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Wprowadzenie

1. Wprowadzenie

Cel i zakres kontroli

Najwyzsza lzba Kontroli — Departament Pracy, Spraw Sog@d | Zdrowia —
od 21 grudnia 2010 r. do 4 kwietnia 2011 r. przejzita, na podstawie art. 2 ust. 1 ustawy
z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najuszej Izbie Kontrofi, kontrok wykonania budetu pastwa
w 2010 r. w cgsci 46 — Zdrowie. Celem kontroli byta ocena wykorsanstawy bugetowe]
na rok 2016 i ocena wykonania planu finansowego Funduszu Rgzmiania Probleméw
Hazardowych.

Kontrola obejmowata okres od 1 stycznia do 31 gmaud@010 r. i zostata
przeprowadzona pod wzglem legalnéci, gospodarnei, celowdci | rzetelndci
w Ministerstwie Zdrowia oraz Centrum Systeméw Infiacyjnych Ochrony Zdrowfa

Ponadto, do oceny wykonania ldetl pastwa w czsci 46 — Zdrowie, zostaty
wykorzystane wyniki nagpujacych kontroli:

- Organizacja i finansowanie systemu przeszczepiaaizdow’,

- Przeksztalcenia wasétiowe wybranych szpitali

- Realizacja zadaprzez Pastwowa Inspekcg Sanitara na terenach dotketych powodzi
w 2010 ®,

Kontrola przeprowadzona zostata zgodnie z ohowicymi w NIK standardami
kontroli oraz zatéeniami metodycznymi do kontroli wykonania kietl pastwa.

Uwarunkowania prawne i organizacyjne
Gospodarka finansowa @zi 46 — Zdrowie, w 2010 r. podlegata rygorom
wynikajacym z ustawy z 27 sierpnia 2009 r. o finansach ipabyct, ustawy z dnia

29 stycznia 2004 r. — Prawo zaméivipublicznycH, ustawy z dnia 29 wr#sia 1994 r.

! Dz.U. 2 2007 r. Nr 231, poz. 1701 ze zm.

2 Ustawa z dnia 22 stycznia 2010 r. (Dz.U. Nr 1%,.[®?2).

% Jednostka bugtowa utworzona 1 sierpnia 2000 r. z@izeniem Ministra Zdrowia z dnia 31 lipca 2000 r.
zmieniapcym zaradzenie w sprawie Centrum Organizacji i Ekonomikh@mny Zdrowia (Dz. Urz. MZ Nr 1,
poz. 25), zwana dalej rowriieCSIOZ".

* P/10/095.

° P/10/097.

® D/10/505.

’ Por.http://www.nik.gov.pl/kontrole/standardy-kontroliki

8 Dz. U. Nr 157, poz. 1240 ze zm.

°Dz. U. 22010 r. Nr 113, 759 ze zm.




Wprowadzenie

o rachunkowéci'® oraz z innych przepiséw okitajacych gospodark finansowg
panstwowych jednostek budtowych.

Zgodnie z postanowieniami art. 5 ustawy z 23 sti@2009 r. o zmianie niektérych
ustaw w zwizku ze zmianami w organizacji i podziale zadadministracji publicznej
w wojewddztwie! od 1 stycznia 2010 r. napito przeniesienie finansowania wojewédzkich
I powiatowych stacji sanitarno-epidemiologicznychczsci 46 — Zdrowie, do bugktu
wojewodow.

Z dniem 1 stycznia 2010 r. na podstawie art. 88wg z 19 listopada 2009 r. o grach

hazardowyclf zostat utworzony Fundusz Rozmjwania Probleméw Hazardowych jako
panstwowy fundusz celowy, ktérego dysponentem jestistién Zdrowia.

Wedtug stanu na 31 grudnia 2010 r., w ramagiat216 — Zdrowie, funkcjonowato

40 jednostek budatowych, w tym 7 dysponentéw Il stopnia i 33 dyspadw Il stopnia.

W 2010 r. w ramach e¢%ci 46 — Zdrowie, funkcjonowat 1 patwowy zakiad
budzetowy i 5 gospodarstw pomocniczychnpwowych jednostek budtowych, ktérych

przeksztatceniedaz likwidacja nasipita w ciagu roku.

W ramach kontroli dysponentow Ill stopnia poddanmlydowi finansowemu typu
poswiadczagcego wydatki na aczm kwote 78.255,0 tys. zi, co stanowito 14,7%
zrealizowanych ogotem przez te jednostki wydatkow.

Udziat wydatkéw bugetu krajowego cgci 46 — Zdrowie, w wydatkach ogotem
budzetu pastwa wynosit 1,38%, natomiast dla taeth srodkéw europejskich udziat ten

wynosit odpowiednio 0,98%.

Minister Zdrowia realizowat w 2010 r. 3 zadaniaiopytetowe w ramach

wykonywania budetu zadaniowego:
* Ksztatcenie zawodowe,
e Zapewnienie dogpu doswiadcze opieki zdrowotnej,

* Wspieranie rozwoju i restrukturyzacji systemu oclyradrowia.

9Dz, U. 22009 r. Nr 152, poz. 1223 ze zm.
Dz, U. Nr 92, poz. 753.
12Dz, U. Nr 201, poz. 1540 ze zm.



Podsumowanie wynikéw kontroli

Podsumowanie wynikow kontroli

Ocena ogolna

Najwyzsza Izba Kontroli ocenigozytywnie z zastrzeéeniami wykonanie budetu

panstwa za 2010 r. w gZci 46 — Zdrowie.

Pomimo stwierdzenia szeregu nieprawidtéaip w tym wydatkdw dokonywanych
bez podstawy prawnej, ocgn t¢ uzasadnia wymiar finansowy stwierdzonych

nieprawidtowdci nie przekraczapy progow przygtych dla kontroli budetowe.

Ustalono,ze Minister Zdrowia prawidtowo sprawowat okleny w art. 175 ustawy
o finansach publicznych nadzér i kontrolad wykonaniem busbtu.

Stwierdzono nieprawidtowéoi w wydatkach buzetu krajowego oagcznym wymiarze
finansowym 67.698,1 tys. zi, co stanowito 1,67% atkdw ogotem cgici 46 — Zdrowie.
Nieprawidtowdci te polegaty na:

1) przekazaniu w 2010 r. dotacji celowych jednostkesamorzdu terytorialnego
na sfinansowanie dziatanieprzewidzianych w programie wieloletnim pod nazWsparcie
jednostek samosgu terytorialnego w dziataniach stabilizoych system ochrony zdrowia”.
Nalezy podkreli¢, iz srodki na dotacje dla tych jednostek w ramach prnogrgpochodzity

z rezerwy celowej i mogty l&yprzeznaczone, zgodnie z art. 154 ust. 7 ustawy gié&pnia
2009 r. o finansach publicznych, wgknie na cel, na jaki rezerwy te zostaty utworzone
(37.845,2 tys. z{}’;

2) sfinansowaniu bez podstawy prawngyiadczeéd zdrowotnych, w ramach realizacji
3 programéw polityki zdrowotn&j (22.356,3 tys. z});

3) sfinansowaniu dziataw ramach programu ,Psychiatryczna opieka zdrowataalata
2009-2013" nie spetniagych kryteriéw definicji programu zdrowotnego, aiomej w art. 5
pkt 30 ustawy z 27 sierpnia 2004 r. Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych

zesrodkow publicznych (4.932,3 tys. zb);

4) przekazaniu w 2010 r. dotacji celowej StarostWowiatowemu w Tomaszowie
Mazowieckim — w ramach realizacji programu wielolego pod nazw,Wsparcie jednostek

samoradu terytorialnego w dziataniach stabilizaych system ochrony zdrowia” — w sytuacji

13 Wyniki kontroli P/10/097.

4 Narodowy Program Rozwoju Medycyny TransplantagyjReogram Bada Przesiewowych Noworodkéw w
Polsce; Program kompleksowej diagnostyki i teramiwnatrzmacicznej w profilaktyce nagistw i powikta
wad rozwojowych i choréb ptodu — jako element pegrastanu zdrowia ptodu i noworodkéw na lata 2009-
2013.



Podsumowanie wynikéw kontroli

nieposiadania przez Ministerstwo wymaganych dokudwerdotyczcych powotania spofki
kapitatowej i przekazania jej naku ruchomego i nieruchomego, dokumestygh

spetnianie wymogéw okénych w ust. 10 pkt 3 i 4 programu (1.481,3 ty¥->7

5) sfinansowaniu bez podstawy prawnej pagirostizbowych zagranicznych o0so6b
nie kgdacych pracownikami wkasnymi, co naruszato art. 44 2sistawy z 27 sierpnia 2009 r.
o finansach publicznych (581,7 tys. zi);

6) sfinansowaniu wynagrodzenia dla szpitalnych #@goatoréw transplantacyjnych, mimo
braku w powszechnie oboyziujacych przepisach prawach stosownych regulacii

upowaniajacych do dokonywania takich wydatkéw (401,4 tys, z})

7) zakupie biletéw lotniczych z pomigiem przepisoéw ustawy z 29 stycznia 2004 r. — Prawo

zamowie publicznych, co naruszato art. 7 ust. 3 ww. usté®®y9 tys. zi).
Ponadto uwagi NIK dotyczyty m.in. naptjacych kwestii:

- niezrealizowania w 2010 r. dochodow z tytutu kemownych w kwocie 737,5 tys. zt
wynikajacych z nieterminowej realizacji przez Konsorcjumrd&aopter umowy z dnia
27 czerwca 2008 r. na dostawsmiglowcéw na potrzeby Lotniczego Pogotowia

Ratunkowego;

- nieprawidtowdci przy realizacji ,Programu badgrzesiewowych noworodkéw w Polsce
w latach 2009-2014" polegajych na zlecaniu przez realizatora Programu (lostitatki

i Dziecka) wykonania badamutacji genu CFTR spoice zewtrenej wbrew postanowieniom
programu (1.334,1 tys. z) oraz wykonania hagazesiewowych bez wymaganej zgody
Ministra Zdrowia (3.431,4 tys. z});

- dokonaniu kwalifikacji sSwiadczeér opieki zdrowotnej jakoswiadczeé gwarantowanych
w zakresieswiadczér wysokospecjalistycznych finansowanych w 2010 rz heyskania
rekomendacji Prezesa Agencji Oceny Technologii Medych, co naruszato art. 31b ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych seedkow

publicznych;

- sfinansowaniu 4 umow na realizacgwiadczéh wysokospecjalistycznych zawartych
z podmiotami, ktére nadestalty oferty po uptywie ntetu okr&lonego w ogtoszeniu

konkursowym, co naruszato 8§ 4 ust. 2 rozpdeenia Ministra Zdrowia z 27 pdziernika

'3 Wyniki kontroli P/10/097.
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2009 r. wsprawie przeprowadzania konkursu ofert rmaalizacg $wiadczeé
wysokospecjalistycznych finansowanych z betd pastwa® (2.423,3 tys. z});

- nieugcia w ewidencji ksigowej gruntdw bdacych we witadaniu Ministerstwa Zdrowia,
czym naruszono zasadzetelnego prowadzenia kgirachunkowych, ok&ona w art. 24 ust.
1w zw. z art. 24 ust. 2 ustawy o rachunkéevoPonadto nie przeprowadzono inwentaryzacji
gruntdw w cagu ostatnich 4 lat, pomimo takiego wymogu zawartegart. 26 ust. 1 pkt 3

w zw. z art. 26 ust. 3 pkt 3 ustawy o rachunkéei,o

- zapfacie grzywny przez Ministra Zdrowia wymierepnprzez Wojewddzki &
Administracyjny w Warszawie za nieprzekazanie wmiare do fdu skargi podmiotu
na bezczynn&@ organu, co stanowito naruszenie art. 54 § 2 usta8) sierpnia 2002 r. —
Prawo o pospowaniu przedalami administracyjnymi (9,3 tys. z});

- pogorszenia gisytuacji finansowej instytutow badawczych i samehig/ch publicznych
zaktaddéw opieki zdrowotnej nadzorowanych przez Btnai Zdrowia, co stwarza potencjalne
ryzyko przysztego wzrostu wydatkow bagdowych w czsci 46 — Zdrowie;

- dokonania przez gtéwinksieggowa Centrum Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia
(CSIOZ) odbioru bez zastrzen prac polegajcych na modyfikacji oprogramowania systemu
finansowo-ksigowego, w sytuacji gdy ustugodawca nie wykonat \etiagh przewidzianych
w umowie prac. Wartg@ ustugi wynosita 43,3 tys. zt;

- dopuszczenia przez kierownictwo CSIOZ do wyptakwiwalentéw za niewykorzystany
urlop wypoczynkowy w kwocie ogétem 121,3 tys. zt. dkenie NIK, skala dokonanych
wyptat wskazuje, 2 w niewystarczajcym stopniu egzekwowano od pracownikéw

wykorzystanie urlopu wypoczynkowego we wdavym czasie;

- op&nienia rozpocgcia przez CSIOZ procedury peebwania o zamoOwienie publiczne
na rozbudow Systemu Statystyki Medycznej (ISSM). W efekciekdaca 2010 r. nie zostata
zawarta umowa z wykonawcco stwarzato zaggenie dla terminowego wywzywania s¢

przez zaktady opieki zdrowotnej z obawku przekazywania danych statystycznych.

Najwyzsza Izba Kontroli zwraca uwagiz braki kadrowe, agta rotacja pracownikéw
CSIOZ, take na istotnych stanowiskach, a zaknieodpowiednia, w ocenie CSIOZ, jako

®Dz. U. Nr 183, poz. 1435.
"Dz, U. Nr 153, poz. 1270 ze zm.
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niektérych prac wykonanych przez doradstrategicznego mag stanowé zagraenie
dla prawidtowej realizacji Programu Informatyza®jthrony Zdrowia®.

