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|. Dane identyfikacyjne
Szpital w Pyskowicach Sp. z 0. 0., ul. Szpitalna 2, 44-120 Pyskowice'
Leszek Kubiak, Prezes Zarzadu od dnia 15 sierpnia 2013 r. 2

(akta kontroli str. 2)

1. Zarzadzanie personelem medycznym
2. Organizacja i warunki pracy personelu medycznego

Lata 2019-2022 (do zakonczenia czynnosci kontrolnych), z wykorzystaniem dowodow
sporzadzonych przed tym okresem.

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

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

Jerzy Piasecki, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKA/137/2022 z 30 czerwca 2022 r.

(akta kontroli str.1)

' Dalej: Szpital lub Spétka.
2 Dalej: Zarzad.
3Dz. U. 22022 . poz. 623, dalej: ustawa o NIK.



OCENA OGOLNA

Il. Ocena ogdlna* kontrolowanej dziatalnosci

W okresie objetym kontrolg zapewniono odpowiednie zasoby kadry medycznej do
udzielania $wiadczen zdrowotnych w funkcjonujacych oddziatach Szpitala.

Analiza organizacji pracy w lutym 2019 r. i marcu 2022 r. na oddziale chirurgii ogdInej
oraz na oddziale chorob wewnetrznych wykazata, ze zatrudniono kadre medyczng
wymagang rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie
Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego® oraz postanowieniami
uméw o udzielanie $wiadczen, zawartych ze Slaskim Oddziatem Wojewddzkim
Narodowego Funduszu Zdrowia (dalej; OWNFZ). W odniesieniu do personelu
zatrudnionego na podstawie umdéw o prace przestrzegano wymogow dotyczacych
czasu pracy, tj. zapewniono 11 godziny nieprzerwany odpoczynek w kazdej dobie
oraz 35 godzin w kazdym tygodniu. Natomiast zdarzaty sie przypadki niezapewnienia
nieprzerwanego dtuzszego odpoczynku lekarzom zatrudnionym na podstawie art. 27
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczejf, co w ocenie NIK moze
sprzyja¢ ryzyku popetnienia btedow medycznych i obnizenia wiasciwego poziomu
udzielanych $wiadczen zdrowotnych oraz stanowi¢ ryzyko dla bezpieczenstwa
i zdrowia zaréwno pacjentow jak i zatrudnionych osob.

Ustalono, ze prawidtowo weryfikowano i potwierdzano wykonanie umow zawieranych
z lekarzami udzielajgcymi $wiadczen zdrowotnych na podstawie ww. art. 26 ust. 3
ustawy o dziatalnosci leczniczej. Znaczny niedobdr kadr medycznych wzmocnit
pozycie negocjacyjng lekarzy ipowodowat, ze niejednokrotnie Zarzad, chcac
zapewni¢ ciggto$¢ funkcjonowania oddziatow, byt zmuszony do akceptowania zadan
ptacowych oraz dotyczacych warunkow pracy.

W okresie objetym kontrolg wystapit istotny wzrost wynagrodzen zaréwno
pracownikdw zatrudnionych na podstawie umowy o prace, jak i wspdtpracownikéw na
kontraktach (wydatki na wynagrodzenia pracownikdw za 2021 r. wzrosty o ponad 60%
w stosunku do 2018 r., a wydatki na podwykonawstwo medyczne w tym okresie
wzrosty 0 49,8%). Wzrost wynagrodzen pracownikow medycznych od lipca 2022 r.,
wynikajacy z uregulowan ustawowych, spowodowat pogtebienie trudnosci z realizacjq
planu finansowego Szpitala.

Szpital prowadzit analizy zwigzane z niedoborem kadr medycznych, gtownie lekarzy
specjalistow, ktore znajdowaty odbicie w raportach o jego sytuacji ekonomiczno-
finansowej, wdrozonych programach naprawczych, a takze okresowej i biezacej
analizie zatrudnienia personelu medycznego oraz potrzeb w tym obszarze.

W Szpitalu prowadzono dziatania, ktére miaty na celu zwiekszenie zainteresowania
lekarzy i pielegniarek pracg w Szpitalu, a niedobory kadry medycznej tagodzono
poprzez zatrudnienie lekarzy na umowy cywilnoprawne.

4 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogoing jako ocene pozytywna, ocene negatywng albo ocene w formie
opisowe;.

5Dz.U. 22021 r. poz. 290 ze zm., dalej: rozporzgdzenie w sprawie $wiadczeri gwarantowanych.

6Dz.U. 2022 r. poz. 633 ze zm., dalej: ustawa o dziafalnosci leczniczej.
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OBSZAR

Opis stanu
faktycznego

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

1. Zarzadzanie personelem medycznym.

Spdtka zostata zarejestrowana w KRS dniu 15 lipca 2013 r.8 i jako Spotka
kapitatowa prowadzita dziatalno§¢ w zakresie $wiadczenia ustug
medycznych. Wg stanu na dzien 30 czerwca 2022 r. dysponowata 127
tozkami w tym 12 dla noworodkdw. Zatrudniata tgcznie 300 osdb. Natomiast
warto$¢ kontraktu ze Slaskim Oddziatem Narodowego Funduszu Zdrowia®
wg stanu na dzien 30 czerwca 2022 r. wyniosta 25 472, 2 tys. zt.

(akta kontroli str. 3 - 18)

W sprawie nie zidentyfikowania ryzyk w obszarze zasobow ludzkich, w tym
zwigzanych z: liczebno$cig, kompetencjami, kwalifikacjami, doswiadczeniem
pracownikéw, efektywnoscig pracy, rekrutacja, szkoleniami, wprowadzaniem
nowych zadan bez zabezpieczenia etatowego, systemem motywacyjnym,
systemem pomiaru i efektdw pracy, etyka, prowadzong politykg kadrowa,
zdrowiem pracownikoéw, wypadkami przy pracy, zatrudnieniem personelu
szpitala w innych podmiotach leczniczych, Prezes Zarzadu wyjasnit:
W Szpitalu w Pyskowicach sp. z 0.0. w badanym okresie nie opracowano
procedury zarzadzania ryzykiem, w szczegolnosci w obszarze zasobow
ludzkich. Spétka jest podmiotem leczniczym ktory nie naleZy do sektora
finansow publicznych. Natomiast, na biezaco analizowana jest sytuacja
kadrowa w zakresie: wytycznych NFZ dotyczacych zatrudnienia pracownikow
medycznych - biezgca weryfikacja przez Kierownika Kadr portalu
Swiadczeniodawcy w zakresie kadr medycznych realizujgcych umowy
Z Narodowym Funduszem Zdrowia w stosunku do poszczegdlnych umow
i grup zawodowych oraz specjalizacji (z imiennym przypisaniem wymiaru
zatrudnienia), norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych — monitorowana
przez pielegniarke przetozong Szpitala, kontrola funkcjonalna przez
kierownikow poszczegolnych komorek organizacyjnych w  pozostatym
zakresie — biezgca weryfikacja/wnioski w sprawie zatrudnienia przy
zachodzgcych zmianach (emerytura, renta, zwolnienie sie pracownika z innej
przyczyny, diugotrwate chorobowe).”

(akta kontroli str. 20)

W Szpitalu nie opracowano procedury planowania zasobdw ludzkich.

Jak wyjasnit Prezes Zarzadu, ,nie opracowano procedury planowania, ze wzgledu na

poréwnywalny w kolejnych okresach zakres realizacji Swiadczen. Planowanie

zatrudnienia nastepuje w sytuacjach rozszerzenia dziatalnosci placowki o kolejne
Swiadczenia i wtedy analizowane sg wymagania jakie powinien spetnia¢ personel

realizujgcy okre$lone $wiadczenia i konieczno$¢ weryfikacji zatrudnienia (w tym

dodatkowego zatrudnienia), co miato miejsce np. przy otwarciu w 2017 r. nocnej

i Swigtecznej opieki zdrowotne;”.

(akta kontroli str. 20)

7 Oceny czastkowe to oceny dziatalnosci w poszczegdlnych obszarach badan kontrolnych. Ocena czastkowa

moze by¢ sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie opisowe;.

8 KRS 000046964 3. Wiascicielem posiadajacym 100% udziatow byt Powiat Gliwicki.
9 Dalej; NFZ.
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Zarzadzeniem wewnetrznym Prezesa Szpitala z dnia 28 grudnia 2017 r. przyjeto plan
zatrudnienia na lata 2018-2020. Planu na lata 2021-2022 nie opracowano.
(akta kontroli str.91 - 92)
Jak wyjasnit Prezes Zarzadu ,w zwigzku z kontynuacjg dotychczasowej dziatalnosci
i brakiem zmian profilu funkcjonowania Szpitala w latach 2021-2022, majac na
uwadze dynamiczng Sytuacje epidemiologiczng, odstgpiono od opracowania planu
zatrudnienia we wskazanym okresie”.
(akta kontroli str.22)
W okresie objetym kontrolg wg planu zatrudnienia planowano 180,32 etaty, w tym
m.in. na stanowiskach lekarzy 21,55 etatow, na stanowiskach pielegniarki 78,50
etatow. W kolejnych latach okresu 2018 - | pétrocze 2022 r. wykonanie zatrudnienia
w etatach wyniosto odpowiednio: 192,41, 192,17, 194,78, 202,69 i 206,75 etatu.
W tym lekarzy i pielegniarek, odpowiednio; 27,69 i 85,85, 29,53 i 85,39, 25,221 82,85,
28,531 83,27 oraz 30,33 i 84,84 etatu.
(akta kontroli str. 92 i 94 — 103)
Szpital tgcznie ze Szpitalem w Knurowie, zostat wigczony do programu
restrukturyzacji szpitali w Powiecie Gliwickim, ktory byt nadzorowany przez Zarzad
Powiatu Gliwickiego. Zarzady obu Szpitali uczestniczyly w planowaniu procesu
restrukturyzacii.
W listopadzie 2019r. powstat program pn. Restrukturyzacjia Szpitali Powiatu
Gliwickiego. W ramach tego programu przewidziana byla restrukturyzacja
zatrudnienia w Szpitalu w Pyskowicach w nastepujacych zakresach:
- redukcja zatrudnienia w obstudze zamowien publicznych o 1 etat,
- zaprzestanie petnienia dyzuréw ostrych dla oddziatu chirurgii ogoinej (brak
koniecznosci  zwigkszenia liczby godzin dyzuru anestezjologicznego o 558
godzin/miesigc),
- zmniejszenie liczby godzin dyzurowych dla diagnostéw laboratoryjnych o 558 godzin
na miesiac,
- obnizenie kosztéw administracji poprzez potgczenie jednostek i zmniejszenie
zatrudnienia w komérkach administracyjnych,
- zmniejszenie kosztow personelu lekarskiego i pielegniarskiego, w szczeg6lnosci
kosztow bloku operacyjnego 0 50%.
(akta kontroli str.22)

