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|. Dane identyfikacyjne
Szpital Miejski Sp. z 0.0. w Zabrzu'; ul. Zamkowa 4, 41-800 Zabrze.

Dr n. med. Mariusz Kazimierz Wojtowicz, Prezes Zarzadu Szpitala Miejskiego
w Zabrzu Sp. z 0.0., Dyrektor Niepublicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej Szpital
Miejski w Zabrzu, od dnia 22 czerwca 2011 r.2 do nadal.

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

Lata 2019-2022 (do dnia zakoriczenia czynno$ci kontrolnych3), z wykorzystaniem
dowoddw sporzadzonych przed tym okresem.

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

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

Przemystaw Witek, Gtowny specjalista kontroli paristwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKA/143/2022 z 5 lipca 2022 .
(akta kontroli str.1-2)

TREGON: 241127857, NIP: 6482700583; dalej Szpital lub Spdtka

2 Uchwata 16/2011- Rady Nadzorczej Spétki Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z 0.0. podjeta na posiedzeniu w dniu 21.06.2011 r.
w sprawie: powotania cztonkdw Zarzadu Spétki Szpital Miejski w Zabrzu Spétka z o.0.

31 wrzednia 2022 r.
4Dz.U.z2022 r. poz. 623, dalej: ustawa o NIK



OCENA OGOLNA

Il. Ocena ogdlna’ kontrolowanej dziatalnosci

W latach 2018-2022 w Szpitalu, mimo wystepujacych probleméw kadrowych,
zapewniono odpowiednie zasoby kadry medycznej do udzielania $wiadczen
zdrowotnych w funkcjonujgcych oddziatach. Analiza organizacji pracy w maju
i czerweu 2019 r. oraz maju i czerwcu 2022 r. (dwumiesieczny okres rozliczeniowy)
na Oddziale Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej oraz Oddziale Chirurgii Ogélnej
z Pododdziatem Chirurgii Onkologicznej i Leczenia Chordb Piersi wykazata, ze
zatrudniono kadre medyczng wymagang rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia
22 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia
szpitalnego® i rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 11 pazdziernika 2018 r.
Zmieniajacym rozporzadzenie w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu
leczenia szpitalnego’ oraz postanowieniami uméw o udzielanie Swiadczen zawartych
ze Slaskim Oddziatem Wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia® (dalej:
SOW NF2).

W odniesieniu do personelu zatrudnionego na podstawie uméw o prace
przestrzegano wymogow dotyczacych czasu pracy. Jednoczesnie osoby zatrudnione
na podstawie umow o udzielanie Swiadczen zdrowotnych (tzw. kontraktow) pracowaty
nieprzerwanie w czasie nie diuzszym niz 24 godziny. Po zakonczeniu dyzuru,
zardwno lekarz zatrudniony na podstawie umowy o prace jak i lekarz kontraktowy,
mieli czas na odpoczynek wynoszacy co najmniej 24 godziny.

W okresie objetym kontrolg wystapit istotny wzrost wynagrodzen zaréwno
pracownikéw zatrudnionych na podstawie umowy o prace, jak i pracownikdéw
kontraktowych (wydatki na wynagrodzenia pracownikow za 2021 r. byly o 66%
wyzsze niz za 2018 r., a wydatki na podwykonawstwo medyczne w tym okresie
wzrosty ponad dwukrotnie). Zarzad Spdtki chcac zapewnic ciggtos¢ funkcjonowania
oddziatéw byt zmuszony do akceptowania zadan ptacowych. Wzrost wynagrodzen
pracownikéw medycznych od lipca 2022 r., wynikajacy z uregulowan ustawowych,
spowodowat pogtebienie trudnosci zwigzanych z realizacjg planu finansowego
Szpitala.

W Szpitalu wystepowaty przypadki zatrudniania pracownikéw na podstawie umowy
oprace i zawierania z nimi jednocze$nie uméw o udzielenie zamowienia na
Swiadczenia zdrowotne (dot. gtéwnie lekarzy prowadzacych indywidualng praktyke
lekarska). W tej sytuacji przyjeto interpretacje przepisow zawartg w Komunikacie
Ministerstwa Zdrowia z 22 grudnia 2017 r.

W Szpitalu prowadzono nieprzerwane starania majace na celu pozyskanie nowych
cztonkdw personelu medycznego. Dzieki temu udato sie osiggna¢ wzrost zatrudnienia
w newralgicznych grupach zawodowych, tj. lekarzy, pielegniarek i potoznych
oraz ratownikbw medycznych. Niekorzystne, zewnetrzne skutki niedoboru kadry
medycznej tagodzono na wiele sposobow, w tym poprzez zawieranie dodatkowych
umow o udzielenie zamoéwienia na Swiadczenia zdrowotne (dyzurowe), badz
zatrudnienie lekarza spoza UE w momencie przeksztatcenia placowki w szpital
,covidowy”.

5 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogdlng jako ocene pozytywna, ocene negatywng albo ocene w formie
opisowe;.

6Dz.U.z 2021 r., poz. 290 ze zm,;

7Dz.U.z2018r. poz. 2012, ze zm. dalej: rozporzadzenie w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego

8 Umowa sytemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen nr 126/212018/03/8/2017 zawarta w dniu 06.10.2017,
ktéra obowigzuje od 01.10.2017r. i trwa do nadal (z Aneksami zmieniajacymi corocznie numer umowy zgodnie
z datq wprowadzajacy jednolity tekst umowy - 126/212018/03/8/2018, 126/212018/03/8/2019, 126/212018/03/8/2020,
126/212018/03/8/2021, 126/212018/03/8/2022).
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OBSZAR

Opis stanu
faktycznego

Szpital przekazywat do SOWNFZ petng dokumentacje poswiadczajacq zatrudnienie
pracownikow medycznych, a faktyczny stan zatrudnienia pokrywat sig z danymi
przekazywanymi do portalu potencjatu SOW NFZ.

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

1. Zarzadzanie personelem medycznym

1. Szpital Miejski Sp. z 0.0. w Zabrzu jest spdtkg prawa handlowego, w ktorej
wylacznym udziatowcem jest Gmina Zabrze'0. Zgodnie z art. 9 pkt 14 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych'!, jednostka byta wytaczona
z sektora finanséw publicznych.

Podstawowg dziatalnoscig Szpitala byto prowadzenie dziatalnosci leczniczej
w ramach nastepujacych oddziatdw: chordb wewnetrznych, chirurgii ogolnej
z pododdziatem chirurgii onkologicznej i leczenia chordb piersi, chirurgii
urazowo-ortopedycznej, anestezjologii i intensywnej terapii medycznej (OAIIT),
szpitalnego oddziatu ratunkowego (SOR), neurologii z pododdziatem udarowym,
rehabilitacji ogdlnoustrojowej (dziatalnos¢ zakofczona 31 grudnia 2021 r.),
potozniczo - ginekologicznego, patologii cigzy i endokrynologii ginekologicznej
z pododdziatem ginekologii onkologicznej i endoskopowego leczenia
endometriozy oraz neonatologii. W Szpitalu funkcjonowaty ponadto: blok
operacyjny, poradnie specjalistyczne, pracownie diagnostyczne, zaktad
rehabilitacji leczniczej i zaktadzie opiekunczo-leczniczy.

(akta kontroli str.3-7)

Wedtug stanu na 30 czerwca 2022 r., Szpital dysponowat 349 tozkami
szpitalnymi (w oddziatach szpitalnych — 299 tozek, ZOL - 50 t6zek). W 2021 r.
liczba pacjentow hospitalizowanych wynosita 12142 oséb (12023 w oddziatach
szpitalnych i 119 w ZOL), natomiast pacjentow ambulatoryjnych 51247 osdb
(21284 w poradniach, 10365 w SOR, 19598 w ramach nocnej i Swigtecznej
opieki medycznej).

W Szpitalu zatrudniano 1024 osoby, w tym 221 lekarzy, 284 pielegniarki i 135
potoznych.

Roczna warto$¢ kontraktu z NFZ na 2022 r. (stan na 30.06.2022 r.) wynosita
84 311 783,69 zt. W okresie objetym kontrolg Szpital wykazywat strate netto
w sprawozdaniach finansowych za kolejne lata. W roku 2018 r. strata netto
wynosita 8 635 091,55 zt, w 2019 -16 622 255,39 zt, w 2020 r. - 11 839 104,88 zt
a na koniec 2021 r.-16 091 536,40 z.

Dane finansowe Szpitala za lata 2018 — 2022 (| pétrocze) w ujeciu szczegdtowym
zaprezentowano w tabeli:

9 Oceny czastkowe to oceny dziatalnosci w poszczegolnych obszarach badan kontrolnych. Ocena czastkowa
moze by¢ sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie opisowe;.

