NAJWYZSZA 1ZBA KONTROLI

Delegatura w Bydgoszczy

LBY.410.007.01.2015
P/15/068

WYSTAPIENIE
POKONTROLNE

NAJWYZSZA 1ZBA KONTROLI
Delegatura w Bydgoszczy
ul. Waty Jagielloiskie 12, 85-950 Bydgoszcz
T +48 52 567 58 00, F +48 52 567 58 60
Iby@nik.gov.pl






Numer i tytut kontroli
Jednostka

przeprowadzajgca
kontrole

Kontrolerzy

Jednostka
kontrolowana

Kierownik jednostki
kontrolowanej

Ocena ogdlna

|.  Dane identyfikacyjne kontroli

P/15/068 — Korzystanie z ustug zewnetrznych przez szpitale publiczne.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Bydgoszczy

Mateusz Grynicz, specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli nr 94670
z5maja 2015r.
Maciej Gajdzik, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli nr 94671
z5maja 2015r.
Grzegorz Piotrowski, doradca ekonomiczny, upowaznienie do kontroli nr 94672 z 5 maja
20157,

(dowdd: akta kontroli str. 1-6)

Szpital Uniwersytecki Nr 2 im. Jana Biziela w Bydgoszczy
ul. Kornela Ujejskiego 75, 85-168 Bydgoszcz (dalej: ,Szpital’)

Wanda Korzycka-Wilinska (dalej: ,Dyrektor Szpitala®)

(dowdd: akta kontroli str. 7)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie, mimo stwierdzonych nieprawidtowosci',
dziatalno$¢ Szpitala polegajacg na zlecaniu w okresie od 1 lipca 2012 r. do 31 grudnia
2014 r. wykonywania przez podmioty zewnetrzne ustug medycznych i niemedycznych oraz
sprawowanie nadzoru nad realizacjg tych ustug.

Pozytywnie nalezy oceni¢ zlecanie ustug niemedycznych, ktére nastepowato zgodnie
z ustawg Prawo zamowien publicznych? (dalej: ,pzp”). Takze nadzér Szpitala nad tymi
ustugami prowadzony byt w ocenie Izby w sposéb rzetelny i prawidtowy.

Przy udzielaniu zaméwien na udzielanie Swiadczen zdrowotnych przez personel medyczny
stwierdzono jeden przypadek (na 31 badanych uméw zlecen) pominiecia wymaganej
przepisami procedury konkursu ofert, w pozostatym jednak zakresie Szpital dziatat
prawidtowo, zgodnie z przepisami ustawy o dziatalno$ci leczniczej? (dalej: ,udl”) oraz ustawy
o0 $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych? (dalej: ,usoz”).

W przypadku zaméwieh na udzielanie Swiadczer zdrowotnych przez podmioty lecznicze
istotng nieprawidtowos$cig byto stosowanie, niezgodnie z art. 148 usoz, w zw. z art. 26 udl,
tylko jednego kryterium poréwnania ofert, tj. ceny. Pominigto m.in. kryteria odnoszace si¢ do
jako$ci udzielanych $wiadczen, ktorych koniecznos¢ zastosowania wynikata z art. 148 pkt 1
usoz w zw. z art. 26 ust. 4 udl.

Ponadto w okresie obowigzywania jednej z uméw o udzielanie $wiadczen zdrowotnych
przez podmiot leczniczy nie ujmowano w pozabilansowej ewidencji ,obcych” $rodkdw
trwatych sprzetu uzytkowanego przez Szpital, a nalezacego do tego podmiotu. Skutkowato
to nierzetelnoscig sprawozdan finansowych Szpitala za lata 2013-2014 w cze$ci dotyczacej
obowigzku wykazywania warto$ci tych $rodkéw trwatych w dodatkowych informacjach do
sprawozdan finansowych.

" Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowa skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,

negatywna.

2 Ustawa z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych (Dz. U. z 2013 r., poz. 907 ze zm.).
3 Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej (Dz. U. z 2015 r. poz. 618 ze zm.).
4 Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych

(Dz.U.z2015r. poz. 581 ze zm.).
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Opis stanu
faktycznego

Nadzor nad objetymi kontrolg umowami cywilnoprawnymi z personelem pielegniarskim
w Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii (dalej: ,OAIlT") sprawowano prawidtowo.
Niewystarczajacy nadzor stwierdzono natomiast w zakresie rozliczen Swiadczen
zdrowotnych realizowanych przez podmiot leczniczy udzielajacy $wiadczen w QAIIT. Czesé
dokumentacji rozliczeniowej nie byla zgodna ze stanem faktycznym, ftj. nie miata
odzwierciedlenia w dokumentacji  Zrodtowej (medycznej). Wykonawca dwukrotnie
zafakturowat ten sam zabieg znieczulenia oraz wykazat zabieg, ktory odbyt sie bez udziatu
anestezjologa, przez co zawyzyt naleznosci o kwote 0,4 tys. zt. Braki stwierdzono takze
w nadzorze nad prowadzeniem dokumentacji medycznej i organizacji Swiadczen na ww.
oddziale - w dwéch przypadkach® nie wypetniono bowiem kart znieczuleri oraz stwierdzono
przypadek jednoczesnego nadzorowania przez tego samego lekarza dwoch znieczulen
rozpoczynajacych sie o tej samej godzinie w dwoch réznych oddziatach Szpitala.

Ptatnosci za zrealizowane ustugi dokonywano w kwotach wynikajacych z przedktadanych
faktur. Szpital terminowo rozliczat sie z podmiotami leczniczymi oraz personelem
medycznym zatrudnionym w oparciu o indywidualne umowy cywilno-prawne. Stwierdzono
jednak, iz zobowigzania wobec podmiotéw $wiadczacych ustugi niemedyczne byly
regulowane nieterminowo, co stanowito naruszenie art. 44 ust. 3 pkt 3 ustawy o finansach
publicznych® (dalej: ,ufp”) i skutkowato koniecznoscig zaptaty odsetek za zwtoke w tacznej
kwocie 32,6 tys. zt.

W toku kontroli stwierdzono takze zjawiska, ktdre nie stanowity naruszenia obowigzujgcych
przepiséw, lecz — w ocenie Najwyzszej Izby Kontroli — wymagajg wskazania ze wzgledu na
mozliwy negatywny wptyw na realizacje kontrolowanych zagadnien. Szpital okreslat warunki
udziatu w konkursach ofert na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w sposéb ograniczajacy
krag potencjalnych wykonawcow. Watpliwo$ci z punktu widzenia zabezpieczenia interesow
Szpitala budzit rowniez fakt, ze lekarze kierujacy pracq dwoch oddziatéw nadzorowali
wykonywanie zawartych przez Szpital uméw z dwoma niepublicznymi zaktadami opieki
zdrowotnej, podczas gdy sami wykonywali zadania w tych podmiotach. W toku kontroli
stwierdzono, ze formutowali oni takze wymagania w konkursach ofert, w ktdrych
uczestniczyly powyzsze podmioty. Stwarzato to ewidentny konflikt intereséw. Ponadto
Szpital, posiadajac wiedze o tresci ksiag rejestrowych tych podmiotéw leczniczych, nie
podejmowat Zadnych dziatah w odniesieniu do wykazywania w rejestrach przez te podmioty
tézek szpitalnych, ktére nalezaty faktycznie do Szpitala.

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Zlecanie podmiotom zewnetrznym $wiadczen medycznych
1.1 Zlecanie podmiotom leczniczym realizacji $wiadczen zdrowotnych

W okresie od 1 lipca 2012 r. do 31 grudnia 2014 r. Szpital zawart z podmiotami leczniczymi
70 uméw na udzielanie $wiadczen zdrowotnych?, ktérych warto$¢ wynosita tacznie
47 206,7 tys. 8, z tego w 2012 r. 21 umoéw o wartosci 30 214,3 tys. zt, w 2013 r. 28 umow
o wartosci 13 362,7 tys. zt, w 2014 r. 21 umow o warto$ci 629,7 tys. zt. Spo$rod tych uméw
42 o tacznej wartosci 40 460,8 tys. zt zawarte zostaty w nastepstwie zorganizowanych
konkursow ofert, z tego 15 umow o tacznej wartosci 36 058,6 tys. zt z dwoma podmiotami
leczniczymi: Medycyna Specjalistyczna Sp. z 0.0. w Bydgoszczy oraz Novomedic Sp. z 0.0.
w Bydgoszczy, w zakresie $wiadczen zdrowotnych polegajacych na udostepnieniu
personelu medycznego w oddziatach i klinikach Szpitala.

Poza wskazanym powyzej zakresem $wiadczen przedmiotem udzielanych zaméwien byty
w szczegblnosSci:  zabiegi lecznicze, badania specjalistyczne, diagnostyczne oraz
laboratoryjne, konsultacje specjalistyczne dla pacjentow.

5 Na 77 zbadanych.

6 Ustawa z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2013 r. poz. 885 ze zm.).

7 Z wylaczeniem uméw zawieranych z indywidualnymi praktykami zawodowymi oraz z pozostatym personelem medycznym
wykonujgcym umowy cywilnoprawne.

8 Warto$¢ rozliczonych $wiadczen do 31 grudnia 2014 r.



Wedtug danych Szpitala w latach 2012-2014 koszty ustug medycznych realizowanych przez
podmioty lecznicze ksztattowaty sie na poziome odpowiednio: 23 8404 tys. zt w 2012 r,,
22903,6 tys. zt w 2013 r., 23 561,7 tys. zt w 2014 r.°. Udziat tych kosztow w kosztach
dziatalno$ci operacyjnej Szpitala wynosit odpowiednio: 12,4% w 2012 r., 10,6% w latach
2013-2014, a w kosztach ogdtem Szpitala odpowiednio: 11,6% w 2012 r., 10,4% w 2013 r.,
10,5% w 2014 r.

(dowdd: akta kontroli str. 19, 21-30, 1330, 2538)

Liczba lekarzy, ktorych ustugi zapewniaty Szpitalowi zewnetrzne podmioty lecznicze,
ksztattowata sie w kontrolowanym okresie na poziomie od 66 osob (wedtug stanu na 1 lipca
i 31 grudnia 2012 r. oraz 31 grudnia 2013 r.) do 75 osdéb (wedtug stanu na 31 grudnia
2014 r.), co stanowito ponad 5% personelu zatrudnionego w Szpitalu'C.

(dowdd: akta kontroli str. 1331)

Badaniem objeto dwie sposrod 42 uméw zawartych w kontrolowanym okresie w trybie
konkursowym z podmiotami leczniczymi, tj. umowe nr 164/2012L zawartg 31 grudnia
2012r. z Medycyng Specjalistyczng Sp. zo.0. w Bydgoszczy (dalej; ,Medycyna
Specjalistyczna”) na ustugi medyczne lekarzy w zakresie anestezjologii i intensywnej terapii
oraz nr 32/2013L zawartg 29 marca 2013 r. z Novomedic Sp. z 0.0. w Bydgoszczy (dalej:
,Novomedic”) na ustugi medyczne lekarzy w dziedzinie neonatologii. taczna wartos¢ tych
umoéw wynosita 17 833,8 tys. zt"", co stanowito 24,4% wartosci wszystkich uméw na
udzielanie $wiadczen zdrowotnych zawartych z podmiotami leczniczymi w okresie od lipca
2012 r. do konca 2014 r. Zawarcie tych umdw bylo kontynuacjg strategii Szpitala
korzystania z outsourcingu w zakresie $wiadczen zdrowotnych personelu lekarskiego.

W kontrolowanym okresie wszyscy lekarze specjalisci OAIlT oraz Oddziale Klinicznym
Noworodkéw, Wczesniakéw z Intensywng Terapig Noworodka wraz z Wyjazdowym
Zespotem N’ (dalej: ,OKNWzITN") byli udostepnieni Szpitalowi przez ww. podmioty
lecznicze.

(dowod: akta kontroli str. 19, 21-30, 1330, 1360-1366)

Dyrektor ds. Finansowych wyjasnit, ze zlecanie podmiotom zewnetrznym ustug medycznych
w ww. zakresie byto dla Szpitala rozwigzaniem optymalnym zaréwno pod wzgledem
finansowym, jak i organizacyjnym. Wskazat m.in., iz zatrudnienie personelu medycznego
0 ww. specjalnosciach na podstawie umdw o prace wymagatoby pozyskania wiekszej liczby
lekarzy z uwagi na konieczno$¢ przestrzegania przepiséw prawa dotyczacych czasu pracy.
Podat, iz w przypadku umowy cywilno-prawnej odpowiedzialnos¢ podmiotu przyjmujacego
zambwienie za ewentualng szkode wyrzadzong przez niego w zwigzku z udzielaniem
Swiadczen zdrowotnych jest petna, tj. do granic szkody rzeczywistej, co w stosunku do
ograniczonej  kodeksem pracy odpowiedzialnosci lekarza  zatrudnionego na
podstawie umowy o prace jest dla Szpitala wariantem korzystniejszym.

Dyrektor ds. Finansowych wyjasnit takze, ze w wojewddztwie kujawsko-pomorskim nie ma
wystarczajacej liczby lekarzy tych specjalnosci, a zardbwno w przypadku lekarzy
anestezjologdw, jak i neonatologdw pomimo licznych rozméw zaden nie wyrazit woli zmiany
formy zatrudnienia. Wskazat, iz brak anestezjologéw wigze sie z ryzykiem paralizu pracy
oddziatéw zabiegowych Szpitala, a brak neonatologéw z ryzykiem znaczacego pogorszenia
wyniku finansowego Szpitala.

(dowod: akta kontroli str. 380-401, 961, 962)

Umowy nr 164/2012L z 31 grudnia 2012 r. oraz nr 32/2013L z 29 marca 2013 r. zostaly
zawarte po przeprowadzeniu dwéch konkurséw ofert, odpowiednio: nr 28/2012 wszczetego
6 grudnia 2012 r. oraz nr 6/2013L wszczetego 6 marca 2013 r. Na podstawie dokumentacii
tych postepowan konkursowych stwierdzono m.in., iz Szpital:

9 W tym koszty umoéw z podmiotami leczniczymi udzielajacymi $wiadczen zdrowotnych personelu medycznego w latach
2012 - 2014 wynosity odpowiednio: 21 735,4 tys. zt w 2012 r., 20 539,4 tys. zt w 2013 r., 20 602,1 tys. ztw 2014 r.

10 Dla poréwnania: [1] liczba lekarzy zatrudnionych na podstawie umowy o prace wynosita: na dzien 1 lipca 2012 r. - 166, na
dzien 31 grudnia 2012 r. - 186, na dzien 31 grudnia 2013 r. - 191, na dzien 31 grudnia 2014 r. - 183; [2] liczba lekarzy,
z ktérymi Szpital zawart indywidualne umowy cywilno-prawne wynosita: na dzien 1 lipca 2012 r. - 126, na dzien
31 grudnia 2012 r. - 127, na dzieh 31 grudnia 2013 r. - 137, na dzief 31 grudnia 2014 r. - 152.

" Warto$¢ rozliczonych $wiadczen do 31 grudnia 2014 r.
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— dokonat opisu przedmiotu zamowienia w sposob jednoznaczny i wyczerpujacy, za
pomocgy dostatecznie doktadnych i zrozumiatych okreslen;

— udostepnit w swojej siedzibie'? szczegdtowe warunki konkursu ofert, zawierajace
w szczegdlnosci kryteria oceny ofert i warunki wymagane od $wiadczeniodawcow
(nie zmieniane w toku konkursu) oraz wz6r umowy;

- wybrat oferty z uwzglednieniem przyjetych przez Szpital w konkursie kryteriow
wyboru;

— ogtosit o rozstrzygnieciu konkursu ofert w miejscu i terminie okreslonym
w ogfoszeniu o konkursie ofert.

