Wroctaw, 24 kwietnia 2009 roku

WK.60/412/K-20/09 Pan
Ryszard Pacholik
Wojt Gminy Kobierzyce

al. Palacowa 1
55-040 Kobierzyce

Regionalna Izba Obrachunkowa dzialajac na podstawie art. 1 ust. 1 ustawy z dnia 7
pazdziernika 1992 r. o regionalnych izbach obrachunkowych (tekst jednolity: Dz.U. z 2001 r. Nr 55,
poz. 577 ze zm.) przeprowadzita w okresie od 10 lutego do 13 marca 2009 roku kontrole¢ dorazna,
ktérej przedmiotem byta prawidtowo$¢ ponoszenia przez Gming Kobierzyce wydatkéw zwigzanych
z ochrona zdrowia. W szczegdlno$ci kontrola objeto wydatki, poniesione na rzecz dziatajacego na
terenie gminy Kobierzyce Niepublicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w latach 2003 — 2008,
z uwzglednieniem dokumentéw sporzadzonych w okresie wczesniejszym i pdzniejszym, dotyczacych
przedmiotu kontroli.

Szczegbtowe ustalenia kontroli zawiera protokol, podpisany przez Wojta i Skarbnika Gminy
w dniu 13 marca 2009 roku. Do protokotu, w dniu jego podpisania, zostaty ztozone przez Wojta
1 Skarbnik Gminy zastrzezenia. Na podstawie zawartych w protokole kontroli ustalen, oraz po

przeanalizowaniu tresci zastrzezen, przedstawiamy nizej stwierdzone nieprawidtowosci.

W okresie od 9 lutego 2004 roku do 3 marca 2009 roku (do dnia kontroli) Gmina Kobierzyce
zlecata Niepublicznemu Zaktadowi Opieki Zdrowotnej na podstawie umow na realizacj¢ programow
zdrowotnych, oraz badan przesiewowych, (od 2008 roku — dokonywata ,,zakupu ustug medycznych”),
1 przekazata w zwiazku z tym $rodki publiczne w tacznej kwocie 1.866.000,00 zt. Z tego:

1. W 2004 roku - 80.000,00 zt, na podstawie 3 uméw, na realizacj¢: przesiewowych badan

profilaktycznych oraz monitorowania leczenia mieszkancéw Gminy zagrozonych miazdzyca
tetnic konczyn dolnych; przesiewowych badan profilaktycznych oraz monitorowania leczenia
mieszkancéw Gminy zagrozonych chorobami alergologicznymi; programu profilaktycznego
wséréd mieszkancéw Gminy w zakresie oceny skutkéw naduzywania réznego rodzaju uzywek
i ewentualnego sposobu ich leczenia;

2. W 2005 roku - 157.000,00 zt, na podstawie 2 uméw dotyczacych realizacji: programu

profilaktycznego ,,Promocja zdrowia i profilaktyka uzaleznien — droga do wolnosci chorego
ijego rodziny”, oraz programéw w zakresie profilaktyki zdrowotnej na rzecz mieszkancéw
Gminy (program profilaktyki leczenia otyto$ci, program przesiewowych badan profilaktycznych
mieszkancéw zagrozonych chorobami nowotworowymi krtani, program edukacyjno -

diagnostyczny wczesnej prewencji cukrzycy typu II);
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3. W 2006 roku - 288.000,00 zt, na podstawie 3 uméw na realizacje programéw w zakresie

profilaktyki zdrowotnej na rzecz mieszkancéw Gminy: (program profilaktyki otyloSci, program
edukacyjno - diagnostyczny wczesnej prewencji przewleklej obturacyjnej choroby ptuc, program
diagnostyki i leczenia mieszkancéw zagrozonych miazdzyca konczyn dolnych, program
przesiewowych badaf profilaktycznych oraz monitorowania leczenia mieszkancéw Gminy
zagrozonych choroba zwyrodnieniowa stawdw; program wczesnego wykrywania choréb uktadu
krazenia; program ,Bezpieczefstwo mojego dziecka, bezpieczenstwo moich rodzicow”
w zakresie profilaktyki zdrowotnej na rzecz mieszkancéw Gminy, program ,,profilaktyka choréb
narzadu ruchu;

