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|. Dane identyfikacyjne kontroli

P/13/131 — Dostepnosc¢ i finansowanie rehabilitacji leczniczej

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Opolu

Marek Dudek, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr 87809 z dnia 24 sierpnia 2013 r.

(dowdd: akta kontroli str. 1-2)

Samodzielny Publiczny Zespdt Szpitali Pulmonologiczno-Reumatologicznych
z siedzibgq w Kup!

Mirostaw Wajciak, Dyrektor Szpitala
(dowdd: akta kontroli str. 11)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

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

W latach 2011-2013 Szpital udzielat $wiadczehn opieki zdrowotnej w rodzaju
rehabilitacja lecznicza finansowanych ze $rodkdw publicznych na podstawie pieciu
uméw zawartych z Opolskim Oddziatem Wojewodzkiego Narodowego Funduszu
Zdrowia®. W ofertach przedktadanych w ramach konkursu o zawarcie ww. uméw
Szpital zamiescit rzetelne dane dotyczace m.in. posiadanych i dostepnych zasobow
organizacyjnych, kadrowych i sprzetowych. Organizacja procesu udzielania tych
Swiadczen byta prawidtowa, a stwierdzony brak realizacji Swiadczen fizjoterapii
domowej na kwote nie mniejszg niz 3% kwoty miesiecznego kontraktu, wynikat
z okolicznoéci niezaleznych od kontrolowanej jednostki. Swiadczenia opieki
zdrowotnej w rodzaju rehabilitacja lecznicza udzielane byly wedtug kolejnosci
zgtaszania Swiadczeniobiorcow, przy uwzglednieniu stanu ich zdrowia. Zabiegi
fizjoterapeutyczne w Zaktadzie Rehabilitacji Leczniczej realizowane byty na biezaco,
natomiast Sredni okres oczekiwania na przyjecie w Oddziale Rehabilitacyjnym
wynosit 563 dni w grudniu 2011 r., a w czerwcu 2013 r. — 459 dni.

Listy oczekujacych na $wiadczenia w zakresie rehabilitacji leczniczej prowadzone
byly w sposéb zapewniajacy poszanowanie sprawiedliwego, réwnego,
niedyskryminujacego i przejrzystego dostepu do tego typu Swiadczen opieki
zdrowotne;j.

1 Dalej: Szpital.

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

3 Dalej: OOW NFZ.

2



Opis stanu
faktycznego

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego
1. Prawidlowos¢ wykonania umoéw zawartych z NFZ

11. W Szpitalu obowigzywaty Statuty nadane przez Sejmik Wojewoddztwa
Opolskiego*, w ktérych m.in. wskazano rodzaje udzielanych $wiadczen (w tym
rehabilitacja ogolnoustrojowa i neurologiczna), a takze jednostki organizacyjne
udzielajgce $wiadczenia: Szpital Pulmonologiczno-Reumatologiczny w  Kup
(w ktorym funkcjonowat m.in. Oddziat Rehabilitacji Neurologicznej) oraz Szpital
Rehabilitacyjno-Reumatologiczny w Pokoju (w ktorym funkcjonowat m.in. Oddziat
Rehabilitacji, Zaktad Rehabilitacji i Osrodek Rehabilitacji Dziennej, a takze poradnie
specjalistyczne).

(dowdd: akta kontroli str. 12-36)

W dniu 28 maja 2013r. Sejmik Wojewodztwa Opolskiego podjgt uchwate
nr XXX/383/2013 w sprawie zmiany Statutu Szpitala® na podstawie ktorej, m.in.
ograniczono (wykreslono) dziatalno$¢ w zakresie rehabilitacji neurologicznej —
likwidujac Oddziat Rehabilitacji Neurologiczne;.
W zwigzku z dokonang zmiang Dyrektor Szpitala w dniach 29 maja 2013r.
i 27 czerwca 2013 r. wystapit do dyrektora OOW NFZ o wprowadzenie zmian do
umowy nr 10041/05/REH/2013 uwzgledniajacej brak mozliwosci udzielania
$wiadczen rehabilitacji neurologicznej. Umowa ta zostata rozwigzana z dniem
4 lipca 2013 .

(dowod: akta kontroli str. 178-181, 191-193)

Dane dotyczace komérek organizacyjnych Szpitala, w ktorych udzielano $wiadczen
w rodzaju rehabilitacja lecznicza, byty prawidtowo ujawnione w ksiedze rejestrowej
podmiotu leczniczego prowadzonej przez wojewode.

