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WY STAPIENIE POKONTROLNE

Na podstawie art. 2 ust. 1 ustawy z 23 grudnia 19@4Najwy:szej Izbie Kontrof,
zwanej dalej ustayv 0 NIK, Najwyzsza lIzba Kontroli przeprowadzita w Ministerstwie
Zdrowia kontro§ wykonania ustawy bugtowej na rok 2010 w czsci 46 — Zdrowie.

W zwiazku z kontrad, stosownie do art. 60 ust. 1 ustawy o NIK, przekaPani
Minister niniejsze wysipienie pokontrolne.

Najwyzsza Izba Kontroli, w odniesieniu do wykonania betd pastwa w czsci 46 —

Zdrowie, formutuje ocefipozytywna z zastr zezeniami.

1. Minister Zdrowia podjt dziatania zmierzage do realizacji wnioskdéw pokontrolnych
sformutowanych po kontroli wykonania btetu pastwa w 2009r. W przypadku 5

wniosk6w?, dziatania te okazaly sijednak niewystarczage, co opisano w dalszej $oé

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

2 Ustawa bugletowa na rok 2010 z dnia 20 stycznia 2010 r. (Dz B lutego 2010 r. Nr 19, poz. 102).

% Dotyczy naspujacych wnioskéw: ,Dalsze doskonalenie metodologii $mnowania celéw i miernikow
realizacji budetu zadaniowego w e¢gci — 46”; ,Wyegzekwowanie kar umownych wynikaych z
nieterminowego wykonania umowy nr 1/EU/85141/18&08 z 27 czerwca 2008 r. na zakup s23gtowcow

i 1 symulatora lotow”; ,Podicie dzialaa organizacyjnych zmierzajych do przestrzegania czasu pracy
kierowcéw zgodnie zwymogami ustawy z dnia 16 kniet 2004r. o czasie pracy kierowcow”,
~Wyeliminowanie przypadkéw nieterminowego przekaayia do sdu kompletnej dokumentacji skarg
administracyjnych”; ,Podjcie zdecydowanych dziataw ramach sprawowanego nadzoru, w celu ograniazeni
wzrostu zobowjzan wymagalnych zaktaddéw opieki zdrowotnej podleghdimistrowi Zdrowia”.



wystapienia. Ponadto, w 2010 r. w wyniku wykonania wkims NIK na dochody bugktu
paistwa przekazan@odki w wysokdci 166,7 tys. 7t

2. W 2010 r. w cgséci 46 — Zdrowie, dochody ogotem wyniosty 151.14%8. zt i byly
0 16.913,9 tys. zt msze nk w 2009 r. (89,9%). Plan dochodéw na 2010 r. (14®,@tys. zi)
zostat wykonany w 107,3%.

Najwyzsza lzba Kontroli pozytywnie ocenia sposéb tworaepiognozy dochoddw
na 2010 r. w axci 46 — Zdrowie.

Ministerstwo podejmowato dziatania w celu rzetelvejyfikaciji potencjalnycbrodet
uzyskania dochodéw oraz analizowato wplywy w okr@siprzedzagcym tworzenie
prognozy.
2.1. Zastrzeenia NIK dotycz niezrealizowania w 2010 r. dochodow z tytutu karowvnych
wynikajacych z nieterminowej realizacji przez Konsorcjumrdfwopter umowy z dnia 27
czerwca 2008 r. na dostadmigtowcéw na potrzeby Lotniczego Pogotowia Ratunkga.
Ministerstwo Zdrowia, w dniu 11 lutego 2011 r., gsiato Konsorcjum przeddowe
wezwanie do zapfaty.

W umowie nie ustalono definicji kompletu materiatémkoleniowych, co skutkowato
utrudnieniami w ustaleniu wysokti kar umownych z tytutu opien w dostawach
i op&zniato wyegzekwowanie nateosci budzetowych.

3. W 2010 r. w cgsci 46 — Zdrowie, zrealizowano wydatki w wysdko4.085.567,6 tys. zt,
co stanowito 98,7% w stosunku do planu po zmiarjdct88.916,6 tys. zt).