10 Akt notarialny Repertorium ,A” Numer 13261/2008 z dnia 05.09.2008 r. oraz Akt notarialny Repertorium ,A” Numer 10084/2015

23.09.2015 r. Podstawa prawna dziafalnosci:

" Dz.U.z2022r. poz. 1634, 1725, 1747, 1768, 1964



Tabela 1 Dane finansowe Szpitala Miejskiego Sp. z 0.0. w Zabrzu za lata 2018 - 2022

(I pétrocze)

Nr | Wyszczegdlnienie 2018 2019 2020 2021 | péir. 2022
T | Wynagrodzenia 33476 129,47 | 4092028549 | 45862259,02 | 55732 267,03 28642 074,73
1.1/| Wynagrodzenia z tytulu | 59 551 913,01 | 35771 146,01 | 4010172565 | 4961677750 | 25653 901,69
umow o prace
1.2 | Umowy zlecenia 385421646 | 514913948 | 576053337 6 115 489,53 2988 172,84
1.3 | Umowy o dzieto 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.4 | Pozostate umowy 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
cywilnoprawne ' ' ' ' '
2 | Sktadki narzecz ZUS i
inne $wiadczenia narzecz | 699609627 | 8431921,97 | 963932493 | 11379399,34 5969 975,90
pracownikow
3 | Podwykonawstwo 10179574,11 | 1197301521 | 17170750,63 | 23 064 867,02 11233 975,29
medyczne (w tym dyzury)
4 | Szkolenia pracownikow 166 215,22 | 224 167,13 149 212,07 178 729,81 60 282,67
5 | Przychody netto ze
sprzedazy i zrownanez | 69518350,79 | 78738416,89 | 95412450,76 | 111226 142,81 52777 071,26
nimi
6 | Przychody ogtem
(przychody netto ze
sprzedazy IZ10Wnane 2| 7, gg) gg 61 | 79 984 470,93 | 99165 747,79 | 114 204 438,56 54211 754,93
nimi + pozostate
przychody operacyjne +
przychody finansowe)
7 | Koszty dziatalnosci 77331 269,65 | 93 042 067,99 1063221 1o5 58126612 | 63961 646,11
operacyjnej 591,22
8 | Koszty ogdtem (koszty
dziatalnoSci operacyjnej + 111 004
pozostate koszty 81617 780,16 | 96 606 726,32 g5o 67 | 130295 974,96 66 173 310,45
operacyjne + koszty '
finansowe)
9 | Zysk (strata) netto -8635 091,55 | -16 622 255,39 | -11 839 104,88 | -16 091 536,40 -11 961 555,52
10 | Udziat kosztow pracy w
kosztach ogétem 0,65 0,66 0,68 0,72 0,72
((1+2+3)17)
1| Udziat szkoler w kosztach
oracy ogolem (4/(1+2+3) 0,0033 0,0037 0,0021 0,0020 0,0013

Zrédto: Pkt nr 1-4 Ewidencja kosztow wg kryterium rodzajowego (konta zespotu 4), Pkt 5-9
Rachunek zyskéw i strat

(akta kontroli str.8-12,13-17)

2. Szpital nie byt zobowigzany do opracowania procedur zarzadzania ryzykiem, jak

i standardéw kontroli zarzadczej w rozumieniu komunikatu nr 23 Ministra

Finanséw z dnia 16 grudnia 2009 r. w sprawie standardéw kontroli zarzadczej

dla sektora finansoéw publicznych, cze$¢ Il B Cele i zarzagdzanie ryzykiem!2 oraz

komunikatu Nr 6 Ministra Finanséw z dnia 6 grudnia 2012 r. w sprawie

szczegblowych wytycznych dla sektora finanséw publicznych w zakresie
planowania i zarzadzania ryzykiem?3.

Szpital nie posiadat sformalizowanych procedur wewnetrznych w zakresie
zarzadzania ryzykiem w obszarze polityki kadrowe;.

(akta kontroli str.18)

3. Szpital nie posiadat co prawda wdrozonej procedury planowania zasobéw

kadrowych, jednak w praktyce dokonywat comiesiecznej i corocznej analizy

stanu zatrudnienia w poszczegdlnych komdrkach organizacyjnych jednostki

w oparciu o Plan zatrudnienia - dla optymalnego wykorzystania

12Dz. Urz. Min. Fin. Nr 15 poz 84
3 Dz. Urz. Min. Fin. Poz. 56



wykwalifikowanego personelu i istniejacej infrastruktury, przy zachowaniu
postanowien § 5 ust. 12 rozporzadzenia w sprawie $wiadczen gwarantowanych
z zakresu leczenia szpitalnego. Dla zapewnienia odpowiedniej liczebnosci
wykwalifikowanej kadry medycznej, jako wskazniki planowania, przyjeto liczbe
chorych (warto$¢ z poprzedniego okresu) oraz zgtoszenia sptywajace od
kierownikow oddziatéw, pielegniarki naczelnej lub koordynatoréw oddziatow.
Analiza stanu zatrudnienia obejmowata w szczegdInosci przeglad umow o prace
(w kontek$cie ich wygasniecia w zwigzku z nabyciem praw emerytalnych lub
w przypadku uméw na czas okreslony), monitorowanie absencji (dtugotrwate
zwolnienia lekarskie, urlopy rodzicielskie, urlopy wychowawcze lub urlopy
bezptatne) oraz realizacje planéw rzeczowo-finansowych wynikajacych z umow
zawartych z NFZ. W sytuacji brakow kadrowych, badz zdarzen nadzwyczajnych
(np. epidemia COVID-19), zgodnie z poleceniem Zarzadu Spotki, uruchamiano
procedure naboru (pozyskania pracownikow).

(akta kontroli str.19-22)
W okresie objetym kontrolg Szpital spetniat minimalne wymagania kadrowe,
zapewniajgce ciggtos¢ udzielania Swiadczen. W sytuacji wystapienia nagtego
braku pracownikdw (zwolnienia lekarskie, kwarantanny), w pierwszej kolejnosci
wykorzystywano wiasne zasoby, gtéwnie poprzez wyrazenie zgody na
nadgodziny i dodatkowe dyzury medyczne lub zwiekszenie zapotrzebowania na
ustugi wykonywane na podstawie umoéw cywilno-prawnych. Pracownicy
medyczni zatrudnieni na podstawie umowy o prace (posiadajacy wyzsze
wyksztatcenie, zgodnie z zapisami ustawy o dziatalnoSci leczniczej) podpisywali
klauzule opt-out, co umozZliwiato im prace w wymiarze przekraczajgcym
przecietnie 48 godzin tygodniowo, zabezpieczajac tym samym petng obsade
na poszczegoinych oddziatach. Dodatkowo, personel medyczny zatrudniony
,na etacie” uzupetniany byt przez osoby $wiadczace ustugi na podstawie umow
0 udzielenie zaméwienia na $wiadczenia zdrowotne, zawierane co do zasady
w trybie konkursu ofert.

W badanym okresie odnotowano wzrost zatrudnienia pracownikéw medycznych:

Wykres 1 Dynamika zatrudnienia pracownikéw medycznych® w Szpitalu Miejskim
Sp. 2 0.0. w Zabrzu za lata 2018 — 2021
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" Stan zatrudnienia w danej grupie zawodowej uwzgledniajacy zaréwno zatrudnionych na
podstawie umowy o prace, jak i $wiadczacych ustugi na podstawie umowy cywilnoprawne;.

Wzrost zatrudnienia w poszczegoélnych latach spowodowany byt m.in.
utworzeniem szpitalnego oddziatu ratunkowego (2019 r.) oraz rozszerzeniem
oddziatu neurologii o pododdziat udarowy i oddziatu pofozniczo-
ginekologicznego, patologii cigzy i endokrynologii ginekologicznej o pododdziat
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onkologii ginekologicznej i endoskopowego leczenia endometriozy (2020 r.).
Na zwiekszenie zatrudnienia bezpo$redni wptyw miata réwniez zmiana przez
Ministra Zdrowia przepisow dot. warunkow szczegotowych realizacji $wiadczen
odno$nie wymaganego wskaznika zatrudnienia pielegniarek i potoznych'4
(w grudniu 2018 r. brakowato 96 etatéw, a w lipcu 2022 r. odpowiednio -
2,2 etatu). Ponadto, w efekcie polityki Urzedu Marszatkowskiego Wojewodztwa
Slaskiego, w poszczegdlnych latach objetych kontrola, z roku na rok zwigkszano
liczbe skierowanych do Spotki lekarzy odbywajacych staz podyplomowy
(od 26 w 2018 r. do 38 w 2021 r.).

