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WYSTAPIENIE POKONTROLNE

Na podstawie art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 23 grudri84 r. o Najwyszej Izbie
Kontroli', zwanej dalej ,ustawo NIK”, Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Biatymstoku
skontrolowata w ZOZ Ministerstwa Spraw Westniznych i Administracji w Biatymstoku
(zwanym dalej ,Szpitalem” lub ,ZOZ MSWIA”") dogbnas¢ do wybranychiwiadcze opieki
zdrowotnej: ortopedii, neurologii i urologii, w Eth 2006 — 2009 (I pétrocze).

W zwiazku z kontrod, ktorej wyniki zostaly przedstawione w protokoledpisanym
w dniu 4 grudnia 2009 r., Najugza lzba Kontroli, na podstawie art. 60 ustawy ¢&,NI
przekazuje Panu Dyrektorowi niniejsze vaysénie pokontrolne.

Najwyzsza lzba Kontroli, mimo stwierdzonych nieprawidi@eio pozytywnie ocenia
dostp do badanychwiadczeé opieki zdrowotnej.

1. W latach 2006-2009 (I pétrocze) Szpital zapewniatjentom dosgp do $wiadcze
zdrowotnych udzielanych w oddziatach i poradniachjetych kontroh zgodnie
z wymogami ustalonymi w umowach zawartych z Podhas®ddzialem Wojewddzkim
Narodowego Funduszu Zdrowia (NFZ). Jedmalpomimo znacxego wzrostu liczby
pacjentow hospitalizowanych na Pododdziatach Uraz@ntopedycznym

1Dz. U. 22007 r. Nr 231, poz. 1701 ze zm.



i Urologicznym (odpowiednio z 460 i 821 w 2006 o 683 i 1.541 w 2008 r. oraz 429
i 911 w | péiroczu 2009 r.) i wysokiego wskaka wykorzystania ek (odpowiednio
89% i 120% w | potroczu 2009 r.), wzrést czas odzekia i liczba oczekapych na
zabiegi ortopedyczne (z 29 dni i 16 oczekych w styczniu w 2006 r. do 65 dni i 188
oczekujcych na koniec w | potowy 2009 r.),Zeazas oczekiwania i liczba oczekeych

na zabiegi urologiczne utrzymata sia zblzonym poziomie, wynoszym w tym okresie
od 52 dni do 60 dni, przy liczbie oczekeych od 62 do 70 os6b. Bareutrudniajca
dostp do stacjonarnychiwiadczeér ortopedycznych byla gtownie zbyt mata liczba
swiadczeé zakontraktowanych przez NFZ oraz — podobnie jagraypadku Pododdziatu
Urologicznego — ograniczony dept do Bloku Operacyjnego, na ktérym — pomimo
dobrego wyposeenia i wystarczagej liczby sal operacyjnych — pracowato zbyt maito
anestezjologéw, czego konsekwendpyto wykorzystywanie sal na potrzeby tych
oddziatéw przez 2-3 dni w tygodniu.

Znaczaco zwkkszyta s¢ rowniez liczba pacjentéw przgfych w Poradni Urazowo-
Ortopedycznej, Urologicznej i Neurologicznej, w i&tch liczba udzielonych porad
wzrosta odpowiednio z 6.729, 9.856 i 4.012 w 20060r8.367, 12.448 i 6.830 w 2008 r.
(4.955, 6.544 i 4.321 w | potowie 2009 r.). Wzrogkednak take liczba oséb
oczekugcych na teswiadczenia, odpowiednio z 45, 32 i 20 w styczni®@0. do 424,
533 i 395 na koniec | potowy 2009 r., lecz zngce skrocit s czas oczekiwania na
porady (ortopedycznz 30 do 16 dni, urologicanz 240 do 59 dni, a na pokad
neurologicza z 90 dni do 26 dni). Mdiwosci udzielaniaswiadczé ambulatoryjnych
ograniczat przede wszystkim zbyt niski kontrakt EAN W zakresie urologii wptyw na
ograniczenie dogpnasci $wiadczéh medycznych miat tale brak aparatu do
zewmtrzustrojowego kruszenia kamieni, a w zakresie olegii — koniecznét
angaowania lekarzy neurologdw w prowadzenie konsultagi innych oddziatach
szpitalnych oraz wykonywania badpracownikow i emerytow st mundurowych.

