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|. Dane identyfikacyjne kontroli

Numer i tytut kontroli P/12/145 — Kontraktowanie $wiadczen opieki zdrowotnej przez Narodowy Fundusz Zdrowia

Jednostka Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Krakowie
przeprowadzajgca
kontrole

Kontroler Mariusz Pindral, specjalista k.p., upowaznienie do kontroli nr 83821 z dnia 8 lutego 2013 r.
(dowdd: akta kontroli str. 1,2)

Jednostka SP ZOZ w Bochni, Szpital Powiatowy im. Bt. Marty Wieckiej, ul/ Krakowska 31, 32 - 700
kontrolowana Bochnia, zwany dalej Szpitalem lub Jednostka,

Kierownik jednostki Dyrektor Szpitala: Jarostaw Kycia.

kontrol '
ontrolowaney (dowdd: akta kontroli str. 44)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Ocena ogolna ‘ Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie! rzetelno$¢ ofert Szpitala na udzielanie

$wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie ortopedii i okulistyki ztozonych do Matopolskiego
Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w Krakowie (dalej: ,MOW NFZ”)
w ramach kontraktowania $wiadczefi medycznych na rok 2011 i lata nastepne. Najwyzsza
Izba Kontroli ocenia takze pozytywnie realizacje przez Szpital uméw o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej w tych zakresach.

Uzasadnienie

oceny ogdinej Podstawg pozytywnej oceny byto podanie w ofertach na udzielanie opieki zdrowotnej

informacji i danych zgodnych ze stanem faktycznym oraz realizacja $wiadczen zdrowotnych
w kontrolowanych zakresach zgodnie z wymaganymi warunkami okre$lonymi w umowach
zawartych z MOW NFZ.

l1l. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Wiarygodnos¢ deklarowanych warunkéw realizacji
swiadczen

Opis stanu 1.1 W podpisanej przez Szpital 3 lutego 2011 r. umowie z MOW NFZ zobowigzano sie

faktycznego w zakresie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu do zatrudnienia lekarzy specjalistow
ortopedii i traumatologii na 2,7 etatu przeliczeniowego. Wymdg NFZ (zatacznik nr 3 do
zarzadzenia nr 69/2009/DSOZ Prezesa NFZ z 3 listopada 2009 r. w sprawie okreslenia
warunkdéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitaine, zwanego dale
zarzadzeniem nr 69/2009/DSOZ Prezesa NFZ) przewidywat zatrudnienie co najmnie]
jednego lekarza specjalisty ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, a drugi (dodatkowy) etat
byt rankingujacy.

Z przedstawionej przez Szpital dokumentacji wynikato, ze w dniu podpisania umowy Szpital
zatrudniat lekarzy specjalistbw w wymiarze przewidzianym w umowie. Wg stanu na

" Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowa skalg ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
negatywna.



15 lutego 2013 r., Szpital zatrudniat lekarzy opisywanej specjalizacji w wymiarze 4,1 etatow
przeliczeniowych.

Zgodnie z zatgcznikiem nr 3 do zarzadzenia nr 72/2011/DSOZ Prezesa NFZ
z 20 pazdziernika 2011 r. w sprawie okre$lenia warunkéw zawierania i realizacji uméw
w rodzaju leczenie szpitalne, zwanym dalej zarzadzeniem nr 72/2011/DSOZ Prezesa NFZ,
Szpital miat obowigzek zapewni¢ m.in. catodobowa opieke pielegniarska we wszystkie dni
tygodnia.

Opisywany wymdg Szpital spetnit. Na dzien 3 lutego 2011 r. zatrudniano pielegniarki
w wymiarze 19,5 etatu, natomiast wg stanu na 15 lutego 2013 r. Szpital zatrudniat
pielegniarki w wymiarze 21,5 etatu przeliczeniowego.

W umowie z MOW NFZ Szpital zobowigzat sie w zakresie okulistyki do zatrudnienia lekarzy
specjalistéw okulistyki w wymiarze 0,9 etatu przeliczeniowego i specjalisty w zakresie
anestezjologii i intensywnej terapii w wymiarze 1,2 etatu przeliczeniowego. Wymog NFZ
(zatacznik nr 3 do zarzadzenia nr 69/2009/DSOZ Prezesa NFZ) przewidywat zatrudnienie co
najmniej jednego lekarza specjalisty okulistyki w wymiarze 0,5 etatu oraz co najmniej
jednego lekarza specjalisty anestezjologii i intensywnej terapii w wymiarze 0,5 etatu.

