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P/12/036 — Zadtuzenie wybranych instytucji sektora finanséw publicznych oraz
Krajowego Funduszu Drogowego

Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Warszawie

Stawomir Nowak, specjalista kontroli paristwowej, upowaznienie do kontroli nr 84255
z 26 wrzesnia 2012 r.

(dowdd: akta kontroli str. 1-2)

Szpital Praski p.w. Przemienienia Panskiego (zwany dalej Szpitalem),
Al. Solidarno$ci 67, 03-401 Warszawa

Halina Depcik, petnigca obowigzki Dyrektora Szpitala od 11 pazdziernika 2011 r.1
(dowod: akta kontroli str. 3-8)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Badaniem zostaly objete zobowigzania Szpitala od poczatku 2010 r.
do konca Il kwartatu 2012r., z uwzglednieniem dziatan zwigzanych z ich
zacigganiem w latach wcze$niejszych, na tle danych o zadtuZzeniu i sytuacii
jednostki od 2008 r.

Najwyzsza Izba Kontroli stwierdzita, Zze sytuacja finansowa Szpitala ulegata
w badanym okresie systematycznemu pogorszeniu, a podejmowane dziatania na
rzecz poprawy miaty charakter wycinkowy i byty nieskuteczne. Szpital wprawdzie
przestrzegat zasad zaciggania zobowigzan i rzetelnie prezentowat w sporzagdzanych
sprawozdaniach RB-Z stan zadtuzenia, jednakze bez przeprowadzenia
konsekwentnych, catosciowych dziatan naprawczych trudnosci zwigzane
z regulowaniem zobowigzan bedg sie, zdaniem NIK, pogtebia¢ i mogg doprowadzi¢
do dalszych zaje¢ komorniczych, blokady dostaw: lekow, materiatdbw medycznych
i ustug, a w konsekwencji do utraty mozliwo$ci udzielania $wiadczer zdrowotnych.

Formutujac powyzszg ocene Najwyzsza Izba Kontroli wzigta pod uwage fakt:

— generowania w kolejnych latach strat finansowych na catoksztatcie dziatalno$ci
Szpitala,

— utrzymywania wysokiego stanu zobowigzan wymagalnych,

— nieterminowego regulowania zobowigzan skutkujgcego obcigzeniem Szpitala
odsetkami.

1 Poprzednio dyrektorem, od 3 grudnia 2007 r., byt Pawet Obermeyer
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Opis stanu
faktycznego

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Sytuacja finansowa Szpitala i dziatania podejmowane
dla jej poprawy

Przychody Szpitala wzrosty z 54 930,0tys.zt w 2008r., do 682724 tys. zt
w2009r., 729794 tys.zt w 2010r. i 89418,2tys.zt w 2011r. W pierwszym
potroczu 2012 r. wyniosty 38 713,1 tys. zt. Gtéwnym zrodtlem przychoddéw byty
kontrakty z Narodowym Funduszem Zdrowia na $wiadczenie ustug zdrowotnych,
ktére w latach 2008-2012 (I pdtrocze) wynosity odpowiednio: 50 726,3 tys. zt,
99231,0tys. zt, 61901,1tys. zt, 65471,91tys.zt oraz 34 316,0 tys. zt. Pozostate
przychody uzyskiwano m.in. z wynajmu pomieszczen, odptatnych badan
I Swiadczen zdrowotnych oraz otrzymanych dotacji na realizacje programow
zdrowotnych.

Jednoczesnie w latach 2008—-2011 systematycznie wzrastaty koszty dziatalnoSci
Szpitala, ktére wynosity odpowiednio: 63 819,9tys.zl, 79 588,1 tys. z,
915189tys. zt i 113179,2tys.zt, a w | pdiroczu 2012r. — 55298,7 tys. zt.
Gtéwnym sktadnikiem kosztéw byty wynagrodzenia, ktdre wzrosty z 33 798,4 tys. zt
w 2008r, do 39 7565tys.zt w 2009r, 397548tys.zt w 2010r.
1 40 207,2 tys. zt w 2011 r. W | p6troczu 2012 r. wyniosty 19 593,7 tys. zt. Ponadto
znaczace pozycje kosztow stanowity: zuzycie materiatéw i energii, ustugi obce oraz
ubezpieczenie spoteczne i inne Swiadczenia.