Ponadto, Najwysza Izba Kontroli stwierdzitae w 2010 r. nie wydatkowan@dnych
srodkéw z Funduszu Rozwdywania Problemow Hazardowych. Przyczyyto op&nienie
w wydaniu przez Ministra Zdrowia, w porozumieniMinistrem Finansow, rozpogdzenia
na podstawie art. 88 ust. 6 ustawy z dnia 19 ledep2009r. o grach hazardowych,
okreslajacego warunki uzyskiwania dofinansowania realizazada, trybu skladania
wnioskow oraz przekazywansaodkéw z Funduszu. NIK taki stan rzeczy ocenia hegaie,
gdyz bez tego rozposrlzenia rozpocgie realizacji zada okreslonych we wspomnianegj

ustawie i przewidzianych do finansowania z Funduselwbyto maliwe.

Najwyzsza Izba Kontroli, po kontroli przeprowadzonej w nidierstwie Zdrowia,
w odniesieniu do wykonania bizetu pastwa w czsci 46 — Zdrowie, sformutowata ocen

pozytywry z zastrzeeniami.

Po kontroli przeprowadzonej w Centrum Systeméw rimiacyjnych Ochrony
Zdrowia, w odniesieniu do realizacji planu dochoddwydatkéw, sformutowano ocen

pozytywry z zastrzeeniami.
Sprawozdawczo sé

Najwyzsza lzba Kontroli opiniuje pozytywniedzne sprawozdania bietowe Rb-23
o stanie srodkdw na rachunkach bankowychnp@vowych jednostek buadtowych, Rb-27
z wykonania planu dochodow hwgdowych i Rb-28 z wykonania planu wydatkow betol
paistwa czsci 46 — Zdrowie, za rok 2010. Sprawozdania zostgtpcowane z wykorzystaniem
Systemu Obstugi Bugtu Pastwa Trezor. Ocena sformutowana zostata na podstayumnikow
badania mechanizmoéw systemu Trezor.aDmje pewn&, co do prawidtowsci przenoszenia
danych pod wzghlem formalno-rachunkowym ze sprawazdadnostkowych do sprawoztda

tacznych.
Zdaniem Najwyszej Izby Kontroli 4czne sprawozdania bizetowe:

— z wykonania planu dochodéw biatowych (Rb-27),

18 Aktualnie w ramach Programu realizowange dwa projekty (P1 ,Elektroniczna platforma gromauiae
analizy i udostpniania zasob6w cyfrowych o zdarzeniach medyczny&?® ,Platforma udogpniania on — line
przedsgbiorcom ustug i zasobdéw cyfrowych rejestrow medyedri), ktére @ finansowane z Programu
Operacyjnego Innowacyjna Gospodarka. Beneficjentprojektow jest CSIOZ, a planowany koszt
poszczegodlnych projektow wynosi: P1 — 712.600 24sP2 — 53.300 tys. zt. W ramach Programu poévstaj
nowe nargdzia zarzdzania w ochronie zdrowia, obejmog m.in. obszary ewidencjonowania, rejestracji i
rozliczaniaswiadcze oraz gromadzenia i wymiany dokumentacji medyczne;.
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— z wykonania planu wydatkow bietu pastwa (Rb-28),
— o stanigrodkéw na rachunkach bankowychhptwowych jednostek budtowych (Rb-23),
— 0 stanie nalanosci oraz wybranych aktywow finansowych (Rb-N za wd¢tat 2010 r.),

— 0 stanie zobowran wedtug tytutdbw dhanych oraz gwarancji i peczer (Rb-Z za IV
kwartat 2010 r.),

— z wykonania planu wydatkéw bietu pastwa w zakresie programow realizowanych
zesrodkow UE i innych (Rb-28-Programy),

oraz sprawozdania buzetusrodkow europejskich
— z wykonania wydatkéw (Rb-28 UE),

przekazy, prawdziwy i rzetelny obraz dochoddéw, wydatkéw, akzé nalenosci

i zobowhzan w 2010 r. oraz byly spogdzane w terminach okilenych rozporzdzeniem
Ministra Finanséw z dnia 3 lutego 2010 r. w spragfeawozdawczei budzetowej® oraz
rozporadzeniem Ministra Finansow z dnia 4 marca 2010 spvawie sprawozaajednostek
sektora finanséw publicznych w zakresie operasjirfisowych’.

Wiarygodnda¢ ksiag rachunkowych oraz przeniesienia danych agksachunkowych
do sprawozdabud-etowych badano u dwoch dysponentow Il stopnia.

Roczne sprawozdania bieglowe Biura Administracyjno-Gospodarczego Minidiges
Zdrowia oraz Centrum Systeméw Informacyjnych Oclratdrowia: z wykonania planu
dochodéw bugetowych (Rb-27), z wykonania planu wydatkéw betd pastwa (Rb-28),
o staniesrodkow na rachunkach bankowychnpawowych jednostek budtowych (Rb-23),
o stanie natenosci oraz wybranych aktywéw finansowych (Rb-N za IWdctat 2010 r.)

i 0 stanie zobowizar wedtug tytutdw dianych oraz gwarancji i peczen (Rb-Z za IV
kwartat 2010 r.) zostaly spazone terminowo i prawidiowo, na podstawie danych
wynikajacych z ewidencji ksigowej i przedstawiaj prawdziwy i rzetelny obraz dochodow,
wydatkow, a take nalencosci i zobowhzan.

Roczne sprawozdania hietowe tych jednostek:

— Rb-28 UE z wykonania wydatkéw btetu srodkow europejskich, z watzeniem
wydatkow na realizagjWspolnej Polityki Rolnej,
— Rb-28 Programy z wykonania planu wydatkéw Asid pastwa w zakresie programéw

realizowanych zesrodkow pochodacych z budetu UE oraz niepodlegaych zwrotowi

Dz, U. Nr 20, poz. 103.
2Dz. U. Nr 43, poz. 247.

10
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srodkdw z pomocy udzielonej przezrisawa cztonkowskie EFTA, z wytzeniem wydatkdw
na realizagj Wspolnej Polityki Rolnej, zdaniem Najwszej I1zby Kontroli zostaty spagdzone
rzetelnie i poprawnie, zgodnie z zapisami wyrikgini z ewidencji ksigowej i w terminach
okreslonych w rozporzdzeniu Ministra Finanséw w sprawie sprawozdawcizbudzetowej.

Roczne sprawozdania z wykonania planu finansowegod#szu Rozwzywania
Probleméw Hazardowych (Rb-33, Rb-40, Rb-Z za IV kata2010 r., Rb-N za IV kwartat
2010 r.) przekazuajprawdziwy i rzetelny obraz dochodow i wydatkéw @1P r., a take
naleznosci i zobownzan.

W sprawozdaniach Rb-33 i Rb-40 za lll i IV kwar2®10 r. z wykonania planu
finansowego Funduszu Rozaywania Probleméw Hazardowych, w pozycji plan § @92
wykazano odsetki od oprocentowaniebdkéw pieneznych zgromadzonych na rachunku
bankowym funduszu, w kwocie 102,0 tys. zi, nietejw planie finansowym Funduszu.
Odsetki te zostaly wykazane przez pomylkW trakcie przeprowadzania czyrco
kontrolnych przedteono do Ministerstwa Finanséw koreksprawozda Rb-33 i Rb-40

z wykonania planu finansowego Funduszu.

Uwagi i wnioski
W celu wyeliminowania stwierdzonych uchybienieprawidtowdci Najwyzsza lzba

Kontroli przedstawia Ministrowi Zdrowia wnioski daizace:

1. Podgcia dziata zmierzajcych do stworzenia podstawy prawnej dla wskazanych
w informacji dziata, ktore NIK ocenita jako nielegalne, nie kwestigmmujprzy tym ich

celowaci.

2. Zwigkszenia nadzoru nad podlegednostlk Centrum Systemow Informacyjnych
Ochrony Zdrowia oraz wsparcie jej dziatadoow celu terminowego wde@nia Programu

Informatyzacji Ochrony Zdrowia.

3. Wyegzekwowania kar umownych wynikaych z nieterminowego wykonania
umowy nr 1/EU/85141/1860/3105 z dnia 27 czerwca8200 zawarte] z Konsorcjum

Eurocopter.
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Podsumowanie wynikéw kontroli

Najwyzsza Izba Kontroli zauwa i pozytywnie ocenia podejmowane przez Ministra
Zdrowia dziatania zmierzgge do realizacji wnioskéw pokontrolnych formutowahy
po kontrolach wykonania buadtu pastwa w ostatnich latach. Nale zauway¢, ze po
negatywnej ocenie wykonania ledu pastwa za 2008 r. w e&ci 46 — Zdrowie, NIK po raz
drugi z rzdu formutuje oce@pozytywry z zastrzeeniami.
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3. Wazniejsze wyniki kontroli

Ksiegi rachunkowe

Wiarygodnd¢ ksiag rachunkowych zbadano w Biurze Administracyjno-
Gospodarczym Ministerstwa Zdrowia na podstawie glsgiel analitycznego ksg
rachunkowych oraz badania losowej préby dobranegjpdaemonetara®* 60 dokumentéw
ksiegowych o wartéci 24.874,5 tys. zt (co stanowito ogdtem 35,7% wikdav poniesionych
w 2010 r.), w wyniku czego sformutowano opinipozytywrs w odniesieniu
do funkcjonowania systemu rachunkawio i kontroli wewrgtrznej, funkcjonowania
mechanizméw  kontroli  zasdczej oraz systemu  kgjowasci komputerowej

oraz wiarygodngxi ksiag rachunkowych.

Natomiast w odniesieniu do popravgodbformalnej dowodéw i zapiséw kgjowych
sformutowano ocen pozytywry z zastrzeeniami, ze wzgldu na stwierdzone e¢gia
rozrachunkéw zwizanych ze sktadkami do organizacjicauynarodowych, w tym tdnic
kursowych z nich wynikagych i rozrachunkéw z tytutu Zaktadowego FunduSmiadcze
Socjalnych, na koncie 203 — Rozrachunki z dostawdamabiorcamf?, co byto sprzeczne
Z postanowieniami zakladowego planu kont, jednak miatlo wplywu na rzetelgo
sporadzenia sprawozaabudzetowych. Analogicznie na koncie 203 zostatyteijdochody

z tytutu wptat kar umownych i optat za czynsz.

tacznie na koncie 203 w 2010 r. nieprawidtowetaj rozrachunki w wysokii
12.095,7 tys. zt (co stanowito ogotem 17,4% wydatkdoniesionych w 2010 r.), w tym:
705,9 tys. zt — z tytulu Z$S, 11.267,9 tys. zt — z tytutu sktadek earynarodowych,
121,9 tys. zt — z tytutu dochoddw z wptat kar umguaimi optat za czynsz.

Plan wydatkéwsrodkéw europejskich byt ewidencjonowany na kon@® 9vspolnie
z planem finansowym wydatkow bistowych, zamiast na koncie o symbolu 982, natomiast
2 symbole korff nie odpowiadaly trei ekonomicznej okigonej w rozporadzeniu Ministra
Finansow z dnia 5 lipca 2010 r. w sprawie szczegiireasad rachunkowa oraz planow
kont dla budetu pastwa, budetéw jednostek samadu terytorialnego, jednostek
budzetowych, samorglowych zaktaddéw bucttowych, pastwowych funduszy celowych

2L prawdopodobiestwo wylosowania dowodu ksjowego jest proporcjonalne do wadb operacii
udokumentowanej tym dowodem.

22 7godnie z zakladowym planem kont BAG, konto 20&tdo ewidencji rozrachunkéw z tytutu zakup6éw
materiatow i ustug.

% Dotyczy kont o symbolach 981 i 982.
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oraz pastwowych jednostek budtowych majcych siedzip poza granicami
Rzeczypospolitej Polski&]

Najwyzsza Izba Kontroli wnosi rOwnie zastrzeenia do nieuwjcia w ewidencji
ksiegowej gruntéw bdacych we wtadaniu Ministerstwa Zdrovifa czym naruszono zasad
rzetelnego prowadzenia kgirachunkowych, oké&ona w art. 24 ust. 1 w zw. z art. 24 ust. 2

ustawy z 29 wrz&ia 1994 r. o rachunkowoi®.

Inwentaryzacja w Biurze Administracyjno-Gospodarozya dzié 31 grudnia 2010 r.
przeprowadzona zostata w oparciu o zatwierdzonyg pleventaryzacji, zgodnie z przepisami
ustawy z 29 wrzsnia 1994 r. o rachunkowoi. Nie przeprowadzono natomiast
inwentaryzacji gruntdbw w ggu ostatnich 4 lat, pomimo takiego wymogu zawartegart. 26
ust. 1 pkt 3 w zw. z art. 26 ust. 3 pkt 3 ustawpchunkowsci?’.

Najwyzsza lzba Kontroli opiniuje pozytywnie z zastreriami wiarygodn& ksiag
rachunkowych oraz poprawfto formalmra dowoddéw i zapiséw ksgowych Centrum
Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia, azalskuteczn& funkcjonowania procedur
kontroli finansowej. Powisza ocere sformutowano na podstawie przagdh analitycznego
ksiag rachunkowych oraz badania proby 130 dowodowegksiych na d4czm kwote
53.380,5 tys. zt, w tym dowoddow o wastd 52.868,0 tys. zt wybranych metpdtatystycza,

uwzgkdniajaca prawdopodobiistwo wyboru proporcjonalnie do waéto transakcji (MUS).

