NAJWYZSZA 1ZBA KONTROLI

Delegatura w Rzeszowie

LRZ.410.006.04.2021

Przemystaw Wojtys
Dyrektor Naczelny

Zespot Opieki Zdrowotnej w Debicy
ul. Krakowska 91

38-200 Debica

WYSTAPIENIE
POKONTROLNE

P/21/054 Funkcjonowanie systemu rehabilitacji lecznicze;

NAJWYZSZA 1ZBA KONTROLI
Delegatura w Rzeszowie
ul. Kraszewskiego 8, 35-016 Rzeszow
T+48177802300, F +48 17 780 23 06
Irz@nik.gov.pl



Jednostka
kontrolowana

Kierownik jednostki
kontrolowanej

Zakres przedmiotowy
kontroli

Okres objety kontrolg

Podstawa prawna
podjecia kontroli

Jednostka

przeprowadzajaca
kontrole

Kontroler

|. Dane identyfikacyjne

Zespdt Opieki Zdrowotnej w Debicy, ul. Krakowska 91, 39-200 Debica, dalej:
,Zespot” lub ,Szpital”.

Przemystaw Wojtys, Dyrektor Naczelny, od dnia 18.02.2004 r.

1. Organizacja systemu rehabilitacji leczniczej.

2. Dostepno$¢ Swiadczen rehabilitacji leczniczej finansowanych ze S$rodkéw
publicznych.

3. Zapewnienie dostepnosci i Swiadczen rehabilitacji leczniczej w okresie epidemii
SARS-Cov-2.

Lata 2019-2021 (I potrocze) z wykorzystaniem dowoddw sporzadzonych przed lub
po tym okresie.

Art. 2 ust. 2 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli'

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Rzeszowie

Pawet Adamski, doradca prawny, upowaznienie do kontroli nrLRZ/36/2021
z212.03.2021 .
(akta kontroli str. 1-3)

"Dz. U.z2020r. poz. 1200 tj. ze zm., dalej: ustawa o NIK
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Il. Ocena og6ina? kontrolowanej dziatalnosci

W okresie objetym kontrola, w Szpitalu zostaty stworzone warunki organizacyjne
udzielania Swiadczen rehabilitacji leczniczej na poziomie zapewniajgcym réwny do
nich dostep oraz umozliwiajgcym uzyskanie pozadanych efektow.

W okresie epidemii SARS-Cov-2 zapewniony zostat, na poziomie mozliwym w tym
czasie, dostep do Swiadczen, jak rdwniez podjete zostaty niezbedne dziatania
w celu zapewnienia pacjentom i pracownikom Zespotu bezpiecznych warunkdw
udzielania $wiadczen rehabilitacyjnych.

Na negatywng ocene zastuguje, iz w Zespole nie zapewniono pacjentom, w tym
korzystajacym ze $wiadczen rehabilitacji leczniczej, mozliwosci umawiania sie na
wizyty, monitorowania jej statusu oraz otrzymywania powiadomien drogq
elektroniczng o terminie realizacji $wiadczenia.

lIl.Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe? kontrolowanej dziatalnosci

1. Organizacja systemu rehabilitacji leczniczej
1.1

Zespdt miat zatozong w Rejestrze Podmiotow Wykonujacych Dziatalno$¢ Leczniczg
(RPWDL) ksiege o numerze 000000010193, dalej: ,ksiega”. Miejscem udzielania
Swiadczen medycznych z zakresu rehabilitacji leczniczej byty budynki
| pomieszczenia Zespotu.

Zespdt zostat wpisany do RPWDL 01.10.1972 r. i z tym dniem rozpoczat dziatalno$¢
lecznicza.

W okresie objetym kontrolg, w ksiedze dokonana zostata jedna zmiana wpisu
dotyczaca komorek organizacyjnych Zespotu realizujgcych $wiadczenia rehabilitacii
leczniczej. Na wniosek Zespotu z 13.01.2021 r., w dniu 15.01.2021 r. organ
rejestrowy - Wojewoda Podkarpacki, dokonat zmiany nazwy: ,Oddziat Rehabilitacii
z Pododdziatem Rehabilitacji Dzieciecej” na ,Oddziat Rehabilitacji”. Czes¢ ksiegi
dotyczaca informacji o przeprowadzonych kontrolach przez organ prowadzacy
RPWDL, byta wolna od wpisdw.

(akta kontroli str. 4-11; 12)
1.2

W okresie objetym kontrola, w Zespole ze $rodkdéw publicznych, Swiadczenia
w rodzaju rehabilitacja lecznicza, realizowane byty
- w Oddziale Rehabilitacji z Poddziatem Rehabilitacji Dzieciecej, w zakresie
,rehabilitacja ogéinoustrojowa w warunkach stacjonarnych”;
- w Os$rodku Rehabilitacji Dziennej, w zakresie ,rehabilitacja ustrojowa
w o$rodku/oddziale dziennym”;
- w Poradni Rehabilitacyjnej, w zakresie ,lekarska ambulatoryjna opieka
rehabilitacyjna”;
- w Pracowni Rehabilitacji, w zakresie ,fizjoterapia ambulatoryjna”.

(akta kontroli str. 4-11; 13-71; 72-110; 111-141; 142-162)

2 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogding jako ocene pozytywna, ocene negatywng albo ocene w formie
opisowej.

3 Oceny czastkowe to oceny dziatalno$ci w poszczegolnych obszarach badan kontrolnych. Ocena czastkowa
moze by¢ sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie opisowe;.
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1.3

Regulamin Organizacyjny Zespotu, dalej: ,Regulamin®, okreslat organizacje
| zadania komérek organizacyjnych udzielajgcych $wiadczen z zakresu rehabilitacji
leczniczej oraz przebieg procesu udzielania Swiadczen.

W skiad zaktadu leczniczego pod nazwa ,Szpital’, jako komorka realizujgca
Swiadczenia zdrowotne wchodzit Oddziat Rehabilitacji, dalej: ,Oddziat”. Zadaniem
Oddziatu byto udzielanie stacjonarnych i catodobowych $wiadczen zdrowotnych,
zgodnych z jego specjalnoscig. Regulamin okreslat sktad personelu Oddziatéw wraz
ze stanowiskami pracy, zasady kierowania pracgq Oddziatow.

W skiad zakladu leczniczego pod nazwa ,Zaktad Ambulatoryjnych Swiadczen
Zdrowotnych”, dalej: ,ZASP”, jako komdrka organizacyjna ambulatoryjnej opieki
zdrowotnej wchodzita Poradnia Rehabilitacyjna, dalej: ,Poradnia”. Zadaniem
Poradni byto udzielanie specjalistycznych $wiadczen zdrowotnych w warunkach
ambulatoryjnych lub domowych, w zakresie zgodnym z jej profilem.

W skiad ZASP wchodzily réwniez Pracownia Rehabilitacji, dalej: ,Pracownia”
i Osrodek Rehabilitacji Dziennej, dalej: ,0srodek”.

Zadaniem Pracowni byto udzielanie $wiadczen zdrowotnych polegajacych na
kompleksowych dziataniach usprawniajacych, ktére stuzg zachowaniu, przywracaniu
i poprawie zdrowia. W skfad Pracowni wchodzity gabinety:

- fizykoterapii: elektroterapii, terapii zmiennym polem magnetycznym, terapii
laserowej, Swiattolecznictwa, ultradzwiekow, hydroterapii i masazu leczniczego;

- kinezyterapii: sale gimnastyczne.