. W latach 2006-2008 umowy zawarte z NFZ na hospdale iswiadczenia ambulatoryjne
w kontrolowanych zakresach byly wykonane na pozeéonzblzonym do 100%.
Wyjatkiem byto zrealizowanie w 2007 gwiadczéh na Pododdziale Ortopedycznym
i Urologicznym oraz porad ortopedycznych i neur@agych o wartéci nizszej o 6-9%
od zakontraktowanej z powodu zbyt malej liczby tekaanestezjologéw i specjalistow
(wartas¢ niewykonanego kontraktu z tego tytutu wyniosta ,Bi4s. zt). Z kolei do kaca
pazdziernika 2009 r. w 5 oddziatach Szpitala (w tyntopedycznym) zrealizowano

swiadczenia zakontraktowane przez NFZ na caly rek,Pan Dyrektor pod} decyzg



o0 wstrzymaniu przyjmowania pacjentbw i wykonywaniaabiegdw planowych,
z wyjatkiem procedur ratagych zycie i onkologicznych, oraz wpisywaniu pacjentéw na
liste oczekugcych na zabieg w 2010 r.

W latach 2006-2008 koszty dziatakwd Szpitala przewiszaty uzyskane przychody
(0 3.673 tys. zt w 2006 r., 3.425 tys. zt w 2007 1..390 tys. zt w 2008 r.) oraz byty
wyzsze od kosztow planowanych (odpowiednio o 2.254s5 24, 247 tys. zt i 6.174,5
tys. zt), czym kolejni Dyrektorzy Szpitala naruszglyspozycg art. 35 ust. 1 ustawy
z dnia 30 czerwca 2005 r. o finansach publiczhyctobowizujaca do ponoszenia
wydatkdw w wysokéci okrelonej w planie finansowym. Skutkiem tego byto
nieterminowe regulowanie przez ZOZ MSWIA zobgra, wbrew postanowieniom
art. 35 ust. 3 pkt 3 powotanej ustawy, nakazyin ponoszenie wydatkéw w terminach
wynikajacych z zacignigtych zobowazan. W konsekwencji Szpital obgiony zostat
odsetkami za zwtak ktore wyniosty 4cznie 334.446 zi.

3. Zadania Zespotu Oceny Prz§j na podstawie art. 21 ust. 7 ustawy z dnia 27siar
2004 r. oswiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych szedkéw publicznych
wykonywat powotany 1 czerwca 2005 r. Komitet dskadai. Poprzedni Dyrektor Szpitala
nie zobowizat jednak Komitetu do realizacji ustawowych zZgdani nie okrélit trybu
jego pracy, naruszg} w ten sposob postanowienia art. 21 ust. 3 povweptastawy.
Ponadto kolejni dyrektorzy Szpitala nie wyegzekwbwaealizacji przez Komitet
obowiazkow okré&lonych w art. 21 ust. 1 pkt 1 i ust. 4 tej ustagyycomiesgcznej oceny
list oczekujcych pod wzgidem prawidtowsci ich prowadzenia oraz czasu oczekiwania
na udzielenigwiadczenia. Zespo6t spotykakdbowiem sporadycznie — do czasu kontroli
NIK odbylo sk jedynie 6 posiedze z ktorych tylko 3 péwieccono omowieniu
prawidtowaci prowadzenia list oczekagych, nie wskazuap jednake w raportach z tych
posiedzé wnioskow i ocen wynikacych z tego omoOwienia, do czego zobammje
dyspozycja art. 21 ust. 5 powotanej ustawy.

Tymczasem wszystkie listy oczekoych na badaneswiadczenia medyczne
prowadzono niezgodnie z postanowieniami art. 202upkt 3 i 4 ustawy. Na przyktad na
listach z Pododdzialu Urazowo-Ortopedycznego we ysikich analizowanych
przypadkach brakowato godzin dokonania wpisu, aigkszaci — numerow telefonow
lub sposobow kontaktowaniagst pacjentem (91% badanych przypadkow) i podpiséw
lekarzy dokonujcych wpisow (94%). Lista zawierata tak bkdy w numeracji (kilku

2Dz. U. Nr 249, poz. 2104 ze zm.
3tj. Dz.U. 2 2008 r., Nr 164 poz. 1027 ze zm.



