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|. Dane identyfikacyjne

Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. Stefana Kardynata Wyszynskiego
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Lublinie (dalej: SPZOZ lub WSS
lub Szpital), 20-718 Lublin, A. Krasnicka 100.

Piotr Matej, Dyrektor Szpitala od 21 lipca 2020 r.

1. Nabywanie i wykorzystywanie aparatury medycznej w prowadzone] dziatalnosci
leczniczej.
2. Utrzymywanie i zbywanie aparatury medyczne;j.

Lata 2021-2023 z uwzglednieniem zdarzen z okresu wczesniejszego i pozniejszego
majacych istotny wptyw na dziatalnos¢ objetg kontrola.

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

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Lublinie

1. Malgorzata Kosinska, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienia do
przeprowadzenia kontroli nr:  LLU/M54/2023 z 9 pazdziernika 2023 r.,
LLU/T77/2023 z 8 grudnia 2023 r. oraz LLU/26/2024 z 6 lutego 2024 r.

2. lwona Pacwa, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienia do
przeprowadzenia kontroli nr: LLU/55/2023 z 9 pazdziernika 2023r.,
LLU/178/2023 z 8 grudnia 2023 r. oraz LLU/27/2024 z 6 lutego 2024 r.

3. Kamil Harasim, inspektor kontroli panstwowej, upowaznienia do przeprowadzenia
kontroli nr: LLU/156/2023 z 9 pazdziernika 2023 r. oraz LLU/179/2023 z 8 grudnia
2023 .

(akta kontroli tom | str. 6-11, tom Il str. 4-6, tom VIII str. 539-540)

Il. Ocena ogodlna2 kontrolowanej dziatalnosci

Szpital gospodarowat sprzetem medycznym w sposéb zapewniajacy biezaca obstuge
pacjentow oraz podejmowat dziatania majgce na celu zwigkszenie dostepnosci
| jakosci udzielnych Swiadczen zdrowotnych. Zapewnit utrzymanie sprzetu w dobrym
stanie technicznym oraz jego obstuge przez odpowiednio przeszkolony personel.
Stwierdzono jednak istotne naruszenia przepiséw prawa i regulacji wewnetrznych
w zakresie prawidtowosci i rzetelnoSci ewidencjonowania sprzetu oraz jego
inwentaryzowania.

W okresie objetym kontrolg nastgpito potaczenie Szpitala z Samodzielnym
Publicznym Szpitalem Wojewodzkim im. Jana Bozego w Lublinie3, co wywarto wptyw
na zmiang struktury srodkéw trwatych. Zmniejszyt sie udziat zaliczonych do grupy
6smej Klasyfikacji Srodkéw Trwatych* obejmujacej w szczegdlnosci sprzet i aparature
medyczna, a zwiekszyt budynkow i lokali sklasyfikowanych w pierwszej grupie KST.
Pomimo zmniejszenia udziatu sprzetu i aparatury medycznej w ogoinej strukturze
Srodkdéw trwatych, w grupie tej zachodzity pozytywne zmiany zaréwno iloSciowe jak
| jakosciowe.

' Dz.U.z2022r. poz. 623, dalej: ustawa o NIK.

2 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogding jako ocene pozytywna, ocene negatywna albo ocene
w formie opisowe;.

3 Dalej: Szpital im. Jana Bozego.

4 O ktorej mowa w rozporzadzeniu Rady Ministréw z dnia 3 pazdziernika 2016 r. w sprawie Klasyfikacji Srodkéw
Trwalych (Dz. U. z 2016 r. poz. 1864), dalej: rozporzadzenie w sprawie KST.
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Szpital podejmowat dziatania zmierzajgce do pozyskania sprzetu i aparatury
medycznej stuzacej zwiekszeniu dostepnosci i jakosci udzielanych S$wiadczen
zdrowotnych. Do ewidencji przyjeto 260 szt. sprzetu i aparatury medycznej, z ktorych
60 szt. (o jednostkowej wartosci przekraczajacej 50 tys. zt) pochodzito z zakupéw lub
darowizn®. Sredni wiek sprzetu zmniejszyt sie z 13 do 10 lat. Szpital dysponowat
rowniez sprzetem udostepnionym przez Rzadowg Agencje Rezerw Strategicznych
(dalej: RARS) oraz dzierzawionym i uzyczonym przez inne podmioty.

W okresie objetym kontrolg Szpital prowadzit szereg inwestycji pozwalajacych na
pozyskanie nowoczesnego sprzetu, co umozliwito wprowadzenie nowych oraz
zwielokrotnienie i rozszerzenie zakresu udzielanych Swiadczen. Trzy skontrolowane
postepowania 0 zamowienie publiczne na dostawy 20 urzadzen i specjalistycznych
narzedzi medycznych przeprowadzono zgodnie® z ustawa z dnia 11 wrzesnia 2019r.
Prawo zamdwien publicznych?’. Jedno z nich, o wartosci szacunkowej 11,8 min zi, nie
zostato jednak ujete w planie zamoéwien publicznych w roku, w ktérym wszczeto
postepowanie. Dostawy sprzetu rozliczono zgodnie z zapisami umownymi,
z wyjatkiem tomografu komputerowego, za ktdry zaptaty dokonano pomimo
niespetnienia  jednego z umownych warunkdw ptatnosci  dotyczacego
przeprowadzenia szkolen personelu.

Zapewniono opiniowanie planéw inwestycyjnych przez Rade Spoteczng Szpitala
(dalej: Rada lub Rada Spoteczna). Planami nie objeto jednak wszystkich faktycznie
zrealizowanych zakupdw sprzetu i aparatury medycznej. W efekcie, réwniez
sprawozdania z wykonania plandw inwestycyjnych nie przedstawiaty petnego obrazu
w przedmiotowym zakresie. Stwierdzono przypadki nieterminowego regulowania
zobowigzan wynikajacych z zakupdw sprzetu.

Kontrola wykazata nieprawidtowos$ci polegajace na istotnych naruszeniach ustawy
zdnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci® oraz uregulowan wewnetrznych
dotyczacych: ewidencji srodkdw trwatych i ich inwentaryzacji, uymowania operacji na
kontach ksiegi gtownej i ksiag pomocniczych, w tym we wiasciwych okresach
sprawozdawczych, dokumentowania rozchodu srodkow trwatych w wyniku likwidacii
oraz zakresu informacji o bedacych w dyspozycji Szpitala $rodkach trwatych
wykazywanych w sprawozdaniach finansowych.

Personel medyczny SPZOZ posiadat wymagane kwalifikacje do obstugi nabytego
sprzetu, a tryb pracy komaérek organizacyjnych pozwalat na efektywne wykorzystanie
urzadzen. Posiadany sprzet byt poddawany zalecanym przeglagdom, konserwacjom
i naprawom, co pozwolito na jego utrzymanie w dobrym stanie technicznym oraz
zapewnito ciggto$¢ udzielanych Swiadczen. Nieterminowo regulowano zobowigzania
wynikajace z przeprowadzenia ww. czynnosci, co wynikato z trudnej sytuacii
finansowej Szpitala.

Szpital nie ustalit wewnetrznych procedur oceny przydatno$ci sktadnikow rzeczowego
majatku trwatego. Zgodnie z obowigzujacymi przepisami dokonat zbycia przyjetych
do préby kontrolnej pieciu srodkdw trwatych.

Wedtug stanu na 27 pazdziernika 2023 r.

Z wyjatkiem nierzetelnego sporzadzenia analizy potrzeb i wymagan na zakup robota chirurgicznego.
Dz. U.z 2023 r. poz. 1605, ze zm., dalej: Pzp.

Dz. Uz 2023 r. poz. 120, ze zm., dalej: uor.
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Opis stanu
faktycznego

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

1. Nabywanie i wykorzystywanie aparatury medycznej
w prowadzonej dziatalnosci leczniczej

1.1. WSS zostat wpisany do Rejestru Podmiotéw Wykonujacych Dziatalnosé
Lecznicza (dalej: Rejestr) prowadzonego przez Wojewode Lubelskiego pod numerem
ksiegi 000000002945 w dniu 8 marca 1993 r., a dziatalnos¢ leczniczg rozpoczat
1 listopada 1990 r.

Uchwatg nr XXX1/476/2021 z 29 listopada 2021 r. Sejmiku Wojewodztwa Lubelskiego
w sprawie potgczenia Szpitala im. Jana Bozego w Lublinie z WSS dokonano
potaczenia ww. szpitali, dla ktorych Samorzad Wojewddztwa Lubelskiego byt
podmiotem tworzacym. Pofgczenie nastgpito 12 kwietnia 2022 r. poprzez
przeniesienie catego mienia Szpitala im. Jana Bozego do SPZOZ oraz wstgpienie
poprzez SPZOZ we wszystkie stosunki prawne i przejecie wszystkich zobowigzan
i naleznosci wynikajacych z dziatalno$ci Szpitala im. Jana Bozego.

(akta kontroli tom IV str. 44-57)

Analiza dokumentacji dotyczacej pieciu komorek organizacyjnych'0, w ktérych
uzytkowana byta specjalistyczna aparatura medyczna zakupiona w latach 2021-2023
wykazata, ze Szpital posiadat aktualny wpis do Rejestru w odniesieniu do tych
komérek zaréwno pod wzgledem prawidtowosci ich nazwy jak i lokalizacji udzielania
$wiadczen zdrowotnych. Zapisy w Regulaminie Organizacyjnym SPZOZ' byly
aktualne i zgodne z danymi zawartymi w Rejestrze.

(akta kontroli tom IV str. 57-118)

Zgodnie z przekazanym wykazem'2, w latach 2021-2023 Szpital zakupit badZ zostato
mu przekazane 260 sztuk sprzetu i aparatury medycznej'®, w tym 60 sztuk sprzetu
0 jednostkowej wartosci powyzej 50 tys. zt. Przy uzyciu specjalistycznej aparatury
medycznej o warto$ci powyzej 50 tys. zt zakupionej w ww. okresie, Swiadczen opieki
zdrowotnej udzielano w co najmniej 20 komérkach organizacyjnych Szpitala.

(akta kontroli tom IV str. 6-8, 10-15)

Dyrektor o$wiadczyt, Ze w okresie objetym kontrolg nie zaistniaty zmiany, awarie,
przestoje sprzetu wymagajace zgtoszen do Lubelskiego Oddziatu Wojewddzkiego
Narodowego Funduszy Zdrowia (dalej: LOW NFZ).

W Szpitalu obowigzywat plan zabezpieczenia sprawnosci technicznej aparatury
medycznej, w ramach ktérego opracowano procedure postepowania w przypadku
zaistnienia awarii. W okresie objetym kontrolg usterki sprzetu zgtaszano za pomocg
systemow Optimed oraz KLAR do ADAM™, ktory dokonywat wstepnej oceny stanu
technicznego sprzetu i kwalifikowat go do naprawy we wiasnym zakresie lub
przekazania do serwisu. W sytuacjach wymagajacych koniecznosci szybkiej reakcii
konserwatora elektromedycznego zgtoszen mozna byto dokonywaé telefonicznie,
badz dostarczy¢ urzadzenie bezposrednio do warsztatu elektromedycznego.

(akta kontroli tom I str. 17, tom IV str. 31-34)

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

10 Oddziaty: Chirurgii Ogolnej, Chirurgii Naczyniowej, Kardiologii, Intensywnej Terapii i Anestezjologii (dalej:
OITiA) i Centralny Trakt Operacyjny (dalej: CTO).

" Wprowadzony Zarzadzeniem Dyrektora nr 195/2023 z 28 wrze$nia 2023 r.

12 Stan na 27 pazdziernika 2023 r.

13 Wprowadzonych do ewidencji srodkow trwatych.

4 Dalej: Administracja Dziat Aparatury Medyczne;j.



1.2. W okresie objetym kontrolg'> suma bilansowa Szpitala zwiekszyta sie ze
147 000 tys. zt do 304 929,1 tys. zl, co wynikato gtéwnie z jego potaczenia ze
Szpitalem im. Jana Bozego.

Wzrosta warto$¢ Srodkow trwatych z 99 956,4 tys. zt do 231 126 tys. zt. oraz kwota
srodkow pienieznych w kasie i na rachunku bankowym Szpitala (1343,8 tys. zt) prawie
32-krotnie w 2022 r., a w 2023 r. ponad dziewieciokrotnie. Zmniejszeniu ulegta kwota
naleznosci krotkoterminowych 0 34% (z 29 651,4 tys. zt do 19 624,9 tys. zt).

Ujemny kapitat wtasny na koniec czerwca 2023 r. wynosit 568 775,1 tys. zt. W okresie
objetym kontrolg jego wartos¢ zmniejszyta si¢ o 198 303,8 tys. zt, na co wptyw miat
w szczegoinosci ujemny wynik finansowy wynoszacy tacznie 131 130,3 tys. zt
(24 519,5 tys. zt w 2021 r., 47 893,9 tys. zt w 2022 r. i 58 716,9 tys. zt w 2023 r.).
Wzrosto zadtuzenie Szpitala, w tym z tytutu kredytéw i pozyczek dtugoterminowych
020,9%, (z 299 133,3 tys. zt do 361550 tys. zt) i krotkoterminowych o 238%
(z 11760 tys. zt do 39 749,4 tys. zt) oraz zobowigzan z tytutu dostaw i ustug do 12
miesiecy 0 163,8% (z 50 428,6 tys. zt do 133 005,3 tys. zt).

Zobowigzania wymagalne Szpitala na koniec: 2021 r. i 2022 r. oraz na 30 wrzesnia
2023 r. wynosity odpowiednio: 26 427,3 tys. zt, 80 939,2 tys. zt i 150 459,9 tys. zt
i stanowity odpowiednio 6,3%, 13,5% i 22,9% ogotu zobowigzan. Byly to
zobowigzania z tytutu dostaw i ustug (odpowiednio: 99,7%, 99,9% i 85,9%) oraz
podatku dochodowego od oséb prawnych (lata 2021-2022), podatku dochodowego
od 0sbb fizycznych i sktadek ZUS (wrzesien 2023 r.).

Szpital otrzymat dotacje w fgcznej kwocie 37 088,1 tys. zt w tym 8151,6 tys. zt
w2021 r., 21688 tys. zt w 2022 r. i 7248,5 tys. zt w | potowie 2023 r. Na zakup
Srodkéw trwatych wydatkowano 1,7% przychodéw w 2021 r. (5167,1 tys. zt) i 4,5%
w2022 r. (19 807,3 tys. ).

(akta kontroli tom VI str. 56-60, 92-95, 112, 250-252, tom VI str. 74-76)

Najwigkszy (wynoszacy 45,6%) udziat w strukturze srodkéw trwatych w 2021 r. miaty
zaewidencjonowane w grupie 6smej KST narzedzia, przyrzady, ruchomosci
i wyposazenie gdzie indziej niesklasyfikowane, ktorych warto$¢ poczatkowa wynosita
97 796,6 tys. zt (umorzone w 80%). W kolejnych latach okresu objetego kontrolg (do
konca pazdziernika 2023 r.) pomimo zwiekszenia warto$ci poczatkowej odpowiednio
do 174 026,2 tys. zt (umorzonej w 71,2%) i 180 206,40 tys. zt (umorzonej w 75%) ich
udziat w strukturze srodkow trwatych zmniejszyt sie i wynosit 39,9% i 38,6%.

W latach 2022-2023 najwiekszy udziat w strukturze Srodkéw trwatych miaty
zaewidencjonowane w grupie pierwszej KST budynki i lokale oraz spétdzielcze prawo
do lokalu. Ich wartos¢ poczatkowa w 2022 r. wynosita 222 200,6 tys. zt (umorzone
w25,6%), a w 2023 r. 244 281,7 tys. zt (umorzone w 25,3%), co stanowito
odpowiednio 51% i 52,4% ogdtu wartosci Srodkéw trwatych. Udziat budynkéw
i budowli w strukturze $rodkéw trwatych w 2021 r. wynosit 45,2% (wartos¢
poczatkowa 96 833,2 tys. zt, umorzenie 25 289,9 tys. z).

Warto$¢ poczatkowa srodkow trwatych zaewidencjonowanych w pozostatych grupach
KST stanowita od 0,1% (maszyny, urzadzenia i aparaty specjalistyczne - grupa pigta
KST w 2021 r.) do 2,6% (obiekty inzynierii ladowej i wodnej — grupa druga KST
w2021 r.).

Dwukrotnie z 4340,5 tys. zt do 8835,9 tys. zt wzrosta warto$¢ umorzonych w okoto
98% warto$ci niematerialnych i prawnych.

Istotne zwiekszenie warto$ci sprzetu i aparatury medycznej nastapito w 2022 r. i byto
nastepstwem potaczenia Szpitali. Wedtug sprawozdania finansowego za 2022 r.
warto$¢ poczatkowa Srodkéw trwatych przejetych przez Szpital wynosita

15 Do czerwca 2023 r.



186 092 tys. zt (umorzonych w 41,8%), a wartosci niematerialnych i prawnych
4032,3 tys. zt (umorzonych w 96,6%).
(akta kontroli tom VI str. 41-53, 60, 68, tom VII str. 75)

Dyrektor wyjasnit, ze Szpital realizowat dziatanie wskazane w Koncepcji potgczenia
Szpitali'® oraz w zataczniku do sprawozdania finansowego za 2021 r.'” zaktadajace
bardziej efektywne wykorzystanie sprzetu i aparatury medycznej, m.in. poprzez:

— optymalizacje struktury organizacyjnej Szpitala (potaczenie wybranych oddziatow
szpitalnych lub zmiany ich lokalizacji), ktora oprocz bardziej efektywnego
wykorzystania sprzetu pozwolita na organizacje spdjnego, kompleksowego
procesu leczenia oraz zwigkszenie dostepnosci udzielanych swiadczen,

— przeglad sprzetu i aparatury medycznej pod wzgledem jej przydatnosci do
dalszego uzytkowania przez Szpital.

(akta kontroli tom VI str. 114- 136, tom VIl str. 1-4, 12-20, 125-127)

Ostatnig inwentaryzacje Srodkéw trwatych przeprowadzono w Szpitalu w 2022r.
Zgodnie z wydanymi przez Dyrektora zarzadzeniami'® byta to inwentaryzacja
dokonana drogq spisu z natury, o ktorej mowa w art. 26 ust. 3 pkt 3 ustawy
o0 rachunkowosci, przy czym w zaleznosci od lokalizacji komérek Szpitala miata
zosta¢ dokonana wedtug stanu na 30 wrzesnia 2022 r. (komorki organizacyjne
Szpitala zlokalizowane przy ul. Zbigniewa Herberta 21 i przy ul. Lubartowskiej 81) i na
31 pazdziernika 2022 r. (przy ul. Biernackiego 9 i Al. Krasnickiej 100). Dodatkowo
zgodnie z § 3 zarzadzenia w sprawie inwentaryzacji jako inwentaryzacje roczng
uznano spisy z natury zdawczo-odbiorcze sporzadzone w 2022 r. W przekazanym do
kontroli ,Protokole z zakonczonej inwentaryzacji $rodkow trwatych” Komisja
Inwentaryzacyjna stwierdzita, ze ,wszystkie $rodki trwate Szpitala podlegajace
inwentaryzacji zostaty zweryfikowane i przeliczone oraz sq ujete w arkuszach spisu
z natury, tym samym nie stwierdzita wystgpienia roznic jakosciowych Swiadczacych
o niedoborach (nadwyzkach) zawinionych wymagajacych odrebnego rozliczenia”.
Wedtug przedtozonego do kontroli wykazu arkuszy spisu z natury wartos¢ spisanych
w nich $rodkow trwatych wynosita 427 084,8 tys. zt i byta r6zna od warto$ci Srodkow
trwatych zaewidencjonowanych na koncie 010 Srodki trwate, tj. 412 494 6 tys. zt na
koniec wrzesnia 2023 r. i 412 459,6 tys. zt na koniec pazdziernika 2023 r.'9, co
pozostawato w sprzeczno$ci z art. 16 ust. 1 ustawy o rachunkowo$ci wskazujacym
na konieczno$¢ prowadzenia ewidencji pomocniczej uzgodnionej z saldami i zapisami
na kontach ksiegi gtéwnej. Ustalono takze, ze spisem z natury nie objeto sktadnikdw
pozostatych $rodkdéw trwatych oraz wykorzystywanego przez Szpital sprzetu
i wyposazenia stanowigcego wkasnos¢ innych podmiotéw. Szczegoétowy opis ustalen
w powyzszym zakresie zostat zawarty w sekcji ,Stwierdzone nieprawidtowosci”.
(akta kontroli tom VI str. 184, 321, 370, 380-382, 386-387)

1.3. Zgodnie z art. 48 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci
leczniczej?0 oraz uchwaty nr CCXXIV/4064/2021 Zarzadu Wojewddztwa Lubelskiego
z dnia 5 stycznia 2021 r.2! w Szpitalu dziatata Rada Spoteczna, ktéra podejmowata
uchwaty w sprawie wyrazenia opinii dotyczacej planu rzeczowo-finansowego na

16 Stanowiacej zatacznik do uchwaty nr XXXI/476/2021 z 29 listopada 2021 r.

7" Pod nazwg ,Wyjasnienia dotyczace kontynuacji dziatalnosci Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego
im. Stefana Kardynata Wyszyniskiego Samodzielnego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lublinie”.

8 Zarzadzenie nr 188/2022 z dnia 28 wrze$nia 2022 r. w sprawie inwentaryzacji rocznej srodkéw trwatych
w 2022 r. i zarzadzenie nr 192/2022 z dnia 3 pazdziernika 2022 r. w sprawie zmiany zarzadzenia nr 188/2022
(...). Dalej: zarzadzenie w sprawie inwentaryzacji.

9 Roznica w wartosci $rodkéw trwatych ujetych na koncie 010 wynikata z zaewidencjonowania protokotu
kasacyjnego nr 8/2022.

2 Dz.U.z2023r. poz. 991, ze zm., dalej: udI.

21 W sprawie zatwierdzenia Regulaminu Rady Spotecznej przy Wojewodzkim Szpitalu Specjalistycznym
im. Stefana Kardynata Wyszyriskiego Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w Lublinie.
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kazdy rok oraz uchwaty w sprawie wyrazenia opinii dotyczacej zmiany planu
rzeczowo-finansowego?2, w tym pie¢ w 2021 r., dwie w 2022 r. oraz pie¢2 w 2023 r.
W ww. sprawach Rada wydata opinie pozytywne. W kwestiach zwigzanych
z pozyskiwaniem badz zbywaniem sprzetu medycznego przez Szpital Rada
wydawata pozytywne opinie w sprawach m.in.. przyjecia darowizny aparatury
i sprzetu medycznego, przyjecia dotacji celowych, w tym na zakup specjalistycznego
sprzetu medycznego czy zbycia przez SPZOZ zbednych aktywdw trwatych.

(akta kontroli tom V str. 297-364, 378-384, 401-408, tom VIl str. 77-109)

Sporzadzane przez SPZOZ plany inwestycyjne w cze$ci | ,Zakup sprzetu i urzadzen
medycznych” przewidywaty nabywanie sprzetu medycznego w latach 2021-2023.
Wtej czesci planu (poczatkowego) na 2021 r. zaplanowano zakup sprzetu
w wysokosci 5970,1 tys. zt. W trakcie roku dokonano pieciu aktualizacji, a ostateczny
plan na 2021 r. wynidst 29 277,8 tys. zt i obejmowat 71 pozycji. Wykonanie wyniosto
6597,6 tys. zt, co stanowito 22,5% planu, zrealizowano 19 pozycji. W 2022 r.
ostateczny plan po potaczeniu SPZOZ ze Szpitalem im. Jana Bozego wyniost
23 509,8 tys. zt i obejmowat 59 pozycji. Wykonanie wyniosto 15 337,4 tys. zt, 1j. 65,2%
planu (zrealizowano 10 pozycji). Plan inwestycyjny na 2023 r. wedtug stanu na 15
grudnia 2023 r. wynidst 61 956, 9 tys. zt i obejmowat 114 pozycji. Za | pétrocze 2023 r.
nie wykazano wykonania planu w tej czesci?4. Plany inwestycyjne w czesci |l
,Pozostate naktady inwestycyjne dotyczace rzeczowego majatku trwatego w tym:
srodki trwate w budowie” rowniez uwzgledniaty zakup sprzetu i aparatury medyczne;
w ramach prowadzonych inwestycji budowlanych jako wyposazenie czy doposazenie
m.in. nowo powstajacych czy przebudowywanych oddziatéw Szpitala.2®

Dyrektor wyjasnit, ze czescig planu finansowego w WSS jest plan inwestycyjny, ktory
jest tworzony w celu umozliwienia pozyskania zewnetrznych zrédet finansowania
potrzeb inwestycyjnych Szpitala. Z perspektywy SPZOZ plan inwestycyjny stanowi
narzedzie planowania zatozer inwestycyjno-rozwojowych, ktorych uwzglednianie jest
niezbedne z perspektywy zasad prawidtowego zarzadzania. Plan inwestycyjny, jest
dokumentem ze swojej istoty o charakterze zatozeniowym. Szpital planuje
ewentualne procesy inwestycyjne w sposob, ktory z zatozenia ma pozwoli¢ na jego
rozwoj, zarbwno w odniesieniu do obecnie realizowanych zakreséw $wiadczen
zdrowotnych, jak i w odniesieniu do potencjalnych zakreséw dodatkowych, ktére
umozliwityby pozyskanie dodatkowego finansowania w ramach umoéw z LOW NFZ.
Szpital jako podmiot finansowany ze Srodkéw publicznych prowadzi procesy
inwestycyjne przy maksymalizacji ich finansowania z zewnetrznych Zzrddet, co
pozwala na zapewnienie realizacji zaktadanych (projektowanych) dziatan
rozwojowych, przy jednoczesnym uwzglednieniu ekonomiki dysponowania
posiadanymi  Srodkami finansowymi. Z istoty pozyskiwania finansowania
zewnetrznego wynika jego nieprzewidywalno$¢, bowiem mozliwo$¢ pozyskania
finansowania zewnetrznego jest niezalezna od Szpitala, a same projekty finansowan
pojawiajg sie w sposob dorazny na cele niemozliwe do przewidzenia. Powoduje to,

22 \N zakresie aktualizacji planow inwestycyjnych.

