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I. Dane identyfikacyjne

Uniwersytecki Szpital Kliniczny w Bialymstoku, ul. M. Sklodowskiej-Curie  24A1,

15-276 Bialystok.

Jan Kochanowicz, Dyrektor Szpitala od 28 kwietnia 2020 r. Wczesnie] w okresie
od 24 wrzesnia 2016 r. Dyrektorem Szpitala byt Marek Karp.

Wypetianie przez swiadczeniodawcdw obowigzkdw dotyczacych ubiegania sie o cbjecie
pacjientdw leczeniem w ramach Ratunkowego Dostepu do Technologii Lekowych? oraz
z rozliczaniem kosztow zakupu lekdw w ramach RDTL.

Lata 2018 — 2022 {31 maja), z wykorzystaniem dowoddw sparzadzonych przed i po tym
okresie.

Art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o NajwyZzszej |zbie Kontroli?

Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Bialymstoku

Wiadystaw Radgowski, ghowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kentroli
nr LBI/49/2022 z 6 maja 2022 1. (akta kontroli str. 1-2)

1 W dalszej tresci ,USK" lub ,Szpital,
2 W dalsze] treéci ,RDTL".
3 Dz, U z2022 1 poz, 623. Ustawa zwana dalej, ustawa o NIK",
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ll. Ocena ogélna‘ kontrolowanej dziatalno$ci

Szpital prawidtowo wypelnial obowinzki zwiazane z ubieganiem sig o objecie pacjentdw

leczeniem w ramach Ratunkowego Dostepu do Technologii Lekowych. Whiioski skierowane

do Ministra Zdrowia® oraz do konsultantdw w ochronie zdrowia byly sporzadzone prawidiowo

i zostaly zatatwione pozytywnie. Leczenie pacjentéw rozpoczynano bez zawinionego

opdZnienia. W latach 2018-2022 (do 31 maja} Szpital wydatkowat na leczenie w ramach

RDTL 2.902,9 tys. . Wystapily jednak przypadki nierzetelnego i dtugotrwalego rozliczania

refundacji kosztow zakupu lekéw w ramach RDTL, polegajace na:

- niezapewnieniu wspdlpracy jednostek organizacyjnych Szpitala umozliwiajacej sprawne
i terminowe rozliczanie w Podlaskim Cddziale Wojewoddzkim Narodowego Funduszu
Zdrowia® kosztow zakupu lekéw w ramach RDTL, skutkiem czego refundacja lekow
0 wartobci 332.643 z} (w probie objetej kontrolg NIK) trwala do 346 dni,

— nierozliczeniu w POW NFZ kosztu podanego leku o wartodci 4.306,94 2.

Stwierdzono ponadio nienumerowanie sfron w dwodch analizowanych dokumentacjach
medycznych, mimo takiego obowigzku wynikajacego z rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 6 kwigtnia 2020 r. w sprawie rodzajow, zakresu | wzorow dokumentacji medyczne] oraz
sposobu j&j przetwarzania’.

lll. Opis ustalonego stanu faktycznego

Wypelnianie przez swiadczeniodawcow obowigzkéw dotyczacych
ubiegania sie o objecie pacjentéw leczeniem w ramach
Ratunkowego Dostgpu do  Technologii Lekowych oraz
z rozliczaniem kosztéw zakupu lekéw w ramach RDTL.

1. Funkejonujace w Szpitalu, w okresie abjetym kontrolg rozwigzania w sprawie wnioskowania
o wyraZenie zgody na pokrycie kosztow lekow w ramach RDTL, pomimo braku uregulowania
ich przepisami wewnelrznymi, umozliwiaty sprawne ubieganie sie o objecie pacjentow tym
leczeniem. Lekarz, ktory ustalit wskazania do wdroZzenia leczenia pacjenta w ramach
procedury RDTL wypetniat wniosek do Ministra Zdrowia® {MZ), konsultanta krajowsgo Iub
wojewodzkiego wg wzoru okreslonege przez Narcdowy Fundusz Zdrowia® (dalej: NFZ).
Jak wyjaénit zastepca dyrekiora USK ds. lecznictwa kolejne etapy postepowania byly
okreslone przez NFZ {wzér formularza apinii konsultanta, pisma do oddzialu wojewbdzkisgo
NFZ w sprawie kontynuacji leczenia). Szpital byt rowniez zobowiazany do przekazania opinii
konsultanta do OW NFZ oraz informacji o kontynuacjiterapii. = (akta kontroli str. 3-11)

Czesciowa forme uregulowania w USK pracedury RDTL zawarto w receptariuszu Szpitala,
gdzie znajdowala sig instrukcja zamawiania lekow nieujetych w receptariuszu szpitalnym oraz
wzor wniosku o zakup takiego leku. Zgednie ze wzorem, wniosek na zakup takizgo leku
wymagat podpisanego uzasadnienia kierownika kliniki, opinii kierownika Apteki i pracownika
Dziatu Zaméwien Publicznych oraz akceptacji dyrektora ds. lacznictwa.

