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Na podstawie art. 2 ust. 2 ustawy z dnia 23 grudrii84 r.o Najwyszej Izbie
Kontroli (Dz. U. z 2007 r., Nr 231, poz. 1701 ze zm.), zgyatalej ustaw o NIK, Najwyzsza
Izba Kontroli Delegatura w Rzeszowie przeprowaduit&zpitalu Specjalistycznym w dla
kontrok wykonywania zadazwiazanych z utrzymywaniem w nalgym stanie techniczno —
uzytkowym obiektow budowlanych wykorzystywanych pr&szpital w latach 2006 — 2008.

W zwiazku z kontraod, ktérej wyniki przedstawiono w protokole kontrplodpisanym
w dniu 10 lipca 2009 r. Najwgza Izba Kontroli Delegatura w Rzeszowie, stosowiaiert.

60 ust. 1 ustawy o NIK, przekazuje Panu Dyrektoroiniejsze

WYSTAPIENIE POKONTROLNE

Najwyzsza lzba Kontroli pozytywnie — pomimo stwierdzonyuieprawidtowdci —
ocenia wykonywanie przez Szpitabowiazkdw zwhzanych z utrzymywaniem obiektow
budowlanych, #ytkowanych przez SzpitalNajwyzsza Izba Kontroli pozytywnie — ze
stwierdzeniem uchybie — ocenia stan techniczny tych obiektéw oraz stanitarno-
higieniczny pomieszcze, natomiast negatywnie ocenia stan bezpiesnea
przeciwpaarowego w niektorych obiektach budowlanych Szpitala

W kontroli ustalonoze na dzié 1 stycznia 2006 r. Szpital dysponowat 25 obiektami
budowlanymi, a na koniec 2008 roku - po rozebrdmidynku magazynu — pozostato 24



obiekty budowlane, z tego 22 budynki oraz 2 obiekgledace budynkami Szpital prowadzit
ksiazki obiektow budowlanych, zatone po przekazaniu tych obiektow dioytkowania. Do
maja 2006 r. Szpital dysponowat 17 #siami zat@onymi w 1996 r., a od czerwca 2006 r.
posiadat 24 kaizki obiektow budowlanych.

Whpisy w tych ksizkach byty niekompletne, m. in. nie dokonano wpisgszystkich
kontroli okresowych przeprowadzonych w latach 2602008 (odnotowano z tego okresu
tylko kontrole przewodéw kominowych) oraz danych tydaacych dokumentacii
poszczegolnych obiektéw Szpitala, co bylo niezgodneapisami 8§ 5 pkt 1 lit. ¢ i d
rozporzdzenia Ministra Infrastruktury z dnia 3 lipca 2003w sprawie ksizki obiektu
budowlanegdDz. U. Nr 120, poz. 1134). Qgiziny wszystkich obiektéw, przeprowadzone
w trakcie kontroli przez Powiatowy Inspektorat Nadrz Budowlanego w 3k (PINB)
wykazaty,ze Szpital winien prowadgijeszcze karki dla 3 obiektow budowlanych, tj. dla
»,majcych oddzielne konstruk&jgawilonu D i przewazki budynku gtdwnego oraz dla
magazynu na ggiel, ktéry stanowit odibny obiekt budowlany.

Ogledziny wykazaty dobry stan techniczno zytkowy 17 obiektéw budowlanych.
Zastrzeenia Nadzoru Budowlanego dotyczyjgdynie ,estetyki zewtirznej budynku
(pawilonu) biurowego oraz stanu podziemnego magazya wgiel, przylegajcego do
pawilonu A - budynku gtdwnego Szpitala. W odpowigdlrstanie techniczno -zytkowym
byto 6 obiektow, zaw dostatecznym — budynek przy ul. Za Buts w ktorym funkcjonowat
Oddziat Psychiatryczny wraz z poradniami Elementydtrukcyjne nie stwarzaty jednak
zagraenia dla zdrowia zycia ludzi.

