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|. Dane identyfikacyjne kontroli

Numer i tytut kontroli P/12/145 — Kontraktowanie $wiadczen opieki zdrowotnej przez Narodowy Fundusz Zdrowia

Jednostka Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Krakowie
przeprowadzajgca
kontrole

Kontroler Wiestaw Matras, specjalista k.p., upowaznienie do kontroli nr 83812 z dnia 18 stycznia 2013 r.
(dowdd: akta kontroli str. 1,2)

Jednostka Scanmed Spotka Akcyjna, 30 - 693 Krakow ul. Adama Bochenka 12, zwana dalej ,Scan-
kontrolowana med. S.A.” lub ,Spotka”. Spotka prowadzi Szpital Sw. Rafata w Krakowie.
Kierownik jednostki Zarzad Spotki: Joanna Szyman - Prezes i Jozefa Job - Cztonek Zarzadu.
kontrolowanej , .
(dowdd: akta kontroli str. 4-9)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie! rzetelnos¢ ofert ztozonych przez Spétke do

Ocenaogaina . roli ocenia pozy ! .
cena ogoina Matopolskiego Oddziatu Wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w Krakowie

(MOW NFZ lub Oddziaf) w zakresie okulistyka - zespét chirurgii jednego dnia i ortopedia
i traumatologia narzadu ruchu oraz realizacje uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowot-
nej w zbadanych zakresach.

Uzasadnienie Warunki wykonywania $wiadczen w rodzaju leczenie szpitalne w Szpitalu $w. Rafata

oceny ogolnej w Krakowie w zakresie okulistyki — zespét chirurgii jednego dnia oraz ortopedii i traumatolo-
gii narzadu ruchu stwierdzone w trakcie czynnosci kontrolnych byly zgodne z zadeklarowa-
nymi w ofercie konkursowej. Swiadczenia opieki zdrowotnej realizowane byly w ramach
leczenia jednego dania, hospitalizacji planowej i hospitalizacji przez lekarzy specjalistow
z dziedziny odpowiedniej do zakresu udzielanych Swiadczeh oraz zgodnie z wymogami
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 29 sierpnia 2009 r. w sprawie $wiadczen gwarantowa-
nych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz. U. Nr 140, poz. 1143 ze zm.).

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Wiarygodnos¢ deklarowanych warunkéw realizacji
swiadczen

Opis stanu 1.1. Zgodnos¢ ztozonych ofert z wymogami okreslonymi w rozporzadzeniach Ministra
faktycznego Zdrowia i zarzadzeniach Prezesa NFZ

1.1. Czynnosci kontrolne w zakresie ustalenia zgodnosci ofert ze stanem rzeczywistym
przeprowadzono przy udziale powotanego specjalisty z MOW NFZ. Ztozone przez Niepu-
bliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,,Scanmed Strefa Medyczna Universum™ oferty w rodzaju
leczenie szpitalne w postepowaniu konkursowym:
a) z 11 pazdziernika 2010 r. na zakres $wiadczen:

—  okulistyka — zespot chirurgii jednego dnia,

1 Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowa skale ocen czastkowych dotyczacych dziatalnoci w badanym obszarze: pozy-
tywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowosci, negatywna.

2 Nazwa zostata zmieniona na Scanmed S.A. z siedzibg w Krakowie w kolejnych aneksach do umowy
nr 061/20028/SZP/01/2011 o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej — leczenie szpitalne.
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—  okulistyka — zespo6t chirurgii jednego dnia - B12, B 13, B 15,

— ortopedia i traumatologia narzadu ruchu — hospitalizacja planowa,

— ortopedia i traumatologia narzadu ruchu — hospitalizacja planowa — H01-H06,
b) z dnia 26 kwietnia 2012 r. na zakres $wiadczen (dot. przeksztatcenia z hospitalizacji

planowej na hospitalizacje catodobowa):

— ortopedia i traumatologia narzadu ruchu — hospitalizacja,

— ortopedia i traumatologia narzadu ruchu — hospitalizacja — H01-H11,
byly zgodne z wymogami okre$lonymi rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie Swiad-
czen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego?, zatacznikiem nr 3 do zarzadzenia
nr 69/2009/DSOZ* oraz rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie ogoélnych warunkéow
umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej®.

(dowod: akta kontroli str. 51, 68, 70, 99, 100, 202, 203, 347, 348)

1.1.1. Swiadczenia opieki zdrowotnej w zakresie okulistyka - zespét chirurgii jednego
dnia

Leczenie szpitalne w zakresie okulistyka - zespdt chirurgii jednego dnia, $wiadczone byto
(zgodnie z opisem w formularzu ofertowym) w pomieszczeniach Oddziatu Chirurgii Jednego
Dnia na poziomie 2 czeSci B (na Il pietrze) w budynku Szpitala Sw. Rafata w Krakowie
(zwanego dalej Szpitalem). Pomieszczenia wiw oddziatu zgodnie z postanowieniem Pan-
stwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Krakowie® (PPIS) spetniaty wymagania
higieniczne i zdrowotne odpowiednie do prowadzenia dziatalnosci lecznicze;.

