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Wystgpienie pokontrolne z kontroli SW im. dr L. Rydygiera w Suwatkach

Na podstawie art. 121 ust. 3 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej Dz.U.2018.160 tj. Departament Zdrowia Urzedu Marszatkowskiego
Wojewoddztwa Podlaskiego w Biatymstoku przeprowadzit kontrole kompleksowsa
w Szpitalu Wojewodzkim im. dr Ludwika Rydygiera w Suwatkach.

Kontrole przeprowadzono w terminie od 19.04.2018 r. do 30.05.2018 r. z przerwami
w dniach 24.04., 30.04., 02.05 i 04.05. przez: Rafala Kotakowskiego - glownego
specjalist¢ W Departamencie Zdrowia Urzedu Marszatkowskiego Wojewodztwa
Podlaskiego w Biatymstoku, na podstawie upowaznienia Nr ZD-V1.087.5.2018 z dnia
18.04.2018 r., Krystiana Malyszko — gldéwnego specjaliste w Departamencie Zdrowia
Urzedu Marszatkowskiego Wojewodztwa Podlaskiego w Biatymstoku, na podstawie
upowaznienia Nr ZD-V1.087.6.2018 z dnia 18.04.2018 r.

Dokonano wpisu w ksiazce kontroli pod pozycja 8/2018.

I. Zakres kontroli:

1. Realizacja zadan okreslonych w regulaminie organizacyjnym 1 statucie, dostepnos¢
1 jako$¢ udzielanych §wiadczen zdrowotnych.

2. Prawidlowo$¢ gospodarowania mieniem oraz srodkami publicznymi.

3. Gospodarka finansowa.

I. Charakterystyka kontrolowanej jednostki

Szpital Wojewodzki im. dr Ludwika Rydygiera w Suwatkach zwany w dalszej cze$ci
protokotu ,,Szpitalem” lub ,,Zaktadem”, jest samodzielnym publicznym zaktadem opieki
zdrowotnej posiadajgcym osobowo$¢ prawng. Zostal wpisany do rejestru stowarzyszen,
innych organizacji spotecznych i zawodowych, fundacji, publicznych zaktaddéw opieki
zdrowotnej pod nr KRS 0000057017, NIP 844-17-86-376 nadany przez Urzad Skarbowy
w Suwalkach, REGON 790319362. Siedziba Szpitala znajduje si¢ w Suwatkach, przy ul.
Szpitalnej 60.

1. Dyrektorem Szpitala od dnia 01.03.2011 r. jest Pan Adam Szatanda.

2. Z-ca Dyrektora ds. Lecznictwa w okresie od dnia 01.01.2015 r. do dnia 10.09.2017 r. byt
dr n. med. Marek Kiluk w wymiarze 0,83 etatu.
Od dnia 11.09.2017 r. do dnia 17.09.2017 r. obowiazki z-cy Dyrektora ds. Lecznictwa
pehnit lek. Jozef Wotyniec w pelnym wymiarze czasu pracy.
Od dnia 18.09.2017 r. do chwili rozstrzygniecia konkursu na stanowisko z-cy Dyrektora
ds. Lecznictwa obowigzki pelni dr n. med. Piotr Zimnicki. W wymiarze 0,5 etatu.
Do dnia zakonczenia kontroli postgpowanie konkursowe nie zostato rozstrzygniete.

3. Na stanowisku Glownego ksiggowego Szpitala od dnia 01.11.2011 r. do dnia 30.09.2017
r. zatrudniona byta Pani Alicja Skindzielewska.
Od dnia 02.10.2017 r. pelnigca obowiazki Gloéwnego ksiggowego jest Pani Anna
Mirostawa Mazalewska, w pelnym wymiarze czasu pracy. Wymieniona osoba nie spetnia
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wymogoéw odnosnie wymaganej liczby lat pracy na stanowisku kierownika dziatu
w stuzbach finansowo — ksiegowych, okreslonych w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia
zdnia 20 lipca 2011 roku, w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracownikéw na
poszczegélnych  stanowiskach pracy w podmiotach leczniczych niebedacych
przedsi¢biorcami, spetnia natomiast wymagania okreslone w art. 54 ust. 2 pkt. 5 lit. b)
ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych.

4. Wyjasnien w trakcie kontroli udzielali:

- Adam Szalanda — Dyrektor Szpitala,
- Anna Mazalewska — p.o. Gtéwnego ksiggowego
oraz inni pracownicy w miar¢ zachodzacych potrzeb.

5. Statut — zatwierdzony Uchwalg Nr XLV/424/18 Sejmiku Wojewoddztwa Podlaskiego
z dnia 26 lutego 2018 roku. w sprawie ogloszenia tekstu jednolitego uchwaty w sprawie
nadania statutu Szpitalowi Wojewddzkiemu im. Dr. Ludwika Rydygiera w Suwatkach.

Kontrolowana jednostka nalezy do podmiotow, ktére zgodnie z ustawg z dnia 6 wrze$nia
2001 r. o dostepie do informacji publicznej (Dz.U. Nr 112 poz. 1198), musza posiadac
strony BIP. Nie stwierdzono niezgodno$¢ danych zawartych na stronie
http://bip.spsws.wrotapodlasia.pl/ ze stanem aktualnym.

6. Regulamin Organizacyjny — wymagany art. 24 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalno$ci leczniczej wprowadzony zostal Zarzadzeniem Nr 116/2017 Dyrektora
SZW w Suwatkach z dnia 1 wrzesnia 2017 r. /tekst jednolity/.

I11. Dostepnos$¢ 1 poziom udzielanych swiadczen zdrowotnych

1. Zarzadzeniem nr 138/2015 z dnia 3.11.2015 r. Dyrektor Szpitala wprowadzit Regulamin
W sprawie udzielania zamowien na $§wiadczenia zdrowotne do postepowan konkursowych
prowadzonych w Szpitalu. Niniejszym Zarzadzeniem uchylono Zarzadzenie 140/A/2014
z dnia 20.11.2014 r. w sprawie wprowadzenia Regulaminu w sprawie udzielania zamowien
na $wiadczenia zdrowotne.

W §3 ust. 3 ww. regulaminu czlonek komisji konkursowej sktada pisemne oswiadczenie
w przedmiocie przestanek wytaczenia. Jak wynika z wyjasnien niniejszy zapis traktowany
jest literalnie co oznacza, ze o§wiadczenia sg sktadane w przypadku gdy cztonek komisji
stwierdzi, 1z winien zosta¢ wylaczony.

W opinii kontrolujacych w interesie prawnym Szpitala jest, aby czlonkowie komisji
konkursowej po otwarciu ofert skladali, pod rygorem odpowiedzialnosci karnej za
sktadanie falszywych zeznan o§wiadczenia, iz nie zachodzg wobec nich przestanki tytutem
wylaczenia.

2. W toku kontroli sprawdzeniu poddano konkurs ofert z dnia 14.11.2017 r. na udzielanie
swiadczen zdrowotnych w zakresie chirurgii ogdlnej w Oddziale Chirurgii Onkologiczne;.
Zarzadzeniem nr 147/2017 z dnia 14.11.2017 r. Dyrektor powotat Komisje¢ Konkursowa
do przeprowadzenia niniejszego postepowania w tréjosobowym sktadzie. W ogloszeniu
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z dnia 14.11.2017 r. o konkursie ofert zawarto informacje, iz umowy zostang zawarte na
czas okreslony od dnia 01.12.2017 r. do dnia 30.11.2019 r.

Oferty nalezalo sktada¢ w sekretariacie Szpitala, w zamknigtych kopertach lub innych
opakowaniach niepozwalajacych na zapoznanie si¢ z ich zawartosciag. Opakowan
w ktorych  sktadane byly oferty nie zachowano. W ocenie kontrolujacych
koperty/opakowania mogg stanowi¢ dowod ze oferty, ktore przyjat Zamawiajacy zostaty
ztozone w wyznaczonym terminie oraz w formie, ktora uniemozliwiala zapoznanie si¢
Z ich trescig przed otwarciem, dlatego nalezy je przechowywac.

Termin sktadania ofert wyznaczono na 27.11.2017 r. do godziny 12:00. W dniu 28.11.2017
r. Dyrektor oglosit o przesunigciu ogloszenia wynikow rozstrzygnigcia konkursu do dnia
29.11.2017 r.

Wg. protokotu z dnia 28.11.2017 r. z posiedzenia Komisji konkursowej wptyneto 6 ofert.
Komisja stwierdzita, iz wszystkie oferty sa kompletne i spelniajg warunki okreslone
w ogloszeniu, a takze spetniajag one wymogi kwalifikacyjne zgodnie z Rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 20.07.2011 r. w sprawie kwalifikacji wymaganych od
pracownikow na poszczeg6lnych rodzajach stanowisk pracy w podmiotach leczniczych
niebedacych przedsiebiorcami. W trakcie kontroli stwierdzono, iz nie wszyscy oferenci
spetniali wymogi ustalone przez udzielajacego zamoéwienie, co opisano w dalszej czesci
niniejszego wystapienia.

Wg. szczegdlowych warunkéw konkursu ofert na udzielanie $§wiadczen zdrowotnych
w zakresie chirurgii ogoélnej w Oddziale Chirurgii Ogdlnej z Pododdzialem Chirurgii
Onkologicznej Szpitala z dnia 14.11.2017 r., przyj¢to nastgpujace kryteria oceny ofert:

kwalifikacje (posiadany stopien specjalizacji) — 30%,

stawka za udzielanie §wiadczen zdrowotnych — 50%,

— dodatkowe kwalifikacje — 10%,

— dotychczasowa wspolpraca z Udzielajacym zamoéwienie — 10%.

W punkcie 1.2. szczegétowych warunkéw konkursu na udzielanie §wiadczen zdrowotnych
w zakresie chirurgii ogoélnej w Oddziale Chirurgii Ogoélnej z Pododdzialem Chirurgii
Onkologicznej w Szpitalu okreslono, iz konkurs ofert prowadzony jest na podstawie art. 26
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej. W punkcie V.1 niniejszych
szczegblowych warunkow konkursu wymieniono kryteria, ktore byly odmienne niz
okreslone art. 148 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow publicznych.

Pismem z dnia 29.05.2018 r., znak SZW.DA.SA.0918.2.1.18 Dyrektor wyjasnia, iz tu cyt.:
,Szczegolowe kryteria ustalane sq dla postepowania konkursowego przez Udzielajgcego
zamowienie. Udzielajgcy przyjgl kryteria z uwzglednieniem art. 148 ustawy o
Swiadczeniach finansowanych ze srodkow publicznych. ... Udzielajgcy zamowienie przyjgt
wiec kryteria takie jak kwalifikacje niezbedne oraz dodatkowe, jak rowniez dotychczasowq
wspoiprace z Udzielajgcym zamowienie jako kryterium jakosci, stawke jako kryterium
ceny.

Ponadto w ofercie oferent obowigzany byt wskaza¢ ilos¢ godzin deklarowanych ustug oraz
okres trwania umowy jako kryterium dostepnosci oraz cigglosci.
Dodatkowe kwalifikacje wskazane do kryterium oceny brane sq pod uwage, jezeli dotyczg
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one przedmiotu postepowania konkursowego, i tak np. lek. | | posiada
dodatkowq specjalizacje z chirurgii naczyniowej, a co za tym idzie zwigkszania dostgpnosci
do waqskiej grupy procedur medycznych dla naszych pacjentow.”