(dowdd: akta kontroli str. 41-52; 65-76; 83-88; 96-105; 129)

Systematyczne ponoszenie wyzszych kosztdbw od osigganych przychodow
powodowato ujemny wynik finansowy i pogtebianie straty, ktéra w latach 2008-2011
wynosita odpowiednio: -8 916,9 tys. zi; -11 315,7 tys. z; -18 539,4 tys. zt oraz
-23 760,9 tys. zt.

(dowdd: akta kontroli str. 105; 128)

Zobowigzania Szpitala wzrosty z 62 078 tys. zt (w tym wymagalne 52 808 tys. zt)
w 2008r. do 123957tys.zt (w tym wymagalne 108 170tys.z}) w 2011r.
W pierwszym pdtroczu 2012 r. zobowigzania wynosity 116 760 tys. zt (w tym kredyty
i zobowigzania wymagalne wykazane w czeSci A sprawozdania Rb-Z wynosity
100 993 tys. zt). WSréd zobowigzan wymagalnych na koniec 2011 r. najwigkszg
pozycje stanowity zobowigzania z tytutu zaciagnietych kredytdw oraz sptacone przez
poreczyciela (Urzad m.st. Warszawy) wierzytelnosci kredytowe — 62 820 tys. zi,
zobowigzania z tytutu dostaw towardw i ustug wynosity — 21271 tys. zi,
a zobowigzania wobec ZUS — 19 421 tys. zt.

(dowdd: akta kontroli str. 89, 137)

W latach 2010-2011 oraz w | pdtroczu 2012 r. zobowigzania Szpitala byly
nabywane przez podmioty zajmujace sie obrotem wierzytelno$ci stuzby zdrowia2 na
podstawie umoéw  obstugi  wierzytelnodci  zawieranych z  dostawcami
i ustugodawcami. Poza porozumieniami z ZUS, nie stwierdzono zawierania przez
Szpital oddzielnych porozumien rozktadajacych sptate zobowigzan na raty.

(dowdd: akta kontroli str. 286-312; 340-356)

Wskaznik zadtuzenia Szpitala, ustalony zgodnie z art. 71 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011r. o dziatalno$ci leczniczej3, wzrést z 1,14 w 2010r. do 1,26 w 2011r,,
a w | pétroczu 2012 r. osiggnat warto$¢ 2,98 i przekraczat wielokrotnie wartos¢ 0,5,
powyzej ktorej, zgodnie z art. 72 ww. ustawy, podmiot tworzacy przejmuje

2 Na przyktad spotka Magellan S.A.
3Dz.U. Nr 112, poz. 654, ze zm. Obowigzuje od 1 lipca 2011 r.
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zobowigzania samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej* o takiej
warto$ci, aby wskaznik zadtuzenia ustalany na dzien przeksztatcenia dla spotki
powstatej z przeksztatcenia SPZOZ wynidst nie wiecej niz 0,5.

(dowdd: akta kontroli str. 129-130)

Sytuacja finansowa Szpitala byta przedmiotem comiesigcznych analiz Biura Polityki
Zdrowotnej m.st. Warszawy. Szpital z racji swojej sytuacji finansowej sktadat
miesieczne sprawozdania z dziatalnosci. Kondycja finansowa Szpitala byta
przedmiotem obrad utworzonego w Urzedzie Miasta Zespotu ds. przeksztatcen
podmiotow leczniczych, pod przewodnictwem zastepca prezydenta m.st Warszawy.

(dowdd: akta kontroli str. 41-52; 65-76; 83-89; 314-317)

W | kwartale 2010 r. Szpital opracowat plan naprawczy na lata 20112014, ktéry
przekazat do Organu Tworzacegod, jednak dokument ten zostat krytycznie
zaopiniowany. Uwagi Biura Polityki Zdrowotnej m.st. Warszawy dotyczyty zbyt
duzego rozszerzenia dziatalno$ci Szpitala o ustugi wysokospecjalistyczne przy
rownoczesnym niewystarczajgcych dziataniach zmierzajacych do zbilansowania
pozostate] dziatalnosci leczniczej. W ocenie Biura przedstawione w programie
analizy nie obejmowaty przyczyn zadtuzania sie Szpitala i generowania rokrocznie
strat. Brak byto propozycji dziatan zmierzajacych do przywrocenia ptynnosci
finansowej. Za niedopuszczalne uznano zwiekszanie zobowigzan Szpitala z tytutu
kredytéw i pozyczek, ktore sptacato m.st. Warszawa na podstawie uméw poreczen,
przy réwnoczesnym braku dziatan zmierzajgcych do ograniczenia kosztow
wynagrodzen w celu zapewnienia rentownosci. Mimo przedtuzenia do 30 wrzesnia
2010r. terminu opracowania nowej wersji planu naprawczego, opracowanie
uwzgledniajace uwagi Biura Polityki Zdrowotnej nie powstato.

