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|. Dane identyfikacyjne
Szpital Powiatowy im. Alfreda Sokotowskiego w Ztotowie, ul. Szpitalna 28, 77-400 Ztotow*

Artur Bobruk, Dyrektor Szpitala, od 15 wrzesnia 2021 r.2, od 28 grudnia 2023 r. petniacy
obowiazki Dyrektora Szpitala.

W okresie objetym kontrola funkcje Dyrektora Szpitala poprzednio petnili:
— Joanna Harbuzinska-Turek, od 1 sierpnia 2015 r. do 31 lipca 2021 r.,

— Marcin Druszcz, petniacy obowiazki Dyrektora od 1 sierpnia 2021 r. do 14 wrzesnia
2021 r.

1. Opieka zdrowotna nad osobami z zaburzeniami psychicznymi sprawowana przez
podmiot leczniczy w ramach Centrum Zdrowia Psychicznego®.

2. Finansowanie dziatalnosci podmiotu leczniczego prowadzonej w ramach Centrum
Zdrowia Psychicznego i finansowanej ze srodkéw publicznych pozostatej dziatalnosci
w zakresie opieki psychiatrycznej.

Lata 2020 - 2023¢, z wykorzystaniem dokumentdw sprzed oraz po tym okresie, istotnych dla
kontrolowanej dziatalnosci.

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

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Poznaniu

Aleksandra Koszarek, specjalista kontroli parfistwowej, upowaznienie do kontroli
nr LPO/177/2023 z 23 listopada 2023 r.
(akta kontroli str. 1-2, 5-15)

! Dalej: Szpital.

2 Dalej: Dyrektor albo Dyrektor Szpitala.

3 Dalej: CZP.

4 Do 31 grudnia 2023 r. Czynnosci kontrolne zakoriczono 25 marca 2024 r.
5Dz. U.z2022r. poz. 623, dalej: ustawa o NIK.



OCENA OGOLNA

Uzasadnienie
oceny ogoine;j

Il. Ocena ogdlna® kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia negatywnie organizacje przez Szpital opieki zdrowotnej
w ramach CZP oraz gospodarke finansowa w tym zakresie.

W Szpitalu nie zostata zapewniona dostepnosc lekarzy okreslona w umowie pilotazowej, na
skutek czego czes¢ lekarzy udzielata Swiadczeri w wymiarze blisko dwukrotnie wiekszym niz
zadeklarowano, a takze przez okres wynoszacy w najbardziej skrajnym przypadku ponad 100
godzin bez przerw. Taka organizacja udzielania Swiadczeri budzi watpliwosci co do
mozliwosci zapewnienia odpowiedniej jakosci Swiadczen opieki zdrowotnej i w konsekwencji
bezpieczeristwa zdrowotnego pacjentdw, a takze lekarzy udzielajacych Swiadczeri przez tak
diugie okresy. Nie wyodrebniono dla potrzeb CZP, poza ,godzinami ordynackimi'’8, dyzuru
lekarskiego, co byto niezgodne z § 13 ust. 1a rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 27 kwietnia
2018 r. w sprawie programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego®. W CZP nie
zostaly takze spetnione, okreslone przez Szpital, normy zatrudnienia pielegniarek.

Decyzje o przediuzeniu stosowania przymuséw bezposrednich podejmowaty osoby do tego
nieuprawnione. Przy stosowaniu S$rodkéw przymusu bezposredniego w  formie
unieruchomienia nie przestrzegano ustawowego obowigzku (wynikajacego z art. 18a ust. 8
ustawy z 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego'®) przeprowadzenia przez
lekarzy osobistego badania pacjenta podczas zatwierdzania kolejnego okresu zastosowania
tego Srodka. Dokonywano zatwierdzenia przedtuzenia stosowania tego przymusu po uptywie
okreséw okreslonych w ww. przepisie. Pozostawienie unieruchomionych pacjentow, po
okresie na ktdéry zastosowany zostat przymus, bylo niezgodne z decyzja lekarza
0 zastosowaniu tego Srodka przymusu bezposredniego i bez przedtuzenia jego zastosowania
na kolejny okres, naruszato art. 18a ust. 5 i 8 ustawy o0 ochronie zdrowia psychicznego.
Nieudokumentowanie za$ zastosowania tego Srodka przymusu bezposredniego byto
niezgodne z art. 18c ust. 1 ww. ustawy.

Liczba miejsc na oddziale dziennym psychiatrycznym nie odpowiadata wymogom okreslonym
w rozporzadzeniu pilotazowym. W paZdzierniku 2021 r. obszar dziatania CZP zostat
zwiekszony o dwie gminy powiatu pilskiego. Jednak pomimo tej zmiany, przez blisko 2,5 roku
nie zaktualizowano regulaminu organizacyjnego CZP w zakresie obszaru funkcjonowania
Centrum, co bylo dziataniem nierzetelnym. Mogto to wprowadza¢ w btad potencjalnych
Swiadczeniobiorcéw spoza powiatu ztotowskiego, objetych tych programem co do mozliwosci
skorzystania z pomocy udzielanej w Centrum. Personelowi, niezgodnie ze Standardem
organizacyjnym opieki zdrowotnej w CZP*, nie umozliwiono udziatu w superwizjach.

Nie zapewniono w petni zgodnych z wymogami rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 26 marca
2019 r. w sprawie szczeg6towych wymagan, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia
i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza!?, warunkéw lokalowych w CZP.
Brak bylo pomieszczen spelniajacych funkcje gabinetdw diagnostyczno-zabiegowych,
w efekcie niezbedne badania przeprowadzane byly m.in. w dyzurce lekarskigj lub pokoju
lekarskim zlokalizowanych poza oddziatami albo na salach t6zkowych po opuszczeniu ich
przez pozostatych pacjentéw. Z kolei panujace w CZP warunki organizacyjno-techniczne nie
pozwalaly na przestrzeganie w petni praw pacjentéw do poszanowania intymnosci i godnosci.

Na ocene negatywna wptyw mialy takze stwierdzone istotne nieprawidtowosci polegajace na
niegospodarnym wydatkowaniu srodkow publicznych, wskutek nierzetelnej weryfikacji
dokumentdw przediozonych przez lekarzy. W konsekwenciji naruszono art. 44 ust. 3 pkt 1i 3
ustawy z 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych®3, poprzez zaptate 253 036,48 zt za
udzielanie Swiadczeniem lekarzom z tytutu czesciowo zdublowanego czasu pracy.

6 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogéing jako ocene pozytywna, ocene negatywna, albo ocene w formie
opisowe;.

"W Szpitalu byly to godziny od 07:30 do 15:05.

8 Por. § 13 ust. 1a rozporzadzenia pilotazowego.

9Dz. U.z 2020 . poz. 2086, ze zm., dalej: rozporzadzenie pilotazowe.

10Dz, U. 22022 r. poz. 2123, ze zm., dalej: ustawa o ochronie zdrowia psychicznego.

11 Dalej: Standard organizacyjny. Standard organizacyjny wydany zostat przez Biuro ds. pilotazu Narodowego
Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego , jako dokument okreslajacy podstawowe wymagania organizacji pracy
w zakresie psychiatrycznej opieki zdrowotnej, ktére powinny zosta¢ upowszechnione we wdrazanym pilotazowo
systemie.

12 Dz. U. z 2022 r., poz. 402, dalej: rozporzadzenie w sprawie szczegétowych wymagan, jakim powinny
odpowiadaé pomieszczenia.

13Dz, U. 22023 . poz. 1270, ze zm., dalej: ustawa finansach publicznych.
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Opis stanu faktycznego

W okresie objetym kontrola dokonano niekorzystnej dla Szpitala zmiany umowy zawarte
z lekarzem, co naruszato art. 27 ust 2 ustawy z 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej*“.
Wskutek tego wyptacone wynagrodzenie za okres od sierpnia 2022 r. do czerwca 2023 r. byto
0 88 951,32 zt wyzsze niz pierwotnie okreslone w ofercie.

Wynagrodzenie Dyrektora Szpitala w okresie od 1 stycznia 2020 r. do 31 grudnia 2023 r.
naliczanie i wyptacanie bylo w nieprawidtowej wysokosci, z naruszeniem przepiséw ustawy
0 wynagradzaniu os6b kierujacych niektérymi podmiotami prawnymi i bez uwzglednienia
przepisow ustaw okotobudzetowych. W efekcie zawyzono wyptate wynagrodzenia o kwote
168 051,40 zt*5, (w tym kwote 11 522,46 zt w ramach kosztéw CZP).

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe!® kontrolowanej dziatalnosci

1. Opieka zdrowotna nad osobami z zaburzeniami psychicznymi
sprawowana przez podmiot leczniczy w ramach Centrum
Zdrowia Psychicznego

1.1 W Szpitalu udzielano Swiadczeri opieki zdrowotnej w ramach programu pilotazowego w
centrum zdrowia psychicznego'” od 1 marca 2020 r.'® Swiadczenia opieki zdrowotnej w CZP
Swiadczone byly w: Oddziale Psychiatrycznym (stacjonarnym), Oddziale Dziennym
Psychiatrycznym, Poradni Zdrowia Psychicznego® wraz z Punktem Zgloszeniowo-
Koordynacyjnym?’, Zespole Leczenia Srodowiskowego?. Wszystkie ww. komorki
organizacyjne zlokalizowane byly pod adresem siedziby Szpitala.

W CZP funkcjonowat jeden PZK co bylo zgodne z wymogiem okreslonym w § 12 ust. 3
rozporzadzenia pilotazowego.

Komorki organizacyjne dziatajace w ramach CZP zostaly zgtoszone do Rejestru Podmiotow
Wykonujacych Dziatalnos¢ Lecznicza?.

Od dnia powstania CZP do 29 paZdziernika 2021 r. liczba $wiadczeniobiorcéw powyzej
18 roku zycia zamieszkatych na obszarze dziatania CZP, tj. w powiecie zlotowskim, wynosita
w: 2020 r. 56 14323, w 2021 r. (do 29 paZdziernika 2021 r.) 56 203. Po rozszerzeniu obszaru
dziatania CZP 24 od 30 paZdziernika 2021 . liczba ludnosci objeta opieka, CZP w okresie od
30 paZdziernika do korica grudnia 2021 r. wynosita 69 013, a w kolejnych latach, tj. 2022 —
68 796, 2023 — 68 602, 2024 - 66 538.

14Dz, U.z 2023 r. poz. 991, ze zm., dalej: ustawa o dziatalnosci leczniczej.

15 Kwota ta zostata czesciowo skorygowana, z uwagi na przyjecie do wyliczenia wynagrodzenia za rok 2022
przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyptat z zysku za grudzieri 2021 r.
Wysokos¢ korekty wyniosta 30 590, 56 zt.

16 Oceny czastkowe to oceny dziatalnosci w poszczegdlnych obszarach badari kontrolnych. Ocena czastkowa
moze by¢ sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie opisowe;j.
177 zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien, o ktorych mowa w § 5 rozporzadzenia pilotazowego.

18 Na podstawie umowy zawartej z Wielkopolskim Odziatem Wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia (dalej
WOW NFZ) z 28 lutego 2020 r. nr 150000011/18/4/01/20/21 zmienianej kolejnymi aneksami (dalej: umowa
pilotazowa).

19 Dalej: PZP.

2 Dalej: PZK.

21 Dalej: ZLS.

2 Wedlug danych w  Rejestrze  Podmiotéw  Wykonujacych ~ Dziatalno$¢  Lecznicza;
https:/Irpwdl.ezdrowie.gov.pl/RPM/DetailsConfirm?1d=14827, dostep 24 stycznia 2024 r.

23 Dane dotyczace liczby os6b powyzej 18 r. z. zamieszkujacych obszar dziatania CZP zostaly ustalone w oparciu
oart. 29 ust. 1 pkt 2 lit. f ustawy o NIK.

24 Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 22 paZdziernika 2021 r. (Dz. U. poz. 1976) zmieniajacym
rozporzadzenie w sprawie programu pilotazowego od 30 paZdziernika 2021 r. m.in. rozszerzony zostat obszar
dziatania CZP o gminy Wysoka oraz tobzenica.



Liczba t6zek na oddziale psychiatrycznym stacjonarnym wynosita 50%, tym samym spetniony
zostat wymaog okreslony w § 7 ust. 3 rozporzadzenia pilotazowego.

Liczba miejsc na oddziale dziennym psychiatrycznym wynosita 15% i nie spetniata wymogu
okreslonego w § 9a rozporzadzenia pilotazowego, 0 czym szerzej w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowosci.

W zwiazku z przystapieniem do programu pilotazowego w Regulaminie Organizacyjnym
Szpitala®” okreslone zostaty komorki organizacyjne wchodzace w sktad CZP, tj. Oddziat
Psychiatryczny?, PZP?°, Oddziat Dzienny Psychiatryczny i ZLS*. Wprowadzony zostat
réwniez Regulamin CZP3!, w ktdrym okreslono m.in.: cele i zakres dziatania CZP; komdrki
organizacyjne, ich zadania i godziny funkcjonowania; zadania Kierownika CZP; personel.

W regulaminie CZP okreslono, ze obszarem dziatania CZP jest obszar powiatu ztotowskiego,
pomimo, Ze od 30 paZdziernika 2021 r. byly to rowniez dwie gminy powiatu pilskiego — o czym
szerzej w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

Miejscem $wiadczenia pomocy doraZnej, pacjentom w stanach naglych i przypadkach
pilnych, byta izba przyje¢ Oddziatu Psychiatrycznego.

Na stronie internetowej Szpitala zawarte zostaty informacje nt. funkcjonowania CZP, w tym
m.in.: zakres wykonywanych na Oddziale Psychiatrycznym procedur i warunki przyjecia na
Oddziat; zadania Oddziatu Dziennego Psychiatrycznego, PZP (z PZK) i ZLS, a takze godziny
funkcjonowania PZP; lokalizacje Oddziatow Psychiatrycznego i Dziennego Psychiatrycznego,
ZLS.

W okresie objetym kontrola, w zwiazku z wnioskiem o przystapienie Szpitala do programu
pilotazowego, WOW NFZ przeprowadzit weryfikacje miejsca udzielania Swiadczen. Ponadto
w ww. okresie w Szpitalu przeprowadzone zostaty kontrole przez:

a) NFZ dotyczaca zapewnienia przez personel lekarski dostepnosci do m.in. Swiadczen
opieki zdrowotnej w Oddziale Leczenia Alkoholowych Zespotdw Abstynenckich® i CZP
—w Oddziale Psychiatrycznym i Oddziale Dziennym Psychiatrycznym. W wyniku kontroli
stwierdzono m.in., ze w Szpitalu nie zapewniono rozdzielno$ci godzinowej udzielania
réznych rodzajéw Swiadczeri przez personel lekarski , w tym zakresie nie zostaty
sformutowane zalecenia.

b) Konsultanta Wojewddzkiego w dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycznego, ktéry
sformutowal zalecenia dotyczace objecia monitoringiem wizyjnym wszystkich sal
chorych oraz korytarzy, a takze przeprowadzenia szkolenia z zakresu stosowania
przymusu bezposredniego oraz samoobrony przez sanitariuszy.

c) Sedziego Sadu Rejonowego w Ztotowie, w trybie okreslonym w art. 43 ustawy z dnia

19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego®, w wyniku kontroli nie
sformutowano zalecen.

(akta kontroli str. 16-118, 220-233, 447-593, 2689-2691)

1.2 taczny wymiar etatu/zatrudnienia lekarzy w CZP nie spetniat wymagan okreslonych w
umowie pilotazowej, 0 czym szerzej w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

W Szpitalu ustalone zostaty minimalne normy zatrudnienia pielegniarek i potoznych, o ktdrych
mowa w art. 50 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej**. Zgodnie
z przyjetymi normami minimalne zatrudnienie (w etatach przeliczeniowych) na Oddziale

% Wedlug danych w  Rejestrze  Podmiotéw ~ Wykonujacych ~ Dziatalno$¢  Lecznicza;
https://rpwdl.ezdrowie.gov.pl/RPM/DetailsConfirm?l1d=14827, dostep 24 stycznia 2024 r.

% |bidem.

27 Zarzadzenie Dyrektora Szpitala nr 40/2020 z dnia 17 kwietnia 2020 r. w sprawie przyjecia zmian w Regulaminie
Organizacyjnym Szpitala im. Alfreda Sokotowskiego w Ziotowie.

28 \\ ramach jednostki organizacyjnej ,Oddziaty szpitalne”.
29 W ramach jednostki organizacyjnej ,Poradnie szpitalne”.
30 W ramach jednostki organizacyjnej ,Punkty lecznictwa ambulatoryjnego”.

31 Zatacznik nr 6 do Zarzadzenia Dyrektora z dnia 21 czerwca 2012 r. w sprawie przyjecia Regulaminu
Organizacyjnego Szpitala im. Alfreda Sokotowskiego w Ztotowie i Zatacznik nr 2 do Zarzadzenia Dyrektora
Szpitala Powiatowego w Ztotowie z dnia 21 kwietnia 2022 r. w sprawie wprowadzenia nowego Regulaminu
Organizacyjnego Szpitala Powiatowego im. Alfreda Sokotowskiego w Ztotowie.

32 Dalej: OLAZA albo Oddziat Detoksykacyjny.
33 Dz. U. 22022 r. poz. 2123, ze zm., dalej: ustawa o ochronie zdrowia psychicznego.
3Dz, U.z 2023 . poz. 991, ze zm., dalej: ustawa o dziatalnosci leczniczej.
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https://rpwdl.ezdrowie.gov.pl/RPM/DetailsConfirm?Id=14827

Psychiatrycznym powinno wynosi¢ od 2020 r. - 25,1 etatu, a od 2023 r. - 30 etatdw, a na
Oddziale Dziennym Psychiatrycznym, w obu ww. okresach, jeden etat przeliczeniowy, przy
czym taczny czas pracy pielegniarek pracujacych w CZP spetniat ww. normy®. Natomiast
taczny wymiar etatdw pielegniarek zatrudnionych w CZP w 2023 r. nie spetniat ww. norm, o
czym szerzej w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

W wybranych miesiacach (sierpien i wrzesieri) lat 2022-2023 na Oddziale Psychiatrycznym
(meskim i zenskim) na dyzurach (dziennym inocnym) pracowaly co najmniej dwie
pielegniarki, z tym, ze harmonogramy planowanych dyzurow wymagaty ciagtych i biezacych
korekt, polegajacych na przenoszeniu pielegniarek pomiedzy ww. Oddziatem
Psychiatrycznym — meskim i zeriskim, Oddzialem Psychiatrycznymi i OLAZA, Oddziatem
Psychiatrycznym i PZP. Powyzsze, jak wyjasnit Pielegniarz Oddziatowy, wynikalo z brakdw
kadrowych.

W CZP i Oddziale Detoksykacyjnym, dyzury lekarskie byty petnione przez jednego lekarza®,
CO naruszato przepis art. 13 ust. 1a rozporzadzenia pilotazowego, 0 czym szerzej w sekcji
Stwierdzone nieprawidfowosci.

W Szpitalu nie ustanowiono norm czasu ciagtego S$wiadczenia ustug przez personel
medyczny zatrudniony na podstawie umoéw cywilnoprawnych. W sierpniu i wrzesniu w latach
2022-2023 czas udzielania Swiadczeri przez czes¢ lekarzy trwat nieprzerwanie od 31,58
godzin do 103,58 godzin. Byli to lekarze udzielajacy $wiadczen zdrowotnych na podstawie
umaow cywilnoprawnych, ktdrych nie dotyczyto ograniczenie czasu pracy do 7 godzin 35 minut
na dobe i przecietnie 37 godzin 55 minut na tydzien w przecietnie pieciodniowym tygodniu
pracy w przyjetym okresie rozliczeniowym, okreslonym w art. 93 ust. 1 ustawy o dziatalnosci
leczniczej. Lekarze ci — niebedacy pracownikami jednostki — nie korzystali z co najmniej 11
godzinnej przerwy, przystugujacej pracownikom w kazdej dobie, stosownie do art. 97 ust. 1 i
2 ww. ustawy. W skrajnym przypadku czas udzielania Swiadczen przez lekarza przekraczat
cztery doby, o czym szerzej w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci.