(akta kontroli str. 12-18)

* NajwyZsza lzba Kontroli formutuje oceng ogding jaka oceng pozytywns, ocene negatywna albo ocene w formie
opisowej.

® Jedynym wyjatkiem byto postanowienie Ministra Zdrowia o odmowle wszczecla postepowania w sprawie
wdrozenia RDTL z powodu zmiany przepisdw — zagadnienie opisano w pkt. 6 ninigjszego wystapienia
pokentralnego.

6 Dalej: POW NFZ,

7 Dz.\.z2022r. poz. 1304. Dalej: ,rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie dokumentacji medycznej".

b Wg wzoru okreslonege w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 20 lipca 2017 r. w sprawie wzoru oraz formatu
whiosku ¢ wydanie zgody na pokrycie kosztéw leku w ramach ratunkowego dostepu do technologii lekowej
{Dz. U. poz. 1412}.

8 Zatgcznik nr 5 do zarzadzenla Nr 56/2021/DS0OZf Prezesa NFZ w sprawie szczegdlowych warunkéw uméw
w systemie podstawowego szpitalnego zabezpieczenia swiadczen opieki zdrowotnej.
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Z informacji uzyskanych ad 13 lekarzy inicjujgcych procedurg RDTL'C wynika, Ze ich wiedza
na temat nowych rozwiazan medycznych pochodzila z internefu, konferencji naukowych,
pi$miennictw naukowych, wynikéw badan klinicznych, wskazan migdzynarodowych instytucii
medycznych?’. (akta kentroli str. 19-29, 33-34)

2. Liczba pacjentbw USK objetych leczeniem w ramach RDTL w okresie od stycznia
2018 roku da 31 maja 2022 r. z roku na rok rosta i wynosita od jednej osoby w 2018 roku
i pieciu w 2019 roku do 23 osbb w 2020 roku, 43 w 2021 roku i 31 w okresie pigciu miesigcy
2022 roku (w 2017 roku w Szpitalu nie leczono pacjentéw w ramach RDTL). Liczba pacjentow
pierwszorazowych wynosita odpowiednic: jeden, cztery, 14, 25 i 19 os6b. We wskazanym
okresie USK wnioskowal 0 2.9029 tys, zl na leczenie w ramach RDTL, za§ POW NFZ
przyznat 2.249.6 tys. zt (77,5%)'%. Do 31 maja 2022 r. wydatkowano 2.902,9 tys. zi™>.
Wykarzystanie srodkdw na RDTL w poszezegdlnych latach przedstawialo sig nastepujaco:

—~ 24 tys. zZtw 2018 roku,

~ 3,6 tys. ztw 2019 roku {wzrost 0 50%),

— 1315 tys. ztw 2020 roku (38-krotny wzrost w stosunku do roku poprzedniego),

— 1.750,8 tys. zt w 2021 roku (13 krotny wzrost w pordwnaniu do 2020 r.),

- 1.014,5 tys. zt w okresis pieciu miesigcy 2022 roku. (akia kontroli str. 30)

Wazrost kwot wydatkowanych na zakup lekéw w ramach RDTL wynikal ze wzrostu liczby
pacjentdw objetych tym leczeniem. Odnoszac sig do moniterowania przez USK stopnia
wykorzystania srodkoéw na RDTL Dytektor USK wyjasnit, ze ,W minionych latach Narodowy
Fundusz Zdrowia nie informowal Szpitafa o wysokoSci fimitu $rodkdw przeznaczonych
na RDTL w ujeciu rocznym. W umowie o udzielanie Swiadczen kwota ta byta okredlana
na poczatku roku kalendarzowego, na podsfawie wykonania w poprzednim okresie
rozliczeniowym, a nastepnie zwickszana w miare potrzeb na podstawie danych o wykonaniu
przekazanych w raportach stalysfycznych. Przekroczenie kwof okreslonych na RDTL
w umowie o udzielanie $wiadczen moniforuje Dzial Rozliczert | Anafiz Szpitala, ktory
w przvpadku ich przekroczenia wnioskuje o zwigkszenie do Funduszu. Nalezy podkresiic,
ze Podlaski OW NFZ fraktije od lat opfacanie lekéw stosowanych w chemioterapi,
programach lekowych | RDTL jako priorytet. W tef sytuacii okreslenie pofencialnego fimitu
przez Szpifal na podstawie zapisow arf. 33 ust. 3 ustawy z dnia 7 pazdziemika 2020 r.
o Funduszu Medycznym nie wydaje sic byé uzasadnione ani celows, ponfgwaz kwota
kontraktu ulega zwiskszeniu w ciggu roku, m.in. z fytulu zwigkszania kwol przeznaczonych
na RDTL”, {akta kontroli str. 31-32)