(dowdd: akta kontroli str. 10, 11, 14-16, 33, 60)

Scanmed S.A. w dniu zloZenia oferty dla ww. zakresu Swiadczen spetniat warunki wymaga-

ne do zawarcia umowy jak rowniez wymagania dodatkowo oceniane zgodnie z wymogami

okre$lonymi w zataczniku nr 3 do zarzadzenia nr 69/2009/DSOZ oraz w rozporzadzeniu

Ministra Zdrowia. Wykonujac $wiadczenia w zakresie okulistyki — zespdt chirurgii jednego

dnia Szpital zapewniat:

— lekarza specjaliste w dziedzinie okulistyki (réwnowaznik 0,5 etatu). Zabezpieczenie
$wiadczen realizowane byto przez 9 lekarzy specjalistow dziedzinie okulistyki w tacznym
wymiarze czasu pracy 168 godzin tygodniowo, co stanowito rownowaznik 4,4 etatu;

— lekarza specjaliste w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii (réwnowaznik 0,5
etatu). Zabezpieczenie $wiadczen realizowane byto przez 3 lekarzy specjalistow aneste-
zjologbw w tgcznym wymiarze czasu pracy 55 godzin tygodniowo, co stanowito réwno-
waznik 1,4 etatu;

— pielegniarke (réwnowaznik 0,5 etatu). Zabezpieczenie $wiadczen realizowane byto przez
9 pielegniarek w tgcznym wymiarze czasu pracy 333 godzin tygodniowo, co stanowito
rownowaznik 8,5 etatu;

— pielegniarke posiadajaca specjalizacje lub kurs kwalifikacyjny w zakresie anestezjologii
i intensywnej terapii (rownowaznik 0,5 etatu). Zabezpieczenie $wiadczen realizowane byto
przez dwie pielegniarki anestezjologiczne w tacznym wymiarze czasu pracy 74 godziny
tygodniowo, co stanowito réwnowaznik 1,8 etatu;

— gabinet diagnostyczno-zabiegowy w dniu ztozenia oferty i od poczatku obowigzywania
umowy;

— punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym pielegniarki;

— stanowisko znieczulenia ogoinego oraz stanowisko nadzoru pooperacyjnego;

— dostep do badan: laboratoryjnych, w tym mikrobiologicznych, tomografii komputerowej,
rezonansu magnetycznego, radiologicznych, ultrasonograficznych — okulistyczne, histopa-
tologicznych;

3 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 sierpnia 2009 r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia
szpitalnego (Dz. U. Nr 140, poz. 1143 ze zm.) — zwane dalej rozporzadzeniem Ministra Zdrowia.

4 Zarzadzenie nr 69/2009/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 3 listopada 2009 r. w sprawie okreslenia
warunkéw zawierania i realizacji umow w rodzaju leczenie szpitalne (ze zm.), zwane dalej zarzadzeniem nr 69/2009/DSOZ.

5 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogdlnych warunkéw umoéw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej (Dz. U. Nr 81, poz. 484) — zwane dalej rozporzadzeniem OWU.

6 Postanowienie PPIS nr NZ-PG-434-288/10 z dnia 21 wrzesnia 2010 r. zaktualizowane Decyzja PPIS nr NZ-PG-434-104/12
z dnia 30 marca 2012.



— podjazdy i doj$cia do budynku Szpitala dostosowane dla niepetnosprawnych;

— tazienke dla os6b niepetnosprawnych;

— wazny w dniu zawarcia umowy certyfikat ISO w zakresie ustug medycznych. Aktualnie
Szpital posiada ,,Certyfikat ISO” w zakresie ustug medycznych wazny do 19 marca 2013 r.
oraz posiada Certyfikat Monitorowania Jakosci (CMJ) od 2 lutego 2011 r.;

—wymagane wyposazenie w sprzet medyczny, tj.: mikroskop operacyjny, aparat USG okuli-
styczny, autorefraktokeratometr, fakoemulsyfikator (warunek dodatkowo oceniany), aparat
GDX (warunek dodatkowo oceniany), laser okulistyczny diodowy (warunek dodatkowo
oceniany), laser okulistyczny NdYAG (warunek dodatkowo oceniany), pachymetr, mikro-
skop lustrzany oraz sztuczng soczewke wewnatrzgatkowa. Wymieniony sprzet posiadat
w trakcie zloZzenia ofert oraz na dzien kontroli sprawno$¢ potwierdzong w paszportach
technicznych.

(dowdod: akta kontroli str. 33-41, 49, 50, 369, 379, 380)

1.1.2. Swiadczenia opieki zdrowotnej w zakresie ortopedii i traumatologii narzadu
ruchu

Leczenie szpitalne w zakresie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu — hospitalizacja,
$wiadczone byto (zgodnie z opisem w formularzu ofertowym) w pomieszczeniach Oddziatu
Zabiegowo Ortopedycznego na poziomie 1 czesci B (na | pietrze) oraz na bloku operacyj-
nym (na Il pigtrze) w budynku Szpitala. Pomieszczenia wiw oddziatu oraz bloku operacyj-
nego zgodnie z postanowieniem PPIS spetniaty wymagania higieniczne i zdrowotne odpo-
wiednie do prowadzenia dziatalno$ci leczniczej’.

(dowdd: akta kontroli str.12,13,17,99,349-354)

Scanmed S.A. spetniat warunki wymagane do zawarcia umowy, jak réwniez wymagania

dodatkowo oceniane w dniu ztozenia oferty na hospitalizacje planowg oraz hospitalizacje

(catodobowa) zgodnie z wymogami okreSlonymi w zatgczniku nr 3 do zarzadzenia

nr 69/2009/DSOZ oraz w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia. Wykonujac Swiadczenia w za-

kresie ortopedia i traumatologia narzadu ruchu Szpital zapewniat:

— lekarza specjaliste ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, w tym lekarza kierujgcego
oddziatem — specjaliste chirurgii ortopedycznej lub chirurgii urazowo-ortopedycznej lub
ortopedii i traumatologii lub ortopedii i traumatologii narzadu ruchu (réwnowaznik co naj-
mniej 1 etatu na hospitalizacje planowg oraz 2 etaty na hospitalizacje). Zabezpieczenie
$wiadczen wykonywane byto: w dniu ztozenia oferty na hospitalizacje planowg (pazdzier-
nik 2010 r.) przez 11 lekarzy specjalistow w tacznym wymiarze czasu pracy 232 godziny
tygodniowo, co stanowito réwnowaznik 6 etatdw, na dzien ztozenia oferty dot. hospitaliza-
cji (kwiecien 2012 r.) przez 9 lekarzy specjalistdw w tacznym wymiarze czasu pracy 251
godzin tygodniowo, co stanowito rownowaznik 6,6 etatu;