23 Nie uwzgledniono uchwaty nr 21/2023 z 4 grudnia 2023 r. dotyczacej korekty planu inwestycyjnego na 2022 r.

2 \Wedtug sprawozdania do wykonania planu inwestycyjnego na dzien 30 czerwca 2023 r. podpisano umowy
na zakup czterech foteli do chemioterapii i czterech stolikéw dla pacjentéw na potrzeby Oddziatu Onkologii,
stotu do rehabilitacji dla Oddziatu Chirurgii Ogélnej oraz dwéch wiréwek laboratoryjnych wraz z wyposazeniem
na potrzeby Zaktadu Diagnostyki Laboratoryjnej. Nie wzieto pod uwage stotu operacyjnego zakupionego
w 2022 r. na potrzeby Oddziatu Chirurgii Naczyniowej, ktéry uwzgledniono w wykonaniu planu inwestycyjnego
na dzien 30 czerwca 2023 r. po korekcie dokonanej 5 grudnia 2023 r.

%5 Sprzet i aparature medyczng zakupywano m.in. w ramach projektow: Remont bloku ,G” - ,Zwiekszenie
efektywnosci funkcjonowania Klinicznego Oddziatu Toksykologiczno-Kardiologicznego w Wojewddzkim
Szpitalu Specjalistycznym im. Stefana Kardynata Wyszyrskiego SPZOZ w Lublinie poprzez modernizacje,
zakup nowoczesnego sprzetu medycznego oraz jego wymiane”, Budowa bloku ,R” - ,Utworzenie systemu
zabiegowo-anestezjologicznego w Wojewodzkim Szpitalu  Specjalistycznym im. Stefana Kardynata
Wyszyniskiego SPZOZ w Lublinie”.
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ze Szpital nie ma mozliwosci precyzyjnego zaplanowania procesow inwestycyjnych
I Srodkéw na cel, co rodzi koniecznos¢ uwzgledniania pewnych zatozen dalej idacych
(w granicach maksymalnego planowania), aby mozliwym byto ewentualne podjecie
dziatan pozwalajacych na ubieganie sie o sfinansowanie skonkretyzowanych zatozen
inwestycyjnych.
SPZOZ nie sporzadzat pisemnych uzasadnien do plandw inwestycyjnych w zakresie
nabywania sprzetu i aparatury medyczne;.
Jak wyjasnit Dyrektor, udl nie reguluje kwestii sporzadzania pisemnych uzasadnien
do planéw inwestycyjnych w zakresie nabywania sprzetu medycznego. Rada
Spoteczna jako organ opiniodawczy otrzymywata przed zatwierdzeniem plan
inwestycyjny, ktory byt omawiany na posiedzeniach, a w przypadku zmiany wartosci
naktaddw inwestycyjnych przygotowywana byta informacja w tym zakresie.

(akta kontroli tom | str. 89-117, tom Ill str. 162-178, tom IV str. 119-193, 195-197,

208-214, tom V str. 378-384, tom IX str. 10-12)

W okresie objetym kontrolg w Szpitalu obowigzywaty procedury zgtaszania potrzeb
dotyczacych sprzetu i aparatury medycznej wprowadzone zarzadzeniami Dyrektora?,
zgodnie z ktoérymi m.in. kierownicy komorek organizacyjnych do 10 pazdziernika
kazdego roku zobowigzani byli zgtosi¢ roczne zapotrzebowanie asortymentu
wykorzystywanego w swoich komadrkach?7.

(akta kontroli tom | str. 18-88)

Prébg badawczg objeto pie¢ komorek organizacyjnych?® w zakresie zgtaszanych
rocznych zapotrzebowan na sprzet i aparature medyczng w latach 2021-2023 oraz
uwzglednienia tych potrzeb w planach inwestycyjnych. Analiza ww. zgtoszen
wykazata, ze zapotrzebowania na 2021 r. i 2022 r. ztozyly po dwa oddziaty?®, a na
2023 r. pie¢. Wnioski o zakup sprzetu i aparatury medycznej na 2022 r. i 2023 .
przekazywane byty przez oddziaty zgodnie z wzorem stanowigcym zatgcznik nr 1a do
zarzadzenia Dyrektora nr 43/2021. Zapotrzebowania na 2021 r. byly sktadane
w okresie obowigzywania zarzadzenia nr 85/2014 drogg mailowg przez kierownikow
poszczegoinych komorek organizacyjnych.

Gtéwna Ksiegowa® wyjasnita, ze w przestanych mailach przekazano informacje
niezbedne do wypetnienia zbiorczego harmonogramu udzielania zamodwien
publicznych stanowigcego zatgcznik nr 1 do ww. zarzadzenia.

W poszczegoinych latach objetych kontrolg oddziaty wskazywaty potrzeby zakupéw
od dwoch do co najmniej kilkunastu sprzetbw, zaréwno w zakresie
wysokospecjalistycznej aparatury medycznej, jak i sprzetu jednorazowego uzytku.
W planie inwestycyjnym i jego wykonaniu za 2021 r. 2022 r. w cze$ci | ,Zakup sprzetu
I urzadzen medycznych” oprécz planowanego do zakupu sprzetu medycznego
okre$lano nazwe komérki organizacyjnej, dla ktorej ten sprzet miat by¢ zakupiony.
Witej czeSci planow czeSciowo uwzgledniano potrzeby zgtaszane przez

% Zarzadzenia Dyrektora Szpitala nr: 85/2014 z 20 maja 2014 r. w sprawie zasad dokonywania zaméwien
publicznych oraz odpowiedzialno$ci pracownikéw zobowigzanych do ich stosowania w SPZOZ;
122/2016 z 30 wrzesnia 2016 r. w sprawie zmiany Zarzadzenia nr 85/2014; 43/2021 z 29 marca 2021 r.
w sprawie zasad dokonywania zaméwien publicznych oraz odpowiedzialnosci pracownikéw zobowigzanych
do ich stosowania w SPZ0Z; 225/2022 z 3 listopada 2022 r. w sprawie zasad dokonywania zaméwien
publicznych oraz odpowiedzialnosci pracownikéw zobowigzanych do ich stosowania w SPZOZ (dalej:
zarzadzenia pzp).

21 Zgodnie z zarzadzeniami nr 85/2014 i 122/2016 zapotrzebowania w zakresie sprzetu i aparatury medycznej
kierowane byly do Dziatu Zaopatrzenia i Gospodarki Materiatowej, a zarzadzeniami nr 43/2021 i 225/2022 do
Dziatu Aparatury Medyczne;.

28 CTO, Oddziaty: Chirurgii Ogdlnej, Chirurgii Naczyniowej, Kardiologii, OITiA.

29 W 2021 r. Oddziat Chirurgii Naczyniowej i CTO, w 2022 r. Oddziat Chirurgii Naczyniowej i Kardiologii.

3 Gléwna Ksiegowa —od 11 listopada 2020 r. do 31 grudnia 2023 r., p.o. Gtowna Ksiegowa od 1 stycznia 2024 .
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poszczegolne oddziaty, co jednak nie zawsze skutkowato ich faktyczng realizacjg

i tak:

— w2021 r. dwa oddziaty zgtosity zapotrzebowanie na dziewie¢ pozycji sprzetow,
w planie inwestycyjnym uwzgledniono sze$¢ pozycji, zakupiono sprzet z jedne;
pozycjid!, wjednym przypadku zrezygnowano z zakupu sprzetu i podpisano
w dniu 18 stycznia 2022 r. umowe dzierzawy3;

Dyrektor wyjasnit, ze pierwotnie planowano zakup urzadzenia do trombektomii

mechanicznej w 2021 r., jednak ze wzgledu na konieczno$¢ ograniczenia wydatkow

Szpital zdecydowat sie na podpisanie umowy dzierzawy. Nie wykreslono ww.

urzadzenia z planu na 2021 r. na skutek niedopatrzenia.

— w 2022 r. dwa oddziaty zgtosity zapotrzebowanie na co najmniej 19 pozycji
sprzetow, z czego co najmniej 10 zostato uwzglednionych w planie
inwestycyjnym. Zakupiono sprzet medyczny z dwoch pozycii, tj. stot operacyjny
i dwa aparaty EKG na potrzeby Oddziatu Chirurgii Naczyniowej. W przypadku
jednej pozycji zawarto umowy dzierzawy na kompatybilny z elektrodg generator
RF i pompe oraz system elektroanatomiczny w systemie 3D do mapowania serca
wraz z generatorem i pompg chtodzaca.

Ponadto zakup co najmniej czterech pozycji sprzetow3 zgtaszanych

w zapotrzebowaniach na lata 2021-2022 zostat przeniesiony do planu inwestycyjnego

na 2023 r. i zrealizowany.

Dyrektor wyjasnit, ze sprzety z rocznych zapotrzebowan na 2023 r. przekazywanych
przez oddziaty nie bylty ujmowane pojedynczo w | czesci planu inwestycyjnego,
a stanowity czes¢ sktadowg wiekszego zadania, np. ,Zakup sprzetu medycznego
Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Stefana Kardynata Wyszyriskiego
SPZOZ w Lublinie — poprawa dostepnosci i jako$ci $wiadczen zdrowotnych” (dalej:
100.2022) lub wczesci Il planu ,Pozostate naktady inwestycyjne dotyczace
rzeczowego majatku trwatego w tym: Srodki trwate w budowie®, jako czes¢
prowadzonych inwestycji budowlanych, np. ,Budowa bloku ,R” projekt Utworzenie
systemu zabiegowo-anestezjologicznego w Wojewddzkim Szpitalu Specjalistycznym
im. Stefana Kardynata Wyszynskiego SPZOZ w Lublinie”. Wskazat rdwniez, ze
zakupy i dostawa aparatury medycznej bedace czescig sktadowa inwestycji sg Scisle
powigzane z terminami dotyczacymi robot budowlanych. W zapotrzebowaniach
wymieniane byty rowniez materiaty zuzywalne, ktore zakupywane byly w ramach
postepowan na dostawe sprzetu medycznego jednorazowego lub wielorazowego
uzytku.

W ramach projektu ,Zakup sprzetu oraz wyposazenia do nowego bloku operacyjnego
w ramach inwestycji — Utworzenie systemu zabiegowo-anestezjologicznego w WSS”
oraz dwéch ww. inwestycji zakupiono co najmniej 45 pozycji sprzetu na potrzeby

oddziatow objetych badaniem, w szczegdinosci na CTO i OITIA.
(akta kontroli tom | str. 89-117, tom Il str. 263, tom IV str. 123-193, 208-210, 215-
339, 472-498, tom V str. 21-33, 157-160, 163-169, 378-400)

W 2022 r. Szpital dokonat zakupu stotu operacyjnego na potrzeby Oddziatu Chirurgii
Naczyniowej, a w 2023 r. dwéch aparatow ultrasonograficznych z funkcjg
echokardiografii dla Oddziatu Kardiologii (dalej: aparaty USG), o tacznej wartoSci
755,6 tys. zt. Zakup ww. sprzetow nie zostat ujety w planach inwestycyjnych, co
opisano szerzej w sekcji ,Stwierdzone nieprawidtowo$ci”. W wykonaniu planu
inwestycyjnego za 2022 r. nie ujeto dwdch zakupionych aparatdw EKG o taczne;

31 Dotyczy zakupu diatermii — 4 sztuki.

32 Dotyczy dzierzawy konsoli do trombektomii mechanicznej.

33 N6z harmoniczny, zestaw laparoskopowy (komplety narzedzi), zestaw laparoskopowy (kompletna kolumna),
koc grzewczy.
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warto$ci 10,7 tys. zt, ktdrych nabycie przewidywat sporzadzony plan inwestycyjny, co
opisano szerzej w sekcji ,Stwierdzone nieprawidtowosci”.
(akta kontroli tom I str. 106-113, tom IV str. 123-193, tom V str. 378-384, 485-490)

Na podstawie art. 95d ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych3* w okresie objetym
kontrolg Szpital ztozyt siedem wnioskow o wydanie opinii 0 celowo$ci inwestyciji,
w tym jeden do Ministra Zdrowia i sze$¢ do Wojewody Lubelskiego (dalej: Wojewoda),
z czego sze$¢® uzyskato opinie pozytywna, a jeden negatywng. Cztery®¢ wnioski
dotyczyty inwestycji budowlanych3’, ktérych warto$¢ wynosita od 13 814 tys. zt do
64 418,8 tys. zt, w ramach ktorych wyodrebniono cze$¢ zakupowa inwestycii
sktadajaca sie m.in.: z rodzaju i liczby planowanych do zakupu wyrobow medycznych,
szacowane] ceny jednostkowe] czy uzasadnienia zgtaszanych potrzeb. Wartosci
czesci zakupowych w ww. wnioskach wynosity od 3201,2 tys. zt do 16 603,9 tys. zt
i obejmowaty od kilku do kilkudziesieciu pozycji sprzetow i aparatury medycznej
0 jednostkowej wartosci od kilku tysiecy® do ponad miliona ztotych39. Dwa wnioski
dotyczyty w catosci zakupu sprzetu medycznego. Szacowana warto$¢ inwestycii
wynosita od 9992,3 tys. zt40 do 15 000 tys. z41. Jako zrodta finansowania inwestyciji
wskazano m.in.: srodki unijne#2, $rodki z innych zrodet niz dotacje celowe z budzetu
panstwa*3 czy Srodki wtasne. Wedtug stanu na 31 grudnia 2023 r. dwie inwestycje
zostaty zrealizowane i rozliczone, dwie pozostawaty w trakcie rozliczenia koricowego
i dwie w trakcie realizacji.

(akta kontroli tom IV str. 340-377)

W Szpitalu dokonywano analizy potrzeb w zakresie zakupu aparatury medyczne;
w sytuacjach, o ktorych mowa w art. 83 Pzp.
(akta kontroli tom IV str. 195-197, 205-214, 378-395)

Analizy stanu potrzeb ludnosci zamieszkujacej powiat lubelski czy wojewddztwo
lubelskie w zakresie dostepnosci do badan i leczenia z wykorzystaniem
specjalistycznej aparatury medycznej dokonywano na podstawie Mapy Potrzeb
Zdrowotnych#, Krajowego Planu Transformacji4> oraz Wojewodzkiego Planu
Transformacjié dla wojewddztwa lubelskiego.

(akta kontroli tom IV str. 208-214)

W okresie objetym kontrolg Szpital prowadzit rejestr skarg i wnioskéw zatatwianych
bezposrednio oraz przekazywanych do zatatwienia wedtug wtasciwosci. Oba rejestry
obejmowaly tacznie 266 pozycji’. Szczegbtowej analizie poddano 26 spraw. Zadna
z badanych skarg nie byta zwigzana ze sprzetem medycznym tj. jego brakiem,

% Dz.U.z2024r. poz. 146, dalej: ustawa o $wiadczeniach.

35 W tym jeden (do Ministra Zdrowia) po wniesieniu protestu na podstawie art. 95i ustawy o $wiadczeniach.

% Nie brano pod uwage wniosku, ktory otrzymat opinie negatywna.

37 Ktoérych zakres obejmowat m.in. budowe nowego odrebnego budynku czy modernizacje i przebudowe
istniejgcych budynkow wraz z instalacjami.

3 M.in. pompy infuzyjne, wozki reanimacyjne, stacje dokujace.

39 M.in. mikroskop operacyjny, aparat RTG typu ramie C czy robot operacyjny do zabiegéw endoprotezoplastyki.

40 Inwestycja ,Zakup sprzetu medycznego Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Stefana Kardynata
Wyszynskiego SPZOZ w Lublinie - poprawa dostepnosci i jakosci $wiadczen zdrowotnych” obejmujaca co
najmniej kilkanascie pozycji sprzetéw m.in. tomograf komputerowy, aparat USG z funkcjg obrazu MR,
urzadzenie do krioablacji.

41 Zakup robota chirurgicznego.

42 Regionalny Program Operacyjny Wojewddztwa Lubelskiego 2014-2022, Europejski Fundusz Rozwoju
Regionalnego.

4 Srodki przekazane przez Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Lubelskiego.

44 Opracowanej przez Ministra Zdrowia na podstawie art. 95a ustawy o $wiadczeniach.

45 Opracowanego przez Ministra Zdrowia na podstawie art. 95b ustawy o $wiadczeniach.

4% Opracowanego przez Wojewode na podstawie art. 95¢ ustawy o $wiadczeniach.

47 Dwie pozycje z teczki 052 z 2021 r. posiadaty adnotacje ,numer niewykorzystany”.
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niesprawno$cia, brakiem kwalifikacji personelu czy brakiem dostepno$ci do badan
spowodowanym awarig sprzetu.
(akta kontroli tom IV str. 396-420)

Do podmiotu tworzacego skierowano jedng skarge*® na dziatalno$¢ SPZOZ
dotyczaca braku mozliwosci przeprowadzenia badania pacjenta z uzyciem rezonansu
magnetycznego w terminie wynikajacym z jego uprawnien jako osoby
represjonowanej z powodow politycznych. Z uwagi na awarig sprzetu*® pacjentowi
udzielono informacji, ze takie badanie moze wykona¢ w Samodzielnym Publicznym
Zaktadzie Opieki Zdrowotnej MSWIA w Lublinie, z ktorym Szpital ma podpisang
umowe na udzielanie Swiadczen zdrowotnych w tym zakresie, gdzie wyznaczono
pacjentowi termin badania zgodnie z posiadanymi uprawnieniami. Szpital udzielit
wyjasnien w sprawie przedmiotowej skargi podmiotowi tworzacemu i LOW NFZ, ktéry
rowniez zwrdcit sie 0 wyjasnienie sprawy.

(akta kontroli tom IV str. 434-466)

W latach 2021-2023 (do 15 grudnia) podmioty zewnetrzne® przeprowadzity

odpowiednio 39, 85 116 kontroli.

W zakresie zwigzanym ze sprzetem medycznym przeprowadzono m.in.:

— cztery kontrole konsultantéw wojewddzkich®', ktdre obejmowaty swoim zakresem
wyposazenie w sprzet medyczny oraz jego wykorzystanie. W trakcie tych kontroli
stwierdzono, ze oddziaty, w ktorych prowadzono kontrole posiadajg sprzet
niezbedny do realizacji swoich zadan;

— trzy kontrole Lubelskiego Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego
w zakresie oceny zgodno$ci stanu faktycznego z wymaganiami przepisow prawa
w zakresie ochrony radiologicznej. W jednym przypadku52 nie stwierdzono
nieprawidtowo$ci, w dwdch stwierdzono, ze Szpital nie posiadat zgody na
prowadzenie dziatalnoSci zwigzanej z narazeniem w celach medycznych,
polegajacej na udzielaniu $wiadczen zdrowotnych z zakresu rentgenodiagnostyki
(w lokalizacji przy ul. Biernackiego 9 i ul. Lubartowskiej 81) oraz dodatkowo
radiologii zabiegowej (w lokalizacji przy ul. Herberta 21). W dwoch ww. sprawach
wydano decyzje administracyjne nakazujace uzyskanie takiej zgody. SPZOZ
ztozyt wnioski dotyczace wydania zgody na prowadzenie dziatalnosci w ww.
zakresie i takie zgody otrzymat;

— kontrole Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Lubelskiego w zakresie
gospodarowania mieniem ruchomym w latach 2020-2021, ktéra obejmowata:
likwidacje i sprzedaz sktadnikow majatku trwatego, zakup Srodkéw trwatych m.in.:
sprzetu i aparatury medycznej, inwentaryzacje srodkdw trwatych, uzyczenie lub
wydzierzawienie sprzetu i aparatury medycznej oraz przyjetych lub przekazanych
nieodptatnie w formie darowizny $rodkow trwatych — nie stwierdzono
nieprawidtowosci w ww. zakresie.

(akta kontroli tom V str. 94-160, 168-169, 248-265, 409-444, tom VI str. 361-370)

1.4. Wedtug przediozonych zestawien na dzien 1 stycznia lat 2020-2023 Szpital

dysponowat:

— zaewidencjonowanym jako S$rodki trwate sprzetem i aparaturg medyczng
o wartosci jednostkowej przekraczajacej 50 tys. z153 w liczbie odpowiednio: 232,

48 Skarge przekazano do wiadomosci Rzecznika Praw Pacjenta i LOW NFZ.

49 Awaria w okresie 27 stycznia — 1 lutego 2023 r.

5 M.in.: Parnstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Lublinie, Wojewodzki Inspektorat Farmaceutyczny
w Lublinie, Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Lubelskiego, LOW NFZ czy Wojewodzki O$rodek Medycyny
Pracy w Lublinie.

5 W dziedzinie chirurgii onkologicznej, otorynolaryngologii, medycyny ratunkowej, pielegniarstwa ratunkowego.

52 Dotyczy pracowni RTG zlokalizowanych przy Al. Krasnickiej 100 w Lublinie.

5 Dla potrzeb kontroli przyjeto, ze $rodki trwate o warto$ci przekraczajacej 50 tys. zt sq $rodkami 0 znacznej
wartosci.
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289, 299 i 519 szt. taczna wartos¢ poczatkowa tego sprzetu wahata sie
w przedziale od 65 754,1 tys. zt (w 2020 r.) do 133 218,8 tys. zt (w 2023 r.),
a umorzenie odpowiednio od 50 438,1 tys. zt (76,7%) do 95 416,7 tys. zt (71,6%).
Zmniejszat sie sredni wiek ww. sprzetu, ktory w kolejnych latach wynosit okoto:
13,11,10i 9 lat;

— sprzetem udostepnionym przez Wojewode z zasobu RARS 669 szt., w tym
o wartosci jednostkowej przekraczajacej 50 tys. zt — 47 szt. na tgczng kwote
43229 tys. zt;

— sprzetem dzierzawionym w liczbie: 44 szt. w 2020 r., 45 szt. w 2021 r., 22 szt.
w2022 r.i17 szt. w 2023 r.;

— sprzetem uzyczonym 1 szt. w latach 2020-2023.

Ustalono, ze w ewidencji ksiegowej Szpitala nie ujmowano wszystkich $rodkéw

trwatych o wartosci nizszej niz 10 tys. zt oraz Srodkow trwatych stanowigcych

witasno$¢ innych podmiotéw. Informacji o posiadaniu czy dysponowaniu ww. Srodkami
nie zawarto w sprawozdaniach finansowych Szpitala za lata 2021-2022, co szerze;
opisane zostato w sekcji ,Stwierdzone nieprawidtowosci”.

(akta kontroli tom VI str. 68-83, 100-139, tom VIII str. 6-13)

Wedtug danych na koniec pazdziernika 2023 r. Szpital dysponowat 46 szt. urzadzen
radiologicznych. Ogledziny czterech z nich (dwoch tomograféw, mammografu
i angiografu) wykazaly, ze byly wykorzystywane przez Szpital, posiadaty aktualne
testy i przeglady techniczne, a znajdujgca sie w miejscu ich uzytkowania
dokumentacja lub same urzadzenia oznakowane byty numerami inwentarzowymi
zgodnymi z ewidencjg ksiegowa.

(akta kontroli tom VII str. 122-124, 144-148)

W 2023 r. (do 31 pazdziernika) do ewidencji ksiegowej przyjeto 151 srodkow trwatych,
na faczna kwote 7766,3 tys. zt, w tym o znacznej wartosci 25 (6511,7 tys. zt). Zrodiem
finansowania zakupu tych $rodkow trwatych byty: inwestycje wiasne (5 szt. na kwote
1301,7 tys. zt), dotacja z budzetu panstwa na zakup sprzetu w ramach postepowania
nr100.2022 (13 szt. na kwote 3996,8 tys. zt), darowizna od Fundacji Wielka Orkiestra
Swiatecznej Pomocy (3 szt. na kwote 962,6 tys. zt). Pozostate cztery $rodki trwate
(250,6 tys. zt) pochodzity z udostepnienia przez RARS (bez obowigzku zwrotu).

W 2022 r. do ewidencji przyjeto 43 szt. srodkdéw trwatych na taczng kwote
190709 tys. zt, w tym dziewie¢ o znacznej wartosci (18 320,2 tys. zf). Zrédtem
finansowania zakupu szesciu Srodkow trwatych (766,3 tys. zt) byly inwestycje wtasne,
dwa Srodki trwate (15 000 tys. zt) zostaly sfinansowane z dotacji na zadanie pn.
,Zakup specjalistycznego sprzetu medycznego dla WSS im. Stefana Kardynata
Wyszynskiego w Lublinie” (dalej: 78.2021). Jeden $rodek trwaty (2553,9 tys. z!)
pochodzit z udostepnienia przez RARS (bez obowigzku zwrotu).

W 2021 r. do ewidenciji przyjeto 66 Srodkow trwatych na kwote 4834 tys. zt, w tym 26
0 znacznej wartosci (facznie 4311,3 tys. zt). Zrédtem finansowania 19 z tych $rodkéw
na kwote 3849,3 tys. zt byly inwestycie wlasne i zakupy wspdtfinansowane/
finansowane m.in. przez podmiot tworzacy, Ministerstwo Zdrowia w ramach $rodkéw
z rezerwy celowej, Programu profilaktyki i leczenia chorob ukfadu sercowo-
naczyniowego Polkard na lata 2017-2021 czy Narodowej Strategii Onkologiczne;j.
Trzy $rodki trwate pochodzity z darowizny 187,2 tys. zt, a pozostate cztery 274,8 tys.
zt z udostepnienia przez RARS (bez obowigzku zwrotu).