Jak wyjasnit Prezes Zarzadu, zatozenia nie zostaly zrealizowane w zwigzku
z zaistniatg w kraju sytuacjg epidemiologiczng i brakiem jakiejkolwiek stabilizacji
zasad funkcjonowania placdwek ochrony zdrowia w tym okresie. Od 8 kwietnia 2020 .
Szpital w Pyskowicach sp. z 0. 0. zostat umieszczony na podstawie art. 7 ust. 3 ustawy
z dnia 2 marca 2020 r. o0 szczeg6Inych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych choréb zakaznych oraz
wywotanych nimi sytuacji kryzysowych przez Dyrektora Slaskiego OW NFZ,
w wykazie podmiotéw udzielajgcych Swiadczen opieki zdrowotnej, w tym transportu
sanitarnego, w zwigzku z przeciwdziataniem COVID-19. Dodatkowe obowigzki
dotyczace zapobiegania, przeciwdziatania i zwalczania COVID-19 przez Szpital
w Pyskowicach sp. z 0.0. wynikaty z polecen Ministra Zdrowia w tym zakresie.

(akta kontroli str.22 i 65 - 72)

Ponadto, w kwietniu 2020 r. zostat opracowany Program Naprawczy. W ramach tego
programu przewidziano m.in. obnizenie kosztéw zatrudnienia, podjecie innych dziatan
zwigzanych z ograniczeniem kosztow wynagrodzen, uregulowaniem spraw majatku
w zakresie funkcjonowania pracowni RTG i TK.

(akta kontroli str.73 - 77)



Jak wyjasnit Prezes Zarzadu zatozenia Programu Naprawczego zostaty zrealizowane
w czesci dotyczacej wyplaty dodatkéw (bez podwyzki ptac zasadniczych) dla
pielegniarek i potoznych, zgodnie z porozumieniem zawartym pomiedzy Zarzadem
Szpitala, a Zaktadowg Organizacjq Zwigzkowgq OZZPiP, a takze w zakresie
rozwigzania jednej umowy cywilnoprawnej z indywidualng praktykg lekarskg na
oddziale anestezjologii. W pozostatym zakresie zatozenia nie zostaty zrealizowane.
Dopiero w br. rozpoczeto modernizacje Szpitala w celu umozliwienia rozszerzenia
dziatalnosci, a tym samym pozyskania dodatkowych przychodéw, w tym gtownie
z NFZ na prowadzenie dziatalnosci w zakresie ZOL-u i dopiero w br. Szpital pozyskat
specjalistyczny sprzet (w tym: nowoczesny aparat TK, mammograf, laparoskop,
USG), umoZliwiajgcy zaréwno podniesienie jakoSci Swiadczen jak rowniez
rozszerzenie ich katalogu. Dziatania te sq prowadzone zgodnie z zaleceniami SOW
NFZ i zgodnie z mapg potrzeb zdrowotnych dla naszego regionu.

(akta kontroli str.22)

Zarzad dokonywat analizy wielkosci zatrudnienia personelu w ramach stosunku
pracy, z uwzglednieniem poszczegdlnych grup pracowniczych, ktorg przekazywano
do Powiatu Gliwickiego oraz przedktadano w corocznym sprawozdaniu z dziatalnosci,
zatwierdzanym przez Zgromadzenie Wspolnikdw. Ponadto w okresie objetym
kontrolg Zarzad niejednokrotnie dokonywat analizy ponoszonych kosztow
funkcjonowania Spotki w stosunku do osigganych przychodow, w szczegoinosci
analizowat koszty pracy, stanowigce najwiekszy rodzaj kosztow dziatalno$ci Szpitala,
w tym m.in.:

- w listopadzie 2018 r. weryfikowano stawki wynagrodzen w poszczegolnych grupach
zawodowych pracownikdw oraz stawki wynikajace z umdw cywilno-prawnych,

- w lutym 2019r. przeprowadzono analize przychodow ze sprzedazy,
z uwzglednieniem specyfikacji przychodéw z Narodowego Funduszu Zdrowia
w stosunku do ponoszonych kosztéw dziatalnosci, a takze kosztéw generowanych
przez podwyzki dla zatrudnionego personelu w 2018 r., w czesci dotyczacej umow
cywilno-prawnych (analizy przedstawione Wydziatowi Kontroli i Audytu w Starostwie
Powiatowym w Gliwicach),

- w kwietniu 2020 r. przyjety uchwatg Zarzadu Szpitala w Pyskowicach sp. z o0.0.

Program Naprawczy zawierat szczegotowg analize zatrudnienia pracownikow,

kosztow pracy, liczbe i oblozenie t6zek w podziale na poszczegdine, istotne komdrki

organizacyjne Szpitala.

Whioski wynikajace z dokonywanych analiz zostaty wykorzystane zgodnie z opisem

w zakresie realizacji Programu Naprawczego. Niemniej, wobec braku stabilizacji

w przedmiotowym zakresie, w zwigzku z trwajacq epidemig COVID-19 dynamika

potrzeb i wymagan w zakresie zatrudnienia byta nie do przewidzenia.

Whnioski z analiz sg na biezaco wykorzystywane w dziatalno$ci operacyjnej Szpitala.
(akta kontroli str.642)

1.4. W okresie objetym kontrolg poziom zatrudnienia w Szpitalu, z uwzglednieniem
poszczegolnych kategorii personelu medycznego oraz form zatrudnienia, ksztattowat
sie nastepujgco:

- lekarze, odpowiednio: 25,7%, 26,4%, 25,5%, 22,9% i 26,4%,

- pielegniarki, odpowiednio: 44,7%, 43,8%, 43,4%, 44,5% i 42,6%,

- pozostaty personel medyczny, odpowiednio: 29,6%, 29,8%, 31,1%,32,6% i 31,0%.

Udziat ww. os6b zatrudnionych na podstawie uméw cywilnoprawnych ksztattowat sie
nastepujgco:
- w przypadku lekarzy: 72,1%, 75,8%, 78,3%, 68,5% i 73,5%,
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- w przypadku pielegniarek: 23,6%, 22,3%, 24,5%, 24,8% i 21,8%.
W przypadku pozostatego personelu medycznego zatrudnionego w Szpitalu, wyniést
odpowiednio: 12,8%, 22,8%, 21,9%, 25,9% i 25,0%.

(akta kontroli str. 104 - 105)

Sredni wiek ww. personelu medycznego w poszczegolnych grupach zawodowych
w latach objetych kontrolg przedstawiat sie nastepujaco:

- w przypadku lekarzy wyniost odpowiednio; 51 lat i 8 miesiecy, 51 lat i 4 miesigce,
51 lati 4 miesigce, 51 lat i 6 miesiecy oraz 48 lati 11 miesiecy,

- w przypadku pielegniarek, 49 lat i 3 miesigce, 49 lat i 9 miesiecy, 49 lati 10 miesiecy,
50 lati 1 miesigc i 50 lat i 4 miesigce,

- w przypadku pozostatego personelu medycznego, 47 lat i 5 miesiecy, 44 lata
I 8 miesiecy, 45 lat i 9 miesiecy, 44 lat i 3 miesiecy oraz 44 lata i 7 miesiecy.

Natomiast struktura wiekowa personelu medycznego (wyrazona w %) dla
poszczegdlnych przedziatow wiekowych'0: ksztattowata sie w nastepujacy sposob:
- w przypadku lekarzy w wieku ponizej 35 lat, 11,5%, 12,9%, 10,0%, 7,4% i 17,6%,
w przedziale od 36 do 44 lat, 14,8%, 12,9%, 16,7%, 16,7% i 22,1%, w przedziale od
45 do 54 lat 31,1%, 33,9%, 33,3%, 37,0% i 26,5%, w przedziale od 55 do 64 lat,
24,6%, 22,6%, 23,3%, 24,1% i 20,6% oraz w przedziale od 65 lat i wiecej 18,0%,
17,7%, 16,7%,14,8% i 13,2%,
- w przypadku pielegniarek ponizej 35 lat 6,6 %, 6,8%, 4,9%, 7,6% i 9,1%,
w przedziale od 36 do 44 lat 17,9%, 16,5%, 15,7%, 9,5% i 6,4%, w przedziale od 45
do 54 lat, 50,9%, 48,5%, 53,9%, 56,2% i 56,4%, w przedziale od 55 do 64 lat 24,5%,
28,2%, 24,5%, 26,7% i 28,2%, w przedziale od 65 lat i wiecej tylko w 2020 .
odnotowano 1% zatrudnionych pielegniarek.
Natomiast w przypadku pozostatego personelu medycznego struktura wiekowa
przedstawiata sie nastepujaco w przedziale ponizej 35 lat 27,1%, 24,3%, 23,3%,
25,9% i 26,9%, w przedziale od 36 do 44 lat 15,7%, 15,7%, 23,3%, 24,7% i 21,8%,
w przedziale od 45 do 54lat 32,8%, 35,7%, 32,9%, 27,3% i 34,6%, w przedziale
od 55 do 64 lat, 22,8%, 22,9%, 19,2%, 20,8% i 14,1%, w przedziale 65 lat i wiecej,
1,4%, 1,4%, 1,4%, 1,3% i 2,6%.