3. W okresie do 25 listopada 2020 r., tj. przed wejsciem w zycie ustawy z dnla 7 pazdzismika

2020 r. o Funduszu Medycznym'* Szpital zlozyl do Ministra Zdrowia (dalej: MZ) wnioski

0 pierwszorazowe zastosowanie leczenia RDTL dla 19 oséb oraz o kontynuacje takiego

leczenia U szedciu osOb. W odniesieniu do wnioskow pierwszorazowych, czas ich

rozpatrywania wynosit:

— $rednio dwa dni trwat czas od daty sporzadzenie wniosku do jego ztoZenia w MZ,

— srednio 40 dni od daty ziozenia wniosku do daty wydania decyzji przez MZ
{w poszczagdlnych postepowaniach czas ten wynosit od 14 do 116 dni),

— $rednio 6,5 dnia od daty podjgcia decyzji przez MZ do dnia jej przekazania®, zas$ liczba
dni w poszczegdlnych postepowaniach wynosita od jednego do 15 dni.

10 Sposrad 14 lekarzy inicjujgcych procedure — jeden lekarz z powodu absencif nie udzielit informacii.

1" Np, Eurgpean Medicine Agency, Foed and Drug Administration.

12 Pozostate $rodki w trakeie rozliczania z POW NFZ

13 Wartos$t podanych lekéw.

W [z, U. poz. 1875, Ustawa zwana dalgj: ,ustawg o Funduszu Medycznym" — ustawa weszta w 2ycie 26 listopada
2020

15 Dotyczy 16 spraw, bowiem w lrzech nie odnotowano daty wplywu decyzji do USK.
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Sredni czas jaki uptynat od otrzymania decyzji MZ do rozpoczecia leczenia wynosit 26 dni
(skrajne wartosci od zera do 94 dni — wigcej na ten temat w pkt. 5) i dotyczyt dziewieciu
sposrod 19 pierwszorazowych pacjentow’s,

W odniesieniu do wnioskdw w sprawie kontynuacji leczenia w ramach RDTL, czas ich
rozpatrywania wynosil:

~ $rednio pie¢ dni trwat czas od daty sporzadzenie wniosku do jego ztoZzenia w MZ,

~ Srednio 41 dni od daty zlozenia wniosku do daty wydania decyzji przez MZ
(w poszeczegblnych postgpowaniach czas ten wynosit od 17 do 140 dni),

— Srednio 3 dni od daty podjgcia decyzji do dnia jej przekazania, za$ liczba dni
w poszezegolnych postepowaniach wynosita od jednego do szesciu dni.

(akta kontroli str. 111-114)

W cdniesieniu do pacjentow pierwszerazowych Sredni czas od przestania rachunku/faktury
do POW NFZ do daty wplywu srodkéw na rachunek Szpitala wynosit 156 dni (skrajne wartosci
od trzech do 315 dni) oraz $rednio 135 dni w odniesieniu do pacjentow kontynuujacych
leczenie (skragne wartosci od 13 do 346 dni). Analizg objeto najdtuzszy czas rozliczania
zakupu lekéw podanych:

a) 10 pacjentom pierwszorazowym na kwote 177,0 fys. zt {dotyczylo 16 podan lekdw,
ktrych refundacja nastapifa od 196 do 315 dni po przekazaniu faktury do POW NFZ),

b) szeSciu pacjentom kontynuujacym leczenie na kwotg 178,5 tys. zt (18 podan lekow,
ktdrych refundacia nastapita w terminie od 115 do 346 dni od przekazania faktury

do POW NFZ). (akia kontroli str. 43-44)
Objete analizg postepowania w sprawie refundacji zakupu lekow dotyczyly pacientow
leczonych w Kklinikach: Choréb Pluc i Gruzlicy, Il Nefrologi, Hematologii oraz

Uniwersyteckiego Centrum Onkologii (UCO). Z wyjasnient udzielonych przez statystyka
medycznego z |l Klinkki Chorob Pluc i Gruzlicy' wynika, 2e przyczynami dhugiego czasu
trwania rozliczen bylo m.in:

- niedostosowanie systemu informatycznegoe Szpitala w okresie do konica pazdziernika
2020 roku do wymogdw NFZ dotyczacyceh plikdw sprawozdawczych xm! (zmiana sposobu
sprawozdawania zakupu lekéw w ramach RDTL jezeli lek byt rowniez stosowany
w programie lekowym lub chemioterapii),

