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|. Dane identyfikacyjne kontroli

P/13/131 — Dostepnos¢ i finansowanie rehabilitacji lecznicze;.

Lata 2012-2013 (do czasu zakonczenia czynnosci kontrolnych) oraz lata
wczesniejsze w zakresie czynnoSci planistycznych, przygotowawczych i danych

statystycznych niezbednych do poréwnan.

Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Kielcach.

Kontrole przeprowadzit na podstawie art. 2 ust. 2 ustawy o Najwyzszej Izbie Kontroli!
Zbigniew Biegaj, gtéwny specjalista kp., upowaznienie do kontroli nr 86652 z dnia

2 wrze$nia 2013 .,
(dowdd: akta kontroli str. 1-2)

Swietokrzyskie Centrum Rehabilitacji w Czarnieckiej Gorze 43, (26-220 Staporkéw),

zwane dalej Centrum.

Jerzy Chojnacki, dyrektor Centrum od 7 listopada 2003 r.
(dowdd: akta kontroli str.3)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie? dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki
w zbadanym zakresie.

Pozytywng oceng uzasadnia:

prawidtowe przygotowanie ofert oraz formularzy organizacyjnych na realizacje
Swiadczen opieki zdrowotnej w postaci rehabilitacji leczniczej przez jednostki
organizacyjne Centrum zgodnie z zarzadzeniem Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia nr 53/2010/DSOZ z 2 wrze$nia 2010 r. w zakresie okreslenia
warunkdw zawierania i realizacji umow w rodzaju rehabilitacja lecznicza,

wykorzystywanie zasobéw kadrowych zgodnie z zawartymi umowami, w tym
kwalifikacji zatrudnionego personelu medycznego oraz warunkéw lokalowych
i sprzetu niezbednego przy rehabilitacji leczniczej,

prowadzenie list oczekujgcych w zakresie rehabilitacji leczniczej zgodnie
z art. 20 ust. 2 ustawy Ministra Zdrowia z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkdw publicznychg,

terminowe sprawozdawanie raportow statystycznych do Narodowego Funduszu
Zdrowia,

"Dz.U.z2012r., poz. 82 ze zm.

2Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowa skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo
stwierdzonych nieprawidtowosci, negatywna.

3Dz. U.z2004 r. Nr210, poz. 2135 ze zm.



Opis stanu
faktycznego

— umozliwienie pacjentom umawianie sie drogq elektroniczng na wizyty stosownie
do postanowien art.23a ust. 1 ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotne;
finansowanych ze srodkéw publicznych.

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Prawidtowo$¢ umoéw zawartych z Oddzialtem Wojewddzkim
Narodowego Funduszu Zdrowia w Kielcach

1.0. Dokumentacja Centrum i sktadane oferty.

1.1. Statut Centrum, przyjety uchwatq Sejmiku Wojewddztwa Swigtokrzyskiego
26 listopada 2012 r. zawierat informacje, ze przedmiotem jego dziatalno$ci byto
udzielanie stacjonarnych i catodobowych $wiadczen zdrowotnych, w tym: $wiadczen
szpitalnych oraz Swiadczen ambulatoryjnych w zakresie rehabilitacji leczniczej.
(dowdd: akta kontroli str.4-9)

1.2. W Centrum obowigzuje Regulamin Organizacyjny okreslajacy cele i zadania
Centrum, wewnetrzng strukture organizacyjna, rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz
zakres i miejsca udzielania Swiadczen zdrowotnych, przebieg procesu udzielania
$wiadczenn zdrowotnych. Okreslono w nim takze organizacie i zadania
poszczegolnych jednostek i komorek organizacyjnych Centrum, jak rowniez zadania
i kompetencije poszczegoinych pracownikdw. (dowdd: akta kontroli str.10-23)

1.3. W latach 2011-2013, w Centrum nie byly przeprowadzane kontrole
w zakresie rehabilitacji leczniczej przez konsultantéw krajowych oraz Swietokrzyski
Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia w Kielcach (SOW NFZ2).
(dowdd: akta kontroli str.24-27)

14. W dniu 22 pazdziernika 2010 r. Centrum przestalo do SOW NFZ
w Kielcach oferte dotyczacq rehabilitacji leczniczej w zakresach lekarskiej
ambulatoryjnej opieki rehabilitacyjnej, fizjoterapii ambulatoryjnej, rehabilitacji
ogbInoustrojowej w oddziale dziennym i w warunkach stacjonarnych na 2011 r.
Rehabilitacja ogdlnoustrojowa dotyczyta schorzen ortopedycznych, neurologicznych
i reumatologicznych. Rehabilitacjg ogolnoustrojowg objete byly dzieci i mtodziez
z mbzgowym porazeniem dzieciecym, martwicg jatowg nasadowg kosci, skolioza,
uszkodzeniami okotoporodowymi i chorobami genetycznymi. (dowdd: akta kontroli
str.28-141)

W dniu 9 listopada 2010 r. Centrum, przesytajac nowa oferte wycofato ze SOW NFZ
oferte dotyczacq rehabilitacji ogolnoustrojowej w warunkach stacjonarnych
i w o$rodku dziennym.

Oferta Centrum w zakresie rehabilitacji leczniczej dotyczyta ogétem
5.526.192 jednostek rozliczeniowych o ogdlnej wartosci 7.654.860 zt.
Z poszczegblnych formularzy aktualizacyjnych wynikato, ze Centrum ziozyto oferte
na lekarskqg ambulatoryjng pomoc rehabilitacyjng na 24.600 jednostek
rozliczeniowych o wartosci 29.952 zt, przy cenie 1,20 zt za jedng jednostke
rozliczeniowa. Dla fizjoterapii ambulatoryjnej oferta obejmowata 201.600 jednostek
rozliczeniowych przy cenie 1,20 zt za jedng jednostke o warto$ci facznej 241.920 zt.
Dla rehabilitacji ogdlnoustrojowej w os$rodku dziennym w ofercie ujeto
1.890.000 jednostek rozliczeniowej o wartosci 2.268.000 zt ( cena 1,20 za jedng
jednostke). Dla rehabilitacji ogéinoustrojowej w warunkach stacjonarnych dla kobiet
(dorostych idzieci) w ofercie przewidziano 1.704.996 jednostek rozliczeniowych
0 wartosci 2.557.494 zt (cena 1,50 zt za jedng jednostke). W takiej samej iloSci
I wartosci przewidziano w ofercie rehabilitacje ogdlnoustrojowgq w warunkach
stacjonarnych dla mezczyzn (doro$li i dzieci).



Kazda z ofert zawierata dane identyfikacyjne oferenta, wykaz podwykonawcow,
miejsc udzielania Swiadczen, personelu, sprzetu, formularz aktualizacyjny
potwierdzajacy spetnianie przez Centrum warunkéw dotyczacych ciggtosci
Swiadczen.

W ofercie dla poszczegdinych rodzajow rehabilitacji leczniczej wykazano imiennie
listy lekarzy, fizjoterapeutéw, pielegniarek, masazystéw i salowych.

W ofercie zapewniono o dostepnosci aparatow i sprzetu medycznego (207 pozyciji),
w tym: rotory do ¢wiczen konczyn gérnych i dolnych, UGUL, stoly do ¢éwiczen
manualnych, stoly do pionizacji, zestawy do magnetoterapii, zestawy do
elektroterapii z osprzetem, zestawy do ultradzwigkow, zestawy do biostymulacii
laserowej, wanny do masazu wirowego konczyn gérnych i dolnych, cykloergometry,
przeno$ny sprzet do biostymulacji oraz przenosne zestawy do -elektroterapii
laserowej z osprzetem.

Centrum zlozyto wszystkie wymagane zarzadzeniem Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia (NFZ) dokumenty niezbedne przy rozpatrywaniu ofert.
(dowdod: akta kontroli str.142-200)

Z zatgcznika stanowigcego integralng cze$¢ podpisanego w dniu 2 lutego 2011 r.
aneksu do umowy nr 13-REH05-00198-038 o udzielenie $wiadczen opieki
zdrowotnej w zakresie rehabilitacji leczniczej wynikato, ze kwota zobowigzania
SOW NFZ wobec Centrum z tytutu realizacji umowy w okresie od 1 stycznia do
31 grudnia 2011 r. wyniesie maksymalnie 5.553.178,60 zt. Z planu rzeczowo-
finansowego stanowigcego zatacznik do ww. aneksu wynikato, ze dla
poszczegolnych rodzajéw rehabilitacji leczniczej zaproponowano odmienne niz
w przedtozonej ofercie warunki iloSciowe, cenowe i warto$ciowe. We wszystkich
rodzajach rehabilitacji leczniczej zmniejszono ceng za jednostke rozliczeniowg od
0,20 zt do 0,40 zt. Liczba jednostek rozliczeniowych zostata w umowie ze SOW NFZ
zwigkszona w czterech rodzajach rehabilitacji leczniczej w poréwnaniu do ztozonej
oferty. W lekarskiej ambulatoryjnej opiece rehabilitacyjnej o 360 jednostek
rozliczeniowych, w fizjoterapii ambulatoryjnej o 3.024 jednostki rozliczeniowe,
w rehabilitacji ogdlnoustrojowej w warunkach stacjonarnych kobiet (dorostych
i dzieci) i w tym samym zakresie dla mezczyzn (dorostych i dzieci) liczba jednostek
rozliczeniowych zostata zwiekszona w umowie, w porédwnaniu do oferty
0 27.547 jednostek rozliczeniowych dla kazdego zakresu. Natomiast ilo$¢ jednostek
rozliczeniowych w rehabilitacji ogolnoustrojowej w o$rodku dziennym ulegta
zmniejszeniu 0 378.000 w poréwnaniu z ofertg Centrum.

Mimo wzrostu ilosci jednostek rozliczeniowych ogdlna warto$¢ za wykonywane
ustugi w zakresie rehabilitacji leczniczej w zawartej umowie na 2011 r. byfa nizsza
w poréwnaniu z ofertg 0 2.101.681,40 zt.

