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Szanowni Panstwo,

W imieniu Krajowej Rady Regionalnych Izb Obrachunkowych przedstawiamy informacje o wynikach kontroli
koordynowanej przeprowadzonej przez regionalne izby obrachunkowe w zakresie zadtuzenia samodzielnych publicznych
zaktaddw opieki zdrowotnej, dla ktdrych podmiotem tworzacym sg jednostki samorzadu terytorialnego.

Koordynatorem kontroli, w imieniu Krajowej Rady Regionalnych Izb Obrachunkowych, byta Regionalna Izba
Obrachunkowa w Krakowie.

Zakres przedmiotowej kontroli obejmuje lata: 2015 - 2016. Celem kontroli byta ocena aktualnego stanu zadtuzenia
SP Z0Z na przyktadzie wybranych jednostek w poszczegolnych wojewddztwach, wskazanie skutkéw finansowych dla
budzetéw jednostek samorzadu terytorialnego bedacych ich podmiotami tworzacymi, wynikajacych ze sptaty zadtuzenia
za podlegte SP Z0Z, weryfikacja prawidtowo$ci kategoryzowania i ujmowania w sprawozdaniach poszczegéinych tytutow
dtuznych, jak réwniez zbadanie funkcjonowania systemu nadzoru podmiotu tworzacego nad dziatalnoscig SP ZOZ.
Ustalenia kontroli zostaty réwniez przedstawione w opracowanym przez Krajowgq Rade Regionalnych Izb
Obrachunkowych Sprawozdaniu z dziatalno$ci regionalnych izb obrachunkowych i wykonania budzetu przez jednostki
samorzadu terytorialnego w 2017 r., ktére zostato przekazane Sejmowi i Senatowi RP w czerwcu br.

Zagadnienia zwigzane z zadtuzeniem jednostek samorzadu terytorialnego sg wcigz aktualne, szczegéinie, ze
pojawia sie coraz wiecej samorzadow, ktére majg problemy finansowe. Bez watpienia istnieje silna korelacja pomiedzy
stanem zadtuzenia SP ZOZ a stabilnoscig finansowa, i rozwojem jst. Nalezy podkreslic, ze sytuacja finansowa placéwek
ochrony zdrowia ma znaczacy wptyw na budzety jst bedacych podmiotami tworzacymi, dla ktérych zadtuzenie SP ZOZ
tworzy potencjalne zagrozenie zwigzane z konieczno$cig jego spfaty. Dlatego tego typu zadtuzenie wymaga ciggtego
monitorowania i dostosowania aktualnie obowigzujacych przepiséw do zmieniajacych sie realidw na rynku finansowym.
Obserwujemy coraz czestsze korzystanie przez jednostki z niestandardowych instrumentéw finansowania, ktore
w efekcie wywotujg skutki ekonomiczne podobne do umowy pozyczki, ale nie zawsze sq traktowane przez jednostki jako
dlug a przeciez zwigkszajg koszty jego obstugi. By moc aktywnie reagowaé na zmieniajaca sie sytuacje w zakresie
zadtuzenia jednostek potrzebna jest biezaca i wiarygodna informacja o poziomie ich dtugu, a to jest mozliwe tylko wtedy
kiedy istnieje rzetelna sprawozdawczo$¢. Jak pokazujg wyniki niniejszej kontroli wcigz wystepuje wiele nieprawidtowosci
w zakresie obstugi zadtuzenie poszczegoinych jednostek, do ktérych w szczegdinosci zaliczyC nalezy: nieterminowe
regulowanie zobowigzan i wigzace sie z tym dodatkowe koszty zwigzane z obstugq zadtuzenia, liczne bledy w zakresie
sporzadzanej sprawozdawczo$ci oraz brak wystarczajacych mechanizmédw nadzoru nad dziatalnoscig SP ZOZ.

Przekazujac w Panstwa rece raport z kontroli, wyrazamy przekonanie, ze ustalenia zawarte w prezentowanym
opracowaniu beda stanowi¢ wiarygodne zrddto informacji o stanie zadtuzenia jednostek oraz przyczynig sie do poprawy
rozwigzan legislacyjnych obowigzujacych w tym zakresie.

Prezes Przewodniczaca
Regionalnej Izby Obrachunkowej Krajowej Rady
w Krakowie Regionalnych Izb Obrachunkowych
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Kontrola zadtuZenia sp zoz, dla ktorych podmiotem tworzacym sq jednostki samorzadu terytorialnego

|. Wprowadzenie

1. Cel podjecia kontroli

Sytuacja finansowa jednostek $wiadczacych ustugi w zakresie ochrony zdrowia stanowi przedmiot zainteresowania
wielu podmiotéw. Przede wszystkim jednak ma ona istotny wptyw na mozliwo$¢ realizacji ich podstawowych funkcji jakim
jest ratowanie zdrowia i zycia. Zatem pierwszymi interesariuszami sg pacjenci, ktérym zalezy na jak najwyzszym poziomie
$wiadczonych ustug przy zachowaniu ich dostepnosci.

Niewatpliwie do drugiej grupy podmiotéw, ktérym zalezy na stabilnej sytuaciji finansowej jednostek opieki zdrowotnej, nalezg
podmioty je tworzace.

W trakcie kontroli badane byty wybrane jednostki funkcjonujace w formie samodzielnych publicznych zaktadéw opieki
zdrowotnej, dla ktdrych podmiotami tworzacymi sq jednostki samorzadu terytorialnego, jak réwniez same jst — w zakresie
nadzoru nad podlegtymi SP ZOZ-ami. Jedng z wazniejszych inspiracji do podjecia i przeprowadzenia niniejszej kontroli
koordynowanej jest istnienie silnej korelacji pomiedzy stanem zadtuzenia SP ZOZ, a stabilno$cig finansowa i rozwojem jst.
Nalezy podkresli¢, ze sytuacja finansowa placdwek ochrony zdrowia ma znaczacy wplyw na budzety jst bedacych
podmiotami tworzacymi, dla ktérych zadtuzenie SP ZOZ tworzy potencjalne zagrozenie zwigzane z konieczno$cig jego
splaty. Tym samym problemy finansowe SP ZOZ przektadaja sie bezposrednio na jakos¢ i tempo wykonywania innych zadan
przez jst.

Wplyw na sytuacje finansowg jednostek $wiadczacych ustugi w zakresie ochrony zdrowia ma wiele czynnikdw,
jednakze jeden z nich, tj. poziom zadtuzenia mozna rozpatrywa¢ z dwoch punktéw widzenia:

1)  jako wynik dziatan z okreséw ubiegtych oraz

2)  jako determinant okreslonych dziatan w gospodarce finansowej na przysztos¢.

Zagadnienie zadiuzenia SP ZOZ byto poddawane analizom przez regionalne izby obrachunkowe w ramach kontroli
gospodarki finansowej SP ZOZ, zwlaszcza w konteksécie dokonywania procesdw restrukturyzacji finansowej, na mocy
przepiséw ustawy z dnia 15 kwietnia 2005 r. 0 pomocy publicznej i restrukturyzacji publicznych zaktadow opieki zdrowotne;.

Celem przeprowadzonej kontroli przez regionalne izby obrachunkowe byta ocena aktualnego stanu zadtuzenia SP ZOZ
na przyktadzie wybranych jednostek w poszczegoinych wojewddztwach w latach 2015 - 2016, wskazanie skutkow finansowych
dla budzet6w jednostek samorzadu terytorialnego bedacych ich podmiotami tworzacymi, wynikajacych ze sptaty zadtuzenia
za podlegte SP ZOZ, weryfikacja prawidtowo$ci kategoryzowania i ujmowania w sprawozdaniach poszczegoinych tytutow
dtuznych, jak réwniez zbadanie funkcjonowania systemu nadzoru podmiotu tworzacego nad dziatalnoscig SP ZOZ.

2. Analiza stanu prawnego

2.1. Podstawy prawne funkcjonowania SP Z0Z

Dziatalno$¢ samodzielnych publicznych zaktaddw opieki zdrowotnej regulujg od 1 lipca 2011 r. przepisy ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej' (zwana dalej w skrécie ,uodl”), a wczesniej (w latach 1991 - 2011) ustawy
z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej2.
Zgodnie z art. 6 ust. 2 uodl, jednostki samorzadu terytorialnego moga tworzy¢ i prowadzi¢ podmiot leczniczy w formie: spotki
kapitatowej, jednostki budzetowej lub samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotne;.
Samodzielne publiczne zaktady opieki zdrowotnej to najpowszechniej wystepujaca w Polsce forma organizacyjno-prawna
funkcjonowania podmiotdw leczniczych.

Utworzenie3 i likwidacja samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej nastepuje w drodze uchwaly wtasciwego
organu jednostki samorzadu terytorialnego (art. 50a i art. 60 uodl).
SP Z0OZ-y podlegajg obowigzkowi wpisu do Krajowemu Rejestru Sadowego. Z chwilg wpisania do rejestru samodzielny
publiczny zaktad opieki zdrowotnej uzyskuje osobowo$¢ prawna.
Ustréj podmiotu leczniczego niebedacego przedsiebiorca (a do takich zalicza sie m.in. SP ZOZ) oraz inne sprawy dotyczace
jego funkcjonowania, nieuregulowane w ustawie, okre$la statut (art. 42 uodl). W statucie ustala si¢ w szczegélno$ci:

1Dz. U.z 2018 r. poz. 160 z pézn. zm.

2Dz. U. 22007 r. Nr 14, poz. 89 z pozn. zm.

3 Do dnia 15 lipca 2016 r. nie mogty by¢ tworzone samodzielne publiczne zaktady opieki zdrowotnej, z wyjatkiem samodzielnych publicznych
zaktaddw opieki zdrowotnej powstatych w wyniku taczenia. Art. 50a przewidujacy mozliwo$¢ tworzenia SP ZOZ zostat dodany ustawg z dnia
10 czerwca 2016 r. 0 zmianie ustawy o dziataino$ci leczniczej oraz niektdrych innych ustaw (Dz. U. z 2016 r., poz. 960).
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nazwe podmiotu, odpowiadajacq rodzajowi i zakresowi udzielanych $wiadczen zdrowotnych;

siedzibe podmiotu;

cele i zadania podmiotu;

organy i strukture organizacyjng podmiotu, w tym zadania, czas trwania kadenciji i okoliczno$ci odwotania czionkow rady
spotecznej, o ktérej mowa w art. 48, przed uptywem kadencjj;

5) forme gospodarki finansowe.

Statut nadaje podmiot tworzacy i moze przewidywaé prowadzenie okreSlonej, wyodrebnionej organizacyjnie
dziatalno$ci innej niz dziatalno$¢ lecznicza.

W tym miejscu nalezy zwrdci¢ uwage, ze w okresie obowigzywania poprzedniej ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej,
zgodnie z brzmieniem art. 39 ust. 2 co do zasady statut publicznego zaktadu opieki zdrowotnej uchwalata rada spoteczna
zakladu i przedktadata go do zatwierdzenia organowi, ktéry utworzyt zaktad. Zgodnie z obecnie obowigzujacg uodl
kompetencje te nalezg do podmiotu tworzacego podmiot leczniczy (art. 42 ust. 4). Zmiana ta spowodowata zmiang
orzecznictwa sadoéw administracyjnych w zakresie nadawania statutéw SP ZOZ-om. Wcze$niejszy poglad, iz statuty w SP ZOZ
majg charakter wewnetrznych aktow normatywnych o charakterze publicznoprawnym, aktualnie nie znajduje potwierdzenia.
Zgodnie z nowa, juz ugruntowang, liniq orzecznictwa, wyrazong m.in. w wyroku Naczelnego Sadu Administracyjnego
z 11 wrze$nia 2012 r., sygn. akt Il OSK 1818/12¢4, uchwata w sprawie nadania statutu (lub nadania mu nowego brzmienia)
podmiotowi leczniczemu, wydana na podstawie i w granicach upowaznienia ustawowego zawartego w art. 42 ust. 4 uodl,
jest aktem prawa miejscowego®. Jak wynika z uzasadnienia, ,zawiera ona normy o charakterze abstrakcyjnym, nie
konsumujgcym sie przez jednokrotne zastosowanie, jej za$ postanowienia ksztattujq w sposéb bezposredni prawa pewnej
kategorii potencjalnych adresatéw. Uchwata ta nie ma jedynie charakteru wewnetrznego sprowadzajgcego sie do relacji
pomiedzy organami zakiadu opieki zdrowotnej, gdyz jej postanowienia okre$lajg rowniez uprawnienia podmiotow
zewnetrznych, np. poprzez wskazanie rodzaju oferowanych przez ten zaktad $wiadczen zdrowotnych.”

Dlatego wiasciwym jest, by uchwaty dotyczace statutéw samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej, dla ktérych
organem tworzacym jest jednostka samorzadu terytorialnego podejmowane byly w trybie wtasciwym dla aktéw prawa
miejscowego, czyli uchwalane przez rady gmin, rady powiatéw i sejmiki wojewddztws.