Umowy z Medycyng Specjalistyczng oraz Novomedic zostaty zawarte na realizacje
$wiadczen w rodzaju ustalonym w konkursach ofert oraz na warunkach w nich okre$lonych.
W okresie objetym kontrolg umowy te byly zmieniane w zakresie: zwiekszenia liczby osdb
udzielajgcych Swiadczen zdrowotnych, zmian w wykazie lekarzy udzielajacych tych
$wiadczen oraz postanowien dotyczacych tajemnicy i poufno$ci informaciji.

Badane umowy zawieraty wszystkie elementy wymagane art. 27 ust. 4 udl. Postanowienia
umoéw wskazywaty na prawo (za pisemng zgodg Szpitala) do powierzenia praw
i obowigzkow osobie trzeciej oraz okre$laty, ze odpowiedzialno$¢ za szkody wyrzadzone
przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych ponoszg solidarnie Szpital i podmiot przyjmujacy
zamowienie.

(dowod: akta kontroli str. 976-1038, 1069-1130)

Personel medyczny podany przez Medycyne Specjalistyczng oraz Novomedic w ww.
umowach na udzielanie ustug medycznych byt wykazywany przez Szpital jako personel
wiasny w zatgczniku do umowy nr 12-16/B0002/SZP o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w rodzaju leczenie szpitalne, zawartej z Kujawsko-Pomorskim Oddziatem
Narodowego Funduszu Zdrowia™. Powyzsze potwierdzaly dane zawarte w Systemie
Zarzagdzania Obiegiem Informaciji ,SZOI".

(dowod: akta kontroli str. 1805-1934)

Kontrola Kujawsko-Pomorskiego Oddziatu Wojewodzkiego NFZ w Bydgoszczy, badajac
spetnianie przez Szpital warunkdw realizacji $wiadczen gwarantowanych neonatologia-
hospitalizacja, negatywnie ocenita w wystapieniu pokontrolnym z 17 listopada 2014 r.** m.in.
niezgtoszenie Novomedic jako podwykonawcy i wykazanie personelu tego podmiotu jako
wiasnego. Powyzsze skutkowato natozeniem na Szpital kary umownej w wysokoSci
174,2 tys. zt. Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia nie uwzglednit zazalenia Szpitala
i uznat za zasadne zadanie od Szpitala zaptaty kary umownej w ww. wysoko$ci. Kujawsko-
Pomorski Oddziat NFZ wystawit w dniu 12 maja 2015 r. note ksiegowa, na podstawie ktérej
kara umowna podlega potraceniu z najblizszej ptatnosci na rzecz Szpitala.

Dyrektor Szpitala wyjasnita, ze nie zgadza si¢ ze stanowiskiem organu kontrolujgcego
i Centrali NFZ, a w szczegoInosci z interpretacjg przepisow, ktdra stanowita podstawe do
natozenia ww. kary. W swoich zastrzeZeniach wskazata m.in., iz Novomedic nie ma statusu
podwykonawcy, gdyz lekarze Novomedic korzystajg z aparatury medycznej i innych
wyrobdéw medycznych, produktéw leczniczych oraz pomieszczen Szpitala, dziatajg przy
wspdtudziale personelu pielegniarskiego i administracyjno-technicznego Szpitala, podlegaja
jego biezacej kontroli w zwiazku z wykonywaniem obowigzkéw wynikajacych z umowy
0 udzielanie ustug medycznych. Ponadto wskazata, iz system SZOI udostepniony przez
NFZ uniemozliwia wykazanie ww. lekarzy w inny spos6b, niz przyjety przez Szpital. Dyrektor
Szpitala wyjasnita, ze w zwigzku z powyzszym Szpital przygotowuje pozew do Sadu o zwrot
bezpodstawnie pobranych kwot kary umowne;.

(dowdd: akta kontroli str. 1150-1211, 1996-2002)

12 W Dziale Wynagrodzen i Uméw Cywilno-Prawnych.

3 W zatgczniku nr 2 do umowy nr 02-00-03633-12-28 (12-16/B0002/SZP) o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej - leczenie
szpitalne zawarta 13 lutego 2012 r., zmienianym: aneksem nr 18 zawartym 8 stycznia 2013 r. oraz aneksem nr 31 zawartym
31 grudnia 2013 r.

4 Nr 02 NFZ/WSOZK/093SZP/18-4/14.



Ustalone
nieprawidtowosci

Szpital w okresie kontrolowanym nie zbywat majatku na rzecz Medycyny Specjalistycznej
oraz Novomedic. Nie zawierat z tymi podmiotami takze uméw najmu lub dzierzawy.

(dowdd: akta kontroli, str. 414, 2003, 2004, 2011-2027, 2046-2050, 2117)

W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyZzej zakresie stwierdzono
nastepujace nieprawidtowosci:

1. W objetych badaniem dwoch konkursach ofert na udzielanie $wiadczen zdrowotnych
przez podmioty lecznicze jako jedyne kryterium poréwnania ofert przyjeto cene, tj. pominigto
kryterium ciagtosci, kompleksowosci, dostepnosci, jakosci, kwalifikacji personelu,
wyposazenia w sprzet i aparature medyczng oraz liczby oferowanych $wiadczen
zdrowotnych i kalkulacji kosztéw, czym naruszono art. 148 pkt 1 i 2 usoz w zw. z art. 26
ust. 4 udl.

Dyrektor Szpitala wyjasnita, iz przyjecie ceny jako jedynego kryterium wyboru oferty w tych
przypadkach byto zwigzane z sytuacjg panujacg na rynku ustug medycznych. Wskazata, ze
przy ograniczonej dostepnosci lekarzy specjalistow w zakresie anestezjologii i neonatologii,
w sytuacji gdy celem ogtoszonego konkursu jest jednorazowe pozyskanie liczby lekarzy
gwarantujacej  ciggtos€ i kompleksowos¢  Swiadczen  oraz  bezpieczenstwo
hospitalizowanych pacjentéw, postuzenie si¢ jedynie kryterium ceny bylo wystarczajace
i racjonalne. Podata, iz w przypadku konkurséw ofert na Swiadczenia zdrowotne udzielane
przez personel medyczny trudno jest porownywac czynniki okre$lone w art. 148 ust. 1 usoz,
gdyz harmonogram $wiadczen jest ustalany po zawarciu umowy, a $wiadczenia majg by¢
udzielane w oparciu o baze lokalowa, i sprzgtowg Szpitala.

W powyzszych konkursach ofert ztozono po jednej ofercie na kazdy z badanych zakreséw
$wiadczen zdrowotnych, w zwiazku z czym nieprawidtowe okre$lenie kryterium poréwnania
ofert nie miato wptywu na wynik postepowania.

(dowdd: akta kontroli str. 1016-1021, 1106-1113, 2037, 2042, 2043)

2. Szpital nie przekazat ogtoszen o rozstrzygnieciu dwéch konkurséw ofert objetych
badaniem do publikacji do Urzedu Oficjalnych Publikacji Wspdlnot Europejskich (dalej:
,UOPWE"), pomimo iz wartos¢ uméw o udzielanie $wiadczen ustug medycznych zawartych
w wyniku rozstrzygniecia tych konkurséw przekraczata wyrazong w ztotych rownowartos¢
kwoty 130 000 euro' i wynosita odpowiednio: w przypadku umowy z Medycyng
Specjalistyczng - 11 816,0 tys. zt'6 (2 902,1 tys. euro), w przypadku umowy z Novomedic -
7521,0 tys. zi' (1 813,8 tys. euro). Powyzsze stanowito naruszenie art. 151 ust. 6 u$oz
w zwigzku z art. 26 ust. 4 udl.

Dyrektor Szpitala wyjasnita, ze Szpital podejmowat proby ustalenia zasad zgtaszania ww.
ogtoszen do UOPWE, kontaktujac sie z innymi publicznymi zaktadami opieki zdrowotnej
oraz zadministratorem Urzedu Publikacji Unii Europejskiej, jednak nie otrzymano
konkretnej ipetnej odpowiedzi, ktdra pozwolitaby na dokonanie ogtoszenia o wyniku
rozstrzygniecia konkursu ofert.

(dowdd: akta kontroli str. 976-986, 1069-1079, 2038, 2044-2061)

3. W kontrolowanym okresie do petnienia zastepstwa podczas nieobecnosci lekarzy
kierujacych OAIIT oraz OKNWzITN wyznaczano osoby niebedace pracownikami Szpitala.
Kazdorazowo byli to lekarze specjalici wykazani przez podmioty lecznicze Medycyna
Specjalistyczna i Novomedic w umowach o $wiadczenie ustug medycznych na rzecz
Szpitala nr 164/2012L z 31 grudnia 2012 r. oraz nr 32/2013L z 29 marca 2013 r. Stanowito

5 Wedtug $redniego kursu euro ogtoszonego przez Narodowy Bank Polski w dniu rozstrzygniecia ww. postepowan,
tj. 20 grudnia 2012 r. (dot. konkursu nr 28/2012) i 19 marca 2013 r. (dot. konkursu nr 6/2013L) wynosita odpowiednio:
4,0715 zt (wg kursu z tabeli nr 247/A/INBP/2012 z dnia 2012-12-20) oraz 4,1465 zt (wedlug kursu euro z tabeli
nr 055/A/NBP/2013 z dnia 2013-03-19).

6 Wedlug zestawienia Szpitala dotyczacego facznej kwoty wynagrodzenia za ustugi realizowane przez Medycyne
Specjalistyczng Sp. z 0.0. w Bydgoszczy na podstawie umowy nr 164/2012L z 31 grudnia 2012 r. (wediug stanu na
23 czerwca 2015t.).

7 Wedtug zestawienia Szpitala dotyczacego tacznej kwoty wynagrodzenia za ustugi realizowane przez Novomedic Sp. z 0.0.
w Bydgoszczy na podstawie umowy nr 32/2013L z 29 marca 2013 r. (wedtug stanu na 23 czerwca 2015 r.).
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to naruszenie § 30 ust. 2 regulaminéw pracy Szpitala'®, stosownie do ktérego w razie
nieobecnosci kierownika komérki organizacyjnej zastepstwo miat pemi¢ jego zastepca,
a w przypadku braku zastepcy — pracownik wyznaczony przez kierownika. Regulamin ten,
majacy zastosowanie do ww. pracownikéw Szpitala jako lekarzy kierujgcych OAIIT
i OKNWzITN, nie przewidywat, aby do petnienia zastepstwa kierownika komorki
organizacyjnej Szpitala mozna byto wyznaczy¢ osobe niebedaca pracownikiem Szpitala
w rozumieniu art. 2 Kodeksu pracy' (dalej: ,Kodeks pracy”) w zw. z § 3 ww. regulaminéw
pracy Szpitala. Umowy na $wiadczenie ustug medycznych przez Medycyne Specjalistyczng
i Novomedic takze nie przewidywaty mozliwosci sprawowania nadzoru nad dziatalnoscig
okreslonej komorki organizacyjnej Szpitala przez lekarzy specjalistow tych podmiotow.

Wedtug wyjasnien lekarzy kierujgcych OAIIT oraz OKNWzITN przyjeto takie rozwigzanie,
gdyz poza nimi w oddziale nie byto zatrudnionych innych lekarzy na podstawie umowy
0 prace.

Dyrektor Szpitala wyjasnita, ze w przypadku nieobecno$ci kierownikow tych oddziatéw do
petnienia zastepstwa wyznaczano dodwiadczonych lekarzy specjalistow, znajgcych
specyfike, organizacje i system pracy w danej komdrce organizacyjnej. Wskazata, ze
komérki te sg oddziatami o najwyzszym poziomie referencyjnosci (11l stopien), stad musiaty
to by¢ osoby z odpowiednim stazem i kwalifikacjami. Podata, iz dla Szpitala wazne jest
zachowanie ciggtosci opieki nad pacjentami, a okresy urlopéw sg na tyle krétkie, ze
zatrudnianie na state zastepcow kierownikow wigzatoby sie ze zbyt duzymi kosztami dla
Szpitala.

(dowdd: akta kontroli str. 1360-1366, 1368-1370, 1372-1380, 1398-1409, 1455, 1487,
1497, 1498, 1512, 1996-2002)

4. W okresie obowigzywania umowy nr 164/2012L z 31 grudnia 2012 r. z Medycyng
Specjalistyczng o $wiadczenie ustug medycznych w zakresie anestezjologii i intensywnej
terapii, tj. od 1 stycznia 2013 r., Szpital nie ujmowat w pozabilansowej ewidencii ilosciowo-
wartosciowej ,obcych” $rodkéw trwatych dwoch aparatéw do znieczulenia bedacych
wiasnoscig Medycyny Specjalistycznej?, ktére do 31 grudnia 2012 r. byly dzierzawione na
podstawie umowy z 18 pazdziernika 2007 r.2", a od 1 stycznia 2013 r. byly uzytkowane
przez Szpital bez stosownej umowy. Powyzsze byto niezgodne z przyjetymi przez Szpital
zasadami (politykq) rachunkowosci?? i skutkowato nierzetelno$cig sprawozdan finansowych
Szpitala za lata 2013-2014, tj. niespetnieniem wymogu wynikajacego z zatacznika nr 1 do
ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowo$ciZ® w cze$ci dotyczacej obowigzku
wykazywania wartosci tych Srodkéw trwatych w dodatkowych informacjach do sprawozdan
finansowych?. Stosownie do tresci tego zatacznika dodatkowe informacje i objasnienia
powinny obejmowac w szczegdlnosci wartos¢ nieamortyzowanych lub nieumarzanych przez
jednostke $rodkéw trwatych, uzywanych na podstawie umow najmu, dzierzawy i innych
umow, w tym z tytutlu uméw leasingu.

8 Regulamin Pracy Szpitala Uniwersyteckiego nr 2 im. dr Jana Biziela w Bydgoszczy z 23 maja 2011 r. (w brzmieniu nadanym
aneksem nr 1 z dnia 10 pazdziernika 2012 r.) oraz Regulamin Pracy Szpitala Uniwersyteckiego nr 2 im. Jana Biziela
w Bydgoszczy z grudnia 2014 r. wprowadzony zarzadzeniem Dyrektora Szpitala nr 105/2014 z 26 grudnia 2014 r. w sprawie
wprowadzenia Regulaminu Pracy Szpitala Uniwersyteckiego Nr 2 im. Dr Jana Biziela w Bydgoszczy.

19 Ustawa z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy (Dz. U. z 2014 r., poz. 1502 ze zm.).

2 Aparat do znieczulenia firmy DRAGER typ Julian nr ARMK-0198 rok produkcji 1998 (wedtug pasportu technicznego
nr 1/2011) oraz aparat do znieczulenia firmy DRAGER typ Fabius Tiro nr ARZK-0080 rok produkgji 2007 (wedtug paszportu
technicznego nr 1/2007).

21 Stosownie do § 19 umowy zawartej w dniu 18 pazdziernika 2007 r. z Medycyng Specjalistyczng na udzielanie $wiadczen
zdrowotnych w zakresie anestezjologii i intensywnej terapii (obowigzujacej od 1 stycznia 2008 r. do 31 grudnia 2012 r.).
Stosownie do tresci pkt 7 zatacznika nr 1 do tej umowy suma naleznosci za oferowane $wiadczenia medyczne obejmowata
m.in. naleznosci za dzierzawe dwoch aparatéw do znieczulenia nalezacych do skfadajacego oferte w wysokosci 100 zt za
jeden aparat miesiecznie (koszt utrzymania i serwisu miat ponosi¢ przyjmujacy zaméwienie).