(dowdod: akta kontroli str. 170-177)

Szczegdtowa organizacje Szpitala Dyrektor ustalit w Regulaminie organizacyjnymé.
| tak w dokumencie tym okre$lono m.in. zakres i przebieg procesu udzielania
$wiadczen zdrowotnych, w tym podstawowe zadania oddziatéw szpitalnych, poradni
i pracowni diagnostycznych oraz zadania zwigzane z rehabilitacjq lecznicza.
Zadania te realizowane byly zarébwno w Szpitalu w Kup (w Oddziale Rehabilitacji
Neurologicznej oraz  ambulatorium  obejmujagcym  pracownie  fizykoterapii
i kinezyterapii), jak i w Szpitalu w Pokoju (w Oddziale Rehabilitacyjnym, Zaktadzie
Rehabilitacji Leczniczej obejmujacym pracownie: fizykoterapii, kinezyterapii,
hydroterapii, krioterapii, masazu leczniczego i balneoterapii, a takze
w specjalistycznej poradni rehabilitacyjnej oraz osrodku rehabilitacji dziennej).
Wprowadzone ww. Regulaminem organizacja Szpitala, uwzgledniata postanowienia
Statutu, w tym w zakresie przypisania zadan udzielania $wiadczen w rodzaju
rehabilitacji lecznicze] jednostkom organizacyjnym oraz umozliwiata prawidtowe
realizowanie zadan ustalonych w umowach zawartych z OOW NFZ w rodzaju
rehabilitacja lecznicza.

(dowdd: akta kontroli str. 37-41, 42-79)

4 Nr XVIII/166/2004 z dnia 31 marca 2004 r. w sprawie zatwierdzenia statutu Samodzielnego Publicznego Zespotu Szpitali
Pulmonologiczno-Reumatologicznych z siedzibg w Kup (ze zm.) oraz Nr XVIII/245/2012 z dnia 29 maja 2012 r. w sprawie
nadania statutu Samodzielnemu Publicznemu Zespotowi Szpitali Pulmonologiczno-Reumatologicznych z siedzibg w Kup.

5 Dz. Urz. Woj. Opolskiego, poz. 1384.

6 Regulamin organizacyjny Zespotu Szpitali ustalit Dyrektor zarzadzeniami nr 12/2011 z dnia 1 sierpnia 2011 r. zmienionym
zarzadzeniami: nr: 37/2011 z 17.11.2011r., 32/2012 z 22.08.2012r, 46/2012 z 4.12.2012r. nr 2/2013 z 25.01.2013r.
Poprzednio obowigzywat Regulamin nadany zarzadzeniem nr 21/2010 z dnia 19.10.2010 r. ze zmianami zarzadzenie nr
5/2011 z dnia 17.02.2011 r. i nr 12/2011 z dnia 1.08.2011 r., dalej; Regulamin

3



1.2. Zgodnie z prowadzong w Szpitalu ewidencjg kontroli zewnetrznych, w okresie
objetym kontrolg NIK nie byta prowadzona przez konsultantow krajowych w zakresie
zwigzanym z rehabilitacja, kontrola dziatalno$ci tej jednostki.
Kontrole wykonywania umowy nr 08R/10041/05/REH/2012 w rodzaju rehabilitacja
lecznicza w zakresie: rehabilitacja neurologiczna w warunkach stacjonarnych
w | potroczu 2012r., w okresie od 13 grudnia 2012r. do 18 stycznia 2013r.,
przeprowadzili pracownicy OOW NFZ. W wystgpieniu pokontrolnym do Dyrektora
Szpitala z dnia 5 lutego 2013 r., ktdre zostato podpisane przez Z-ce Dyrektora
ds. Medycznych OOW NFZ, zawarto cztery zalecania pokontrolne’.
Jednoczesnie wezwano Szpital do zwrotu Srodkow z tytutu nieprawidtowo
rozliczonych Swiadczen, w tacznej wysokosci 24 411,80 zt, a takze natozono na
Szpital kare w wysokosci 8 729,82 zt za nienalezyte wykonanie umowy8. Szpital
dokonat korekty wystawionych faktur oraz dokonat rozliczenia zakwestionowanej
kwoty z biezacych ptatnosci, a takze w dniu 20 lutego 2013 r. dokonat wpfaty
natozonej kary. Ponadto Dyrektor Szpitala poinformowat OOW NFZ, ze w kwestii
zalecen pokontrolnych zapoznano kierownika Oddziatu Rehabilitacji Neurologicznej
i personel medyczny z ustaleniami kontroli oraz zobowigzano do przestrzegania
zasad realizacji $wiadczen zdrowotnych okreSlonych przez ptatnika.