Ponadto, przyjecie stanowiska, ze uchwata w sprawie nadania lub zmiany statutu SP ZOZ stanowi akt prawa miejscowego,
implikuje konieczno$¢ ogtoszenia takiej uchwaty w wojewddzkim dzienniku urzedowym.

Odpowiedzialnos¢ za zarzadzanie samodzielnym publicznym zaktadem opieki zdrowotnej ponosi kierownik zaktadu
(art. 46 uodl). Przy SP ZOZ dziata rada spoteczna, ktéra jest organem inicjujgcym i opiniodawczym podmiotu tworzacego
oraz organem doradczym kierownika, z zastrzezeniem art. 48 ust. 3 uodl. Sktad rady spotecznej dziatajacej przy
samodzielnym publicznym zaktadzie opieki zdrowotnej utworzonym przez organ jednostki samorzadu terytorialnego okre$la
art. 48 ust. 6 pkt 2 uodl.

Zgodnie z art. 51 uodl, SP ZOZ prowadza gospodarke finansowg na zasadach okre$lonych w ustawie. Z posiadanych
$rodkow i uzyskiwanych przychoddw pokrywajq koszty dziatalnosci i regulujg zobowigzania (art. 52 uodl). Podstawg
gospodarki finansowej SP ZOZ jest zgodnie z zapisami art. 53 uodl plan finansowy ustalany przez kierownika.

Znowelizowana uodl, ktéra weszta w zycie 15 lipca 2016 r., natozyta na kierownika obowigzek sporzadzenia raportu
0 sytuacji ekonomiczno-finansowej zaktadu (art. 53a uodl). Raport ten byt przygotowywany na podstawie sprawozdania
finansowego za poprzedni rok obrotowy, po raz pierwszy za 2016 rok w terminie do 31 maja 2017 r. Kierownik SP Z0Z
przekazywat ww. raport podmiotowi tworzacemu, ktéry na jego podstawie winien ocenia¢ sytuacije finansowg zaktadu.

Samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej gospodaruje posiadanym mieniem? (art. 54 uodl). Aktywa trwate
SP Z0OZ moga by¢ zbywane, jak tez oddawane w najem, dzierzawe, uzytkowanie lub uzyczenie, na zasadach okreslonych
przez podmiot tworzacy. Oznacza to w szczegdlnosci koniecznosé uzyskania zgody podmiotu tworzacego na zbycie,
wydzierzawienie, wynajecie, oddanie w uzytkowanie oraz uzyczenie aktywow trwatych.

Przepisy art. 56 uodl stanowig, ze warto$¢ majatku SP ZOZ okre$laja;

w

S N
= = = =

4 ONSAIWSA 2013, Nr 4, poz. 63

5 Tak tez m.in.: wyroki NSA z 18 wrze$nia 2012 r., Il OSK 1848/12 oraz z 10 pazdziernika 2012 ., Il OSK 1819/12, a takze prawomocne
wyroki WSA: z 5 kwietnia 2012 r., IV SA/Wr 81/12; z 6 grudnia 2012 r., Il SA/Go 928/12; z 3 grudnia 2013 r., Il SA/OI 871/13; z 13 lutego
2014 r., 1l SA/Bk 855/13.

6 Informacja o wynikach kontroli Najwyzszej Izby Kontroli Delegatura w Katowicach znak: LKA — 4101-033-02/2014 z kontroli P/14/091
,Restrukturyzacja szpitali, dla ktérych podmiotami tworzacymi sg samorzady wojewodztw lubelskiego i Slaskiego, poprzez taczenie
szpitali lub oddziatéw szpitalnych w latach 2010 - 2014, s. 11-12

7 Podmiot tworzacy moze przekaza¢ nieruchomos$ci samodzielnemu publicznemu zaktadowi w nieodptatne uzytkowanie (najczestsza
sytuacja), przekaza¢ je na wtasno$¢ albo na podstawie innego tytutu prawnego.
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—  fundusz zatozycielski — stanowiacy wartos¢ wydzielonej SP ZOZ czesci mienia Skarbu Panstwa, jednostki samorzadu
terytorialnego lub uczelni medycznej, w tym przekazanego w nieodptatne uzytkowanie,

—  fundusz zaktadu - stanowiacy warto$¢ majatku SP ZOZ po odliczeniu funduszu zatozycielskiego.

Samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej decyduje sam o podziale zysku oraz pokrywa we wtasnym zakresie strate

netto. Zgodnie z art. 57 ust. 2 pkt 1 uodl, strata netto SP ZOZ pokrywana jest z funduszu zaktadu.

Nalezy zwrdci¢ uwage, ze od dnia 15 lipca 2016 r. w sytuacji, gdy strata ta nie bedzie mogta by¢ pokryta w cato$ci przez

SP ZOZ we wiasnym zakresie (z uwagi na brak wystarczajacych $rodkéw na funduszu zaktadu), podmiot tworzacy jest

zobowigzany pokry¢ pozostatg czes¢, jednak nie wigcej niz do wysoko$ci sumy straty netto i kosztéw amortyzacii, w terminie

9 miesiecy od uptywu terminu do zatwierdzenia sprawozdania finansowego samodzielnego publicznego zaktadu opieki

zdrowotne;j.

Zgodnie z wczesniejszqg regulacjg obowigzujaca do dnia 14 lipca 2016 r., podmiot tworzacy samodzielny publiczny

zaktad opieki zdrowotnej mogt, w terminie 3 miesiecy od uptywu terminu zatwierdzenia sprawozdania finansowego
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej, pokry¢ ujemny wynik finansowy za rok obrotowy tego zaktadu, jezeli
wynik ten, po dodaniu kosztéw amortyzacji, miat wartos¢ ujemna - do wysokosci tej wartosci.
W przypadku niepokrycia straty netto (przez SP ZOZ lub przez podmiot tworzacy), przepisy art. 59 ust. 2 pkt 2 uodl
zobowigzujg podmiot tworzacy do wydania rozporzadzenia, zarzadzenia lub podjecia uchwaty o likwidacji SP ZOZ.
Zobowigzania i nalezno$ci samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej po jego likwidaciji stajg sie zobowigzaniami
i naleznosciami Skarbu Panstwa, uczelni medycznej lub wiasciwej jednostki samorzadu terytorialnego.

Ponadto zgodnie z art. 59 ust. 4 uodl (dodanym nowelizacjg obowigzujacq od dnia 15 lipca 2016 r.), wprowadzono
zasade, iz w razie wystapienia w sprawozdaniu finansowym SP ZOZ straty netto kierownik zaktadu, w terminie trzech
miesiecy od uptywu terminu do zatwierdzenia sprawozdania finansowego, sporzadza (z uwzglednieniem raportu o sytuacii
ekonomiczno-finansowej) program naprawczy, na okres nie diuzszy niz 3 lata, i przedstawia go podmiotowi tworzacemu
w celu zatwierdzenia. Taki obowigzek cigzy na nim niezaleznie od pokrywania straty we wtasnym zakresie przez SP ZOZ,
badz przez podmiot tworzacy.

Obowigzek sporzadzenia pierwszego programu naprawczego, o ktérym mowa powyzej, wystapi w zwigzku ze stratg netto
wynikajacq ze sprawozdania finansowego za 2016 rok, a w przypadku SP ZOZ, dla ktdrych rok obrotowy nie jest rokiem
kalendarzowym, ze sprawozdania finansowego za pierwszy rok obrotowy rozpoczety po dniu wejscia w zycie nowelizacji
uod|, czyli 15 lipca 2016 r. (art. 38 ust. 2 nowelizacji).

W tym miejscu zauwazy¢ nalezy, ze w brzmieniu art. 59 ust. 4 uod| przed nowelizacjg (do dnia 14 lipca 2016 r.) podmiot
tworzacy miat mozliwos¢ podjecia decyzji o zmianie formy organizacyjno-prawnej SP ZOZ w przypadku niepokrycia
ujemnego wyniku finansowego w sposob okreslony w ustawie.

W obecnym stanie prawnym powyzsza mozliwo$¢ zostata wytaczona z zapisdéw ustawowych.

Zgodnie z art. 121 ust. 2 uod| podmiot tworzacy sprawuje nadzor nad zgodnoscig dziatah SP ZOZ z przepisami prawa,
statutem i regulaminem organizacyjnym oraz pod wzgledem celowosci, gospodarnosci i rzetelnosci®. W ramach nadzoru
podmiot tworzacy moze zadaé informaciji, wyjasnief oraz dokumentdw od organéw SP ZOZ (zaréwno od kierownika jak i od
rady spotecznej) oraz dokonuje kontroli i oceny dziatalnosci tego podmiotu.

W razie stwierdzenia niezgodnych z prawem dziatar kierownika, stosownie do zapiséw art. 121 ust. 5 uodl, podmiot tworzacy
wstrzymuje ich wykonanie oraz zobowigzuje kierownika do ich zmiany lub cofnigcia. W przeciwnym razie podmiot tworzacy
moze rozwigzac z kierownikiem umowe cywilnoprawng lub stosunek pracy.

W my$l art. 9 pkt 10 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych® (zwana dalej w skrécie ,uofp”)
samodzielne publiczne zaktady opieki zdrowotnej zostaty zaliczone do sektora finanséw publicznych, w zwigzku z czym
objete zostaly obowigzkiem wprowadzenia i wykorzystania w swej biezacej dziatalno$ci kontroli zarzadczej. Zgodnie
z art. 68 ww. ustawy kontrole zarzadczg w jednostkach sektora finanséw publicznych stanowi ogét dziatan podejmowanych
dla zapewnienia realizacji celow i zadan w spos6b zgodny z prawem, efektywny, oszczedny i terminowy, zas jej celem jest
zapewnienie w szczegdlno$ci: zgodno$ci dziatalnosci z przepisami prawa oraz procedurami wewnetrznymi, skutecznosci
i efektywno$ci dziatania, wiarygodnosci sprawozdan, ochrony zasobow, przestrzegania i promowania zasad etycznego

8 Nalezy podkreslic, iz przepisy ustawy o dziatalnosci leczniczej nie okreslajg w sposob $cisty, ktore organy samorzadu terytorialnego
wykonujg czynnosci kontrolne i nadzorcze wobec SP ZOZ. Dlatego tez trzeba w tym zakresie odwota¢ sie do przepiséw ogdlnych
zawartych w ustawach ustrojowych, regulujgcych miedzy innymi organizacje samorzadu gminnego, powiatowego oraz wojewodzkiego.
Przyjaé nalezy, ze organem sprawujgcym co do zasady nadzér na podstawie art. 121 ustawy o dziatalno$ci leczniczej oraz uprawnionym
do udzielenia upowaznienia do prowadzenia kontroli w danym SP ZOZ jest rada gminy, rada powiatu i sejmik wojewodztwa. Czynno$ci
te, wymienione organy moga podja¢ za posrednictwem komisji rewizyjnej lub innej statej lub doraznej komisji powotanej do wykonania
okreslonego zadania.

9 Dz.U.z 2017 r. poz. 2077 z p6zn. zm.
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postepowania, efektywnosci i skutecznosci przeptywu informacji oraz zarzadzania ryzykiem. Za realizacje obowigzku
w zakresie wprowadzenia oraz funkcjonowania adekwatnej, skutecznej i efektywnej kontroli zarzadczej jest odpowiedzialny
kierownik SP ZOZ.

Samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej zobowigzany jest do prowadzenia ksigg rachunkowych i sporzadzania
sprawozdar finansowych zgodnie z zasadami okre$lonymi w ustawie z dnia 29 wrze$nia 1994 r. o rachunkowo$ci'® (zwanej
dalej ,uor”), z uwzglednieniem specyfiki jego dziatalnosci wynikajacej z uodl.

Wymdg ten oznacza to, ze m.in. sprawozdania finansowe SP ZOZ badane sg w trybie art. 64 ust. 1 pkt 4 uor.

Zgodnie ze wskazanym przepisem obowigzkowo badaniu i ogtaszaniu podlegaja m.in. roczne sprawozdania finansowe
kontynuujacych dziatalnos¢ podmiotéw, ktére w poprzedzajacym roku obrotowym, za ktéry sporzadzono sprawozdania
finansowe, spetnity co najmniej dwa z nastepujacych warunkéw:

—  $rednie roczne zatrudnienie w przeliczeniu na petne etaty wyniosto co najmniej 50 osob,

—  suma aktywdw bilansu na koniec roku obrotowego stanowita réwnowarto$¢ w walucie polskiej co najmniej 2 500 000 euro,
—  przychody netto ze sprzedazy towaréw i produktdéw oraz operacji finansowych za rok obrotowy stanowity rownowarto$¢

w walucie polskiej co najmniej 5 000 000 euro.

Nalezy réwniez pamigta¢, ze sprawozdania finansowe SP ZOZ moga réwniez zosta¢ poddane badaniu przez biegtego
rewidenta na zlecenie podmiotu tworzacego, mimo niespetnienia kryteriow wynikajacych z art. 64 ust. 1 pkt 4 uor.

Wybor podmiotu uprawnionego do badania sprawozdan finansowych nalezy do organu zatwierdzajacego sprawozdanie
finansowe jednostki, chyba Ze statut, umowa lub inne wigzace jednostke przepisy prawa stanowig inacze;.