W Szpitalu nie dokonano zgtoszenia dyrektorowi WOW NFZ zmian personelu udzielajacego
Swiadczen, wykazanego w zataczniku do umowy pilotazowej, co opisano w sekcji
Stwierdzone nieprawidfowosci.

W Szpitalu w okresie obejmujacym lata 2020-2022 nie prowadzono harmonograméw czaséw
pracy zrealizowanych przez lekarzy zatrudnionych na podstawie kontraktdw,
a harmonogramy czasu pracy psychologéw, psychologéw klinicznych terapeutéw
srodowiskowych/zajeciowych byly prowadzone w sposéb niezgodny z przepisami
rozporzadzenia pilotazowego, 0 czym szerzej w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

Liczba i wymiar zatrudnienia psychologéw i psychoterapeuty pozwalata na udzielanie
Swiadczen wedtug potrzeb. W latach 2020 — 2023 (do wrze$nia) w CZP przeprowadzono
7 026 procedur®” (w kolejnych latach odpowiednio 1348, 2180, 1903, 1595) u 3111
pacjentow (w kolejnych latach odpowiednio 560, 963, 894, 694), w tym porad
psychologicznych 3 268 (1 460 pacjentow), porad psychologicznych diagnostycznych 2 017
(889 pacjentow), sesji psychoterapii indywidualnej 1 712 (738 pacjentdw), sesji psychoterapii
grupowej 22 (17 pacjentéw), sesji psychoterapii rodzinnej pie¢ (pieciu pacjentow), sesji
wsparcia psychospotecznego dwie (dwdch pacjentow).

W Szpitalu personelowi zatrudnionemu w CZP nie zapewniono - niezgodnie z pkt 3.20
Standardu organizacyjnego opieki zdrowotnej w Centrum Zdrowia Psychicznego- mozliwosci
udziatu w superwizjach®, co jako dziatanie nierzetelne opisano szerzejw sekcji Stwierdzone
nieprawidfowosci.

W latach 2020-2023 (do 30 wrzesnia) w Oddziale Psychiatrycznym hospitalizowanych byto
odpowiednio: 323 pacjentdw (w tym 259 spoza obszaru CZP, tj. 80,19% ogdtu), 537
pacjentéw (w tym 375 spoza obszaru CZP, tj. 69,83% ogdtu), 549 pacjentéw (w tym 385
spoza obszaru CZP, tj. 70,13% ogdtu), 428 pacjentdw (w tym 301 spoza obszaru CZP,
tj. 70,33 % ogdtu). Czas udzielania swiadczen wyniést odpowiednio: 6 210 osobodni (w tym
4 932 dla pacjentéw spoza obszaru CZP, tj. 79,42% ogétu), 9 905 osobodni (w tym 7 387 dla
pacjentow spoza obszaru CZP, tj. 74,58% og6tu), 11339 osobodni (w tym 8329 dla

% Na podstawie analizy harmonograméw czasu pracy za sierpieri i wrzesien 2022 .
% Na podstawie analizy grafikéw dyzuréw lekarskich za miesiace od sierpnia do paZdziernika lat 2022-2023.
37 W tym 237 procedur dla 100 pacjentéw spoza CZP.

38 Superwizja jest m.in. procesem uczenia sie, w ktdrym superwizant (psychoterapeuta zgtaszajacy sie na
superwizje) pracuje z bardziej doswiadczonym specjalista nad wzbogacaniem wiasnych umiejetnosci
i doSwiadczenia zawodowego, ktdre docelowo maja, stuzy¢ pacjentowi zgtaszajacemu sie po pomoc.
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pacjentéw spoza obszaru CZP, tj. 73,45%), 9 432 osobodni (w tym 6 482 dla pacjentéw spoza
obszaru CZP, tj. 68,72% ogotu).

Czas hospitalizacji w Oddziale Psychiatrycznym w ww. okresie wynosit: do 14 dni
w przypadku 831 pacjentéw, od 15 dni do 1 miesiaca — 775 pacjentdw, od powyzej miesiaca
do dwdch miesiecy — 324 pacjentéw, od dwach do trzech miesiecy - 35 pacjentdw, od powyzej
trzech do szesciu miesiecy — szesciu pacjentow. W latach 2020-2023 (do korica wrzesnia)
liczba pacjentow poddanych ponownej hospitalizacji wyniosta odpowiednio: 32, 19, 28, 25.
W latach 2020-2023 (do 30 wrzesnia) wskaznik przelotowosci tozek rzeczywistych® wynosit,
odpowiednio: 7,38; 11,22; 11,66; 9,2. Srednie wykorzystanie 16zka*® wynosito odpowiednio:
124,2; 198,1; 226,78; 188,64.

Liczba pacjentow, ktdrym udzielono Swiadczeni w Oddziale Dziennym Psychiatrycznym
w latach 2020 -2023 (do 30 wrze$nia) wyniosta odpowiednio: 27 (w tym jednemu spoza
obszaru dziatania CZP), 29; 40; 30 (w tym trzem spoza obszaru dziatania CZP). Czas
udzielania $wiadczen w osobodniach wynidst odpowiednio: 647 (w tym jeden dla pacjenta
spoza obszaru dziatania CZP), 1 199; 1 635; 1 248 (w tym 61 dla pacjentéw spoza obszaru
dziatania CZP).

W latach 2020-2023 (do 30 wrzesnia) liczba pacjentow korzystajacych ze Swiadczeri w PZP
wyniosta odpowiednio: 1298 (w tym 135 spoza obszaru CZP), 1498 (w tym 148 spoza
obszaru CZP), 1818 (w tym 180 spoza obszaru CZP) i 1981 (195 spoza obszaru CZP)
pacjentéw. Wykonano odpowiednio: 4 835, 6 541, 6 063, 6 485 procedur*.

Liczba pacjentéw objeta pomoca, ZLS w latach 2020-2023 (do 30 wrze$nia) wyniosta
odpowiednio: 250 (w tym pieciu spoza obszaru CZP), 265 (w tym pigciu spoza obszaru CZP),
194 i 235 pacjentom. W ZLS wykonano odpowiednio 755, 1 219, 1 942 i 1 075 procedur.*?

Kierujacym CZP w okresie od 1 marca 2020 r. do 31 grudnia 2021 r. oraz 1 sierpnia 2022 r.
do 31 grudnia 2023 r. byli lekarze specjaliSci w dziedzinie psychiatrii. Natomiast w okresie od
1 stycznia do 31 lipca 2022 r. CZP kierowat psycholog kliniczny. W tym czasie — niezgodnie
ze Standardem organizacyjnym - nie powotano zastepcy kierownika CZP, bedacego
lekarzem specjalista, w dziedzinie psychiatrii, co jako dziatanie nierzetelne opisano w sekcji
Stwierdzone nieprawidtowosci.

Sposréd szesciu lekarzy specjalistow w dziedzinie psychiatrii, wedtug stanu na koniec
listopada 2023 r. po jednym byto w wieku do 29 roku Zycia od 40 do 49, od 50 do 59 i powyzej
60 roku zycia i dwoch w wieku pomiedzy 30 a 39 rokiem zycia. Jeden lekarz w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychiatrii byt w wieku do 29 r.z. i dwéch w wieku od 30 do 39 r.z.

Dwdch psychologéw zatrudnionych w Szpitalu byto w wieku do 29 r.z., dwéch od 30 do 39
r.z. ijeden od 40 do 49 r.z. Jedna pielegniarka byta w wieku do 29 r.z., trzy od 30 do 49 r.z.,
dwie 0d 49 do 49r.z., 14 od 50 do 59 r.Z. i 10 powyzej 60 r.z. Dwie potozne pracujace w CZP
byto w wieku powyzej 60 lat i jedna w wieku od 50 do 59 r.z. Jeden terapeuta zajeciowy byt
w wieku od 30 do 39 r.z., dwéch w wieku od 40 do 49 r.z. i jeden w wieku od 50 do 59 r.z.

W okresie objetym kontrola umowe o udzielanie $wiadczen rozwiazano z o$Smioma lekarzami,
piecioma psychologami oraz 12 pielegniarkami. Uprawnienia emerytalne w tym okresie
nabyto dziewieé pielegniarek, dwie potozne i dwie sekretarki medyczne.

Dyrektor Szpitala wyjasnit, ze w latach 2020-2023 wsrdd kadry CZP nie wystepowaty
przypadki strajkow, protestow, wyrazania niezadowolenia, postulowania zadari poza
zadaniami ptacowymi. Wyjasnit takze, ze w zwigzku z czasowym zawieszeniem dziatalnosci
oddziatu  pofozniczo-ginekologicznego z  pododdziatem  noworodkéw w  zwigzku
Z przeprowadzanym remontem, od dnia 1 kwietnia 2023 roku zostaly przesuniete trzy potozne
na oddziat psychiatryczny. Zalecono prace na odcinku zeriskim. W zwigzku z dostrzeganym
problemem kadrowym, w wyjgtkowych sytuacjach pofoZne pomagaty w zabezpieczeniu

39 Tj. stosunek liczby pacjentéw leczonych w danym okresie do Sredniej liczby t6zek wg rejestru.
40 Stosunek liczby osobodni do $redniej liczby t62ek wg. Rejestru.

41 Byly to porady lekarskie diagnostyczne/terapeutyczne i kontrolne, badania laboratoryjne i obrazowe w ramach
porady lekarskiej diagnostycznej, porady psychologiczne, porady psychologiczne diagnostyczne, sesje
psychoterapii indywidualnej, sesje psychoterapii grupowej — tylko w 2020 r., sesja wsparcia psychospotecznego —
jedna w 2022 r., wizyty/porady domowe lub Srodowiskowe.

42 Wizyt, porad domowych lub Srodowiskowych, porad lekarskich diagnostycznych, terapeutycznych i kontrolnych,
porad psychologicznych, porad psychologicznych diagnostycznych, wizyt oséb prowadzacych terapie
srodowiskowa, sesji psychoterapii indywidualnej, sesja psychoterapii rodzinnej (w 2020, 2022 i 2023 r.), sesji
psychoterapii grupowej (w 2023 r.), sesji wsparcia psychospotecznego (w 2021 r.)

7



dyzurow statemu personelowi. Po zakoriczeniu prac remontowych, potozne wrdcg do pracy
na swoje stafe stanowiska.

(akta kontroli str. 769-800, 818-857,888-896, 916-917, 3258-3266, 3417-3421)

1.3 W Szpitalu PZP i PZK czynne byly od poniedziatku do piatku (poza dniami ustawowo
wolnymi od pracy) w godzinach od 08:00 do 18:00. W wybranych miesigcach (sierpien
i wrzesien) lat 2022-2023 w PZP i PZK swiadczen udzielaty dwie pielggniarki (pracujace
jednoczesnie w ZLS oraz jedna z nich jako pracownik socjalny*3), asystent zdrowienia
(pracujacy jednoczesnie, w zaleznosci od potrzeb, w Oddziale Psychiatrycznym i Oddziale
Dziennym Psychiatrycznym), pielegniarka z Oddziatu Psychiatrycznego, w zalezno$ci od
potrzeb delegowana do PZP/PZK. A takze psycholodzy, lekarze psychiatrzy lub w trakcie
specjalizacji z psychiatrii = wg harmonograméw pracy w poradni. Na podstawie
harmonogramdw pracy psychologdw za 2023 r. ustalono, ze codziennie jeden z nich
pracowat w PZP.

W wybranych okresach, tj. od 21 do 25 sierpnia i od 16 do 20 paZzdziernika 2023 r. liczba
udzielonych Swiadczeri wyniosta odpowiednio 186 i 218, w kazdym dniu ww. tygodni byly
udzielane $wiadczenia.

W CZP nie uregulowano w sposéb formalny zasad wspétpracy z lokalnymi organami
administracji samorzadowej i rzadowej (w tym pomocy spolecznej), instytucjami (w tym
placéwkami opieki zdrowotnej, organizacjami i stowarzyszeniami spotecznymi dziatajacymi
na rzecz ochrony zdrowia psychicznego, a takze grupami samopomocy pacjentdw i ich
rodzin). Kierownik CZP wyjasnita, ze obecnie trwajg prace nad ostatecznym ksztaftem
standarddw i zasad pracy CZP, nie wynikaja z nich obowigzki sformalizowania tej wspofpracy.
Wspdtpraca z ww. instytucjami polegata m.in. na wymianie korespondencji dotyczacej objecia
pacjenta pomoca pomocy spotecznej (gtdwnie umieszczeniem w domu pomocy spotecznej
lub zaktadzie opiekuriczo-leczniczym), przeprowadzaniem wywiadu srodowiskowego.
Kierownik CZP wyjasnita, ze wspdtpraca z miejskimi i gminnymi osrodkami pomocy
spotecznej oraz placéwkami opieki zdrowotnej (szpitale, przychodnie, lekarze rodzinni)
na obszarze dziatania CZP odbywa sie w sposdb ciagty i dostosowany do potrzeb pacjentéw;
wspdtpraca ta polega na inicjowaniu lub kontynuacji opieki stacjonarnej, ambulatoryjne
i Srodowiskowej i opiera sie na statym kontakcie pisemnym, telefonicznym i osobistym
pracownika socjalnego lub lekarzy z instytucjami. Kierownik CZP wyjasnita takze, ze nie
prowadzono wspotpracy z organizacjami i stowarzyszeniami spotecznymi dziatajacymi na
rzecz ochrony zdrowia psychicznego, poniewaz na obszarze dziatania CZP takie nie
wystepuja,

W CZP nie utworzono grup samopomocy pacjentéw i ich rodzin.

Kierownik CZP wyjasnita, ze w 2020 r. utworzona zostata grupa psychoedukacyjna dla rodzin
0s6b z zaburzeniami ichorobami psychicznymi, grupa psychoedukacyjna dla oséb
cierpiacych na zaburzenia psychotyczne oraz grupa dla oséb z zaburzeniami lekowo
depresyjnymi. Kierownik CZP wyjasnita, ze grupy zostaly zamkniete z powodu pandemii,
a obecnie z powodu probleméw lokalowych nie ma mozliwosci kontynuacii tej dziatalnosci;
dodata, ze moZliwosci lokalowe CZP uniemoZliwiajaca utworzenie hostelu dla oséb z
zaburzeniami psychicznymi.

W ramach walki ze stygmatyzacjg zaburzen psychicznych w latach 2022-2023 w Szpitalu
zorganizowany zostat Dzieri Zdrowia Psychicznego, na ktorym m.in. przedstawione zostaty
prace pacjentéw i pracownikow, zaprezentowany zostat zakres dziatania CZP,
zorganizowano zajecia psychoterapeutyczne grupowe otwarte dla spotecznosci CZP.

W CZP wyznaczono dwdch koordynatoréw opieki: jeden z nich byt psychologiem
i psychoterapeuta, a drugi psychologiem klinicznym. Analiza harmonogramdw czasu pracy
za sierpien - wrzesient 2023 r. i grafikdw pracy w PZP wykazata, ze podstawowym* miejscem
pracy koordynatoréw byt oddziat psychiatryczny. W harmonogramach/grafikach nie okreslono
podziatu czasu pracy na funkcje koordynatora opieki i na udzielanie swiadczen zdrowotnych
lub innych zadan.

W Szpitalu zatrudniony zostat®, w pelnym wymiarze czasu pracy asystent zdrowienia.

Dodatkowymi wymaganiami co do kwalifikacji bylo wyksztalcenie medyczne, przebyte
zatamanie nerwowe oraz szesciomiesieczny staz pracy. Zakres obowiazkdw na stanowisku

43 Praca na tym stanowisku byta wykonywana w godzinach od 13:00 do 16:00.
44 \Wg kryterium czasu przepracowanego.
450d 1 marca 2020 .



spetnial wymagania okreslone w standardzie 12.5 Standardu organizacyjnego. Asystent
zdrowienia zobowiazany zostat do przestrzegania tajemnicy zawodowej oraz praw pacjenta.
W okresie objetym kontrola, asystent zdrowienia odbyt kurs pn. Asystent Zdrowienia,
prowadzony przez Stowarzyszenie na Rzecz rozwoju Psychiatrii i Opieki Srodowiskowej i
Stowarzyszenie ,Otworzcie drzwi”.

W Szpitalu nie wprowadzono rozwiazania umozliwiajacego pacjentom, umawianie sie droga,
elektroniczna na wizyty, szerzej o tym w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

(akta kontroli str. 977-991, 1026-1027, 1122-1124, 1127-1138, 1146-1175, 1871-
1883)

1.4 Wstepna ocena potrzeb zdrowotnych 0séb zgtaszajacych sie do PZK nastepowata przy
pomocy kwestionariusza pn. Karta Pacjenta PZK, w ktorym poza danymi pacjenta, zawarta
byta m.in. ocena stanu psychicznego i ryzyka samobojstwa/zachowari ryzykownych oraz
termin i miejsce $wiadczenia (w zaleznosci od przypadku nagtego/pilnego/stabilnego) albo
przy pomocy zatacznika nr 5 do Standardu organizacyjnego, tj. Formularza zgtoszeniowego
pacjenta. Z analizowanej dokumentacji wynikato, ze pacjent, w zaleznosci od potrzeb, byt
przyjmowany w dniu zgtoszenia lub w terminie do dwdch tygodni od zgtoszenia“.

W przypadkach pacjentéw korzystajacych z opieki czynnej*’, decyzje o objeciu taka forma
podjat lekarz i koordynator opieki. Pacjenci mieli sporzadzony indywidualny plan terapii
i zdrowienia. W przypadku pacjentéw hospitalizowanych uprzednio na oddziale catodobowym
decyzje o objeciu opieka, czynna, podjeto do dnia wypisu z Oddzialu Psychiatrycznego albo
w terminie do trzech dni od daty wypisu. W ramach tej formy opieki zapewniony zostat kontakt
z koordynatorem opieki, lekarzem lub terapeuta Srodowiskowym, Swiadczenia udzielane byty
zgodnie z planem terapii i zdrowienia. Nie w kazdym przypadku zostat zapewniony co
najmniej jeden kontakt z pacjentem w ciagu tygodnia, w dokumentacji nie odnotowano zgody
pacjenta na udzielanie Swiadczenn w tej formie, brak byto réwniez informacji o terminie
nastepnego kontaktu, co koordynatorzy opieki ttumaczyli tym, ze w przypadku pacjentéw
leczonych stacjonarnie i ambulatoryjnie ustalenie dotyczace objecia opieka czynna odbywa
sie podczas wizyty lekarskiej, z catym zespotem leczenia srodowiskowego, a pacjent wyraza
ustna zgode na objecie ta forma opieki. W trakcie wizyty pacjent byt informowany na czym
polega wspotpraca w ramach opieki czynnej (w tym m.in. o czestotliwosci i formach kontaktu).
Co do braku przynajmniej cotygodniowych kontaktow koordynatorzy opieki wyjasnili, ze dzieje
sie tak gdy: pacjent nie odbiera telefonu, nie pozwalata na to indywidulana sytuacja pacjenta
(np. tryb pracy, funkcjonowanie w chorobie lub stan zdrowia pacjenta poprawit sie inie
wymagat tak czestego kontaktu), natomiast termin kolejnego kontaktu byt ustalany ustnie
W latach objetych kontrola, objetych opieka czynng byto: w 2020 r. 60 pacjentéw, 2021 r.
94 pacjentow, 2022 r. 117 pacjentdw (w tym 33 ponownie) 2023 r. 61 pacjentow (w tym
10 ponownie)*.

W  przypadku pacjentéw hospitalizowanych i pacjentdw Oddziatu Dziennego
Psychiatrycznego sporzadzany bytindywidualny plan opieki nad pacjentem, $wiadczenia byly
udzielane zgodnie z ustalonym planem, ktéry okreslat m.in. cel ogdlny diagnostyczny lub
leczniczy zachowawczy oraz cele szczegtowe w tym m.in. planowana terapie, w ktorej
dominowata farmakoterapia. Pacjenci oddziatu stacjonarnego oraz dziennego uczestniczyli
w zajeciach rehabilitacyjnych-psychiatrycznych, nieobjetych planem opieki. Kierownik CZP
wyjasnita, ze do ww. zaje¢ kwalifikowani sa wszyscy pacjenci odcinka rehabilitacyjnego,
natomiast zajeciami tymi zazwyczaj nie sa objeci pacjenci odcinka ostrego poniewaz ich stan
psychiczny na to nie pozwala.