W 2010r. nagpito zmniejszenie wydatkbw ogétem w eSzi 46 — Zdrowie,

w poréwnaniu do roku ubiegtego o 13,4%, spowodowareeniesieniem finansowania od

* W zwiazku ze stwierdzonymi przez Najusz Izbe Kontroli w 2001 r. nieprawidtowaziami w rozliczeniach z
wykonanych procedur wysokospecjalistycznych za®kt899-2000 CSK WAM w Warszawie zobauany
zostat przez NIK do zwrotu nadmiernie pobrangobdkdéw. W 2002 r. Szpital zawart ze Skarbemd$daa —
Ministrem Zdrowia porozumienie w przedmiocie rodaia nalenosci na 48 rat oraz dwuletniej karencji w
sptacie dlugu. PoniewiaWojskowy Instytut Medyczny, jako nagtta prawny CSK WAM w Warszawie, nie
wywiagzal sk z realizacji Porozumienia sprawa zostala skieravam drog postpowania sdowego. &d
Najwyzszy w Warszawie (wyrok z 16.08.2010 r. sygn. aRSK 464/09) uznat za zasadne powddztwo Ministra
Zdrowia i zagdzit od Wojskowego Instytutu Medycznego w Warszawéerzecz Skarbu Bstwa — Ministra
Zdrowia kwot 3.930,5 tys. zt wraz z odsetkami. Na wniosek Waoyskgo Instytutu Medycznego w zeku z
bardzo truda sytuacy finansows, Minister Zdrowia udzielit ulgi w sptacie naieosci poprzez rozigenie jej na
64 raty miesiczne, ptatne poamvszy od 1 grudnia 2010 r.

® Stan nalenosci na 31.12.2010 r. z tytutu kar umownych wyno&¥ 5 tys. z.

® W umowie ustalono m.inze Sprzedawca zoboariuje si: zaptact Kupujacemu, za kady dzien op&nienia
kwote 100 EURO za kaly niedostarczony komplet materiatéw szkoleniowych.

" Definicje te okreslono aneksem nr 2 do umowy w dniu 3 sierpnia 2009 r



1 stycznia 2010 r. wojewddzkich i powiatowych stagnitarno-epidemiologicznych z@zi
46 — Zdrowie do bugktu wojewoddw.

3.1. Najwyzsza Izba Kontroli zwraca uwagia zwiekszajcy sk udziat srodkdw z rezerw
celowych w realizacji wydatkdéw w egci 46 — Zdrowie. W 2010 r. zwkszono planowane
wydatki tej czsci, z rezerw celowych, o kwet 655.209,8 tys. zi, co stanowito
18,8% planu wydatkéw zawartego w ustawie d@idwej na rok 2010. W ocenie NIK, taka
praktyka, chocia uelastycznia proceder realizacji budetu, nie sprzyja jednak jej
przejrzystgci.

Nalezy podkréli¢, iz Minister Zdrowia, w trakcie prac nad bidem na 2010 r.,
informowat Ministra Finansow o istnigjych potrzebach, na przyklad w odniesieniu do
programu wieloletniego ,Wsparcie jednostek saraduz terytorialnego w dziataniach
stabilizupcych system ochrony zdrowigrodkéw na ten cel nie ¢fo jednak w przyznanym
dla czsci 46 limicie wydatkow, azrodiem finansowania tego programu w 2010 r. byta
rezerwa celowa (€%¢ 83, poz. 51).

3.2. Na realizagj 12 programow finansowanych z et pastwa z rozdzialu 85149 —
Programy polityki zdrowotnej wydatkowano w 2010tgcznie 762.336,1 tys. zi, tj. 98,4%
srodkéw wedtug planu po zmianach.
3.2.1. Minister Zdrowia bez podstawy prawnej sfinansosveiadczenia zdrowotne w kwocie
22.356,3 tys. zt, w ramach realizacji 3 programdlitpki zdrowotney.
Nalezy zauwayd, ze swiadczenia zdrowotne finansowane w 2010 r. przezisila
Zdrowia nie zostaly yje w wykazie wydanym w drodze rozpdeenia Ministra
Zdrowia z dnia 30 sierpnia 2009 r. w sprawigiadcze: gwarantowanych z zakresu
programéw zdrowotnych

Programy te zostaty ustanowione na podstawied8rtistawy agswiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych zérodkéw publicznych. Ustawa rozndia pogcia: program
zdrowotny iswiadczenia opieki zdrowotnej z zakresu programowowgtnych, przy czym
swiadczeniom tym nadaje statusswiadczéh gwarantowanych przystugigych

swiadczeniobiorcom w ramaciodkow publicznych przeznaczonych na ten cel.

8 Zgodnie z postanowieniami art. 5 ustawy z 23 stiz2009 r. o zmianie niektérych ustaw w zmku
ze zmianami w organizacji i podziale zadaministracji publicznej w wojewédztwie (Dz. U. B2, poz. 753).

° Narodowy Program Rozwoju Medycyny Transplantadyjn@1.062,2 tys. zt; Program Bad&rzesiewowych
Noworodkéw w Polsce — 10.565,6 tys. zt; Program Rlaksowej diagnostyki i terapii wewtizmacicznej w
profilaktyce nasfpstw i powiktah wad rozwojowych i choréb ptodu — jako element @opy stanu zdrowia
ptodu i noworodkéw na lata 2009-2013 — 728,5 tyis. z

19Dz. U. Nr 140, poz. 1148 ze zm.