Pracownig zarzadzat kierownik, podlegty bezpo$rednio kierownikowi Oddziatu.
Zadaniem Os$rodka byto udzielanie Swiadczen zdrowotnych w zakresie rehabilitacji
ogdInoustrojowej, polegajacej na kompleksowej rehabilitacji pacjentow po urazach,
zabiegach operacyjnych oraz w przypadkach schorzen przewlektych. W sktad
Osrodka wchodzity:

- gabinety lekarskie;

- sala wypoczynkowa.

Zabiegi rehabilitacyjne byty wykonywane w gabinetach i na sprzecie Pracowni.
Osrodkiem zarzadzat kierownik bezposrednio podlegty Z-cy Dyrektora ds. Opieki
Zdrowotnej Zespotu.

Organizacja i przebieg udzielania $wiadczen zdrowotnych oraz warunki
wspotdziatania jednostek i komérek organizacyjnych Zespotu pod wzgledem
diagnostyczno-leczniczym, pielegnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno-
gospodarczym okre$lone zostaty w rozdziale 7 Regulaminu.

(akta kontroli str. 163-202)
1.4

W ogolnie dostepnej czesci budynku bedacego siedzibg Zespotu oraz
w jednostkach organizacyjnych udzielajgcych $wiadczen medycznych z zakresu
rehabilitacji leczniczej znajdowaty sie informacje o godzinach i miejscach ich
udzielania. W poszczegdlnych komdrkach organizacyjnych znajdowaty sie imiona,
nazwiska osob kierujgcych tymi jednostkami. Na tablicach znajdowaly sie przepisy
zwigzane z prawami i obowigzkami pacjentow. Udostepnione byly informacje
zwigzane ze sktadaniem skarg i wnioskéw zaréwno w Zespole (Dyrektor Naczelny)
jak i u podmiotéw zewnetrznych (Oddziat NFZ w Rzeszowie oraz Rzecznik Praw
Pacjenta).

(akta kontroli str. 203-205)



1.5

W Oddziale, liczba os6b zatrudnionych wynosita (w nawiasach liczba etatéow
przeliczeniowych):

-na 01.01.2019 r. — ogotem 20 (19,43), w tym: lekarze — 2 (1,43); pielegniarki — 12
(12); fizjoterapeuci — 6 (6);

- na 31.12.2019 r. — ogdtem 22 (20,83), w tym: lekarze — 3 (1,83); pielegniarki — 13
(13); fizjoterapeuci - 6 (6);

- na 31.12.2020 r. — ogotem 20 (18,88), w tym: lekarze - 4 (2,88); pielegniarki — 9
(9); fizjoterapeuci— 7 (7).

W Osrodku, liczba zatrudnionych os6b wynosita (w nawiasach liczba etatéow
przeliczeniowych):

-na 01.01.2019 r. — ogétem 12 (3,6), w tym: lekarze — 1 (0,6); masazysci — 2 (0,4);
fizjoterapeuci - 9 (2,6);

- na 31.12.2019 r. — ogdtem 13, w tym: lekarze — 2 (0,576); masazysci — 2 (0,4);
fizjoterapeuci - 9 (2,6);

- na 31.12.2020 r. — ogdtem 12 (3,266), w tym: lekarze — 2 (0,466); masazysci — 2
(0,4); fizjoterapeuci - 8 (2,4).

W Poradni, liczba os6b zatrudnionych wynosita (w nawiasach liczba etatow
przeliczeniowych):

-na 01.01.2019 r. — ogdtem 5 (0,897), w tym: lekarze — 3 (0,397) i pielegniarki — 2
(0,5);

- na 31.12.2019 r. — ogdtem 5 (0,822), w tym: lekarze — 3 (0,322) i pielegniarki — 2
(0,5);

- na 31.12.2020 r. - ogdtem 5 (0,75), w tym: lekarze — 3 (0,25) i pielegniarki — 2
(0,5).

W Pracowni, liczba os6b zatrudnionych wynosita (w nawiasach liczba etatéow
przeliczeniowych):

-na 01.01131.12.2019 r. ogdtem po 14 oséb (10), w tym fizjoterapeuci — 12 (8,4)
i masazysci - 2 (1,6);

- na 31.12.2020 r. ogotem 14 (10,2), w tym fizjoterapeuci 12 (8,6) i masazysci 2
(1,6).

Wedtug kryterium podstawy $wiadczenia pracy w poszczegdinych komorkach
zatrudnionych byto (w nawiasach etaty przeliczeniowe):
a) w Oddziale:

- na 01.01.2019 r. — 2 lekarzy na podstawie umow o $wiadczenie ustug
medycznych; 12 pielegniarek i 6 fizjoterapeutow na podstawie umdw o prace;

- na 31.12.2019 r. - 1 lekarz na podstawie umowy o prace (0,4) i 2 lekarzy na
podstawie umoéw o $wiadczenie ustug medycznych (1,43); 13 pielegniarek i 6
fizjoterapeutéw na podstawie umow o prace;

- na 31.12.2020 r. - 2 lekarzy na podstawie uméw o prace (1,5) i 2 lekarzy na
podstawie umow o Swiadczenie ustug medycznych (1,38); 9 pielegniarek i 7
fizjoterapeutéw na podstawie umoéw o prace.

b) w O$rodku lekarze, masazysci i fizjoterapeuci byli zatrudnieni na podstawie umow
0 prace;

c) w Poradni:

- na 01.01.2019 r. — 1 lekarz na podstawie umowy o prace (0,095) i 2 lekarzy na
podstawie umow o Swiadczenie ustug medycznych (0,302); 2 pielegniarki na
podstawie uméw o prace (0,5);



- na 31.12.2029 r. - 1 lekarz na podstawie umowy o prace (0,095) i 2 lekarzy na
podstawie umow o Swiadczenie ustug medycznych (0,227); 2 pielegniarki na
podstawie umdw o prace (0,5);

- na 31.12.2020 r. - 1 lekarz na podstawie umowy o prace (0,075) i 2 lekarzy na
podstawie umow o Swiadczenie ustug medycznych (0,175); 2 pielegniarki na
podstawie uméw o prace (0,5).

d) w Pracowni fizjoterapeuci i masazysci byli zatrudnieni na podstawie umoéw
0 prace.

Sposrod udzielajacych Swiadczen lekarzy na dzien 31.12.2020 r.:
- w Oddziale trzech lekarzy byto specjalistami w zakresie rehabilitacji medycznej,
jeden lekarz (specjalista neurolog) byt w trakcie specjalizacji w zakresie rehabilitacii
medycznej;
- w Osrodku wszyscy lekarze byli specjalistami w zakresie rehabilitacji medycznej;
- w Poradni wszyscy trzej lekarze byli specjalistami w zakresie rehabilitacji
medycznej;
- zatrudnieni w komorkach organizacyjnych fizjoterapeuci posiadali kwalifikacje
zawodowe uprawniajgce do realizacji Swiadczen z zakresu rehabilitacji lecznicze;.
Stan osobowy oraz wymiar etatéw personelu medycznego udzielajacego $wiadczen
z zakresu rehabilitacji leczniczej, spetniat wymagania okre$lone w rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych
z zakresu rehabilitacji leczniczej*.
Osoby zatrudnione w komoérkach realizujgcych $wiadczenia z zakresu rehabilitaci
leczniczej, wykonywaly je na warunkach okre$lonych w zatacznikach do uméw
zawartych z NFZ.