(akta kontroli str. 106 — 110)
Jak wyjasnit Prezes Zarzadu ,w Szpitalu wystepowaty niedobory personelu
medycznego m.in. na oddziale chorob wewnetrznych i oddziale chirurgii ogdinej, ktére
w wyniku podjetych dziatan przez Zarzad Szpitala byly i sq na biezgco uzupetniane.
Ponadto wyjasnit, ze w Szpitalu nie zatrudniano cudzoziemcéw wykonujgcych
zawody medyczne”.

(akta kontroli str.23)

W okresie objetym kontrolg Szpital dokonat zmniejszenia o 12 t6zek oddziatu chordb
wewnetrznych od 1 listopada 2021 r. Szpital dokonat zgtoszenia o zmianie liczby
tozek Wojewodzie Slaskiemu oraz OWNFZ.

(akta kontroli str.111 - 122)
Jak wyjaénit Prezes Zarzadu ,zmiana spowodowana konieczno$cig dostosowania
liczby tozek oddziatu chorob wewnetrznych do mozliwosci kadrowych, zarowno
personelu lekarskiego jak i pielegniarskiego, z uwzglednieniem rozpoczecia
modernizacji/dostosowania Budynkoéw Szpitala (w tym cze$ci oddziatu chorob
wewnetrznych) w celu rozszerzenia dziatalno$ci o ZOL”.

(akta kontroli str.21)

10 Ponizej 35 lat, , 45-54 lata, 55-64 lata, 65 lat i wiecej.
7



Ponadto w 2020 r. doszto do czasowego wstrzymania przyje¢ na oddziat chirurgii
ogoblInej, oddziat chorob wewnetrznych i oddziat potoznictwa i ginekologii w wyniku
ujawnienia zakazenia pacjenta lub personelu danego oddziatu.
O czasowym wstrzymaniu przyje¢ Szpital kazdorazowo informowat OWNFZ.

(akta kontroli str. 63 — 64)

1.5. Analiza zgodno$ci zatrudnienia na dwdch oddziatach Szpitala'' wykazata, ze stan
zatrudnienia byt zgodny z wymogami rozporzgdzenia w Sprawie Swiadczen
gwarantowanych, m.in. w zakresie liczby lekarzy i pielegniarek zgtoszonych do
NFZ, wykazanej w zatgczniku nr 2 (Harmonogram-zasoby) do umowy, wielkoSci
zatrudnienia na oddziatach oraz kwalifikacji personelu.

(akta kontroli str. 123 — 175)
1.6. Szpital nie opracowat procedur rekrutacji pracownikéw na stanowiska medyczne.
Nie opracowano regulaminu prowadzenia nabordw personelu medycznego ze
wskazaniem osob odpowiedzialnych za jego prowadzenie, wskazaniem zadan
poszczegolnym  czlonkom oraz sposobu dokumentowania postepowania.
Nie ustalono réwniez metod wyboru kandydatow na stanowisko spo$réd
zgtaszajacych sie kandydatow, do ktorych nalezy zaliczy¢: analize dokumentow
kandydata, rozmowe selekcyjna, testy psychologiczne, sprawdziany merytoryczne
oraz ustalenie kryteribw wyboru na stanowisko. Nie prowadzit rejestru ogtoszen
0 naborach pracownikow medycznych oraz skutecznosci postepowan.

W sprawie sposobu prowadzenia rekrutacji na stanowiska medyczne w Szpitalu,
Prezes Zarzadu wyjasnit, ze ,0sobami odpowiedzialnymi w procesie rekrutacji sq
kierownicy poszczegdlnych komorek organizacyjnych, przetozona pielegniarek,
pielegniarki oddziatowe oraz kierownik kadr i spraw pracowniczych. Zgtoszenie
wakatow dokonujg poszczegélni  kierownicy komorek organizacyjnych oraz
przetozona pielegniarek. Opisy stanowisk sporzadzajq kierownicy komorek oraz
przetozona pielegniarek. Wymagania na stanowiskach pracy objete rekrutacjq
w Szpitalu sq zgodne z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie kwalifikacji
wymaganych od pracownikbw na poszczegblne rodzaje stanowisk pracy
w podmiotach leczniczych niebedgcymi przedsiebiorcami. Nastepnie kierownik kadr
odszukuje w rejestrze podan o prace kandydatow odpowiednich na stanowisko objete
rekrutacjg. W przypadku braku odpowiednich kandydatow przystepuje sie do
procedury naboru przy pomocy ogfoszen na stronie internetowej oraz w prasie
fachowej. W przypadku zgtoszenia sie kandydatéw, dokonywana jest w pierwszej
kolejnoSci analiza ztoZzonych dokumentow. Dotyczy to gtownie wyksztatcenia
niezbednego do pracy okre$lonego rodzaju lub na okre$lonym stanowisku pracy.
Weryfikacji podlega dyplom ukoriczenia szkoty, prawo wykonywania zawodu (dotyczy
grupy zawodowej: lekarza, pielegniarki, potoznej, diagnosty laboratoryjnego,
fizjoterapeuty) oraz dodatkowo za$wiadczenia o ukonczeniu kursow, szkolen.
Nastepnym etapem rekrutacji jest zaproszenie kandydata na rozmowe indywidualng,
ktorq przeprowadzajg kierownicy komorek organizacyjnych lub przeftozona
pielegniarek, czesto w asyScie kierownika dziatu kadr i spraw pracowniczych.
W czasie rozmowy kwalifikacyjnej z kandydatem poza pytaniami dotyczacymi spraw
merytorycznych zwigzanych z zatrudnieniem na danym stanowisku (do$wiadczenie
zawodowe, umiejetnosci nabyte w poprzednich pracach) dokonuje sie réwniez oceny
osobowosci kandydata, ktora jest bardzo waznym elementem z uwagi na prace
Z pacjentami w oddziatach (dotyczy to gtownie stanowisk: lekarza, pielegniarki,
potoznej,  fizjoterapeuty, technika medycznego, opiekuna medycznego).

" Oddziale chirurgii ogélnej i oddziale choréb wewnetrznych za miesiag luty 2019 r. i za miesigc marzec 2022 .
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Po przeprowadzonej rozmowie kwalifikacyjnej nastepuje decyzja dotyczgca
zatrudnienia lub odrzucenia kandydata”.
(akta kontroli str.177 — 178)
Szpital przediozyt zbidr ogtoszen o naborach ktore ukazywaty sie na stronie
internetowej Szpitala, stronie Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych oraz Slaskie]
Izby Lekarskie;.
(akta kontroli str. 179 — 193)
W okresie objetym kontrolg przeprowadzono, odpowiednio 32, 17, 20, 23 i 14
postepowan na stanowiska medyczne, z tego zakoriczonych zawarciem umowy
0 prace odpowiednio, 25, 11, 15, 181 11.
(akta kontroli str.194)
Analiza wybranych postepowan rekrutacyjnych'? wykazata m.in., ze byly one
prowadzone wg $ciezki wskazanej w wyjasnieniach Prezesa, i tak we wszystkich
przypadkach sporzadzono opis stanowiska objetego rekrutacjg (wskazano dziatania
i czynnosci do wykonania), stanowisko (otoczenie i warunki pracy w tym materialne).
W opublikowanych ogtoszeniach wskazano opis wymaganych kompetenciji, ktore
wynikaty z opisu stanowiska pracy. Na poszczegolne analizowane postepowania
zgtosito sie po jednym kandydacie. Przyczyng nierozstrzygniecia postepowan byto
m.in. proponowane niskie wynagrodzenia lub niezgtoszenie si¢ osoby do pracy bez
podania przyczyny. Analizowane ogtoszenia o rekrutacji miaty charakter lokalny i byty
realizowane w Internecie, na stronach Izb Pielegniarskich i Lekarskich.
(akta kontroli str. 195 — 226)

1.7. Zarzadzeniem Prezesa Szpitala z dnia 28 grudnia 2017 r. wprowadzono polityke
podnoszenia kwalifikacji dla 0séb zatrudnionych w Szpitalu. Odpowiedzialnym za
wykonanie ww. zarzgdzenia miat by¢, kierownik oddziatu chirurgii ogdinej, przetozona
pielegniarek, inspektor BHP i kierownik kadr i spraw pracowniczych w zakresie
planowania szkole dla pozostatego personelu. W zataczniku do ww. Zarzadzenia
okre$lono cele podnoszenia kwalifikacji do ktérego zaliczono system szkolen
i samoksztatcenia, ktory miat dotyczy¢ wszystkich oséb zatrudnionych w Szpitalu.
Co roku ww. osoby odpowiedzialne miaty do konca kazdego roku kalendarzowego
przedstawi¢ wykaz potrzeb edukacyjnych. Natomiast Zarzad Szpitala w oparciu
0 sporzadzony wykaz potrzeb edukacyjnych miat sporzadzi¢ plan szkolehn na dany
rok z uwzglednieniem szkolen zewnetrznych jak i wewnatrzzaktadowych dla
zatrudnionych osdéb.