Sredni rzeczywisty czas oczekiwania na koniec kwartaldw lat 2020-2022 i na koniec
[l kwartatu 2023 r na przyjecie do:

e (Oddzialu Psychiatrycznego i Dziennego Psychiatrycznego wynosit O dni.
e PZPwynosit0, 0, 2,3, 4, 2,2, 6, 26, 6, 23 dni,

e ZLSwynosit 0 w okresie od | kwartatu 2020 do IIl kwartatu 2022 r., w kolejnych kwartatach
2,2,18.

46 Analizie poddano dokumentacje medyczna, 18 pacjentéw CZP, korzystajacych ze $wiadczen udzielonych przez
rézne komorki organizacyjne, tj. jedna, kilka lub wszystkie.

47 W badanej prébie byto szesciu takich pacjentéw.

“8 Prowadzone w CZP rejestry nie pozwalaly na ustalenie liczby pacjentéw objetych ponownie opieka czynna,
w latach 2020-2021.



W latach 2020-2023 liczba odméw na przyjecie w Oddziale Psychiatrycznym z uwagi na brak
miejsc wyniosta odpowiednio: jedna, zero, 10, 10 (w tym dwie przy braku bezwzglednych
wskazan do hospitalizacji, jedna z uwagi na brak miejsc na Oddziale Detoksykacyjnym, jedna
z uwagi na brak miejsc do opieki nad pobudzonym pacjentem).

(akta kontroli str. 771-774, 973-974, 1001-1118, 1139-1144, 2586-2587, 2595-
2600)

1.5 Przedmiotem skarg wptywajacych do Petnomocnika Praw Pacjenta Szpitala byty kwestie
dotyczace: braku mozliwosci odwiedzin i uzyskania informacji o stanie zdrowia pacjenta, ktory
nie wyrazit zgody na udzielanie takich informacji oraz odmawiat kontaktu z wnoszacym
skarge; formy podania leku (iniekcja zamiast podania doustnego); zawartych na karcie wypisu
szpitalnego tresci o uzaleznieniu od amfetaminy i marihuany; zakazu palenia wyrobow
tytoniowych; przedwczesnego — w ocenie wnoszacego skarge - wypisu cztonka rodziny do
domu. Skargi sktadane do Rzecznika Praw Pacjenta dotyczyly sposobu przeprowadzenia
badan przez lekarza psychiatre — bieglego sadowego; braku informowania pacjenta o stanie
zdrowia i podawanych lekach (skarga zostata wycofana). Podmioty rozpatrujace skargi uznaty
je za bezzasadne.

W Oddziale Psychiatrycznym umozliwiono pacjentom porozumiewanie sie z rodzing, i innymi
osobami z zewnatrz, tj. pacjenci mieli dostep do telefonéw stacjonarnych (na odcinkach
obserwacyjnych zlokalizowanych w poblizu kabin dla palacych, a na odcinkach
terapeutycznych z telefonow bezprzewodowych znajdujacych sie w dyzurkach
pielegniarskich). Korzystanie z telefondw komdrkowych na odcinkach terapeutycznych nie
bylo ograniczane, natomiast na odcinkach obserwacyjnych telefony byly udostepniane na
okres po zakoriczeniu porannej wizyty lekarskiej - w godzinach od 11:00 do 12:00. Zgodnie
z regulaminem dla pacjentdw oddziatu psychiatrycznego odwiedziny moglty odbywac sie
codziennie, w CZP znajdowalo sie jedno pomieszczenie przeznaczone stricte potrzebom
odwiedzajacym, odwiedziny odbywaly sie réwniez na korytarzach przed wejsciami na
Oddziat.

W Szpitalu nie wprowadzono procedur przeszukiwania pacjentow.

W okresie objetym kontrola zaden z pacjentéw oddziatu psychiatrycznego nie przebywat
czasowo poza szpitalem, na tzw. ,przepustkach”, co, jak wyjasnita kierownik CZP, wynikato
z zagrozen epidemicznych COVID-19.

W Szpitalu obowiazywata wewnetrzna procedura®® dotyczaca zasad przekazywania
pacjentom i ich rodzinom informacji o stanie zdrowia, okreslajaca m.in. krag podmiotéw oraz
zakres przedmiotowy udzielanych informacji, prawo pacjenta do wyrazania lub niewyrazenia
zgody o przekazywaniu informacji innym osobom. Zapisy procedury byly zgodne
z postanowieniami ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta®.

W Szpitalu obowiazywata wewnetrzna procedura®! zastosowania przymusu bezposredniego,
w ktdrej okreSlono m.in. odpowiedzialno$¢ i sposoby postepowania, czynnosci
w postepowaniu wykonywane przez personel medyczny, warunki prowadzenia przymusu
bezposredniego, wzory dokumentéw do wypetnienia w zwiazku z zastosowaniem przymusu
bezposredniego. Tres¢ procedury byta zgodna z ustawa 0 ochronie zdrowia psychicznego
oraz rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2018 r. w Sprawie stosowania
przymusu bezposredniego wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi®,

W latach 2020-2023 (do 30 listopada) stosowano przymus bezposredni wobec odpowiednio:

e 37 pacjentéw (w tym wobec: dwdch w formie izolacji; szesciu w formie przytrzymania lub
przymusowego podania leku; jednego w formie przymusowego podania leku
i unieruchomienia czterokoriczynowego; 28 unieruchomienia czterokoriczynowego). Przymus
bezposredni w formie nieruchomienia zastosowany zostat 46 razy;

e 47 pacjentéw (w tym wobec: jednego w formie przymusowego podania leku
i unieruchomienia czterokoriczynowego; jednego w formie przytrzymania, przymusowego
podania leku i unieruchomienia czterokoriczynowego; dwdch w formie przytrzymania

49 QP-3/PP-01.

50 Dz. U. z 2024 . poz. 581, dalej: ustawa o prawach pacjenta.
51 QP-15/PP-01.

52Dz, U.z2023r. poz. 731.
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i przymusowego podania leku; 43 w formie unieruchomienia czterokoficzynowego). Przymus
bezposredni w formie unieruchomienia zastosowany zostat 58 razy;

e 28 pacjentow (tylko w formie unieruchomienia czterokoriczynowego). Przymus
bezposredni w formie unieruchomienia zastosowany zostat 39 razy;

e 49 pacjentéw (w tym wobec: jednego w formie przytrzymania; jednego w formie
przymusowego podania leku; 47 w formie unieruchomienia czterokoiczynowego). Przymus
bezposredni w formie unieruchomienia zastosowany zostat 67 razy.

taczna liczha godzin zastosowania przymusu bezposredniego wynosita 309 godzin 7 minuty
w roku 2020 i 810 godzin 27 minut w roku 2023 (do 30 listopada). Najmtodszy unieruchomiony
pacjent miat 18 lat a najstarszy 93. Jako przyczyny zastosowania przymusu bezposredniego
w formie unieruchomienia wskazywano m.in. agresje, autoagresje, pobudzenie pacjentéw,
niszczenie przedmiotéw, uderzanie w szybe, kopanie w drzwi, rzucanie przedmiotami,
uderzanie gtowa, w $ciane.

Z wpiséw w kartach przymusu bezposredniego wynikato, Ze przediuZenia jego zastosowania
(trzeci i kolejne) dokonywali lekarze niebedacy lekarzami psychiatrami, a takze, iz stosowano
wobec pacjentéw przymus bezpoSredni w postaci unieruchomienia pomimo braku decyz;i
0 przedtuzeniu stosowania przymusu, 0 czym szerzej w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

Z wpiséw z karty przymusu bezposredniego w formie unieruchomienia pacjenta’®* w dniu
11 grudnia 2022 r. w godzinach od 09:45 do 22:30 wynika, ze przyczyna, i uzasadnieniami
zastosowania tego S$rodka bylo zagrozenie zyciu lub zdrowiu wlasnemu pacjenta,
tj. wyrywanie wkiucia dozylnego oraz odmowa przyjmowania plynéw i positkéw. W decyzji
0 przediuZeniu stosowania przymusu widniat wpis, ze pacjent: twierdzi, Ze ma glosy
nakfaniajace do samobojstwa, sam prosi 0 pozostanie w pasach, lek przed utrata, kontroli.
W dokumentacji medycznej tego samego pacjenta, w karcie obserwacji pielegniarskich,
widnieje zapis, ze pacjent zgtosit sie z prosha o pasy lub zastrzyk i ze na zlecenie lekarza
otrzymat srodek uspokajajacy. Kierownik CZP odnoszac sie do ww. sytuacji zeznala, ze
W tym przypadku pacjent czuf, ze pod wptywem doznan psychotycznych straci kontrole nad
sobg i zrobi sobie krzywde. W przypadku doznan psychotycznych pacjent ma znieksztatcony
obraz rzeczywistosci i czesto jest tak, Ze lek z podania domiesniowego dziata najszybciej
po okofo 20 minutach, a ten pacjent stabo reagowat na leki. W przypadku doznari
psychotycznych rozmowa z psychologiem jest nieskuteczna, réwniez Zadne mediacje
i rozmowa nie wchodza w gre. Co do podania zastrzyku, to wyjasniam, Ze ten lek ma dziatanie
uspokajajgce. | to nie jest tak, Ze lek byt podany na prosbe pacjenta. Zgdanie leku przez
pacjenta jest odbieranie jako prosba o pomoc, bo czasem jest taki lek i niepokdj u pacjenta,
Ze prosi on aby mu pomdc. Czesto jest tak, jesli personel nie zareaguje istnigje realne ryzyko,
Ze pacjent dokona autoagresji.

Ogledziny zapisu wizyjnego z systemu monitoringu pod katem stosowania przymusu
bezposredniego wykazaly ze: od 23 do 25 sierpnia 2023 r. w godzinach od 21:30 do 06:30,
od 25 do 26 sierpnia 2023 r. w godzinach od 08:00 do 08:00, od 26 do 28 sierpnia 2023 r.
w godzinach od 23:00 do 21:15, od 28 do 30 sierpnia 2023 r. w godzinach od 22:15-15:05,
3 wrze$nia 2023 r. w godzinach od 00:30 do 06:45 i od 07:15 do 15:15 zastosowano przymus
bezposredni w formie unieruchomienia w stosunku do pacjenta®; 15 wrzesnia 2023 r.
w godzinach od 02:15 do 10:30 zastosowano przymus bezposredni w formie unieruchomienia
w stosunku pacjenta®; od 26 do 28 pazdziernika 2023 r. w godzinach od 22:45 do 09:00
zastosowano przymus bezposredni w formie unieruchomienia w stosunku pacjenta®.
W czasie stosowania srodka przymusu bezposredniego pielegniarki kilkukrotnie odwiedzity
pacjenta (w celu m.in. sprawdzenia lub wymiany podtaczonej kropldwki, podania leku, napoju,
positku, pomiaru tetna, ciSnienia, temperatury ciala czy poprawienia poscieli), jednak
czestotliwosé tych wizyt przekraczata 15 minut.

Dyrektor w wyjasnieniach podat, ze ocena pacjenta odbywafa sie zgodnie z kartg przymusu
bezposredniego. Oceny dokonywano z korytarza przez okno wizyjne w drzwiach sali
obserwacyjnej, poniewaz unikano dodatkowego pobudzania lub denerwowania pacjenta
obecnoscig personelu. Ocena stanu przez pielegniarke moze by¢ takze wykonana drogq
obserwacji, kontakt fizyczny co 15 min powoduje dekompensacje pacjenta i nasila istniejgce
zaburzenia.

53 Nr ksiegi gtéwnej 0006/23.

5 Nr ksiegi gtownej 07224/23.
55 Nr ksiegi gtéwnej 07921/23.
5 Nr ksiegi gtéwnej 09179/23.
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Z ogledzin monitoringu wizyjnego wynika réwniez, ze w trakcie zastosowania przymusu
bezposredniego w postaci unieruchomienia przy pacjencie nie byt obecny lekarz albo byt
obecny w innych godzinach niz odnotowane w karcie przymusu, zastosowano przymus
bezposredni w postaci izolacji bez sporzadzenia karty przymusu bezpos$redniego oraz, ze
w trakcie stosowanego przymusu nie poszanowano godnosci i intymnosci pacjenta, 0 czym
szerzej w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

Z rejestru zdarzen niepozadanych Szpitala, wynika, ze w Oddziale Psychiatrycznym,
w okresie objetym kontrola, doszio do: samookaleczenia (préby samobdjczej) — jeden
przypadek, samooddalenia pacjenta — pie¢ przypadkéw, béjki miedzy pacjentkami — jeden
przypadek, wypicia mydta - jeden przypadek, upadkéw pacjentéw — pie¢ przypadkow;
oparzenia - jeden przypadek; potkniecia metalowej tyzeczki — jeden przypadek; urazu gtowy
pacjenta spowodowanego atakiem padaczki — jeden przypadek.

(akta kontroli str. 594-630, 801-816, 901-915, 994, 1004-1010, 1215-1242, 1277-
1292, 1329-1333, 2078-2239, 2710-2743, 3228-3232)

1.6 W CZP funkcjonowata izha przyje¢ sktadajaca sie z poczekalni, gabinetu lekarskiego,
toalety z umywalka, i miska, ustepowa. Dwa pomieszczenia formalnie wchodzagce w sktad izby
przyjec, tj. gabinet przyje¢ dla pacjentéw z pobudzeniem psychoruchowym oraz toaleta
z natryskiem, byly czasowo wytaczone z uzytkowania w zwigzku z remontem Zaktadu
Leczniczo-Opiekuriczego i stuzyly jako pomieszczenia dla pracownikéw ZOL oraz miejsca
przechowywania rzeczy ZOL. W izbie przyjec nie zostat wyodrebniony punkt rejestracji. Dla
pacjentow zgtaszajacych sie na Oddziat Psychiatryczny widniata informacja o koniecznosci
zgloszenia sie w sekretariacie (w dni powszednie do godziny 14:30) albo na oddziat meski
lub zenski (po godzinie 14:30 lub w dni Swiateczne).

Oddzialy psychiatryczne meski i zeriski miaty wyodrebnione odcinki obserwacyjno-
diagnostyczne oraz terapeutyczne. Wejscia na oddziaty oraz pomiedzy odcinkami byty
zabezpieczone przed niekontrolowanym opuszczeniem oddziatu/odcinka. W CZP nie
zorganizowano separatek w rozumieniu punktu VII1.6.2) zatacznika nr 1 do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegotowych wymagan, jakim powinny
odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza®’, na
kazdym z oddziatow dwie lub trzy sale byly objete monitoringiem wizyjnym.

taczna liczba 16zek na oddziatach w dniu ogledzin wynosita 71, tj. 0 21% wyzsza niz
zgloszona do Rejestru. Dyrektor wyjasnit, Zze zmiana ilosci miejsc na Oddziale
Psychiatrycznym odbyta sie kilka lat temu jeszcze za poprzedniego dyrektora. Chodzito wtedy
0 normy zatrudnienia w stosunku do ilosci migjsc na oddziale. Przeanalizowano wtedy ilosci
hospitalizowanych do ilosci miejsc na oddziale. W wyniku tej analizy zmniejszono ilos¢ miejsc
na oddziale do 50. Na podstawie danych statystycznych za ostatnie lata liczba migjsc na
Oddziale jest wystarczajgca.

CZP nie spetniato wszystkich wymagan, pod wzgledem warunkdéw lokalowych, okreslonych
w Ww. rozporzadzeniu w sprawie szczegoétowych wymagan, jakim powinny odpowiadac
pomieszczenia, 0 czym szerzej w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

Sale terapeutyczne dla oddziatéw psychiatrycznych meskiego i zenskiego skiadaty sie
z pomieszczen do muzykoterapii, do zaje¢ w réznych formach, klub pacjenta, do zaje¢
sportowych.

W CZP wyodrebniono teren zewnetrzny przeznaczony na cele terapeutyczne dla pacjentdw,
z terenem zielonym, tawkami i miejscem na ognisko, a takze miejscem do zajec sportowych.
W migjscu przeznaczonym do zaje¢ sportowych zamontowana byta tablica do gry
w koszykdwke, w dniu ogledzin tablica byt uszkodzona, miata odtamana, obrecz.

W PZP/PZK wyodrebnione zostato jedno pomieszczenie PZK, jeden gabinet lekarski, dwa
gabinety psychologdw, jeden gabinet z punktem rejestracji PZP oraz jeden gabinet
przeznaczony dla pielegniarki Srodowiskowej, terapeutki Srodowiskowej, asystentki
zdrowienia. W PZP nie bylo pomieszczen stuzacych jako gabinet umoZliwiajacy realizacje
wsparcia psychospotecznego ani pomieszczeri o charakterze klubowo-socjalnym dla
pacjentow CZP, brak byto rdwniez miejsca wyciszenia.

Dla 0s6b z niepetnosprawnoscia wejscie do PZP/PZK nastepowato droga przez Dziat
rehabilitacji, oddzielony od PZP zamknietymi drzwiami. Drzwi byty otwierane na prosbe osoby
z niepetnosprawnoscia przez pracownika Dziatu rehabilitacji. W dniu ogledzin w PZP nie byto

57Dz, U.z2022r. poz. 402, dalej: rozporzadzenie w sprawie szczegétowych wymagan, jakim powinny odpowiadad
pomieszczenia.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

pomieszczen stuzacych jako gabinet umozliwiajacy realizacje wsparcia psychospotecznego
ani pomieszczen o charakterze klubowo-socjalnym dla pacjentéw CZP.
(akta kontroli str. 2004-2036, 3181-3193, 3228-3232)

Dyrektor w wyjasnieniach podat, ze pomieszczenia o charakterze klubowo-socjalnym
i wyciszajgcym dostepnie sg w ramach terapii zajeciowej w oddziale psychiatrycznym
i psychiatrycznym dziennym oraz stotowki petnigce takze funkcje obszarow socjalno-
terapeutycznych. Brak takiego pomieszczenia przy PZP i ZLS spowodowany jest brakiem
pomieszczenia na tego typu dziatalnosc. Wskazujemy jednak na fakt, Ze takie pomieszczenie
jest niezbedne.

Pracownicy dysponowali niezbednymi narzedziami diagnostycznymi, tj. psychotestami.
W okresie objetym kontrola, pracownicy CZP kierowali do Dyrektora Szpitala wnioski o zakup

m.in. sprzetéw sportowych (paletek do tenisa stotowego, rowerkéw stacjonarnych, kosza do
koszykéwki) oraz o przeprowadzenie remontow.

(akta kontroli str. 2587-2591, 2611-2640, 3181-3193, 3529-3530)

Dyrektor w wyjasnieniach podat, ze decyzje dotyczace alokacji srodkéw finansowych sa
podejmowane po doktadnej analizie i z uwzglednieniem aktualnych potrzeb Szpitala. Dyrektor
wyjasnit takze, ze sprzet sportowy nie byt zakupiony poniewaz Szpital nie dysponuje
odpowiednimi  pomieszczeniami ani  boiskami, na ktorych ten sprzet mogthy byc
wykorzystany, co do wnioskéw o remont wyjasnit, Ze drobne remonty sa przeprowadzane na
hiezaco, kapitalne remonty beda, ujete kompleksowo w projekcie przebudowy budynku.

(akta kontroli str. 3575-3581)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono
nastepujace nieprawidtowosci:
1. W CZP liczba miejsc w oddziale dziennym psychiatrycznym nie spetiata wymagari
okreslonych w rozporzadzeniu pilotazowym, tj. wynosita 15, a zgodnie § 9a rozporzadzenia
pilotazowego, od 1 stycznia 2023 r., powinna wynosi¢ nie mniej niz 25 na 100 tys. oséb
powyze] 18. roku Zzycia zamieszkujacych obszar dziatania centrum. Liczba o0s6b
zamieszkujacych obszar dziatania CZP Szpitala w Ztotowie w 2023 r. wynosita 68 602,
aw 2024 r. 66 538, zatem liczba miejsc w oddziale dziennym psychiatrycznym powinna by¢
nie mniejsza niz 17.