Stwierdzono 9 przypadkow qgia dowodow ksigowych, na d4czm kwote
1.152,1 tys. zi, w niewkziwych miesycach. Dowody te byty zwykle ewidencjonowane
w nastpnych okresach sprawozdawczych, pomimo dokonania spgrawdzenia przed
sporadzeniem sprawozdania za migsi w ktérym otrzymano dany dowdd. W jednym
przypadku w ewidencji gjo faktug w miesihcu wczeéniejszym, nk data zatwierdzenia

merytorycznego, a w miesiu p&niejszym, nt ten, w ktérym otrzymano fakef®. Ponadto,

24 Dz. U. Nr 128, poz. 861.

%5 W wieczystym uytkowaniu nieruchom@ o powierzchni 294,39 frpotazona przy Alejach Jerozolimskich
155 w Warszawie oraz w trwalym zadzie: 1) nieruchom@ o powierzchni 3.572,00 m pofazona przy
ul. Dtugiej 38/40 w Warszawie (oddana w zatzprzez Ministerstwo Spraw Wewtnznych i Administracji),
2) nieruchomét o powierzchni 4.386,00 Tipotozona przy ul. Miodowej 15 w Warszawie (oddana w garz
przez Urad Dzielnicowy Warszaw&rddmiegcie).

% Wyczerpuje to tym samym znamiona prgpstwa z art. 77 pkt 1 ustawy z 29 wime 1994 r.
o rachunkowéci.

27 Stanowi to czyn zabroniony, o ktérym mowa w a&.pkt 1 ustawy z 17 grudnia 2004 r. o odpowiedziéth
za naruszenie dyscypliny finanséw publicznych (Dz005 r. Nr 14, poz. 114 ze zm.).

8 Faktura na kwet 53,1 tys. zt otrzymana w dniu 16 wénéa, zostata opisana i zatwierdzona 24 listopada,
a ugta w ksikgach padziernika 2010 r.
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dwa dowody ksigowe (177,2 tys. zi), za ustugi wykonane w 2009zostaty wykazane
w zobowgzaniach sprawozdaokresowych Rb-28 za styaze luty 2010 r. pomimo ich
otrzymania i merytorycznego opisania 25 stycznial(2Q., tj. przed sposzlzeniem
sprawozdania rocznego za 2009 r.

Przygty i funkcjonupcy w 2010 r. w jednostce zaktadowy plan kont, wiedieniu do
obowigzujacych w CSIOZ sprawozdaokresowych, nie byt dostosowany do wymogdéw
rozporadzenia Ministra Finansow z dnia 3 lutego 2010 rspvawie sprawozdawcgd
budzetowej. Z kolei w zakresie nowych zasad ewideraghunkowegrodkéw europejskich
plan kont nie byt dostosowany do przepisow rozgdzenia Ministra Finanséw z dnia 5 lipca
2010 r. w sprawie szczegOlnych zasad rachunkowo

Budzet krajowy

Dochody
W 2010 r. w czsci 46 — Zdrowie, dochody ogotem wyniosty 151.1482 zt i byly
0 16.913,9 tys. zt msze nk w 2009 r. (89,9%). Plan dochoddw na 2010 r. (14®,@tys. zt)

zostat wykonany w 107,3%.

Najwyzsza Izba Kontroli pozytywnie ocenia sposob tworaepiognozy dochodéw
na 2010 r. w a&ci 46 — Zdrowie, oraz zrealizowane dochody, nie seouwag do procedury
pobierania, ewidencjonowania i przekazywania dootodraz do prawidtow&i windykacji
naleznosci.

W wyniku kontroli zbadano 5.555,3 tys. dochodéw, stanowito 3,67 % ogotem
dochoddéw w cgsici 46 — Zdrowie.

Ministerstwo podejmowato dziatania w celu rzeteweyyfikacji potencjalnyctirodet
uzyskania dochodow oraz analizowato wplywy w oleegioprzedzapym tworzenie
prognozy, a wyspujace przypadki znaerych rozbiegnosci pomkdzy planem
a wykonanymi dochodami spowodowane byly wpgtniem dochodéw niemibwych do

przewidzenia na etapie planowania (zwroty niewykstanych srodkow, kary umowne,
grzywny, itd.).

Zastrzeenia NIK dotyca jedynie niezrealizowania w 2010 r. dochodow z ftytkar
umownych wynikajcych z nieterminowej realizacji przez Konsorcjumr&opter umowy

z dnia 27 czerwca 2008 r. na dostasmigtowcdéw na potrzeby Lotniczego Pogotowia
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Ratunkoweg®. Ministerstwo Zdrowia, dopiero w dniu 11 lutego 120 r., przestato
Konsorcjum przedglowe wezwanie do zaptaty. Przyczymtrudniéd w ustaleniu wysokgi
kar umownych z tytutlu opshien w dostawach i opdnianiu wyegzekwowania naiecsci

budzetowych byto nieustalenie w umowie definicji komplenateriatéw szkoleniowych

Ponadto, w 2010 r. w wyniku wykonania wnioskéw NiK dochody bugktu pastwa
przekazandrodki w wysokdci 166,7 tys. -

Na koniec 2010r. u dysponenta gtownego wpibt zalegtgci w kwocie
2.802,9 tys. zt. Ogotem kwota zaleggo w czsci 46 — Zdrowie wyniosta 4.528,2 tys. zt.
Zalegtaici dysponenta gtéwnego wynikaty z nieuregulowangekeznosci Ministra Zdrowia,

w tym m.in. od Instytutu Medycyny Pracy i Zdrov§sodowiskowego Sosnowcu (rozliczenie
dotacji celowej, sprawa w Wojewodzkinadzie Administracyjnym), od Pana M.K. i Starosty
Powiatu Tatrzaskiego (powstata po zlikwidowanym Profilaktycznynou Zdrowia ,Jasny
Patac w Zakopanem, sprawa wad3ie Apelacyjnym w Krakowie), od Szpitala
Specjalistycznego im. Baiskiego SP ZOZ w Krakowie (rozliczenie dotacji nalizacg
programu pomocy publicznej i restrukturyzacji w ke zdrowia w 2005 r. sprawa
w WSA), od Eurocopter Deutschland (dotyczy naligadmkar umownych, sprawa w toku),
od Firmy C. (sprawa skierowana do komornika o weziezegzekucji). Pozostate zalegfto
w kwocie 1.725,3 tys. zt wynikajz nieuregulowanych do koa 2010 r. naledici jednostek
budzetowych, w tym przede wszystkim Biura ds. Zagramych Programow Pomocy
w Ochronie Zdrowia w kwocie 1.657,1 tys. zt, od niyr A. w Warszawie. Ministerstwo
Zdrowia skierowato spragvdo rozpatrzenia przez® Okregowy w Warszawie Wydziat XX

Gospodarczy.
Dysponent nie posiadat natesci, ktére ulegtyby przedawnieniu w 2010 r.

Dane o dochodach przedstawiono wazahiku nr 1 do informaciji.

%9 Stan nalenosci na 31.12.2010 r. z tytutu kar umownych wyno&¥ 5 tys. zt.

%0 W umowie ustalono m.inze Sprzedawca zoboaxiuje si zaptacé Kupujacemu, za kady dziex op&nienia
kwote 100 EURO za kaly niedostarczony komplet materiatléw szkoleniowych.

31 W zwiazku ze stwierdzonymi przez Najusz Izbe Kontroli w 2001 r. nieprawidiowaiami w rozliczeniach
z wykonanych procedur wysokospecjalistycznych z@®k 999-2000 CSK WAM w Warszawie zobarany
zostat przez NIK do zwrotu nadmiernie pobrangobdkéw. W 2002 r. Szpital zawart ze Skarbermd?aa —
Ministrem Zdrowia porozumienie w przedmiocie rodaia nalenosci na 48 rat oraz dwuletniej karenciji
w splacie dtugu. PoniewaNojskowy Instytut Medyczny, jako nagica prawny CSK WAM w Warszawie, nie
wywiazat sk z realizacji Porozumienia sprawa zostala skieravaa drog postpowania gdowego. Sd
Najwyzszy w Warszawie (wyrok z 16.08.2010 r. sygn. akEBK 464/09) uznat za zasadne powddztwo Ministra
Zdrowia i zagdzit od Wojskowego Instytutu Medycznego w Warszawierzecz Skarbu Rstwa — Ministra
Zdrowia kwot 3.930,5 tys. zt wraz z odsetkami. Na wniosek Wayskgo Instytutu Medycznego, w z@ku

z bardzo trudsm sytuacj finansows, Minister Zdrowia udzielit ulgi w sptacie naleocsci poprzez rozigenie jej
na 64 raty miegstzne, ptatne poawszy od 1 grudnia 2010 r.
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Wydatki

W 2010 r. w czsci 46 — Zdrowie, zrealizowano wydatki w wysdko
4.085.567,6 tys. zt, co stanowito 98,7% w stosunlido planu po zmianach
(4.138.916,6 tys. zt). W 2010 r. ngsito zmniejszenie wydatkow ogotem w szi 46 —
Zdrowie, w poréwnaniu do roku ubiegtego o 13,4%,0owpdowane przeniesieniem
finansowania od 1 stycznia 2010 r. wojewddzkich dowmtowych stacji sanitarno-

epidemiologicznych z e#ci 46 — Zdrowie, do bugktu wojewodow.

Najwickszy udziat miaty wydatki w dziale 851 — Ochronaaaiia, ktére wyniosty
2.639.633,4 tys. zt. Stanowito to 64,6% ogoOlu wkdat czsci 46 - Zdrowie. Wydatki
w dziale 803 — Szkolnictwo wigze, wyniosty 1.375.354,5 tys. zt, tj. 33,7% ogélydatkdw.

Najwyzsza lzba Kontroli pozytywnie z zastesmiami ocenia wydatkowaniodkow
budzetowych w czsci 46 — Zdrowie, nie wnoaz przy tym uwag w zakresie celogad ich

dokonywania.

W wyniku kontroli zbadano wydatki w kwocie 1.950002 tys. zi, co stanowito
47,75 % wydatkow ogotem w exi 46 — Zdrowie.

Najwyzsza lzba Kontroli zwraca uwaga zwekszapcy sk udziatsrodkow z rezerw
celowych w realizacji wydatkéw w egci 46 — Zdrowie w poréwnaniu do roku ubiegtégo
W 2010 r. zwgkszono planowane wydatki tejgzi, z rezerw celowych, o kw@tt55.209,8
tys. zt, co stanowito 18,8% planu wydatkéw zawanteg ustawie buzetowej na rok 2010.
W ocenie NIK, taka praktyka, chociaielastycznia procedwrealizacji budetu, nie sprzyja
jednak jej przejrzystwi. Nalezy podkréli¢, iz Minister Zdrowia, w trakcie prac nad
budzetem na 2010 r., informowat Ministra Finansow amiigicych potrzebach, na przyktad
w odniesieniu do programu wieloletniego ,Wsparceglrjostek samogdu terytorialnego
w dziataniach stabilizagych system ochrony zdrowia8rodkéw na ten cel nie ¢fo jednak
w przyznanym dla c&ci 46 limicie wydatkow, azrédtem finansowania tego programu

w 2010 r. byta rezerwa celowa 8z 83, poz. 51).

Na koniec 2010 r. w g#ci 46 — Zdrowie, wykazano zobaoaziania w kwocie ogdtem
13.237,9 tys. zt.

32 \W 2009 r. zwikszono planowane wydatki z rezerw celowych o kw&3.880,5 tys. z}, co stanowito 11,5 %
planu wydatkéw zawartego w znowelizowanej ustawidzbtowej na rok 2009.
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Na realizagj 12 programéw finansowanych z thetu pastwa z rozdziatu 85149 —
Programy polityki zdrowotnej wydatkowano w 2010tgcznie 762.336,1 tys. zt, tj. 98,4%

srodkéw wedtug planu po zmianach.

Minister Zdrowia bez podstawy prawnej sfinansow@tiadczenia zdrowotne
w kwocie 22.356,3 tys. zt, w ramach realizacji ®gamoéw polityki zdrowotnéj. Nalezy
zauway¢, ze swiadczenia te nie zostatydg w wykazie wydanym w drodze rozpedzenia
Ministra Zdrowia z dnia 30 sierpnia 2009 r. w spiswiadczeér gwarantowanych z zakresu
programéw zdrowotnycf. Stanowi to czyn zabroniony, o ktérym mowa w dart. ust. 1
ustawy z 17 grudnia 2004 r. o odpowiedzidbioza naruszenie dyscypliny finansow
publicznych.

Ustawa z 27 sierpnia 2004 r. gwiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
zesrodkow publicznych, rozetia pogcia: program zdrowotny iswiadczenia opieki
zdrowotnej z zakresu programoOw zdrowotnych, przygnciwiadczeniom tym nadaje status
swiadczér gwarantowanych przystugigych swiadczeniobiorcom w ramachrodkow
publicznych przeznaczonych na ten cel.

Nie kwestionujc celowdci finansowania tychiwiadczeé, naley zwrdc uwag:,
ze uznanie, 7 Minister Zdrowia mae finansowa swiadczenia z zakresu programow
zdrowotnych, ktére nieasswiadczeniami gwarantowanymi, na podstawie art. §t1 11 pkt 3
iart. 48 ust. 1 ustawy dwiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych sredkow
publicznych, prowadzitoby, w ocenie NIK, do podwaia konstrukcji swiadczeé
gwarantowanych finansowanych @gedkéw publicznych, przgjej na gruncie wymienionej
ustawy.