Kierownictwo SP ZOZ nie moze samodzielnie podja¢ takiej decyzji. Umowe na zadanie polegajace na badaniu sprawozdania
finansowego z podmiotem uprawnionym do badania sprawozdan finansowych zawiera kierownik SP ZOZ. Zawarcie umowy
powinno nastapi¢ w takim terminie, ktéry umozliwiatby biegtemu rewidentowi udziat w inwentaryzacji istotnych dla SP Z0Z
sktadnikow majatkowych.

2.2. Dlug samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej

Artykut 72 ust. 1 uofp zawiera zamkniety katalog tytutéw diuznych uwzglednianych przy obliczaniu panstwowego dtugu
publicznego. Sg nimi:
1) wyemitowane papiery wartoSciowe opiewajace na wierzytelnoSci pieniezne;
) zaciagnigte kredyty i pozyczki;
) przyjete depozyty;
) wymagalne zobowigzania:

a) wynikajace z odrebnych ustaw oraz prawomocnych orzeczen sadéw lub ostatecznych decyzji administracyjnych,

b)  uznane za bezsporne przez wtasciwg jednostke sektora finanséw publicznych bedacg dtuznikiem.

Szczegotowy sposéb klasyfikacji tytutdw dtuznych zaliczanych do panstwowego diugu publicznego, w tym rodzaje
zobowigzan zaliczanych do tytutdw dtuznych, z uwzglednieniem podstawowych kategorii przedmiotowych i podmiotowych
zadtuzenia oraz okreséw zapadalno$ci, zostaty okreslone w rozporzadzeniu Ministra Finanséw z dnia 28 grudnia 2011 .
w sprawie szczegdtowego sposobu klasyfikacji tytutéw dituznych zaliczanych do paristwowego diugu publicznego' wydanym
na podstawie art. 72 ust. 2 uofp, natomiast szczeg6towy sposob ustalania warto$ci zobowigzan zaliczanych do panstwowego
dtugu publicznego, diugu Skarbu Panstwa oraz warto$ci zobowigzan z tytutu poreczen i gwaranciji definiuje rozporzadzenie
Ministra Finanséw z dnia 30 marca 2010 r. w sprawie szczeg6towego sposobu ustalania wartosci zobowigzan zaliczanych
do panstwowego diugu publicznego, diugu Skarbu Pafstwa, warto$ci zobowigzan z tytutu poreczen i gwarancii'? wydane na
podstawie art. 73 ust. 5 uofp.

Zapisy zawarte w ww. przepisach prawa odnoszg sie rowniez do klasyfikacji tytutéw dtuznych samodzielnych publicznych
zaktadow opieki zdrowotnej jako jednostek zaliczanych do sektora finanséw publicznych.

B w N

Obligacje

Obligacja, zgodnie z art. 4 ustawy z dnia 15 stycznia 2015 r. o obligacjach3, jest papierem wartosciowym emitowanym
w serii, w ktorym emitent stwierdza, ze jest dtuznikiem wiasciciela obligacii (obligatariuszem) i zobowigzuje sie wobec niego
do spetnienia okre$lonego $wiadczenia.

0Dz, U.z2016 1. poz. 1047 z pozn. zm.
11 Dz.U. Nr 298 poz. 1767.

12 Dz.U. Nr 57 poz. 366.

18Dz, U.z2015r. poz. 238.
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Ustawa powyzsza w art. 2 enumeratywnie wymienia podmioty uprawnione do emisji papierow warto$ciowych. S to:
1)  osoby prawne, w tym osoby prawne majace siedzibe poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej:

a) prowadzace dziatalno$¢ gospodarcza lub

b) utworzone wytacznie w celu przeprowadzenia emisji obligacii,

2) osoby prawne upowaznione do emisji obligacji na podstawie odrebnych ustaw,

3) spotki komandytowo-akcyjne,

4) spdtdzielcze kasy oszczednosciowo-kredytowe oraz Krajowa Spétdzielcza Kasa Oszczednosciowo-Kredytowa,

5) gminy, powiaty oraz wojewddztwa, a takze zwigzki tych jednostek oraz jednostki wtadz regionalnych lub lokalnych

innego niz Rzeczpospolita Polska panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej,

6) instytucje finansowe, ktorych cztonkiem jest Rzeczpospolita Polska lub Narodowy Bank Polski, lub przynajmniej jedno
z panstw nalezacych do Organizacji Wspétpracy Gospodarczej i Rozwoju (OECD), lub bank centralny takiego panstwa,
lub instytucje, z ktérymi Rzeczpospolita Polska zawarta umowy regulujgce dziatalno$é¢ takich instytucji na terenie
Rzeczypospolitej Polskiej i zawierajace stosowne postanowienia dotyczace emisji obligacii.

Wsrod wymienionych w ww. przepisie podmiotow uprawnionych do emisji, ustawodawca nie wymienit wprost
samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej. Podobna regulacje zawierat art. 2 obowigzujacej do dnia 30 czerwca
2015 r. ustawy z dnia 29 czerwca 1995 r. o obligacjach'. Ponadto nalezy zwréci¢ uwage, ze w art. 55 uodl wsrdd zrodet
finansowania SP ZOZ, nie wymieniono emisji obligacji. Dlatego tez, z uwagi na brak wyraznego uprawnienia ustawowego,
nalezy stwierdzic, ze nie ma prawnych mozliwo$ci emisji obligacji bezposrednio przez SP ZOZ.

Wyjatek do powyzszej zasady zawierajg przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2005 r. o pomocy publicznej
i restrukturyzacji publicznych zaktadow opieki zdrowotnej. Zgodnie z art. 34 ust. 1 pkt 1 tej ustawy (oraz art. 37 i art. 38),
w celu uzyskania $rodkéw finansowych na restrukturyzacje finansowa SP ZOZ-y moga emitowa¢ obligacje. Organizacje
i obstuge emisji obligacji prowadzi BGK. Jednakze wydaje si¢, ze wykorzystanie mozliwosci emisji obligacji zgodnie
Z powyzszym przepisem, nie znalazio zastosowania w praktyce.'s

Kredyty i pozyczki

Umowa kredytu zdefiniowana zostata w art. 69 ust. 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. Prawo bankowe 6. Zgodnie z tg
definicja, przez umowe kredytu bank zobowigzuje sie odda¢ do dyspozycji kredytobiorcy na czas oznaczony w umowie kwote
$rodkéw pienieznych z przeznaczeniem na ustalony cel, a kredytobiorca zobowigzuje sie do korzystania z niej na warunkach
okreslonych w umowie, zwrotu kwoty wykorzystanego kredytu wraz z odsetkami w oznaczonych terminach sptaty oraz
zaptaty prowizji od udzielonego kredytu.

Definicja umowy pozyczki zawarta jest natomiast w art. 720 § 1 ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny'?
(zwanej dalej ,kc”), ktory stanowi, ze przez umowe pozyczki dajacy pozyczke zobowigzuje sie przenies¢ na wiasnosé
bioracego okreslong ilos¢ pieniedzy albo rzeczy oznaczonych tylko co do gatunku, a bioracy zobowigzuje sie zwrdcic te sama,
ilos¢ pieniedzy albo te samg ilo$¢ rzeczy tego samego gatunku i tej samej jakosci.

Jednocze$nie nalezy zwrécié uwage, ze rozporzadzenie Ministra Finanséw z dnia 28 grudnia 2011 r. w sprawie
szczegdtowego sposobu klasyfikacji tytutow dtuznych zaliczanych do panstwowego dtugu publicznego, rozszerzajq katalog
tytutdw dtuznych zaliczonych do panstwowego diugu publicznego poprzez zaliczenie do kategorii kredytéw i pozyczek
réwniez:
umowy o partnerstwie publiczno-prywatnym, ktére maja wptyw na poziom dtugu publicznego,

—  papiery warto$ciowe, ktérych zbywalno$¢ jest ograniczona,

—  umowy sprzedazy, w ktorych cena jest ptatna w ratach,

—  umowy leasingu zawarte z producentem lub finansujacym, w ktérych ryzyko i korzy$ci z tytutu wtasno$ci sg przeniesione
na korzystajacego z rzeczy,

—  umowy nienazwane o terminie zapfaty dtuzszym niz rok, zwigzane z finansowaniem ustug, dostaw, robét budowlanych,
ktore wywotujg skutki ekonomiczne podobne do umowy pozyczki lub kredytu,

4Dz. U.z 2014 r. poz. 730.

15 Wedtug stanu na dzien 10 wrze$nia 2007 r. do Banku Gospodarstwa Krajowego wptyneto zaledwie 16 wnioskéw o organizacje emisji
obligacji na kwote ok. 255 000 tys. zt, z czego 11 zaktadow wycofato sie z emisji obligacji, a dwém wydano decyzje negatywne.
Z rozpatrywanych 3 wnioskéw na kwote 58 000 tys. zt wydano 2 decyzje pozytywne warunkowo (1 zaktad zrezygnowat — z braku
poreczenia organu zalozycielskiego), a 1 wniosek byt w trakcie rozpatrywania. Zrédto: ,Informacja o wynikach kontroli restrukturyzacji
samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej ze szczeg6inym uwzglednieniem wykorzystania pomocy publicznej”, Najwyzsza
Izba Kontroli, wrzesien 2008.

6Dz, U. z2015. poz. 128 z pdzn. zm.

7 Dz.U. 22016 r. poz. 380 z pdzn. zm.
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z uwzglednieniem podziatu na:
a) krotkoterminowe - o pierwotnym terminie zaptaty nie diuzszym niz rok lub podlegajace sptacie na zadanie,
b)  dtugoterminowe - o pierwotnym terminie zaptaty dtuzszym niz rok.

Nadanie SP ZOZ osobowosci prawnej skutkuje mozliwo$cig nabywania przez zespét praw i zaciagania zobowigzan we
wiasnym imieniu.
Zaciaganie zobowigzan, w tym z tytutu kredytéw i pozyczek, przez SP ZOZ nie podlega ograniczeniom ustawowym, jak
w przypadku jednostek samorzadu terytorialnego. Pamietac jednak nalezy, Ze jako jednostki sektora finanséw publicznych,
SP ZOZ obowigzujg zasady ogdine wynikajace z ustawy o finansach publicznych. Zatem zacigganie zobowigzan winno
odbywac sie w ramach prawidtowo prowadzonej gospodarki finansowej wytacznie w celu realizacji zadan SP ZOZ.

Przyjete depozyty

Definicja przyjetych depozytéw okreslona w § 3 pkt 3 rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia 28 grudnia 2011 r.
w sprawie szczegdtowego sposobu klasyfikacji tytutow dtuznych zaliczanych do panstwowego dtugu publicznego wskazuie,
Ze pojecie to jest rozumiane jako zobowigzania wynikajace z przyjetych przez jednostke sektora finanséw publicznych
depozytéw, bedacych Srodkiem finansowania potrzeb danej jednostki, w szczegdlno$ci sptaty wczesniej zaciggnietych
zobowigzan lub niedoboru $rodkéw danej jednostki.

Wsrod przyjetych depozytow wyréznia sig depozyty zbywalne — natychmiast wymienialne na gotéwke lub ptatne na
zadanie wierzyciela — oraz inne depozyty, ktére nie mogg by¢ natychmiast wymienione na gotdwke lub nie mogg by¢
w dowolnym momencie wykorzystywane do dokonywania ptatno$ci przez wierzyciela, w szczegoinosci w formie depozytow
terminowych.

Warto$¢ przyjetych depozytdw wykazuje sie w czesci A pkt E3 w sprawozdaniu Rb-Z kwartalne sprawozdanie o stanie
zobowigzan wg tytutéw diuznych oraz porgczen i gwarancii.

Nalezy zaznaczy¢, ze do tej kategorii nie nalezy zalicza¢ — a tym samym wykazywa¢ w ww. sprawozdaniu — depozytow
majacych charakter swoistego rodzaju gwarancji (np. kaucji mieszkaniowych oraz depozytdw przyjetych w celu
zabezpieczenia nalezytego wykonania umoéw), gdyz nie stuzg sfinansowaniu dtugu jednostki.

Wyzej wymienione zobowigzania z uwagi na swdj charakter nie powinny zbyt czesto pojawia¢ sie w SP ZOZ, nie mnigj
w przypadku wykazania kwot w wierszu ,przyjete depozyty” w ww. sprawozdaniu nalezy w ramach niniejszej kontroli
problemowej sprawdzi¢ ich prawidtowo$¢ merytoryczng oraz zgodno$¢ z ksiegami rachunkowymi SP ZOZ.

Wymagalne zobowiazania

Przez zobowigzania wymagalne nalezy rozumie¢ wszystkie bezsporne zobowigzania, ktorych termin ptatno$ci dla diuznika

mingt, a ktore nie zostaty przedawnione, ani umorzone. Nalezy przy tym podkresli¢, ze zobowigzanie uzyskuje charakter

wymagalny, gdy dtuznik nie spetnia Swiadczenia w terminie $cisle oznaczonym (termin zapadalno$ci) lub wynikajgcym

z whasciwosci zobowigzania, a w przypadku, gdy termin $wiadczenia nie jest oznaczony — niezwtocznie po wezwaniu przez

wierzyciela do wykonania.