4. W 2007 roku - 386.000,00 zt, na podstawie umowy z 18 grudnia 2006 roku oraz 2 anekséw do tej

umowy, na realizacj¢ programow profilaktycznych na rzecz mieszkancéw Gminy (program
profilaktyki raka prostaty, program wczesnego wykrywania choréb uktadu krazenia; program
,Bezpieczenstwo mojego dziecka, bezpieczefstwo moich rodzicéw”, program edukacyjno -
diagnostyczny POCHP, program profilaktyki choréb narzadu ruchu w tym leczenie mieszkancéw
gminy zagrozonych choroba zwyrodnieniowa, program diagnostyki i leczenia mieszkancéw
zagrozonych miazdzyca konczyn dolnych; program wczesnego wykrywania cukrzycy
i zapobiegania jej powiktaniom, program profilaktyki otytosci);

5. W 2008 roku - 680.000,00 zt, na podstawie 4 anekséw do ww umowy z 18 grudnia 2006 roku, na

realizacj¢ ustug medycznych (poradnia rehabilitacyjna, poradnie specjalistyczne: chirurgiczna,
ortopedyczna, kardiologiczna, gastrologiczna; opieka catlodobowa oraz dodatkowe godziny pracy
personelu medycznego w filiach);

6. W 2009 roku - 275.000,00 zt (z 680.000,00 zt przyrzeczonych na podstawie aneksu nr 7 z 7

stycznia 2009 roku do ww umowy z 18 grudnia 2006 roku na zakup i realizacje¢ ustug
medycznych, poradnie specjalistyczne, gabinet rehabilitacji oraz dodatkowe godziny pracy filii).

Wydatki te zostaly poniesione z naruszeniem art. 35 ust. 2 ustawy o finansach publicznych,
z ktérego wynika, ze jednostki sektora finanséw publicznych dokonuja wydatkéw zgodnie
z przepisami dotyczacymi poszczegdlnych rodzajow wydatkéw. Stosownie do art. 48 ust. 4 ustawy z
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz.U.
z 2008 r. Nr 164, poz. 1027), wyboru realizatora programu zdrowotnego dokonuje si¢ w drodze
konkursu ofert.

Z tredci sktadanych przez NZOZ wnioskéw oraz zawartych uméw wynikato, ze $rodki miaty
by¢ przeznaczone na realizacj¢ programéw, w przedstawionym wyzej zakresie.

Programy profilaktyczne, programy monitorowania leczenia mieszkancow w zakresie
okreslonych choréb, czy programy edukacyjne, nie sa prostym zakupem ustlug medycznych. Zgodnie
zart. 5 pkt 30 powolywanej ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej stanowia one zesp6t
zaplanowanych i zamierzonych dziatan z zakresu opieki zdrowotnej, ocenianych jako skuteczne,
bezpieczne i uzasadnione, umozliwiajacych w okreslonym terminie osiagnig¢cie zatozonych celéw,

polegajacych na wykrywaniu i zrealizowaniu okre§lonych potrzeb zdrowotnych oraz poprawy zdrowia
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okreslonej grupy $wiadczeniobiorcéw, finansowanych ze §rodkéw publicznych. Ponadto, w mysl art.
48 ust. 2 pkt 2 tej ustawy, odnosza si¢ one do istotnych probleméw zdrowotnych dotyczacych catej lub
okreslonej grupy $wiadczeniobiorcoéw (przepisu art. 5 pkt 30 nie mozna interpretowa¢ w oderwaniu od
art. 48 ust. 2 ustawy). W tresci art. 48 powotywanej ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze S$rodkéw publicznych ustawodawca nie pozostawil watpliwo$ci, ze jednostki
samorzadu terytorialnego wyboru realizatora programu zdrowotnego dokonuja w drodze konkursu
ofert.

Wedlug stanowiska prezentowanego przez strong¢ kontrolowang, gmina nie udzielata zaméwien
na programy zdrowotne, lecz zlecata ,,ustugi medyczne” do realizacji na rzecz mieszkancéw przez
podmiot posiadajacy umowe z NFZ na §wiadczenia z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej dla
95% mieszkancéw gminy. Z ustalen kontroli wynika, ze poczawszy od 2008 r. w aneksach do umowy
z 18 grudnia 2006 r. gmina zmienila terminologi¢ z ,,programéw zdrowotnych” na ,,ustugi medyczne”.