W 2010 r. Minister Zdrowia sfinansowat program ,Bisiatryczna opieka zdrowotna
na lata 2009-2013” w kwocie 4.932,3 tys. zt, w sgjugdy dziatania finansowane w ramach
programu nie migity si¢ w definicji zawartej w art. 5 pkt 30 ustawy z drid@ sierpnia
2004 r. oswiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych seedkOw publicznych, gdzie
okreslono, ze program zdrowotny jest to zesp6t zaplanowanyctamierzonych dziafa
z zakresu opieki zdrowotnej ocenianych jako skuteczbezpieczne i uzasadnione,

umazliwiajacych w okrélonym terminie osigniccie zataonych celéw, polegagych

% Narodowy Program Rozwoju Medycyny Transplantagyjn&1.062,2 tys. zt; Program BadRrzesiewowych
Noworodkéw w Polsce — 10.565,6 tys. zt; Program plaiksowej diagnostyki i terapii wewttzmacicznej w
profilaktyce nasfpstw i powiktaa wad rozwojowych i choréb ptodu — jako element @opy stanu zdrowia
ptodu i noworodkéw na lata 2009-2013 — 728,5 t¥s. z

* Dz. U. Nr 140, poz. 1148 ze zm.
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na wykrywaniu i zrealizowaniu ok§®nych potrzeb zdrowotnych oraz poprawy stanu
zdrowia okrélonej grupyswiadczeniobiorcow, finansowanych é®dkow publicznych.

Dziatania finansowane w ramach programu w roku 26k@jmowaty jedynie prace
remontowo-budowlane, w celu dostosowania oddzigi@ychiatrii adowej do warunkdéw
wykonywaniasrodka zabezpieczgego isrodka leczniczego.

Na wspomniane nieprawidtiowa NIK zwracata ju uwag; w ramach ubiegtorocznej
kontroli wykonania bugetu pastwa, a Minister Zdrowia nie wniost zastieg do oceny NIK
sformutowanej w tym zakresie.

Instytut Matki i Dziecka, wbrew zapisom ,Programuada przesiewowych
noworodkow w Polsce w latach 2009-2014", zlecit wykwanie bada mutacji genu CFTR
spotce zewetrznej. Warté¢ zada zleconych w tym zakresie przez Instytut, ktory byt
realizatorem Programu w 2010 r., wyniosta 1.33¥%sl zt. Ponadto, w ramach realizacji tego
Programu, Instytut Matki i Dziecka, bez wymagangjody Ministra Zdrowia, zlecit
wykonanie badaprzesiewowych 7 jednostkom regzm kwotg 3.431,4 tys. zt.

Na swiadczenia gwarantowane w zakresiwiadczér wysokospecjalistycznych,
finansowanych z bugtu pastwa z rozdziatu 85151 w ¢xi 46 — Zdrowie, wydatkowano
w 2010 r. kwog 288.368,5 tys. zt, co stanowito 97,9% planu po radc.

Minister Zdrowia w 2010r. zawart 4 umowy nareatig swiadczeé
wysokospecjalistycznych naczm kwotg 2.713,2 tys. 2P z podmiotami, ktére nadestaty
oferty po uptywie terminu okéonego w ogtoszeniu konkursowym, narugzag 4 ust. 2
rozporadzenia Ministra Zdrowia z dnia 27 jmziernika 2009 r. w sprawie przeprowadzania
konkursu ofert na realizacgwiadczé wysokospecjalistycznych finansowanych z ietd
paistwa®, ktéry stanowi, ze oferty skltada si w terminie okrélonym w ogloszeniu
o konkursie. NIK, nie kwestionaf celowdci zapewnienia dogpu pacjentéw do tych
swiadczeé, zwraca uwag ze oferty te, jako niespeinige wymaga konkursu ofert, powinny
zosta odrzucone i nie mogty lBypodstawg do zawarcia stosownych uméw. W razie potrzeby
Minister Zdrowia mogt ogtosi dodatkowy konkurs ofert w celu petnego zabezpieeze
potrzeb zdrowotnych obywateli w tym zakresie.

Minister Zdrowia sfinansowat wynagrodzenia dla &dpych koordynatoréw
transplantacyjnych w atznej kwocie 401,4 tys. zi, mimo braku w powszeehni

obowigzujacych przepisach prawach stosownych regulacji —tawis z dnia 1 lipca 2005 r.

% Wydatki z tytutu zawartych uméw wyniosty 2.423y8 tzt.
% Dz. U. Nr 183, poz. 1435.
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0 pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu kakdtkanek i nardow?’ oraz w aktach
wykonawczych do niej brak bylo przepisow dot. zasadsposobu funkcjonowania
koordynatorow, w tym grédet finansowania ich wynagrodzeStanowi to czyn zabroniony,
o ktérym mowa w art. 11 ust. 1 ustawy z 17 grudd@®4 r. o odpowiedzialdoi za
naruszenie dyscypliny finanséw publicznych.

Najwyzszalzba Kontroli, nie kwestiongg celowdci przekazywanigrodkéw na ten
cel, zwraca uwag iz art. 38 ust. 3 pkt 1 wspomnianej ustawy, mgawio koordynacji przez
Poltransplant pobierania i przeszczepiania komdiedlgek i nargdow na terenie kraju, jest
jedynie ogdélnym wskazaniem jednego z zagadnostki i nie stanowi podstawy prawnej do
ponoszenia wydatkéw z bizetu paistwa na zatrudnienie koordynatorow.

W 2010r. w cgséci 46 — Zdrowie, bylo finansowanych 7 inwestycjielaletnich
i 28 innych inwestycji polegagych na budownictwie inwestycyjnym. Na realizac
7 inwestycji wieloletnich kontynuowanych zaplanowarnw ustawie buzetowej kwot
185.281,0 tys. zt. Bugt po zmianach wynosit 181.167,0 tys. zt, a wyka@mawyniosto
179.371,0 tys. zt (99,01%). Nazeze wykonanie bugtu w cz. 46 — Zdrowie, na inwestycje
wieloletnie w 2010 r., wplyst zwrot niewykorzystanyclrodkéw na realizagj,,Przebudowy
irozbudowy  Uniwersyteckiego  Szpitala  Klinicznego niWersytetu  Medycznego
w Biatymstoku” w kwocie 151,9tys. zt i Centrum Hiczno-Dydaktycznego Uniwersytetu
Medycznego w todzi — 1.638,3 tys. zt. Spil 15 inwestycji, dla ktorych termin zalezenia
uptynat z koncem 2010 r. rozliczono 7 inwestyciji, rozliczeniaydy w trakcie uzgodnig a dla
5 inwestycji finansowanych z udziateémodkow wiasnych brak byto rozlicae

Ministerstwo nie przekazato w terminie dada skargi podmiotu na bezczyriéo
organu, co stanowito naruszenie art. 54 8§ 2 ustaw$0 sierpnia 2002 r. — Prawo
0 postpowaniu przed gami administracyjnymi. Zaniechanie Ministra Zdraww tym
zakresie skutkowato wymierzeniem grzywny przez \Wde@zki Sd Administracyjny
w wysokaci 9,3 tys. zt.

Ministerstwo Zdrowia bez podstawy prawnej finanstmna 2010 r. podrge stizbowe
zagraniczne 0s0Ob niegdtacych pracownikami wtasnymi w kwocie 581,7 tys. méruszajc
tym samym art. 44 ust. 2 ustawy z 27 sierpnia 200%inansach publicznych. Jako podstaw
dokonywania wydatkéw wskazywano § 2 ust. 2 gdzenia nr 22 Dyrektora Generalnego
Ministerstwa Zdrowia z 14 lipca 2003 r. w sprawa@pxy stuzbowych poza granicami kraju

3Dz. U. Nr 169, poz. 1411 ze zm.
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finansowanych zérodkow Ministerstwa Zdrowia, ktore przewiduje firsanvanie podriy
ekspertow i przedstawicieli instytucji realizaych zadania Ministerstwa.

Ponadto ponoszenie ww. wydatkbw na podstawie ra@zpgeenia Ministra Pracy
i Polityki Spotecznej z 19 grudnia 2002 r. w sprawvysokdci oraz warunkow ustalania
naleznosci przystugugcych pracownikowi zatrudnionemu w fsiwowej lub samorgowej
jednostce sfery bustowej z tytutu podrdy stuzbowej poza granicami kralyy zdaniem
Dyrektora Generalnego gwarantuje przejrzyste zadadhnsowania delegacji tych oséb,
z zachowaniem zasady uzyskiwania najlepszych efektponiesionych naktaddw.

Nalezy zauway¢, ze zaradzenie jako akt prawny wewtnznie obowazujacy nie
moze stanowd podstawy prawnej dokonywania wydatkow. Finansowarpodray
zagranicznych ekspertow i przedstawicieli instytueglizupcych zadania Ministerstwa oraz
0s6b zatrudnionych na umowy zlecenie, nie zostedgulowane wzadnym akcie prawnym
powszechnie obowrujacym, w zwhazku z czym brak jest delegacji do ponoszenia tych
kosztow. Problem ten w przesgo byt juz sygnalizowany przez NIK i wymaga
uregulowania systemowego, bowiem dotyczyéaknych ministerstw.

Ponadto NIK negatywnie ocenia zaklasyfikowanie w420 wydatkéw na podzé
stuzbowe ww. 0s6b ponoszonych z tytutu padr&tuzbowych poza granicami kraju, gdy
zgodnie z rozpoegzeniem Ministra Finansow z 2 marca 2010 r. w saszczegotowej
klasyfikacji dochodow, wydatkéw, przychodow i robddw orazsrodkéw pochodzcych
zezrédet zagranicznycf, paragraf ten obejmuje wydatki na patkéstizbowe zagraniczne
pracownikdéw, ponoszone zgodnie z przepisami wwpaoazadzenia Ministra Pracy i Polityki
Spotecznej.

Z pominkciem przepiséw ustawy z dnia 29 stycznia 2004 Prawo zamowie
publicznych, Ministerstwo Zdrowia zakupito w 2010 bilety lotnicze nadczm kwote
99,9 tys. zt, narusza tym samym postanowienia art. 7 ust. 3 ww. usfawy

Ministerstwo mogto unika¢ tej sytuacji, gdyby w prowadzonym pgsowaniu
przetargowym poprzedzgym ww. wydatki przewidziane zostato udzielenie banen
uzupetniagcych.

Pozytywnie natomiast nalg ocené wykrycie przez pracownikdw Ministerstwa

Zdrowia procedury zawania cen biletéw lotniczych zagraniczn§thw wyniku czego

% Dz. U. Nr 236, poz. 1991 ze zm.

%9Dz. U. Nr 38, poz. 207 ze zm.

“0 Stanowito to naruszenie dyscypliny finanséw pubtigch okrélone w art. 17 ust. 1 pkt 1 ustawy z 17 grudnia
2004 r. o odpowiedzialioi za naruszenie dyscypliny finanséw publicznych.
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podgte zostaty kroki celem wyeliminowania stosowaniseuszciwych praktyk przez
wykonawe,.

Ponownie stwierdzono wygiowanie przypadkow przekroczenia czasu pracy
kierowcdw, okrélonego w art. 11 ust. 1, art. 12 ust. 1i 2, adt. dst. 1 i 2, art. 20 i art. 21
ustawy z 16 kwietnia 2004 r. o czasie pracy kiewf. Przypadki nieprzestrzegania
postanowié ustawy o czasie pracy kierowcow wysty w kolumnie obstugi kierownictwa
resortu, co Ministerstwo ttumaczylo specyfibracy kierownictwa (wykonywanie swoich
obowihzkbw w nie dajcych s& czesto przewidzié godzinach) i potrzep wysokiej
dyspozycyjnéci kierowcow, czasem réwniew p&nych godzinach wieczornych. Zmiana
powyzszej sytuacji, polegaga na zmniejszeniu iai godzin nadliczbowych, wymagataby
zatrudnienia podwadjnej liczby kierowcow i wykonywarprzez nich pracy na dwie zmiany.
Wiazatloby st to jednak ze zbyt dymi kosztami, ktorych Ministerstwo nie jest w s&ni
ponies¢. Najwyzsza lzba Kontroli nie mee zgodzt sig z argumentagj Ministerstwa,
zauwaajac, ze niestosowanie i do ww. przepisbw ma powodowa zagraenia
bezpieczéstwa zdrowia izycia, zaréwno kierownictwa Ministerstwa Zdrowia,nsah

kierowcdw, jak rownie innych uczestnikow ruchu drogowego.
Dane o wydatkach przedstawiono wazahiku nr 2 do informacji.

Przecttne zatrudnienie w g#ci 46 — Zdrowie, wyniosto w 2010 roku 2.593 etatow.
taczne wydatki na wynagrodzenia weézi 46 wyniosty 138.932 tys. zi. Przetnie
mieskczne wynagrodzenie brutto (z wyptatami dodatkowegynagrodzenia rocznego)
wyniosto 4.465 zt. W poréwnaniu do 2009 r., przaoé miestczne wynagrodzenie brutto
wzrosto o 45,83%, co wynikalo przede wszystkim zzepiesienia finansowania
wojewddzkich i powiatowych stacji sanitarno-epidelngicznych do buzktu wojewodow.
Pracownicy tych stacji byli nie tylko najliczniefsgrum finansowan z budetu Ministra
Zdrowia, ale te posiadajca najmniejsze przeg¢ine wynagrodzenie. Pozostaty wzrost
wynikat z rosacego dodatkowego wynagrodzenia rocznegiadego skutkiem niewielkich
podwyzek w roku 2009 r.

Dane dotyczce zatrudnienia i wynagrodzenia przedstawiono wczaiku nr 3 do informaciji.