(akta kontroli str. 227 - 230)

Jak wyjaénit Prezes Zarzadu ,plan szkoler na lata 2021- 2022 nie zostat opracowany
w zwigzku z funkcjonowaniem Szpitala w warunkach stanu epidemii. Szkolenia
odbywaty w powyZzszym okresie w miare potrzeb on-line. W zwigzku z tym, ze stan
epidemii zostat zniesiony 13 maja 2022r. Zarzad w roku 2022 przystapit do
opracowania planu szkolenn zgodnie z Zarzgdzeniem wewnetrznym Prezesa
Zarzadu.”

(akta kontroli str. 177)

W okresie objetym kontrolg Szpital poniést nastepujace koszty zwigzane
ze szkoleniami pracownikdw: 51,6 tys. zt, 85,2 tys. zt, 35,1 tys. zt, 22,3 tys. zt
i 1,2 tys. zt. Wysoko$¢ kosztow szkolen w poszczegoinych latach objetych kontrolg
w stosunku do kosztdw wynagrodzen ksztattowata sie nastepujgco, w 2018 r.

12 Wybranych losowo, pieciu zakoriczonych powodzeniem oraz pieciu, ktére nie doprowadzity do zatrudnienia
nowego pracownika.
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wyniosta 0,5%, w 2019 r. 0,7%, w 2020 r. 0,3%, w 2021 . 0,1% i w | pétroczu 2022 r.
0,01%.

(akta kontroli str. 231)
Szczegotowq analizg objeto warunki dla rozwoju zawodowego i podnoszenie
kwalifikacji na oddziale chor6b wewnetrznych oraz chirurgii ogélnej. W latach 2018 —
2020 plan szkoleh przewidywat odpowiednio: 14, 11 i 16 szkolen. Planu szkolen
na lata 2021 - 2022 nie opracowano.

Pracownicy oddziatu wewnetrznego oraz chirurgii ogélnej w latach 2018 - 2020
uczestniczyli odpowiednio, w pieciu szkoleniach' w ktérych udziat wzieto 86 i 72
pracownikow, siedmiu szkoleniach'# (40 i 29) oraz dwdch szkoleniach's (dziewieciu
i 0dmiu). Ponadto pracownicy ww. oddziatdw uczestniczyli w 2018 r. w dziesieciu
szkoleniach wewnatrzoddziatowych, w ktérych udziat wzieto, odpowiednio, 15916, 5917
pracownikow. W 2019 r. réwniez w dziesieciu (17618 i 10919), w 2020 r. trzech (5520
i2021), w 2021r. przeprowadzono jedno szkolenie dla pracownikéw obydwu
oddziatow dla 13 osdb?2. Natomiast w 2022 r. dwa szkolenia w ktérych udziat wzieto
tacznie 1423 pracownikéw z obydwu oddziatow.
W 2018 r. i 2019 r. wysokos¢ kosztow zwigzanych ze szkoleniami dla pracownikow
ww. oddziatbw wyniosty odpowiednio 3,2 tys. zt, 8,3 tys. zt. W 2020 r. i 2022,
(I pétroczu) nie poniesiono kosztéw. Natomiast w 2021 r. w wysokosci 1,2 tys.

(akta kontroli str.232 — 258)

Jak wyjasnit Prezes Zarzadu ,w Szpitalu w Pyskowicach nie istnieje opracowana
procedura $ciezki rozwoju zawodowego. Charakter prowadzonej dziatalnosci
wymusza zatrudnianie specjalistycznego personelu medycznego z kwalifikacjami
umoZliwiajacymi realizacje okreSlonych $wiadczen zdrowotnych. Szpital umoZliwiat
podnoszenie kwalifikacji zawodowych w zakresie specjalizacji i uzyskania
wyksztatcenia wyzszego. Ponadto, Szpital w Pyskowicach figuruje w wykazie szpitali
posiadajgcych uprawnienia do uzyskania specjalizacji lekarskich w oddziatach:
chorob wewnetrznych, chirurgii ogolnej oraz potozniczo — ginekologicznym i w latach
2018 do 2022 na tych oddziatach realizowane byly rezydentury, odpowiednio:
- W zakresie specjalizacji z chorob wewnetrznych — 1 rezydent w kazdym z ww. lat,
- W zakresie chirurgii ogolnej — 1 rezydent w latach 2018-2020, 2 rezydentow w 2021r.,
3 rezydentow w 2022r.
- w zakresie potoznictwa i ginekologii — 2 rezydentow w kazdym z ww. lat’.

(akta kontroli str.23)

W kontrolowanym okresie proces adaptacji nowozatrudnionych pracownikdw Szpitala
byt uregulowany w Procedurze Akredytacyjnej nr ZZ-4 Adaptacja zawodowa
pracownikéw nowo zatrudnionych. Procedurg okreslono czas (trzy miesigce) i sposob
realizacji zagadnien zwigzanych z adaptacjg pracownikéw (rozpoczynajgcych prace
po raz pierwszy, nowo zatrudnionych), wskazano osoby odpowiedzialne za realizacje
procedury (kierownik dziatu kadr, kierownicy komorek organizacyjnych, gtéwna

13 M.in. w zakresie endoskopii, leczeniu bélu ostrego.

4 M.in. w zakresie leczenia bolu przewleklego, wywiadu i badania fizykalnego.

15 M.in. w zakresie zastosowania przymusu bezpo$redniego, rany przewlekte i metody ich leczenia.

16 M. in. w zakresie, Paw pacjenta, skala oceny bélu, wypalenia zawodowe.

7M. in. w zakresie, cukrzyca, amputacja koriczyny dolnej, przygotowanie do badan diagnostycznych

8 M. in. w zakresie, chordb jelita grubego, powikfania pooperacyjne, zasady tlenoterapii.

19 M. in. w zakresie, przymusu bezposredniego, zasady podawania i przechowywania lekéw, postawa w przypadku
$mierci pacjenta.

20 M. in. w zakresie, radzenie sobie ze stresem, uzaleznienie od narkotykéw i alkoholu.

2 M. in. w zakresie, mobbingu, narzedzia oceny jakosci opieki pielegniarskie;.

22 Obowigzkowe szkolenie z zasad przetaczania krwi.

23 M. in. w zakresie, zasady prawidtowego wykonywania opatrunkéw, eliminacja bledéw przedlaboratoryjnych.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA CZASTKOWA

ksiegowa, zastepca dyrektora ds. administracyno-eksplatacyjnych), jak tez okre$lono
wzory stosowanych w tym zakresie dokumentéw (indywidualne plany adaptacji dla
poszczegolnych nowo przyjetych pracownikow). Arkusz oceny adaptacji zwodowe;j,
w  ktorej wyszczegdlniono zagadnienia poddane ocenie w skali od 1 pkt. — ocena
bardzo niska do 5 pkt. — ocena bardzo dobra. Srednia uzyskanych pkt. stanowita
podstawe do wnioskowania o kontynuowanie zatrudnienia.

Stwierdzono, ze w kontrolowanym okresie byta przestrzegana procedura adaptacii
nowo zatrudnionych pracownikéw, a sporzadzona w tym zakresie dokumentacja byta
przechowywana w aktach osobowych.

(akta kontroli str.259 — 289)

1.8. Wedtug Regulaminu Wynagradzania jedynym systemem motywacyjnym
w Szpitalu byta premia uznaniowa, ktérg mozna bylo otrzymac za terminowe
| staranne wykonanie zadan zleconych przez kierownika komérki organizacyjnej lub
Dyrektora Szpitala. Ponadto Regulamin Wynagradzania przewidywat wyptate nagrod
zZ zysku.

(akta kontroli str. 305 — 307)

W latach 2018 — 2021 w Szpitalu byto ogétem zatrudnionych, odpowiednio: 61, 62, 60
I 54 lekarzy, z czego na umowe o prace, odpowiednio: 14, 12, 12, 12 i 11.
W przypadku, odpowiednio: 10, 11, 12 i 11 zastosowano rozwigzania lojalnosciowe
polegajace na podwyzszeniu wynagrodzenia zasadniczego w zamian za
zobowigzanie sie wobec pracodawcy do nieudzielania odptatnie Swiadczen opieki
zdrowotnej u innego $wiadczeniodawcy realizujgcego umowe z NFZ.
Udziat takich osob wsrdd wszystkich lekarzy zatrudnionych w Szpitalu na umowe
0 prace ksztattowat sie odpowiednio: 71%, 92%, 100% i 100%.

(akta kontroli str. 308)
Jak wyjasnit Prezes Zarzadu, ,Zarzad nie posiada informacji o iloci personelu
medycznego dodatkowo zatrudnionego w innych placdwkach $wiadczacych ustugi
medyczne”.

(akta kontroli str. 178)

Z przeprowadzonych badan ankietowych na dwdch oddziatach szpitalnych oraz
w jednej poradni szpitalnej, wynika, m.in., ze gtdbwnym powodem wyboru zawodu
m.in. lekarza, pielegniarki byto zamitowanie do wykonywania danej profesji (35 0séb)
oraz w dziewieciu przypadkach los/przypadek. Spo$rdd 58 osob ktore wziety udziat
w badaniu ankietowym 29 osob stwierdzito, iz system motywacyjny w Szpitalu jest
staby, 18 0s0b, ze $redni, 17 0sdb byto zdecydowanie niezadowolonych z wysokosci
aktualnie otrzymywanego wynagrodzenia, 16 o0s6b raczej niezadowolonych.
Natomiast na pytanie jakie elementy i zachowanie majg wptyw na podwyzszenie
motywacji, 39 oséb stwierdzito, iz atmosfera w pracy, a 29 oséb wskazato na
wysoko$¢ wynagrodzenia.

