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|. Dane identyfikacyjne kontroli

D/16/501 - Funkcjonowanie szpitali wojskowych

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Zielonej Gorze

1. Ryszard Stefan, doradca ekonomiczny, upowaznienie do kontroli nr 99411 z dnia
18 stycznia 2016 .

(dowdd: akta kontroli str. 1-2)

2. Anna Nowakowska, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do
kontroli nr 99408 z dnia 12 stycznia 2016 r.

(dowdd: akta kontroli str. 3-4)

105 Kresowy Szpital Wojskowy z Przychodnia Samodzielny Publiczny Zakiad Opieki
Zdrowotnej, ul. Domanskiego 2, 68-200 Zary (dalej: Szpital).

Stawomir Gaik, dyrektor Szpitala od 28 lutego 2003 r.
(dowdd: akta kontroli str. 5)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Sytuacja finansowa Szpitala w latach 2013-2015 byfa niekorzystna, o czym
$wiadczy poziom wszystkich przenalizowanych wskaznikdéw charakteryzujacych
sytuacje ekonomiczng. Kazdy rok dziatalnosci Szpitala zamykat sie strata,
odnotowac¢ jednakze nalezy, iz za rok 2015 r. bedzie ona nizsza niz za 2014 r.
(szacunkowo o ok. 467 tys. zt). Wplyw na powyzsze miata stopniowa realizacja
programu naprawczego wdrazanego od maja 2015 r. Brak ptynnosci finansowe;
skutkowat wysokimi zobowigzaniami wymagalnymi (stanowity one odpowiednio:
26,9%, 16,8% i 18,9% ogdtu zobowigzan) i koniecznoscig zaptaty odsetek za zwioke
(tacznie w ww. latach 753,4 tys. z4).

Pozytywnym aspektem jest aktywno$C kierownictwa Szpitala ukierunkowana
na pozyskanie przychodéw z innych zrodet niz Narodowy Fundusz Zdrowia
(dalej: NFZ), tj. np. prowadzono dziatalno$¢ medyczng inng niz zakontraktowang
z NFZ, racjonalnie wykorzystywano posiadane nieruchomosci (m.in. najem,
dzierzawa) oraz pozyskiwano $rodki finansowe na inwestycje i zakup sprzetu
medycznego od innych podmiotéw (m.in. jednostki samorzadu terytorialnego,
Ministerstwo Zdrowia, ubezpieczyciele).

"Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowg skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo
stwierdzonych nieprawidtowo$ci, negatywna. Jezeli sformutowanie oceny ogélnej wedtug
proponowanej skali bytoby nadmiernie utrudnione, albo taka ocena nie dawataby prawdziwego
obrazu funkcjonowania kontrolowanej jednostki w zakresie objetym kontrola, stosuje sie ocene
opisowg, badz uzupetnia ocene ogding o dodatkowe objasnienie.
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Opis stanu
faktycznego

Wydzierzawianie majatku  Szpitala nastepowato zgodnie z obowigzujacymi
przepisami, z wyjatkiem jednej umowy dzierzawy, ktérg zawarto z pominigciem
procedury przetargowe;.

Odnotowa¢ réwniez nalezy, iz wsparcie finansowe organu zatozycielskiego byto
niewielkie — dotacje z Ministerstwa Obrony Narodowej (dalej: MON) Szpital uzyskat
tylko w latach 2014 i 2015 - w tacznej kwocie 4.101,0 tys. zt (wczesniej dotacje
otrzymat w 2011 r.).

Szpital posiadat regulamin udzielania zamoéwien publicznych, regulamin procedur
udzielania zamoéwien o wartosci ponizej 30.000 euro oraz regulamin dziatania
komisji przetargowej. Badanie dwdch postepowan o zaméwienia publiczne o faczne;
warto$ci 16.988,8 tys. zt (zakup tomografu komputerowego oraz $wiadczenie
na rzecz Szpitala ustug sprzatania, przygotowania, gotowania i dostarczania
positkow) wykazato, ze przy ich prowadzeniu przestrzegano przepiséw ustawy
z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych? (Pzp). Negatywnie
natomiast nalezy oceni tryb zlecania podmiotom zewnetrznym ustug w zakresie
$wiadczen zdrowotnych. W obydwu badanych zleceniach (badanie rezonansem
magnetycznym oraz badania histopatologiczne, cytologiczne, histochemiczne
i immunohistochemiczne) naruszono art. 26 ust 3 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 .
0 dziatalno$ci leczniczej?® (udl), wskutek udzielania ww. zaméwien bez wymaganego
przeprowadzenia konkursu ofert.

Szpital realizowat zalecenia pokontrolne ze strony MON oraz cywilnych organow
kontrolnych, jak tez zalecenia z prowadzonych audytéw wewnetrznych.

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Ocena sytuacji finansowej Szpitala z uwzglednieniem
podejmowanych dziatan restrukturyzacyjnych

1.1. Plany finansowe Szpitala na poszczegolne lata 2013-2015 w zakresie
elementdbw wymaganych w art. 31 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach
publicznych* (dalej: ufp) zawieraty nastepujace pozycje: przychody z prowadzone;
dziatalnosci, wynagrodzenia i sktadki od nich naliczane, zakup towardéw i ustug,
srodki na wydatki majatkowe. Nie zawieraty natomiast pozostatych wymaganych
danych.

Plany finansowe Szpitala tworzone byly wedtug wzoru okre$lonego® przez MON,
w ktorym nie byto ujetych ww. brakujacych pozycji.
(dowdd: akta kontroli str. 6-12, 110-115, 195-199, 213, 215-228)

1.2.W Szpitalu dokonywano comiesiecznej analizy wykonania planu finansowego.
Dziatania majgce na celu racjonalizacje kosztow opisano w pkt. 1.4. wystgpienia.

(dowdd: akta kontroli str. 794-801, 832-838)

Rbznice (przekraczajace 15%) pomiedzy planem pierwotnym a rocznym
wykonaniem nastapity w nastepujacych gtéwnych pozycjach:

2Dz. U.z2015r. poz. 2164.

3Dz.U.z2015r., poz. 618 ze zm.
4Dz.U.z2013r., poz. 885 ze zm.

5 Pisma Inspektoratu Wojskowej Stuzby Zdrowia z 23.12.2012r., 22.11.2013 .1 18.12.2014 r.
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» 2013 r.: pozostate przychody operacyjne (wzrost o 664,2 tys. zt, tj. 0 42% -
zwigkszenie refundacji z tytutu wynagrodzen z PFRON), przychody finansowe
(wzrost o 8,6 tys. zt, tj. 43% - umorzone odsetki od podatku od nieruchomo$ci),
koszty finansowe (wzrost 0 298,6 tys. zt, tj. 271,4% gtownie z tytutu naliczenia
przez kontrahentdw odsetek od nieterminowo regulowanych zobowigzan -
przyczyny opisano w czesci dotyczacej stwierdzonych nieprawidtowosci)
pozostate koszty operacyjne (wzrost o 281,7 tys. zh, tj. 402,4% z uwagi na
zwiekszenie liczby umorzen postepowan egzekucyjnych prowadzonych przez
komornika). W pozostatych gtéwnych pozycjach8 zmiany nie przekroczyty 15%.

o 2014 r.. koszty finansowe (wzrost o 111,3 tys. zl, tj. 23,4% - nastapito
zwigkszenie rezerw z uwagi na potencjalne wystgpienie odsetek
od kontrahentéw z tytutu nieterminowo regulowanych zobowigzan w kwotach
wyzszych niz planowane). W pozostatych gtownych pozycjach zmiany
nie przekroczyty 15%.

o 2015r.: spadek przychoddw z tytutu Swiadczen opieki zdrowotnej realizowanych
w jednostkach wojskowych (o 1.356,9 tys. z}, tj. 50% z uwagi na zawarcie
umowy na Swiadczenie ustug po kwotach o nizszych niz zaktadano’), spadek
przychoddéw ze sprzedazy pozostatych ustug niemedycznych (o0 210,1 tys. zi,
ti. 23,3% z uwagi na brak mozliwosci zaplanowanego wynajecia jednego
z budynkéw Szpitala® oraz mniejsze zainteresowanie stazami lekarskimi
niz w latach poprzednich®), wzrost przychodéw finansowych o 120,1 tys. zt,
ti. 1.200% (zawarcie ugody z wierzycielami, w wyniku ktorej Szpitalowi
umorzone zostalty odsetki od nieterminowo regulowanych zobowigzan).
W pozostatych gtéwnych pozycjach zmiany nie przekroczyty 15%.

(dowod: akta kontroli str. 34-41, 139-143, 233-238, 788-793)

Plany inwestycyjne tworzone byly zgodnie z przyjeta przez Szpital hierarchig
zadan'0 oraz na podstawie Projektdw Centralnych Plandw Inwestycji Budowlanych
MON. W latach 2013-2015 Szpital realizowat tacznie szeS¢ inwestycji, z czego
cztery m.in. z uwagi na zapobiezenie bezposrednim zagrozeniom zycia i zdrowia,
jedna m.in. z uwagi na zalecenia zewnetrznych organéw kontroli oraz jedna z uwagi
na zapewnienie utrzymania obiektu w nalezytym stanie technicznym.

Szacowana warto$¢ danego zadania okre$lana byta m.in. na podstawie wskaznikéw
wykonania poprzednich zadan z wykorzystaniem odpowiednich jednostek
kubaturowych i powierzchniowych budynku.

(dowdd: akta kontroli str. 230-232)

6 Przychody z tytutu $wiadczen opieki zdrowotnej, przychody z pozostatych ustug niemedycznych,
zuzycie materiatéw, zuzycie energii, ustugi obce, wynagrodzenia, $wiadczenia na rzecz pracownikéw,
amortyzacja, pozostate koszty.

7 Szpital w latach 2011-2012 z tytulu Swiadczenia ustug zdrowotnych w jednostkach wojskowych
uzyskat odpowiednio 4.461,6 tys. zt i 3.442,8 tys. zt. W 2013 r. i 2014 r. Szpital przegrat czg$¢
przetargdw i w zwigzku z tym uzyskat przychody z ww. tytutu w kwotach nizszych niz w poprzednich
latach, tj. odpowiednio 2.090,4 tys. zt i 2.127,1 tys. z.. W 2015 r. zaplanowat do realizacji w
jednostkach wojskowych realizacje petnego pakietu badan, ale zeby by¢ konkurencyjnym wobec
innych oferentéw (w tym do oferenta, z ktérym przegrywano w 2 poprzednich latach) obnizono cene
ustug w zasadzie do kosztéw ich realizacji.

8 Doszto do wtamania i dewastacji co uniemozliwito wynajem.

9 W latach 2013 i 2014 uzyskano z tego tytutu przychody w kwotach odpowiednio 94,6 tys. zt
i 45,5 tys. zt. Natomiast w 2015 . — 2,8 tys. zL.

10 Jako najwazniejsze uznano inwestycje zapobiegajace bezposrednim zagrozeniom zycia i zdrowia,
nastepnie stanowiace kontynuacje prac rozpoczetych, bedace zaleceniami nakazéw zewnetrznych
oraz zapewniajace utrzymanie obiektow w nalezytym stanie technicznym.
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Dane za lata 2013 i 2014 prezentowane w sprawozdaniach z wykonania planu
finansowego oraz sprawozdaniach finansowych sg tozsame z danymi ujetymi
w systemach finansowo-ksiegowych.

(dowod: akta kontroli str. 43-54, 76-105, 124-135, 164-191, 209-212)

Plany finansowe (oraz ich zmiany) za lata 2013-2015, jak rowniez sprawozdania
finansowe za 2013 r. i 2014 r. zostaly pozytywnie zaopiniowane przez Rade
Spoteczng Szpitala.

(dowod: akta kontroli str. 15, 20, 26, 37, 42, 106-107, 116, 123, 141, 192-193)

1.3. Przychody Szpitala ogdtem wyniosty w latach 2013-2015'" odpowiednio
77.749,0 tys. zt, 79.474,8 tys. zt i 80.636,7 tys. zt, z czego najwiekszy udziat
(oscylujacy na poziomie 90%)'2 stanowity Srodki otrzymane z NFZ.

(dowdod: akta kontroli str. 254)

W celu osiggniecia przychodow ze zrddet innych niz NFZ, Szpital m.in..:

» prowadzit dziatalnos¢ medyczng inng, niz zakontraktowang z NFZ (ustugi
zdrowotne na rzecz 0séb nieubezpieczonych oraz Swiadczone na podstawie
zawartych umoéw), a przychody z tego tytutu wyniosty w ww. latach odpowiednio:
3.208,8 tys. zt, 3.511,3 tys. zti2.929,2 tys. zt (4,1%, 4,4% i 3,6% ogotu);

o Swiadczyt ustugi niemedyczne, tj. polegajace m.in. na wynajmie, dzierzawie,
ustugach transportu sanitarnego, sterylizacji narzedzi - z czego uzyskano
odpowiednio 746,9 tys. zt, 747,5 tys. zt i 689,8 tys. zt.