Dane zawarte w ofercie dotyczace dostepno$ci lekarzy i personelu medycznego
byly zgodne z danymi zawartymi w zatgczniku nr 2 do umowy — Harmonogram
zasoby potencjat pierwotny umowy. Réwniez wykazany sprzet i aparatura medyczna
wykazana w ofercie byta zgodna z danymi zawartymi ww. zatgczniku. (dowod: akta
kontroli str.201-242, 531-533)

W wyniku renegocjacji na wniosek Centrum, w dniu 13 pazdziernika 2011 r. SOW
NFZ postanowit zwiekszy¢ kontrakt na 2011 r. o kwote nadwykonan zrealizowanych
w zakresie rehabilitacji ogdlnoustrojowej w warunkach stacjonarnych dla dzieci
w okresie od stycznia do sierpnia 2011 r., t. o taczng kwote 94.069,80 zt.
Postanowienia zawarte w protokole z renegocjacji zostaty zawarte w aneksie nr 08-
FB do umowy Nr 13REH050900198038 o udzielenie Swiadczen w zakresie
rehabilitacji leczniczej, zwiekszajacym maksymalng kwote zobowigzania ustalonego
w umowie 0 94.069,80 zt. Postanowiono réwnoczesnie, ze kwota zobowigzania
SOW NFZ wobec Centrum za okres od 1 stycznia do 31 grudnia
2011 r. wyniesie maksymalnie 5.647.248,40 zt. (dowdd: akta kontroli str.243-246)
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W dniu 7 listopada 2011 r. Centrum zlozylo do SOW NFZ w Kielcach oferte
dotyczacaq realizacji rehabilitacji leczniczej w zakresach Swiadczen rehabilitacyjnych
na 2012 r., na warunkach, jak w 2011 r. Z poréwnania ofert wynika, ze Centrum na
2012 r. zwigkszyto oferte dotyczacy liczby jednostek rozliczeniowych w czterech
realizowanych zakresach: lekarskiej ambulatoryjnej opiece rehabilitacyjne;
0 360 jednostek rozliczeniowych, w fizjoterapii ambulatoryjnej o 3.024 jednostki,
w rehabilitacji ogdlnoustrojowej w warunkach stacjonarnych dla kobiet (dorostych
i dzieci) 0 509.304 jednostki i 0 te samg liczbe w rehabilitacji ogélnoustrojowe;
w warunkach stacjonarnych dla mezczyzn (dorostych i dzieci). Zmniejszenia
0 302.400 jednostek rozliczeniowych dokonano w rehabilitacji ogdlnoustrojowe;
w o$rodku dziennym. W ofercie na 2012 r. Centrum zmniejszyto ceny za jeden punkt
rozliczeniowy. W poréwnaniu do oferty z 2011 r. wysoko$¢ punktu rozliczeniowego
dla lekarskiej ambulatoryjnej opieki rehabilitacyjnej, fizjoterapii ambulatoryjnej oraz
rehabilitacji ogélnoustrojowej w o$rodku dziennym zostata zmniejszona ze 1,20 zt do
1,10 zt. Natomiast cene jednostki rozliczeniowej w rehabilitacji ogoinoustrojowej
w warunkach stacjonarnych zmniejszono ze 1,50 zt do 1,20 zt. Ogotem oferta na
2012 r. w porownaniu z 2011 r. byta wyzsza o 719.592 jednostki rozliczeniowe.
Natomiast wartoS¢ wykonania Swiadczen rehabilitacyjnych  byta nizsza
0 341.628,60 zt. (dowdd: akta kontroli str. 534)

W ofercie dla kazdego rodzaju Swiadczen przedstawiono wykaz personelu
medycznego, aparatury i sprzetu medycznego, w tym m. innymi: wanny do masazu
wirowego koriczyn gornych i dolnych, aparaty do masazu mechanicznego, rotory do
¢wiczen konczyn dolnych i gornych, lampy terapeutyczne, stoty do pionizacji, stoty
rehabilitacyjnych, UGUL, stoty do ¢éwicze manualnych, zestawy do kriostymulacii
tlenkiem azotu, aparaty do krioterapii, laryngoskopy dla dzieci i dorostych, zestawy
do laseroterapii, zestawy do elektroterapii z osprzetem, zestawy do ultradzwiekdw,
cykloergometry do préb wysitkowych, wozki inwalidzkie, kule rehabilitacyjne,
balkoniki rehabilitacyjne oraz 0zka szpitalne okreslonego jako sprzet wymagalny
w zatgczniku nr 3 do zarzadzenia Nr 53/2010/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z 2 wrze$nia 2010 r. w sprawie okreslenia warunkdw zawierania
i realizacji uméw w zakresie rehabilitacji leczniczej*. (dowod: akta kontroli str. 247-
412)

Dla kazdego zakresu $wiadczenia z rehabilitacji leczniczej oraz miejsca jego
wykonywania prowadzone byly negocjacie z NFZ, ktére korczono protokotem
korcowym z negocjacji i zawarciem aneksu do obowigzujacej umowy. (dowdd: akta
kontroli str. 525-530)

Z planu rzeczowo-finansowego stanowigcego zatgcznik nr 1 do umowy
Nr 13-REH05-1200198-032 o udzielenie Swiadczen opieki zdrowotnej — rehabilitacja
lecznicza, zawartej 23 stycznia 2012 r. wynika, ze Centrum otrzymato na wykonanie
$wiadczen w zakresie rehabilitacji leczniczej 6.160.188 jednostek rozliczeniowych,
na kwote 6.603.048 zt.

Liczba jednostek rozliczeniowych ~w  czterech  zakresach  rehabilitacji:
ogbInoustrojowej w warunkach stacjonarnych dla kobiet (dorostych i dzieci),
ogodInoustrojowej w warunkach stacjonarnych dla mezczyzn (dorostych i dzieci),
lekarskiej ambulatoryjnej opiece rehabilitacyjnej oraz fizjoterapii ambulatoryjne;
zostata przyjeta zgodnie z ofertg ztozong przez Centrum.

Zmniejszono natomiast o 85.596 liczbe jednostek rozliczeniowych w rehabilitacji
ogobInoustrojowej w osrodku dziennym. W umowie, w poréwnaniu do ztozonej oferty
dokonano zmniejszenia ceny jednostki rozliczeniowej, w kazdym rodzaju rehabilitacji

4 Zarzadzenie nr 53/2010/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 2 wrzesnia 2010 r.
w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju rehabilitacja lecznicza wraz
ze zmianami.



0 0,10 zt, co zmniejszyto warto$¢ kontraktu o 710.183,40 zt w poréwnaniu z oferta.
Warto$¢ umowy z zakresu rehabilitacji leczniczej na 2012 r. wyniosta 6.603.048 zt.
Dane zawarte w ofercie dotyczace dostepno$ci lekarzy i personelu medycznego
byty zgodne z danymi zawartymi w zataczniku nr 2 do umowy — Harmonogram
zasoby potencjat pierwotny umowy. Rdéwniez wykazany sprzet i aparatura medyczna
wykazana w ofercie byt zgodny z ww. zatgcznikiem. (dowdd: akta kontroli str.414-
459, 531-533)

Z protokotu z przeprowadzonych renegocjacji w rodzaju $wiadczen rehabilitacii
leczniczej, podpisanego 30 pazdziernika 2012 r. wynikato, ze z analizy realizacii
$wiadczen w okresie styczen — sierpien 2012 r. przedstawiciele SOW NFZ w
Kielcach przedstawili propozycje zwiekszenia kwoty zobowigzania SOW NFZ wobec
Centrum w zakresie rehabilitacji leczniczej 081.671,10 zt. (dowod: akta kontroli
str.460-462)

Zmiane powyzszg ujeto w podpisanym Aneksie Nr 05-ZP do umowy Nr 13-REH05-
1200198-032 o udzielenie Swiadczen opieki zdrowotnej — rehabilitacja lecznicza
podpisanym 26 listopada 2012 r., zwiekszajac warto$¢ umowy o 81.671,10 zt (do
kwoty 6.684719,10 zt). Zwiekszern dokonano w fizjoterapii ambulatoryjnej oraz
w rehabilitacji ogélnoustrojowej w warunkach stacjonarnych dla kobiet i mezczyzn.
(dowdod: akta kontroli str.463-465)

Aneksem Nr 07-FB do umowy Nr 13-REH05-1200198-032 o udzielenie Swiadczen
opieki zdrowotnej — rehabilitacja lecznicza z dnia 14 lutego 2013 r. zwiekszono
warto§¢ umowy na 2012 r. o 4.695,90 zt. Zwiekszenie dotyczyto rehabilitacii
ogodInoustrojowej w warunkach stacjonarnych dla kobiet i mezczyzn, a wartos¢
umowy w wyniku wprowadzonego aneksu wyniosta 6.689.415 zt. (dowdd: akta
kontroli str.466-470)

Z analizy poréwnania uméw pierwotnych za lata 2011 — 2012 wynikalo, ze SOW
NFZ w Kielcach w zakresie rehabilitacji ogoélnoustrojowej w osrodku dziennym
zawartej na 2012 r. umowie zmniejszyt iloS¢ jednostek rozliczeniowych
w poréwnaniu do 2011 r. o 9.996. Jednoczes$nie dokonano zwiekszenia po
481.757 jednostek w rehabilitacji ogdlnoustrojowej w warunkach stacjonarnych dla
kobiet (dzieci i dorostych) i w tego rodzaju rehabilitacji dla mezczyzn (dzieci
i dorostych) o ogdInej wartosci 1.059.865,40 zt. Ogdtem w 2012 r., w poréwnaniu do
2011 r. ilos¢ jednostek rozliczeniowych byta wieksza o 953.518, a warto$¢
realizowanej umowy byta wyzsza o 1.049.869,40 zt. (dowod: akta kontroli str.471)

Z wprowadzonych anekséw w czasie realizacji uméw wynika, ze na koniec 2012 r.
wartos¢ umowy w zakresie rehabilitacji leczniczej byta wyzsza w poréwnaniu
z umowg na koniec 2011 r. 0 1.042.166,60 zt. Zwiekszenia zaréwno liczby jednostek
rozliczeniowych, jak i ich wartosci wynikaty ze zrealizowanych w trakcie roku,
nadwykonan. (dowod: akta kontroli str.413)

W dniu 11 pazdziernika 2012 r. SOW NFZ przekazat dla Centrum aneksu do umowy
0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w przedmiocie ustalenia kwoty
zobowigzania na okres od 1 stycznia do 31 grudnia 2013 r. wraz z zatgcznikami
propozycji poziomu finansowania w poszczegdéinych pozycjach  umowy
nr 13-REH05-12-00198-032 oraz oswiadczeniem o aktualizacji potencjatu
I spetnieniu warunkéw koniecznych do realizacji $wiadczen bedacych przedmiotem
umowy. W piSmie zawarto informacje, ze tre$¢ dokumentow nie podlega
jakimkolwiek zmianom, nieprzewidywane sq dodatkowe negocjacje w przedmiocie
podwyzszenia zaproponowanej wysokosci kwoty zobowigzania NFZ na okres
od 1 stycznia do 31 grudnia 2013 r., brak dostarczenia kompletu podpisanych
dokumentéw do dnia 30 listopada 2012 r. wywota skutki wynikajgce z ogolnych
warunkow umow o udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej.

Z zatgcznika nr 1 do ww. aneksu wynikato, ze suma przyznanych jednostek
rozliczeniowych wyniosta 6.357.252, o wartosci 6.818.293,80 zt.
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Przedstawiona propozycja na 2013 r. byta wyzsza w stosunku do 2012 r.
0 197.064 jednostki rozliczeniowe (0 215.245,80 zt). W poréwnaniu z 2012 r., SOW
NFZ dokonat zmniejszen jednostek rozliczeniowych w lekarskiej ambulatoryjne;
opiece rehabilitacyjnej 0 968 jednostek (o wartosci 968 zt). Na tym samym poziomie
utrzymat ilo$¢ jednostek rozliczeniowych w fizjoterapii ambulatoryjnej. Zwiekszen
dokonano w rehabilitacji ogoélnoustrojowej w warunkach stacjonarnych i oddziale
dziennym. (dowdd: akta kontroli str.472-473)

Dyrektor Centrum, Jerzy Chojnacki w dniu 30 pazdziernika 2012 r. odmowit
podpisania przedstawionej przez SOW NFZ w Kielcach propozycji aneksu
w przedmiocie ustalenia kwoty zobowigzania na okres rozliczeniowy od dnia
1 stycznia do 31 grudnia 2013 .