(akta kontroli str. 309 — 310)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki, w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

W Szpitalu analizowano stan zatrudnienia personelu medycznego oraz potrzeby
w tym obszarze, zapewniono odpowiednie warunki dla rozwoju zawodowego
pracownikdw i podnoszenia ich kwalifikacji oraz prowadzono dziatania, ktére miaty na
celu zwigkszenie zainteresowania lekarzy i pielegniarek zatrudnieniem w Spoice.
Mimo duzych trudnosci w pozyskaniu pracownikow, zatrudnienie w dwoch wybranych
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do badania oddziatach Szpitala umoZliwiato prawidtowg realizacje $wiadczen
okreslonych w umowach z OWNFZ, zgodnie z rozporzadzeniami Ministra Zdrowia.

2. Organizacja i warunki pracy personelu medycznego.

2.1. W Szpitalu stwierdzono przypadki udzielania swiadczen zdrowotnych w tym
samym miejscu i tego samego rodzaju, na podstawie kilku stosunkéw prawnych,
wtym umowy zawarte przez Szpital z jednoosobowymi praktykami lekarskimi.
W okresie objetym kontrolg Szpital zawart, odpowiednio: 22, 21, 17, 19 i 20 takich
umow z odpowiednio 15, 14, 12, 13 i 13 lekarzami zatrudnionymi rbwnoczesnie na
umowy o prace.

(akta kontroli str. 311)

Analiza pigciu umow zawartych na podstawie art. 27 ustawy o dziatalno$ci leczniczej
z lekarzami zatrudnionymi na oddziatach chirurgii ogolnej oraz wewnetrznym
wykazata, ze zawarto z nimi umowy o udzielanie Swiadczen zdrowotnych na
Swiadczenia zdrowotne, polegajace na ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia
pacjenta, aw szczegolnosci wykonywania wszelkich wymaganych procedur
medycznych na oddziale. Natomiast w zatgczniku nr 1 do zawartych umdw okreslono
szczegotowe zasady organizacji $wiadczen zdrowotnych, uprawnienia i obowigzki
Przyjmujacego zamdwienie oraz tryb przekazywania informacji o zakresie i sposobie
realizacji umowy. | tak w celu zapewnienia wszechstronnej opieki i leczenia
chorych poza regulaminowym czasem pracy w Szpitalu, Przyjmujacy zaméwienie
zobowigzany jest do podjecia wszelkich dziatan i procedur medycznych
objetych specyfikg danego oddziatu. Przyjmujacy zamdwienie ma obowigzek,
w szczegdInosci:

— przeprowadzania badania kazdego pacjenta na oddziale,

— ustalania przy pomocy dostepnych $rodkéw diagnostycznych sposobu
postepowania i rozpoczecia procesu leczenia na oddziale,

— wykonywania obchodow lekarskich zgodnie z ustaleniami Kierownika
oddziatu, wykonywania lub uczestnictwa we wszelkich koniecznych
zabiegach terapeutycznych i operacyjnych. Ponadto  Przyjmujacy
zamowienie zobowigzany byt do wykonywania wszelkich innych czynnoci
medycznych zleconych przez Kierownika oddziatu oraz miat obowigzek
zawiadamiania Kierownika lub jego zastepcy o wypadkach lub chorych
przyjetych w ciezkim stanie ogdlnym oraz o chorych, u ktérych nastapit nagte
pogorszenie stanu zdrowia w trakcie pobytu i leczenia na oddziale, a takze
o wszelkich zaistniatych sytuacja zagrazajacych zyciu lub zdrowiu pacjentéw
leczonych na oddziale.

Zawarte umowy dotyczyly udzielania $wiadczen zdrowotnych poza regulaminowym
czasem pracy w dni powszechne od godziny 15% do godziny 725 dnia nastepnego,
w soboty, niedziele i dni wolne od pracy od godziny72® do godziny 725 dnia
nastepnego?.

Natomiast wedtug zakreséw czynno$ci do obowigzkow lekarzy nalezato m.in.
prowadzenie wstepnego obchodu, szczegbtowe badanie nowo przyjetych chorych,

2 Wysoko$¢ wynagrodzenia za udzielenie $wiadczenia w dni powszechne wyniosta w przypadku oddziatu
wewnetrznego 100 zt za jedng godzine dyzuru w dni powszednie oraz 110 zt w dni wolne i Swigta. Natomiast
w przypadku oddziatu chirurgii ogélnej 95 zt za jedng godzine dyzuru w dziert powszedni oraz 100 zt w dni wolne
i Swieta.
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kompletowanie wynikéw badan laboratoryjnych przed wizytg Kierownika, obecno$¢
na wizycie, referowanie Kierownikowi stanu zdrowia chorych powierzonych jego
pieczy, staranne i sumienne wykonywanie zabiegdéw diagnostycznych i leczniczych
Zleconych przez Kierownika do osobistego wykonania u wskazanych chorych

(akta kontroli str.312 — 395)

Jak wyjasnit Prezes Zarzadu ,Szpital dziatat w zaufaniu do orzecznictwa Sgdow
powszechnych, w tym wiasciwego migjscowo Sadu Okregowego w Gliwicach,
zgodnie z ktérym osobe udzielajgcq Swiadczen zdrowotnych na podstawie
postepowania  konkursowego nalezy traktowaC tftak jak indywidualnego
przedsiebiorce, jezeli nie wystepuje faktyczna tozsamo$¢ czynnosci wykonywanych
w ramach umowy o prace i umowy konkursowe”.

(akta kontroli str. 25)
NIK zauwaza, iz w $wietle opublikowanego w dniu 22 grudnia 2017 r. Komunikatu
Ministra Zdrowia dotyczacego uméw na tzw. dyzury kontraktowe (...) w przypadku
lekarzy: 1. wykonujacych praktyke na rzecz kilku szpitali (indywidualna praktyka
lekarska wytacznie w zakfadzie leczniczym na podstawie umowy z podmiotem
leczniczym prowadzgcym ten zaktad) lub pacjentéw indywidualnych (praktyka
gabinetowa lub w miejscu wezwania) — zachodzi zbieg tytutow do ubezpieczen,
€0 0znacza, Ze ,osktadkowana” jest tylko umowa o prace; (...)%.
Jednocze$nie wskazuje, ze mozliwo$¢ udzielania w tym samym pracowniczym
zakresie Swiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodkow NFZ u wiasnego
pracodawcy na podstawie indywidualnej, zarejestrowanej praktyki medycznej jest
kwestionowana w orzecznictwie sagdowym, na co wskazuje np. postanowienie SN
z 16 czerwca 2020 r., | UK 205/19, LEX nr 3157573.

Z dokumentacii rozliczen finansowych realizacji zawartych przez Szpital ww. uméw
cywilnoprawnych oraz umowy o prace z ww. pracownikami wynikato, ze w zadnym
przypadku Szpital jako pracodawca nie doliczat do podstawy wymiaru sktadek
na ubezpieczenia spoteczne i zdrowotne ubezpieczonych w ramach umow
cywilnoprawnych.
(akta kontroli str.396 — 401)
Ze sporzadzonego przez Szpital wyliczenia poniesionych kosztéw zwigzanych
z zawartymi umowami cywilnoprawnymi na udzielanie Swiadczeft medycznych oraz
symulacji przepracowanych nadgodzin w marcu 2022 r. dla ww. pieciu lekarzy
w ramach umowy o prace, wynikato m.in., ze koszty godzin za dyzury wg umowy
0 prace bytyby wyzsze 0 1 798,62 zt od kosztéw poniesionych przez Szpital w ramach
umow cywilnoprawnych.
(akta kontroli str.402)

2.2. Badanie czasu pracy za luty 2019 r.26 i marzec 2022 r.27 personelu medycznego
oddziatu choréb wewnetrznych oraz oddziatu chirurgii ogéinej wykazato, ze: trzech
lekarzy podpisato zgode na przekroczenie maksymalnego tygodniowego czasu pracy
(art. 96 ustawy o dziatalnosci leczniczej), w 2019 r. po jednym z oddziatu chordb
wewnetrznych i chirurgii oraz jeden w 2022 r. z oddziatu chirurgii.

25 http:/www.archiwum.mz.gov.pl/aktualnosci/komunikat-dotyczacy-umow-na-tzw-dyzury-kontraktowe/

% Zatrudnionych w 2019r. na oddziale choréb wewnetrznych byto ogdétem 26 oséb, w tym m.in. 6 lekarzy,
15 pielegniarek; na oddziale chirurgii ogolnej zatrudnionych byto ogdtem 28 os6b, w tym m.in. 4 lekarzy,
19 pielegniarek.

2 Zatrudnionych w 2022 r. na oddziale chordb wewnetrznych byto ogdtem 28 osob, w tym m.in. 4 lekarzy,
17 pielegniarek; na oddziale chirurgii ogolnej zatrudnionych byto ogdtem 33 osdb, w tym m.in. 6 lekarzy,
20 pielegniarek.
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W przypadku 27 pracownikdw przekroczono norme czasu pracy Wynoszacq
7 godz. 35 m.in. w przyjetym okresie rozliczeniowym (w przypadku lekarzy okres
rozliczeniowy wyniost jeden miesigc a w przypadku pielegniarek trzy miesiace)?s;
(art. 94 ust. 1 ustawy o dziafalnoSci leczniczej). W 12 przypadkach dotyczacych
lekarzy zatrudnionych na podstawie art. 27 ustawy o dziatalnosci leczniczej ich czas
pracy byt odmienny od czasu pracy lekarzy zatrudnionych na podstawie umowy
o prace okreslonego w art. 131 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy??,
(w2019r. czterech z oddziatu chordb wewnetrznych i dwdch oddziatu chirurgii
0gdlnej30 oraz w 2022 r. czterech z oddziatu choréb wewnetrznych i dwoch oddziatu
chirurgii ogdlnej3!. Zaden z tych 12 lekarzy nie podpisat klauzuli opt-out, o ktérej mowa
w art. 96 ustawy o dziatalno$ci leczniczej.
W badanej grupie pracownikow trzech lekarzy byto zobowigzanych do petnienia
dyzurow medycznych stosownie do art. 95 ust.1 ustawy o dziatalno$ci leczniczej,
w tym dwdch w2019 r. (z oddziatu wewnetrznego i chirurgii ogoinej) oraz jeden
w 2022 r. (oddziatu chirurgii ogoine;j).
Szpital nie zapewnit 62 razy dla tacznie 12 lekarzy 11 godz. nieprzerwanego
odpoczynku w kazdej dobie, o ktorej mowa w art. 97 ust. 1 ustawy o dziatalno$ci
leczniczej, z tego w 2019 r. 28 razy dla sze$ciu lekarzy3? i 34 razy w 2022 . dla
szesciu lekarzys3.
W badanym okresie w pieciu przypadkach dotyczacych czterech lekarzy3* nie
zapewniono W kazdym tygodniu prawa do co najmniej 35 godzin nieprzerwanego
odpoczynku.