Z przedstawionej przez Szpital dokumentacji wynikato, ze w dniu podpisania umowy Szpital
zatrudniat lekarzy specjalistbw w wymiarze przewidzianym w umowie. Wg stanu na
15 lutego 2013 r. Szpital zatrudniat lekarzy specjalistow okulistyki i lekarzy specjalistow
anestezjologii i intensywnej terapii, trzy razy w tygodniu po 5 godzin.

W umowie z MOW NFZ Szpital zobowigzat sie w zakresie okulistyki do zatrudnienia
pielegniarek w wymiarze 4,8 etatu przeliczeniowego, wtym co najmniej 0,5 etatu
pielegniarki posiadajacej specjalizacje lub kurs w zakresie anestezjologii iintensywnej
terapii. Wymog NFZ (zatacznik nr 3 do zarzadzenia nr 69/2009/DSOZ Prezesa NFZ)
przewidywat zatrudnienie pielegniarki w wymiarze 0,5 etatu oraz pielegniarki posiadajacej
specjalizacje lub kurs w zakresie anestezjologii i intensywnej terapii w wymiarze 0,5 etatu.

Z przedstawionej przez Szpital dokumentacji wynikato, ze w dniu podpisania umowy Szpital
zatrudniat pielegniarki w wymiarze 10 etatéw przeliczeniowych, w tym posiadajace
specjalizacje lub kurs w zakresie anestezjologii i intensywnej terapii w wymiarze 4 etatow.
Ponadto zatrudniano pielegniarki posiadajace specjalizacje z pielegniarstwa operacyjnego
w wymiarze 0,66 etatu przeliczeniowego.

W dniu podpisania kontraktu Oddziat Chirurgii Ogdlnej Urazowej z pododdziatem chirurgii
urazowo-ortopedycznej dysponowat m.in.. dwoma laparoskopami, rektoskopem,
artroskopem, USG i EKG. Oddziat Okulistyczny dysponowat m.in. dwoma aparatami
do znieczulenia, autokeratorefraktometrem, defibrylatorem, dwoma kardiomonitorami,
laserem okulistycznym, mikroskopem, pachymetrem i USG. llo$¢ i stan wyposazenia
w sprzet i aparature medyczng oddziatu okulistycznego oraz pododdziatu ortopedii zgodny
byt z umowag z MOW NFZ.

Na Pododdziale Ortopedii zapewniono catodobowg opieke medyczng. W godzinach
do popotudnia (do godz. 15.05) $wiadczenia zabezpieczat ordynator z zespotem
asystentow, w pozostatych godzinach (w tym dni $wigteczne) zabezpieczenie odbywato sie
poprzez dyzury wspdlne dla Oddziatu Chirurgii i Ortopedii. Dyzury petnili specjalisci chirurgii
lub specjalisci ortopedii. Szpital posiadat umowe z NFZ w zakresie ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej (AOS) — Poradnia ortopedyczna. Cigglos¢ procesu leczenia zapewniona
byta poprzez udzielanie $wiadczen w poradni rehabilitacyjnej dla pacjentdw wypisanych
z Pododdziatu ortopedii.

Na Oddziale Okulistyki $wiadczenia realizowane byly 3 razy w tygodniu, co najmniej
po 5 godzin. Po zabiegach (w nastepnym dniu) chorzy konsultowani byli przez lekarza
operujacego. Ciaglo$C procesu leczenia zapewniona byta poprzez udzielanie $wiadczen
w Poradni okulistycznej. Dostepno$¢ $wiadczen i mozliwo$¢ ich udzielania w innych
rodzajach lub zakresach zapewniajaca ciggto$¢ procesu leczenia zgodna byta z umowg
podpisang z MOW NFZ.