Nie kwestionujc celowdci finansowania tychwiadcze, nalery zwréci uwag;, ze
uznanie, 1 Minister Zdrowia mae finansowa s$wiadczenia z zakresu programow
zdrowotnych, ktére nieasswiadczeniami gwarantowanymi, na podstawie art. §t1 Lipkt 3 i
art. 48 ust. 1 ustawy d&wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych @edkow
publicznych, prowadzitoby, w ocenie NIK, do podwaia konstrukcji swiadczeé
gwarantowanych finansowanych @gedkéw publicznych, przgej na gruncie wymienionej
ustawy.

3.2.2. W 2010 r. Minister Zdrowia sfinansowat program ,Blsiatryczna opieka zdrowotna na
lata 2009-2013” w kwocie 4.932,3 tys. zt, w sytuag]y dziatania finansowane w ramach
programu nie migity si¢ w definicji zawartej w art. 5 pkt 30 ustawy z dri#d@ sierpnia
2004 r. oswiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych seedkéw publicznych, gdzie
okreslono, ze program zdrowotny jest to zespot zaplanowanyaamierzonych dziataz
zakresu opieki zdrowotnej ocenianych jako skuteczbezpieczne 1 uzasadnione,
umazliwiajacych w okrélonym terminie osigniecie zalaonych celow, polegagych na
wykrywaniu i zrealizowaniu oké&onych potrzeb zdrowotnych oraz poprawy stanu zérow
okreslonej grupyswiadczeniobiorcow, finansowanych g®dkow publicznych.

Dzialania finansowane w ramach programu w roku 2@bgjmowaty jedynie prace

remontowo-budowlane, w celu dostosowania oddziafisychiatrii gdowej do

warunkow wykonywanigrodka zabezpieczgjego isrodka leczniczego.

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

3.2.3. Instytut Matki i Dziecka, wbrew zapisom ,Programuadar przesiewowych
noworodkow w Polsce w latach 2009-2014" zlecit wylvanie bada mutacji genu CFTR
spoice zewetrznej. Warté¢ zada zleconych w tym zakresie przez Instytut, ktory byt
realizatorem Programu w 2010 r., wyniosta 1.33¥s1 1.

Ponadto w ramach realizacji tego Programu Instytatki i Dziecka, bez wymaganej
zgody Ministra Zdrowia, zlecit wykonanie bad@rzesiewowych 7 jednostkom naczm
kwotg 3.431,4 tys. zi.

Ministerstwo poinformowato o pagdjiu czynnéci wyjasniajgcych w sprawie, a w
szczegoInfxi zlecona zostata Departamentowi Nadzoru, Kontr&@karg kontrola w

jednostce. Ponadto wygliono do nadzoruycego prace Czionka Kierownictwa
Ministerstwa Zdrowia z prig o0 wyraenie zgody na pogiie czynngci

zmierzagcych do naléenia na jednostk kary umownej, w zwzku z brakiem



pisemnej zgody na zlecenie realizacji poszczegblapda wynikagcych z umowy

osobom trzecim.
3.3. Na swiadczenia gwarantowane w zakresiviadczéh wysokospecjalistycznych
finansowanych z bugtu pastwa — z rozdziatu 85151 wgzxi 46 — Zdrowie, wydatkowano
w 2010 r. kwog 288.368,5 tys. zt, co stanowito 97,9% planu po zradch.
3.3.1. Minister Zdrowia dokonat kwalifikacjswiadczeé opieki zdrowotnej jakaGwiadczé
gwarantowanych w zakresteviadczé wysokospecjalistycznych bez uzyskania rekomendaciji
Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych, reaps tym samym art. 31b ustawy z
dnia 27 sierpnia 2004 r. swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych aedkow
publicznych, ktéry stanowize kwalifikacji swiadczenia opieki zdrowotnej jakaviadczenia
gwarantowanego dokonuje minister dmvy do spraw zdrowia po uzyskaniu rekomendacji
Prezesa Agenciji.

Minister Zdrowia posiadat jedynie jednostronicowtar®wisko Rady Konsultacyjnej

AOTM, ktdrego nie mima uzna za rekomendagjPrezesa Agenciji.
3.3.2. Minister Zdrowia w 2010r. zawart 4 umowy nareatig swiadczé
wysokospecjalistycznych nadzm kwotg 2.713,2 tys. 2f z podmiotami, ktére nadestaty
oferty po uptywie terminu okéonego w ogtoszeniu konkursowym, narugzag 4 ust. 2
rozporadzenia Ministra Zdrowia z dnia 27 fmiziernika 2009 r. w sprawie przeprowadzania
konkursu ofert na realizacgkwiadczé wysokospecjalistycznych finansowanych z ieid
paistwa?, ktéry stanowit, ze oferty sktada si w terminie okrélonym w ogtoszeniu o
konkursie.