(akta kontroli str.403 — 415)
Przepisy nie ograniczajg czasu $wiadczenia pracy przez osoby realizujgce kontrakt,
jednak ograniczeniem takim jest ich odporno$¢ na zmeczenie. W ocenie NIK,
stwierdzone w trakcie kontroli przypadki, dtugotrwatego Swiadczenia pracy przez
personel medyczny z oddziatu chorob wewnetrznych oraz chirurgii ogolnej stwarzaty
ryzyko dla bezpieczenstwa zdrowotnego zardwno pacjentow, jak i samych lekarzy.

2.3. Analiza obsady pielegniarskiej w ciggu doby oraz na dyzurach nosnych3%
wykazata, ze Szpital zapewnit obsade pielegniarskg na zmianie/dyzurach. | tak na
oddziale wewnetrznym w lutym 2019 r. w ciggu catej doby byto zatrudnionych od
trzech do czterech pielegniarek. Na dyzurze nocnym dwie. W marcu 2022 r.
odpowiednio od trzech do pieciu oraz trzy. Natomiast na oddziale chirurgii ogoinej
wlutym 2019 r. obsada pielegniarek na dyzurze dziennym wyniosta od dwdch
do czterech pielegniarek a na nocnym dwie. W przypadku marca 2022 r. odpowiednio
od trzech do czterech oraz dwie.

(akta kontroli str. 416 — 419)

28\W 2019 r. ogdtem 17 pracownikow, w tym pieciu z oddziatu chirurgii ogdinej (dwoch lekarzy, trzy pielegniarek)
i 12 z oddziatu choréb wewnetrznych (czterech lekarzy, osiem pielegniarek). W 2022 r. ogotem 10 pracownikéw,
w tym trzech z oddziatu chirurgii ogoinej (dwoch lekarzy, jedna pielegniarka) i siedmiu z oddziatu choréb
wewnetrznych (czterech lekarzy, trzy pielegniarki).

29Dz, U.z2022r. poz. 1510, dalej: KP.

30 Przekroczenia wyniosty odpowiednio: 15,55, 17,55, 15,55 i 13,55 oraz 26,55 i 21,55

31 Przekroczenia wyniosty odpowiednio: 14,55, 30,55, 20,55 i 28,55 oraz 21,55 19,55

32 7 tego po trzy razy dla dwoch lekarzy i po pie¢ razy dla dwoch lekarzy z oddziatu choréb wewnetrznych oraz
dla jednego siedem razy i piec razy dla lekarzy z oddziatu chirurgii ogdlne;.

33 Z tego odpowiednio; dwa, pie¢, dziewie¢ i osiem razy lekarzy z oddziatu chorob wewnetrznych oraz dla jednego
siedem razy i trzy razy dla lekarzy z oddziatu chirurgii ogélne;.

3 Z tego w lutym 2019 . jednego lekarza z oddziatu chirurgii ogoinej oraz w marcu 2022 r. trzech lekarzy z oddziatu
choréb wewnetrznych.

3 Analizg objeto miesigce luty 2019 i 2022 roku oraz marzec 2019 i 2022 roku oddziaty choréb wewnetrznych
oraz chirurgii ogoinej.

14



2.4. Pordwnanie wyptaconych wynagrodzen3s za prace w ramach stosunku pracy
w poszczegbinych grupach zawodowych3’, w okresie objetym kontrolg wykazato,
ze przecietne wynagrodzenie lekarzy w 2018 r. oscylowato w przedziale od 8 393 z{38
do 13041 z1% , w 2019 r. od 9935 13 do 13 200 z*, w 2020 r. od 9 198 z33
do 13 083 zt34, w 2021 r. od 9 319 zi* do 13 927 z134, aw | pétroczu 2022 r. od 10 930
133 do 13 566 zt0. Natomiast przecietne wynagrodzenie pielegniarek w ww. okresie
przedstawiato sie nastepujaco; w 2018 r. oscylowato w przedziale od 4 041 z#*! do
5505z, w 2019 . od 4 841 1% do 6 161 %5, w 2020 r. od 5 939 436 do 7 896 13,
w 2021 r. od 5 914 z% do 10 239 zI%5 a w | pdtroczu od 5 942 z134 do 6 751 zt42.
(akta kontroli str. 420 — 421)

Jak wyzej przedstawiono, najwyzsze przecietne wynagrodzenie otrzymywat lekarz
zatrudniony na oddziale ginekologiczno-potozniczym, w stosunku do lekarza
zatrudnionego np. na oddziale chirurgii ogoinej z pododdziatem onkologicznym
(w okresie objetym kontrolg jego przecietne wynagrodzenie byto wyzsze odpowiednio
0;4 648 zt, 3 265 zt, 3 885 zt, 4 608 zt i 1 627 zt). W przypadku pielegniarek najwyzsze
przecietne wynagrodzenie w latach 2018-2021 otrzymywata pielegniarka zatrudniona
na oddziale wewnetrznym, w stosunku do pielegniarki zatrudnionej w poradni
chirurgicznej odpowiednio o: 1464 zt, 1320 zt, 1957 zt i 4 325 z. Natomiast
w | potroczu 2022 r. najwyzsze przecietne wynagrodzenia otrzymywata pielegniarka
zatrudniona na oddziale anestezjologii, w stosunku do pielegniarki zatrudnionej na
oddziale ginekologiczno-potozniczym o 809 zt.

(akta kontroli str. 420 — 421)

W sprawie dysproporcji pomiedzy przecigtnym wynagrodzeniem lekarza
zatrudnionego na oddziale ginekologiczno-potozniczym a lekarzem zatrudnionym na
oddziale choréb wewnetrznych, Prezes Zarzadu wyjasnit, ze ,dysproporcje pomiedzy
przecietnym  wynagrodzeniem lekarza oddziatu  ginekologiczno-potoZzniczego
a lekarza oddziatu chorob wewnetrznych wynikaty z liczby zatrudnionych lekarzy na
umowe o prace. Jedynym lekarzem zatrudnionym na umowe o prace w oddziale
ginekologiczno-potozniczym byt kierownik oddziatu, ktory ponadto posiada tytut
doktora nauk medycznych. Natomiast w oddziale chorob wewnetrznych do wyliczenia
Sredniego wynagrodzenia przyjeto wynagrodzenie kierownika oddziatu oraz 3 etaty
lekarzy asystentow”.

(akta kontroli str. 178)
Najwyzsze miesieczne wynagrodzenie*® w ramach stosunku pracy otrzymywali
lekarze zatrudnieni na oddziatach;
- choréb wewnetrznych, odpowiednio: 9835z, 12319z, 10950z, 12 058 zt
i 14 633 1,
- chirurgii ogdlnej z pododdziatem onkologicznym, 8 406 zt, 10 463 zt, 10 463 ,
10 569 zti 15 136 z,
- ginekologiczno-potozniczym, 13 041 zt, 13 200 zt, 13 084 zt, 13 927 zti 12 557 ,
- noworodkow, 9 023 zt, 10 976 zt, 11 138 zt, 12 833 zti 11 171 z,

% Uwzgledniajace wszystkie skladniki wynagrodzen, tj. wynagrodzenie zasadnicze, dodatki funkcyjne,
wynagrodzenie za petnienie dyzuréw, nadgodzin, wynagrodzenie za prace w godzinach nocnych oraz pozostatych
sktadnikow wynagrodzenia.

37 Lekarz, pielegniarka, diagnosta laboratoryjny, fizjoterapeuta, ratownik medyczny, pozostali pracownicy.

38 Na oddziale chirurgii ogolnej z pododdziatem onkologicznym.

39 Na oddziale ginekologiczno-potozniczym.

40 Na oddziale chorob wewnetrznych.

4“1 W poradni chirurgicznej.

42 Na oddziale anestezjologii.

4 Uwzgledniajace wszystkie sktadniki wynagrodzen, tj. wynagrodzenie zasadnicze, dodatki funkcyjne,
wynagrodzenie za petnienie dyzuréw, nadgodzin, wynagrodzenie za prace w godzinach nocnych oraz pozostatych
sktadnikow wynagrodzenia.
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W przypadku pozostatych komérek dziatalnosci leczniczej*4, 11 031 zt, 11 988 zt,
133852zt 13 848 zti 11 993 zt.
Wynagrodzenie pielegniarek przedstawiato si¢ nastepujgco;
- na oddziale chordb wewnetrznych: 6 273 zt, 7 383 zt, 9 686 zt, 13 391 zti 7 892 i,
- chirurgii ogolnej z pododdziatem onkologicznym, 5 240 zt, 7 402 zt, 7 635 4,
20326 zti 8 913 ,
- ginekologiczno-potozniczym: 4 591, 6 062 zt, 7 197 zt, 6 712 z+i 5 942 1,
- noworodkow: 4 479 zt, 6 367 zt,6 514 zt, 7 218 i 7 413 i,
- anestezjologii: 4 908 zt, 6 201 z}, 9 402 zt, 10 206 zti 9 016 L,
- w poradni chirurgicznej: 5 282 zt, 5699 zt, 6 410 zt, 7 061 zti 7 938 z,
W przypadku pozostatych komorek dziatalnosci leczniczej, odpowiednio: 7 874 zt,
6 907 zt, 12 718 zt, 11 983 zti 10 258 zt.