(akta kontroli str.23-30)
W zwigzku z wprowadzeniem przepisu dotyczacego ograniczenia swobody
wyboru miejsca pracy uwarunkowanej podwyzka wynagrodzenia w miejscu
statego zatrudnienia'® (o$wiadczenie o zobowigzaniu wobec pracodawcy
do nieudzielania odpfatnie $wiadczen opieki zdrowotnej u innego
$wiadczeniodawcy realizujgcego umowe z NFZ), Spotka wystapita trzykrotnie
z pismem do NFZ o wpisanie Szpitala na liste podmiotéw leczniczych
zagrozonych brakiem dostepnosci do Swiadczert medycznych lub ciggtosci ich
udzielania (dot. oddziatu neurologii w 2019 r. oraz oddziatu choréb wewnetrznych
i szpitalnego oddziatu ratunkowego w 2020 r.).

(akta kontroli str.31-39)

5. Zatrudnienie w oddziatach szpitalnych byto zgodne z wymogami rozporzadzenia

w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego oraz
zapisami uméw o udzielanie $wiadczen, zawartych z SOW NFZ.
Badanie spetnienia norm zatrudnienia przeprowadzono w dwdch oddziatach
0 najtrudniejszej sytuacji kadrowej — oddziale chirurgii ogdinej z pododdziatem
chirurgii onkologicznej i leczenia choroéb piersi oraz oddziale chirurgii
urazowo-ortopedycznej, w okresach maj-czerwiec 2019 i maj-czerwiec 2022.
Szpital zapewnit wymagang strukture zatrudnienia pielegniarek'®, zgodnie
z zatgcznikiem nr 3 do rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada
2013 r. w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego'”.
Stan zatrudnienia lekarzy w ww. oddziatach, w analogicznym okresie, byt zgodny
ze stanem wykazanym w zataczniku nr 2 do umowy z SOW NFZ. Kwalifikacje
lekarzy odpowiadaty wymogom okreslonym w zatgczniku nr 3 i byty zgodne
z § 5 ust. 1 ww. rozporzadzenia. Skompletowanie petnej obsady lekarskiej
w oddziatach mozliwe byto dzieki pracy lekarzy w wymiarze przekraczajgcym
48 godzin tygodniowo (klauzula opt-out) i dodatkowym zaangazowaniu lekarzy
zatrudnionych na podstawie umowy o prace, w oparciu 0 umowy cywilnoprawne.
Grafik ordynacji i dyzuréw medycznych sporzadzony dla oddziatéw objetych

4 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 11 pazdziemika 2018 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U. z 2018 r. poz. 2012, ze zm.).

15 Art 4 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 5 lipca 2018 r. 0 zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych oraz niektérych innych ustaw

16 Przy zatrudnieniu odpowiedniej ilosci pielegniarek (zaréwno na podstawie umowy o pracg oraz uméw cywilnoprawnych)
w oddziale chirurgicznym i oddziale ortopedycznym szpital postuguje sie przelicznikiem 0,7etatu pielegniarskiego/tozko.

7 Dz. U.z2021r. poz. 290, ze zm.

W oddziale chirurgii ogélnej z pododdziatem chirurgii onkologicznej i leczenia choréb piersi w 2019 r. liczba pielegniarek na
dyzurze dziennym wynosita od 2 do 4, a na dyzurze nocnym 2 lub 3 pielegniarki. W maju i czerwcu 2022 r. dyzur dzienny petnito
odpowiednio od 3 do 6 pielegniarek, na nocnym od 3 do 5. W oddziale chirurgii urazowo-ortopedycznej w 2019 r.na dyzurze
dziennym pracowato od 3 do 9 osdb, a nocnym od 3 do 4 pielegniarek. W maju i czerwcu 2022 r. obsada dzienna nie ulegta
zmianie (minimalnie 3 pielegniarki, maksymalnie 9 pielegniarek w jednym czasie na dyzurze), natomiast podczas trwania dyzuru
nocnego minimalna obsada pielegniarska wynosita w tym okresie 2 osoby, maksymalna 5 pielegniarek. W kazdym dniu
badanego okresu, zaréwno w 2019 r., jak i w 2022r. zapewniono minimum dwuosobowg obsade pielegniarskg w ciggu catej
doby. Badanie zgodno$ci zatrudnienia na ww. oddziatach (w maju 2019 r. i maju 2022 r.) wykazato ze w maju 2019 r. liczba
pielegniarek ogotem w oddziale chirurgii ogélnej z pododdziatem chirurgii onkologicznej i leczenia choréb piersi wynosita 38,
natomiast w maju 2022 r. - 57 os6b. Odpowiednio, na oddziale chirurgii urazowo - ortopedycznej wykazano 60 (maj 2019) i 72
osoby (maj 2022) - realizujacej $wiadczenia na podstawie innej niz umowa o prace. Stan zatrudnienia pielegniarek, ich dane
personalne (imie i nazwisko, stanowisko, specjalizacja), a takze czas pracy wykazane w zataczniku nr 2 do umowy z SOW NFZ,
byly zgodne z danymi oséb faktycznie realizujacych prace w przedmiotowych oddziatach w okresie objetym badaniem.
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badaniem zapewniat jednak wszystkim lekarzom mozliwos¢ skorzystania
Z co najmniej 24 godzinnego nieprzerwanego odpoczynku po zakonczeniu
dyzuru medycznego.

(akta kontroli str.40-56)
Strukture zatrudnienia w Szpitalu'®, zaprezentowano w postaci wykresow:

Wykres 2 Struktura zatrudnienia w Szpitalu Miejskim Sp. z 0.0. w Zabrzu za lata
2018 — 2021

/_21,60%

37,50%_\

——40,90%

m Lekarze = Pielegniarkii potozne = Pozostali

Wykres 3 Struktura wieku lekarzy specjalistow w Szpitalu Miejskim Sp. z 0.0. w Zabrzu
za lata 2018 - 2021

6%

o
16,90%
/40,20%

20% __—

—16,90%

mdo35lat w35-44lata = 45-54lata = 55-64 lata = powyzej 65 lat

Wykres 4 Struktura wieku pielegniarek w Szpitalu Miejskim Sp. z 0.0. w Zabrzu za lata
2018 - 2021

1,50%

mdo35lat ®35-44lata mw45-54lata = 55-64lata = powyzej 65 lat

18 Stan zatrudnienia w danej grupie zawodowej uwzgledniajacy zaréwno zatrudnionych na podstawie umowy o prace,
jak i $wiadczacych ustugi na podstawie umowy cywilnoprawne;.
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Wykres 5 Srednia wieku grup zawodowych w Szpitalu Miejskim Sp. z 0.0. w Zabrzu za
lata 2018 - 2021
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zatrudnieni na kontrakcie medyczni
umowe o prace

(akta kontroli str. 57-59)

6. W okresie objetym kontrola prowadzono dziatania, ktére miaty na celu

zwiekszenie zainteresowania podjeciem zatrudnienia przez lekarzy i pielegniarki
w Szpitalu. Ogtoszenia o wakatach udostepniane byly na stronie internetowe;
oraz w mediach spotecznos$ciowych. Nabory na nowych pracownikow ogtaszane
byly rowniez w prasie, pismach branzowych Izb lekarskich i pielegniarskich,
w Krajowej Izbie Diagnostow Laboratoryjnych oraz w portalach medycznych.
W zakresie pozyskania pracownikow Spdtka wspdipracowata z Powiatowym
Urzedem Pracy w Zabrzu oraz $laskimi uczelniami wyzszymi i szkotami
Srednimi. Szpital prowadzit ponadto praktyki studenckie dla lekarzy,
pielegniarek, potoznych, ratownikow medycznych, fizjoterapeutéw, diagnostow
laboratoryjnych, farmaceutdw i dietetykow.
Szpital posiadat akredytacje do prowadzenia szkolen specjalizacyjnych lekarzy
w specjalno$ciach: chirurgia ogélna, ortopedia i traumatologia narzadu ruchu,
choroby wewnetrzne, potoznictwo i ginekologia, neonatologia, anestezjologia
i intensywna terapia i medycyna ratunkowa. W trakcie niniejszej kontroli Szpital
podejmowat dziatania dla uzyskania akredytacji w zakresie neurologii.

Corocznie Urzad Marszatkowski Wojewodztwa Slaskiego kierowat do szpitala
lekarzy majacych odby¢ staz podyplomowy (stazystéw). W 2021 r. na staz
skierowanych bylo 37 lekarzy stazystdw. Dodatkowo 18 pracownikdw Spotki
(gtéwnie na stanowisku statystyka medycznego i sanitariusza) podijeto
studia pielegniarskie, optacane przez pracodawce. Absolwenci tych studiow
w przysztodci uzupetnig niedobory kadrowe w szpitalu, zgodnie z zapisami
zawartych z nimi umoéw lojalnosciowych.