— w jednym przypadku refundacia przez POW NFZ nastapila 25 dni po zatwierdzeniu
sprawozdania USK'e, {akta kontroli str. 45-46)

Czesé refundacii kosztow zakupu lekow w ramach RDTL trwata diugo bowiem, jak wynika
Z wyjadnief statystykéw z Kliniki Hematologii, 1 Kliniki Nefrologii oraz UCO, niewtasciwa byta
wspdlpraca jednostek organizacyjnych USK, co szerzej opisano w dalszej czesei wystgpienia,
jako ,Stwierdzone nieprawidtowosei”, (akta kontroli str. 43-44, 47-51)

W przypadku jednego leku o wartosci 4.306,94 zt, USK nie rozliczyt go w POW NFZ,
co szerzej opisano w dalsze] czesci wystapienia, jako ,Stwierdzone nisprawidlowosci”,
(akta kontroli stz 111-114, 144-147)

4. W okresie cbjetym kontrola (do 31 maja 2022 r.) nie bylo przypadku, aby POW NFZ
przekazat USK nizsza kwote refundacji niz wynikatoby to z faktury przediozonej za zakupiony
lek. (akta kontroli str. 111-114, 117-135)

5. W okresie do wejscia w Zycie ustawy o Funduszu Medycznym, redni czas jaki uplynat
od ofrzymania pozytywnej decyzji MZ do rozpoczecia leczenia pierwszorazowych pacjentow
wynosit 26 dni (skrajne wartoéci od zera do 94 dni). Analiza objeto przyczyny rozpoczecia

18 W pozostalych przypadkach w USK rie odnofowano daty wplywu decyzji, zrezygnowano z leczenia (trzy
osoby), za$ dwoch pacjentdw zmarlo przed rozpoczeciem leczenia,

17 Dwoch pacjentéw, siedsm podan lekdw.

18 Leki stosowane w RDTL podawane byly rowniez przy leczeniu innych schorzer {w ramach programéw
lekowych | chemioterapil) | znajdowaly sie na stanie Apteki. Obejmowaty one te same fakiury - liczba dni jakie
mingty migdzy dafg przekazania faklur (w momencia zakupu leku nie bylo wiadomo, w jakie] procedurze
medyczne] bedzie zastosowany) a refundacia leku nie odzwisrciedla czasu miedzy podaniem pacjentowi laku
a jego refundacja przez POW NFZ (faktury przekazywane do POW NFZ obejmowaty ten sam lek stosowany
w Programach lskowych, chemicterapii i RDTL).
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leczenia pacjentdw pierwszorazowych, powyzej 30 dni od daty otrzymania pozytywnsj decyzji
MZ (pie¢ osok). Byl to pacjenci Kliniki Hematologii (cztery osoby) i Il Kliniki Chordb Pluc
i Gruzlicy (jedna osoba). Z wyjasnien udzielonych przez kierownikéw Klinik wynika,
Ze rozpoczecie leczenia tych 0sob zostalo odroczone ze wzgledu na stan zdrowia pacjentow.

{akta kontroli str. 35-38)

Kontrolg chjeto réwniez trzy przypadki rozpoczecia leczenia pacjentow przed wydaniem przez
MZ pozytywne] decyzji na zastosowanie leczenia (leczenie rozpoczeto 131, 601 35 dni przed
otrzymaniem decyzji). Z wyjasnien kierownikéw klinik wynika, Ze leczenie rozpoczeto
ze wzgledu na potencjalng skutecznos$é leczenia lub zly stan zdrowia pacjenta. W jednym
przypadku rozpoczeto leczenie na 131 dni przed otrzymaniem pozytywnej decyzii, howiem
wniosek USK o leczenie w ramach RDTL zagingt w MZ, w zwigzku z czym Szpital musiat
sporzadzié nowy whicsek w te] sprawie'®, {akta kontroli str. 37, 39-42)

6. YW okresie ohjetym kontrolg w Szpitalu nie bylo przypadkow wydania przez MZ odmowy
leczenia w ramach RDTL. Minister Zdrowis wydat natomiast jedng decyzje w sprawie cdmowy
wszczetia postepowania w sprawie pokrycia kosztu leku w ramach RDTL z powodu zloZzenia
wniosku po wejsciu w zycie ustawy o Funduszu Medycznym. Sprawa dotyczyia wniosku USK
sporzadzonego 24 listopada 2020 r. w sprawie kontynuaciji leczenia pacienta w ramach RDTL
lekiem Opdivo. Minister Zdrowia postanowieniem z 29 stycznia 2021 r. odmédwit wszczgcia
postepowania uzasadniajac to zmiang przepiséw spowodowana wejsciem w Zycie usiawy
o Funduszu Medycznym. (akta kontroli sir. 55-66, 111-114)