(akta kontroli str. 775, 2744-2759)

Dyrektor wyjasnit, ze do korica paZzdziernika 2021 liczba migjsc na oddziale dziennym byta
odpowiednia tzn. 15. Dopiero po rozszerzeniu naszego rejonu dziatania CZP o miasto i gmine
Wysoka i miasto i gmine tobzenica stan miejsc powinien byc o 2 fozka wigkszy. W zwigzku
Z powyZzszym postaramy sie to jak najszybciej skorygowac, jednak do tej pory ta ilosc f6zek
byta wystarczajgca.

(akta kontroli str. 3228-3232)

2. Regulamin organizacyjny CZP byt niedostosowany do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
dnia 22 paZzdziernka 2021 r. zmieniajacego rozporzadzenie w Sprawie programu
pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego. Zgodnie z ww. aktem prawnym, obszar
dziatania Centrum od 31 paZdziernika 2021 r. obejmowat, poza powiatem ztotowskim,
réwniez gminy powiatu pilskiego, tj. Lobzenica i Wysoka.

(akta kontroli str. 115-117)

Dyrektor w wyjasnieniach podat, ze faktycznie w regulaminie organizacyjnym CZP od
listopada 2021 rejon dziatania centrum powinien zostac poszerzony o miasto i gmine Wysoka
i miasto i gmine tobzenica. Jest to nasze niedopatrzenie, ktére w jak najszybszym czasie
usuniemy.

(akta kontroli str. 3228-3232)

Niedokonanie aktualizacji ww. regulaminu przez okres ponad 2,5 roku bylo dziataniem
nierzetelnym, ktdre moglo wprowadza¢ w blad potencjalnych $wiadczeniobiorcdw spoza
powiatu ztotowskiego, objetych tych programem.
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3. W sierpniu i wrzesniu lat 2022 - 2023 taczny rzeczywisty czas udzielania Swiadczen przez
lekarzy w CZP nie spetniat wymagan okreslonych w zataczniku nr 2 ,Harmonogram-zasoby”
do umowy pilotazowej zawartej z WOW NFZ. | tak:

a) W sierpniu 2022 r. taczny wymiar godzin pracy lekarzy zgtoszony do NFZ wynosit 1 552
godzin, natomiast zrealizowany 1 117 (71,9%). W przypadku trzech lekarzy czas udzielania
Swiadczen byt od 30% do 180% wyzszy niz zgtoszony do WOW NFZ, szeSciu lekarzy
udzielato Swiadczen w wymiarze od 17% do 97% czasu zgtoszonego do WOW NFZ, a pieciu
lekarzy nie udzielato Swiadczeri.

b) We wrzesniu 2022 r. taczny wymiar godzin pracy lekarzy zgtoszony do NFZ wynosit 1 248
godzin, natomiast zrealizowany 1 129,5 (90,5%). W przypadku trzech lekarzy czas udzielania
Swiadczen byt od 13% do 32% wyzszy niz zgtoszony do WOW NFZ, czterech lekarzy
udzielato Swiadczeri w wymiarze od 25% do 91% czasu zgtoszonego do WOW NFZ, a dwdch
lekarzy nie udzielato Swiadczen.

c) W sierpniu 2023 r. faczny wymiar godzin pracy lekarzy zgtoszony do NFZ wynosit 1 448
natomiast zrealizowany 1 140 godzin i 50 minut (78,7%). W przypadku czterech lekarzy czas
udzielania Swiadczeri byt od 26% do 61% wyzszy niz zgtoszony do WOW NFZ, trzech lekarzy
udzielato Swiadczeri w wymiarze od 32% do 45% czasu zgtoszonego do WOW NFZ, a dwdch
lekarzy nie udzielato Swiadczeri.

d) We wrzesniu 2023 r. faczny wymiar godzin pracy lekarzy zgtoszony do NFZ wynosit 1 448
godzin natomiast zrealizowany 1 014 godzin i 5 minut. (70%). W przypadku dwdch lekarzy
czas udzielania Swiadczen byt od 23% do 43% wyzszy niz zgtoszony do WOW NFZ, pieciu
lekarzy udzielato Swiadczen w wymiarze od 32% do 84% czasu zgtoszonego do WOW NFZ,
a dwdch lekarzy nie udzielato swiadczen.

Przy czym w ramach zrealizowanego czasu, Swiadczenia udzielane byly w Oddziale
Psychiatrycznym (meskim i zeriskim), Oddziale Dziennym Psychiatrycznym, OLAZA, PZP
I ZLS. W Szpitalu nie prowadzono ewidencji pozwalajacej na ustalenie rzeczywistego czasu
udzielania Swiadczen w poszczegdlnych komdrkach organizacyjnych CZP oraz
w pozostatych komdrkach, w ktérych udzielane byly S$wiadczenia. Umowy zawarte
z lekarzami nie okreslaly wymiaru czasu pracy zatrudnienia w poszczegdlnych komdrkach
organizacyjnych Szpitala, t. w Oddziale Psychiatrycznym, Oddziale Dziennym
Psychiatrycznym, Oddziale Detoksykacyjnym oraz w ramach zabezpieczenia Oddziatu
Medycyny Paliatywnej i Zaktadu Opiekuriczo-Leczniczego. W umowach okreslony zostat
wymiar $wiadczonych ustug, tj. minimum tygodniowe w dni powszednie w ramach tzw. godzin
ordynackich oraz minimum (liczbowe lub godzinowe) petnionych dyzurdw.

(akta kontroli str. 306-313, 334-340, 1000-1003)

Dyrektor w wyjasnieniach podat, ze tygodniowy czas pracy lekarza podany w zatgczniku nr 2
jest orientacyjny. Jest to niemoZliwe, aby czas pracy deklarowany, a zrealizowany zgadzat
sie idealnie.

(akta kontroli str. 3417-3421)

NIK wskazuje, Zze w umowie pilotazowe]j Szpital okreslit potencjat jakim dysponuje przy jej
realizacji, w tym dostepnosé personelu. We wrzesniu 2023 r. byta ona (dostepnos¢) nawet
0 30% mniejsza niz deklarowana, co byto niezgodne z danymi przekazanymi do OW NFZ
iumowa pilotazowa. NIK wskazuje réwniez, ze konsekwencje wynikajace
z nierdwnomiernego roztozenia pracy wptywa na wieksze obciazenie obowiazkami
pozostatych lekarzy, czego wymiernym przyktadem w sierpniu 2022 r. bylo udzielanie
Swiadczen przez trzech lekarzy w czasie od 30% do 180% wyzszym niz zgtoszony do WOW
NFZ, podczas gdy pozostatych pieciu lekarzy nie udzielato zadnych $wiadczen w CZP.
Zdaniem NIK moze to stwarzac ryzyko dla bezpieczeristwa zaréwno pacjentéw i samych
lekarzy, a takze moze mie¢ wptyw na jako$¢ udzielanych swiadczen.

4. W sierpniu iwrzesniu 2023 r. taczny wymiar etatu przeliczeniowego wszystkich
pielegniarek zatrudnionych w CZP, nie spetniat wymagan okreslonych przez Szpital w
minimalnych normach zatrudnienia pielegniarek. taczny wymiar etatu przeliczeniowego
pielegniarek zatrudnionych w ww. miesigcach wynosit 26,12 i 26,60. Przyjeta w Szpitalu
norma dla oddziatu psychiatrycznego wynosita 30.

(akta kontroli str. 1000-1003, 3258-3266)

Dyrektor wyjasnit, ze nizsza niz okreslona w umowach z WOW NFZ liczha godzin
zrealizowana przez pielegniarki byta spowodowana roznymi czynnikami. Rok 2022 byt
okresem zwigkszonej zachorowalnosci personelu pielegniarskiego na Covid-19. W 2022 roku

14



w szpitalu  zidentyfikowano 7 ognisk epidemicznych, z czego trzy na oddziale
psychiatrycznym. Osiem 0s6b byto w tym czasie wytgczonych z pracy przez diugi okres
czasu. Planowe urlopy oraz odejscie z pracy 6 pielegniarek takze przyczynity sie do nizszej
liczby zrealizowanych godzin. Zdajemy sobie sprawe, ze nie w petni spetniamy minimalne
normy Zzatrudnienia pielegniarek. Jest to problem ogdinopolski. Szpital wspdfpracuje
z Akademig Nauk Stosowanych im. Stanistawa Staszica w Pile, dla ktdrej to Uczelni jest
interesariuszem zewnetrznym. W oddziatach szpitalnych (takze na psychiatrii), prowadzone
sq zajecia praktyczne i praktyki zawodowe dla studentéw pielegniarstwa. Nasz szpital
podpisat umowy o wspdfprace z innymi uczelniami medycznymi w Polsce. Zachecamy
studentow do podjecia pracy w naszym szpitalu. Niemnigj jednak, specyfika pracy na
psychiatrii moze byc takze utrudnieniem w zatrudnianiu nowych pielegniarek.

(akta kontroli str. 3417-3421)

NIK wskazuje, ze przyjeta w Szpitalu norma zatrudnienia pielegniarek dla oddziatu
psychiatrycznego, miata co do zasady, zagwarantowaé wiasciwa jakos¢ i dostepnosé
Swiadczen zdrowotnych. Ustalony w toku kontroli taczny wymiar etatéw pielegniarek
zatrudnionych we wszystkich komdrkach organizacyjnych CZP, czyli takze, innych niz oddziat
psychiatryczny, byt nizszy niz przyjete dla tego oddziatu normy, co moze wptywac na jakos$¢
i dostepnos¢ udzielanych swiadczen.

5. W miesiacach od sierpnia do paZzdziernika lat 2022-2023, dla potrzeb CZP, w ramach
udzielania Swiadczen opieki zdrowotnej w warunkach stacjonarnych psychiatrycznych
w godzinach poza ordynackich, w soboty oraz w dni Swigteczne nie zostata zapewniona
opieka zdrowotna Swiadczona przez lekarza w ramach wyodrebnionego jedynie na potrzeby
centrum dyzuru medycznego. W ww. miesigcach dyzury lekarskie petnione byly przez
jednego lekarza zaréwno w CZP jaki i oddziale detoksykacyjnym. Byto to niezgodne z § 13
ust. la rozporzadzenia pilotazowego. W przepisie tym stanowi sie, Ze poza normalnymi
godzinami pracy - udzielanie $wiadczer opieki zdrowotnej w warunkach stacjonarnych
psychiatrycznych — we wszystkie dni tygodnia w miejscu udzielania Swiadczeri, przez lekarza
jest zapewnione w ramach wyodrebnionego na potrzeby centrum dyzuru medycznego.

NIK zauwaza, ze zgodnie z § 13 ust. 1b rozporzadzenia pilotazowego jezeli taczna liczba
t6zek opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien zgtoszonych w rejestrze podmiotow
wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza, w tej samej lokalizacji w podmiocie prowadzacym
centrum wynosi nie wiecej niz 60, dopuszcza sie zapewnienie opieki lekarskiej w ramach
wyodrebnionego na potrzeby centrum dyzuru medycznego dla tzek opieki psychiatrycznej i
leczenia uzaleznien, niewchodzacych w sktad centrum przez lekarza petniacego dyzur w
centrum. Z uwagi na fakt, ze w Szpitalu taczna liczba t6zek w oddziale psychiatrycznym i
oddziale leczenia alkoholowych zespotow abstynenckich zgtoszonych do rejestru podmiotow
wykonujacych dziatalnosc lecznicza, (wedtug stanu na 18 marca 2024 r.) wynosita 68, Szpital
obowiazany byt do zapewnienia odrebnego dyzuru lekarza poza godzinami ordynackimi
jedynie na potrzeby centrum zdrowia psychicznego, czyli zgodnie z § 13 ust. la
rozporzadzenia.

(akta kontroli str. 1790-1804)

Dyrektor wyjasnit, ze dyZury w Oddziale Psychiatrycznym i w Oddziale Leczenia Alkoholowym
Zespotow Abstynenckich petnione sg przez jednego lekarza. Giowng i jedyng przyczyng
takiego stanu rzeczy sq braki kadrowe w zakresie lekarzy specjalistow psychiatrii. Celem
dostosowania sie do wymogow Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 27 kwietnia 2018 r.
w sprawie programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego jest posiadanie
dodatkowych psychiatréw lub zmnigjszenie ilosci t0zek tych oddziatéw do liczby ponizej 60.

(akta kontroli str. 3417-3421)

Zdaniem NIK Szpital, w zwiazku z udzielaniem $wiadczen opieki zdrowotnej w ramach
programu pilotazowego w CZP, zobowiazany byt do zapewnienia opieki lekarskiej zgodnie
z wymogami okreslonymi w rozporzadzeniu pilotazowym.

6. Organizacja udzielania $wiadczen zdrowotnych w CZP mogta wptywac negatywnie na
zapewnienie bezpieczenstwa zdrowotnego dla pacjentow, jak i lekarzy udzielajacych
Swiadczen. Nieprzerwany czas udzielania $wiadczen w sierpniu i wrzesniu 2022 i 2023 przez
czterech lekarzy w 25 przypadkach wynosit po 31,5 godziny; w 10 przypadkach pieciu lekarzy
udzielato Swiadczen nieprzerwanie od 43 do 49 godzin; jeden lekarz pelnit bez przerw dyzury
791103 godzinne.

(akta kontroli str. 1366,1371, 1386, 1391, 1439,1444,1470, 1476, 1556,1566,1603,
1606,1648, 1653, 1826)
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Dyrektor wyjasnit, ze Wynika to z obowigzku zapewnienia opieki nad pacjentem przy
jednoczesnym braku wykwalifikowanego personelu. Zadaniem Szpitala jest zapewnienie
prawidfowo funkcjonujacego podmiotu jednakze z uwagi na deficyt zaréwno lekarzy jaki
i pielegniarek Szpital podejmuje kroki w celu zagwarantowania pacjentom nalezytej opieki.
W Szpitalu powadzone sg staze specjalizacyjne, w perspektywie pozyskania personelu.
Osoby wymienione w zapytaniu byly zatrudnione na umowach cywilno-prawnych, nie
stosowaly sie przepisy Kodeksu Pracy.

(akta kontroli str. 3228-3232)

NIK wskazuije, Ze taka organizacja udzielania Swiadczen budzi watpliwosci co do mozliwosci
zapewnienia odpowiedniej jakosci Swiadczeri opieki zdrowotnej i w konsekwencii
bezpieczenstwa zdrowotnego pacjentéw, a takze lekarzy udzielajacych Swiadczen przez tak
diugie okresy. Zdaniem NIK udzielanie Swiadczen przez tak diugie okresy moze stwarzaé
ryzyko popetnienia btedu, czy Swiadczenia w tych przypadkach gorszej opieki medycznej, a
tym samym ryzyko bezposredniego zagrozenia dla zdrowia pacjentéw, a takze personelu®s.
Fakt, Ze lekarzy udzielajacych Swiadczeri na podstawie uméw cywilnoprawnych nie dotycza,
ograniczenia czasu pracy hie oznacza, ze ich mozliwosci psychofizyczne sa wieksze niz
lekarzy zatrudnionych na podstawie umowy o prace. Zdaniem NIK, planowanie dyzuréw
personelu w sposob niezapewniajacy odpowiedni czas odpoczynku, niezaleznie od formy
zatrudnienia, jest dziataniem nierzetelnym.

7. W Szpitalu nie wywiazano sie z obowiazku zgtoszenia dyrektorowi WOW NFZ zmian
personelu udzielajacego $wiadczen w CZP, wykazanego w zataczniku nr 2 ,Harmonogram-
zasoby” do umowy pilotazowej. W zataczniku nr 2 obowiazujacym w 2023 r. wykazanych
zostalo siedem o0sdb, ktdre faktycznie nie udzielaty Swiadczend oraz 10, ktdre udzielaty
Swiadczen, ale nie byly zgtoszone do ich udzielania®®. Zatem w Szpitalu naruszano warunki
okreslone w § 6 ust. 2 zatacznika do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015
r. w sprawie ogdlnych warunkéw uméw o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej®. Zgodnie
z tym przepisem zmiany te powinny by¢ zgtoszone najpdZniej w dniu poprzedzajacym ich
powstanie albo, w przypadkach losowych, niezwlocznie po zaistnieniu zdarzenia.

(akta kontroli str. 334-340, 1000-1001)

Dyrektor wyjasnit, odnosnie do oséb: niezgtoszonych, ze w przypadku 10 w jak najszybszym
czasie 0soby te zostana zgtoszone do NFZ, co do jednej, ze zostata ona zgtoszona 23 marca
2023 r. i jest wykazywana w CZP od 1 lutego 2023 r.; 0s6b zgtoszonych a nie udzielajacych
Swiadczen, ze cztery osoby powinny by¢ zgtoszone i usuniete z wykazu, co do trzech, ze
w sierpniu i wrzesniu 2023 r. pracowaty na Oddziale Leczenia Alkoholowych Zespotéw
Abstynenckich, ale juz w grudniu 2023 r. wrdcity na oddziat psychiatryczny, zas dwie osoby
zostaty usuniete zgtoszeniem z dniem 1 lutego 2023 r.

(akta kontroli str. 3228-3232)

NIK wskazuje, ze zgodnie z przepisem § 6 ust. 1 zatacznika do rozporzadzenia w sprawie
ogdlnych warunkéw umdw, Swiadczenia maja by¢ udzielane osobiscie przez osoby
wykonujace zawody medyczne lub inne osoby posiadajace odpowiednie kwalifikacje
i uprawnienia do udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w okreslonym zakresie lub
okreslonej dziedzinie medycyny, zgodnie z zatacznikiem do umowy. Zmiany w zataczniku,
oktérym mowa w ust. 1, wymagaja zgtoszenia dyrektorowi oddziatu wojewddzkiego
Funduszu najpdZniej w dniu poprzedzajacym ich powstanie albo - w przypadkach losowych -
niezwlocznie po zaistnieniu zdarzenia (8§ 6 ust. 2). Jednoczesnie w my$| zawartej przez strony
umowy pilotazowej (8§ 2 ust. 6), Szpital zobowiazany byt do biezacego aktualizowania danych
0 swoim potencjale wykonawczym przeznaczonym do realizacji umowy, przez ktéry rozumie
sie zasoby bedace w dyspozycji Swiadczeniodawcy stuzace wykonywaniu $wiadczen opieki
zdrowotnej, w szczegdlnosci osoby udzielajace tych $wiadczen wraz z ich harmonogramami
pracy oraz sprzet i wyposazenie.

8. W Szpitalu, dla potrzeb CZP, w latach 2020-2022 nie prowadzono harmonogramow pracy
lekarzy zatrudnionych na podstawie kontraktow. W okresie objetym kontrola, nie byly takze
prowadzone harmonogramy pracy psychologéw, psychologéw klinicznych, terapeutdw
Srodowiskowych/zajeciowych zatrudnionych na podstawie umow cywilnoprawnych za czas
pracy w PZP i ZLS, co bylo niezgodne z § 18 rozporzadzenia pilotazowego.

% Por. https://politykazdrowotna.com/artykul/lawinowy-wzrost-bledow-lekarskich-gdy-dyzur-trwa-dlugo/837010
59 Badaniem objeto miesiace wrzesien i sierpien 2023 r.
60 Dz, U.z 2023 1. poz. 1194 ze zm., dalej: rozporzadzenie w sprawie ogdlnych warunkéw umow.
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(akta kontroli str. 997-999)

Dyrektor wyjasnit, ze w roku 2021 podjeto prébe prowadzenia wdroZenia wprowadzania
czasu pracy lekarzy zatrudnionych na umowy cywilno-prawne do programu. Proby te
zakoriczyly sie po kilku miesigcach ze wzgledu na braki kadrowe oraz zachodzgce zmiany
w strukturze organizacyjnej. Dostepnosc personelu lekarskiego ze wzgledu na potrzeby
Szpitala przewyzszajgce zasoby ustalana byta na biezgco zgodnie z zawartymi umowami.
Rozliczenia dokonywane byly na podstawie list obecnosci dyzurowych oraz przedfozonych
Zatacznikow do faktur. Obecnie prowadzone sg Systematyczne szkolenia informujgce
pracownikow o bezwzglednym obowigzku planowania czasu pracy i nanoszenia na biezgco
Zmian w zaplanowanym czasie pracy, ktére bedg egzekwowane.