W dniu 5 listopada 2012 r. podpisano aneks w przedmiocie ustalenia kwoty
zobowigzania na okres rozliczeniowy od dnia 1 stycznia do 31 grudnia 2013 r. do
umowy o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju rehabilitacja lecznicza
nr 13-REH05-12198-032 przez Centrum i SOW NFZ, z ktérego wynikato, ze
ustalony poziom finansowania rehabilitacji leczniczej na 2013 r. wyniesie ogotem
7.118.292,40 z, przy 6.629.978 jednostek rozliczeniowych. Podobnie jak
w poprzednich latach najwigkszg ilos¢ jednostek rozliczeniowych przyznano dla
rehabilitacji ogélnoustrojowej — po 2.441.572 jednostki rozliczeniowe zaréwno dla
kobiet, jak i mezczyzn (w obu przypadkach dla dzieci i dorostych), przy cenie 1,10 zt
za jedng jednostke rozliczeniowa, co stanowito wartos¢ 5.371.458,40 zt. Dla
rehabilitacji ogolnoustrojowej w osrodku dziennym przyznano 1.502.004 jednostek
rozliczeniowych, przy cenie 1,00 zt za jednostke rozliczeniowg. W lekarskie]
ambulatoryjnej opiece rehabilitacyjnej realizowano umowe w ilosci 23.992 jednostek
rozliczeniowych. Natomiast w fizjoterapii ambulatoryjnej przyznano do realizacii
220.838 jednostek rozliczeniowych. Zarowno przy lekarskiej ambulatoryjnej opiece
rehabilitacyjnej, jak i fizjoterapii ambulatoryjnej cena za jednostke rozliczeniowg
wynosita 1,00 zt. Wraz z aneksem podpisano zatgczniki dotyczace: planu rzeczowo-
finansowego, wykazu podwykonawcow, harmonogramow zasobdw (potencjat
pierwotny umowy), dotyczacych dostepnosci miejsca udzielania $wiadczenia,
wykazu personelu oraz sprzetu. (dowdd: akta kontroli str.473a-524,531-533)

1.5.  Centrum za zrealizowane ustugi w zakresie rehabilitacji leczniczej w 2011 r.
Centrum wystawito dla SOW NFZ 125 faktur, w tym 41 faktur korygujacych, na
0gbing kwote 5.647.047 zt. W 2012 r. Centrum zrealizowato rehabilitacje leczniczg
na podstawie umowy ze SOW NFZ na kwote 6.669.686 zt wystawiajac 101 faktur, w
tym 11 korygujacych na kwote 49.208 zt. Za dziewie¢ miesiecy 2013 r. Centrum
wystawito ogotem dla SOW NFZ w Kielcach 46 faktur na kwote 5.332.803 zt. Przy
uwzglednieniu wystawionych w 2013 r. faktur na kwote 19.797 zt za ustugi
wykonane w 2012 r., warto$¢ wystawionych faktur za ustugi Swiadczone w 2013 r.
wyniosta 5.313.006 zt. (dowod: akta kontroli str. 834-871)

1.6. W okresie objetym kontrola, Centrum korzystato z ustug trzech
podwykonawcow (zgodnie z zawartymi umowami), tj.: Samodzielnym Publicznym
Zaktadem Opieki Zdrowotnej w Stgporkowie w zakresie $wiadczenia ustug dla
pacjentow Centrum dotyczacych badan RTG, USG, badan podstawowych krwi
i moczu, z Swietokrzyskim Centrum Ratownictwa Medycznego i Transportu
Sanitarnego w Kielcach w zakresie wykonywania $wiadczen ustug transportu
sanitarnego oraz z dr n. med. Teresa Fryda Laboratorium Medyczne Spétka z o.0.
w Katowicach w zakresie wykonywania badan laboratoryjnych: analitycznych,
biochemicznych, immunologicznych, infekcyjnych, mikrobiologicznych, w kierunku
pratka gruzlicy, autoimmunologicznych oraz mikologicznych. Poniesione koszty
dotyczace zawartych uméw z podwykonawcami w latach 2011 - 2012 wyniosty



ogo6tem 5.155 zt, w tym 1.901,20 zt w 2011 r., 1.658,36 zt w 2012 r. oraz 1.595,44 zt
za trzy kwartaty 2013 r. (dowdd: akta kontroli str. 536-565, 872-876)

1.7. Swiadczenia z zakresu rehabilitacji leczniczej w okresie objetym kontrolg
realizowato 74 pracownikow medycznych zatrudnionych w Centrum. Z ewidencji
Dziatu Kadr, umow o prace zawartych z personelem medycznym udzielajacym
$wiadczen w oddziatach rehabilitacji oraz posiadanych kwalifikacji wynika, ze
Centrum zatrudniato 13 lekarzy w specjalnosciach: rehabilitacji medycznej,
alergologii, chordb ptuc, epidemiologii, ortopedii i traumatologii narzadu ruchu,
reumatologii, chordb wewnetrznych, neonatologii, pediatri oraz organizacji
| zarzadzania ochrong zdrowia. W 2011 r. Centrum zatrudniato 11 lekarzy, w trakcie
roku odeszto dwéch lekarzy. W 2012 r. zatrudnienie wynosito réwniez 11 lekarzy,
dwoch lekarzy przyjeto do pracy w trakcie roku. Wedtug stanu na 30 wrze$nia
2013 r. Centrum zatrudniato dziewieciu lekarzy - wszyscy na umowe o prace. Staz
pracy lekarzy w Centrum wynosit od jednego roku do 10 lat. W okresie objetym
kontrolg dwdch lekarzy byto w trakcie zdobywania specjalizacji w zakresie
rehabilitacji medycznej. Lekarze pracowali w ramach umowy o prace w wymiarze
godzinowym w dwoch lub trzech jednostkach organizacyjnych Centrum. W latach
2011 - 2013 Centrum zatrudniato 28 fizjoterapeutow. W 2011 r. odeszto
z pracy dwoch fizjoterapeutow. Wg stanu na 30 wrzeénia 2013 r. w Centrum
zatrudnionych byto 26 fizjoterapeutdw na umowe o prace, w tym: 20 z wyzszym
wyksztatceniem i sze$ciu z licencjatem z zakresu fizjoterapii. Dwoch fizjoterapeutow
posiadato | i Il stopien specjalizacji w zakresie rehabilitacji ruchowej. Staz pracy
w Centrum, od dwdch do pieciu lat posiadato 11 fizjoterapeutow, od szesciu do
10 lat od$miu fizjoterapeutbw, a staz powyzej 10 lat posiadato siedmiu
fizjoterapeutdw.

Centrum w okresie objetym kontrolg zatrudniato dwdch masazystow
z wyksztatceniem Srednim i stazem pracy od dwoch do pieciu lat. W ramach
personelu medycznego Centrum zatrudniato ogdtem 25 pielegniarek, w tym ze
specjalizacjg pielegniarstwa opieki dtugoterminowej, pielegniarstwa pediatrycznego,
epidemiologicznego i pielegniarstwa ratunkowego. Pig¢ pielegniarek posiadato tytut
magistra pielegniarstwa, a dziewiec licencjat z zakresu pielegniarstwa. Natomiast
11 zatrudnionych pielegniarek posiadato wyksztatcenie $rednie medyczne z zakresu
pielegniarstwa.

Kwalifikacje oraz zawarte umowy o0 prace z personelem medycznym udzielajacym
Swiadczen w zakresie rehabilitacji leczniczej byly zgodne z rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 30 sierpnia 2009 r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych
z zakresu rehabilitacji leczniczej oraz zatgcznikiem nr 3 zarzadzenia
Nr 53/2010/DSOZ Prezesa NFZ z 2 wrzesnia 2010 r. w zakresie okre$lenia
warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju rehabilitacja lecznicza. (dowdd:
akta kontroli str. 566-573, 575-589)

W 2011 r. strony umowy o $wiadczenia zdrowotne z zakresu rehabilitacji leczniczej
wprowadzity pie¢ anekséw dotyczacych aktualizacji w potencjale wykonawczym
Centrum. W 2012 r. do umowy wprowadzono cztery aneksy, a w 2013 r. jedenascie.
Kazda zmiana rejestrowana byta w ,Harmonogramie — zasoby” i byta potwierdzona
przez umawiajgce sie strony. (dowod: akta kontroli str. 612-753)

Wydziat Kadr przy prowadzeniu akt osobowych, prowadzeniu ewidencji i rozliczaniu
czasu pracy pracownikdw korzysta z systemu InfoMedica firmy ASSECO POLAND
S.A. Program pozwala na planowanie czasu pracy w poszczegolnych dniach okresu
rozliczeniowego, z uwzglednieniem liczby godzin przepracowanych, pozostatych do
przepracowania, liczby nadgodzin oraz liczby godzin nocnych i Swigtecznych.
System umozliwia tworzenie wydrukow, m.in. grafiku planowanego i faktycznego,
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zestawienia zarzadzania zasobami ludzkimi na oddziatach, ewidencji, umoéw
i etatow. System wykorzystywany jest przy realizacji uméw zawartych z SOW NFZ
w zakresie prawidtowo$ci realizacji harmonogramu — zasoby z uwzglednieniem
potencjatu medycznego. (dowod: akta kontroli str. 574)

Na podstawie ewidencji czasu pracy losowo wybranego personelu medycznego
(trzech fizjoterapeutdw, dwdch lekarzy oraz dwoch pielegniarek za wrzesien 2013 .
oraz podpisanych list obecnosci stwierdzono, ze w wyznaczonych godzinach
ww. 0soby byly w pracy wykonujac ustugi z zakresu rehabilitacji leczniczej. (dowdd:
akta kontroli str. 590-611)

1.8. W okresie objetym kontrolg jednostki organizacyjne Centrum Swiadczace
ustugi w zakresie rehabilitacji leczniczej wyposazone byty w sprzet wymagany
zarzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 30 sierpnia 2009 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej® oraz z zatgcznikiem
nr 3 zarzadzenia Nr 53/2010/DSOZ Prezesa NFZ z 2 wrze$nia 2010 r. w zakresie
okre$lenia warunkow zawierania i realizacji umow w zakresie rehabilitacji lecznicze;.