(dowdd: akta kontroli str. 254, 297-300)

Szpital podejmowat réwniez dziatania majgce na celu pozyskanie Srodkow

finansowych na inwestycje i zakup sprzetu medycznego. | tak:

o w2013 r. — pozyskano srodki w tacznej kwocie 3.546,5 tys. zt (z Ministerstwa
Zdrowia, jednostek samorzadu terytorialnego, firmy ubezpieczeniowej, PFRON-
u) na zakup/dofinansowanie m.in. tomografu komputerowego, karetki oraz na
zadania inwestycyjne (ladowisko, budynki szpitalne);

o w 2014 r. — w kwocie 201 tys. zt (bank, firma ubezpieczeniowa, jednostki
samorzadu terytorialnego) oraz w kwocie 1.300 tys. zt z MON na
zakup/dofinansowanie sprzetu medycznego. Pozyskano rowniez sprzet od
Wielkiej Orkiestry Swigtecznej Pomocy o wartosci ok. 160 tys. zt;

* w2015 r. - w kwocie 603 tys. zt (jednostki samorzadu terytorialnego, firma
ubezpieczeniowa) na zakup m.in. karetek, respiratora, zestawu do
elektrochirurgii oraz tacznie 2.801,0 tys. zt z MON na zakup aparatu RTG, lampy
do tomografu oraz zadania inwestycyjne (remonty, modernizacja).

(dowdod: akta kontroli str. 297-300)

NaleznoSci na koniec 2015 r.'® wyniosty 9.028,3 tys. z. Kwota naleznoSci
przeterminowanych wyniosta 658,4 tys. zt.

Czynno$ci zwigzane z windykacjq nalezno$ci dokonywane byty przez pracownikéw
Szpitala oraz radce prawnego. Analiza tych dziatan wobec pieciu dtuznikow
posiadajacych  najwyzsze kwotowo naleznosSci przeterminowane  (fgcznie
110,0 tys. zt, tj. 16,7% ogdtu) wykazata, ze w kazdym przypadku podejmowano je
bez zbednej zwioki. | tak:

11Za2015r. stan na 11.02.2015 .
12 Przychody z NFZ opisano w obszarze 2 wystapienia.
13 Stan na 11.02.2016 r.



* w kazdym przypadku wzywano dtuznikéw do zapfaty,

* w jednym przypadku Szpital uzyskat sgdowy nakaz zapfaty, ale postepowanie
egzekucyjne zawieszono (wierzyciel zwrécit sie do Centrum Personalizacii
Dokumentéw MSWIA o udostepnienie danych ze zbioréw meldunkowych celem
przeprowadzenia procedury wyjawienia majatku dtuznika),

* w jednym przypadku postepowanie byto zawieszone do czasu udzielenia przez
MSWIA danych dotyczacych adresu dtuznika (zapytanie wystosowano w marcu
2015r.),

» w dwdch przypadkach Szpital skierowat do Sadu wnioski 0 wydanie nakazéw
zaptaty,

e jeden z diuznikéw zmart (cudzoziemiec) — w przygotowaniu wniosek do
ambasady o pokrycie kosztow, ew. wskazanie spadkobiercow.

(dowdd: akta kontroli str. 239-243, 291-292)

W polityce rachunkowos$ci Szpitala okreslono, ze kwota wymagalnej zaptaty
w odniesieniu do naleznosci obejmuje wartoS¢ nominalng, ktéra powinna by¢
zapfacona przez kontrahenta powiekszona o nalezne odsetki, jednakze
zastrzezono, iz odsetki (w przypadku oséb fizycznych) bedaq naliczane w momencie
zaptaty. Z tych wzgledow w zadnym ze zbadanych przypadkow nie wystawiono not
odsetkowych (brak zaptaty).

(dowod: akta kontroli str. 244-245, 248)

Szpital w 2014 r. umorzyt 49 naleznosci na taczng kwote 7,6 tys. zt (w 2013 r.
i 2015 r. nie umarzano naleznosci).

Dyrektor Szpitala zarzadzit'4, ze gdy koszty dochodzenia naleznosci stanowi¢ beda
100% i wiecej naleznosci sporzadza si¢ protokdt dotyczacy zaliczenia wierzytelnoSci
niesciggalnej w koszty uzyskania przychodu. Protokdt opiniuje radca prawny
i akceptuje dyrektor Szpitala.

Analiza czterech umorzonych naleznosci na faczng kwote 1.350 zt (17,9% ogétu)
wykazata, ze w kazdym przypadku spetnione zostaty powyzsze warunki. Zbadane
nalezno$ci wynikaty z udzielonych przez Szpital $wiadczen zdrowotnych.

(dowod: akta kontroli str. 258-260)

1.4. Koszty ogotem w latach 2013-2015 wyniosty odpowiednio: 79.253,0 tys. zi,
82.726,0 tys. zt i 83.419,3 tys. zt15. Wzrost kosztéow w 2014 r. i 2015 r. w stosunku
do roku poprzedniego wynidst 4,4% i 0,8% (przy odpowiednio 2,2% i 1,5% wzro$cie
przychodow).

Koszty dziatalnosci operacyjnej oscylowaty na poziomie 98,4-99% kosztéw ogotem.
Najwiekszy udziat w kosztach operacyjnych stanowity: w 2013 r. wynagrodzenia
(35,4%), w 2014 r. i 2015 r. ustugi obce (36,8% i 36,1%).

Istotny wzrost kosztow dotyczyt nastepujacych pozycji:

o ustugi obce - wzrost w 2014 r. w poréwnaniu do 2013 r. 0 3.988,5 tys. zt
(. 0 15,2%),

» amortyzacji — wzrost w 2015 r. w poréwnaniu do 2014 r. o 1.093,3 tys. zt
(. 0 22,2%).

14 Zarzadzenie Nr 0122/44/12 z dnia 31.12.2012 r. (ze zm.) w sprawie wprowadzenia procedury
windykacji nalezno$ci za udzielone $wiadczenia zdrowotne oraz ustalenie zasad zaliczenia
nalezno$ci do kosztéw podatkowych w przypadku, gdy dtuznik uchyla sie od sptaty dtugu.

157a2015r. - stanna 11.02.2015r.



Przyczyng wzrostu kosztow w ww. pozycjach byto:

e w2014 r. — m.in. wzrost wynagrodzen z tytutu uméw cywilno-prawnych (o kwote
2.867 tys. zI"6), wzrost warto$ci ustug outsorcingowych (o 280,0 tys. zt z uwagi
na wzrost minimalnego wynagrodzenia, zwigkszenie zakresu ustug o dodatkowe
powierzchnie do sprzatania), wzrost poniesionych wydatkow na remonty
(260 tys. zt) i zwiekszenie zakupu ustug legalizacji i przegladow sprzetu
(0 204 tys. zt);

e w 2015 r. — w zwigzku z oddaniem do uzytkowania w listopadzie 2015 .
budynku (oddziat ortopedii i psychiatrii) o wartosci 13.708,1 tys. zt wzrosty
koszty odpisdw amortyzacyjnych.

(dowdd: akta kontroli str. 254-255, 257, 788-793)

Dziatania w celu optymalizacji kosztow polegaty m.in. na:

» wprowadzeniu zarzadzenia!” w sprawie limitow zakupu lekéw w aptekach
i apteczkach szpitalnych,

» kontrolowaniu liczby nadgodzin,

e Zzawieraniu ugdéd z kontrahentami w zakresie sptaty zobowigzan celem
uniknigcia konieczno$ci zaptaty odsetek za zwtoke,

* opracowaniu programu naprawczego Szpitala (opisano w pkt. 1.8. wystgpienia).

(dowdd: akta kontroli str.261-262, 299-300, 780-787)

Udziat pozostatych kosztéw operacyjnych w kosztach ogotem Szpitala w latach
2013-2015 wynosit odpowiednio: 0,4%, 0,3% i 0,6%. Natomiast udziat kosztow
finansowych oscylowat od 0,5 do 1%.

Znaczny poziom pozostatych kosztow operacyjnych w 2015 r. wynikat m.in.
z nastepujacych przyczyn:

» W 2013 r. na stan Szpitala przyjety zostat tomograf komputerowy z lampg o
tacznej wartosci 3.114,9 tys. zt. Sprzet miat byé amortyzowany 5 lat, jednak w
2015 r. lampa ulegta awarii i zostata zlikwidowana. Zatem koszty pozostate
amortyzacji wyksiegowano i zaliczono je do pozostatych kosztow operacyjnych.

» Istotny udziat w ww. kosztach (87 tys. zt) stanowig odpisy aktualizujace warto$¢
aktywdw niefinansowych (naleznosci). Odpisy te zwigzane sq z brakiem zapfaty
za $wiadczenia medyczne 0sdb nieubezpieczonych.

(dowod: akta kontroli str. 255, 788-793)
Stan zobowigzan i rezerw na zobowigzania na koniec 2013 r., 2014 r. i 2015 r.

wynosit odpowiednio: 29.931,2 tys. zt, 38.634,0 tys. zt i 40.175,6 tys. zt, w tym
zobowigzania wymagalne: 8.045,1 tys. zt, 6.500,0 tys. zti 7.591,9 tys. zt.

Zobowigzania odsetkowe ujeto w ksiegach rachunkowych i wykazano
w sprawozdaniach.

Kwota odsetek za zwioke z tytutu nieterminowego regulowania przez Szpital
zobowigzan za lata 2013-2015 wyniosta odpowiednio: 85,6 tys. zt, 153,3 tys. zi,
513,1 tys. zt (tacznie: 753,5 tys. Z1).

(dowod: akta kontroli str. 85, 173, 256, 263-282, 846-856)

16 Wzrost wynika m.in. z zawarcia umow cywilno-prawnych z ratownikami medycznymi,
zatrudnionymi w latach poprzednich na umowach zlecenia (ksiggowanych w wynagrodzeniach).

17 Zarzadzenie Dyrektora Szpitala Nr 122/16/2014 z 7.04.2014 r.
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W latach 2013-2015 Szpital zawart z wierzycielami 64 porozumienia/ugody
dotyczace sptaty tacznej kwoty zobowigzan 8.019,0 tys. zt.

Analiza czterech z nich na kwote 499,2 tys. zt (6,2% zobowigzan wynikajacych ze
wszystkich zawartych ugdd) wykazata, ze Szpital wywigzat sie z warunkdw
porozumien (spfata zobowigzan w ratach w okre$lonych terminach) wobec czego
wierzyciele odstapili od naliczenia odsetek za zwtoke.

(dowdd: akta kontroli str. 261-262, 287)

1.5. Srednie zatrudnienie w latach 2013-2015 wyniosto odpowiednio: 612,5, 608,8 i
591,9 etatow. Koszty wynagrodzen (wraz z pochodnymi) wyniosty: 33.197,7 tys. z,
32.258,2 tys. zti 31.954,3 tys. L.

(dowdod: akta kontroli str. 283)

Najwyzsze sSredniomiesieczne wynagrodzenie w latach 2013-2015 otrzymywali
lekarze, pdzniej inny personel z wyzszym wyksztatceniem, Sredni personel
medyczny, administracja, obstuga i nizszy personel medyczny.

W kazdej z ww. grup pracowniczych w 2014 r. i 2015 r. nastapit wzrost wynagrodzen

w poréwnaniu do roku poprzedniego. Najwyzszy wzrost wynagrodzen:

o w 2014 r. w poréwnaniu do 2013 r. dotyczyt innego personelu z wyzszym
wyksztatceniem (9%), pdzniej nizszego personelu medycznego (5,5%),
Sredniego personelu medycznego (4%), lekarzy (1,2%), obstugi (0,9%)
i administracji (0,8%);

* w2015 r. - nizszego personelu medycznego (8,3%), obstugi (5,8%), Sredniego
personelu medycznego (4,3%), administracji (3,1%), lekarzy (2,2%)
i innego personelu z wyzszym wyksztatceniem (0,9%).

Dyrektor Szpitala wzrost wynagrodzen, pomimo corocznych strat'8, uzasadnit m.in.:

* zmiang regulaminu premiowania w 2015 r. (wigczenie premii regulaminowe;
do wynagrodzenia zasadniczego),

* przyznaniem w 2015 r. pielegniarkom podwyzek w wyniku ogolnopolskich
protestow i porozumien ze zwigzkami zawodowymi,

* wprowadzeniem w 2015 r. przez Ministerstwo Zdrowia dodatku pienieznego
dla pielegniarek i potoznych,

o realizacjg w 2014 r. ugéd sadowych oraz porozumienia ze zwigzkami
zawodowymi dotyczacych wzrostu wynagrodzen pielegniarek zatrudnionych
w Zaganiu.