(dowdod: akta kontroli str. 322-324)

Kolejny program naprawczy pn. Program Restrukturyzacji opracowany przez firme
doradcza® i przewidujacy m.in. przeksztatcenie Szpitala w spotke kapitatowg zostat
przyjety do realizacji przez Dyrektora Szpitala 16 grudnia 2011 r. Organ Tworzacy,
akceptujac Program zgtosit uwagi sugerujace m.in. zawezenia planowanych dziatan
inwestycyjnych oraz dokonania analizy stanu zatrudnienia. W poprawionej wersji
Programu przedstawiono analize stanu zatrudnienia i zaproponowano m.in.
rozwigzania zmierzajgce do zoptymalizowania wykorzystania czasu pracy
pielegniarek i potoznych oraz lekarzy w sposob pozwalajacy zmniejszy¢ ilos¢
nadgodzin i dodatkowych dyzuréw. Uzupetnienia do ww. programu do dnia
zakonczenia kontroli byly w stadium opiniowania przez Biuro Polityki Zdrowotnej
m.st. Warszawy.

(dowdd: akta kontroli str. 320-321; 325-331)

W wyniku przeprowadzonych analiz przewidywanych kosztow i korzy$ci zwigzanych
z przeksztatceniem Szpitala w spotke kapitatowg Rada m.st. Warszawy wyrazita
zgode’ na przeksztatcenie Szpitala Praskiego w spoétke (w ktdrej miasto bedzie
posiada¢ 100% udziatéw) i przejecie, przed dniem przeksztatcenia, zobowigzan
Szpitala do wysokosci kwoty przeznaczonej na ten cel w budzecie tak, aby wskaznik
zadtuzenia wynosit nie wiecej niz 0,5. Spdice postanowiono przekazaé
nieruchomosci bedace we wiadaniu Szpitala w nieodptatne korzystanie na okres
10 lat i wnie$¢ do niej wktad w wysoko$ci 13 min zt.

(dowod: akta kontroli str. 314-319)

4 Dalej SPZOZ.

5 M.st. Warszawa.

6 Zaktad Ustug Konsultingowych Know How sp. z 0. 0. ze Szczecina.

7 Uchwatg Nr XLII/1154/2012 z 20 wrze$nia 2012r. Prezydent m.st. Warszawy przewiduje,
Ze nastapi to przed 31 grudnia 2013 r.

4



Uwagi dotyczace
badanej dziatalno$ci

Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

W latach 2008-2011 uzyskiwane przychody uniemozliwiaty sfinansowanie
prowadzonej dziatalnosci, poniewaz stanowity odpowiednio: 86,0%; 85,8%; 79,7%
i 79,0% ponoszonych kosztow, zas w | potroczu 2012 r. tylko 70,1% kosztow. Taki
stan rzeczy generowat rosngcq strate i Swiadczyt o pogarszajgcej sie sytuacii
finansowej Szpitala.

(dowdd: akta kontroli str. 128-130)

Szpital nie zrealizowat, w okresie objetym kontrola, w sposob konsekwentny
zadnego catosciowego planu naprawczego. Przeprowadzit wprawdzie analize stanu
zatrudnienia i opracowat program jego optymalizacji, ale jak dotychczas nie
spowodowato to zasadniczej zmiany sytuaciji finansowej — wynik finansowy ulegat
dalszemu pogorszeniu. Nalezy zwrdcic uwage na niezwykle wysoki stan
zobowigzan wymagalnych — na koniec | potrocza 2012 r. zobowigzania te stanowity
86,5% ogodtu zobowigzan i byty niemal dwukrotnie wyzsze niz na koniec 2008 r.

2. Przestrzeganie zasad zaciggania zobowigzan i spflaty
przez Szpital

W latach 2008-2011 zobowigzania dtugoterminowe Szpitala wynikajace z umoéw
zawartych z bankami (4 kredytow i 2 pozyczek) wynosity: 35 448,3 tys. zt w 2008 r;
34 807,6 tys. zt w 2009r.; 29099,3tys. zt w 2010r. i 39110,5tys.zt w 2011 .
Na koniec pierwszego potrocza 2012 r. taczna warto$¢ pozostatych do sptaty trzech
kredytéw wynosita 37 222,2 tys. zt.