— pielegniarki wg. normy zatrudnienia ustalonej przez kierownika zaktadu na podstawie
rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrud-
nienia pielegniarek i potoznych w zaktadach opieki zdrowotnejé, w tym na hospitalizacje
catodobowa po kursie kwalifikacyjnym w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego (row-
nowaznik 2 etatéw). Zabezpieczenie Swiadczen wykonywane byto w dniu ztoZenia oferty
na hospitalizacje planowa (pazdziernik 2010 r.) przez 11 pielegniarek w tgcznym wymiarze
czasu pracy 407 godzin tygodniowo, co stanowito rownowaznik 10,5 etatu. Na dzien zlo-
zenia oferty na hospitalizacje (kwiecien 2012 r.) zabezpieczenie byto wykonywane przez
16 pielegniarek w facznym wymiarze czasu pracy 592 godziny tygodniowo, co stanowito
rownowaznik 15,5 etatu (w tym $wiadczenie na 3 etaty przez pielegniarki ze specjalizacjq
badz kursem kwalifikacyjnym z zakresu pielegniarstwa chirurgicznego);

— wymagane wyposazenie w sprzet medyczny, tj.: artroskop firmy ARTHREX model Eagle
eye 3 CCD, wieze artoskopowa typ Smith&Nephew (w miejscu udzielania $wiadczen), trzy
aparaty RTG (aparat RTG ever viev 7500 ramig C przewozny, aparat RTG DEF IMD, apa-

7 Postanowienia PPIS nr NZ-PG-434-276/10 z dnia 21 wrzesnia 2010 r. oraz PPIS nr NZ-PG-434-152/09 z dnia 21 lipca
2009 r., Postanowienie PPIS nr NZ-PG-434-440/10 z 23 listopada 2010 r. zaktualizowane Decyzjg PPIS nr NZ-PG-434-518/12
zdnia 7 listopada 2012 r.

8 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia
pielegniarek i potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 111 poz. 1314) — uchylony z dniem 1 stycznia 2013 r.
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rat Basic 100-30 IMD). Wymieniony sprzet posiadat w trakcie ztozenia ofert oraz na dzien
kontroli sprawno$¢ potwierdzong w paszportach technicznych. Szpital posiadat réwniez
zezwolenie potwierdzone decyzjg Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Wojewodz-
kiego w Krakowie na uruchomienie i stosowanie aparatu rentgenowskiego do celu diagno-
styki medycznej;

— dostep do badan histopatologicznych $rédoperacyjnych;

— blok operacyjny w lokalizacji w dniu ztoZenia oferty i od poczatku obowigzywania umowy;

— tozka intensywnej opieki medycznej ze statym wydzielonym dyzurem pielegniarskim.

(dowdd: akta kontroli str. 17-28, 30, 32, 70-107, 363, 381-383)

1.2. Zmiany w umowie w zakresie jakosci i dostepnosci udzielonych swiadczen zdro-
wotnych

Umowa nr 061/200028/SZP/01/2011 z dnia 3 lutego 2011 r. o udzielenie $wiadczen opieki
zdrowotnej w rodzaju leczenie szpitalne zawarta zostata z MOW NFZ na okres od 1 stycz-
nia 2011 r. do 31 grudnia 2014 r. Zakres $wiadczer obejmowat m.in. ortopedie i traumatolo-
gie narzadu ruchu (hospitalizacje planowg H01-HO6 zamieniono nastepnie aneksem nr
9/2012 z 23 maja 2012 r. na hospitalizacj¢ catodobowg HO1-H 11) oraz okulistyke — ze-
sp6t chirurgii jednego dnia B12,B13,B15 (zatma).

Do 31 stycznia 2013 r. do umowy tej wprowadzono ogdtem 30 zmian w drodze kolejnych
aneksow, z tego dla 2011 r. 12 aneksow, dla 2012 r. 17 aneksow oraz dla 2013 r. jeden
aneks. Zmiany przyjete w 3 aneksach (dot. 2011 r.), 10 aneksach (dot. 2012 r.) oraz jednym
aneksie dot. 2013 (do 31 stycznia) dotyczyly m.in. wartosci kontraktu, sktadu personelu,
wykorzystywanego sprzetu, podwykonawcow oraz liczby i ceny jednostek rozliczeniowych
(od 2012 r. zwiekszono cene za pkt w okulistyce z 48,50 zt na 49,50 zt oraz w ortopedii
i traumatologii narzadu ruchu z 51 zt na 52 zt). Zmiany wprowadzone aneksami w trakcie
realizacji ww. umowy nie naruszaty warunkéw udzielania Swiadczen okreslonych w rozpo-
rzadzeniu Ministra Zdrowia oraz rozporzadzeniu OWU.

(dowdd: akta kontroli str. 108-343, 364-370, 373-378, 384, 459-469)

Jozefa Job - Cztonek Zarzadu Spotki wyjasnita, ze Scanmed S.A. nie zwracat sie z pisem-
nym wnioskiem o zmiang na 2012 r. wyceny punktu rozliczeniowego. Warto$¢ punktu dla
Swiadczen z zakresu okulistyki oraz ortopedii i traumatologii narzadu ruchu od 2012 r. zo-
stata okreslona przez MOW NFZ jednostronnie. Spotce nie sg znane przyczyny zwigkszenia
na 2012 r. przez MOW NFZ ceny za punkt rozliczeniowy dla ww. $wiadczen.