Kryterium dotychczasowej wspoipracy z Udzielajgcym zamowienie ma na celu
wyeliminowanie niepozgdanych zdarzen, a co za tym idzie problemami dotyczgcymi braku
zabezpieczenia ciggtosci udzielania swiadczen (np. Lekarz nie stawial sie lub spoznial si¢
na dyzur bez usprawiedliwienia swojej nieobecnosci oraz braku zabezpieczenia
zastepstwa. Kryterium miato tez na celu zroznicowanie stawek w takich przypadkach.
Kazdy z oferentow dostat najwyzszq skale oceny.”

W postanowieniach ogélnych szczegdtowych warunkéw konkursu /pkt. 1.2/ Szpital
wskazal, iz porOwnanie ofert w toku postgpowania w sprawie zawarcia uUmowy
0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej dokona si¢ wedlug kryteriow wyboru ofert:

1) jakosci,

2) kompleksowosci,

3) dostgpnosci,

4) cigglosci,

5) ceny.

W pkt. VI niniejszych warunkow wskazano, iz wybor najkorzystniejszej oferty zostanie
dokonany na podstawie:

- kwalifikacji (posiadany stopien specjalizacji) -30%

- stawka za udzielanie $wiadczen zdrowotnych -50%

- dodatkowe kwalifikacje - 10%

- dotychczasowa wspolpraca z Udzielajacym zaméwienie -10%.

Odnoszac si¢ do wyjasnien, iz kazdy z oferentow dostal maksymalng ilo$¢ punktow,
nalezy zauwazy¢, ze w przedstawionej dokumentacji konkursowej nie ma informacji ile
I za co poszczegolni oferenci otrzymywali punkty.

Kazde kryterium musi by¢ sformutlowane precyzyjnie, aby kazdy oferent mogl je
interpretowa¢ w jednakowy sposob. Ponadto warunki powinny dac¢ si¢ uzasadnié
merytorycznie, aby nie zarzucono zamawiajgcemu naruszenia zasad uczciwej konkurencji,
a kryteria niewymierne musza poddawac si¢ kwalifikacji.

Stosowanie kryterium dotychczasowej wspotpracy z Udzielajacym zamowienie budzi
watpliwosci zespotu kontrolujacego. Kryterium ma charakter ogolny, zatem nie jest jasne
o jakie ,problemy” chodzi i jak zostaly one udokumentowane przez Zamawiajacego.
Istotnym bytoby tez ustalenie, czy i kiedy dane nieprawidtowosci ulegajg przedawnieniu.
W wyjasnieniach postuzono si¢ przyktadem nieusprawiedliwionego niestawienia si¢ lub
spoznienia na dyzur. W §8 ust. 2 zatgcznika nr 3 do szczegdtowych warunkéw ofert na
udzielanie $§wiadczen opieki zdrowotnej zawarto zapis, iz tu cyt.: ,,Jezeli Przyjmujgcy
zamowienie nie zglosi si¢ na dyzur zgodnie z obowiqzujgcym grafikiem i nie zapewni
zastepstw, ...., ustanawia sie kare finansowg w wysokosci 10% wynagrodzenia okreslonego
... . Dodatkowo Przyjmujgcy zamowienie moze zostac¢ obcigzony kosztami poniesionymi
przez Udzielajgcego zamowienie... .” Zleceniodawca ma zatem mozliwo$¢ natozenia kary
za niestosowanie si¢ do zapisOw zawartej umowy.

Wg §12 ust 4. zalgcznika nr 3 do szczegdtowych warunkéw ofert na udzielanie §wiadczen
opieki zdrowotnej zawarto zapis odnoszacy si¢ do prawa Zleceniodawcy do rozwigzania
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umowy ze skutkiem natychmiastowym w przypadku m.in.,, gdy stwierdzi razace

naruszenie postanowien umowy przez Przyjmujacego zamowienie.

Wg. § 149 ust 1 pkt 8 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanej ze

srodkow publicznych odrzuca si¢ ofert¢ ztozona przez $wiadczeniodawce, z ktorym

w okresie 5 lat poprzedzajacych ogloszenie postepowania, zostala rozwigzana umowa

0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie lub rodzaju odpowiadajagcym

przedmiotowi ogloszenia, bez zachowania okresu wypowiedzenia z przyczyn lezacych po

stronie §wiadczeniodawcy.

Razace naruszenia stanowig podstawe do rozwigzania umowy, a w przysziosci do

odrzucenia zlozonej oferty.

Reasumujac, zdaniem kontrolujacych w celu uniknigcia niepozadanych skutkow prawnych

w zwigzku z mozliwoscig zarzutu naruszenia zasad uczciwej konkurencji, nie nalezy

stosowa¢ niniejszego kryterium w formie przedstawionej w szczegotowych warunkach

konkursu. Trzeba natomiast nadzorowaé¢ wykonanie zawartych uméw 1 w przypadku

stwierdzenia razacych nieprawidlowo$ci, nalezy umowe rozwigzaé z powodu

nienalezytego jej wykonywania.

W trakcie kontroli zwrocono si¢ do Dyrektora z prosba o przedstawienie metodologii na

podstawie, ktorej ustalono warto$§¢ przedmiotowego zamoéwienia. Pismem z dnia

29.05.2018 r., znak SZW.DA.SA.0918.2.1.18 Dyrektor wyjasnia, iz tu cyt.:

., Przy szacowaniu wartosci przedmiotu zamowienia brane bylo pod uwage przede

wszystkim zabezpieczenie cigglosci udzielania Swiadczen w ramach ordynacji lekarskiej na

oddziale chirurgii ogolnej oraz przy procedurach zabiegowych, jak rowniez przy

udzielaniu konsultacji. Kolejnym czynnikiem, ktore byto uwzglednianie bylo szacunkowe

wykonanie, majgce wplyw na wartos¢ ryczattu w kolejnych okresach rozliczeniowych oraz

koszty osobowe udzielajqcych swiadczen. Majgc powyzsze na uwadze dgzono do zaleznosci

wysokosci wynagrodzenia od wypracowanej ilosci oraz wartosci udzielanych swiadczen.

Ponadto wprowadzono zapis o pomniejszeniu wyplaty wynagrodzenia w przypadku

niewypracowania wartosci swiadczen wskazanych przez Udzielajgcego zamowienie.”

Danych na podstawie ktorych dokonano obliczen, a takze samej kalkulacji nie

przedstawiono.

Wg szczegdtowych warunkéw konkursu oferty musialty zawierac:

— wypeliony i1 podpisany formularz ofertowy,

— os$wiadczenie oferenta o zapoznaniu si¢ z trescig ogloszenia i umowy,

— aktualny odpis z wlasciwego organu rejestrowego albo wpis do ewidencji dziatalnosci
leczniczej,

— dokumentéw potwierdzajacych nadanie NIP,

— dokumentoéw potwierdzajacych REGON,

— dokumenty $wiadczace o kwalifikacjach zawodowych,

— polisa ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej,

— aktualne badanie lekarskie,

— szkolenie bhp.

W trakcie kontroli sprawdzeniu poddano oferty na podstawie, ktorych zawarto umowy na

udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;j:
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a) Umowa nr 48/2017 z dnia 1.12.2017 r.

Stwierdzono bark kopii dokumentéow potwierdzajacych odbycie szkolenia BHP.

W dniu 28.05.2018 r. w trakcie kontroli przedtozono kopi¢ zaswiadczenia o ukonczonym
szkoleniu w dziedzinie bezpieczenstwa i higieny pracy z dnia 20.01.2012 r. Szkolenie
wazne bylo do dnia 20.01.2017 r., zatem w dniu otwarcia ofert niniejszy dokument nie byt
aktualny.

b) umowa nr 53/2017 z dnia 1.12.2017 r.

Stwierdzono brak kopii dokumentoéw potwierdzajacych odbycie szkolenia BHP oraz brak
umowy/ polisy ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej. W dniu 28.05.2018 r. w trakcie
kontroli przedlozono kopi¢ zaswiadczenia o ukonczonym szkoleniu w dziedzinie
bezpieczenstwa i higieny pracy z dnia 4.05.2015 r. oraz kopi¢ aktualnej polisy
odpowiedzialnosci cywilnej lekarza.

¢) umowa nr 49/2017 z dnia 1.12.2017 r.

Stwierdzono brak kopii dokumentow potwierdzajacych odbycie szkolenia BHP oraz brak
umowy/ polisy ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej. W dniu 28.05.2018 r. w trakcie
kontroli przedlozono kopie zaswiadczenia o ukonczonym szkoleniu w dziedzinie
bezpieczenstwa i higieny pracy z dnia 26.06.2014 r. oraz kopi¢ aktualnej polisy
odpowiedzialnosci cywilnej lekarza.

d) umowa nr 51/2017 z dnia 1.12.2017 r.

Stwierdzono bark kopii dokumentow potwierdzajacych odbycie szkolenia BHP.

W dniu 28.05.2018 r. w trakcie kontroli przedtozono kopi¢ za§wiadczenia o ukonczonym
szkoleniu w dziedzinie bezpieczenstwa i higieny pracy z dnia 14.12.2012 r.

e) umowa nr 52/2017 z dnia 1.12.2017 r,

Oferta zawierata kopi¢ dokumentu potwierdzajacego odbycie szkolenia BHP w styczniu
20.01.2012 r. Szkolenie wazne bylo do dnia 20.01.2017 r., zatem w dniu otwarcia ofert
niniejszy dokument nie byt aktualny.

f) umowa nr 50/2017 z dnia 1.12.2017 r.

Wg. §3 ust. 8 zawartych umoéw na udzielanie $wiadczen przyjmujacy zamowienie
zobowigzany jest w okresie udzielania $wiadczen zdrowotnych posiada¢ aktualne
szkolenie z zakresu BHP oraz obowigzkowe ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej
Z tytulu udzielania $wiadczen zdrowotnych..

W trakcie kontroli poproszono o przedstawienie kopii aktualnych polis OC oraz
dokumentoéw potwierdzajacych odbycie szkolen z zakresu BHP przez podmioty wylonione
w konkursach na udzielanie $wiadczen w zakresie medycyny ratunkowej w SOR
(Zarzadzenie nr 155 z dnia 8.12.2017 r.) oraz w zakresie ortopedii na O/ Ortopedyczno —
Urazowym (Zarzadzenie nr 160 z dnia 8.12.2017 r.). Stwierdzono, iz wg stanu na dzien
25.05.2018 r. dwoch z posrod pigtnastu podmiotow nie posiadato aktualnego szkolenia
BHP. Wszystkie przedstawione kopie polis OC byly aktualne.

3. W trakcie kontroli sprawdzono realizacj¢ zalecen wskazanych w wystapieniu
pokontrolnym ZD-1.1711.9.2014 z 2014 r.:

3.1. W sposob wiasciwy zabezpieczy¢ interes Szpitala w zakresie udostgpniania majatku
podmiotom zewnetrznymi udzielajgcym na rzecz jego pacjentdw $§wiadczen zdrowotnych.
W umowach zawartych w wyniku postepowania na udzielanie §wiadczen zdrowotnych

7



Wystgpienie pokontrolne z kontroli SW im. dr L. Rydygiera w Suwatkach

w zakresie chirurgii ogélnej w Oddziale Chirurgii Onkologiczne] w §6 ust. 4 zawarto, iz
przyjmujacy zamowienie ponosi¢ bedzie koszty zwigzane z uzytkowaniem sprzgtu
medycznego oraz bazy lokalowej w wysokosci 0,5% miesigcznej warto$ci umowy.