22 Zasadami prowadzenia ewidencji pozabilansowej z uwzglednieniem specyfikacji i warunkow dziatania Szpitala okre$lonymi
w pkt 10 dokumentacji przyjetych zasad (polityki) rachunkowosci dla Szpitala wprowadzonej zarzadzeniem nr 63/2011
zdnia 24 czerwca 2011 r. Dyrektora Szpitala w sprawie wprowadzenia dokumentacji zasad (polityki) rachunkowosci,
zmienionej aneksem nr 1 z dnia 29 pazdziernika 2011 r.

23 Dz. U.z2013 r., poz. 330 ze zm.

2 Pkt 1 podpunkt 3 - w dodatkowych informacjach i pouczeniach - ,Warto$¢ nieamortyzowanych lub nieumarzanych przez
jednostke $rodkéw trwatych uzywanych na podstawie uméw najmu, dzierzawy i innych uméw, w tym leasingu
operacyjnego’.



Uwagi dotyczace
badanej dziatalnosci

Wedtug wyjasniern Dyrektor Szpitala oraz Dyrektora ds. Finansowych powyzsza
nieprawidtowo$¢ byta spowodowana brakiem stosownej informacji ze strony Medycyny
Specjalistycznej o dalszym pozostawieniu sprzetu na terenie Szpitala. Ponadto Dyrektor
ds. Finansowych wskazat, iz z uwagi na braki w ewidencji inwentaryzacje przeprowadzone
w OAIIT nie objely swoim zakresem ww. aparatéw do znieczulenia. Podat, ze zostang
podjete dziatania majace na celu wykluczenie w przysztosci podobnych zdarzen oraz Ze
niezwtocznie zostanie wprowadzona procedura ewidencjonowania obcych $rodkéw
trwatych, obejmujgca m.in. pisemne o$wiadczenie oséb materialnie odpowiedzialnych za
powierzony majatek na terenie poszczegdlnych oddziatéw Szpitala.

(dowdd: akta kontroli str. 1039-1064, 2026-2034, 2062-2065, 2081-2090, 2117, 2555-2557)

5. W objetych badaniem dwéch konkursach ofert na udzielanie $wiadczen zdrowotnych
przez podmioty lecznicze przedmiot zamoéwienia opisano bez zastosowania nazw i kodéw
okreslonych we Wspolnym Stowniku Zamoéwien (CPV), czym naruszono art. 141 ust. 4 uSoz
w zw. z art. 26 ust. 4 udl. Kodéw CPV nie podano w ogtoszeniach i pozostatej dokumentacii
badanych konkursow ofert.

Kierownik Dziatu Wynagrodzen i Umow Cywilno-Prawnych wyjasnita, ze brak zastosowania
nazw i kodéw CPV przy opisie przedmiotu zaméwienia na $wiadczenia zdrowotne nie byt
wczesniej negatywnie oceniany przez instytucje kontrolujgce Szpital oraz ze dokumentacja
konkursowa innych podmiotdw dostepna na stronach internetowych takze nie zawiera
kodéw CPV, stad tez nie stosowano art. 141 ust. 4 u$oz.

(dowdd: akta kontroli str. 636, 637, 639-641, 1016, 1017, 1025, 1037, 1038, 1106, 1107,
1116, 1129, 1130)
1. Najwyzsza Izba Kontroli zwraca uwage na miejsce i sposob formutowania wymagan od
uczestnikdw konkurséw ofert, ktorych przedmiotem sg Swiadczenia zdrowotne udzielane
przez personel medyczny. W zatwierdzonych przez Dyrektor Szpitala szczegdtowych
warunkach konkursu ofert nr28/2012 z 6 grudnia 2012r. okre$lono w treSci opisu
przedmiotu konkursu (pkt 2 tiret 6), Ze obejmuje on m.in. mozliwo$¢ udzielania $wiadczen
zdrowotnych dla pacjentéw hospitalizowanych oraz ambulatoryjnych Szpitala w OAIlT
w zakresie transplantologii, anestezjologii iintensywnej terapii, dyzuréw stacjonarnych,
Swiadczen Poradni Leczenia Bolu - przez 18 lekarzy jako podmiot leczniczy, o ktorym mowa
w art. 4 udl. Z przedtozonych wyjasnien wynika, ze byto to wymaganie stawiane oferentom.
Prawidtowym miejscem jego umieszczenia powinien by¢ pkt 3 warunkéw konkursu ofert,
w ktérym okre$lono m.in. wymagania podmiotowe stawiane oferentom. Ponadto nalezy
zwréci¢ uwage, ze przyjety w Szpitalu warunek wytgczat mozliwo$¢ udzielania tych
Swiadczen przez indywidualne praktyki lekarskie. Taki wymég wskazat Ordynator OAIIT
w zapotrzebowaniu na $wiadczenie ww. ustug medycznych z 26 listopada 2012.

Dyrektor Szpitala wyjasnita, Ze ograniczenie konkursu ofert w zakresie wskazanym w ww.
punkcie do podmiotoéw leczniczych, o ktdrych mowa w art. 4 udl, zwigzane byto z sytuacjg
panujaca na rynku ustug medycznych w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii.

Lekarz kierujacy OAIIT Szpitala wyjasnita, ze przejecie w catosci przez ,nowy” zespdt zadan
wykonywanych przez wdrozony od lat zespét jest obarczone ryzykiem. Wskazata, ze
sukcesywnie do zespotu anestezjologéw udzielajacych Swiadczen w Szpitalu dochodzg na
statle nowe osoby, ktére zdobyly umiejetnosci wsrdd tego zespotu, zdaty egzamin
specjalistyczny, zyskaty zaufanie i aprobate catego zespotu. Podata, iz ksztattowanie
zespotu jest jednym z przywilejow i praw kierownika oddziatu i ze jest to powszechnie
aprobowany sposéb na budowanie tzw. zasobu ludzkiego o sprawdzonej jakosci.

Najwyzsza lIzba Kontroli zwraca uwage, ze wymagajac, aby oferent byt podmiotem
leczniczym, ograniczono krag potencjalnych wykonawcow wymienionych w art. 26 ust. 1
udl, a przez to i konkurencje. Z przepisow prawa oraz wymogow w zakresie kwalifikacji
personelu medycznego udzielajacego Swiadczen w OAIIT, okreslonych w pkt 3 ww.
warunkdw, w zaden sposéb nie wynika, aby na tym Oddziale nie mogli udziela¢ $wiadczen
lekarze prowadzacy odpowiednig indywidualng praktyke.

(dowdd: akta kontroli str. 1010-1011, 1016, 1017, 1784, 1796, 1797, 1998, 2002)



2. Ustalono, iz osoby zatrudnione przez Szpital w kontrolowanym okresie na podstawie
umow o prace jako lekarze kierujacy OAIIT oraz OKNWzITN byly jednocze$nie zatrudnione
jako lekarze specjaliSci w spotkach udzielajacych $wiadczen zdrowotnych na
ww. oddziatach Szpitala (tj. odpowiednio w Medycynie Specjalistycznej oraz w Novomedic).

Osoby te jako kierujace oddziatem:

- zglaszaly zapotrzebowanie na $wiadczenie ustug medycznych, w wyniku czego
po przeprowadzeniu postepowan konkursowych zawarto umowy z ww. spétkami jako
podmiotami leczniczymi?,

- byly reprezentantami Szpitala w kontaktach zewnetrznych i odpowiadaty za organizacje
i koordynacje pracy podlegtego personelu medycznego w ww. oddziatach Szpitala, w tym
innych lekarzy specjalistéw udostepnionych przez spétki, z ktérymi byli powigzani. Wedtug
danych w Krajowym Rejestrze Sadowym lekarz kierujgcy OKNWzITN byt jednocze$nie
udziatowcem Novomedic? oraz Prezesem Zarzadu tej spotki?’.

Osoby te podlegaty stuzbowo Dyrektorowi Szpitala ds. Lecznictwa jako lekarze kierujacy
tymi oddziatami. W ocenie NIK przypadki, w ktérych te same osoby sg zatrudnione
w podmiocie zamawiajacym ustugi medyczne i w podmiocie przyjmujacym zamowienie,
stwarzajg sytuacje konfliktu intereséw, co moze ujemnie wplywaé na bezstronnosé

i obiektywnos¢ postepowania tych oséb.
(dowdd: akta kontroli str. 994, 1010, 1011, 1120, 1087, 1105, 1154, 1176, 1325, 1326,
1333, 1334, 1337-1342, 1368-1370, 1381-1400, 1410-1436, 1996-2002)

3. Najwyzsza Izba Kontroli zwraca uwage, ze w toku badania sktadanych ofert Szpital
uzyskiwat wiedze o zapisach w Rejestrze Podmiotow Wykonujacych Dziatalno$¢ Leczniczg
(dalej: ,RPWDL") dotyczacych Novomedic oraz Medycyny Specjalistycznej. Podmioty te
zarejestrowaly swoje przedsiebiorstwa i komérki organizacyjne na terenie Szpitala, podajac
takze liczbe tozek, ktorymi te komorki dysponuja®, pomimo ze nie miaty zawartej zadnej
umowy na najem lub dzierzawe pomieszczen Szpitala, nie posiadaty w obiektach Szpitala
wykazanego we wpisach do rejestru wyposazenia, a w umowach na udzielanie $wiadczen
zdrowotnych zawarto postanowienia wytgcznie o prawie do bezptatnego korzystania z bazy
lokalowej, aparatury i sprzetu medycznego, $rodkdw transportu, lekdw i materiatow
opatrunkowych Szpitala, w czasie i w celu udzielania $wiadczen zdrowotnych bedacych
przedmiotem umowy. Podmioty te nie dysponowaly zatem tytutem do wykazywania
w rejestrze, ze sq w posiadaniu t6zek szpitalnych pod adresem Szpitala. Powyzszy stan
faktyczny w odniesieniu do podmiotu Novomedic opisany zostat w protokole kontroli
Kujawsko-Pomorskiego Oddziatu NFZ z 17 pazdziernika 2014 r.22

Rzetelne dziatania Szpitala powinny doprowadzi¢ do wyegzekwowania od tych podmiotow
usuniecia nieprawdziwych danych z RPWDL lub zawarcia uméw najmu na odpowiednie
do tych wpisdw lokale i ich wyposazenie.

Wedtug wyjasnien pracownikow Szpitala®, w obrebie OAIIT oraz OKNWzITN brak byto
tézek nie bedacych wiasnoscig Szpitala.

Dyrektor Szpitala wyjasnita, ze Szpital nie posiada informaciji, na jakiej podstawie podmioty
lecznicze Medycyna Specjalistyczna oraz Novomedic uzyskaty ww. wpisy we wiasnych
ksiegach rejestrowych. Wskazata, iz odpisy z ksiag rejestrowych tych podmiotéw

% \W tym zapotrzebowanie wskazane w pkt 1 opisu uwag, w ktérym ograniczono konkurencyjno$¢ opisu przedmiotu
zamdwienia poprzez niedopuszczenie do sktadania ofert przez indywidualne praktyki lekarskie.

26 Wedtug stanu na 18 czerwca 2015r.

21 Wedtug stanu na 29 marca 2013 r.

28 Medycyna Specjalistyczne w ksiedze rejestrowej nr 2593 - stan na 27 lipca 2012 r. oraz na 20 lipca 2015 r. wykazata pie¢
tozek w OAIIT jako komorce organizacyjnej przedsiebiorstwa pn. ,Medycyna Specjalistyczna Sp. z 0.0. - Oddziat w Zakresie
Anestezjologii i Intensywnej Terapii”, a wedtug stanu na 21 lipca 2015 r. — 1 t6zko. Novomedic w ksiedze rejestrowej nr
26360 - stan na 8 lutego 2013 r. i na 8 kwietnia 2015 r. wykazat pie¢ t6zek w OKNWzITN jako komoérce organizacyjnej
przedsiebiorstwa pn. ,Novomedic”, a wedtug stanu ksiegi na 9 kwietnia 2015 r. oraz na 20 lipca 2015 r. - dwa 16zka (dane
dostepne na stronie internetowej https://rpwdl.csioz.gov.pl).

2 nr 02NFZ/WS0ZK/093/SZP/18/2014

3% | ekarza Kierujgcego Oddziatem Anestezjologii i Intensywnej Terapii, Pielegniarki Oddziatowej w Oddziale Anestezjologii
i Intensywnej Terapii, Lekarza Kierujacego Oddziatem Klinicznym Noworodkéw, Wczes$niakéw z Intensywng Terapig
Noworodka wraz z Wyjazdowym Zespotem ,N” oraz Pielegniarki Koordynujacej w Oddziale Klinicznym Noworodkéw,
Wezesniakow z Intensywng Terapig Noworodka wraz z Wyjazdowym Zespotem ,N”

10



Opis stanu
faktycznego

zatgczonych do sktadanych przez nie ofert byly analizowane jedynie w zakresie, o ktorym
mowa w art. 26 ust. 2 udl, tj. czy rodzaj dziatalnosci leczniczej lub zakres Swiadczen
zdrowotnych wykonywanych przez przyjmujacego zamowienie okreslony w rejestrze miesci
sie w przedmiocie zaméwienia.

Powyzsze skutkowato tym, iz w kontrolowanym okresie w RPWDL zaréwno Szpital, jak
i ww. podmioty lecznicze wykazywaty te same tozka.

(dowdd: akta kontroli str. 1935-1952, 2017-2019, 2025-2027, 2035, 2039,

2045-2048, 2062, 2064, 2065)

W trakcie kontroli NIK Szpital zawart z powyzszymi podmiotami umowy najmu pomieszczen
uzytkowych Szpitala o tacznej powierzchni uzytkowej wynoszacej okoto 52 m2. Umowy
zawarto w okresie marzec-maj 2015 r.3' Laczna kwota nalezno$ci wynikajaca z faktur VAT
wystawionych przez Szpital z tytutu wynajmu tych pomieszczehn wynosita 4,7 tys. zi%2.
Stwierdzono jednak, ze w wynajetych pomieszczeniach znajdowat sie sprzet nalezacy do
Szpitala i hospitalizowano w nich pacjentéw Szpitala.

Dyrektor Szpitala wyjasnita, iz inicjatorem zawarcia tych umoéw byli przedstawiciele
podmiotow: Medycyna Specjalistyczna oraz Novomedic, ktorzy ztozyli wnioski o wynajem
pomieszczen celem udzielania Swiadczen zdrowotnych w Szpitalu. Wyjaénita, iz powyzsze
bylo wynikiem wczesniejszych spotkan i uzgodnien z przedstawicielami Kujawsko-
Pomorskiego Urzedu Wojewodzkiego w Bydgoszczy.

(dowod: akta kontroli str. 2003-2004, 2011-2035, 2064, 2117)
1.2 Zlecanie realizacji $wiadczen zdrowotnych personelowi medycznemu.

W kontrolowanym okresie Szpital realizowat swoje zadania przy wykorzystaniu ustug
personelu medycznego, a W szczegolnosci: lekarzy, lekarzy dentystow, pielegniarek,
potoznych, ratownikéw medycznych, technikow elektroradiologdw oraz psychologéw,
zatrudnionych w oparciu o indywidualne umowy cywilnoprawne. Sposroéd $redniego
i wyzszego personelu medycznego umowy cywilnoprawne zawarte miato: na dzien
31 grudnia 2011 r. i 1 lipca 2012 r. - 368 0s6b, na dzien 31 grudnia 2012 r. - 365 0sdb, na
dzier 31 grudnia 2013 r. - 380 0s6b, na dzien 31 grudnia 2014 r. - 395 osdb, tj. ponad 30%
personelu zatrudnionego w Szpitalu®®. Ta forma zatrudnienia byta szczegdlnie popularna
wsrdd: pielegniarek (ponad 42%) i lekarzy (ponad 34%).