(akta kontroli tom IV str. 9-25, tom VIII str. 6-13)

W mys$l art. 48 ust. 2 pkt 1 lit. a udl, Rada Spoteczna opiniowata przyjecie przez Szpital
darowizny sprzetu i aparatury medyczne;.
(akta kontroli tom VI str. 77-81)



Nabycie niektorych ww. srodkéw trwatych np. tomografu komputerowego wigzato sie
z konieczno$cig dostosowania pomieszczern Szpitala. Procedury w zakresie
zgtaszania zapotrzebowania na zakup dobr i ustug, uwzgledniania ich w planie
zamowien publicznych, realizacji postepowan oraz sprawozdawania z realizacji umow
zostaty opisane w zarzadzeniach Dyrektora Szpitala w sprawie zasad dokonywania
zamdwien publicznych oraz odpowiedzialno$ci pracownikow zobowigzanych do ich
stosowania w WSS,

(akta kontroli tom | str. 18-88)

Analiza 14 protokotow przekazania Szpitalowi sprzetu z Lubelskiego Urzedu
Wojewddzkiego w Lublinie® wykazata, ze odzwierciedlaty one jedynie fizyczne
przekazanie sprzetu. Brak byto dokumentéw wskazujacych na podstawe prawna jego
przekazania czy okreslajacych np. czyjq wtasno$cig jest ten sprzet, czy nastepuje
przeniesienie jego witasnosci lub czy oddawany jest do uzytkowania przez Szpital
w formie uzyczenia, udostepnienia lub dzierzawy. W trzech z ww. protokotéw
nazwano LUW strong uzyczajaca, a Szpital — strong biorgcg do uzywania, jeden
z protokotdw nie okre$lat daty jego sporzadzenial/przekazania sprzetu. Dwa protokoty
nie zawieraty danych na temat oséb bioracych udziat w przekazaniu: jeden ze strony
przyjmujacego i jeden ze strony przekazujgcego. W 12 protokotach nazwa i numer
fabryczny sprzetu zostat wpisany odrecznie.

Dyrektor Szpitala wyjasnit, ze zapotrzebowania kierowane przez Szpital do LUW
w czasie pandemii COVID-19, dotyczyty asortymentu, ktory z uwagi na dynamiczng
sytuacje oraz konieczno$¢ podejmowania decyzji byt zgtaszany na biezaco, zgodnie
z potrzebami personelu medycznego. Wskazat, ze Szpital sktadat zapotrzebowania
na ww. sprzet w formie elektronicznej lub byt telefonicznie informowany o mozliwosci
skorzystania z danego wsparcia w konkretnym terminie. Podat, ze kazda mozliwos¢
uzyskania dodatkowej, ze wzgledu na trudng sytuacje epidemiczng, niezbednej
Szpitalowi pomocy, byla na biezaco konsultowana z personelem medycznym
| zastepcq Dyrektora do spraw lecznictwa. Zauwazyt, ze sprzet i aparatura medyczna
przekazana przez LUW zostaly rozdysponowane do komérek organizacyjnych
Szpitala i sq faktycznie wykorzystywane w jego dziatalno$ci.

W kwestii dokumentacji otrzymanego sprzetu wyjasnit, ze RARS jako podmiot
przekazujacy dotaczyt do niego dokumentacje w postaci paszportow technicznych
z adnotacjg o uruchomieniu i dopuszczeniu do uzytkowania. Dodat, ze przeglady
czesci sprzetu wykonywane sg nieodptatnie. Pozycje aparatury objetej bezptatnymi
przegladami w ramach uméw dostaw zawartych z RARS, LUW udostepnit Szpitalowi
w wiadomo$ci email otrzymanej w lipcu 2021 r.
Ogledziny magazynu bedacego w dyspozycji Dziatu Aparatury Medycznej (3 stycznia
2024 r.) wykazaty, ze znajdowato sie w nim tacznie 259 pomp infuzyjnych i 33 ssaki
elektryczne przeznaczone do instalacji w OITiA. Wedtug informacji Dyrektora
z 8 lutego 2024 r. znajdujace si¢ w magazynie pompy infuzyjne zostaty wydane do
uzywania jeszcze w trakcie kontroli NIK.

(akta kontroli tom VI str. 268-295, tom VII str. 132-135)

1.5. W latach 2021-2023 (do 24 listopada) Szpital ztozyt 19 wnioskéw
o dofinansowanie projektéw na zakup specjalistycznej aparatury medycznej lub na
inwestycje budowlane w ramach, ktérych wnioskowano o jej zakup. Inwestycje

5% Zarzadzenia nr: 122/2016 z 30 wrze$nia 2016 r., 43/2021 z 29 marca 2021 r.i221/2022 z 3 listopada 2022 r.

% Dalej: LUW.

% Wnioski dotyczyly inwestycji budowlanych m.in.. utworzenia systemu zabiegowo-anestezjologicznego
(o szacunkowej wartosci projektu 76 000 tys. zt) w ramach, ktérego wnioskowano m.in. o zakup lamp
operacyjnych i kolumn anestezjologicznych czy modernizacji i wyposazenia Oddziatu Toksykologiczno-
Kardiologicznego o wartosci 18 600 tys. zi, jak réwniez zakupu specjalistycznego sprzetu m.in.: robota
chirurgicznego (o wartosci 15 000 tys. zt), lasera holmowego (345 tys. zt), czy aparatu USG (250 tys. zt).
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finansowano m.in.: z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego
Funduszu Spotecznego, ze $rodkow przekazanych przez Urzad Marszatkowski
Wojewddztwa Lubelskiego, Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 czy Ministerstwa
Zdrowia. Wedtug stanu na 31 grudnia 2023 r. rozliczono 13 projektdw, w pozostatych
przypadkach inwestycje pozostawaty w trakcie realizacji lub rozliczenia koficowego.

Jeden wniosek®” nie zostat zakwalifikowany do dofinansowania ze wzgledu na
niespetnienie co najmniej jednego kryterium oceny formalnej lub warunku formalnego
wskazanego w regulaminie konkursu i zostat oceniony negatywnie, w zwigzku z czym
nie podlegat ocenie merytoryczne;.

W przypadku jednej inwestycji®8 dofinansowanej z Rzadowego Funduszu Polski tad:
Program Inwestycji Strategicznych podpisano wstepng promese z Wojewddztwem
Lubelskim na kwote 29 325 tys. zt.

Planowana kwota dofinansowania ogétem wynikajaca ze wszystkich (19) ztozonych
wnioskow wyniosta 182 755,3 tys. zt, w tym 78 872,6 tys. zt z przeznaczeniem na
zakup sprzetu i aparatury medycznej. Kwota dofinansowania ogdtem wynikajaca
z podpisanych umoéws® wyniosta 178 358,3 tys. zt, w tym 59 592,1 tys. zt na zakup
sprzetu i aparatury. Kwota dofinansowania ogdtem 13 rozliczonych projektow
wyniosta 31 336 tys. zt, w tym 29 645,4 tys. zt na sprzet medyczny.

(akta kontroli tom IV str. 467-471, tom V str. 157-160, 163-176, 445)

1.6. W okresie objetym kontrolg Szpital dokonywat zakupow specjalistycznej
aparatury medycznej na podstawie Pzp oraz procedur wewnetrznych®0, Badaniem
objeto trzy postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego na:

— dostawe wraz z instalacjg i uruchomieniem robota chirurgicznego®’;

— dostawe, montaz i instalacje stotu operacyjnego wraz z oprzyrzadowaniem dla
potrzeb Oddziatu Chirurgii Naczyniowej6?;

— zakup urzadzen medycznych wraz z dostawg, montazem i instalacjg dla Oddziatu
Chirurgii  Ogdlnej, Oddziatu Gastroenterologii oraz Zaktadu Diagnostyki
Obrazowej i Radiologii Zabiegowejf3, ktore obejmowaty tgcznie zakup 20
urzadzen i narzedzi specjalistycznych.

(akta kontroli tom | str. 18-88, tom Il str. 303-325, tom IV str. 10-15)

W przypadku inwestycji nr 78.2021 oraz 100.2022, ktore zostaty zrealizowane w tzw.
,procedurze unijnej’, ich celowo$¢ zostata zaopiniowana pozytywnie przez
Wojewodeg®.

Szpital uzasadnit potrzebe zakupu robota chirurgicznego® przede wszystkim matg
inwazyjno$cig zabiegdwe8, co skraca do minimum hospitalizacje pacjenta oraz obniza
koszty operacyjne Szpitala. System robotyczny ma bardzo szeroki zakres

5 ,Doposazenie i modernizacja pracowni diagnostycznych wspdtpracujacych z SOR w Wojewddzkim Szpitalu
Spegcjalistycznym im. Stefana Kardynata Wyszynskiego SPZOZ w Lublinie”.

% Utworzenie nowego Oddziatu Neurochirurgii w celu zwiekszenia dostepno$ci do $wiadczen medycznych
w zakresie neurochirurgii poprzez reorganizacie w liczbie i strukturze tozek w Wojewddzkim Szpitalu
Spegcjalistycznym im. Stefana Kardynata Wyszynskiego SPZOZ w Lublinie”.

% W wyliczeniu uwzgledniono 18 projektéw, na realizacje, ktorych podpisano umowy.

60 Zarzadzenia Dyrektora Szpitala nr: 85/2014 z 20 maja 2014 r. ze zm., 43/2021 z 29 marca 2021 r., 225/2022
z 3 listopada 2022 r. w sprawie zasad dokonywania zaméwieri publicznych oraz odpowiedzialno$ci
pracownikéw zobowigzanych do ich stosowania w Szpitalu.

61 Nr WSS SPZOZ DZP 382.78.2021.

62 Nr WSS SPZOZ DZP 382.74.2021, dalej: 74.2021.

6 Nr WSS SPZOZ DZP 382.100.2022.

6 QOpinia o celowosci inwestycji znak: ZD-I11.9680.2.2022.AP z 2 marca 2022 r. oraz ZD-I11.9680.16.2922.AM
z 20 wrzeénia 2022 .

85 Formularz IOWISZ z 10 lutego 2022 r.

8  Precyzyjnos¢ i doktadno$é¢ zabiegu zmniejsza ryzyko powstania choréb jastrogennych (minimalizacja zakazen
w zwigzku z mniejszym uszkodzeniem tkanek — zabiegi wykonywane laparoskopowo przez niewielkie
naciecia), mniejszy bél pacjentow.
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zastosowan. Z jego wykorzystaniem przeprowadza si¢ m.in.: prostatektomie®’,
resekcje jelita grubego, operacje macicy, zabiegi urologiczne. Szpital planowat
rowniez utworzenie Centrum Edukacyjnego Robotyki Operacyjne;.

Zadanie nr 100.2022 zostato podzielone na 15 czesci (pakietow) oraz obejmowato
zakup: [1] tomografu komputerowego; [2] fluoroskopii; [3] systemu laserowej
nawigaciji biopsyjnej w pracowni tomografii komputerowej; [4] trzech aparatéw USG,
w tym jednego z funkcjg obrazu MR; [5] urzadzenia do krioablacji; [6] modernizacji
sprzetu i oprogramowania w Pracowni MRI (tzw. upgrade); [7] dwoch aparatow USG,
w tym jednego do badan $roédoperacyjnych z gtowicg do zabiegdw matoinwazyjnych;
[8] noza chirurgicznego wraz z zestawem hakdw chirurgicznych; [9] urzadzenia do
termoablacji; [10] noza harmonicznego; [11] stacji 3D; [12] toru wizyjnego i zestawu
diatermii, zestawu narzedzi laparoskopowych; [13] diatermii i zestawu do chirurgii
minimalnie inwazyjnej doodbytniczej; [14] zestawu narzedzi chirurgicznych z hakiem
automatycznym; [15] neuromonitoringu. Celem zakupu ww. sprzetu byto m.in.:
zwigkszenie dostepnosci i mozliwosci realizacji wysokospecjalistycznych ustug
medycznych z zakresu chirurgii, onkologii, gastroenterologii, endokrynologii;
skrocenie czasu oczekiwania na wyniki badan diagnostycznych; mozliwos¢
wykonywania wysokospecjalistycznych minimalnie inwazyjnych procedur w zakresie
chirurgii i radiologii zabiegowej; zastosowanie nowych technologii i nowoczesnych
urzadzen w celu rozszerzenia zakresu procedur medycznych o ablacje.

Zakup stotu operacyjnego, zrealizowany w trybie podstawowym, uzasadniono
zuzyciem technicznym dotychczas uzywanego stotu oraz wskazaniem na kluczowg
dla zabiegdw chirurgii naczyn wtasciwos¢ przeziernosci jego blatu dla promieni RTG,
co pozwala na wykonywanie przeswietlen srédoperacyjnych.

(akta kontroli tom VIII str. 8 — pliki 87-88)

Zakup robota chirurgicznego umozliwit Szpitalowi wprowadzenie trzech nowych
$wiadczen: ,Radykalna prostatektomia z zastosowaniem systemu robotowego™;
,Leczenie chirurgiczne nowotworu zto$liwego jelita grubego z zastosowaniem
systemu robotowego™® oraz ,Leczenie chirurgiczne nowotworu zto$liwego macicy
z zastosowaniem systemu robotowego™. Najwieksze zapotrzebowanie ws$rod
pacjentow jest na prostatektomie. Wiecej na ten temat opisano w pkt 1.8 i 2.2
wystgpienia pokontrolnego.

Zakup przeziemnego dla promieni RTG stotu chirurgicznego nie wigzat sie
z rozpoczeciem udzielania nowych $wiadczen. Dyrektor wyjasnit, Zze jest to
nowoczesny stét do chirurgii naczyniowej, ktory zostat zakupiony z myslg o utatwieniu
pracy podczas obrazowania $rédoperacyjnego i operacji chirurgii naczyniowej. Jest
wykorzystywany na CTO rowniez podczas zabiegéw z zakresu chirurgii ogéinej,
chirurgii onkologicznej i ortopedii z uwagi na parametry regulacji przesuwu,
przechytow i wysokosci blatu oraz jego maksymalne obcigzenie. Analiza wykonania
szesciu’! wybranych $wiadczen ICD-9 w okresie 2022-2023 w odniesieniu do okresu
2020-2021 wykazata wzrost przychoddw Szpitala o 2415,6 tys. zt. Analiza dla tego
samego okresu przeprowadzona dla wybranych grup z czterech’? oddziatéw
wykazata iloSciowy wzrost wykonanych procedur o 1763, tj. 0 26%. Stét operacyjny
bedzie réwniez stosowany w zabiegach neurochirurgicznych’3. Na decyzje o zakupie

67 Usuniecie prostaty.

6 Kod grupy L31R, kod produktu 5.51.01.0011033.

69 Kod grupy F45R, kod produktu: 5.51.01.0006045.

70 Kod grupy M22R, kod produktu 5.51.01.0012022.

™ Procedury ICD-9: 38.126 (wzrost liczby wykonywanych procedur o 53,2%); 38.591 (wzrost 0 20%); 38.952
(wzrost 0 46,5%); 39.257 (wzrost 0 13,6 %); 39.274 (wzrost 0 41,9%); 39.711 (wzrost 0 58,7%).

2 Chirurgii Naczyniowej, Chirurgii Ogélnej, Chirurgii Piersi oraz Urazowo-Ortopedycznego.

3 W zwigzku z zawarciem nowej umowy obowigzujacej od 1 stycznia 2024 r. na zakres neurochirurgia —
hospitalizacja.
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nowego, nowoczesnego stotu operacyjnego miata wptyw przede wszystkim
gwarantowana jako$¢ udzielanych Swiadczen oraz zapewnienie bezpieczenstwa
pacjenta i personelu medycznego obecnego w trakcie wykonywania zabiegu’.
Precyzja wykonywanych procedur gwarantuje wyzszg skuteczno$¢, mniejszq ilos¢
powikfan, zmniejszenie dolegliwosci bdlowych, szybszy powrot do sprawnosci
fizycznej i psychicznej pacjentéw. Takie dziatanie skraca do minimum czas
hospitalizacji, co w konsekwencji przektada sie na wyzsze wykonanie i zwiekszenie
wysoko$ci ryczattu w przysztosci.

Zakup nowoczesnej aparatury medycznej w ramach zamdwienia nr 100.2022 pozwolit
na zwielokrotnienie i rozszerzenie zakresu udzielanych przez Szpital $wiadczen
medycznych z wykorzystaniem nowoczesnego sprzetu oraz na rozliczanie trzech
nowych Swiadczen zaimplementowanych przez Prezesa NFZ75 od 1 kwietnia 2023 .
w zwigzku z zakupem urzadzen do termoablacji oraz krioablacji, tj. ,Krioablacja
zmiany nerki’78, ,Termoablacja zmiany nerki’’” oraz ,Termoablacja zmiany
watroby™78,

(akta kontroli tom I str. 187-188, tom Il str. 546-547, 553-554)
Sposob planowania zakupdw inwestycyjnych zostat okreslony w § 2 zarzadzen pzp,
wedtug ktérego kierownicy komérek organizacyjnych byli zobowigzani do zgtaszania
wnioskow do Dyrekcji Szpitala o zakup aparatury i sprzetu medycznego, gdzie
zgtoszone zapotrzebowanie byto opiniowane przez Kierownika ADAM. Szacowania
wartosci orientacyjnej danego zakupu dokonywali kierownicy poszczegéinych
oddziatbw. Na podstawie ww. wnioskow kierownicy okreslonych komorek
organizacyjnych™ sporzadzali wykaz planowanych dostaw, ktory poprzedzali
przeprowadzeniem analizy potrzeb i wymagan8 oraz zasadnosci ich zakupu.
Sporzadzony wykaz powinien by¢ przekazany do 10 listopada kazdego roku do Dziatu
Finansowo-Ksiegowego, ktory na podstawie otrzymanych danych opracowuje plan
rzeczowo-finansowy dla catego Szpitala.

Zapotrzebowanie na zakup stotu operacyjnego zostato zgtoszone 29 marca 2021 r.
przez Kierownika Oddziatu Chirurgii Naczyniowej. Pisemng prosbe o wyrazenie zgody
na zakup stotu wraz z opisem parametrow oraz ofertg cenowq Kierownik ponowit
10 listopada 2021 r. W dniu 18 listopada 2021 r. pozytywnie zaopiniowano zasadno$¢
tego zakupu.

Analiza potrzeb i wymagan dla postepowania nr 100.2022 zostata przeprowadzona
przez Dziat Inwestycji, pozyskiwania i rozliczania srodkdéw zewnetrznych, natomiast
dla postgpowania nr 78.2021 przez kierownikow Dziatu: Inwestycyjno-
Gospodarczego oraz Organizacyjno-Prawnego.

Dostawcy sprzetu medycznego zostali wybrani w wyniku postepowan w trybie
przetargu nieograniczonego®' oraz w trybie podstawowyms2, Badanie ww.
postepowan wykazato, ze w przypadku zaméwienia na zakup robota chirurgicznego
(78.2021) oraz urzadzenia do termoablacji (zaméwienie nr 100.2021, pakiet 9),

™ Z uwagi na promieniowanie rentgenowskie.

5 Zarzadzenie nr 58/2023/DSOZ Prezesa NFZ zmieniajace zarzadzenie w sprawie okreslenia warunkdéw
zawierania i realizacji umoéw w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie szpitalne — $wiadczenia
wysokospecjalistyczne z dnia 31 marca 2023 r. (Biul. Inf. NFZ z 2023 r. poz. 58), w tym kod produktu
5.53.01.0001435 ,Wyréb medyczny niezawarty w kosztach $wiadczenia”, dajacy mozliwos¢ rozliczenia kosztu
zuzycia igly do krioablacji nerki lub anteny/elektrody do termoablacji watroby lub nerki udokumentowane
fakturg zakupu.

6 Kod produktu 5.52.01.0001571.

7 Kod produktu 5.52.01.0001572.

8 Kod produktu 5.52.01.0001573.

9 ADAM, Dziaty: Informatyki, Inwestycyjno-Gospodarczy, Organizacyjno-Prawny, Apteka Szpitalna.

8  Nie dotyczy postepowar przeprowadzanych w tzw. ,procedurze unijnej”.

81 78.2021 oraz 100.2022.

82 74.2021.


https://sip.legalis.pl/document-view.seam?documentId=mfrxilrtg4ytqobrgq4dm

oferenci zarzucili Szpitalowi opisanie przedmiotu zaméwienia, w sposob, ktory
utrudniat uczciwg konkurencje oraz uniemozliwiat im ztozenie oferty.

W przypadku urzadzenia do termoablacji w wyjasnieniach do tresci SWZ Szpital
uzasadnit, ze wszystkie wymienione przez zamawiajgcego parametry urzadzenia
niosg ze sobg konkretne funkcjonalno$ci, na ktérych zalezy zamawiajacemus®s.

W przypadku robota chirurgicznego Dyrektor wyjasnit m.in., ze SPZ0Z wymagat, aby
robot znalazt zastosowanie w pieciu dziedzinach chirurgii, tj.: urologia, ginekologia,
torakochirurgia, chirurgia kolorektalna, chirurgia gtowy i szyi. Parametry techniczne
robota zostaly opisane w sposdb zapewniajacy uczciwg konkurencje, o czym
$wiadczg dokonane zmiany SWZ w wyniku zapytan oferentéw dotyczace warunku
udziatu w postepowaniu8 oraz zmiany kwalifikacji cze$ci parametréw z wymaganych
na oceniane punktowo, podtrzymujac jedynie te, ktore byty konieczne i niezbedne dla
bezposrednich uzytkownikow. Udzielenie odpowiedzi, ktéra podtrzymywata
dotychczasowe zapisy SWZ w czesSci zapytan, nie prowadzi do naruszenia zasad
uczciwej konkrecji i rownego traktowania wykonawcow. Zamawiajacy w parametrach
technicznych zawart racjonalne wymogi oraz warunki podyktowane potrzebg SPZOZ,
a przede wszystkim pacjentdw. Dyrektor zwrdcit réwniez uwage, ze w trakcie
przygotowania oraz prowadzenia postepowania 0 zamowienie publiczne
konkurencyjny robot byt w fazie wprowadzania na rynek. Producent zakupionego
robota posiada ponad 25 lat doswiadczenia na rynku miedzynarodowym. W ocenie
SPZOZ oba roboty to dwie rézne platformy stuzace do wspomagania procedur
chirurgicznych: zakupiony robot posiada na kolumnie cztery ramiona, ktérymi steruje
operator z konsoli sterujgcej za pomoca ergonomicznych dzojstikow, a jego konkurent
posiada trzy ramiona, ale nie jest wyposazony w ergonomiczne dzojstiki.

Badanie ww. postepowan wykazato, ze:

— zadania inwestycyjne nr 74.2021 oraz 78.2021 zostaty ujete w planie postepowan
0 zamowienie publiczne (dalej: plan zamdéwien) na 2021 r., natomiast zadanie
nr 100.2022 wszczete 20 grudnia 2022 r. nie zostato ujete w planie postepowan
0 zamoéwienie publiczne na 2022 r., co szerzej opisano w sekcji ,Stwierdzone
nieprawidtowosci”;

— sporzadzono analize potrzeb i wymagan, przy czym dla zamdwienia na zakup
robota chirurgicznego nie wskazano warto$ci zaproponowanych wariantéw, co
szerzej opisano w sekcji ,Stwierdzone nieprawidtowosci”;

— ustalenia wartosci zaméwiert dokonano z zachowaniem regut okre$lonych
w art. 36 ust. 1 Pzp;

— udzielono wyjasnien do tresci SWZ w wymaganym terminie;

— nie wystapity przypadki dokonywania oceny ofert, ktére powinny zosta¢ odrzucone
lub kt6re nie zostaty uzupetnione w terminie wskazanym przez zamawiajgcego;

— umowy zostaly zawarte z wykonawcami, ktérych oferty bylty najkorzystniejsze
wedtug kryteriow okre$lonych w SWZ;

— zawarte umowy byly zgodne z projektami zamieszczonymi w SWZ oraz z ofertami
wykonawcow;

— kwota wynagrodzenia z oferty odpowiadata wynagrodzeniu wskazanemu
w umowie na dostawy;

— umowy zawieraty postanowienia dotyczace rekojmi i gwarancji jako$ci zgodne
z warunkami przetargow i ofertami ztozonymi przez wykonawcow. Umowy byty

8 M.in.: niska waga niezintegrowanej pompy oraz generatora umozliwiajq wieksza mobilnos¢ i fatwiejsze
transportowanie urzadzenia w warunkach bloku operacyjnego, przewody rurkowe z oznaczeniem kierunku
przeptywu cieczy umozliwiaja wtasciwe podigczenie anteny do pompy, wy$wietlanie nastawy wejciowej na
wy$wietlaczu LED umozliwiaja uzytkownikowi kontrole ustawionej mocy w trakcie zabiegu termoablacj,
dtuzszy kabel podtgcznika noznego umozliwia tatwiejsze korzystanie z urzadzenia.

8 Obowigzek wykazania min. jednej dostawy robota chirurgicznego o wartosci 6 min zt zamiast 10 min zt.
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zgodne z warunkami przetargbw réwniez w zakresie kar umownych oraz
odszkodowan z tytutu niewykonania lub nienalezytego wykonania zamoéwienia;

— faktury zostaty wystawione na podstawie protokotéw odbioru po dostawie
I instalacji przedmiotu umowy.