Co do pozostatego personelu, Dyrektor wyjasnit, ze dostepno$¢ byta ustalana na biezaco
zgodnie z zawartymi umowami. Praca rozliczana byta na podstawie wypracowanej liczby
punktéw i godzin pracy.

(akta kontroli str. 3228-3232)

NIK wskazuje, ze zgodnie z ww. § 18 rozporzadzenia pilotazowego, dostepnos¢ godzinowa,
(tygodniowo) jednej osoby wchodzacej w sktad personelu medycznego okresla sie w jednym
harmonogramie dla wszystkich zakresow $wiadczen opieki zdrowotnej udzielanych przez
centrum tacznie, zaleznie od potrzeb zdrowotnych pacjentéw i w oparciu 0 koniecznosé
zapewnienia Swiadczen opieki zdrowotnej wynikajacych z plandw terapii.

9. W Szpitalu zaden z pracownikéw CZP nie miat zapewnionej mozliwosci udziatu
w superwizjach, co bylo niezgodne ze standardem 3.20. Standardu organizacyjnego.

(akta kontroli str. 1122-1124)

Dyrektor w wyjasnieniach podat, ze dwdch pracownikow (w procesie certyfikaciji) brato udziat
w superwizjach indywidualnych w ramach szkét psychoterapii, a jeden w trakcie szkoty
psychoterapii, odbywa superwizje przewidziane programem szkoly. Pozostali pracownicy
(psycholog specjalista kliniczny oraz mgr psychologii) w ramach swoich kompetenciji nie sa,
zobowiazani do odbywania superwizji. Dyrektor wyjasnit réwniez, ze Jak nam wiadomo
superwizje dla psychologdw ze specjalizacjg sq przedmiotem tworzenia projektu
umoZliwiajgcego odbywanie tego rodzaju procesu w przysziosci. Zespot nie uczestniczy
w superwizjach grupowych. Wszystkie superwizje sg realizowane w prywatnym zakresie
przez pracownikéw (czasowym | finansowym). Jednostka (CZP), nie finansuje w Zadnym
stopniu odbywanych superwizji.

(akta kontroli str. 3228-3232)

NIK wskazuje, ze zgodnie z ww. Standardem organizacyjnym osobom udzielajacym
Swiadczen zdrowotnych zapewnia sie superwizje (kliniczna) indywidualng i zespotowa,
zgodnie z zasadami ustalonymi przez wiasciwe towarzystwa naukowe. Niespetnienie tego
wymogu byto dziataniem nierzetelnym.

10. W Szpitalu w okresie od 1 stycznia do 31 lipca 2022 r. nie powotano zastepcy kierownika
CZP, bedacego lekarzem specjalista, w dziedzinie psychiatrii, pomimo ze zgodnie ze
standardem 7.3 Standardu organizacyjnego, w przypadku gdy kierownikiem CZP nie jest
lekarz specjalista psychiatra, obligatoryjne jest utworzenie stanowiska zastepcy kierownika
CZP, ktory jest lekarzem specjalista psychiatra. Niespetnienie tego wymogu byto dziataniem
nierzetelnym.

(akta kontroli str. 832-840)

Dyrektor wyjasnit, Ze spowodowane to byto zakoriczeniem umowy z poprzednim kierownikiem
CZP lekarzem {(...), brakiem innego kandydata na stanowisko kierownika CZP oraz nie
wyrazeniem zgody na petnienie funkcji z-cy kierownika CZP przez personel bedacy
W zasobach Szpitala oraz spetniajgcy warunki zgodnie ze Standardem 7.3. W tym okresie
trwaly réwniez wstepne rozmowy z obecnie petnigcg obowigzki lekarzem (...). Sytuacja miafa
miejsce czasowe i byta niezalezna od Szpitala.

(akta kontroli str. 3228-3232)

11. Szpital nie umoZliwit pacjentom, w tym pacjentom CZP rejestracji wizyt droga
elektroniczna, pomimo Ze taki obowiazek wynika z art. 23a ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznychs. Zgodnie
z przywotana, regulacja $wiadczeniodawca udzielajacy $wiadczeri opieki zdrowotnej

61Dz, U.z 2024 r. poz. 146
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w szpitalach lub Swiadczeri specjalistycznych w ambulatoryjnej opiece zdrowotnej jest
obowiazany umozliwi¢ Swiadczeniobiorcom umawianie sie droga elektroniczna na wizyty,
monitorowanie statusu na liscie oczekujacych na udzielenie Swiadczenia oraz powiadamianie
o terminie udzielenia Swiadczenia.

(akta kontroli str. 959-972)

Dyrektor wyjasnit, ze Szpital obecnie jest w trakcie wdrozenia mozliwosci elektronicznej
rejestracji pacjentéw do poradni.
(akta kontroli str. 3228-3232)

12. Po dwukrotnym przedituzeniu przez lekarza stosowania przymusu bezposredniego w
formie unieruchomienia, dalsze przediuzenia jego stosowania na kolejne okresy, zostaty
zatwierdzone przez lekarzy nieposiadajacych do tego uprawnien, tj. niebedacych lekarzami
psychiatrami. Byto to niezgodne z art. 18a ust. 9 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego.
Wpisy w szesciu kartach przymusu bezposredniego®? dokonywane byly przez lekarzy
nieposiadajacych wymaganej specjalizacji. Sytuacja ta dotyczyta 14 przypadkow
przediuzenia stosowania przymusu bezposredniego.

(akta kontroli str. 1004-1010)

Dyrektor w wyjasnieniach podat, ze Decyzje o przedtuzeniu stosowania zabezpieczenia moze
stosowac takze lekarz w trakcie specjalizacji z psychiatrii, poniewaz zgodnie z decyzjg
Ministra Zdrowia jest on dopuszczany do petnienia samodzielnych dyzuréw w oddziale
psychiatrycznym za zgoda kierownika specjalizacji, a w zwigzku z tym jest zgoda réwniez na
decydowanie o przediuzeniu zabezpieczenia. Za kazdym razem decyzja jest jednak
konsultowana telefonicznie w lekarzem psychiatra.

(akta kontroli str. 3228-3232)

Lekarze dokonujacy wpisu o przedtuzeniu stosowania przymusu bezposredniego zeznali, Ze:
Dokonywatam wpiséw poniewaZ taka byfa organizacja pracy, czyli nie byto drugiego lekarza
specjalisty psychiatrii w Szpitalu. Dodam, Ze telefonicznie dzwonitam do lekarza specjalisty
i rozmawialam na ten temat. Nie pamietam do kogo dzwonitam. W trakcie rozmowy
przekazywatam lekarzowi specjaliscie informacje o stanie pacjenta. Dzwonitam nawet wtedy
gdy przediuzenie wypadato w nocy, ja wybieratam lekarza do ktérego dzwonitam losowo,
hajczesciej to byt doktor (...), ale to byto w latach wczesniejszych. Jesli ja bytam na dyzurze
to nie byto wyznaczonego lekarza, do ktdrego mogtam zadzwonic, oraz ze: mozZliwie staram
sie konsultowac ze specjalista w dziedzinie psychiatrii czyli z panig doktor (...), ktdra jest
ordynatorem, czasem rowniez z doktor (...) ktdra jest rowniez specjalista w dziedzinie
psychiatrii. Te konsulacie odbywajg sie ustnie przez telefon. Tych konkretnych sytuacji nie
pamietam, ale co do zasady staram sie dzwoni¢ do doktor (...) ktdra jak nie odbierze to
oddzwania. W trakcie rozmowy z doktor (...)staram sie przekazac¢ stan kliniczny
i skonsultowac decyzje co do dalszego postepowania.

(akta kontroli str. 3215-3216, 3219-3221)

NIK wskazuje, Ze zgodnie z art. 18a ust. 9 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, po
dwukrotnym przediuzeniu przez lekarza stosowania przymusu bezposredniego w formie
unieruchomienia lub izolacji dalsze przediuzenie jego stosowania na kolejne okresy, z ktérych
kazdy nie moze byc diuzszy niz 6 godzin, jest dopuszczalne wytacznie po kazdorazowym
osobistym badaniu osoby z zaburzeniami psychicznymi przez lekarza psychiatre. Zatem
konsultacja z lekarzem specjalista, w dziedzinie psychiatrii nie moze zastapi¢ osobistego
badania.

13. W Szpitalu stwierdzono dwa przypadki stosowania przymusu bezposredniego w formie
unieruchomienia po uptywie czterech godzin, tj. po uptywie czasu na jaki zostat zastosowany.
Pozostawienie unieruchomionych pacjentdw, przez okres przekraczajacy czas jego
zastosowania, byto niezgodne z decyzja lekarza o zastosowaniu tego $rodka przymusu
bezposredniego i bez przedtuzenia jego zastosowania na kolejny okres. W jednym przypadku
unieruchomienie trwato 4 godziny i 15 minut, w kolejnym przypadku 5 godzin i 45 minuté?.
Bylo to niezgodne z art. 18a ust. 5 i 8 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego.
Nieudokumentowanie zastosowania tego srodka przymusu bezposredniego byto niezgodne
z art. 18c ust. 1 ww. ustawy, w ktérym wskazano, Ze zastosowanie kazdego rodzaju Srodka

62 Dotyczagcych pacjentéw o nr ks. gtéwnej: 03719/20, 06049/22, 00066/23, 07224/23, 09179/23.
63 Dotyczyto to pacjentow nr ks. gtéwnej: 00066/23 i 07224/23
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przymusu bezposredniego podlega odnotowaniu w indywidualnej i zbiorczej dokumentacii
medycznej.

(akta kontroli str. 1001-1010)

Dyrektor wyjasnit, ze w pierwszym przypadku ustaly przestanki do zastosowania przymusu,
natomiast w drugim wynikato to z niedopatrzenia spowodowanego dynamiczng Sytuacjg
w oddziale i koniecznoscig podejmowania interwencji wobec innych pacjentow. Jak
odnotowano w karcie obserwacji pielegniarskich: pacjent w tym czasie krzyczat, szarpaf sie
W pasach, odgraZaft sie personelowi.

(akta kontroli str. 3417-3421)

NIK wskazuje, ze zgodnie z art. 18a ust. 5 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego,
zastosowanie przymusu bezposredniego w formie unieruchomienia lub izolacji lekarz zleca
na czas nie dtuzszy niz 4 godziny. Natomiast przediuzenie stosowania tego Srodka, w mysl
art. 18a ust. 8 ww. ustawy, ma by¢ poprzedzone osobistym badaniem pacjenta przez lekarza.
Jednoczesnie, w art. 18a ust. 4 ww. ustawy wyraZnie podkreslono, ze koniecznos$¢
zastosowania przymusu bezposredniego jest tymczasowa, do czasu ustania jego przyczyn.
Przetrzymywanie pacjenta w unieruchomieniu whrew lub bez zalecenia lekarskiego,
wynikajacego z osobistego zbadania, byto dziataniem niezgodnym z zasadami stosowania
srodka przymusu bezposredniego w postaci unieruchomienia.

14. W Szpitalu stwierdzono przypadki nieprzeprowadzania przez lekarzy osobistego
badania pacjenta podczas zatwierdzania kolejnego okresu zastosowania przymusu
bezposredniego, rozhieznosci pomiedzy godzinami przeprowadzenia badania
a odnotowanymi w karcie przymusu bezposredniego, zastosowanie przymusu
bezposredniego w formie izolacji bez zalozenia karty przymusu bezposredniego.
Dotyczyto to:

14.1. pacjenta®*:

a) w dniach od 23 do 25 sierpnia 2023 r. w godzinach od 21:30 do 06:30 w czasie
zastosowania przymusu zapis monitoringu wizyjnego nie dokumentowat obecnosci lekarza,
a przymus przedtuzano pieciokrotnie;

b) w dniach od 25 do 26 sierpnia 2023 r. w godzinach od 08:00 do 08:00 w czasie
zastosowania przymusu przy pacjencie lekarz byt obecny jedynie dwukrotnie, w godzinach
innych niz odnotowano w Kkarcie przymusu bezposredniego, a przymus przediuzano
czterokrotnie;

c) w dniach od 26 do 28 sierpnia 2023 r. w godzinach od 23:00 do 21:15 w czasie
zastosowania przymusu przy pacjencie lekarz byt obecny trzykrotnie, w tym dwukrotnie
w godzinach innych niz odnotowano w karcie przymusu bezposredniego, a przymus
przedtuzano siedmiokrotnie;

d) w dniach od 28 do 30 sierpnia 2023 r. w godzinach od 22:15-15:05 w czasie zastosowania
przymusu przy pacjencie lekarz byt obecny trzykrotnie (w tym raz w trakcie obchodu
lekarskiego), a przymus przedtuzano siedmiokrotnie;

e) w dniu 3 wrzesnia 2023 r. w godzinach od 00:30 do 06:45 i od 07:15 do 15:15 w czasie
zastosowania przymusu lekarz zapis monitoringu wizyjnego nie dokumentowat obecnosci
lekarza, w kazdym z ww. przedziatow czasowych przymus przedtuzano jednokrotnie.

14.2 pacjenta®® w dniu 15 wrzesnia 2023 r. w godzinach od 02:15 do 10:30 w czasie
zastosowania przymusu przy pacjencie lekarz byt obecny raz, w péZniejszej godzinie niz
odnotowano w karcie przymusu bezposredniego,

14.3 pacjenta® w dniach od 26 do 28 paZdziernika 2023 r. w godzinach od 22:45 do 09:00
w czasie zastosowania przymusu przy pacjencie lekarz byt obecny kilkukrotnie jednak
w godzinach innych niz odnotowane w karcie przymusu bezposredniego,

14. 4 pacjenta®” w dniu 25 sierpnia 2023 r. w godzinach od 07:00 do 08:00 zastosowano
przymus bezposredni w formie izolacji, zastosowanie przymusu nastapito bez zatozenia karty
stosowania przymusu.

8 Nr ksiegi gtéwnej 07224/23.
8 Nr ksiegi gtownej 07921/23.
66 Nr ksiegi gtéwnej 09179/23.
67 Nr ksiegi gtéwnej 07224/23.
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Naruszato to art. 18a ust. 8 i 9 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego stanowiacy, ze lekarz
moze przedtuzy¢ stosowanie przymusu bezposredniego w formie unieruchomienia lub izolacji
na nastepne dwa okresy, z ktérych kazdy nie moze trwac dtuzej niz 6 godzin, po osobistym
zbadaniu osoby z zaburzeniami psychicznymi.

Lekarze i kierownik CZP zeznali, Ze stan pacjenta byt oceniany przez okno w dyZzurce
pielegniarskiej, ocena stanu somatycznego dokonywana byta na podstawie obserwacji
pacjenta m.in. ruchow klatki piersiowej, stanu koriczyn (wystepowania obrzekow), stanu
powtok skornych (zasinienia, bladosci), a takze na podstawie krzykow wydawanych przez
pacjentow, ktdre pozwalaly na stwierdzenie, Ze nie ma probleméw z oddychaniem. Ponadto,
opierano sie na obserwacjach i zapisach w kartach stosowania przymusu bezpos$redniego,
ktére mowia 0 przebiegu przymusu i zachowaniu pacjenta w tym czasie, co czesto jest
podstawa do kontynuacji badZ dyskontynuacji przymusu, a takze na odnotowywanych
w kartach wynikach pomiaru cisnienia tetniczego, temperatury ciata i tetna. Lekarze
wskazywali, ze wszelkie odglosy, Swiatto, obecnos¢ personelu medycznego, do ktérych
pacjent jest negatywnie nastawiony na podtozu przezywanych doznari psychotycznych moga,
powodowac eskalacje zachowani agresywnych, przede wszystkim agresje stowna, jak
i utrudniac prébe uspokojenia pacjenta. Pacjent w ostrej psychozie jest nieprzewidywalny, ma
trudno$é w ocenie swojej sytuacji medycznej. W nastepstwie podawanych lekéw majacych
na celu wyciszenie czy opanowanie agresji, leczenie objawéw psychotycznych pacjent moze
mie¢ ograniczona, motoryke, zaburzenia réwnowagi, ktére moga skutkowac obrazeniami
ciata.

Odnoszac sie do przypadku pacjenta wobec ktérego zostat zastosowany przymus w postaci
izolacji Kierownik CZP wyjasnita, ze nie zostata poinformowana o tym fakcie. Wyjasnita takze,
Zze w tym czasie w Oddziale odbywaly sie zintensyfikowane czynnosci pielegniarskie,
a pacjent swoim zachowaniem dezorganizowatby prace w Oddziale uniemozliwiajac ich
wykonanie. Dodata, Ze pacjent jest znany z takiego zachowania: uderza w $ciany, drzwi, grozi
personelowi i pacjentom. Przyznata takze, ze nie zatozenie karty przymusu byto jej
niedopatrzeniem.

NIK, nie negujac przywotywanych wskazan medycznych odnoszacych sie do stanu pacjenta
podkresla, ze przywotany wyzej przepis ustawy o ochronie zdrowia psychicznego stanowi
wprost, ze badanie pacjenta przed podjeciem decyzji o przedtuzeniu stosowania Srodka
przymusu ma by¢ przeprowadzone przez lekarza ,0sobiscie”. Wytaczona jest w psychiatrii
mozliwos¢ przeprowadzenia badania za posrednictwem systemow teleinformatycznych lub
systemdw tacznosci®®, co a contrario zostato dopuszczone w art. 42 ustawy z dnia 5 grudnia
1996 r. 0 zawodach lekarza i lekarza dentysty®®. W art. 11 ust. 1 ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego wskazano bowiem, Ze orzeczenie o stanie zdrowia osoby z zaburzeniami
psychicznymi, opinie lub skierowanie do innego lekarza lub psychologa albo podmiotu
leczniczego lekarz moze wydaé wytacznie na podstawie uprzedniego osobistego zbadania
tej osoby. Uzycie partykuly ,wylacznie” ogranicza swobode lekarza w wyborze postaci
badania’. Ww. okolicznosci wskazuja natomiast, ze takiego osobistego kontaktu z pacjentem
nie byto.

15. W Szpitalu stwierdzono przypadek naruszenia prawa pacjenta do poszanowania
intymnosci i godnosci. Pacjenta™, wobec ktérego zastosowano przymus bezposredni
w formie unieruchomienia, w dniu 24 sierpnia 2023 r. w trakcie chwilowego uwolnienia
wyprowadzono nagiego z sali t6zkowej na korytarz i nastepnie réwniez nagiego
przyprowadzono do sali t6zkowej.

Naruszato to art. 20 ust. 1 ustawy o prawach pacjenta i rzeczniku praw pacjenta, tj. prawa do
poszanowania intymnosci i godnosci. Byto takze niezgodne z obowiazujaca w Szpitalu
procedura’? dotyczaca zasad opieki nad pacjentem z zachowaniem prywatnosci.

Kierownik CZP zeznata, ze Nie wiem dlaczego tak sie dzieje, nigdy Zaden z pacjentow,
rowniez ten nie zgtaszat skarg co do faktu wyprowadzania z sali nago. Dodam, ze nie
pozostane wobec tego obojetna i przeszkole personel.

8 por. J. Ciechorski, Prawa pacjenta szpitala psychiatrycznego — zarys problematyki, Prawo i medycyna.
Kwartalnik, nr 1/2017, s. 43-43.

8Dz, U.z 2023 . poz. 1516 ze zm.

0 por. D. Krakowiak [w:] Ochrona zdrowia psychicznego. Komentarz, wyd. Il, red. P. Drembkowski, B. Kmieciak,
R. Tyminski, Warszawa 2023.

"L Nr ksiegi gtéwnej 07224/23.
2 Procedura QP-13/99-01.
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(akta kontroli str. 1855-1863, 3200-3204, 3205-3209, 3211-3213, 3215-3216,
3219-3221, 3413, 3546-3551, 3569-3576)

16. Warunki lokalowe CZP nie byly w petni zgodne z wymogami rozporzadzenia w sprawie
szczegdtowych wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia, a istniejace w CZP
warunki organizacyjno-techniczne nie pozwalaty na przestrzeganie w petni praw pacjentéw
do poszanowania intymnosci i godnosci.