Jak wynika z faktur: 139/FSC/12/2017 z dnia 31.12.2017, 137/FSC/12/2017 z dnia
31.12.2017 r., 138/FSC/12/2017 z dnia 31.12.2017 r., 136/FSC/12/2017 z dnia 31.12.2017
r., 135/FSC/12/2017 z dnia 31.12.2017 r., Szpital obcigzal niniejsze podmioty, ktoére
udzielaty na rzecz jego pacjentéw $§wiadczen zdrowotnych.

3.2. Egzekwowa¢ od podmiotow udzielajacych $wiadczen zdrowotnych dla pacjentow
szpitala posiadanie obowigzkowego ubezpieczenia OC, zgodnie z ustawa o dziatalno$ci
leczniczej oraz rozporzadzeniem Ministra Finanséw z 22 grudnia 2011 r. w sprawie
obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujacego
dziatalnos$¢ lecznicza.

W trakcie kontroli sprawdzeniu poddano posiadanie obowigzkowego ubezpieczenia OC
m.in przez podmioty wylonione w konkursie na udzielanie $wiadczen zdrowotnych
w zakresie medycyny ratunkowej w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym. Wyboru 15
podmiotow dokonata Komisja konkursowa, powolana Zarzadzeniem Dyrektora nr
155/2017 z dnia 8.12.2017 r. Wg stanu na dzien 29.05.2018 r. wszystkie z posrod 15
podmiotéw posiadaty aktualne polisy OC.

Sprawdzeniu réwniez poddano posiadanie obowigzkowego ubezpieczenia OC przez
podmioty wyltonione w konkursie na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie
ortopedii w Oddziale Ortopedyczno-Urazowym.

Wyboru 4 podmiotow dokonata Komisja konkursowa, powotana Zarzadzeniem Dyrektora
nr 155/2017 z dnia 8.12.2017 r. Wg stanu na dzien 29.05.2018 r. wszystkie z posrod 4
podmiotow posiadaty aktualne OC.

4. Dziatalno$¢ Zespotu ds. oceny przyjec
Zgodnie z ustawg z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz.U.2017.1938 t.j. z dnia 2017.10.19) listy
oczekujacych na udzielenie $wiadczenia podlegaja okresowej ocenie przez zespdt oceny
przyje¢ powotany przez §wiadczeniodawce, ktory zawart umowe o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej z Narodowym Funduszem Zdrowia.

W Szpitalu zostal powolany Zespot ds. oceny przyje¢ osdb oczekujacych na udzielanie
swiadczen Zarzadzeniem nr 96/2015 r. z dnia 21.07.2015 r. w pigcioosobowym sktadzie.
Zgodnie z art. 21 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych - dalej u.$.0.z., w sktad zespotu oceny
przyje¢ wchodza:

1) lekarz specjalista w specjalnosci zabiegowej;

2) lekarz specjalista w specjalno$ci niezabiegoweyj;

3) pielegniarka naczelna, a w razie jej braku — inna pielegniarka albo polozna.
Z tresci Zarzadzenia nr 96/2015 wynika, iz dwie osoby nie wykonujace zawodow
medycznych weszly w sklad zespotu ds. oceny przyjec.

Swiadczeniodawca, o ktorym mowa w art. 21 ust. 1 pkt 1 ww. ustawy, wyznaczyl
przewodniczacego zespotu.
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1)

2)

3)

Na podstawie art. 21 ust. 4 ww. ustawy do zadan zespotu oceny przyje¢ nalezy
przeprowadzanie, co najmniej raz w miesigcu oceny list oczekujacych na udzielenie
$wiadczenia pod wzgledem:
- prawidlowosci prowadzenia dokumentacji,
- czasu oczekiwania na udzielenie Swiadczenia,
- zasadnosci i przyczyn zmian termindw udzielenia Swiadczen.
Zespot ds. oceny przyje¢ odbyt 12 spotkan, ktore dotyczyly oceny list oczekujacych z 2017
r. Z kazdego posiedzenia sporzadzono raporty.
Sprawdzeniu poddano raporty:
Raport nr 2/2017 z dnia 27.01.2017 r. zawierat:
- liczbe oczekujacych na $wiadczenia oraz czas oczekiwania, w 6 oddziatach, 20
poradniach i 2 pracowniach,
- informacji nt. nieprawidtowosci w ustalaniu termindéw udzielania §wiadczen,
- date i miejsce sporzadzenia oraz podpis osoby sporzadzajace;.
Nie zawarto informacji odnoszacej si¢ do prawidtowosci prowadzenia dokumentacji.
Raport 6/2017 z dnia 20.02.2017 r. zawierat:
-informacje nt. przeprowadzenia kontroli kolejek w poradniach,
-informacje nt. stwierdzonych nieprawidtowo$ci w prowadzeniu list oczekujacych
w poradniach,
- dat¢ 1 miejsce sporzadzenia oraz podpis osoby sporzadzajace;.
Raport nie zawierat:
- informacji nt. liczby oczekujacych na okreslone $wiadczenie w oddziatach
I poradniach;
- informacji nt. czasu oczekiwania,
- informacje dotyczace prawidtowosci prowadzenia dokumentacji,
-informacje dotyczace zasadnos$ci zmian termindéw udzielenia §wiadczenia.
Raport 12/2017 z dnia 30.03.2017 r. zawierat:
- informacj¢ nt. najwigkszej liczby oczekujacych na $wiadczenie w oddziale
laryngologicznym i poradni urologicznej;
- informacje nt. najdtuzszego czasu oczekiwania na przyjecie do poradni gastrologicznej,
- informacje dotyczace prawidlowosci prowadzenia dokumentacji,
- date 1 miejsce sporzadzenia oraz podpisy 0sob sporzadzajacych.
Raport nie zawierat:
-informacji dotyczacych zasadnosci zmian terminéw udzielenia $wiadczenia.

Skargi

Wg. §18 Regulaminu Organizacyjnego Szpitala Wojewddzkiego im. L. Rydygiera
w Suwatkach z dnia 23.06.2017 r. rozpatrywanie wnioskoéw, skarg i uwag chorych lub
0s0b korzystajacych ze swiadczen zdrowotnych, ustug medycznych a takze podejmowanie
dzialan, ktore w przysztosci wyeliminujg stwierdzone nieprawidtowos$ci, zostato
powierzone Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.
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Jak wynika z udzielonych wyjasnien nie wprowadzono zarzadzeniem Dyrektora
procedury rozpatrywania skarg i wnioskow, zamieszczane s3 natomiast informacje dla
pacjentow na oddziatach oraz w poradniach.

Niniejsze informacje przedstawiono w trakcie kontroli, w ktorych zawarto m.in informacje
nt. trybu sktadania skarg i rozpatrywania wnioskow.

W trakcie kontroli przedstawiono zbiér skarg o sygn. DA.SA.051 zlozonych przez
pacjentow do Zaktadu w 2017 r., ktory wg zataczonego spisu zawierat 24 skargi.

W ocenie zespotu kontrolujgcego nalezy uznac, iz skargi w 2017 byly rozpatrywane bez
zbednej zwloki, zgodnie z zapisem zawartym w informacji dla pacjentéw w terminie nie
przekraczajacym 30 dni.

Stwierdzono jeden przypadek nie wujecia w ewidencji dokumentdw zwigzanych
z odpowiedzig na skarge z dnia 3.03.2017 r. W trakcie kontroli przedstawiono odpowiedz
na niniejsza skarge z dnia 20.03.2017 r.

Wg. art. 48 wust. 2 pkt. 3 ustawy o dzialalno$ci leczniczej z dnia 15.04.2011 r.
/Dz.U.2018.160 t.j. z dnia 2018.01.19/ do zadan rady spotecznej nalezy dokonywanie
okresowych analizy skarg i wnioskow wnoszonych przez pacjentow, z wytgczeniem spraw
podlegajacych nadzorowi medycznemu.

W trakcie kontroli przedstawiono protokoty z posiedzenia Rady Spotecznej Szpitala z lat
2016 - 2017. Z ich tresci wynika, iz Rada w tym okresie nie realizowata powyzszego
zadania.

W opinii zespotu kontrolujacego, nalezy przedktada¢ skargi i wnioski wnoszone przez
pacjentow, ktore nie podlegaja nadzorowi medycznemu Radzie Spotecznej, w celu
realizacji zadania wynikajacego z powyzszej ustawy.

IV. Kontrola gospodarki finansowej

1.

Polityka rachunkowosci

Zgodnie z art. 10 ustawy o rachunkowosci jednostka obowigzana jest do posiadania
dokumentacji opisujace] przyjete zasady (polityke) rachunkowosci. Uregulowanie
powyzsze zostalo wprowadzone w zycie zarzadzeniem Nr 178/2017 Dyrektora Szpitala
Z dnia 29.12.2017 r. w sprawie ustalenia dokumentacji przyjetych zasad rachunkowosci.

Instrukcja kontroli 1 obiegu dokumentéw finansowych

Wprowadzona Zarzadzeniem nr 83/2015 r. Dyrektora Szpitala z dnia 11.06.2015 r.
w sprawie Instrukcji zaktadowej sporzadzania, obiegu i kontroli oraz przechowywania
| zabezpieczania dokumentow ksiegowych w Szpitalu Wojewodzkim im. dr. Ludwika
Rydygiera w Suwatkach. Ostatnia zmiana wprowadzona zostata Zarzadzeniem nr 4/1/2018
z dnia 17.01.2018 r.

. Komputerowy system finansowo-ksiegowy

Zgodnie z ustawa o rachunkowos$ci na kierownika jednostki naktada si¢ obowigzek
zapewnienia poprawnosci 1 wiarygodno$ci ksigg rachunkowych 1 w zwigzku z tym
dokumentacja przyjetych zasad rachunkowos$ci powinna zawiera¢ szczegdtowy opis
stosowanego przez jednostke komputerowego systemu informatycznego, wykaz
programow, procedur, funkcji oraz opis algorytm(')w, parametrow i prog_gramowych zasad
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ochrony danych w tym metod zabezpieczenia dostgpu do danych i systemu ich
przetwarzania, z oznaczeniem nazwy programu, daty rozpoczecia uzytkowania, okreslenia
zasad wspolpracy systemu jako catosci, jezeli moduly tworza system, zasady
zabezpieczenia programoOw przed nieuprawnionym dost¢gpem, sposob i1 czestotliwosé
archiwizacji.

Ksiegi rachunkowe od dnia 01.03.2013 r. prowadzone sg przy uzyciu oprogramowania
spotki KAMSOFT S.A., Z systemem finansowo — ksiegowym KS-FKW stanowigcym
cze$¢ skladowa systemu komputerowego umozliwiajacg przetwarzanie danych w celu
prowadzenia ksigg rachunkowych wspotpracuja moduty:

— KS-ESM - ewidencja srodkow trwatych

— KS-ASW - ewidencja gospodarki magazynowej

— KS-ZZL - kadry i ptace.

. Wedlug stanu na dzien 31.12.2017 r. stan §rodkéw pienigznych na rachunkach bankowych
oraz kasie szpitala wynosit 5.382.572,20 zi.
. Nalezno$ci
Stan naleznosci ogétem wg. stanu na dzien 31.12.2017 r. wyniost 10.430.151,77 zt. W tym
nalezno$ci wymagalne stanowity kwote 37.147,50 zi. Niewymagalne natomiast kwote
10.393.004,27 zt. W stosunku do analogicznego okresu 2016 r.:

— ogbtem 9.933.352,18 zl.