Ustalone
nieprawidtowosci

Ocena czastkowa

W miejscach ogoinodostepnych znajdowaty sie tablice ze znakiem graficznym NFZ,
informacje dotyczace trybu skitadania skarg i wnioskow, numery telefonéw alarmowych,
informacje dotyczace opieki catodobowej, wykaz lekarzy i godzin przyjec, tryb zapisywania
sie na liste oczekujacych na zabiegi operacyjne.

W dniu podpisania umowy z MOW NFZ oraz w okresie kontroli Szpital posiadat certyfikat
jakoci ISO, co byto przedmiotem dodatkowej oceny w postepowaniu konkursowym.

Dla swiadczen w zakresie ortopedii i okulistyki Szpital w cze$ci ankietowej przedstawit dane
zgodne z wynikajacymi z czesci opisowej oferty.

(dowdd: akta kontroli str.16-43)

1.2 W okresie realizacji umowy, podpisanej z MOW NFZ, w zakresie ortopedii nie wystapity
Zmiany W wyposazeniu w sprzet i aparature medyczng oraz w potencjale wykonawczym.
Nie ulegt rowniez zmianie tryb udzielania swiadczen, tj. zapewniono catodobowg opieke
lekarska i pielegniarska. W okresie realizacji umowy przeniesiono Pododdziat Ortopedii
z Oddziatu Chirurgii Ogoélnej do nowowyremontowanych pomieszczen tego samego
budynku B, co przyczynito sie do poprawy warunkow i komfortu pacjentéw. Szpital posiadat
decyzje nr NS.9026.147.2012 z 2 listopada 2012 r. Matopolskiego Panstwowego
Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego potwierdzajaca m.in. spetnienie wymogéw
sanitarnych. Innych zmian w warunkach realizacji $wiadczen nie byto.

W okresie realizacji omawianej umowy, w zakresie okulistyki, doszto do zmiany w potencjale
wykonawczym, (zaakceptowanej przez MOW NFZ - zgodnie z zarzadzeniem
nr 72/2011/DSOZ Prezesa NFZ) polegajacej na zatrudnieniu personelu lekarskiego trzy
razy w tygodniu po 5 godz. Przed dokonaniem zmiany obowigzywato zarzadzenie
nr69/2009/DSOZ Prezesa NFZ, ktére wymagato zatrudnienia lekarza specjalisty
w wymiarze co najmniej 0,5 etatu. Nie mialy miejsca zadne zmiany w zakresie sprzetu
i aparatury medycznej. W czasie realizacji umowy przeniesiono oddziat okulistyki do innych
pomieszczen tego samego budynku D, co przyczynito sie do poprawy warunkéw i komfortu
pacjentow. Szpital posiadat decyzje nr NS.9022.3.14.2013 z 18 lutego 2013 r.
Matopolskiego Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego potwierdzajaca m.in.
spetnienie wymogdw sanitarnych. Innych zmian w warunkach realizacji Swiadczen nie byto.

Na dzien 15 lutego 2013 r., Szpital spetniat wszystkie warunki umowy zawartej 3 lutego
2011 r. dotyczace m.in.; liczby i kwalifikacji personelu, harmonograméw pracy, sprzetu
i wyposazenia, jak réwniez warunkéw udzielania $wiadczen. Aktualizacja danych byta
dokonywana za pomocg udostepnianych aplikacji informatycznych w portalu NFZ.

Przeprowadzone ogledziny (z udziatlem powotanego specjalisty z MOW NFZ) oraz
przedstawiona przez Jednostke dokumentacja potwierdzity spetnienie przez Szpital
warunkow opisanych w przepisach rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r.
w sprawie ogoinych warunkéw uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U.
Nr 81, poz. 484).

(dowod: akta kontroli str.16-20, 69-72)

Przy udzieleniu $wiadczen zdrowotnych w okulistyce Szpital korzystat z podwykonawcow
w zakresie sprzetu medycznego i personelu — O$rodek Chirurgii Oka Prof. Zagérskiego
Sp.z0.0. na podstawie uméw uzyczenia odpowiednio z 1 lutego 2009 r. i30 stycznia
2009r.

W zakresie ortopedii Szpital nie korzystat z podwykonawcdw.