(dowdd: akta kontroli str. 3-10, 80-103, 104, 178-181, 354-356)

1.3. W ramach ogtoszonych przez OOW NFZ konkurséw na udzielanie swiadczen
w rodzaju rehabilitacja lecznicza, Szpital sktadat oferty dotyczace nastepujacych
zakresow: fizjoterapia ~ ambulatoryjna, rehabilitacja ogdlnoustrojowa
w osrodku/oddziale dziennym, lekarska ambulatoryjna opieka rehabilitacyjna,
rehabilitacja  ogolnoustrojowa w  warunkach  stacjonarnych i rehabilitacja
neurologiczna.
Oferty te uwzgledniaty warunki realizacji S$wiadczen okreslone w zatgczniku nr 3 do
zarzadzenia Nr 53/2010/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
2 wrzesnia 2010 r. w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umow
w rodzaju rehabilitacja lecznicza® oraz, w zakresie Swiadczen z zakresu rehabilitacji
leczniczej, warunki okreslone w zatgczniki nr 1 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 30 sierpnia 2009r. w sprawie $wiadczenn gwarantowanych z zakresu
rehabilitacji leczniczej'®. W wyniku przeprowadzonych negocjacji Szpital zawart
umowy na Swiadczenia w ww. zakresach. W okresie obowigzywania uméw OOW
NFZ (w 2011 r. i 2012r.) wystepowat do Szpitala z propozycjg utrzymania lub
zmiany finansowania $wiadczen rehabilitacji leczniczej na lata 2012 i 2013 w danym
zakresie Swiadczen, na ktore zawarte zostaty umowy. W protokotach koricowych
z przeprowadzonych w ramach konkursu negocjacji oraz w dokumentach OOW NFZ
stanowigcych podstawe uzgodnien warunkéw finansowania w latach 2012-2013
przedstawiana byta zaréwno propozycja Dyrektora Szpitala, co do liczby Swiadczen
oraz ich ceny, jak tez propozycje OOW NFZ.

(dowdd: akta kontroli str. 296-237, 328-348, 463-475, 654-665)

7 Zalecenia dotyczyly: przyjmowania pacjentéw do rehabilitacji neurologicznej ze skierowaniami z wiasciwego oddziatu
szpitalnego lub lekarza specjalisty, prawidtowego kwalifikowania wykonanych $wiadczen i prowadzenia dokumentacji
medycznej oraz przekazywania danych do OOW NFZ dotyczacych rodzaju i liczby wykonanych pacjentowi procedur,
wynikajacych z zapiséw w dokumentacji medyczne;.

8 Natozong przez dyrektora OOW NFZ kare (8.729,82 zt) zaptacono 20 lutego 2013 r.

9 Dalej: zarzadzenie Nr 53/2010/DSOZ w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umoéw w rodzaju rehabilitacja
lecznicza.

10Dz, U. Nr 140, poz. 1145 ze zm.
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Jak wyjasnit Dyrektor Szpitala, w Il i IV kwartale kazdego roku OOW NFZ majac
opracowane plany zakupdw na nastepny rok, wynikajace z analizy realizacji
$wiadczen zdrowotnych roku poprzedniego, wytycznych Narodowego Funduszu
Zdrowia'!, znanego juz planu finansowego NFZ i znanej kwoty przeznaczonej w tym
planie dla wojewodztwa opolskiego, przestat $wiadczeniodawcom propozycje
finansowania $wiadczen podajac liczbe jednostek rozliczeniowych i ich planowang
cene. Propozycje te, w przypadku ich zaakceptowania przez $wiadczeniodawce,
stanowity podstawe do zawarcia aneksu do umowy do realizacji $wiadczen opieki
zdrowotnej w latach 2012-2013. OOW NFZ w przypadku $wiadczen w zakresach
lekarskiej ambulatoryjnej opieki rehabilitacyjnej, fizjoterapii ambulatoryjne;
oraz rehabilitacji ogélnoustrojowej w o$rodku/oddziale dziennym utrzymywat cene
jednostek rozliczeniowych z lat wczesniejszych, a prowadzone uzgodnienia
warunkéw finansowania dla poszczegblnych zakresow dotyczyly ilosci
proponowanych do realizacji $wiadczen. W przypadku $wiadczen udzielanych
w warunkach stacjonarnych propozycja OOW NFZ byta nizsza (z 1,30 zt/punkt
w2010r. do 1,10 zt/punkt \w latach 2012 i 2013). llos¢ zakontraktowanych
Swiadczen na lata 2012 i 2013, byta wieksza od poprzedniego roku, co jednak przy
obnizonej przez OOW NFZ cenie powodowato wzrost kosztéw $wiadczen
i zmniejszenie rentownosci realizowanych ustug. Dyrektor stwierdzit tez, Zze
ewentualny brak zaakceptowania propozycji przedstawionej przez OOW NFZ,
skutkowatoby wypowiedzeniem obowigzujacej umowy, na co nie ma przyzwolenia
spotecznego i wiascicielskiego samorzadu lokalnego.