(dowdd: akta kontroli str. 1331)

W latach 2012-2014 koszty ustug personelu medycznego® ksztattowaty sie na poziome
odpowiednio: 30 936,3 tys. ztw 2012 r., 33 294,5 tys. zt w 2013 r., 35 104,3 tys. zt w 2014 r.
Udziat tych kosztéw w kosztach dziatalno$ci operacyjnej Szpitala wynosit odpowiednio:
16,1%, 15,4% i 15,8%, a w kosztach ogdétem Szpitala odpowiednio: 15,2%, 15,1% i 15,6%.
(dowdd: akta kontroli str. 19, 1330)

W okresie objetym kontrolg Szpital przeprowadzit 152 postepowania konkursowe
na udzielanie $wiadczen zdrowotnych przez personel medyczny, w tym 80 na $wiadczenia
lekarzy, psychologdw, fizjoterapeutéw, 72 na $wiadczenia ustug przez pielegniarki, potozne,
ratownikéw medycznych, technikow RTG. W wyniku tych postepowan zawarto tacznie
1140 umow o tacznej wartosci 117 976 tys. zt, w tym: 438 umow o wartosci 68 507,2 tys. zt

31 umowe z 2 marca 2015 r. z Novomedic oraz umowe z 29 maja 2015 r. z Medycyna Specjalistyczng

% fakture na Novomedic wystawiono za okres najmu marzec-czerwiec 2015 r., a fakture na Medycyne Specjalistyczng za
miesigc czerwiec 2015r..

3 Dla poréwnania na podstawie umowy o prace zatrudniono: na dzien 31 grudnia 2011 r. - 756 osob, na dzier 1 lipca 2012 . -
- 748 0s6b, na dzien 31 grudnia 2012 r. - 767 osdb, na dzien 31 grudnia 2013 r. - 788 oso6b, na dzien 31 grudnia 2014 r. -
- 787 os6b.

3 Z pominieciem kosztéw umdw z podmiotami leczniczymi udzielajacymi $wiadczen zdrowotnych personelu medycznego.
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w 2012 r.35, 344 uméw o wartosci 316284 tys. zt w 2013 r.36, 358 uméw o wartosci
17 840,3 tys. zt w 2014 r.%7

(dowod: akta kontroli str. 31-44)

Nowe zakresy $wiadczen zdrowotnych udzielanych w ramach uméw cywilnoprawnych
w okresie od 1 lipca 2012 r. obejmowaly m.in.: ustugi rehabilitacyjno-fizjoterapeutyczne,
Swiadczenia lekarzy w Klinice Kardiologii, w Klinice Alergologii, Immunologii Klinicznej
i Choréb Wewnetrznych, w Przychodni Foniatryczno-Audiologicznej, w Szpitalnym
Zaktadzie Patomorfologii, wizyty konsultacyjne i zabiegowe w zakresie chirurgii dziecigce
i urologii  dzieciecej, porady oraz konsultacje onkologiczne i radioterapeutyczne,
Swiadczenia psychologa. W ocenie Dyrektora ds. Finansowych rozszerzenie zakresu
udzielanych przez Szpital Swiadczen wynikato przede wszystkim z konieczno$ci spetnienia
wymagan NFZ m.in. w zakresie kwalifikacji personelu lekarskiego.

(dowod: akta kontroli str. 380-384)

Powierzajac realizacje Swiadczen zdrowotnych wykonawcom zewnetrznym Szpital kierowat
sie przestankami natury finansowo-organizacyjnej. Z przeprowadzonych przez Szpital analiz
wynikato, iz wraz ze wzrostem stawki wynagrodzenia zasadniczego koszty dyzuréw lekarzy
petnionych w ramach uméw o prace przewyzszaty koszty dyzurdéw petnionych przez lekarzy
petnionych wramach umoéw cywilnoprawnych. Przedtozone Izbie analizy dotyczyly
wylacznie poréwnania kosztébw pracy personelu medycznego z kosztami umoéw
cywilnoprawnych zawieranych z tym personelem. Szpital nie przedstawit sporzadzonych na
piSmie analiz poréwnujacych powyzsze sposoby zatrudnienia z pozyskaniem personelu od
innego podmiotu leczniczego.

Dyrektor ds. Finansowych wyjasnit m.in., ze zlecajac ustugi na zewnatrz, poza finansowym
poréwnaniem stawek dyzurowych, Szpital miat na uwadze takze fakt ograniczonej liczby
lekarzy na rynku oraz potencjalnego braku mozliwosci zapewnienia ciggtosci udzielania
$wiadczen zdrowotnych w przypadku stosowania wytacznie umoéw o prace. Wyjasnit,
iz koniecznos¢ zapewnienia przerw bezpo$rednio po dyzurze w sposéb jednoznaczny
przedktadataby sie bowiem na konieczno$S¢ zwigkszenia liczby zatrudnionych lekarzy,
ktdrych na rynku pracy brakuje. W odniesieniu do podmiotéw Novomedic i Medycyna
Specjalistyczna Dyrektor ds. Finansowych podat, ze co miesigc przeprowadzane sq analizy
pordwnawcze kosztdw dziatalnosci tych spétek z planem finansowym i przychodami z
kontraktu z NFZ.

Odnoszac sie do trudnosci w organizowaniu konkurséw ofert Dyrektor ds. Finansowych
wskazat, iz dotyczg one przede wszystkim pozyskania lekarzy udzielajacych $wiadczen
zdrowotnych w Oddziale Klinicznym Medycyny Ratunkowej. Podat, iz ze wzgledu na bardzo
duze obcigzenie pracq Oddziat ten stanowi newralgiczne miejsce realizacji ustug
medycznych, a niska wycena ryczattu przez NFZ w zakresie ratownictwa medycznego
powoduje, ze Szpital nie ma srodkéw finansowych na pozyskanie nowych lekarzy w celu
powiekszenia obecnego zespotu lekarskiego.

(dowod: akta kontroli str. 380-401)

Badaniem objeto dwa konkursy ofert (tj. 1,2% wszystkich przeprowadzonych) wszczetych
odpowiednio: 29 maja 2013 r. oraz 21 maja 2014 r., oraz 10 z 75 zawartych w ich
nastepstwie umow, tj.: pie¢c uméw z 27 czerwca 2013 r.%8 oraz pie¢ uméw z 30 czerwca
2014 r% na udzielanie Swiadczen zdrowotnych przez pielegniarki w zakresie ustug
pielegniarskich w OAIIT. Zawarcie tych umow byto kontynuacjg zapoczatkowanej wcze$niej

3 Tj. 195 umoéw na $wiadczenia lekarzy, psychologow, fizjoterapeutoéw o tacznej wartosci 55 136,4 tys. zt (warto$¢ $wiadczen
rozliczonych do 28 lutego 2015 r.) oraz 243 umowy na $wiadczenia pielegniarek, potoznych, ratownikéw medycznych,
technikéw RTG o warto$ci 13 370,8 tys. zt (wartos¢ $wiadczen rozliczonych do 31 marca 2015.).

% Tj. 116 umoéw na Swiadczenia lekarzy, psychologow, fizjoterapeutow o tacznej wartosci 15 989,5 tys. zt (warto$¢ Swiadczen
rozliczonych do 28 lutego 2015 r.) oraz 228 uméw na $wiadczenia pielegniarek, potoznych, ratownikéw medycznych,
technikéw RTG o wartosci 15 638,9 tys. zt (warto$¢ $wiadczen rozliczonych do 31 marca 2015 .).

37 Tj. 138 umoéw na $wiadczenia lekarzy, psychologow, fizjoterapeutdw o tacznej wartosci 6 074,5 tys. zt (warto$é Swiadczen
rozliczonych do 28 lutego 2015 r.) oraz 220 uméw na $wiadczenia pielegniarek, potoznych, ratownikow medycznych,
technikéw RTG o wartosci 11 765,8 tys. zt (warto$¢ $wiadczen rozliczonych do 31 marca 2015r.).

3 Nr: 123/2013, 132/2013, 133/2013, 134/2013, 144/2013.

3 Nr: 1152014, 127/2014, 120/2014, 128/2014, 138/2014.
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strategii  korzystania z personelu pielegniarskiego w ramach indywidualnych umoéw
cywilnoprawnych.

W kontrolowanym okresie wszystkie pielegniarki OAIlT, z wyjatkiem pielegniarki
oddziatowej, byty zatrudnione na podstawie uméw cywilnoprawnych.

(dowdd: akta kontroli str. 608-613, 1360-1366)

Zlecanie realizacji Swiadczen zdrowotnych pielegniarkom na podstawie umoéw
cywilnoprawnych, jako alternatywy dla stosunku pracy, w celu utrzymania ciggto$ci dziatania
oddziatéw Szpitala, byto przedmiotem cyklicznych pisemnych analiz, przeprowadzanych
przez Dyrektora ds. Finansowych. Z przedtozonych analiz w zakresie obsady pielegniarskiej
na Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii wynikato, iz w przypadku zmiany formy
zatrudnienia zuméw cywilno-prawnych na umowy o prace nalezatoby zwiekszyé
zatrudnienie personelu pielegniarskiego o co najmniej 5 etatow.

Dyrektor ds. Finansowych wyjasnit, iz przyczyna zawierania przez Szpital umoéw
cywilnoprawnych w zakresie Swiadczen pielegniarskich byt nizszy koszt uzyskania tych
$wiadczen niz w przypadku zatrudniania pracownikow na podstawie umowy o prace.
Wskazat tez m.in. na wystepujacy w Polsce deficyt personelu pielegniarskiego oraz na
znikoma w poréwnaniu do uméw o prace absencje pracownikéw spowodowang chorobami.

(dowod: akta kontroli str. 957-964)

Na podstawie dokumentacji badanych postepowan konkursowych stwierdzono m.in., ze
Szpital:

— dokonat opisu przedmiotu zamdwienia w sposob jednoznaczny i wyczerpujacy, za
pomocgy dostatecznie doktadnych i zrozumiatych okreslen;

— udostepnit w swojej siedzibie*® szczeg6towe warunki konkursu ofert, zawierajace
w szczegdlnosci kryteria oceny ofert i warunki wymagane od $wiadczeniodawcow
(nie zmieniane w toku konkursu) oraz wzdr umowy;

— przyjat dwa kryteria oceny ofert: cene $wiadczen (z waga 80%) oraz staz pracy
w odpowiednim oddziale (z wagq 20%) i uwzgledniat te kryteria przy wyborze ofert;

— ogtosit o rozstrzygnieciu konkursu ofert w miejscu i terminie okreslonym
w ogtoszeniu o konkursie ofert.

(dowdd: akta kontroli str. 415-436, 438-448, 495-516)

Wskazane umowy zostaty zawarte na realizacie Swiadczen w rodzaju ustalonym
w konkursach ofert oraz na warunkach w nich okreslonych. W okresie objetym kontrolg
umowy te nie byly zmieniane.

Badane umowy zawieraty wszystkie elementy wymagane art. 27 ust. 4 udl. Nie zawieraty
klauzuli o prawie do powierzenia osobie trzeciej praw i obowigzkdw wynikajacych z umowy,
a katalog razacych naruszen umowy obejmowat przeniesienie praw iobowigzkdw
$wiadczeniodawcy na osobe trzecig bez zgody Szpitala*!. Postanowienia tych uméw
okredlaty, ze odpowiedzialno$¢ za szkody wyrzadzone przy udzielaniu $wiadczen
zdrowotnych ponosza solidarnie Szpital i podmiot przyjmujacy zaméwienie.

(dowdd: akta kontroli str. 449-493, 532-583)

Badaniem objeto takze 31 umow zlecen*? obowigzujacych w 2013 r., ktorych przedmiotem
byto udzielanie $wiadczenn zdrowotnych, w szczegolnoSci w zakresie pielegniarstwa
i pofoznictwa, badan profilaktycznych w ramach programu badan przesiewowych dla

40 W Dziale Wynagrodzen i Uméw Cywilno-Prawnych.

41 Zgodnie za$ z § 11 pkt 4 badanych uméw umowa miata ulec rozwigzaniu bez zachowania okresu wypowiedzenia
w przypadku, gdy druga strona razaco narusza istotne postanowienia umowy.

42 Umowy nr: [1] 11/2012 z 2 stycznia 2012 r.; [2] 46/2013 z 16 pazdziernika 2013 r.; [3] 18/2013 z 3 czerwca 2013 r.; [4] nr
01/2012 z 2 stycznia 2012 r.; [5] nr 06/2013 z 10 stycznia 2013 r.; [6] nr 58/2013 z 2 grudnia 2013 r.; [7] nr 02/2012
z 2 stycznia 2012 r.; [8] nr 1/20123 z 20 grudnia 2012 r.; [9] nr 78/2012 z 9 stycznia 2013 r.; [10] nr 61/2012 z 13 sierpnia
2012 r.; [11] nr 52/2012 z 16 lipca 2012 r.; [12] nr 54/2012 z 30 sierpnia 2012 r.; [13] nr 53/2012 z 16 lipca 2012 r.; [14] nr
8212012 z 9 stycznia 2013 r.; [15] nr 81/2012 z 9 stycznia 2013 r.; [16] nr 59/2012 z 13 sierpnia 2012 r.; [17] nr 58/2012
z 16 lipca 2012 r.; [18] nr 60/2012 z 16 lipca 2012 r.; [19] nr 83/2012 z 9 stycznia 2013 r.; [20] nr 79/2012 z 9 stycznia
2013 r.; [21] nr 80/2012 z 9 stycznia 2013 r.; [22] nr 76/2012 z 9 stycznia 2013 r.; [23] nr 77/2012 z 9 stycznia 2013 r.; [24] nr
55/2012 z 28 sierpnia 2012 r.; [25] nr 56/2012 z 18 lipca 2012 r.; [26] nr 57/2012 z 18 lipca 2012 r.; [27] nr 51/2012
z 18 lipca 2012 r.; [28] nr 50/2012 z 16 sierpnia 2012 r.; [29] nr 41/2013 z 16 wrzes$nia 2013 r.; [30] nr 43/2013 z 16 wrze$nia
2013 r.;[31] nr 61/2013.
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Ustalone
nieprawidtowosci

wczesnego wykrywania raka jelita grubego, interpretacji wynikdw badan, konsultacji
szpitalnych i lekarskich, psychiatrycznych, pomocy psychologicznej, porad genetycznych
w ramach programu badan prenatalnych, pobierania krwi. W 29 przypadkach koszty
realizacji umoéw nie przekroczyly wartosci okreslonych w art. 26 ust. 4a udl. W jednym
z pozostatych dwoch przypadkow stwierdzono, iz umowe zawarto z pominigciem trybu
konkursu ofert.

W 12 przypadkach osoby, z ktérymi podpisano ww. umowy zlecenia byly zwigzane ze
Szpitalem umowa o prace, a w 11 przypadkach umowg cywilnoprawng. Nie stwierdzono,
aby zakresy tych uméw pokrywaly sie.