(akta kontroli str.422 — 423)

W okresie objetym kontrolg ogdtem w Szpitalu wyptacono $rodki w wysoko$ci
odpowiednio 375,6 tys. zt, 373,2 tys. zt, 617,8 tys. zt, 690,5 tys. zt i 237,5 tys. zt za
nastepujacq liczbe wypracowanych nadgodzin, odpowiednio: 1 079,37h, 8 116,16h,
13 305,13h, 13 909,13h 14 464,27h. Najwyzsze koszty zwigzane z wyptatg nadgodzin
odnotowano w grupie pielegniarek i potoznych oraz lekarzy rezydentow.
| tak w 2018 r. wyptacono pielegniarkom nadgodziny w wysokosci 204,9 tys. zi,
co stanowito 54,5% wyptaconych wszystkich nadgodzin przez Szpital. W przypadku
potoznych oraz lekarzy rezydentéw wyptacono odpowiednio 64,5 tys. zt (17,2%) i 78,7
tys. zt (20,9%). W 2019 r. wyptacono ww. grupom odpowiednio 178,4 tys. zt (47,8%),
106,8 tys. zt (28,6%) i 82,2 tys. zt (22%). W 2020 r. wyptacono ww. grupom
odpowiednio 328,2 tys. zt (53,1%), 98,5 tys. zt (15,9%) i 121,2 tys. zt (19,6%).
W 2021 r. najwiecej wyptacono pielegniarkom 435,0 tys. zt (62,9%), lekarzom
rezydentom 126,4 tys. zt (18,3%) i diagnostom laboratoryjnym 40,5 tys. zt (5,9%).
Natomiast w | potowie 2022 r. najwigcej wyptacono lekarzom rezydentom 69,0 tys. zt
(29,1%), pielegniarkom 24,5 tys. zt (10,3%) i ratownikom medycznym 17,6 tys. zt
(7,4%).

(akta kontroli str. 426)

W okresie objetym kontrolg w Szpitalu byta wywierana presja przez pracownikow
na kierownictwo szpitala domagajac sie podwyzek wynagrodzenia. Najwiekszg
presje dotyczacgq podwyzszenia wynagrodzenia na pracodawce wywieraly
w poszczegoinych lata nastepujace grupy zawodowe: w 2018 r. grupa zawodowa
pielegniarek i potoznych ztozyta wypowiedzenie umowy o prace, ponadto grupa
zawodowa technikow medycznych, zwrécita sie do Zarzadu o podwyzszenie pens;ji
zasadniczej do wysoko$ci pensiji, ktorg otrzymujg pielegniarki i potozne. W odpowiedzi
na postulaty Zarzad odmoéwit podwyzszenia wynagrodzenia zasadniczego z powodu
trudnej sytuacji finansowej Szpitala. W 2019r. kolejny raz grupa zawodowa
pielegniarek i potoznych zwrécita sie do Prezesa pismem o przyznanie dodatkowych
srodkdw dla pielegniarek, ktore dodatkowo braty udziat przy badaniu oséb
zatrzymanych przez policje. W odpowiedzi Zarzad Szpitala przyznat Srodki dla ww.
pielegniarek w zaleznosci od liczby takich pacjentéw. Ponadto z powodu trudne;
sytuacji kadrowej w oddziale chirurgii ogdinej i oddziale choréb wewnetrznym,
ustalono wyptate dodatku (w formie premii) dla pielegniarek z ww. oddziatéw oraz
podwyzszenia wynagrodzenia zasadniczego pielegniarek i potoznych, ktére uzyskaty
tytut licencjata oraz tytut magistra. Kolejna grupa zawodowa zrzeszajgca technikdw
medycznych, zwrocita sie do Prezesa Zarzadu z postulatami ptacowymi. W wyniku
negocjacji podwyzszono wynagrodzenie technikom medycznym. W 2020 r. kolejny

44 Obejmujacej, laboratorium, rtg, izbe przyje¢, pracownie endoskopii, apteke, blok operacyjny.
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raz grupa zawodowa pielegniarek i potoznych zlozyta postulat ptacowy dla
pielegniarek oddziatu choréb wewnetrznych. W wyniku negocjacji ustalono
przyznanie premii dla pielegniarek zatrudnionych ww. oddziale w czasie epidemii
COVID-19. Natomiast w wyniku postulatu z grudnia 2020 r. pielegniarek i potoznych
dotyczacych podwyzszenia ptacy Zarzad odmowit spetnienia postulatu w zwigzku
z brakiem srodkéw finansowych.
Podobnie Zarzad odmowit spetnienia zadan ptacowych technikom medycznym oraz
grupie zawodowej opiekunek medycznych z powodu braku $rodkdw na ten cel.
W 2021 r. kolejny raz grupa zawodowa pielegniarek i potoznych zwrocita sie do
Prezesa Zarzadu o wyptacenie dodatku covidowego z powodu zdarzajacego sie
kontaktu personelu z pacjentkami nieposiadajacymi wyniku testu wymazowego
przeciw COVID-19. W odpowiedzi na ww. Zarzad poinformowat, iz zgodnie
z wytycznymi Ministerstwa Zdrowia z dnia 1 listopada 2020 r. dodatek nalezy sie
jedynie dla pracownikow, ktorzy bezpo$rednio uczestniczg w udzielaniu Swiadczen
zdrowotnych i majg bezposredni kontakt z pacjentami z podejrzeniem i zakazeniem
wirusem SARS-CoV-2. Ww. grupa zawodowa kolejnymi pismami zwracata si¢ do
Zarzadu o wypfate dodatkow covidowych oraz o korekte wysokosci dodatkowego
Swiadczenia pienieznego dla pielegniarek i potoznych pracujacych na oddziatach
,niecovidowych”. Ustalono, iz Zarzad dokona przegladu wszystkich stanowisk pracy
potoznych i pielegniarek celem ustalenia listy pracownikow uprawnionych do
dodatkowego swiadczenia.
W 2022r. nie wpltynely do kierownictwa szpitala zadania ptacowe ze strony
pracownikow szpitala.

(akta kontroli str. 591 — 593)
2.5. W okresie objetym kontrolg Zarzad stosownie do art. 3 ust. 1 ustawy z dnia
8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektorych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych%® przedtozyt
Porozumienia  dotyczace sposobu ustalania najnizszego  wynagrodzenia
zasadniczego pracownikow wykonujacych zawody medyczne oraz pracownikow
niewykonujacych zawoddéw medycznych w Szpitalu, zwigzkom zawodowym
funkcjonujacych w Szpitalu.
W trzech przypadkach Zwigzki Zawodowe nie wyrazity zgody na zawarte zapisy
w Porozumieniach. W zwigzku z powyzszym Zarzad stosownie do art. 3 ust. 1 pkt 4
ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia, wydat Zarzadzenia
ustalajgce wynagrodzenie zasadnicze.

(akta kontroli str. 427 — 478)

Analiza list ptac*® pod katem wystepowania przypadkow stosowania kwot nizszych
niz wynikajace z przepisow ustawa o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia,
wykazata, ze w latach 2019 — 2021 nie odnotowano stosowania kwot nizszych
niz wynikajacych z ww. przepisow. Natomiast w 2018 r. w czterech sposrdd
20 przypadkéw odnotowano inne kwoty wynagrodzenia zasadniczego. W zwigzku
z powyzszym nie wyptacono wynagrodzen za miesigc lipiec 2018 r. w petnej
wysokosci.

(akta kontroli str.479 — 481)

Jak wyjasnit Prezes Zarzadu, ,w przypadku 4 lekarzy z Il stopniem specjalizacji,
ktorym nie naliczono tacznie 8.920 zt. na koniec miesigca lipca 2018 r. z tytutu

45 Dz.U. 22022 r. poz.2139 ze zm., dalej: ustawa o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia.

46 Stu pracownikéw po 20 z lata 2018-2022, w tym lekarzy i pielegniarek. Dokonano wyboru celowego, tj. wybrano
do badania listy ptac za miesiac maj 2021 r., 18 pielegniarek po szes¢, w tym po trzy z najwyzszym i najnizszym
wynagrodzeniem zasadniczym z kazdej grupy wymienionej w zatgczniku do ustawy o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia (Ip. porzadkowa wg zatacznika nr 7, 81 9).
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podwyzki  wynagrodzenia zasadniczego, ogfoszenie o zmianie  ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych oraz
niektorych ustaw z dnia 5 lipca 2018r. nastgpifo w dniu 9 sierpnia 2018r.
i spowodowato, iz nalezato dokonaC wyptaty nowej podstawy wynagrodzenia
zasadniczego od dnia 1 lipca 2018r., co zostato zrealizowane wraz
Z wynagrodzeniem za miesigc pazdziernik 2018 r. w zwigzku z Aneksem nr
14/03/8/2018 do umowy nr 126/100549/03/8/2018 o udzielanie Swiadczer opieki
zdrowotnej w systemie podstawowego szpitalnego zabezpieczenia sSwiadczen opieki
zdrowotnej z dnia 30 pazdziernika 2018 r., ktory zabezpieczat przez NFZ Srodki
finansowe na te podwyzki”.