16a W zakresie wymogow rozporzadzenia w sprawie szczegolnych wymagari jakim powinny
odpowiadaé pomieszczenia stwierdzono:

— drzwi wejsciowe do sal t6zkowych na odcinkach terapeutycznych byly otwierane do
wewnatrz, a konstrukcja drzwi nie pozwalata na ich otwarcie w przypadku zablokowania od
wewnatrz pomieszczenia, byto to niezgodne z pkt VIII, 4 zatacznika nr 1 do rozporzadzenia
w sprawie szczegdtowych wymagari, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia;

— na kazdym z oddziatéw na odcinku obserwacyjnym w salach t6zkowych znajdowato sie
t6zko, do ktdrego dostep byt mozliwy tylko z jednej strony, byto to niezgodne z § 18 ust. 2
rozporzadzenie w sprawie szczegdtowych wymagan, jakim powinny odpowiadad
pomieszczenia,

— oknaw pokojach, w ktdrych przebywli pacjenci, nie byly przeszklone od wewnatrz szkiem
bezpiecznym, w toku kontroli nie przedtozono takze dokumentéw potwierdzajacych, Ze okna
byly przeszklone takim szklem Bylo to niezgodne z pkt VIII, 5 zatacznika nr 1 do
rozporzadzenia w sprawie szczegdtowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé
pomieszczenia.

16b Odnosnie do warunkdéw organizacyjno-technicznych, w aspekcie przestrzegania w peni
praw pacjentow do poszanowania intymnosci i godnosci, stwierdzono, ze:

— W oddziale psychiatrycznym brak byto pomieszczeri spetniajacych funkcje gabinetéw
diagnostyczno-zabiegowych. Z wyjasnieri ztozonych przez lekarzy wynika, ze niezbedne
badania przeprowadzane byly w zaleznosci od stanu pacjenta w dyzurce lekarskiej lub pokoju
lekarskim zlokalizowanych poza oddziatami albo na salach t6zkowych po opuszczeniu ich
przez pozostalych pacjentéw. Natomiast z wyjasnieri psychologéw oraz z wynikéw ogledzin
wynika, ze miejscem udzielania Swiadczeri w Oddziale Psychiatrycznym byly: sale t6zkowe,
sale terapeutyczne, stotowka oraz sala rozpraw sadowych.

W toku kontroli stwierdzono, ze istniejace w CZP warunki organizacyjno-techniczne nie
pozwalaly na przestrzeganie w petni praw pacjentéw do poszanowania intymnosci i godnosci.
Kontrola wykazata ze:

— pomieszczenia sanitarne w Oddziale Psychiatrycznym nie byly dostosowane dla potrzeb
0s0b z niepetnosprawnosciami, w pomieszczeniach z natryskami poszczegéine miejsca nie
byly wydzielone za pomoca, trwatych przegrdd, a w toalecie meskiej miejsca pod prysznicem
nie byly w ogole wydzielone, w toaletach (na odcinkach obserwacyjno-diagnostycznych) miski
ustepowe oddzielone byly Sciankami bez mozliwosci ich zamkniecia (nie posiadaty
drzwilzastonek),

— w toaletach na sufitach i Scianach wystepowaly liczne zacieki, a w toalecie damskiej na
odcinku terapeutycznym zeriskim na $cianach powyzej linii ptytek i na suficie wyrazna plesn,

— w PZP pomieszczenia nie zostaly odpowiednio wygtuszone, aby wyttumié glosy
dobiegajace z gabinetu w poczekalni byta wiaczona muzyka.

(akta kontroli str. 3181-3194)

Dyrektor wyjasnit, Ze: drzwi beda wymienione podczas remontu kapitalnego, do ktérego
trwaja, przygotowania od roku 2023; w planie reorganizacji oddziatu, po remoncie bedzie taka
mozliwos¢ by ustawienie t6zek bylo zgodne z wymogami. Priorytetem byto zapewnienie
odpowiedniej liczby t6zek i izolatek do sprawnego dziatania oddziatu; Na chwile obecna nie
mozemy potwierdzi¢ faktu, ze szyby nie sa przeszklone szklem bezpiecznym, bez jego
rozbicia. Mozna jedynie zleci¢ ekspertyze, ktdra potwierdzi lub zaprzeczy tej tezie i na jej
podstawie wymienia¢ szyby niespetniajace przepisom; tazienki sa poddawane biezacym
konserwacjom a czes¢ z nich remontom, w ktérych dotozono wentylacje mechaniczna w celu
zwiekszenia wydajnosci wentylacji. Personel, zostat dodatkowo poinformowany, o tym aby po
kapieli pacjentéw wietrzyli pomieszczenia; natryski na odcinkach terapeutycznych zostaty
wyposazone w kotary prysznicowe, ze wzgledu na wieksze bezpieczeristwo pacjentéw oraz
mozliwos¢ ewentualnego skorzystania przez osoby na wdzkach inwalidzkich; toalety na
odcinkach ostrych nie byly jeszcze objete remontami, jednak zapewnienie petnej dostepnosci
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dla oséb niepetnosprawnych moze by¢ zapewniono dopiero przy przebudowie budynku.
W planie reorganizacji oddziatu, po remoncie bedzie taka mozliwosé by udziela¢ swiadczen
w oddzielnym gabinecie; obecnie nie ma mozliwosci wydzielenia takich pomieszczen przy
obecnej strukturze oddziatu. Priorytetem byto zapewnienie odpowiedniej ilosci t6zek i izolatek
do sprawnego dziatania oddziatu; w catym szpitalu mamy okoto 1000 szt. drzwi. Wiekszos$¢
nie spetnia obecnych standardéw (akustycznych, pozarowych, wymagaja remontu).
Docelowe rozwiazania realizowane sa, tylko przy kapitalnych remontach. Omawiane drzwi
spetniaja, podstawowy parametr akustyki drzwi w szpitalach jednak zawsze moga, by¢
wymienione na nowe o zwiekszonych parametrach akustycznych. Dyrektor dodat, ze
docelowe rozwiazanie problemdw lokalowych CZP uwzgledniono w planowanej inwestycji.

Odnosnie do warunkéw w toaletach, Dyrektor wyjasnit, Ze toaleta i pomieszczenia
prysznicowe sa zamykane na klucz, ktéry posiada wytacznie personel. Z pomieszczen mozna
korzystaé jedynie indywidualnie z asysta, personelu, ktéry czuwa nad bezpieczerstwem
pacjenta przy zachowaniu intymnosci, a takze mozliwosci bezposredniej pomocy w
przypadku kazdej niebezpiecznej sytuaciji. Zbiorowo mozna korzystac jedynie z umywalek.
Pacjenci w tych pomieszczeniach sa oddzieleni jedynie tzw. Sciankami pisuarowymi i
przypuszczalnie projektanci z tamtych lat w ten sposdb rozwiazali ten problem.

(akta kontroli str. 3417-3421)

NIK ocenia negatywnie dziatania Szpitala w zbadanym obszarze.

W Szpitalu nie zostata zapewniona dostepnos¢ lekarzy okreslona w umowie pilotazowej, na
skutek czego czes¢ lekarzy udzielata Swiadczen w wymiarze blisko dwukrotnie wiekszym niz
zadeklarowano, a takze przez okres wynoszacy w najbardziej skrajnym przypadku ponad 100
godzin bez przerw. Taka organizacja udzielania swiadczeri budzi watpliwosci co do
mozliwosci zapewnienia odpowiedniej jakosci Swiadczen opieki zdrowotnej i w konsekwencji
bezpieczenstwa zdrowotnego pacjentow, a takze lekarzy udzielajacych swiadczeri przez tak
diugie okresy. Nie wyodrebniono dla potrzeb CZP, poza normalnymi godzinami pracy, dyzuru
lekarskiego, co bylo niezgodne z rozporzadzeniem pilotazowym. W CZP nie zostaly takze
spetnione, okreslone przez Szpital, normy zatrudnienia pielegniarek.

Decyzje o przediuzeniu stosowania przymuséw bezposrednich podejmowaly osoby do tego
nieuprawnione. Przy stosowaniu srodkéw przymusu bezposredniego w  formie
unieruchomienia nie przestrzegano ustawowego obowiazku (wynikajacego z art. 18a ust. 8
ustawy o ochronie zdrowia psychicznego) przeprowadzenia przez lekarzy osobistego badania
pacjenta podczas zatwierdzania kolejnego okresu zastosowania tego srodka. Dokonywano
zatwierdzenia przedtuzenia stosowania tego przymusu po uptywie okreséw okreslonych
www. przepisie. Pozostawienie unieruchomionych pacjentéw, w okresie diuzszym niz
zastosowany przymus, bylo niezgodne z decyzja lekarza o zastosowaniu tego Srodka
przymusu bezposredniego i bez przediuzenia jego zastosowania na kolejny okres, co
naruszato art. 18a ust. 5 i 8 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego. Nieudokumentowanie
zas zastosowania tego srodka przymusu bezposredniego byto niezgodne z art. 18c ust. 1 ww.
ustawy.

Liczba miejsc na oddziale dziennym psychiatrycznym nie odpowiadata wymogom okreslonym
w rozporzadzeniu pilotazowym. Przez blisko 2,5 roku nie zaktualizowano regulaminu
organizacyjnego CZP w zakresie obszaru funkcjonowania Centrum, co bylo dziataniem
nierzetelnym, ktdre moglo wprowadza¢ w blad potencjalnych $wiadczeniobiorcdw spoza
powiatu zlotowskiego, objetych tych programem co do mozliwosci skorzystania z pomocy
udzielanej w Centrum. Personelowi, niezgodnie ze Standardem organizacyjnym, nie
umozliwiono udziatu w superwizjach.

Nie zapewniono w peni zgodnych z wymogami rozporzadzenia w sprawie szczeg6towych
wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia, warunkéw lokalowych w CZP. Brak
bylo pomieszczeri spetniajacych funkcje gabinetéw diagnostyczno-zabiegowych, w efekcie
niezbedne badania przeprowadzane byly m.in. w dyzurce lekarskiej lub pokoju lekarskim
zZlokalizowanych poza oddziatami albo na salach l6zkowych po opuszczeniu ich przez
pozostatych pacjentow. Z kolei panujace w CZP warunki organizacyjno-techniczne nie
pozwalaly na przestrzeganie w petni praw pacjentéw do poszanowania intymnosci i godnosci.
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2. Finansowanie dziatalnosci podmiotu leczniczego prowadzonej
w ramach Centrum Zdrowia Psychicznego i finansowanej ze
srodkdw publicznej pozostatej dziatalnoSci w zakresie opieki
psychiatrycznej

2.1 Szpital za okres od 1 marca 2020 r. do 31 grudnia 2023 r. z tytulu umowy pilotazowej
otrzymat™, na sfinansowanie $wiadczeri w zakresie opieki psychiatrycznej, srodki o ktdrych
mowa w § 21 ust. 1 i § 23 ust. 1 rozporzadzenia pilotazowego w tacznej wysokosci
33 735 954,68 zi, z tego:

— ryczailt na populacje 25 809 813,35 zt74,

— Zza $wiadczenia udzielone osobom zamieszkujacym obszar inny niz obszar
dziatania CZP 7 926 141,33 z™.

W ksiegach rachunkowych Szpitala wydzielone zostaty konta stuzace ewidencjonowaniu
kosztéw/wydatkéw™ dotyczacych CZP. Biezace koszty funkcjonowania oraz wydatki na
wyposazenie CZP za ww. okres wyniosty 31453 939,68 zI’. Informacje o wysokosci
kosztow/wydatkéw dotyczacych funkcjonowania CZP, wraz z zapisami kont ksiegowych byly
przekazywane WOW NFZ w terminie do korica kwartatu nastepujacego po zakoriczeniu
okresu rozliczeniowego. Koszty/wydatki dotyczyty zardwno kosztow udzielanych swiadczen
pacjentom z obszaru dziatania CZP jak i spoza tego obszaru. Wydatki na wyposazenie
dotyczyly gtéwnie zakupu mebli (krzeset biurowych, pétek, biurek, stotow, szafek i szaf),
zestawéw komputerowych, aparatow telefonicznych, resuscytatora, torby pielegniarskiej,
dozownikéw na mydto i papier, wézka do przewozu lekow, a takze kabin dla palacych dla
pacjentdw oddziatu psychiatrycznego meskiego i zeriskiego. Wydatki na wyposazenie
sktadnikéw stanowiacych srodki trwate o wartosci nieprzekraczajacej 3,5 tys. zt zostaly
zaliczone, poprzez jednorazowy odpis amortyzacyjny, do kosztéw CZP, a od
przekraczajacych ww. kwote poprzez comiesieczne odpisy amortyzacyjne.

W okresie objetym kontrola w Szpitalu nie dokonywano zwrotu Srodkéw otrzymanych z WOW
NFZ na realizacje programu pilotazowego w CZP, w przypadkach, gdy srodki te nie zostaty
wykorzystane na cele okreslone w § 24 ust. 1 rozporzadzenia pilotazowego.

Zgodnie § 24 ust. 2 rozporzadzenia pilotazowego, w przypadku wykazania w rozliczeniu
kwoty niewykorzystanej na cele, o ktdrych mowa w ust. 1, podmiot prowadzacy centrum
zwraca NFZ srodki w wysokosci przekraczajacej roznice 3% miedzy srodkami przekazanymi
przez NFZ a kosztami zwiazanymi z udzielaniem Swiadczen opieki zdrowotnej.

Z korespondencji przekazanej przez NFZ wynika, ze Szpital nie zostat zobowiazany do zwrotu
niewykorzystanych srodkdw. Koszty funkcjonowania CZP zostaly rozliczone w odniesieniu do
kwot przekazanego ryczattu, a srodki przekazane Szpitalowi z tytutu Swiadczenia opieki
psychiatrycznej udzielonej osobom zamieszkujacym obszar inny niz obszar dziatania CZP nie
byly uwzgledniane w rozliczeniach.

Zastepca Dyrektora ds. Ekonomicznych, Gléwna Ksiegowa wyjasnita, ze NFZ otrzymywat
rozliczenia pékroczne Szpitala dotyczace kosztéw CZP i od poczatku funkcjonowania CZP,
czyli od marca 2020r. nie zwracat sie o jakikolwiek zwroty. Zgodnie z informacjami
otrzymanymi z NFZ nie bylo koniecznosci zwrotu niewykorzystanej roznicy.

73 Informacja pozyskana w trybie art. 29 ust. 1 pkt 2 lit. f ustawy o NIK.

4 Wysokos¢ ryczaltu w pierwszym okresie rozliczeniowym, tj. od 1 marca do 30 czerwca 2020 r. oraz kolejnych —
potrocznych wyniosta odpowiednio: 1482 736,63 zt, 2414 425,17 zt, 2333986,45 zt, 2951 742,65 zi,
3535 863,80 zt, 4 241 527,83 z}, 4 206 708,16 z1.

5 Wysokos¢ kwot za $wiadczenia udzielone osobom zamieszkujacym obszar inny niz obszar dziatania
w pierwszym okresie rozliczeniowym, tj. od 1 marca do 30 czerwca 2020 r. oraz kolejnych — pétrocznych wyniosta
odpowiednio: 400 922,72 zt, 521 939,44 zl, 642 213,49 zi, 756 657,61 z}, 977 968,61 z, 1219 005,72 ,
1453 977,75 zt.

6 Tj. biezacych kosztéw funkcjonowania centrum oraz wydatkéw na wyposazenie budowe, rozbudowe,
utrzymanie i modernizacje infrastruktury jednostek i komdrek organizacyjnych wechodzacych w sktad centrum, o
ktérych mowa w § 24 ust.1 rozporzadzenia pilotazowego

7 Wysokos¢ biezacych kosztéw funkcjonowania oraz wydatki na CZP w pierwszym okresie rozliczeniowym, tj. od
1 marca do 30 czerwca 2020 r. oraz kolejnych — pdirocznych wyniosta odpowiednio: 2 270 099,28 zt (w tym
92 864,12 zt z tytulu wydatkéw na wyposazenie), 3 268 875,80 zt (w tym 2 085,49 zt z tytulu wydatkdw na
wyposazenie), 3 106 532,90 zt, 3 958 869,47 zt, 3 603 140,09 z, 4 591 355,71 zi, 4 847 689,62 zi.
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(akta kontroli str. 2693-2695, 2698-2707, 3598-3604, 3737-3738, 4014-4166)

W maju 2021 r. WOW NFZ zwrdcit sie do Dyrektora Szpitala z pismem dotyczacym
rozpoczecia przygotowania do ogtoszenia postepowania w trybie rokowan na zawarcie
umowy w zakresie Swiadczenia psychiatryczne dla dorostych. Spowodowane to bylo
wartoscia, Swiadczen udzielonych w CZP swiadczeniobiorcom zamieszkujacym poza
obszarem Centrum przekraczajaca w dwdch nastepujacych po sobie okresach
rozliczeniowych, tj. od 1 marca do 31 grudnia 2020 r., 20% wartosci ryczattu na populacje.
W odpowiedzi na powyZzsze 6wczesha Dyrektor Szpitala wskazata, Zze z uwagi na potoZenie
geograficzne, na styku czterech wojewddztw, brak szpitali i oddziatéw psychiatrycznych oraz
ograniczong, liczbe poradni zdrowia psychicznego w sasiednich powiatach, wielu pacjentow
spoza CZP, ma mozliwo$¢ uzyskania pomocy w Szpitalu. Dyrektor podata, Zze w okresie
pandemii, nie wszystkie oddzialy psychiatryczne w Wielkopolsce udzielaty Swiadczeri
pacjentom ,nie covidowym”, jak réwniez, ze Oddziat Psychiatryczny Szpitala, przyjmowat
pacjentéw spoza CZP w stanie zagrozenia zdrowia i Zycia, bez mozliwosci przekierowania
ich do innych placdwek. Dyrektor podniosta takze, ze Szpital nie dysponuje rezerwami
kadrowymi i lokalowymi zapewniajacymi warunki do realizacji dodatkowej umowy w zakresie
Swiadczen psychiatrycznych dla dorostych.

Szpital zgodnie z postanowieniami § 24 ust. la rozporzadzenia pilotazowego, posiadat
wyodrebniony rachunek bankowy, W Szpitalu, Srodki finansowe przekazywane przez WOW
NFZ na ww. rachunek, byly przelewane na biezacy rachunek bankowy Szpital i byty lokowane
w formie lokat overnight lub lokat terminowych. W okresie objetym kontrola Zaden wydatek
zwigzany z funkcjonowaniem CZP nie byt ponoszony z wyodrebnionego rachunku
bankowego.

Dyrektor w wyjasnieniach podat, ze: Srodki finansowe z tytutu realizacji umowy przekazywane
przez WOW NFZ na wyodrebniony rachunek bankowy przekazywane sg na rachunek biezacy
Szpitala, bowiem w/w jest oprocentowany (w przeciwieristwie do rachunku wyodrebnionego).
Wydatki zwigzane z realizacjg umowy ponoszone sg z rachunku biezgcego, bowiem listy pfac,
faktury kosztowe i inne zwigzane z w/w umowa przy dokonywaniu pfatnosci nie sg rozdzielane
proporcjonalnie, pfatnosc dokonywana jest suma faktury lub zobowigzania.

Dyrektor wyjasnit, ze odsetki od lokat bankowych oraz lokat typu overnight sq gromadzone
Z przeznaczeniem na koncepcje formalng i projekt przebudowy remontu catosci CZP.

Wynik finansowy Szpitala z dziatalnosci operacyjnej za 2022 r. wzrést w poréwnaniu do roku
2020 0 3441,7 tys. zt (2 497,6 tys. zt do 3 939,3 tys. z}), z tego 2 586,3 tys. zt to wynik CZP,
a 855,4 tys. zt pozostatych komorek organizacyjnych Szpitala. Ponadto, w 2022 r. osiagnat
przychdd finansowy z tytutu odsetek w wysokosci 600,6 tys. zt, o 586,5 tys. zt wyZzszy
w poréwnaniu do roku 2020.

W poszczegdinych latach funkcjonowania wynik finansowy CZP wynidst:
— za 2020 r. strata w wysokosci 59,1 tys. zt,
— za 2021 zysk w wysokosci 569,4 tys. zt,
— za 2022 r. zysk w wysokosci 2 013,2 tys. zk,

— za 2023 . (do paZdziernika) zysk w wysokosci 225,4 tys. zt.