Najwyzsza lIzba Kontroli stwierdzaze w 2007 r. Szpital nie przeprowadzit kontroli
okresowej, 0 ktérej mowa w art. 62 ust. 1 pkt 1dii b ustawy z dnia 7 lipca 1994Rrawo
budowlangDz. U. z 2006 r., Nr 156, poz. 1118 ze zm.). Kolgrtakie Szpital przeprowadzit
w 2006 r. i w 2008 r. W ich trakcie sprawdzano stachniczny elementow budynkow,
budowli i instalacji narzonych na szkodliwe wptywy atmosferyczne i nisgez dziatania
czynnikbw wystpujacych podczas aytkowania obiektu, a tade instalacje i urmzenia
stuzace ochronigrodowiska.

Najwyzsza Izba Kontroli stwierdzae w latach 2006 — 2008 Szpital przeprowadzat
kontrole, o ktérych mowa w przepisach art. 62 aspkt 1 lit. ¢ i art. 62 ust. pkt Prawa
budowlanegoW ramach tych kontroli badano stan techniczny parydci do wytkowania
obiektéw budowlanych oraz otoczenia, azwakprzewody gazowe i przewody kominowe
(dymowe, spalinowe i wentylacyjne). Kontrolom pod@ao rowniez instalacje elektryczne

oraz piorunochronne.



Kontrole okresowe przeprowadzaly osoby posigmajwymagane kwalifikacje
zawodowe i uprawnienia budowlane

W protokotach z kontroli przewodow kominowych odmwano, ze sprawdzenie
technicznej sprawr$ai przewodow kominowych dokonywane byto tekw wiacie stalowej
przy ul. Lwowskiej 22, pokrytej blaghtrapezow, ktGra w rzeczywist&i nie posiadata
zadnych przewodow kominowych. Wykonanie takich kot w tym rownie w zakresie
obejmupcym wiak — potwierdzat pod wzgtlem merytorycznym starszy mistrz Dziatu
Techniczno — Gospodarczego Szpitala.

Najwyzsza Izba Kontroli stwierdzae w latach 2006 - 2008 poddawano corocznym
okresowym badaniom technicznym zainstalowane w bkagh Szpitala uszlzenia
dzwigowe: osobowe i osobowo — towarowe. Badania tkomywane byty przez inspektoréw
Urzedu Dozoru Technicznego, zgodnie z 8§ 19 ust. 1 pktoZporadzenia Ministra
Gospodarki, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 28dziernika 2003 rw sprawie warunkow
technicznych dozoru technicznego w zakresie eklsgioaniektérych urzdze: transportu
bliskiego (Dz. U. Nr 193, poz. 1890). Ugdzenia te byly poddawane tak comiesicznym
przeghdom konserwacyjnym, o ktérych mowa w 8§ 14 ust. 3. epzporadzenia, co
odnotowywano w dziennikach konserwaciji.

W kwietniu i maju 2009 r. kontral przeciwpaarowy objeto 3 budynki, w ktorych
funkcjonowato 13 oddziatdow szpitalnych. Na zleceNigjwyzszej Izby Kontroli, Komenda
Powiatowa Pastwowej Stray Pazarnej w Jéle skontrolowata budynki przy ul. Lwowskiej
22, tj. budynek gtowny Szpitala oraz budynek Oddzi®bserwacyjno — Zakaego
i Wirusowego Zapalenia Wioby (WZW) wraz z Oddzialem Dermatologicznym oraz
budynek przy ul. Za Bussl z Oddziatem Psychiatrycznym.

Kontrole wykazaty nieprawidtowiei naruszajce przepisy art. 4 ust. 1 pkt 4 i 5
ustawy z dnia 24 sierpnia 1991orochronie przeciwp@arowej(Dz. U. z 2002 r. Nr 147, poz.
1229 ze zm.), kwalifikujce tebudynki do zagraajacych zyciu, w zwihzku ze stwierdzeniem
wystepowania w nich warunkéw utrudniglych, a nawetuniemaliwiajacych ewakuagj
0s6b (pacjentow). Stwierdzono faknieprawidtowsci naruszajce 8 4 ust. 2 pkt 4, § 11 ust.
1 pkt 1, 8§ 12 ust. 1 pkt 2 i 5 rozpadzenia Ministra Spraw Wewtrznych i Administracji
z dnia 21 kwietnia 2006 w sprawie ochrony przeciwparowej budynkéw, innych obiektow
budowlanych i terenéwDz. U. Nr 80, poz. 563), dotygsze m. in.: oznakowania drég
ewakuacyjnych i usytuowania przecivaoowych wyhcznikdw padu, braku odpowiedniej
szerokdci wyjs¢ ewakuacyjnych, diugei przepcia lub dofcia ewakuacyjnego oraz nie