Sama terminologia, uzyta w umowie (aneksie), nie przesadza o tym, z czym mamy do
czynienia: czy z programem zdrowotnym, czy z ,ustugami medycznymi”. Decyduje o tym istota
zamowionych $wiadczen. Nawet gdyby jednak przyjaé, ze niektére umowy nie dotycza programow
zdrowotnych, to znajda tu zastosowanie przepisy art. 35a ust. 1 w zwiazku z art. 35 ust. 1 pkt 1 ustawy
z 30 sierpnia 1991 r. o zakladach opieki zdrowotnej (tj. Dz.U. z 2007 r. Nr 14 poz. 89 ze zm.),
zobowiazujace do udzielania okreslonych $wiadczen zdrowotnych na podstawie wynikéw
przeprowadzonego konkursu ofert na udzielenie zaméwienia. Konieczne elementy umowy, a takze
tryb ogltoszenia konkursu ofert, ich zakres oraz tryb sktadania, oraz sposéb przeprowadzania konkursu,
okreslaja przepisy rozporzadzenia Ministra Zdrowia 1 Opieki Spotecznej z 13 lipca 1998 r. w sprawie
umowy o udzielenie zamdwienia na $wiadczenia zdrowotne (Dz.U. Nr 93, poz. 592). ,,Ustugi
medyczne” to bowiem nic innego, niz ,,$wiadczenia zdrowotne”, o ktérych mowa w powyzszych
przepisach. Brak jest podstaw do odmiennego twierdzenia.

W umowach dotyczacych realizacji programéw profilaktycznych (a nastgpnie ushug
medycznych) zawarto zapisy, ze beneficjent winien sporzadza¢ rozliczenia koncowe z ich realizacji
1 zalaczy¢ je do ostatniej faktury, nie okre$lono natomiast szczegétowych zasad rozliczania z realizacji
ww. programéw. Tym samym gmina nie zapewnila sobie mozliwo$ci sprawowania nalezytej kontroli
prawidtowego wykonania zleconych zadan i w rezultacie takich kontroli nie wykonywata.

Ponadto z ustalen kontroli wynika, Zze zawarta 18 grudnia 2006 roku pomigdzy Gmina
Kobierzyce a NZOZ umowa nr RoiSO-8031-0007/06-001/06, dotyczaca realizacji programéw
profilaktycznych na rzecz mieszkancéw Gminy (...) w okresie od 1 stycznia 2007 do 31 grudnia 2007
roku, zostata nastgpnie, na podstawie aneksu nr 1 z 26 czerwca 2007 roku, przedtuzona z terminem
obowiazywania do 31 grudnia 2012roku. Co wigcej wyraznie zastrzezono, ze rozwigzanie umowy nie
moze nastapi¢ przed uptywem tego terminu. Tym samym gmina zrezygnowata — bez widocznego
powodu — z mozliwosci ewentualnego zawarcia korzystniejszej umowy (np. z innym podmiotem,
ktéry by¢ moze rozpoczatby dziatalno$¢ na terenie gminy). Takie kategoryczne sformulowanie moze

powodowa¢ ewentualne spory o mozliwo$¢ rozwiazania umowy w sytuacji, gdyby NZOZ nie
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wywiazal si¢ nalezycie ze swoich obowiazkdw. Na jego podstawie Gmina zobowigzata si¢ do
przekazywania w kazdym roku kalendarzowym uzgodnionych kwot na realizacj¢ programéw, przy
czym zastrzezono, ze faczna wartos$¢ srodkoéw przekazanych w kazdym roku nie mogta by¢ nizsza od
kwoty wynikajacej z umowy dotyczacej roku 2007 (tj. 336.000.00 zt). To postanowienie, korzystne
dla NZOZ, jest niekorzystne dla gminy. Gmina pozbawia si¢ bowiem mozliwosci (uwzgledniajac
kryteria celowos$ci 1 gospodarnos$ci), w zmieniajacych si¢ okolicznosciach, zamawiania ustug u tego
swiadczeniobiorcy w mniejszym rozmiarze (a nawet w ogéle). Ponadto z tresci aneksu wynika, ze do
15 wrzesnia kazdego roku NZOZ winien przedstawi¢ ofertg¢ programéw profilaktycznych
zabezpieczajacych dostgpno$¢ oraz wlasciwy poziom $wiadczonych ustug medycznych w zakresie
podstawowej 1 profilaktycznej opieki zdrowotnej mieszkancéw Gminy. Tymczasem dopiero
w listopadzie 2007 i 2008 roku wplynely do Urzedu adresowane do Wojta oferty dalszego
finansowania przez Gming programéw profilaktyki zdrowotnej, odpowiednio na 2008 i 2009 rok,

ktére mimo to zostaty rozpatrzone pozytywnie.