(dowaod: akta kontroli str. 85, 173, 284, 944-954)

Z kadrg kierowniczg Szpitala zawierano umowy o prace (9 osob) badz kontrakty (10
0sob).

(dowdod: akta kontroli str. 288)

W Szpitalu funkcjonowat fundusz premiowy, w ramach ktérego wyodrebniono:

» premie regulaminowg indywidualng — stanowigcq jeden ze statych sktadnikow
wynagrodzenia (jej wysoko$¢ okreslat dyrektor Szpitala, jednak nie mogta ona
przekroczy¢ 35% wynagrodzenia zasadniczego). Pracownicy zachowywali
prawo do premii indywidualnej przestrzegajac m.in. dyscypliny pracy, zasad
etyki zawodowej oraz regulaminu pracy. Premie tq od wrze$nia 2015 r.
wigczono do wynagrodzenia zasadniczego.

18 2013 r.: strata w wysokosci 1.506,7 tys. zt, 2014 r.: strata w wysoko$ci 3.251,1 tys. zt, 2015 .
(wedtug danych na dzien 11.02.2016 r.) strata w wysokosci: 2.783,7 tys. zt.
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e premie uznaniowg — za wykonywanie dodatkowych obowigzkéw i wzorowe
wykonywanie powierzonych zadan. W latach 2013-2015 faczne kwoty
wyptaconych premii wyniosty odpowiednio: 2.700 zt (dla trzech osdb), 3.050 zt
(szes¢ 0s6b) i 11.595 zt (19 0sob).

W latach 2013-2015 r. w Szpitalu nie dokonywano natomiast wyptaty nagrod.
(dowdd: akta kontroli str. 285, 802-811)

W  Szpitalu nie dokonywano pisemnych analiz efektywnosci pracy na
poszczegodlnych stanowiskach. Dyrektor Szpitala wyjasnit, iz analiza efektywnosci
pracy jest dokonywana na biezaco przez kierownikow komorek organizacyjnych i nie
zgtaszali oni probleméw w tym zakresie.

(dowdd: akta kontroli str. 289, 944-954)

Kontrakty kierownikow komorek organizacyjnych nie zawieraly zapisow w zakresie
ich odpowiedzialno$ci za wynik finansowy komdrki. Zawieraty natomiast zapisy
zobowigzujgce do analizowania kosztow bezposrednich i przychodéw z
wykonywanych ustug medycznych pod katem optymalizacji wyniku finansowego
oddziatu. Poziom wynagrodzen nie byt natomiast powigzany z wynikami
finansowymi poszczegoinych komérek organizacyjnych. | tak:

e w2013 r." najlepszy wynik finansowy wypracowat oddziat neurologiczny (zysk
1.248,7 tys. zt) i oddziat pomocy doraznej (576,3 tys. zi), najwyzsza strata
wystapita natomiast w szpitalnym oddziale ratunkowym (2.426,9 tys. z})
i oddziale psychiatrycznym (820,5 tys. zt). Najwyzsze $rednie wynagrodzenie
otrzymywali lekarze (zatrudnieni na umowe o prace i kontraktach) na oddziale
psychiatrii, neurologicznym i oddziale pomocy doraznej%.

o w 2014 r.2! najlepszy wynik finansowy wypracowat oddziat pomocy dorazne;
(832,7 tys. zt) i odziat neurologiczny (685,0 tys. zt), najwigkszg strate poniost
oddziat chirurgiczno-urologiczny (1.537 tys. zt) i oddziat psychiatryczny
(1.220,0 tys. z). Najwyzsze $rednie wynagrodzenie otrzymywali lekarze
(zatrudnieni na umowe o prace i kontraktach) na oddziale psychiatrii,
chirurgiczno-urologicznym, neurologicznym i pomocy dorazne;j.

Dyrektor Szpitala wyjasnit, ze w jego ocenie nie ma mozliwosci powigzania efektow
ekonomicznych komorek organizacyjnych z poziomem wynagradzania. Wskazat, ze
cze$¢ oddziatow osigga zysk — w wielu przypadkach dzieki wysoko wycenionym
procedurom przez NFZ. W przypadku umow cywilno-prawnych, poziom
wynagrodzenia dyktuje rynek pracy i konkurencyjno$¢. W regionie brakuje
specjalistbw wymaganych przez NFZ i Szpital nawigzuje wspotprace z lekarzami z
innych wojewddztw.

Relacje wynikéw finansowych wyzej opisanych komoérek organizacyjnych oraz
wynagrodzen  wyjasnit  zroznicowang liczbg lekarzy  zatrudnionych na
poszczegolnych oddziatach. Im mniej lekarzy, tym wigcej dyzurow przypadajacych
na jednego lekarza i wyzsze $rednie wynagrodzenie. Przyktadowo, na oddziale
psychiatrii zatrudnionych jest czterech lekarzy, na oddziale neurologii - dziewigeciu.

(dowod: akta kontroli str. 47, 128, 290, 298, 812-816, 944-954)

Warto$¢ zobowigzan Szpitala z tytutu wynagrodzen na koniec lat 2013, 2014 i 2015
wyniosta odpowiednio: 1.597,2 tys. zt, 1.387,4 tys. zti 1.493,8 tys. zt.

19 Z uwzglednieniem zbilansowanego wyniku oddziatu kardiologicznego i pracowni hemodynamiki.
20 Nie dokonano poréwnania dla SOR — z uwagi na brak statej obsady lekarskiej.
21 Z uwzglednieniem zbilansowanego wyniku oddziatu kardiologicznego i pracowni hemodynamiki.
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Analiza pfatnosci wynagrodzen i pochodnych od wynagrodzen za miesigc grudzien
za ww. lata wykazata, iz zostaty one terminowo uregulowane.

(dowdd: akta kontroli str. 84, 293-296)

1.6. Szpital gospodaruje nieruchomosciami i majatkiem  przekazanymi
w nieodptatne uzytkowanie na podstawie umowy z dnia 15 stycznia 1999 r.,
zawartej z MON.

Zgodnie z art. 54 ust. 2 i 3 udl, zbycie aktywow trwatych samodzielnego publicznego
zaktadu opieki zdrowotnej, oddanie ich w dzierzawe, najem, uzytkowanie oraz
uzyczenie moze nastgpi¢ wytgcznie na zasadach okreslonych przez podmiot
tworzacy. Zasady te polegajg w szczegdlnosci na ustanowieniu wymogu uzyskania
zgody podmiotu tworzacego na zbycie, wydzierzawienie, wynajecie, oddanie
w uzytkowanie oraz uzyczenie aktywow trwatych.

(dowdd: akta kontroli str. 1054-1058)

W latach 2013-2015 Szpital nie uzyczat ani nie udostepniat nieodptatnie majatku
innym podmiotom.

(dowdod: akta kontroli str. 857)

Uzyskiwat natomiast przychody z najmu, dzierzawy pomieszczen/powierzchni
Szpitala oraz z tytutu refakturowania kosztow mediow, ktdre wyniosty tacznie
1.966,2 tys. zt (zysk tacznie 769,1 tys. zt)22.

(dowad: akta kontroli str. 254a-254Db)

Analiza pieciu uméw dzierzawy, na podstawie ktdrych Szpital uzyskat w badanym

okresie przychody w tacznej wysokosci 691,8 tys. zt (35,2% ogdtu), wykazata, ze:

* MON, w kazdym przypadku okres$lit zasady dzierzawy nieruchomosci, o ktérych
mowa w art. 54 ust. 2 i 3 udl, zgodnie z ktérymi m.in. nieruchomosci nalezato
udostepni¢ w ramach pisemnego przetargu nieograniczonego;

» Zzawarcie czterech umow poprzedzone byto procedurg przetargowa, a jedne;
Z pominigciem postepowania przetargowego;

* W kazdym przypadku zawarcie umow nastgpito po uprzednim uzyskaniu
wymaganej zgody;

* w kazdym przypadku zobowigzania z tytutu czynszéw optacane byty przez
kontrahentéw w kwotach wynikajacych z uméw?23 i w wiekszosci terminowo?4.

(dowod: akta kontroli str. 817-831, 839-845, 858-925)

Z pominieciem procedury przetargowej zawarto umowe w dniu 26 listopada 2012 r.
ze spotkg ,ProFarm 2000" na dzierzawe lokalu w budynku nr 1 o powierzchni
128,10m2 z przeznaczeniem na apteke. Okres obowigzywania umowy pierwotnie
okreslono do 26 listopada 2015 r. Aneksem z 31 listopada 2015 r. przedtuzono
termin obowigzywania umowy do 26 marca 2016 r.

(dowdd: akta kontroli str. 817-819, 858, 917-918, 921, 941-943)

1.7. W latach 2013-2015%5 Szpital ponidst strate w wysoko$ci odpowiednio:
1.506,7 tys. zt, 3.251,1 tys. zt12.783,7 tys. zt.

22 Przychody w latach 2013-2015 r. odpowiednio: 611,3 tys. zt, 652,6 tys. zt i 650,3 tys. zt. Zysk
odpowiednio: 255,0 tys. zt, 240,1 tys. zti 273,9 tys. zt.

23 Badaniem objeto wywigzywanie sie z warunkéw uméw w 2015 .

24 Sposrod 60 zbadanych ptatnosci, 51 uregulowane terminowo. Pozostate: 7 ptatnosci dokonanych
z opdznieniem wynoszacym 1-3 dni, dwie z ptatnosci z opdznieniem 8-10 dni. Maksymalne
potencjalne odsetki: 1,15 zt.
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(dowod: akta kontroli str. 85, 173, 294)

Podstawowe wskazniki charakteryzujace sytuacje ekonomiczng Szpitala, wedtug
stanu na 31 grudnia 2013 r. i 2014 r. oraz 30 czerwca 2015 r. przedstawiaty sie
nastepujgco:

» wskaznik zyskownosci netto, odpowiednio: -0,02; -0,04; -0,09;

» zyskowno$ci dziatalno$ci operacyjnej: -1,45; -3,37; -8,71;

» produktywnosci aktywow: -2,43; -5,17; -6,85;

* biezacej ptynnosci: 0,44; 0,54; 0,43;

» szybkiej ptynnosci: 0,36; 0,46, 0,36;

» 0goblnego zadtuzenia: 0,64; 0,74; 0,80;

 finansowania majatku trwatego: 0,43; 0,51; 0,43.

(dowdd: akta kontroli str. 286)

1.8. W okresie objetym kontrola obowigzywaty dwa programy naprawcze:
zatwierdzone przez Inspektorat Wojskowej Stuzby Zdrowia (WSZ) w maju 2013 r.
oraz w maju 2015 r.

Pierwszy program naprawczy zaktadat, poprzez poprawe wynikdw finansowych
poszczegolnych komorek organizacyjnych Szpitala, zniwelowanie straty wynoszace;
na koniec 2012 r. 1.913,8 tys. zt i osiggniecie w 2013 r. zysku netto w wysokosci
187,1 tys. zt.

W notatce stuzbowej z nadzoru przeprowadzonego przez Zespdt Kontrolujgcy
Inspektoratu WSZ w dniach 7-9 kwietna 2014 r. m.in. negatywnie oceniono
realizacije programu stwierdzajac, ze wynik finansowy Szpitala za 2013 r. w
porownaniu do 2012 r. ulegt pogorszeniu. Strata netto (przed badaniem
sprawozdania przez biegtego rewidenta) wyniosta 2.186,0 tys. zt i byta wyzsza niz w
2012 r. 0 272,2 tys. zt26. W 13 komdrkach organizacyjnych Szpitala wyniki ulegty
pogorszeniu, a w 10 poprawity sie. W zaleceniach pokontrolnych postawiono
wniosek opracowania nowego programu naprawczego.

(dowod: akta kontroli str. 969-975, 988)

Nowy program opracowany zostat w kwietniu 2015 roku??. Zaktadat on zniwelowanie
straty oraz zapewnienie zdolno$ci do uzyskania zysku netto w dtugim okresie.
Zatozone w programie 14 przedsiewzie¢ wynikato z analizy wynikow dziatalno$ci
poszczegolnych komérek organizacyjnych Szpitala i polegato gtéwnie na zmianie
zakresu oraz miejsca realizowanych przez Szpital $wiadczen zdrowotnych
powigzanych ze zmianami organizacyjnymi oraz zwiekszeniu przychodéw z tytutu
zawieranych kontraktow z NFZ. W programie zatozono,
ze w wyniku jego realizacji, na koniec 2015 r. Szpital zmniejszy strate z 3.251,1 tys.
zt w 2014 r. do 259,6 tys. zt, a za 2016 r. osiagnie zysk netto 372,9 tys. zt.