— wymagalne 16.744,63 zt.

— niewymagalne 9.916.607,55 zt.
nalezno$ci ogdétem wzroslty o kwote 496.799,59 zl. tj. o 5%, natomiast nalezno$ci
wymagalne wzrosty o kwote 20.402,87 zt. tj. o 121,85%.

. Stan zobowigzan Szpitala ogoétem /z rezerwami/, wykazanych w zestawieniu
sporzadzonym na dzien 31.12.2017 r. wyniost 55.448.817,98 zt. z czego zobowigzania
wymagalne stanowity kwote 615.793,15 zt. za§ zobowigzania niewymagalne stanowity
kwote 54.833.024,81 zt.

W stosunku do analogicznego okresu roku 2016 kiedy to zobowigzania wyniosty:

— o0gobtem /z rezerwami/: 50.650.389,14 z1.

— Wymagalne 717.439,65 zt.

— niewymagalne 49.932.949 .49 zt.

stan zobowigzan ogotem zwigkszyt si¢ o kwote 4.798.428,82 zt. tj. 0 9,5%.

Zmniejszeniu ulegl natomiast stan zobowigzan wymagalnych o kwote 101.646,50 zt.

tj. 0 -14,17 %.

Na dzien 31.12.2017 r. Szpital posiadal zawartych 17 porozumien dotyczacych roztozenia
na raty zobowigzan wymagalnych wobec kontrahentow z tytulu dostaw towarow
| materialow na taczna kwote 3.046.952,34 zt. W 2018 r. do sptaty pozostaty 3.040.900 zt.
Termin splaty trzech ostatnich rat na kwote 395.861,61 zt. przypadat na kwiecien 2018 r.

. Kredyty 1 pozyczki

Na dzien 31.12.2017 r. zobowigzania Szpitala z tytutu kredytéw 1 pozyczek wynosily
30.348.745,63 zt, dla ktorych ewidencje szczegotowg prowadzono na kontach
analitycznych utworzonych do konta 241 pozyczki i kredyty /sptata kapitatu / oraz konta
751 odsetki od kredytow 1 pozyczek.

11



Wystgpienie pokontrolne z kontroli SW im. dr L. Rydygiera w Suwatkach

Tabela 1. Zadtuzenia Szpitala z tytulu pozyczek i kredytéw w latach 2016 — 2017

L.p. Pozyczka/ Stan zadluzenia na | Zaptacone odsetki | Stan zadluzenia na Zaptacone
kredyt dzien 31.12.2016r. w okresie 01.- dzien 31.12.2017 r. odsetki
w zl. 12.2016 r. w z1. w zl. w okresie 01.-
12.2017 r. w 7.
1. | YMWPw 11.678.316,28 2942226 |  11.078.316,28 22.684,86
Biatymstoku
2. WFOSIGW 288.462,23 71, 2.668,55 258.619,35 2.400,70
3 PKO BP 21.143.970,00 581.935,01 19.011.810,00 551.811,98
Razem 33.110.748,51 614.025,82 30.348.745,63 576.897,54

Ponadto w kontrolowanym okresie Szpital dysponowatl §rodkami z przyznanej w ramach
rachunku biezacego kredytowej w banku PKO BP. Od wykorzystanych
W poszczegdlnych okresach kwot, zaptacone zostaty odsetki kolejno:

-w2016r. 7.132,31 zt.

-w 2017 r. 6.146,89 zt.

linii

Zadhuzenie i analiza sprawozdan
Publiczne z.0.z - (jako jednostki sektora finanséw publicznych) sa obowigzane do
sporzadzania sprawozdan z operacji finansowych (w tym sprawozdania Rb-Z 0 stanie
zobowigzan). Kontroli poddano sprawozdania za IV kwartat 2016 1 2017 r. Rb-Z i Rb-UZ.
Ustalono, ze w kontrolowanym okresie w sprawozdaniach Rb-Z /zaréwno kwartalnych jak
1 uzupetniajacych rocznych/ o stanie zobowigzan wedhug tytutow dtuznych oraz poreczen
i gwarancji w pozycji E2, Szpital nie wykazywal zobowigzan wynikajacych z umowy
sprzedazy ratalnej nr 18/SZW/DE-Z/9/2016 zawartej w dniu 02.05.2016 r. z firma
MEDFinance S.A. Przedmiotem umowy byla sprzedaz ratalna fabrycznie nowego sprz¢tu
medycznego o tacznej wartosci brutto umowy 60.924,01 zt. w tym koszt finansowania
ptatnosci ratalnej netto/brutto 5.004,00 zi. Zgodnie z zatgcznikiem nr 1 do umowy,
harmonogram spfat rat przewidywal splate 24 miesigcznych rat w kwocie 2.538,50 zt.
kazda, w okresie od 22.05.2016 r. do 30.04.2018 r.
W zwigzku z powyzszym w czeSci A sprawozdania Rb-Z szpital powinien wykazywaé
warto$¢ nominalng zobowigzan na koniec danego okresu sprawozdawczego.
Prezentowanie w Rb-Z btednych danych o zadtuzeniu w zakresie podmiotowym naruszato
postanowienia zawarte w § 2 ust. 2 oraz § 10 ust. 4 rozporzadzenia Ministra Finanséw
z dnia 4 marca 2010 r. w sprawie sprawozdan jednostek sektora finansow publicznych
w zakresie operacji finansowych. Zgodnie tymi przepisami podstawg sporzgdzania
sprawozdania Rb-Z jest ewidencja ksiggowa jednostki, sprawozdania lub inne wiarygodne
dokumenty poswiadczajace istnienie danego zobowigzania lub naleznosci. Sprawozdania
nalezy sporzadza¢ rzetelnie 1 prawidlowo pod wzgledem merytorycznym i formalno-
rachunkowym.

. Kontrola dokumentéw finansowo - ksiggowych oraz prawidtowosci gospodarowania
srodkami publicznymi.
Dokonano kontroli dokumentoéw poszczegdlnych rejestrow za 2016 i 2017 r. Sprawdzono
dokumenty bedace podstawg zapisow w urzadzeniach ksiegowych.
Na podstawie analizy dowodow zakupu za IV kwartat 2016 r. oraz 1 1 IV kwartal 2017 r.
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pod katem przestrzegania zapisow art. 21 ust. 1 pkt. 6 ustawy o rachunkowos$ci
stwierdzono, ze dowody ksiegowe zostaly poprawnie zakwalifikowane do ujecia
w ksiggach rachunkowych przez wskazanie sposobu ujecia w ksigegach rachunkowych
(dekretacje) — wskazano konta syntetyczne, dat¢ ksiggowania oraz podpisy osoby
odpowiedzialnej za te wskazania.

10.  Gospodarka kasowa
Przepisy regulujace gospodarke pieni¢zng zawarte zostaly w Zarzadzeniu Dyrektora
Szpitala Nr 177/2017 z dnia 29.12.2017 r. w sprawie wprowadzenia Instrukcji kasowej.
W Kontrolowanym okresie obowigzywata instrukcja gospodarki kasowej przyjeta
zarzadzeniem Nr 8/2016 z dnia 26.01.2016 1.
Sprawdzeniu poddano raporty kasowe kasy gtownej za listopad i grudzien 2017 r. Za
listopad 2017 r. raporty od nr 46 od dnia 02.11.2017 r. do nr 50 do 30.11.2017 r. Grudzien
raporty od nr 51 z dnia 01.12.2017 r. do nr 54 do dnia 31.12.2017 r.
Nie stwierdzono przekroczenia pogotowia kasowego ktore w kontrolowanym okresie
obowigzywatlo w wysokosci 10.000,00 zi.. Raporty zostaly sprawdzone przez p.o.
Glownego ksiggowego i zatwierdzone przez Dyrektora Szpitala — stosowne podpisy na
raportach.
W trakcie kontroli okazano protokét z inwentaryzacji rocznej kasy wg. stanu na dzien
31.12.2017 r. przeprowadzonej w dniu 02.01.2018 r. Stan faktyczny gotowki w kasie
wyniost 7.633,83 1 byl zgodny z raportem kasowym nr 54. Z protokotu wynika, ze
inwentaryzacja objete zostaty rowniez druki $cistego zarachowania tj. dowody KP, KW
oraz czeki gotowkowe.

11.  Kontroli poddano prawidlowos¢ udokumentowania obrotow 1 cigglos¢ sald
wynikajacych z wyciaggdw bankowych i1 ewidencji do rachunku biezacego prowadzonego
przez Bank PKO BP — konto 130-07 za okres od 01.10.2016 r. do 31.12.2016 r. oraz od
01.01.2017 r. do 31.12.2017 r., wyciagi zawieraly od kilkudziesi¢ciu do kilkuset pozycji.
Identyfikacji wptywow i wyptywoéw na rachunku w w/w banku Szpital dokonywat na
podstawie szczegdlowego opisu operacji, zamieszczonego przez bank w tresci wyciagu do
kazdej operacji na rachunku. Uwag do ciagtosci sald oraz obrotdow w skontrolowanym
okresie nie wniesiono.

12.  Przekazanie odpisow na rachunek ZFSS

Zasady dotyczace przekazywania odpisOw na rachunek bankowy funduszu zostaty
zapisane w art. 6 ust. 2 ustawy o zakladowym funduszu $wiadczen socjalnych, zgodnie
Z ktérym rownowarto$¢ dokonanych odpisow 1 zwigkszen naliczonych w sposob okreslony
w art. 5, 13 i 14 na dany rok kalendarzowy pracodawca przekazuje na rachunek bankowy
funduszu w terminie do dnia 30 wrze$nia tego roku z tym, Ze w terminie do dnia 31 maja
przekazuje kwote stanowigcg co najmniej 75% réwnowartosci odpisow, o ktérych mowa
w art. 5 ust. 1-3.

W trakcie kontroli dokonano sprawdzenia przestrzegania obowigzku przekazywanie odpisu
na rachunek ZFSS bez sprawdzania poprawnosci wyliczenia przecietnego zatrudnienia
planowanego w 2017 r.
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Naliczenie odpisu na poczatku 2017 r. kwota 919.085,06 zt. Kwota zwigkszenia odpisu na
koniec roku 6.639,70 zi.

Stwierdzono, ze pracodawca przekazal $rodki na rachunek ZFSS w wymaganych
terminach i proporcjach. Kolejno:

- przelew z dnia 31.05.2017 r. na kwote 689.314,00 zt.

- przelew z dnia 29.09.2017 r. na kwote 229.771,06 zi.

- przelew z dnia 28.12.2017 r. na kwote 6.639,70 zt.