W kazdej jednostce organizacyjnej prowadzona byta wyodrebniona ewidencja
posiadanego sprzetu. Dane zawarte w ewidencji byty zgodne z ewidencjg ksiegowag,
obrotu materialowego oraz ewidencjg Srodkow trwatych. (dowdd: akta kontroli
str. 754-756, 757-769)

Znajdujgca sie na stanie jednostek organizacyjnych Centrum aparatura i sprzet
rehabilitacyjny posiadat wymagane paszporty techniczne z aktualnymi przeglagdami
dopuszczajacymi do ich uzytkowania. (Akta kontroli: dowdd str. 770-803)

Centrum, poza aparaturg i sprzetem medycznym, okreslonym w zatgczniku nr 3 do
zarzadzenia nr 53/2010 DSOZ Prezesa NFZ, jako niezbednymi przy realizacji
$wiadczen w poszczegdlnych zakresach $wiadczen kontraktowych, posiadato
sprzet podwyzszajacy jakos¢ $Swiadczonych ustug rehabilitacyjnych  np.
zautomatyzowana orteza (Lokomat) — precyzyjne urzadzenie do nauki chodu
pacjentow po uszkodzeniu o$rodkowego uktadu nerwowego, fala uderzeniowa SWT
w przypadku niektorych wskazan, np.: ostroga pietowa, fokieC tenisisty —
praktycznie nie ma innej skutecznej metody leczenia, laser wysokoenergetyczny
0 gteboko$ci przenikania $wiatta laserowego do 12 cm — poprawia procesy
regeneracji i naprawy tkanek potozonych bardzo gteboko, salus Talent — wysokie
pole elektromagnetyczne, bardzo skutecznie dziata w chorobach zwyrodnieniowych
stawow, obwodowych i kregostupa, hipoterapia wptyw na doskonalenie chodu
pacjenta po uszkodzeniu osrodka uktadu nerwowego. (dowdd: akta kontroli str. 948)

1.9. Rehabilitacja lecznicza w Centrum prowadzona byta przez Dziat Rehabilitacii
oraz szpitalne oddziaty Rehabilitacji | i Il, w tym: Oddziat Rehabilitacji Dzienne;
i Poradnie  Specjalistyczna. Dziat Rehabilitacji dla potrzeb rehabilitacyjnych
wykorzystywat ogdtem 630,80 m? powierzchni, w tym sale fizykoterapii o pow.
137,30 m?, sale kinezyterapii o pow. 111,60 m2 oraz pomieszczenie dla zabiegéw
paloidowych o pow. 12 m2. Dla pacjentéw udostepniane byly: tazienka i WC dla
0sob niepetnosprawnych, WC i umywalnia damska i meska, szatnie wyodrebnione
dla o0s6b niepetnosprawnych i pozostatych pacjentdw. Ww. pomieszczenia
udostepnione zostaty dla potrzeb pacjentéw z dniem 15 grudnia 2011 r. W czeSci
starej budynku znajdowaly sie trzy sale kinezyterapii 0 pow. odpowiednio 64,74 m?,
26,03 m2i 64,70 m2, szatnia dla pacjentdéw, a w sali nr 20 o0 pow. 25 m? prowadzona
byta terapia zajeciowa.

Oddziat Rehabilitacji | w nowo oddanym budynku dla potrzeb pacjentéw udostepniat
14 pokoi jedno, dwu i czterotézkowych z tazienkami, o tacznej powierzchni
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1.025,90 m2. Powierzchnia pokojow wynosita od 27,90 m? do 36,50 m2. Na oddziale
znajdowata sie recepcja, poczekalnia dla pacjentéw, izolatka, pokoj badan
lekarskich (16,20 m2), WC dla oséb niepetnosprawnych, pokdj lekarski z tazienkg
(17 m2), pokdj ordynatora (12,80 m?2), dyzurka pielegniarek (8,90 m?), gabinet
diagnostyczno — zabiegowy (16,40 m2), pokdj pobytu dziennego i pokoj zabiegow
pielegniarskich. W oddziale znajdowalty sie takze WC dla kobiet i mezczyzn (po
14,80 m2), pomieszczenia dla czystej bielizny oraz brudownik. W czesci ,starej”
budynku potgczonego facznikiem z czescig nowa udostepniono 12 pokoi dwu, trzy
i czterotdzkowych, o powierzchni od 13,20 m2 do 22,05 m?, stotowke (110,73 m2),
tazienke z oknem, poczekalnig, pokoj lekarski, gabinet zabiegowy, dyzurke dla
pielegniarki, szatnie dla pacjentéw, tazienke i WC dla osob niepetnosprawnych.
Oddziat Rehabilitacji Il w nowo oddanym budynku dla potrzeb pacjentow
udostepniat  1.008,70 m2, w tym: 14 pokoi t6zkowych dwuosobowych
i czteroosobowego o powierzchni od 27,90 m? do 28,80 m? z tazienkami, gabinet
lekarski (17 m2), pokéj pielegniarek (8,90 m2), pomieszczenia zabiegow
pielegniarskich, pokoju pobytu dziennego (32,50 m?2). Oddziat posiadat
pomieszczenia WC dla osob odwiedzajgcych, pomieszczenia porzadkowe,
magazyn czystej bielizny. W czesci ,starej” budynku znajdowato sie 10 pokoi,
w tym: dwuosobowe, trzyosobowy i czteroosobowe, WC dla o0sbéb
niepetnosprawnych, WC i tazienka ogdlnodostepna $wietlica (91,80 m2), pokéj
pielegniarek, gabinet lekarski.

Budynek wyposazony byt w dwie windy, jedna dla oséb niepetnosprawnych
z mozliwoscig wjazdu wozkow inwalidzkich oraz t6zek rehabilitacyjnych
z pacjentem, druga ogolnodostepna. Pokoje to6zkowe oznaczone byty numerami.
Korytarze zabezpieczone byly poreczami, grzejniki centralnego ogrzewania byty
obudowane. Na korytarzach widoczne byty strzatki koloru zielonego informujace o
drogach ewakuacyjnych.

W ,starym” budynku znajdowata sie¢ Poradnia Rehabilitacyjna, zajmujgca pokoj
o0 powierzchni 20,30 m2. Na drzwiach umieszczona byta tabliczka z nazwa poradni
oraz informacjq o dniach przyje¢ pacjentdéw przez lekarzy. (dowdd: akta kontroli str.
804-810)

2.0. Wykonanie zawartego kontraktu na realizacje Swiadczen rehabilitacii
leczniczej.

Z analizy dokumentacji dotyczacej realizacji Swiadczen rehabilitacyjnych wynika, ze
w 2011 r. wszystkie jednostki organizacyjne wykonaty ustugi w zakresie rehabilitacii
leczniczej w wysokoSci przewidzianej umowg, zardwno pierwotng, jak i po
zmianach. WartoS¢ pierwotna umowy wyniosta 5.553.178,60 z. W wyniku
renegocjacji prowadzonych z SOW NFZ w dniu 13 pazdziernika 2011 r. warto$é
umowy ulegta zwigkszeniu o0 94.069,80 zt (do kwoty 5.647.248,60 zt), stanowigcy
warto§¢ nadwykonan zrealizowanych w zakresie rehabilitacji ogélnoustrojowe;
w warunkach stacjonarnych dla dzieci w okresie od stycznia do sierpnia 2011 r.
Do 100% wykonania kwoty ostatecznej zawartej i aneksowanej umowy zabrakto
26,40 zt.

W 2011 r. Centrum zrealizowato $wiadczenia w zakresie rehabilitacji leczniczej dla
3.552 pacjentow, z czego 1.262 pacjentow to byly dzieci i mtodziez. Z lekarskiej
ambulatoryjnej pomocy rehabilitacyjnej skorzystato 960 pacjentow, w tym 688
pacijentow dorostych i 272 dzieci i miodziezy. Z fizjoterapii ambulatoryjnej
skorzystato 393 pacjentdw, z czego 297 stanowili doro$li, a 96 dzieci i mtodziezy.
Z rehabilitacji ogélnoustrojowej w o$rodku dziennym skorzystato 989 pacjentdw,
z czego 887 osob stanowili dorosli, a 102 dzieci i mtodziezy. Najwiekszg grupe
dzieci i miodziezy przyjeto na rehabilitacie ogolnoustrojowg w warunkach
stacjonarnych - 792 pacjentow. (dowod: akta kontroli str. 811-815, 816)



Za 2012 r. podobnie jak w 2011 r. wszystkie jednostki organizacyjne realizujgce
ustugi w zakresie rehabilitacji leczniczej wykonaty plan rzeczowo-finansowy
zmieniony aneksami nr 05-ZP z 26 listopada 2012 r. i 07-FB z 14 lutego 2013 r.
Zrealizowana warto$¢ kontraktu wyniosta 6.689.483 zt. Na 31 grudnia 2012 r. SOW
NFZ przekazat $rodki finansowe za zrealizowane ustugi rehabilitacyjne
w kwocie 6.669.686 zt, pozostata cze$¢ naleznosci w wysokosci 19.797 zt zostata
przekazana na rzecz Centrum po przeprowadzonym postepowaniu wyjasniajgcym
w dniu 17 czerwca 2013 r.

W 2012 r. w Centrum przyjeto 3.816 pacjentow, w tym 1.415 dzieci
I mtodziezy, pozostali pacjenci to osoby doroste. W poréwnaniu z 2011 r. nastapit
wzrost w przyjeciach pacjentow o 264 osoby. W$rod dzieci i mtodziezy przyjeto
0153 pacjentow wiecej niz w 2011 r.. Nastgpit takze wzrost przyje¢ wsérdd
pacjentow dorostych o 111 osdéb. Podobnie jak w 2011 r. najwiecej dzieci
i mtodziezy skorzystato z rehabilitacji ogélnoustrojowej w warunkach stacjonarnych -
961 osob. Natomiast dorosli korzystali z rehabilitacji ogoinoustrojowej w osrodku
dziennym (887 osob), lekarskiej ambulatoryjnej opieki rehabilitacyjnej (688 oséb)
i fizjoterapii ambulatoryjnej (279 oséb. (dowdd: akta kontroli str. 817-821,816968-
969)

Gltowna Ksiegowa, Janina Katuza wyjasnita, ze Swietokrzyskie Centrum
Rehabilitacji w 2012 r. zawarta umowe z Narodowym Funduszem Zdrowia
Zrealizowato w catoSci w zakresie rehabilitacji leczniczej. Z uwagi na pewne
niezgodnosci, system Narodowego Funduszu Zdrowia nie pozwolit wystawic¢ faktur
na cafty zakres wykonanych $wiadczen. Po dokonaniu weryfikacji faktur na te
$wiadczenia zostaty wystawione w kwocie 19.797 zt i w cafosci uregulowane.
(dowdod: akta kontroli str. 968-969)

Przyjety do wykonania przez jednostki organizacyjnej plan w zakresie rehabilitacji
leczniczej za dziewie¢ miesiecy 2013 r. wynosit ogbtem 5.338.723 zt. Za dziewie¢
miesiecy 2013 r. zabiegi rehabilitacyjne w rehabilitacji leczniczej jednostki
organizacyjne Centrum wykonaty w 99,9% w odniesieniu do zawartej umowy,
tj. w kwocie 5.332.803 zt. Niewykonania w poszczegolnych rodzajach rehabilitacii
leczniczej wynosito od 11 zt do 2.673 zt.

Za dziewie¢ miesiecy 2013 r. Centrum na zabiegi rehabilitacyjne przyjeto ogdtem
3.118 pacjentow, w tym 1.214 stanowity dzieci i mtodziez. (dowod: akta kontroli
str. 822-826, 816)

W dniu 25 kwietnia 2013 r. dyrektor Centrum Jerzy Chojnacki wystapit do dyrektora
SOW NFZ z wnioskiem o przeprowadzenie renegocjacji w sprawie podniesienia
wysokosci stawki dla jednostki rozliczeniowej w oddziatach stacjonarnych
w biezacym roku. W uzasadnieniu wskazano, ze Centrum jest jedyng placdéwka
Swiadczacg wysokospecjalistyczne leczenie rehabilitacyjne, w szczegélnosci dla
dzieci i mtodziezy. Wskazano, ze stawka za jednostke rozliczeniowg jest od pieciu
lat na niezmienionym poziomie, a w Centrum m.in. uruchomiono nowy pawilon
tozkowy wraz z zapleczem rehabilitacyjnym, ktory zostat wyposazony w wysokie;
klasy sprzet rehabilitacyjny. W piSmie wskazano takze, ze stawki w oddziatach
stacjonarnych na terenie kraju, sg znacznie wyzsze niz w wojewodztwie
Swietokrzyskim. Dyrektor Centrum nie wskazat jednak o jakg kwote nalezy podnies¢
stawke za jeden punkt rozliczeniowy.