“1 Przez wykonawg obstugujicego Ministerstwo Zdrowia w zakresie rezerwacjpizeday biletow lotniczych
zagranicznych od wrzeia 2009 r. do wrzmia 2010 r.
“2Dz. U. Nr 92, poz. 879 ze zm.
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Dotacje bud zetowe

W 2010 r. Minister Zdrowia przekazat dotacje cetoyednostkom samagdu
terytorialnego na sfinansowanie dziataieprzewidzianych w programie wieloletnim pod
nazwg ,Wsparcie jednostek samadu terytorialnego w dziataniach stabilizaych system
ochrony zdrowia” w4cznej kwocie 37.845,2 tys.*2}w tym
- 10 jednostkom samaydu terytorialnego na wydatki mgkowe zwhzane z pracami
budowlano-modernizacyjnymi, remontami i zakupem @sgenia do nowo powstatych
spotek oraz do ju istniepcych spzoz w kwocie 18.341,7 tys. zi;, mimis program
nie przewidywat wydatkéw matkowych*:

- 4 jednostkom na dofinansowanie spfaty kredyt@eziczek zacignictych przez te jednostki
W zwiazku z przejtymi zobowizaniami po likwidacji spzoz na kwp®.544,7 tys.? oraz

5 jednostkom na dofinansowanie wykupu wyemitowangiligaciji w wysokeéci 2.098,3 tys.
zi*®. Wprawdzie w ust. 7 pkt 1 lit. d i ust. 15 pktebgramu przewidziano przyznanie dotacji na
sptat zobowhzan cywilnoprawnych wynikajcych z kredytéw bankowych, ale dotyczyto to
kredytow zacignigtych przez spzoz, o ktérych mowa w art. 34 ustktl3pustawy z dnia 15
kwietnia 2005 r. o pomocy publicznej irestruktiagg publicznych zaktadow opieki
zdrowotnef’, przejtych przez j.s.t. na podstawie art. 60 ust. 6 ugtawzaktadach opieki

zdrowotnef?

43 Wyniki kontroli P/10/097.

4 1. Inwestycje budowlano-modernizacyjne w innyckip@tach nt nowo utworzone spotki — 10.142,7 tys. z,
w tym: Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Opolskiego — 100,0 ks~ przebudowa budynku ZOL SPZ
w Gtuchotazach, Starostwo PowiatoweZaganiu — 1.280,0 tys. zt — dofinansowanie dostos@vaomieszcze

V kondygnacji Szpitala Powiatowego Waganiu, Urad Miasta w Katowicach — 8.702,7 tys. zt —
dofinansowanie modernizacji Szpitala Miejskiego bkirw Katowicach, Urad Marszatkowski Wojewddztwa
Podlaskiego — 60,0 tys. zt — prace remontowo budongiwv SP Psychiatrycznym ZOZ w Choroszczy.

2. Zakupy inwestycyjne w innych podmiotachyz mowoutworzone spotki — 1.220,3 tys. zt, w tym: hétz
Marszatkowski Wojewddztw Opolskiego — 425,0 tys. @fzad Marszatkowski Wojewddztwa Podlaskiego —
515,3 tys. zl, Starostwo PowiatoweAaganiu — 280,0 tys. zt.

3. Zakupy inwestycyjne do nowoutworzonych spotekt.— 6.978,7 tys. zt, w tym: Starostwo Powiatowe
w Malborku — 3.315,3 tys. zt, Starostwo PowiatowePaznaniu — 1.941,4 tys. zi, Starostwo Powiatowe we
Wrze$ni — 725,4 tys. zt, Starostwo Powiatowe w Ostrodz@59,1 tys. zl, Starostwo Powiatowe w Pleszewie —
37,5 tys. zt.

45 Starostwo Powiatowe w Ostrédzie — 1.600,0 tys.Sthrostwo Powiatowe Waganiu — 579,5 tys. zk,
Starostwo Powiatowe w Bytowie — 7.365,3 tys. zi.

4 Starostwo Powiatowe w Jaworze — 387,6 tys. zkoStao Powiatowe w Prudniku — 1.393,3 tys. z}, &sawo
Powiatowe wZaganiu — 317,4 tys. zt.

“"Dz. U. Nr 78, poz. 684 ze zm.

“8Art. 60 ust. 6 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 zaktadach opieki stanowi; zobowazania i nalenosci spzoz

po jego likwidacji staj sie zobowhzaniami i nalenosciami Skarbu Piastwa lub widciwej jednostki samorziu
terytorialnego, lub odpowiednio publicznej uczatmédycznej albo publicznej uczelni prowadej dziatalnéé
dydaktycza i badawca w dziedzinie nauk medycznych, lub Centrum MedygmeKsztatcenia
Podyplomowego.
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- 5 jednostkom na dofinansowanie sptaty zohaai cywilnoprawnych, innych giwskazane
w programie, przetych po zlikwidowaniu spzoz — 7.860,5 tys'°zt

Nalezy podkreli¢, iz srodki na dotacje dla tych jednostek w ramach progra
pochodzity z rezerwy celow®ji mogty by przeznaczone, zgodnie z art. 154 ust. 7 ustawy
z 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych,aazhie na cel, na jaki rezerwy te zostaty

utworzone.

Ponadto w 2010 r. Minister Zdrowia przekazat dptacelows Starostwu
Powiatowemu w Tomaszowie Mazowieckim w kwocie 1,88%s. zt — w ramach realizacji
programu wieloletniego pod nazw,Wsparcie jednostek samaadu terytorialnego
w dziataniach stabilizagych system ochrony zdrowia” — w sytuacji nie pdaia przez
Ministerstwo wymaganych dokumentow dotycych powotania spoétki  kapitatowej
I przekazania jej majku ruchomego i nieruchomego, dokumemtych spetnianie wymogow
okreslonych w ust. 10 pkt 3 i 4 programu. Dla potwienize iz sp6tka zostata powotana
pracownicy Ministerstwa okazali w dniu 29 wénea 2010 r. KRS spéiki, uzyskany za

posrednictwem faksu w tym samym dniu, od Starostwa dszowskiego.

Bud zet sSrodkow europejskich

Wykonanie budetu srodkow europejskich wyniosto ogétem 470.650 tystjzi89,9%
planu (523.537 tys. zt). K$ze wydatkowanie spowodowane byto w szczegginnepetinym
wykorzystaniemsrodkow na wydatki majkowe przez Centrum Systemow Informacyjnych
Ochrony Zdrowia w zakresie Programu Operacyjneffastruktura iSrodowisko i Programu
Operacyjnego Innowacyjna Gospodarka.

Projekt budetu srodkow europejskich w e%ci 46 — Zdrowie okrdano m.in.

w drukach planistycznych i uzasadnieniach do foamayl planistycznych na rok 201
informacji do projektu ustawy budtowej na 2010 r. gfych na formularzach RZ-16 i RZ-18
z uzasadnieniem dla poszczegdélnych programéw ogasat, wstpnego limitu wydatkdw
Ministerstwa Rozwoju Regionalnego na programy zealane w ramach funduszy

europejskich.

9 Starostwo Powiatowe Wwieciu — 833,3 tys. zt, Starostwo PowiatoweZaganiu — 360,0 tys. zt, Starostwo
Powiatowe w Lipnie — 6.602,4 tys. zt, Starostwo Raowe w Malborku — 64,8 tys. zi.

0 W czsci 83 — Rezerwy celowe, poz. 51 — program wieldlgiisparcie jednostek samadu terytorialnego
w dziataniach stabilizagych system ochrony zdrowia” zaplanowano 350.0Q9s0 zt (zahcznik Nr 12 do
ustawy budetowej na 2010 r. z 22 stycznia 2010 r.).

L F-NSS, PF-UE, BW F-REF sktadanych do Ministra RogmRegionalnego (pismo z 31 sierpnia 2009 r.).
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Przy realizacji dwéch uméWw ramach POKL ,Ksztatcenie pigjniarek i potanych
w ramach studiow pomostowych” doszto do naruszpriaz Zaktad ZamoéwiePublicznych
przy MZ zasad zaméwibepublicznych dla pogpowania ZZP 01/03. W rekomendacji Ur
Kontroli Skarbowej zobowizat beneficjenta o zwrdceniegsdo Instytuciji, ktéra wydata
decyzg o dofinansowanie badanego projektu, celem uzgodnisposobu pogbowania
w zwiazku z ustaleniami kontroli. W odniesieniu do faktma kwot 204,0 tys. zt, w wyniku
audytu UKS natgono korek¢ 5% na wydatki zwizane z pogpowaniem przetargowym na
studia pomostowe, co oznaczaie, kwot 10,2 tys. zt uznano jako wydatki nieprawidtowe
i wpisano do rejestru obgien na projekcie. Departament Funduszy Europejskictijapo
dziatania polegare na powiadomieniu Rzecznika Dyscypliny Finansowblieznych
0 pOWySzym naruszeniu.

W 2010 r. uregulowano z&odkéw europejskich 5 faktur po terminach ptatits,
czego gtobwn przyczym bylo p&ne dostarczanie faktur do Biura Administracyjno-
Gospodarczego, oraz przekazywasriedkdéw przez Bank Gospodarstwa Krajowego zgodnie
z terminarzem pfatrici srodkow europejskich w 2010 r. Dysponent Ill stopnia poniost

kosztow z tytutu odsetek za nieterminowe regulowambowazan.

Wydatki w uktadzie zadaniowym

W zakresie ogci budzetowej 46 - Zdrowie, ktérej dysponentem jest Migist

Zdrowia, wskazano 3 zadania priorytetowe:
» Ksztatcenie zawodowe,

» Zapewnienie dogpu doswiadczeé opieki zdrowotnej,

®2 Umowa zawarta przez Ministra Zdrowia z Wydzialenan#ejscowym w Warszawie, Akademii
Humanistyczno-Ekonomicznej w todzi w dniu 9 listdpa2009 r. ze zm. i umowa zawarta zifaowg
Wyzsz Szkoh Zawodowa w Kaliszu

%3 Urzad Kontroli Skarbowej w Wyniku Kontroli z 31 siergn010 r. wykazat m.in. naruszenie:

- art. 36 ust. 2 pkt 2 ustawy PZP poprzez nie zeiwan SIWZ maksymalnej liczby wykonawcéw, z ktérymi
ZamawiagCcy zamierzal zawrZeumow ramows;

- art. 91 ust. 1 w zwku z art. 2 ust. 5 ustawy PZP poprzez nie ustalensIWZ, zgodnie z art. 36 ust. 2 pkt 2,
maksymalnej liczby wykonawcow, z ktorymi Zamawi@j zamierzal zawrZeumowy ramowe i tym samym
ograniczenie liczby wykonawcow, urdoviajace wybor ofert z najasz cery;

- art. 89 ust. 1 ustawy PZP poprzez zawarcie w SBdAnego zapisuze oferta wykonawcy, ktory zaoferuje
cerg wyzsza niz maksymalnie ustalona, zostanie odrzucona, pominkatalog przestanek do odrzucenia oferty
jest zamkngty i nie przewiduje odrzucenia oferty z tego powodu

- art. 7 ust. 1 w zvazku z art. 23 ust. 1 ustawy PZP poprzez zawarc®IWZ zapisu o nie dopuszczeniu do
udziatu konsorcjow, pomimaziwykonawcy mog wspolnie ubiegasic o udzielenie zaméwienia, co naruszato
zasa@ uczciwej konkurencji i réwnego traktowania wszysitkuczestnikéw pogpowania.

> Dotyczylo to 5 faktur wystawionych naczm kwote 116,5 tys. zt, z czego z bietu srodkéw europejskich
po terminie platnéci przekazano wykonawcom, za $pednictwem BGK,srodki w wysokdci 99,0 tys. zt.
Calcs¢ proby obejmowat 16 faktur nadzra kwote 881,6 tys. zi, w tym dotyeeych ptatnéci z budetu
srodkéw europejskich w wysokoi 749,4 tys. zi.
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* Wspieranie rozwoju i restrukturyzacji systemu oclyradrowia

Jednostki podlegte byly zaangavane w proces tworzenia projektu batl
na 2010 r. w ukladzie zadaniowym. Braly udziat wotmeniu katalogu funkcji, zada
| podzada. Okreslaty lub weryfikowaty nazwy realizowanych dziéla okreslaty cele
i mierniki, oraz przygotowywaly materiaty opisowdadealizowanych przez siebie zada
podzada i dziatax. Caty budet Ministra Zdrowia na 2010 r. zostat rozpisany kkadzie
zadaniowym, wszystkie jednostki otrzymcg srodki z budetu pastwa realizowaty

paosrednio budet w ugciu zadaniowym.

Badanie przeprowadzono na podstawie proby jednegdania priorytetowego
20.1.Zapewnienie dogpu do swiadcze opieki zdrowotnejw ramach funkcji péastwa
20.0Organizacja Opieki Zdrowotnej i Polityka Zdrowotree szczegdlnym uwzglnieniem
podzadania 20.1.4wiadczenia wysokospecjalistyczne finansowane zebwgaistwa.

Celem podzadaniaSwiadczenia wysokospecjalistyczne finansowane zzebwid
paistwa bylo zapewnianie pacjentom dgstt do terapii z wykorzystaniem procedur
wysokospecjalistycznych. Stopie oshgniecia zamierzonego celu byt monitorowany
przy zastosowaniu miernika: liczba finansowangweiadcze wysokospecjalistycznych.

W zakresie podzadania 20.1.4wiadczenia wysokospecjalistyczne finansowane
z budetu paistwa nie zostaty wyszczegoélnioneadne dziatania. Ministerstwo Zdrowia
zostato okréone jako jednostka koordyraga i nadzorujca dane podzadanie, a jednostkami
realizupcymi byly zaklady opieki zdrowotnej wytonione w dize konkursu ofert

na podstawie zawartej umowy.

Prowadzone byty analizy w celu efektywnego skutegonzrealizowania podzadania
w 2010 r. Efektem dokonywanych analiz bytlo wieldke aneksowanie umow zawartych
na realizagj swiadczeé wysokospecjalistycznych finansowanych z fetd pastwa.