13.  Kontrola pod wzgledem gospodarnosci i celowosci podejmowanych dziatan
W trakcie kontroli stwierdzono wyksiggowanie w koszty warto$ci zaniechanej inwestycji
w kwocie 192.849,68 zt. /dow. 105/PK/12/2017 z dnia 31.12.2017 r./ Zadanie dotyczyto
budowy parkingu na 230 miejsc przy dawnej kottowni Szpitala. Powyzsza kwota
obejmowala poniesione przez Szpital w 2012 r. wydatki na opracowanie dokumentacji
projektowej: 51.077,00 zl. oraz wykonanie robdt budowlanych dotyczacych 1 etapu:
141.772,68 zt.
Majac na uwadze poniesione naktady zwrdocono si¢ do Dyrekcji Szpitala z zapytaniem
dlaczego zaniechana zostata realizacja przedmiotowej inwestycji?
Uzyskano odpowiedz /pismo SZW.DZ1.0750-22/2018 z dnia 10 maja 2018 r.:

wInwestycja dotyczgca budowy parkingu na 230 miejsc parkingowych zostata odlozona
W czasie W zwigzku z brakiem mozliwosci pozyskania dofinansowania jej realizacji ze
zrodel zewnetrznych. Szpital Wojewddzki w Suwatkach zamierzal pozyskaé na ten cel
srodki z  Regionalnego  Programu  Operacyjnego  Wojewoddztwa  Podlaskiego,
W szczegolnosci w  konkursie na realizacje przedsiewzie¢ w zakresie wykorzystania
odnawialnych Zrédet energii, jednakze po szczegotowej analizie zatozen konkursu okazato
sig, iz duza czes¢ kosztow inwestycji stanowitoby koszt niekwalifikowany. Szpital nie
posiadat takich srodkow wlasnych na pokrycie tych kosztow, w zwigzku z czym nie podjgt
dziatan W tym zakresie. W miedzyczasie pojawila sig¢ propozycja zlozona przez inwestora
zewnetrznego zamiany dziatek (zloZona za posrednictwem Urzedu Marszatkowskiego
Wojewddztwa Podlaskiego). Po przeprowadzonej analizie przysztych potrzeb rozbudowy
Szpitala, zasadna jest zamiana dzialek przy zroZnicowaniu wartosci dziatek oraz
infrastruktury znajdujqcej si¢ na ich obszarze. Szpital zaangazowal w ten projekt srodki
W wysokosci 192 849,68 zi, ktore zostaly uwzglednione w opinii wyceny do zamiany.”

W ocenie kontrolujacych wyksiegowanie i odniesienie w cigzar pozostatych kosztow
operacyjnych ogotu kosztéw poniesionych na t¢ budowe (w tym wartosci dokumentacji
projektowej) byto skutkiem decyzji Dyrekcji Szpitala o ostatecznym zaniechaniu
inwestycji.

Przedtozone wyjasnienia dowodza, ze na etapie planowania inwestycji nie zostala
przeprowadzona analiza pod katem mozliwosci 1 warunkéw finansowania, jak réwniez
celowosci  wybudowania parkingu we wskazanej lokalizacji. To skutkowato
wydatkowaniem kwoty niespetna 193.000,00 zi. bez uzyskania jakiejkolwiek przydatnosci
dla funkcjonowania Szpitala.

Szpital nie wykazal, Ze zaniechanie inwestycji nastgpito w wyniku nieprzewidzianej

14



Wystgpienie pokontrolne z kontroli SW im. dr L. Rydygiera w Suwatkach

wczesniej sytuacji. Wydatkowanie $rodkéw publicznych powinno zosta¢ poprzedzone
szczegotowa analizg zalozen konkursu o dofinansowanie inwestycji.

Nalezy jednocze$nie wskazaé, ze w przypadku dokonania zamiany dzialek przez
Wojewddztwo Podlaskie, na ktorych zrealizowany zostal I etap zadania, kontynuacja
rozpoczetej inwestycji w dotychczasowej lokalizacji hie bedzie mozliwa. Oznacza to, ze
poniesione dotychczas na przedmiotowe zadanie naktady nie przyniosg oczekiwanych
rezultatow.

W kwestii zamiany dziatek nalezy wskaza¢, ze Szpital nie ma sprecyzowanych zamierzen
na przewidzianej do przejecia nieruchomos$ci, co potwierdza odpowiedz na zadane
w trakcie kontroli pytanie:

,Jakq inwestycje Szpital planuje zrealizowaé¢ na dziatce o nr 2/742/22, ktora to jest
przedmiotem prowadzonego postgpowania o zamiang nieruchomosci? Z czego wynika
potrzeba zamiany nieruchomosci? ,,

Uzyskano odpowiedz:

wNa dzien dzisiejszy Szpital Wojewddzki w Suwatkach nie ustalil szczegotow
inwestycyjnych dotyczqgcych dziatki nr 2/742/22, jednakze zamierzeniem Szpitala jest by na
tym obszarze podjgé inwestycje dotyczqgcq rozbudowy obiektow szpitalnych celem
uruchomienia nowych Ilub rozwoju realizowanych ustug medycznych, zgodnie :ze
zidentyfikowanymi potrzebami zdrowotnymi mieszkancow regionu. Sprecyzowanie planow
inwestycyjnych mozliwe bedzie w momencie uzyskania praw do tej nieruchomosci, ktora
W kompleksie dzialek sgsiadujgcych (aktualnie znajdujgcych sie w dyspozycji Szpitala) da
mozliwos¢ zaplanowania efektywnego zadania inwestycyjnego. Dziatka nr 2/742/22 jest
jedynym terenem umozliwiajgcym w przysztosci rozbudowe Szpitala. Proces zamiany
dziatek prowadzi Departament Geodezji Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa
Podlaskiego.

Tu nalezy podkresli¢, iz Szpital Wojewoddzki w Suwatkach na biezgco monitoruje potrzeby
zdrowotne mieszkancow regionu zgodnie z aktualnymi dokumentami strategicznymi w tym
zakresie i podejmuje wszelkie dziatania umozliwiajgce ich realizacje, w tym pozyskiwanie
zewnetrznych Zrodel finansowania. Szpital jest wigc w peini swiadomy koniecznosci
dalszego rozwoju ustug medycznych dla uzyskania najwyzszego bezpieczenstwa
zdrowotnego mieszkancow i z tego wlasnie wynikajq podejmowane dziatania dotyczgce
zamiany nieruchomosci.”

Z powyzszych wyjasnien wynika, ze budowa parkingu na przewidzianej do pozyskania
nieruchomosci nie jest planowana.

W  trakcie kontroli Szpital poinformowal Departament Geodezji i Gospodarki
Nieruchomosciami UMWP o poniesionych kosztach na planowanych do zamiany
dziatkach, celem uwzglednienia przy ich wycenie /pismo SZW/DE.SG-49/2018 z dnia
14.05.2018 r./.
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14.  Zatrudnienie w Szpitalu w latach 2016 — 2018

Tabela 2. Stan zatrudnienia

Umowy o prace Umowy cywilnoprawne

calosciowe czesciowe
Wg. stanu na dzieh etaty osoby (liczba oséb) | (liczba oséb)
30.06.2016 . 716,90 722,00 56 90
31.12.2016r. 737,65 743,00 57 114
30.06.2017r. 743,89 750,00 53 112
31.12.2017r. 749,98 757,00 53 131
31.03.2018 . 754,94 760,00 62 97

W analizowanym okresie nastgpit wzrost zatrudnienia z tytutu umoéw o prace z 722 oséb
w czerweu 2016 r. do 760 0s6b w marcu 2018 r. tj. 0 5,26%.

W przeliczeniu na etaty ogotem z 716,90 w czerwcu 2016 r. do 754,94 etatbw w marcu
2018 r. - nastgpit wzrost 0 5,31%.

W tym samym okresie nastapit wzrost liczby osob zatrudnionych na podstawie uméw
cywilnoprawnych o 6 0sob /kontakty catosciowe/ oraz o 7 osob /kontrakty czesciowe/ tj.
odpowiednio 0 10,71% i 7,78%.

15.  Koszty wynagrodzen
Analizie poddano koszty wynagrodzen z tytutu umow o prace i umoéw cywilnoprawnych
/bez skladek z tytulu ubezpieczen spotecznych/, na ktére do 31.12.2016 r. sktadaty si¢
nizej wymienione os$rodki kosztow:
Umowy o prace:
- lekarze,
- pielggniarki i potozne,
- sredni personel medyczny,
- pracownicy administracji,
Od 01.01.2017 r. po zmianie wyodr¢bniony zostal dodatkowo o$rodek $redni personel
niemedyczny.
Umowy cywilnoprawne:
- lekarze kontrakty calo$ciowe,
- kontrakty dyzury,
- pozostale kontrakty rehabilitacja,
- kontrakty calosciowe pielegniarki,
- kontrakty cato$ciowe pozostate.
Poréwnaniem obj¢to miesigc marzec 2018 r., z poszczegdlnymi miesigcami roku 2016
i 2017.

Tabela 3. Koszty wynagrodzen ogélem z tytulu uméw o prace, umowy cywilnoprawne /bez skladek
Z tytulu ubezpieczen spolecznych/

miesigc/rok 2016 . 2017 r. 2018r.

marzec w zf. - - 3633822,42

czerwiec w zt. 3064 495,84 3176 450,31 -

grudzien w zt. 2 976 843,07 3 559 225,77 -
Rdznica w zt. 2018/2016 Wzrost w %

marzec/czerwiec 569 326,58 18,6

marzec/grudzien 656 979,35 22,1
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Roéznica w zt. 2018/2017
marzec/czerwiec 457 372,11 14,4

marzec/grudzien 74 596,65 2,1

Wzrost zatrudnienia przelozyt si¢ na wzrost kosztow wynagrodzen ogdlem, co zostato
przedstawione w tabeli 3. Najwigkszy wzrost wystapit w 2016 r. oraz pierwszym poiroczu
2017.

V. Gospodarowanie mieniem

1. Realizacja postanowien uchwaty Nr XXIII/271/12 Sejmiku Wojewodztwa Podlaskiego
z dnia 3 grudnia 2012 r. w sprawie okreSlenia zasad zbycia aktywow trwatych
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej, oddanie go w dzierzawg, najem,
uzytkowanie oraz uzyczenie, dla ktéorego podmiotem tworzacym jest Wojewodztwo
Podlaskie. Zgodnie z § 28 w/w uchwaty kierownik zakladu zobowigzany jest sktadaé
w departamencie Urzgdu do 15 stycznia kazdego roku, sprawozdanie z umow
obowigzujacych w poprzednim roku. Dyrektor Szpitala pismem z dnia 21.12.2017 r., znak
SZW/DESG-215/17 przedtozyt sprawozdanie dotyczagce uméw — wydzierzawiania,
wynajmowania, uzyczania aktywow trwatych oraz oddawania w uzytkowanie ruchomych
aktywow trwatych zawartych w 2017 r., w ktorym wykazano 36 podmioty.

2. W toku kontroli sprawdzeniu poddano nizej wymienione umowy najmu/dzierzawy zawarte
pomigdzy Samodzielnym Publicznym Szpitalem Wojewodzkim im. dr. Ludwika

Rydygiera w Suwatkach a:
- NZOZ ,,PRYMUS” sp. z o0.0. umowa zawarta w dniu 23.08.2017 r. na okres od dnia
1.09.2017 r.

do 31.08.2020 r. Umowa dotyczyta wynajmu pomieszczenia o powierzchni 14,40 m?
do $wiadczenia ustug w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej. Stawka czynszu
wskazana w umowie, to 51,00 zt netto za 1m?. Zobowiazano najemce do co miesiecznych
oplat za korzystanie z potaczen telefonicznych, energii elektrycznej, wody, kanalizacji,
dzierzawy sprzetu, a takze usuwania awarii hydraulicznych 1 elektrycznych najmowanej
powierzchni poza gldéwnymi pionami sieci, a takze do sprzatania zajmowanej czgsci we
wlasnym zakresie.

