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Opublikowane w biezacym roku informacje Najwyzszej Izby Kontroli o
wynikach kontroli stanu technicznego obiektéw uzytkowanych przez publiczne zaktady
opieki zdrowotnej oraz wykorzystywania specjalistycznej aparatury medycznej] w
procesie realizacji ustug medycznych finansowanych ze srodkéw publicznych, sktaniaé

musza do giebokiej refleksji nad kondycja systemu ochrony zdrowia w Polsce.

Obydwie dziedziny bedace przedmiotem kontroli NIK, ocenione zostaty
negatywnie. Wedtug ustalen NIK, w niemal wszystkich publicznych zaktadach opieki
zdrowotnej objetych kontrola, uzytkowane sa budynki o nieodpowiednim stanie
techniczno-uzytkowym, ktéry niejednokrotnie stwarza realne zagrozenia dla zycia i
zdrowia ludzi. Obiekty te sa w znacznym stopniu wyeksploatowane, w czeSci nie
prowadzono okresowych kontroli ich stanu technicznego, nawet w zakresie stanu
instalacji gazowej i systemow wentylacyjnych. W blisko 90% obiektow wystepowaty

razace nieprawidtowosci w zakresie zapewnienia bezpieczenstwa przeciwpozarowego.

W odniesieniu natomiast do kwestii aparatury medycznej, wskazano na znaczna
skale¢ stwierdzonych w toku badan nieprawidtowosci, w tym takze majacych
bezposredni wptyw na jakos$¢ udzielanych $§wiadczen medycznych oraz ich dostgpnosc,
a nawet na bezpieczenstwo pacjentéw i personelu medycznego przy badaniach
rentgenodiagnostycznych, poprzez narazenie na dziatanie promieniowania jonizujacego.

Kontrole ujawnity takze w blisko potowie objetych nimi publicznych zaktadéw opieki
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Wszystko, co kazdy o prawie wiedzie¢ powinien
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zdrowotnej, przypadki niegospodarnosci przy udostepnianiu innym podmiotom
aparatury i pomieszczen oraz przy udzielaniu podwykonawcom prywatnym zamowien
na $wiadczenia zdrowotne, nieprawidlowosci w zakresie realizacji zamodwien
publicznych na dostawy aparatury medycznej oraz materiatow i artykutéw medycznych
zwiazanych z funkcjonowaniem tej aparatury, a takze nierzetelno$ci w ewidencji i

dokumentacji ksiggowe;j.

W powyzszym konteks$cie nalezatoby przypomnieé takze, iz rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 21 wrzes$nia 1992 r. w sprawie wymagan,
jakim powinny odpowiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i
urzadzenia zaktadu opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 74 poz. 366 ze zm.), okreslono
standardy dla pomieszczen i urzadzen uzytkowanych w ZOZ, uwzgledniajace wymogi
cywilizacyjne przetomu XX i XXI wieku. Dla zaktadéw opieki zdrowotnej istniejacych
w dacie rozporzadzenia, w zaleznos$ci od typu zaktadu przewidziano okresy, w ktdérych
dopuszczone sa odstepstwa od tych standardéw oraz terminy opracowania programéw
przystosowania placowek do wymagan okreslonych w rozporzadzeniu, za$ termin
ostateczny na realizacje tych programoéw okreslono na dzien 30 czerwca 2005 r. W
latach 1998 i 1999 moca rozporzadzen zmieniajacych przedmiotowe rozporzadzenie,
przesuwano terminy dopuszczalnosci odstepstw oraz opracowania programow. Nowym
rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 22 czerwca 2005 r. w sprawie wymagan,
jakim powinny odpowiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i
urzadzenia zaktadu opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 116 poz. 985), odstapiono od czesci
wczesniej zaktadanych wymogow, za§ termin na ich wdrozenie okreslono na koniec
2010 lub 2008 r. w zaleznoSci od rodzaju ZOZ. Rok pdzniej, rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 10 listopada 2006 r. w sprawie wymagan, jakim powinny odpowiadaé
pod wzgledem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i urzadzenia zakladu opieki
zdrowotnej (Dz. U. Nr 213 poz. 1568 ze zm.), po raz kolejny ztagodzono te wymagania,

za$ okres na ich wprowadzenie przedtuzono do konca 2012 r.

Oczywistym zrédtem nieprawidtowosci ujawnionych w toku wskazanych
kontroli NIK, zdaje si¢ by¢ przede wszystkim brak wystarczajacych Srodkéw
finansowych w dyspozycji zaktaddéw opieki zdrowotnej, na utrzymanie w nalezytym

stanie obiektéw budowlanych i ich wyposazenia oraz aparatury medycznej. Srodkéw



tych nie zapewnia kontrakt z Narodowym Funduszem Zdrowia na udzielanie $wiadczen
zdrowotnych, nie zapewniaja ich tez organy zatozycielskie zaktadéw. Podtoze natury
finansowej zdaje si¢ mie¢ takze odsuwanie w czasie obowiazku wdrozenia

przyzwoitych standardéw fachowych i sanitarnych w lecznictwie.

Skala i natura opisanych probleméw wskazuje, ze ich rozwiazanie nie jest
mozliwe na poziomie zakladdéw opieki zdrowotnej i ich organdw zalozycielskich.
Realna poprawa sytuacji oraz powstrzymanie dalszej degradacji obiektéw budowlanych
i stosowanej aparatury, wymaga podjecia dziatan o wymiarze systemowym. Zwracam
si¢ wiec do Pani Minister, na podstawie art. 16 ust. 1 i art. 17 ust. 1 pkt 4 ustawy z dnia
15 lipca 1987 r. o Rzeczniku Praw Obywatelskich (tekst jedn. Dz. U. z 2001 r. nr 14
poz. 147 ze zm.) z uprzejma prosba o ustosunkowanie si¢ do przedstawionych
probleméw oraz poinformowanie o podejmowanych i przewidywanych dziataniach na

rzecz poprawy kondycji systemu ochrony zdrowia.
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