pacjentow wpisano pod jednym numerem, pomijano tarek numery lub ponownie
rozpoczynano numerowanie), $zaa listach z Pododdziatlu Urologicznego, z powodu
braku odpowiednich pozycji rejestru, nie podawardyesdw i numerow telefonéw
pacjentow. Z kolei listy oczekagych na porady ortopedyczne, urologiczne
i neurologiczne prowadzono w kalendarzach bez pad@awkolejnego numeru, daty
i godziny dokonania wpisu, numeru PESEL, rozpozadumd powodu przycia pacjenta,
jego adresu, numeru telefonu lub innego sposobuukdwacji, a take przyczyny
wykreslenia pacjenta z listy. Taki sposob prowadzenigy ligsniemaliwiat ustalenie
faktycznej liczby osob oczekigych i czasu oczekiwania na porady ambulatoryjryen T
samym nie zrealizowano, przedstawionych przez NA¥ajwyzsza Izbe Kontroli po
kontrolach przeprowadzonych odpowiednio w 20062008 r., wnioskow 0 ujmowanie
na listach oczekagych wszystkich danych wymaganych postanowieniami2® ust. 2
pkt 3 ustawy agwiadczeniach opieki zdrowotnej /.../. Odpowiedzigihaa prowadzenie
list oczekupcych, na podstawie 8§ 4 ust. 4 rozpmlzenia Ministra Zdrowia z dnia
21 grudnia 2006 r. w sprawie rodzajow i zakresuutiodntacji medycznej w zakladach
opieki zdrowotnej oraz sposobu jej przetwarzjnmnosili kierownicy poszczegdlnych
komodrek organizacyjnych Szpitala.

Dokumentacja medyczna pacjentow perygh do Szpitala w stanach pilnych
zawierata natomiast uzasadnienie zakwalifikowamdakiej kategorii, zadane o liczbie
oczekujcych i czasie oczekiwania na udzielefwgadczenia zdrowotnego przekazywano
prawidtowo do NFZ.

Kontrola NIK wykazata réwnig ze do publicznej wiadondoi w budynku Szpitala
nie podano informacji o nitiwosci i sposobie wpisywania na lsbczekugcych, mimo
obowiazku wynikapcego z 8 11 ust. 4 pkt 9 zeknika do rozporglzenia Ministra
Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogoélnychrum&aow umow o udzielanie
swiadczer opieki zdrowotn€j a wczéniej - z § 10 ust. 4 pkt 8 zmiznika do
rozporadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 fmziernika 2005 r. w tej samej spraftie

Kolejnos¢ udzielaniaswiadczeé pacjentom Pododdziatow Ortopedii i Urologii nie
byla ustalana na podstawie kolejoozgtoszé, ze wzgédu na régnorodndé procedur
medycznych i zrénicowany czas oczekiwania na zabiegi. Przeprowaazanaliza

dokumentacji 33 pacjentow Pododdzialu Urologii i 2Bododdzialu Urazowo-

“Dz. U. Nr 247, poz. 1819 ze zm.
®Dz. U. Nr 81, poz. 484
®Dz. U. Nr 197, poz. 1643



Ortopedycznego wykazata rownjeze $wiadczér medycznych udzielono 3 osobom
bedacym pacjentami Pana Dyrektora w poprzednim miejgoacy (w SP ZOZ
w Sokadice), ktérzy po rozpoeziu przez Pana pracy w ZOZ MSWIA wybrali ten szpita
jako miejsce hospitalizacji, mimae nie byly one wpisane na lkstoczekugcych.
Naruszyto to sformutowanw art. 20 ust. 5 ustawy @wiadczeniach opieki zdrowotnej
/...l reguk prowadzenia listy oczekagych w sposéb zapewnigly poszanowanie zasady
sprawiedliwego, réwnego, niedyskrymincggo i przejrzystego dagtu do swiadcze

opieki zdrowotnej.

Przedstawiajc powy:sze oceny i uwagi, Najwgza lzba Kontroli wnosi o:
1. Wyegzekwowanie realizacji ustawowych obazkéw od Komitetu ds. Jakoi.
2. Wyegzekwowanie od pracownikow prawidtiowego prowaizédist oczekujcych.
3. Umieszczenie wewgtrz budynku ZOZ informaciji o trybie (zasadach) wmiania na lis

oczekujcych.

Najwyzsza lzba Kontroli Delegatura w Biatymstoku, na padse art. 62 ust. 1
ustawy o NIK, oczekuje od Pana Dyrektora w termibie dni od otrzymania niniejszego
wystapienia, informacji o sposobie wykorzystania uwagvnioskow tadz o dziataniach
podjctych w celu realizacji wnioskow lub o przyczynadbpodgcia takich dziata.

Zgodnie z trécig art. 61 ust. 1 ustawy o NIK, w terminie 7 dni oaftyd otrzymania
niniejszego wysipienia pokontrolnego, przystuguje Panu Dyrektorgnawo zgtoszenia na
pismie do dyrektora Delegatury NIK w Biatymstoku umetwanych zastrzesn w sprawie
ocen, uwag i wnioskéw zawartych w tym wysieniu. W razie zgloszenia zastieg,
zgodnie z art. 62 ust. 2 ustawy o NIK, termin némda informacji, o ktorej mowa wyj,

liczy si¢ od dnia otrzymania ostatecznej uchwatysstaej komisji NIK.
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