(dowod: akta kontroli str. 976-1005)

Z informacji przestanej w dniu 4.11.2015 r. przez Szpital do Departamentu WSZ
o stanie realizacji programu na dzien 30.09.2015 r. wynika, ze z 14 przedsiewzie¢
zrealizowano 7, w trakcie realizacji bylo 6 zadan, a jednego planowanego od
wrzesnia 2015 r. nie rozpoczeto. W informacii tej wykazano zmniejszenie kosztow o
279,0 tys. zt oraz wzrost przychodow o 1.009,6 tys. zt, jednak zaznaczono, ze

%5 7a 2015 r. wedtug danych na 11.02.2016 r.

26 Zatwierdzony wynik finansowy za 2013 r. zamknat sie stratg netto 1.506,7 tys. 4, tj. mniejsza niz w
2012r.0407,1 tys. zt.

27 Zwtoka w opracowaniu programu wynikta m.in. z wypowiedzenia umowy o prace z Dyrektorem
Szpitala, ktore nie doszto do skutku.

11



Ustalone
nieprawidtowosci

wzrost przychoddw w znacznej mierze jest uzalezniony
od zapfaty przez NFZ za nadwykonania.

(dowdd: akta kontroli str. 1006-1011)

Niezrealizowane zadanie dotyczylo likwidacji Oddziatbw Ginekologiczno-
Potozniczego i Noworodkowego w zaganskiej fili Szpitala oraz zwigzane z tg
likwidacjq ~ przeniesienie  Oddziatu  Laryngologicznego z  Pododdziatem
Okulistycznym z Zar do Zagania. Deficytowo$¢ Oddziatu Noworodkowego w 2014 r.
wynosita 126,4% (przy przychodach 596,6 tys. zt strata wyniosta 754,0 tys. zt,
a Oddziatu Ginekologiczno-Potozniczego 54,6% (przychody 2.111,3 tys. z, strata
1.1563,0 tys. zt). Gtdwng przyczyng ponoszenia strat przez te Oddziaty byt niz
demograficzny i mata ilos¢ porodéw przy peinej obsadzie i gotowosci Oddziatu.
W Zarach Szpital nie prowadzi takich Oddziatéw, natomiast prowadzone sg one
przez Szpital na Wyspie sp. z 0.0. W Zarach.

Nie zrealizowanie tego przedsiewziecia bylo spowodowane sprzeciwem lokalne;
spoteczno$ci powiatu zaganskiego na likwidacje tych Oddziatow.

W pismie z dnia 21 grudnia 2015 r. dyrektor Szpitala poinformowat Departament
WSZ, iz po uzyskaniu pozytywnej opinii Rady Spotecznej Szpitala, podjat decyzje
o likwidacji ww. Oddziatow z dniem 31.03.2016 r. Uwzgledniajac niezadowolenie
pracownikbw ww. Oddziatow zamierza zaproponowaé cze$ci pracownikéw prace
na innych Oddziatach, a pozostatym, w porozumieniu z Zarzgdem Szpitala na
Wyspie sp. z 0.0. zatrudnienie w tym podmiocie. Szpitalna Opieka pofozniczo-
ginekologiczng pacjentek powiatu zaganskiego moze by¢ zabezpieczona poprzez
Szpital na Wyspie w Zarach (oddalony o 15 km od Zagania), ktéry dysponuje
odpowiednim potencjatem kadrowym, bazg diagnostyczno-zabiegowa, stwarzajac
w petni bezpieczne warunki porodéw i zabiegdw ginekologicznych. Kontrakt z NFZ
w zakresie potoznictwa i ginekologii podpisany zostat do 31.03.2016 r. W pi$mie tym
dyrektor Szpitala wnosit o poparcie tej decyzji, w zwigzku z niezadowoleniem
wyrazanym przez czeS¢ organizacji zwigzkowych i przedstawicieli powiatu
zaganskiego. W odpowiedzi z 13.01.2016 r. dyrektor Departamentu WSZ
podtrzymat zasadno$¢ realizacji catego programu naprawczego, w tym likwidacii
ww. Oddziatow.

(dowdod: akta kontroli str. 989, 1007, 1012-1014)

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

1. Wbrew wymogom okreslonym w art. 44 ust. 3 pkt 3 ufp, w latach 2013-2015
nieterminowo regulowano zobowigzania Szpitala (zobowigzania wymagalne na
koniec ww. lat wyniosty odpowiednio: 8.045,1 tys. zt, 6.500,0 tys. zt i 7.591,9 tys. zt),
co skutkowato koniecznoScig zaptaty odsetek za zwioke w tgcznej wysokoSci
751.895,49 zi28,

Dyrektor Szpitala wyjasnit, iz wpfyw na sytuacje finansowgq ma decyzja MON podjeta
w 2010 r. o wytypowaniu Szpitala do przekazania poza resort. W konsekwencji
MON zaprzestat finansowac prowadzonej przez Szpital inwestycji pn. ,Przebudowa
budynku szpitalnego nr 11 i przystosowanie go na SOR”. W tej sytuacji Szpital
zmuszony byt zakonczyc inwestycje ze srodkow wiasnych, co znacznie pogorszyto
ptynno$¢ finansowa.

Aby Szpital mogt funkcjonowaé musiat dostosowac sie do wielu wymogow.
Z tych powodow podjeto w 2012 r. decyzje o rozpoczeciu inwestycji pn.
»Przebudowa budynku nr 5 wraz z dobudowg sal operacyjnych i szybu windowego”.

2 W latach 2013-2015 r.: odpowiednio: 85.556,53 zt, 153.266,84 zt, 513.072,12 zt.
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Koszt inwestycji wyniost 16.305,9 tys. zt. Inspektorat Wojskowej Stuzby Zdrowia
odmowit wsparcia finansowego dla ww. inwestycji.

Dyrektor wskazat rowniez, ze w latach 2009-2013 Szpital nie otrzymat z MON
Zadnego wsparcia finansowego na zakup Sprzetu medycznego. W 2014 r.
otrzymano 1.300,0 tys. zt (z kwoty wnioskowanej 1.7565,0 tys. zi), natomiast
w 2015 r. — 1.115,0 tys. zt (wnioskowana: 2.008,0 tys. zi).

Ponadregionalny zasieg Szpitala powoduje jego dyskwalifikacie w niektorych
konkursach (o charakterze regionalnym) lub brak moZliwosci do ich przystapienia.
Przyczyng powstawania zobowigzan wymagalnych w trakcie roku jest fakt, iz Szpital
zobowigzany jest do realizacji procedur ratujgcych zycie, ktore nie sq opfacane na
biezagco, a jedynie rozpatrywane do zapfaty na koniec roku jako tzw.
Lnadwykonania”. Dopiero po otrzymaniu tych Srodkow jest mozliwa realizacja
zobowigzan.

(dowdd: akta kontroli str. 263-278, 944-968)

Zdaniem NIK, zawarte w ww. wyjasnieniach twierdzenia i przywotane okolicznosci,
nie mogq stanowi¢ usprawiedliwienia dla odstepowania od terminowego
regulowania zaciggnietych zobowigzan. Do obowigzkow dyrekcji Szpitala nalezy
bowiem takie prowadzenie gospodarki finansowej, a w szczegdlnosci podejmowanie
skutecznych dziatan w celu zapewnienia zrodet finansowania na okres do czasu
uregulowania naleznosci przez NFZ, aby wydatki byly zharmonizowane z
mozliwoSciami ptatniczymi  Szpitala, co umozliwitoby terminowe regulowanie
zobowigzan.

2. W dniu 26 listopada 2012 r. dyrektor Szpitala zawart umowe ze spdtkg ,ProFarm
2000" na dzierzawe lokalu w budynku nr 1 Szpitala z pominigciem procedury
przetargowej. Okres obowigzywania umowy pierwotnie okre$lono do 26 listopada
2015, aneksem z 31 listopada 2015 r. przedtuzono termin do 26 marca 2016 r.

Z tytutu ww. umowy Szpital uzyskat przychdd w tacznej kwocie 537,1 tys. z#2°,

Zgodnie z art. 54 ust. 2 udl, oddanie w dzierzawe aktywow trwatych samodzielnego
publicznego zaktadu opieki zdrowotnej moze nastapi¢ wytgcznie na zasadach
okreslonych przez podmiot tworzacy.

W pismach z 27 marca 2006 r. i 20 czerwca 2006 r., MON okre$lit zasady dzierzawy
ww. nieruchomosci, zgodnie z ktérymi m.in. udostepnienie nieruchomo$ci powinno
nastapi¢ w drodze pisemnego przetargu nieograniczonego.

Dyrektor Szpitala wyjasnit, ze kontrahent ten dzierzawit lokal od Szpitala od
listopada 2006 r. na podstawie umowy, ktorej termin uptynat pod koniec 2012 r.
Przez przeoczenie w listopadzie 2012 r. zawarto kolejng umowe z pominigeciem
procedury przetargowey.

W zwigzku z uptywem terminu obowigzywania ww. umowy Szpital ogtosit w lutym
2016 r. pisemny przetarg nieograniczony na dzierzawe tego lokalu.

(dowod: akta kontroli str. 858, 917-918, 921, 922-924, 929-940)

3. Plany finansowe Szpitala na poszczegéine lata 2013-2015 nie zawieraty
niektorych elementéw wymaganych w art. 31 ufp, tj. dotacji z budzetu panstwa lub
jednostek samorzadu terytorialnego, ptatnosci odsetkowych wynikajacych z
zaciggnietych wcze$niej zobowigzan, Srodkéw przyznanych innym podmiotom,
stanu naleznosci, zobowigzan i Srodkdw pienieznych na poczatek i koniec roku.

2 Do dnia 9.03.2016 r.
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Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

Zadanie przez MON sporzadzenia planow finansowych w okreslonym ukfadzie byto
przyczyna, wedtug wyjasnien gtownej ksiegowej Szpitala, niekompletnosci danych.

(dowod: akta kontroli str. 6-12, 110-115, 195-199, 213-228)

W ocenie NIK wytyczne organu zatozycielskiego Szpitala (MON) w zakresie
sporzadzania planéw finansowych nie zwalniajg Szpitala od przestrzegania
przepisow prawa dotyczacych minimalnego zakresu szczegdtowos$ci tych planow.

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie, mimo stwierdzonych nieprawidtowo$ci,
dziatalno$¢ Szpitala w zbadanym obszarze.

2. Realizacja uméw podpisanych z NFZ o udzielanie
swiadczen opieki zdrowotnej pod katem ich wpltywu na
sytuacje finansowa placowki

Szpital posiadat regulamin organizacyjny spetniajacy wymogi okreslone w art. 24 udl
oraz aktualne i zgodne ze stanem faktycznym za$wiadczenie z dnia 18.09.2015 r.
o wpisie do rejestru Wojewody Lubuskiego podmiotow wykonujacych dziatalno$¢
lecznicza.

(dowdod: akta kontroli str. 331)

Z danych Szpitala, wedtug stanu na dzien 2.03.2016 r., wysoko$¢ kontraktow
zawartych z NFZ (w obszarach leczenie szpitalne; ambulatoryjna opieka
specjalistyczna; ambulatoryjna opieka specjalistyczna — ambulatoryjne $wiadczenia
diagnostyczne kosztochtonne; leczenie stomatologiczne; opieka psychiatryczna i
leczenie uzaleznien; Swiadczenia zdrowotne kontraktowane odrebnie) na 2014 r.
wynosita 68.152,4 tys. zt, a na 2015 r. 71.269,7 tys. zt%0. Wykonanie zawartych
kontraktow wynosito w tych latach odpowiednio 71.087,9 tys. zti 72.651,8 tys. zt.

Kontrolujgcy badaniem objeli stopien wykonania kontraktu o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej w obszarze leczenie szpitalne. W dniu 21.11.2013 r. Szpital
zawart z NFZ aneks do umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej — leczenie
szpitalne, ustalajgcy kwote zobowigzan NFZ wobec Szpitala z tytutu realizacji
umowy na okres od 1 stycznia do 31 grudnia 2014 r. w maksymalnej wysokosci
44 .488,7 tys. zt. W trakcie 2014 r. kwota ta zwiekszyta sie do 47.686,2 tys. z31, tj. o
3.197,5 tys. zt. Podobny aneks na okres od 1 stycznia do 31 grudnia 2015 r. na
kwote zobowigzan NFZ w wysoko$ci 44.898,1 tys. zt zawarto 31.12.2014 r.
(w trakcie 2015 r. zwiekszyta sie do 48.899,3 tys. z*2, tj. 0 4.001,2 tys. zt). Powyzsze
kwoty zakontraktowane zostaly na 13 oddziatéw szpitalnych w Zarach
i Zaganiu, szpitalny oddziat ratunkowy i $wiadczenia w izbie przyjec.