(dowdd: akta kontroli str. 428, 463-475, 651-653, 654-665)

1.4. Na realizacje $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju rehabilitacja lecznicza
Dyrektor Szpitala zawart na lata 2011-2013 z OOW NFZ pie¢ uméw, do ktdrych
strony w trakcie ich obowigzywania wprowadzity 40 aneksow'2. Umowy oraz ich
zmiany uwzglednialy postanowienia zawarte w zatgczniku do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogdlnych warunkow umoéw
0 udzielanie $wiadczer opieki zdrowotnej’s. Ww. $wiadczenia udzielane byly
z udziatem podwykonawcdw, z ktérymi Szpital zawart stosowane umowy (w 2011 .
z szeScioma podwykonawcami, w 2012r. — 15 i na 2013r. - 16). Umowy
te zabezpieczaly interesy Szpitala, ktdéry tym samym zapewniat udzielanie
Swiadczen w sposob kompleksowy, o ktorym mowa w § 8 zatgcznika do
rozporzadzenia w sprawie ogolnych warunkow umoéw. Poniesione przez Szpital
koszty zwigzane z udzialem podwykonawcoéw odpowiadaty w latach 2011-2013
(I potrocze) odpowiednio 3% (138 tys. zt), 2,8% (140 tys. zt) i 3% (76 tys. zi)
przychodow z tytutu realizacji umow o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotne;.
Wysoko$¢ ww. przychoddw, poniesionych kosztéw oraz uzyskany na tej dziatalno$ci
wynik finansowy, w poszczegdlnych latach (bez nadwykonan) ksztattowata sie
nastepujaco:
— 2011 r., kwota w umowie 4 593,4 tys. zt, przychody 4 588,9 tys. zt, poniesione
koszty 5 713,8 tys. zt, wynik (strata) 1 124,9 tys. zt,
— 2012r., kwota w umowie 5.056,8 tys. zt, przychody 5 036, tys. zt, poniesione
koszty 5 966,7 tys. zt, wynik (strata) 930,7 tys. zt,
— 2013 r., kwota w umowie (na dzien 30 wrzesnia 2013 r.) 4 518 tys. zt, przychody
2470, 5 tys. zt, poniesione koszty 2 757,8 tys. zt, wynik (strata) 287,3 tys. zt.
Nadwyzka kosztow prowadzonej dziatalnoSci polegajacej na udzielaniu $wiadczen
opieki zdrowotnej w rodzaju rehabilitacji leczniczej nad przychodami, w okresie od

" Dalej: NFZ.

12 Zmiany w umowach wprowadzone aneksami wynikata m.in. z zarzadzen Prezesa NFZ, zmian zasobow kadrowych Szpitala,
przesunie¢ w rodzaju $wiadczen oraz w jednym przypadku — w 2012 r. - zwigkszenia kontraktu w rehabilitacji stacjonarnej
0 117 410 punktéw (po 1,10 z!), tj. 0 129 151 zt (wzrost 0 4,5 %).

13Dz. U. Nr 81, poz. 484., dalej rozporzadzenie w sprawie ogdlnych warunkow uméw.
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1 stycznia 2011r. do 30 czerwca 2013r., wyniosta tacznie 23429 tys. zt.
Najwiekszy udziat w tym zakresie miat ujemny wynik finansowy na dziatalnosci
dotyczacej rehabilitacji neurologicznej — tgcznie 1 573,4 tys. zt, a takze w latach
2011 12012 fizjoterapii ambulatoryjnej (1162 tys. zt). Dodatni wynik finansowy
odnotowano natomiast w ramach udzielania $wiadczer w zakresie rehabilitacji
ogbInoustrojowej w warunkach stacjonarnych i rehabilitacji ogdlnoustrojowej
w o$rodku/oddziale dziennym (tacznie w okresie 1 styczen 2011 r. - czerwiec 2013 .
w kwocie 646,1 tys. z1).

(dowdd: akta kontroli str. 167-169, 585-590, 765-794, 797-815).

W kontrolowanym okresie Dyrektor Szpitala wystepowat do OOW NFZ
z 11 wnioskami 0 zmiany warunkéw finansowania, w tym przesunieciu $rodkéw na
Swiadczenia w rodzaju rehabilitacji lecznicza. Dyrektor wnioskowat m.in.
o0 zwiekszenie finansowania $wiadczen rehabilitacji neurologicznej w 2012r. o 85
tys. zl, jednak ze wzgledu na ustalony plan finansowy i niedobdr Srodkéw
finansowych, OOW NFZ nie przychylit sie do wnioskow. W zwigzku ujemnym
wynikiem finansowym przy realizacji Swiadczen w zakresie rehabilitacji
neurologicznej, Szpital juz w IV kwartale 2012 r. ograniczyt liczbe t6zek przy tych
Swiadczeniach i zwrocit sie do OOW NFZ o zmniejszenie liczby Swiadczen w tym
zakresie, a w maju 2013r. o rozwigzanie umowy w cze$ci obejmujacej
te Swiadczenia. W 2012r. nastgpita réwniez zmiana umowy z OOW NFZ,
polegajaca na zwiekszeniu Srodkéw przeznaczanych na finansowanie $wiadczen
w zakresie rehabilitacji ogdlnoustrojowej w warunkach stacjonarnych z 2 664 tys. zt
do 29932 tys. zt (0 12%), co spowodowane bylo znaczacym wzrostem
zapotrzebowania $wiadczeniobiorcow na ten zakres rehabilitacji'4.