(dowdd: akta kontroli str. 372, 437, 470, 475)

Zmiany w potencjale wykonawczym od dnia zawarcia ww. umowy do konca stycznia
2013 r., dokonywane byly przez Spdétke na biezaco za pomocg udostepnionych przez
MOW NFZ aplikaciji informatycznych na portalu $wiadczeniodawcy. Z tego:

a) wyposazenia w sprzet i aparature medyczng dotyczyty:

— zmiany sprzetu nie wykorzystywanego w $wiadczeniu ustug, zamiany aparatow na
aparaty z innymi numerami seryjnymi (np. aparatu do znieczulenia, gastroskop, ko-
lonoskop) lub dodanie sprzetu m.in. aparat do znieczulenia, USG, sztuczna so-
czewka wewnatrzgatkowa, rektoskop (dot. $wiadczenia w zakresie okulistyki);

— usunigcia sprzetu (np. mikroskop, resektoskop) lub dodania sprzetu m.in. kardio-
monitor Space Labs, 16zko intensywnej opieki medyczne, pompy infuzyjnej, zesta-
wu do intubacji (dot. Swiadczenia w zakresie ortopedii i traumatologii narzadu ru-
chu);

b) zmiany w liczbie personelu medycznego, tj. lekarzy i pielegniarek dotyczyty ogdtem
62 o0sob wykonujacych swiadczenia w zakresie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu
oraz ogotem 20 os6b wykonujacych Swiadczenia w zakresie okulistyki;

c) zmiany w liczbie podwykonawcdw udzielajacych $wiadczen na zlecenie dotyczyly:

— $wiadczenia w zakresie okulistyki: poszerzenie listy podwykonawcéw o NZOZ Bal-
tic Medical (zakres dot. wykonywania badan z zakresu histopatologii, doraznych
[$rédoperacyjnych] badan histopatologicznych oraz cytologii ginekologicznej) i Za-
ktad RTG i USG Wyrobek sp. j. (zakres dot. wykonywania badan rezonansu ma-
gnetycznego) oraz zakorczenie $wiadczenia przez dwoch podwykonawcow;
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Ustalone
nieprawidtowosci

Ocena czastkowa

— Swiadczenia w zakresie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu: poszerzenie listy
podwykonawcéw o Krakowskie Centrum Kardiologii Inwazyjnej Elektroterapii i An-
giologii (zakres dot. leczenia wewnatrznaczyniowego aorty piersiowej w trybie pil-
nym i planowym), Zaktad RTG i USG Wyrobek sp. j. (zakres j.w.) i NZOZ Multime-
dis (zakres dot. transportu chorych karetkg) oraz zakoriczenie $wiadczenia przez
szesciu podwykonawcow.

(dowdd: akta kontroli str. 362, 383, 389-434)

Swiadczenia zdrowotne w rodzaju leczenie szpitalne stosownie do wymogoéw § 6 ust. 1i § 9
ust. 1 zatgcznika do rozporzadzenia OWU w zakresie:

a)

b)

okulistyki w ramach oddziatu chirurgii jednego dnia - wykonywane byty zgodnie z przy-
jetym harmonogramem od poniedziatku do pigtku w godz. od 7.00 do 19.00. przez
15 0s6b personelu medycznego (lekarzy, pielegniarki) wedtug wydruku z portalu
$wiadczeniodawcy z 1 stycznia 2013 r. Spdtka zapewniata zabezpieczenie wykonywa-
nia $wiadczen m.in. przez:

— 8 lekarzy posiadajacych tytut lekarza specjalisty w dziedzinie okulistyki w facznym
wymiarze czasu pracy 82 godziny tygodniowo, co stanowi 2,05 etatu,

— 3 specjalistdw anestezjologii i intensywnej terapii w wymiarze 40 godzin pracy ty-
godniowo, co stanowi jeden etat,

— 4 pielegniarki zatrudnione w wymiarze 130 godzin tygodniowo, co stanowi 3,5 eta-
tu,

— 2 pielegniarki z dodwiadczeniem w pracy w oddziale anestezjologii i intensywnej te-
rapii przynajmniej 2 lata oraz przez jedng pielegniarke - specjaliste pielegniarstwa
operacyjnego;

ortopedii i traumatologii narzadu ruchu — hospitalizacja (catodobowa) wykonywane byty
od godziny 7.00 do godz. 15.00 przez ordynatora oddziatu i zespot asystentéw. Nato-
miast od godz. 15.00 do godz. 7.00, w dni $wigteczne od godz. 7.00 do 7.00 przez le-
karza dyzurnego specjaliste ortopedii i traumatologii narzadu ruchu oraz trzech lekarzy
w trakcie ww. specjalizacji (powyzej Il roku specjalizacji). Zgodnie z wydrukiem z porta-
lu $wiadczeniodawcy z 1 stycznia 2013 r. Spotka zapewniata zabezpieczenie $wiad-
czen przez 23 osoby personelu medycznego (lekarzy, pielegniarki). W tym m.in.:
9 lekarzy z tego 8 lekarzy posiadato tytut lekarza specjalisty ortopedii i traumatologii
narzadu ruchu. Jeden lekarz byt w trakcie specjalizacji Il stopnia (rozpoczetej od
1 marca 2007 r.). Ogétem zatrudnienie lekarzy wynosito 146 godzin tygodniowo co
stanowito 3,65 etatu;
2 pielegniarki po kursie kwalifikacyjnym w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego.
(dowod: akta kontroli str. 17-69)

W miejscach ogéIinodostepnych Szpitala na zewnatrz budynku oraz wewnatrz (drzwi wej-
Sciowe, rejestracja, hole) znajdowaly sie tablice ze znakiem graficznym Funduszu, wedtug
wzoru okre$lonego przez Prezesa Funduszu. Wewnatrz budynku Szpitala zgodnie z wymo-
gami § 11 zalacznika do rozporzadzenia OWU zamieszczone byty informacje, w szczegél-
nosci:

imiona i nazwiska osob kierujacych pracq komorki organizacyjnej;
wykaz lekarzy i godzin przyje¢ w poradniach (AOS);
tryb sktadania skarg i wnioskow;
prawa pacjenta;
numery telefonéw alarmowych ratownictwa medycznego;
adres oraz numer telefonu Rzecznika Praw Pacjenta oraz numer bezptatnej infolinii
Biura Praw Pacjenta przy Ministrze Zdrowia;
o mozliwo$ci i sposobie zapisania si¢ na liste oczekujacych na $wiadczenie (m.in. na
zabiegi operacyjne endoprotezoplastyki i operacje zacmy).
(dowdod: akta kontroli str. 20)