Oferty te, jako niespetnigge wymaga konkursu ofert, powinny zostaodrzucone i

nie mogty by podstawy do zawarcia stosownych umow.
3.3.3. Dowody ksggowe dokumentace wysoké¢é poniesionych wydatkow, z tytutu
realizacji swiadczé wysokospecjalistycznych finansowanych z ketd pastwa, w okresie
od stycznia do sierpnia 2010 r. nie byly dekretost3nco naruszato art. 21 ust. 1 pkt 6
ustawy z dnia 29 wrzaia 1994 r. o rachunkowoi'*,

NIK pozytywnie ocenia dokonanie stosownych uzupeinto nasgpito juz

w trakcie kontroli.
3.4. Przy realizacji jednego z priorytetowych zadglinistra Zdrowia 20.1Zapewnienie

doskpu  doswiadczeé  opieki  zdrowotnej w  odniesieniu  do s$wiadczeé

M wWydatki z tytutu zawartych uméw wyniosty 2.423y3 tzk.

12Dz, U. Nr 183, poz. 1435.

13 Nie zawieraty informaciji o kontach ksjowych, na ktérych zostaty zaewidencjonowane.
14Dz. U. 22009 r. Nr 152, poz. 1223 ze zm.



wysokospecjalistycznych finansowanych z betd pastwa w 2010r. nie agjnigto
zaplanowanej wartgi miernika: liczba finansowanydwiadczeé wysokospecjalistycznych.
Planowana wartg miernika wynosita 12wiadczeé wysokospecjalistycznych finansowanych
z budetu pastwa, natomiast faktycznie w 2010r. finansowano 3Wiadczeé
wysokospecjalistycznych.
Zaplanowany miernik nie zostat gghiety z przyczyn niezaleych od Ministerstwa.
Dwa swiadczenia (przeszczepienie serca i ptuca oraz sgzepienie  wysp
trzustkowych) nie byly wykonywane w 2010 r. wgzki z brakiem dawcow oraz
wstrzymaniem dziatalgoi Laboratorium Komorek Wysp Trzustkowych z powodu
niespetnienia  wymogow dotyexch przestrzegania klas czystio powietrza
W pomieszczeniach.

Przyjty przez Ministra Zdrowia miernik realizacji bietu zadaniowego w zakresie
swiadczeé wysokospecjalistycznych zostat okl@y niezgodnie z metodolagiszacowania
miernikow, w tym w szczegolnoi nie byt odpowiednio zdefiniowany tak, aby uriaiat
ciagtos¢ pomiaru w wieloletniej perspektywie, a t&k aby mierzyt tylko to, na co Minister
Zdrowia ma realny wplyw. Przgfy miernik nie monitorowat stopnia agniccia
zamierzonego celu danego podzadania, tj. zapevenipacjentom dogpu do terapii z
wykorzystaniem procedur wysokospecjalistycznych.

3.5. Minister Zdrowia sfinansowat wynagrodzenia dla isdpych koordynatoréw
transplantacyjnych w atznej kwocie 401,4 tys. zt, mimo braku w powszeehni
obowigzujacych przepisach prawach stosownych regulacji — wawis 2z dnia
1 lipca 2005r. o pobieraniu, przechowywaniu i peepianiu komoérek, tkanek i
narzdow™ oraz w aktach wykonawczych do niej brak byto pigéw dot. zasad i sposobu
funkcjonowania koordynatoréw, w tynziddet finansowania ich wynagrodze
Najwytsza Izba Kontroli, nie kwestiomg celowdci przekazywanigrodkow na ten
cel, zwraca uwag iz art. 38 ust. 3 pkt 1 wspomnianej ustawy, nadwio koordynacji
przez Poltransplant pobierania i przeszczepianianéek, tkanek i narow na
terenie kraju, jest jedynie ogdélnym wskazaniem ggdnz zada jednostki i nie
stanowi podstawy prawnej do ponoszenia wydatkéw ugebu paistwa na
zatrudnienie koordynatorow.
3.6. W 2010r. w cgsci 46 — Zdrowie, byto finansowanych 7 inwestycji elaletnich
i 28 innych inwestycji polegagych na budownictwie inwestycyjnym.
Na realizacg 7 inwestycji wieloletnich kontynuowanych zaplanoavav ustawie
budietowej kwat 185.281,0 tys. zt. Buet po zmianach wynosit 181.167,0 tys. zt, a

15Dz. U. Nr 169, poz. 1411 ze zm.



wykonanie wyniosto 179.371,0 tys. zt (99,01%). Nsze wykonanie baetu w cz. 46

— Zdrowie na inwestycje wieloletnie w 2010 r., wptyzwrot niewykorzystanych
srodkbw na realizagy ,Przebudowy i rozbudowy Uniwersyteckiego Szpitala
Klinicznego Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku” kwocie 151,9 tys. zt i
Centrum Kliniczno-Dydaktycznego U M w todzi — 1,838s. zt.