(dowdod: akta kontroli str. 332-342)

Szpital za lata 2014-2015 nie posiadat nalezno$ci przystugujacych od NFZ z tytutu
zrealizowanych $wiadczen opieki zdrowotnej — leczenie szpitalne ponad liczbe
zakontraktowang w umowie, tzw. nadwykonan. Zastepca Dyrektora Szpitala
ds. ekonomiczno-technicznych wyjasnit m.in., ze analizujac co miesigc wykonanie
dodatkowych $wiadczen, co kwartat skftadany jest wniosek do NFZ o
przeprowadzenie renegocjacji wskazanego limitu rocznego i za wykonane juz
$wiadczenia dodatkowe w ciggu roku uzyskiwano zaptate. Bez problemu

30 Swiadczenia podstawowej opieki zdrowotnej nie byly kontraktowane, natomiast kwoty uzyskane w
ramach tych $wiadczen ujete sg w rozliczeniu z NFZ.

31 Bez rozliczonych nadwykonar.

32 Bez rozliczonych nadwykonar.
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odzyskiwane sg nalezno$ci za nadwykonania np. przez Oddziat Kardiologii (ostre
zespoty wiencowe), przez Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii oraz Oddziat
Pulmonologii. Po zakonczeniu roku przeprowadzane sg z NFZ negocjacje,
polegajace na catkowitym rozliczeniu nadwykonan. Do rozliczen stosowane sg
rézne metody i albo NFZ ptaci zgodnie z zawartg umowa, tj. 52 zt za punkt, albo
zmieniana jest warto$¢ punktu w zaleznoSci od waznosci oddziatu, ktory wykonat
dodatkowe procedury. W kazdym przypadku zwrot naleznosci pozwala na pokrycie
dodatkowych kosztdéw poniesionych w trakcie wykonywania dodatkowych $wiadczen
medycznych.

(dowod: akta kontroli str. 343-345b, 1045)

W dniu 5.02.2015 r. Szpital zawart ugode z NFZ, w ktorej ustalono, ze warto$¢
nadwykonan w 2014 r. wynosi 2.627,3 tys. zt (50.435 punktow rozliczeniowych).
Ugodg ustalono nowe ceny za punkt rozliczeniowy dla niektorych zakreséw
$wiadczen, np. zamiast wyjsciowych 52 zt za punkt, za dodatkowe $wiadczenia
udzielane przez Oddziat Dermatologiczny ustalono 50,07 zt za punkt; przez Oddziat
Anestezjologii i Intensywnej Terapii 41,60 zt; przez Oddziat Pulmonologii 29,84 zt.
Po zastosowaniu mniejszych przelicznikow za punkt, Szpital uzyskat kwote 2.044,4
tys. zh tj. 0 578,2 tys. zt mniej od wartoSci liczonej po 52 zt za punkt. Powyzsza
ugoda zatwierdzona zostata aneksem z dnia 27.02.2015 r. do umowy o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej — leczenie szpitalne.

(dowod: akta kontroli str. 1015-1022)

Sprawe nadwykonan $wiadczen opieki zdrowotnej w okresie od 1 stycznia do 31
grudnia 2015 r. w wysokosci 3.152,1 tys. zt, uregulowano aneksem z dnia 5.02.2015
roku33. Najwyzsze kwoty nadwykonan dotyczyly nastepujacych zakresdw:
kardiologia - hospitalizacja (1.428,2 tys. zI); anestezjologia i intensywna terapia —
hospitalizacja (427,6 tys. zt) oraz chirurgia ogoina — hospitalizacja (423,0 tys. zt). Za
wszystkie nadwykonania NFZ zaptacit zgodnie z umowa, t. po 52 zt za punkt
rozliczeniowy. Ponadto aneksem uregulowano nadwykonania udzielonych
Swiadczen w kwocie 11,5 tys. zt na rzecz osob, ktdre w czasie ich wykonywania nie
posiadaty uprawnien do bezptatnych $wiadczen medycznych w $wietle ustawy
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.

(dowdd: akta kontroli str. 1030-1035)

Analiza danych przekazanych kontrolujgcym wedtug stanu na 2.03.2016 r. przez
szpitalny  Dziat  Statystyczno-Informatyczny z  Archiwum w  zakresie
zakontraktowanych i wykonanych $Swiadczen przez poszczegoine komorki
organizacyjne Szpitala w obszarze leczenie szpitalne za 2014 r., nie wykazata
znaczacych roznic (kontrakt 49.517,9 tys. zt, wykonanie 49.509,5 tys. zt). Natomiast
z danych za 2015 r. wynikato, ze kontrakt nie zostat zrealizowany na kwote 1.608,5
tys. zt (kontrakt 52.200,5 tys. zt, wykonanie 50.592,0 tys. z}). Niektore oddziaty nie
zrealizowaly umowy zawartej z NFZ i tak na przykfad: Oddziat Chirurgii Ogdinej z
Pododdziatem Urologii - niewykonanie 517,4 tys. zt (kontrakt 1.825,1 tys.
wykonanie 1.307,7 tys. zt); Oddziat Kardiologiczny nie zrealizowat Swiadczen na
kwote 286,7 tys. zt (kontrakt 10.453,4 tys. zt, wykonanie 10.166,7 tys. zt); Oddziat
Chordb Wewnetrznych w Zarach na 123,5 tys. zt (kontrakt 3.401,7 tys. zt, wykonanie
3.278,3 tys. zt); Oddziat Noworodkowy w Zaganiu na 100,6 tys. zt (kontrakt 648,3
tys. zt, wykonanie 547,7 tys. zt).

(dowad: akta kontroli str. 1036-1037)

Zastepca Dyrektora Szpitala ds. ekonomiczno-technicznych w sprawie nie
wykonania kontraktu przez niektore komorki organizacyjne Szpitala wyjasnit m.in.,

33 Aneks nie zostat poprzedzony ugoda, poniewaz NFZ zaptacil Szpitalowi po 52 zt za punkt
rozliczeniowy, tj. 100%.
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ze nie wykonanie zakfadanych na poczatku roku zatozen nie zawsze zalezato od
zaangazowania tych komorek organizacyjnych. Na przyktad Oddziat Chirurgii
Ogdlnej z pododdziatem Urologii w Zarach od dnia 3.09.2015 r. pomniejszony zostat
do 4 l6zek i zostat pododdziatem Chirurgii Ortopedycznej — pozostawienie
pododdziatu chirurgii ogéinej spowodowane byto wymogami NFZ, aby w sposéb
nalezyty funkcjonowat SOR. Od tego okresu procedury wykonywane byty
sporadycznie i w znacznie mniejszej ilosci. Dodatkowym czynnikiem wptywajacym
na wykonanie kontraktu w 2015 r. byto wprowadzenie tzw. pakietu onkologicznego,
ktory zostat wyodrebniony z wiasciwego limitu oddziatu i rozliczany byt tylko na
pacjentow chorujacych na choroby nowotworowe. Pakiet zostat tak skonstruowany,
ze nie wszystkie oddziaty i lekarze potrafili z niego nalezycie korzysta¢. Odnoszac
sie do Oddziatu Kardiologicznego ww. wyjasnit, ze kardiologia sktada sie z dwdch
elementéw, tj. kardiologii inwazyjnej i kardiologii zachowawczej i wykazany brak
wykonania kontraktu byt spowodowany zwiekszeniem kontraktu o warto$¢ okoto
200.000 zt w czesci dotyczacej hemodynamiki (ostre zespoty wiefcowe), ale
powyzsze zwiekszenie nie byto potrzebne i na koniec roku zostata wykazana
wartos¢ 286.695 zt nie zrealizowanego kontraktu. Nie wykonanie kontraktu na
Oddziale Choréb Wewnetrznych byto przedmiotem analizy, ustalenia przyczyn oraz
podjecia dziatan do zniwelowania wykazanych niedociggnie¢. Na chwile obecng
zmieniony zostat ordynator oddziatu i aktualnie realizacja biezacego kontraktu
wyglada zdecydowanie lepie;.
Niewykonanie kontraktu na Oddziale Noworodkowym w Zaganiu wynika, z matej
iloSci poroddw (opisano w pkt. 1.8 wystapienia).

(dowod: akta kontroli str. 343-345b)

W badanym okresie $rednia liczba tozek szpitalnych zmniejszata sie z 417
w 2013 r. do 405 w 2014 r. i do 348 w 2015 r.34, tj. 0 69 (16,5%) poréwnujac lata
2013 i 2015. Zmniejszenie liczby tbzek spowodowane byto przede wszystkim
likwidacja ~Oddziatéw Chirurgii i Ortopedi w Zarach oraz Oddziatu
Pulmonologicznego w Zaganiu. Liczba pacjentow hospitalizowanych zmniejszyta sie
2 24.837 w 2013 r. do 24.448 w 2015 1., tj. 0 1,6%, a liczba osobodni® z 79.560 do
76.878 (0 3,4%). Powyzsze zmiany pozytywnie wptynety na wskaznik Sredniego
obtozenia 16zek, ktory z 60 w 2013 r. zwigkszyt sie do 61 w 2014 r. i do 70
w 2015 r. oraz stopien ich wykorzystania z 52% w 2013 r. do 61% w 2015 .
Srednia liczba leczonych pacjentéw przypadajaca na jednego lekarza wzrosta z 528
pacjentow w 2013 r. do 773 pacjentow w 2015 r. Nie odnotowano natomiast wahan
w $redniej liczbie pacjentow przypadajacych na jedng pielegniarke, ktora
w kontrolowanym okresie wynosita 81 pacjentow.

(dowad: akta kontroli str. 1038-1044)

Dyrektor Szpitala w sprawie zwigkszajacej sie liczby pacjentéw przypadajacych na
jednego lekarza wyjasnit, ze jest to wynikiem m.in. wprowadzenia nowych metod
leczenia i skracania pobytéw pacjentéow na oddziatach, zwigkszenia limitow dla
oddziatow i tworzenia warunkow dla leczenia wigkszej ilosci pacjentow, rozwiniecie
dziatalnosci SOR na ktory trafia coraz wigksza liczba pacjentow (w 2015 r. Srednio
miesiecznie od 500 do 700 pacjentéw), zmniejszenia liczby lekarzy ze wzgledu np.
na zmiang miejsca zamieszkania oraz problemy z rekrutacjg nowej kadry.

(dowdd: akta kontroli str. 1046-1048)

34 Na dzien 31 grudnia poszczegdinych lat liczba 16zek wynosita odpowiednio 407; 401 i 316.

% Liczba osobodni jest to suma liczby dni pobytu wszystkich chorych w badanym okresie z tym, ze
dzien przyjecia i dzief wypisania liczy sie jako jeden dzier pobytu.

3 Stosunek liczby pacjentdéw hospitalizowanych do $redniej liczby tozek rzeczywistych.
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Ustalone
nieprawidtowosci

Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

W  dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
nie stwierdzono nieprawidtowosci

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

3. Realizacja wybranych umoéw dotyczacych korzystania z
ustug zewnetrznych oraz zakupu aparatury medycznej,
ze szczegolnym uwzglednieniem ich opfacalnosci dla
placowki

31. W § 48 i § 49 regulaminu organizacyjnego Szpitala’’ wskazano, ze
wspoétpraca z innymi podmiotami leczniczymi polega na kierowaniu pacjentow do
innych zaktadow opieki zdrowotnej w przypadku, gdy Szpital nie jest w stanie we
wltasnym zakresie zapewniC okreslonych Swiadczen medycznych. Do takich
Swiadczen mogg naleze¢ badania diagnostyczne, porady specjalistyczne lub
leczenie szpitalne. Badania diagnostyczne, ktorych Szpital nie jest w stanie
zapewnic, a sg niezbedne w celu rozpoznania i leczenia choroby wykonywane sg na
podstawie wydawanego przez lekarza prowadzacego pacjenta, skierowania w
innych zaktadach opieki zdrowotne;.

W kontrolowanym okresie w Szpitalu obowigzywato 27 uméw dotyczacych
udzielania $wiadczen zdrowotnych przez podmioty zewnetrzne, zawartych w latach
2006-2014, z ktérych 12 pochodzito z lat 2013-2014. Warto$¢ pieciu z tych uméw
przekraczata kwote 40,0 tys. zt rocznie, a wartos¢ wszystkich uméw w latach 2013-
2014 wynosita 14.026,2 tys. zI%.