(akta kontroli str. 206-217; 399-436; 437-476)

1.6

W regulaminie organizacyjnym zapisano, iz Zespdt moze uzyskiwaC $rodki
finansowe za udzielanie odptatnych swiadczen zdrowotnych innych niz finansowane
ze $rodkéw publicznych. Zespdt pobierat optaty m.in. za $wiadczenia zdrowotne
udzielone pacjentowi nieubezpieczonemu lub nieposiadajgcemu  waznego
dokumentu ubezpieczenia oraz nieuprawnionemu do bezptatnych $wiadczen
zdrowotnych z innych tytutéw oraz za $wiadczenia medyczne nie objete kontraktem
zNFZ.
W zarzadzeniu Dyrektora Zespotu w sprawie odptatnosci za ustugi i Swiadczenia
zdrowotne udzielane w Zespole zapisano m.in., iz optat za $wiadczenia medyczne
zawarte w zatgczniku nr 1 do zarzadzenia nie pobiera si¢ gdy:
- pacjent posiada aktualne ubezpieczenie zdrowotne;
- pacjent posiada wazne skierowanie na wykonanie danego $wiadczenia
medycznego od innego zaktadu opieki zdrowotnej, ktory posiada odrebng umowe na
$wiadczenie ustug medycznych z Zespotem.
W okresie objetym kontrolg, Szpital nie osiagnat przychodow z tytutu wykonanych
na rzecz pacjentdw indywidualnych swiadczen zdrowotnych z zakresu rehabilitacji
leczniczej.

(akta kontroli str. 163-202; 218)

1.7

Przeglady techniczne sprzetu i aparatury wykorzystywanej do udzielania $wiadczen
z zakresu rehabilitacji leczniczej w Zespole byty przeprowadzane z czestotliwo$cig
okreSlong przez producentow lub firmy serwisujgce. Warunki wykonywania

4Dz.U.z2021r., poz. 265 1.



przegladow technicznych bylty okreSlone w paszportach technicznych,
prowadzonych w Zespole dla kazdego rodzaju sprzetu czy aparatury.
Sposrod objetych badaniem 10 urzadzen tylko w przypadku sprzetu do rehabilitacii
leczniczej pn. ,myjnia dezynfektor” zalecany termin wykonania przegladu
technicznego zostat okreslony na 5.12.2020 r. Faktycznie przeglad zostat
przeprowadzony 18.01.2021 .
W powyzszej sprawie, Dyrektor Naczelny Zespotu wyjasnit, iz zmiana terminu
przegladu technicznego zostata uzgodniona z jego wykonawca. Przyczyng takiego
stanu byta sytuacja epidemiologiczna w kraju i Zespole. Op6znienie wykonania
przegladu przedmiotowego urzadzenia nie miato wptywu na bezpieczenstwo jego
uzytkowania, jak réwniez na jako$¢ mycia i dezynfekcii.

(akta kontroli str. 219-220; 221-223)

1.8

W okresie objetym kontrolg, $wiadczenia zdrowotne z zakresu rehabilitacji leczniczej
w Zespole byly realizowane przez podmioty zewnetrzne na podstawie pieciu umow,
zawartych po przeprowadzeniu postepowan o udzielenie zamdwienia publicznego,
w trybie konkursu ofert.

Badaniem objeto 4 umowy na $wiadczenie zdrowotne rodzaju rehabilitacja lecznicza
(umowy o najdtuzszym okresie realizacji lub zawarte w okresie objetym kontrolg).
Przedmiotem umowy zawartej 10.12.2018 r. z Pediatrycznym Gabinetem Lekarskim
lek. med. S.K. bylo osobiste udzielanie Swiadczen zdrowotnych przez lekarza
w Oddziale i Poradni oraz wykonywanie czynno$ci zastrzezonych prawem dla
zastepcy kierownika Oddziatu. Umowa zostata zawarta na okres od 01.01.2019 r. do
31.12.2020 r.5 i przediuzona do 31.03.2021 r.6 Przedmiotem umowy zawarte]
30.12.2019 r. z Porady Lekarskie lek. med. G.D.-D. byto osobiste udzielanie
$wiadczen zdrowotnych przez lekarza w Oddziale i Poradni. Umowa zostata zawarta
na okres 01.01.2020 r. do 31.12.2021 r. Swiadczenia udzielane byly przez dwoje
lekarzy, posiadajacych specjalizacje w zakresie ,rehabilitacja medyczna Il stopier”.
Lekarze realizujgcy na podstawie przedmiotowych uméw Swiadczenia zdrowotne
w rodzaju rehabilitacja lecznicza prowadzili dziatalnos¢ gospodarcza, posiadali
wpisy do rejestru indywidualnych praktyk lekarskich w Okregowej Izbie Lekarskiej
w Rzeszowie.

Zawarte umowy odpowiadaty w swojej tresci wzorowi okreslonemu w dokumentach
konkursowych oraz wymaganiom art. 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
0 dziatalnosci leczniczej, dalej: ,ustawa o dziatalno$ci leczniczej”.

W Szczegdtowych warunkach konkursu ofert na udzielanie $wiadczen zdrowotnych
z zakresu rehabilitacji leczniczej zawarte zostato postanowienie, iz oferenci bedacy
pracownikami Zespotu, zatrudnieni na stanowisku lekarza, przed podpisaniem
umowy winni rozwigza¢ umowe o prace. W przypadku nierozwigzania umowy
0 prace, umowa kontraktowa nie zostanie zawarta.

Koszty zwigzane z realizacjg poszczegolnych uméw poniesione przez Zespot nie
przekraczaty wyrazonej w ztotych réwnowarto$ci kwoty 30 tys. euro8, liczone;
wedtug Sredniego kursu ziotego w stosunku do euro, ustalonego zgodnie z art. 3
ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019 r. - Prawo zamdwien publicznych® (do
31 grudnia 2020 r. warto$ci nie przekraczajgcej wyrazonej w ztotych rownowartosSci

5 Umowa zostata zawarta na okres 24 m-cy i w tym czasie wartos¢ umowy wynosita 126 495 zt
(netto).

6 Na podstawie aneksu Nr 3 z 31.12.2020 r. umowa zostata przedtuzona do 31.03.2021 r. W okresie
od 01.01 do 31.03.2021 r. warto$¢ umowy wyniosta 20 020 zt.

"Dz.U.z2021r. poz. 711, ze zm.

8 Kurs euro-PLN w 2018 r. wynosit 4,3117 (30 000 euro x 4,3117 = 129 351 1)

9Dz. U. poz. 2019, ze zm.
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kwoty 30 tys. euro liczonej wedtug Sredniego kursu ztotego w stosunku do euro,
ustalonego w przepisach wydanych na podstawie art. 35 ust. 3 ustawy z dnia 29
stycznia 2004 r. - Prawo zamoéwien publicznych?0).

(akta kontroli str. 224; 225-265; 266-272)

1.9

W okresie objetym kontrolg Oddziat Wojewodzki NFZ w Rzeszowie nie naktadat na
Zespdt umownych kar finansowych, w zwigzku z niewykonaniem lub nienalezytym
wykonaniem umow zawartych na udzielanie Swiadczen z zakresu rehabilitacji
leczniczej.

(akta kontroli str. 273-274)

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

Zespdt prowadzit swojg dziatalno$¢ na podstawie aktualnego wpisu do rejestru
podmiotow prowadzacych dziatalno$¢ lecznicza.

Personel medyczny udzielajgcy Swiadczen z zakresu rehabilitacji leczniczej,
zatrudniony byt w liczbie oraz posiadat kwalifikacje uprawniajace do ich realizacj,
okre$lone w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z 2013 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej. Swiadczenia byly udzielane na
zasadach okre$lonych w umowach z NFZ.

Zabiegi lecznicze w ramach S$wiadczen z zakresu rehabilitacji leczniczej byty
prowadzone na sprzecie i aparaturze posiadajgcej aktualne badania i przeglady
techniczne.