Spasrdd 15 inwestycji, dla ktérych termin zakwzenia uptynt z koncem 2010 r.
rozliczono 7 inwestycji, rozliczenia 3 byly w tragcuzgodnia, a dla 5 inwestycji
finansowanych z udziatedmodkow wtasnych brak byto rozlicae
3.7. Ministerstwo nie przekazato w terminie dgla skargi podmiotu na bezczyri#dmrganu,
co stanowito naruszenie art. 54 § 2 ustawy z 3fpsia 2002 r. — Prawo 0 p@pbwaniu
przed gsdami administracyjnymf. Zaniechanie Ministra Zdrowia w tym zakresie skutkto
wymierzeniem grzywny przez WojewodzkicSAdministracyjny w wysokexi 9,3 tys. zi.

4. W 2010 r. Biuro Administracyjno-Gospodarcze Mieistwa Zdrowia (BAG) uzyskato
dochody w wysokgci 1.078,5 tys. zt, tj. o 183,6 tys. zt (20,5%)c¢es] nz zaplanowano.
Natomiast wydatkowano 69.697,0 tys. zt, co stano@8,1% planu po zmianach.

4.1. Najwyzsza lzba Kontroli pozytywnie z zastéemiami opiniuje okrdone zasady
(polityke) rachunkowséci oraz poprawng ewidencji dowoddéw kggowych BAG.

4.1.1. Plan wydatkow srodkéw europejskich nie byt ewidencjonowany na kenc
o symbolu 982, natomiast 2 symbole Kdmtie odpowiadaty trei ekonomicznej okidonej

w rozporadzeniu Ministra Finanséw z dnia 5 lipca 2010 r. pvasvie szczegollnych zasad
rachunkoweéci oraz plandéw kont dla budtu pastwa, budetow jednostek samardu
terytorialnego, jednostek bgetowych, samorglowych zaktadow  buatowych,
panstwowych funduszy celowych oraz fgsawowych jednostek budtowych majcych
siedzily poza granicami Rzeczypospolitej PolsKiej

4.1.2. Kontrola poprawngci sporadzania oraz ewidencji dowoddéw kgbwych,
przeprowadzona na podstawie 60 dowodéved@ivych na dczrmm kwote 24.874,5 tys. zi,
wylosowanych przy wykorzystaniu nadzi informatycznych (metoda monetarna), nie
wykazata nieprawidtowdzi w ich formalnym, rachunkowym i merytorycznym amdzaniu.

Na koncie 203 — Rozrachunki z dostawcami i odbimica stwierdzono
ewidencjonowanie  rozrachunkédw  zwanych ze sktadkami do  organizacji
migdzynarodowych, w tym gdic kursowych z nich wynikagych, rozrachunkéw z tytutu

$Dz. U. Nr 153, poz. 1270 ze zm.

" Dotyczy kont o symbolach 981 i 982.

18Dz. U. Nr 128, poz. 861.

19 Zgodnie z zakladowym planem kont BAG, konto 20&gtdo ewidencji rozrachunkéw z tytutu zakupéw
materiatéw i ustug.



ZFSS oraz dochodéw z tytutu wptat kar umownych i ogtatczynsz, co naruszato zasady
okreslone w zaktadowym planie kont.
tqcznie na koncie 203 w 2010 r. nieprawidtowetaj rozrachunki w wysokoi
12.095,7 tys. zt, w tym: 705,9 tys. zt — z tyt§, 11.267,9 tys. zt — z tytutu sktadek
miedzynarodowych, 121,9 tys. zt — z tytutu dochoddwptat kar umownych i optat za
czynsz.
4.1.3. W 2010 r. uregulowano z&odkéw europejskich 5 faktur po terminach ptatit,
czego gtéwa przyczym bylo p&ne dostarczanie faktur do BAGoraz przekazywanie
srodkow przez Bank Gospodarstwa Krajowego zgodnierminarzem platni@i srodkow
europejskich w 2010 r.
BAG nie poniosto kosztow z tytutu odsetek za nigli@owe regulowanie zobowian.
4.2. W ewidencji kstgowej nie zostaly gje grunty lkdace we wiadaniu Ministerstwa
Zdrowia®?, czym naruszono zasadzetelnego prowadzenia kgi rachunkowych, okiona
w art. 24 ust. 1 w zw. z art. 24 ust. 2 ustawyahtskowdgci.