Szczegdtowym badaniem objete zostaty wybrane koszty funkcjonowania CZP za grudzieri
2022 r. (badaniem objeto koszty na kwote 476 233,66 zt, tj. 10,4% kosztow za okres
rozliczeniowy obejmujacy Il potrocze 2022 r.) i czerwiec 2023 r. (badaniem objeto koszty na
kwote 442 353,84 z, t. 8,7% kosztdw za okres rozliczeniowy obejmujacy | pétrocze 2023 r.).
Objete badaniem koszty dotyczyly biezacego funkcjonowania CZP, jednocze$nie
stwierdzono, Ze koszty wynagrodzen lekarzy zostaty zawyzone, 0 czym szerzej W sekcji
Stwierdzone nieprawidfowosci.

W Szpitalu do umowy zawartej z lekarzem o udzielanie Swiadczeri wprowadzono aneksem
zmiany niekorzystne dla udzielajagcego zamdwienia, o czym szerzej w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowosci.

W Szpitalu w latach 2021 (za miesiace od stycznia do lipca i od 15 wrze$nia do grudnia) oraz
za lata 2022-2023 wynagrodzenie Dyrektora Szpitala zostato wyliczone bez uwzglednienia
przepisow ustaw okotobudzetowych, szerzej o tym w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

W strukturze kosztéw bezposrednich CZP w latach 2020 (marzec) - 2023 (wrzesien)
najwiekszy udziat miaty koszty wynagrodzeri, sktadek ZUS i kontraktéw personelu CZP
i stanowity one w ww. latach odpowiednio: 74%, 79%, 82%, 81% kosztow.

Szpital nie prowadzit kalkulacji rzeczywistych kosztéw jednostkowych poszczegdlnych
Swiadczen zdrowotnych udzielanych w zakresie psychiatrycznej opieki zdrowotnej dorostych.
Kierownik Sekcji Informatyki, Analiz i Statystyki Medycznej wyjasnit, ze ww. wyceny nie sa
prowadzone poniewaz Szpital opiera sie o dane Agencji Oceny Technologii Medycznych
| Taryfikacji.

W latach 2020-2023 (do 31 paZdziernika) Szpital uzyskat Srodki finansowe na dziatalnosc
zwiazana, z opieka, psychiatryczna, i leczeniem uzalezniefi w tacznej kwocie 23 529,2 tys. zt,
z tego:

— 36,7 tys. zt na Swiadczenia opieki psychiatrycznej dla dorostych (styczen-luty 2020
r),

— 15982,7 tys. zt na leczenie uzaleznieri, leczenia alkoholowych zespotéw
abstynenckich i terapie uzaleznienia od alkoholu,

— 7316, tys. zt z réznych tytutdw, w tym. m.in. wynikajace z: rozporzadzenia
zmieniajacego ogdlne warunki umdw o udzielanie Swiadczeri opieki zdrowotnej —
opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien oraz CZP; wspéiczynnikow
korygujacych  koszty Swiadczen pielegniarek i potoznych/wynagrodzen
zasadniczych,

— 193,3tys. z4, srodki otrzymane z dotacji na wynagrodzenia rezydenta (2022 i 2023
r.) oraz otrzymanych darowizn od podmiotéw prywatnych.

(akta kontroli str. 660-665¢, 900, 918-958, 1884, 2036-2075, 2643-2668, 2693-
2695, 2698-2707, 3173-3179, 3228-3232, 3818, 3534-3536)

2.2 Za lata 2020-2023 Dyrektor Szpitala i Kierownik CZP nie przekazywali Dyrektorowi WOW
NFZ informacji o liczbie mieszkaricow domdw pomocy spotecznej dla oséb przewlekle
chorych psychicznie oraz dorostych niepetnosprawnych intelektualnie zlokalizowanych na
obszarze dziatania CZP.

(akta kontroli str. 900)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono
nastepujace nieprawidtowosci:

1. Siedmiu lekarzy udzielajacych Swiadczern w CZP™ przedstawiato i rozliczato czesciowo
podwajnie czas pracy, w tych samych dniach i godzinach, w dwdch réznych miejscach
jednoczesnie. Swiadczyto to o nierzetelnej weryfikacji dokumentow przediozonych przez
lekarzy oraz skutkowato wyptata wynagrodzenia w zawyzonej kwocie 0 253 036,48 zt, w tym
kwoty naleznosci przypadajacej na koszty CZP w wysokosci 127 916,76 zt. | tak lekarz
udzielajacy $wiadczen na podstawie umow:

a) 15/PS/2017 oraz 8/GO/2017 wykazat w sierpniu 2022 r. jednoczesnie czas pracy
w oddziatach: dziennym psychiatrycznym, psychiatrycznym, leczenia alkoholowych
zespotdw abstynenckich (jako jedno migjsce udzielania Swiadczen™) w godzinach 07:30-
15:05 oraz w poradni zdrowia psychicznego i zespole leczenia Srodowiskowego, w piatki
w godzinach 10:00-15:05, tj. tacznie 10,16 godzin. Nalezno$¢ wynikajaca z rozliczenia
udzielania swiadczen w ramach ww. oddziatow w czasie jednoczesnego udzielania
Swiadczen w PZP i ZLS wyniosta tacznie 1 524,00 zt, kwota naleznosci przypadajaca na
koszty CZP 838,20 zt;

bh) 6/KC/2022i17/KC/2022 wykazat od sierpnia do listopada 2022 r. jednoczes$nie czas pracy
w oddziatach; dziennym psychiatrycznym, psychiatrycznym, leczenia alkoholowych
zespotdw abstynenckich (jako jedno miejsce udzielania Swiadczeri) w godzinach 07:30-
15:05 oraz w poradni zdrowia psychicznego i zespole leczenia S$rodowiskowego,
w poniedziatki w godzinach 10:00-15:05, tj. tacznie 81,4 godzin. Naleznos¢ wynikajaca
z rozliczenia udzielania $wiadczed w ramach ww. oddziatéw w czasie jednoczesnego

8 Analizie poddano dokumenty ksiegowe oraz ewidencje czasu udzielania $wiadczeri za okres od sierpnia 2022 r.
do grudnia 2023 r. (dotyczacych za poszczegdine miesiace 2022 r. szesciu lekarzy i za 2023 r. pieciu)

™ W Szpitalu nie prowadzono ewidencji czasu pracy pozwalajacej na ustalenia godzin udzielania $wiadczeri
w poszczeg6inych oddziatach.
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d)

udzielania $wiadczeri w PZP i ZLS wyniosta facznie 12210, zi, kwota naleznosci
przypadajaca na koszty CZP 6 715,52 zt;

3/DS/2018, 01.2020 oraz 4/KC/2023 wykazat od sierpnia do grudnia 2022 r. oraz od
stycznia do grudnia 2023 r. jednoczesnie czas pracy w oddziatach: dziennym
psychiatrycznym, psychiatrycznym, leczenia alkoholowych zespotéw abstynenckich (jako
jedno miejsce udzielania Swiadczeri) w godzinach 07:30-15:05 oraz w poradni zdrowia
psychicznego i zespole leczenia srodowiskowego ww. miesiacach 2022 r., we wtorki oraz
w 2023 r., w czwartki w godzinach 10:00-15:05, tj. facznie 324,27 godzin. Naleznosc
Wynlkajapa z rozliczenia udzielania $wiadczeri wramach ww. oddzialdw w czasie
jednoczesnego udzielania $wiadczer w PZP i ZLS wyniosta facznie 40 427,10 zt, kwota
naleznosci przypadajaca na koszty CZP 22 234,94 zt,

17/PS/2017, 5/KI/2021, 21/PS/2022 wykazat od sierpnia do grudnia 2022 r. jednoczes$nie
czas pracy w oddziatach: dziennym psychiatrycznym, psychiatrycznym, leczenia
alkoholowych zespotéw abstynenckich, terapii uzaleznien od alkoholu (jako jedno
miejsce udzielania Swiadczeri) oraz w 2023 r. w oddziatach dziennym psychiatrycznym,
psychiatrycznym, terapii uzalezniedn od alkoholu (jako jedno miejsce udzielania
Swiadczen), w godzinach 07:30-15:05 oraz w poradni zdrowia psychicznego i zespole
leczenia Srodowiskowego ww. miesiacach 2022 r. oraz w poradni zdrowia psychicznego
w 2023 r., w $rody w godzinach 12:00-15:05, tj. tacznie 303,28 godzin. Naleznos¢
wyn|kajapa z rozliczenia udzielania Swiadczern w ramach ww. oddzialow w czasie
jednoczesnego udzielania $wiadczen w PZP i ZLS wyniosta facznie 45 492,00 zi, kwota
naleznosci przypadajaca na koszty CZP 2 613,15 zt;

13/KC/2021, 12/KC/[2022, 22/PS/2022, 6/KC/2023 wykazat od sierpnia do grudnia 2022
r. oraz w 2023 r. jednoczes$nie czas pracy w oddziatach: dziennym psychiatrycznym,
psychiatrycznym, leczenia alkoholowych zespotéw abstynenckich (jako jedno miejsce
udzielania Swiadczer) w godzinach 07:30-15:05 oraz w poradni zdrowia psychicznego
i zespole leczenia Srodowiskowego ww. miesiacach 2022 r., w czwartki oraz w 2023 .,
we wtorki, w godzinach 10:00-15:05, tj. tacznie 340,51 godzin. Naleznos¢ wynikajaca
z rozliczenia udzielania swiadczen w ramach ww. oddziatow w czasie jednoczesnego
udzielania $wiadczen w PZP i ZLS wyniosta facznie 52 194,60 zi, kwota naleznosci
przypadajaca na koszty CZP 28 707,08 zt;

0 prace oraz nr 9/PS/2023 wykazat od sierpnia do grudnia 2023 r. jednoczesnie czas
pracy w oddziatach: dziennym psychiatrycznym, psychiatrycznym, leczenia
alkoholowych zespotéw abstynenckich (jako jedno miejsce udzielania Swiadczen)
w godzinach 07:30-15:05 oraz w poradni zdrowia psychicznego i zespole leczenia
srodowiskowego ww. miesiacach, w $rody w godzinach 10:00-15:05, tj. facznie 86,4
godzin. Naleznosé wynikajaca zrozliczenia udzielania Swiadczei w ramach ww.
oddziatéw w czasie jednoczesnego udzielania $wiadczert w PZP i ZLS wyniosta facznie
7 366,80 zt, kwota naleznosci przypadajaca na koszty CZP 7 366,80 zt;

15/KC/2022 i 7/KC/2023 wykazat od sierpnia do grudnia 2022 r. jednoczeshie czas pracy
w ramach dyzuréw w oddziatach: psychiatrycznym i leczenia alkoholowych zespotow
abstynenckich (jako jedno miejsce udzielania $wiadczen) oraz w 2023 r. (w tym takze
dyzurédw) w oddziatach: psychiatrycznym, dziennym psychiatrycznym, leczenia
alkoholowych zespotéw abstynenckich (jako jedno miejsce udzielania $wiadczen) oraz
w poradni zdrowia psychicznego i zespole leczenia srodowiskowego ww. miesiacach
2022 r., poniedzialki i piatki w godzinach 15:00-18:00 oraz w 2023 r., w poniedziatki
i piatki w godzinach 12:00-18:00, tj. facznie 517,14 godzin. Nalezno$¢ wynikajaca
z rozliczenia udzielania swiadczen w ramach ww. oddziatow w czasie jednoczesnego
udzielania $wiadczeri w PZP i ZLS wyniosta facznie 93 821,98 z}, kwota naleznosci
przypadajaca na koszty CZP 59 171,06 zi.

(akta kontroli str. 1346-1771,1852, 1854, 3235-3254, 3326-3360, 3470-3471,3732-
3741)

Dyrektor wyjasnit, ze wynagrodzenie lekarzy sktadato sie z dwoch elementow (sktadowe
wynagrodzenia) tj. stawki godzinowej oraz dodatku za prace w poradni, rozliczanego na
podstawie odrebnych ustaleni (zrealizowanych punktéw kontraktowych). Wynagrodzenie za
czynnosci wykonywane w poradni w ramach CZP stuzy motywacji lekarzy do pracy w zakresie
poradnictwa ambulatoryjnego. NaleZy nadmieni¢, iz ilos¢ porad w Poradni Zdrowia
Psychicznego jest szczegdlnie monitorowana przez Narodowy Fundusz Zdrowia. Inna forma
zryczaltowanej rekompensaty nie byla akceptowana przez lekarzy. Rozwazane byfo
wprowadzenie stawki ryczattowej dla wykonywania czynnosci w calym CZP, jednak pomyst
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ten nie zostat zaakceptowany. Pani (...) lekarz CZP, otrzymywata dodatkowe wynagrodzenie
analogicznie jak pozostali lekarze czyli jako system motywacyjny. Wynagrodzenie za prace
w poradni byto druga sktadowg wynagrodzenia. Pani doktor nie wyrazita zgody na prace bez
motywacji finansowej( podobnie jak pozostali lekarze). W zwigzku z powyzszym na prosbe
kierujgcego oddzialem w celu zapewnienia dostepnosci do lekarzy swiadczgcych ustugi
w poradni PZP z Panig (...)zostata zawarta dodatkowa umowa.

(akta kontroli str. 3417-3421)

Nie kwestionujac zasadnosci udzielania Swiadczeri przez lekarzy w przychodni zdrowia
psychicznego lub zespole leczenia Srodowiskowego, NIK wskazuje, ze w tych sytuacjach
zaptata powinna nastapic za faktyczny czas udzielania i rzeczywiscie wykonane Swiadczenia
w okreslonym oddziale. Powyzsze $wiadczylo o nierzetelnej weryfikacji dokumentow
przedtozonych przez lekarzy i byto dziataniem niegospodarnym naruszajacym przepis art. 44
ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. ustawy o finansach publicznych®. Na skutek
powyZzszego w Szpitalu wyptacono wynagrodzenia w zawyzonej kwocie 0 253 036,48 z,
w tym kwota naleznosci przypadajaca na koszty CZP 127 916,76 zt.

2. Do umowy 15/KC/2022 zawartej z lekarzem wprowadzono niekorzystna dla Szpitala
zmiane w formie aneksu. Zmiana dotyczyta wprowadzenia dodatkowego wynagrodzenia za
udzielanie $wiadczen w poradni zdrowia psychicznego, zespole leczenia Srodowiskowego,
poradni leczenia uzaleznien. Dziatanie to byto niezgodne z art. 27 ust. 2 ustawy o dziatalnosci
leczniczej, zgodnie z ktérym przyjmujacy zamdwienie zobowiazuje sie do udzielania
Swiadczen zdrowotnych w zakresie oraz na zasadach okreslonych w umowie, a udzielajacy
zamodwienia do zaptaty wynagrodzenia za udzielanie tych Swiadczeri.
W wyniku zawartego aneksu taczna kwota wynagrodzenia, w okresie od 1 sierpnia 2022 r. do
30 czerwca 2023 r. wzrosta 0 88 951,32 zt (z tego w PZP i ZLS 0 86 340,44 zi).

(akta kontroli str. 1028-1064)

Dyrektor wyjasnit, ze aneks nr 1 do umowy z dnia 29.07.2022r. nr 15/KC/2022. z 15.06.2022r.
byt skutkiem obowigzku wywigzania sie przez Szpital z zapewnienia opieki nad pacjentem
przy jednoczesnym braku wykwalifikowanego personelu. W roku 2022 r. z powodu braku
kadry lekarskiej istniafo realne zagroZenie niewykonywania swiadczen Centrum Zdrowia
Psychicznego.

(akta kontroli str. 3417-3421)

Nie kwestionujac problemu niedoboru kadry medycznej, NIK wskazuije, Ze okoliczno$¢ ta nie
moze uzasadnia¢ wprowadzania niekorzystnych dla Szpitala zmian w umowach. NIK
zauwaza takze, ze juz w samej umowie 15/KC/2022 15 czerwca 2022 r. (obowiazujacej od
1sierpnia 2022 r.) okreslono, ze lekarz jest zobowiazany do udzielania Swiadczeri
zdrowotnych, w tym diagnostyki, leczenia, udzielania porad lekarskich, udzielania konsultacji
I pomocy lekarskiej w zakresie lecznictwa szpitalnego w poradniach: zdrowia psychicznego
i leczenia uzaleznien oraz zespole leczenia Zrédliskowego. Zatem obowiazek realizacji tych
zadann wynikat z umowy 15/KC/2022 w ramach ustalonego pierwotnie wynagrodzenia.
Zdaniem NIK zawarcie ww. aneksu z dnia 29 lipca 2022 r. naruszato przepis art. 27 ust. 2
ustawy o dziatalnosci leczniczej i — pomimo niespetnienia przestanek wskazanych w art. 27
ust. 5 ww. ustawy - wprowadzato do umowy niekorzystne dla udzielajacego zamdéwienie
(Szpitala) zmiany, w odniesieniu do tresci oferty, na podstawie ktorej dokonano wyboru
Swiadczeniodawcy. NIK wskazuje, ze zgodnie z art. 27 ust. 5 ustawy o dziatalnosci leczniczej
wprowadzenie takich zmian w umowie skutkuje ich niewaznoscia, .

3. Wynagrodzenie kolejnych dyrektoréw Szpitala w roku 2021 (za miesiace od stycznia do
lipca i od 15 wrzesnia do grudnia) oraz za lata 2022-2023 bylo naliczane i wyptacane
z naruszeniem przepisow ustaw okotobudzetowych®! obowiazujacych w latach 2021-2023.
Skutkiem tego, zgodnie z wyliczeniami Szpitala, zawyzono wyptate wynagrodzenia o kwote
168 051,40 zt#2, a koszty CZP o kwote 11 522,46 zt.

8 Dz, U.z 2022 . poz. 1270, ze zm.

81.Tj. odpowiednio art. 16 ustawy z dnia 19 listopada 2020 r. 0 szczegdlnych rozwiazaniach stuzacych realizacji
ustawy budzetowej na rok 2021 (Dz. U. poz. 2400), art. 12 ustawy z dnia 17 grudnia 2021 r. o szczegdinych
rozwiazaniach stuzacych realizacji ustawy budzetowej na rok 2022 (Dz. U. poz. 2445), art. 12 ustawy z dnia
1 grudnia 2022 r. o szczegdlnych rozwiazaniach stuzacych realizacji ustawy budzetowej na rok 2023 (Dz.U. poz.
2666).