Art. 44 uofp okre$la ogélne zasady dokonywania wydatkéw ze Srodkéw publicznych, w tym m.in. w ust. 3 pkt. 3
wskazuje, ze wydatki publiczne powinny by¢ dokonywane w wysokosci i terminach wynikajacych z wczesniej zaciggnietych
zobowigzan.

Zgodnie z art. 16 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 2004 r. o odpowiedzialno$ci za naruszenie dyscypliny finanséw
publicznych'8, naruszeniem dyscypliny finanséw publicznych jest niewykonanie w terminie zobowigzania jednostki sektora
finanséw publicznych, ktorego skutkiem jest zaptata odsetek.

W zaleznosci od rodzaju zobowigzan, terminy ich zaptaty moga wynika¢ z przepisow ustaw, ktére wprost wyznaczajg
konkretne terminy, w ktdrych ptatno$¢ nalezy uiscié¢, badz wynika¢ ze stosunku cywilnoprawnego, ksztattowanego przez
strony (np. z umowy). | tak:

—  skiadki na ubezpieczenie spoteczne, ubezpieczenie zdrowotne i fundusz pracy, zgodnie z art. 47 ust. 1 pkt 3 ustawy
z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen spotecznych'®, winny by¢ optacone za dany miesigc nie pdzniej
niz do 15 dnia nastepnego miesigca,

—  zaliczki na podatek dochodowy od 0sdb fizycznych odprowadza sie do 20 dnia miesigca nastepujacego po miesiacu,
w ktdrym pobrano zaliczki (art. 38 ust. 1 ustawy z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od 0s6b fizycznych20),

8Dz, U. 22013 . poz. 168 z pdzn. zm.
9Dz, U. 22016 r. poz. 963 z pdzn. zm.
2Dz, U.z2012r. poz. 361 z pdzn. zm.
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—  odpisy na dany rok kalendarzowy na rachunek bankowy ZFSS, winny byé przekazywane w terminie do dnia 30 wrze$nia
tego roku, z tym Zze w terminie do dnia 31 maja tego roku nalezy przekaza¢ kwote stanowigca co najmniej 75%
rownowartosci odpisu, zgodnie z przepisem okreslonym w art. 6 ust. 2 ustawy z dnia 4 marca 1994 r. o zakladowym
funduszu $wiadczen socjalnych?!,

— wplaty na Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Osdb Niepetnosprawnych winny by¢ dokonane w terminie okreslonym
w art. 49 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb
niepetnosprawnych??, tj. do dnia 20 nastepnego miesigca po miesigcu, w ktérym zaistniaty okolicznosci powodujace
powstanie obowigzku wptat,

—  zgodnie z art. 85 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy?3 wyptaty wynagrodzenia za prace dokonuje sie co
najmniej raz w miesigcu, w statym i ustalonym z géry terminie. Wynagrodzenie za prace ptatne raz w miesigcu wyptaca
sie z dotu, niezwtocznie po ustaleniu jego petnej wysokosci, nie pozniej jednak niz w ciggu pierwszych 10 dni
nastepnego miesiaca kalendarzowego. Jezeli ustalony dzier wyptaty wynagrodzenia za prace jest dniem wolnym od
pracy, {j. niedziela i $wieta, ale réwniez dni wolne z tytutu przecietnie pieciodniowego tygodnia pracy, wynagrodzenie
wyptaca si¢ w dniu poprzedzajacym,

— SP ZOZ-y jako podatnicy podatku od nieruchomos$ci (w zaleznosci od formy przekazania im przez samorzady
nieruchomosci — jako witasciciele lub jako posiadacze nieruchomosci stanowigcych wiasnos¢ jednostki samorzadu
terytorialnego z art. 3 ust. 1 pkt 4) sg zobowigzane sktada¢, w terminie do dnia 31 stycznia, organowi podatkowemu
wiasciwemu ze wzgledu na miejsce potozenia przedmiotow opodatkowania, deklaracje na podatek od nieruchomosci
na dany rok podatkowy, a jezeli obowigzek podatkowy powstat po tym dniu — w terminie 14 dni od dnia zaistnienia
okoliczno$ci uzasadniajacych powstanie tego obowigzku (art. 6 ust. 9 pkt 1 ustawy z dnia 12 stycznia 1991 r.
o podatkach i optatach lokalnych?4) oraz wptaca¢ obliczony w deklaracji podatek od nieruchomosci — bez wezwania
- na rachunek wtasciwej gminy, w ratach proporcjonalnych do czasu trwania obowigzku podatkowego, w terminie do
dnia 15-tego kazdego miesiaca, a za styczen do dnia 31 stycznia (art. 6 ust. 9 pkt 3 ustawy),

—  SP Z0Z-y zobowigzane sg sktada¢, w terminie do dnia 15 lutego wiasciwemu organowi podatkowemu, deklaracje na
podatek od $rodkéw transportowych na dany rok podatkowy, a jezeli obowigzek podatkowy powstat po tym dniu
—w terminie 14 dni od dnia zaistnienia okoliczno$ci uzasadniajacych powstanie tego obowigzku oraz wptaca¢ obliczony
w deklaracji podatek od $rodkéw transportowych — bez wezwania — na rachunek budzetu wiasciwej gminy (art. 9 ust. 6
ustawy o podatkach i optatach lokalnych),

—  terminy pfatnosci faktur (rachunkdw), uméw, co do zasady wynikajg z tre$ci dokumentu. Jednakze nalezy pamietac, ze
zgodnie z art. 8 ust. 2 ustawy z dnia 8 marca 2013 r. o terminach zaptaty w transakcjach handlowych?s, termin zaptaty
okre$lony w umowie nie moze przekracza¢ 30 dni, liczonych od dnia doreczenia dituznikowi faktury lub rachunku,
potwierdzajacych dostawe towaru lub wykonanie ustugi, a w transakcjach handlowych, w ktérych dtuznikiem jest
podmiot publiczny bedacy podmiotem leczniczym w rozumieniu art. 4 ust. 1 pkt 2 — 4 uodl, termin ten nie moze
przekracza¢ 60 dni,

— SP ZOZ jako czynny podatnik podatku od towaréw i ustug (tylko ustugi w zakresie opieki medycznej podlegajg
zwolnieniu z podatku VAT na podstawie art. 43 ust. 1 pkt 18 i pkt 18a ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od
towaréw i ustug?) zobowigzany jest do 25 dnia kazdego miesiaca rozliczy¢ podatek VAT i ztozy¢ formularz VAT-7,
a w przypadku podatnikéw rozliczajacych podatek VAT kwartalnie, rozliczy¢ go do 25 dnia kazdego miesigca
nastepujacego po kwartale (dotyczy tzw. matych podatnikéw z art. 2 pkt 25 ustawy).

Przy ustalaniu terminu pfatnoSci, nalezy pamieta¢, ze jezeli koniec terminu do wykonania czynnosci przypada na dzien

uznany ustawowo za wolny od pracy, termin uptywa dnia nastepnego (art. 115 kc). Dniami ustawowo wolnymi od pracy sg

wszystkie niedziele oraz 1 stycznia, 6 stycznia, pierwszy dzien Wielkiej Nocy, drugi dzien Wielkiej Nocy, 1 maja, 3 maja,
pierwszy dzien Zielonych Swiatek, dzien Bozego Ciata, 15 sierpnia, 1 listopada, 11 listopada, 25 grudnia, 26 grudnia. Wynika
to z ustawy z dnia 18 stycznia 1951 r. o dniach wolnych od pracy?’. Nie wymienia ona sob6t. Na gruncie przepiséw prawa
cywilnego soboty nie traktuje sie jako dnia wolnego od pracy, ktére powodowatyby przesuniecie terminu ptatno$ci.

Inaczej wyglada ta sprawa w przypadku zaptaty podatkdw. Jezeli ostatni dzien terminu przypada na sobote lub dzien
ustawowo wolny od pracy, za ostatni dzier terminu uwaza si¢ nastepny dzier po dniu lub dniach wolnych od pracy. Wynika

21 Dz. U. 22016 r. poz. 800 z pdzn. zm.

22Dz, U.z2011r. Nr 127, poz. 721 z pdzn. zm.
23Dz. U. 22014 r. poz. 1502 z pozn. zm.

24Dz. U.z 2016 . poz. 716 z pdzn. zm.

%Dz. U.z2016 1. poz. 684.

%Dz. U.z2016r. poz. 710 z pézn. zm.

2 Dz. U.z2015r. poz. 90.




Krajowa Rada Regionalnych Iz Obrachunkowych

to z art. 12 § 5 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. Ordynacja podatkowa?®, ktéry ma zastosowanie do terminéw zaptaty
podatkow.
Réwniez w prawie administracyjnym sobote nalezy traktowac jako dzien réwnorzedny z dniem wolnym od pracy?.

W zakresie zobowigzan SP ZOZ na szczegoing uwage zastuguije art. 54 ust. 5 uodl, dotyczacy zmian podmiotowych

po stronie wierzyciela SP ZOZ-u. Powyzszy przepis wskazuje, ze czynno$¢ prawna majaca na celu zmiang wierzyciela
samodzielnego publicznego zakiadu opieki zdrowotnej moze nastapi¢ po wyrazeniu zgody przez podmiot tworzacy.
Ww. zapis funkcjonowat juz w okresie obowigzywania ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej (art. 53 ust. 6) po wejsciu
w zycie ustawy z dnia 22 pazdziernika 2010 r. o zmianie ustawy o zaktadach opieki zdrowotne;j30.
Przepis ten ma stanowi¢ przede wszystkim remedium na szkodliwe zjawisko tzw. handlu dtugami stuzby zdrowia. Zgodnie
z wolg ustawodawcy chodzi tu o kazdg czynno$¢ prawng majacq na celu zmiang wierzyciela SP ZOZ. Bez watpienia
dyspozycja tego przepisu obejmuje wszystkie te czynnosci, ktdrych istota dotyczy przeksztatcenia podmiotowego po stronie
wierzyciela. Do tej grupy zaliczy¢ nalezy w szczeg6lnoSci przelew wierzytelnosci czy umowe skutkujacg podstawieniem
osoby trzeciej w miejsce wierzyciela (art. 518 kc). Do wierzytelnosci wzgledem SP ZOZ nie bedzie mozna bez zgody
podmiotu tworzacego stosowac rowniez coraz bardziej rozpowszechnionych w obrocie gospodarczym umoéw faktoringu. Brak
zgody podmiotu tworzacego bedzie prowadzit do nieskuteczno$ci czynno$ci prawne;.

Sad Najwyzszy w wyroku V CSK 301/15 z dnia 20 stycznia 2016 r. stwierdzit: ,Czynnos$¢ prawna majgca na celu zmiane
wierzyciela", ktérej musi dotyczy¢ zgoda organu zatoZycielskiego, nie moze by¢ kwalifikowana zgodnie z jej dogmatyczno-
-prawng konstrukcjq i typowq funkcjg prawng. Uzycie ogélnego sformufowania stuzyto bowiem wyeliminowaniu takich
czynno$ci prawnych, niezaleznie od ich nazwy i szczegbtowych postanowieri, w wyniku ktérych dochodzi do zmiany
wierzyciela, dochodzacego od zaktadu opieki zdrowotnej naleznosci wynikajacych z pierwotnie zawartej umowy.
Zamierzeniem ustawodawcy byto ograniczenie handlu wierzytelnosciami przystugujgcymi od samodzielnych publicznych
zaktaddw opieki zdrowotnej poprzez wprowadzenie instrumentu, jakim byta koniecznos¢ uzyskania zgody podmiotu, ktéry
utworzyt zakfad. Za takie czynnosci uznano przelew wierzytelnosci w réznych wariantach, instytucje zblizone do przelewu,
indos wekslowy, faktoring, forfaiting, réwniez umowy o wspéfprace w zakresie zarzadzania plynnodcia, poreczenie,
gwarancje, a wiec takie, jakie sq przedmiotem sprawy niniejszej, prowadzace w konsekwencji do subrogacji wierzytelno$ci.”
Jedna z form obejscia prawa w postaci wymaganej zgody podmiotu tworzacego zaktadu leczniczego na dokonanie czynnosci
prawnej majacej na celu zmiane wierzyciela samodzielnego publicznego zakfadu opieki zdrowotnej stata sie umowa konsorcjum.

W kolejnym wyroku Sad Najwyzszy | CSK 486/15 z dnia 2 czerwca 2016 r. podkreslit, Ze ,Nie jest dopuszczalne
zawarcie umowy konsorcjum nie w celu wspélnej realizacji zobowigzan wynikajacych z umowy podstawowej, tylko w celu
uzyskania uprawnief do wierzytelnodci naleznej z tytutu wykonania $wiadczeri z tej umowy wyfacznie przez jednego
Z uczestnikéw konsorcjum. Prowadzi to do faktycznego obrotu wierzytelno$ciami pod "przykryciem" umowy konsorcjalnej
i narusza obowigzek okreslony w art. 54 ust. 5 ustawy z 2011 r. o dziatalnosci leczniczey’.