(dowod: akta kontroli str. 137; 197-228, 322)

Zobowigzania Szpitala z tytutu kredytdw bankowych wynikaty z trzech uméw

zawartych w latach 2005—2008 oraz jednej umowy podpisanej w 2011 r.:

— Kredyt w BPH S.A. na kwote 15700 tys. zt, udzielny na podstawie umowy
nr 107/2005 z 30 wrzesnia 2005 r., zaciggnieto na spfate wierzytelnosci cywilno-
prawnych, publiczno-prawnych i pracowniczych. W 2007 r. w wyniku potgczenia
bankow kredyt zostat przejety przez bank Pekao S.A.

— Kredyt w Raiffeisen Bank S.A. na kwote 13 900 tys. z}, udzielony na podstawie
umowy nr CRD/23691/05 z 12 wrze$nia 2006 r., zaciggnieto na sptate
zobowigzan: wobec dostawcow, publiczno-prawnych, sptacenie raty kredytu
w Pekao SA, czeéci pozyczki w BGK oraz Zaktadowego Funduszu Swiadczen
Socjalnych i wynagrodzen pracowniczych wynikajacych z tzw. ustawy 203.

— Kredyt w Nordea Bank Polska S.A. na kwote 10 000 tys. zt, udzielony na
podstawie umowy BKO-PLN-CBKGD-08-000045 z 31 grudnia 2008r.,
przeznaczono na splate wierzytelno$ci cywilno-prawnych, publiczno-prawnych
oraz pracowniczych.

Rada Spoteczna Szpitala zgodnie z art. 46 pkt 2 lit c obowigzujacej wowczas ustawy
z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej® zaopiniowata pozytywnie
zaciggniecie ww. kredytow.?

(dowdd: akta kontroli str. 229-260; 332)

Zgodnie z art. 48 pkt 2 lit. ¢ ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnoSci
leczniczej Rada Spoteczna Szpitala pozytywnie zaopiniowata'® zaciggniecie kredytu
w BGK. Bank na podstawie umowy Nr 11/4259 z 29 grudnia 2011 r. udzielit kredytu
w kwocie 23484,8tys.zt przeznaczonego na sptate kredytu zaciggnietego

8Dz.U z 2007 r. Nr 14 poz. 89, ze zm.

9 Odpowiednio uchwaty Rady Spotecznej Szpitala: Nr 3/2005 z 4 maja 2005r.; Nr 1/2006
z 27 kwietnia 2006 r. oraz Nr 2/2008 z 24 wrze$nia 2008 r.

10 Uchwata Rady Spotecznej Szpitala Nr 3/2011 z 6 grudnia 2011 r. w sprawie wyrazenia opinii
dotyczacej pozyskania kredytu bankowego.
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Ustalone
nieprawidtowosci

w Nordea Bank Polska S.A w kwocie 8 484,8 tys. zt oraz zobowigzan Szpitala
w kwocie 15 000 tys. zt (dotyczacych wierzytelnosci cywilno-prawnych i publiczno-
prawnych). NIK zwraca uwage, ze jednym z warunkow postawienia kredytu
udzielonego przez BGK w stan natychmiastowej wymagalnosci jest nierealizowanie
przez Szpital programu restrukturyzacii.!!

(dowod: akta kontroli str. 121; 143; 251; 261-284)

Wszystkie umowy zostaty podpisane przez Dyrektora Szpitala, a wartos¢
zaciggnietych zobowigzan nie przekraczata limitu okreSlonego w uchwatach
m.st. Warszawy.

(dowdd: akta kontroli str. 203, 217, 236, 245, 260, 271,314-317)

Dyrektor Szpitala wyjasnit, iz konsolidacja kredytu spowodowata wynegocjowanie
lepszych warunkéw (j. wydtuzenia spfaty rat kredytowych) oraz pozwolita na
pokrycie niezbednych zobowigzan wynikajgcych m.in. z zaje¢ komorniczych,
poprawiajac biezaca ptynnos¢ finansowa Szpitala.