W odpowiedzi SOW NFZ pismem z 15 maja 2013 r. poinformowat dyrektora
Centrum, ze majgc uwadze efektywne i bezpieczne gospodarowanie $rodkami
finansowymi NFZ nie przewiduje mozliwosci zwiekszenia wartoci ceny za punkt
w obecnym okresie rozliczeniowym. (dowod: akta kontroli str. 827-828)

3.0. Wyniki finansowe na dziatalnoSci z zakresu realizacji $wiadczen rehabilitacii
leczniczej.



3.1.W 2011 r. Centrum na dziatalno$ci z zakresu rehabilitacji leczniczej poniosto
strate ogotem w wysokosci 1.741.654,18 zt. Strata dotyczyta  rehabilitacii
ogblnoustrojowej wykonywanej w warunkach stacjonarnych, realizowanej
w Oddziatach rehabilitacyjnych | i Il oraz wykonywanej fizjoterapii i wyniosta ogotem
2.412.644, 29 z. Zmniejszenie straty wynikato z osiggnietego wyniku finansowego
przy realizacji rehabilitacji ogdlnoustrojowej w os$rodku dziennym i lekarskie]
ambulatoryjnej opiece rehabilitacyjnej w kwocie 670.990,11 zt.

Przy uwzglednieniu warto$ci proponowanej w ztozonej ofercie w kwocie 7.654.860 zt
i poniesionych kosztach 7.543.197,03 z, Centrum uzyskatoby wynik dodatni
w kwocie 111.662,97 zt. Pozostate dane uwzgledniane przy rozliczeniach, takie jak
wynik w stosunku do umowy, wynik w stosunku do wykonania umowy
z nadwykonaniami wskazywaty warto$¢ ujemna. Przy uwzglednieniu pozostatych
przychoddw, ktore Centrum pozyskuje z ustug basenowych, sprzedazy materiatow,
pozostatych przychodéw operacyjnych oraz przychodéw finansowych, pozwolito na
zmniejszenie straty do kwoty 800.347,08 zt. (dowdd: akta kontroli str. 829)

3.2.W 2012 r. Centrum na dziatalnosci w zakresie rehabilitacji lecznicze;
realizowanej przez jednostki organizacyjne poniosto strate w  wysokosci
2.227.326,96 zt — wyzsza o 485.672,80 zt w pordwnaniu do 2011 r. Koszty
poniesione w 2012 r. na realizacie umowy w zakresie rehabilitacji lecznicze
w kwocie 7.543197,03 zt byly wyzsze od wartosci proponowanych w ofercie przez
Centrum 0 1.696.376,86 zt. Wynik w stosunku do umowy zamknigto stratg w kwocie
2.320.184,26 zt.

Z analizy wynikéw uzyskanych przez poszczegdlne jednostki organizacyjne przy
realizacji rehabilitacji leczniczej wynika, ze podobnie jak w 2011 r. zysk na
prowadzonej dziatalnosci w kwocie 227.220,66 zt uzyskano przy prowadzeniu
rehabilitacji w osrodku dziennym oraz fizjoterapii ambulatoryjnej w kwocie
229.373 zt. Oddziaty rehabilitacji | i Il poniosty strate w kwocie 2.667.011,02 zt
realizujagc ustugi z zakresu ogolnoustrojowej rehabilitacji w warunkach
stacjonarnych. Strate na dziatalnosci rehabilitacyjnej w kwocie 16.909,60 zt poniosta
takze lekarska ambulatoryjna opieka rehabilitacyjna.

Po uwzglednieniu przychodéw z ustug basenowych oraz sprzedazy materiatow,
pozostatych przychodéw operacyjnych i finansowych, wynik finansowy Centrum na
koniec 2012 r. zamknat sie strata 975.841,18 zt i byta ona wyzsza o 175.494,10 zt
niz w roku ubiegtym. (dowdd: akta kontroli str. 830)

3.3.  Wg stanu na 30 wrzesnia 2013 r., Centrum w zakresie rehabilitacji leczniczej,
w pordwnaniu do zawartej umowy z SOW NFZ odnotowato strate w kwocie
1.594.864,82 zt. Strata ta ulegta nieznacznemu zmniejszeniu w poréwnaniu do
wykonania umowy wraz z nadwykonaniami i innymi  przychodami
i wyniosta 1.539.625,62 zt (mniej o 55.239,20 zi). Podobnie jak w latach
poprzednich najwyzszg strate odnotowano w $wiadczeniu ustug w zakresie
rehabilitacji ogolnoustrojowej w | i Il Oddziale Rehabilitacji. Osiggnieta strata
wyniosta 1.550.533,59 zt. Centrum poniosto takze strate w Swiadczonych ustugach
w zakresie fizjoterapii ambulatoryjnej w kwocie 24.795,63 zt.

W $wiadczonych ustugach rehabilitacyjnych w ramach rehabilitacji ogolnoustrojowej
w osrodku dziennym i lekarskiej ambulatoryjnej opiece rehabilitacyjnej odnotowano
zyski odpowiednio — 16.436,57 zti 19.267,03 zt.

Wynik finansowy Centrum, przy uwzglednieniu przychodéw z ustug basenowych,
sprzedazy materiatéw wedtug cen zakupu, uwzglednieniu pozostatych przychodow
operacyjnych i finansowych, w tym amortyzacji Srodkéw trwatych sfinansowanych
z obcych Zrédet, zamknat sie stratg w wysoko$ci 491.584,26 zt. (dowdd: akta
kontroli str. 831)



Dyrektor Centrum, Jerzy Chojnacki wyjasnit - ,Centrum poniosfo straty w zakresie
Swiadczonych ustug rehabilitacyjnych, w stosunku do przyjetych planéw rzeczowo-
finansowych w latach 2011-2012 na dziatalno$ci z zakresu rehabilitacji
ogolnoustrojowej z uwagi na niski poziom finansowania. Cena za jednostke
rozliczeniowg pozostaje od 2009 r. na tym samym poziomie, co ma decydujgcy
wptyw na ujemny wynik finansowy. Natomiast koszty utrzymania wzrastajg z uwagi
na wzrost cen materiatow, energii, gazu oraz ustug, a takze kosztow podatkowych,
ubezpieczen obowigzkowych zaktadu — co i kosztow wynagrodzen — wzrost ptacy
minimalnej i podwyzka sktadki na ubezpieczenie rentowe o 2%. Powyzsze ma
wptyw zarowno na koszty state, jak tez zmienne. Osiggnigte przychody z tytutu
Sprzedazy ustug dziafalnosci podstawowej nie pokrywajg ponoszonych kosztow,
w tym kosztow zmiennych i ogblnozaktadowych, ktore przy rozliczeniu za pomocg
kluczy podziatowych obcigzajg dziafalno$¢ podstawows. Ponadto wptyw na strate
na dziafalnoSci podstawowej majg koszty amortyzacji od Srodkow trwatych
finansowanych Srodkami ze Zrddet obcych, ktére obcigzajg bezpoSrednio
dziatalnoS¢ podstawowg, a przychody sq w powstatych przychodach operacyjnych’.
(dowod: akta kontroli str. 958-959)

Z analizy kosztow ponoszonych w latach 2011 — 2012 wynika, ze w 2012 r. koszty
zwigzane z funkcjonowaniem Centrum byly wyzsze w poréwnaniu do 2011 r.
0o 1466 tys. zt. Wzrost kosztéw odnotowano w nastepujacych pozycjach:
wynagrodzenia osobowe o 667 tys. zt (wzrost o 19,1%), amortyzacja $rodkéw
trwatych o 305 tys. zt, (28,7%), sktadki na ubezpieczenia 177 tys. zt (5,1%), ole;
opatowy i gaz 128 tys. zt (3,8%), energia elektryczna 103 tys. zt (2,9%).
Odnotowano takze wzrost kosztéw dotyczacych zakupu artykutow zywnosciowych,
materiatow do konserwacji, przegladéw, napraw i remontéw oraz optat za dostawe
wody, sktadek na Fundusz Pracy oraz odpiséw na fundusz Swiadczen socjalnych.
(dowod: akta kontroli str. 961-964)

Gtowna Ksiegowa, Janina Katuza wyjasnita, ze koszty wynagrodzen w 2012 r.
wzrosty w drastyczny sposob w poréwnaniu z rokiem 2011. Wzrost ten
spowodowany byt zatrudnieniem personelu w iloSci 24 osob, w tym: dwdch lekarzy,
13 pielegniarek, jednej sekretarki medycznej oraz trzech 0sob z obstugi, w zwigzku
Z uruchomieniem nowego pawilonu tozkowego od 2012 r., w tym zwiekszono liczbe
fozek z 78 do 138. (dowdd: akta kontroli str. 968-969)

4. Kalkulowanie przez $wiadczeniodawce do oferty konkursowej liczby jednostek
rozliczeniowych.

Z analizy cen zawartych w ofertach dla poszczegoinych Swiadczen z zakresu
rehabilitacji leczniczej w okresie objetym kontrolg wynika, ze najwyzsze ceny za
jednostke rozliczeniowg wystepowaty w ofertach w 2011 r. i wynosity 1,50 zt za
rehabilitacje ogdlnoustrojowg w warunkach stacjonarnych w Oddziale | i Il dla kobiet
i mezczyzn (dorostych i dzieci). Cena za jednostke rozliczeniowg w wysoko$ci
1,20 zt dotyczyta rehabilitacji ogdlnoustrojowej w osrodku dziennym, fizjoterapii
ambulatoryjnej i lekarskiej ambulatoryjnej opiece rehabilitacyjnej. Zadna z ww. cen
nie zostata utrzymana w zawartej umowie z SOW NFZ w 2011 r. Warto$¢ jednej
jednostki rozliczeniowej byta utrzymywana w stosunku do cen oferowanych na
poziomie od 73,3% do 83,3%. Cena jednego punktu rozliczeniowego w zakresie
rehabilitacji ogolnoustrojowej w warunkach stacjonarnych zostata obnizona ze
1,50zt do 1,10 zt (73,3%). Natomiast w pozostatych zakresach rehabilitacji
leczniczej cene za jedng jednostke rozliczeniowg obnizono ze 1,20 zt do 1,00 zt
(83,3%). W 2012 r. cene jednej jednostki rozliczeniowej obnizono we wszystkich
pieciu rodzajach rehabilitacji leczniczej, w dwoch przypadkach ze 1,20 zt do 1,10 zt
(91,6%), w pozostatych trzech $wiadczonych ustugach rehabilitacyjnych: lekarskiej
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ambulatoryjnej opiece rehabilitacyjnej, fizjoterapii ambulatoryjnej oraz rehabilitacji
ogodInoustrojowej w o$rodku dziennym ze 1,10 zt do 1,00 zt (90,9%). (dowdd: akta
kontroli str. 531-533)

W dniu 15 grudnia 2011 r. zostata oddana do uzytkowania nowa cze$¢ szpitalnego
oddziatu rehabilitacyjnego, realizowana w ramach unijnego programu regionalnego
- narodowa strategia spdjnosci. Rozbudowano, zmodernizowano, przebudowano
i przystosowano dla potrzeb oséb niepetnosprawnych powierzchnige 3.112,4 m2,
Cztery budynki wyposazono w nowg infrastrukture techniczng. Oddano do
uzytkowania dla pacjentéw 27 pokoi dwu, trzy i czteroosobowych z petnym weztem
sanitarnym w kazdym pokoju. Do dyspozycji niepetnosprawnych byty dwie windy,
w tym jedna przystosowana dla 0s6b poruszajacych sie na wézkach inwalidzkich.
Wszystkie pomieszczenia zostaty wyposazone w: centralne ogrzewanie, zimng
| cieptg wode, instalacje kanalizacji sanitarnej, instalacji i klimatyzacji elektronicznej,
o$wietlenie elektryczne, instalacje o$wietlenia awaryjnego, rozgtaszania i ewakuacji.
Za kwote 314,7 tys. zt zakupiono nowy sprzet medyczny do diagnostyki i terapii,
wykorzystywany w nowo oddanych salach terapeutycznych o wysokim standardzie.
W 2012 r. dla podwyzszenia standardu $wiadczonych ustug rehabilitacyjnych
Centrum zakupito nowy sprzet rehabilitacyjny za 285,9 tys. zt.