82 Kwota ta zostata czesciowo skorygowana, z uwagi na przyjecie do wyliczenia wynagrodzenia za rok 2022
przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsigbiorstw bez wyptat z zysku za grudzier 2021 r.
Wysokos$¢ korekty wyniosta 30 590, 56 zt.
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W Szpitalu w ww. okresie naliczano i wyptacano Dyrektorowi miesieczne wynagrodzenie na
podstawie nastepujacych uchwat Zarzadu Powiatu Ztotowskiego:

a) Nr33/142/2019 z 25 czerwca 2019 r. Wysoko$¢ miesiecznego wynagrodzenia Dyrektora
Szpitala ustalono w wysokosci 4,4 krotnosci przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w
sektorze przedsiebiorstw bez wyptat nagrdd z zysku w czwartym kwartale roku poprzedniego,
ogtoszonego przez Prezesa GUS, z zastrzezeniem coroczne] waloryzacji w przypadku
wzrostu przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyptat
nagrdd z zysku w czwartym kwartale roku poprzedniego od 01 stycznia roku obwieszczenia,
b) Nr 150/777/2021 z 30 lipca 2021 r. Wysokos$¢ miesiecznego wynagrodzenia Dyrektora
Szpitala ustalono w wysokosci 4,4 krotnosci przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w
sektorze przedsiebiorstw bez wyptat nagrod z zysku w czwartym kwartale 2020 roku
ogtoszonego przez prezesa GUS, z zastrzezeniem corocznej waloryzacji w przypadku
wzrostu przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyptat
nagrdd z zysku w czwartym kwartale roku poprzedniego od 01 stycznia roku obwieszczenia,
c) nr 154/812/2021 z 15wrzesnia 2021 r. Wysokos¢ miesiecznego wynagrodzenia
Dyrektora Szpitala ustalono w wysokosci 6,0 krotnosci przecietnego miesiecznego
wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyptat nagréd z zysku w czwartym kwartale
2020 roku ogtoszonego przez prezesa GUS, z zastrzezeniem corocznej waloryzacji w
przypadku wzrostu przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw
bez wyptat nagréd z zysku w czwartym kwartale roku poprzedniego od 01 stycznia roku
obwieszczenia,

d) nr278/1612/2023 z 28 grudnia 2023 r. Wysokos¢ miesiecznego wynagrodzenia Dyrektora
Szpitala ustalono w wysokosci 6,0 krotnosci przecietnego miesiecznego wynagrodzenia
w sektorze przedsiebiorstw bez wyptat nagréd z zysku w czwartym kwartale 2022 roku
ogtoszonego przez prezesa GUS, z zastrzezeniem corocznej waloryzacji w przypadku
wzrostu przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyplat
nagrdd z zysku w czwartym kwartale roku poprzedniego od 01 stycznia roku obwieszczenia.
Zgodnie z przedtozona, dokumentacja, wynagrodzenia byly naliczane z uwzglednieniem
nastepujacych wysokosSci przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w  sektorze
przedsiebiorstw bez wyptat nagréd z zysku wynagrodzed w czwartym kwartale roku
poprzedniego: w 2021 r. — 5.655,43 zt (ogtoszonej przez Prezesa GUS 21 stycznia 2021 r.),
w 2022 r. - 6.220,80 zt (ogtoszonej przez Prezesa GUS 21 stycznia 2022 r.), a w 2023 r. —
6.965,84 zt (ogtoszonej przez Prezesa GUS 20 stycznia 2023 r.).

Bylo to niezgodne z:

art. 16 ustawy z dnia 19 listopada 2020 r. o szczegdlnych rozwiazaniach stuzacych realizacji
ustawy budzetowej na rok 2021%, podstawe do ustalenia maksymalnej wysokosci
wynagrodzenia miesiecznego stanowito przecietne miesieczne wynagrodzenie w sektorze
przedsiebiorstw bez wyptat nagréd z zysku za rok 2019r., tj. 5 367,71 zi,

art. 12 ustawy z dnia 17 grudnia 2021 r. o szczegdlnych rozwigzaniach stuzacych realizacji
ustawy budzetowej na rok 2022%, podstawe do ustalenia maksymalnej wysokosci
wynagrodzenia miesiecznego stanowito przecietne miesieczne wynagrodzenie w sektorze
przedsiebiorstw bez wyptat nagrdd z zysku za rok 2020 1., tj. 5 655,43 4,

art. 12 ustawy z dnia 1 grudnia 2022 r. o szczegdlnych rozwiazaniach stuzacych realizacji
ustawy budzetowej na rok 2023%, podstawe do ustalenia maksymalnej wysokosci
wynagrodzenia miesiecznego stanowito przecietne miesieczne wynagrodzenie w sektorze
przedsiebiorstw bez wyptat nagrod z zysku za rok 2020 r., tj. 5 655,43 zt.

(akta kontroli str. 3268-3278, 3587-3597, 3701--3843)

Zastepca Dyrektora ds. Ekonomicznych wyjasnita, ze Szpital otrzymuje uchwate Zarzadu
Powiatu, w ktorej okreslona jest wysokos¢ wynagrodzenia oraz podstawa prawna jej
okreslenia oraz ze Szpital literalnie realizuje postanowienia zapisow uchwat w sprawie
wynagrodzenia Dyrektora Szpitala w Ztotowie.

Byta Dyrektor Szpitala wyjasnita, ze Kazdorazowo w przypadku ustalenia czy tez zmiany
mojego  wynagrodzenia osobiscie otrzymywatam tylko uchwale Zarzadu Powiatu
Zlotowskiego. Ten tryb miat zastosowanie réwniez po podjeciu uchwaty nr 33/142/2019 roku
Z dnia 25 czerwca 2019 roku ustalajgcej moje ,wynagrodzenie w wysokosci 4,4 krotnosci
przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wypfat nagréd

8 Dz. U. poz. 2400.
84 Dz. U. poz. 2445.
8 Dz, U. poz. 2666.
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z zysku w czwartym kwartale roku poprzedniego, ogltoszonego przez Prezesa Gidwnego
Urzedu Statystycznego, z zastrzezeniem corocznej waloryzacji w przypadku wzrostu
przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyplat nagréd
Z zysku w czwartym kwartale roku poprzedniego od 01 stycznia roku obwieszczenia”. Nie
znam szczegdlowych zasad pracy Starostwa Powiatowego w Ziotowie i tym samym nie
jestem w stanie podac kto odpowiadat za wskazanie kwoty, czy byt to Starosta Ztotowski jako
osoba odpowiedzialna za wykonanie uchwaly nr 33/142/2019 czy tez ktos
upowazniony/wskazany przez niego lub przez Zarzad Powiatu Ziotowskiego jako organ
whasciwy do ustalenia wynagrodzenia dyrektora. Statut Szpitala Powiatowego im. Alfreda
Sokofowskiego w Ztotowie, w § 15 ust.1 zdanie drugie, wskazuje Staroste jako wykonujgcego
inne czynnosci w sprawach z zakresu prawa pracy w stosunku do dyrektora szpitala. Sqdzac
po wysokosci mojego wynagrodzenia miesiecznego w okresie styczen-lipiec 2021, wnioskuije,
iz byto ono naliczane w sposéb prawidlowy i odpowiadajgcy literalnie brzmieniu uchwafy
nr 33/142/2019 Zarzadu Powiatu Ztotowskiego, ktdra co podkresla uzasadnienie do niej,
Zzaktadafa coroczng (nie wymagajgcq kazdorazowo zmiany uchwaty) waloryzacje zgodnie ze
wskaznikami GUS ti. od 1 stycznia 2021 roku zgodnie z wysokoscig przecietnego
miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wypfat nagréd z zysku
w czwartym kwartale 2020 roku. Realizowane to bylo z jednoczesnym spetieniem (nie
naruszaniem) zapisow art. 8 pkt 10) ustawy z dnia 3 marca 2000 r. 0 wynagradzaniu 0S6b
kierujgcych niektorymi podmiotami prawnymi i ustawy z dnia 19 listopada 2020 r.
0 szczegolnych rozwigzaniach stuzacych realizacji ustawy budzetowej na rok 2021, ktore
zastosowane fgcznie limitowaly wynagrodzenie miesieczne moZliwe do uzyskania w 2021
roku do maksymalnej wysokosci 32 206,26 zl. Poniewaz wynagrodzenie miesieczne
naliczone zgodnie z uchwatg wynosito 24 883,89 zi, w praktyce zapisy ,ograniczajgce” nie
mialy na jego wysokosc wptywu. Zarowno Uchwata nr 33/142/2019 jak i sposéb jej realizacji
w 2021 roku nie kolidowaty z przepisami ustawowymi.
Obecny Dyrektor Szpitala wyjasnit, ze Wynagrodzenie co do sposobu naliczania okreslajg
uchwaly Zarzgdu Powiatu Ztotowskiego. WskaZniki do ustalania i przeliczania wynagrodzenia
dyrektora okreslajg Dzienniki Urzedowe Prezesa GUS. Pierwsze wynagrodzenia przed
restrukturyzacjg Szpitala wyliczane i wpisywane na liste plac byly przez pracownika dziatu
kadr i pfac, weryfikowane i podpisywane pod wzgledem merytorycznym przez kierownika tej
komdrki. Kolejno zatwierdzat je Gtowny Ksiegowy Szpitala. Po restrukturyzacji Szpitala
w2022 r. dziat kadr i ptac podzielony zostat na dwa odrebne dzialy w migjsce giéwnego
ksiegowego utworzono stanowiska zastepcy dyrektora do spraw ekonomicznych - gléwny
ksiegowy. Za kierownika jednostki dokumenty ksiegowe zatwierdzat dyrektor. Od kilku
miesiecy listy ptac z moim wynagrodzeniem podpisywat zastepca dyrektora do spraw
medycznych. (...) Dopoki uchwafa pozostaje w obrocie prawnych jako legalny akt prawa
miejscowego, stanowig podstawe naliczania wynagrodzenia. Nalezy wskazac, ze uchwaty
powotujg sie na obowigzujgce przepisy. Biorgc pod uwage, Ze wyZej powofane uchwaty
sg obowigzujgcym i wigzgcym aktem prawnym, literalne stosowanie sie do ich zapiséw nie
powinno byc uznane za naruszenie obowigzujgcego prawa. Osobiscie nigdy nie ingerowatem
w sposéb naliczenia wynagrodzenia dyrektora szpitala. Nie chcialem w jakikolwiek sposéb
wplywa¢ na naliczenie wynagrodzenia dyrektora. W tej kwestii polegatlem na osobach
posiadajacych kwalifikacje wiedze w tym zakresie o dotychczas nie kwestionowatem
ich ustalen. Dodat, ze po 2022 r. wynagrodzenie Dyrektora zostato dwukrotnie skorygowane,
ti. w odniesieniu do przyznawanych premii oraz kwoty bazowe] stanowiacej odstawe
naliczenia wynagrodzenia w roku 2022.
Starosta Ztotowski w wyjasnieniach podat, ze Przy sporzgdzaniu wyzej wymienionych
projektow uchwat Zarzadu Powiatu Ztotowskiego kierowano sie brzmieniem obowigzujgcych
w tym zakresie przepisow stanowigcych podstawe prawng ich podjecia, w tym przede
wszystkim ustawy o wynagradzaniu osob kierujgcych niektorymi podmiotami prawnymi
(Dz.U.2019.2136), zwanej dalej ,,ustawg kominowg”, a takZe ustawy o dziatalnosci leczniczej.
Ani z brzmienia przepisow bedacych podstawg prawng podjecia uchwa, ani z komentarzy do
nich w programie LEX, nie wynikala wowczas koniecznos¢ stosowania dodatkowych
przepiséw, w tym przypadku poszczegadinych ,,ustaw okofobudzetowych”. Jak sie nastepnie
okazafo, ustawodawca — wbrew obowigzujgcym regutfom legislacyjnym — zmienit zasade
wynagradzania tych osob w poszczegdlnych ustawach budzetowych. Starosta wyjasnit
réwniez, ze zmiana polegajaca na podwyzszeniu krotnosci” wynagrodzenia dla dyrektora
Szpitala (z 4,4 do 6,0), ktdra nastapita w dniu objecia funkcji wynikata z tego, iz dyrektor nie
chciat podjac pracy za nizszg stawke, a zarzad nie chciat przeprowadzac kolejnej procedury
naboru.

(akta kontroli str. 3562-3563, 3578-3581, 3965)

29



OCENA CZASTKOWA

Whioski

NIK wskazuje, ze ustawy okotobudzetowe stanowig Zrddio prawa powszechnie
obowiazujacego, a ich moc wiazaca nie jest uzalezniona od woli organéw Szpitala czy
Zarzadu Starostwa Powiatowego. Ustawy okotobudzetowe ,zamrazajace” podstawe
wymiaru, o ktérej mowa w art. 8 pkt 10 ustawy z dnia 3 marca 2000 r. 0 wynagradzaniu 0sdb
kierujacych niektérymi podmiotami prawnymi®®, na poziomie przecietnego miesiecznego
wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyptat z zysku w czwartym kwartale 2019 .
dla wynagrodzeri wyptacanych w 2021 r. i 2020 r. dla wynagrodzen wyptacanych w 2022
i 2023 r.- stanowia normy bezwzglednie obowiazujace i ksztattuja wysokos$¢ wynagrodzenia
dyrektorow szpitali powiatowych, co oznacza, ze swoboda ksztattowania zasad
wynagradzania dyrektoréw szpitali jest ograniczona. W szczegdlnosci nie mozna dowolnie
okreslac przyjetej w ustawie podstawy wymiaru. Z przepisow art. 6 ust. 1 oraz art. 8 pkt 10
0 wynagradzaniu 0s6b kierujacych niektdrymi podmiotami prawnymi wynikaja, ograniczenia
wysokosci wynagrodzen dyrektoréw szpitali, nie polegaja one jednak na limitowaniu kwot
wynagrodzeri, lecz na okresleniu sposobu ich obliczania poprzez ustalenie dopuszczalnych
wielkosci mnoznikéw (krotnosci). Zatem prawidtowo naliczone wynagrodzenie powinno byto
stanowic iloczyn tych krotnosci, ustalonych przez wiasciwy organ, oraz podstawy wymiaru
zgodne z art. 8 pkt 10 ustawy o wynagradzaniu oséb kierujacych niektorymi podmiotami
prawnymi, z modyfikacjami wprowadzonymi na podstawie przepiséw ustaw
okotobudzetowych obowiazujacych w latach 2021-2023.

Nie mozna sie takze zgodzi¢ ze stwierdzeniem, Ze dla zgodnosci naliczenia wynagrodzenia
dyrektora Szpitala wystarczajace jest to, aby kwota wynagrodzenia nie przekraczata iloczynu
krotnosci (jesli jest on nizszy niz maksymalny okreslony ustawa) i kwoty przecietnego
miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyptat nagréd z zysku w
czwartym kwartale roku poprzedniego, ogtoszonego przez Prezesa Giéwnego Urzedu
Statystycznego, bowiem jak wskazano powyzej prawidtowo naliczone wynagrodzenie winno
stanowi¢ iloczyn krotnosci oraz podstawy wymiaru, uwzgledniajacej przepisy ustaw
okotobudzetowych.

NIK ocenia negatywnie dziatania Szpitala w zbadanym zakresie.

Na ocene negatywna, wplyw mialy stwierdzone istotne nieprawidtowosci polegajace na
niegospodarnym wydatkowaniu S$rodkdw publicznych, wskutek nierzetelnej weryfikacji
dokumentéw przediozonych przez lekarzy. W konsekwencji naruszono art. 44 ust. 3 pkt 13
ustawy o finansach publicznych, poprzez zaptate za udzielanie $wiadczeniem lekarzom
z tytutu czesciowo zdublowanego czasu pracy. Z tego tytulu Szpital wydatkowat publiczne
srodki w zawyzonej 0 253 036,48 zt kwocie.

W Szpitalu dokonano niekorzystnej zmiany umowy zawarte] z lekarzem, co naruszato art. 27
ust 2 ustawy o dziatalnosci leczniczej, wskutek czego wyptacone wynagrodzenie za okres od
sierpnia 2022 r. do czerwca 2023 r. byto 0 88 951,32 zt wyzsze niz pierwotnie okreslone
w ofercie na podstawie ktdrej dokonano wyboru przyjmujacego zaméwienie lekarza.

Wynagrodzenie Dyrektora Szpitala w okresie od 1 stycznia 2020 r. do 31 grudnia 2023 r.
naliczanie i wyptacanie bylo w nieprawidtowej wysokosci, z naruszeniem przepiséw ustawy
0 wynagradzaniu os6b kierujacych niektérymi podmiotami prawnymi i bez uwzglednienia
przepisow ustaw okotobudzetowych, w efekcie zawyzono wyptate wynagrodzenia o kwote
168 051,40 zt*7, (w tym kwote 11 522,46 zt w ramach kosztéw CZP).

IV.Uwagi i wnioski

W zwiazku ze stwierdzonymi nieprawidtowosciami, Najwyzsza Izba Kontroli, na podstawie
art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, wnosi 0 podjecie dziatari w celu zapewnienia:

1. Liczby miejsc na oddziale dziennym psychiatrycznym odpowiadajacej wymogom
okreslonym w rozporzadzeniu pilotazowym.

8 Dz. U.z 2019 r. poz. 2136 ze zm.

87 Kwota ta zostata czesciowo skorygowana, z uwagi na przyjecie do wyliczenia wynagrodzenia za rok 2022
przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsigbiorstw bez wyplat z zysku za grudzier 2021 r.
Wysokos¢ korekty wyniosta 30 590, 56 zt.
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Uwagi

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

10.

11.

12.

13.
14.

15.

16.

17.

18.

Zgodnosci  regulaminu CZP, w zakresie zasiegu terytorialnego, ze stanem
rzeczywistym.

Stanu zatrudnienia personelu medycznego w wymiarze wymaganym w umowie
pilotazowej oraz w normach zatrudnienia.

Ograniczenia przypadkéw nieprzerwanego udzielania przez lekarzy Swiadczen
zdrowotnych przez zbyt dugi okres.

Dokonywania Dyrektorowi WOW NFZ zgloszer zmian personelu udzielajacego
Swiadczen w CZP.

Prowadzenia harmonogramdw pracy personelu zgodnie z zasadami okreSlonymi
W rozporzadzeniu pilotazowym.

Superwizji dla personelu udzielajacego Swiadczeri w wymaganej liczbie i czestotliwosci.
Umozliwienia rejestracji wizyt droga, elektroniczna,

Przedtuzania $rodkdw przymusu bezpo$redniego stosowanego wobec pacjentdw
wylacznie po przeprowadzeniu osobistego zbadania przez lekarza.

Zachowania wymaganego przepisami odstepu czasowego pomiedzy kolejnymi
badaniami osoby wobec ktdrej zastosowano przymus bezposredni w formie
unieruchomienia.

Przedtuzania po raz trzeci i kolejny stosowania wobec pacjentdw przymusu
bezposredniego wylacznie przez lekarza psychiatre po przeprowadzeniu osobistego
badania pacjenta.

Stosowania przymusu bezposredniego z zachowaniem wymogu dokumentowania jego
przebiegu.

Respektowania prawa do godnosci i intymnosci hospitalizowanych pacjentéw.

Poprawy warunkéw udzielania $wiadczeri oraz do dostosowania pomieszczeri do
wymogow okreslonych w rozporzadzeniu w sprawie szczegétowych wymagan, jakim
powinny odpowiada¢ pomieszczenia.

Weryfikacji godzin Swiadczenia ustug medycznych przez lekarzy w sposob rzetelny,
oraz wystapienie do tych lekarzy, ktdrzy rozliczyli wynagrodzenie z tytutu Swiadczen
jednoczesnie  w PZP/ZLS [ Oddziale Psychiatrycznym/Dziennym
Psychiatrycznym/Detoksykacyjnym/Terapii Uzaleznien od Alkoholu o dokonanie korekty
faktur oraz zwrot nadptaconych Srodkéw Szpitalowi.

Wprowadzania zmian w umowach o wykonywanie Swiadczeri zdrowotnych tylko
w przypadku wystapienia uzasadnionych okolicznosci, ktorych nie mozna bylo
przewidzied w chwili zawarcia umowy — stosownie do art. 27 ust. 5 ustawy o dziatalnosci
leczniczej.

Podjecia dziatan w celu doprowadzenia do zwrotu przez osoby petniace w latach 2021-
2023 funkcje dyrektora wynagrodzenia wyptaconego w zawyzonej wysokosci.

Dokonania korekty kosztow CZP w zwiazku ze stwierdzonymi w toku kontroli
nieprawidtowosciami.

Najwyzsza Izba Kontroli nie formutuje uwag.

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystapienie 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 zastrzezer do wystapienia pokontrolnego, w terminie
21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie do dyrektora Delegatury NIK
w Poznaniu. Prawo zgtaszania zastrzezen, zgodnie z art. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie
przystuguje do wystapienia pokontrolnego zmienionego zgodnie z trescig uchwaty w sprawie
zastrzezen.
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Obowiazek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskéw

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK nalezy poinformowac Najwyzsza, Izbe Kontroli, w terminie 21
od otrzymania wystapienia pokontrolnego, o sposobie wykonania wnioskéw pokontrolnych
oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatan.

W przypadku zgtoszenia zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, termin przedstawienia
informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaly o oddaleniu zastrzezen w catosci lub
zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Poznan, dnia 26 kwietnia 2024 r.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Poznaniu

Kontroler p.o. Dyrektor
Aleksandra Koszarek Karolina Wirszyc-Sitkowska
Specjalista kontroli paristwowej

/podpisano elektronicznie/ /podpisano elektronicznie/

32



		2024-04-26T15:07:40+0000
	Aleksandra Anna Koszarek


		2024-04-26T15:11:12+0000
	Karolina Renata Wirszyc-Sitkowska