(dowdd: akta kontroli str. 73-88)
W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie stwierdzono
nieprawidtowosci

Najwyzsza lIzba Kontroli ocenia pozytywnie rzetelno$¢ ofert sporzadzonych przez Szpital
w kontrolowanych zakresach.



Opis stanu
faktycznego

2. Wykorzystanie srodkéw w ramach zawartych uméw na
udzielanie Swiadczen zdrowotnych

21 W ztozonej w 2010 r. ofercie do MOW NFZ, Szpital skalkulowat liczbe jednostek
rozliczeniowych w zakresie ortopedii i okulistyki w oparciu o wykonanie historyczne oraz
potencjat wykonawczy, tj. posiadany sprzet oraz zatrudniony personel. W ofercie,
dotyczacej m.in. udzielania $wiadczen z zakresu ortopedii i okulistyki, Jednostka
zaproponowata cenge 51 zt za punkt rozliczeniowy w stosunku do obu zakreséw.
Zaproponowana cena wynikata zkosztdw ponoszonych przez Szpital. Ostatecznie,
w wyniku negocjacii, dla $wiadczen w zakresie ortopedii ustalono cene 51 zt za jeden punkt
rozliczeniowy, a dla $wiadczen w zakresie okulistyki 45,90 zt.

(dowdd: akta kontroli str.56, 64)

Koszt jednostkowy $wiadczern w badanych zakresach byt zalezny od rodzaju wykonanej
procedury. W zakresie ortopedii Szpital zrealizowat 17 tzw. procedur (rodzajéw produktéw
medycznych jednorodnych grup pacjentéw wg katalogu NFZ) a w zakresie okulistyki szes¢.
Wedtug wyliczen przestawionych przez Jednostke, kontrakt z MOW NFZ pokrywat
odpowiednio 90,9% (ortopedia) i 94,4% (okulistyka) rzeczywistych kosztdw wykonywanych
procedur medycznych

(dowdd: akta kontroli str. 50-51, 57)

Szpital nie prowadzit kalkulacji kosztow leczenia, {j. nie ksiegowat kosztéw zespotu pigtego
na zespdt szosty oraz nie ustalat wartoSci tzw. produkcji gotowej oraz produkcii
niezakonczonej. W oparciu o posiadang ewidencje ksiegowa Szpital nie ustalat catkowitych
kosztow leczenia pojedynczego pacjenta. Koszty wykonywanych procedur medycznych
w stosunku do poszczegdlnych pacjentéw Szpital ustalat w sposéb szacunkowy.

Naczelna Pielegniarka, Kierownik Dziatu Organizacji wyjasnita, ze: Do wyliczenia kosztu
Szacunkowego poszczegolnych Swiadczen okulistycznych i ortopedycznych ztoZonych
w ofercie do NFZ w 2010 r. zastosowano wyliczenie kosztéw wg kryterium zwigzku
Z wytwarzanymi ustugami tj. wg kosztow bezposrednich ipoSrednich. Do kosztéw
bezposrednich zakwalifikowano koszty: lekoéw, materiatu | sprzetu jednorazowego,
implantow, wynagrodzen wraz z pochodnymi, dyzurdw za $wiadczenia medyczne, porad
i konsultacji, konserwacji i napraw sprzetu medycznego, amortyzacji, mediow. Do kosztow
posrednich zakwalifikowano koszty: pracowni diagnostycznych, bloku operacyjnego,
anestezjologii, apteki szpitalnej, centralnej sterylizacji, pralni, kuchni, dziatu higieny
Szpitalnej, utrzymanie wind, prosektorium, obstugi technicznej i szpitalnej, statystyki
szpitalnej, administracji. W obliczaniu kosztéw bezposrednich zasadniczy wptyw na
kosztochtonno$¢ danego $wiadczenia ma szczegolnie w zabiegach okulistycznych m.in.
koszt wszczepianej soczewki (dotyczy zacmy niepowiktanej B13). W przypadku zaémy
powikfanej B12 dodatkowo oprocz kosztu soczewki istnieje konieczno$c uzycia witrektomu,
pierscienia Morhera lub pierScienia dotorebkowego czy refraktora teczéwkowego.
Zastosowanie wymienionego materiatu medycznego uzaleznione jest od schorzenia danego
pacjenta i w znaczny sposob wpfywa na koszt (wycene) procedury. Dlatego warto$¢
procedur medycznych w duzym stopniu waha sie. Natomiast w przypadku S$wiadczen
ortopedycznych znaczacy wptyw na kosztochtonnos$¢ procedury ma koszt implantéw, ktory
jest uzalezniony od rodzaju zabiegu operacyjnego (inny w przypadku artroskopii stawu
barkowego czy stawu kolanowego) oraz ilosci implantow koniecznych do wszczepienia
w operowanym stawie uzaleznionych od stanu klinicznego pacjenta (istnieje konieczno$c
wszczepienia 1 lub wiecej). Rodzaje innych implantéw stosowanych w zabiegach
orfopedycznych, ktére majg znaczacy wptyw na koszt S$wiadczenia to: gwozdzie
Srodszpikowe blokowane, stalowe i tytanowe, ptyty typu LCP, ktore stosowane sgq do
zabiegéw  stabilizacji  ztamanych  kosci gtéwnie po urazach. W S$wiadczeniach
ortopedycznych koszt implantow w duzej mierze wplywa na ostateczng wycene
Swiadczenia, znaczacy wplyw na wycene ma rownieZz czas zabiegu operacyjnego
(w przypadku procedury ortopedycznej H21 i H62 czas trwania zabiegu nawet do 3 godz.).