Realizacja wiekszo$ci zabiegéw rehabilitacyjnych u indywidualnego pacjenta
wymagata obecnosci terapeuty, a dotyczylo to w szczegdlnosci zabiegow:
krioterapii, laseroterapii, ultradzwiekéw, masazu wibracyjnego, podwodnego,
natrysku biczowego, fali uderzeniowej, hipoterapii, hydrokinezyterapii, masazu
klasycznego, masazu limfatycznego, metody specjalistycznej PNF, Lehnert Schroth,
Mc Kenzi, neuromoblizacji, terapii manualnej, NDT-Bobath. (dowdd: akta kontroli
str. 535, 951, 957, 960)

W 2013 r. wszystkie ceny za punkt rozliczeniowy zostaty przedstawione przez SOW
NFZ do akceptacji Centrum bez mozliwosci sktadania wtasnych propozycii
ofertowych. Cena za jednostke rozliczeniowg zostata utrzymana dla
poszczegolnych zakresow rehabilitacji leczniczej na poziomie cen okreslonych
w umowie na 2012 r. (dowdd: akta kontroli str. 531-533)

Dyrektor Centrum, Jerzy Chojnacki wyjasnit, ze liczba jednostek rozliczeniowych
zgfaszanych w ofercie konkursowej wynikata z nastepujgcych uwarunkowan:
posiadanego potencjatu leczniczego, zardwno osobowego i Sprzetowego
okreslonych w przepisach wymagan Narodowego Funduszu Zdrowia, zgtaszanych
zapotrzebowan pacjentow w okreSlonym zakresie Swiadczen rehabilitacyjnych, ze
szczegolnym preferowaniem dzieci i mtodziezy wymagajgcej natychmiastowej
pomocy rehabilitacyjnej. Istotnym elementem jest wykorzystywanie danych
zawartych, po weryfikacji, list pacjentow oczekujacych na $wiadczenia
rehabilitacyjne oraz z wykonan w latach poprzednich.

Z ww. wyjasnienia wynika, ze ,czynnikami majgcymi wptyw na proponowang cene
za jednostke rozliczeniowa, to: ponoszone koszty state, wielko$¢ inflacji, warto$¢ za
jednostke rozliczeniowg z lat poprzednich, cena oczekiwana przez Narodowy
Fundusz Zdrowia oraz kryteria oceny rankingowej oferty w postepowaniu
konkursowym Istotny wptyw na cene maja takze zmiany w przepisach prawa
odnosnie  warunkow  koniecznych i dodatkowych dla $wiadczeniodawcow
wptywajgcych na wysokoS¢ ponoszonych kosztow. Ponadto przy proponowanej
cenie brane sg pod uwage ceny podobnych lub takich samych ustug w poprzednich
okresach w innych regionach, dla innych swiadczeniodawcow stosowanych przy
umowach z Narodowym Funduszem Zdrowia np. w Wojewodzkim Szpitalu
Rehabilitacyjnym dla dzieci w Ameryce k/Olsztynka.

Pomimo dokonywanych rzetelnych i opartych na faktycznych wyliczeniach za
jednostke rozliczeniowgq w rehabilitacji leczniczej, nasze wyliczenia nie zostaty



uwzglednione przez kolejne okresy od 2009 r. przez Swigtokrzyski Oddziat
Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia”. (dowdd: akta kontroli str. 832-833)

5.0. Zapisy umowy dotyczace kontroli podwykonawcéw Swiadczacych ustugi dla
Centrum w zakresie rehabilitacji leczniczej.

5.1. W kazdej z zawartych uméw podwykonawcy zobowigzali sie podda¢ kontroli
prowadzonej przez NFZ w zakresie okreSlonym w ustawie z dnia 28 sierpnia
2004 r. odwiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznyché.
( dowdd: akta kontroli str. 787-791)

6.0. Dokumentacja rozliczeniowa z udzielonych $wiadczen z zakresu rehabilitacii
leczniczej.

W okresie objetym kontrola SOW NFZ terminowo regulowat naleznosci wynikajace
z faktur za rehabilitacje lecznicza, zgodnie z terminami zapisanymi w umowie
o $wiadczenie ustug. Z analizy losowo wybranych czterech miesiecy (styczen,
marzec, maj i lipiec 2013 r.) dotyczacych zaptaty za zrealizowane $wiadczenia
zdrowotne z zakresu rehabilitacji leczniczej ogélnoustrojowej w warunkach
stacjonarnych i w o$rodku dziennym wynika, ze raporty statystyczne wysytane byty
do SOW NFZ do 10 dnia nastepnego miesigca. Raporty zwrotne przekazywane byly
do Centrum w terminach do dwdch tygodni. Data zaptaty za Swiadczone ustugi
nastepowata w terminie od trzech do siedmiu dni od wystawienia faktury od
momentu wygenerowania zgdania rozliczenia. (dowod: akta kontroli str.880-883)

7.0. Kary umowne

W okresie objetym kontrola NFZ nie naktadat na Centrum kar wynikajacych
z zawartych uméw za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie umow Swiadczen
zdrowotnych w zakresie rehabilitacji leczniczej. (dowdd: akta kontroli str. 949-950)

8.0. Realizacja $wiadczen w zakresie fizjoterapii ambulatoryjne;.

Zgodnie z § 8 ust. 9 zarzadzenia nr 53/2010/DSOZ Prezesa NFZ z 2 wrzesnia
2010 r. Centrum zobowigzane bylo w 2011 r. do realizacji $wiadczen z zakresu
fizjoterapii domowej na kwote 6.138,72 zt (miesieczna kwota wykonania powinna
byta wynies¢ 511,56 zi). Na podstawie skierowan oraz kart rehabilitacyjnych
podpisanych przez pacjentéw wynika, ze w 2011 r. porady domowe udzielane byty
w maju i czerwcu. Faktyczna wartoS¢ wykonanych $wiadczen fizjoterapeutycznych
w warunkach domowych wyniosta 312 z, tj. 5,08% wymaganych $wiadczen
fizjoterapeutycznych w warunkach domowych. W 2011 r. nie wykonano $wiadczen
fizjoterapii domowej na ogoina kwote 5.826,72 zt. W 2012 r. Swiadczenia fizjoterapii
w warunkach domowych udzielano w pieciu miesigcach: lutym, marcu, czerwcu
lipcu oraz w grudniu. Ogdtem wartoS¢ wykonanych ustug wyniosta 3.496 zt,
tj. 51,2% z kwoty przystugujacej na 2012 r. Za dziewig¢ miesiecy 2013 r. wykonanie
$wiadczen fizjoterapii w warunkach domowych w kwocie 8.668 zt  zostato
przekroczona o 57,2% w porownaniu do wymaganej wielkosci (4.968,87 zt). (dowod:
akta kontroli str. 877-879)

Dyrektor Centrum, Jerzy Chojnacki wyjasnit, ze przyczyng niewywigzywania sie
przez Centrum w latach 2011-2012 z obowigzku Swiadczenia ustug
rehabilitacyjnych w warunkach domowych w wysokoSci 3% wartosci kontraktu
w zakresie fizjoterapii ambulatoryjnej, byt brak zapotrzebowania ze strony pacjentow
na te ustugi. (dowod: akta kontroli str. 958-959)

Z analizy dokumentacji wszystkich pacjentéw korzystajacych z rehabilitacji
w warunkach domowych wynika, Zze kazdy z dziewieciu pacjentdw posiadat

6Dz. U.z2008 r. Nr 164, poz. 1027 ze zm.
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skierowanie na zabiegi fizjoterapeutyczne od lekarza specjalisty ds. rehabilitacji
zatrudnionego w Centrum Poradni Rehabilitacyjnej. W skierowaniach zawarto
informacje o rozpoznaniu choroby oraz wskazano rodzaj zabiegdw do wykonania
w warunkach domowych. Do dokumentacji dotgczony byt katalog zabiegdw
fizjoterapeutycznych oraz karta wykonywanych zabiegdw z datq , rodzajem zabiegu,
okolicami ciata przeznaczonymi na zabieg, podpisami wykonujgcego oraz podpisami
pacjenta. Ogotem u dziewigciu pacjentow w latach 2011 — 2013 odbyto 140 wizyt
domowych - wykonano 695 zabiegéw zleconych przez lekarza specjaliste z zakresu
rehabilitacji medycznej. (dowdd: akta kontroli str. 884-936)

Od 9 wrze$nia 2013 r. fizjoterapeuta, pracownik Centrum przy udzielaniu
rehabilitacji leczniczych w warunkach domowych korzystat z samochodu
prywatnego do celéw stuzbowych, zgodnie z zawartg umowg O uzywanie
prywatnego samochodu do celdéw stuzbowych. (dowdd: akta kontroli str. 937-938)

W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

Najwyzsza Izba Kontroli zwraca uwage na fakt, ze podwyzszenie w 2011 r.
w sposob znaczacy standardu $wiadczonych ustug rehabilitacyjnych, poprzez
zakup nowego sprzetu i aparatury medycznej, zapewnienie bezposredniej opieki
| udziatu terapeuty przy indywidualnych zabiegach terapeutycznych oraz poprawa w
sposéb znaczacy warunkdéw pobytu pacjentéw w Centrum, poprzez modernizacje
i odbudowe miejsc pobytu pacjentéw, nie miato wplywu na zwiekszenie przez SOW
NFZ ceny stawki za kazdy punkt rozliczeniowy w zakresie rehabilitacji leczniczej.
Whprost przeciwnie cena za jedng jednostke rozliczeniowg w ogolnoustrojowej
rehabilitacji w warunkach stacjonarnych zostata 0 0,10 zt w poréwnaniu do ztozonej
oferty.