Dyrektor USK wyjasnit, 2e wniosek o kontynuacje leczenia sporzadzono 24 listopada, §). przed
datg wejscia w Zycie ustawy o Funduszu Medycznym. Uznano zatem, Ze procedura
kontynuacii leczenia powinna sie odbyé na wczasénisjszych zasadach. Odmowa wszezecia
postepowania nie skutkowata opdznigniem leczenia pacjenta. {akta kontroli str. 67-68)

7. W apisanej w pkt. 6 sprawie odmowy wszczecia postepowania na zastosowanie procedury
RDTL Szpital nie skladal wniosku o jego ponowne rozpoznanie, bowiem bytby
on hezprzedmiotowy. Kolejne wnioski o wydanie opinii dotyczacej tego pacjenta kKierowane
byly do konsultanta wojewodzkiego w dziedzinie chordb pluc i wszystkie zostaly pozytywnie
rozpatrzone, {akta kontroli str. 111-114, 130-135)

8. Po 26 listopada 2020 ., t]. po wejéciu w Zycie ustawy Funduszu Medycznym Szpital zlozyl
do konsultantow krajowych lub wojewodzkich wnieski o pierwszorazows zastosowanie
leczenia RDTL. dla 45 0s6b. Czas ich rozpatrywania wynosi:

— od zera do czterech dni od dnia opracowania wniosku do jego zloZenia (cztery dni uplyneto
w przypadku jednego wniosku),

— od zera do 30 dni od dnia Ziozenia wniosku do wydania opinii przez konsultanta (30 dni
trwato uzyskanie opinil konsultanta krajowego), przy czym 27 wnioskow rozpoznano
pozytywnie w dniu zlozenia,

— od czterach do 57 dni upfynelo od dnia otrzymania pozytywnej opinii do rozpoczecia
leczenia®,

Analiza objefo przyczyny rozpoczecia leczenia w ramach RDTL po uplywie 30 i wigce] dni

cd dafy otrzymania pozytywne] opinii konsultantow (dotyczylo to dziewigciu pacjentow).

Zwyjasnien przediozonych przez lekarzy wynika, Ze odroczenie podania lekow

spowodowane bylo:

prosba pigciu pacjentow,
stanem zdrowia trzech pacjentow,

przeksztalceniem Kliniki Reumatologii i Chorob Wewnstrznych w oddziat leczenia
pacjentdw z Covid-19. Podanie leku nastapilo po zmianie profilu Kliniki.
(akta kontroli str. 117-128, 136-139)

8 USK wnioskowat o terapie lekiern Opdivo w dawce 100 mg i 40 mg (po jednym wniosku na dawke). Zaging!
wniosek o dawkg 100 mg.

0 Nie rozpoczeto leczenia w ramach RDTL trzech pacjentéw: dwoch z powodu $mierel, poprawy stanu zdrowia

u kalejnego.
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Sredni czas od przestania rachunkufaktury do POW NFZ dc daty wplywu srodkéw
na rachunek Szpitala wyrosit 107 dni (skrajne wartoéci od 11 do 318 dni). Analizg objsto
najdtuzszy czas {ponad 100 dni) rozliczania kosztow zakupu podanych lekow na przetomie
2021/2022 r. Objete analizg postepowania w sprawie refundacji zakupu lekow dotyczyly
pacjentdw leczonych w klinikach: Chordb Phic i Gruzlicy, Il Nefrologii, Hematologii
i Reumatologii. Z wyjasnierh statyslyka z Kliniki Hematologii wynika, ze przyczyna diugiego
czasu oczekiwania na refundacje bylo w pigciu rozliczeniach nieprzekazanie wymaganych
dokumentow przez Apteke USK (wiece] na ten temat w sekcji ,Stwierdzone
nieprawidfowosci”} oraz w jednym przypadku nieprawidiowe dzigtanie aplikacji stuzace]
do rozliczefi z POW NFZ. Wedlug statystyka z Il Kliniki Charéb Phic | Gruzlicy opoznienia
w ptatnosciach spowodowane byly problemami z przekazywaniem fakiur za leki w formie
elektronicznej (fzx). Ponadto opdznienia dotyczyly sytuacji, gdy PCW NFZ pozytywnie
zweryfikowal rozliczenie als, wg wyjasnien statystyka, prawdopodobnie z powodu braku
srodkow platnost miata miejsce po kilku miesigcach, Wedlug wyjasnien pozostatych
statystykow, opdznienia spowodowane byly bledami Szpitala w rozliczeniach i diugim czasem
ich wyjasniania. (akta kontroli str. 163-169)