Zawarte z podmiotami zewnetrznymi (lekarzami) umowy na realizacje $wiadczen
zdrowotnych z zakresu rehabilitacji leczniczej i zawarte umowy odpowiadaty
w swojej treSci wzorowi okreslonemu w dokumentach konkursowych oraz
wymaganiom ustawy o dziatalno$ci leczniczej. Lekarze realizujgcy $wiadczenia na
podstawie umowy, nie mieli mozliwosci jednoczesnego Swiadczenia w Zespole
ustug na podstawie umowy o prace.

W okresie objetym kontrola, NFZ nie naktadat na Zespét kar umownych w zwigzku
z niewykonaniem lub nienalezytym wykonaniem uméw zawartych na udzielanie
$wiadczen z zakresu rehabilitacji lecznicze;.

2. Dostepnosé¢ sSwiadczen rehabilitacji leczniczej
finansowanych ze srodkow publicznych

2.1

W okresie objetym kontrola, $wiadczenia medyczne z zakresu rehabilitacji leczniczej
realizowane w Zespole byty finansowane na podstawie umoéw zawartych z OW NFZ
w Rzeszowie, dalej: ,Oddziat Funduszu”.

Zespdt zawart z Oddziatem Funduszu umowy:

- nr 0901000205201701PG z dnia 29.09.2017 r. o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej — rehabilitacja lecznicza, obowigzujaca w okresie od 01.10.2017 r. do
30.06.2022 r., oraz

10Dz. U. 22019 r. poz. 1843, ze zm.



- nr 0901000203201708 z dnia 29.09.2017 r. o udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej w systemie podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki
zdrowotnej, obowigzujaca w okresie od 01.10.2017 r. do 30.06.2021 r.
Warto$¢  Swiadczen  zdrowotnych  z  zakresu  rehabilitacji  leczniczej
zakontraktowanych na podstawie uméw z Oddziatem Funduszu oraz wykonanych
przez Zespdt wynosita odpowiednio:
-w 2019 r.-2523,7 tys. 2 521,1 tys. zk,
-w 2020 r. — 2 340,7 tys. 12 4979 tys. zk,
-w 2021 r. (do 31.03) — 533,7 tys. i 420,3 tys. zt.

(akta kontroli str. 111-162,275)

2.2

Zespdt, zawarte z OW NFZ w Rzeszowie umowy realizowat zgodnie z planami
rzeczowo-finansowymi.
W Zespole, w roku 2019 zostaty zakontraktowane $wiadczenia (podane dane
obejmujg odpowiednio liczbe jednostek rozliczeniowych i warto$¢):

a) w Oddziale

- w zakresie ,rehabilitacja ogdlnoustrojowa w warunkach stacjonarnych” —
1074992 punktdw, na kwote 119324112 zt. Na podstawie aneksu
ugodowego z 01.10.2020 r. do umowy nr 0901000203201708 plan
rzeczowo-finansowy zostat zwigkszony o 3580 punktéw, na kwote 3365,2
zt.

Wykonanie planu — 1077157 punktdw, na kwote 1196606,22 z1, (ij. 100%);

- w zakresie ,rehabilitacja ogdlnoustrojowa w warunkach stacjonarnych dla
0s6b 0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci” — 146820 punktdéw, na kwote
162970,20 zt;

Wykonanie planu — 146820 punktéw, na kwote 162970,20, (tj. 100%);
b) w Os$rodku

- w zakresie ,rehabilitacja ogéinoustrojowa w osrodku/oddziale dziennym” -
256660 punktow, na kwote 284892,60 zt;

Wykonanie planu — 264922 punktow, na kwote 291414,2 zt (1j. 103%);.
c) w Poradni

- w zakresie ,lekarska ambulatoryjna opieka rehabilitacyjna” — 57033
punktéw, na kwote 63306,63 zt;

Wykonanie planu — 57067 punktow, na kwote 627737 zt (tj. 100%);

- w zakresie ,lekarska ambulatoryjna opieka rehabilitacyjna dla osob
0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci’ — 4026 punktow, na kwote
4468,86 zt;

Wykonanie planu — 4052 punktdw, na kwote 4497,72, (1. 100%)
d) w Pracowni

- w zakresie fizjoterapia ambulatoryjna® — 430275 punktéw, na kwote
430275 zt;

Wykonanie planu — 430293 punktdw, na kwote 430293 z, (tj. 100%);.

- w zakresie fizjoterapia ambulatoryjna dla 0s6b o znacznym stopniu
niepetnosprawno$ci” — 35540 punktéw, na kwote 35540 zt;

Wykonanie planu — 33053 punktow, na kwote 33053, (tj. 93%).
(akta kontroli str. 276-277; 278-281)



2.3

Struktura kosztow jednostek organizacyjnych udzielajacych w Zespole $wiadczen
medycznych w zakresie rehabilitacji medycznej w latach 2019 i 2020 (odpowiednio)
przedstawiata sie nastepujaco:
a) w Oddziale:
- koszty dziatalnosci leczniczej - 1 463,7 tys. i1 773,3 tys. zk;
- pozostate koszty - 586,7 tys. i 637,4 tys. zt;
- koszty procedur medycznych — 99,3 tys. i 76,3 tys. zt;
- przypisane koszty po$rednie i koszty zarzadu' — 424,3 tys. i 399,6 tys. zt.
b) w O$rodku:
- koszty dziatalnosci leczniczej— 113,9 tys. i 110,9 tys. z;
- pozostate koszty — 226,2 tys. i 195,5 tys. zt;
- koszty procedur medycznych — 197,9 tys. i 165,8 tys. zt;
- przypisane koszty posrednie i koszty zarzadu — 340,1 tys. i 297,3 tys. zt.
c) w Poradni:
- koszty dziatalnosci leczniczej — 77,4 tys. zt i 62 tys. z;
- pozostate koszty — 45,5 tys. 1 50,8 tys. zt;
- koszty procedur medycznych — 10,9 tys. 17,2 tys. zt;
- przypisane koszty posrednie i koszty zarzadu — 22,9 tys. 21,9 tys. zt.
d) w Pracowni:
- koszty dziatalnosci lecznicze—- 657 tys. i 674 tys. zt;
- pozostate koszty'2 — 165,8 tys. zt i 252 tys. zt;
- przypisane koszty po$rednie i koszty zarzadu — 88,7 tys. i 91,2 tys. zt.
(akta kontroli str. 282-285)

24

Uzyskiwane przez Zespot przychody z tytutu wykonania uméw z NFZ nie byty
wystarczajace dla zbilansowania kosztéw dziatalnosci w zakresie rehabilitacii
leczniczej. W latach 2019 i 2020 osiggniete przez komérki organizacyjne realizujgce
w Zespole $wiadczenia z zakresu rehabilitacji leczniczej, finansowanych przez NFZ,
przychody i koszty ogdtem wyniosty odpowiednio 2 521,1 tys. i 3 400,6 tys. zt oraz
2497 91ys.i3926,5 tys. zt.

W poszczegoinych komérkach, przychody i koszty w latach 2019 i 2020 wyniosty
odpowiednio (w nawiasach wynik finansowy):

- w Oddziale — 1 684,5 tys. i 2 081,8 tys. zt (-397,3 tys. zt) oraz 1 870 tys. i 2 543,6
tys. zt (-673,6 tys. zt);

- w Osrodku — 287,8 tys. i 340,1 tys. zt (-52,3 tys. zt) oraz 176 tys. i 2974 tys. zt
(-121,4tys. zb);

" Ewidencja kosztéw oraz zasady ich rozliczania dokonywane sa w Sekcji Kosztéw i Analiz
z wykorzystaniem programu ,,Finansowo - Ksiegowo - Kosztowego” firmy ASSECO POLAND
S.A. sktadajacego sie z kompatybilnych modutéow. W module ,,Koszty” wyodrebnia sie koszty
bezpo$rednie i posrednie w osrodkach zadaniowych, proceduralnych i ustugowych.