Z przedstawionego wyzej orzecznictwa Sadu Najwyzszego wynika, ze ustawowy zakaz obrotu, bez zgody podmiotu
tworzacego, wierzytelnosciami wynikajacymi z zobowigzan samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej, nie
ogranicza si¢ jedynie do tych czynno$ci prawnych, ktorych istotg jest cel bezpo$redni istniejacy w chwili dokonywania
czynnosci, ale obejmuje réwniez wszelkie czynno$ci prawne, w wynikéw ktorych pojawi sie nowy wierzyciel zaktadu opieki
zdrowotnej dochodzacy naleznosci wynikajacej z pierwotnie zawartej umowy.

Wszelkie wiec réznego rodzaju umowy nienazwane, pojawiajace sie¢ w ostatnich latach w obrocie prawnym,
prowadzace w konsekwencji do subrogacji wierzytelnosci, okreslonej w art. 518 § 1 pkt 1 ke, czy tez umowa konsorcjum lub
umowa poreczenia, ktérych faktycznym celem jest uzyskanie uprawnien do wierzytelnoSci wytgacznie przez jednego
z uczestnikdw konsorcjum, narusza obowigzek okreslony w art. 54 ust. 5 uodl, co w konsekwencji moze skutkowac
stwierdzeniem niewazno$ci takich uméw (art. 54 ust. 6 i ust. 7 uodl).

Egzekucja zobowiazan

W zwigzku z nieterminowanymi ptatno$ciami SP ZOZ moze byé poddany egzekucji. Brak dobrowolnej sptaty przez
diuznika wierzytelno$ci zasadzonej prawomocnym orzeczeniem sadu powoduje najczesciej, ze sprawa zostaje skierowana
na droge postepowania egzekucyjnego. Podstawg do wszczecia egzekuciji zgodnie z art. 776 ustawy z dnia 17 listopada
1964 r. Kodeks postepowania cywilnego3! (zwanej dalej ,kpc’) jest tytut wykonawczy, ktérym staje sie tytut egzekucyjny

28 Dz. U.z2015r. poz. 613 z pdzn. zm.

29 Tak uznat Naczelny Sad Administracyjny w uchwale z dnia 15 czerwca 2011 r., sygn. akt | OPS 1/11,
30 Dz. U. Nr 230 poz. 1507.

31Dz, U. 22014 r. poz. 101 z pézn. zm.
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opatrzony przez sad klauzulg wykonalno$cis2. Sad nadajac klauzule wykonalnosci, stwierdza ze tytut egzekucyjny uprawnia
do egzekucji (bada czy przestawiony tytut egzekucyjny nadaje si¢ do wykonania w drodze egzekucji). Sad moze nada¢
klauzule wykonalno$sci na wniosek wierzyciela lub z urzedu. Klauzule wykonalno$ci nadaje sie przeciwko dtuznikowi
wymienionemu w tytule egzekucyjnym na rzecz wierzyciela.

Wyrézniamy dwa podstawowe rodzaje egzekucji (podziat ze wzgledu na charakter egzekwowanego $wiadczenia):

1. egzekucje $wiadczen pienigznych,

2. egzekucje $wiadczen niepienigznych.

Egzekucja $wiadczen pienieznych dzieli sie ze wzgledu na sposéb jej przeprowadzenia na egzekucje z: ruchomosci,
wynagrodzenia za prace, rachunku bankowego, innych wierzytelnosci i innych praw majatkowych, nieruchomosci, utamkowe;j
czesci nieruchomosci, uzytkowania wieczystego lub ze statkéw morskich.

Egzekucie Swiadczen niepienieznych dzieli sie na egzekucje o: wydanie rzeczy ruchomej, wydanie nieruchomosci, statku
albo opréznienia pomieszczenia, wykonanie czynnosci, ktdra za diuznika moze wykonac inna osoba, wykonanie czynnosci,
ktorej inna osoba od diuznika nie moze wykona¢ i ktdrej wykonanie zalezy od jego woli, zaniechanie pewnej czynno$ci lub
nieprzeszkadzanie czynno$ci wierzyciela, zniesienie wspotwtasnosci nieruchomosci na drodze sprzedazy publiczne;.

Obecnie podmioty lecznicze sg bardziej chronione przed egzekucjg komornicza. Na przyktad zgodnie z przepisem
okreslonym w art. 829 kpc ust. 8 nie podlegaja egzekuciji ,produkty lecznicze w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia
6 wrzesnia 2001 r. - Prawo farmaceutyczne (Dz. U. z 2008 r. Nr 45, poz. 271, z p6zn. zm.) niezbedne do funkcjonowania
podmiotu leczniczego w rozumieniu przepiséw o dziatalno$ci leczniczej przez okres trzech miesiecy oraz niezbedne do jego
funkcjonowania wyroby medyczne w rozumieniu przepisow ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U.
Nr 107, poz. 679 oraz z 2011 r. Nr 102, poz. 586 i Nr 113, poz. 657)”.

Zwrdci¢ nalezy réwniez uwage, ze zgodnie z art. 831 § 1 pkt 7 kpc obowigzujg ograniczenia w egzekucji komorniczej
z ,wierzytelno$ci przypadajacej dtuznikowi z budzetu panstwa lub od Narodowego Funduszu Zdrowia z tytutu udzielania
Swiadczer opieki zdrowotnej w rozumieniu przepisdw ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027, z p6zn. zm.) przed ukoriczeniem udzielania tych
Swiadczeni, w wysokosci 75% kazdorazowej wypfaty, chyba ze chodzi o wierzytelnosci pracownikow dfuznika lub
Swiadczeniodawcdw, o ktorych mowa w art. 5 pkt 41 lit. a i b ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych”.

Poreczenia i gwarancije

W wyniku udzielenia przez SP ZOZ poreczenia lub gwarancji powstaje odpowiedzialno$¢ majatkowa za zobowigzania

innych podmiotow.
Poreczenie jest umowg nazwang, uregulowang w ustawie z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny w Ksiedze trzeciej,
Tytule XXXII. Zgodnie z zawartg tam definicjg, jest to umowa, w ktérej poreczyciel zobowigzuje sie wzgledem wierzyciela
innej osoby do wykonania zobowigzania w sytuacji, gdyby diuznik go nie wykonat (np. poreczyciel w umowie pozyczki
zobowigzuje sie do zaptaty sumy pozyczki, gdyby pozyczajacy tego nie zrobif). Poreczenie, aby byto wazne musi by¢
dokonane w formie pisemnej. Poreczenia moga by¢ terminowe, gdy poreczyciel w oSwiadczeniu wskazat termin do ktérego
przyjmuje na siebie odpowiedzialno¢ i bezterminowe — gdy poreczyciel nie wskazat okresu na jaki udziela poreczenia
i w ciggu ktdrego bedzie ponosit odpowiedzialnos¢, ale taka odpowiedzialno$¢ nie oznacza ze jest nieograniczona w czasie.
Diugo$¢ trwania zobowigzania poreczyciela wyznaczona jest przez diugo$¢ trwania zobowigzania osoby, za ktdrg udzielit on
poreczenia.

Gwarancja jest réwniez umowa_jednostronnie zobowigzujaca. Na podstawie tej umowy gwarant zobowigzuje sie¢ na
rzecz beneficjenta gwarancji, ze po spetnieniu przez beneficjenta okre$lonych warunkéw zaptaty, wykona on na rzecz
beneficjenta $wiadczenie pienigzne (suma gwarancyjna). Umowa gwarancji nie ma swojej regulacji ustawowej, z wyjatkiem
fragmentarycznej regulacji zawartej w ustawie z dnia 29 sierpnia 1997 r. Prawo bankowe (art. 80 i nastepne), dotyczacej
jednego z jej rodzajéw, tj. umowy gwarancji bankowe;.

Przedmiotem zabezpieczenia zardwno poreczenia, jak i gwarancji moze by¢ zobowigzanie pieniezne, a takze
zobowigzanie niepieniezne. Jednak poreczyciel i gwarant moga by¢ zobowigzani jedynie do $wiadczenia pienieznego.

32 Oprécz tytutow wykonawczych zwyktych wydanych przez sad funkcjonujg réwniez tytuty wykonawcze szczegdlne np. tytuty wykonawcze
bankowe lub administracyjne. Zdarzajg si¢ rowniez przypadki dokonywania egzekucji na podstawie samych tytutéw egzekucyjnych
np. na podstawie prawomocnego postanowienia komornika w przedmiocie kosztéw,
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SP ZOZ jako jednostki posiadajace osobowos¢ prawng, same odpowiadajq za swoje zobowigzania. Udzielanie
poreczen i gwarancji przez SP ZOZ na rzecz innych podmiotéw nie podlega ograniczeniom jak w przypadku jednostek
samorzadu terytorialnego. Niemniej jednak ich udzielenie powinno by¢ poprzedzone analizg ryzyka zwigzanego z koniecznoscig
splaty potencjalnych zobowigzan wynikajacych z zawartych uméw. Analiza ryzyka powinna obejmowac sytuacje ekonomiczno-
-finansowa podmiotu na rzecz, ktérego zawierane sg te umowy i w konsekwenciji ocene czy podmiot, ktérego zobowigzania
maja by¢ objete poreczeniem lub gwarancja, bedzie w stanie je wykonacé.

2.3. Ewidencja ksiggowa i sprawozdawczo$¢ w zakresie dtugu publicznego

SP Z0Z zobowigzany jest do prowadzenia ksigg rachunkowych i sporzadzania sprawozdan finansowych zgodnie
z zasadami okre$lonymi w ustawie z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci, z uwzglednieniem specyfiki jego dziatalnosci
wynikajacej z uodl. W przepisach prawa nie ma okreslonych odrebnych zasad ewidencji ksiegowej dla operacji zwigzanych
z obstuga kredytow, pozyczek i innych tytutdw dituznych, zatem zapisy ksiegowe dokonywane sa w ramach przyjetych zasad
(polityki) rachunkowosci jednostki. Opracowanie takiej dokumentacji, opisujacej przyjete w jednostce zasady rachunkowosci,
nalezy do obowigzkow kierownika SP ZOZ, zgodnie z przepisami okre$lonymi w art. 10 uor.

Jednoczesnie nalezy zauwazy¢, ze SP ZOZ jako jednostki sektora finanséw publicznych (art. 9 pkt 10 uofp),
zobowigzane sq do przestrzegania zasad okreslonych w tej ustawie, w tym m.in. okreslonych w art. 30, art. 31 i art. 265,
tj. w zakresie sporzadzania planéw finansowych i sprawozdania z wykonania tych planéw. Jednostki sektora finanséw
publicznych wyodrebniajg w planach finansowych:

1) przychody z prowadzonej dziatalnosci,
2) dotacje z budzetu panstwa lub budzetéw jednostek samorzadu terytorialnego,
3) koszty, w tym:

a) wynagrodzenia i sktadki od nich naliczane,

b) platnosci odsetkowe wynikajace z zaciagnietych zobowigzan,

c)  zakup towardw i ustug,

4)  $rodki na wydatki majatkowe,
5)  $rodki przyznane innym podmiotom,
6) stan naleznoSci i zobowigzan na poczatek i koniec roku,

7) stan Srodkow pienigznych na poczatek i koniec roku.

Jednoczesnie z art. 265 uofp wynika, ze jednostki, o ktdrych mowa w art. 9 pkt 10 (SP ZOZ), 13 i 14, dla ktorych organem

zalozycielskim jest jednostka samorzadu terytorialnego, zobowigzane sg do przedstawienia wtasciwemu zarzadowi jednostki

samorzadu terytorialnego w terminie do dnia:

1) 31 lipca roku budzetowego - informacji o przebiegu wykonania planu finansowego jednostki za pierwsze péirocze,
uwzgledniajgcej w szczegdlnosci stan naleznosci i zobowigzan, w tym zobowigzar wymagalnych (tj. zobowigzan
rozumianych jako bezsporne, ktdrych termin ptatnosci dia dtuznika mingt, ale ktére nie zostaty ani przedawnione, ani
umorzone),

2) 28 lutego roku nastepujacego po roku budzetowym — sprawozdania rocznego z wykonania planu finansowego,
w szczegblowosci nie mniejszej niz w planie finansowym.

Sprawozdawczos¢ w zakresie diugu publicznego

W zakresie dtugu publicznego, samodzielne publiczne zaktady opieki zdrowotnej zobowigzane sg do sporzadzania
kwartalnych sprawozdan RB-Z o stanie zobowigzan wedtug tytutow diuznych oraz poreczer i gwarancji zgodnie z przepisami
rozporzadzenia Ministra Finansow z dnia 4 marca 2010 r. w sprawie sprawozdan jednostek sektora finanséw publicznych
w zakresie operacji finansowych®. Dodatkowo SP ZOZ sporzadzajg roczne sprawozdania uzupetniajgce o stanie
zobowigzan wedtug tytutéw dituznych (RB-UZ). Przepisy rozporzadzenia zobowigzujg kierownika jednostki m.in. do
sporzadzenia sprawozdania rzetelnie i prawidtowo pod wzgledem merytorycznym i formalno-rachunkowym.