(dowod: akta kontroli str. 1212-1324)

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

1. W wyniku badania 31 umdw zlecen na udzielanie Swiadczen zdrowotnych o tacznej
wartosci 433,8 tys. zt stwierdzono, iz jedng umowe (tj. 3,2% badanej préby) Szpital zawart z
pominieciem konkursu ofert, o ktérym mowa w art. 26 ust. 3 udl. W dniu 2 stycznia 2012 .
zawarto umowe zlecenia nr 01/2012 w zakresie udzielania porad genetycznych w ramach
Programu Badan Prenatalnych w Poradni Diagnostyki i Terapii Wad Plodu w okresie od
1 stycznia do 31 grudnia 2012 r. Aneksem nr 1 z 31 grudnia 2012 r. okres obowigzywania
ww. umowy zostat wydtuzony do konca 2013 r. Laczna kwota wyptaconego przez Szpital
wynagrodzenia z tytutu ww. ustug za lata 2012-2013 wynosita 176 tys. zt, w tym: 87,6 tys. zt
za 2012r.i 88,4 tys. zt za 2013 r. Warto$¢ ww. zaméwienia zaréwno w pierwotnym okresie
obowigzywania umowy, jak i w okresie jej przedtuzenia przekraczata wyrazong w ztotych
rownowartos¢ kwoty 14 tys. euro, a wiec stosownie do art. 26 ust. 3 w zw. z ust. 4a udl we
wskazanym powyzej przypadku nalezato udzieli¢ zamdwienia w trybie konkursowym.

Dyrektor Szpitala wyjasnita m.in., ze zakres obowigzkéw w Poradni Diagnostyki i Terapii
Wad Plodu zalezy od finansowania programu profilaktycznego przez NFZ, a wiec miat
charakter czasowy, dlatego forma $wiadczenia ustug na porady genetyczne w ramach
Programu Badan Prenatalnych w postaci umowy zlecenia wydawata sie
najodpowiedniejsza. Wskazata, iz po dwukrotnym przedtuzeniu terminu obowigzywania ww.
programu profilaktycznego przez NFZ rozpisano konkurs ofert i ze obecnie ze wskazanymi
osobami Szpital ma zawarte umowy cywilnoprawne.
(dowod: akta kontroli str. 1214, 1231-1243, 1250-1253, 1289, 1290, 1293, 1294,
1996-2002, 2539-2554)

2. W kontrolowanym okresie do petnienia zastepstwa podczas nieobecnosci Pielegniarki
Oddziatowej OAIIT wyznaczano osobe niebedacq pracownikiem Szpitala. Kazdorazowo
byta to pielegniarka, z ktérg Szpital miat podpisang umowe cywilnoprawna. Stanowito
to naruszenie § 30 ust. 3 Regulaminu Pracy Szpitala w zw. z regulaminami pracy Szpitala
wymienionymi w pkt 3 opisu nieprawidtowosci w podobszarze 1.1 niniejszego wystapienia.
Stosownie do ww. przepisu, kierownik komérki organizacyjnej, w czasie nieobecnosci
podlegtego pracownika, wyznacza innego pracownika do wykonywania czynno$ci
nieobecnego pracownika lub rozdziela jego czynnosci pomiedzy innych pracownikéw
komorki organizacyjnej. Regulamin ten nie przewidywat, aby do petnienia zastepstwa za
tego pracownika mozna bylo wyznaczy¢ osobe niebedacq pracownikiem Szpitala
w rozumieniu art. 2 Kodeksu pracy.

Dyrektor Szpitala wyjasnita, Ze obowigzki zastepcy pielegniarki oddziatowej w OAIIT petni
wyznaczona pielegniarka posiadajgca specjalizacje z anestezjologii i intensywnej terapii,
udzielajaca Swiadczer zdrowotnych w oparciu 0 umowe cywilnoprawng na $wiadczenia
zdrowotne. Wskazata, ze Szpital nie zatrudnit zastepcy pielegniarki oddziatowej w oparciu
oumowe 0 prace z uwagi na sporadyczny charakter jej nieobecnosci oraz fakt, iz
zatrudnienie to generowatoby dodatkowy koszt dla Szpitala.

(dowdd: akta kontroli str. 953-956, 1360-1366, 1440-1452 , 1455, 1487, 1497, 1498,
1512, 1996-2002)

3. W wyniku badania dwéch konkurséw ofert na udzielanie $wiadczen zdrowotnych przez
pielegniarki stwierdzono, ze w opisach przedmiotu zamdwienia nie zastosowano nazw
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Uwagi dotyczace
badanej dziatalnoSci

i kodow okreslonych we Wspolnym Stowniku Zaméwien (CPV), czym naruszono art. 141
ust. 4 usoz w zw. z art. 26 ust. 4 udl. Kodéw CPV nie podano w ogtoszeniach i pozostatej
dokumentacji badanych konkurséw ofert.

Kierownik Dziatu Wynagrodzen i Umow Cywilno-Prawnych wyjasnita, ze brak zastosowania
nazw i kodéw CPV przy opisie przedmiotu zamdwienia na Swiadczenia zdrowotne nie byt
wczesniej negatywnie oceniany przez instytucje kontrolujgce Szpital oraz ze dokumentacja
konkursowa innych podmiotdw dostepna na stronach internetowych takze nie zawiera
kodéw CPV, stad tez nie stosowano art. 141 ust. 4 usoz.

(dowdd: akta kontroli str. 426, 427, 505, 506, 636, 637, 639-641)

Najwyzsza Izba Kontroli zwraca uwage na sposdb formutowania warunkoéw udziatu
w objetych badaniem dwéch konkursach ofert na udzielanie $wiadczeh zdrowotnych przez
pielegniarki na Oddziale Neurochirurgii i Neurotraumatologii z Pododdziatem Usprawniania
Leczniczego, ogtoszonych 29 maja 2013r. i 21 maja 2014 r., ktdry ograniczat krag
potencjalnych wykonawcow $wiadczen zdrowotnych.

a) W konkursie z 2014 r. wymogi dotyczace kwalifikacji pielegniarek obejmowaty posiadanie
dziewiecioletniego stazu pracy w odpowiednim oddziale, a w konkursie z 2013 r. -
o$mioletniego stazu pracy w takim oddziale®.

Odnoszac sie do wymogow dotyczacych stazu pracy pielegniarek Kierownik Dziatu
Wynagrodzen i Uméw Cywilno-Prawnych wyjasnita, ze wymogi w zakresie stazu pracy
pielegniarek byly uzgadnianie ustnie z pielegniarkami oddziatowymi oraz Dyrektorem
ds. Pielegniarstwa. Pielegniarka Oddziatowa Oddziatu Neurochirurgii i Neurotraumatologii
z Pododdziatem Usprawnienia Leczniczego wyja$nita, ze zwigkszenie wymogu dotyczacego
stazu pracy pielegniarek w tym oddziale miato spowodowaé pozyskanie mozliwie
najbardziej doswiadczonego personelu pielegniarskiego.

(dowod: akta kontroli str. 415-425, 427-429, 494-504, 506-508, 624-626, 914, 916,
924-927, 933, 934, 942, 943, 1996-2002)

b) Katalog podmiotéw uprawnionych do sktadania ofert okreslony zostat w ogtoszeniach
ww. konkurséw oraz w szczegétowych warunkach konkursow ofert w sposéb utrudniajacy
konkurencije, tj. pominigto w nim podmioty lecznicze, o ktérych mowa w art. 4 udl.

Kierownik Dziatu Wynagrodzen i Uméw Cywilno-Prawnych wyjasnita, ze na lokalnym rynku
ustug medycznych nie funkcjonuje podmiot leczniczy zapewniajacy pielegniarskie lub
potoznicze Swiadczenia zdrowotne. Wskazata, iz wiekszym zainteresowaniem tej grupy
cieszg sie tzw. kontrakty indywidualne.

(dowdd: akta kontroli str. 426-429, 505-508, 644, 645, 647)

Najwyzsza lIzba Kontroli zauwaza, ze warunki minimalne udziatu w ww. postepowaniach
ograniczajg mozliwo$¢ sktadania ofert, a przez to konkurencje. Zgodnie z art. 146 ust. 1
pkt2 i 3 usoz w zw. z art. 26 ust. 4 udl Dyrektor Szpitala okresla kryteria oceny ofert oraz
warunki wymagane od $wiadczeniodawcow. W opinii NIK wskazane jest, w celu uzyskania
jak najwiekszej liczby konkurencyjnych ofert, okre$lanie wymaganych warunkéw na
minimalnym poziomie, przewidywanym przepisami prawa lub standardami wewnetrznymi.
Natomiast dzieki parametrom oceny ofert mozna dokonywa¢ wyboru spoéréd ztozonych
ofert, kierujac sie cechami i wiasciwosciami pozadanymi u oferentéw. Tymczasem Szpital
www. konkursach okreslit warunek udziatu w postepowaniu, 1. dodwiadczenie na
odpowiednim oddziale wynoszace odpowiednio osiem i dziewieC lat, podczas gdy na
podstawie umowy o prace zatrudniat takze pielegniarki, ktore tego wymagania nie spetniaty.
Podobne ograniczenie kregu podmiotéw, jakie moga przyjmowa¢ zaméwienie, o ktérych
mowa w art. 26 ust. 1 udl, powinno mie¢ swoje uzasadnienie.

43 Dla poréwnania w konkursie przeprowadzonym w 2012 r. wymogi dotyczace kwalifikacji pielegniarek obejmowaty posiadanie
co najmniej siedmioletniego stazu pracy w Oddziale Neurochirurgii i Neurotraumatologii z Pododdzialem Usprawniania
Leczniczego.
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1.3. Zlecanie podmiotom zewnetrznym realizacji Swiadczen niemedycznych

Szpital w kontrolowanym okresie kontynuowat strategie korzystania z outsourcingu w
zakresie ustug prania i najmu bielizny. Na ww. ustugi w okresie od 1 lipca 2012 r. do 31
grudnia 2014 r. przeprowadzono dwa postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego w
trybie przetargu nieograniczonego. W wyniku przeprowadzonych postepowan zawarto dwie
umowy* o tacznej wartosci 5 779,8 tys. zt. Podmiotom zewnetrznym Szpital zlecat takze
ustugi transportu sanitarnego. Koszty uméw zawartych w tym zakresie nie przekroczyty
warto$ci okreslonych w art. 4 pkt 8 pzp.

Wedtug danych uzyskanych ze Szpitala w latach 2012-2014 koszty ustug niemedycznych,
o ktérych mowa powyzej, wynosity tacznie 3 635,5 tys. zt, z tego 1 021,5 tys. zt w 2012 r.,
1185,2 tys. zt w2013 r. i 1428,8 tys. zt w2014 r. Ich udziat w kosztach dziatalnoSci
operacyjnej oraz w kosztach ogdtem Szpitala wynosit od 0,5% do 0,6%.

(dowod: akta kontroli str. 20, 285-294)

Badaniu poddano dwa ww. postepowania przetargowe* o udzielenie zamdwien na ustugi
prania i najmu bielizny.

Dyrektor ds. Lecznictwa wyjasnit, ze zorganizowanie w Szpitalu pralni z uwagi na duzy
koszt jej utworzenia, tj. nowoczesny park maszynowy, koszty osobowe oraz konieczno$¢
wybudowania nowych pomieszczen i biezace koszty utrzymania, bylo nieoptacalne.
Wskazat, ze wdrozenie w Szpitalu ustugi prania bielizny i odziezy wraz z jej wynajmem
wigzato sie z osiggnieciem m.in. nastepujgcych celéw: podniesieniem standardu
bezpieczenstwa epidemiologicznego pobytu chorych w oddziatach szpitalnych,
zwiekszeniem standardu i komfortu pobytu chorego w Szpitalu, zmniejszeniem zagrozenia
zakazeniami pacjentéw operowanych na Bloku Operacyjnym, wyeliminowaniem dtugiego
i kosztownego procesu recznego liczenia bielizny i odziezy poprzez zastosowanie chipéw,
skrocenie drogi dostawy bielizny i odziezy, wyeliminowaniem kosztow zwigzanych
ztransportem  wewnetrznym, zmniejszeniem liczby  zatrudnionych  pracownikdw
w magazynie bielizny o trzy etaty, odcigzeniem pracy Oddziatu Centralnej Sterylizacji,
wygospodarowaniem dodatkowej powierzchni po magazynie bielizny obiegowe;
Z przeznaczeniem na rozszerzenie dziatalnosci medycznej, zainstalowaniem w oddziatach
Szpitala na koszt ustugobiorcy oprogramowania komputerowego zapewniajacego Szpitalowi
monitoring iloSci zamawianej i posiadanej bielizny, a tym samym zapewnieniem
optymalizacji kosztéw. Dyrektor ds. Lecznictwa wskazat, ze z uwagi na fakt, iz Szpital
posiada przestarzaty i wyeksploatowany sprzet sterylizacyjny, przy zachowaniu wiasnej
bielizny i odziezy musiatby liczy¢ sie z kosztami zakupu sterylizatora wynoszacymi okoto
400 tys. zt. Podat, ze w zwigzku z wprowadzeniem wynajmu bielizny szpitalnej za jakos¢
i jej biezacg naprawe odpowiada wynajmujacy.

(dowod: akta kontroli str. 380, 381, 402-413)

Na podstawie dokumentacji przetargowej dwdch ww. postepowan stwierdzono, ze:
— osoby wykonujgce czynno$ci w tych postepowaniach nie podlegaty wytaczeniu;

— warto$¢ zamdwien zostata oszacowana na podstawie przewidywanej miesiecznej
ilosci wynajmu bielizny dla poszczegolnych elementéw asortymentu i ich
szacunkowych cen jednostkowych (wyliczonych na przewidywany okres
obowigzywania umow);

— wyboru najkorzystniejszej oferty dokonano na podstawie kryteriow oceny ofert
okreslonych w Specyfikaciji Istotnych Warunkéw Zamowienia, zapewniajac uczciwg
konkurencje i rowne traktowanie wykonawcow;

— zamieszczano i przekazywano ogloszenia wymagane przepisami pzp;

44 Dwie umowy na pranie bielizny Zamawiajacego oraz najem bielizny od Wykonawcy wraz z praniem najmowanej bielizny:
nrNZZ/16/P112 z 4 czerwca 2012 r. o wartosci 2 138,4 tys. zt z Konsorcjum w sktadzie: Toruriskie Zaktady Materiatow
Opatrunkowych S.A. w Toruniu, CitoNet - Bydgoszcz S.A. w Bydgoszczy, Zaktad Ustug Pralniczych HR., KK. Sp. J.
w Mielenku; nr NZZ/02/P/14 z 23 maja 2014 r. o wartosci 3 641,4 tys. zt z Konsorcjum w sktadzie: Torufskie Zaktady
Opatrunkowe S.A. w Toruniu, CitoNet - Bydgoszcz S.A. w Bydgoszczy.

45 Dwa postepowania przetargowe wszczete: 2 marca 2012 r. (o wartosci szacunkowej 1 710,1 tys. zt) oraz 19 lutego 2014 r.
(o wartosci szacunkowej 2 908,9 tys. zt).
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— przebieg postepowan zostat udokumentowany protokotem zatwierdzonym przez
Dyrektora Szpitala;

—  tre$€ uméw zawartych z wybranymi wykonawcami byta zgodna ze ztozonymi przez
nich ofertami; postanowienia tych uméw zabezpieczaty interesy Szpitala m.in.
poprzez okreslenie kar umownych w przypadku nie wywigzania si¢ wykonawcy
zumowy lub wadliwego jej wykonania, a takze zobowigzanie wykonawcy do
przedstawienia dokumentu zokresowej - kwartalnej kontroli czystoSci
mikrobiologicznej upranej bielizny.

(dowdd: akta kontroli str. 2118-2263)

Zlecenie ustug w zakresie prania i najmu bielizny nie skutkowato przekazaniem
pracownikdw Szpitala na podstawie art. 23' Kodeksu pracy ani zbyciem lub przekazaniem
do wykorzystania majatku Szpitala na rzecz podmiotéw realizujgcych ww. umowy.

(dowdd: akta kontroli str. 380, 381, 407, 414, 2286)

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

Najwyzszej Izby Kontroli ocenia pozytywnie, mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
zlecanie przez Szpital ustug medycznych i niemedycznych podmiotom zewnetrznym.