(dowod: akta kontroli str. 158-166,797-815)

W zwigzku z udzielaniem przez Szpital Swiadczen ponad limit okreSlony w umowie
z OOW NFZ (tzw. nadwykonania) strony zawarty zostaty trzy ugody, na taczng
kwote 58,2 tys. zi'5.

(dowod: akta kontroli str. 158-166, 797-815)

Dyrektor Szpitala wyjasnit, ze ujemny wynik finansowy wynikat bezpo$rednio
znadwyzki kosztow dziatalnosci nad przychodami, szczegdlnie w zakresie
rehabilitacji neurologicznej i geriatrii. Niepetne wykonanie kontraktu w zakresie
rehabilitacji neurologicznej w 2012 r. (ok. 20 tys. zt) oraz niezaptacone wykonane
ponad limit Swiadczenia zdrowotne w pozostatych zakresach, utrzymujgca sie od
3 lat ta sama stawka za jednostke rozliczeniowg w lecznictwie szpitalnym, spadek
ceny jednostkowej punktu rozliczeniowego w rodzaju rehabilitacji lecznicze;
i jednoczesny wzrost kosztdbw zakupu ustug zewnetrznych oraz kosztow
zatrudnienia, a takze finansowanie utrzymania i rozwoju infrastruktury szpitalnej
z whasnych $rodkéw finansowych Szpitala, powodujg generowanie strat oraz
pogarszanie si¢ ptynnoéci finansowej catej dziatalnosci medycznej Szpitala. Ponadto
Dyrektor wyjasnit, ze w celu podjecia dziatan naprawczych wystapit z wnioskiem do
Zarzadu Wojewodztwa Opolskiego o ograniczenie dziatalnosci medycznej
w zakresie najbardziej nierentownej dziatalno$ci - rehabilitacji neurologiczne;.
Catkowite koszty dziatalnosci Oddziatu Rehabilitacji Neurologicznej w 2012r.
wyniosty 1787 911 zt. Wynik dziatalnosci tego Oddziatu, to strata w wysokosci
639 259 z, przy stracie w wysokosci 399 630 zt na dziatalnosci catego Zespotu
Szpitali w Kup. Brak rentownosci Oddziatu wynikat bezpo$rednio z relacji zbyt niskie;
warto$ci  kontraktu do bardzo wysokich kosztdw osobowych, zwigzanych ze

# Sredni czas oczekiwania na udzielenie $wiadczenia w zakresie rehabilitacji stacjonamej wynosit w styczniu 2011 r. 395 dni,
na poczatku 2012 r. wynosit ponad 560 dni i obnizyt si¢ do 474 dni w styczniu 2013 r.

15 Z tego rehabilitacja neurologiczna 36 tys. zi, rehabilitacja w o$rodku dziennym — 20,6 tys. zt i 1,5 tys. zt rehabilitacja
w oddziale stacjonarnym.
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Ustalone
nieprawidtowosci

spetnieniem norm zatrudnienia okreslonych dla tego rodzaju Swiadczen. W sytuacii
braku rentownosci Oddziatu i generowania wysokiej straty, braku perspektyw
rozwoju rehabilitacji neurologicznej w Szpitalu w Kup, konieczno$ci zastgpienia te;
dziatalnosci inng, zgodna z profilem medycznym Szpitala oraz planami rozwojowymi
Szpitala, Sejmik Wojewddztwa Opolskiego reprezentujgcy organ zatozycielski
Szpitala, w dniu 28 maja 2013 r. podjat uchwate nr XXX/383/2013 ograniczajacq
zakres realizacji Swiadczen szpitalnych w zakresie rehabilitacji neurologiczne.

(dowdd: akta kontroli str. 240, 425-426)
1.5. Szpital, na zasadach okreSlonych w § 23 zatgcznika do rozporzadzenia
w sprawie ogolnych warunkow umow przekazywat do OOW NFZ dokumenty
rozliczeniowe za zrealizowane $wiadczenia w rodzaju rehabilitacja lecznicza
udzielone w poszczegodlnych okresach sprawozdawczych. Nalezno$ci z tytutu
realizacji uméw w rodzaju rehabilitacja lecznicza, OOW NFZ przekazywat w terminie
15 dni po dniu dostarczenia dokumentdéw rozliczeniowych, w kwotach z nich
wynikajacych. Zgodnie z zatozeniami tej kontroli nie weryfikowano prawidtowosci
rozlicze dokonywanych przez Szpital z OOW NFZ, a nieprawidtowosci w tym
zakresie zostaty stwierdzone w trakcie kontroli opisanej w punkcie 1.2. niniejszego
wystapienia.