W powyzszym rozporzadzeniu okre$lony jest wzor sprawozdania (zatacznik Nr 1), terminy jego sktadania (zatacznik
Nr 8) oraz zasady sporzadzania (zatacznik Nr 9). Zgodnie z zatacznikiem Nr 8 samodzielne publiczne zaktady opieki
zdrowotnej sktadajg sprawozdania jednostkowe RB-Z za |, Il i Il kwartat w terminie nie p6zniej niz 14 dni po uptywie okresu
sprawozdawczego, a sprawozdania jednostkowe Rb-Z za IV kwartat w terminie nie p6zniej niz 37 dni po uptywie okresu
sprawozdawczego do zarzadu jednostki samorzadu terytorialnego, ktéry nadzoruje zaktad.

3Dz U.z2014r. poz. 1773.
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2.4. Sprawowanie nadzoru nad dziatalnoscia SP ZOZ przez podmioty tworzace

Podmioty tworzgce samodzielne publiczne zaktady opieki zdrowotnej majg obowigzek sprawowania nadzoru nad ich
dziatalnoscig, w mysl przepisu art. 121 ust. 2 uodl. Nadzor ten polega na weryfikacji, czy dziatania SP ZOZ sg zgodne
z przepisami prawa, jego statutem i regulaminem organizacyjnym oraz czy spetniajg kryterium celowos$ci, gospodarnosci
i rzetelnosci. Moze on przybiera¢ dwie formy:

—  prowadzenie kontroli w SP ZOZ, zgodnie z wymogami rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 grudnia 2012 r.

w sprawie sposobu i trybu przeprowadzania kontroli podmiotéw leczniczych34 oraz dokonywanie oceny,

—  zadanie informacji, wyjasnien oraz dokumentéw od organéw SP ZOZ (zaréwno od kierownika jak i od rady spoteczne;j).
Podmiot tworzacy przeprowadzajac kontrole i ocene dziatalnosci, bada miedzy innymi prawidtowo$¢ gospodarowania
mieniem oraz $rodkami publicznymi, jak réwniez gospodarke finansowa. Zatem przedmiotem zainteresowania dla podmiotu
tworzacego SP ZOZ winny by¢ réwniez zagadnienia zadtuzenia, w tym przyczyny ich powstawania, monitorowanie jego
poziomu, sposob zarzadzania nim, prowadzenia ewidencji oraz wykazywania w sprawozdawczosci jednostki.

Jednym z mechanizméw sprawowania nadzoru jest mozliwos¢ wstrzymania wykonania dziatan kierownika SP ZOZ
przez podmiot tworzacy, w przypadku stwierdzenia ich niezgodnosci z prawem, jak réwniez zobowigzanie go do ich zmiany
w okreslonym terminie. Sankcjq za niedostosowanie sie do warunkéw wskazanych przez podmiot tworzacy moze by¢
w ostateczno$ci rozwigzanie z kierownikiem SP ZOZ umowy o prace lub umowy cywilnoprawne;.

W przypadku przeprowadzania kontroli w SP ZOZ, podmiot tworzacy po zakofczeniu czynnosci sprawdzajacych, winien
sporzadzi¢ wystapienie pokontrolne, w ktérym mogq zosta¢ przedstawione kierownikowi zalecenia nakazujgce usuniecie
stwierdzonych nieprawidtowosci. Kierownik SP ZOZ ma prawo odnie$¢ sig do ustalen zawartych w wystapieniu pokontrolnym.

Inng forma nadzoru podmiotu tworzacego nad SP ZOZ jest coroczna ocena jego sytuacji ekonomiczno-finansowej na
podstawie raportu sporzadzanego przez kierownika jednostki w terminie do 31 maja kazdego roku (pierwszy raz w 2017 r.)
Stosownie do postanowien art. 53a ust. 2 uod|, raport ten jest opracowywany na podstawie sprawozdania finansowego za
poprzedni rok obrotowy i zawiera w szczegolnosci analize sytuacji ekonomiczno-finansowej za poprzedni rok obrotowy,
prognoze sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe wraz z opisem przyjetych zatozen oraz informacje
o istotnych zdarzeniach majacych wptyw na sytuacje ekonomiczno-finansowa SP ZOZ.

Kolejnym mechanizmem badania wynikéw dziatalnosci SP ZOZ, zwtaszcza finansowej, jest obowigzek przeprowadzania
weryfikacji sktadanych sprawozdan w zakresie operacji finansowych, o ktérych mowa w pkt 3.2. niniejszego Programu kontroli.
Podmiot tworzacy jako odbiorca tych sprawozdan winien nie tylko dokona¢ sprawdzenia ich prawidlowosci pod wzgledem
formalno-rachunkowym, lecz réwniez w zakresie merytorycznym.

Analogiczne obowigzki podmiotu tworzacego w tym zakresie dotyczg sprawozdan finansowych okre$lonych przepisami
ustawy o rachunkowosci.

%Dz U.z2015r. poz. 1331.
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Il. Wyniki kontroli regionalnych izb obrachunkowych

1. Informacje o SP ZOZ poddanych kontroli

W ramach kontroli koordynowanej przeprowadzono 52 kontrole w samodzielnych publicznych zaktadach opieki
zdrowotnej, w tym 22 dla ktdrych podmiotem tworzacym jest wojewodztwo samorzadowe, 25 — powiat, 5 — miasto na prawach
powiatu. Wykaz wszystkich SP ZOZ zamieszczono w zatgczniku Nr 1.

Rysunek 1: Rozkfad kontrolowanych SP ZOZ na terenie Polski wg podmiotéw tworzacych
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Ponadto kontrolg koordynowang objeto jednostki samorzadu terytorialnego bedace podmiotami tworzacymi dla
kontrolowanych SP ZOZ w zakresie sprawowania nadzoru. tacznie skontrolowano 41 jst, w ktérych przeprowadzono
46 kontroli (wystapity przypadki, gdzie jedna jednostka samorzadu terytorialnego byta podmiotem tworzacym dla kilku
SP Z0Z poddanych kontroli i sprawowanie nadzoru byto badane w odrebnych kontrolach), w ramach ktérych sprawdzono
sprawowanie nadzoru nad 49 SP ZOZ (wystapity sytuacje, gdzie w jednej kontroli przeprowadzanej w jst bedacej podmiotem
tworzacym badano nadzér nad wigcej niz 1 podlegtym SP ZOZ).

Tabela 1: Liczba skontrolowanych SP ZOZ wg typu ich organu tworzacego i wojewodztw

Typ podmiotu tworzacego
Wojewddztwo tacznie wojewddztwo . miasto na
samorzadowe powiat ziemski prawach powiatu
Ogoétem, z tego: 52 22 25 5
dolno$laskie 3 2 1 -
kujawsko-pomorskie 3 1 1
lubelskie 3 1 2
lubuskie 2 2 -
tédzkie 3 2 1 -
matopolskie 3 - 2 1
mazowieckie 4 1 3
opolskie 3 1 2
podkarpackie 3 3 -
podlaskie 3 2 1
pomorskie 3 1 2 -
$laskie 4 1 1 2
Swietokrzyskie 3 1 2 -
warmifisko-mazurskie 3 1 1 1
wielkopolskie 6 1 5
zachodniopomorskie 3 2 1
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Przychody ogétem kontrolowanych SP ZOZ za 2015 r. ksztattowaly sie w zaleznosci od ich wielkosci w zakresie od
ok. 20 min zt do 315 min zt. Za 2016 r. wyniki te byty na podobnym poziomie i wynosity odpowiednio od 20 min zt do 312 min zt.
Na strukture tych przychoddw sktadaty sie odpowiednio:

Tabela 2: Struktura przychodéw kontrolowanych SP ZOZ w 2015r.12016 r.

Struktura (w %)

Przychody 2015 2016

Ogodtem 100,0 100,0

— zdziatalno$ci medycznej 91,1 92,3
— zkontraktéw z NFZ 88,2 89,2

— poza umowa z NFZ 29 31

— zdziafalnosci pozamedycznej 8,9 77
— dotacji z budzetu panstwa 0,7 0,7

— dotacji z jst 11 1,1

— $rodki pozyskane z UE 0,7 0,7

— pozostate 6,4 53

W obydwu badanych latach udziat przychodéw z kontraktéw z NFZ w catosci przychod6w byt na podobnym poziomie i wynosit
ok. 91% - 92%. Dziatalno$¢ pozamedyczna prowadzona przez SP ZOZ przyniosta ogdtem ok. 8% - 9% kwoty przychodow,
w tym dotacje z budzetu panistwa — 0,7% i z jednostek samorzadu terytorialnego — 1,1%. Kontrolowane jednostki w 2015 r.
i 2016 r. w znikomym stopniu korzystaty ze Srodkdw unijnych, bowiem ich udziat w przychodach wynosit tylko 0,7%.

Rysunek 1: Przychody SP ZOZ w latach 2015 — 2016 (w min zf)
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Najwiekszy udziat w kosztach kontrolowanych SP ZOZ miaty pozycje dotyczace wynagrodzen, analogicznie w 2015 r.12016 r.
—ok. 37%. Pozostate znaczace pozycje to zuzycie materiatdw i energii — ok. 24% oraz zakupy ustug obcych — ok 21%.

Tabela 3: Struktura kosztéw kontrolowanych SP ZOZ w 2015i 2016 r.

Struktura (w %)

Koszty 2015 2016

Ogodtem 100,0 100,0

— koszty dziatalnosci operacyjnej, w tym: 96,3 96,2
— amortyzacja 5,6 55
—  zuzycie materiatow i energii 246 24,2
— ustugi obce 20,7 21,1
— podatki i optaty 0,6 0,6
— wynagrodzenia 36,4 36,6
—  ubezpieczenia spoteczne 74 74
— pozostate koszty rodzajowe 11 0,8
— pozostate koszty operacyjne 2,0 21
— koszty finansowe, w tym: 1,7 1,7
— odsetki 1,6 1,6
— inne koszty finansowe 0,1 0,1
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Rysunek 2: Koszty SP ZOZ w latach 2015 - 2016 (w min zt)
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Dobér SP ZOZ do kontroli nie byt losowy, lecz celowy, ukierunkowany na jednostki posiadajace istotne kwoty zadtuzenia.
W wigkszosci przypadkow zaktady generujg ujemne wyniki finansowe, lecz jak wskazuje ponizsza tabela, nie jest to zawsze
reguita.

Tabela 4: Wyniki finansowe SP ZOZ w 2015 .12016 . (w Z!)

Pokrycie straty przez: , .
Typ SP Z0Z wg . . % pokrycia Liczba podmiotéw
Rok podmiotu Rodzaj Liczba Wynik finansowy dmiot 1] tworzacych
- wyniku | SPZ0Z SP 207 podmio straty przez pokrywajacych
0rzacego tworzacy podmiot straty SP ZOZ
tworzacy
miasto na prawach Strata 4 -33808 968,25 | -29 567 443,12 -4 24152513 12,5 1
powiatu Zysk 1 3381065,95 - - - -
Strata 13 -19444 510,89 | -17 109 540,36 -2 334 970,53 12,0 4
powiat ziemski
201 Zysk 12 4915 140,53 - - - -
5
wojewddztwo Strata 11 -112227 111,43 | -83807 512,48 | -28 419 598,95 253 5
samorzadowe | zysk 1 21438 609,44 - - - -
Strata 28 -165 480 590,57 | -130 484 495,96 | -34 996 094,61 211 10
Ogotem
Zysk 24 29734 815,92 - - - .
miasto na prawach Strata 5 -51472651,75 | 4124295858 | -10229 693,17 19,9 2
powiatu Zysk R R R R R R
Strata 15 -21296 230,56 | -18 017 370,16 -3 278 860,40 154 4
powiat ziemski
2016 Zysk 10 7625 875,39 - - - -
wojewddztwo Strata 13 -150 571 153,12 | -101 100 842,84 | -49 470 310,28 329 4
samorzadowe Zysk 9 11212 856,50 - - -
Strata 33 -223 340 035,43 | -160 361 171,58 | -62 978 863,85 28,2 10
Ogotem
Zysk 19 18 838 731,89 - - - -

W 2015 r. liczba SP ZOZ, ktdre osiggnety dodatni wynik finansowy wyniosta 24, co stanowito 46,1% ogétu badane;
populacji. W 2016 r. jednostek tych byto mniej — 19.
Z punktu widzenia finanséw jednostek samorzadu terytorialnego wynik finansowy podlegtego SP ZOZ jest istotnym
zagadnieniem, bowiem zgodnie z art. 59 ust. 2 pkt 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. uodl podmioty tworzace zobowigzane
sq do pokrywania strat SP ZOZ. W badanej populaciji straty SP ZOZ za 2015 r. w wiekszosci, tj. w 78,9% ich warto$ci
pokrywaty same SP ZOZ, podmioty tworzace tylko w 21,1%. Straty za 2016 r. pokrywane przez podmioty tworzace byty juz
w 28,2%. W obydwu badanych latach straty SP ZOZ pokrywane byly przez 10 podmiotéw tworzacych.
Badana grupa SP ZOZ ze wzgledu na liczbe zrealizowanych $wiadczen za 2016 r. przedstawiata sie nastepujaco:
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Tabela 5: Liczba zrealizowanych $wiadczen oraz liczba pacjentow w 2015 2016 .