2. Nadzor nad realizacja zleconych ustug

21 Nadzér nad realizacja $wiadczenn zdrowotnych udzielanych przez podmioty
lecznicze

Badaniem objeto sposob sprawowania przez Szpital nadzoru nad realizacjg w latach
2012-2014 $wiadczen zdrowotnych przez podmioty lecznicze: Medycyna Specjalistyczna -
w ramach OAIIT (na podstawie umowy nr 164/2012L z 31 grudnia 2012 r.) oraz Novomedic
- w ramach OKNWzITN (na podstawie umowy nr 32/2013L z 29 marca 2013 r.).

Analiza tresci skarg pacjentow zilozonych w latach 2012-2014 nie wykazata skarg
dotyczacych realizacji $wiadczen zdrowotnych przez ww. podmioty lecznicze w tym okresie.
Zagadnienia te nie byly rowniez w tym okresie przedmiotem audytow wewnetrznych.
Kontrola zewnetrzna przeprowadzona w 2014 r. przez Kujawsko-Pomorski Oddziat
Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w Bydgoszczy*® nie stwierdzita
nieprawidtowosci w tym zakresie.

(dowdd: akta kontroli str. 8-10, 55, 157-163, 1173-1176)

Organizacja i koordynacja pracy w OAIIT oraz OKNWzITN, wtym ustalanie dyzuréw
i dbanie o ich prawidtowy przebieg, nalezato do obowigzkow stuzbowych lekarzy kierujacych
tymi oddziatami (wczesniej ordynatordw), ktdrzy byli jednocze$nie zatrudnieni jako lekarze
specjaliSci w podmiotach leczniczych Medycyna Specjalistyczna i Novomedic
udostepniajacych Szpitalowi personel medyczny w ww. oddziatach*’. Organizacyjnie
oddziaty te podlegaty Dyrektorowi ds. Lecznictwa (w zakresie leczenia) oraz Dyrektorowi ds.
Pielegniarstwa (w zakresie pielegniarstwa). Odpowiedzialnos¢ za zarzadzanie Szpitalem
w ww. zakresie ponosita Dyrektor Szpitala.

(dowod: akta kontroli str. 369, 1368-1370, 1382, 1385, 1389, 1390, 1394, 1395, 1398-1400,
1411, 1415, 1423, 1424, 1431, 1432)

Wedtug wyjasnier Dyrektor Szpitala, w celu sprawowania biezacego nadzoru w zakresie
oceny merytorycznej udzielanych $wiadczen zdrowotnych, sposobu ich udzielania, liczby
oraz rodzaju Swiadczen zdrowotnych, prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej
i sprawozdawczosci statystycznej powotano Menadzeréw Klinik i Oddziatéw Szpitala.
Ponadto Dyrektor Szpitala wskazata, ze zgodnie ze standardami akredytacyjnymi powotana

46 Kontrola koordynowana pozaplanowa, ktéra dotyczyta realizacji umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju
leczenie szpitalne nr 12-16/B0002/SZP zawartej na 2014 r., w kontek$cie oceny prawidlowosci realizacji tej umowy
w zakresie spefniania wymaganych dla Ill poziomu referencyjnego warunkéw realizacji $wiadczen gwarantowanych:
potoznictwo i ginekologia - hospitalizacja oraz neonatologia - hospitalizacja.

47 Szczegotowo zostato to opisane na str. 8-9 Wystapienia.

17



przez nig Komisja Dokumentacji Medycznej dokonuje m.in. okresowej pdtrocznej oceny
dokumentacji medycznej, ktéra obejmuje ok. 1% dokumentacji z kazdego miesigca.

(dowod: akta kontroli str. 1147, 1148)

Na podstawie informacji dotyczacych czasu pracy w IV kwartale 2014 r., uzyskanych od
pieciu lekarzy specjalistow w OKNWzITN, ustalono ze w ww. okresie wystapity przypadki,
w ktorych tygodniowy wymiar czasu pracy w ww. oddziale przekraczat 78 godzin. Dotyczyto
to trzech lekarzy, ktdrzy w wybranych tygodniach IV kwartatu 2014 r.#® wykazali czas pracy
w wymiarze odpowiednio: od 80 do 102 godzin, od 86 do 138 godzin, od 80 do 128 godzin.

Ponadto na podstawie informacji dotyczacych czasu pracy w IV kwartale 2014r.,
uzyskanych od pieciu lekarzy specjalistdw w OAIIT, ustalono ze w ww. okresie wystapity
przypadki, w ktérych fgczny tygodniowy wymiar czasu pracy lekarzy (w Szpitalu i poza
Szpitalem) przekraczat 78 godzin. Dotyczyto to trzech lekarzy, ktérzy w wybranych
tygodniach IV kwartatu 2014 r.#°® wykazali czas pracy w wymiarze odpowiednio: od 79 do
104 godzin, 82 godziny, od 79 do 100 godzin.

Sredni czas udzielania $wiadczen zdrowotnych badanych lekarzy OKNWzITN oraz OAIlT w
Szpitalu wynosit 46 godzin 45 minut tygodniowo (min.14 godzin, a maksymalnie 80
godzin®). Z uwzglednieniem czasu pracy i udzielania $wiadczen zdrowotnych w innych
podmiotach — obcigzenie czasem pracy tego personelu wyniosto $rednio w tygodniu 66
godzin (min. 14 godzin, a maksymalnie 85 godzin).

W swoich wyjasnieniach ww. lekarze wskazali m.in., ze wptyw na taki wymiar czasu pracy
miata liczba godzin w ramach petnionych dyzuréw lekarskich. Wedtug szacunkowych
danych podanych przez tych lekarzy w wybranych tygodniach IV kwartatu 2014 r.
potencjalny czas na odpoczynek w trakcie dyzurdw, tj. czas tzw. biernej gotowosci do pracy,
stanowit od ok. 7% do ok. 63%. Wyjasnili, ze wskazany powyzej wymiar czasu pracy nie
miat negatywnego wptywu na jakos$¢ udzielanych Swiadczen, m.in. z uwagi na szereg
dodatkowych czynno$ci wykonywanych poza pracg bezposrednio z pacjentem.

W kwestii dotyczacej wymiaru czasu pracy ww. lekarzy Dyrektor Szpitala wyjasnita m.in., ze
w tym zakresie nie zidentyfikowano ryzyka. Wskazata, iz uregulowania dotyczace czasu
pracy dotyczg wytacznie pracownikéw, nie majq za$ zastosowania do personelu
udzielajgcego Swiadczen na podstawie uméw cywilno-prawnych, ktérych szczegdlnym
rodzajem jest umowa o udzielenie zamdwienia na $wiadczenia zdrowotne. Ponadto
wyjasnita, iz w umowach zawartych przez Szpital z Medycyng Specjalistyczng i Novomedic
nie wprowadzono zakazu udzielania $wiadczen zdrowotnych w innych podmiotach
wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg, wprowadzono za$ postanowienie, iz inne umowy
zawarte przez ww. podmioty lecznicze lub przez lekarzy udzielajgcych $wiadczen w ich
imieniu nie utrudniajg ani nie obnizajg jakosci udzielanych swiadczen objetych umowa.

(dowdd: akta kontroli str. 777-913, 1997, 2001)

Stosownie do postanowien zawartych przez Szpital uméw o $wiadczenie ustug medycznych
w OAIIT oraz OKNWzITN: nr 164/2012L z 31 grudnia 2012 r. z Medycyng Specjalistyczng>
oraz nr 32/2013L z 29 marca 2013 r. z Novomedic®, rozliczenia migdzy stronami miaty
nastepowa¢ w cyklu miesiecznym na podstawie rachunkow sktadanych przez ww. podmioty
wraz z ewidencjg Swiadczen. Na podstawie faktur VAT wystawionych przez te podmioty
ztytulu Swiadczenia ww. ustug w IV kwartale 2014 r.5® stwierdzono, iz faktury wraz
z zataczong ewidencjg $wiadczen podlegaty weryfikacji pod wzgledem merytorycznym
i finansowym przez Dziat Controllingu Finansowego (dalej: ,Dziat FCF”) oraz Dziat
Wynagrodzen i Uméw Cywilno-Prawnych Szpitala (dalej: ,Dziat FWU"), co byto zgodne

48 Przekroczenie 78 godzinowego tygodniowego wymiaru czasu pracy w Szpitalu u ww. trzech lekarzy stwierdzono
odpowiednio: w siedmiu, siedmiu i szesciu na 14 tygodni IV kwartatu 2014 r.

49 Przekroczenie tacznego 78 godzinowego tygodniowego wymiaru czasu pracy u ww. trzech lekarzy stwierdzono
odpowiednio: w pieciu, jednym i czterech na 14 tygodni IV kwartatu 2014 r.

50 $rednia udzielania $wiadczen zdrowotnych i pracy na rzecz kontrolowanego Szpitala we wskazanym okresie przekroczyta
78 godzin w przypadku dwéch badanych lekarzy, obu z OKNWzITN.

51§ 19 ust. 2 i 3 umowy nr 164/2012L z 31 grudnia 2012 r. z Medycyna Specjalistyczna.

52§ 18 ust. 8 i 9 umowy nr 32/2013L z 29 marca 2013 r. z Novomedic.

58 Faktury VAT wystawione przez Medycyne Specjalistyczna: nr 29/10/2014 r., nr 29/11/2014, nr 29/12/2014, oraz faktury VAT
wystawione przez Novomedic: nr 25/2014, nr 27/2014, nr 4/2015.
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2§19 ust. 3 umowy nr 164/2012L i § 18 ust. 9 umowy nr 32/2013L, oraz obowigzujacq
procedurg zarzadzania umowami cywilno-prawnymi na wykonywanie ustug zdrowotnych®,

Szczegotowej weryfikacji poddano sposéb rozliczenia ww. uméw na podstawie faktur VAT
wystawionych za ustugi zrealizowane w pazdzierniku 2014 r.

W przypadku faktury VAT nr 29/10/2014 wystawionej przez Medycyne Specjalistyczng
ustalono, ze:

- pracownicy Dziatu FCF kontrolowali pozycje dotyczace swiadczen medycznych w Poradni
Leczenia Bolu oraz w Oddziale Intensywnej Terapii (dalej: ,OIT") na podstawie danych
dotyczacych ilosci iwartosci $wiadczen wprowadzanych do systemu komputerowego
odpowiednio przez pracownikdw rejestracji ww. poradni oraz pracownikéw OIT55;

- pracownik Dziatu FWU kontrolowat wydatki dotyczace dyzuréw lekarskich oraz
wykonanych znieczulen na podstawie grafiku dyzurdw podpisanego przez lekarza
kierujacego OAIIT oraz zestawienia wykonanych znieczulen podpisanego przez lekarza
kierujacego OAIIT®S,

W przypadku faktury VAT nr 25/2014 wystawionej przez Novomedic ustalono, ze:

- pracownicy Dziatu FCF weryfikowali liczbe wykonanych ustug oraz punktéw kontraktowych
w zakresie hospitalizacji, $wiadczen nielimitowanych, $wiadczen w ramach karetki ,N” oraz
Poradni Patologii Noworodka®’;

- pracownik Dziatu FWU weryfikowat kompletno$¢ zataczonych do faktur dokumentéw (t].
wykazu warto$ci udzielonych $wiadczen potwierdzonego przez pracownika Dziatu FCF oraz
$wiadczeniodawce), prawidtowo$¢ stawki przyjetej przez $wiadczeniodawce do wyliczenia
wynagrodzenia.

W ramach kontroli merytorycznej ww. faktur w Dziale FWU nie weryfikowano, czy dane
wynikajace z tych faktur byly zgodne ze stanem faktycznym, tj. czy miaty odzwierciedlenie
w dokumentacji zrodtowej (medycznej), ani czy zapewniano petne zabezpieczenie pracy
OAIIT oraz OKNWzITN w dni powszednie w godzinach odpowiednio: od 7.30 do 14.30% i od
7.30 do 15.05%. Nie weryfikowano tez, w jaki sposob zapewniono nadzor nad lekarzami w
trakcie specjalizacji®0.

Kierownik Dziatu FWU wyjasnita, ze zestawienia zataczane do faktur nie byly weryfikowane
przez pracownikéw Dziatu FWU w oparciu o dokumentacje medyczna, poniewaz nie majg
oni uprawnien w zakresie dostepu do tej dokumentacji. Wskazata, ze za petne
zabezpieczenie pracy oddziatlu oraz za zapewnienie nadzoru nad lekarzami w trakcie
specjalizacji odpowiadat lekarz kierujgcy oddziatem.

(dowod: akta kontroli str. 614-620, 987-999, 1080-1095, 1548-1570, 1773-1774,
1953-1993, 2558-2569)

Na podstawie grafikow dyzuréw na dzien: 16 pazdziernika, 24 listopada oraz 12 grudnia
2014 r. ustalono, ze liczebnos¢ personelu dyzurujacego w OAIIT i OKNWzITN byta zgodna
z zasadami organizacji pracy obowigzujacymi w ww. oddziatach Szpitala'. Analiza

5% Procedura PJ2 procesu PR24 ,Zarzadzanie finansami” w ramach Zintegrowanego Systemu Zarzadzania, wdrozonego
Zarzadzeniem Dyrektora Szpitala nr 84/2010 z dnia 9 grudnia 2010 r. Dyrektora Szpitala, zmienionego Zarzadzeniem
Dyrektora Szpitala nr 28/2015 z dnia 21 kwietnia 2015 r.

% Weryfikacja polegata na ustaleniu tacznej sumy punktéw za wykonane ustugi i jej poréwnaniu z miesiecznym limitem
punktéw. Do rozliczenia faktury przyjmowano wytgcznie wartos$¢ $wiadczen w ramach limitu. Na tej podstawie sporzadzano
zestawienie, ktore po podpisaniu przez pracownika ww. dziatu oraz $wiadczeniodawce stanowito integralng czes$¢ faktury.

% Weryfikacja polegata m.in. na sprawdzeniu przyjetej do rozliczenia stawki godzinowej za dyzur, poréwnaniu tacznej wartosci
wykonanych znieczulen z warto$cig przyjeta do rozliczenia na fakturze, sprawdzeniu prawidtowosci przyjetych stawek
przyjetych przez $wiadczeniodawce do wyliczen poszczegdlnych elementéw wynagrodzenia.

57 Dane te byly generowane z aplikacji medycznych obstugiwanych przez pracownikow OKNWzITN oraz ww. poradni.
Do rozliczenia faktury przyjmowano wylacznie warto$¢ $wiadczen wramach limitu. Na tej podstawie sporzadzano
zestawienie, ktore po podpisaniu przez pracownika ww. dziatu stanowito integralng czes¢ faktury wystawianej przez
$wiadczeniodawce

5 Por. § 9 ust. 2 umowy nr 164/2012L z 31 grudnia 2012 r. z Medycyna Specjalistyczna.

% Por. § 2 ust. 2 umowy nr 32/2013L z 29 marca 2013 r. z Novomedic.

6 Por. § 3 ust. 1 umowy nr 164/2012L z 31 grudnia 2012 r. z Medycyng Specjalistyczng oraz § 3 ust. 1 lit. a umowy
nr 32/2013L z 29 marca 2013 r. z Novomedic.