(dowdod: akta kontroli str. 346-350)

Badaniem kontrolnym objeto dokumentacje z dwoch postepowan dotyczacych
Zlecenia ustug w zakresie $wiadczen zdrowotnych podmiotom zewnetrznym oraz
zawarte w ich wyniku umowy, stwierdzajac m.in., ze:

1) Swiadczenia zdrowotne obejmujace badania rezonansem magnetycznym
oraz badania rezonansem magnetycznym z kontrastem.

W dniu 15.12.2009 r. w wyniku przeprowadzonego przetargu nieograniczonego z
dnia 10.12.2009 r.3® Szpital zawart umowe z firmg Alliance Medical sp. z 0.0. w
Warszawie dotyczacq oddania w najem lokalu o powierzchni 85,00m? w budynku nr
54 Szpitala z przeznaczeniem na prowadzenie dziatalno$ci medycznej w zakresie
badan rezonansem magnetycznym. Najemca w celu prowadzenia tej dziatalnosci
miat wykona¢ we wtasnym zakresie i na swoj koszt remont tych pomieszczen.

Jednocze$nie w dniu 15.12.2009 r. zawarta zostata umowa z ww. firmg na
Swiadczenie ustug w zakresie badan diagnostycznych rezonansem magnetycznym.
Wykonawca zostat zobowigzany do dostarczania Szpitalowi obrazéw z rezonansu
na ptytach CD oraz opisy wykonanych badan w terminie 48 godzin od momentu
wykonania badania, a badan zakwalifikowanych jako pilne w terminie do 24 godzin.
Wykonywanie badan odbywato sie na podstawie skierowan wystawionych przez
lekarza specjaliste, a wynagrodzenie ptatne za kazdy odrebny obraz rezonansu

87 Regulamin  organizacyjny  opublikowany  jest na  stronie  BIP  Szpitala
http://www.bip.105szpital.pl/pliki/regulamin.pdf

38W2013r.6.664,8 tys. ztiw 2014 r.7.361,4 tys. zt.

39 Poprzedni przetarg z sierpnia 2009 r. nie zostat sfinalizowany z uwagi na wycofanie sie z
podpisania umowy wybranego Wykonawcy.
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zgodnie z cennikiem zatgczonym do umowy. Do umowy zatgczono m.in. cennik
badan (z kontrastem i bez — suma cen jednostkowych 2.500 zt). Umowe zawarto na
okres od 15.12.2009 r. do 30.12.2010 r., z mozliwo$cig jej przedtuzenia.

(dowdd: akta kontroli str. 351-372)

Zawarcie umowy na $wiadczenie ustug w zakresie badan diagnostycznych
rezonansem magnetycznym nie zostato poprzedzone przeprowadzeniem konkursu
ofert, o ktéorym mowa w art. 35a ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki
zdrowotnej40.
W dniu 22.07.2010 r. firma Alliance Medical poinformowata Szpital o odmownej
decyzji Zarzadu w sprawie utworzenia stacjonarnej pracowni rezonansu
magnetycznego w wynajetych pomieszczeniach. Jednoczesnie zaproponowata
gotowos$¢ kontynuowania umowy na wykonywanie ustug rezonansu metodg mobilng
pod warunkiem zwiekszenia liczby badan. Porozumieniem stron z dnia 30.07.2010 r.
rozwigzano umowe w sprawie najmu pomieszczen.

(dowdd: akta kontroli str. 373-374)

Aneksem z dnia 1.01.2011 r. okres obowigzywania umowy na $wiadczenie ustug
medycznych w zakresie badan diagnostycznych rezonansem magnetycznym
przedtuzono do dnia 31.12.2011 r.; aneksem z dnia 27.10.2011 r. przedtuzono ten
okres do 31.12.2012 r.; aneksem z dnia 1.01.2013 r. okres obowigzywania umowy
przedtuzono do 31.12.2014 r. oraz wprowadzono zapis, iz ,Ceny badan bedg
wzrasta¢ jeden raz w roku o $rednioroczny wskaznik wzrostu cen towaréw i ustug
konsumpcyjnych opublikowany w Monitorze Polskim”. Kolejnym aneksem z dnia
1.01.2015 r. umowe przedtuzono do 31.12.2016 r. Pismem z dnia 6.01.2012 r.
Wykonawca poinformowat Szpital o zmianie nazwy na Eurodiagnostic sp. z 0.0. w
Warszawie.

(dowdd: akta kontroli str. 375-382 )

2) Swiadczenia zdrowotne obejmujace badania histopatologiczne wycinkéw:;
badania cytologii ginekologicznej; badania cytologii ptyndw z jam ciata;
badania materiatdbw uzyskanych w wyniku biopsji cienkoigtowe] i
gruboigtowej; badania histochemiczne i immunohistochemiczne oraz
konsultacje specjalistyczne.

W przedtozonych kontrolerom dokumentach brak bylo pisemnych analiz
poprzedzajacych i uzasadniajacych zlecenie wykonywania ww. zadan podmiotom
zewnetrznym. Dyrektor Szpitala w sprawie braku ww. analiz wyjasnit m.in., ze
Szpital zawsze ustugi w zakresie badan histopatologicznych i cytologicznych zlecat
podmiotom zewnetrznym. Szpital nie posiada zaplecza technicznego oraz
wykwalifikowanego personelu, a utworzenie wiasnej pracowni kiedy brak jest
specjalistbw w zakresie patomorfologii i cytologii oraz konieczno$¢ utworzenia
laboratorium, po wstepnej analizie okazaly sie nieoptacalne. Przeprowadzone
analizy nie posiadaty formy pisemnej, jedynie obejmowaty wstepne kalkulacje
kosztow osobowych, naktady wynikajace z koniecznosci utworzenia nowej komorki
oraz koszty zabezpieczenia materiatowego.

(dowod: akta kontroli str. 410-413, 1045)

Zgodnie z postanowieniami art. 26-27 udl Szpital przeprowadzit konkurs ofert na
Swiadczenia zdrowotne w zakresie wykonywania ww. badan histopatologicznych i
cytologicznych. Dyrektor Szpitala powotat Komisje konkursowg w trzyosobowym
sktadzie oraz opracowano ,Regulamin przeprowadzenia konkursu ofert”, w ktorym
ujeto tez regulamin pracy komisji konkursowe;.

40Dz. U. 22007 r. Nr 14, poz. 89 ze zm. Ustawa ta uchylona zostata z dniem 31.12.2011 r.
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Ogtoszenie o konkursie wraz ze ,SzczegGtowymi warunkami konkursu ofert na
udzielanie Swiadczen zdrowotnych” zamieszczono w dniu 5.12.2013 r. na tablicy
ogtoszen Szpitala oraz na stronie internetowej*!. Termin otwarcia ofert wyznaczono
na dzien 13.12.2013 r., a jako kryteria oceny ofert wskazano ceng za wykonanie
zestawu badan (okre$lonych przez Szpital) oraz posiadanie przez Wykonawce
certyfikatu jakosci. Czas trwania umowy okreslono na okres od 1.01.2014 r. do
31.12.2015r.

(dowod: akta kontroli str. 417-431)

Kierownik Dziatu Zamdwien Publicznych w sprawie krotkiego okresu pomiedzy
ogtoszeniem konkursu, a otwarciem ofert wyjasnit, ze z uregulowan udl oraz
zwigzanych przepisow prawa zamdwien publicznych nie wynika, jaki okres czasu
musi uptyng¢ od dnia zamieszczenia ogtoszenia do dnia otwarcia ofert. Wobec
powyzszego przyjeto rozwigzanie stosowane przy zamdwieniach publicznych, w
ktérych okres na jaki zamieszcza sie ogtoszenie wynosi 7 dni dla postepowan,
ktorych wartos¢ nie przekracza kwoty okreslonej w art. 11 ust. 8 prawa zamowien
publicznych.

(dowdd: akta kontroli str. 414-416)

Ztozone zostaty trzy oferty z cenami ofertowymi od 327,98 zt do 541,00 zt za zestaw
badan. Komisja wzieta pod uwage warunki wspdtpracy przy realizacji Swiadczen
okreslone w ,Szczegdtowych warunkach konkursu ofert na udzielanie Swiadczen
zdrowotnych” i w ,Regulaminie przeprowadzenia konkursu ofert”. Warunki te
dotyczyty wykonywania badan S$rodoperacyjnych w siedzibie Szpitala; transport
materiatow do badan na koszt oferenta; dostawe pojemnikéw do transportu
materiatow, wycinkéw do badan w iloSci zapewniajacej bezproblemowa prace
Szpitala; 48 godzinnego terminu wykonywania badan pilnych oraz prowadzenia
systemu kodowania materiatow przekazanych do badania. Tylko firma Diagnostyka
Consilio sp. z 0.0. z todzi zaoferowata spemienie wszystkich ww. warunkéw
wspotpracy i w dniu 16.12.2013 r. Komisja dokonata wyboru oferty tej firmy, pomimo
Ze zaproponowata ona najwyzsza cene, tj. 541,00 zt. Uzasadniajac dokonany wybor
Komisja wskazata, iz biorac pod uwage zaoferowane elementy wspétpracy, ktérych
koszt ujety jest w cenie badania, posiadanie certyfikatu jako$ci ISO oraz zgode na
wykonywanie badan histopatologicznych $rodoperacyjnych w Szpitalu, oferta tej
spotki jest dla Szpitala korzystna. Zawiadomienie o wyborze oferty przekazano
wszystkim oferentom w dniu 23.12.2013 r.

(dowdod: akta kontroli str. 432-443)

Umowa z firmg Diagnostyka Consilio zawarta zostata w dniu 31.12.2013 r. na okres
0d 1.01.2014 r. do 31.12.2015 r., a wskazany w umowie zakres $wiadczonych ustug
byt zgodny z oferta. Umowa w sprawie cen za badania ustalata, ze zmiana ceny
moze nastgpi¢ w wyniku zmiany czynnikdw cenotworczych, nie wczesniej niz po
roku obowigzywania umowy i nie cze$ciej niz raz na pot roku. Aneksem z dnia
30.11.2015 r. wazno$¢ umowy przedtuzono do dnia 31.12.2016 r. oraz od dnia
1.01.2016 r. zmniejszono ceny jednostkowe badan do ceny zestawu badan do
494,90 zt. Z zapisdw na kontach analitycznych rozrachunkéw z ww. firmg wynika, ze
wartos¢ wystawionych faktur w latach 2013-2015 wynosita 840.856 z}2.

(dowaod: akta kontroli str. 459-506)

3.2. Szpital w zakresie zamdwien publicznych posiadat ,Regulamin zaméwien
publicznych”, ,Regulamin procedur udzielania zaméwien o wartosci ponizej 30.000
euro” oraz ,Regulamin dziatania komisji przetargowej”. W latach 2013-2015 Szpital

41 www.105szpital.org.pl
42 \W 2013 1. 232.587 zt, w 2014 r. 275.322 zti w 2015 r. 332.947 zk.
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przeprowadzit 109 postepowan o zamdwienia publiczne, z ktorych 52 dotyczyto
zakupu materiatdbw medycznych, 23 roéznego rodzaju ustug, 9 sprzetu i urzadzen
medycznych oraz 25 innych zamdwien (np. zakup materiatéw biurowych, tonerow
itp.). Szes$¢ z tych postepowan uniewazniono.

(dowod: akta kontroli str. 507-552)

Kontrolujgcy do badania prawidtowosci dokonanych zamoéwien wybrali po jednym
postepowaniu na zakup sprzetu medycznego oraz na zakup ustug niemedycznych,
ktére wykazato m.in., ze:

1) W oparciu o wyniki postepowania konkursowego okreslonego w art. 8 ustawy z
dnia 1 lipca 2005 r. o ustanowieniu programu wieloletniego ,Narodowy program
zwalczania choréb nowotworowych™3, Szpital na podstawie umowy z Ministrem
Zdrowia* z dnia 17.04.2013 r. zobowigzat sie do zakupu aparatury diagnostycznej
(tomograf komputerowy) dla wczesnego wykrywania nowotworéw za kwote nie
wyzsza niz 2.647,7 tys. z#5 (r6znice w przypadku wyzszej ceny miat pokry¢ Szpital).