Ogtoszenia o zatrudnieniu pojawiaty sie sukcesywnie, w catym okresie
objetym kontrola. Jednak jednym z gtéwnych filaréw, na ktorych opierato sie
poszukiwanie kandydatow do pracy, byto rozpowszechnianie informacji wsrod
zatrudnionego juz personelu. Korzystajac z sytuacji, ze pracownicy Spotki petnig,
funkcje wyktadowcdw na wyzszych uczelniach oferty pracy byly prezentowane
bezposrednio absolwentom. Dzieki dziatalnosci pielegniarki naczelnej
sformalizowano wspoétprace z uczelniami w zakresie dziatan rekrutacyjno-
promocyjnych, zawierajac stosowne porozumienia.



W ramach rekrutacji, w przypadku zgtoszenia si¢ osoby posiadajace;
odpowiednie kwalifikacje i dokumenty umozliwiajace podjecie pracy na danym
stanowisku, kandydat zapraszany byt na rozmowe kwalifikacyjng bezpo$rednio
do kierownika komorki organizacyjnej, badz pielegniarki naczelnej. Dziat kadr
sprawdzat dokumenty kandydata i jezeli aplikant spetniat oczekiwania formalne
rozpoczynano proces zatrudnienia. Potwierdzeniem skutecznosci dziatan dla
przyjetego modelu, byt wzrost zatrudnienia w poszczegdlnych latach objetych
kontrolg'®.

Procedura zawierania umowy o udzielenie zamdwienia na $wiadczenie
zdrowotne opierata sie na przeprowadzaniu postepowan konkursowych zgodnie
z art. 26 ust. 3 ustawy o dziatalnosci leczniczej. Kierownicy oddziatow,
pielegniarka naczelna lub pielegniarka lub potozna oddziatowa, zgtaszaty
stosowne zapotrzebowania, okre$lajac wstepnie wymagania, licze wakatow oraz
terminy zatrudnienia. Na tej podstawie, dziat kadr Szpitala sporzadzat
dokumentacje naboru, w tym m.in. analize (zapotrzebowanie), okreslajaca liczbe
potrzebnego personelu i catkowity koszt zawarcia uméw, ogtoszenie o konkursie
ofert na $wiadczenia zdrowotne (zawierajace termin i migjsce skfadania ofert
oraz termin ich otwarcia), ktore udostepniano na tablicy ogtoszen Spdtki oraz
w biuletynie informacji publicznej (strona internetowa: bip.szpitalzabrze.pl),
materiaty okre$lajgce charakterystyke przedmiotu zamdwienia, termin
wykonania umowy, opis sposobu przygotowania oferty, wymagania stawiane
oferentom (odpowiednie kwalifikacje zawodowe, kursy, szkolenia, uprawnienia),
warunki realizacji zleconych $wiadczen, termin zwigzania ofertg, ocena ofert
(kryteria wyboru oferty), informacje o rozstrzygnieciu konkursu ofert oraz
obowigzki udzielajacego zamowienie. W materiatach znajdowaty sie ponadto
zatgczniki, tj. formularze ofertowe i cenowe lub ofertowo-cenowe, oswiadczenia,
a takze projekt umowy o udzielenie zamowienia na wykonywanie $wiadczen
zdrowotnych w zakresie objetym danym postepowaniem konkursowym.
Powotana przez Zarzad Spotki komisja konkursowa obradowata w dniu otwarcia
ofert. Analizie podlegaty wszystkie oferty spetniajace wymogi formalne,
zwlaszcza w zakresie wymagan stawianych oferentom. Oferty byty oceniane
zgodnie z kryteriami okre$lonymi w dokumentacji postepowania konkursowego.
Kazdorazowo, komisja sporzadzata protokot z posiedzenia rozstrzygajacego
postepowanie konkursowe, ktory po zatwierdzeniu przez Zarzad zostat
upubliczniony (na tablicy ogtoszen Szpitala i w BIP). Po uptywie okresu na
ewentualne odwotania, dziat kadr sporzadzat projekt uméw o udzielenie
zamowienia na $wiadczenia zdrowotne z wytonionymi w konkursie oferentami20.

(akta kontroli str.60-72)

. W Szpitalu nie funkcjonowat sformalizowany program podnoszenia kwalifikacji
zawodowych. Naktady na szkolenia i ch liczbe w okresie objetym kontrolg
przedstawiono z pomocg wykresow:

19 Liczba etatéw pielegniarskich w 2018 r. wynosita 148, w 2019 r. — 164, w 2020 r. — 172, w 2021 r. — 174. Liczba potoznych
wynosita odpowiednio: 2018 r.— 79, 2019 r.— 96, 2020 r. — 99, 2022 r.-117.

20 W 2018 r. przeprowadzono 21 postepowan konkursowych (1 nierozstrzygniete); w 2019r. — 38 (7 zakonczonych
niepowodzeniem); w 2020 r. — 33 (3 nierozstrzygnigte); w 2021 r. — 45 postepowan (8 uniewaznionych z powodu braku ofert).
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Wykres 6 Liczba szkolen w Szpitalu Miejskim Sp. z 0.0. w Zabrzu za lata 2018 — 2021
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O P N W & U1 O N

Wykres 7 Wydatki na szkolenia w Szpitalu Miejskim Sp. z 0.0. w Zabrzu za lata
2018 - 2021
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(akta kontroli str.73-76)

Pracownicy Szpitala uczestniczyli w szkoleniach zewnetrznych, jednak byty one
przewaznie zwigzane z realizowanymi specjalizacjami lekarskimi oraz
specjalizacjami i kursami kwalifikacyjnymi, o ktérych mowa w art. 67 i 71 ustawy
z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i poftoznej2!, w tym
obowigzkowymi szkoleniami (podstawowymi i uzupetniajacymi) dla pielegniarek
| potoznych w zakresie zasad krwiodawstwa i krwiolecznictwa, uprawniajgcymi
do przetaczania krwi i jej skfadnikow.

Sciezka rozwoju zawodowego pracownikdw Szpitala, nie zostata réwniez
okres$lona w sformalizowanym dokumencie. W praktyce wygladata nastepujaco
(wybrane przyktady):
e (Oddziat chirurgii ogolnej z pododdziatem chirurgii onkologiczne;
i leczenia chordb piersi: pracownica rozpoczynata prace na stanowisku
opiekuna medycznego - nastepnie ukonczyta studia | stopnia na
kierunku pielegniarstwo; pracownik rozpoczynat prace na stanowisku
ratownika medycznego - nastepnie ukorczyt studia | stopnia na kierunku
pielegniarstwo; pielegniarka ukorczyta kurs endoskopii dla pielegniarek
I zostata zatrudniona w pracowni endoskopii; poczatkujacy lekarz
stazysta, zostat zatrudniony jest mtodszy, a nastepnie starszy asystent

2 Dz.U.z 2011 nr 174 poz. 1039



na umowie kontraktowej2?; lekarz stazysta awansowata na mtodszego
asystenta, po czym zostata zatrudniona na stanowisku rezydent.

e QOddziat chirurgii urazowo-ortopedycznej: pracownica rozpoczynata
prace na stanowisku opiekuna medycznego, nastepnie zatrudniona na
stanowisku pielegniarka; opiekun medyczny, nastepnie zatrudniony na
stanowisku  pielegniarza; pielegniarka po  ukonczeniu  kursu
kwalifikacyjnego w dziedzinie pielegniarstwa ochrony zdrowia
pracujgcych, zostata awanoswana do poradni medycyny pracy;
poczatkujacy lekarz stazysta, p6zniej mtodsz asystent, finalnie zostat
zatrudniony na stanowisku rezydent; lekarz stazysta rozpoczynajacy
prace, po uzupetnieniu wyksztatcenia i stazu zostat zatrudniony jako
starszy asystent na umowie kontraktowej i w trakcie zatrudnienia
w Szpitalu uzyskat stopien doktora.

W Szpitalu wdrozono program adaptacji dla oséb nowozatrudnionych,
realizowany przez pielegniarki lub potozne oddziatowe, kierownikéw oddziatow
lub dziatéw, dziat kadr, inspektora bezpieczenstwa i higieny pracy, inspektora
obrony cywilnej i ochrony przeciwpozarowej, pielegniarki epidemiologiczne
i dziat informatyki. Adaptacja pracownikdw odbywata sie w nastepujacy sposob:

e Pielegniarka lub potozna oddziatowa, kierownik oddziatu lub dziatow
przeprowadzali szkolenia z zakresu specyfiki pracy, wprowadzali
nowozatrudniony personel, zapoznajagc go z misjq Szpitala,
przedstawiali zakres obowigzujacych procedur i oferowanych
$wiadczen, zapoznawali z topografig szpitala, z programem poprawy
jakoSci oraz systemem oceniania i nagradzania personelu;

e Dziat informatyki umozliwiat dostep do systemow informatycznych,
zgodnie z kompetencjami i procedurg poprzez udostepnienie logindw
i szkolenie z uzytkowania portalu Szpitala;

e Dziat kadr prezentowat zakresy obowigzkdw, uprawnien
i odpowiedzialno$ci;

¢ Inspektor bezpieczenstwa i higieny pracy, Inspektor odpowiedzialno$ci
cywilnej i ochrony przeciwpozarowej, pielegniarki epidemiologiczne
omawiaty szczegotowe postepowanie zawarte w procedurach, dot. m.in.
postepowania w przypadkach zdarzern mnogich, masowych i katastrof,
zaznajomienie z wytycznymi ochrony i bezpieczenstwa osobistego oraz
z szkolity z zakresu zapobiegania zakazeniom szpitalnym.