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki
w zbadanym zakresie.

2. Organizacja procesu udzielania Swiadczen zdrowotnych
z zakresu rehabilitacji leczniczej

1. Zasoby stuzace wykonywaniu przez Spdtke Swiadczen opieki zdrowotne.

W zawartych umowach oraz aneksach do tych uméw kazdorazowo okreslano
warunki lokalowe, dostepnos¢ i kwalifikacje personelu medycznego oraz sprzet
niezbedny do wykonywania Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie rehabilitaci
leczniczej.

1.1. Centrum w podpisanym o$wiadczeniu o aktualizacji potencjatu i spetnieniu
warunkéw koniecznych dla realizacji Swiadczen bedacych przedmiotem umowy
nr 13 REH05-12-00198-032 o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie
rehabilitacji leczniczej w 2013 r. potwierdzito, ze dysponuje potencjatem i spetnia
warunki konieczne dla realizacji umowy w kazdym z prowadzonych zakreséw
rehabilitacji. Z analizy poszczegdlnych zakresow Swiadczonych ustug wynika, ze
Centrum spetniato wszystkie warunki w zakresie kwalifikacji i liczby personelu
okre$lonych w zatgczniku nr 3 do zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia nr 52/2010/DSOZ.

Ustugi w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki rehabilitacyjnej realizowane byty
w Centrum przez dwie pielegniarki oraz trzech lekarzy ze specjalno$ciami
rehabilitacja medyczna i pediatria. Lekarze i pielegniarki ustugi rehabilitacyjne
$wiadczyli w wymiarze dziewieciu godzin i 30 minut w tygodniu.



Fizjoterapia ambulatoryjna prowadzona byta przez dwoch fizjoterapeutow
z wyksztatceniem wyzszy oraz technika fizjoterapeute. Jeden z fizjoterapeutow —
Waldemar W. mgr. rehabilitacji posiadat | stopien specjalizacji w zakresie
rehabilitacji ruchowej od dnia 7 listopada 2001 r. i byt zatrudniony w Centrum na
petnym etacie od 11 marca 1996 r. Ustugi terapeutyczne ww. pracownicy prowadzili
w wymiarze 37 godzin 55 minut tygodniowo kazdy.

Fizjoterapia ogolnoustrojowa w oddziale dziennym prowadzona byta przy udziale
dziewieciu lekarzy ze specjalnosciami rehabilitacia medyczna, pediatria,
reumatologia oraz ortopedia i traumatologia narzadow ruchu. Dostepno$¢ lekarzy
ksztattowata sie od 0,58 minut do 20 godzin i 40 minut (tygodniowo). Swiadczenia
rehabilitacyjne udzielane byty w kazdym dniu tygodnia, w tym w poniedziatki
i czwartki do godziny 18%. Zajecia rehabilitacyjne prowadzito o$miu rehabilitantow
i dwoch masazystow w wymiarze czasowym 37 godzin 55 minut tygodniowo kazdy.
W oddziale dziennym zatrudnione byly trzy pielegniarki w wymiarze czasowym od
15 godzin 10 minut do 37 godzin 55 minut w tygodniu.

Rehabilitacje ogolnoustrojowg w warunkach stacjonarnych w 2013 r. realizowato
czterech lekarzy ze specjalnosciami rehabilitacja medyczna, reumatologia
I neonatologia, w dostepnosci od 18 godzin 30 minut do 35 godzin 15 minut
tygodniowo.  Zabiegi rehabilitacyjne  wykonywato  szesciu  fizjoterapeutow
z dostepnoscig 37 godzin 55 minut w tygodniu. Na Oddziale Rehabilitacyjnym
| opieke nad pacjentami sprawowato 16 pielegniarek.

Rehabilitacje  ogdlnoustrojowq w warunkach stacjonarnych w  Oddziale
Rehabilitacyjnym [l wykonywato pieciu lekarzy z dostepnoscig od o$miu godzin do
35 godzin w tygodniu. Zabiegi terapeutyczne wykonywato siedmiu fizjoterapeutow
w tygodniowym wymiarze czasu od 25 godzin do 37 i 55 minut. Na oddziale
zatrudnionych byto 14 pielegniarek w wymiarze czasowym od 22 godzin 45 minut do
37 godzin i 55 minut tygodniowo.

Kierownik Dziatu w Dziale Rehabilitacji posiada wyksztatcenie wyzsze, z tytutem
specjalisty drugiego stopnia w zakresie rehabilitacji ruchowej i jest zatrudniony
Centrum od 15 sierpnia 1995 r. (dowdd: akta kontroli str. 484-524, 590-611, 948,
949, 951-953, 954-956)

1.2. Warunki lokalowe w Centrum sg zgodne z podpisanym o$wiadczeniem
0 aktualizacji potencjatu i spetnieniu warunkéw koniecznych dla realizacji $wiadczen
bedacych przedmiotem umowy nr 13 REH05-12-00198-032 o udzielenie $wiadczen
opieki zdrowotnej w zakresie rehabilitacji leczniczej w 2013 r. oraz spetniajg wymogi
okreSlone w zatgczniku nr 3 do zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia nr 52/2010/DSOZ.

Przeprowadzone ogledziny potwierdzity, ze do kazdego obiektu zapewniono dojazd
dla 0séb na wdzkach inwalidzkich oraz dojscie dla 0séb niepetnosprawnych. Na
korytarzach zamontowano porecze i uchwyty. Na kazdym pietrze urzadzone byty
sanitariaty dla osob niepetnosprawnych z poreczami uchylnymi i miejscem
siedzacym przy korzystaniu z prysznica. Na Oddziatach Rehabilitacyjnych | i |l
w cze$ci nowej zamontowane byly windy dla pacjentdw poruszajacych sie na
wobzkach inwalidzkich oraz windy ogdlnodostepne. Dla pacjentdw w czesci nowej
oddziatow rehabilitacyjnych oddano do uzytku 27 pokoi dwu, trzy i czteroosobowe
z petnym weztem sanitamym w kazdym pokoju. W cze$ci starej dla dzieci
i mtodziezy oddano do dyspozycji 26 pokoi dwu, trzy i czteroosobowych. (Akta
kontroli: dowdd str.939-947)

1.3. W wyniku ogledzin potwierdzono, ze Centrum dysponowato znacznie
wiekszymi, od wymaganych, zatacznikiem nr 3 do =zarzadzenia Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia nr 52/2010/DSOZ, ilosciami sprzetu dla
prowadzenia rehabilitacji ogélnoustrojowej lub fizjoterapii ambulatoryjnej. Centrum
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na dzien 21 listopada 2013 r. dysponowato sprzetem wymaganym przy
wykonywaniu poszczegéinych zakresow rehabilitacji, zgodnie z zatacznikiem nr 3 do
zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia nr 52/2010/DSOZ. Centrum
dysponowato 160 rodzajami réznego rodzaju sprzetu i aparatury niezbednymi do
wykonywania zabiegow rehabilitacyjnych. Korzystajacy z zabiegdw pacjenci mieli do
dyspozycji 19 lasek rehabilitacyjnych, 12 balkonikéw rehabilitacyjnych, pie¢
chodzikow i 12 wozkéw inwalidzkich. (dowod: akta kontroli str.939-947)

2. Oznakowanie pomieszczen.

Przeprowadzone ogledziny wykazaty, ze na zewnatrz, przy wejSciu do obiektow
umieszczone byty dwie tablice ze znakiem graficznym NFZ oraz tablice z wykazem
$wiadczonych ustug rehabilitacyjnych. Na tablicach informacyjnych umieszczono
informacje o godzinach i miejscu udzielania Swiadczen rehabilitacyjnych. Podobng
informacje umieszczono na drzwiach pomieszczen, w ktorych prowadzona byta
rehabilitacja. Na tablicach informacyjnych umieszczone byly telefony alarmowe
ratownictwa medycznego, adres oraz numer telefonu Rzecznika Praw Pacjenta
Oddziat w Konskich oraz numer bezptatnej infolinii do Biura Praw Pacjenta.
Na tablicach informacyjnych umieszczono zarzadzenie nr 17/2011 w sprawie
ustalenia kryteriow przyje¢ pacjentow do Centrum. (dowdd: akta kontroli str.939-
947)

3. Zasady rejestracji pacjentow oczekujacych na wizyte

W okresie objetym kontrolg w Centrum obowigzywaty kryteria przyje¢ pacjentéw na
$wiadczenie ustug rehabilitacyjnych w  zakresie rehabilitacji ogdInoustrojowej
w warunkach stacjonarnych, osrodku dziennym, lekarskiej ambulatoryjnej opiece
rehabilitacyjnej i fizykoterapii ambulatoryjnej okre$lone zarzadzeniem nr 17/2013
Dyrektora Centrum z 15 lipca 2013 r., zmieniajacym zarzadzenie
nr 17/2012 r. z 16 pazdziernika 2012 r. Warunkiem przyjecia pacjentow, ktorzy
wymagali stosowania kompleksowych Swiadczen rehabilitacyjnych byto posiadanie
zaSwiadczenia lekarskiego, aktualnej dokumentacji medycznej potwierdzajacej
rozpoznanie i konieczno$¢ leczenia. Przyjecie na leczenie odbywato sie po
dokonanej kwalifikacji i ustaleniu trybu postepowania wobec pacjenta, przez lekarzy
Centrum i przyjecie zgodnie z kolejkg oczekujgcych, w trybie pilnym lub stabilnym.
Pacjenci o terminie przyjecia do leczenia rehabilitacyjnego informowani byli
pisemnie lub telefonicznie. (dowdd: akta kontroli str.965-967)

3.1. Z analizy wszystkich list oczekujacych w poszczegolnych zakresach
rehabilitacji lecznicze] wynika, ze listy prowadzone byty w systemie komputerowym,
a wpisy dokonywane bylty kazdego dnia, w ktérym zglaszaly si¢ osoby ze
skierowaniami. Nie stwierdzono przypadkéw braku kolejnosci w numeracji lub
datach oraz godzinach przy dokonywaniu wpisow 0séb na listy oczekujgcych.
Na listach oczekujacych kwalifikowano osoby jako przypadek pilny lub stabilny na
podstawie dokumentacji medycznej. Kazda z list oczekujacych posiadata zapis
numeryczny okreslajacy rozpoznanie medyczne. (dowod: akta kontroli str. 970-975)

3.2. Dyrektor Centrum dla kazdego zakresu rehabilitacji wykonywanego dla
pacjentow wyznaczyt osoby odpowiedzialne za prowadzenie list oczekujacych.
Osoby takie ustalono dla prowadzenie list oczekujgcych dla pacjentow ubiegajacych
sie 0 przyjecie na Oddzialy Rehabilitacji | i 1l w zakresie rehabilitacji
ogobInoustrojowej w warunkach stacjonarnych i oddziale dziennym. Odrebng liste
prowadzita wyznaczona osoba dla pacjentow ubiegajacych sie o $Swiadczenie
z zakresu fizjoterapii ambulatoryjnej. Rowniez dla pacjentéw oczekujacych na
$wiadczenie zdrowotne z zakresu lekarskiej ambulatoryjnej opieki medycznej
prowadzona byta odrebna lista przez wyznaczong osobg. W zakresach czynnoSci



ww. pracownikow potwierdzono obowigzek prowadzenia list oczekujgcych
w poszczegdinych zakresach rehabilitacyjnych. (dowod: akta kontroli str. 976-989)