Typ podmiotu tworzacego
R miasto na prawach N . wojewodztwo
Wyszczegdlnienie ) powiat ziemski
powiatu samorzadowe
2015 2016 2015 2016 2015 2016
Liczba pacjentow 302 480 300 975 1026409 | 1015011 | 1598305| 1643584
Liczba udzielonych $wiadczen 597 993 596 387 3490114 | 3447775| 6774355 | 6566761

W kontrolowanych SP ZOZ zatrudnionych byto na dzier 31 grudnia 2015 r. i 31 grudnia 2016 r. odpowiednio:

Tabela 6: Liczba zatrudnionych pracownikéw w SP ZOZ na 31 grudnia 2015 r. i 31 grudnia 2016 .

Zatrudnienie na 31.12.2015 na 31.12.2016
Ogoétem 42 985 43788
Liczba os6b zatrudnionych na podstawie umowy o prace 36 879 37 244
Liczba o0s6b zatrudnionych na podstawie innych uméw cywilno-prawnych 6106 6543

Rysunek 2: Struktura zatrudnienia na 31 grudnia 2015 r. i 31 grudnia 2016 r.
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W strukturze zatrudnienia ok. 12% ogdtu stanowig, pracownicy administracyjni (w tym stanowiska pomocnicze), natomiast
pozostatg czeS¢ — lekarze oraz pozostaty personel medyczny.

2. Wyniki kontroli

2.1. Organizacja samodzielnego publicznego zakladu opieki zdrowotnej oraz wewnetrzne regulacje
organizacyjno-prawne

W zakresie ogélnych spraw organizacyjnych SP ZOZ kontrola nie wykazata wielu nieprawidtowosci. Wszystkie
52 kontrolowane jednostki byly wpisane do wiasciwych rejestrow, posiadaly statut, ktdrym unormowano zagadnienia
w zakresie formy prowadzenia gospodarki finansowej wynikajace z art. 42 ust. 2 ust. 5 uodl.

Dziatalnos¢ inng niz leczniczg prowadza, za wyjatkiem jednego, wszystkie kontrolowane SP ZOZ. Dziatalno$¢ ta co do
zasady realizowana jest zgodnie z zapisami statutowymi, jednakze w 5 przypadkach stwierdzono brak stosownych
unormowan, co jest naruszeniem przepisu art. 42 ust. 3 uodl.

W trakcie kontroli nie stwierdzono, aby dziatalno$¢ SP ZOZ nie byta unormowana wprowadzonymi przez kierownikow
regulaminami organizacyjnymi, stosownie do art. 23 uodl.

Przyktadowa stwierdzona nieprawidtowo$é:

W Statucie Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki Zdrowotnej w Gostyniu (woj. wielkopolskie) nie wskazano
mozliwo$ci prowadzenia okre$lonej, wyodrebnionej organizacyjnie dziatalnosci innej niz dziatalno$¢ lecznicza. W wyniku
kontroli stwierdzono, ze w latach 2015 - 2016 w SP ZOZ w Gostyniu obowigzywaty cztery umowy najmu mienia, co w zwigzku
Z brakiem stosownych zapisoéw w Statucie naruszato przepis okre$lony w art. 42 ust. 3 uodl.
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2.2. Sprawowanie nadzoru nad SP ZOZ przez jego podmiot tworzacy

Podmiot tworzacy zgodnie z przepisem art. 121 uodl, sprawuje nadzér nad podmiotem leczniczym pod wzgledem
zgodno$ci dziatan z przepisami prawa, statutem i regulaminem organizacyjnym oraz pod wzgledem celowosci,
gospodarnosci i rzetelnosci. W okresie 2015 . 12016 r. w 43 przypadkach podmioty tworzace wykonywaty obowigzki nadzoru
poprzez przeprowadzanie kontroli przez swoje stuzby. W 6 przypadkach nie delegowano do jednostki kontroleréw. Jednakze
podmioty tworzace korzystaty z mozliwosci prowadzenia nadzoru nad SP ZOZ réwniez poprzez inne czynno$ci nadzorcze,
w tym. m.in. zgdanie informacji, wyjasnien oraz dokumentow.

Biorac powyzsze pod uwage mozna stwierdzi¢, iz w kontrolowanym okresie brak byto SP ZOZ, ktéry nie bytby
nadzorowany w jakikolwiek sposob. Dalsze wyniki kontroli wskazujg jednak, iz nadzér ten ukierunkowany byt w wiekszym
stopniu na sprawy formalno-rachunkowe, natomiast nie zapewniat wykorzystania wszystkich dostepnych s$rodkéw
oddziatywania na gospodarke finansowg SP ZOZ, w tym w szczegdlno$ci na ograniczenie i redukcje poziomu zadtuzenia.

Kontrole przeprowadzane przez podmioty tworzgce odbywaty sie wg kryterium zgodno$ci dziatan z przepisami prawa,
statutem i regulaminem organizacyjnym oraz pod wzgledem celowosci, gospodarnosci i rzetelnosci. Jednak nie w kazdym
z przypadkéw obejmowaty one zagadnienia gospodarowania mieniem oraz srodkami publicznymi przez SP ZOZ. Stan taki
stwierdzono w przypadku 2 zaktaddw.

Zagadnienie zadtuzenia SP ZOZ bylo analizowane tylko w czasie 26 kontroli, natomiast w pozostatych 17 nie byto
weryfikowane.

W ramach czynno$ci nadzorczych podmioty tworzace w 4 przypadkach ujawnity dziatania kierownikow SP ZOZ
niezgodne z prawem i wstrzymaty ich wykonanie oraz zobowigzaty do ich zmiany lub cofnigcia. Z uwagi na niedokonanie
przez tych kierownikéw zmiany lub cofniecia dziatan niezgodnych z prawem w wyznaczonym terminie, podmioty tworzace
w 3 przypadkach dokonaty zmiany kierownika SP ZOZ.

Realizowane przez podmioty tworzgce czynno$ci kontrolne skutkowaty formutowaniem ustalen pokontrolnych, ktére
w 14 przypadkach byly przedmiotem zastrzezen, w tym w zakresie gospodarowania mieniem i Srodkami publicznymi oraz
gospodarki finansowej, zgodnie z § 22 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 grudnia 2012 r. w sprawie sposobu i trybu
przeprowadzania kontroli podmiotow leczniczych3. Wyniki analiz wskazuja, iz w wiekszosci przypadkow (35) przekazywano
do SP ZOZ wystapienia pokontrolne, ktdre zawieralty zalecenia lub wnioski nakazujace usuniecie stwierdzonych
nieprawidtowosci lub tez usprawnienia funkcjonowania jednostki kontrolowanej. W 18 przypadkach wnioski pokontrolne
dotyczyly réwniez zagadnier zwigzanych z problematyka zadtuzania sie¢ SP ZOZ.

Kontrola koordynowana wykazata, iz w 14 przypadkach nie wszystkie zalecenia pokontrolne zostaty zrealizowane przez
SP Z0Z. Prawdopodobnie jedng z przyczyn takiego stanu byt brak weryfikacji wykonania wnioskéw pokontrolnych przez
podmioty tworzace (w 50%) m.in. poprzez zlecanie kontroli sprawdzajacych ich wykonanie.

Ujawniane nieprawidtowosci w dziatalnosci SP ZOZ w okresie 2015 - 2016 dotyczyly w 12 przypadkach czynéw,
mogacych stanowi¢ naruszenie dyscypliny finanséw publicznych. W wyniku kontroli przeprowadzonych przez podmiot
tworzacy do wiasciwego rzecznika dyscypliny finanséw publicznych skierowano 8 zawiadomien.

Jak wskazano powyzej, problematyki zadtuzenia nie poruszano w czasie kazdej z prowadzonych kontroli przez
podmioty tworzace, jednakze poprzez inne czynno$ci nadzorcze mogty one monitorowa¢ poziom zadtuzenia SP ZOZ, m.in.
przeprowadzajac analizy sprawozdan Rb-Z, sprawozdan z wykonania planu finansowego, czy tez innych sprawozdan
sktadanych przez SP ZOZ. Kontrola koordynowana wykazata, iz tylko w 1 przypadku nie wykonywano jakichkolwiek
czynnosci zwigzanych z monitorowaniem spraw zadtuzenia SP ZOZ.

Weryfikacja dziatari podmiotéw tworzacych wykazata, iz jako odbiorcy sprawozdan Rb-Z dokonywaty one sprawdzenia
ich prawidtowos$ci pod wzgledem formalno-rachunkowym w 93% przypadkéw, natomiast pod wzgledem merytorycznym juz
tylko w 74%. Powyzsze byto m.in. przyczyng wystepowania wielu nieprawidtowosci, o ktérych mowa w dalszej czesci
omaowienia wynikéw kontroli koordynowane;.

W 2017 r. kierownicy SP ZOZ byli po raz pierwszy zobowigzani, na podstawie art. 53a ust. 1 uodl do sporzadzenia
i przekazania podmiotowi tworzacemu raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowej zaktadu. Podmioty tworzace w 41 przypadkach
dokonaty oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej SP ZOZ na podstawie powyzszych raportéw (dane moga by¢ niepetne
z uwagi na termin przeprowadzania kontroli przez RIO).

Przyktadowe stwierdzone nieprawidtowosci:
Powiat Augustowski (woj. podlaskie) w latach 2015 - 2016 nie przeprowadzit w Samodzielnym Publicznym Zakfadzie
Opieki Zdrowotnej w Augustowie kontroli, o ktdrych mowa w art. 121 ust. 3 - 4i art. 122 uodl, za$ kontrola przeprowadzona

%Dz U.z2015r. poz. 1331.
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w 2017 r. nie dotyczyta wprost zagadnier zwigzanych z zadfuzeniem Szpitala. Jak wskazujg ustalenia kontroli RIO, Powiat

Augustowski faczyty z SP ZOZ w Augustowie powigzania finansowe zwigzane z zadtuzeniem Szpitala polegajace na:

—  udzielaniu Szpitalowi poZyczek, z tytutu ktérych stan zadfuzenia na poczatek 2015 r. wynosit — 4 204 577,08 zt, na
koniec 2015 r. — 4 859 869,92 zt, a na koniec 2016 r. — 4 814 700,00 z1,

—  poreczaniu kredytow bankowych zacigganych przez Szpital, ktérych niesptacone raty kapitatowe wynosity na poczatek
2015r. 5426 622,00 zt, na koniec 2015 r. — 4 800 000,00 zt i na koniec 2016 r. — 4 080 000,00 zt,

—  dokonywaniu sptat zobowigzah SP ZOZ w ramach udzielonych przez Powiat poreczen, z ktérych nalezno$ci Powiatu
wedtug stanu na poczatek 2015 r. wynosity 2 625 608,89 zt, a na koniec 2015r. i 2016 r. po 2 776 348,94 z1.

Przedstawione dane wskazujg na istotne obcigzenie budzetu Powiatu operacjami zwigzanymi z zadtuzeniem SP ZOZ

w Augustowie, a zatem jest to sytuacja wymagajgca systematycznych kontroli z jednoczesnym objeciem ich zakresem

zagadnien dotyczacych zadtuzenia.

Pracownicy Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Podlaskiego (woj. podlaskie) nienalezycie weryfikowali
sprawozdania Rb-Z o stanie zobowigzar wg tytutbw dfuznych oraz poreczen i gwarancji sktadane przez Samodzielny
Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Wojewddzki Szpital Zespolony w Biatymstoku oraz Samodzielny Publiczny
Psychiatryczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Choroszczy, dla ktérych podmiotem tworzgcym jest Wojewédztwo Podlaskie.
Ww. Szpitale nie wykazaty w ziozonych sprawozdaniach za IV kwartaf 2015 r. oraz IV kwartat 2016 r. zobowigzan wobec
budzetu Wojewddztwa z tytutu spfaconych w 2010 r. rat kredytdw w ramach udzielonych przez Wojewddztwo poreczen.
Niewykazane kwoty wynosity w przypadku WSZ SP ZOZ w Biatymstoku 2 563 758,32 zf na koniec 2015 r. i 2016 r., za$
w przypadku SPPZOZ w Choroszczy 466 958,93 zt na koniec 2015 r. i 351 958,93 zt na koniec 2016 r.

Kontrole przeprowadzone przez Powiat Skarzyski (woj. $wietokrzyskie) w latach 2015 - 2016 w Zespole Opieki
Zdrowotnej Szpitalu Powiatowym im. Marii Sktodowskiej-Curie w Skarzysku-Kamiennej, ktdre obejmowafy swoim zakresem
elementy okre$lone w art. 121 ust. 4 uodl, nie zostaly zrealizowane w sposéb oraz w trybie okreSlonym w przepisach
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 grudnia 2012 r. w sprawie sposobu i trybu przeprowadzania kontroli podmiotéw
leczniczych, m.in. poprzez brak przekazania Szpitalowi wystapien pokontrolnych.