(dowdd: akta kontroli str. 378-382, 384-418)

W dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:

W badanym okresie Szpital wykonujgc $wiadczenia fizjoterapii ambulatoryjnej

zobowigzany byt wymogami okreslonymi w § 8 ust. 9 zarzadzenia Nr 53/2010/DSOZ

w sprawie okreSlenia warunkow zawierania i realizacji umow w rodzaju rehabilitacja

lecznicza do realizacji Swiadczen w fizjoterapii domowej na kwote nie mniejsza niz

3% kwoty miesiecznego kontraktu w trakcie okresu sprawozdawczego (miesigc).

Szpital w kolejnych badanych latach $wiadczenia fizjoterapii ambulatoryjne;

realizowat na podstawie umow:

— w 2011 r. - nr 08R/10041/05/REH/2011 zawartej 3 stycznia 2011 r., na taczng
kwote zobowigzania OOW NFZ w zakresie $wiadczen fizjoterapii ambulatoryjne;
- 271964,72 zt, kwota obowigzkowych $Swiadczen fizjoterapii domowej
8158,94 z, tj. 679,90 zt miesiecznie, nie wykonano zadnych Swiadczen
fizjoterapii domowej;

— w 2012r. - nr 08R/10041/05/REH/2012 zawartej 29 grudnia 2011 r., na faczng
kwote zobowigzania w zakresie $wiadczen fizjoterapii ambulatoryjnej -
271 964,72 zt, kwota obowigzkowych $wiadczen fizjoterapii domowej 8 158,94 zt,
tj. 679,90 zt miesigcznie nie wykonano zadnych Swiadczen fizjoterapii domowej;

— w 2013r. - nr 08R/10041/05/REH/2013 zawartej 1 stycznia 2013 r., na taczng
kwote zobowigzania w zakresie $wiadczen fizjoterapii ambulatoryjnej -
280 560,83 zt, wartos¢ obowigzkowych $wiadczen fizjoterapii domowej
8416,82 zt, tj. 701,41 zt miesiecznie w okresie styczen — maj 2013 r. - nie
wykonano Zzadnych $wiadczen fizjoterapii domowej (Swiadczenia w kwocie
przewyzszajacej 3 % wykonano w czerwcu, lipcu i sierpniu 2013 r. (za wrzesien
2013 r. - brak jest danych).

(dowad: akta kontroli str. 105-157, 421-423)
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Dyrektor Szpitala oraz Kierownik Zaktadu Rehabilitacji Leczniczej wyjasnili, ze brak
udzielenia, w okresie od stycznia 2011r. do maja 2013r., obowigzkowych
Swiadczen fizjoterapii domowej na kwote nie mniejsza niz 3% kwoty miesiecznego
kontraktu na fizjoterapie ambulatoryjng, wynikat wytacznie z tego, ze Swiadczenia
fizjoterapii domowej udzielane sg na podstawie skierowan lekarskich, w ktorych
wskazane jest wykonanie takich $wiadczen w warunkach domowych. Na liczbe
skierowan lekarskich i zwigzanych z tym Swiadczen fizjoterapii w warunkach
domowych, Zzaden z pracownikdw Szpitala nie ma zadnego wptywu.

(dowdd: akta kontroli str. 424, 427)

Najwyzsza Izba Kontroli, uwzgledniajac ztozone przez Dyrektora Szpitala oraz
Kierownika Zaktadu Rehabilitacji Leczniczej wyjasnienia, ocenia pozytywnie
dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki w zbadanym zakresie.

2. Organizacja procesu udzielania Swiadczen zdrowotnych
z zakresu rehabilitacji.

2.1. Kontrola wykazata, ze bedace w dyspozycji Szpitala zasoby (w tym warunki
lokalowe, dostepnos$c¢ i kwalifikacje personelu, zaopatrzenie w sprzet) niezbedne do
udzielania Swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju rehabilitacja lecznicza byty
zgodne z przedstawionymi w ofertach, jak tez spetnialy wymagania okreslone
w zatgczniku nr 3 do zarzadzenia Nr 53/2010/DSOZ w sprawie okreslenia warunkow
zawierania i realizacji umoéw w rodzaju rehabilitacja lecznicza'®.
Wykorzystywana aparatura i sprzet medyczny posiadaty stosowne certyfikaty, atesty
i potwierdzenia dopuszczenia ich do uzytku, a takze objete byly aktualnymi
przegladami przeprowadzonymi przez uprawnione podmioty. Szpital zawart umowe
z wyspecjalizowanym podmiotem zewnetrznym na dokonywanie konserwacii,
przegladow i wykonywanie innych ustug niezbednych do utrzymania statej zdolnosci
techniczno-eksploatacyjnej sprzetu wykorzystywanego do udzielania $wiadczen
opieki medycznej, w tym w rodzaju rehabilitacja lecznicza, wyszczegolnionego
w zatgcznikach ofert i uméw z OOW NFZ.
W toku realizacji uméw o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej, zmiany
w zatgcznikach do tych umow, obejmujace zasoby (personel, sprzet i wyposazenia)
wprowadzane byty na zasadach ustalonych w § 6 zatagcznika do ww. rozporzadzenia
w sprawie ogolnych warunkow umow