61 Odpowiednio: w OAIIT - trzech lekarzy specjalistow i jeden lekarz rezydent (w OAIIT), w OKNWzITN - dwdch lekarzy
specjalistow.
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dokumentacji medycznej potwierdzita, iz w ww. dniach praca tych oddziatéw byta w petni
zabezpieczona, a $wiadczen zdrowotnych udzielat wytacznie personel medyczny wykazany
przez Medycyne Specjalistyczng oraz Novomedic w umowach zawartych ze Szpitalems2,
Poréwnanie danych dotyczacych 50 znieczuleri wykonanych w ww. dniach z datami
hospitalizacji pacjentow®® potwierdzito faktyczne wykonanie Swiadczen zdrowotnych przez
Medycyne Specjalistyczng oraz rozliczenie przez NFZ $wiadczen na rzecz tych pacjentow.

(dowdd: akta kontroli str. 987-999, 1080-2095, 1351, 1354-1357, 1532-1781, 1960-1962)

Rozliczenia z podmiotami leczniczymi Medycyna Specjalistyczna oraz Novomedic,
realizujgcymi na podstawie objetych badaniem uméw®* $wiadczenia zdrowotne w zakresie
anestezjologii i intensywnej terapii oraz w dziedzinie neonatologii, byly dokonywane
terminowo, w kwotach wynikajacych z przedktadanych faktur.

(dowdd: akta kontroli str. 991,992, 1084, 1085, 1782, 1783)

Na zlecenie NIK w przedsigbiorstwach spotek Novomedic i Medycyna Specjalistyczna
zostata przeprowadzona kontrola organu rejestrowego, 1. Wojewody Kujawsko-
Pomorskiego, w trybie art. 111 udI®®. Nie wykazata ona, aby ww. podmioty nie spetniaty
warunkéw do wykonywania dziatalno$ci leczniczej w zakresie powierzonym im przez
Szpital, a takze aby realizowane na zlecenie Szpitala $wiadczenia wykraczaly poza zakres
okre$lony w ksiegach rejestrowych tych podmiotdw. Novomedic przediozyt zespotowi
kontrolnemu Wojewody dokumenty potwierdzajace dysponowanie osmioma lekarzami
z Il stopniem specjalizacji w zakresie neonatologii, trzema specjalistami z zakresu
neonatologii oraz magistrem fizjoterapii®®. Podmiot Medycyna Specjalistyczna przedtozyt
zespotowi  kontrolnemu ww. Wojewody dokumenty potwierdzajace dysponowanie
16 lekarzami specjalistami z dziedziny anestezjologii i intensywnej terapii®’.

(dowdd: akta kontroli str. 994, 1081, 1095, 2581-2596)

W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyZzej zakresie stwierdzono
nastepujace nieprawidtowosci:

1. Nie dochowano nalezytej starannosci przy weryfikacji przedtozonego przez Medycyne
Specjalistyczng rozliczenia ustug medycznych w OAIIT za pazdziernik 2014 r. Stwierdzono,
iz faktura VAT nr 29/10/2014 z 31 pazdziernika 2014 r. wystawiona przez ww. podmiot
zostata zatwierdzona do wyptaty pomimo btedéw w zestawieniu znieczulen zatgczonym do
tej faktury, tj. dwukrotnego wykazania tego samego zabiegu znieczulenia o wartosci
137,28 zt (w poz. 467 i 503 zestawienia) oraz wykazania zabiegu, ktéry odbyt sie bez
udziatu anestezjologa, o wartosci 247,52 zt (w poz. 502 zestawienia). Skutkowato
to zawyzeniem kwoty wynagrodzenia wyptaconego Medycynie Specjalistycznej z tytutu
ustug medycznych w OAIIT za pazdziernik 2014 r. o kwote 384,8 zt. Ponadto w zestawieniu
tym stwierdzono btedy w podanych datach znieczulen (w poz. 1-4).

Pracownik Dziatu FWU odpowiedzialny za weryfikacje ww. faktur VAT pod wzgledem
merytorycznym wyjasnit, ze w ww. zakresie zestawienie znieczulen nie byto weryfikowane,
gdyz zostato ono podpisane przez lekarza kierujacego OAIIT. Wedtug jego wyjasnien
kontrola merytoryczna nie obejmowata swoim zakresem weryfikacji poszczegélnych pozycii
tego zestawienia, w tym m.in. dat wykonania zabiegdw ani przyjetych w zestawieniu stawek
za poszczegolne rodzaje znieczulenia.

62 Umowy: nr 164/2012L z 31 grudnia 2012 r. oraz nr 32/2013L z 29 marca 2013 r.

63 Na podstawie danych w aplikacji medycznej KS-PPS ,Podstawowy Program Swiadczeniodawcy”.

& Dwie umowy: nr 164/2012L z 31 grudnia 2012 r. z Medycyng Specjalistyczng oraz nr 32/2013L z 29 marca 2013 r.
z Novomedic.

85 Zlecony zakres kontroli obejmowat ustalenie, czy podmioty lecznicze udzielajg $wiadczen zdrowotnych zgodnie z przepisami
okreslajacymi warunki wykonywania dziatalnosci leczniczej w zakresie odpowiadajacym zadaniom powierzonym przez
Szpital tym jednostkom umowami 164/2012L 32/2013L oraz czy udzielanie $wiadczern zdrowotnych okreslonych tymi
umowami jest przewidziane w zakresie dziatalnosci tych podmiotéw leczniczych okreslonym w rejestrze podmiotow
leczniczych.

86 Umowa 32/2013/L przewidywata w §3, ze w toku dyzuréw $wiadczen ma udziela¢ m. in. 13 lekarzy posiadajacych
specjalizacje Il stopnia w dziedzinie neonatologii (po zmianie aneksem nr 6 — od 26.05.2015 r. 15 ww. lekarzy),
w pozostatym zakresie m.in. 10 lekarzy posiadajacych ww. specjalizacje oraz 2 magistrow fizykoterapii.

67 Wykazany personel byt zgodny z zatacznikiem nr 1 do umowy 164/2012.
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Kierownik Dziatu FWU wyjasnita, ze zestawienia znieczuler zataczane do faktur VAT
wystawianych przez Medycyne Specjalistyczng nie byly weryfikowane z uwagi na brak
uprawnien do wgladu w dokumentacje medyczna. Wskazata, iz majac na uwadze dokonane
ustalenia ordynatorzy i lekarze kierujacy poszczegdlnymi oddziatami oraz klinikami bedq
weryfikowali i zatwierdzali wykonanie znieczulen wykazanych w tym zestawieniu.

(dowdd: akta kontroli str. 617, 991, 1539, 1547-1612, 1992, 1993, 2566-2569)

2. W ramach nadzoru sprawowanego nad lekarzami udostepnionymi Szpitalowi przez
Medycyne Specjalistyczngf®, ktorzy wykonali znieczulenia w dniach 28 listopada 2014 r.
oraz 30 grudnia 2014 r., lekarz kierujgca OAIIT nie zapewnita przestrzegania standardéw
postepowania medycznego przy udzielaniu w Szpitalu $wiadczen zdrowotnych w zakresie
anestezjologii, okre$lonych w § 9 pkt 12 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 grudnia
2012 .8, dotyczacych wymogu wypetnienia karty przebiegu znieczulenia. | tak:

a) lekarz specjalista wykonujacy w dniu 28 listopada 2014 r. znieczulenie pacjenta™ nie
wypetnit karty przebiegu znieczulenia;

b) lekarz nadzorowany przez lekarza specjaliste, wykonujacy w dniu 30 grudnia 2014 r.
znieczulenie pacjentki’™, nie wypetnit karty przebiegu znieczulenia.

Wedtug wyjasnien lekarza kierujacego OAIIT, odpowiedzialnego m.in. za dokonywanie
oceny prawidtowosci prowadzenia i przechowywania dokumentacji medycznej, przyczyng
powyzszego byt brak kart znieczulenia w miejscu wykonywania zabiegu znieczulenia,
a pozniejsze skumulowanie si¢ innych obowigzkéw spowodowato, Ze lekarze zapomnieli
0 koniecznosci zatozenia kart znieczulenia ww. pacjentom.

(dowdd: akta kontroli str. 1647-1654, 1665, 1685, 1686, 1710-1713, 1722, 1742,
1796, 1797)

3. Na podstawie analizy 39 kart znieczulen z 24 listopada 2014 r. stwierdzono,
ze bezposredni nadzor nad wykonaniem dwoch znieczule’2: pacjenta na Oddziale
Ortopedii (przez lekarza rezydenta) oraz pacjenta na Oddziale Potoznictwa (przez lekarza
rezydenta), w godzinach’ odpowiednio: od 10.15 do 10.40 i od 10.15 do 10.55, byt
sprawowany jednocze$nie przez tego samego lekarza specjaliste.

Majac na uwadze ilos¢ czynnosci, ktére nalezy wykonaé przed przystapieniem do
znieczulenia, oraz fakt, iz ww. znieczulenia rozpoczely sie¢ w tym samym czasie w réznych
oddziatach Szpitala, w ocenie NIK jednoczesne sprawowanie przez ww. lekarza specjaliste
nadzoru nad tymi znieczuleniami nie spetniato nw. standardéw postepowania medycznego
w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii okre$lonych w rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 20 grudnia 2012, {j.;

- w § 8 pkt 3, stosownie do ktérego lekarz w trakcie specjalizacji moze wykonaé¢
znieczulenie, jezeli wykonanie tego znieczulenia jest bezposrednio nadzorowane przez
lekarza specjaliste anestezjologii i intensywnej terapii;

- w § 9 pkt 10, stosownie do ktérego przed przystapieniem do znieczulenia lekarz
dokonujacy znieczulenia, a w przypadku lekarza w trakcie specjalizacji rowniez lekarz
nadzorujacy znieczulenie, jest obowigzany: [1] sprawdziC wyposazenie stanowiska
znieczulenia, [2] skontrolowaé sprawnos¢ dziatania wyrobédw medycznych niezbednych
do znieczulenia i monitorowania, [3]skontrolowa¢ wiasciwe oznakowanie ptynéw
infuzyjnych, strzykawek ze Srodkami anestetycznymi, strzykawek z lekami stosowanymi
podczas znieczulenia, [4] przeprowadzi¢ kontrole zgodnosci biorcy z kazdg jednostkg

8 Na podstawie umowy nr 164/2012L o $wiadczenie ustug medycznych z 31 grudnia 2014 r.

8 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 grudnia 2012 r. w sprawie standardéw postepowania medycznego w dziedzinie
anestezjologii i intensywnej terapii dla podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg (Dz. U. z 2013 r. poz. 15), dalej:
srozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 grudnia 2012 r.".

0 Poz. 750 zestawienia znieczulen zataczonego do faktury VAT nr 29/11/2014 z 30 listopada 2014 r. wystawionej przez
Medycyne Specjalistyczna.

" Poz. 668 zestawienia znieczulen zatgczonego do faktury VAT nr 29/12/2014 z 31 grudnia 2014 r. wystawionej przez
Medycyne Specjalistyczna.

72 Poz. 572 oraz 587 zestawienia znieczulen zataczonego do faktury VAT nr 29/11/2014 z 30 listopada 2014 r. wystawionej
przez Medycyne Specjalistyczna.

78 Wedtug kart znieczuleh ww. pacjentéw oraz danych w aplikacji medycznej ,CABINET"” (stan na dziei 14 lipca 2015 r.).
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krwi lub jej sktadnika przeznaczong do przetoczenia w przypadku koniecznosci jej
toczenia, [5] dokonac identyfikacji pacjenta poddawanego znieczuleniu.

Odnoszac sie do danych dotyczacych czasu rozpoczecia i zakofczenia ww. znieczulen,
lekarz kierujgca OAIIT wyjasnita, ze karty ww. znieczuler byly wypetianie w czasie
rzeczywistym, dlatego nalezy przyja¢ pewng tolerancje btedu (5-10 min.) co do mozliwego
faktycznego momentu rozpoczecia tych zabiegéw w stosunku do czasu rozpoczecia
wskazanego na kartach ww. znieczulen. Wskazata, iz w jej ocenie dane dotyczace czasu
rozpoczecia i zakonczenia znieczulen w kartach znieczulen nie sg na tyle doktadne, aby na
ich podstawie mozna bylo dokonywa¢ poréwnan faktycznego czasu rozpoczecia
i zakonczenia znieczulen.

Odnoszac sie do standardéw okreslonych w ww. rozporzadzeniu Ministra Zdrowia lekarz
kierujgca OAIIT wyjasnita, ze czynnosci przygotowawcze poprzedzajgce znieczulenie mogty
by¢ wykonywane wczesniej, tj. przed rozpoczeciem zabiegu. Ponadto wskazafa, Ze blisko$é
miejsc wykonywania tych zabiegow, tj. sal znajdujacych sie na sasiadujgcych ze sobg
pietrach tego samego budynku Szpitala, umozliwiata lekarzowi specjaliscie szybkie dotarcie
do pacjentow.

(dowdd: akta kontroli str. 1784-1786, 1791, 1792, 1795-1798, 1802, 1803)

Na podstawie analizy danych dotyczacych 39 znieczulerh wykonanych 24 listopada 2014 .
stwierdzono dwa przypadki, w ktérych dane dotyczace czasu rozpoczecia i zakoriczenia
znieczulenia podane w karcie znieczulenia byly niezgodne z danymi aplikacji medycznej
LCABINET" 7 {j..

— wedtug danych w aplikacji ,CABINET” znieczulenie pacjenta Oddziatu Laryngologii
wykonanego przez lekarza rezydenta’ zostato wykonane w godzinach od 10.10 do
10.30, a wedtug zapiséw na karcie znieczulenia w godzinach od 9.30 do 10.00.;

- wedtug danych w aplikacji ,CABINET”" znieczulenie pacjentki Oddziatu Ortopedii
wykonanego przez lekarza rezydenta’® zostato rozpoczete o godzinie 8.30,
a wedtug zapisow w karcie znieczulenia o godzinie 8.00.

Wedtug wyjasnien pracownikéw Szpitala, ktdrzy wykonywali zabiegi operacyjne tych
pacjentdéw, faktyczny czas znieczulenia zostat zapisany w karcie znieczulenia, a ww.
rozbiezno$ci bylty wynikiem btedu ludzkiego.

(dowdd: akta kontroli, str. 1784-1785, 1788, 1790, 1793, 1794, 1799-1801, 1804)

2.2 Nadzér nad realizacja Swiadczeri zdrowotnych udzielanych przez personel
medyczny

Badaniem objeto sposob sprawowania przez Szpital nadzoru nad realizacjq w latach
2012-2014 swiadczen zdrowotnych przez pielegniarki zatrudnione w OAIIT na podstawie
indywidualnych umoéw cywilno-prawnych.

Zapewnienie kompleksowych, catodobowych Swiadczen pielegniarskich nad pacjentem
w OAIIT, wtym organizacja pracy i ustalanie harmonograméw dyzuréw personelu
pielegniarskiego w zalezno$ci od zapotrzebowania na opieke z wyznaczeniem pielegniarki
nadzorujgcej, nalezato do obowigzkéw Pielegniarki Oddziatowej, ktéra stuzbowo podlegata
Dyrektorowi ds. Pielegniarstwa, a merytorycznie Lekarzowi Kierujacemu OAIIT.

(dowdd: akta kontroli str. 953-956, 1381-1388)

Na podstawie informacji dotyczacych czasu pracy, uzyskanych od pieciu pielegniarek
udzielajgcych w IV kwartale 2014 r. Swiadczen zdrowotnych oraz wykonywania innych
zadan na podstawie umow cywilno-prawnych w OAIIT, ustalono ze ich tygodniowy wymiar
czasu pracy w Szpitalu wynosit $rednio 48 godzin 35 minut (od min. 44 godzin 30 minut do
maksimum 52 godzin). Z uwzglednieniem zadan wykonywanych w innych jednostkach

™ Aplikacja zawierajaca dokumentacje medyczna.