(dowod: akta kontroli str. 47-49, 68)



2.2 W 2011 r., Szpital wykonat procedury medyczne, uzyskujac:

o 21245 punktdw rozliczeniowych o wartosci 1 083 495 zt w zakresie ortopedii,
o 10 886 punktow rozliczeniowych o wartosci 499 667,4 zt w zakresie okulistyki.

Umowa z MOW NFZ przewidywata:
o 20996 punktdw rozliczeniowych o wartosci 1 070 796 zt w zakresie ortopedii,

o 10 855 punktow rozliczeniowych o wartosci 498 244,50 zt w zakresie okulistyki.

W rezultacie, na koniec 2011 r., w zakresie ortopedii Szpital wykazat nadwykonania
o warto$ci 13 770 zt oraz niewykonania o wartosci 1 071 zt. W zakresie okulistyki Szpital
wykazat nadwykonania o warto$ci 2 524,50 zt oraz niewykonania o wartosci 1 101,60 zt.
W ramach ugody z MOW NFZ Jednostka otrzymata dodatkowe $érodki za $wiadczenia
w zakresie ortopedii i okulistyki odpowiednio w wysoko$ci 4 452,30 zt oraz 1 271,60 zt.

W 2012 r. Szpital wykonat procedury medyczne uzyskujac:
e 21171,78 punktow rozliczeniowych o wartosci 1 100 932,56 zt w zakresie ortopedi,
e 10 947 punktow rozliczeniowych o wartosci 513 414,30 zt w zakresie okulistyki.

Umowa z MOW NFZ przewidywata:
o 20996 punktow rozliczeniowych o wartosci 1 091 792 zt w zakresie ortopedii,
o 10 855 punktow rozliczeniowych o warto$ci 509 099,50 zt w zakresie okulistyki.

W rezultacie, na koniec 2012 r., w zakresie ortopedii Szpital wykazat nadwykonania
o warto$ci 10 296 zt oraz niewykonania o wartoci 1 155,44 zt. W zakresie okulistyki Szpital
wykazat nadwykonania o wartosci 5 956,30 zt oraz niewykonania o wartosci 1 641,50 zt.
W ramach ugody z NFZ Jednostka otrzymata dodatkowe $rodki za $wiadczenia w zakresie
ortopedii i okulistyki odpowiednio w wysoko$ci 2 971,98 zt oraz 2 876,41 zt.