(akta kontroli str.77-91)

8. W Szpitalu funkcjonowat model motywacji oparty na kilku instrumentach:
nagroda roczna, nagroda (miesieczna), dofinansowanie do kurséw, szkolen oraz
studiéw, jak réwniez dodatek do stawki zasadniczej po podniesieniu kwalifikacji.

Zarzad Spotki moze przyzna¢ pracownikowi nagrode roczng w formie rzeczowej
lub finansowej. Podstawa do przyznania nagrody jest wypetnienie przez
bezposredniego przetozonego, wspdtpracownika lub inng osobe zatrudniong na
podstawie umowy o prace w Spdtce stosownego wniosku. Zgtaszany do nagrody
pracownik musi spetnic kryteria zdefiniowane w regulaminie wynagradzania.

Kolejnym elementem systemu motywacyjnego byta mozliwo$¢ otrzymania
nagrody na podstawie zarzadzenia Zarzadu Prezesa Zarzadu Spoiki
nr 123/2012 z dnia 27 wrze$nia 2012 r. Nagroda przyznawana byta
za zaangazowanie oraz realizacje zadan na rzecz Szpitala. Szczegdlowe

22 Pracownik zostat zatrudniony jako miodszy asystent na oddziale (na czas szkolenia specjalizacyjnego), natomiast po
zakonczeniu szkolenia i uzyskaniu tytulu lekarza specjalisty pozostat pracownikiem Spotki jako starszy asystent (lekarz
specjalista) i $wiadczyt ustugi lekarza na podstawie umowy kontraktowej.

12



uzasadnienia do przyznania pracownikowi nagrody zawierano we wnioskach
wypisywanych przez bezposrednich przetozonych.

Dofinasowanie do studiéw, kurséw i szkolen, otrzymywane za zgodg Zarzadu,
na indywidualny wniosek, wigzato si¢ ze zobowigzaniem zatrudnienia w Spotce
na danym stanowisku przez okres kolejnych 3 lat po uzyskaniu dyplomu (umowa
lojalnosciowa). Umowy lojalno$ciowe zostaty wprowadzone uchwatg Zarzadu
w dniu 1 pazdziernika 2019 r., przy czym ze wzgledu na trudng sytuacje
finansowa Spdtki, Zarzad uchylit powyzsza uchwate z dniem 24 listopada 2021.

Celem zachety do podnoszenia kwalifikacji zawodowych, Zarzad Spotki
w porozumieniu ze Zwigzkami Zawodowymi Pielegniarek i Potoznych
funkcjonujacym przy Szpitalu, podjgt decyzje o przyznaniu dodatku dla
pracownika w wysokosci 100 zt do stawki zasadnicze] za podwyzszenie
kwalifikacji zawodowych. Aby skorzysta¢ z gratyfikacji pracownik
z wyksztatceniem srednim musiat uzyskac tytut licencjata, natomiast pracownik
z tytulem zawodowym — odpowiednio tytut magistra (premia dotyczyta réwniez
pielegniarek i potoznych, ktdre uzyskaty specjalizacje).

Zgodnie z art. 4 ust. 3 pkt. 1, 2 ustawy z dnia 5 lipca 2018 r. 0 zmianie ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych
oraz niektérych innych ustaw23, w Spétce wprowadzono mozliwo$¢ ztozenia
o$wiadczenia lojalnoSciowego przez lekarzy specjalistow zatrudnionych w tym
podmiocie. O$wiadczenia to podpisato 34 lekarzy w 2018 r., co skutkowato
podwyzszeniem im wynagrodzenia zasadniczego do 6750 zt. W kolejnych latach
liczba lekarzy podejmujacych ww. zobowigzanie ulegta zmniejszeniu ze wzgledu
na zmiane formy zatrudnienia (pojawity sie umowy kontraktowe), rozwigzanie
umowy o prace lub wzrost wynagrodzenia zasadniczego podyktowany innymi
czynnikami (odpowiednio, 21 lekarzy w 2019 r. i 15 lekarzy w 2020 r.).

Wybrane wyniki ankiety?# dot. systemu motywacyjnego w podziale na
poszczegolne grupy zawodowe z uwzglednieniem wieku respondentéw,
przedstawiono ponizej:

Wykres 8 Ocena systemu motywacyjnego przez Lekarzy w Szpitalu Miejskim Sp. z 0.0.
w Zabrzu za lata 2018 - 2021
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% Dz.U. 2018 poz. 1532.

2 Ankieta anonimowa przeprowadzona w trakcie niniejszej kontroli NIK, na prébie 128 pracownikéw medycznych Szpitala
zatrudnionych w oddziatach objetych badaniem.
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Wykres 9 Ocena systemu motywacyjnego przez Pielegniarki w Szpitalu Miejskim
Sp. 2 0.0. w Zabrzu za lata 2018 - 2021
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Wykres 10 Ocena systemu motywacyjnego przez Potozne w Szpitalu Miejskim Sp. z 0.0.
w Zabrzu za lata 2018 - 2021
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(akta kontroli str.97)

Wykres 11 Ocena systemu motywacyjnego przez Opiekunéw medycznych w Szpitalu
Miejskim Sp. z 0.0. w Zabrzu za lata 2018 — 2021
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Wykres 12 Ocena systemu motywacyjnego przez Fizjoterapeutow w Szpitalu Miejskim
Sp. 2 0.0. w Zabrzu za lata 2018 - 2021
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Wykres 13 Ocena systemu motywacyjnego przez Innych pracownikéw medycznych
w Szpitalu Miejskim Sp. z 0.0. w Zabrzu za lata 2018 - 2021
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(akta kontroli str.98)

Wykres 13 Zadowolenie z wysokosci otrzymywanego wynagrodzenia w Szpitalu
Miejskim Sp. z 0.0. w Zabrzu za lata 2018 - 2021
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA CZASTKOWA

OBSZAR

Opis stanu
faktycznego

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

Szpital zapewnit warunki dla zatrudnienia i przygotowania odpowiedniej liczby
personelu medycznego w poszczegoinych grupach zawodowych. Na miare swoich
mozliwosci, umozliwit pracownikom warunki dla rozwoju zawodowego i podnoszenia
kwalifikacji. Szpital prowadzit rozpoznanie na rynku pracy i podejmowat dziatania
zmierzajace do pozyskania nowego personelu. Pomimo trudnosci, z ktérymi boryka
sie rynek medyczny, w dwdch wybranych do badania oddziatach udato sie zatrudni¢
kilkunastu nowych pracownikow. Dzieki zgodzie lekarzy na podpisanie klauzuli opt-
out oraz dyzurom kontraktowym, Szpital zapewnit ciggtos¢ Swiadczen medycznych
w catym okresie objetym kontrolg.

2. Organizacja i warunki pracy personelu medycznego

1. Szpital zatrudniat pracownikdw na podstawie umowy o prace i umowy
cywilnoprawnej. Umowy o udzielenie zamdwienia na Swiadczenia zdrowotne
zawierane w Spotce byly zgodne z zapisami art. 132 ustawy o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanej ze s$rodkéw publicznych. W przebiegu
postepowania konkursowego majacego na celu zawarcie umowy, oferent
kazdorazowo sktadat oS$wiadczenie dotyczace udzielania Swiadczen
w ramach kontraktu z NFZ w brzmieniu:

,Nie udzielam i nie bede udziela¢ w trakcie trwania umowy wynikajgcej
Z niniejszego konkursu Swiadczen opieki zdrowotnej w ramach kontraktu
Z Narodowym Funduszem Zdrowia jako:
- lekarz prowadzacy praktyki zawodowe indywidualne,
- lekarz prowadzacy praktyki grupowe w formie spotek cywilnych,
- lekarz prowadzacy indywidualne przedsigbiorstwo podmiotu leczniczego,
- lekarz prowadzacy przedsigbiorstwo podmiotu leczniczego w formie spotki
cywilnej.”