zabezpieczenia drog ewakuacyjnych przed zadymieniem



W wyniku tych kontroli, Komendant Strg Pazarnej wydat 3 decyzje nakazop
dyrektorowi Szpitala usuetie stwierdzonych nieprawidtowo w okresie od 7 dni do 24
mieskcy. Od decyzji Nr 244/2009 dotygzej budynku gtéwnego Szpitala, dyrektor wnidst
odwotanie w zakresiarydtuzenia termindw wykonania niektorych zalégeokontrolnych do
48 miestcy.

Najwyzsza Izba Kontroli stwierdzage Szpital nie spetnia wymogdéw 8§ 24 oraz § 25
ust. 1 pkt 4 w/w rozpoegizenia Ministra Spraw Wewtrznych i Administracjiw sprawie
ochrony przeciwptarowej budynkow, innych obiektow budowlanych inéreokreslajacych,
ze stosowanie systemu sygnalizacjizgmwej, obejmujcego uradzenia sygnalizacyjno —
alarmowe, slface do samoczynnego wykrywania i przekazywania mémji o paarze,
atake do rozgtaszania sygnatow ostrzegawczych i konawéw gtosowych dla potrzeb
bezpieczéstwa oséb przebywgych w budynku — jest wymagane w szpitalach o lezb
t6zek powyej 200 w budynku.

Wedtug stanu na koniec 2008 r. Szpital posiadatotidiziatbw z 408 tdkami
szpitalnymi, z czego w budynku gtdwnym Szpitala jdoavato si¢ 11 oddziatbw z 323
t6zkami. Od 2007 r. Szpital dysponuje systemem sygagiii pazaru (SSP) oraz systemem
wczesnego wykrywania paru (SAP), jednak systemy te zamontowano tylko ed@ziatach
szpitalnych w budynku gtéwnym, ligeych hcznie 43 tdka. Jedynie dwa oddziaty —
w budynku gtbwnym Szpitala: Anestezjologii oraz @pedii — licace razem 37 ek,
wyposaone bytyw dzwickowy system ostrzegawczy, rozgtaszania sygnatomegawczych
i komunikatow gtosowych dla potrzeb bezpietteva (DSO).

W kontroli ustalono,ze Szpital posiadat Instrukgcjprzeciwpaarows, opracowan
jednak wyhcznie dla budynku gtbwnego Szpitala. Instrukcjania zawierata elementow
wymienionych w 8 6 ust. 1 pkt 2 i pkt 5 w/w rozpgaizenia MSWIA z 21 kwietnia 2006 r.,
tj. sposobu poddawania przegbm technicznym i czyndoiom konserwacyjnym
zamontowanych w budynku wdzen przeciwpaarowych oraz praktycznego sposobu
sprawdzenia organizacji i warunkOw ewakuacji. lnstji przeciwpaarowej nie opracowano
dla pozostatych obiektow, w ktorych funkcjonaty @daiatly szpitalne, co naruszato wymogi
8§ 6 ust. 1 w/w rozpoezlzenia MSWiIA. W trakcie niniejszej kontroli NIK ogrowano
Instrukcg przeciwpagarowa, obejmujca 5 obiektow, w ktérych swiadczono ustugi
medyczne.

W latach 2006 - 2008 Rstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w sléa
przeprowadzit 153 kontrole oceny stanu higieniczn@anitarnego pomieszcezeszpitala,

w wyniku ktérych — w 40 przypadkach — wydat zaldeemokontrolne. Zalecenia te



w wickszasci wykonano w terminie. Na wniosek Szpitala - Pdeoway Inspektor Sanitarny
przedhzyt termin wykonania trzech zaletepokontrolnych, co zwgzane byto z brakiem
srodkow finansowych oraz wykonawcy, a takprzedhiajacymi sk pracami remontowymi
i termomodernizacyjnymi w budynku gtdwnym Szpitala.