3.3. Z dziennika korespondencyjnego Centrum wynika, ze osoby odpowiedzialne za
prowadzenie list oczekujacych telefonicznie lub pisemnie informowaty o terminie
udzielenia $wiadczenia, jak rowniez wystepowaty z zapytaniami o wyrazenie zgody
na skrocenie terminu oczekiwania w kolejce, ze wzgledu na rezygnacje pacjentow
z wyznaczonej rehabilitacji. (dowod: akta kontroli str.990-995)

3.4. Informacja o zmianie terminu przyjecia pacjenta z terminu pdzniejszego na
termin wczesniejszy odbywata sie telefonicznie lub pisemnie za posrednictwem
Sekretariatu Centrum. (dowod: akta kontroli str. 990-995)

4. Przyjmowanie pacjentow — prowadzenie list oczekujacych.

Z prowadzonej ewidenciji list oczekujgcych w systemie komputerowych wynika, ze
listy os6b oczekujacych spetniaty wymogi okreslone w art. 20 ust 2 pkt 3 litera a — |
oraz art. 20 ust. 2 pkt 4 ustawy o $wiadczeniach zdrowotnych, tj. Izawieraty numer
kolejny, date i godzing wpisu, nazwisko i imi¢ pacjenta, numer pesel, rozpoznanie
kodowane numerycznie, adres pacjenta oraz numer telefonu, jezeli pacjent posiadat
telefon komorkowy lub stacjonarny. W liScie wyznaczano termin udzielenia
Swiadczenia i zaznaczano w niej nazwisko i imie osoby dokonujacej wpisu. Z listy
oczekujacych istniata mozliwo$¢ dostepu do aplikacji pokazujacej date oraz
przyczyne skreslenia pacjenta z listy oczekujgcych, np. rezygnacja ze Swiadczenia,
prosba o przesunigcie terminu $wiadczenia lub wykonanie $wiadczenia. (dowdd:
akta kontroli str.970-975)

5. Przekazywanie raportow statystycznych do SWO NFZ.

Z wydrukéw z systemu zarzadzania obiegiem informacji wynika, ze Centrum
w okresie dziewieciu miesiecy 2013 r. w wyznaczonym terminie, do 10 kazdego
nastepnego miesigca przekazato osiem raportow statystycznych o liczbie i Srednim
czasie oczekiwania na udzielenie $wiadczen rehabilitacji leczniczej do SWO NFZ
w Kielcach. Raporty przekazywane byty w terminach od 4 do 10 dnia miesigca po
okresie sprawozdawczym. (dowod: akta kontroli str. 1050-1052)

6. Analiza raportéw przekazywanych przez Centrum do SWO NFZ

Z analizy przekazywanych raportow do SOW NFZ w Kielcach wynika, ze zawieraty
one dane dotyczace: liczby oséb oczekujacych na $wiadczenie rehabilitacyjne
wedtug stanu na ostatni dzien miesigca, obliczonego Sredniego rzeczywistego czasu
oczekiwania, liczby osob skreslonych w danym miesigcu, liczby pacjentow
skreslonych w danym miesigcu z powodu wykonania $wiadczenia oraz liczby osob
skreslonych w ostatnich sze$ciu miesigcach z powodu wykonania $wiadczenia.
Wedtug raportu za wrzesien 2013 r. na listach oczekujgcych na rehabilitacje
ogbInoustrojowg w warunkach stacjonarnych zarejestrowanych byto na Oddziale
Rehabilitacyjnym | 48 oséb, w tym przypadkéw pilnych 10 oséb, a stabilnych
38 z czasem oczekiwania odpowiednio 13 dni i 32 dni. W poroéwnaniu z 2012 r.
liczba oczekujgcych w 2013 r. ulegta zmniejszeniu o 28 osob. Liczba os6b
zarejestrowanych jako pilne rowniez ulegta zmniejszeniu o 6 osob. Natomiast wsrod
przypadkéw zarejestrowanych jako stabilne odnotowano zmniejszenie o 35 0sob.
Czas oczekiwania wsrod przypadkow pilnych nie ulegt zwigkszeniu,
a w przypadkach stabilnych czas oczekiwania zwigkszyt sie 0 dwa dni.

Na Oddziale Rehabilitacyjnym Il na realizacje $wiadczenia z zakresu rehabilitacii
ogodInoustrojowej w warunkach stacjonarnych, wg stanu na 30 wrzesnia 2013 r.
czas oczekiwania wynosit 32 dni dla 25 os6b zarejestrowanych, jako przypadki
stabilne i 13 dni dla pieciu osob jako przypadki pilne. W poréwnaniu z 2012 r.
odnotowano zmniejszenie liczby 0sdb ujetych na listach oczekujacych o piec, jako
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przypadki stabilne. Natomiast nie nastgpito zwiekszenie liczby osob wsrdd
przypadkow pilnych i utrzymywato sie na tym samym poziomie. Czas oczekiwania
na $wiadczenie rehabilitacyjne w poréwnywalnym okresie w 2013 r. ulegt
zwiekszeniu odpowiednio o cztery i jeden dzien.

Na $wiadczenia rehabilitacji ogdlnoustrojowej w osrodku dziennym, wg stanu na
30 wrze$nia 2013 r. zarejestrowanych byto 534 osoby z czasem oczekiwania
256 dni. Jako przypadki pilne bylo zarejestrowanych siedem 0séb z czasem
oczekiwania 13 dni. W poréwnaniu do 30 wrzesnia 2012 r. czas oczekiwania byt
0 51 dni krétszy i na liScie oczekujacych byto zarejestrowanych o 84 osoby mnie;.
Czas oczekiwania dla przypadkow pilnych w 2012 r. byt o 18 dni diuzszy
w poréwnaniu z 2013 r.

Czas oczekiwania dla 108 osob zarejestrowanych na liscie oczekujgcych do
lekarskiej ambulatoryjnej opieki rehabilitacyjnej wynosit 108 dni i byt on o 7 dni
dtuzszy w poréwnaniu do 30 wrzesnia 2012 r.

W pordéwnaniu do 2012 r. znacznie zmniejszyta sie liczba oczekujgcych na
fizjoterapie ambulatoryjng z 65 o0séb do 14 os6b. Réwniez czas oczekiwania ulegt
zmniejszeniu o0 2 dni. (dowdd: akta kontroli str.996-1049)

7. Prowadzenie list oczekujgcych.

Zgodnie z zarzadzeniem Nr 6/2011 Dyrektora z 11 marca 2011 r. w Centrum
funkcjonowat zespdt oceny przyjec. Do obowigzkéw zespotu nalezato prowadzenie
oceny list oczekujacych na udzielenie $wiadczen pod wzgledem: poprawno$ci
prowadzenia dokumentacji, czasu oczekiwania na udzielenie Swiadczenia oraz
zasadnosci przyczyn zmian termindw udzielania Swiadczen. Postanowiono, ze
zespdt dokonywat bedzie ocen raz w miesigcu, sporzadzajac kazdorazowo raport
z oceny i przedstawiajgc go dyrektorowi Centrum. (dowdd: akta kontroli str. 987-
989)

Dane wynikajace z list oczekujgcych prowadzonych przez jednostki organizacyjne
Centrum byly zgodne z miesiecznymi raportami przekazywanymi do SOW NFZ
oraz raportami z oceny list oczekujgcych na udzielenie Swiadczen.
Z przeprowadzonej analizy listy oczekujacych na $wiadczenia z zakresu rehabilitacji
ogodInoustrojowej w lekarskiej ambulatoryjnej opieki rehabilitacyjnej, wedtug stanu na
12 grudnia 2013 r. i dokonaniem na jej podstawie wyliczenia $redniego czasu
oczekiwania, wedtug wzoru obowigzujgcego od 2010 r. wynika, ze czas oczekiwania
na Swiadczenia z zakresu rehabilitacji leczniczej byt prawidtowo wyliczany
w raportach przekazywanych do SWO NFZ. Sredni czas oczekiwania wyliczano
odrebnie dla kazdej grupy oséb wpisywanych na liste oczekujgacych na udzielenie
Swiadczenia w poszczegoinej komorce organizacyjnej Centrum. (dowdd: akta
kontroli str. 1086-1107)

Z analizy poréwnawczej 80 pacjentow, ktérym na liscie oczekujacych wyznaczono
date planowanego zabiegu lub pobytu w Centrum z datg faktycznie wykonanych
zabiegow wynika, ze terminy planowanych zabiegéw byly dotrzymywane przez
wszystkie jednostki organizacyjne Centrum realizujgce Swiadczenia z zakresu
rehabilitaciji leczniczej. (dowdd: akta kontroli str. 1107-1115)

Z raportow ocen list osob oczekujgcych na udzielenie Swiadczenia zakresie
rehabilitacji leczniczej wynika, ze w okresie objetym kontrolg, zespoty odbywaty
posiedzenia co miesigc. Zgodnie z art. 21 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotne;
finansowanych ze Srodkdw publicznych, zespot oceny przyje¢ przeprowadzat oceny
list oczekujacych na udzielenie $wiadczenia pod wzgledem prawidtowoSci
prowadzenia dokumentacji, czasu oczekiwania na udzielenie Swiadczenia oraz
zasadnoSci i przyczyn zmiany termindw udzielania Swiadczen. W Zzadnym
z 33 raportéw sporzadzonych przez zespdt ocen nie wykazano nieprawidtowos$ci
dotyczacych oceny list oczekujacych. Raporty ocen przekazywane byty dyrektorowi
Centrum ds. lecznictwa. (dowdd: akta kontroli str.1053-1085)
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Ustalone
nieprawidtowosci

Ocena czastkowa

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

8. Elektroniczna rejestracja pacjentow.

Zgodnie z art. 23a ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
$rodkéw publicznych, Centrum umoZliwito umawianie sie pacjentom drogq
elektroniczng na wizyty w poradni rehabilitacyjnej. Z przesytanych pocztg
internetowg na adres www.rehabilitacjascr.pl/ informacji wynika, ze tym sposobem
zwracajg sie réwniez osoby z prosbami o informacje dotyczace mozliwosci
skorzystania z leczenia, zapisania sie na liste oczekujacych — w tych przypadkach
przesytano zeskanowang karte informacyjng i skierowanie, jak réwniez po
uprzedniej rozmowie telefonicznej przesytano drogg elektroniczng skierowanie do
szpitala dla dziecka wymagajacego rehabilitacji leczniczej. (dowod: akta kontroli
str. 1116-1118)

W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalnos¢ kontrolowanej jednostki
w zbadanym zakresie.

IV. Pozostate informacje i pouczenia

Wystgpienie pokontrolne zostato sporzadzone w dwoch egzemplarzach; jeden dla
kierownika jednostki kontrolowanej, drugi do akt kontroli.

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgtoszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza
sie do dyrektora Delegatury NIK w Kielcach.

Kielce grudnia 2013 r.
Kontroler Dyrektor
Zbigniew Biegaj Delegatury Najwyzszej Izby Kontroli
gt. specjalista k.p. w Kielcach
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