Zakupiona aparatura byta opatrzona certyfikatami oraz oznakowana symbolem CE
Swiadczacym o zgodnosci z dyrektywami i przepisami Unii Europejskiej. Do sprzetow
zataczono instrukcje oraz paszporty techniczne, w ktérych odnotowano informacje
o0 aktualnych przegladach okresowych. Nie stwierdzono uchybienia terminéw do

nastepnych przegladdw okreslonych przez producentow i serwis urzadzen.
(akta kontroli tom | str. 225 — plik 73, tom Il str. 68-90 — pliki 1-68, tom Il str. 236-
252, 303-325, 328-341 - pliki 1-336)

1.7. Dostawa robota chirurgicznego zostata dokonana w terminie® okreslonym
w umowie8é z 8 lutego 2022 r. Wykonawca dostarczyt wymagang dokumentacje
techniczng urzadzenia, przeprowadzit szkolenia personelu oraz przystapit do
przeprowadzenia szkolen dla operatoréw. Catkowity koszt realizacji zadania wyniost

15000 tys. zt, zczego 14 911,5 tys. zt sfinansowano z budzetu Samorzadu

Wojewddztwa Lubelskiego (dalej: BWL) na podstawie umowy dotacji nr 6/2022

z 15 lutego 2022 r. zawartej z podmiotem tworzacym, a pozostatg cze$¢ w wysoko$ci

88,5tys. zt pokryto ze Srodkow wiasnych Szpitala. Zobowigzanie uregulowano

w terminie. Zadanie zostato ujete w planie inwestycyjnym na 2022 r. w wysokosci

15000 tys. zt.

Dwukrotnie dokonano zmiany umowy na dostawe robota:

— aneksem nr 1 z 14 lutego 2022 r. w zakresie sprostowania oczywistej pomytki
(btednie wskazanego paragrafu dotyczacego szkolen na operatoréw systemu
robotowego) oraz zmiany danych autoryzowanych serwisdw;

— aneksem nr 2 z 29 marca 2022 r. w zakresie zmiany os6b upowaznionych do
podpisania protokotu odbioru ze strony zamawiajacego. Zaptata faktur za dostawe
robota i myjki ultradzwigkowej oraz rozliczenie przyznanej dotacji nastgpity
w terminach umownych.

Na CTO w Pracowni Robotyki znajdowaty sie nastepujace elementy robota: konsola

operatora, kolumna z czterema ramionami robotycznymi, kolumna wyposazona w tor

wizyjny oraz zintegrowany z robotem stot operacyjny, aurzadzenie posiadato
aktualny przeglad odnotowany w paszporcie technicznym. W Pracowni nie
stwierdzono elementéw zakupionych z robotem, stuzacych sterylizacji narzadzi

chirurgicznych, ktére wymieniono w dowodzie OT0-00005/2022 z 22 kwietnia 2022 r.

Dyrektor wyjasnit, ze robot zostat wprowadzony na stan wg danych wskazanych na
fakturze zakupu i w zataczniku nr 1 ,Zestawienie aparatury i wyposazenia”. Osoba
odpowiedzialna za sprawdzenie dokumentu pod wzgledem merytorycznym, jako
miejsce uzytkowania, wskazata CTO. W zatgczniku wymienione sg wszystkie
elementy, ale bez wskazania ich warto$ci, w zwigzku z czym nie byto mozliwosci
wprowadzenia sterylizatora jako odrebnego sprzetu i wskazania dla niego innego

miejsca uzytkowania i innego o$rodka kosztow.
(akta kontroli tom | str. 132-222, 235-248, tom Il str. 112, 153-186, 325-334,
356-381, tom Il str. 143-144, 397-398, 404-437)

Stot operacyjny, ktérego wartos¢ wyniosta 161 639,38 zt, zostat dostarczony
terminowo zgodnie z umowa®’ z 5 stycznia 2022 r. Wykonawca dostarczyt wymagang
dokumentacje techniczng urzadzenia oraz przeprowadzit szkolenie personelu. Szpital

8  Dostawa robota chirurgicznego (31 marca 2022 r.) w terminie 56 dni od daty podpisania umowy, dostawa
myjni ultradzwigkowej (30 czerwca 2022 r.) w terminie do szeSciu miesiecy od daty podpisania umowy.

8 WSS SPZOZ DZP 382.78.53.2022.

8 Nr WSS SPZOZ DZP 382.74.1.2022.



dokonat odbioru urzadzenia 3 lutego 2022 r. oraz przyjat prawidtowo wystawiong
fakture 9 lutego 2022 r. Zgodnie z § 3 ust. 2 umowy termin zaptaty faktury uptynat
11 kwietnia 2022 r. Zobowigzanie uregulowano po terminie w dwdch transzach:
18 maja 2022 r. w wysokosci 80 tys. zt oraz 17 lutego 2023 r. w wysokosci 91,4 tys. zt
zawierajacej odsetki ustawowe oraz koszty procesu, co opisano szerzej w sekcji
,Stwierdzone nieprawidtowosci”. Przedmiotowy zakup zostat sfinansowany w catosci
ze $rodkdw wiasnych Szpitala.

Stot zostat zainstalowany na CTO, oznakowany numerem inwentarzowym oraz

posiadat aktualny przeglad odnotowany w paszporcie technicznym. Dowdd

OT/0016/22 wystawiono w miesigcu przyjecia urzadzenia do uzytkowania.

(akta kontroli tom Il str. 94-113, 104A-109A, 126-127, tom Il str. 136-137, 162-206,
255, 402)

Zadanie nr 100.2022 zrealizowano na podstawie 11 umowse zawartych 3 lipca 2023 .
Catkowity koszt realizacji zadania wyniost 11 747,1 tys. zt. Zadanie sfinansowano na
podstawie umowy w sprawie udzielenia dotacji na dofinansowanie projektu nr 1128
z 29 czerwca 2023 r. zawartej pomiedzy Marszatkiem Wojewodztwa Lubelskiego
(dalej: MWL) a Wojewoda Lubelskim oraz umowa na przekazanie dotacji nr 31/2023
z 14 sierpnia 2023 r.8° zawartg pomiedzy MWL a Dyrektorem, w wysokoSci
92471tys. zt z BWL oraz 2500tys. zt z budzetu panstwa (dalej: BP).
Dofinansowaniem z BP objeto: fluoroskopie w wysoko$ci 175 tys. zt (pakiet 2), system
laserowej nawigacji biopsyjnej w wys. 450 tys. zt (pakiet 3), trzy urzadzenia USG
w wys. 892 tys. zt (pakiet 4); urzadzenie do krioablacji 448,2 tys. zt (pakiet 5) oraz néz
chirurgiczny w wys. 534,8 tys. zt (pakiet 8).

Pierwsza transza dotacji w wysoko$ci 4591,3 tys. zt, z czego 2714,3 tys. zt z BWL
oraz 1877 tys. zt z BP, zostata wyptacona Szpitalowi 18 pazdziernika 2023 r.
Uregulowano z niej nalezno$ci za urzgdzenia zakupione wramach dziewigeciu
pakietow (4-5, 7-8, czeSciowo 10, 11-14) w tacznej wysokosci 4464,3 tys. zt, z czego
2587,3 tys. zt z BWL oraz 1877 tys. zt z BP. Do korica 2023 r. UMWL przekazat
pozostatg do wypfaty cze$¢ dotacji w trzech transzach: 11 grudnia 129,6 tys. ztz BWL,
18 grudnia 2023,2 tys. z}, z czego 1400,2 tys. zt z BWL i 623 tys. zt z BP, a 19 grudnia
4999,9 tys. zt z BWL. Szpital uregulowat pozostate naleznosci do kofca 2023 r.: 22
listopada 2023 r. 0,4 tys. zt (z op6znieniem wynoszacym 9 dni tytutem wyréwnania do
petnej kwoty faktury za urzadzenie zakupione w pakiecie 10, co opisano szerzej
w sekcji ,Stwierdzone nieprawidtowos$ci’); 19 grudnia 744,5 tys. zt, z czego 121,5 tys.
zt z BWL i 623 tys. zt z BP (pakiet 2 i 3) oraz 20 grudnia 6537,9 tys. zt z BWL (pakiet
1,6,9i15).

Zadanie zostato ujete 21 marca 2023 r. w planie inwestycyjnym na 2023 r. (poz. 67)
w wysokosci 9992 tys. zt%0. Umowy zawarto 3 lipca 2023 r., a korekty planu
inwestycyjnego na 2023 r. dokonano 7 listopada 2023 r. tj. zwiekszenie poz. 67 planu
do wartosci zawartych uméw, tj. do 11 747,1 tys. zt.

Dyrektor wyjasnit, ze w 2023 r. Szpital realizowat bardzo wiele zadar inwestycyjnych.
Nastepowat szereg zmian zaréwno w obszarach inwestycyjnych, organizacyjnych, jak
i w zakresie biezacej dziatalnosci, co wynikato po czesci z przeprowadzonego
potaczenia szpitali. Byt to rdwniez czas przygotowywania pierwszego — po potaczeniu
- rocznego sprawozdania finansowego za 2022 r. Dlatego w nattoku wielu réznych
zagadnien przeoczono konieczno$¢ dokonania korekty planu inwestycyjnego na
2023 r.

(akta kontroli tom Il str. 38-60, tom IIl str. 18-63, tom IV str. 510-526)

8  Od nr WSSSPZ0ZDZP 382.100.251.2023 do nr WSSSPZ0ZDZP 382.100.261.2023.
8 Aneksowanej 9 listopada 2023 r.
9 Aktualizacja z 21 marca 2023 r.



Dokonano zmiany umowy nr WSSSPZOZDZP 382.100.252.2023 dotyczacej
pakietdw 2 i 6. Aneks nr 1 z 8 sierpnia 2023 r., zostat zawarty na postawie art. 455
ust. 1 pkt 4 Pzp, dotyczyt wydtuzenia terminéw dostaw fluoroskopii oraz modernizacji
sprzetu ioprogramowania w pracowni rezonansu magnetycznego z powodu
koniecznosci  wykonania pierwotnie  nieprzewidzianych robdt budowlanych
zwigzanych z utozeniem dodatkowego okablowania.

Analiza realizacji ww. umow wykazata, ze wykonawcy terminowo dostarczyli
urzadzenia wraz z wymagang dokumentacjg oraz przeprowadzili szkolenia personelu
medycznego z jego obstugi, z wyjatkiem szkolen z obstugi tomografu komputerowego
(pakiet 1), wynikajacych z umowy nr WSSSPZ0ZDZP 382.100.251.2023, co opisano
szerzej w sekcji ,Stwierdzone nieprawidtowosci”.

Ptatnosci na rzecz wykonawcow zamowienia nr 100.2022 dokonano terminowo,
z wyjatkiem faktury za dostawe noza harmonicznego (pakiet 10), co opisano szerzej
w sekcji ,Stwierdzone nieprawidtowosci”.

Ogledzinami objeto: tomograf komputerowy (pakiet 1); urzadzenie do krioablacii
(pakiet 5); noz chirurgiczny (pakiet 8); zestaw diatermii oraz tor wizyjny (pakiet 12),
tor wizyjny do chirurgii minimalnie inwazyjnej oraz diatermie (pakiet 13),
neuromonitoring (pakiet 15). Ogledziny wykazaty, ze zestaw diatermii zakupione;
w pakiecie nr 12 o nr inwentarzowym 802-0003899 posiadat inny numer seryjny, niz
wynikato to z dowodu OT oraz protokotu odbioru urzadzenia. Ponadto, w przypadku
toréw wizyjnych zakupionych w pakietach 12 i 13 nie ujeto w dowodzie OT wszystkich
elementébw tych $rodkéw trwatych, co opisano w sekcji ,Stwierdzone
nieprawidtowosci”.

Dowody OT zostaty wystawione w miesigcu odbioru urzadzen lub w miesigcu
nastepnym, z wyjatkiem dotyczacym urzadzenia do termoablacji, ktore zostato
wprowadzone do ewidencji ksiegowej z czteromiesiecznym opdznieniem, co opisano

szerzej w sekcji ,Stwierdzone nieprawidtowosci”.
(akta kontroli tom I str. 277-311, 315-698, tom Il str. 7-61, 113-125, 200-226, 335-
347, 350-351, 382-487, tom Il str. 7-120, 123-124, 136-138, 155-156, 162-178, 207-
252, 254-255, 271, tom IV str. 153-193, tom VIII str. 67, 195-216)

W zwigzku z realizacjg zbadanych umow na dostawy nie wystapity przypadki
naliczenia kar umownych.

Szpital posiadat polise ubezpieczeniowg obowigzujacg w okresie od 24 sierpnia
2022 r. do 23 sierpnia 2023 r. na kwote ubezpieczenia na sprzet medyczny (petne
wyposazenie szpitala) w wysokosci 56 507,6 tys. zt oraz jej przedtuzenie na okres od
24 sierpnia 2023 r. do 23 sierpnia 2024 r. na kwote ubezpieczenia na sprzet medyczny
(petne wyposazenie szpitala) w wysokosci 118 724,5 tys. zt.

Dyrektor wyjasnit, ze ww. polisy stanowig jedyne dokumenty ubezpieczeniowe
sprzetu. Zestawienie sprzetu otrzymuje ubezpieczyciel i na tej podstawie okresla
wysokos$¢ polisy. Zestawienie sprzetu nie jest czescig polisy. Robot chirurgiczny i stot
operacyjny zostaty zgtoszone do polisy zawieranej na okres od sierpnia 2023 r. do
sierpnia 2024 r., przy czym automatyczng ochrong ubezpieczeniowg objete zostaty
wszystkie nowo zakupione urzadzenia, bez koniecznosci jego zgtaszania.
Ubezpieczyciel obejmuje automatyczng ochrong ubezpieczeniowg nowo nabyte
mienie lub mienie, ktérego wartoS¢ wzrosta w okresie ubezpieczenia, od dnia
wprowadzenia $rodka trwatego do ewidencji lub z dniem przejScia na
ubezpieczajacego ryzyka zwigzanego z posiadaniem tego mienia do konca trwania
okresu ubezpieczenia. Limit odpowiedzialnosci dla klauzuli automatycznego pokrycia
w wysokos$ci 20% tacznej wartosci mienia zgtoszonego do ubezpieczenia, nie wiecej
niz 35 000 tys. zt na jedno lub wszystkie zdarzenia w rocznym okresie ubezpieczenia.

(akta kontroli tom | str. 268-274, tom |l str. 63, tom Ill str. 271, tom VIII str. 80-81)
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1.8. Analiza pieciu pozycji sprzetdw i aparatury medycznej®! zakupionej w okresie
objetym kontrolg wykazata, ze ich zakup nie spowodowat wprowadzenia nowego
zakresu udzielanych $wiadczen, zakupow tych nie zgtaszano tez do LOW NFZ.
W objasnieniu do sporzadzonego zestawienia Kierownik Dziatu Organizaciji
Swiadczen Medycznych i Dokumentacji (dalej: Kierownik ds. $wiadczen) wskazata,
Ze rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego2 okre$la m.in. minimalne warunki,
jakie musi spetni¢ Swiadczeniodawca ubiegajacy sie 0 umowe na realizacje
Swiadczen finansowanych ze $rodkow publicznych. Zasoby te umieszczane sg przez
$wiadczeniodawce na portalu SZOI% po zawarciu i udostepnieniu umowy przez
ptatnika w wersji elektronicznej. Wskazata réwniez, ze w przypadku udzielania
Swiadczen na bloku operacyjnym w trybie hospitalizacji ustawodawca odniost sie tylko
do zapewnienia odpowiednich kwalifikacji pracujacego tam personelu. Sprzet objety
probg pozostawat w zasobach Centralnego Traktu Operacyjnego i dlatego nie
podlegat zgtoszeniu do LOW NFZ na portalu SZOI.

(akta kontroli tom V str. 365-371)

W zwigzku z przyjeciem do uzytkowania urzadzen do krioablacji®4 oraz termoablacji®
Szpital uzyskat mozliwo$¢ rozliczenia nowych $wiadczen, ktére zostaty wprowadzone
zarzadzeniem nr 58/2023/DSOZ Prezesa NFZ%, tj.: ,Krioablacja zmiany nerki®’,
,rermoablacja zmiany nerki’%® oraz ,Termoablacja zmiany watroby™%. Kierownik ds.
Swiadczen wskazata, ze zmiany zarzadzen Prezesa NFZ w zakresie dodawania
nowych produktéw w katalogach, zmiany wyceny punktowej, nalezg do zmian typu
technicznego i sg udostepniane przez ptatnika NFZ na portalu SZOI w formie nowych
pakietdw Swiadczen, zgodnych z zarzadzeniem. Ww. procedury medyczne zostaty
dodane 1 kwietnia 2023 r. Szpital mogt rozliczy¢ ww. produkty niezwtocznie po
wykonaniu pierwszych zabiegéw z uzyciem ww. sprzetu i nie byt zobowigzany do
aneksowania umowy z NFZ w przedmiotowym zakresie.

Zakup robota chirurgicznego umozliwit Szpitalowi wprowadzenie trzech nowych
Swiadczen, skutkujacych koniecznoscig zawarcia stosownych aneksow do umowy
zZ NFZ nr 03-17-03-00089-02 o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w systemie
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej, po
spetnieniu warunkow stawianych przez NFZ. Wprowadzanie nowych $wiadczen
odbywato sie stopniowo i byto uzaleznione od zmian rozporzadzenia w sprawie
Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego oraz zarzadzen Prezesa
NFZ. Od 1 kwietnia 2022 r. zostata utworzona nowa grupa'®  Radykalna
prostatektomia z zastosowaniem systemu robotowego”. Ww. $wiadczenie zostato
dodane do pakietu Swiadczonych ustug medycznych Urologia — hospitalizacja
aneksem 03-00-00089-22-13-14/PSZ/2022 z dnia 15 kwietnia 2022 r. do ww. umowy.
Pomimo zawarcia aneksu warunkiem koniecznym do rozliczenia ww. zabiegdw byto
m.in. udokumentowanie wykonania co najmniej 100 operacji rocznie polegajacych na

9 Aparat USG (nr inwentarzowy 802-0003895, pakiet 7), ndz chirurgiczny (802-00003871, pakiet 8), tor wizyjny
4K (802-0003898, pakiet 12), zestaw do chirurgii minimalnie inwazyjnej (802-00003902, pakiet 13)
i neuromonitor (802-0003896, pakiet 15) zakupione w ramach postepowania nr 100.2022.

92 Dz.U.z2023r. poz. 870, ze zm., dalej: RMZ z 22 listopada 2013 1.

9 System Zarzadzania Obiegiem Informacji, stuzy do dwukierunkowej komunikacji miedzy Oddziatem
Wojewddzkim NFZ i podmiotami zewnetrznymi: Swiadczeniodawcami, aptekami, podwykonawcami.

9% Urzadzenie do krioablacji (802-00003890, pakiet 5 postepowania nr 100.2022).

9 Urzadzenie do termoablacji (802-00003911, pakiet 9 postepowania nr 100.2022).

%  Zmieniajacym zarzadzenie w sprawie okreslenia warunkow zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie
szpitalne oraz leczenie szpitalne — $wiadczenia wysokospecjalistyczne z dnia 31 marca 2023 r. (Biul. Inf. NFZ
22023 r. poz. 58).

9 Kod produktu 5.52.01.0001571.

% Kod produktu 5.52.01.0001572.

9 Kod produktu 5.52.01.0001573.

100 JGP L31R o kodzie 5.51.01.0011031.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

usunieciu prostaty z powodu nowotworu. Warunek zostat spetniony w marcu 2023 r.
i od 1 kwietnia 2023 r. WSS mégt rozlicza¢ ww. Swiadczenia'®' z wykorzystaniem
robota. Od 1 wrzesnia 2023 r. w wykazie $wiadczen gwarantowanych dodano kolejne
Swiadczenia: ,Leczenie chirurgiczne nowotworu ztosliwego jelita grubego
z zastosowaniem systemu robotowego” i ,Leczenie chirurgiczne nowotworu
ztosliwego macicy z zastosowaniem systemu robotowego”. Ww. Swiadczenia zostaty
dodane do pakietu swiadczonych ustug medycznych: Urologia — hospitalizacja - L31R
aneksem nr 03000008923001651/PSZ/2023 z dnia 12 pazdziernika 2023 r. oraz
Chirurgia ogolna — hospitalizacja - F45R oraz Potoznictwo i ginekologia —
hospitalizacja Il poziom  referencyiny -  M22R  aneksem nr
03000008923001655/PSZ/2023 z dnia 9 listopada 2023 .

Kierownik ds. $wiadczen poinformowata, ze przedmiotowe dziatanie:

— wyodrebnito z ryczattu Swiadczenia z zastosowaniem systemu robotowego do
odrebnych zakreséw, co z kolei umozliwito NFZ nadzér nad realizacjq
przedmiotowych Swiadczen oraz prowadzenie rejestru zabiegow z zastosowaniem
systemu robotowego;

— umozliwito ptatnikowi zmiane wyceny punktowej w dowolnym czasie, niezaleznie
do wyceny ryczattu;

— umozliwito, na wniosek Swiadczeniodawcy, cokwartalne zwigkszanie kwoty
zobowigzania w umowie o udzielanie Swiadczen do kwoty zgodnej z wartoscig
zrealizowanych $wiadczen.

(akta kontroli tom Il str. 187-188, tom VIII str. 25-28)

W dziatalno$ci Szpitala w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono nastepujace
nieprawidtowosci:

1. Nierzetelne przeprowadzenie inwentaryzacji $rodkéw trwatych Szpitala,
dokonanej droga spisu z natury w 2022 r., poprzez nieuzgodnienie zapisow na koncie
010 ,Srodki trwate” z zapisami konta ksiag pomocniczych prowadzonego do tego
konta, a w konsekwenciji jej nierzetelne udokumentowanie i rozliczenie.

Wedtug przedtozonego do kontroli wykazu arkuszy spisu z natury, warto$¢ spisanych
w nich srodkow trwatych wynosita 427 084 810,92 zt, podczas gdy wartos¢ srodkdéw
trwalych zaewidencjonowana na koncie 010 ,Srodki trwate” na koniec pazdziernika
2022 r. wynosita 412 459 606,28 zt (byta 0 35 038,95 zt nizsza od ich wartosci na
koniec wrze$nia 2022 r.102),

Do kontroli nie przedtozono dokumentow potwierdzajacych uzgodnienie danych
w ewidencji ksiegi gtéwnej z danymi ksigg pomocniczych wedtug stanu na dzien
przeprowadzenia inwentaryzacji w poszczegdlnych lokalizacjach.

Gtéwna Ksiegowa wyjasnita, ze modut do ewidenciji Srodkéw trwatych zostat wdrozony
dopiero w pazdzierniku 2022 r. Pod koniec pazdziernika 2022 r., z uwagi na proces
taczenia dwoch podmiotéw leczniczych, rozpoczeto wprowadzanie wszystkich
dokumentéw (OT, LT i MM) od daty potaczenia, tj. od 12 kwietnia 2022 r. W tym
samym czasie rozpoczeto generowanie arkuszy spisowych, ktore z powodu
wydtuZenia terminu inwentaryzacji trwato do potowy grudnia 2022 r. Podata, ze ze
wzgledu na brak mozliwosci wprowadzenia danych do zamknietych ksigg
rachunkowych w programie finansowo-ksiegowym (dalej: FK), polecenia ksiegowania
odzwierciedlajgce zdarzenia ujete w ewidencji $rodkéw trwatych zostaty
wprowadzone w module FK w grudniu 2022 r.

Wskazata ponadto, ze:
— W spisie z natury ujete zostaty wartosci niematerialne i prawne o warto$ci

101 Zabiegi wykonywane przed tg datg byly rozliczane grupa JGPL31, po nizszej stawce.
102 Co wynikato z ujecia w ksiegach rachunkowych rozchodu $rodkéw trwatych w wyniku likwidacji.
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8 636 122,10 zt, ktére w module FK sg ewidencjonowane na koncie 020-03;

— srodki trwate przyjete do ewidencji w module srodkow trwatych od 12 kwietnia do
31 pazdziernika 2022 r. w module FK zostaty przeksiegowane z kont 080 i 081
dopiero w grudniu 2022 r., czyli zawierajq sie w kwocie 23 237 045,76 zt,;

— roznice miedzy kwotg 440524 897,15 zt'03 a kwotg 444 332 774,14 z1%4
(412 459 606,28 zt + 8 636 122,10 zt + 23 237 045,76 zt) stanowig Srodki trwate
przyjete w listopadzie i grudniu 2022 r. nie ujete w spisie inwentaryzacyjnym.

NIK zauwaza, ze:

— zgodnie z przepisami ustawy o rachunkowo$ci konta ksigg pomocniczych
zawierajq zapisy bedace uszczegotowieniem i uzupetnieniem zapisdw kont ksiegi
gtownej. Prowadzi sie je w ujeciu systematycznym jako wyodrebniony system
ksiag, kartotek (zbioréw kont), komputerowych zbiorow danych, uzgodniony
z saldami i zapisami na kontach ksiegi gtownej (art. 16 ust. 1). Co najmniej na
dzien zamkniecia ksigg rachunkowych sporzadza sie zestawienia sald wszystkich
kont ksigg pomocniczych, a na dzien inwentaryzacji — zestawienia sald
inwentaryzowanej grupy sktadnikéw aktywow (art. 18 ust. 2);

— zgodnie z zarzadzeniem w sprawie inwentaryzacji miata ona zosta¢
przeprowadzona, w zaleznosci od lokalizacji, wedtug stanu na 30 wrze$nia
i 30 pazdziernika 2022 r., a spis z natury miat obejmowac jedynie $rodki trwate
Szpitala;

— podczas spisu z natury, zgodnie z Protokofem zakonczonej inwentaryzacji
Srodkow trwatych sporzadzonym przez Komisje inwentaryzacyjna nie stwierdzono
,oznic jakosciowych $wiadczacych o niedoborach/nadwyzkach zawinionych
wymagajacych odrebnego rozliczenia”;

— wyjasnienia Gtownej Ksiegowej $wiadczg o nieprzestrzeganiu obowigzujacej
w Szpitalu Instrukcji inwentaryzacyjnej (wprowadzonej zarzadzeniem nr 199/2021
Dyrektora Szpitala z dnia 25 pazdziernika 2021 r.), wedtug ktorej:

a) zespoty spisowe dokonujace spisu z natury nie mogg korzysta¢ z ewidencii

inwentaryzowanych sktadnikéw, ani tez nie mogq by¢ informowane o ich ilosciach

(§ 7 pkt 7);

b) przed przystapieniem do spisu z natury osoby materialnie odpowiedzialne sktadajq

zespotowi spisowemu oswiadczenie wstepne o ujeciu w ewidenciji wszystkich operacii

gospodarczych, o uzgodnieniu tej ewidencji z ksiegowoscig oraz o przekazaniu do

Dziatu Finansowo-Ksiegowego wszystkich dokumentéw zwigzanych z dokonanymi

operacjami gospodarczymi (§ 7 pkt 1);

c) w wyjatkowych i szczegblnie uzasadnionych przypadkach, decyzjq

przewodniczacego komisji inwentaryzacyjnej uzgodniong z Gtéwng Ksiegowa, moze

nastapi¢ wydanie lub przyjecie okreslonego sktadnika w czasie trwania spisu z natury,

z zachowaniem jednak dodatkowych procedur kontrolnych (§ 7 pkt 11).