W okresie objgtym kontrolg nic bylo przypadku aby POW NFZ przekazat USK nizsza kwote
refundacji niz wynikaloby to z faktury przediozongj za zakupiony lek,
{akta kontroli str, 117-129)

9. W okresie objefym kontrolg w USK podjeto 32 decyzje o kontynuaciji leczenia w ramach
RDTL na podstawie potwierdzenia przez lekarza specjaliste skutecznoéci leczenia
swiadczeniobiorcy.  8redni czas miedzy podjeciem decyzji o kontynuacji RDTL
a rozpoczeciem leczenia wynosit 16 dni. Skrajne wartosci czasu wdroZenia kontynuacii
leczenia wynosity od zera (sze$C przypadkéw) do 72 dni. Anglizg objeto przyczyny
rozpoczgeia kontynuacji leczenia w ramach RDTL po uplywie 30 i wiecej dni (dotyczylo
to szesciu pacjentow}. Z wyjasnien przediozonych przez lekarzy wynika, ze:

— wtrzech przypadkach wnioski napisano ze znacznym wyprzedzeniem,

— wdwdch przypadkach odroczono podanie leku ze wzgledu na stan zdrowia pacjenta,

— opbinienie bylo spowodowane przeksztalceniem Klinki Reumatologii i Chordb
Wewnetrznych w oddziat leczenia pacjentow z Covid-19.
{(akta kontroli str. 130-135, 140-143)

W okresie objetym kontrolg nie bylo przypadku aby POW NFZ przekazat USK nizszg kwote
refundagji niz wynikatoby to z faktury przediozonej za zakupiony lek.
{akta kontroli str. 130-135)

10. Forma przesytania przez Szpital korespondencji dotyczace] wnioskowania o zgode
na leczenie pacjentow w ramach RDTL zapewniata zachowanie poufnosci danych wrazliwych
pacjentdw. Wnioski o wydanie zgody na zastosowanie RDTL do Ministra Zdrowia, a nastepnie
o wydanie opinii przez konsultantow w dziedzinie ochrony zdrowia wysylane byly pocztg
listami poleconymi. Wediug wyjasnien zastepcy dyrektora USK ds. lecznictwa
- W Wigkszosci przypadkow opinie konsulfantow wojewodzkich sq moZiiwe do uzyskania
Z pomimfgciem prowadzenia Korespondencji z uwagi na fo, Ze sa oni pracownikami
Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Bialymstoku”, {(akta kontroli str. 69-70)

W prébie objetej kontrolg” (zagadnienie opisano w pkt. 14 ninigjszego wystapienia)
12 spoérod 13 badanych opinii wydali konsultanci wojewédzcy zatrudnieni w USK. W jednym
przypadku, listownie za posrednictwem poczty, skierowano wniosek do konsultanta
krajowego w dziedzinie reumatologii.

11. W okresie objgtym kontrola, w USK mial misjsce jeden przypadek niewykorzystania leku
zakupionago w ramach RDTL. Dotyczyto to 10 fiolek Anbisone 0,05 g o wartosci 8.771,33 i
Przyczyng niewykorzystania leku byla poprawa stanu zdrowia pacjenta. Lek znajdowat sig
w Aptece USK, a jego tarmin waznosoi uptynie 30 czerwca 2024 . (akta kontroli str. 71-72)

21 Analiza objeto dokumentacje medyczng 13 pacjentdw, w przypadku ktérych zasiegana apinii kensultantéw
w ochronie zdrowia w sprawie zastosowania RDTL.
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12, W okresie od 26 listopada 2020 r. nie byto przypadku wydania negatywnej opinii przez
konsultanta wojewddzkiego lub krajowego w sprawie zastosowania na wniosek USK leku
w ramach RDTL. {akta kontroli str. 117-129)

13. Jak wynika z zapiséw w ,Ksiggach kontroli przedsiebiorey Kn-15" prowadzonych przez
USK, w okresie od 17 marca 2017 r. {poz. 1 w ksigdze kontrali obejmujagej lata 2017-2018)
do wpisu ostatniego z dnia 22 marca 2022 r. sluzby MZ oraz NFZ nie przeprowadzaly koniroli
dotyczacych wykonywania zadan z zakresu RDTL. {akta kontroli str. 106)

14. Analiza pod katem spetniania wymogow okreslonych w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia
w sprawie dokumentacji medycznej objeto dokumentacje medyczng 13 pacjeniow leczonych
pierwszorazowo w ramach RDTL po wejsciu w Zycie ustawy o Funduszu Medycznym
(28,9% z grupy opisane] w pkt. 8 ninigjszego wystapienia pokontralnego). Ustalono,
ze we wszystkich dokumentacjach znajdowaly sie poprawnie wypelnione i podpisane przez
osoby do tego upowaznione wnioski do konsultantéw w dziedzinie ochrony zdrowia oraz ich
pozytywne opinie w sprawie zastosowania leczenia w ramach RDTL. Odnotowano fakt
podania lekow, wpisy byly dokonywane chronologicznie iautoryzowane przez osoby ich
dokonujace. Kazda strona dokumentacji medycznej oznaczona byta imieniem i nazwiskiem
pacjenta. (akta kontroli str. 73-99)