5 Poz. 562 zestawienia znieczulen zataczonego do faktury VAT nr 29/11/2014 z 30 listopada 2014 r. wystawionej przez
Medycyne Specjalistyczna.

6 Poz. 571 zestawienia znieczulen zataczonego do faktury VAT nr 29/11/2014 z 30 listopada 2014 r. wystawionej przez
Medycyne Specjalistyczna.
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Sredniotygodniowy czas obcigzenia pracg wynosit 51 godzin 50 minut (od min. 44 godzin
45 minut do maksimum 59 godzin 15 minut). Nie stwierdzono przypadkéw udzielania przez
pielegniarke Swiadczen zdrowotnych wtym samym czasie w dwoch roznych miejscach
(podmiotach) ani ciagtego i nieprzerwanego udzielania tych $wiadczen w Szpitalu przez
okres przekraczajgcy nastepujace po sobie trzy zmiany dwunastogodzinne. Nie stwierdzono
przypadkdw przeniesienia uprawnien i obowigzkéw wynikajacych z uméw cywilnoprawnych,
dotyczacych $wiadczen pielegniarskich, na osoby trzecie.

(dowdd: akta kontroli str. 584-613, 749, 750, 777-782)

Stosownie do postanowien § 9 ust. 2 zawartych przez Szpital umdw o udzielanie $wiadczen
zdrowotnych w zakresie pielegniarstwa w OAIIT: nr 144/2013, nr 123/2013, nr 132/2013,
nr 134/2013, nr 133/2013 z 27 czerwca 2013 r. oraz nr 115/2014, nr 127/2014, nr 120/2014,
128/2014, nr 138/2014 z 30 czerwca 2014 r., rozliczenia miedzy stronami miaty nastepowac
w cyklu miesiecznym na podstawie rachunkéw lub faktur sktadanych przez pielegniarki
i zawierajgcych m.in: okre$lenie terminéw udzielania $wiadczen, liczbe godzin oraz
potwierdzenie merytoryczne wymienionych powyzej dokumentow ksiegowych przez
pielegniarke oddziatowa, ordynatora lub lekarza kierujacego OAIIT.

Na podstawie rachunkoéw i faktur wystawionych przez te pielegniarki z tytutu $wiadczenia
ww. ustug w IV kwartale 2014 r.’7 stwierdzono, iz ww. rachunki oraz faktury wraz
z zatgczong ewidencjg $wiadczen’®, potwierdzong merytorycznie przez Pielegniarke
Oddziatowg OAIIT oraz Dyrektora ds. Pielegniarstwa, podlegaty weryfikacji pod wzgledem
merytorycznym i finansowym przez Dziat FWU, co byto zgodne z § 9 ust. 2 tiret 61§ 9 ust. 3
WW. UmOw.

(dowdd: akta kontroli str. 453, 462, 471, 480, 489, 536, 547, 557, 567, 578, 658-748, 942,
943, 2570, 2571)

Rozliczenia z pielegniarkami na podstawie badanych uméw cywilno-prawnych
na pielegniarskie swiadczenia zdrowotne w OQAIIT byly dokonywane terminowo, w kwotach
wynikajacych z przedktadanych faktur.

(dowod: akta kontroli str. 608-613, 658-748)

W wyniku analizy tresci skarg pacjentéw ztozonych w latach 2012-2014 nie stwierdzono
przypadkow dotyczacych nieprawidtowosci w realizacji Swiadczen zdrowotnych przez ww.
pielegniarki anestezjologiczne w tym okresie. Zagadnienia te nie byty réwniez w tym okresie
przedmiotem audytoéw wewnetrznych ani kontroli zewnetrznych.

(dowdd: akta kontroli str. 8-10, 55, 157-163)

Wedtug danych w ewidencji ksiegowej Szpitala w kontrolowanym okresie nie odnotowano
kar natozonych na Szpital z tytutu dziatania lub zaniechania personelu medycznego
udzielajagcego $wiadczen zdrowotnych w ramach zawartych ze Szpitalem umdw
cywilnoprawnych (w tym przez pielegniarki), ani roszczeh regresowych wobec tego
personelu z tytutu otrzymanych i naleznych kar umownych?®.

(dowdd: akta kontroli str. 1325-1327, 1367)

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

7 Rachunki wystawione przez A.D.: nr 10-12 2 2013 r., nr 10-12 z 2014 r.; Rachunki wystawione przez I. J.: nr 11-13 22013 r.,
nr 10-12 z 2014 r.; Rachunki wystawione przez K. K.: nr 12,14,15 z 2013 r., nr 13,15 (listopad),15 (grudzien); Rachunki
wystawione przez R. P.: nr 11-13 z 2013 r. i faktury wystawione przez R. P.: nr 11, 13,14 z 2014 r.; Rachunki wystawione
przez L. Ch.: nr 19-21 z 2013 r.; Rachunek wystawiony przez A. F.: nr 12 z 2014 r. oraz faktury wystawione przez A. F.:
nr14i15z2014r.

8 Formularz PR24_F14_w1, zatytutowany ,Ewidencja udzielania $wiadczen przez pielegniarki/potozne na umowie
cywilno-prawnej’, na ktérych dokumentowano obecno$¢ pielegniarek zatrudnionych przez Szpital w tej formie.

9 Wedtug wykazu dotyczacego spraw sadowych (stan na 31 marca 2015 r.) w kontrolowanym okresie przeciwko Szpitalowi
dwunastokrotnie wytoczono powddztwa o odszkodowanie z tytutu narazenia pacjenta na uszczerbek na zyciu i zdrowiu,
0 zastosowanie btednej metody leczenia, o zte przeprowadzenie oraz zaniechanie zabiegu. Sprawy byty w toku.
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2.3. Nadzor nad realizacja $wiadczen niemedycznych

Badaniem objeto sposob sprawowania przez Szpital nadzoru nad realizacjg w latach
2012-2014 ustug prania i najmu bielizny przez podmioty zewnetrzne, na podstawie uméw:
nr NZZ/16/P/12 z 4 czerwca 2012 r. oraz nr NZZ/02/P/14 z 23 maja 2014 .

W kontrolowanym okresie Szpital nie stwierdzit przypadkéw niewykonania w terminie lub
nienalezytego wykonania ustug w zwigzku z realizacjg tych umow.

(dowdd: akta kontroli str. 414, 2123, 2208, 2283)

W wyniku badania rozliczen Szpitala z wykonawcami na podstawie faktur VAT
wystawionych za IV kwartat 2013 r.8 w ramach umowy nr NZZ/16/P/12 i za IV kwartat
2014 r.8" w ramach umowy nr NZZ/02/P/14 na taczng kwote 609,2 tys. zt stwierdzono, ze na
fakturach zamieszczano adnotacje o dokonaniu ich weryfikacji pod wzgledem
merytorycznym i formalno-rachunkowymsz,

Ustalono, iz w okresie realizacji ww. umow wykonawcy przedstawiali wyniki badan
zanieczyszczenia mikrobiologicznego.

(dowdd: akta kontroli str. 2123, 2207, 2208, 2447-2458, 2516-2524)

Prawidtowo$¢ realizacji przez wykonawce obowigzujacej umowy nr NZZ/02/P/14
z23 maja 2014 r. potwierdzity wyniki badania dotyczacego realizacji zapotrzebowania
OKNWzITN na wynajem i pranie bielizny z 23 czerwca 2015 r. Stwierdzono, ze dostawa
bielizny byta zgodna z zapotrzebowaniem ww. oddziatu Szpitala, bielizna byta zapakowana
asortymentowo, a kazda z partii asortymentu byta zabezpieczona workami foliowymi,
zgodnie z § 5 ust. 5 § 6 ww. umowy. Szpital posiadat dostep do systemu komputerowego
wykonawcy, ktory zapewniat mozliwos¢ wymiany danych w postaci elektroniczne;
dotyczacych zgodnosci realizacji ustug z zapotrzebowaniem, zgodnie z § 1 ust. 1 pkt 3 lit. f
ww. umowy. W OKNWzITN prowadzona byta ewidencja zapotrzebowan na bielizne oraz ich
realizacji, ktéra zawierata wpisy dotyczace ilosci bielizny przekazanej (wg asortymentu) oraz
ilosci bielizny wydanej, zgodnie z § 5 ust. 9 ww. umowy.

(dowdod: akta kontroli str. 2264, 2265)

Szpital dokonywat ptatnosci za zrealizowane ustugi prania i najmu bielizny w kwotach
wynikajacych z  wystawionych faktur VAT. Rozliczenia z wykonawcami uméw
nr NZZ/16/P/12 z 4 czerwca 2012 r. oraz nr NZZ/02/P/14 z 23 maja 2014 r. nastepowaty
jednak nieterminowo.

(dowdd: akta kontroli str. 2318-2537)

W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono
nastepujacg nieprawidtowo$é:

W okresie od 9 lipca 2012 r. do 8 grudnia 2014 r. Dyrektor Szpitala nie uregulowat
w terminach okre$lonych umowami8® zobowigzan Szpitala wynikajacych z 62 faktur VAT na
taczng kwote 2564,2 tys. zi%, wystawionych przez Torunskie Zaktady Materiatow
Opatrunkowych S. A. w Toruniu w okresie od 30 czerwca 2012 r. do 30 wrzesnia 2014 r.,
skutkiem czego Szpital w okresie od 10 kwietnia 2014 r. do 27 kwietnia 2015 r. zaptacit

8 Faktury VAT: [1] nr 100547383 z 31 pazdziernika 2013 r. na kwote 24,1 tys. z}, [2] nr 100547382 z 31 pazdziernika 2013 r.
na kwote 75,4 tys. zt, [3] nr 100559269 z 30 listopada 2013 r. na kwote 19,7 tys. zt, [4] nr 100559267 z 30 listopada 2013 r.
na kwote 67,2 tys. zt; [5] nr 100570165 z 31 grudnia 2013 r. na kwote 17,8 tys. zi, [6] nr 100570162 z 31 grudnia 2013 r.
na kwote 66,0 tys. zt.

8 Faktury VAT: [1] nr 100708138 z 31 pazdziernika 2014 r. na kwote 128,6 tys. zt, [2] nr 100719754 z 30 listopada 2014 r.
na kwote 105,5 tys. zt, [3] nr 100729645 z 31 grudnia 2014 r. na kwote 104,9 tys. zt.

8 Do faktur VAT na ustugi prania i wynajmu bielizny dotyczacych réznych osrodkéw kosztow Szpital kazdorazowo zatgczat
zestawienie ustug w odpowiednich warto$ciach (sztukach lub kg) w rozbiciu na poszczegoéine oddziaty Szpitala. llosci
(sztuki) oraz waga wykazane w ww. zestawieniach byly zgodne z iloSciami i wagg wskazanymi na fakturach, a ceny
jednostkowe wykazane na fakturach VAT byly zgodne z cenami wynikajacymi z oferty stanowigcej zatacznik do umowy.

8 nr NZZ/16/P/12 z 4 czerwca 2012 r. i nr NZZ/02/P/14 z 23 maja 2014 r.

8 W tym 2 079,1 tys. zt (z tytulu zobowigzan wynikajacych z umowy NZZ/16/P/12 z 4 czerwca 2012 r.) oraz 485,1 tys. zt
(z tytutu zobowigzan wynikajacych z umowy NZZ/02/P/14 z 23 maja 2014 r.).

24
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wykorzystania uwag

i wykonania wnioskéw

odsetki za zwtoke w pfatno$ciach w tacznej kwocie 32,6 tys. zt8, co stanowito naruszenie
art. 44 ust. 3 pkt 3 ufp.

Dyrektor Szpitala oraz Dyrektor ds. Finansowych® wyjasnili, ze Szpital nie jest w stanie
regulowaé wszystkich zobowigzan w terminie, a sytuacja finansowa Szpitala i zdolnos¢
terminowego regulowania zobowigzan jest bezpoSrednio uzalezniona od warunkow
finansowania $wiadczen medycznych narzuconych jednostronnie przez NFZ. Podali, iz
pomimo jednoznacznych przepisow prawa nakazujacych bezwzgledng zaptate za
$wiadczenia zdrowotne udzielone w celu ratowania zycia, NFZ nieustannie uchyla sie od
tego obowigzku, a takze od ptatno$ci za nadwykonania, ktore za lata 2011-2012 wynosity
ponad 13 min zt. Zdaniem wyjasniajacych taka sytuacja skutkuje bezpo$rednio zadtuzaniem
sie Szpitala.

(dowdd: akta kontroli str. 2296-2537)

Najwyzszej Izby Kontroli ocenia pozytywnie, mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
Zlecanie przez Szpital ustug medycznych i niemedycznych podmiotom zewnetrznym

IV. 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 o:

1) ustalanie w konkursach ofert wszystkich wymaganych kryteribw oceny
i poréwnania ofert;

2) zapewnienie publikowania ogtoszen w dzienniku urzedowym Unii Europejskiej
w przypadkach, gdy obowigzek taki wynika z przepisow prawa;

3) doprowadzenie do zgodnoSci z regulaminem pracy Szpitala procedury
wyznaczania 0séb na zastepstwa podczas nieobecnosci lekarzy kierujacych
oddziatami oraz pielegniarek oddziatowych;

4) objecie inwentaryzacjg wszystkich wykorzystywanych przez Szpital ,obcych”
srodkow trwatych znajdujacych sie w OAIIT, ujecie tych $rodkow trwatych
w pozabilansowej ewidencji ksiegowej Szpitala oraz wykazanie ich wartoSci
w dodatkowych informacjach do sprawozdan finansowych;

5) zapewnienie skutecznego nadzoru nad prawidtowo$cig realizacji uméw
o $wiadczenie ustug medycznych zawartych przez Szpital z podmiotami
leczniczymi, a w szczegdlnosci nad prawidtowo$cig przebiegu, dokumentowania
i rozliczania $wiadczen zdrowotnych.

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystapienie pokontrolne zostato sporzadzone w dwéch 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 wystapienia pokontrolnego, w terminie
21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie do dyrektora Delegatury NIK
w Bydgoszczy.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej Izby Kontroli,
w terminie 25 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie wykorzystania
uwag i wykonania wnioskéw pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach
niepodjecia tych dziatan.

8 W tym 28,7 tys. zt (z tytutu nieterminowej ptatnosci zobowiazan wynikajacych z umowy NZZ/16/P/12 z 4 czerwca 2012 r.)
oraz 3,9 tys. zt (z tytutu nieterminowej ptatnosci zobowigzan wynikajacych z umowy NZZ/02/P/14 z 23 maja 2014 r.).

8 \Wedtug tresci zakresu czynno$ci dla Dyrektora ds. Finansowych, podpisanego 21 listopada 2013 r., do szczegdtowych
zadan stuzbowych Dyrektora ds. Finansowych nalezato m.in.: kontrola i nadzér nad przestrzeganiem dyscypliny finanséw
publicznych oraz kontrola i nadzor nad ptatno$ciami naleznosci. Ponadto wedtug tresci ww. zakresu czynnosci Dyrektor
ds. Finansowych odpowiadat m.in. za wszelkie naruszenia wynikajace z niedopetnienia obowiazkéw wynikajacych z zakresu
czynnosci, w szczegdlnosci za naruszenie dyscypliny finanséw publicznych poprzez dziatania lub zaniechania stanowiace
naruszenie zakresu obowigzkéw.

87Dz. U.z2015r., poz. 1096.
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W przypadku wniesienia zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, termin przedstawienia
informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaty o oddaleniu zastrzezen w catosci lub
zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Bydgoszcz, dnia sierpnia 2015 r.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Bydgoszczy

Kontroler Dyrektor
Grzegorz Piotrowski Barbara Antkiewicz
doradca ekonomiczny
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