(dowdd: akta kontroli str. 54-55, 63)

Naczelna pielegniarka, Kierownik Dziatu Organizacji ze: ,Nadwykonania w 2011 r.
w zakresie ortopedii wynikaty z koniecznosci zaopatrzenia przypadkow pilnych. Na wartos¢
nadwykonan zawarto ugode sadowgq z NFZ na kwote 4 452,30 zt co pokrywato 32,33%
nadwykonan. Niewykonania w zakresie ortopedii wynikaty z braku mozliwoSci rozliczenia
wykonanego Swiadczenia w ramach kontraktu. Nie mozna byfo ich rozliczy¢ poniewaz
Zadne wykonane $wiadczenie nie miato takiej ilosci punktow. Nadwykonania w 2011 r.
w zakresie okulistyki dotyczyly niepetnej wartosci punktowej jednego zabiegu zaémy do
warto$ci kontraktu. Na wartos¢ nadwykonan zawarto ugode sadowg z NFZ na kwote
1 271,60 zt co pokrywato 50,37% nadwykonar. Niewykonania w zakresie okulistyki wynikaty
Z braku moZliwosci rozliczenia wykonanego $wiadczenia w ramach kontraktu. Nie mozna
byfo ich rozliczyc poniewaz zadne wykonane $wiadczenie nie miafo takiej iloSci punktow.
Nadwykonania w 2012 r. w zakresie ortopedii wynikaly z koniecznoSci zaopatrzenia
przypadkdw pilnych. Na warto$¢ nadwykonar zawarto ugode z NFZ na kwote 2 971,98 zt co
pokrywato 28,86% nadwykonan. Niewykonania w zakresie ortopedii wynikaty z braku
moZzliwosci rozliczenia wykonanego $wiadczenia w ramach kontraktu. Nie mozna byto
rozliczy¢ ich poniewaZz Zadne wykonane $wiadczenie nie miafo takiej iloSci punktow.
Nadwykonania w 2012 r. w zakresie okulistyki dotyczyty niepetnej wartosci punktowej
jednego zabiegu zacmy do wartosci kontraktu oraz w zakresie drobnych zabiegéw, ktore
wynikaty z pilnych przypadkow. Na wartos¢ nadwykonan zawarto ugode z NFZ na kwote
2 876,41zt co pokrywato 48,23% nadwykonar. Niewykonania w zakresie okulistyki wynikaty
Z braku mozliwosci rozliczenia wykonanego $wiadczenia w ramach kontraktu. Nie mozna
byto ich rozliczy¢ poniewaz zadne wykonane Swiadczenie nie miato takiej ilosci punktéw.”
(dowdod: akta kontroli str.63)

W latach 2009 — 2012 Jednostka wykazywata zysk odpowiednio w wysokosci: 755 504 zt,
695 157 zt, 1 041 797 zt oraz 1 055 450 zt. Dodatni wynik finansowy zapewnity Szpitalowi
nastepujace jednostki organizacyjne: oddziat noworodkéw, szpitalny oddziat ratunkowy,
zespoly ratownictwa medycznego wraz z catodobowg opiekaq medyczng, poradnie
dermatologiczna, wad postawy oraz proktologiczna. Zyski Szpitalowi zapewnity réwniez
pracownie diagnostyczne oraz szpitalna apteka.
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(dowdd: akta kontroli str. 52-53)

2.3 W latach 2009 - 2012, liczba przyje¢ pacjentow w poszczegoinych kwartatach na
Oddziat Chirurgii i Ortopedii ksztattowata si¢ w granicach od 584 do 758 pacjentéw.
W omawianym okresie, liczba przyje¢ pacjentow w pierwszych trzech kwartatach na Oddziat
okulistyki ksztattowata sie w granicach od 40 do 132 pacjentéw. W zakresie okulistyki
wyrazny spadek liczby przyjetych pacjentow miat miejsce w czwartym kwartale w latach
2009 - 2012. Jak wskazata Naczelna pielegniarka, Kierownik Dziatu Organizacji: {(...)
w latach 2009, 2011, 2012 w IV kwartale ilo$¢ pacjentdw, ktoérym udzielono $wiadczen
Z zakresu okulistyki byta mniejsza niz w kwartatach poprzednich poniewaz konczyta sig ilo§¢
zakontraktowanych Swiadczen, w zwigzku z tym Szpital ograniczat ich iloSc.