W dwoch dokumentacjach nie bylo odrebnej zgody pacjenta na zastosowanie leczenia
wramach RDTL. Kierownicy kinikZ wyjasnil, ze obai pacjenci wyrazili ustng zgodg
na zaproponowane przez lekarzy leczenie. {akta kontroli str. 74-75, 90-91, 102-103)

Czest stron dwdch dokumentacji dotyczace] RDTL nie byla ponumerowana, co szerzej
opisano w dalszej czesci wystgpienia, jako ,Stwierdzone nieprawidiowesci”.
{akta kontroli str. 100-101, 104-105)

W dziatalncéci kontrolowans] jednostki w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono

nastepujgce nieprawidlowoscl:

1. Statystyk medyczny z Kliniki Hematologii USK nierzetelnie rozliczyt w POW NFZ koszt
zaekupu leku w kwocie 4.306,94 zt podanego 13 marca 2020 r. {do rozliczenia
przedstawiono podanie leku w chemioterapil, ktdry nie mogt byé przy tym schorzeniu
wtaki sposdb rozliczony). POW NFZ nie uznal tego rozliczenia, zas Szpital
nie sprostowal sprawozdania, skutkiem czego nie zrefundowano kosztu zakupu fego
leku. Wediug wyjasniens statystyka medycznego z Kliniki Hematologii, niewlasciwe
rozliczenie bylo spowodowane przeoczeniem. Gdy ckazalo sig, Ze przeoczono
mozliwoéé rozliczenia leku minat okres sprawozdawczy, co uniemozliwilo przesfanie
faktury do POW NFZ. Swiadczenie to realizowane bylo poza ryczattem i pakietem
onkologicznym. W trakcie kontroli NIK, ti. 15 czerwca 2022 r. Szpital wystapit do POW
NFZ z prosba o umozliwienie skorygowania rozliczenia Swiadczenia wykonanego
w 2020 roku (do 6 lipca 2022 r. nie wplynela odpowiedz).

(akta kontroli str. 111-114, 144-147)

2. Z powodu niewlasciwej wspdlpracy miedzy jednostkami Szpilala czesé refundaci
kosziow zakupu lekéw w ramach RDTL trwala bardzo diugo. W prébie objetej kontrola,
opisang] w pkt. 3 i 8 niniejszego wystapienia pokontrolnego proces rozliczania
32 swiadczen RDTL na kwote 320.599 zi trwal, wg wyliczef Szpitala, do 346 dni.
Z wyjasnien udzielonych przez statystvka Kliniki Hematologii wynika, Ze opdznienia
spowodowane byly przekazaniem do POW NFZ rozliczeft bez wymaganych
dokumentéw: kopii faktury w wersji papisrowej oraz kopii zgody MZ na zastosowanie
RDTL (30 swiadczen na tagzng kwote 299.426,37 zf). Wedlug statystyka Kliniki
Hematologii  odpowiedzialno$é za przestanic  {ych dokumentéw spoczywala
na pracownikach Apteki USK. Takze statystyk z [I Kliniki Nefrologii wyjasnit, ze POW NFZ
odrzucit jedno rozliczenle USK z powodu braku kopii ww. dokumentow, kidre powinna
przestat Apteka szpitalna. Statystyk medyczny z UCO wyjasnil, iz $wiadczenie RDTL
o wartodcel 21.172,32 zl nie zostalo sprawozdane w pierwszym mozliwym terminie
ti. wmarcu 2021 roku, bowiem nie przedstawiono mu dokumentacji $wiadczacej
o podaniu leku (lek podano w trybie ambulatoryjnym). Po przekazaniu dokumentagii

2 Klinika Hematolegii oraz 1l Klinika Nefrologil,



Whioski

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

swiadczenie rozliczono {mialo to miejsce 25 pazdziemtka 2021 r., za$ refundacja
nastapita 15 listopada 2021 r.). Na refundacje leku o wartosci 21.172,32 zl Szpital
oczekiwal 283 dni, {akta kontroli str. 43-44, 47-54)

Tymczasem kierownik Apteki USK wyjasnita, Ze w 2020 roku rozliczaniem terapii
wramach RDTL zajmowaly sie kliniki Szpitala, bowiem tam gromadzone byly dane
dotyczace pacjentdw, w tym decyzje MZ. Apleka, dopiero na prosbe pracownikow,
przekazywata kopie faktur do kiinik. (akta kontroli str. 52-53)