Koszty bezpo$rednie zaciggane sg automatycznie z modutu ,,Finanse i Ksiggowo$¢”.

Koszty posrednie dotyczace o$rodkéw o charakterze ustugowym po przetworzeniu w tym
systemie zostajg nastepnie rozliczone na inne OPK, stajac sie w ostatnich osrodkach kosztami
posrednimi proporcjonalnie do ilosci zleconych $wiadczen lub innych kluczy podziatu
wystepujacych w Planie Rozdziatu.
Zasady ewidencji oraz rozliczania kosztow zostaty opracowane w Zarzadzeniu Wewnetrznym Nr
63/ 2013 Dyrektora Zespotu Opieki Zdrowotnej w Debicy z dnia 11.04.2013 r. w sprawie
prowadzenia rachunku kosztéw .
2 W tym: zuzycie pozostatych materiatdw i energii; pozostate ustugi obce; podatki i opfaty;
amortyzacja.
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- w Poradni — 84,1 tys. i 122,9 tys. zt (-38,8 tys. zt) oraz 62 tys. i 112,8 tys. zt (-50,8
tys. z4);
- w Pracowni — 464,6 tys. i 855,7 tys. zt (-391,1 tys. zt) oraz 389,9 tys. i 972,5 tys. zt
(-582,6 tys. zt).

(akta kontroli str. 286)

2.5

Oddziat w latach 2019 i 2020 dysponowat 28 t6zkami szpitalnymi. W Oddziale,
w latach 2019 i 2020 odpowiednio:
- liczba os6b leczonych wynosita 481 i 248;
- liczba udzielonych hospitalizacji wynosita 460 i 248;
- w poszczegblnych kwartatach liczba osobodni wynosita: 2499; 2416; 2494 i 2416
oraz 2300; 290; 2412 i 67;
- w poszczegolnych kwartatach $redni okres pobytu chorego'® wynosit: 18,2; 20,5;
21,1i21,4 oraz 20; 8,8; 24,1 0.

(akta kontroli str. 287)

W Osrodku, w latach 2019 i 2020 odpowiednio:
- liczba leczonych pacjentéw wynosita 2311 135;
- liczba udzielonych porad wynosita 644 i 372;
- liczba zabiegow fizjoterapeutycznych wynosita 22225 i 12660.
(akta kontroli str. 288-290)

W Poradni, w latach 2019 i 2020 odpowiednio:
- liczba leczonych pacjentow wynosita 2006 i 1079;
- liczba udzielonych porad wynosita 21651 1192.
(akta kontroli str. 291)

W Pracowni, w latach 2019 i 2020 odpowiednio:
- liczba leczonych pacjentéw wynosita 1764 i 1163;
- liczba zabiegow fizjoterapeutycznych wynosita 61848 i 42336.
W latach 2019 i 2020 w Osrodku nie byly udzielane $wiadczenia w formie wizyt
fizjoterapeutycznych.
(akta kontroli str. 292-294)

2.6

Struktura wiekowa pacjentdw korzystajacych z ze $wiadczen zdrowotnych w rodzaju
rehabilitacja lecznicza w Zespole w latach 2019 i 2020 przedstawiata sie
nastepujaco (w nawiasach liczba pacjentow, o ktorych mowa w art. 47 ust. 1b
ustawy z dnia 24 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkdw publicznych4):

a) w Oddziale

- do 40 roku zycia - 37 (15) 9 (2);

-0d 41 do 65 lat— 194 (31)i 114 (12);

- powyzej 65 lat — 278 (26) i 157 (14).

b) w Osrodku

- do 40 roku zycia — 22 (0) i 14 (0)
-0d 41 do 65 lat— 137 (0) i 86 (0)
- powyzej 65 lat — 72 (0) i 35 (0).
c) w Poradhni

- do 40 roku zycia — 490 (49) i 133 (25);

18 $redni okres pobytu chorego w oddziale szpitalnym wyraza si¢ stosunkiem liczby osobodni
leczenia w danym okresie do liczby chorych hospitalizowanych w tym okresie
14 Dz. U. z 2020, poz. 1398 t,).
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-0d 41 do 65 lat — 991 (39) i 567 (26);
- powyzej 65 lat — 525 (48) i 279 (33).
d) w Pracowni
- do 40 roku zycia - 179 (1) i 147 (0);
- 0d 41 do 65 lat - 951 (12) i 589 (8);
- powyzej 65 lat — 636 (15) i 427 (5).
(akta kontroli str. 295-298)

2.7

Przyjecia pacjentow na Oddziat szpitalny oraz do O$rodka odbywaty sie wedtug
zasad okre$lonych w Regulaminie organizacyjnym. Przyjecie na Oddziat szpitalny
moze nastgpi¢ w kazdym dniu i o kazdej porze. W skierowaniu do Oddziatu lekarz
Kierujacy zapisywat proponowany termin jego przyjecia.

Rejestracja do Pracowni odbywata si¢ na podstawie skierowania lekarza
ubezpieczenia spotecznego, w terminie jego waznosci, tj. 30 dni od jego
wystawienia.

Rejestracja do Poradni odbywata sie na podstawie skierowania lekarza
ubezpieczenia spotecznego. Rejestracja odbywata sie osobiscie, telefonicznie lub za
posrednictwem 0s6b trzecich.

Liczba 0sdb oczekujacych na udzielenie gwarantowanych swiadczen zdrowotnych
z zakresu rehabilitacji leczniczej, zakwalifikowanych jako przypadki stabilne, na
koniec 2019, 2020 i | kwartatu 2021 r. w komorkach organizacyjnych Zespotu
wynosita odpowiednio:

- w Oddziale's - 14; 13 13;
- w Pracowni'¢ — 324; 209 i 212.

Liczba oczekujgcych na udzielenie  $wiadczen rehabilitacji  lecznicze;
zakwalifikowanych jako stabilne na koniec 2019, 2020 i | kwartatu 2021 r. wynosita
odpowiednio:

- w Poradni — 324; 209 i 210;
- w Osrodku — 347; 320 i 312.

Na koniec ww. okresow, wsrod oczekujacych na udzielenie Swiadczen nie wystapity
przypadki zakwalifikowane jako pilne.

Czas oczekiwania na udzielenie gwarantowanych $wiadczen rehabilitacji lecznicze;
w Zespole na koniec 2019, 2020 i | kwartatu 2021 r. zakwalifikowanych jako
przypadki stabilne, w komaérkach organizacyjnych Zespotu wynosit odpowiednio:

-w Oddziale'” - 164; 0i 13;
- w Pracowni'® - 97; 342 77.

Czas oczekiwania na udzielenie Swiadczen rehabilitacji leczniczej w Zespole na
koniec 2019, 2020 i | kwartatu 2021 r. zakwalifikowanych jako przypadki stabilne
wynosit odpowiednio:

- w Poradni- 324; 209 i 169;
-w Osrodku — 347; 320 i 48.

15 Rodzaj $wiadczenia: rehabilitacja ogdlnoustrojowa w warunkach stacjonarnych.
16 Rodzaj $wiadczenia: fizjoterapia ambulatoryjna.
17 Rodzaj $wiadczenia: rehabilitacja ogoinoustrojowa w warunkach stacjonarnych.
18 Rodzaj $wiadczenia: fizjoterapia ambulatoryjna.
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Na koniec ww. okresow, przypadki zakwalifikowane jako pilne realizowane byty bez
czasu oczekiwania.