(akta kontroli str.234-240)

W Szpitalu wystapito 19 przypadkéw zawarcia uméw cywilnoprawnych
(umowy o udzielenie $wiadczen zdrowotnych) z lekarzami zatrudnionymi
w jednostce na umowe o prace, prowadzacymi dodatkowo dziatalnoscig
gospodarczg (indywidualng praktyke lekarska). Zakresy czynno$ci i zadania
wynikajace z obydwu umow miaty odmienny charakter i dotyczyty:

e 8 lekarzy, ktorzy zgodnie z umowe o prace realizowali zadania
w godzinach dopotudniowych (praca w oddziale, na bloku operacyjnym,
w poradni specjalistycznej), natomiast ich umowy kontraktowe dotyczyty
petnienia dyzuréw, gdzie zakres czynnosci roznit si¢ wyraznie od pracy
w tzw. trybie zwyklym?25,

¢ 9 miodszych asystentow oraz rezydentéw, podlegajacych w trakcie pracy
szkoleniu specjalizacyjnemu, pracujgcych pod nadzorem kierownika
specjalizacji lub opiekuna na oddziale, wykonujgcych objete programem
specjalizacji procedury raz odbywajacych staze i kursy zgodnie z planem

25 Zgodnie z harmonogramem pracy obowigzujacym w Szpitalu lekarz pracuje w godzinach 07:25 - 15:00 od poniedziatku do
pigtku. Dyzur medyczny petniony jest w dni powszednie w godzinach 15:00 - 07:25 a w soboty, niedziele i $wieta 07:25-07:25.
Podczas ordynacji tzw. rannej starszy asystent pracuje pod nadzorem kierownika oddziatu, sprawuje opieke nad mniejszg iloscig,
pacjentow z racji wiekszej obsady lekarskiej niz na dyzurze, wykonuje procedury medyczne na bloku operacyjnym, konsultuje
pacjentow poradni. Lekarz dyzumy natomiast jest sam na oddziale (w niektorych oddziatach obsada dyzurowa — dwéch lekarzy),
nie $wiadczy ustug pod nadzorem kierownictwa.
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szkolenia i wypetniajach dokumentacje medyczng pod nadzorem
kierownika specjalizacji?s,

e 1 lekarz konsultant, pracujgcy na oddziale i udzielejacy odpfatnych
(komercyjnych) konsultacji w poradni wielospecjalistyczne;.

(akta kontroli str. 241-248)

Zgodnie z wyjadnieniem Zastepcy Dyrektora ds. Organizacji Ustug
Medycznych i Statystyki, przy zatrudnianiu lekarzy w takiej formie kierowano
sie interpretacjg Ministerstwa Zdrowia zawartg w opublikowanym w dniu
22 grudnia 2017 r. Komunikacie Ministra Zdrowia?’, ktory stanowit, ze
w zakresie uméw na tzw. dyzury kontraktowe (...) w przypadku lekarzy:
1. wykonujgcych praktyke na rzecz kilku szpitali (indywidualna praktyka
lekarska wytgcznie w zaktadzie leczniczym na podstawie umowy z podmiotem
leczniczym prowadzgcym ten zakfad) lub pacjentow indywidualnych (praktyka
gabinetowa lub w miejscu wezwania) — zachodzi zbieg tytutow do ubezpieczen,
€0 0znacza, ze ,osktadkowana” jest tylko umowa o prace; (...).

Jednocze$nie nalezy zauwazyC, ze mozliwos¢ udzielania w tym samym
pracowniczym zakresie $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze Srodkow
NFZ u wiasnego pracodawcy na podstawie indywidualnej, zarejestrowanej
praktyki medycznej jest kwestionowana w orzecznictwie sadowym, na co
wskazuje np. postanowienie SN z 16 czerwca 2020 r., | UK 205/19, LEX
nr 3157573.

(akta kontroli str.249)

2. W Szpitalu przestrzegano norm czasu pracy personelu medycznego, w tym
w zakresie petnionych dyzuréw i uprawnien do nieprzerwanego odpoczynku.

Okre$lony w Regulaminie Pracy Szpitala?® czas pracy pracownikow
medycznych nie mogt przekracza¢ 7 godzin 35 minut na dobe i przecietnie
37 godzin 55 minut na tydzien, w przecietnie pieciodniowym tygodniu
pracy w przyjetym okresie rozliczeniowym. Regulamin przewidywat
mozliwo$¢ stosowania systemu rownowaznego czasu pracy z wydtuzonym
do 12 godzin dobowym wymiarem czasu pracy.

Zgodnie z regulaminem pracy, okres rozliczeniowy w Szpitalu wynosit dwa
miesigce. Miesieczny harmonogram czasu pracy (grafik), okre$lajacy dla
poszczegoinych pracownikéw dni i godziny pracy oraz dni wolne od pracy
ustalano indywidualnie dla kazdego pracownika. Rozktad czasu pracy
danego pracownika byt sporzadzony w formie pisemnej lub elektronicznej na
okres rozliczeniowy odpowiadajacy danej grupie zawodowej. Harmonogram
czasu pracy ustalano najpdzniej do konca poprzedniego okresu
rozliczeniowego.

Pracownicy wykonujacy zawdd medyczny i posiadajgcy wyzsze
wyksztatcenie mogli by¢ zobowigzani do petnienia dyzuru medycznego,
tj. wykonywania pracy poza normalnymi godzinami czynnosci zawodowych.
Po uprzednim wyrazeniu zgody na piSmie (klauzula opt-out), pracownicy ci
Swiadczyli prace w wymiarze przekraczajacym przecietnie 48 godzin na
tydzien w przyjetym okresie rozliczeniowym.

Analiza harmonogramdéw czasu pracy oraz ewidencji czasu pracy
(list obecnosci) personelu medycznego na oddziale chirurgii ogdinej

% W czasie petnionego dyzuru lekarskiego asystenci i rezydenci $wiadczg ustugi lekarza, ktdre nie wpisujg sie w ramy szkolenia
- s lekarzami w oddziale lub w SOR.

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

28 Zarzadzanie Nr 76/2013 Zarzadu Szpitala z dnia 17 maja 2013 r. w sprawie ustalenia i wprowadzenia do obowigzywania
nowego Regulaminu Pracy.
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z pododdziatem chirurgii onkologicznej i leczenia chordb piersi oraz na
oddziale chirurgii urazowo-ortopedycznej w okresie maj-czerwiec 2019 r.
oraz maj-czerwiec 2022 r. nie wykazata nieprawidtowosci. Lekarze
udzielajacy $wiadczen zdrowotnych na podstawie uméw cywilnoprawnych
Swiadczyli ustugi w czasie nieprzekraczajacym 24 godziny, badz posiadali
zgode na prace w wymiarze czasu przekraczajacym przecietnie 48 godzin
tygodniowo?.

(akta kontroli str.250-263)

3. W regulacjach wewnetrznych Szpitala nie okreslono wielkosci obsady
pielegniarskiej na dyzurze, jednak zwyczajowo przyjete normy, oparte na
praktyce zawodowej i uzalezniajace liczbe pielegniarek na zmianie od m.in.
liczby czynnych stotdw operacyjnych, liczby planowych zabiegow
operacyjnych, obtozenia oddziatu oraz liczby pacjentow w poszczegélnych
kategoriach opieki czy liczby badan diagnostycznych, zapewniaty optymalng,
opieke i bezpieczenstwo pacjenta. Badanie szczegdtowe obsady
pielegniarskiej na oddziale chirurgii ogdlnej z pododdziatem chirurgii
onkologicznej i leczenia chorob piersi i na oddziale chirurgii urazowo-
ortopedycznej wykazaty ze:

e na oddziale chirurgii ogdinej z pododdziatem chirurgii onkologicznej
i leczenia chordb piersi w 2019 r. liczba pielegniarek na dyzurze
dziennym wynosita od 2 do 4, a na dyzurze nocnym 2 lub 3
pielegniarki. W maju i czerwcu 2022 r. dyzur dzienny petito
odpowiednio od 3 do 6 pielegniarek, na nocnym od 3 do 5,

e na oddziale chirurgii urazowo-ortopedycznej w 2019 r.na dyzurze
dziennym pracowato od 3 do 9 osdéb, a nocnym od 3 do 4
pielegniarek. W maju i czerwcu 2022 r. obsada dzienna nie ulegta
zmianie (minimalnie 3 pielegniarki, maksymalnie 9 pielegniarek
w jednym czasie na dyzurze), natomiast podczas trwania dyzuru
nocnego minimalna obsada pielegniarska wynosita w tym okresie
2 osoby, maksymalna 5 pielegniarek,

e wkazdym dniu badanego okresu, zarowno w 2019 ., jak iw 2022 r.
na obu oddziatach zapewniono minimum dwuosobowg obsade
pielegniarskg w ciagu catej doby.

Ewidencja skarg Szpitala3® nie zawierata wpiséw dot. skarg pacjentow
na zaniedbania wynikajace z niewystarczajacej obsady pielegniarek na
oddziatach.