(dowdd: akta kontroli str.62, 66)

W latach 2009 - 2012, zaréwno w zakresie okulistyki, jak réwniez chirurgii i ortopedii
odnotowano wzrost liczby 0séb oczekujacych na udzielenie $wiadczenia. W przypadku
okulistyki liczba 0s6b oczekujacych wzrosta z 280 (wg stanu na 30 czerwca 2009 r. ) do 933
0s6b (wg stanu na 31 grudnia 2012 r.). W przypadku chirurgii i ortopedii liczba oséb
oczekujacych wzrosta ze 145 (wg stanu na 1 stycznia 2009 r.) do 410 oséb (wg stanu na
31 grudnia 2012 r.). Sredni czas oczekiwania na udzielenie $wiadczenia w zakresie
okulistyki w latach 2011 — 2012 wynidst odpowiednio 584 i 755 dni. Sredni czas oczekiwania
na udzielenie $wiadczen w zakresie chirurgii z ortopedig w latach 2011 — 2012 wynidst
odpowiednio 35 i 26 dni. Jak wskazata Naczelna pielegniarka, Kierownik Dziatu Organizacji
Wzrost kolejki do $wiadczen w zakresie okulistyki wynikat z tego, ze od 2011 r. kontrakt na
okulistyke zostat obnizony o ok. 50% w zwigzku z tym wystapifa konieczno$c przesunigcia
pacjentéow w kolejce oczekujgcych na terminy pozniejsze. Wzrost kolejki do $wiadczen
udzielanych w zakresie chirurgii i ortopedii od Il potrocza 2011 r. wynikat z koniecznosci
przeprowadzenia wigkszej ilosci zabiegéw pilnych (poza planowych) co przyczynito sie do
wydtuzenia kolejki oczekujacych na $wiadczenie.

(dowdd: akta kontroli str. 62, 65, 89-91)

W zakresie chirurgii i ortopedii, w latach 2009-2011, kontrakt zostat wyczerpany w grudniu,
natomiast w 2012 r. w pazdzierniku. W zakresie okulistyki w latach 2009, 2011 kontrakt
zostat wyczerpany w listopadzie, natomiast w latach 2010, 2012 w pazdzierniku. Po
wyczerpaniu kontraktu Szpital nie udzielat $wiadczen planowych.

(dowdd: akta kontroli str. 65)

2.4 W trakcie obowigzywania umowy podpisanej z MOW NFZ na lata 2011-2014 Szpital
zZtozyt cztery wnioski w sprawie zwiekszenia kontraktu. Dwa wnioski dotyczyly zwiekszenia
kontraktu w zakresie okulistyki. Prosbe swa Szpital uzasadniat zmniejszeniem przez MOW
NFZ kontraktu i wydtuzeniem si¢ kolejek. MOW NFZ negatywnie rozpatrzyt obydwa wnioski
z uwagi na ograniczone $rodki finansowe. Kolejne dwa wnioski dotyczyly poszerzenia
zakresu udzielanych $wiadczen przez pododdziat ortopedii i traumatologii narzadu ruchu
oraz wykonywanie endoprotez. MOW NFZ zobowigzat si¢ do rozpatrzenia wniosku
w kontekscie ustalania planu zakupu $wiadczen zdrowotnych na 2014 r.

(dowdd: akta kontroli str. 58-59)
W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie stwierdzono
nieprawidtowosci.

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie Szpital w zakresie realizacji umowy
na udzielanie $wiadczer opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie szpitaine w kontrolowanych
zakresach.

IV. Pozostate informacje i pouczenia

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



Obowigzek
poinformowania
NIK o sposobie
wykorzystania uwag
i wykonania
whioskow

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje prawo
zgtoszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, w terminie
21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie do dyrektora Delegatury NIK
w Krakowie.

W przypadku wniesienia zastrzezehn do wystgpienia pokontrolnego, termin przedstawienia
informacji liczy si¢ od dnia otrzymania uchwaty o oddaleniu zastrzezen w catosci lub
zmienionego wystapienia pokontrolnego.

W zwigzku z niestwierdzeniem nieprawidtowosci w kontrolowanym zakresie, Najwyzsza
Izba Kontroli Delegatura w Krakowie nie formutuje wnioskéw pokontrolnych oraz nie
oczekuje odpowiedzi na powyzsze wystapienie pokontrolne.

Krakow, dnia  kwietnia 2013 .

Kontroler
Mariusz Pindral
Specjalista k.p.