Liczba pacjentéw, ktdrzy nie stawili sie w wyznaczonym terminie na gwarantowane
Swiadczenie w rodzaju rehabilitacja lecznicza dotyczyta tylko przypadkow
zakwalifikowanych jako ,stabilne” i w 2019 i 2020 r. wynosita:

-w Oddziale™®-3i 1;
- w Pracowni?0 — 118 i 101;
-w Poradni 34i18.

W Osrodku nie byto pacjentdw, ktorzy nie stawili sie w wyznaczonym terminie na
zabiegi.

(akta kontroli str. 163-202; 299; 300; 336)

2.8

W Zespole nie prowadzono po 01.01.2020 r. rejestracji pacjentow na wizyty
w formie elektronicznej, co zostato opisane w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

(akta kontroli str. 301-303)
2.9

Na podstawie wpisow 10 pacjentdbw z orzeczeniem o znacznym stopniu
niepetnosprawno$ci ustalono, iz umozliwiono im w Zespole Kkorzystanie ze
$wiadczen rehabilitacji leczniczej poza kolejnoscig lub w mozliwie bliskim terminie
od dostarczenia i zarejestrowania skierowania. Wigkszo$¢ pacjentéw z orzeczeniem
odbywa rehabilitacie w warunkach domowych i nie zawsze byla mozliwo$é¢
wykonania zabiegébw w dniu nastepnym po rejestraciji, ze wzgledu na ograniczone
zasoby kadrowe. Nie wszyscy pacjenci 0 znacznym stopniu niepetnosprawnos$ci
informujg o tym fakcie w czasie rejestracji. Niektorzy dostarczajg orzeczenie
zgtaszajac sie na zabiegi fizjoterapeutyczne lub w trakcie ich trwania. Wszyscy
pacjenci z orzeczeniem 0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci zostali przyjeci na
zabiegi rehabilitacyjne niezwtocznie po dostarczeniu skierowania lub w pierwszym
mozliwym terminie.

(akta kontroli str. 304-305)
210

Badaniem w zakresie udzielania $wiadczen w zakresie rehabilitacji leczniczej objeto
dokumentacje medyczng 30 pacjentéw hospitalizowanych w Zespole, w latach 2019
i 2020, w tym po 15 pacjentdw na Oddziale Neurologicznym i Oddziale
Ortopedycznym?!. Po zakonczeniu leczenia na Oddziatach, pacjenci byli kierowani
na rehabilitacje w Oddziale Rehabilitacji w Zespole. Termin przyjecia do Oddziatu
byt okreslany w skierowaniu.

Zespot zapewniat pacjentom kompleksowe $wiadczenia, przy czym rehabilitacja nie
zawsze rozpoczynata sie bezposrednio po zakonczeniu leczenia na innym oddziale.
Pacjenci hospitalizowani na Oddziale Neurologicznym po wypisie, byli przyjmowani
do Oddziatu Rehabilitacji $rednio po uptywie 43 dni?2. Pacjenci leczeni na Oddziale

19 Rodzaj $wiadczenia: rehabilitacja ogoinoustrojowa w warunkach stacjonarmnych.

20 Rodzaj $wiadczenia: fizjoterapia ambulatoryjna.

21 W Zespole nie funkcjonuje Oddziat Kardiologiczny.

22 | jczba dni pomiedzy zakoriczeniem leczenia w Oddziale Neurologicznym z Poddziatem Udarowym
a przyjeciem pacjentéw objetych badaniem do Oddziatu Rehabilitacji wynosita: 0; 6; 11; 14; 20; 31;
31; 32; 33; 45; 45; 61; 61; 126 i 130.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

Ortopedycznym byli przyjmowani do Oddziatu Rehabilitacji $rednio po uptywie 31
dni23 od dnia wypisu. Tylko dwéch z badanej proby (6,7%) rozpoczeto rehabilitacje
bezposrednio po zakorczeniu leczenia na innym oddziale.

Bezposrednio po przyjeciu do Oddziatu Rehabilitacji pacjenci rozpoczynali
rehabilitacje. Zrealizowane zabiegi w trakcie leczenia rehabilitacyjnego byty
odnotowywane w indywidualnej dokumentacji medycznej pacjenta.

(akta kontroli str. 306-335)
2.11

Rehabilitacja pacjentow w Pracowni odbywata sie wediug wskazan lekarza
specjalisty. W skierowaniu na zabiegi fizjoterapeutyczne, lekarz kierujacy okreslat
rozpoznanie wraz z kodem ICD10 oraz cel zabiegéw. OkreSlane byly rowniez
rodzaje zabiegdw, iloS¢ powtdrzen i parametry kazdego zabiegu, okolice ciata
pacjenta poddane zabiegom, w zwigzku z czym nie sporzadzano odrebnego planu
rehabilitacji. Na drugiej stronie skierowania znajdowaty si¢ dane zwigzane
z realizowanymi zabiegami fizjoterapeutycznymi. Odnotowywane byly: data i rodzaje
zabiegow, ktorych przeprowadzenie bylo potwierdzone podpisem i pieczatkg
fizjoterapeuty oraz podpisem pacjenta. Badanie dokumentacji medycznej 30
pacjentow wykazato, iz przeprowadzone zabiegi byly tozsame z rodzajem zabiegoéw
okreSlonych przez lekarza kierujagcego w skierowaniu. Na skierowaniach
wystawianych w 2020 i 2021 r. odnotowywane byty informacje o treéci: ,Skala bolu
(VAS) odcinek Dzien 1 ..... Dzien 10 .....". W 2019 r. na skierowaniach nie byty
odnotowywane dane dot. badania weryfikujacego postepy rehabilitacji.

W sprawie monitorowania przebiegu i efektow terapii, Dyrektor Naczelny Zespotu
wyjasnit, iz; W przypadku $wiadczen rehabilitacji zrealizowanych w ZOZ Debica,
informuje, iz po zrealizowanym cyklu zabiegéw rehabilitacyjnych w Pracowni
Rehabilitacji, kazdy pacjent ma odnotowang skale bélu (VAS) w dniu rozpoczecia
I zakonczenia zabiegow fizjoterapeutycznych. Pacjenci otrzymujg zaswiadczenie
o odbytym cyklu zabiegow fizjoterapeutycznych, z ktorym powinni uda¢ sie do
lekarza kierujacego, celem zakonczenia lub kontynuaciji leczenia”.

(akta kontroli str. 337-366)
212

Pracownia realizujaca skierowanie na cykl zabiegdw, po ukonczonym cyklu
zabiegow, przekazywata lekarzowi, ktory wystawit skierowanie, w wersji papierowej
za posrednictwem $wiadczeniobiorcy, informacje o sposobie oraz efektach cyklu
zabiegow wykonanych u danego pacjenta. Informacje byty przekazywane lekarzom
zatrudnionym w Zespole.

(akta kontroli str. 337-366)

W dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujgca nieprawidtowosc:

W Zespole nie zostaty stworzone mozliwo$ci umawiania si¢, monitorowania statusu
na liscie oczekujgcych na udzielenie $wiadczenia oraz powiadamiania o terminie
udzielenia $wiadczenia, przez pacjentéw, w tym korzystajacych ze $wiadczen
rehabilitacji leczniczej, na wizyty drogg elektroniczna.

23 Liczba dni pomiedzy zakoriczeniem leczenia w Oddziale Ortopedycznym a przyjeciem pacjentéw
objetych badanie do Oddziatu Rehabilitacji wynosita: 0; 2; 3; 11; 15; 22; 26; 30; 30; 50; 51; 52; 54; 57
i 58.
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OCENA CZASTKOWA

OBSZAR

Opis stanu
faktycznego

Od 01.02.2020 r., zgodnie z art. 23a ustawy o Swiadczeniach zdrowotnych,
Swiadczeniodawca udzielajgcy $wiadczen opieki zdrowotnej w szpitalach lub
$wiadczen specjalistycznych w ambulatoryjnej opiece zdrowotnej jest obowigzany?4
umozliwi¢ $wiadczeniobiorcom umawianie sie drogg elektroniczng na wizyty,
monitorowanie statusu na liscie oczekujacych na udzielenie $wiadczenia oraz
powiadamianie o terminie udzielenia $wiadczenia.