Wykonanie podzadania 20.1.4wiadczenia wysokospecjalistyczne finansowane

Z budetu paistwaw 2010 r. przedstawiono w paseej tabeli:

Plan

X | Wykonanie 2010 r. 4:3 Miernik
po zmianact

Plan na 2010 r.|
Cel

w tys. zt w % Nazwa Plan na 2010r| Wykonanie
1 2 3 4 5 6 7 8

Zapewnienie pacjentom dapt Liczba finansowanych
do terapii z wykorzystaniem 303 36 295 415 289 1p897,9% Swiadczaé 12 10
procedur wysokospecjalistycznyd

=3

wysokospecjalistycznych

Zaplanowany miernik nie zostat aghigty z przyczyn niezalaych od Ministerstwa.

Dwa swiadczenia (przeszczepienie serca i ptuca orazspczepienie wysp trzustkowych)
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nie byty wykonywane w 2010 r. w zwiku z brakiem dawcoéw oraz wstrzymaniem
dziatalngci Laboratorium Komérek Wysp Trzustkowych z powadaspetnienia wymogow

dotyczcych przestrzegania klas czy&topowietrza w pomieszczeniach.

Przygty przez Ministra Zdrowia miernik realizacji bietu zadaniowego w zakresie
swiadczé wysokospecjalistycznych zostat oflieny niezgodnie z metodolagiszacowania
miernikdw, w tym w szczegolgoi nie byt odpowiednio zdefiniowany, tak aby uriwiat
ciagtos¢ pomiaru w wieloletniej perspektywie, a tak aby mierzyt tylko to, na co Minister
Zdrowia ma realny wplyw. Przgfy miernik nie monitorowat stopnia aginiccia
zamierzonego celu danego podzadania, tj. zapevenig@acjentom dogbu do terapii
z wykorzystaniem procedur wysokospecjalistycznych.

Zaktadowy plan kont nie zapewniat ewidencji wykoi@albudzetu pastwa w uktadzie
zadaniowym. Przepis olkileny w art. 40 ust. 3 pkt 2 ustawy z dnia 27 sie@apR009 r.

o finansach publicznych, wejdzieaycie z dniem 1 stycznia 2012 r.

Inne ustalenia kontroli

Minister Zdrowia dokonat kwalifikacjgwiadcze opieki zdrowotnej jakGwiadcze
gwarantowanych w zakresieviadczeéh wysokospecjalistycznych bez uzyskania rekomendacji
Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych, reags tym samym art. 31b ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. swviadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych szedkow
publicznych, ktéry stanowize kwalifikacji swiadczenia opieki zdrowotnej jakaviadczenia
gwarantowanego dokonuje minister ¥dmvy do spraw zdrowia po uzyskaniu rekomendacji
Prezesa Agencji. Minister Zdrowia posiadat jedympeelinostronicowe stanowisko Rady
Konsultacyjnej AOTM, ktorego nie mioa uzna za rekomendag¢jPrezesa Agenciji.

Dowody ksggowe dokumentype wysokéé poniesionych wydatkéw, z tytutu
realizacji swiadczeé wysokospecjalistycznych finansowanych z ietd pastwa, w okresie
od stycznia do sierpnia 2010 r. nie byly dekretos¥gnco naruszato art. 21 ust. 1 pkt 6
ustawy z dnia 29 wrzaia 1994 r. o rachunkowoi*®. NIK pozytywnie ocenia dokonanie

stosownych uzupetnie co nasipito juz w trakcie kontroli.

* Nie zawieraly informaciji o kontach kgjowych, na ktérych zostaty zaewidencjonowane.
% Dz. U. 2 2009 r. Nr 152, poz. 1223 ze zm.
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Ustalenia innych kontroli

Najwyzsza lzba Kontroli przeprowadzita w Ministerstwierdaia kontrot dziata,
ktére miaty wspier& przeksztatcenia systemowe w ochronie zdrd{yjgozytywnie oceniap
podicie dziatsh w celu rozwizania probleméw finansowych i organizacyjnych gyste
ochrony zdrowia. Jednak dotychczagowealizacg programu wieloletniego pod nazw
~Wsparcie jednostek samaudu terytorialnego w dziataniach stabilizaych system ochrony
zdrowia” NIK ocenita negatywnie z powodu nieprawigbsci, ktére wysipity w trakcie

jego realizacji. Poza nieprawidtow@ami przytoczonymi ja w informacji stwierdzono m.in.:

- w programie nie oki&ono priorytetéw, do czego zoboygywat art. 17 ust. 1 pkt 3 oraz pkt
5 lit. b ustawy z 6 grudnia 2006 r. o zasadach pa=enia polityki rozwojtf;

- dokonywanie oceny realizacji programuzady¢ takze utrudnione na skutek braku kontroli

jednostek, ktorym przyznano dote&cj

- W programie uczestniczyta dotychczas znacznieejsrs ni zaktadano liczba jednostek,
a w konsekwencji asze byly wydatki bugktu pastwa na jego realizagj

- w ocenie NIK, zawyono kwoty przeznaczone na wykonanie analizzlimgch do
uzyskania przychodéw z tytutu udzielaniwiadczé zdrowotnych w okresie co najmniej
pieciu lat od dnia wpisania do rejestru zaktadéw opikowotnej niepublicznego zaktadu
opieki zdrowotnej utworzonego przez spoKapitatows oraz dokonanie ocen biznesplaridw
I propozycji restrukturyzacyjnych przedstawionychrzgz jednostki samogdu
terytorialnegd® Zadania w tym zakresie, zgodnie z programem, mecblarodowemu
Funduszowi Zdrowia (NFZ) i Bankowi Gospodarstwa jgvweego (BGK). Przy stawkach
zaproponowanych przez Ministerstwo Zdrowia reajgacalego zadanie przez NFZ
nasgpitaby za kwog¢ 1.545 tys. zt (51,5% kwoty okienej w programie), a kwota
wykorzystana przez BGK (2.916 tys. zt) stanowitat8;6% kwoty okrélonej w programie
(6.000 tys. zi).

Pod adresem Ministra Zdrowia sformutowano m.irsigpajace wnioski:
- przeprowadzanie kontroli wybranych jednostek samttu terytorialnego w zakresie

prawidtowaci wykorzystania dotacji przyznanych na realigd@jogramu;

"W ramach kontroli przeksztaltevtasndgciowych wybranych szpitali w latach 2006 — 2010.
8 Dz. U. z 2009 r. Nr 84, poz. 712 ze zm.

%9 O ktérych mowa w ust. 8 pkt 1 lit. ¢ programu

%0 O ktérych mowa w ust. 8 pkt 1 lit. e programu.
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- przekazywanie dotacji na realizagrogramu wyicznie na zadania, ktére zostaty w nim
przewidziane lub podgie dziat& w celu zmiany ich zakresu,

- dokonanie, we wspotpracy z NFZ i BGK, aktualnejaliezy kosztéw, jakie ponosz
te jednostki w zwjzku ze swiadczeniem ustug zwzanych z realizagj programu i na jej

podstawie rozwaenie maliwosci obnizenia przygtych stawek.

Najwyzsza lzba Kontroli przeprowadzita w Ministerstwier@daia kontrot organizacji
i finansowania systemu przeszczepiania agdw. Negatywnie oceniono dziatakdoMinistra
Zdrowia w kontrolowanych zakresie w latach 20072@@o 31 maja). W trakcie kontroli
zwrécono uwagm.in. na:
- w powszechnie obowzujacych przepisach nie oldleno zasad funkcjonowania
koordynatorow pobierania i przeszczepiania komotkknek o narmow, w tym zrodet
finansowania wynagrodzenia,

- Minister Zdrowia nie zrealizowat w peini wszystki zada, przewidzianych w Programie

n61

.Polgraft™", finansowanym w latach 2006-2009. Nie zostalagmcty jeden z jego

najwazniejszych celdw — zwkszenie liczby transplantacji;
- Program ,Polgraft nie byt rzetelnie monitorowany;

- nie zostat wprowadzony daytkowania centralny rejestr niespokrewnionych pofaimych
dawcow szpiku i krwi gpowinowej, ktorego administratorem winien ¢byPoltransplant,
a twéra Ministerstwo Zdrowi&, co naruszato postanowienia art. 16 ust. 1 znaoetinej
ustawy transplantacyjri&j Op&nienia spowodowane byly przedhjaca sic procedus
przetargow na stworzenie centralnego rejestru prowadzprzez Regionalne Centrum

Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa w Kielcach.

Pod adresem Ministra Zdrowia sformutowano m.ini¢pagace wnioski:

- podgcie dziata w celu uregulowania finansowania koordynatoréwsdmaw transplantacii;

61 Narodowy Program Rozwoju Medycyny Transplantagyjnfolgraft 2006-2009”; przyity przez

Kierownictwo Ministerstwa Zdrowia w dniu 4 pdziernika 2005 r. (zwany dalej ,Programem”).

62 Utworzenie tego rejestru zostato przewidziane waw® z dnia 17 lipca 2009 r. o zmianie ustawy
0 pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu kakoétkanek i narddw oraz o zmianie ustawy — Przepisy
wprowadzajce Kodeks karny (Dz. U. Nr 141, poz. 1149).

83 Art. 16 ust. 1 zmieniony przez art. 1 pkt 4 lil.ustawy z 17 lipca 2009 r. 0 zmianie ustawy o poduiiu,
przechowywaniu i przeszczepianiu komérek, tkaneknarzdéw oraz o zmianie ustawy — Przepisy
wprowadzajce Kodeks karny (Dz.U. Nr 141, poz. 1149), okxwjacy od 15 wrzénia 2009 r.

29



Wazniejsze wyniki kontroli

- wzmocnienie nadzoru nad realizagjrogramu Polgraft, m.in. poprzez hiee monitowanie
uzyskiwanych efektéw i wyeliminowanie nieprawidto$ed w procedurze przyznawania

srodkow.

- zintensyfikowanie dziata zmierzajcych do uruchomienia centralnego rejestru

niespokrewnionych potencjalnych dawcéw szpiku iikmgpowinowe;j.

Najwyzsza Izba Kontroli przeprowadzita kontgol Ministerstwie Zdrowia w ramach
koordynowanej kontroli nt. ,Realizacja zadaprzez Pastwowa Inspekcg Sanitarig
na terenach dotketych powodza w 2010 r.” Pozytywnie oceniono wykonywanie zada
przez Ministerstwo Zdrowia w ramach nadzoru nadsReows Inspekcy Sanitara
w zakresie olkjtym kontroh, pomimo stwierdzonych nieprawidtowm, ktdére nie miaty

jednak wptywu na ich realizagjW wyniku kontroli m.in.:

- pozytywnie oceniono po¢le przez Ministra Zdrowia, dziatania meg¢ na celu ochren
przed zagrgeniami sanitarno-epidemiologicznymi na obszarachstyppwania powodzi
w 2010 r.;

- ustalono, 2 zapasy utrzymywane w Centralnej Bazie w miesth wystpowania powodzi
w 2010 r. byly niewystarczgge w stosunku do zgtoszonych potrzeb stacji sarotar
epidemiologicznych i w zwgku z tym zostaly uzupetnione artykutami (o wacio
907 tys. zt), zakupionymi z&odkow rezerwy celowej. Konieczne byto rowhigzupetnienie
zapasOw szczepionki przeciatowej, ktorej zakup zostat sfinansowany w ramacikow

budzetu Ministerstwa Zdrowia, planowanych na 2010 r.;

- oceniono, 4 brak jest podstaw prawnych do tworzenia i utrzyragia, przez Ministra
Zdrowia, statej rezerwy w zakresie produktéw leczgch i wyrobédw medycznych
na wypadek wyapienia sytuacji nadzwyczajnych poniesagodnie z ustayz dnia 30 maja
1996 r. o rezerwach patwowycH* rezerwy w tym zakresie tworzy minister wdavy
do spraw gospodarki w uzgodnieniu z ministrem Soitaym do spraw zdrowf

a gospodaruje nimi jednostka podlegta ministrowiasailvemu do spraw gospodarki,
tj. Agencja Rezerw Materiatowyéh Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganaz or

zwalczaniu zakeen i choréb zakanych u ludzi’ zobowizata natomiast ministra vwdeiwego

4 Dz. U. z 2007 r. Nr 89, poz. 594 ze zm.

85 Art. 4 ust. 2 pkt 2 ustawy jw.

% Art. 10 ust. 3 pkt 1b ustawy jw.

" Dz. U. Nr 234, poz. 1570 ze zm. Patrz art. 18 1istpkt 2 tej ustawy.
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do spraw zdrowia do okilenia, w drodze rozpogdzenia, wyicznie sposobu
przechowywania szczepionek stangoyich rezerw przeciwepidemiczn kraju, o ktorej

mowa w przepisach ustawy o rezerwachgbaowych;

- przez cztery lata Minister Zdrowia nie oflieilosci i asortymentu przechowywanej
I utrzymywanej w Centralnej Bazie (finansowanejuriietu pastwa z czsci 46 — Zdrowie),
statej rezerwy na wypadek wyptenia sytuacji nadzwyczajnych, do czego zohaek sk
w zaradzeniu w sprawie Centralnej Bazy Rezerw Sanitamzediwepidemicznych.
Dopiero 17 sierpnia 2010 r. tj., w okresie waysénia zagréenia sanitarno-
epidemiologicznego z tytulu powodzi, Minister Zdiaw w porozumieniu z Giéwnym
Inspektorem Sanitarnym, okl ilos¢ i asortyment artykutdw stanoyaych rezerw

przechowywan i utrzymywarn, w magazynach Centralnej Bazy.
Pod adresem Ministra Zdrowia sformutowano gasfce wnioski:
- opracowanie Planu Zardzania Kryzysowego,

- podgcie dziat& zmierzajcych do dostosowania dziatakwd Centralnej Bazy Rezerw
Sanitarno-Przeciwepidemicznych wygtnie do zada nalezacych do widciwosci ministra

wiasciwego do spraw zdrowia.