(akta kontroli str.264-277, 278)

4. Regulamin wynagradzania Szpitala3' nie zawierat co prawda informacji
szczegotowych nt. zaszeregowania pracownikow na poszczegolnych
stanowiskach, jednak jako podstawe prawng jego sporzadzenia wskazano
wprost Kodeks Pracy. Kwestia wynagrodzenia zostata natomiast
sprowadzona do zapisu 0 obowigzywaniu wynagrodzenia na poziomie nie
nizszym niz minimalne wynagrodzenie okre$lone rozporzadzeniem Rady

29 W roku 2019 na 9 zatrudnionych na podstawie umowy o prace lekarzy jedynie kierownik Oddziatu Chirurgii Urazowo-
Ortopedycznej nie wyrazit zgody na prace w godzinach nadliczbowych na tzw. dyzurze medycznym. Lekarze, ktérzy pehili
catodobowy dyzur medyczny (zgodnie z ustawa o dziatalnosci leczniczej) po zakoficzeniu czasu trwania dyzuru mieli zapewnione
o najmniej 24 godziny odpoczynku. Wérdd pozostatego personelu nie stwierdzono zadnych przekroczen — wszyscy pracownicy
(pielegniarki, ratownicy, opiekunowie medyczni), ktérzy pracujg w systemie réwnowaznym mieli w kazdej dobie zachowane
prawo do co najmniej 11 godzinnej przerwy-odpoczynku. Nie stwierdzono przypadkéw przekroczenia dopuszczalnej normy
z tzw. opt-outem, czyli zaden pracownik nie przekroczyt 72 godzin $rednio-tygodniowo w przyjetym okresie rozliczeniowym.

% Ewidencja skarg prowadzona elektronicznie poczawszy od 1 stycznia 2012 r.

3 Regulamin Wynagradzania Pracownikéw — zatacznik Nr 1 do Uchwaly Nr 70/2012 z dnia 27 wrze$nia 2012 Zarzadu Spotki
oraz do Zarzadzenia Zarzadu Nr 123/2012 z dnia 27 wrze$nia 2012 r.
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Ministrow na dany rok. Wszelkie zmiany wynagrodzenia (zgodnie z zapisami
regulaminu wynagradzania) nastepowaty w momencie zmiany stanowiska
pracy, na wniosek pracownika lub bezposredniego przetozonego
kierownika komorki organizacyjnej oraz zmiany zakresu pracy na
zajmowanym stanowisku. Kazdorazowo decyzja o0 wzroscie wynagrodzenia
podejmowana byta przez Zarzad, w szczegolnosci gdy uzasadnione to byto
rodzajem, charakterem, badz ucigzliwoscig wykonywanych obowigzkow
pracowniczych.

(akta kontroli str.279-288)

W okresie objetym kontrolg pracownicy Szpitala otrzymywali podwyzke
wynagrodzenia zasadniczego, w wysoko$ci ustawowej32,

Dodatkowo, Zaktadowa Organizacja Zwigzkowa Pielegniarek i Potoznych
dziatajgca przy Szpitalu wynegocjowata z Zarzadem wzrost wynagrodzenia
I wskutek zawartego porozumienia otrzymata podwyzke w dniu 19 lutego
2019 r. Podobnie, ratownicy medyczni, w wyniku negocjajcji ptacowych
uzyskali wzrost ptacy zaréwno w 2019, jak réwniez w 2020 r.

(akta kontroli str.289-296)

W odpowiedzi na pytanie o presje ptacowa, wywierang w latach 2019-2022
przez poszczegolne grupy zawodowe i jej wptyw na realizacje Swiadczen
zdrowotnych, Zastepca Dyrektora ds. Organizacji Ustug Medycznych
i Statystyki wyjasnita, ze gtownymi grupami zawodowymi, ktore wywierafy
presje na kierownictwu spotki w zakresie wzrostu wynagrodzen byfa grupa
lekarzy, pielegniarek i potoznych oraz ratownikow medycznych. Znaczna
cze$¢ personelu medycznego zatrudniona jest na podstawie umowy
kontraktowej dlatego w regulaminie wynagradzania obowigzujgcym w spotce
nie mamy zapisow dotyczgcych wzrostu wynagrodzen dla tych umow. W roku
2019 lekarze neonatolodzy zatrudnieni na podstawie umowy kontraktowej
na dyzury nie przystapili do ogfoszonego postepowania konkursowego, ktore
Z powodu braku ofert zostato uniewaznione. Po negocjacjach Zarzadu
Z lekarzami zostaty zawarte umowy na dyzury w oddziale neonatologicznym
zZ tak zwanej ,wolnej reki” ze stawkg obowigzujgcg dotychczas. Umowy te
zawarte zostaty na okres czasu do rozstrzygniecia ponownego postepowania
konkursowego, ktore uwzglednito godzinowg podwyzke stawki za dyzur
medyczny. W marcu 2020 roku lekarze zatrudnieni w Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym wypowiedzieli trwajgce umowy (tj. dopotudniowe ustugi
lekarskie, lekarz nadzoru - dyzury, lekarz systemu - dyzury, mtodszy asystent
na SOR - dyzury) z jednoczesnym skroceniem okresu wypowiedzenia do
jednego miesigca. Zarzad spotki majagc na celu ciggtos¢ procesu
diagnostyczno-leczniczego w podmiocie oraz brak mozliwoSci pozyskania
nowych pracownikow w zakresie medycyny ratunkowej byt zmuszony do
ogfoszenia nowego postepowania konkursowego z wyzszymi Stawkami
godzinowymi. W zwigzku z powyzszym zostaty zawarte nowe umowy
z lekarzami, a Szpitalny Oddziat Ratunkowy nie musiat zawieszac
swojej dziatalnoSci. W czerwcu 2020 r. zostato ogfoszone postepowanie
konkursowe w zwigzku z konczgcymi sie umowami o udzielenie zamowienia
na $wiadczenia zdrowotne ratownikow medycznych. Oferenci, ktérzy
przystapili do konkursu ofert odstapili od podpisania umowy i po negocjacjach

32 Ustawa z dnia 26 maja 2022 r. o zmianie ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych
pracownikdw zatrudnionych w podmiotach leczniczych oraz niektorych innych ustaw (Dz.U. 2022 poz. 1352 ze zm.);
Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 15 wrzesnia 2020 r. w sprawie wysoko$ci minimalnego wynagrodzenia za prace
oraz wysokosci minimalnej stawki godzinowej na dany rok (Dz.U. 2020 poz. 1596); Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia
14 wrze$nia 2021 r. w sprawie wysoko$ci minimalnego wynagrodzenia za pracg oraz wysokosci minimalnej stawki godzinowej
w 2022 r. (Dz.U. 2021 poz. 1690).
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Z grupg zawodowgq ratownikow zostato ogtoszone nowe postepowanie
Ze zmieniong, wyzszg stawkg godzinowg co pozwolito na zawarcie umow.
W sierpniu 2020 roku rowniez lekarze neurolodzy wypowiedzieli umowy
kontraktowe. Aby brak lekarzy specjalistow nie miat wplywu na udzielanie
Swiadczen Zarzad Szpitala Miejskiego w Zabrzu sp. z 0.0. postanowit
0 ogfoszeniu nowego konkursu na $wiadczenia lekarza neurologa
Z podwyzszong stawkg dyzuru medycznego. W maju 2021 roku lekarze
ginekolodzy wypowiedzieli umowy na dyzury w oddziale i po trwajgcych
negocjacjach kierownictwo spotki postanowito ogtosic nowe postepowanie
konkursowe na $wiadczenia lekarza ginekologa w ramach dyzuru lekarskiego
Z wyzszg niz dotychczas obowigzujacq stawkg. W lutym 2022 roku
pielegniarki operacyjne, pielegniarki anestezjologiczne oraz potozne
operacyjne, ktore Swiadczyty ustugi na podstawie umowy o udzielenie
zamowienia na Swiadczenia zdrowotne nie przedtuzyly umowy (nie
przystapity do postepowania, odstapity od podpisania umowy). W marcu
zostat ogfoszony drugi konkurs ofert z wyzszg stawkg godzinowg dzienng
(tj. 7:00-19:00). Wszystkie dziatania kierownictwa spotki miaty na celu
niedopuszczenie do ograniczenia lub zaprzestania udzielania przez podmiot
Swiadczen zdrowotnych dla pacjentéw. Dzieki podjetym krokom i wzro$cie
wynagrodzenia dla poszczegdinych grup trudna sytuacja kadrowa nie miata
przefozenia na realizacje Swiadczen zdrowotnych.

(akta kontroli str.297-298)

Chociaz efektywno$¢ wykonywanej pracy nie zostata zdefiniowana i nie
byla powigzana z wynagrodzeniem w wewnetrznych regulacjach Szpitala,
w regulaminie pracy zapisano w tym zakresie: ,Pracodawca uprawniony jest
do przyznania pracownikom spotki innych $wiadczen anizeli wymienionych
w Regulaminie w szczegélnosci, gdy jest to uzasadnione rodzajem,
charakterem lub ucigzliwoscig wykonywanych obowigzkow pracowniczych”.
Zarzad Szpitala korzystat z mozliwosci przyznania pracownikom gratyfikacji
pienieznej w formie nagrody miesiecznej, o ktorg wystapit bezposredni
przetozony pracownika, uzasadniajac zasadnosC jej przyznania postawq
i wynikami pracy danej osoby.