W powyzszej sprawie, Dyrektor Naczelny Zespotu wyjasnit, iz w rozmowach
z pacjentami przewazajg gtosy, iz dotychczasowe formy rejestracji sg
wystarczajace. Wiekszo$C naszych pacjentow to osoby starsze Ilubl/i
niepetnosprawne, ktére ze wzgledu na wiek i inne ograniczenia nie korzystajg
z nowych technologii. Pacjentom najbardziej odpowiada telefoniczna lub osobista
forma rejestracji. W ten sposdb pacjent ma mozliwos¢ bezpo$redniej rozmowy z
osoba rejestrujgca, uzyskania niezbednych informacji i rozwiania wszelkich
watpliwosci.

(akta kontroli str. 301-303)

W latach 2019 - 2020 Zespot udzielat Swiadczen rehabilitacyjnych wytacznie
w ramach umow zawartych z NFZ, uzyskujac odptatno$¢ za wszystkie wykonane
w tym okresie $wiadczenia. Przychody z tego tytutu nie zbilansowaty jednak kosztéw
ich realizacji, a wynik finansowy byt ujemny. W 2020 roku strata wzrosta.
Towarzyszyto temu zmniejszenie liczby pacjentéw korzystajacych z rehabilitacii
leczniczej o blisko potowe.

Zespot prowadzit prawidtowo harmonogramy przyje¢ i listy oczekujacych na
Swiadczenia rehabilitacyjne, zgodnie z wymogami art. 19a ust. 7 ustawy
o $wiadczeniach zdrowotnych i § 13 ust. 1 i 3 rozporzadzenia w sprawie informacji
przetwarzanych przez  Swiadczeniodawcoéw, sposobu ich  rejestrowania
| przekazywania.

Zespdt zapewniat kompleksowo$¢ Swiadczen, kierujgc pacjentéw na rehabilitacje,
cho¢ jej rozpoczecie tylko w 6,7% przypadkdéw byla bezposrednig kontynuacjg
leczenia. Proces udzielania $wiadczen w Pracowni odpowiadat wskazaniom lekarza
kierujacego, lecz w 2019 r. w dokumentacji medycznej pacjentéw (skierowaniach)
nie odnotowywano wynikow przeprowadzonych badan weryfikujacych efekty
rehabilitacji po jej zakonczeniu.

Negatywnie oceniono brak mozliwosci umawiania sie i monitorowania statusu na
liScie oczekujacych przez pacjentow.

3. Zapewnienie dostepnosci Swiadczen rehabilitacji
leczniczej w okresie epidemii SARS-Cov-2

3.1

Zawieszenie dziatalnosci i rehabilitacji nastapito na podstawie komunikatu NFZ
z 15.03.2020 r. w sprawie zalecen dla Swiadczeniodawcow dotyczace zasad

24 Obowigzek byt na podstawie ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczegdlnych rozwigzaniach
zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych chordb zakaznych
oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz. U. poz. 547) zawieszany w okresach: od 1 kwietnia
2020 r. przez 180 dni od wejscia w zycie ustawy, tj. do 4 wrzes$nia 2020 r. oraz od 29 listopada
2020r.
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udzielania $Swiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z  zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19.25

Dyrektor Zespotu zarzadzeniem wewnetrznym z 16.03.2020 r. zawiesit udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej w jednostkach Zespotu, w tym Swiadczenia z zakresu
rehabilitaciji leczniczej w O$rodku; Poradni i Pracowni.

Wznowienie dziatalnosci nastgpito na podstawie komunikatu NFZ z 04.05.2020 r.
w sprawie realizacji Swiadczen rehabilitacji leczniczej6.

Realizacja $wiadczen w Poradni i w Pracowni wznowiono od dnia 13.05.2020 r.,
w Osrodku od 20.05.2020 r.

Dyrektor Zespotu zarzadzeniem wewnetrznym z 22.05.2020 r. potwierdzit odwotanie
zawieszenia udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w jednostkach Zespotu, m.in.
w Os$rodku; Poradni i Pracowni.

Oddziat w okresie od 2 do 30.11.2020 r. zostat przeksztatcony w oddziat ,,covidowy”.
Podstawg przeksztatcenia byta decyzja Wojewody Podkarpackiego polecajaca
zwigkszenie w Zespole tbzek ,covidowych” dla pacjentow z podejrzeniem,
potwierdzeniem zakazenia SARS-Cov-2 i na intensywnej terapii do 255.

(akta kontroli str. 367-368; 369-370; 371-373; 374-378)
3.2

Pierwszenstwo przy udzielaniu $wiadczen po okresie ich zawieszenia mieli pacjenci,
ktérzy rozpoczeli realizacje Swiadczen przed zawieszeniem dziatalnosci pod
warunkiem, ze wyrazili zgode na kontynuacje leczenia, oraz pacjenci posiadajacy
uprawnienia do realizacji $wiadczen poza kolejno$cig np. posiadajacy orzeczenie
0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci. Ze wzgledu na rezygnacje czesci
pacjentow z zaplanowanych wcze$niej zabiegdw i porad, realizacja $wiadczen
odbywata sie na biezaco. Dotyczyto to zaréwno pacjentéw kontynuujacych leczenie,
jak zgtaszajacych sie z nowymi skierowaniami.

Nie odnotowano odmow kontynuacji udzielania Swiadczen. Nie zadano przedfozenia
nowego skierowania.

Dla $wiadczen ambulatoryjnych nie wymagano przedstawienia negatywnego wyniku
badania laboratoryjnego na SARS-Cov-2. Pacjentom przyjmowanym na Oddziat
wykonywano testy w kierunku wykluczenia zakazenia wirusem COVID-19. Testy
wykonywane byty w Zespole nieodpfatnie.

(akta kontroli str. 374-378)
3.3;3.4

W Zespole zostata opracowana ,Standardowa procedura postepowania -
zapobieganie rozprzestrzenianiu si¢ zakazen SARS-Cov-2 w  $rodowisku
szpitalnym®, dalej: ,procedura postepowania”. Procedura postgpowania zostata
opracowana przez Pielegniarke  Epidemiologiczng, sprawdzona  przez
Przewodniczacego Zespotu Kontroli Zakazen Szpitalnych oraz zatwierdzona przez
Zastepce Dyrektora ds. Ekonomicznych i Pielegniarstwa w dniu 22.04.2020 r.