Zastgpca dyrektora USK ds. lecznictwa wyjasnir, e w Szpitalu ,...nie cpracowano
procedury requiujacef tryb wnioskowania o opfacenie $wiadczeri w ramach RDTL ani
sposobu sprawozdawania | rozliczania Swiadczen, ktére zostaly w tym zakresie
wykonane (...) Polizeba powstania takiej procedury nie byfa w minionych latach
sygnalizowana przez pracownikow Szpitala...”. Wyjasnit rowniez, ze w Szpitalu
od listopada 2020 roku wprowadzono usprawnienia polegajgce na prowadzeniu
rozliczen przez pracownikéw Dziatu Statystykl Medycznej, ktorzy majg czestszy i blizszy
kentakt z personelem klinik, za$ od 2022 roku wprowadzano obowiazek comiesiecznego
sprawdzania czy w klinicefoddziale nie wykonano $wiadczen RDTL w trybie
ambulatoryjnyrm. (akta kontroli str. 107-110)

NIK zauwaZza, Ze przedstewione wyzej wyjasnienia $wiadcza o niezapewnieniu
wspotpracy jednostek organizacyjnych Szpitala w zakresie rozliczania kosztéw zakupu
lekéw w ramach RDTL. Usprawnienia, o ktorych w wyjasnieniach wspomniat zastepca
dyrektora ds. lecznictwa okazaly sie nieskuteczns, bowiem jak wykazata analiza
rozliczen z POW NFZ dokonanych pod koniec 2021 roku, nadal jedng z przyczyn
dlugiego rozliczania RDTL byto przekonanie statystyka medycznego, iz dokumenty
wymagane przy rozliczeniu zostaty przekazane do POW NFZ przez pracownikdw Apteki
szpitalngj. (akta kontroli str. 107-110, 164)

3. W dokumentacji medycznej dwoch z 13 pacjentdw, objetej analiza pod katem
poprawno$ci jej prowadzenia stwierdzono, ze czesté stron dotyczaca zastosowanego
leczenia w ramach RDTL nie zostata ponurmerowana, co stanowilo naruszenie § 8 ust. 1
rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie dokumentacji medyczne], zgodnie z ktérym
strony wydruku dokumentacji | strony dokumentacji w posteci papierowse] sa numerowane
i stanowig chronolagicznie uporzadkowang calosc. Lekarze prowadzacy dokumentacie
wyjasnili, 2e bylo fo spowodowane przeoczeniem, w tym z powcdu dodatkowych
obowiazkdw zwigzanych z pandemig Covid-19. (akta kontroli str. 100-101, 104-105)

IV. Whioski

W zwiazku ze stwierdzonymi nieprawidtowosciami, Najwyzsza Izba Kontroli, na podstawie
art 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, wnosi o:

1. Zapewnienie w USK sprawnego i rzetelnego rozliczania w POW NFZ kosztéw zakupu
lekdw w ramach RDTL.

2. Przestrzeganie wymogéw dofyczacych prowadzenia dokumeniacji medyczne,

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystapienie pokontrolne zostato sporzadzone w dwoch egzemplarzach; jaden dla kisrownika
jednostki kontrolowanej, drugi do akt kontroli,

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK, kierownikowi jednostki kontalowansj przyshuguje prawo
zgloszenia na pismie umotywowanych zastrzezah do wystapienia pokontrolnego, w terminie
21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zglasza sie do dyrektora Delegatury NIK
w Biatymstoku. Prawo zglaszania zastrzeZen, zgodnie z art. 61b ust. 2 ustawy o NIK,
nie przysiuguje do wystgpienia pokontrolnego zmienionego zgodnie z treécia uchwaly
w sprawie zastrzezen.



Obowigzek
poinformowania
NiK o sposobie
wykonania wniosku

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK, nalezy poinformowac NajwyZszg lzbe Kontroli, w terminie
21 od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie wykonania wnioskéw pokontrolnych
oraz o podjgtych dziataniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatar.

W przypadku wniesienia zastrzezen do wystapienia pokentrolnego, termin przedstawienia

informacii liczy sie od dnia otrzymania uchwaly o oddaleniu zastrzeZern w catosci lub
Zmienionego wystapienta pakontrolnego.

Biatystok, 29 lipca 2022 r.

Koniroler: p.o. DYREKTORA DELEGATURY
Najwyzsze] Izby Kontroli w Biatymstoku
z up. p.o. WICEDYREKTOR

PawelN otwinski

Wiadystaw Radgowski
glowny specjalista kontroli pafistwowej
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