% patrz § 1 ust. 1 pkt 7 oraz ust. 2 &ahika nr 2 do zaeglzenia Ministra Zdrowia z dnia 28 czerwca 2006 r.
w sprawie Centralnej Bazy Rezerw Sanitarno-Epidéagioznych (Dz. Urz. MZ Nr 9, poz. 44 ze zm.),

a nastpnie 8§ 1 ust. 1 pkt 6 oraz ust. 2 Zznika nr 2 do zagglzenia Ministra Zdrowia z dnia 16 czerwca 2010
r. w sprawie jw. (Dz. Urz. MZ Nr 8, poz. 51).
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4. Wykonanie planow finansowych funduszy celowych

Fundusz Rozwizywania Probleméw Hazardowych, jakonpavowy fundusz celowy,
zostat utworzony z dniem 1 stycznia 2010 r. na tewde art. 88 ustawy z 19 listopada
2009 r. o grach hazardowych.

Zgodnie z art. 88 ust. 4 ustawy o grach hazardbwwygdatki Funduszu as

przeznaczone wytznie na:

1) prowadzenie dziataldoi informacyjno-edukacyjnej i opracowywanie spesjgcznych
ekspertyz, raportow, sprawozddotyczicych problematyki uzaimien od hazardu;

2) opracowywanie i wdeanie nowych metod profilaktyki i rozezywania problemow

wynikajacych z uzalenien od hazardu;

3) udzielanie finansowej pomocy instytucjom i stomygzeniom realizagcym zadania
zwiazane z rozwizywaniem probleméw wynikagych z uzalenien od hazardu, w tym

sporadzanie oceny rozpowszechnienia i zagroa patologicznym hazardem;

4) prowadzenie dziala ukierunkowanych na podnoszenie j&ko programow
profilaktycznych i terapeutycznych, a f&k zwikszania kompetencji zawodowych o0s6b
zajmupcych sg leczeniem w celu zwkszenia skuteczioi oraz dosfpnasci leczenia dla

0s6b uzalenionych od hazardu i ich bliskich.

Minister Zdrowia zaplanowat przychody Funduszu wswekaci 21.500,0 tys. zi,
na podstawie przekazanej przez Prezesa Totalizeédp@towego Sp. z 0. 0. informaciji
o prognozowanej kwocie. Wplywy na rachunek Funduszudoptat do stawek w grach
losowych stanowdcych monopol pastwa, wyniosty w 2010 r. 18.732,1 tys. zt, co Staho
87,62% planu, natomiast koszty obstugi funduszuprawadzenie rachunku ligcego
wyniosty 0,1 tys. zi.

W 2010 r. Minister Zdrowia nie realizowat zad&unduszu wynikagych z art. 88
ust. 4 ustawy z dnia 19 listopada 2009 r. o graaekaldowych. Brak realizacji zatla
Funduszu byt wynikiem przediajacych s¢ prac nad rozposzizeniem, okrédajacym
warunki uzyskiwania dofinansowania realizacji zZgdarybu sktadania wnioskéw oraz
przekazywanidgrodkéw z funduszu,dalacym wykonaniem upowaienia zawartego w art. 88
ust. 6 ustawy, do ktérego wydania zobgeeginy zostat minister wéaiwy do spraw zdrowia,

W porozumieniu z ministrem wdaiwym do spraw finansow publicznych. NIK negatywnie
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ocenia opénienie w wydaniu przez Ministra Zdrowia rozpgazenia na podstawie art. 88
ust. 6 ustawy z dnia 19 listopada 2009 r. o grazatdowych.

Fundusz, od 1 stycznia do 25gaiernika 2010 r., nie posiadat planu finansowego,
co stanowito naruszenie art. 29 ust. 6 ustawy a giisierpnia 2009 r. o finansach publicznych.
Minister Zdrowia zaakceptowat plan finansowy Furmluslopiero 26 paiziernika 2010 r.

W przyjetym planie finansowym Funduszu, nie dokonywano anwe2010 r.

Obstug rachunku Funduszu prowadzit Narodowy Bank Polskbdki piengzne
zgromadzone narachunku funduszu byly oprocentowaNejwyzsza Izba Kontroli
negatywnie ocenita nie ¢gie w planie finansowym Funduszu pozycji przychodéwostaci
odsetek od oprocentowanseodkow piengznych zgromadzonych na rachunku bankowym,
traktujpc to jako dziatanie nierzetelne.aézna kwota odsetek odrodkéw piengznych

zgromadzonych na rachunku funduszu w 2010 r. wienib85,4 tys. zt.
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5. Informacje dodatkowe o przeprowadzonej kontroli

Protokot

Protokét z kontrolipodpisano z zastrzeniami w Ministerstwie ZdrowiaZastrzeenia
dotyczyty sposobu prezentacji wybranych pozycji tmdw i wydatkdw oraz oczywistych
pomytek pisarskich. W Ministerstwie Zdrowia zasteia zostaty w cakei uwzgkdnione
przez kontroleréw NIK.

Bez zastrzizen podpisano protokét z kontroli w Centrum Systemdwotmacyjnych

Ochrony Zdrowia.

Wyst gpienie pokontrolne

Wystapienia pokontrolne skierowano do Ministra Zdrowiaod Dyrektora Centrum
Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia.

Przygotowywane g zawiadomienia do rzecznika dyscypliny finansow ljpzinych
dot. naruszenia art. 11 ust. 1, art. 17 ust. llpktaz art. 18 pkt 1 ustawy z 17 grudnia 2004 r.

0 odpowiedzialnéci za naruszenie dyscypliny finanséw publicznych.

Finansowe rezultaty kontroli

Na finansowe rezultaty kontroli zigty sie nieprawidiowdci w kwocie
74.896,2 tys. ztktore obejmowaly:
67.698,1 tys. zvydatkowanych z naruszeniem prawa (str. 6-7),
oraz
7.198,1 tys. zivydatkowanych w nagbstwie dziata stanowacych naruszenie prawa, w tym:
1) 3.431,4 tys. zt wydatkowane na wykonanie lhapgezesiewowych w ramach ,Programu
bada przesiewowych noworodkow w Polsce w latach 200942&leconych 7 jednostkom
przez Instytut Matki i Dziecka bez wymaganej zgddinistra Zdrowia;
2) 2.423,3 tys. zt sfinansowanych 4 uméw na reajézéwiadczeér wysokospecjalistycznych
zawartych z podmiotami, ktore nadestaly oferty pplywie terminu okrélonego

w ogtoszeniu konkursowym;

3) 1.334,1 tys. zt wydatkowanych na wykonanie kadautacji genu CFTR spéice
zewrgtrznej zleconych przez Instytut Matki i Dziecka, nedw zapisom ,Programu batla

przesiewowych noworodkow w Polsce w latach 20094201
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4) 9,3 tys. zt zaptaty grzywny przez Ministra Zdiawvymierzonej przez Wojewddzkia®
Administracyjny w Warszawie za nie przekazanie wmiaie do fdu skargi podmiotu

na bezczynn& organu.

Pozyskane paytki finansowe wyniosty 166,7 tys. zt. W 2010 r.,wyniku realizaciji
wnioskow pokontrolnych NIK, na rachunek dochodowdimiowych srodki przekazat

Wojskowy Instytut Medyczri.

9 W zwiazku ze stwierdzonymi przez Najwsz Izbe Kontroli w 2001 r. nieprawidiowaiami w rozliczeniach
z wykonanych procedur wysokospecjalistycznych za@®k 999-2000.
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Zalaczniki

Zatgcznik nr 1

Dochody budzetowe

2009 2010
Lp. Wyszczegolnienie Wykonanie | Ustawa | Wykonanie 5:4
tys. zi
1 2 3 4 5 6
Ogoétem, w tym: 168 056,1] 140 842,0 151 142,2 107,3%
1. | 750 — Administracja publiczna, w tym: 187,0 180,0 146,6| 81,4%
11 75001 —.Urgdy naczelnych i centralnych organdw administragcji 1870 180.0 146.3| 81.3%
rzadowej
192 75976 - Przygptpwanie i sprawowanie przewodnictwRadzie 0.0 0.0 03| 0,0%
Unii Europejskiej
2. | 752 — Obrona narodowa 7,8 0,0 0,1 0,0%
3. | 803 — Szkolnictwo wasze 69,9 60,0 0,8 1,3%
3.1 | 80306 — Dziatalrig dydaktyczna 69,9 60,0 0,8] 1,3%
4. | 851 - Ochrona Zdrowia 167 595,1] 140 602,09 150 994,7 107,4%
4.1 | 85111 - Szpitale ogdlne 2,8 0,0 0,8 0,0%
4.2 | 85112 - Szpitale kliniczne 749,6 15,0 658,6| 4390,8%)
4.3 | 85116 - Profilaktyczne domy zdrowia 0,2 20,0 20,4| 101,8%
4.4 85.117’- Zaktady leczniczo - opiekeee i pietgnacyjno — 501 38,0 101,9| 268,1%
opiekuicze
4.5 | 85120 - Lecznictwo psychiatryczne 10,9 4,0 14,0| 349,5%
4.6 | 85132 - Inspekcja Sanitarna 28 321,59 2666,0 4 385,7| 164,5%
4.7 | 85133 - Inspekcja Farmaceutyczna 1120,9 872,0 1341,4] 153,8%
4.8 | 85134 - Inspekcja ds. Substancji i Preparatéen@tznych 131,2 36,0 90,2| 250,5%
4.9 | 85136 - Narodowy Fundusz Zdrowia D,0 0,0 16,9] 0,0%
4.10 85137 - Urad.Rejestrac':ji Prpdt{ktéw Leczniczych, Wyrobow 122 664.1 133 70,4 136 739.4 102,2%
Medycznych i Produktow Biobéjczych
4.11| 85141 - Ratownictwo medyczne 39,6 40,0 61,2| 153,0%
4.12| 85149 - Programy polityki zdrowotnej 924,6 301,0 1769,3] 587,8%
4.13| 85151 -Swiadczenia wysokospecjalistyczne 138,9 706,0 1448,5 205,2%
4.14| 85152 - Zapobieganie i zwalczanie AIDS 50,6 15,0 42| 28,3%
4.15| 85153 - Zwalczanie narkomanii 10,3 0,0 0,4| 0,0%
4.16| 85154 — Przeciwdziatanie alkoholizmowi 459 2,0 2,0| 100,0%
4.17| 85157 - Stae i specjalizacje medyczne 9 788,6 4,0 90,1| 2252,5%
4.18| 85195 - Pozostala dziatakio 3291,8 2097,0 4162,1] 198,5%
4.19| 85197 - Gospodarstwa pomocnicze 242,7 16,0 87,8| 548,6%
5. | 921 - Kultura i ochrona dziedzictwa narodowego 96,3 0,0 0,0/ 0,0%

Dane na podstawie rocznego sprawozdania Rb-27 anayia planu dochodéw beetowych.
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Zatgcznik nr 2
Wydatki bud zetowe

2009 2010
Lp. Wyszczegolnienie Wykonanie | Ustawa BquEt PO Wykonanie 6:4 6:5
zmianach
tys. zi %
1 2 3 4 5 6 8 9
Ogoétem, w tym: 4708 285|383 482 702,0 4 138916,6 4 085567, 117,3%| 98,7%
1. | 750 — Administracja publiczna, w tym: 50 318,6 52 682,0 53 390,6 50837,6 96,5% | 95,2%
75001 — Urzdy naczelnych i
1.1 | centralnych organéw administracji 50 313,60 51977,0 52 685,6 50 215,7| 96,6% | 95,3%
rzadowej
75076 — Przygotowanie i sprawowan|e
1.2 | przewodnictwa w Radzie Unii 0,0 705,0 705,0 622,0| 88,2% | 88,2%
Europejskiej
2. | 752 - Obrona narodowa 12 534,9 11 265,0 11 265,0 11 233,0 99,7% | 99,7%
3. | 803 - Szkolnictwo wisze 1332 040,31 350 835,0 1375672,2 1 375 354,5101,8%| 100,0%
3.1 | 80306 — Dziatalng dydaktyczna 1242 620{11 259 176,0 1286 994,71 1 286 680,42 102,2%| 100,0%
3.2 | 80309 ~ Pomoc materiaina dia 893981 916330 886516 886516 96,7% | 100,09
studentow
3.3 | 80395 — Pozostata dziataédo 22,1 26,0 26,0 22,8| 87,7% | 87,7%
4. | 851 - Ochrona Zdrowia 3304 88738059411,0 2690079,8 2639 633,4128,2%| 98,1%
4.1 | 85111 — Szpitale ogélne 9511,1 3198,0 29478 2947,8 92,2% | 100,09
4.2 | 85112 — Szpitale kliniczne 268 506,0243 072, 260215, 257 493,2 105,9%| 99,0%
4.3 | 85117 — Zaklady leczniczo-opiektee 7996,6] 73330 8 297,0 8 295,9| 113,1%| 100,0%
i pielegnacyjno-opiekiicze
4.4 | 85120 — Lecznictwo psychiatryczne 37 189,136 124,0 39 284,5 39 282,8 108,7%| 100,0%,
4.5 | 85132 — Inspekcja Sanitarna 832 863,246 565,0 52 887,59 52 375,1] 112,5%| 99,0%
4.6 | 85133 — Inspekcja Farmaceutyczna 13 0f1,312 257,0 12 571,8 12 513,6/ 102,1%| 99,5%
4.7 | 85134 — Inspekcja ds. Substancji i 37480 3866,0 3904,8 3 866,3| 100,0%| 99,0%
Preparatow Chemicznych
85137 — Urzd Rejestracji Produktow
4.8 | Leczniczych, Wyrob6éw Medycznych 42 616,5 46 372,0 46 764,4 45 234,9 97,5% | 96,7%
Produktow Biobdjczych
85138 — Doptaty do oprocentowania
kredytéw udzielanych lekarzom,
4.9 | lekarzom stomatologom, pigjniarkom 602,6 1 656,0 417,5 415,8| 25,1% | 99,6%
i potoznym oraz umorzenia tych
kredytow
4.10| 85141 — Ratownictwo medyczne 213 225,4369 976,0 369 152,70 369 151,5 99,8% | 100,09
4.11| 85143 — Publiczna stha krwi 97 296,8 89401,0 99 933,9 99 841,7111,7%| 99,9%
4.12| 85148 — Medycyna Pracy 1573,4 1450,0 1 2454 1029,8 71,0% | 82,7%
4.13| 85149 — Programy polityki zdrowotnej 622 584,1566 199, 775 118,2 762 336,1 134,6%| 98,4%
4.14| 85151 -Swiadczenia 30988994 3025850 2946450 2883685 953% | 97,9%
wysokospecjalistyczne
4.15 if’égz — Zapobieganie | zwalczanie 5906,3 55310 5758,3 5 755,6| 104,1%| 100,0%
4.16| 85153 — Zwalczanie narkomanii 10002,6 9149,0 9746,0 9 746,0| 106,5%| 100,0%
4.17| 85154 — Przeciwdziatanie 62650 58750 61180 6 118,0104,1%| 100,0%
alkoholizmowi
85156 — Skladki na ubezpieczenia
4.1g| 2drowotne oragwiadczenia dia 0sob | 196 0934 50647, 2059272 205 591,1 405,9%| 99,8%
nie obgtych obowizkiem
ubezpieczenia zdrowotnego
4.19] 85178 — Usuwanie skutkowdsk 0,0 0,0 1000,0 974,6| 0,0% | 97,5%
zywiotowych
4.20| 85195 — Pozostata dziatakto 534 936,§ 258 155,0 494 1453 468 294,9 181,4%| 94,8%
5 | 921- Kulturaiochrona dziedzictwa 85090 850900 85090 85090 100,0% 100,0%
narodowego