W dniu 22.01.2018 r. Szpital wypowiedzial niniejszg umowg¢ z zachowaniem miesi¢cznego
okresu wypowiedzenia, wskazujac jako przyczyne §8 ust. 3 lit. a, ktory brzmi tu. cyt.: ,,w
razie zaistnienia zmian okolicznosci powodujqcej, Ze wykonanie umowy nie lezy w interesie
prawnym i faktycznym Wynajmujgcego, czego nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili
Zawarcia umowy”.

- Przychodnig Kardiologiczng Z.L. zawarta w dniu 30.12.2014 r. na okres od dnia
01.01.2015 r. do dnia 31.12.2017 r. Umowa dotyczyta uzytkowania przez Najemce aparatu
do echokardiografii VIVID-4 oraz zestawu do badan wysitkowych z bieznig. W umowie
zawarto elementy wymienione w § 21 Uchwaty nr XXIII/271/12 Sejmiku Wojewodztwa
Podlaskiego z dnia 3 grudnia 2012r. w sprawie okreslenia zasad zbycia aktywow trwatych
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samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej, oddanie ich w dzierzawg, najem,
uzytkowanie oraz uzyczenie, dla ktéorego podmiotem tworzacym jest Wojewodztwo
Podlaskie.

Uchwatla nr 1/12/2014 z dnia 10.12.2014 r. Zarzad Wojewodztwa Podlaskiego. wyrazit
zgode na wynajem Ww trybie przetargu przedmiotowych aparatow do badan
kardiologicznych.

W §3 pkt 1. Zawarto zapis tu cyt.: ,, Najemca ptaci¢ bedzie Wynajmujgcemu miesigcznie za
badania na w/w aparatach 210 zt netto + obowiqzujgcy podatek VAT za godzing
badania.”

W §4 zawarto zapis tu cyt.: ,, Naleznos¢ za najem w/w sprzetu bedzie platna przelewem
...nha konto bankowe wskazane w fakturze.”

- Przychodnig Kardiologiczng Z. L. zawarta w dniu 15.09.2014 r. na okres od dnia
15.09.2014 r. do dnia 14.09.2017 r. Umowa dotyczyla 2 pomieszczen o tacznej
powierzchni 28 m?, usytuowanych w przychodni na | pietrze siedziby Szpitala
z przeznaczeniem na prowadzenie ustug kardiologicznych. Stawka czynszu wskazana
W umowie, to 52,00 zt netto za 1m?. Zobowigzano najemce do co miesiecznych oplat za
korzystanie z potaczen telefonicznych, energii elektrycznej, wody, kanalizacji, a takze
usuwania awarii hydraulicznych i elektrycznych najmowanej powierzchni poza gldéwnymi
pionami sieci, a takze zobowigzano go do sprzatania zajmowanej czgSci we wlasnym
zakresie.

W §4 zawarto zapis tu cyt.: ,, Naleznos¢ za najem w/w sprzetu bedzie platna przelewem
...ha konto bankowe wskazane w fakturze.”

W umowie zawarto elementy wymienione w § 21 Uchwaty nr XXIII/271/12 Sejmiku
Wojewddztwa Podlaskiego z dnia 3 grudnia 2012 r. w sprawie okreSlenia zasad zbycia
aktywow trwatych samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej, oddanie ich
w dzierzawg, najem, uzytkowanie oraz uzyczenie, dla ktérego podmiotem tworzacym jest
Wojewodztwo Podlaskie. Umowa zostala wypowiedziana na wniosek najemcy w dniu
13.03.2017 r.

- Spotka P4 sp. z 0.0. zawartg w dniu 6.06.2017 r. na okres od dnia 1.06.2017 r. do dnia
30.06.2020 r. Umowa dotyczy dzierzawy fragmentu powierzchni 20 m? dachu Szpitala.
Stawka wskazana w umowie, to 2704,20 zt netto miesigcznie. Zobowigzano najemceg
réwniez do co miesigcznych optat za energi¢ elektryczng w wysokosci ustalonej na
podstawie odczytu licznika poboru energii zainstalowanego na koszt Dzierzawcy.

W umowie zawarto elementy wymienione w § 21 Uchwaly nr XXIII/271/12 Sejmiku
Wojewodztwa Podlaskiego z dnia 3 grudnia 2012r. w sprawie okreslenia zasad zbycia
aktywow trwatych samodzielnego publicznego zakladu opieki zdrowotnej, oddanie ich
w dzierzawe, najem, uzytkowanie oraz uzyczenie, dla ktorego podmiotem tworzacym jest
Wojewddztwo Podlaskie. W §4 umowy wskazano numer konta na ktéory Najemca
zobowigzany zostal uiszcza¢ nalezno$¢ tytulem dzierzawionej powierzchni.

Uchwatla nr 198/2617/2017 z dnia 14.03.2017 Zarzad Wojewddztwa Podlaskiego wyrazit
zgode na wynajem w trybie przetargu przedmiotowej powierzchni.

- NZOZ SPEC-MED. Sp. j. zawarta w dniu 31.01.2016 r. na okres od 01.01.2016 r.
do 30.06.2016 r. Nalezy zauwazy¢, iz data zawarcia umowy jest pdzniejsza niz poczatek
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jej obowigzywania. Przedmiotem umowy sa badania z wykorzystaniem aparatu USG na
rzecz pacjentow Zaktadu. Do niniejszej umowy zawarto aneks nr 1 z dnia 30.06.2016 r.
wydhuzajacy czas jej obowigzywania do 30.06.2017 r.

3. Zgodnie z §14 w/w uchwaty w celu wylonienia stron umowy dzierzawy oraz najmu
kierownik zaktadu zobowigzany jest do przeprowadzenia przetargu. W trakcie kontroli
sprawdzeniu poddano losowo wybrane postepowania przetargowe dotyczace
dzierzawionych/wynajmowanych pomieszczen:

3.1. Szpital w dn. 11.04.2016 r. oglosit przetarg na dzierzawe pomieszczenia o powierzchni

39,61 m?, na okres do 3 lat. Cena wywotawcza za 1 m? zostala ustalona na kwote 105 zt
netto (+ podatek VAT oraz optata za media i podatek od nieruchomosci). Wg informacji
zawartych w ogloszeniu, oferty nalezato sktada¢ do dnia 17.05.2016 r. do godziny 9.00
w Sekretariacie Szpitala. W ogloszeniu 0 przetargu i warunkach przetargu nie zawarto
informacji o prawie pierwszenstwa przystugujacym dotychczasowemu dzierzawcy Iub
najemcy.
Zarzadzeniem Nr 60/16, z dnia 13.05.2016 r. Dyrektor Szpitala Wojewddzkiego im. dr.
Ludwika Rydygiera w Suwatkach powolal Komisje przetargowa w tréjosobowym
sktadzie, ktorej zadaniem bylo przeprowadzanie przetargu ofertowego pisemnego na
wynajem pomieszczenia, ktore jest usytuowane w budynku Przychodni na niskim parterze
z przeznaczeniem na prowadzenie sklepu ze sprzetem ortopedycznym i rehabilitacyjnym.
Wg protokotu z posiedzenia Komisji przetargowej z dnia 17.05.2016 r. w niniejszym
postepowaniu wptynety 2 oferty, obie o godzinie 8.55 w dniu 17.05.2016 r. Wytoniono
Centrum Ortopedyczno-Protetyczne E. Ch., 15-030 Biatystok, ul. Stary Rynek 2 lok.103,
ktore zaproponowato najwyzsza stawke (105,10 zt netto za 1 m?). W dn. 27.05.2016 r.
z niniejszym podmiotem zawarto umowe najmu.

3.2. Szpital w dn. 11.04.2016 r. oglosil przetarg na dzierzaw¢ pomieszczenia o powierzchni
14 m?, na okres do 3 lat. Cena wywotawcza za 1 m? zostata ustalona na kwote 50 zt netto
(+ podatek VAT oraz optata za media i podatek od nieruchomosci). Wg. danych zawartych
w ogloszeniu oferty nalezalo sklada¢ do dnia 16.05.2016 r. do godziny 9.00
w Sekretariacie Szpitala. W ogloszeniu o przetargu i warunkach przetargu nie zawarto
informacji o prawie pierwszenstwa przystugujacym dotychczasowemu dzierzawcy lub
najemcy.

Zarzadzeniem Nr 58/16, z dnia 13.05.2016 r. Dyrektor Szpitala Wojewddzkiego
im. dr. Ludwika Rydygiera w Suwatkach powotal tréjosobowa Komisje przetargowa,
ktorej zadaniem byto przeprowadzanie przetargu ofertowego pisemnego na wynajem
pomieszczenia, ktore jest usytuowane w budynku przychodni Szpitala na I pigtrze
z przeznaczeniem na prowadzenie dziatalnosci polegajacej na udzielaniu $wiadczen
logopedycznych. Wg protokotu z posiedzenia Komisji przetargowej z dnia 16.05.2016 r.
W niniejszym postepowaniu wplynety 2 oferty, z ktérych wyloniono Prywatny Gabinet
Logopedyczno - Afazjologiczny, 16 — 400 Suwatki, ul. Reja 66/22. Jak wynika
z informacji zawartych w protokole obie oferty wptynelty w dniu 16.05.2016 r. oferta nr 1
0 godzinie 8.35, natomiast wg. daty wptywu na kopertach oferta nr 1 wptyneta o godzinie
8.35, a oferta nr 2 o0 godzinie 8.20/. Jak wynika ze ztozonych wyjasnien przez kierownik

19



Wystgpienie pokontrolne z kontroli SW im. dr L. Rydygiera w Suwatkach

dzialu Eksploatacyjnego wystapita oczywista omytka pisarska. Kontrolujacy przyjeli
niniejsze wyjasnienia.

4. Wykorzystanie specjalistycznego sprzetu medycznego w 2017 r.
Analizie poddano informacje o niskim wykorzystaniu sprzetu w 2017 r. w ktorej wykazano

32 aparaty. Wg. przedstawionych informacji 4

aparaty zostaly poddane procedurze

likwidacji (nr seryjne urzadzen: 5G290B221, 14421, 1B043A294, 756919), w 13
przypadkach (nr seryjne urzadzen: PZ 3535, 10328, DO1263, 92650203, 10357300,
8MUG3689, 5-110824-050, VD22625, MVD040201, 696, 20061307, 993, 10357901)
wskazano jako przyczynge niewykorzystania brak planowanych zabiegéw, brak
przypadkow lub zalecen medycznych. W 8 przypadkach sprzet utrzymywany jest jako
rezerwowy (nr seryjne urzadzen: D85012546, 5513182870, 101146763, KHHO1101, 3600,

2262510, 75-2155, 10362576).

Zdaniem

zespotu kontrolujacego nalezy dokonaé

kalkulacji kosztow zwigzanych z ewentualnymi naprawami oraz obowigzkowymi

przegladami technicznymi sprzetu, ktory nie byt wykorzystywany w 2017 r. i nie jest on
wymagany do realizacji kontraktéw zawartych z platnikiem. Na jej podstawie nalezy
rozwazy¢ mozliwos¢ sprzedazy lub likwidacji nieuzywanego sprzetu.

4.1.