(akta kontroli tom VI str. 161-184, 321-327, 380-382, 386-387, tom VI str. 1-11)

2. Nieprzeprowadzenie inwentaryzacji $rodkéw trwatych bedacych wiasnoscig
innych podmiotéw, oddanych Szpitalowi przez te podmioty w uzytkowanie,
udostepnionych lub uzyczonych, co byto niezgodne z art. 26 ust. 2 uor oraz
obowigzujaca w Szpitalu Instrukcjg inwentaryzacyjna.

Zgodnie z art. 26 ust. 2 uor inwentaryzacjq drogq spisu z natury obejmuje sie rowniez
znajdujace sie w jednostce sktadniki aktywow, bedace wtasnoécig innych jednostek,
powierzone jej do sprzedazy, przechowania, przetwarzania lub uzywania,
powiadamiajgc te jednostki o wynikach spisu. Obowigzek ten nie dotyczy jednostek
Swiadczacych ustugi pocztowe, transportowe, spedycyjne i sktadowania. W mys|

103 Kwota uwzgledniajaca przychody i rozchody $rodkow trwatych dokonane ,po kwietniu 2022 r.”.
104 Warto$¢ poczatkowa $rodkow trwatych i wartosci niematerialnych i prawnych na koniec 2022 .
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zapisbw obowigzujacej w Szpitalu Instrukcji inwentaryzacyjnej sktadniki zbedne,
nadmierne, nieprzydatne, niepetnowartosciowe oraz bedace wtasnoscig innych oséb
spisuje sie na odrebnych arkuszach spisowych. Kopie spiséw towardw obcych wysyta
sie wraz z pismem ich wiascicielowi (§ 7 pkt 14).

W trakcie kontroli ustalono, ze Szpital w okresie objetym kontrolg dysponowat
sprzetem i aparaturg medyczng oddang mu w uzytkowanie przez inne podmioty,
w tym: na podstawie 24 uméw uzyczenia/testowania (34 szt.) oraz protokotdéw odbioru
z LUW (669 szt. o wartosci 8 271 527,06 zt).

P.o. Gtownej Ksiegowej wyjasnita, ze Szpital w 2019 r., jak i w latach kolejnych nie
przeprowadzat inwentaryzacji obcych $rodkow trwatych. W okresie pandemii COVID-
19 inwentaryzacja nie byta przeprowadzona ze wzgledu na ogolne zalecenia
zwigzane z ograniczeniem wstepu na oddziaty (do pracowni) do niezbednego
minimum. W 2022 r. inwentaryzacja nie byta przeprowadzona ze wzgledu na
potaczenie Szpitali, a nawet przeprowadzenie inwentaryzacji wtasnych $rodkéw
trwatych byto utrudnione ze wzgledu na fakt, ze ich systemy informatyczne nie byty
kompatybilne, a ostateczna integracja i migracja danych rozpoczeta sie
w pazdzierniku 2022 r.

W kwestii inwentaryzacji aparatury medycznej i wyposazenia udostepnionych przez
LUW, Gtéwna Ksiegowa podata, ze nie byly one inwentaryzowane poniewaz zostaty
przekazane Szpitalowi na podstawie protokotéw i do czasu podjecia decyzji
o ewentualnym przeniesieniu prawa ich wiasnoSci pozostajg w ewidencii
pozabilansowej w arkuszu Excel.
Wedtug wyjasnien p.o. Gtdwnej Ksiegowej inwentaryzacja sprzetu medycznego
dzierzawionego od firm zewnetrznych zostata przeprowadzona 28 grudnia 2023 r. na
podstawie zarzadzenia Dyrektora z 21 grudnia 2023 r., tj. w trakcie kontroli NIK.
(akta kontroli tom VI str. 161-183, 253, 320, tom IV str. 15-25, tom VIl str. 1-11, 114-
116, 169-170, 177-180, tom VIII str. 6-13)

3. Nieprzeprowadzenie inwentaryzacji wszystkich sktadnikéw majatku stanowigcych
wyposazenie Szpitala. Ustalono, ze w arkuszach spisu z natury wskazanych do
rozliczenia inwentaryzacji znajdowato sie jedynie wyposazenie przejetego przez WSS
— Szpitala im. Jana Bozego.

Powyzsze pozostawato w sprzecznosci z Politykg rachunkowosci, zgodnie z ktorg
(§ 11) wyposazenie Szpitala ewidencjonowane jest iloSciowo-wartosciowo, a w mys$|
§ 11 pkt 2 obowigzujacej w Szpitalu Instrukcji inwentaryzacyjnej (wprowadzonej
zarzadzeniem nr 199/2021 Dyrektora Szpitala z dnia 25 pazdziernika 2021 r.) gtéwny
ksiegowy, po otrzymaniu od przewodniczacego komisji inwentaryzacyjnej arkuszy
spisowych z kompletem pozostatych dokumentow inwentaryzacyjnych, w odniesieniu
do inwentaryzacji sktadnikow objetych ewidencjg ilo$ciowo-wartosciowg zarzadza ich
wyceng.

Gtéwna Ksiegowa Szpitala wyjasnita, ze wyposazenie to rzeczowe sktadniki majatku
zwigzane z wykonywang dziatalnoscig, niezaliczane, zgodnie z § 9 Polityki
rachunkowosci, do $rodkow trwatych, a uor nie obliguje jednostki do przeprowadzenia
inwentaryzacji wyposazenia.

NIK zauwaza, ze z przekazanego do kontroli wydruku z programu Srodki Trwate
wynika, ze warto$¢ ujetych w nim 48 719 pozycji pozostatych srodkow trwatych na
dzien 31 grudnia 2022 r. wynosita 10 088,2 tys. zt. Celem inwentaryzaciji jest nie tylko
ustalenie stanu faktycznego posiadanych sktadnikéw majatku oraz jego poréwnanie
z danymi wynikajgcymi z ewidencji ksiegowej, ale takze rozliczenie osob materialnie
odpowiedzialnych za powierzone im mienie — tym samym jest ona niezbedna do
zapewnienia wiasciwego nadzoru nad posiadanym przez jednostki majgtkiem.

(akta kontroli tom VI str. 1-18, 161-183, 321-325, tom VI str. 1-15, tom VIII str. 6-13)
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4. Niejednolite ujmowanie w ewidencji ksiegowej Srodkow trwatych o wartoSci
jednostkowej nizszej niz 10 tys. zt.

Pomimo zapisu w Polityce rachunkowosci Szpitala, ze przedmioty o jednostkowej
warto$ci poczatkowej ponizej 10 tys. zt nie sq zaliczane do Srodkow trwatych, byly
one ewidencjonowane na koncie 010 ,Srodki trwate”.

Wedtug przekazanych do kontroli wykazdw sprzetu i aparatury medycznej nabyte;
w latach 2021-2023 do ewidencji Srodkow trwatych przyjeto odpowiednio: 28, 11 102
srodki o wartoSci poczatkowej nizszej niz 10 tys. zt. Byly to np. tozka szpitalne,
materace przeciwodlezynowe, krzesta poporodowe, detektory tetna plodu,
pulsoksymetr (o warto$ci jednostkowej rozpoczynajacej sie od kwoty 2,3 tys. zt). Na
kocie 010 ,Srodki trwate” ujete zostato wyposazenie Szpitala przejetego.

P.o. Gléwnej Ksiegowej wyjasnita, ze ujete w ewidencji konta 010 ,Srodki trwate”
sktadniki majatku o warto$ci nizszej niz 10 tys. zt zostaly przekazane na rzecz Szpitala
w ramach dotacji lub w formie darowizny i stanowity sprzet medyczny. W ocenie
Szpitala ten sprzet powinien by¢ ujety w ewidenciji Srodkéw trwatych, aby mozna byto
tatwo go wyodrebni¢, a ponadto okres uzytecznosci tego sprzetu jest dtuzszy niz rok.
Podkreslita, ze niektore urzadzenia mimo tego, ze ich warto$¢ wynosi ponizej 10 tys.
zt, powinny zosta¢ zaewidencjonowane wtasnie ze wzgledu na ich istotnos¢ oraz
okres uzytecznosci. Wprowadzenie wybranych $rodkow trwatych o warto$ci ponizej
10 tys. zt do ewidencji nie rodzi zadnych negatywnych konsekwencji dla obrazowania
majatku Szpitala, a wrecz przeciwnie — sprzet ten pozostaje pod jeszcze Scislejszym
nadzorem.
NIK podziela stanowisko p.o. Gtéwnej Ksiegowej, ze niektdre sktadniki np.
w okreslonym asortymencie powinny by¢ ujete w ksiegach rachunkowych ze wzgledu
na ich znaczenie, a inne w szczegdinosci objete ryzykiem szybkiego zuzycia lub
0 niskiej wartosci moga by¢ ujmowane jedynie w ewidencii ilosciowej lub nie podlegac
ewidencji — zgodnie z zasadg istotno$ci. Niezbedne jest jednak okreslenie w Polityce
rachunkowosci zasad ujmowania tych Srodkéw oraz ich przestrzeganie.
(akta kontroli tom VI str. 1-18, 161-183, 321-325, tom VI str. 112-113, tom VIII str.
6-13)

5. Nierzetelne sporzadzenie sprawozdania z wykonania planu inwestycyjnego na
2022 r. w zakresie nieuwzglednienia dwdch faktycznie zakupionych aparatow EKG
na potrzeby Oddziatu Chirurgii Naczyniowej na faczng kwote 10 679,99 zt, ktére
zostaty uwzglednione w planie inwestycyjnym.

Jak wyjasnit Dyrektor niewykazanie ww. sprzetu nastgpito z uwagi na omytkowe
zweryfikowanie przez pracownika zadan inwestycyjnych dot. zakupionych urzadzen
w 2022 r., a pomytka zostata dostrzezona przy przygotowaniu dokumentéw dla
kontroli w 2023 r. Aktualizacji wykonania planu inwestycyjnego w ww. zakresie
dokonano w dniu 5 grudnia 2023 r. i przedtozono do UMWL, po uprzednim uzyskaniu
pozytywnej opinii Rady105.
(akta kontroli tom Il str. 162-178, tom IV str. 195-197, 205-207, tom V str.
157-160, 163-169, 227-247)

6. Nierzetelne sporzadzanie planéw inwestycyjnych oraz sprawozdan z ich
wykonania poprzez nieujecie faktycznie zakupionej aparatury medycznej. W 2022 r.
zaplanowano i zakupiono stét operacyjny o wartosci 161 639,28 zt na potrzeby
Oddziatu Chirurgii Naczyniowej, natomiast w 2023 r. dwa aparaty ultrasonograficzne
z funkcjg echokardiografii (dalej: USG) na potrzeby Oddziatu Kardiologii o tacznej
warto$ci 593 869,32 zt.

105 Uchwata nr 21/2023 z dnia 4 grudnia 2023 1.
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Dyrektor wyjasnit, ze 2022 r. byt nietatwym rokiem dla wszystkich pracownikow
Szpitala ze wzgledu na potaczenie dwdch jednostek, podczas ktorego utrudnione byto
monitorowanie wszelkich procesow przebiegajacych w Szpitalu. Od 12 kwietnia
2022 r. konfigurowano i wdrazano nowy finansowo-ksiegowy system informatyczny,
wprowadzono nowy plan kont, schematy ksiegowe, Sciezki dla sprawozdan itp.
W nattoku wielu bardzo trudnych zagadnien wymagajacych szybkiego rozwigzania,
przeoczona zostata koniecznos¢ dokonania korekty planu inwestycyjnego na 2022 r.
W 2022 r. nie wykazano wykonania zakupu stotu z uwagi na niedokonanie zaptaty
w catosci (80 tys. zt). Zakup stotu zostat ujety w korekcie planu inwestycyjnego na
2022 r., ktory zostat przedtozony na posiedzeniu Rady 4 grudnia 2023 r. oraz zostat
przestany do wiadomosci Zarzadowi Wojewoddztwa Lubelskiego. Ztozono réwniez
korekte wykonania planu inwestycyjnego na dzien 30 czerwca 2022 r., korekte
wykonania planu inwestycyjnego na 2022 r. oraz korekte wykonania planu
inwestycyjnego na 30 czerwca 2023 r. Odno$nie aparatow USG, Dyrektor wyjasnit,
ze w trakcie 2023 r. wyrazit zgode na ich zakup, co wynikato z pilnego
zapotrzebowania ztozonego przez Oddziat Kardiologii w zwigzku z wykonywaniem
przez ten oddziat duzej liczby badan oraz zuzyciem sprzetu dotychczas
wykorzystywanego. Przyznat, ze przedmiot zamowienia nie byt ujety w planie
inwestycyjnym na 2023 r., a jedynie dodany do planu postgpowan o udzielenie
zamowienia publicznego, prawdopodobnie ze wzgledu na problem komunikacyjny
pomiedzy dziatami Szpitala lub btad zaniedbania pracownika (brak mozliwosci
jednoznacznego ustalenia), ktory byt niezamierzony. Wskazat rowniez, ze w lutym
2024 r. zostanie przygotowana korekta planu inwestycyjnego na 2023 r. w tym
zakresie.

(akta kontroli tom Il str. 94-100, 104A-109A, 350-351, tom Ill str. 179-206, 402, tom

IV str. 194-197, 205-207, tom V str. 157-160, 163-169, 177-226, 295-296, 372-377)

7. Opdznienie w zapfacie trzech faktur dotyczacych zakupu stotu operacyjnego, noza

harmonicznego (pakiet 10) oraz dwdch aparatow ultrasonograficznych z funkcjg

echokardiografii, co byto niezgodne z art. 44 ust. 3 pkt 3 ustawy z dnia 27 sierpnia

2009 r. o finansach publicznych'%, ktory stanowi, ze wydatki publiczne powinny by¢

dokonywane w wysokosci i terminach wynikajacych z wcze$niej zaciggnietych

zobowigzan:

— za fakture nr FVT/000142/22 z 9 lutego 2022r. o wartosci 161 639,28 zt
z terminem ptatnosci do 10 kwietnia 2022 r. Szpital dokonat zaptaty w dwdch
terminach: 18 maja 2022 r. 80 000 zti 17 lutego 2023 r. 91 444,18 zt, w tym 2004,9
zt wynikajace z odsetek ustawowych za opdznienie w transakcjach handlowych
oraz 7800 zt z tytutu zwrotu kosztdw procesu, zgodnie z nakazem zaptaty
w postepowaniu upominawczym z 27 grudnia 2022 r. (sygn. Akt | Nc 778/2022);

— za fakture nr 23041290-RI10370 z 18 stycznia 2023 r. o wartoéci 31 800,6 zt,
z terminem ptatnosci na 13 listopada 2023 r. zobowigzanie uregulowano w dwéch
transzach: 19 pazdziernika 2023 r. 31 389,12 zt (w terminie) oraz 22 listopada
2023 r. 411,48 zt, 1j. z przekroczeniem terminu zaptaty o 9 dni;

— za fakture nr 1035142 z 30 sierpnia 2023 r. o warto$ci 593 869,32 zt, z terminem
ptatnosci 29 pazdziernika 2023 r., do dnia 31 stycznia 2024 r. nie dokonano
zaptaty.

Dyrektor wyjasnit, ze Szpital nie zrealizowat ptatnosci faktury nr FVT/000142/22

w terminie, z uwagi na to, ze 8 kwietnia 2022 r. wyptacone zostaty wynagrodzenia za

Il kw. 2022 r. w wysokosci 8 421 773,48 zt. Saldo srodkow pienieznych na rachunku

podstawowym Szpitala na dzien 8 kwietnia 2022 r. wynosito 3 901 122,19 zt.

Pozostawione srodki miaty by¢ przeznaczone na zaptate zobowigzan wynikajacych

106 Dz, U.z2023r. poz. 1270, ze zm., dalej: ufp.
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z deklaracji ZUS DRA za Il kw. 2022 r. W kolejnych dniach wykonane zostaty

nastepujace przelewy:

— 11 kwietnia 2022 r. dokonano zaptaty wynagrodzen z tytutu umow zlecen
w wysokosci 62 889,7 zt oraz zapfaty rat porozumienia zawartego z Zaktadem
Ubezpieczen Spotecznych w wysokosci 208 267 zt;

— 14 kwietnia 2022 r. dokonano zaptaty potracen z listy ptac w wysokoSci
33180782zt oraz zaptaty za faktury, wystawione przez pracownikow
kontraktowych Szpitala, w wysokosci 536 512,02 zt;

— 15 kwietnia 2022 r. dokonano zaptaty za faktury, wystawione przez pracownikéw
kontraktowych Szpitala, w wysoko$ci 319 661,61 z, czesciowej zaptaty
zobowigzan wynikajacych z deklaracji ZUS DRA za IIl kw. 2022 r. w wysokosci
2 200 218,36 zt oraz zaptaty rat porozumien zawartych z Zaktadem Ubezpieczen
Spotecznych w wysokosci 357 811 zt.

W zwigzku z powyzszym, z uwagi na ciezka sytuacje finansowg Szpital nie dokonat

zaptaty wymagalnej ptatnosci w terminie, gdyz w pierwszej kolejnosci realizowat

ptatno$ci pracownicze szeroko rozumiane, tj.: zuméw o prace, umow zlecenia i uméw
kontraktowych lekarzy i pielegniarek oraz nalezno$ci publicznoprawne.

Dyrektor wyjasnit rowniez, ze:

— faktura nr 23041290-R110370 zostata optacona czes$ciowo po terminie w kwocie
411,48 zt na skutek pomytki pracownika, ktory wprowadzit w sposéb nieprawidtowy
warto$¢ catosci faktury. Pozostata kwota faktury 31 389,12 zt zostata zaptacona
w terminie;

— faktura nr 1035142 do 31 stycznia 2024 r. nie zostata zaptacona z powodu braku
wystarczajacych $rodkow finansowych. Wobec braku zapfaty faktury, odsetki nie
byly naliczone ani zaptacone. Szpital prowadzi negocjacje z firmg dotyczace
nienaliczania odsetek i oczekuje na dodatkowe Srodki finansowe, z ktérych dokona
zapfaty.

(akta kontroli tom Il str. 94-100, 104A-105A, 350-351, tom IV str. 194-197, 205-207,
tom V, str. 157-160, 163-169, 177-226, 295-296, 372-377, tom VIII str. 29-30, 474-
475)

8. Ewidencjonowanie przychoddw i rozchodow srodkéw trwatych na kontach ksiegi

gtownej i ksigg pomocniczych niezgodnie z zasadami rachunkowos$ci i Politykg

rachunkowosci Szpitala oraz op6znienia w wystawianiu dowoddw LT.

Ustalono, ze ewidencja przychoddw i rozchoddw $rodkow trwatych na kontach ksiegi
gtéwnej nie byta prowadzona réwnolegle, a zapisy uszczegdtawiajace — na kontach
pomocniczych byly dokonywane nawet kilka miesiecy wczes$niej, niz zapis operaciji,
ktéra miaty uszczegotawiaC. Przyktadowo, polecenie ksiegowania (dalej: PK)
dotyczace zwigkszenia wartosci $rodkow trwatych w wyniku przyjecia tomografu
komputerowego SN'07 5KA2062163 wystawiono 30 grudnia 2022 r., podczas gdy
dowdd OT ujeto w ewidencji pomocniczej pod datg 19 kwietnia 2022 r.

Powyzsze pozostawalo w sprzeczno$ci z zasadami funkcjonowania kont
analitycznych wynikajacymi z art. 16 ust. 1 uor opisanymi takze w zatgczniku nr 2 do
Polityki rachunkowo$ci pn. ,Zasady podziatu kont syntetycznych na konta
analityczne”, zgodnie z ktérymi konta pomocnicze stuzg uszczego6towieniu
| doprecyzowaniu ewidencji syntetycznej, zapisy na kontach syntetycznych
i analitycznych odbywajg sie réwnolegle, jest to podwdjny zapis tego samego
zdarzenia gospodarczego.

Stwierdzono réwniez, ze dokumenty likwidacyjne LT o nr od 49 do 57, dotyczace
likwidacji wanien do masazu, zostaty wystawione dopiero 22 listopada 2021 r.,

107 Numer seryjny.
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podczas gdy zgodnie z ,Kartg przekazania odpadéw komunalnych” ich przekazanie
do utylizacji firmie zewnetrznej nastapito 22 marca 2021 r.

Gtéwna Ksiegowa wyjasnita, ze przyczyng op6znienia w wystawieniu PK tomografu
byly techniczne aspekty zwigzane z informatyczng integracjg réznych systeméw
w potaczonych Szpitalach. W okresie od 12 kwietnia do pazdziernika 2022 r. firmy
informatyczne odpowiedzialne za potaczenie rdznych systeméw ksiegowych Szpitali,
prowadzity intensywne dziatania zmierzajgce do ich ujednolicenia. Nastepnie
konieczna byta migracja danych i weryfikacja dziatania systemu. Dlatego wigkszo$¢
PK dotyczaca ewidencji Srodkow trwatych mogta zosta¢ przygotowana dopiero
w grudniu 2022 r. W kwestii opdznienia w ewidencji dowodow LT Gtéwna Ksiegowa
wskazata, ze zostaty one ujete w ewidencji zgodnie z art. 20 uor, tj. w okresie
sprawozdawczym roku 2021. Jednoczesnie, jako przyczyne opdznienia wskazata
panujacg wowczas pandemie COVID-19, ktdra znacznie utrudniata przekazywanie
dokumentéw pomiedzy dziatami z uwagi na nieobecnos¢ pracownikdw, prace
w systemie hybrydowym personelu administracyjnego, a takze potrzebe zachowania
odpowiednich warunkéw sanitarnych pracy.

Zgodnie z art. 3 ust. 1 pkt 8 iart. 20 ust. 1 uor okres sprawozdawczy to okres, za ktory
sporzadza sie sprawozdanie finansowe w trybie przewidzianym ustawg lub inne
sprawozdania sporzadzone na podstawie ksigg rachunkowych. Do ksigg
rachunkowych okresu sprawozdawczego nalezy wprowadzi¢ w postaci zapisu, kazde

zdarzenie, ktdre nastgpito w tym okresie sprawozdawczym.
(akta kontroli tom VI str. 19, 188-207, 235-243, 395-396, tom VII str. 1-12, tom VIII
str. 6-13)

9. Stosowanie symboli i nazw kont ksiegowych stuzacych ujmowaniu operacii
gospodarczych w systemie finansowo-ksiegowym, niezgodnie z zasadami
okreslonymi w Polityce rachunkowosci Szpitala.

Ustalono, ze nazwy i symbole kont wskazane w Zaktadowym Planie Kont (ZPK)

stanowigcym zatgcznik do Polityki rachunkowosci nie w kazdym przypadku byty

zgodne z wprowadzonymi do systemu finansowo-ksiggowego, {;.:

— w systemie finansowo-ksiegowym wprowadzone zostaty konta nieuwzglednione
w ZPK, ktore byt wykorzystywane (np. 010-03-10 Srodki trwate — WSS — Budynki
i lokale Program Dostepnosci / Dostepnos¢ plus budynki i lokale) i 010-03-11
Srodki trwate — WSS - Urzadzenia — Program Dostepnosci / Dostepno$é plus —
urzadzenia) lub niewykorzystywane (np. konta pozabilansowe) do ewidencii
operacijilzdarzen gospodarczych;

— operacje gospodarcze dotyczace wyposazenia dotychczasowego Szpitala im.
Jana Bozego ksiegowano niezgodnie z treScig merytoryczna tj. na koncie 010-03-
09 Srodki trwate, pomimo ze w objetym kontrolg okresie w ZPK widniato stuzace
do tego celu konto 013 Pozostate $rodki trwate w uzytkowaniu.

P.o. Gtdwnej Ksiegowej wyjasnita, ze ZPK nie musi, ale moze zawiera¢ konta, ktdre
moga by¢ potrzebne w przysztosci. Rozwigzania ewidencyjne Szpitala uwzgledniajg
dtuzszy horyzont czasowy i bazujg na wzorcowym planie kont ze wzgledu na mozliwe
zmiany w sposobie prezentacji niektorych operacji gospodarczych. Wskazata, ze
w 2022 r. — przy taczeniu Szpitali trudno byto przewidzie¢ — gtéwnie z przyczyn
technicznych, czy po scaleniu dwoch réznych systeméw do ewidencji srodkow
trwatych bedzie funkcjonowato konto 013 Pozostate Srodki trwate w uzytkowaniu.
Ponadto ze wzgledu na krotki czas jaki miat Szpital na scalenie dwéch réznych plandw
kont, wiele kont zostato przeniesionych automatycznie i nie wszystkie te konta sg
wykorzystywane — gtéwnie ze wzgledu na réznice w sposobie prezentowania operacji
gospodarczych. W kwestii ewidencjonowania operacji na kontach nieujetych w ZPK
010-03-10, 010-03-11 podata, Zze konieczno$¢ wyodrebnienia zapisow na tych
kontach wynikata z warunkéw realizowanego projektu.
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NIK zauwaza, ze Polityka rachunkowosci Szpitala, takze w zakresie ZPK zostata
zaktualizowana zarzadzeniem Dyrektora Szpitala nr 114/2023 z 31 maja 2023 r.
(z datg obowigzywania od 1 stycznia 2023 r. — a wiec juz po potgczeniu Szpitali)
jednak nie zawiera ona zmian majacych na celu doprowadzenie do jego zgodnosci
z wykazem kont wprowadzonych do systemu i faktycznie wykorzystywanych.