(dowdd: akta kontroli str. 105-166, 247-274, 275-327, 328-348, 383)

2.2. Pomieszczenia, w ktdrych udzielano $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju
rehabilitacja lecznicza, oznakowane byty zgodnie z wytycznymi NFZ i wymogami
okreSlonymi w §11 rozporzadzenia w sprawie ogolnych warunkdw umoéw,
za wyjatkiem przypadkéw o ktorych mowa w dalszej cze$ci wystapienia.

(dowdd: akta kontroli str. 216-235, 275-295, 436-438)

6 W ofertach na realizacje $wiadczen oraz w czesci Il zatacznikow nr 2 (zasoby) do uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w zakresie rehabilitacja lecznicza na lata 2001-2013 zawarto wykaz personelu: pracownikéw Szpitala oraz 0séb
z ktérymi zawarto umowy cywilnoprawne na wykonywanie czynno$ci z zakresu rehabilitacja lecznicza. W przypadku czterech
0s6b bedacych pracownikami Szpitala stwierdzono, ze w aktach osobowych brak byto dokumentéw jednoznacznie
potwierdzajacych posiadane stopnie naukowe lub kwalifikacje zawodowe. Brakujace dokumenty zostaly niezwiocznie
uzupetnione i dotaczone do akt osobowych tych pracownikéw.
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23. W ramach udzielania Swiadczenn rehabilitacji leczniczej, zabiegi
fizjoterapeutyczne w Zaktadzie Rehabilitacji Leczniczej realizowano na biezaco,
natomiast w Oddziale Rehabilitacyjnym (stacjonarnym) na podstawie prowadzonych
list oczekujgcych, w ktdrych ustalano kolejno$¢ udzielenia tego typu Swiadczenia
z uwzglednieniem kolejnosci  zgtoszeh oraz wskazan medycznych. Listy te
prowadzone byly z wykorzystaniem narzedzia informatycznego udostepnionego
przez OOW NFZ i zawieraty dane Swiadczeniobiorcow wskazane w art. 20 ust. 2
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkow publicznych!”.
W prowadzonych w Szpitalu listach oczekujgcych gromadzone byly dane wskazane
w § 8 ust. 1 pkt 1-7 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 czerwca 2008 r.
w sprawie  zakresu  niezbednych  informacji ~ gromadzonych  przez
Swiadczeniodawcow, szczegotowego sposobu rejestrowania tych danych oraz ich
przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania $wiadczen ze Srodkow
publicznych's.
Zapisy dokonywane byly kazdego dnia pracy przez osoby, ktdrym obowigzki te
ustalono w zakresach czynnosci i posiadajgce upowaznienia do przetwarzania
danych osobowych, o ktorych mowa w art. 37 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r.
0 ochronie danych osobowych'.
Po wpisaniu na liste oczekujgcych swiadczeniobiorcy informowani byli listownie
(przesyta zwykfa) o wyznaczonym terminie przyjecia do Oddziatu Rehabilitacyjnego,
a w przypadkach podania przez $wiadczeniobiorce danych, takze telefonicznie.
Sredni czas oczekiwania na przyjecie $wiadczeniobiorcy na Oddziat Rehabilitacyjny
wynosit w 2011r. od 395 (styczen) do 563 dni (grudzien), w 2012r. od 484
(grudzien) do 571 dni (marzec), a w | potroczu 2013 r. od 445 (kwiecien) do 474 dni
(styczen). Przyczyng takiego czasu oczekiwania byta zbyt mata ilos¢ (kwota)
zakontraktowanych $wiadczen opieki zdrowotnej w tym zakresie, wynikajacych
z ograniczonego dysponowania przez OOW NFZ srodkéw na finansowanie
Swiadczen rehabilitacji leczniczej.
Szpital, od dnia 1 stycznia 2013 r. umozliwit pacjentom umawianie na wizyty drogg
elektroniczng, poprzez modut e-Pacjent, stosownie do postanowien art. 23a ust. 1
ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych.
(dowdd: akta kontroli str. 429-449, 457-462, 478-481, 532-538, 619-650, 823)