W ewidencji kggowej prowadzonej przez BAG na koncie 011, w grupigie

wykazanaadnej wartgci.

Ponadto nie przeprowadzono inwentaryzacji gruntdweiagu ostatnich 4 lat, pomimo
takiego wymogu zawartego w art. 26 ust. 1 pkt 3w z art. 26 ust. 3 pkt 3 ustawy
o rachunkowséci.

4.3. Ministerstwo Zdrowia bez podstawy prawnej finanaiww 2010 r. podrée stizbowe
zagraniczne o0s6b niedicych pracownikami wiasnyrfil w kwocie 581,7 tys. z}, naruszaj
tym samym art. 44 ust. 2 ustawy z 27 sierpnia 200%inansach publicznyéh

Ministerstwo Zdrowia jako podstawdokonywania wydatkéw wskazywato § 2 ust. 2

zarzzdzenia nr 22 Dyrektora Generalnego Ministerstwadde z 14 lipca 2003 r.

w sprawie podréy stebowych poza granicami kraju finansowanych szedkow

2 Dotyczyto to 5 faktur wystawionych naczra kwote 116,5 tys. z}, z czego z bietusrodkéw europejskich po
terminie ptatnéci przekazano wykonawcom, zaspednictwem BGK srodki w wysokdaci 99,0 tys. zt. Caks
préby obejmowat 16 faktur nadzm kwote 881,6 tys. zt, w tym dotyazych ptatndci z budetu srodkdw
europejskich w wysolei 749,4 tys. zt.

2L W 4 przypadkach na 5 za pte dostarczenie faktur do BAG odpowiadatl Departanidbezpiecze
Zdrowotnych.

22 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 potozona przy
ul. Dtugiej 38/40 w Warszawie (oddana w zatprzez Ministerstwo Spraw Wewnznych i Administracji), 2)
nieruchomé¢ o powierzchni 4.386,00 Tpotazona przy ul. Miodowej 15 w Warszawie (oddana w zamgrzez
Urzad Dzielnicowy Warszaw&rodmigcie).

% Finansowanie pode§ ekspertéw i przedstawicieli instytucji realigaych zadania Ministerstwa na kwot
563,3 tys. zt oraz poniesiono wydatki na sfinanste#® podray stuzbowych osoby zatrudnionej na umew
zlecenie nagczm kwote 18,4 tys. zi.

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



Ministerstwa Zdrowia, ktoére przewiduje finansowanipodr&y ekspertéw

i przedstawicieli instytucji realizagych zadania Ministerstwa.

Ponoszenie ww. wydatkow na podstawie rozmrenia Ministra Pracy i Polityki

Spotecznej z 19 grudnia 2002 r. w sprawie wystkoraz warunkow ustalania
naleznasci  przystugugcych  pracownikowi zatrudnionemu w rAséawowej lub

samorzdowej jednostce sfery higtowej z tytutu podey stuzbowej poza granicami
kraju”®, zdaniem Dyrektora Generalnego gwarantuje przepeyasady finansowania
delegacji tych o0s6b, z zachowaniem zasady uzysikiwaajlepszych efektéw
z poniesionych naktadow.

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

Ponadto NIK negatywnie ocenia zaklasyfikowanie w420 wydatkéw na pod#zé
stuzbowe ww. 0séb ponoszonych z tytutu pagrétuzbowych poza granicami kraju.

Zgodnie z rozporgzeniem Ministra Finanséw z 2 marca 2010 r. w sjgaw
szczegotowej klasyfikacji dochodow, wydatkéw, pragéw i rozchodéw oraz
srodkéw pochodzych zefrédet zagranicznydfi, paragraf ten obejmuje wydatki na
podr&e stibowe zagraniczne pracownikdw, ponoszone zgodnieepipami ww.
rozporz;dzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej.
4.4, Z pominkciem przepisOw ustawy z dnia 29 stycznia 2004 rPrawo zamowie
publicznych’ Minister Zdrowia zakupit w 2010 r. bilety lotnicze hczm kwote 99,9 tys. zt,
naruszac tym samym postanowienia art. 44 ust. 4 ustawy si@rpnia 2009 r. o finansach
publicznych.
Ministerstwo mogto unik@® tej sytuacji, gdyby w prowadzonym pastwaniu
przetargowym poprzedzaym ww. wydatki przewidziane zostalo udzielenie
zamoéwi@ uzupetniagcych.