(dowdd: akta kontroli str. 334)

O pogarszajacej sytuacji finansowej Szpitala w ostatnim okresie Swiadczy fakt,
ze 2008 r. zajecia komornicze wyniosty 33,4 tys. zt i stanowity 0,05% kosztow
ogotem, za$ w latach 2009-2010 nie ponoszono kosztow z tego tytutu. W 2011 r.
koszty zaje¢ komorniczych w wysokosci 2 243,1 tys. zt stanowity juz 1,98% kosztéw
ogotem, a w | pétroczu 2012 r. wynosity 653,2 tys. zt i stanowity 1,18% kosztoéw
ogdtem Szpitala. W 2012 r. w zwigzku z trudnosciami z regulacjg zobowigzan wobec
dostawcow wystepowaty takze blokady: dostaw lekdw, materiatow medycznych
i ustug.

(dowdd: akta kontroli str. 129-130, 337)

Zabezpieczeniem umow kredytowych zawieranych przez Szpital byto poreczenie
kredytowe udzielane przez Organ Tworzacy, na podstawie ktdrego w przypadku
niezaptacenia raty kredytowej lub odsetek obowigzek sptaty zobowigzan przejmowat
Poreczyciel. W okresie objetym kontrolg zobowigzania Szpitala wobec bankow
w facznej wysokos$ci 14 244,9 tys. zt uregulowato m.st. Warszawa.

(dowod: akta kontroli str. 138-140; 159-166)

Nieterminowe regulowanie zobowigzania spowodowato naliczenie odsetek za
zwioke, ktére systematycznie wzrastaty z 2 856,0 tys. zt na koniec 2010r. do
4 208,9 tys. zt na koniec 2011 r. i wynosity 5547, 8 tys. zt na koniec pierwszego
pdirocza 2012,

(dowod: akta kontroli str. 39-40; 63-64; 81-82)

Dyrektor Szpitala wyjasnit, ze regulujac zobowigzania Szpital musi uwzglednia¢ cel
swojej dziatalno$ci, tj. udzielanie Swiadczen zdrowotnych i mozliwosci finansowe.
W zwigzku z trudnosciami w terminowym regulowaniu zobowigzan nastepujq
blokady dostaw lekéw, materiatbw medycznych i ustug. Dlatego priorytetem sg
zobowigzania zwigzane z kosztami ustug medycznych oraz wynagrodzenia. Szpital
nie moze odmowic udzielenia Swiadczenia medycznego osobom nieubezpieczonym
w sytuacji ratowania zdrowia lub Zycia, a réwnocze$nie nie ma mozliwosci zwrotu
poniesionych kosztow.

(dowod: akta kontroli str. 335-337)

Nieterminowe regulowanie zobowigzan stanowi naruszenie art. 44 ust 3 pkt 3
ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych'?, zgodnie z ktorym

1 Paragraf 10 ust. 2 umowy kredytowej Nr 11/4259.
12Dz.U z 2009 r. Nr 157 poz. 1240, ze zm.
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Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

wydatki publiczne powinny by¢ dokonywane w wysokosciach i terminach
wynikajacych z wczesniej zaciggnietych zobowigzan.

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia negatywnie'® dziatalno$¢ Szpitala w zakresie
przestrzegania zasad zaciggania zobowigzan w zwigzku z nieterminowym ich
regulowaniem skutkujacym naliczeniem odsetek za zwioke.

3. Sporzadzanie sprawozdan RB-Z przez Szpital

W Szpitalu obowigzywat plan kont okreslony w Polityce rachunkowosci ustalonej
zgodnie z art. 10 ust. 2 ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci'. Do
prowadzenia ksigg rachunkowych uzywano ksiggowego programu komputerowego
SALUS. Zgodnie z przyjetq Polityka rachunkowo$ci zobowigzania Szpitala
wyceniano nie rzadziej niz w dniu bilansowym w kwocie wymagajacej zaptaty.
(dowdd: akta kontroli str. 10-28)

Sprawozdania Rb-Z byly sporzadzane zgodnie ze wzorem i zasadami okreslonymi
w rozporzadzaniu Ministra Finanséw z dnia 4 marca 2010 r. w sprawie sprawozdan
jednostek  sektora finansow w zakresie operacji finansowych's.  Kwoty
w sprawozdaniach Rb-Z wykazywano zgodnie z § 10 ust. 1 tego rozporzadzenia.
(dowdd: akta kontroli str. 29-39; 53-57; 59-60; 62-65; 77-81)