(dowdd: akta kontroli str. 553-572)

W dniu 19 lutego 2013 r. wszczeto postepowanie 0 zaméwienie publiczne w trybie
przetargu nieograniczonego na zakup tomografu komputerowego wraz z montazem
I demontazem istniejgcego aparatu oraz z adaptacjg pomieszczen Pracowni
Diagnostyki Obrazowej, okre$lajagc warto$¢ zamdwienia na 3.148,1 tys. zt netto
(3.400,0 tys. zt brutto). Uzasadnieniem zakupu byt fakt posiadania dotychczas
jednorzedowego tomografu zakupionego w 2003 r. i nie spetniajgcego w 2013 r.
najnowszych wymagan medycznych, zwiaszcza w dziedzinie ochrony pacjenta
przed szkodliwym promieniowaniem jonizacyjnym oraz w dziedzinie jakosci
| precyzji we wczesnej diagnostyce nowotworowe;.

(dowdod: akta kontroli str. 573-574)

W ogtoszeniu o przetargu z dnia 15.03.2013 r. jako kryteria oceny ofert podano ceng
(70%), parametry techniczne (20%) i cene serwisu pogwarancyjnego (10%).
Ogtoszenie opublikowano na tablicy ogloszen Szpitala, na stronie internetowej oraz
Dzienniku Urzedowym Unii  Europejskiej*6. Powotano 5-osobowg komisje
przetargowg, ktérej wszyscy cztonkowie ztozyli oswiadczenia w trybie art. 17 ust. 2
Pzp na druku ZP-147.

(dowdod: akta kontroli str. 575-583)
Specyfikacja Istotnych Warunkéw Zaméwienia (SIWZ) zawierata wszystkie elementy
okreSlone w art. 36 ust. 1 i 2 Pzp. Potencjalni wykonawcy do SIWZ ztozyli tacznie
134 pytania, a odpowiedzi zostaty rozestane wszystkim oferentom. Jeszcze w
trakcie postepowania w dniu 25.03.2013 r. dwdch potencjalnych wykonawcow
zamowienia ztozyto odwotania, z ktdrych jedno zostato oddalone przez Krajowg Izbe
Odwotawczg przy Urzedzie Zaméwien Publicznych (KIO) postanowieniem z
5.04.2013 r., a jedno odwotanie zostato umorzone — wnoszacy odwotanie je wycofat.
W efekcie ztozona zostata jedna oferta firmy TMS sp. z 0.0. Warszawa, ktora
pozytywnie zostata zaopiniowana przez komisje przetargowg na posiedzeniu w dniu

43Dz. U.z2005r. Nr 143, poz. 1200 ze zm.
44 Uzgadnianie umowy trwato od listopada 2012 r.

45 Cena ta ustalona zostata aneksem z dnia 4.11.2013 r. Pierwotna cena wynikajaca z umowy
wynosita 2.781,3 tys. zt.

46 Qgtoszenie opublikowano w Dz. U. UE 2013/S053-0896995 z dnia 15.03.2013 r.; na tablicy
ogtoszen i stronie internetowej Szpitala (http://bip.105szpital.pl) od 15.03.2013 r. do dnia otwarcia
ofert; otwarcie ofert zaplanowano na 23.04.2013 r.

47 Powotana zarzadzeniem Dyrektora Szpitala nr 47/2012 z dnia 31.12.2012.
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20.05.2013 r. z ceng 3.803,6 tys. zt brutto. Przed otwarciem ofert podano kwote
3.400,0 tys. zt netto, ktorg Szpital zamierzat przeznaczy¢ na sfinansowanie
zambwienia. Prace komisji przetargowej zakonczyly sie 27.05.2013 r. Protokét z
postepowania zatwierdzony zostat w dniu 19.06.2013 r. Ogtoszenie o wyborze oferty
wystano w dniu 24.05.2013 r.

(dowdd: akta kontroli str. 584-632, 644-647)

Umowe zgodng z warunkami oferty zawarto w dniu 27.05.2013 r. na czas okreslony
do dnia 26.08.2013 r. Wykonawca wniost zabezpieczenie nalezytego wykonania
umowy w formie gwarancji bankowej na kwote 68,0 tys. zt. Odbioru tomografu
dokonano 9.08.2013 r., a ostateczny protokdt zdawczo-odbiorczy spisano w dniu
23.08.2013 r. bez uwag. Nalezno$¢ w wysokosci 3.803,6 tys. zt uregulowano
Wykonawcy na podstawie dwoch faktur z dnia z dnia 18.07.2013 r. (3.114,9 tys. zt z
terminem ptatnosci do 17.08.2013 r. — zaptacono 12.08.2013 r.) i z dnia 23.08.2013
r. (688,7 tys. zt z terminem ptatno$ci do 31.03.2014 r. — zaptacono 11.04.2014 r.).
(dowdd: akta kontroli str. 633-647)

Szpital od dnia zakupu 64 rzedowego tomografu do czasu kontroli wykonat okoto
16,5 tys. badan ambulatoryjnych i szpitalnych.
(dowdd: akta kontroli str. 574)

2) W dniu 10.02.2014 r. rozpoczeto postepowanie o udzielenie zamdwienia
publicznego w przedmiocie ustug sprzatania; ustug przygotowania positkdw; ustug
gotowania positkdw oraz ustug dostarczania positkow. W uzasadnieniu wszczecia
postepowania wskazano, iz wynajecie profesjonalnej firmy pozwoli na obnizenie
kosztow zwigzanych z utrzymaniem czystoSci i zywieniem pacjentow szpitala.
Warto§¢ zaméwienia na planowany okres 36 miesiecy oszacowano na kwote
12.740,8 tys. zt netto (3.015,7 tys. euro).
W ogtoszeniu o przetargu z dnia 12.03.2014 r. jako kryteria oceny ofert podano ceng
(70 pkt) i jakos¢ (30 pkt). Ogtoszenie opublikowano na tablicy ogtoszen Szpitala, na
stronie internetowej oraz dzienniku urzedowym Unii Europejskiej*8. Powotano 5-
osobowg komisje przetargowa, ktorej wszyscy cztonkowie ztozyli oswiadczenia w
trybie art. 17 ust. 2 Pzp na druku ZP-149.

(dowaod: akta kontroli str. 648-666)

SIWZ zawierata wszystkie elementy okreslone w art. 36 ust. 1 i 2 Pzp. Potencjalni
wykonawcy do SIWZ zlozyli tacznie 139 pytan, a odpowiedzi zostaty 17.04.2014 r.
rozestane wszystkim oferentom. Jeszcze w trakcie postepowania w dniu
21.03.2014 r. dwoch potencjalnych wykonawcéw zaméwienia ztozyto odwotania,
ktére oddalone zostaty wyrokiem KIO z dnia 4.04.2014 r. W efekcie zlozona zostata
jedna oferta przez Konsorcjum trzech firm%0, ktéra pozytywnie zostata zaopiniowana
przez komisje przetargowg na posiedzeniu w dniu 25.04.2014 r. z ceng 13.185,2
tys. zt brutto. Przed otwarciem ofert podano kwote 13.203,4 tys. zt brutto, ktorg
Szpital zamierzat przeznaczy¢ na sfinansowanie zamowienia. Protokdt
z postepowania zatwierdzony zostat w dniu 07.05.2014 r. i w tym dniu ukazato si¢
ogtoszeniu w Dz. U. UE/S 588-154272-2914 PL.

(dowdd: akta kontroli str. 667-731, 738-741)

48 Qgtoszenie opublikowano w Dz. U. UE 2014/S050-083763 z dnia 12.03.2014 r.; na tablicy
ogtoszen i stronie internetowej Szpitala (http://bip.105szpital.org.pl) od 12.03.2014 r. do dnia otwarcia
ofert; otwarcie ofert zaplanowano na 17.04.2014 r.

49 Powotana zarzadzeniem Dyrektora Szpitala nr 122/68/2013 z dnia 31.12.2013 r.

50 IMPEL CLEANING sp. z 0.0.; Hospital Service ,Company” sp. z 0.0., sp.k. oraz IMPEL CATERING
,Company” sp. z 0.0., sp.k. z Wroctawia.
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Ustalone
nieprawidtowosci

Umowe zgodng z warunkami oferty zawarto w dniu 30.04.2014 r. na czas okreslony
od dnia 1.05.2014 r. do dnia 30.04.2017 r.
(dowod: akta kontroli str. 732-741)

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

1. Stosownie do art. 26 ust. 3 udl udzielenie zaméwienia Swiadczen zdrowotnych
winno nastapi¢ w trybie konkursu ofert, przy czym stosownie do ust. 4a zasady tej
nie stosuje sie do zamdwien, ktérych warto$¢ nie przekracza wyrazonej w ztotych
rownowartosci kwoty 30 000 euro liczonej wedtug S$redniego kursu zitotego
w stosunku do euro, ustalonego w przepisach wydanych na podstawie art. 35 ust. 3
Pzp.

Z opisanych w pkt 3.1.1 faktéw wynika, ze na $wiadczenie ustug zdrowotnych w
zakresie badan diagnostycznych rezonansem magnetycznym nie przeprowadzono
konkursu ofert. Z zapiséw na kontach analitycznych rozrachunkéw z firmg
Eurodiagnostic sp. z 0.0. wynika, ze warto$¢ wystawionych faktur w 2013 r. wyniosta
171.281,43 zt (42.611,56 euro); w 2014 r. 144.433,90 zt (34.186,35 euro); w 2015 r.
176.498,39 zt (41.775,76 euro). Powyzsze dane wskazuja, ze w poszczegdlnych
latach kontrolowanego okresu warto$¢ umowy przekraczata kwote 30.000 euro
rocznie, co w ocenie NIK stosownie do postanowien art. 26 ust. 3 udl wymagato
przeprowadzenia konkursu ofert.

(dowdod: akta kontroli str. 383-409)
Dyrektor Szpitala w sprawie zlecania wykonywania badan rezonansem
magnetycznego bez ogtoszenia konkursu ofert wyjasnit m.in., ze Szpital podpisujac
kontrakt z NFZ na realizacje Swiadczen medycznych jest zobowigzany posiadac
dostep do badan w zakresie rezonansu magnetycznego. Ze wstepnych analiz
wynikato, ze placowki Swiadczace ustugi w zakresie rezonansu znajdujq sie w
Zielonej Gorze i Gorzowie WIkp., co w znacznym stopniu podwyzszatoby koszty
badania, zwigzane z kosztami transportu pacjenta specjalistycznym $rodkiem
sanitarnym z petng obsadg medyczng. Podejmowane w latach 2009-2012 préby
wydzierzawiania pomieszczen na montaz aparatu do rezonansu nie przyniosty
efektu, ze wzgledu na wycofywanie sie kolejnych oferentéw. Szpital nie
przeprowadzajac konkursu ofert w latach 2013-2015 nie miat na celu omijania
przepisow udl, a jedynie utworzenie w miejscu $wiadczenia ustug zdrowotnych
pracowni rezonansu magnetycznego, dzigki czemu mozemy realizowaC kontrakt
z NFZ i nie ponosi¢ dodatkowych kosztow zwigzanych z transportem pacjentow.
Firma Alliance Medical jako jedyna zapewnita realizacje badan na terenie Szpitala
przy pomocy mobilnego (na samochodzie) aparatu rezonansu magnetycznego.
Dyrektor dodat, ze celem zabezpieczenia potrzeb w zakresie rezonansu nakazat
przeprowadzi¢ konkurs ofert.

(dowdd: akta kontroli str. 410-413)
2. W umowie z dnia 31.12.2013 r. zawartej z firmg Diagnostyka Consilio na okres
od 1.01.2014 r. do 31.12.2015 r., na Swiadczenia zdrowotne obejmujace badania
histopatologiczne wycinkow; badania cytologii ginekologicznej; badania cytologii
ptyndw z jam ciata; badania materiatéw uzyskanych w wyniku biopsji cienkoigtowe;
i gruboigtowej; badania histochemiczne i immunohistochemiczne oraz konsultacje
specjalistyczne, nie ujeto mozliwosci jej przedtuzenia. Tymczasem aneksem z dnia
30.11.2015 r. waznos¢ umowy przedtuzono do dnia 31.12.2016 r. Mozliwosci
przedtuzenia waznosci umowy nie przewidziano takze w ogtoszeniu o konkursie
z dnia 5.12.2013r.
Faktury wystawione przez ww. firme w 2016 r. opiewaty na kwote 151.818 zt.

(dowod: akta kontroli str. 417-426, 459-473, 1049)

22



Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

Dyrektor Szpitala wyjasnit w tej sprawie m.in., ze, Szpital ogtaszajac konkurs ofert
nie wprowadzat zapisu na podstawie ktérego mozna byto przedtuzy¢ waznosé
umowy na kolejny okres, co wynikato z obawy, ze Wykonawca realizujgcy przedmiot
umowy nie do konca moze podota¢ oczekiwaniom Szpitala. Dwuletni okres
wspotpracy pokazat, ze nasze obawy byly bezpodstawne. W zwigzku z checig
utrzymania naszej wspotpracy oraz obnizeniem ceny zestawu badan zostata podjeta
decyzja o przeprowadzeniu dwustronnych rozmow i przedtuzeniu terminu
obowigzywania umowy.