Pozytywnie natomiast nalg ocené wykrycie przez pracownikow Ministerstwa

Zdrowia procedury zawyania cen biletow lotniczych zagranicznych przeadbol'ravel Quo

% Dz. U. Nr 236, poz. 1991 ze zm.
% Dz. U. Nr 38, poz. 207 ze zm.
#Dz.U.z2010r. Nr 113, 759 ze zm.



Vadis Sp. z 0.6%, w wyniku czego podje zostaty kroki celem wyeliminowania stosowania
nieuczciwych praktyk przez wykonawc
4.5. Ponownie stwierdzono wygiowanie przypadkow przekroczenia czasu pracy kiedowy
okreslonego w art. 11 ust. 1, art. 12 ust. 11 2, adit. dst. 1 i 2, art. 20 i art. 21 ustawy z 16
kwietnia 2004 r. o czasie pracy kierowcdw
Przypadki nieprzestrzegania postanowiestawy o czasie pracy kierowcow vigysity
w kolumnie obstugi kierownictwa resortu, co Ministe/o ttumaczyto specyfikpracy
kierownictwa (wykonywanie swoich obgukOow w nie dajcych s¢ czsto
przewidzié godzinach), co powoduje potrzetvysokiej dyspozycyjsa kierowcow,
czasem rownie w p&nych godzinach wieczornych. Zmiana pgseg] sytuacii,
polegagca na zmniejszeniu oi godzin nadliczbowych, wymagataby zatrudnienia
podwdjnej liczby kierowcow i wykonywania przez njptacy na dwie zmiany.
Wigzaloby st to jednak ze zbyt dymi kosztami, ktérych Ministerstwo nie jest w
stanie ponigc.

Najwyzsza lzba Kontroli nie m@ zgodzt sii z argumentagj Ministerstwa,
zauwaajac, ze niestosowanie @i do ww. przepisbw ma@ powodowda zagraenia
bezpieczastwa zdrowia izycia, zarébwno kierownictwa Ministerstwa Zdrowia,nsah
kierowcow, jak rownie innych uczestnikéw ruchu drogowego.

5. Wykonanie budetu srodkow europejskich w 2010 r. wyniosto ogétem 4B0.6ys. zi, tj.
89,9% (plan 523.537 tys. zi), co spowodowane bytowgie niepetnym wykorzystaniem
srodkow na wydatki majkowe ugte w planie finansowym po zmianach przez Centrum
Systemoéw Informacyjnych Ochrony Zdrowia (CSIOZ) akeesie Programu Operacyjnego
Infrastruktura i Srodowisko (PO$) i Programu Operacyjnego Innowacyjna Gospodarka
(POIG).
6. Najwyzsza Izba Kontroli ocenia negatywnie wykonanie pldimansowego za 2010 r.
Funduszu Rozwizywania Probleméw Hazardowyth
6.1. W 2010 r. Minister Zdrowia nie realizowat zadaunduszu wynikagych z art. 88 ust. 4
ustawy z dnia 19 listopada 2009 r. o grach hazaydbw
Brak realizacji w 2010 r. zadaFunduszu byt wynikiem przedhigcych s¢ prac
nad rozporzdzeniem, okrdajgcym warunki uzyskiwania dofinansowania realizacji

zadai, trybu sktadania wnioskow oraz przekazywadiadkow z funduszu,ebgcym

2 \Wykonawca ten obstugiwat Ministerstwo Zdrowia wkessie rezerwacji i sprzeda biletéw lotniczych
zagranicznych od wrzaia 2009 r. do wrzmia 2010 r.

2Dz. U. Nr 92, poz. 879 ze zm.

% pastwowy fundusz celowy utworzony z dniem 1 stycz2@10 r. na podstawie art. 88 ustawy z dnia 19
listopada 2009 r. o grach hazardowych (Dz. U. Nt,2fbz. 1540 ze zm.), ktérego dysponentem jest stni
Zdrowia.
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wykonaniem upowaienia zawartego w art. 88 ust. 6 ustawy, do ktoregdania
zobowgzany zostat minister wfaiwy do spraw zdrowia, w porozumieniu z ministrem

wihasciwym do spraw finansow publicznych.

NIK negatywnie ocenia wydanie przez Ministra Zdrawbzporzadzenia na podstawie
art. 88 ust. 6 ustawy z dnia 19 listopada 2009 grash hazardowych z blisko
dwunastomiegcznym opénieniem.