Sprawozdania Rb-Z Szpital przekazywat Organowi Tworzacemu SPZOZ
w terminach okreslonych w rozporzadzeniu Ministra Finanséw z 4 marca 2010r.,
ti. nie pdzniej niz 37 dni po uptywie okresu sprawozdawczego w przypadku
sprawozdan za IV kwartat (rocznych) oraz nie pozniej niz 14 dni w przypadku
pozostatych sprawozdan kwartalnych. Sprawozdania Rb-Z za lata 2010-2011
zostaly sporzadzone na podstawie danych zawartych w ksiegach rachunkowych
Szpitala. Dane przedstawione w czesci A ,Zobowigzania wedtug tytutdw dtuznych”
sprawozdan byty zgodne z zapisami aktualnych wydrukéw ksiag rachunkowych
sporzadzonych wedtug stanu na koniec lat 2010-2011. Prawidtowo
przyporzadkowano wierzycieli Szpitala w uktadzie podmiotowym. Zaciggniete
kredyty zaewidencjonowano na koncie 130 ,Kredyty Bankowe”. Do zobowigzan tych
prowadzono konta analityczne identyfikujgce wierzyciela. Szpital w latach
2010-2012 (I pétrocze) nie zaciggat kredytow krétkoterminowych i prawidtowo
okreslit w sprawozdaniach Rb-Z rodzaje zaciggnietych zobowigzan kredytowych
jako ,kredyty dtugoterminowe”.

(dowod: akta kontroli str. 29-82; 131-136)

Wykazana w sprawozdaniach Rb-Z warto$¢ zobowigzan odpowiadata ewidencii
ksiegowej prowadzonej na kontach od 201 do 240 dotyczacej rozrachunkow (m.in.
z tytutu dostaw i ustug). Ewidencja umozliwiata okre$lenie terminu ich wymagalnosci
oraz podziatu na poszczegoine grupy zobowigzan w zaleznosci od tytutdw dtuznych.
W czesci A sprawozdania Szpitala wykazano nominalng warto$¢ zobowigzan
natomiast w czesci E wykazano zobowigzania z tytutu wyliczonych odsetek
od zobowigzan niewymagalnych i wymagalnych zgodnie z instrukcjg stanowigcq
zatgcznik nr 9 do rozporzadzenia Ministra Finanséw z 4 marca 2010 .

(dowdd: akta kontroli str. 29-82; 132)

Analiza wyciggéw bankowych z wybranych losowo miesiecy — sierpien i listopad

2010 i 2011r. — nie wykazata obstugi innych kredytow i pozyczek niz
zaewidencjonowane i wykazane w sprawozdaniu Rb-Z. Nie stwierdzono obstugi

13 Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowq skale ocen czagstkowych dotyczacych dziatalnosci
w badanym obszarze; pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowos$ci, negatywna.

14 Dz.U.z 2009 r. Nr 152 poz. 1223, ze zm.

15Dz.U. 22010 r. Nr 43 poz. 247. Dalej: rozporzadzenie Ministra Finanséw z 4 marca 2010 r.
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Ustalone
nieprawidtowosci

Ocena czastkowa

Whioski pokontrolne

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskow

zobowigzan z tytutu tzw. umow nienazwanych dotyczacych innych form
finansowania dtugoterminowego (tj. uméw leasingu finansowego, sprzedazy na raty
lub uméw o partnerstwie publiczno-prawnym), ktére bytyby ujete poza ww. kontami
ksiegowymi.

(dowdd: akta kontroli str. 124-127)

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

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ Szpitala w badanym
obszarze.

IV. Uwagi i wnioski

Przedstawiajac powyzsze oceny i uwagi wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza
Izba Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r.
o Najwyzszej Izbie Kontroli'®, wnosi 0 podjecie skutecznych dziatan prowadzacych
do poprawy sytuacji finansowej Szpitala, w tym zintensyfikowanie dziatan
restrukturyzacyjnych.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

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

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej Izby Kontroli,
w terminie 21 dni od otrzymania wystapienia pokontrolnego, 0 sposobie
wykorzystania uwag i wykonania wniosku pokontrolnego oraz o podjetych
dziataniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatan.

W przypadku wniesienia zastrzezen do wystgpienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy si¢ od dnia otrzymania uchwaty o oddaleniu
zastrzezen w catosci lub zmienionego wystgpienia pokontrolnego.

Warszawa, grudnia 2012rr.

Najwyzsza Izba Kontroli

Delegatura w Warszawie
Kontroler

Wicedyrektor

Stawomir Nowak Mirostaw Hamera
specjalista k.p.

16 Dz.U. 22012 ., poz.82.