(dowad: akta kontroli str. 1046-1048)

W ocenie NIK przedtuzenie wazno$ci umowy na udzielanie Swiadczen zdrowotnych,
ktére nie bylo przewidziane w umowie oraz ogtoszeniu o konkursie, stanowi
ominiecie obowigzku okreslonego w art. 26 ust. 3 udl, tj. zlecania tych ustug w trybie
konkursu ofert.

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie, mimo stwierdzonych nieprawidtowo$ci,
dziatalno$¢ Szpitala w zbadanym obszarze.

4. . Nadzor nad dziatalnoscia szpitala

4.1. Stosownie do regulaminu organizacyjnego, nadzér nad Szpitalem w imieniu
Ministra Obrony Narodowej w kontrolowanym okresie sprawowany byt przez Szefa
Inspektoratu WSZ. Inspektorat WSZ w tym okresie przeprowadzit dwie kontrole (w
2014 r.), ktore obejmowaty m.in. sytuacje ekonomiczng Szpitala; realizacje planu
finansowego i programu naprawczego Szpitala; ocene przeprowadzonych inwestycji
budowlanych; badanie postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego ,Odbior i
transport odpadéw medycznych pochodzacych z dziatalno$ci stuzb medycznych w
Szpitalu celem ich unieszkodliwienia”. Kontrole wykazaty niekorzystng sytuacje
finansowq Szpitala; podjete przez Szpital dziatania w zakresie realizacji programu
naprawczego byly niewystarczajgce oraz stwierdzono zte gospodarowanie drewnem
z wycinki pod inwestycje budowlang na obiekcie Szpitala. Sformutowane wnioski i
zalecenia dotyczyty m.in. opracowania nowego programu naprawczego;
opracowania i prowadzenia wykazu dzierzaw, najmoéw i darowizn oraz
wprowadzenia zarzadzen dotyczacych udzielania zamoéwien publicznych do i
powyzej 14.000 euro. W odpowiedzi na zalecenia Dyrektor w dniu 13.05.2014 r.
m.in. wnioést o odstapienie od opracowania nowego programu naprawczego do
czasu powotania nowego Dyrektora, poinformowat o prowadzeniu wykazu dzierzaw,
najmu i darowizn. Program naprawczy opracowany zostat w kwietniu 2015 .

(dowdd: akta kontroli str. 742-754)

W kontrolowanym okresie Wojskowy OS$rodek Medycyny Prewencyjnej we
Wroctawiu (WOMP) przeprowadzit 6 kontrolis*. Kontrole w 2013 r. dotyczyty obrotu
produktami leczniczymi i wyrobami medycznymi uzytku biezgcego oraz stanu
sanitarnohigienicznego i przeciwepidemiologicznego. W zakresie pierwszej z ww.
kontroli zalecenia pokontrolne zwigzane byly z usprawnieniem programu
komputerowego AMMS; zabudowania destylatora i odgraniczenie go od $rodkow
dezynfekcyjnych; zakupem nowych wag do receptury, termometréw i higrometréw
oznakowanych znakiem ,CE”. Niedociggniecia ujawnione w trakcie drugiej kontroli
zwigzane byly ze $wiadczeniem ustug medycznych bez pozytywnej decyzji WOMP.
Pismami z listopada 2013 r. poinformowano WOMP o sposobie wykonania zalecen
pokontrolnych.

51 Dwie w 2013 r.; trzy w 2014 r. i jedng w 2015 .
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W 2014 r. WOMP przeprowadzit trzy kontrole w zakresie obrotu produktami
leczniczymi i wyrobami medycznymi biezacego uzytku; stanu sanitarno-
epidemiologicznego i przeciw epidemiologicznego oraz realizacji zalecen z kontroli
sanitarno-epidemiologicznych. Zalecenia pokontrolne dotyczyty przede wszystkim
remontéw szeregu pomieszczen; dokonania przegladéw technicznych sprzetu,
aparatury medycznej i kardiomonitorow; zakupienia termometréw i higrometréw
oznakowanych symbolem ,CE”; wzmocnienia nadzoru stuzbowego nad
przestrzeganiem procedur sanitarnych. Pismami z 2014 r. i 2015 r. poinformowano
WOMP, Ze z uwagi na plany inwestycyjne Cze$¢ zalecen bedzie wykonana w
okresie pozniejszym.

WOMP przeprowadzit kontrole w 2015 r. w zakresie stanu sanitarno-
epidemiologicznego i przeciw epidemiologicznego oraz dostosowania warunkow
Szpitala do wymagan rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w
sprawie szczeg6towych wymagan, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia i
urzagdzenia podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ leczniczgs2. Zalecenia pokontrolne
dotyczyty zintensyfikowania pracy zespotu ds. profilaktyki antybiotykowej;
wyremontowania pomieszczenn  socjalnych Zaktadu Medycyny Nuklearnej;
wyposazenia sterylizatorni w sygnalizator przekroczenia dopuszczalnych stezen
tlenku etylenu oraz zaplanowania remontu szatni dla personelu w Oddziale
Wewnetrznym. Zalecenia wykonano o czym poinformowano w pismie z 7.12.2015r.

(dowod: akta kontroli str. 742-754)

4.2. W kontrolowanym okresie Szpital na zakup $rodkéw trwatych pozyskat tacznie
kwote 6.435,2 tys. 3. Z Ministerstwa Obrony Narodowej uzyskano 2.415,0 tys. z1%,
z Ministerstwa Zdrowia 2.647,7 tys. zt (w 2013 r.), od jednostek samorzadu
terytorialnego 1.142,3 tys. zt oraz 230,2 tys. zt z innych Zrédet i darowizn. Ze
srodkéw finansowych otrzymanych z MON zakupywano sprzet medyczny, tj. m.in.
trzy aparaty do znieczulania (warto$¢ 447,1 tys. zt); kolumne artroskopowg (178,2
tys. zt); stot operacyjny (164,9 tys. zt); aparat USG (145,8 tys. zt); cyfrowy aparat
RTG kostno-ptucny z dwoma detektorami (843,6 tys. zt); lampe RTG do tomografu
komputerowego (390,0 tys. zt).

(dowdd: akta kontroli str. 755-770)

Poza Srodkami finansowymi na zakup Srodkow trwatych, Szpital pozyskiwat Srodki
na realizacje inwestycji. Z otrzymanej w badanym okresie z MON kwoty 2.118,0 tys.
zt finansowano roboty budowlane w zakresie modernizacji dachu i pomieszczen
laboratorium, zaadaptowano strych na potrzeby administracji oraz modernizacje
budynku szpitalnego nr 4 w zakresie pokrycia dachowego wraz z dostosowaniem do
obowigzujacych przepisow przeciwpozarowych. Poza $rodkami z MON na
inwestycje pozyskano rowniez $rodki z innych zrodet, tj. 558,0 tys. zt z jst
(przeznaczono na ladowisko dla smigtowcow sanitarnych) oraz 268,9 tys. zt z
PFRON (na dzwig dla oséb niepetnosprawnych i na przebudowe budynku nr 5 i
dzwigu) oraz wydatkowano $srodki wtasne w wysoko$ci 18.465,6 tys. zt.

(dowdd: akta kontroli str. 771, 775-777)

4.3. Poza kontrolami Inspektoratu WSZ oraz WOMP, Szpital w badanym okresie
kontrolowany byt przez Narodowy Fundusz Zdrowia (NFZ - szes¢ kontroli
w 2013 r.; cztery w 2014 r. i dwie w 2015 r.), Sad Okregowy (po jednej kontroli
w 2013 r. i 2014 r.), Lubuski Urzad Wojewodzki (dwie kontrole w 2013 r.),

52Dz. U.z2012r. poz. 739.
533.077,6 tys. zt w 2013 r.; 1.635,8 tys. zt w 2014 r. oraz 1.721,9 tys. zt w 2015 r.
541.300,0 tys. ztw 2014 r.11.115,0 tys. ztw 2015 r.
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Ocena czastkowa

Najwyzszg Izbe Kontroli (jedna kontrola w 2015 r.) i Paristwowg Inspekcje Pracy
(jedna kontrola w 2015 r.).

Kontrole NFZ dotyczyly realizacji uméw o udzielane réznego rodzaju $wiadczen
zdrowotnych. Wykazaty one m.in. nieprawidtowe rozliczenia kontrolowanych
Swiadczen, brak przegladdéw serwisowych sprzetu i aparatury medycznej,
koincydencje $wiadczen wykazanych raportach statystycznych, niezgodno$¢ oséb
realizujgcych umowe z personelem wykazanym w zatgczniku do umowy. Zalecenia
dotyczyly aktualizowania danych o potencjale wykonawczym; uzupetnienie
wyposazenia w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym; rzetelnej sprawozdawczosci
0 Swiadczeniach ratujgcych zycie; ordynowania lekéw zgodnie z przepisami,
uzupetienia sprzetu medycznego i zwrotu nienaleznie otrzymanych $rodkow
finansowych w wysokosci 411,7 tys. zt. W wyniku ww. kontroli na Szpital natozono
kary umowne w facznej wysokosci 109,8 tys. zt, gtéwnie z tytutu $Swiadczen

......

wykonaniu zalecen.

Sad Okregowy przeprowadzit dwie kontrole w zakresie przestrzegania praw o0séb
z zaburzeniami psychicznymi, przebywajacymi na oddziale Psychiatrycznym
Szpitala, nie stwierdzajac naruszen przepisow prawa.

Lubuski Urzad Wojewoddzki skontrolowat funkcjonowanie zespotéw ratownictwa
medycznego, zalecajac podjecie dziatan organizacyjnych zmierzajacych do
spetnienia parametréw czaséw dotarcia zespotow ratownictwa medycznego na
miejsce zdarzenia oraz wyeliminowanie wielodobowych dyzuréw personelu
medycznego. Szpital 7.08.2013 r. poinformowat 0 sposobie realizacji zalecen.

Kontrole NIK w zakresie tworzenia i udostepniania dokumentacji medycznej oraz
PIP w zakresie realizacji poprzednich decyzji i wystgpien nie wykazaty
nieprawidtowosci.

(dowdod: akta kontroli str. 742-754)

4.4. Zgodnie z regulaminem organizacyjnym, Dyrektorowi Szpitala podlega audytor
wewnetrzny (samodzielne stanowisko pracy). W kontrolowanym okresie Szpital
zatrudniat jako audytora dwie osoby fizyczne i jedng firmes6. W tym okresie
audytorzy m.in. przeprowadzili cztery audyty (gospodarka mieniem ruchomym w
zakresie transportu medycznego, audyt bezpieczenstwa informacji, dochodzenie
nalezno$ci budzetowych i bezpieczenstwo informacji), dokonali po trzy czynnosci
sprawdzajgce wczesniej przeprowadzonych audytdw oraz czynnosci doradcze.
Wydawane w trakcie audytéw zalecenia byty realizowane.

(dowdd: akta kontroli str. 772-774)

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

5 Szpital realizuje zadania zespotéw ratownictwa medycznego w rejonie zaganskim. W rejonie
Zzarskim zadania te realizuje podmiot prywatny.

% W okresie od 13.04. do 30.09.2013 r. w Szpitalu nie zatrudniano audytora.
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Whioski pokontrolne

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykonania wnioskow

IV. Wnioski

Przedstawiajgc powyzsze oceny i uwagi wynikajace z ustaler kontroli, Najwyzsza
Izba Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r.
o Najwyzszej Izbie Kontrolis?, wnosi o:

1. Terminowe regulowanie zobowigzan wynikajacych z zawartych przez
Szpital uméw z kontrahentami.

2. Udzielanie zamoéwien podmiotom wykonujacym dziatalnos¢ leczniczg na
Swiadczenia zdrowotne wylacznie po przeprowadzeniu procedury
konkursowej wymaganej przepisami ustawy o dziatalno$ci leczniczej.

3. Wyodrebnianie w planie finansowym wszystkich elementow wymaganych
przepisami art. 31 ustawy o finansach publicznych.

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystapienie 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 Zielonej Gorze.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej Izby Kontroli,
w terminie 30 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie wykonania
wnioskéw pokontrolnych 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.

Zielona Gora, dnia 23 marca 2016 r.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Zielonej Gorze

Kontrolerzy Wicedyrektor
Ryszard Stefan Wiodzimierz Stobrawa
doradca ekonomiczny

Anna Nowakowska
gtowny specjalista k.p.

5 Dz.U.z 2015 ., poz. 1096.
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