Procedura postepowania okreslata:

% Komunikat  dostepny pod adresem:  https://www.nfz.gov.pl/aktualnosci/aktualnosci-
centrali/komunikat-dla-swiadczeniodawcow-w-sprawie-zasad-udzielania-swiadczen-opieki-
zdrowotnej,7646.html

% Komunikat  dostepny pod adresem:  https://www.nfz.gov.pl/aktualnosci/aktualnosci-
centrali’/komunikat-dotyczacy-realizacji-swiadczen-rehabilitacji-leczniczej,7706.html
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- warunki izolacji pacjenta podejrzanego lub zakazonego w podmiocie leczniczym;
- zasady utrzymania czystosci podczas izolacji;
- postepowanie z odpadami medycznymi;
- zasady postepowania z bielizng pacjenta;
- postepowanie po wypisie chorego;
- zasady zywienia;
- postepowanie ze zwtokami;
- edukacja pacjenta.
Zatgczniki do procedury postepowania okre$laty:
- Srodki ochrony indywidualnej w opiece nad pacjentem w oddziatach szpitalnych.
- Srodki ochrony indywidualnej w opiece nad pacjentem w placdwkach opieki
ambulatoryjnej;
- racjonalne i wiadciwe wykorzystanie Srodkéw ochrony indywidualnej;
- instrukcje stosowania $rodkéw ochrony indywidualnej;
- ocene ryzyka zakazenia personelu medycznego na chorobe wywotywang przez
SARS-Cov-2 i postepowanie po kontakcie z pacjentem, u ktérego potwierdzono
zakazenie.
(akta kontroli str. 379-395)

W okresie objetym kontrolg, na Oddziale wystapity dwa przypadki ognisk
epidemicznych wywotanych wirusem SARS-Cov-2. We wrze$niu 2020 r. liczba
pacjentow z zakazeniem wynosita 10 0séb oraz 10 0séb z personelu medycznego.
W lutym 2021 r. zakazonych pacjentow leczonych w Oddziale byto 22 osoby oraz
jedna osoba personelu. Dziatalnos¢ lecznicza w Oddziale nie zostata zawieszona.
Pacjenci z potwierdzonym zakazeniem SARS-Cov-2 byli przekazywani na oddziaty
covidowe lub do izolacji domowej, u pozostatych pacjentéw leczenie byto
kontynuowane, z zachowaniem rezimu sanitarnego

W Zespole, w tym komérkach organizacyjnych realizujgcych Swiadczenia z zakresu
rehabilitacji leczniczej $rodki ochrony indywidualnej byty dostepne bez ograniczen.

Nadzoér nad przestrzeganiem i realizowaniem procedur postepowania byt
prowadzony na biezaco przez obserwacje zachowan oséb zobowigzanych do ich
stosowania. Prowadzone byty réwniez konsultacje bezposrednio lub telefonicznie z
personelem poszczegdlnych komérek organizacyjnych.

(akta kontroli str. 374-378; 477)
3.5

Do 30.04.2021 r. w ramach rehabilitacji zostata w Poradni zrealizowana przy
pomocy telefonu jedna porada lekarska.
Pacjentka z orzeczeniem o znacznym stopniu niepetnosprawnosci zostata
skierowana i przyjeta na Oddziat w tym samym dniu. W Oddziale zostaty
zaplanowane badania dodatkowe oraz program rehabilitacji. W trakcie pobytu
wykonano test antygenowy w kierunku SARS-Cov-2 uzyskujac wynik pozytywny.
Pacjentka z powodu dusznos$ci przekazana zostata do leczenia na oddziat covidowy.
(akta kontroli str. 374-378)

3.6

Od dnia 29.04.2021r. Oddziat rozpoczat przyjmowanie pacjentow po przebyte;
chorobie Covid-19. W ramach Oddziatu realizowane byly stacjonarne $wiadczenia
rehabilitacyjne.

Procedury wykonywane w trakcie hospitalizacji byty na podstawie wytycznych
zawartych w Zarzadzeniu Prezesa NFZ nr 63/2021/DSOZ zmieniajacego
zarzadzenie w sprawie zasad sprawozdawania oraz warunkow rozliczania
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA CZASTKOWA

Swiadczen opieki zdrowotne] zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem
i zwalczaniem COVID-19., tj:

1) kinezyterapia ze szczego6lnym uwzglednieniem treningu wytrzymatosciowego,
cwiczen  oddechowych,  ¢wiczen  efektywnego  kaszlu,  CEwiczen
ogbInousprawniajgcych, ¢wiczen na wolnym powietrzu;

opukiwanie i oklepywanie klatki piersiowej, drenaze utozeniowe;

inhalacje indywidualne (lekowe)

masaz — wg indywidualnych wskazan;

hydroterapia, fizykoterapia — wg indywidualnych wskazan;

treningi relaksacyjne;

edukacja zdrowotna i promocja zdrowia, w tym np. nauka prawidtowej techniki
uzywania inhalatoréw, eliminacja natogéw i innych czynnikow ryzyka chordb
cywilizacyjnych, prozdrowotna modyfikacja stylu zycia;

8) leczenie dietetyczne — wg indywidualnych wskazan;

9) wspomaganie rehabilitacyjne schorzen wspotistniejgcych.

Powyzsze procedury byly ustalane wg indywidualnych wskazan (potrzeb pacjenta).
Dyrektor Naczelny Zespotu podat, iz obecnie nie ma mozliwosci monitorowania
efektow rehabilitacji, ze wzgledu na fakt, iz od 29 kwietnia br. rozpoczeto realizacje
$wiadczen dla pacjentow po przebytym zakazeniu wirusem SARS-Cov-2, ktorzy
nadal przebywajg w Oddziale.

IJglser

(akta kontroli str. 396-398)

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

W okresie epidemii w Zespole zostata zapewniona dostepnos¢ $wiadczen
rehabilitacji leczniczej. Zawieszenie oraz wznowienie udzielania Swiadczen w
Osrodku, Poradni i Pracowni nastepowaty na podstawie komunikatow NFZ oraz
zarzadzen Dyrektora Zespotu. Oddziat Rehabilitacji byt w listopadzie 2020 r.
przeksztatcony w oddziat covidowy.

Po okresie zawieszenia w udzielaniu $wiadczen pierwszenstwo mieli pacjenci,
ktérzy rozpoczeli realizacje $wiadczen przed zawieszeniem dziatalnosci. Realizacja
$wiadczen odbywata sie na biezaco. Nie odnotowano odmoéw kontynuaciji udzielania
Swiadczen. Nie zadano przedtozenia nowego skierowania.

Dla $wiadczen ambulatoryjnych nie wymagano przedstawienia negatywnego wyniku
badania laboratoryjnego na SARS-Cov-2. Pacjentom przyjmowanym na Oddziat
wykonywano testy w kierunku wykluczenia zakazenia wirusem COVID-19. Testy
wykonywane byty w Zespole nieodptatnie.

W Zespole zostata opracowana ,Standardowa procedura postepowania -
zapobieganie rozprzestrzenianiu si¢ zakazenn SARS-Cov-2 w  $rodowisku
szpitalnym”.

Od dnia 29.04.2021r. Oddziat rozpoczat przyjmowanie pacjentow po przebyte;
chorobie Covid-19. W ramach Oddziatu realizowane byly stacjonarne $wiadczenia
rehabilitacyjne.

Procedury wykonywane w trakcie hospitalizacji byty na podstawie wytycznych
zawartych w Zarzadzeniu Prezesa NFZ.



Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskow

IV. Whnioski

W zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidtowoscia, Najwyzsza Izba Kontroli, na
podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, wnioskuje o podjecie dziatan w celu
umozliwienia $wiadczeniobiorcom umawiania sie drogq elektroniczng na wizyte
lekarskgq w Zespole, monitorowania jej statusu oraz otrzymywania powiadomien
drogq elektroniczng o terminie realizacji Swiadczenia.

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 zgloszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystgpienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do dyrektora Delegatury NIK w Rzeszowie. Prawo zgtaszania zastrzezen, zgodnie
zart. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystgpienia pokontrolnego
zmienionego zgodnie z trescig uchwaty w sprawie zastrzezen.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK nalezy poinformowa¢ Najwyzszg Izbe Kontroli,
w terminie 21 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie wykonania
wniosku pokontrolnego oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjecia
tych dziatan.

W przypadku wniesienia zastrzezen do wystgpienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaty o oddaleniu
zastrzezen w cato$ci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Rzeszéw, 12 lipca 2021 .

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Rzeszowie

Kontroler Dyrektor
Pawet Adamski Wiestaw Motyka
Doradca prawny I
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