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

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie rzetelnos¢ ofert sporzadzonych przez Scanmed
S.A. w kontrolowanych zakresach leczenia szpitalnego.
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2. Wykorzystanie srodkéw w ramach zawartych uméw na
udzielanie Swiadczen zdrowotnych

Opis stanu Oferta zlozona przez Spotke do MOW NFZ na realizacje Swiadczen zdrowotnych dotyczaca
faktycznego tzw. zakresow ,,skojarzonych”:
a) z 10 pazdziernika 2010 r. dla:
—  okulistyki — zespét chirurgii jednego dnia - B12, B13, B15 wskazywata 49.020 punk-
tow rozliczeniowych przy cenie 51 zt za punkt i miata warto$¢ 2.500.020 zt,
— ortopedii i traumatologii narzadu ruchu — hospitalizacja planowa — H01 - H06 wska-
zywata 49.020 punktow rozliczeniowych przy cenie 51 zt za punkt i miata warto$¢
2.500.020 z,
b) z 26 kwietnia 2012 r. dla ortopedii i traumatologii narzadu ruchu — hospitalizacja - H01
- H11 wskazywata 32.896 punktdw rozliczeniowych przy cenie 52 zt za punkt i miata
wartos¢ 1.710.592 zt.
(dowdd: akta kontroli str. 60,75,99)

Jozefa Job - Cztonek Zarzadu Scanmed S.A. podata, ze Spotce znane sg i w zwigzku z tym
muszg by¢ w petni stosowane warunki i kryteria oceny ofert, corocznie aktualizowane w
zarzadzeniach Prezesa NFZ w sprawie okreslenia kryteriow oceny ofert w postepowaniu
W sprawie zawarcia umowy o0 udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej. W ramach tych kryte-
ridw NFZ podawat do publicznej wiadomosci tzw. cene oczekiwana, nie podajac jednakze
zadnych zasad kalkulacji tej ceny. Spéice nie byty znane, jak réwniez nie byty podawane
przez NFZ jakiekolwiek zasady kalkulacji cen poszczegéinych ustug (punktéw rozliczenio-
wych), ktére proponowane byty przez komisje konkursowe w trakcie negocjacji. Podczas
negocjacji prowadzonych przez Spotke cztonkowie komisji konkursowej NFZ podkreslali, ze
proponowana liczba punktdéw rozliczeniowych i cena w poszczegolnych rodzajach i zakre-
sach $wiadczen jest konsekwencjg planu finansowego Oddziatu NFZ, zatwierdzonego przez
Centrale NFZ i Ministra Zdrowia, ktéry zgodnie z przepisami obowigzujacymi dla jednostek
finanséw publicznych nie moze by¢ przekroczony.

(dowod: akta kontroli str. 372, 437)

Wedtug umowy z 3 lutego 2011 r. nr 061/200028/SZP/01/2011 o udzielenie Swiadczen

opieki zdrowotnej — leczenie szpitalne zawartej pomiedzy Spotkg a MOW NFZ oraz aneksu

nr 9/2012 z 23 maja 2012 r (zawartego w zwigzku z rozstrzygnieciem postgpowania

0 udzielenie $wiadczenia w rodzaju leczenie szpitalne w zakresie ortopedii i traumatologii

narzadu ruchu — hospitalizacja H01 - H11) warto$¢ jednostek rozliczeniowych ustalona dla:

a) okulistyki — zespdt chirurgii jednego dnia — B12, B13, B15 na rok 2011 r. wynosita
14.202 punkty rozliczeniowe (28,9% $wiadczen zgtoszonych w ofercie) przy cenie
48,50 zt za punkt; taczna warto$¢: 688.797 zt (27,6% wartosci zgtoszonej oferty). Kon-
trakt wykonany zostat w wymiarze 14.828 punktow rozliczeniowych (104,4%), co stano-
wito warto$¢ 719.361 zt (nadwykonanie wyniosto 30.361 zt);

b) ortopedii i traumatologii narzadu ruchu - hospitalizacja planowa H01 - H06 na 2011 r.
wynosita 49.342 punkty rozliczeniowe (100,6% $wiadczen zgtoszonych w ofercie) przy
cenie 51 zt za punkt; taczna warto$¢: 2.516.442 zt (100,6% wartosci zgtoszonej oferty).
Kontrakt wykonany zostat w wymiarze 51.224 punktéw rozliczeniowych (103,8%), co
stanowito warto$¢ 2.612.424 zt (nadwykonanie wyniosto 95.982 zi);

c) ortopedii i traumatologii narzadu ruchu — hospitalizacja H01-H11 na 2012 r. wynosita
32.896 punkty rozliczeniowe (100% Swiadczen zgtoszonych w ofercie) przy cenie 52 zt
za punkt; taczna warto$¢: 1.710.592 zt (100% wartosci zgtoszonej oferty). Kontrakt wy-
konany zostat w wymiarze 33.231 punktéw rozliczeniowych (101%), co stanowito war-
to$¢ 1.728.012 zt (nadwykonanie wyniosto 17.420 zt).