(akta kontroli tom VI str. 17-19, 37-40, 49-53, 336-350, tom VI str. 114-121)

10. Nieuwzglednienie w sprawozdaniach finansowych za lata 2021-2022 informacji,
o ktorych mowa w zataczniku nr 1 do uor ,Zakres informacji wykazywanych
w sprawozdaniu finansowym, o ktérych mowa w art. 45 ustawy, dla jednostek innych
niz banki, zaktady ubezpieczen i zaktady reasekuracji”’, w zakresie posiadanego
wyposazenia i wykorzystywanych przez Szpital obcych srodkow trwatych.

P.o. Gtownej Ksiegowej wyjasnita, ze Informacja dodatkowa do sprawozdan
finansowych sporzadzonych za lata 2021-2022 zawiera dane wskazane w zatgczniku
nr 1 do uor pn. Zakres informacji wykazywanych w sprawozdaniu finansowym,
o ktérym mowa w art. 45 ustawy, dla jednostek innych niz banki, zaktady ubezpieczen
| zaktady reasekuracji. Podata, ze Ustawodawca nie okreslit obowigzujacych wzoréw,
formy prezentaciji czy szczego6towosci informaciji i objasnien, a jedynie ich minimalny
zakres i rodzaj (tematyke), a zatgcznik nr 1 do informacji dodatkowej Szpitala pn.
Rzeczowe aktywa trwate - Tabela ruchu $rodkdéw trwatych  oraz
umorzenie/aktualizacja, zostat przygotowany zgodnie z bilansowym uktadem grup
srodkow trwatych oraz wytycznymi zawartymi w Zeszytach metodycznych
rachunkowosci nr 5 (557) z 1 marca 2022 r. Wydawnictwa Podatkowego Gofin.
Dodata, ze zatacznik nr 1 do uor nie okresla, ze w sprawozdaniu finansowym powinno
zosta¢ ujete wyposazenie, zwlaszcza jezeli znajduje sie ono w ewidencji
pozabilansowej i nie nalezy do $rodkow trwatych. Brak wykazania w Informacii
dodatkowej warto$ci nieamortyzowanych i nieumarzanych przez jednostke Srodkéw
trwatych, uzywanych na podstawie umdéw wynika z jej ujmowania w ewidencii
pozabilansowe;.

NIK zauwaza, ze zgodnie z przywotanym zatgcznikiem nr 1 do uor, dodatkowe

informacje i objasnienia obejmujg w szczegoinosci:

— szczegbtowy zakres zmian wartosci grup rodzajowych $rodkéw trwatych (...), a dla
majatku amortyzowanego - podobne przedstawienie standw i tytutbw zmian
dotychczasowej amortyzacji lub umorzenia (pkt 1 ppkt 1);

— warto$¢ nieamortyzowanych lub nieumarzanych przez jednostke S$rodkow
trwatych, uzywanych na podstawie uméw najmu, dzierzawy i innych uméw, w tym
z tytutu umow leasingu (pkt 1 ppkt 5).

W mys$l § 2 pkt 2 Polityki rachunkowosci Szpitala informacje zawarte w sprawozdaniu

finansowym podaje sie ze szczegdtowoscig okreslong w zataczniku nr 1 do uor.

Zatgcznik nr 1 do uor wskazuje na koniecznos¢ ujmowania $rodkéw trwatych wedtug
grup rodzajowych. Zarowno ustawa o rachunkowosci, jak i rozporzadzenie w sprawie
KST nie wskazuja, ze ich stosowanie zalezy od wartoéci posiadanych przez jednostke
sktadnikow majatku. Kwestia wartosci sktadnikow majatku ma zastosowanie
w przepisach podatkowych, poniewaz decyduje o mozliwosci jednorazowego lub
roztozonego w czasie zaliczenia w koszty ich zuzycia.

(akta kontroli tom VI str. 20-36, 68-80, 100-111, tom VII str. 114-121)

11. Nieujmowanie w ewidencji ksiegowej Srodkéw trwatych bedacych witasnoscig
innych podmiotéw oraz stanowigcych wyposazenie Szpitala i niekompletne ujecie
tych kwestii w Polityce rachunkowosci Szpitala.

W wykazie kont stanowigcym zatgcznik do Polityki rachunkowosci nie wyodrebniono
kont pozabilansowych do ewidencji obcych $rodkéw trwatych oraz wyposazenia,
o ktérych mowa w Polityce rachunkowosci Szpitala (zgodnie z ktérg przedmioty
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nietrwale uzytkowane na podstawie umowy uzyczenia ujmowane sg w ewidenc;i

pozabilansowej, za$ wyposazenie w ewidencji iloSciowo-warto$ciowej). Konta

pozabilansowe utworzone w FK, tj. m.in.. ,Pozostate $rodki trwate w uzytkowaniu”,

,Obce $rodki trwate...”, ,Srodki trwate w likwidagji...” nie wykazywaty obrotow.

P.o. Gtownej Ksiegowej wyjasnita, ze brak ujecia w ewidencji obcych Srodkow

trwatych oraz wyposazenia wynika z koniecznosci jego odtozenia w czasie, tj. na rok

2024. Do czynnikow, ktdre przyczynity sie do podjecia decyzji w powyzszej sprawie

zaliczyta m.in.: zmiane osoby odpowiedzialnej za ewidencje srodkéw trwatych

(przetom lat 2019-2020), optymalizacje zatrudnienia (ewidencje $rodkéw trwatych

prowadzi jedna osoba) oraz koniecznos¢ realizacji szeregu dziatan zwigzanych z:

— potaczeniem Szpitali, tj. m.in. ustalenie zasad ewidencji, wdrozenie nowego
programu do ewidencji srodkow trwatych (pazdziernik 2022 r.) oraz sprawdzenie
poprawnosci jego funkcjonowania, przeszkolenie pracownikow z obstugi
programu;

— inwentaryzacjq Srodkow trwatych;

— licznymi zmianami miejsc uzytkowania sprzetu w zwigzku z przenoszeniem do
innych lokalizacji oddziatéw i pracowni;

— intensywny proces inwestycyjny skutkujacy wprowadzeniem do ewidencji duzej
liczby Srodkow trwatych.

NIK zauwaza, Ze nieujmowanie w ewidencji ksiegowej wyposazenia Szpitala oraz
obcych srodkdéw trwatych, a prowadzenie jedynie ich wykazow w arkuszach Excel,
w zaden sposob nie zabezpieczato trwatosci zapisow, tym samym zgromadzonych na
temat tych Srodkéw informacji oraz mogto przyczyni¢ si¢ do opisanych we
wczesniejszej czesci niniejszego wystapienia nieprawidtowosci dotyczacych ich
inwentaryzacji i wykazywania w sprawozdaniu finansowym.
(akta kontroli tom VI str. 18, 37-38, 342, tom VIl str. 114-116, tom VIII str. 6-
13, 69-70)

12. Nieujecie w planie zamdwien publicznych na 2022 r. zadania inwestycyjnego nr
100.2022, dotyczacego zakupu sprzetu medycznego, objetego postepowaniem
0 zamdwienie publiczne wszczetym 20 grudnia 2022 r., co stanowito naruszenie art.
23 ust. 4 Pzp. Zadanie podzielono na 15 cze$ci o tacznej wartosci szacunkowe;
wynoszacej 11 766 874,74 zt.

Dyrektor wyjasnit, ze postepowanie nr 100.2022 rozpoczeto w 2022 r. Na wniosku
z komorki merytorycznej nie byto ujetej pozycji planu, wiec nie zostata dokonana
aktualizacja planu postepowan o udzielenie zaméwienia przez Dziat Zamdwien
Publicznych. Przedmiot tego postepowania zostat natomiast dodany do planu
inwestycyjnego w 2023 r., a wlasciwie przeniesiony z planu z 2021 r. na 2023 r.
W Planie zamdwien na 2022 r., zgodnie z art. 23 ust. 1 Pzp, zostaty zamieszczone
wszystkie postepowania, jakie zostaly zatwierdzone przez Rade. Obowigzek
aktualizacji, o ktérym mowa w art. 23 ust. 4 Pzp, odnosi sie do postepowan, ktorych
realizacja zostata zaplanowana w rozumieniu art. 23 ust. 1 Pzp i ktore to
postepowania zostaty ujete w planie postepowan. W tym znaczeniu aktualizacja planu
postepowan obejmuje przypadki, w ktdrych zamawiajacy rezygnuje z okreslonego
postepowania badz tez modyfikuje informacje przedstawione w planie w odniesieniu
do poszczegolnych postepowan zgodnie z dyspozycjg art. 23 ust. 3 Pzp. W takiej
sytuaciji aktualizacja polega na skresleniu z planu pozycji, ktorej realizacja nie nastapi
w danym roku finansowym lub na jej modyfikacji. Zamawiajacy ma réwniez techniczng
mozliwo$¢ ,dodania” nowego postepowania do zamieszczonego juz planu. Natomiast
bazujac na stanowisku doktryny w tym zakresie, uwaza sie, ze jest to fakultatywna

decyzja zamawiajacego, nieobjeta ustawowym obowigzkiem aktualizacji planu.
(akta kontroli tom Il str. 319, 374-399, 541, 545-546, tom IV str. 153-193, tom V str.
378-384, 485-490)
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NIK nie podziela opinii Dyrektora w zakresie fakultatywnosci decyzji zamawiajacego
co do ujecia w planie zamowien publicznych nowego zamowienia. Zdaniem NIK,
zamawiajacy, w przypadku gdy w trakcie trwania roku budzetowego nastapig zmiany
w planie, sg zobowigzani je uwzgledni¢ w opublikowanym planie. Dotyczy to zaréwno
rezygnacji z przeprowadzenia postepowan, jak i koniecznosci wskazania
dodatkowych pozycji w planie.

W art. 23 ust. 6 Pzp ustawodawca odnosi sie do zatgcznika rozporzadzenia Ministra
Rozwoju, Pracy i Technologii z 18 grudnia 2020 r. w sprawie wzoru planu postepowan
0 udzielenie zaméwien', gdzie w przypisie nr 13 (do wzoru planu zaméwien
o wartoSci réwnej lub przekraczajgcej progi unijne) dotyczacym kolumny planu
,Informacja na temat aktualizacji’ wskazano, ze nalezy zaznaczyc¢, czy aktualizacja
polega na: zmianie, dodaniu lub rezygnacji z planu, co oznacza, ze dodanie
planowanego zamoéwienia nie jest dla zamawiajacego fakultatywne. Takie dziatanie
ma na celu umozliwienie kazdemu wykonawcy tatwe uzyskanie wszelkich informacii
dotyczacych nie tylko danego postepowania, ale i zamierzen zamawiajacego
w udzielaniu zaméwien w okreslonym czasie, a takze zwiekszenie transparentno$ci
wydatkowania $rodkow publicznych i umozliwienie podmiotom zainteresowanym
ubieganiem sie o0 udzielenie zamowienia publicznego na lepsze przygotowanie si¢ do
procesu zamdwieniowego, m.in. poprzez uzyskanie przejrzystej informacii
0 planowanych w danym roku zamowieniach do udzielenia.

Przedmiotowe zadanie zostato ujete w poz. 67 planu inwestycyjnego Szpitala 21
grudnia 2022 r. do realizacji w latach 2022-2023. Przed wszczeciem postepowania
informacja o zamiarze jego wszczecia zostata ujeta w poz. 2.2.50 planu zaméwien
publicznych na 2021 r. ze wskazaniem przewidywanego czasu realizacji w 1V kw.
2021 r. Postepowanie wszczeto dopiero 20 grudnia 2022 r. Termin sktadania ofert
uptynat 1 lutego 2023 r.

13. Nierzetelne sporzadzenie ,Analizy potrzeb i wymagan” stanowigcej zatacznik do
wniosku o rozpoczecie procedury'%9, dotyczacej zakupu robota chirurgicznego,
polegajace na niewskazaniu wartosci poszczegdinych wariantow realizacii
zambwienia, co byto niezgodne z art. 83 ust. 3 pkt 1 Pzp. W przedmiotowym
dokumencie wskazano trzy warianty zamdwienia: [1] zakup robota jako wariant
najkorzystniejszy, [2] dzierzawa robota chirurgicznego jako wariant nieoptacalny oraz
[3] zlecenie wykonania badan laboratorium poza Szpitalem, jako ,niewchodzace
w rachube ze wzgledu na konieczno$¢ szybkiej diagnostyki — czas oczekiwania na
wynik poza Szpitalem bytby zbyt dtugi, zbyt kosztowny”. Nie wskazano warto$ci
wariantoéw nr [1]i[2], natomiast wariant [3] nie dotyczyt przedmiotowego sprzetu, gdyz
nie jest technicznie mozliwe przeprowadzenia badan laboratoryjnych na robocie
chirurgicznym.
Dyrektor potwierdzit, ze robot nie jest wykorzystywany do przeprowadzenia badan
laboratoryjnych. W odpowiedzi na pytania dotyczace przyczyn niewskazania warto$ci
dla wariantéw zakupu i dzierzawy urzadzenia 21 grudnia 2023 r. Dyrektor przedstawit
pisemng analize tych wariantéw w okresie 15 lat, z ktorej wynikato, ze koszty zakupu
robota wraz zserwisem pogwarancyjnym wyniosg 8 077 892,70 zl'10, a koszt
dzierzawy robota wynidstby 16 275 000 zt.

(akta kontroli tom | str. 251-252, tom Il str. 348-349, tom IIl str. 123-128)

14. Dokonanie 20 grudnia 2023 r. zaptaty za fakture VAT nr (S)FS-1/12/2023/R z 14
grudnia 2023 r. za dostawe tomografu komputerowego w zwigzku z realizacjg umowy

108 Dz. U. poz. 2362.

109 Zalgcznik nr 2 do zarzadzenia Dyrektora nr 43/2021 z dnia 29 marca 2021 r.

10 Zakup robota 14 747 892,70 zi, koszty serwisu pogwarancyjnego od pigtego do 15 roku eksploatacii
4400 tys. zt, oszczednoSci w okresie 15 lat eksploatacii z tytutu: skréconego czasu hospitalizacji pacjentéw
10 170 tys. zt oraz zmniejszenia zuzycia zasobéw medycznych 900 tys. zt.
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nr WSSSPZ0ZDZP 382.100.251.2023 z 3 lipca 2023 r. (pakiet 1 zamdwienia
100.2022) pomimo braku przeprowadzenia przez wykonawce szkolen z obstugi
sprzetu. Zgodnie z § 3 ust. 1 ww. umowy, podstawq zaptaty za przedmiot umowy jest
faktura VAT wystawiona przez wykonawce oraz protokdt potwierdzajacy dostawe,
montaz i instalacje oraz przeszkolenie personelu w zakresie eksploatacji i obstugi
sprzetu (zgodnie z zapisami § 4 ust. 6 niniejszej umowy oraz zapisami zawartymi
w zatgcznikach nr 5.1-5.4 do SWZ - Parametrach technicznych) i protokét odbioru
zainstalowanego przedmiotu podpisany przez upowaznionych przedstawicieli
zamawiajgcego. W poz. 135 zatgcznika nr 5.1 do SWZ wskazano, ze szkolenie
aplikacyjne dla technikéw i lekarzy odbedzie sie w siedzibie zamawiajacego —
pierwsze po uzyskaniu pozwolen, min. pie¢ dni po osiem godzin/dzien, potwierdzone
wydanymi certyfikatami, drugie — przypominajace — w terminie uzgodnionym
Z zamawiajgcym w wymiarze min. pie¢ dni razy osiem godzin. Z wyjasnien Dyrektora
ztozonych 18 stycznia 2024 r. wynikato, Ze szkolenia zaplanowano wstepnie na 12
lutego 2024 r. z uwagi na koniecznos¢ uzyskania pozwolenia Wojewddzkiej Stacji
Sanitarno-Epidemiologicznej na uruchomienie pracowni, przed uzyskaniem, ktérego
nie byto mozliwe przeprowadzenie szkolen.

Kierownik ADAM wyjasnit, Zze podstawq zaptaty za przedmiot umowy jest faktura
| protokdt potwierdzajacy dostawe, montaz i instalacje oraz przeszkolenie personelu
w zakresie eksploatacji i obstugi sprzetu, co zostato dokonane, gdyz strony nie
zastrzegly w umowie formy szkolenia, wiec mogto sie ono odbyC poprzez
udostepnienie materiatow szkoleniowych. W dniu 14 grudnia 2023 r. wykonawca
dostarczyt instrukcje obstugi oraz udzielit instruktazu szkoleniowego kierujac
jednoczesnie do kanatu internetowego, na ktdrym zamieszczane sg filmy szkoleniowe
i edukacyjne, pozwalajace na zapoznanie si¢ z pracq i obstugg aparatu. Przekazana
instrukcja i filmy stanowig podstawe obstugi aparatu, a zapoznanie si¢ z nimi stanowi
wystarczajacq przestanke do rozpoczecia pracy na urzadzeniu. W dniu 15 grudnia
2023 r. pracownicy Zaktadu Radiologii Zabiegowej i ADAM zapoznali sie
z dostarczong instrukcjg i filmami, co potwierdzili podpisami na pierwszej stronie
instrukcji. Z punktu widzenia realizacji umowy, zostata ona wykonana 14 grudnia
2023 r. Ponadto ustalono, ze dodatkowe, praktyczne warsztaty z udziatem pacjentow,
odbeda sie w lutym (nieodptatnie) juz poza realizacjg umowy, po uzyskaniu zezwolen
z Wojewodzkiej Stacji  Sanitarno-Epidemiologicznej. Ustalono, ze stosowne
certyfikaty beda wydane po przeprowadzeniu bezptatnego szkolenia.

Dyrektor wyjasnit, ze ww. fakture zaptacono 20 grudnia 2023 r., poniewaz catos¢
przedmiotu zaméwienia zostata zrealizowana — szkolenia odbyty sie 14 grudnia
2023 r., a szkolenie zaplanowane na dzien 12 lutego 2024 r. jest szkoleniem
dodatkowym.

(akta kontroli tom | str. 469-533, tom Il str. 36-39, 269, tom VIlI str. 42-46, 73-74)

NIK zauwaza, ze w umowie z wykonawcg wskazano, ze szkolenia, o ktoérych mowa
w § 4 ust. 6 umowy miaty zosta¢ przeprowadzone w terminie pieciu dni od daty
odbioru sprzetu, a szkolenia, o ktérych mowa w poz. 135 zatacznika nr 5.1 do SWZ
miaty odby¢ sie po uzyskaniu pozwolen przez min. pie¢ dni po osiem godzin i miaty
zosta¢ udokumentowane stosownym certyfikatem. Zaptate faktury uzalezniono od
przeprowadzenia ww. szkolen.

15. Przyjecie urzadzenia do termoablacji do ewidencji Srodkow trwatych dopiero
w czwartym miesigcu jego eksploatacji, . 16 listopada 2023 r., podczas gdy
urzadzenie zostato odebrane bez uwag 26 lipca 2023 r. Zabiegi termoablacji zmiany
watroby na przedmiotowym urzadzeniu przeprowadzono w Szpitalu w dniach 24, 30
sierpnia oraz 18 wrze$nia 2023 r. Podczas kontroli NIK Szpital pozyskat duplikat
faktury VAT nr 1073611766 z 27 lipca 2023 r., ktdry wptynat 16 listopada 2023 r.
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W tym samym dniu wystawiono dowod OT nr 00062/2023, w ktérym wskazano date
nabycia 27 lipca 2023 r. oraz date odbioru 26 lipca 2023 r.

Zgodnie z § 23 pkt 4 ppkt 4 Instrukcji sporzadzania, obiegu i kontroli dokumentow
ksiegowych wprowadzonej zarzadzeniem Dyrektora Szpitala nr 198/2021 z 25
pazdziernika 2021 r. dowdd OT nalezy wystawi¢ niezwtocznie po nabyciu Srodka
trwatego lub zakonczeniu inwestyciji.

Dyrektor wyjasnit, ze dokumenty OT powinny by¢ wystawiane na podstawie faktur
zakupu — czyli z datg wptywu faktury do Szpitala. Protokoty z instalacji sprzetu majg
date albo wczesniejszg, albo tg sama, co data faktury. Sam protokét, jako dokument,
nie moze stanowi¢ podstawy do wprowadzenia sprzetu do ewidencji srodkéw
trwatych, poniewaz nie zawiera wartosci $rodka trwatego. W przypadku ww. dowodu
OT data przyjecia jest wlasciwa, poniewaz duplikat faktury wptynat do Szpitala 16
listopada 2023 r. Bez faktury niemozliwe byto wprowadzenie na stan srodka trwatego
w lipcu 2023 r.

(akta kontroli tom Il str. 220-225, 348-349, tom |l str. 123-124,555)

Zgodnie z art. 20 ust. 1 uor do ksigg rachunkowych okresu sprawozdawczego nalezy
wprowadzi¢, w postaci zapisu, kazde zdarzenie, ktére nastgpito wtym okresie
sprawozdawczym. Natomiast zgodnie z art. 16d ust. 2 ww. ustawy sktadniki majatku
wprowadza si¢ do ewidencji $rodkow trwatych, najpdzniej w miesigcu przekazania ich
do uzywania. Pdzniejszy termin wprowadzenia uznaje si¢ za ujawnienie $rodka
trwatego.

NIK zauwaza, ze w przedmiotowej sprawie kontrolerom nie przedtozono oryginatu
ww. faktur, a jedynie jej duplikat wystawiony w trakcie kontroli NIK, po uptywie blisko
czterech miesiecy od daty odbioru urzadzenia. Swiadczy to o nieprawidtowym obiegu
dokumentéw finansowo-ksiegowych. Nadzér nad wykonaniem zarzadzenia
wprowadzajacego Instrukcje sporzadzania, obiegu i kontroli dokumentow ksiegowych
powierzono Gtéwnemu Ksiegowemu Szpitala.

16. Nierzetelne sporzadzenie dowodu OT nr OT0-00050/2023 z 3 sierpnia 2023 r.
dotyczacego urzadzen zakupionych w ramach pakietow 12 i 13 w postepowaniu
0 zamdwienie publiczne nr 100.2022, poprzez niewykazanie wszystkich sktadowych
srodkéw trwatych oraz btedne wpisanie numeru seryjnego jednego z urzadzen, co
byto niezgodne z § 23 pkt 4 ppkt 6 Instrukcji sporzadzania, obiegu i kontroli
dokumentow ksiegowych. Ww. zapis stanowi, ze w polu ,opis” dowodu OT nalezy
wpisac takie elementy, jak czesci sktadowe, w celu utatwienia pdzniejszej identyfikacji
w trakcie inwentaryzacji oraz podac ceny poszczegélnych elementdw oraz SN.
Ogledziny na CTO przeprowadzone 13 grudnia 2023 r. wykazaty, ze:
— tor wizyjny o nr inwentarzowym 802-0003898 sktadat sie z: kolumny mobilnej
wyposazonej w monitor 32" (NS SV7322H0097), rejestratora cyfrowego
z wejSciem USB oraz wysSwietlacza, jednostki sterujacej kamery (NS 23A589974),
zrodta Swiatta LIl, insuflatora CO2 oraz nadajnika iodbiornika do transmisji
bezprzewodowej;  sktadnik  majatku  dopetniat  drugi  monitor 32"
(NS SV7322F0403) zainstalowany na statywie mobilnym (na kotkach). Z uwagi na
petne ,plecy” kolumny mobilnej, przygotowanie urzadzenia do operacji oraz
w obawie o przypadkowe roztgczenie lub uszkodzenie wyposazenia toru
wizyjnego odstgpiono od odczytania numerdw seryjnych poszczegdinych
elementow, natomiast z protokotu odbioru z 31 lipca 2023 r. wynika, ze ww.
elementy posiadaty numery seryjne i powinny zosta¢ ujete w OT. W poz. 1 dowodu
OT wykazano, ze zestaw laparoskopowy zawiera (nr paszportu 2870/23):
jednostke sterujacg kamery — nr seryjny 23A589974; gtowice kamery ze ztgczem
(SN 221544674) oraz monitor medyczny 32” z ostona, obiektyw, zrédto Swiatta L11;
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— zestaw do chirurgii minimalnie inwazyjnej skfadat sie z: kolumny mobilnej
wyposazonej w monitor 32" (SN SV7322F0381), rejestratora cyfrowego
z wejsciem USB oraz wyswietlacza, jednostki sterujacej kamery, zrodta $wiatta LI,
insuflatora CO2 oraz nadajnika i odbiornika do transmisji bezprzewodowej. Na
statywie mobilnym (na kdtkach) znajdowat sie drugi monitor 32" (SN
SV7322G0213). Z protokotu odbioru z 31 lipca 2023 r. wynika, ze ww. elementy
posiadaty numer seryjny i powinny zostac ujete w OT, stosownie do § 23 pkt 4 ppkt
6 Instrukcji sporzadzania, obiegu i kontroli dokumentow. W poz. 5 OT wskazano,
ze zestaw do chirurgii minimalnie inwazyjnej doodbytnicze] zawiera:
laparoskop/tor wizyjny — jednostke sterujgca kamery (SN 23A589864 oraz glowice
kamery (SN 221567354);

— diatermia o nrinwentarzowym 802-0003899 posiadata SN T3F64383DX, podczas
gdy, w poz. 2 OT wskazano SN T3E63000DX.