6.2. Fundusz, od 1 stycznia do 25zgaiernika 2010 r., nie posiadat planu finansowegm,
stanowito naruszenie art. 29 ust. 6 ustawy z diiai@rpnia 2009 r. o finansach publicznych.
Wplywy na rachunek funduszu z doptat do stawekaghgtosowych stanowgych
monopol pdstwa wyniosty w 2010 r. 18.732,1 tys. zi, natomiasszty obstugi
Funduszu za prowadzenie rachunkuzpoego wyniosty 0,1 tys. zt. Minister Zdrowia
zaakceptowat plan finansowy Funduszu dopiero 2@zarnika 2010 r.
6.3. Izba negatywnie ocenia nieaje w planie finansowym Funduszu pozycji przychodew
postaci odsetek od oprocentowanieodkoéw piengznych zgromadzonych na rachunku
bankowym, traktujc to jako dziatanie nierzetelne.
tqczna kwota odsetek gdbdkow piengznych zgromadzonych na rachunku funduszu
w 2010 r. wyniosta 105,4 tys. zt.
7. Rok 2010 byt kolejnym rokiem wzrostu stanu zobgmah wymagalnych jednostek
badawczo-rozwojowych i samodzielnych publicznychkiaddw opieki zdrowotnej
nadzorowanych przez Ministra Zdrowia.
Stan zobowizai ksztaltowat si nasepujgco: 224.966,6 tys. zt na koniec 2008 r.,
276.958,6 tys. zt na koniec 2009 r., 299.611,5 gysna koniec 2010 r. (dane
ankietowe oraz ze sprawozdBb-Z).
Naley zauwayé, ze blisko 47% catego zadienia tych jednostek w 2010 r.
przypadato na Instytut ,,Centrum Zdrowia Matki Pdlk todzi (140.581,6 tys. z}).

Ponadto w przypadku Gtéwnej Biblioteki Lekarskiej\Warszawie stan zoboydan

wymagalnych na 31.12.2010 r. wyniost 7.921,0 tys. z
Zobowizania wymagalne dotyczyly gtéwnie zohmaei wobec ZUS powstatych
w latach ubiegtych. W roku 2010 GBL przekazata tis Zalegte sktadki w kwocie
1.076,6 tys. zt, natomiast skiadki Zsiee g odprowadzane sukcesywnie wsdgm
miesiycu 2010 r.

W ocenie NIK, pogorszeniegssytuacji finansowej jednostek podlegtych Ministrow
Zdrowia stwarza potencjalne ryzyko przysztego wizregydatkow budetowych w czsci 46.
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Przedstawiajc powysze oceny i uwagi, Najwgza lzba Kontroli, dziatag na
podstawie art. 60 ust. 1 i 2 ustawy o NIK, wnosrealizacg nastpujacych wnioskow

pokontrolnych:

1. Wyegzekwowanie kar umownych wynikaych z nieterminowego wykonania
umowy nr 1/EU/85141/1860/3105 z dnia 27 czerwca8200 zawartej z Konsorcjum

Eurocopter.

2. Podgcie dziatah zmierzajcych do stworzenia podstawy prawnej dla wskazanmych
wystapieniu dziata, ktére NIK ocenita jako nielegalne, nie kwesticgujprzy tym ich

celowaci.

3. Zwigkszenie nadzoru nad Instytutem Matki i Dziecka wkresie realizacji
.Programu bada przesiewowych noworodkbw w Polsce w latach 2009420

wyegzekwowanie od jednostki kary umownej za namigzpostanowi@ umowy.

4. Wyegzekwowanie rozlichewszystkich zakaczonych inwestycji, finansowanych z
udziatemsrodkow budetowych w czsci 46 — Zdrowie.

5. Podgcie dziatah organizacyjnych zmierzgjych do przestrzegania czasu pracy
kierowcow zgodnie z wymogami ustawy z dnia 16 kniget 2004 r. o czasie pracy

kierowcow.

Zgodnie z trécig art. 62 ust. 1 ustawy o NIK, Najigza Izba Kontroli zwraca b
przestanie przez PaniMinister, w terminie 14 dni od dnia otrzymania iejszego
wystapienia pokontrolnego, informacji o sposobie wykatapia uwag i wykonania
wnioskow, ladz o dziataniach podfych na rzecz realizacji wnioskow lub przyczynach
niepodgcia takich dziata.

Zgodnie z trécia art. 61 ust. 1 i 2 ustawy o NIK, w terminie 7 duai dnia otrzymania
niniejszego wysipienia pokontrolnego, przystuguje Pani Minister vpoazgtoszenia na
pismie, do Kolegium Najwyszej 1zby Kontroli, umotywowanych zastésa w sprawie ocen,

uwag i wnioskéw zawartych w tym wyglieniu.
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Zgodnie z art. 62 ust. 2 ustawy o NIK, termin reddeia informacji, o ktérej mowa

wyzej, liczy sk od dnia otrzymania ostatecznej uchwaty Kolegiuri.NI
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