W zakresie gospodarki mieniem komunalnym

W umowie najmu lokali uzytkowych — o$rodkéw zdrowia, zawartej w dniu 1 stycznia 2006
roku przez Gming Kobierzyce z Niepublicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej, w § 1 ust. 1 pkt 2
powierzchnig catkowita lokalu uzytkowego znajdujacego si¢ w Kobierzycach przy ul. Robotniczej 1
okreslono jako 209,39m2. Tymczasem, suma powierzchni poszczegdlnych kondygnacji, podanych
w tym punkcie, wynosita 227,08m? . W zwiazku z tym, zdaniem kontrolujacych, nalezno$¢ z tytutu
czynszu najmu oraz oplat za centralne ogrzewanie przystugujacych Gminie, zostala zanizona za
miesiac styczen 2006 roku o kwotg 53,07z1.
W zastrzezeniu do protokotu W¢jt i Skarbnik stwierdzili, ze powierzchnia uzytkowa okre§lona
w umowie najmu na wielko$¢ 209,39 m? r6zni si¢ od powierzchni catkowitej wynajmowanego lokalu
z uwagi na czg$¢ wspdlng budynku — klatke schodowa o powierzchni 17,69 m? uzywana wspdlnie
znajemca lokalu mieszkalnego mieszczacego si¢ w tym budynku. Jednak z tre§ci umowy nie

wynikalo, ze powierzchnia taka miata podlega¢ wytaczeniu z przedmiotu umowy.

Przedstawiajac powyzsze Panu Wajtowi Regionalna Izba Obrachunkowa we Wroclawiu,
dzialajac na podstawie art. 9 ust. 2 ustawy o regionalnych izbach obrachunkowych, wnosi
o podjecie skutecznych dzialan majacych na celu wyeliminowanie stwierdzonych
nieprawidlowosci i uchybien szczegélowo opisanych w protokole kontroli oraz niedopuszczenie
do ich ponownego wystgpienia w przyszlo$ci, migdzy innymi poprzez realizacj¢ nastepujacych

wnioskow:

WNIOSKI POKONTROLNE

1. Przestrzeganie obowiazku udzielania zaméwien na realizacj¢ $wiadczen zdrowotnych, oraz

programéw zdrowotnych, na podstawie wynikéw przeprowadzonego konkursu ofert na
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udzielenie zaméwienia, zgodnie z przepisami art. 35a ustawy z 30 lipca 1991 roku o zaktadach
opieki zdrowotnej (tekst jednolity Dz.U. z 2007 roku nr 14, poz. 89 ze zm.), i art. 48 ust. 2 ustawy
z 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych (tekst jednolity Dz.U. z 2008 roku nr 164, poz. 1027 ze zm.). Przestrzeganie przy
udzielaniu zaméwien na $wiadczenia zdrowotne przepisOw rozporzadzenia Ministra Zdrowia
1 Opieki Spotecznej z dnia 13 lipca 1998 roku w sprawie umowy o udzielenie zaméwienia na
swiadczenia zdrowotne (Dz.U. nr 93, poz. 592), okreslajacego tryb postgpowania majacego na
celu wylonienie wykonawcy, oraz wymogi dotyczace tresci zawieranej umowy.

Podjecie dzialan majacych na celu doprowadzenie do rozwiazania, zawarte] z pominigciem
konkursu, umowy z dnia 18 grudnia 2006 roku nr RoiSO-8031-0007/06-001/06, dotyczacej

realizacji §wiadczen zdrowotnych na rzecz mieszkancéw Gminy.

Stosownie do postanowien art. 9 ust. 3 i 4 ustawy o regionalnych izbach obrachunkowych

prosze o poinformowanie Regionalnej Izby Obrachunkowej we Wroctawiu, w terminie 30 dni od daty

otrzymania niniejszego wystapienia pokontrolnego o wykonaniu wnioskéw lub o przyczynach ich

niewykonania. Do wnioskéw zawartych w wystapieniu pokontrolnym przystuguje prawo zgtoszenia

zastrzezen do Kolegium Izby. Zastrzezenie sktada wtasciwy organ jednostki kontrolowanej w terminie

14 dni od daty otrzymania wystapienia pokontrolnego za posrednictwem Prezesa Izby. Podstawa

zgloszenia zastrzezenia moze by¢ tylko zarzut naruszenia prawa poprzez btedna jego wykladni¢ lub

niewlasciwe zastosowanie.

Do wiadomosci:

Pan

Czestaw Czerwiec
Przewodniczacy Rady Gminy Kobierzyce