Na zlecenie Najwiszej Izby Kontroli, Inspektor Sanitarny przeprowiadz kwietniu
i maju br. 7 kontroli higieniczno — sanitarnyctechnicznych. Kontrole przeprowadzono w 5
oddziatach, w bloku operacyjnym i w kuchni. Nieprdawosci nie stwierdzono w 4
oddziatach, za po kontroli Oddziatu Chirurgii Ogodlnej i Onkologicej wydano dorane
zalecenie dotyere zamontowania wentylacji mechanicznej w brudoacik oraz
doposaenia Oddziatu w materace tatwozmywalne i wykonaatevozmywalnychscian na
catej wysokdci w sali opatrunkowej.

W bloku operacyjnym stwierdzono naruszenie przepis6zporadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 10 listopada 2006 r. w sprawie wyagagakim powinny odpowiadapod
wzgledem fachowym i sanitarnym pomieszczenia iadeenia zaktadu opieki zdrowotnej
(Dz. U. Nr 213, poz. 1568 ze zm.) oraz przepisétawyg z dnia 5 grudnia 2008 r.
0 zapobieganiu oraz zwalczaniu zadéai chorob zakanych u ludzi (Dz. U. Nr 234, poz.
1570), polegaice na braku: pokoju przygotowania chorego; sali wdgas; pokoju
wypoczynkowego dla personeldjuz szatniowych;sluz materialowych; rozdziatu drég
czystych i brudnych w ruchu personelu, pacjentéatematow, nargdzi, bielizny i odpadow;
bezkolizyjnego usuwania materiatdbw brudnych; pomiesnia poradkowego oraz
pomieszczenia do przechowywania spwz do sprztania i srodkOéw czystéci; obuwia
ochronnego dla personelu operacyjnego. W wynikutridininspektor Sanitarny wszgiz
z urzdu posgpowanie administracyjne.

Po kontroli kuchni, Powiatowy Inspektor Sanitarnyydat decyz¢ nakazujca
doprowadzenie do nalgtego stanu techniczno — sanitarnég@ny, stolarki drzwiowej oraz
sufitu.

W kontroli ustalonoze w 2006 r. na realizacjzada inwestycyjnych zaplanowano
3.358 tys. zt, a po zmianach planu finansowego wgdaa ten cel 2.629 tys. zt. W latach
2007 — 2008 zaplanowano — odpowiednio — 6.865 #ly$.6.448 tys. zt, a wykorzystano:
3.655 tys. zt oraz 2.272 tys. zi, przy czym na mmuodernizag budynkéw Szpitala wydano
3.438 tys. zt w 2007 r. i 1.625 tys. zt w 2008 r.

Na biezace remonty i prace konserwacyjne obiektéw w 200aplanowano 130 tys.
zt, a na 2007 r. i 2008 r. — po 120 tys. zt. W 2006vydatkowano na zakup materialtow



niezlednych do konserwacji i remontow kweoi 20 tys. zt (92,3% planu), w 2007 r. —88 tys.
zt (73,3%) a w 2008 r. — 73 tys. zt (60,8%).

Najwyzsza Izba Kontroli stwierdzae Szpitalny Oddziat Ratunkowy (SOR) spetnia
wymagania w zakresie lokalizacji takiego oddziatazowarunkéw technicznych, okftene
przepisami § 3 rozpogdzenia Ministra Zdrowia z 15 marca 200Aw.sprawieszpitalnego
oddziatu ratunkoweg@¢Dz. U. Nr 55, poz. 365). SOR zlokalizowano naipo®e parteru
pawilonu A budynku gtdwnego Szpitala, na poziomiejseia dla pieszych i wjazdu
specjalistycznychirodkow transportu, z osobnym wejem dla pieszych, oddzielonym od
trasy wjazdu karetek. Wgjie oraz wjazd do SOR odbywagiec ha specjalnie wybudowanym
podjezdzie, oznakowanym i zadaszonym. Wjazd jest przelptozapewnia jednoczesny,
bezkolizyjny podjazd, co najmniej dwdch specjakigtyychsrodkow transportu sanitarnego,
automatycznie siotwiera i zamyka, co unibwia ochrore pacjenta oraz obstggzespotu
ratowniczego przed wptywem czynnikdw atmosferycinyidroga dajcia i dojazdu do SOR
jest wyranie oznakowana. Taki sposéb w@a oraz wjazdu do SOR odpowiada wymogom
8 3 ust. 2i 3 cyt. rozpogdzenia.