W kontrolowanym okresie, listy oczekujacych na udzielenie Swiadczenia opieki
zdrowotnej, w tym w rodzaju rehabilitacji leczniczej, podlegaty okresowej, nie
rzadziej niz jeden raz w miesigcu, ocenie. Oceny tej dokonywat Zespdt oceny
przyje¢ powotany przez Dyrektora Szpitala zgodnie z art. 21 ust. 1, 2 i 6 ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkoéw publicznych.
Sporzadzany na podstawie art. 21 ust. 5 ustawy raport z oceny byt przedstawiany
Dyrektorowi Szpitala.
Listy oczekujacych na $wiadczenia w zakresie rehabilitacji leczniczej prowadzone
byly przez $wiadczeniodawce w sposOb  zapewniajagcy  poszanowanie
sprawiedliwego, réwnego, niedyskryminujacego i przejrzystego dostepu do tego
typu Swiadczen opieki zdrowotnej.

(dowad: akta kontroli str. 463-475, 563-570, 571-582, 583, 584, 594-618, 653)

17 Dz. U. z 2008 r., Nr 164, poz. 1027 ze zm. dalej: ustawa z o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw
publicznych.

8 Dz. U. Nr 123, poz. 801 ze zm., dalej: rozporzadzenie w sprawie zakresu niezbednych informacji gromadzonych przez
Swiadczeniodawcow.

9Dz, U.z2002r., Nr 101, poz. 926 ze zm.
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Ocena czastkowa ‘

Whioski pokontrolne

2.4. Raporty statystyczne list oczekujacych na Swiadczenia w rodzaju rehabilitacji
leczniczej, Swiadczeniodawca przekazywat do OW NFZ z wykorzystaniem narzedzia
informatycznego, za kazdy miesigc w badanym okresie, nie pdzniej niz w terminie
dziesieciu dni od zakoriczenia miesigca?’. Przekazywane dane zawieraty informacje
wymagane § 8 ust. 2 pkt 1 i 2 rozporzadzenia w sprawie zakresu niezbednych
informacji gromadzonych przez $wiadczeniodawcow.
Wykazywany w tych raportach sredni czas oczekiwania, obliczany byt odrebnie dla
kazdej z os6b wpisanych na liste oczekujacy, zgodnie z pkt 2 zatgcznika nr 7 do ww.
rozporzadzenia, z wykorzystaniem narzedzia informatycznego udostepnionego
Szpitalowi przez OOW NFZ.

(dowdd: akta kontroli str. 430-432, 433-435, 450-456, 621-628)

W  dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:

Wewnatrz budynkéw siedziby i jednostek organizacyjnych $wiadczeniodawcy
(Szpitala w Pokoju i Szpitala w Kup), nie umieszczono informacji 0 mozliwosci
i sposobie zapisania sie na liste oczekujgcych na $wiadczenie. Obowigzek taki
ustalono w § 11 ust. 4 pkt 9 zatacznika do rozporzadzenia w sprawie ogolnych
warunkow umow.
Dyrektor Zespotu Szpitali wyjasnit, ze brak takich informacji wynikat z przeoczenia,
spowodowanego m.in. obowigzkami zwigzanymi z przeprowadzonym procesem
akredytacyjnym dotyczacym praw i obowigzkdw pacjenta.
W trakcie trwania kontroli, w siedzibie i wszystkich jednostkach organizacyjnych
Szpitala, zamieszczone zostaly wymagane informacje dotyczace mozliwosci
| sposobu wpisania sie na liste oczekujacych.

(dowdd: akta kontroli str. 216-226, 227-236, 239,241-246, 436-438)

Najwyzsza Izba Kontroli, uwzgledniajagc bezzwtoczng realizacje ww. obowigzkow
informacyjnych, ocenia pozytywnie dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki w badanym
obszarze.

IV. Uwagi i wnioski

W zwigzku z pozytywng oceng kontrolowanej dziatalno$ci, jak rowniez usunigciem
w trakcie kontroli nieprawidtowosci opisanych w pkt 2 niniejszego wystapienia,
Najwyzsza Izba Kontroli nie formutuje wnioskow pokontrolnych.

2 W przypadku czterech (sposrdd 32) eksportéw raportéw z wykorzystaniem narzedzie informatycznego, tj. za czerwiec
2011 r.; luty i sierpien 2012 r. oraz styczeh 2013 r. — op6znienie, od jednego do trzech dni, nastapito z przyczyn lezacych po
stronie OOW NFZ i bylo spowodowane okresowym brakiem dostepnosci aplikacji informatyczne;.
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Prawo zgtoszenia
zastrzezen

V. 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 pisSmie umotywowanych zastrzezen do wystgpienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do dyrektora Delegatury NIK w Opolu.

Opole, dnia 28 pazdziernika 2013 .

Najwyzsza Izba Kontroli

Delegatura w Opolu
Kontroler Dyrektor
Marek Dudek
Gtowny specjalista kontroli panstwowe;
....................... L S
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