(akta kontroli str.299-300)

W okresie objetym kontrolg przecietne wynagrodzenie zasadnicze lekarzy
ksztattowato sie nastepujaco: w 2018 roku byta to kwota 4295zt w 2019 roku
- 549574, w 2020 — 5529zt natomiast w 2021 roku przecietne wynagrodzenie
zasadnicze lekarza wynosito 5927zt Najnizsze zasadnicze wynagrodzenie
lekarza w roku 2021 to kwota 4186zt natomiast najwyzsze wynagrodzenie
zasadnicze wynosito 11000zt. W grupie pielegniarek wynagrodzenie
zasadnicze wynosito od 3293zt (w 2018 roku) do 4655zt w roku 2021, za$
z uwzglednieniem wszystkich sktadnikow — od 4322zt w 2018r. do 5974z,
Analiza wynagrodzen w okresie objetym kontrolg nie wykazata dysproporcji
pomiedzy osobami na tych samych stanowiskach.

(akta kontroli str.301-315)

W poszczegolnych latach objetych kontrolg taczna warto$¢ nadgodzin
sfinansowanych przez Szpital dla lekarzy, pielegniarek, ratownikow
medycznych, fizjoterapeutdbw oraz pozostatego personelu wynosita,
odpowiednio: 1 431 486 zt w 2018 r., 1 852 822 zt w 2019 r., 1 478 289 zt
w roku 2020 oraz 1 778 026 zt w 2021 r.

(akta kontroli str.316-317)
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5. W Szpitalu nie wystapity przypadki stosowania kwot nizszych niz wynikajace
z przepisow art. 3, 3a oraz 7 ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie
ustalania  najnizaszego  wynagrodzenia  zasadniczego  niektdrych
pracownikdw zatrudnionych w podmiotach leczniczych33.

Sposob podwyzszania wynagrodzenia zasadniczego w latach 2018-2021
zostat kazdorazowo ustalony w oparciu o zarzadzenie Zarzadu Spdtkid4,
W porozumieniu ze strong zwigzkowa. Analiza wynagrodzen w miesigcu
lipcu w latach 2018; 2019; 2020 i 2021 wykazata, ze podwyzszanie
wynagrodzenia zasadniczego odbywato sie¢ zgodnie z wymogami
ustawowymi. Ustawa z dnia 26 maja 2022 r. o zmianie ustawy o sposobie
ustalania  najnizszego  wynagrodzenia  zasadniczego  niektdrych
pracownikow zatrudnionych w podmiotach leczniczych oraz niektorych
innych ustaw wprowadzita m.in. obowigzek wskazania od dnia 1 lipca
2022 r. w umowie o prace pracownikow wykonujgcych zawdd medyczny lub
pracownikow dziatalno$ci podstawowej, innych niz pracownicy wykonujacy
zawod medyczny, do ktorej grupy zawodowej okreslonej w zatgczniku do
ustawy jest zaliczone zajmowane przez pracownika stanowisko pracy,
a takze zmiany w zatgczniku do ustawy o sposobie ustalania najnizszego
wynagrodzenia zasadniczego niektorych pracownikow zatrudnionych
w podmiotach leczniczych. Analiza wynagrodzen zasadniczych za lipiec
2022 r. wykazata, ze pracownikom przyznano podwyzki w wymaganej
wysokosci. Badanie zgodnoSci  stosowania stawek najnizszego
wynagrodzenia w Szpitalu przeprowadzono na prébie 100 wybranych
losowo pracownikdéw3® wykazato, ze w placbwce nie ma przypadkow
zastosowania stawki wynagrodzenia nizszej niz w ustawie z dnia 26 maja
2022 r. 0 zmianie ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia
zasadniczego niektorych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach
leczniczych oraz niektorych innych ustaw?3.

(akta kontroli str.318-333)

6. Zarzad Spotki dochowat nalezytej starannoSci przy zawieraniu umoéw
cywilnoprawnych o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej, w tym w ramach
dyzuréw. Analiza 10 umdw cywilnoprawnych o najwyzszej kwocie
wynagrodzenia, zawartych w okresie objetym kontrolg z 10 pracownikami
medycznymi wykazata, ze:

- we wszystkich umowach precyzyjnie okre$lone zostaty obowigzki oséb
przyjmujacych zamdwienie, czasowy zakres ich zaangazowania, rodzaj
Swiadczen i miejsce ich wykonywania, a takze zasady ustalania
wynagrodzenia;

- umowy zawieraly przyjecie przez przyjmujacego zamdwienie obowigzku
poddania sie kontroli przeprowadzanej przez udzielajgcego zamowienia;
ustalenie zasad rozliczen oraz zasad i termindw przekazywania naleznosci;
zobowigzanie przyjmujacego zamoéwienie do prowadzenia okre$lonej
sprawozdawczosci statystyczne;;

%Dz, U.z2021r. poz. 1801, ze zm.

% Zarzadzenie nr 85/2019 Zarzadu Szpitala Miejskiego w Zabrzu Spétka z Ograniczong Odpowiedzialnoécia z dnia
28.06.2019 r. w sprawie ustalenia najnizszego wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw wykonujacych zawody medyczne
zatrudnionych w podmiotach leczniczych — ustawa z dnia 08.06.2017 r.; Zarzadzenie nr 131A.2020 z dnia 26.06.2020 (...);
Zarzadzenie nr 55/2021 z dnia 13 lipca 2021 r. (...) oraz Zarzadzenie nr 74/2022 z dnia 13 lipca 2022r. (...).

35 Dobor losowy, bez zastosowania klucza.
3% Dz.U. 2022 poz. 1352 ze zm.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA CZASTKOWA

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

- we wszystkich zbadanych umowach zastosowano stawke wynagrodzenia
za godzine udzielania $wiadczen, petnienia dyzuru lub procent
wynagrodzenie od ustug komercyjnych;

- wszystkie zbadane umowy zawieraty sankcje dla przyjmujacych
zamowienia za naruszenie postanowien umowy; w zbadanych umowach
ujeto postanowienia dotyczace mozliwosci naktadania na wspdtpracownikéw
kar umownych m.in. w przypadku odmowy udzielania $wiadczen lub
nienalezytym wykonywaniem ustug oraz w niektorych umowach zawarto
sankcje takze za btedy w dokumentacji, w tym medycznej, lub
sprawozdawczosci (kara umowna za kazdy stwierdzony przypadek
nieprawidtowego prowadzenia dokumentacji medycznej), w przypadku
udaremniania przeprowadzenia kontroli przez udzielajagcego zamdwienie
(Szpital) oraz NFZ albo niewykonania w wyznaczonym terminie zlecen
pokontrolnych, w przypadku pobierania nienaleznych opfat od pacjentow
za Swiadczenia bedace przedmiotem umowy.

Z badania dokumentéw rozliczeniowych (faktur/rachunkéw i zatgczonych
do nich zatacznikéw do umowy) z dwoch wybranych miesigcy wynika,
Ze wykonanie swiadczen byto potwierdzane podpisem kierownika oddziatu,
w ktérym wykonywano $wiadczenia, a rozliczenie byto zgodne z zapisami
umowy. Wysoko$¢ wynagrodzenia byta zgodna z ustalong w umowie kwota.

(akta kontroli str.334-344)

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

Szpital zabezpieczyt obsade pielegniarskg w ciggu catej doby oraz na dyzurach
nocnych, a normy czasu pracy personelu medycznego zatrudnionego na podstawie
umdw o prace byly przestrzegane. Nie wystepowaty sytuacije, kiedy lekarze udzielali
Swiadczen zdrowotnych na podstawie umoéw cywilnoprawnych w czasie diuzszym,
niz mogliby to robi¢ zgodnie z Kodeksem pracy i przepisami ustawy o dziatalno$ci
leczniczej. Po kazdym 24 godzinnym dyzurze lekarz (zaréwno zatrudniony na
podstawie umowy o prace, jak i Swiadczacy ustugi na podstawie umowy o udzielenie
zambwienia na $wiadczenia zdrowotne) miat zapewniony odpoczynek — minimum
24 godziny (zgodnie z ustawg o dziatalno$ci lecznicze)).

IV. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgtoszenia na pisSmie umotywowanych zastrzezen do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza si¢
do dyrektora Delegatury NIK w Katowicach. Prawo zgtaszania zastrzezen, zgodnie
zart. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystgpienia pokontrolnego
zmienionego zgodnie z trescig uchwaty w sprawie zastrzezen.
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W przypadku wniesienia zastrzezen do wystgpienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaty o oddaleniu
zastrzezen w cato$ci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Katowice, dnia 18 listopada 2022 r.

Kontroler
Przemystaw Witek
Gt. specjalista kontroli panstwowej Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach
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