Dyrektor wyjasnit, ze tor wizyjny (nr inwentarzowy 802-0003898) zostat wprowadzony
na podstawie faktury nr 5459/2023 i protokotu przekazania, w ktorym cze$ci sktadowe
zakupionych przez Szpital sprzetow medycznych takich jak: tor wizyjny, zestaw
diatermii, zestaw narzedzi laparoskopowych, diatermii, zestaw do chirurgii minimalnie
inwazyjnej, zostaty pogrupowane wg pakietow wykazanych w umowie przetargowe;j
WSS SPZ0Z.382.100.260.2023. Protokdt przekazania jest mato czytelny. Wykazano
wiele elementéw z podziatem na dwa odrebne zadania (pakiety nr 12 i 13). Podziat
ten nie jest spdjny z pozycjami ujetymi na fakturze. Na podstawie posiadane;
dokumentacji brak byto mozliwosci przyporzadkowania elementéw sktadowych do
wiasciwych srodkow trwatych. Po konsultacji z pracownikami ADAM i Dziatu
Inwestycji, Pozyskiwania i Rozliczania Srodkéw Zewnetrznych, przypisane zostaty
jedynie najwazniejsze elementy sktadowe, czyli gtownie takie, ktdre zostaty
wymienione w paszportach technicznych. Pracownik wprowadzajacy $rodek trwaty do
systemu wprowadzit SN zgodnie z danymi wykazanymi w protokole przekazania,
ktory stanowit zatacznik do faktury nr 5459/2023. We wskazanym protokole diatermia
posiada SN T3E63000DX. Btad zostat popetniony przez pracownika dostawcy. Dodat
rowniez, ze w przypadku sprzetow sktadajacych sie z wielu elementow, podczas
inwentaryzacji komisja spisujgca moze positkowac sie protokotami, a osoby
uzytkujace sprzet posiadajg petne rozeznanie co do elementéw sktadowych
wszystkich sprzetéw znajdujacych sie na ich stanie. W zwigzku z tym brak jakiego$
elementu w opisie srodka trwatego nie stanowi przeszkody we wtasciwej identyfikacii
sprzetu znajdujacego sie w obrebie danej komdrki organizacyjnej i nie ma wptywu na
prawidtowo$¢ przeprowadzanej inwentaryzaciji.

(akta kontroli tom | str. 617-623, tom Il str. 254, 399-403)

Szpital podejmowat dziatania majace na celu jego doposazenie w sprzet i aparature
medyczna, zwigkszenie efektywno$ci jego wykorzystania m.in. poprzez zakup
nowoczesnych urzadzen, podnoszenie kwalifikacji personelu medycznego oraz
wprowadzenie nowych $wiadczen pozwalajacych na skrocenie rekonwalescencii
pacjentow. Realizacja plandw inwestycyjnych w zakresie zakupow aparatury
medycznej byta uzalezniona od mozliwoSci pozyskania zrodet finansowania, niemniej
jednak nabyty sprzet byt wykorzystywany lub w gotowosci do udzielenia $wiadczen.
Kontrola wykazata jednak liczne naruszenia stosowania przepiséw ustawy
o rachunkowosci oraz uregulowan wewnetrznych dotyczacych w szczegolno$ci
ewidencjonowania, inwentaryzowania i wykazywania Srodkow  trwatych
w sprawozdaniach finansowych.
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2. Utrzymywanie i zbywanie aparatury medycznej

2.1. Urzadzenia do krioablacji i termoablacji oraz robot chirurgiczny nalezg do grupy
nowoczesnych technologii pozwalajacych na bezinwazyjne leczenie pacjentow.
Wymagania dotyczace warunkdéw udzielania i rozliczania procedur oraz $wiadczen
medycznych z wykorzystaniem urzadzen do krioablacji oraz termoablacji zostaty
zawarte w zitgczniku nr 1b do zarzadzenia nr 1/2022/DSOZ Prezesa NFZ w sprawie
okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umow w rodzaju leczenie szpitalne oraz
leczenie szpitalne — $wiadczenia wysokospecjalistyczne z 3 stycznia 2022 r.1'1,
w ktorym wskazano, ze wykonanie zabiegow krioablacji zmiany nerki, termoablacji
zmiany nerki, termoablacji zmiany watroby wymagane jest pod kontrolg tomografii
komputerowej lub rezonansu magnetycznego. SzczegGtowo okrelono réwniez
wymagania dotyczace kwalifikacji personelu medycznego dla jednej z ww. procedur,
tj. 50.293 ,Termoablacja zmiany watroby”, wprowadzonej RMZ z 22 listopada 2013 r.
W § 4 ust. 5 pkt 1 lit. a) oraz pkt 2 i 3 ww. rozporzadzenia okreslono, ze
Swiadczeniodawca udzielajacy swiadczen gwarantowanych, w tym ww. procedury,
powinien zapewni¢ m.in.: lekarza specjaliste w dziedzinie odpowiedniej do zakresu
udzielanych $wiadczen''2 oraz co najmniej dostep do badan: laboratoryjnych, w tym
mikrobiologicznych;  tomografii  komputerowej; rezonansu  magnetycznego;
radiologicznych i ultrasonograficznych, zgodnych z profilem udzielanych $wiadczen.

Do 31 grudnia 2023 r. w Szpitalu z wykorzystaniem zakupionego sprzetu zostaty
przeprowadzone trzy zabiegi termoablacji zmiany watroby przez specjaliste z chirurgii
0golnej i onkologicznej oraz 11 zabiegdw krioablacji zmiany nerki specjaliste
w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej. Zabiegi termoablacji zmiany watroby
odbyty sie w dniach 24, 30 sierpnia oraz 18 wrze$nia 2023 r. Specjalista
przeprowadzajacy zabiegi z wykorzystaniem urzadzenia do termoablacji rozwigzat
stosunek pracy 20 wrzesnia 2023 r.

Z-ca Dyrektora wyjasnita, ze termoablacja zmiany watroby moze by¢ wykonywana
przez lekarzy specjalistow w dziedzinie chirurgii ogolnej, chirurgii onkologicznej,
radiologii i diagnostyki obrazowej w ramach posiadanych Oddziatéw Chirurgii Ogdine;
oraz Zaktadu Diagnostyki Obrazowej i Radiologii Zabiegowej — w zalezno$ci od
kwallifikacji i specjalno$ci lekarzy, jakich posiada w swoich zasobach Szpital,
w zwigzku z czym ciggtos¢ w udzielaniu Swiadczen jest zachowana.

(akta kontroli tom Il str. 542, 547, 555-556, tom VIII str. 25-28, 34, 323-324)

Operacje za pomocg robota chirurgicznego sg przeprowadzane w zespotach
dwuosobowych sktadajacych sie z operatora oraz asystenta. Proces szkolenia na
operatora jest przeprowadzany przez wytgcznego dystrybutora przedmiotowego
systemu robotowego w Polsce. Cykl szkolenia zaczyna sie od jednodniowego
szkolenia z obstugi systemu, nastepnie uczestnicy przechodza kolejne etapy szkolen,
w tym ¢wiczenia na symulatorze. Caty proces szkolenia do certyfikacji trwa $rednio
trzy miesigce i przebiega gtéwnie w Polsce. Egzamin certyfikacyjny odbywa sie
w dedykowanych osrodkach szkoleniowych za granica. Warunkiem uzyskania
zagranicznej certyfikacji jest wyszkolenie operatora wraz z asystentem.

W umowie na dostawe robota chirurgicznego z 8 lutego 2022 r. przewidziano ww.
szkolenie dla pieciu zespotdw po min. trzy osoby. Po zakupie robota zagraniczny
certyfikat otrzymaty trzy zespoty dwuosobowe sktadajace sie z operatora i asystenta
w dziedzinach: urologii — 12 wrze$nia 2022 r., chirurgii ogolnej 16 listopada 2022 .,

1 Biul. Inf. NFZ 2 2022 . poz. 1.

12 Pielegniarke odpowiednio do zakresu udzielanych $wiadczen; a w przypadku udzielania $wiadczen chirurgii
jednego dnia lub dokonywania znieczulenia do zabiegéw diagnostycznych w trybie leczenia jednego dnia,
zapewni¢ dodatkowo lekarza anestezjologa; pielegniarke — specjaliste w dziedzinie pielegniarstwa
anestezjologicznego i intensywnej opieki lub pielegniarke po kursie kwalifikacyjnym w zakresie anestezjologii
i intensywnej opieki.
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w tym lekarz, ktory przeprowadzat w Szpitalu zabiegi termoablacji zmiany watroby
oraz chirurgii ogdlnej 26 stycznia 2023 r. Szkolenia roznych zespotow nie odbywaty
sie rownolegle. Szkolenie kolejnego zespotu rozpoczynato sie po zakorczeniu
certyfikacji poprzedniego zespotu. Lekarze po przeszkoleniu podstawowym przez
wytgcznego dystrybutora systemu w Polsce mogli rowniez asystowac przy operacii
robotycznej. W § 4 ust. 8 umowy z 8 lutego 2022 r. na dostawe robota chirurgicznego
opisano proces szkolen w sposob odbiegajacy od warunkéw stawianych przez
producenta robota. Wymagano, aby wykonawca przeprowadzit szkolenie pierwszych
trzech zespotéw w terminie do trzech miesiecy od daty podpisania umowy, a kolejnych
dwach zespotow w terminie do 12 miesiecy od daty podpisania umowy.

Dyrektor wyjasnit, ze otwarcie Pracowni Robotycznej wskutek wielu procesow i prac
adaptacyjnych nastapito 20 kwietnia 2022 r. (robot zostat zainstalowany 31 marca
2022 r.). W tym czasie zostat wytoniony pierwszy zesp6t urologiczny, ktéry poddano
pomysinej weryfikacji przez wytacznego dystrybutora systemu w Polsce. Po
pomysinej weryfikacji rozpoczat sie proces szkolenia, ktdry trwat ponad trzy miesigce
ze wzgledu na okres urlopowy. Certyfikacja miata miejsce 12 wrze$nia 2022 r. Termin
certyfikacji jest uzalezniony od producenta systemu i dostepno$ci termindw
w o$rodkach certyfikujgcych na Swiecie.

(akta kontroli tom | str. 179-190)

W zwigzku z zakupem robota chirurgicznego oraz zamiarem utworzenia Centrum
Szkoleniowego Robotyki Operacyjnej Szpital zatrudnit certyfikowanych lekarzy
(operatoréw-proktorow'3) w dziedzinie: chirurgii ogélnej od 1 marca 2022 r.; urologii
od 23 maja 2022 r. oraz ginekologii od 15 lipca 2022 r. Zadaniem ww. specjalistow
byto w szczegdlnosci uczestnictwo w minimum dwdch operacjach przeprowadzonych
przez nowo przeszkolonych lekarzy.

Na koniec 2022 r. Szpital dysponowat piecioma''# operatorami oraz siedmioma
asystentami. Na koniec 2023 r. Szpital dysponowat piecioma''® operatorami oraz 15
asystentami'’6.  Zaloge obstugujaca system robotyczny uzupetniat zespot
przeszkolonych instrumentariuszy: siedmiu wg stanu na koniec 2022 r. oraz 11 na
koniec 2023 .

Dziatalno$¢ Centrum Szkoleniowego Robotyki Operacyjnej polegata na organizacii

ostatniego etapu szkolen dla nowo przeszkolonych lekarzy (rdwniez spoza WSS). Na

dzien 31 grudnia 2023 r. ostatni etap szkoleh w dziedzinie chirurgii ogélnej w Centrum
ukonczyto dziewieciu lekarzy, w tym pieciu operatordw i czterech asystentéw.

(akta kontroli tom | str. 149-177, 179-219, tom Ill str. 259-261, 430-431, tom VI

str. 7 — pliki 81, 86; 73)

2.2. Robot chirurgiczny zostat przyjety do uzytkowania 31 marca 2022 r. Pierwszy
zabieg w dziedzinie chirurgii ogélnej — F31 ,Kompleksowe zabiegi jelita grubego”
z wykorzystaniem systemu robotycznego zostat przeprowadzony 21 kwietnia 2022 r.,
w dziedzinie urologii — L31 ,Radykalna prostatektomia” — 24 maja 2022 r.,
a w dziedzinie ginekologii i potoznictwa — M13 ,Duze zabiegi gornej czesci uktadu
rozrodczego” — 15 lipca 2022 .

"3 Proktorzy nadzorujg ostatni etap certyfikacji — przeprowadzenie w ciggu dziewieciu dni od uzyskania
certyfikatu minimum dwéch zabiegdw za pomoca systemu robotowego. Proktor jest jednocze$nie mentorem
dla 0s6b, ktére przeszty szkolenie i posiada uprawnienia nadane przez producenta lub jego wylacznego
przedstawiciela w Polsce.

"4 Trzech proktoréw oraz dwdéch nowo wyszkolonych operatorow.

15 W dziedzinie chirurgii ogolnej 26 stycznia 2023 r. uzyskat certyfikat jeden z lekarzy, a 20 wrzesnia 2023 .
odszedt inny certyfikowany lekarz.

16 W systemie obstugi systemu robotowego, osoba pomagajaca operatorowi nie musi posiada¢ statusu
asystenta, moze posiada¢ podstawowe przeszkolenie techniczne.
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Do korica 2022 r. z wykorzystaniem robota Szpital udzielit co najmniej''” 88
Swiadczen, w tym co najmniej 44 w dziedzinie chirurgii ogdinej, 36 w dziedzinie
urologii oraz osiem w dziedzinie ginekologii i potoznictwa, o tacznej wartosci
11471 tys. zt.

W okresie od 1 stycznia do 21 listopada 2023 r. udzielono 261 Swiadczen, w tym 130
w dziedzinie chirurgii ogdlnej, 106 w dziedzinie urologii oraz 25 w dziedzinie
ginekologii i potoznictwa, o tacznej wartosci 5460 tys. zt.

Mozliwo$¢ rozliczania Swiadczen z zastosowaniem systemu robotowego przyczynita

sie do zwigkszenia przychodow Szpitala. Dla poréwnania w 2023 r..

— $rednioroczna cena jednostkowa $wiadczenia F32 ,Duze i endoskopowe zabiegi
jelita grubego” wyniosta 6,6 tys. zt, natomiast Swiadczenia F45R ,Leczenie
chirurgiczne nowotworu ziosliwego jelita grubego z zastosowaniem systemu
robotowego” wyniosta 23,3 tys. zt;

— $rednioroczna cena jednostkowa $wiadczenia L31L ,Radykalna prostatektomia —
zabieg laserowy” wyniosta 27,3 tys. zt, natomiast Swiadczenia L31R ,Radykalna
prostatektomia z zastosowaniem systemu robotowego” wyniosta 40,2 tys. zt.

Koordynator Pracowni Robotyki Operacyjnej wyjasnita, ze postep w zakresie
wykorzystywania poszczegélnych funkcji robota chirurgicznego jest uzalezniony od
zapotrzebowania pacjentow. W Szpitalu wykorzystywany jest najczesciej do operacii
prostatektomii. Ponadto na kolejno$¢ wprowadzenia poszczegéinych funkcjonalnosci
ma wptyw mozliwos¢ rozliczania $wiadczen z NFZ. Pierwszg procedurg robotyczng
w Polsce rozliczang przez NFZ, decyzjg Ministerstwa Zdrowia ze wzgledu na skale
problemu, jest prostatektomia radykalna. Na dzien dzisiejszy Szpital korzysta z trzech
Swiadczen (leczenie chirurgiczne nowotworu zto$liwego jelita grubego, radykalna
prostatektomia, leczenie chirurgiczne nowotworu ztosliwego macicy).

Dyrektor wyjasnit, ze wyszkolenie zespotu operatorow z kazdej dziedziny wymaga
kilkumiesiecznego procesu nauki, zakorczonego certyfikacjg. Wedtug wytacznego
dystrybutora systemu robotowego nie jest mozliwe szkolenie kilku zespotow
jednoczesnie. Daty i terminy certyfikacji zalezg od ogolnoeuropejskiej dostepnosci
i muszg by¢ synchronizowane z dostepem do systemu. Na dzierr 31 grudnia 2024 r.
zostaty wyszkolone trzy zespoty: jeden urologiczny i dwa chirurgiczne. Kolejnym
zespotem bedacym w procesie szkolenia jest zesp6t urologiczny. Po jego certyfikacii
przewidziane  jest  rozpoczecie  procesu  certyfikacyjnego  zespotu
torakochirurgicznego, a w dalszej kolejno$ci zespotu chirurgii gtowy i szyi.

Stot operacyjny zakupiony na potrzeby Oddziatu Chirurgii Naczyniowej zostat przyjety
do uzytkowania 3 lutego 2022 r. i byt wykorzystywany jeszcze przez trzy inne oddziaty.
Pierwsza operacja na przedmiotowym stole w dziedzinie ortopedii odbyta si¢ 19
lutego 2022 r., w dziedzinie chirurgii naczyniowej — 4 marca 2022 r., w dziedzinie
chirurgii piersi — 22 marca 2022 r., chirurgii ogélnej — 27 maja 2022 r. Udzielono
rowniez jednego $wiadczenia w dziedzinie urologii — 11 maja 2022 r. przez Oddziat
Urologii i Onkologii Urologicznej z Centrum Leczenia Kamicy Uktadu Moczowego.

Do konca 2022 r. z wykorzystaniem stotu operacyjnego Szpital udzielit co najmniej!'8
582 Swiadczenia, w tym co najmniej 477 w dziedzinie chirurgii naczyniowej, osiem
w dziedzinie chirurgii ogoinej, dziewie¢ w dziedzinie chirurgii piersi, jedno w dziedzinie
urologii oraz 87 w dziedzinie urazowo-ortopedycznej, o0 tacznej wartosci
8298,5 tys. zt.

"7 W tym jedno rozliczenie za zgoda ptatnika sktadajace sie z wielu innych $wiadczen, co na potrzeby kontroli
nie wymagato wyszczegdlnienia.

18 W tym jedno rozliczenie za zgoda ptatnika sktadajace sie z wielu innych $wiadczen, co na potrzeby kontroli
nie wymagato wyszczegdlnienia.

37



W okresie od 1 stycznia do 21 listopada 2023 r. udzielono 522 Swiadczen, w tym 401
w dziedzinie chirurgii naczyniowej, szeS¢ w dziedzinie chirurgii ogolnej, trzy
w dziedzinie chirurgii piersi oraz 112 w dziedzinie urazowo-ortopedycznej, o tacznej
wartosci 10 630,1 tys. zt.

Urzadzenie do krioablacji zostato przyjete do uzytkowania 2 sierpnia 2023 r.
Wykonywano na nim zabieg krioablacji zmiany nerki. Do 21 listopada 2023 r.
przeprowadzono siedem takich zabiegdw o tacznej wartosci 83,6 tys. zt.

Dyrektor wyjasnit, ze Szpital pracuje w trybie catodobowym. Robot chirurgiczny jest
wykorzystywany w Pracowni Robotyki CTO w trybie planowym w godzinach 7:00-
15:00, przy czym uwzglednia sie dni wydtuzonej pracy robota do 19.00. Stot
operacyjny na CTO wykorzystywany jest catodobowo. Urzadzenie do krioablacji
w Pracowni Diagnostyki Obrazowej i Radiologii Zabiegowej wykorzystywany jest do
zabiegow planowych po zakwalifikowaniu przez zespét urologiczno-radiologiczny.

Tryb pracy ww. komérek organizacyjnych Szpitala pozwalat na optymalne

wykorzystanie aparatury.

(akta kontroli tom | str. 134-135, 149-177, tom Il str. 104A-109A, 194-197, tom Il str.
253, 259-261, 398-399, 430-431, 542, 548-549, tom VIl str. 7 — pliki 81 i 86)

2.3. W celu wspomagania procesu utrzymania oraz monitorowania sprawnosci
aparatury medycznej w Szpitalu od 2021 r. postugiwano sie systemami
teleinformatycznymi. We wrze$niu 2021 r. wprowadzono nowy system stuzacy
zgtaszaniu usterek i awarii aparatury medycznej. Badaniem w zakresie utrzymania
we wiasciwym stanie technicznym objeto 10 urzadzen'® wyprodukowanych w latach
2002-2017. Dwa znich (kardiomonitory) byty naprawiane oraz poddawane
obowigzkowym przegladom przez pracownikow ADAM.

Analiza dokumentacji ww. urzadzer wykazata, ze poddawano je przegladom
I konserwacji zgodnie z zaleceniami producentow. Zgodnie z art. 90 ust. 7 ustawy
zdnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych'? Szpital posiadat informacje
dotyczace terminow przegladéw i konserwacji urzadzen. Dziewig¢ urzadzen byto
poddawanych przegladom raz do roku, a jedno (angiograf) co trzy miesigce. W latach
2021-2023 przeprowadzono 38 przegladow i konserwacji tych urzadzen, w tym
(w przypadku trzech urzadzen) - pie¢'2! wykonano po terminie wynikajacym
z poprzednich wpisbw w paszportach technicznych. Przeglad pompy do
kontrapulsacji wewnatrzaortalnej'22 wykonano 19 stycznia 2023 r., podczas gdy
zgodnie z wpisem z 17 wrzesnia 2021 r. w paszporcie technicznym serwis zalecit
wykonanie nastepnego przegladu we wrzesniu 2022 r. W okresie objetym kontrolg
trzykrotnie przekroczono termin zalecanego przegladu angiografu23,

Dyrektor wyjasnit, ze wykonywanie przegladéw technicznych angiografu co trzy
miesigce jest zaleceniem producenta i nie sq one obowigzkowe, a przeglad pompy
do kontrapulsacji wewnatrzaortalnej zostat wykonany po terminie z powodu

119 [1] aparat naczyniowy typu ramie C (rok produkcji 2014), [2] apatat rtg z ramieniem C (2017), [3] kardiomonitor
(2002), [4] apatat usg (2010), [5] kardiomonitor kompaktowy (2007), [6] wideobronchoskop (2010), [7]
echokardiograf (2010), [8] angiograf cyfrowy (2016), [9] pompa do kontrapulsacji wewnatrzaortalnej (2013),
[10] pita oscylacyjna (2014).

120 Dz.U.z2021r. poz. 1565, ze zm.

121 Przeglad okresowy aparatu RTG (SN21357) wykonano 14 czerwca 2022 r., podczas gdy, zgodnie z wpisem
z 2 lutego 2021 r. w paszporcie technicznym nr 1744/17 serwis zalecit wykonanie nastepnego przegladu
w lutym 2022 r. W wyjasnieniu Szpital przedstawit korespondencije z serwisem z 23 listopada 2021 r., w ktérym
poinformowat, Ze ze wzgledu na IV fale pandemii COVID-19 i zmniejszone zasoby kadrowe, serwis realizuje
w pierwszej kolejnosci zlecenia wynikajace z biezacych projektow instalacyjnych, uméw gwarancyjnych
i serwisowych.

122 SN CA209023D2.

123 Dotyczyto to okreséw: od 26 sierpnia 2020 r. do 16 lutego 2021 r. (pie¢ miesiecy i 21 dni); od 19 sierpnia do
23 grudnia 2021 r. (cztery miesiace i cztery dni); od 31 marca do 27 lipca 2022 r. (trzy miesigce i 27 dni).
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opieszatoSci autoryzowanego serwisu w przedstawieniu oferty na wykonanie
przegladu.
(akta kontroli tom Il str. 275-286, 542, 549-568)

Analiza  zgtoszeh personelu medycznego dokonywanych w  systemie
teleinformatycznym dotyczacych awarii urzadzen, na podstawie dat zamkniecia tych
zgtoszen, wskazywata na czasowe wytaczenie z eksploatacji siedmiu'24 urzadzen
w zwigzku z koniecznoscig ich naprawy.

Dyrektor wyjasnit, ze awarie dwdch kardiomonitoréw i anfiografu zostaty usuniete
niezwiocznie sitami wiasnymi ADAM, a op6znienie w zamknieciu zgtoszen wynikato
z przeoczenia pracownikdw obstugujacych system teleinformatyczny z powodu duzej
ilosci obowigzkow. Awarie aparatu RTG, wideobronchoskopu, echokardiografu
i USG, nie skutkowaty zaprzestaniem udzielania $wiadczen, gdyz oddziaty posiadajg
wiecej niz jedno takie urzadzenie (Oddziat Chirurgii Naczyniowej — dwa aparaty RTG,
OITIA — dwa wideobronchoskopy i pie¢ echokardiograféw), a Oddziat Chirurgii
Ogdlnej korzystat z USG w tym czasie na innym oddziale.

taczny koszt przeprowadzonych obowigzkowych przegladéow okresowych oraz
napraw o$miu'25 urzadzen w okresie objetym kontrolg wynidst 614,2 tys. 126, z czego
374,3 tys. zt w 2021 r., 117,2 tys. zt w 2022 r. oraz 122,7 tys. zt w 2023 r. Koszty
przegladéw i napraw siedmiu urzadzen wyniosty od 0,7% do 23% ich wartoSci,
a w przypadku pity oscylacyjnej 98,3%.

Dyrektor wyjasnit, ze na czas naprawy urzadzenia serwis zapewnia Szpitalowi
urzadzenie zastepcze, co nie powoduje zaburzen pracy Bloku Operacyjnego.
Urzadzenie w momencie przyjecia do uzytkowania w 2014 r. miato warto$¢ 19 tys. zt
i nie jest juz dostepne w zakupie. Obecnie, inny model pity, to koszt ok. 60 tys. zt.
Urzadzenie pracuje do dnia dzisiejszego i w ocenie Szpitala, przejawem
niegospodarnosci bytaby jego utylizacja. Zaznaczyt, ze obie naprawy o wartoSci
odpowiednio 11,9 tys. zt (marzec 2022 r.) oraz 7,7 tys. zt (maj 2023 r.) byty wykonane
na przestrzeni dwoch lat, wiec i oceny zasadnosci obu napraw byty przeprowadzane
w odstepie ponad roku.

Szpital nie dotrzymat terminu pfatno$ci zadnej z 45 faktur o tacznej warto$ci 642 tys.
zt wystawionych od 8 lutego 2021 r. do 15 grudnia 2023 r. za wykonane przeglady
okresowe oraz naprawy aparatury medycznej. Do dnia 24 stycznia 2024 r. Szpital nie
uregulowat ptatnosci na faczng kwote 243,1 tys. zt wynikajacych z 19 faktur, w tym
jednej cze$ciowo, co opisano w sekcji ,Stwierdzone nieprawidtowo$ci”.