Dane na podstawie rocznego sprawozdania Rb-28 anvayka planu wydatkéw.
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Zatacznik nr 3

Zatrudnienie i wynagrodzenia

Wykonanie 2009 Wykonanie 2010
. " — . Przecgtne miesiczne
Przecitne . Przecitne miesiczne Przecitne . f .
Lp. Wyszczegdlnienie* zatrut?nienie Wynagrodzeni wynagrorfdzenie l?uno na 1 zatrudn(i)gnie wg Wynagrodzenia wg  wynagrodzenie brutto 85
wg Rb-70 awg Rb-70 petnozatrudnionego Rb-70 Rb-70 nal
petnozatrudnionego
Os6b tys. zt zt 0s6b tys. zt zt %%
1 2 3 4 5 6 7 8 9

Ogélem 19 718 724 4494 3062 2593 138 9B2 4 465 14%,83
01 18 740 661 659 294p 1580 73 2B0 3 §65 131,36
02 12 1696 11778 1 1795 12 465 105(84
03 912 55 696 508 100p 63 758 5313 104,40
10 0 16 1 99
16 22 3597 13 625
w tym:

1. Dziat 750 - Administracja publiczna 533 34 2p9 3R 570 35 457 5184 96,46
01 54 2361 3644 54 2259 3486 95,68
02 6 879 12 208 6 83 11 543 94,88
03 464 29 557 5 30 509 32 265 52B2 99|51
10 0 16 1 99 8 250
16 9 1416 13 111 [«
Rozdziat 75001 - Urgly naczelnych i

1.1 centralnych organéw administracji 533 34 229 5 352 570 35 437 51B4 96(86
rzadowej
01 54 2361 3644 54 2259 3 486 95,68
02 6 879 12 208 q 83. 11 543 94,88
03 464 29 557 5 30 509 32 265 52B2 99|51
10 0 16 1 99 8 250
16 9 1416 13 117

2. Dziat 851 - Ochrona zdrowia 19 185 690 419 2 P9 2023 103 475 4 26p 142,17
01 18 686 659 294 294D 1536 71 0p1 3878 131,91
02 6 817 11 347 q 96! 13 347 117,63
03 448 26 139 4 867 491 31493 5345 10993
16 13 2181 13 981
Rozdziat 85117 - Zaktady opiekozo- § L

21 neheialy pi&gnacyjno_zpigkﬁcze 134 5197 3233 13 5379 33p0 10274
01 134 5197 3233 135 5379 3 3P0 102(74
Rozdziat 85120 - Lecznictwo

2.2 psychiatryczne 658 26 141 3311 65p 27 604 3 5p8 106[57
01 658 26 141 3311 65p 27 604 3 5p8 106[57

2.3 Rozdziat 85132 - Inspekcja sanitarna 17 540 1 B 2 906 41Q) 21 86D 4443 152,88
01 17 456 605 662 2891 299 13 153 3 666 124,79
02 3 396 11 000 3 52| 14 611 132,83
03 78 5180 5534 10 8 181 6313 114)06
16 3 464 12 889
Rozdziat 85133 - Inspekcja

24 farmaceutyczna pexc] 60 4172 5794 6 4368 5771 9960
01 3 156 4 333 3 12 347 80,13
02 2 283 11 792 Y. 27 11 4598 97,17
03 54 3619 5 584 5 3968 5694 101,95
16 1 114 9 500
Rozdziat 85134 - Inspekcja ds.

2.5 Substancji i Preparatlt)')w éhemicznych 36 1827 4229 34 189 4380 103,56
01 4 137 2 854 g 16 2817 98,69
02 1 138 11 500 )| 16 13 333 115,p4
03 30 1451 4 03] 3 1568 4 342 10772
16 1 101 8 417
Rozdziat 85137 - Ut Rejestracji

2.6 Produktéw Leczniczych, Wyrobéw 294 17 073 4 83 302 18 398 507 104{91
Medycznych i Produktéw Biobéjczych
01 6 599 8 319 1 61 7286 87.,%7
03 281 15 789 4 687 29p 17 786 5 0p4 107,30
16 7 685 8 155

2.7 Rozdziat 85143 - Publiczna gha krwi 15 1 044 5 80 18 1046 4 889 84[29
01 15 978 5433 18 1 056 4 849 89,p8
16 0 66

28 | Rozdzial85152 - Zapobieganie i 34 1596 3912 3 1716 46]3 11792
zwalczanie AIDS
01 34 1596 3917 3 1716 4613 117,92
16

29 | Rozdzial85153 - Zwalczanie 26 1199 3849 24 1189 4138 10743
narkomanii
01 26 1140 3654 24 1189 4128 112,99
16 59
Rozdziat 85154 - Przeciwdziatanie

2.10 alkoholizmowi 32 1784 4 644 3 1783 4793 103,17
01 32 1784 4 644 3 1783 4793 103,17
16
Rozdziat 85157 - St i specjalizacje

211 medyczne 0 0
01

2.12 Rozdziat 85195 - Pozostata dziatdino 356 18 484 4 32] 321 18 235 4 7B4 109,41
01 350 17 692 4 2173 321 18 235 47B4 112[38
02
03 5 100 1 667|
16 1 692 57 667

Status zatrudnienia okileny zostat w rozporgizeniu Ministra Finanséw z dnia 3 lutego 2010 rspvawie sprawozdawcga budzetowej: 01 - Osoby nieodie mnanikowymi
systemami wynagrod#e 02 - Osoby zajmuage kierownicze stanowiska fitwowe, 03 - Korpus shiby cywilnej, 10 -Zotnierze i funkcjonariusze, 16 - Osoby zajqug wysokie
stanowiska pastwowe niebdace kierowniczymi stanowiskami fistwowymi
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Zatgcznik nr 4

Wydatki bud zetu srodkow europejskich

Wyszczegolnienie 2010
Lp. Ustawa | Plan po zmianach| Wykonanie | 6:4 6:5
Dziat Opis w tys. zt %
1 2 3 4 5 6 7 8
Ogotem czéé¢ 46, w tym: 213 997 523 537 470 650) 219,9%| 89,9%
1. 750| Administracja publiczna
1.1. Program Operacyjny Kapitat Ludzki 1897 2513 2116| 111,5%| 84,2%
Razem programy w dziale 750 189 2513 2116|111,5%| 84,2%
2. 851| Ochrona zdrowia
2.1. Program Operacyjny Innowacyjna Gospodarka 48|743 28 193 18 875| 38,7%| 66,9%
2.2 Program Operacyjny Infrastruktur&riodowisko| 123 255 442 277 400 858| 325,2%| 90,6%
2.3. Program Operacyjny Kapitat Ludzki 40 1p2 50 546 48 801| 121,7%| 96,5%
24 Szwajcarsko-Polski Program Wspotpracy 0 8 0 0,0%
Razem programy w dziale 851 212 100 521 024 468 534) 220,9%| 89,9%
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Zatgcznik nr 5
Kalkulacja oceny koncowej czs¢ 46 - Zdrowie

Oceny wykonania bugtu czsci 46 — Zdrowie dokonano, stogajkryterid® oparte na wskaikach
wartasciowych opracowanych przez NIK i opublikowanych walizie wykonania bugktu pastwa i

zalazen polityki pienigznej w 2010 roku.

Dochody : 151.142,2 tys. zi

Wydatki (4.085.567,6 tys. zt + 470.650,0 tys. zt): 4.556.217,6 tys. z}
taczna kwota G : 4.707.359,8 tys. zt

Waga wydatkow wdcznej kwocie: Ww =W : G (0.9679)

Waga dochodow wakznej kwocie Wd = D : G (0,0321)

Nie stwierdzono nieprawidtowsoi w dochodach.
Ocena castkowa dochodéw: pozytywna (5),

Nieprawidtowadci w wydatkach: Stwierdzono nieprawidiowssi w wydatkach na kwaet
74.896,2 tys. ztco stanowito 1,64 % wydatkOw ogotemeéa 46 — Zdrowie. Nieprawidtowdi te

obejmowaly:

67.698,1 tys. zvydatkowanych z naruszeniem prawa:
1) przekazaniu w 2010 r. dotacji celowych jednostkeamorzdu terytorialnego na sfinansowanie
dziatan nieprzewidzianych w programie wieloletnim pod nazpwVsparcie jednostek samaau

terytorialnego w dziataniach stabilizaych system ochrony zdrowia” (37.845,2 tys. z});

2) sfinansowaniu bez podstawy prawfejadczeér zdrowotnych, w ramach realizacji 3 programéw

polityki zdrowotnej (22.356,3 tys. z});

3) sfinansowaniu dziafaw ramach programu ,Psychiatryczna opieka zdrowoimdata 2009-2013”

nie spetiaicych kryteriéw definicji programu zdrowotnego (4293 tys. zt);

4) przekazaniu w 2010 r. dotacji celowej StarosBawiatowemu w Tomaszowie Mazowieckim — w
ramach realizacji programu wieloletniego pod nazWsparcie jednostek samagu terytorialnego w
dziataniach stabilizagych system ochrony zdrowia” — w sytuacji nie pdaigia przez Ministerstwo
wymaganych dokumentéw potwierdgzaych spetnianie wymogdéw oldlenych w Programie
(1.481,3 tys. zb);

5) sfinansowaniu bez podstawy prawnej pagr&tuzbowych zagranicznych oséb niedacych

pracownikami wtasnymi (581,7 tys. z});

0 http://www. nik.gov.pl/kontrole/standardy-kontroliks.
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6) sfinansowaniu wynagrodzedla szpitalnych koordynatoréw transplantacyjnyofimo braku w
powszechnie obowrujacych przepisach prawach stosownych regulacji ugois@cych do

dokonywania takich wydatkow (401,4 tys. z});

7) zakupie biletébw lotniczych z pomguiem przepisow ustawy z 29 stycznia 2004 r. — Prawo

zamowie publicznych (99,9 tys. zi);

7.198,1 tys. zivydatkowanych w nagpstwie dziata stanowacych naruszenie prawa, w tym:

1) wydatkowane na wykonanie ba&dprzesiewowych w ramach ,Programu badazesiewowych
noworodkéw w Polsce w latach 2009-2014" zleconygledhostkom przez Instytut Matki i Dziecka
bez wymaganej zgody Ministra Zdrowia (3.431,4 k.

2) sfinansowanie 4 uméw na realizagyviadczeé wysokospecjalistycznych zawartych z podmiotami,

ktore nadestaty oferty po uptywie terminu oltomego w ogtoszeniu konkursowym (2.423,3 tys. zb);

3) wydatkowane na wykonanie badautacji genu CFTR spoétce zegirenej zleconych przez Instytut
Matki i Dziecka, wbrew zapisom ,Programu badarzesiewowych noworodkéw w Polsce w latach
2009-2014" (1.334,1 tys. z}),

4) zaptat grzywny przez Ministra Zdrowia wymierzonej przeopMivodzki Sd Administracyjny w
Warszawie za nie przekazanie w terminie ddusskargi podmiotu na bezczyrddoorganu (9,3

tys. zb).

Ocena czstkowa wydatkdwpozytywna z zastrzeniami (3),
Wynik koncowy Wk: 5x0,0321 + 3x0.9679 = 0,1605 + 2,90376632

Ocena pozytywna z zastrzgeniami.
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Zatgcznik nr 6
Wykaz organdw, ktérym przekazano informacj o wynikach kontroli

Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej
Marszatek Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej
Marszatek Senatu Rzeczypospolitej Polskiej
Prezes Rady Ministrow

Komisja Finansow Publicznych

Komisja do Spraw Kontroli Rgtwowej
Komisja Zdrowia

Minister Finanséw

© 0 N o ok wwDbd e

Minister Zdrowia

[EnY
©

Szef Centralnego Biura Antykorupcyjnego

[EnN
=

Biuro Bezpieczastwa Narodowego

[N
N

Rzecznik Praw Pacjenta

[EnY
w

Rzecznik Praw Obywatelskich
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