SOR dysponuje niezaleym wegciem i dojazdem z tymze wegcie nie zostato
przystosowane do potrzeb oséb niepetnosprawnych.dabta sic do SOR niepetnosprawni,
w tym osoby poruszage s¢ na wozkach inwalidzkich, korzystag windy przystosowanej
dla potrzeb niepetnosprawnych usytuowanej po lestrgjnie wejcia gtdwnego do budynku
Szpitala, co spetnia wymogi § 3 ust. 4 cyt. rozpdzenia.

Lokalizacja SOR zapewnia — zgodnie z 8 3 ust. 5 oyzporadzenia — dolr
komunikacg ze wszystkimi oddziatami szpitalnymi. W bezpmnim gsiedztwie SOR
znajduje s winda, umadaliwiajaca komunikagf m. in. ze zlokalizowanym na Il ¢grze
pawilonu D budynku gtéwnego Szpitala — Oddzialenestezjologii i Intensywnej Terapii ze
znajdupcym sk na |l pktrze pawilonu A — Blokiem operacyjnym oraz z mieszgm Sk ha
| pigtrze pawilonu A — Zaktadem Radiologii i Diagnostyibrazkowe;j.

SOR wyposzono we wiasne, bezkolizyjne, oddzielone drzwiamiaktaty
komunikacyjne, niezalme od ogolnodogpnych traktow szpitalnych, jak okta to 8 3 ust. 6
cyt. rozporadzenia.

SOR nie dysponuje wtasnymdowiskiem dlasmigtowca ratunkowego, o ktorym
mowi 8 3 pkt. 7 cyt. rozposarzenia, korzystap z hdowiska, ktore bezptatniezyczyta
Gmina Miejska Jasto. ddowisko zlokalizowane jest poza terenem Szpitapetniawymogi
startow i kdowai dla smiglowcow Lotniczego Pogotowia RatunkowegBzas dojazdu

Z ladowiska do SOR nie przekracza 5 minut diczod momentu adowania smigtowca



ratunkowego, co unmtiwia przyjecie osob znajdggych s¢ w stanie nagtego zagrenia

zdrowia przy ayciu specjalistycznegé&rodka transportu sanitarnego.

Przedstawiajc powy:sze oceny i uwagi, Najwgza Izba Kontroli, na podstawie art.

60 ust. 2 ustawy o NIK, wnosi o:

1. terminowg i pelm realizacg zalecé pokontrolnych wydanych przez Komendanta
Powiatowego Pastwowej Stray Pazarnej oraz P@stwowego Powiatowego Inspektora
Sanitarnego w 3ée;

2. zalazenie brakujcych ksiazek obiektow budowlanych i prowadzenie ich w sposob
zgodny z obowgzujacymi wymogami;

3. rzetelne spormlzanie protokotdw z okresowych kontroli przeprowatzch w obiektach

Szpitala przez jego pracownikow.

Zgodnie z art. 61 ust. 1 ustawy o NIK, w terminieddi od dnia otrzymania
niniejszego wysipienia pokontrolnego, przystuguje Panu prawo zgiogz na pimie do
dyrektora Delegatury Najwgzej Izby Kontroli w Rzeszowie umotywowanych zasten
w sprawie ocen, uwag i wnioskdéw zawartych w tym tapeniu.

Stosownie do art. 62 ustawy o0 NIK, Najmsga Izba Kontroli Delegatura
w Rzeszowie, oczekuje od Pana Dyrektora przedsteaviev terminie 20 dni od daty
otrzymania niniejszego wyglienia, informacji o sposobie wykorzystania uwagazor
wykonania wnioskéw, 40z o dziataniach podjych na rzecz realizacji wnioskéw lub
przyczynach niepodgia takich dziatA. W razie zgtoszenia zastvaga, termin nadestania
informacji, o ktérej wyej mowa, liczy si od dnia otrzymania ostatecznej uchwaty dotae]
komisji NIK.