(akta kontroli tom Ill str. 275-286, 542, 541-568, tom VIII str. 538)

2.4. Dyrektor wyjasnit, ze Szpital nie realizuje odptatnych badan (poza umowg
zawartg z NFZ) na rzecz pacjentow objetych ubezpieczeniem zdrowotnym lub
posiadajacych skierowanie od lekarza udzielajgcego $wiadczen w ramach prywatnej
praktyki lekarskiej. Zawarte przez Szpital z NFZ umowy wykorzystujg petny potencjat
Swiadczeniodawcy i wigzq sie z udzielaniem $wiadczen w trybie od ambulatoryjnego

124 [1] Aparatu RTG, SN 21357 (problem z robieniem zdje¢) w okresie od 30 sierpnia do 27 wrze$nia 2022 r.; [2]
awarii kardiomonitora, SN 369116010 (brak pomiaru RR) w okresie od 29 wrzesnia do 23 listopada 2022 r.,
[3] aparatu USG, SN D52390 (uszkodzone dwie glowice) w okresie od 5 sierpnia do 8 wrzesnia 2022 r., [4]
kardiomonitora, SN 1220-000300 (brak zapisu EKG) w okresie od 12 pazdziernika 2022 r. do stycznia 2023 r.,
[5] wideobronchoskopu, SN FG121030 (brak szczelno$ci uktadu) w okresie od 17 listopada do 9 grudnia
2022r., [6] echokardiografu, SN 1491N/S6 (uszkodzona gtowica) w okresie od 24 pazdziernika do 27
listopada 2023 r., [7] angiografu, SN G3D16X2017 (uszkodzone mocowania 2 paskow w ostonie ofowianej)
w okresie od 7 pazdziernika 2022 r. do 17 stycznia 2023 r.

125 7 wyjatkiem serwisowanych przez ADAM.

126 Koszty przegladow i napraw ustalono na podstawie 45 zbiorczych faktur VAT o tacznej wartosci 641 997,27 zt,
ktére obejmowaly koszty napraw oraz przegladdw urzadzen nie objetych badaniem NIK. Ww. kwota zawiera
rowniez koszty trzech przegladéw o tacznej wartosci 9336,35 zt, ustalona na podstawie zawartych uméw
serwisowych na potrzeby kontroli NIK (koszty dotyczyty wielu sprzetéw okre$lonych ryczattem dla danego
oddziatu).
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do catodobowej hospitalizacji przy jednoczesnym zadeklarowaniu catej infrastruktury,
sprzetu medycznego oraz zasobdw osobowych tj. personelu medycznego, co stanowi
specyfikacje umowy. Podkreslit, ponadto Zze Szpital w celu poprawy bezpieczenstwa
zdrowotnego i efektywnosci udzielanych $wiadczen korzysta z dofinansowania
poszczegolnych inwestycji w ramach funduszy zewnetrznych, co obliguje go do
wykorzystywania (przez okres 5 lat od zakonczenia inwestycji) do udzielania
$wiadczen wytacznie finansowanych ze Srodkéw publicznych. Dodat, ze sytuacje
w ktorej dochodzi do obcigzenia pacjenta kosztami leczenia okre$la wytacznie
przyjecie chorego nieubezpieczonego w trybie nagtym/ratujgcym zycie a wszelkie
procedury, wykorzystane przez podmiot w celu pozyskania refundacji za udzielone
Swiadczenie ze srodkéw publicznych nie majg mozliwo$ci zastosowania np. decyzja
Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie, decyzja Urzedu Pracy itd. Wowczas za
udzielone $wiadczenie wystawiany jest dokument ksiegowy, obligujacy pacjenta do
zaptaty kwoty skalkulowanej wedtug cennika, o ktérym mowa w Regulaminie
organizacyjnym Szpitala.

(akta kontroli tom VI str. 151-155)

Analiza zapisow na kontach przychoddéw Szpitala z tytutu udzielania $wiadczen
osobom nieubezpieczonym i przychodow z dziatalnosci komercyjnej, tj. Swiadczen —
jak wyjaénit Dyrektor — na rzecz innych podmiotdéw leczniczych w latach 2022-2023
(do konca wrze$nia) wykazata, ze wynosity one tgcznie 3290 tys. zt.

(akta kontroli tom VI str. 176)

2.5. Dyrektor Szpitala wskazat, ze sposob postepowania w przypadku likwidacii
i sprzedazy Srodkow trwatych okresla ,Instrukcja sporzadzania, obiegu i kontroli
dokumentéw finansowo-ksiegowych” wprowadzona zarzadzeniem nr 198/2021
Dyrektora Szpitala z dnia 25 pazdziernika 2021 r. w sprawie ustalenia Instrukcji
sporzadzania, obiegu i kontroli dokumentow ksiegowych.

Ustalono, ze przywotana Instrukcja odnosi sie do zasad dokumentowania likwidacii
Srodkow trwatych. Wskazuje, ze do udokumentowania rozchodu $rodkow trwatych
stuzy dowdd LT ,Likwidacja $rodka trwatego”. Sporzadza sie go w kazdym przypadku
likwidacji srodka trwatego oraz zdjecia Srodka ze stanu mienia Szpitala na skutek
sprzedazy, wniesienia jako aport do spotki, nieodptatnego przekazania innemu
podmiotowi lub tez przekazania $rodka trwatego — zgodnie z przepisami — w ramach
umowy leasingu, takze w przypadku catkowitej lub cze$ciowej likwidacji $rodka
trwatego (§ 23 pkt 6). Do kontroli nie przedtozono dokumentéw $wiadczacych
o0 uregulowaniu przez Szpital zasad oceny przydatnosci sktadnikéw majatku.

(akta kontroli tom Il str. 156-157, 208-234, 328)

Wedtug przedtozonych do kontroli informacji sporzadzonych przez kierownikdw

Dziatu Aparatury Medycznej i Dziatu Inwestycyjno-Gospodarczego pn. ,Instrukcja

kwalifikacji aparatury do kasacji” oraz ,Sposdb postepowania z wycofanym

z uzytkowania sprzetem medycznym”, proces przydatnosci, a nastepnie likwidacii

i wycofania sprzetu z uzytkowania w Szpitalu przebiegat w nastepujacych etapach:

— wystawienie zlecenia oceny stanu technicznego urzadzenia (nieprzydatnego lub
co do ktérego zachodzi podejrzenie nieprawidtowego funkcjonowania)
w programie ,KLAR" przez osobe odpowiedzialng za sprzet i aparature medyczng
w danej komorce organizacyjnej Szpitala;

— ocena stanu technicznego urzadzenia przez Konserwatora Aparatury Medycznej;

— w przypadku, gdy urzadzenie nie nadaje sie do dalszej eksploatacji, przekazanie
do Dziatu Ksiegowosci opinii zawierajacej kwalifikacje do ,kasaciji’;

— odbior sprzetu (wraz z opiniami technicznymi) przeznaczonego do kasacji przez
pracownikéw Dziatu Administracyjno-Gospodarczego z oddziatow Szpitala do
pomieszczen magazynowych;
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— oznakowanie ztozonego w pomieszczeniach magazynowych sprzetu naklejkami
,kasacja” zawierajagcymi numer protokotu kasacyjnego (np. nr opinii
technicznej/rok);

— przekazanie sprzetu do wyspecjalizowanego podmiotu  zewnetrznego
zajmujgcego sie utylizacjg sprzetu medycznego, zgodnie z przepisami
dotyczacymi gospodarowania odpadami z grupy 16 02 13 lub 16 02 14;

— przyjecie od ww. podmiotu (za pokwitowaniem) karty utylizacji odpadu lub
potwierdzenie tego odbioru wpisem w systemie zawierajagcym baze danych
o produktach i opakowaniach oraz o gospodarce odpadami (BDO).

(akta kontroli str. 150, 328-331)

Ustalono, ze proces likwidacji $rodkéw trwatych w Szpitalu nie zawsze przebiegat

W sposdb opisany wyzej, tj.:

— wykaz przeznaczonych do likwidacji sktadnikow majatku przedktadany byt do
zaopiniowania Radzie Spotecznej, ktéra w wydanych uchwatach kwalifikowata te
sktadniki do kategorii majatku zbednego. Kwalifikacja Rady Spotecznej nie
skutkowata jednak stosowaniem przez Szpital procedur okre$lonych w uchwatach
Sejmiku Wojewddztwa Lubelskiego'?” w sprawie okre$lenia zasad na jakich
samodzielny zaktad opieki zdrowotnej moze dokonaC zbycia, oddania
w dzierzawe, najem, uzytkowania oraz uzyczenia aktywdw trwatych, dla ktérych
podmiotem tworzacym jest Wojewodztwo Lubelskie, ustalonych zgodnie z art. 54
ust. 2 udl. Wedtug przywotanych uchwat (§ 4 i § 9) zbyciu mogg podlegac aktywa
trwate zakfadu, ktére sg zbedne dla zaktadu, uzyskania zgody Zarzadu
Wojewodztwa Lubelskiego wymaga nieodptatne zbycie przez zaktad aktywow
trwatych. Wedtug art. 48 ust. 2 pkt 1 lit. a udl do zadan rady spotecznej nalezy
przedstawianie podmiotowi tworzgcemu wnioskow i opinii m.in. w sprawie zbycia
aktywdw trwatych oraz zakupu lub przyjecia darowizny nowej aparatury i sprzetu
medycznego.

Z przediozonych przez Dyrektora Szpitala wyjasnien wynika, ze przedktadanie Radzie

Spotecznej wykazow Srodkow trwatych przeznaczonych do likwidacji celem

wyrazenia opinii w sprawie ich zbycia wynikato z bardzo szerokiego potraktowania

okreslenia ,zbycie” tj. objecia nim nie tylko srodkdw przeznaczonych do sprzedazy,

ale réwniez do utylizacji.

— Srodki trwate pomimo ich skre$lenia z ewidencji na podstawie dowodu LT
faktycznie nie byly zlikwidowane. Szczegdtowy opis ustalen w powyzszym
zakresie zostat opisany w sekcji ,Stwierdzone nieprawidtowos$ci”.

Do kontroli nie przedtozono dokumentow potwierdzajacych przekazanie do utylizacji
wybranych do préby kontrolnej dwdch $rodkdéw trwatych skreslonych z ewidencji na
podstawie dowoddw LT, tj. aparatu do znieczulenia PRIMA S, nr inwentarzowy 8-IV-
9-15 (LT/0032/21 z 31.10.2021 r.) i echokardiografu VIVID 4, nr inwentarzowy 802-
0002084 (poz. 20 w Zbiorczym dokumencie likwidacji srodka LT0-00002/2023).

Zgodnie z wyjasnieniem zawartym w notatce stuzbowej Kierownika Dziatu
Administracyjno-Gospodarczego i jego Zastepcy (z dnia 29 listopada 2023 r.) od
lutego 2020 r. nie byt przekazywany do utylizacji sprzet i aparatura medyczna, a ww.
sktadniki zostang do niej przekazane wraz z pozostatym magazynowanym sprzetem,
przy czym na dzien sporzadzenia notatki nie sgq w stanie podac ostatecznej ilosci
irodzaju odpadéw. W zwigzku z reorganizacjg Szpitala (potaczenie z trzema
lokalizacjami) przygotowanie ostatecznej listy wycofanego z eksploatacii
wyposazenia i sprzetu do kasaciji jest niedokoriczone.

(akta kontroli tom VII str. 86-109, 177-180, 253-254, 392)

127 Nr XIX/255/2012 z 30 stycznia 2012 r. zmienionej uchwatg nr XLII/620/2022 z 25 listopada 2022 r., dalej:
uchwaty Sejmiku Wojewddztwa w sprawie zasad zbywania aktywéw trwatych.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

Analiza dokumentoéw sprzedazy trzech oraz nieodptatnego przekazania dwoch
Srodkdw trwatych'28 wykazata, ze byty one wiasciwie udokumentowane, poprzedzone
analizg zasadnosci zbycia, zaopiniowane przez Rade Spoteczng i przeprowadzone
zgodnie z procedurami okreslonymi w uchwatach Sejmiku Wojewddztwa Lubelskiego
w sprawie zasad zbywania srodkdw trwatych.

(akta kontroli tom VI str. 181-188)

Dyrektor Szpitala wyjasnit, ze w okresie objetym kontrolg Szpital nie udostepniat
sprzetu medycznego podmiotom zewnetrznym.
(akta kontroli tom VI str. 158-159)

W dziatalno$ci Szpitala w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono nastepujace
nieprawidtowo$ci:

1. Opdznienie w zaptacie 45 faktur za przeprowadzenie przegladow okresowych oraz
napraw o$miu urzadzen medycznych, co byto niezgodne z art. 44 ust. 3 pkt 3 ufp,
ktory stanowi, ze wydatki publiczne powinny by¢ dokonywane w wysokosci
| terminach wynikajacych z wczesniej zaciggnietych zobowigzan. W przypadku 25
dowodow ksiegowych'2® opdznienie w ich zaptacie wyniosto od 24 do 1126 dni. Nie
skutkowato to jednak naliczeniem i zaptatg odsetek, z wyjatkiem dotyczacym ptatnosci
faktury nr 394544367 z 26 lipca 2021 r., gdzie Szpital zaptacit tacznie 4646,78 zt
tytutem odsetek naliczonych od 144 jeszcze innych faktur wystawionych przez tego
samego dostawce oraz faktury nr 3229058441 z 24 kwietnia 2022 r., gdzie pokryto
zobowigzanie wraz z inng fakturg w tacznej wysokosci 63 745,95 zt, z czego
46 338,48 zt stanowita nalezno$¢ gtéwng z tytutu wystawionych faktur, a kwota
réznicy wynikata z odsetek, kosztéw procesu i optat egzekucyjnych. Faktura nr FVS
910/12/2021/S z 31 grudnia 2021 r. na kwote 259 856 zt zostata czeSciowo zaptacona
w terminie, a kwota w wysokosci 51 992,80 zt stata sie wymagalna po 30 wrze$nia
2022 r. Na dzien 24 stycznia 2024 r. do zaptaty pozostato 19 faktur'30 o tgcznej
warto$ci 243 100,50 zt.

Dyrektor wyjasnit, ze Szpital nieterminowo zaptacit 26 faktur, a za 19 nie dokonat
jeszcze ptatnosci z powodu braku wystarczajgcych $rodkdw finansowych.
(akta kontroli tom VIII str. 80-87, 217-473, 538)

2. Wystawianie dowodow LT - ,Likwidacja Srodka trwatego” w sposob niezgodny
z uregulowaniami zawartymi w obowigzujacej w Szpitalu ,Instrukcji sporzadzania,
obiegu i kontroli dokumentdw ksiegowych”. W my$| przywotanej Instrukcji (§ 23 pkt 6)
dowdd LT sporzadza sie w kazdym przypadku likwidacji Srodka trwatego oraz zdjecia
$rodka ze stanu mienia Szpitala na skutek sprzedazy, wniesienia jako aport do spotki,
nieodptatnego przekazania innemu podmiotowi lub tez przekazania srodka trwatego
— zgodnie z przepisami — w ramach umowy leasingu, a takze w przypadku catkowitej
lub czesciowej likwidacji $rodka trwatego”.

Ustalono, ze dowody LT wystawiano w Szpitalu juz z chwilg postawienia $rodka
trwatego w stan likwidacji, a nie dopiero wowczas, gdy ta likwidacja faktycznie
nastapita, co pozostawato w sprzeczno$ci z przywotanym zapisem Instrukcii

128 Mikroskopu Olympus (nr inwentarzowy 8-VII-53-8), ambulansu sanitarnego (nr inwentarzowy 743-00001),
samochodu (nr inwentarzowy 743-00002), samochodu (nr inwentarzowy 743-00003) i ambulansu sanitarnego
(nrinwentarzowy 743-0000005).

129 Nr: [1] 74/S/2021; [2] FVS 835/02/2021/S; [3] FVS 853/02/2021/S; [4] FVS 016/04/2021/S; [5] F/129/21; [6]
FVS 097/05/2021/S; [7] FVS 121/05/2021/S; [8] FS/2021/05/16; [9] 394544367; [10] FVS 487/09/2021/S; [11]
FVS 520/09/2021/S; [12] 46/2021; [13] 3229044843; [14] 5466/2021; [15] FVS 623/10/2021/S; [16]
394771626; [17] 3229058441; [18] 0010/S/08/2022; [19] 20220699; [20] 253/2022; [21] 0071/S/09/2022; [22]
F/494/22; [23] FV/91/2023; [24] FS/23/7/24; [25] FS/23/7/21.

180 1] FS/2022/11/23; [2] FS/23/9/3; [3] 0011/S/06/2023; [4] 0020/S/10/2023; [5] 0019/S/10/2023; [6]
FV/159/2023; [7] 053ID70; [8] FVS 952/01/2022/S; [9] FVS 1154/03/2022/S; [10] FVS 1211/03/2022/S; [11]
(S) FS-21/05/2022/S; [12] (S) FS-24/05/2022/S; [13] (S) FS-107/07/2022/S; [14] (S) FS-20/10/2022/S; [15]
FS-84/01/2023/S; [16] FS-8/05/2023/S; [17] FS-65/07/2023/S; [18] FS-36/10/2023S; [19] 395154539.
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OCENA CZASTKOWA

sporzadzania, obiegu i kontroli dokumentow ksiegowych oraz Krajowym Standardem
Rachunkowosci nr 11.

Wedtug Komunikatu Ministra Rozwoju i Finanséw z dnia 25.05.2017 r. w sprawie
ogtoszenia uchwaty Komitetu Standardow Rachunkowosci w sprawie przyjecia
Krajowego Standardu Rachunkowosci nr 11 ,Srodki trwate”3! IX Zaprzestanie
ujmowania srodkéw trwatych, pkt 9.5., objety ewidencjg srodek trwaty moze utraci¢
zdatno$¢ do uzytkowania lub jego uzytkowanie jest nieoptacalne ze wzgledu np. na
fizyczne zuzycie lub uszkodzenie, zuzycie moralne wynikajace z postepu
technicznego, zmiane przepisow, zdarzenie losowe lub zmiang rodzaju prowadzone;
przez jednostke dziatalnosci. Wystgpienie tych okoliczno$ci moze uzasadnia¢
dokonanie odpisu z tytutu trwatej utraty wartosci takiego Srodka trwatego (zgodnie
z postanowieniami KSR nr 4 ,Utrata warto$ci aktywow”) lub postawienie go w stan
likwidacji. Zgodnie z pkt 9.6 i 9.7. postawienie $rodka trwatego w stan likwidacji
oznacza podjecie udokumentowanej decyzji o wycofaniu $rodka trwatego
z uzytkowania oraz zaprzestania jego ujmowania w ksiegach rachunkowych
| prowadzi do jego likwidacji polegajacej na:
a) fizycznym unicestwieniu (rozbiorka, demontaz, ztomowanie), albo
b) wytaczeniu $rodka trwatego z ksigg rachunkowych, bez przeprowadzania fizyczne;
likwidacji, albo
c) wykorzystaniu likwidowanego $rodka trwatego jako bazy (elementu
konstrukcyjnego) nowego $rodka trwatego.

Zgodnie z pkt 9.7. postawiony w stan likwidacji srodek trwaty ujmuje sie w ewidenc;i
pozabilansowej do momentu jego fizycznej likwidaciji (...).

Gtowna Ksiegowa wyjasnita, ze podstawg zaewidencjonowania likwidacji Srodkow
trwatych jest wniosek o kasacje, z zatgczong opinig techniczng wydang przez Dziat
Aparatury Medycznej, potwierdzajacg utrate zdatno$ci do uzytkowania danego
Srodka trwatego. Po wyrazeniu zgody przez Rade Spoteczng — w formie uchwaty
w sprawie wyrazenia opinii dotyczacej zbycia przez Szpital zbednych sktadnikéw
aktywow trwatych — nastepuje sporzadzenie dokumentu LT, ktory podpisuje osoba
odpowiedzialna materialnie i Komisja Kasacyjna oraz zatwierdza Dyrektor. Podata, ze
na podstawie LT dyspozycja likwidacji jest ewidencjonowana w ksiegach oraz
w ewidencji pomocniczej, co stanowi wyltaczenie Srodka trwatego z ksiag
rachunkowych bez przeprowadzenia fizycznej likwidacji. W kwestii stosowania
standardéw rachunkowosci zauwazyta, ze WSS stara si¢ korzysta¢ z czesci
standardow i wytycznych z zakresu rachunkowosci i w planach jest wdrozenie
Krajowych Standardéw Rachunkowosci, ale bedzie to mozliwe po zakonczeniu
procesow informatyzacji poszczegolnych jednostek organizacyjnych WSS.

NIK zauwaza, Ze przyjeta przez Szpital praktyka w powyzszym zakresie skutkowata
brakiem rzetelnej wiedzy na temat liczby i rodzaju wycofanego z eksploataciji sprzetu
| aparatury medyczne;.

(akta kontroli tom VI str. 208-234, tom VII str. 1-11)

Szpital utrzymywat posiadang aparature medyczng w dobrym stanie technicznym
poprzez wykonywanie zalecanych przegladéw i konserwacji oraz zlecanie
niezbednych napraw, jednakze opdzniat sie oraz dtugotrwale zalegat w sptacie
zobowigzan wymagalnych z tego tytutu, z uwagi na trudng sytuacje finansowa. Szpital
nie okreslit procedur oceny przydatno$ci sktadnikéw rzeczowego majatku trwatego.
Zgodnie z zasadami przyjetymi w uchwatach Samorzadu Wojewodztwa w sprawie
zbycia aktywow trwatych dokonat sprzedazy oraz nieodptatnego przekazania
przyjetych do préby kontrolnej $rodkéw trwatych. Niezgodne z przepisami
wystawianie dowoddw LT skutkowato brakiem rzetelnej wiedzy na temat liczby

181 Tekst pierwotny - biezacy Dz. Urz. MRIF z 2017 r. poz. 105 z dnia 29 maja 2017 r.
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Whioski

Uwagi

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

sprzetu i aparatury medycznej przeznaczonej do utylizacji, zalegajacych
w magazynach Szpitala.

IV. Uwagi i wnioski

W zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidtowosciami, Najwyzsza Izba Kontroli, na
podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, przedstawia nastepujgce wnioski:

1. Rozliczanie i udokumentowanie inwentaryzacji wytacznie w odniesieniu do
uzgodnionych standéw ewidencyjnych Srodkow trwatych.

2. Przeprowadzanie inwentaryzacji obcych $rodkdw trwatych zgodnie z przepisami
ustawy o rachunkowosci.

3. Zapewnienie nalezytej kontroli nad niskocennymi sktadnikami majatku poprzez
ich inwentaryzacje oraz ewidencjonowanie na jednolitych zasadach ustalonych
w polityce rachunkowo$ci.

4. Rzetelne aktualizowanie plandw inwestycyjnych Szpitala oraz sprawozdawanie
w przedmiotowym zakresie.

5. Ujmowanie operacji gospodarczych dotyczacych $rodkéw trwatych w okresie,
w ktorym faktycznie wystapity.

6. Zapewnienie spojnosci pomiedzy zapisami  polityki rachunkowosci
a stosowanymi kontami w zakresie ich nazw i symboli oraz ksiegowanie operacji
zgodnie z ich trescig ekonomiczna.

7. Ujmowanie w sprawozdaniach finansowych wszystkich informacji wymaganych
ustawa o rachunkowosci.

8. Ustalenie w polityce rachunkowosci zasad prowadzenia ewidencji obcych
Srodkow trwatych i wyposazenia oraz ich stosowanie.

9. Biezace aktualizowanie planow zaméwien publicznych.

10. Rzetelne sporzadzanie analizy potrzeb i wymagan w zakresie, o ktbrym mowa
w art. art. 83 ust. 3 pkt 1 Pzp.

11. Dokonywanie pfatnosci za realizacje zamdwienia po spetnieniu wszystkich
warunkow wynikajacych z umowy.

12. Wprowadzanie do ewidencji Srodkow trwatych najpdzniej w miesigcu przyjecia
ich do eksploataciji.

13. Wykazywanie w dowodach OT wszystkich elementéw sktadajacych sie na
Srodek trwaty.

14. Weryfikacja numerdw seryjnych przyjmowanych do ewidencji Srodkéw trwatych.

15. Dokonywane wydatkéw w wysoko$ci i terminach wynikajacych z wcze$niej
zaciggnietych zobowigzan.

16. Przestrzeganie okreslonego w Polityce rachunkowos$ci terminu wystawiania
dowodow LT.

Najwyzsza Izba Kontroli nie formutuje uwag.

V. 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 piSmie umotywowanych zastrzezen do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza si¢
do dyrektora Delegatury NIK w Lublinie. Prawo zgtaszania zastrzezen, zgodnie
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Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykonania wnioskéw

zart. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystgpienia pokontrolnego
zmienionego zgodnie z trescig uchwaty w sprawie zastrzezen.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK nalezy poinformowa¢ Najwyzszg Izbe Kontroli,
w terminie 21 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie wykonania
wnioskow pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjecia
tych dziatan.

W przypadku wniesienia zastrzezen do wystgpienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaty o oddaleniu
zastrzezen w catosci lub zmienionego wystagpienia pokontrolnego.

Lublin, 21 lutego 2024 .

Kontrolerzy: 0.0. Dyrektor
Matgorzata Kosinska Delegatury Najwyzszej Izby Kontroli
Gtéwny specjalista kontroli pafnstwowej w Lublinie
Ipodpisano elektroniczniel Edward Szempruch
/podpisano elektronicznie/
lwona Pacwa

Gtowny specjalista kontroli panstwowej
Ipodpisano elektroniczniel

Kamil Harasim
Inspektor kontroli panstwowe;
Ipodpisano elektroniczniel
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