(dowdd: akta kontroli str. 108, 113, 210, 212, 357)

Jozefa Job - Czlonek Zarzadu Spotki w sprawie metody kalkulacji kosztow i sposobu wyli-
czenia kosztéw jednostkowych dla ww. zakreséw zgtoszonych w ofertach oraz wartosci
ostatecznej zawartej w kontrakcie z MOW NFZ wyjasnita, ze: Spotka nie posiada zadnych
szczegdinych dokumentow z zakresu metodyki kalkulacji kosztéw oraz sposobu wyliczenia
kosztow jednostkowych dla $wiadczen objetych badaniem (...) Aby spetni¢ wszelkie wyma-
gania NFZ, zwigzane z mozliwo$cig wykonania danego kontraktu, nalezy zbudowac poten-
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cjat obejmujacy zespot ludzki, infrastrukture oraz sprzet. Utrzymanie okreslonego potencjatu
wymaga zbudowania bazy kosztow stafych, obejmujgcych wynagrodzenie, amortyzacje,
utrzymanie pomieszczen sprzetu. W zwigzku z tym pierwszym i najwazniejszym obszarem
analizy rentowno$ci danego kontraktu jest mozliwoS$¢ pokrycia kosztow statych przez war-
to$¢ kontraktu. To jednak nie jest wystarczajace do uzyskania ekonomicznej opfacalno$ci
kontraktu. Istotnym parametrem staje sie wycena poszczegolnych swiadczer medycznych
oraz konieczne do poniesienia przy ich realizacji koszty zmienne jednostkowe. Wycena
procedury medycznej NFZ jest mnoznikiem dwdch wartosci: wyceny procedury w punktach
rozliczeniowych i ceny za 1 punkt, przy czym bardziej wrazliwym czynnikiem jest wycena
procedury w punktach rozliczeniowych (...) W praktyce dziatalno$ci operacyjnej jednostek
Szpitalnych najwazniejszym czynnikiem decydujacym o rentowno$ci jest warto$¢ globalna
kontraktu (...) Koszt wytworzenia procedur jest bardzo podobny u poszczegdinych podmio-
téw, natomiast wptyw na cene jest bardzo ograniczony (NFZ podaje sugerowang cene, a
ewentualne negocjacje o ile w ogole wystepujq, w praktyce mozliwe sg jedynie z najwigk-
szymi uczestnikami konkursu) (...) Wycene procedur w punktach rozliczeniowych i cene
punktu rozliczeniowego Spoétka traktowafa jako obiektywne parametry na ktdre nie ma
wptywu. Potwierdzito sie to w trakcie negocjacji z NFZ, w trakcie ktdrych praktycznie nie
poruszano kwestii ceny punktu, a cena punktu byfa w zasadzie sugerowana. Ponadto wyja-
$nita, ze rozbieznosci pomiedzy ofertg i finalng umowa byly wynikiem warunkéw przedsta-
wionych w toku negocjacji przez komisje konkursowg NFZ. Zdaniem Spotki w zwigzku
z faktem, iz procedury rozliczane w ramach chirurgii jednego dnia majg nizszg wage punk-
towg niz w przypadku hospitalizacji planowych i catodobowych, uwaza sie ze cena jednost-
kowa powinna by¢ identyczna dla wszystkich zakreséw. Réwniez w zakresie ortopedii i
traumatologii narzadu ruchu cena punktu rozliczeniowego dla hospitalizacji powinna wyno-
si¢ 52 zt z jednoczesng zasadq jej waloryzacji o coroczny wskaznik inflacji. Na wycene
$wiadczenia w tym zakresie wptywa przede wszystkim waga punktowa danej procedury
medycznej, ktéra powinna by¢ niezmienna przez caty okres obowigzywania umowy. Ustalo-
na w wyniku negocjacji z MOW NFZ cena $wiadczen z okulistyki (zesp6t chirurgii jednego
dnia B12,B13,B15) oraz ortopedii i traumatologii narzadu ruchu (hospitalizacja planowa
HO01-HO6 i hospitalizacja H01-H11) pokrywa koszt jednostkowy wytworzenia procedury,
natomiast wartoS¢ kontraktu w ww. zakresie jest zbyt niska i nie pokrywa wszelkich kosztow
zwigzanych z realizacjg kontraktu. Spétka pokrywa strate w obszarach deficytowych ze
$rodkow wiasnych oraz finansowania dtuznego.

(dowdd: akta kontroli str. 361, 362, 387, 452, 453, 457, 458, 470, 472-475)
Liczba i cena jednostek rozliczeniowych, w tym kwota w poszczegélnych zakresach $wiad-
czen, ustalona zostata na rok 2012 i 2013 w kolejnych aneksach do ww. umowy i stanowita
dla:

a) okulistyki — zesp6t chirurgii jednego dnia — B12, B13, B15 na:

— 2012 r. warto$¢ 702.999 zt na poziomie 14.202 punktdw rozliczeniowych przy cenie
49,50 zt za punkt. Kontrakt wykonany zostat w wymiarze 14.257 punktow rozliczenio-
wych (100,4%), co stanowito warto$¢ 705.721 zt (nadwykonanie wyniosto 2.723 zt),

— 2013 r. (na 31 stycznia) wartos¢ 651.618 zt na poziomie 13.694 punktdw rozliczenio-
wych przy cenie 49,50 zt za punkt. W styczniu 2013 r. wykonano kontrakt w wymiarze
1.046 punktdw rozliczeniowych (7,9%), co stanowito warto$¢ 51.777 z,

b) ortopedii i traumatologii narzadu ruchu — hospitalizacja planowa H01 - H06 na 2012 r.
warto$¢ 855.192 zt na poziomie 16.446 punktéw rozliczeniowych przy cenie 52 zt za
punkt. Kontrakt wykonany zostat w wymiarze 17.078 punktow rozliczeniowych
(103,8 %), co stanowito warto$¢ 888.056 zt (nadwykonanie wyniosto 32.864 zt),

c) ortopedii i traumatologii narzadu ruchu — hospitalizacja H01-H11 na 2013 r. (na dzien
31 stycznia) wartos¢ 2.565.784 zt na poziomie 49.342 punktdw rozliczeniowych przy ce-
nie 52 zt za punkt. W styczniu 2013 r. wykonano kontrakt w wymiarze 4.326 punktow
rozliczeniowych (8,8%), co stanowito warto$¢ 224.952 zt.