Sprawdzeniu poddano przestrzeganie wymogoéw dotyczacych utrzymania wlasciwego

stanu technicznego wykorzystywanego w procesie udzielania $wiadczen zdrowotnych
sprzgtu medycznego, pod katem przestrzegania zapisow § 7 ust. 1 zalacznika do
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie og6lnych warunkow

uméw o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej /Dz.U.2016.1146 t.j./ zgodnie z ktoérym
$wiadczeniodawca jakim jest samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej ,,(...) jest

zobowigzany do udzielania swiadczen w pomieszczeniach odpowiadajgcych wymaganiom

okreslonym —w

odrebnych  przepisach

oraz

od

w  warunkach  wymaganych

Swiadczeniodawcow okreslonych przez Prezesa Funduszu na podstawie art. 146 ust. 1 pkt

3 i art. 159 ust. 2 ustawy, wyposazonych w aparature isprzet medyczny posiadajgcy
stosowne certyfikaty, atesty lub inne dokumenty potwierdzajqce dopuszczenie aparatury
| sprzetu medycznego do uzytku oraz dokumenty potwierdzajgce dokonanie aktualnych

przeglqdow wykonanych przez uprawnione podmioty.”

Sprawdzeniu poddano grupe 20 losowo wybranych urzadzen medycznych sposrod wykazu
srodkow trwatych (grupa VIII wg stanu na dzien 27 kwietnia 2018 r.).

Tabela 4. Wykaz przegladéw aparatury medycznej wg stanu na dzien 11.05.2018 r.

Lp. Numer Nazwa sprzetu Data przyjecia na stan Uwagi/Stwierdzenia
inwentarzowy/lub i
fabryczny
ST00210/2014 IAparat 5.09.2014 Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego
mammograficzny urzgdzenia dokonano w dn. 13.09.2017 r. Odnotowano
cyfrowy réwniez, iz aparat jest sprawny technicznie i wyznaczono date
kolejnego przegladu na 09.2018 r.
29701YCO 'Tomograf 22.12.2011 Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego
komputerowy urzadzenia dokonano w dn. 24.04.2018 r. Odnotowano
rowniez, iz aparat jest sprawny technicznie|

i wyznaczono date kolejnego przegladu na 24.07.2018 r.
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3. 092778-15-00001 |Aparat RTG W paszporcie nie  |Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego
przewozny |bis wpisano. urzgdzenia dokonano w dn. 28.03.2018 r. Odnotowano
Myexte Mizar 15kW réwniez, iz aparat jest sprawny technicznie i wyznaczono datg

kolejnego przegladu na 03.2019 r.
4. 98121517 IAparat rtg-stot 1999 Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego
moviplan 800 t urzadzenia dokonano w dn. 15.11.2017 r. Odnotowano
rowniez, iz aparat jest sprawny technicznie i wyznaczono date

kolejnego przegladu na 11.2018 r.
5. \VII1/851 Przewozny aparat 13.06.1997 Wg przedstawionego paszportu przeglagdu niniejszego
RTG urzgdzenia dokonano w dn. 13.06.2017 r. Odnotowano
rowniez, iz aparat jest sprawny technicznie i wyznaczono date

kolejnego przeglgdu na 06.2018 r.

6. |VIII/1222 IAparat RTG 2004 r. Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego
urzadzenia dokonano w dn. 13.06.2017 r. Odnotowano
réwniez, iz aparat jest sprawny technicznie i wyznaczono date
kolejnego przeglagdu na 06.2018 r. Odnotowano wpisy|
lodnoszace sie do napraw w dniu 31.08.2017 r., wykonania
testébw odbiorczych po wymianie lampy w dniu 1.09.2017 r.,
wykonania testéw specjalistycznych w dniu 1.09.2017 r. oraz
naprawy w dniu 19.10.2017 r., gdzie stwierdzono réwniez, iz
aparat jest sprawny.

7. 8/1552 IAparat usg typ 2010 Wg przedstawionego paszportu przeglagdu niniejszego

hd11xe-ultrasonograf] urzadzenia dokonano w dn. 12.06.2017 r. Odnotowano
réwniez, iz aparat jest sprawny technicznie i wyznaczono date
kolejnego przegladu na 06.2018 r.

8. ST00213/2014 Ultrasonograf K 2014 Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego
urzadzenia dokonano w dn. 12.06.2017 r. Odnotowano
réwniez, iz aparat jest sprawny technicznie i wyznaczono date
kolejnego przegladu na 06.2018 r.

9. S1000 HELX Ultrasonograf 2016 Wg przedstawionego paszportu przeglagdu niniejszego

IAcuson urzgdzenia dokonano w dn. 29.11.2017 r. Wyznaczono date
kolejnego przegladu na 09.2018 r.

10. (5000421 Skaner Direct View 2014 Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego,
urzgdzenia dokonano w dn. 1.02.2017 r. Odnotowano réwniez,
iz aparat jest sprawny technicznie i wyznaczono date
kolejnego przegladu na 08.2018 r.

W dniu 18.04.2018 r. dokonano naprawy i zamieszczono
informacje, iz sprzet jest sprawny.

11. (5000422 Skaner Direct View 2014 Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego
urzgdzenia dokonano w dn. 01.02.2018 r. Wyznaczono date
kolejnego przegladu na 09.2018 r.

12. |Nrseryjny z IAparat USG Acuson 2012 Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego
paszportu: X300 urzgdzenia dokonano w dn. 12.06.2017 r. Wyznaczono date
322250 kolejnego przeglagdu na 12.06.2018 r.

Nr inwentarzowy
Brak danych w
paszporcie

13. |Nrinwentarzowy: [System do 23.12.2015 Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego
ST00072/8/2015 |ultrasonografii urzgdzenia dokonano w dn. 12.12.2017 r. Wyznaczono date

endoskopowej kolejnego przegladu na 12.2018 .
Nr seryjny: EUS/EBUS wraz z
H121412 osprzetem do
sterylizaciji
14. |Nrinwentarzowy |Aparat do Data przyjecia Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego

8/1898
Nr seryjny:
11/23509

znieczulania mobilny
Saturn Evo Color

wskazana w ewidencji
Srodkow trwatych
28.03.2012.

Data uruchomienia
23.03.2012 .
wskazana w
paszporcie
technicznym.

urzgdzenia dokonano w dn. 22.03.2018 r. Wyznaczono datg
kolejnego przeglagdu na 03.2019r.

Wg. wpiséw z dnia 11.04.2018 r. oraz z dnia 23.04.2018
urzgdzenie po wykonanych naprawach uznano za sprawne.
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15. Nrinwentarzowy: |Analizator Data przyjecia Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego

8/1860 parametrow wskazana w ewidencji urzgdzenia dokonano w dn. 12.07.2017 r. Wyznaczono date
Nr seryjny: krytycznych Srodkéw trwatych kolejnego przegladu na 07.2018 .
H121412 radiometr 29.03.2012.

Data rozpoczecia

eksploatacji wskazana

W paszporcie

technicznym

20.03.2012 .

16. | Nr Zestaw do cieciai | 19.11.2015 Wg. o$wiadczenia firmy Johnson & Johnson Poland Sp. z
inwentarzowy: koagulacji tkanek 0.0. zalgczonego do paszportu technicznego, niniejszy
ST zestaw nie wymaga okresowych przegladow
00071/8/2015 konserwacyjnych. Producent zaleca natomiast kalibracje co
Nr seryjny: najmniej raz na 5 lat.

111538231

17. | Nr Bronchofiberoskop | Data przyjecia Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego
inwentarzowy: Pentax EB-157K wskazana w urzagdzenia dokonano w dn. 12.12.2017 r., aparat uznano za
8/1911 ewidencji srodkow niesprawny.

Nr seryjny: trwatych 29.03.2012 | W dniu 19.02.2018 r. dokonano naprawy i odnotowano, iz
G121858 Data rozpoczecia urzgdzenie jest sprawne technicznie oraz, ze nadaje sie do
eksploataciji dalszej eksploataciji.

wskazana w
paszporcie

technicznym
20.03.2012 .

18. | Nr Aparat RTG Data przyjecia Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego
inwentarzowy: cyfrowy z wskazana w urzadzenia dokonano w dn. 13.06.2017 r. Wyznaczono date
8/1912 ramieniem C ewidencji sSrodkow kolejnego przeglagdu na 06.2018 r.

Nr seryjny: Siremobil trwatych 29.03.2012

30647 Compact Data montazu i
uruchomienia
eksploataciji
wskazana w
paszporcie
technicznym
20.03.2012 .

19. | Nr Aparat do Data przyjecia Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego
inwentarzowy: znieczulania wskazana w urzgdzenia dokonano w dn. 28.03.2017 r. Wyznaczono date
8/1899 mobilny Saturn ewidencji srodkow kolejnego przegladu na _04.2018 r.

Nr seryjny: Evo Color trwatych 29.03.2012

11/23529 Data montazu i
uruchomienia
eksploataciji
wskazana w
paszporcie
technicznym
20.03.2012 .

20. | Numer Aparat Physio Go | Data przyjecia Wg przedstawionego paszportu przegladu niniejszego
inwentarzowy: wskazana w urzgdzenia dokonano w dn. 04.04.2018 r. Wyznaczono date
ST00023/8/2017 ewidencji srodkow kolejnego przeglagdu na 03.04.2019 .

Nr seryjny w trwatych 24.10.2017
ewidencji: Data rozpoczecia
SB15-0365 eksploataciji

Nr seryjny w wskazana w
paszporcie: paszporcie

PHG 100A- technicznym
06/M1/AR 28.04.2016 .

Stwierdzono, iz wg stanu na dzien 11.05.2018 r. jedno urzadzenie z pos$rod losowej proby
20 urzadzen nie miato aktualnego przegladu technicznego.

W trakcie kontroli sprawdzeniu poddano wazno$¢ przegladéw technicznych aparatu USG,
ktory uzywany jest przez firm¢ SPEC MED do wykonywania badan na rzecz pacjentow
Szpitala. Przedstawiono paszport techniczny nr 02/02/13/18, dla urzadzenia USG Aloka
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SSD 6. Dane techniczne urzadzenia:

- Typ SSD Alpha 6,

-Nr X0039820,

- Firma Hitachi Aloka Medical LTD.

- Rok produkcji 2012

- Data zakupu 18.02.2013

Stwierdzono, iz w dniach 5.02.2016, 16.02.2017, 16.02.2018 r. byly wykonywane
przeglady techniczne, a wg. wpisOw aparat w tym czasie byt sprawny.

5. Kontrole stanu oraz ochrona przeciwpozarowa budynkow

5.1. Zgodnie z § 6 ust. 1 Rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji
Z dnia 07.06.2010 r. w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkow, innych obiektéw
budowlanych i terenow, ,,wlasciciele, zarzqdcy lub uzytkownicy obiektow bqdz ich czesCi
stanowigcych odrebne strefy pozarowe, przeznaczonych do wykonywania funkcji
uzytecznosci publicznej, zamieszkania zbiorowego, produkcyjnych, magazynowych oraz
inwentarskich, zapewniajq i wdrazajq instrukcje bezpieczenstwa pozarowego.”

5.1.1. Instrukcja bezpieczenstwa pozarowego kompleksu budynkow Szpitala Wojewodzkiego
im. dr Ludwika Rydygiera w Suwatkach znajdujacych si¢ przy ul. Szpitalnej 60, 16-400
Suwalki, zostata opracowana w sierpniu 2013 r. Zarzadzeniem nr 81/2017 z dnia
31.05.2017 r. Dyrektor Szpitala wprowadzit Instrukcje Bezpieczenstwa Pozarowego dla
obiektow Szpitala. Jak wynika z wpisu na stronie 62 niniejszej instrukcji, ostatniej
aktualizacji dokonano 31.05.2017 r. Na planach nie zamieszczono budynku Regionalnego
Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa.