(akta kontroli str. 25)
Szczegotowa analiza list ptac za miesigc maj 2021 r.47 wykazata, ze w przypadku
pielegniarek posiadajacych tytut magistra i specjalizacje w dziedzinie pielegniarstwa
(Ip. 7) oraz zajmujacych stanowiska pielegniarki oddziatowej*8 otrzymywaty one takie
samo wynagrodzenie zasadnicze, a pozostate pielegniarki4® réwniez otrzymywaty
takie same wynagrodzenie. Roéznica pomiedzy wynagrodzeniem zasadniczym
pielegniarek oddziatowych a pozostatymi pielegniarkami  wynosita 350 zt.
W przypadku pielegniarek z grupy (Ip. 8) kazda z pielegniarek otrzymywata
wynagrodzenie w wysokos$ci 4 186 zt. Rowniez nie odnotowano réznic w wysokosci
wynagrodzenia zasadniczego w grupie (Ip.9). Wszystkie pielegniarki otrzymywaty
wynagrodzenie zasadnicze w wysokosci 3 773 zt.

(akta kontroli str. 482)
We wszystkich analizowanych przypadkach zatrudnione pielegniarki w Szpitalu
otrzymaty stawke wynagrodzenia zasadniczego wyzszg od kwot wskazanych
w ustawie o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego.

Wprowadzenie podwyzek wynagrodzer skutkowato wzrostem kosztéw wynagrodzen
oraz wzrostem kosztow ZUS pracodawcy w kolejnych latach obrotowych i tak
w2018 r. 02 193,7 tys. zt w stosunku do roku poprzedniego, 2019 r. 0 1 578,7 tys. zt
w stosunku do roku poprzedniego, 2020 r. o 540,0 tys. zt w stosunku do roku
poprzedniego, 2021 r. 0 2106,4 tys. zt w stosunku do roku poprzedniego oraz
2400,0 tys. zt.

(akta kontroli str. 28)

W sprawie zapewnienia srodkow finansowych na wzrost wynagrodzen pracownikow
medycznych od lipca 2022 r. Prezes Zarzadu wyjasnit, ze ,w planie na 2022 r. Spétka
nie miata zapewnionych $rodkow na wzrost wynagrodzen pracownikow medycznych
od lipca 2022r., a wycena procedur medycznych stosowana przez NFZ
w podpisanych umowach, realizowanych przez Szpital juz i tak byta zbyt niska i nie
pokrywafa kosztow ich realizacji, powodujgc narastajgce straty. Przecietny
miesieczny koszt tej podwyzki w Szpitalu w Pyskowicach wynosi 400 tys. zt. Z NFZ
Spotka otrzymata na wzrost finansowania swiadczer szpitalnych w ramach ryczattu
sieciowego za okres od 1 stycznia do 30 czerwca 2022 r. kwote 1.070.586 zt.
(178.431 zt x 6) wraz z rozliczeniem miesigca lipca br. (wptyw $rodkdw na poczatku
sierpnia br.). Od 1 lipca br. wzrost finansowania przez NFZ bedzie juz znikomy, gdyz
Suma wzrostu ryczaftu podstawowego miesiecznie (178 tys. zt) i wzrostu wyceny
$wiadczen odrebnie finansowanych w wysoko$ci 224 tys. zt/miesigc Stanowi

47 Dokonano wyboru celowego, tj. wybrano do badania listy ptac za miesigc maj 2021 r., i wybrano 18 pielegniarek
po szes¢, w tym po trzy z najwyzszym i najnizszym wynagrodzeniem zasadniczym z kazdej grupy wymienionej
w zataczniku do ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia (Ip. porzadkowa wg zatacznika nr 7, 8
i9).

8 Trzy pielegniarki oddziatowe otrzymywaty wynagrodzenie zasadnicze w wysokosci 5 828 zt.

49 Trzy pielegniarki otrzymywaty wynagrodzenie zasadnicze w wysoko$ci 5 478 z1.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

rownowarto$c ograniczonych (zlikwidowanych od 1 lipca br.) Srodkow celowych na
podwyzki dla pielegniarek i potoznych oraz lekarzy, ktére figurowaty w umowie z NFZ
w [ potroczu br. (tzw. wspotczynniki korygujgce koszty Swiadczen - Srodki na podwyzki
wprowadzane w latach poprzednich). Dlatego na wzrost wynagrodzen w Il potroczu
2022 r. brakowac bedzie miesiecznie okoto 220 tys. zt. W celu pozyskania tych
pieniedzy spotka uczestniczy w negocjacjach z NFZ i Ministerstwem Zdrowia jako
czlonek Zwigzku Szpitali Powiatowych Wojewédztwa Slaskiego i zgtosita réwniez ten
problem braku Srodkoéw na wynagrodzenia udziatowcowi spotki jakim jest Powiat
Gliwicki (100% udziatéw)".

(akta kontroli str. 24)

2.6. Analiza 10 umow zawartych z lekarzami na podstawie art. 26 ustawy
0 dziatalnoSci leczniczej, zawartych w okresie objetym kontrolg wykazata, ze ich
tre§¢ odpowiadata wymaganiom okreSlonym w art. 27 ustawy o dziatalnoSci
leczniczej. Wskazano w nich zapisy w zakresie m.in. obowigzkdw tych osob, czasu
i zakresu ich zaangazowania, rodzaju Swiadczen imiejsca ich wykonywania,
a takze wysokosci wynagrodzenia. Ponadto okreslono sankcje za naruszenie ich
postanowien.

(akta kontroli str. 483 — 484)
Analiza dotyczaca weryfikacji wykonania uméw wykazata, ze Szpital prawidiowo
weryfikowat wykonanie uméw na podstawie dokumentéw rozliczeniowych
(list obecnosci, godzin przepracowanych potwierdzanych przez —kierownikow
oddziatow i zweryfikowanych przez stuzby ksiegowe i kadrowe). Stawki za godzine
pracy ww. lekarzy ksztattowaty sie w przedziale od 60 zI5' do 85 zI%2 w 2018 .,
0d 60 z153 do105 % w 2019 r., od 95 55 do 120 456 w 2020 r., od 160 zt57 do 200158
w 2021 r. oraz od 110z do 170 z#60 w 2022 r.

(akta kontroli str. 485 — 589)
W sprawie ustalania stawek wynagrodzenia, w tym stawki godzinowej, prowizji od
uzyskanej przez podmiot kwoty z NFZ za wykonane $wiadczenia zdrowotne, Prezes
Zarzadu wyjasnit, ze ,ze wzgledu na sytuacje kadrowa w Szpitalu w Pyskowicach i na
ograniczenia w zakresie ztozonych ofert Zarzad spotki ostatecznie zmuszony byt
kierowac sie wytgcznie warunkami rynkowymi, a wiec analogicznymi stawkami jak
w okolicznych podmiotach leczniczych (Gliwice, Tarnowskie Gory, Knuréw, Toszek),
a takze w oparciu o informacje pozyskane ze Zwigzku Szpitali Powiatowych, ktdre
okre$laty stawki prawie we wszystkich szpitalach powiatowych. Rozwigzanie takie,
bez mozliwosci kalkulacji kwoty prowizji byto niekorzystne ekonomicznie dla Szpitala
w stosunku do otrzymywanego finansowania $wiadczen medycznych z NFZ, ale
warunkowato kontynuacje dziatalno$ci leczniczej, zabezpieczajac tryb pracy
jednostki”.

(akta kontroli str. 23)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki, w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

50 Wybranych celowo, {j. 0 najwyzszej kwocie wynagrodzenia.
51 Na oddziale ginekologiczno-potozniczym w dni powszednie.
52 Na oddziale chordb wewnetrznych w dni powszednie.

53 Na oddziale noworodkéw w dni powszednie.

% Na oddziale anestezjologii w dni powszednie.

% Na oddziale ginekologiczno-potozniczym w dni powszednie.
% Na oddziale anestezjologii w dni powszednie.

57 Na oddziale anestezjologii w dni powszednie.

% Na oddziale anestezjologii w dni powszednie.

% Na oddziale ginekologiczno-potozniczym w dni powszednie.
60 Na oddziale anestezjologii w dni powszednie.
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OCENA CZASTKOWA

Uwagi i Wnioski

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

W Szpitalu zapewniono odpowiednig obsade pielegniarskgq w ciggu catej doby
oraz na dyzurach nocnych, a takze przestrzegano norm czasu pracy personelu
medycznego zatrudnionego na podstawie umow o prace. Zdarzaty sie przypadki
niezapewnienia nieprzerwanego dtuzszego odpoczynku lekarzom zatrudnionym na
podstawie art. 27 ustawy o dziatalnosci leczniczej. Poddane analizie umowy
z lekarzami na udzielanie $wiadczeh medycznych byty zawierane stosownie do trybu
wskazanego w art. 26 ust. 3 ustawy o dziatalnosci lecznicze.

IV. Uwagi i wnioski

W zwigzku z niestwierdzeniem nieprawidtowosci Najwyzsza Izba Kontroli nie
formutuje uwag ani wnioskow.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgtoszenia na pismie umotywowanych zastrzezen do wystgpienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza si¢
do Dyrektora Delegatury NIK w Katowicach. Prawo zglaszania zastrzezen, zgodnie
zart. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystgpienia pokontrolnego
zmienionego zgodnie z trescig uchwaty w sprawie zastrzezen.

Katowice, dnia 18 listopada 2022 r.

Kontroler
Jerzy Piasecki
Gt. specjalista kontroli panstwowe;j
Najwyzsza Izba Kontroli
........................................................ Delegatura w Katowicach
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