(dowdd: akta kontroli str. 357-359, 364-370)

Jozefa Job - Cztonek Zarzadu Spotki w sprawie zmniejszenia limitu punktéw na 2013 r. na
$wiadczenia z zakresu okulistyki — zespdt chirurgii jednego dnia — B12, B13, B15 (z 14.257
do 13.694 punktéw) wyjasnita, ze limit ten zmniejszony zostat jednostronnie przez MOW
NFZ pomimo wnioskéw 0 jego zwiekszenie, a przynajmniej utrzymanie na poziomie roku
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ubiegtego, sktadanych podczas rozméw negocjacyjnych oraz w pismie do MOW NFZ
w 22 pazdziernika 2012 r.
(dowdd: akta kontroli str. 372, 437)

W zwigzku z nadwykonaniami ww. Swiadczen zdrowotnych za rok 2011 Spétka wystapita
11 stycznia 2012 r. do Oddziatu o zaptacenie za procedury wykonane ponad limit. Rozlicze-
nie tych nadwykonan nastapito w drodze ugody sadowej zawartej 13 grudnia 2012 r. po-
miedzy Spoétka a MOW NFZ. W protokole ustalajacym warunki ugody zapisano, ze MOW
NFZ zaptaci Spéice wynagrodzenie dodatkowe do maksymalnej wysokosci 841.137,24 zt
z tytutu realizacji w okresie od dnia 1 stycznia do dnia 31 grudnia 2011 r. $wiadczen opieki
zdrowotnej podlegajacych rozliczeniu w ramach umowy (caty kontrakt na 2011 r. obejmowat
10 zakresdw Swiadczen na kwote 17.608.792,30 z1).

(dowdd: akta kontroli str. 371, 373, 436, 447-450)

W przypadku zakresow objetych badaniem nadwykonania za 2011 r. zostaty rozliczone na
poziomie wykonanej przez Spotke liczby punktéw rozliczeniowych, z tego dla:

a) okulistyki — zespét chirurgii jednego dnia — B12, B13, B15 na kwote 11.098,88 zt przy
cenie za punkt 16,64 zt (co stanowito 34% ceny za punkt ustalonej w kontrakcie),

a) ortopedii i traumatologii narzadu ruchu — hospitalizacja planowa HO1 - HO6 na kwote
39.396,50 zt przy cenie za punkt 18,85 zt (co stanowito 37% ceny za punkt ustalonej w
kontrakcie).

(dowdd: akta kontroli str. 357, 375, 471, 475, 476)

W sprawie nadwykonan za rok 2012 Spdtka wystapita do MOW NFZ w dniu 15 stycznia
2013 r. z wnioskiem o ich sfinansowanie. Do dnia kontroli nie otrzymano odpowiedzi
z MOW NFZ w tej sprawie.

(dowdd: akta kontroli str. 371, 437, 451)

Jozefa Job - Czlonek Zarzadu Spétki wyjasnita, ze nadwykonania wynikaty z rdznicy pomig-
dzy wysoko$cig wynegocjowanego kontraktu, a wysokim zapotrzebowaniem na $wiadczone
przez szpital procedury medyczne. W trakcie obowigzywania ww. kontraktu Spotka wyste-
powata 0 zwigkszenie kontraktu pisemnie, jak réwniez bezposrednio podczas spotkan
z Dyrektorem MOW NFZ. Ponadto podczas przeprowadzania procedury aneksowania
umoéw w przedmiotowym zakresie na rok 2013 Spétka wystapita do MOW NFZ z pismem
z 24 pazdziernika 2012 r. w ktdérym uzasadniono konieczno$¢ zwiekszenia procedur ortope-
dycznych i co najmniej utrzymania na poziomie z 2012 roku procedur okulistycznych. Ostat-
nie spotkanie z dyrekcjq i przedstawicielami MOW NFZ odbyto si¢ 5 lutego biezacego roku,
podczas ktdrego uzyskano odpowiedz, ze w najblizszym okresie nie przewiduje sie zwigk-
szenia finansowania kontraktéw w omawianych zakresach ze wzgledu na brak $rodkéw na
ten cel w budzecie Oddziatu NFZ.

(dowdd: akta kontroli str. 371, 435, 436, 439-451)

Swiadczenia zdrowotne w zakresie okulistyki — zespot chirurgii jednego dnia — B12, B13,
B15 oraz ortopedii i traumatologii narzadu ruchu w trybie hospitalizacji planowej H01-H06
i hospitalizacji HO1-H011 wykonywane byty przez szpital w latach 2011-2012 przez caty rok.
llo$¢ Swiadczen zdrowotnych (w punktach rozliczeniowych) udzielonych w poszczegdlnych
miesigcach roku 2011 i 2012 w stosunku do limitu ustalonego w umowie z MOW NFZ
ksztattowata sie nastepujaco dla:

a) okulistyki — zespét chirurgii jednego dnia — B12, B13, B15 liczba jednostek rozliczenio-
wych wynosita:

— w2011 r. od 330 (w grudniu) do 2.035 (w styczniu), przy ustalonym limicie miesigcznym
1.184,

— w2012r. od 765 (w kwietniu) do 1.286 (w sierpniu), przy ustalonym limicie miesigcznym
jw.,

b) ortopedii i traumatologii narzadu ruchu - hospitalizacja planowa HO1 - HO6 liczba jed-
nostek rozliczeniowych wynosita:

— w2011r. 0d 1.410 (w styczniu) do 8.008 (w marcu), przy ustalonym limicie miesiecznym
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— w 2012 r. od 2.733 (w styczniu) do 5.667 (w lutym) przy ustalonym limicie miesiecz-
nym j.w.

c) ortopedii i traumatologii narzadu ruchu — hospitalizacja (catodobowa) liczba jednostek
rozliczeniowych wynosita od 1.234 (w grudniu) do 6.383 (w pazdzierniku) przy ustalo-
nym limicie miesiecznym j.w.