5.2. Kontrola stanu technicznego obiektu budowlanego
Sprawdzeniu poddano przestrzeganie przez Kierownika Szpitala obowigzkow zwigzanych
z utrzymaniem w nalezytym stanie techniczno-uzytkowym wybranych obiektow
budowlanych Szpitala Wojewoddzkiego im. dr. Ludwika Rydygiera w Suwatkach w §wietle
realizacji obowiazkow wynikajacych z Ustawa z dnia 7 lipca 1994 r. - Prawo budowlane
/Dz.U.2017.1332 t.j. z dnia 2017.07.06./.

Wg wpisoOw w przedstawionych ksigzkach obiektow budowlanych osobg upowazniong do
ich prowadzenia oraz dokonywania wpisow od dnia 01.09.2014 r. byl pracownik Szpitala.

W toku kontroli przedtozono do wgladu:

5.2.1. Ksiazke obiektu budowlanego budynku 16zZkowego A z lacznikiem E znajdujacego si¢
przy ul. Szpitalnej 60 w Suwatkach.
Kontrole okresowe stanu technicznej sprawnos$ci obiektu przeprowadzane co najmniej raz
w roku (art. 62 ust. 1 pkt 1 ww. ustawy):
Wg wpisu z dnia 13.11.2017 r. na stronie 9 ksigzki obiektu budynek speinia swoje
przeznaczenie i nadaje si¢ do dalszej eksploatacji. W ksigzce nie zawarto danych
identyfikujgcych dokument b¢dacy przedmiotem wpisu.
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Przedstawiony dokument /protokot okresowej kontroli stanu technicznego budynku z dnia
13.11.2017 r./ potwierdza dokonanie kontroli okresowej stanu technicznego obiektu przez
osob¢ bedaca cztonkiem Polskiej Izby Inzynieréw Budownictwa, w zakresie wskazanym
ww. ustawie w art. 62 ust.1 pkt1aic.

Przedstawiona dokumentacja zawierata protokot z dnia 13.11.2017 r. z okresowej kontroli
w zakresie wskazanym ww. ustawie /art. 62 ust.1 pkt 1 b/ tj. kontroli stanu technicznego
instalacji 1 urzadzen stuzacych ochronie §rodowiska, ktorego nie odnotowano w ksigzce
obiektu.

Kontrole okresowe stanu technicznej sprawno$ci i wartosci uzytkowej catego obiektu
przeprowadzanych co najmniej raz na 5 lat (art. 62 ust. 1 pkt 2 ww. ustawy):

Wg wpisu na stronie 22 w ksigzce kontroli okresowych stanu technicznej sprawnosci
1 warto$ci uzytkowej catego obiektu kontroli przeprowadzanej co najmniej raz na 5 lat
dokonano w dniu 05.03.2015 r. W ksiazce nie zawarto danych identyfikujacych dokument
bedacy przedmiotem wpisu.

Przedstawiony dokument /protokot okresowej ,,piecioletniej” kontroli stanu technicznego
budynku z dnia 05.03.2015 r./ potwierdza dokonanie kontroli okresowej stanu
technicznego obiektu przez osob¢ bedaca czlonkiem Polskiej Izby Inzynierow
Budownictwa, w zakresie stanu technicznego, stanu sprawnos$ci technicznej 1 wartosci
uzytkowej elementéw budynku, jego przydatnosci do uzytkowania oraz estetyki
I otoczenia.

Wg wpisu na stronie 22 w ksigzce kontroli, sprawdzono stan instalacji odgromowej, gdzie
stwierdzono, iz nadaj¢ si¢ ona do dalszej eksploatacji. Przedstawiono réwniez protokoét
z pomiaréw ochronnych z dnia 16.01.2015 r. o nr PROT/1/01/2015, ktory potwierdza
przeprowadzone czynnosci w przedmiotowym zakresie.

5.2.2. Ksigzke obiektu budowlanego budynku t6zkowego H z tacznikiem G znajdujacego si¢
przy ul. Szpitalnej 60 w Suwatkach.
Kontrole okresowe stanu technicznej sprawnosci obiektu przeprowadzane co najmniej raz
w roku (art. 62 ust. 1 pkt 1 ww. ustawy):
Wg wpisu z dnia 13.11.2017 r. na stronie 9 ksiazki obiektu budynek spetnia swoje
przeznaczenie i nadaje si¢ do dalszej eksploatacji. W ksigzce nie zawarto danych
identyfikujacych dokument bedacy przedmiotem wpisu.
Przedstawiony dokument /protokot okresowej kontroli stanu technicznego budynku z dnia
13.11.2017 r./ potwierdza dokonanie kontroli okresowej stanu technicznego obiektu przez
osobe bedaca cztonkiem Polskiej Izby Inzynieréw Budownictwa, w zakresie wskazanym
ww. ustawie w art. 62 ust.1 pkt 1 aic.
Przedstawiona dokumentacja zawierata protokét z dnia 13.11.2017 r. z okresowej, kontroli
w zakresie wskazanym ww. ustawie w art. 62 ust.1 pkt 1 b tj. kontroli stanu technicznego
instalacji 1 urzadzen stuzacych ochronie $rodowiska, ktérego nie odnotowano w ksigzce
obiektu.
Kontrole okresowe stanu technicznej sprawnosci 1 wartosci uzytkowej calego obiektu
przeprowadzanych co najmniej raz na 5 lat (art. 62 ust. 1 pkt 2 ww. ustawy):
Wg wpisu na stronie 22 w ksigzce kontroli okresowych stanu technicznej sprawnosci
1 wartosci uzytkowej catego obiektu kontroli przeprowadzanej co najmniej raz na 5 lat
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dokonano w dniu 05.03.2015 r. W ksiazce nie zawarto danych identyfikujacych dokument
bedacy przedmiotem wpisu.

Przedstawiony dokument /protokot okresowej ,,piecioletniej” kontroli stanu technicznego
budynku z dnia 05.03.2015 r./ potwierdza dokonanie kontroli okresowej stanu
technicznego obiektu przez osob¢ bedaca czilonkiem Polskiej Izby Inzynieréw
Budownictwa, w zakresie stanu technicznego, stanu sprawnosci technicznej i warto$ci
uzytkowej elementow budynku, jego przydatnosci do uzytkowania oraz estetyki
I otoczenia.

Wg wpisu na stronie 22 w ksigzce kontroli, sprawdzono stan instalacji odgromowej, gdzie
stwierdzono, iz nadaj¢ si¢ ona do dalszej eksploatacji. Przedstawiono réwniez protokot
z pomiaréw ochronnych z dnia 16.01.2015 r. o nr PROT/1/01/2015, ktory potwierdza
przeprowadzone czynnosci w przedmiotowym zakresie.

Na tym czynno$ci kontrolne zakonczono.
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V1. Przedstawiajac powyzsze oceny i uwagi wydano nast¢pujace zalecenia pokontrolne:

1.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Rozwazy¢ dokonanie zmiany zapisu w §3 ust. 3 Regulaminu w sprawie udzielania
zamoOwien na $§wiadczenia zdrowotne, dotyczacej wymogu sktadania o§wiadczen przez
cztonkow komisji konkursowej, iz nie zachodza wobec nich przestanki tytulem
wylaczenia.

Przechowywac¢ koperty/opakowania, ktore moga stanowi¢ dowod ze oferty, ktore przyjat
Zamawiajacy zostaty zlozone w wyznaczonym terminie oraz w formie, ktora
uniemozliwiata zapoznanie si¢ z ich trescig przed otwarciem.

Kryteria wyboru ofert w postegpowaniach na udzielania zamoéwien na S$wiadczenia
zdrowotne dobieraé precyzyjnie i opisywaé w sposob jednoznaczny.

Cztonkéw Zespotu ds. oceny przyje¢ powota¢ zgodnie z art. 21 ust. 2 ustawy z dnia 27
sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych.

Dokonywac pelnej oceny przyje¢ zgodnie z art. 21 ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004
r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych.
Przedktada¢ radzie spotecznej skargi i wnioski wnoszone przez pacjentow, ktdre nie
podlegaja nadzorowi medycznemu.

Sprawozdania Rb-Z sporzadza¢ rzetelnie i prawidlowo pod wzglgdem merytorycznym
i formalnorachunkowym.

Wydatkéw dokonywacé w sposob celowy i oszczgdny z zachowaniem zasady uzyskiwania
najlepszych efektow z danych naktadow.

Proces inwestycyjny poprzedzaé szczegdlowa analiza zardbwno w zakresie potrzeby
realizacji, jak rowniez mozliwosci sfinansowania.

W ogloszeniu o przetargu, o ktorym mowa w § 18 ust. 1 Uchwaty Nr XXIII/271/12
Sejmiku Wojewodztwa Podlaskiego z dnia 3.12.2012 r. w sprawie okreSlenia zasad
zbycia aktywow trwatlych samodzielnego publicznego zakladu opieki zdrowotnej,
oddanie ich w dzierzawe, najem, uzytkowanie oraz uzyczenie, dla ktérego podmiotem
tworzagcym jest Wojewddztwo Podlaskie, nalezy zawiera¢ informacje 0 prawie
pierwszenstwa przystugujacym dotychczasowemu dzierzawcy lub najemcy.

Dokona¢ kalkulacji  kosztow zwigzanych =z ewentualnymi naprawami oraz
obowigzkowymi przegladami technicznymi sprzetu, ktory nie byl wykorzystywany
w 2017 1. 1 nie jest on wymagany do realizacji kontraktéw zawartych z ptatnikiem. Na jej
podstawie nalezy rozwazy¢ mozliwo$¢ sprzedazy lub likwidacji nieuzywanego sprzgtu.
Dokona¢ przegladu technicznego aparat do znieczulania mobilnego Saturn Evo Color
0 numerze inwentarzowym 8/1899.

Przestrzega¢ art. 237[3] § 1 Kodeksu pracy (Dz.U.2018.917 t.j. z dnia 2018.05.16) oraz
egzekwowa¢ od podmiotow wytonionych w trybie konkursu ofert na udzielanie
swiadczen zdrowotnych aktualnych dokumentéw potwierdzajacych znajomos¢ przepisow
oraz zasad bezpieczenstwa i higieny pracy.

Dokonujac aktualizacji instrukcja bezpieczenstwa pozarowego kompleksu budynkow
Szpitala Wojewddzkiego im. dr Ludwika Rydygiera w Suwalkach uwzgledni¢ nalezy na
planach budynek Regionalnego Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa.

W  ksiazkach obiektéw budowlanych nalezy uzupeli¢ brakujace dane, zgodnie
Z Rozporzadzeniem Ministra Infrastruktury z dnia 3 lipca 2003 r. w sprawie ksigzki
obiektu budowlanego (Dz.U.2003.120.1134).
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Niniejszym Dyrektor Zaktadu zostal poinformowany, ze od wystapienia pokontrolnego nie
przystuguja srodki odwotawcze oraz o obowiazku przediozenia w terminie 30 dni od dnia
otrzymania wystgpienia, informacji o sposobie wykonania zalecen pokontrolnych oraz
0 wykorzystaniu uwag i wnioskow, podjetych dziataniach lub o przyczynach niewykonania
zalecen 1 niepodjecia dziatan.

Suwalki, dnia ...........oovviiiiiiii. 2018 r.

Podpisy 0sob kontrolujgcych Dyrektor Szpitala:
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