(dowod: akta kontroli str. 357-358, 364-370, 373-378, 435, 454-456)

Jozefa Job - Czlonek Zarzadu Spétki wyjasnita, ze w 2011 r. z uwagi na istniejace zapotrze-
bowanie pacjentow liczba $wiadczen ujeta w umowie na leczenie szpitalne w zakresie oku-
listyka — chirurgia jednego dnia (procedury B12, B13, B15) oraz w zakresie ortopedii i trau-
matologii narzadu ruchu H01-HO6 zostata wykonana juz w listopadzie. Jednakze pomimo
tego w grudniu nieprzerwanie byty wykonywane Swiadczenia zgodnie z harmonogramem do
umowy. W prostym wyliczeniu wtadnie $wiadczenia wykonane cze$ciowo w listopadzie
i wgrudniu roku 2011 stanowig nadwykonania w stosunku do liczby $wiadczen ujetych
w umowie. Analogiczna sytuacja miata miejsce w 2012 r (dot. zakresu okulistyki — chirurgia
jednego dnia — procedury B12, B13, B15), przy czym w tym roku z wyczerpaniem liczby
Swiadczen ujetych w umowie (nadwykonania) mieliSmy do czynienia w miesigcu grudniu.
Ponadto Czlonek Zarzadu Spétki wyjasnita, ze: Z kolei w roku 2012 umowa w zakresie
ortopedii i traumatologii narzadu ruchu w okresie od dnia 1 stycznia do dnia 30 kwietnia
Zawarta byfa na tryb hospitalizacji planowej, natomiast w okresie od dnia 1 maja do kofca
2012 r. umowa zawarta byta na tryb hospitalizacji [catodobowej]. Liczba $wiadczen ujeta w
umowie w trybie hospitalizacji planowej zostata wykonana w kwietniu, za$ liczba Swiadczen
ujeta w umowie w trybie hospitalizacji zostata wykonana w grudniu 2012 r. We wszystkich
ww. wypadkach, jezeli doszto w trakcie roku (listopad lub grudzieri) do wykonania wszyst-
kich $wiadczen ujetych w umowie (wystapify nadwykonania), to zapewniona zostata w dal-
szym ciggu dostepnosc do tych ustug dla pacjentow na niezmienionym poziomie, wynikajg-
cym z ww. harmonogramu realizacji umowy.

(dowod: akta kontroli str. 361, 362, 388)

Liczba os6b ktérym udzielono $wiadczen zdrowotnych (w kategorii medycznej stabilny)
z zakresu:

a) okulistyki zesp6t chirurgii jednego dnia B12, B13, B15 (zaéma) w latach 2011-2012
w poréwnaniu do okresu przed zawarciem kontraktu z MOW NFZ zmniejszyta sig i wy-
nosita odpowiednio: 253 oraz 228 wobec 535 (2010 r.);

b) ortopedii i traumatologii narzadu ruchu® w latach 2011, 2012 dot. endoprotezoplastyki
stawu biodrowego i endoprotezoplastyki stawu kolanowego w poréwnaniu do okresu
przed zawarciem kontraktu z MOW NFZ zwiekszyta sie i wynosita odpowiednio: 94 i 97
oraz 89 68 wobec 21i 14 (w 2010 r.).

(dowdd: akta kontroli str. 121, 355, 356)

Liczba oczekujgcych na $wiadczenie zdrowotne (w kategorii medycznej stabilny) z zakresu:

a) okulistyki zespét chirurgii jednego dnia B12, B13, B15 (zaéma) na koniec 2011 r. wy-
nosita 569 osob i ulegta zwiekszeniu o 1,6% w poréwnaniu do okresu przed zawarciem
kontraktu z MOW NFZ (na koniec 2010 r.). Natomiast $redni czas oczekiwania ulegt
zwiekszeniu (z 241 dni) do (268 dni). W 2012 r. (na 31 grudnia) w poréwnaniu do roku
poprzedniego liczba oczekujacych wynosita 555 0séb i ulegta zmniejszeniu 0 2,5%.
Natomiast $redni czas oczekiwania ulegt zwigkszeniu do 507 dni (0 47,1%) w stosunku
do 2011,

b) ortopedii i traumatologii narzadu ruchu dot. endoprotezoplastyki stawu biodrowego
oraz endoprotezoplastyki stawu kolanowego na koniec 2011 r. wynosita 254 osoby
oraz 285 0s6b i ulegta zwigkszeniu 0 64,9% i 53,3% w pordwnaniu do okresu przed
zawarciem kontraktu z MOW NFZ (na koniec 2010 r.). Jednocze$nie $redni czas
oczekiwania ulegt zmniejszeniu z 328 dni oraz 340 dni do odpowiednio 193 dni oraz
224 dni. W 2012 r. (na 31 grudnia) w poréwnaniu do roku poprzedniego liczba oczeku-
jacych wynoszaca 272 osoby oraz 390 0s6b ulegta zwigkszeniu 0 6,6 % i 26,9%. Tak-

9 Do 30 kwietnia 2012 r. hospitalizacja planowa. Od 1 maja 2012 r. hospitalizacja catodobowa.
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NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskow

ze $redni czas oczekiwania ulegt zwigkszeniu do 458 dni oraz 493 dni (0 57,9 % i
54,6%) w stosunku do 2011 r.
(dowod: akta kontroli str.355)

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

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie Scanmed. S.A. w zakresie realizacji umowy na
udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie szpitalne w kontrolowanych
zakresach.

IV. Uwagi i wnioski

Przedstawiajac powyzsze oceny wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza Izba Kontroli, na
podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli'?,
nie formutuje uwag i wnioskoéw pokontrolnych.

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystapienie pokontrolne zostato sporzadzone w dwdch egzemplarzach; jeden dla kierowni-
ka 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 Krakowie.

Wobec braku uwag i wnioskéw Najwyzsza Izba Kontroli nie oczekuje na informacje o spo-
sobie wykorzystania uwag i wykonania wnioskéw pokontrolnych.

Krakow, dnia lutego 2013 .

Kontroler
Wiestaw Matras
Specjalista k.p.
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