Powiat Nyski (woj. opolskie) jako podmiot tworzacy przeprowadzit w okresie 8 - 9 grudnia 2015 r. kontrole
w Samodzielnym Publicznym Zakiadzie Opieki Zdrowotnej — Zespole Opieki Zdrowotnej w Gtuchotazach w zakresie
prawidtowosci oddawania w najem i dzierzawe nieruchomo$ci bedacych w posiadaniu Zakfadu. Pomimo stwierdzenia
nieprawidfowosci Powiat Nyski po zakoriczeniu kontroli nie sporzgdzit wystapienia pokontrolnego ani jego projektu, co byto
niezgodne z zapisami ujetymi w § 20 ust. 1§ 25 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 grudnia 2012 r. w sprawie
sposobu i trybu przeprowadzania kontroli podmiotéw leczniczych36,

W latach 2015 - 2016 Powiat Wieluriski (woj. tddzkie) nie przeprowadzit zadnej kontroli gospodarki finansowej, w tym
zadtuzenia, w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w Wieluniu, na podstawie przepisow art. 121 uodl.
Zgodnie z art. 121 ust. 2 - 4 ww. ustawy — podmiot tworzgcy sprawuje nadzér nad zgodnoscig dziatari podmiotu leczniczego
niebedgcego przedsiebiorcg z przepisami prawa, statutem i requlaminem organizacyjnym oraz pod wzgledem celowosci,
gospodarnosci i rzetelno$ci. W ramach nadzoru podmiot tworzacy moze zadac informacji, wyjadnieri oraz dokumentéw od
organow podmiotu leczniczego niebedgcego przedsigbiorcg oraz dokonuje kontroli i oceny dziafalnosci tego podmiotu.
Kontrola i ocena, o ktérych mowa wyzej, obejmuje w szczegdinosci: 1) realizacje zadan okreSlonych w regulaminie
organizacyjnym i statucie, dostepno$¢ i jakos¢ udzielanych $wiadczen zdrowotnych, 2) prawidfowo$¢ gospodarowania
mieniem oraz $rodkami publicznymi, 3) gospodarke finansowa.

Szczeg6towy sposéb i tryb przeprowadzania kontroli w podmiotach leczniczych okrela rozporzgdzenie Ministra Zdrowia
z dnia 20 grudnia 2012 r. w sprawie sposobu i trybu przeprowadzania kontroli podmiotow leczniczych.

2.3. Zarzadzanie ryzykiem

Problematyka zadtuzenia w przypadku dziatainosci SP ZOZ jest istotnym elementem niosacym ryzyko dla ich
skutecznej dziatalnoSci, zatem winno by¢ ono systemowo monitorowane. Kontrola koordynowana wykazata, iz zasady
biezacego monitorowania wprowadzono tylko w 23 z 52 jednostek, co stanowi 44,2%. Analizujac zaktady pod wzgledem typu
podmiotéw ich tworzacych mozna stwierdzi¢, iz najlepsza sytuacja wystepuje w zaktadach wojewddztw samorzadowych

% Dz. U.z2015r. poz. 1331.
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- 63,6% posiada wprowadzone procedury, w zaktadach powiatéw ziemskich — 32,0%, w zaktadach podlegtych miastom na
prawach powiatu — tylko 20,0%.

Mimo braku formalnie wprowadzonych procedur, niektére SP ZOZ wykonywaty czynnosci majace stuzy¢ monitorowaniu
zadtuzenia. Dane kontroli koordynowanej wskazuijg, iz potwierdzenie dla takich czynno$ci wystapito w 37 jednostkach.

Wartym uwagi jest fakt, iz funkcje audytu wewnetrznego ustanowiono w 16 kontrolowanych SP ZOZ, natomiast tylko
w 8 przypadkach kwestie dotyczace zadtuzenia bylty przedmiotem analiz prowadzonych przez audytoréw. Jedng z funkcji
audytu jest dawanie racjonalnego zapewnienia kierownikom jednostek, ze procesy w nich zachodzace dziatajg prawidiowo
i sq osiggane zaktadane cele. Winni oni ocenia¢ funkcjonujaca kontrole zarzadcza, ktdra ma czuwac nad realizacjg zadan
w sposdb zgodny z prawem, efektywny, oszczedny i terminowy. Majg réwniez oni mozliwos¢ doradztwa. Wyniki wskazuija,
iz cze$¢ kierownikow SP Z0Z, pomimo ustanowienia funkcji audytu, nie korzystali z doradztwa audytoréw wewnetrznych
przy rozwigzywaniu probleméw zadtuzenia.

Whyniki kontroli wskazuja, iz SP ZOZ w wigkszosci przypadkéw identyfikowaly najwazniejsze zagrozenia zwigzane
z prowadzong dziatalno$cia, w tym dotyczace zadtuzenia. Analiza taka byta wykonywana w 44 na 52 kontrolowane jednostki.
Zaktady, czesto pomimo braku wprowadzenia, jak wskazano powyzej, formalnych procedur wewnetrznych w tym zakresie,
staraty sie zarzadzac tymi ryzykami, m.in. poprzez:

—  prolongate sptat pozyczek,

—  rozktadanie sptat na dtuzszy okres sptaty,

—  rolowanie kredytéw i pozyczek,

—  comiesieczng analize poziomu realizacji planu rzeczowo finansowego i zawieranie w razie konieczno$ci porozumien
dotyczacych termindw biezacych ptatnosci,

—  restrukturyzacje kredytdw, pozyczek i zobowigzan wymagalnych,

—  biezacy monitoring zuzycia lekdw i wyrobéw medycznych,

—  monitoring sprzedazy ustug medycznych,

—  ustalanie priorytetéw dokonywania ptatnoSci oraz zaciagania pozyczek na sptaty zobowigzan wymagalnych,

—  biezace rozmowy i negocjacje z kontrahentami i wierzycielami w zakresie zarzadzania dtugiem,

—  podpisywanie uktadéw ratalnych,

—  ugody pozasadowe,

—  monitoring wskaznika ogélnego zadtuzenia i zobowigzan wymagalnych.

W 9 przypadkach zaktady wspomagaty sie wiedzg i doSwiadczeniem podmiotéw zewnetrznych przy procesach analizy
i restrukturyzacji zadtuzenia.

Kontrole wykazaly, ze 24 SP ZOZ sporzadzity i przedstawity podmiotom tworzacym programy naprawcze, z uwagi na
wystapienie straty netto, stosownie do art. 59 ust. 4 uodl (dane mogg by¢ niepetne z uwagi na termin zakorczenia kontroli
przez RIO przed dniem wymagalnosci ztozenia programu przez kierownikow). W 14 przypadkach programy naprawcze byty
juz realizowane.

W 51 przypadkach sprawozdania finansowe SP ZOZ byly badane przez biegtego rewidenta.

Wszystkie 52 kontrolowane SP ZOZ sporzadzity raporty o sytuacji ekonomiczno-finansowej, z czego w 2 przypadkach
przekazano je podmiotowi tworzacemu po ustawowym terminie.

Przyktadowe stwierdzone nieprawidtowosci:

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Augustowie (woj. podlaskie) nie dotrzymat ustawowego terminu
przekazania podmiotowi tworzgcemu raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowej za 2016 r. Powyzszy raport zostat ztoZzony
w Starostwie Powiatowym w Augustowie w dniu 13 lipca 2017 r. Zgodnie z art. 53a ust. 1 uodl, kierownik samodzielnego
publicznego zakfadu opieki zdrowotnej sporzadza i przekazuje podmiotowi tworzacemu raport o Sytuacji ekonomiczno-
-finansowej w terminie do 31 maja kazdego roku.

W Samodzielnym Publicznym Zespole Zaktaddw Opieki Zdrowotnej w Kozienicach (woj. mazowieckie) nie zostaty

opracowane i wdrozone zasady funkcjonowania kontroli zarzadczej w zakresie okreslonym przepisem art. 68 uofp, pomimo
takiego obowigzku wynikajgcego z w art. 69 ust. 1 pkt 3 w zwigzku z art. 68 oraz art. 9 pkt 10 ww. ustawy.
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2.4. Dlug samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej
2.4.1. Obligacje

W latach 2015 - 2016 zaden z SP ZOZ poddanych kontroli nie dokonywat emisji obligacji, nie dokonywat wykupu
obligacji emitowanych w latach wczes$niejszych jak réwniez nie prowadzit ewidencji ksiegowej dla obligacji w ksiegach
rachunkowych.
2.4.2. Kredyty i pozyczki

Wszystkie (52) kontrolowane SP ZOZ wg stanu na koniec 2014 r., 2015 r. 12016 r. wykazywaly ogdtem stan zadtuzenia
z tytulu zaciagnietych kredytéw i pozyczek na kwote odpowiednio: 754 500 059,40 zt, 936 544 652,52 zti 1 016 764 804,67 z..

Dynamika zadtuzenia z tego tytutu zatem w okresie 2 lat wyniosta 134,8%.

Rysunek 3: Zadtuzenie z tytutu kredytéw i pozyczek wg typu SP ZOZ (w min zt)
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Prawie w catosci (87,2% w 2015 r.192,2% w 2016 r.) zadtuzenie to dotyczylo kredytéw i pozyczek diugoterminowych.

Struktura zadtuzenia wskazuje na przewage zobowigzan z tytutu kredytow nad zobowigzaniami z tytutu pozyczek.
Jednakze w samym tylko 2015 . i 2016 r. SP ZOZ zaciggnety kredyty na kwote odpowiednio 199 639 974,24 zti 59 671 773,19 zt
oraz pozyczki 281 128 593,01 zti 343 726 006,65 zt, co wskazuje, iz sposdb zadtuzania sie SP ZOZ w latach 2015 - 2016 zmienit
sig na rzecz zaciggania pozyczek.

Rysunek 4: Struktura zobowigzan SP ZOZ z tytutu kredytow i pozyczek (w %)
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Tabela 7: Zadtuzenie SP ZOZ z tytutu kredytow i pozyczek na dzien 31.12.2014 ., 31.12.2015r., 31.12.2016 r. wg typu podmiotow

tworzacych SP Z0Z
Stan na 31.12.
Typ SP ZOZ wg podmiotu 2014 2015 2016
Iworzagego jelalr?éts):ak Kwota zadtuzenia jeblr?cz):; K Kwota zadtuZenia jelgllr?stsjfek Kwota zadtuzenia
Ogoétem, w tym: 45 754 500 059,40 51 936 544 652,52 50 1016 764 804,67
miasto na prawach powiatu 4 35727 264,23 5 58 727 679,86 5 101 987 778,63
powiat ziemski 20 215 334 389,62 24 244175 867,87 23 271203 703,43
wojewodztwo samorzadowe 21 503 438 405,55 22 633 641 104,79 22 643 573 322,61

Rysunek 5: Zadtuzenie kontrolowanych SP ZOZ z tytutu kredytow i pozyczek wg stanu na koniec 2014 r., 2015 .1 2016 r.
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W ogdlnej kwocie zaciggnietych kredytow i otrzymanych pozyczek w 2015 r. i 2016 r. okoto 74% — 81% dotyczyto
finasowania dziatalnosci biezacej. Przeznaczenie $rodkdw na sptate wcze$niej zaciggnietych zobowigzarn (kredyty i pozyczki)
utrzymywato sie na zblizonym poziomie (11,8% w 2015r.i 14,1% w 2016 .).

Tabela 8: Kredyty i pozyczki zaciagniete przez SP ZOZ w 2015+.1 2016 r.

Cel zaciggniecia kredytu i otrzymania pozyczek 2015 2016
wzt % w zt %
Ogoétem 480 768 567,25 | 100,0 | 403 397 779,84 100,0
— na dziatalno$¢ biezaca, w tym: 358 696 873,71 746 | 326785681,59 81,0
— na splate zobowigzan z tytutu dostaw i ustug 316 203 024,12 65,8 | 319785681,59 79,3
— na realizacje projektéw wspétfinansowanych ze $rodkéw UE - X - X
— na sfinansowanie inwestycji, w tym: 30399 760,63 6,3 457157573 1,1
— na realizacjg projektow wspétfinansowanych ze $rodkéw UE 12174 171,41 25 2129200,00 0,5
— na splate wczesniej zaciagnigtych zobowigzan (kredyty i pozyczki) 56 960 508,91 11,8 | 5678829742 14,1
— inne 34711424,00 72| 1525222510 38

Interesujacy tendencje wida¢ w zmianach struktury Srodkéw przeznaczanych na finansowanie dziatalnosci zwigzanej

z dostawami i ustugami kupowanymi przez SP ZOZ oraz na sptate wczesniej zaciggnietych zobowigzan (kredyty i pozyczki).

Widoczny jest istotny spadek finansowania tych procesdw ze srodkéw pozyskiwanych z kredytow na rzecz pozyczek.

Tabela 9: Finansowanie dostaw i zakupu ustug oraz sptaty zobowigzan z tytutu kredytow i pozyczek w 2015r.12016 r.

Przeznaczenie Zrédto 2015 2016
o . kredyty 87 499 985,08 39940 570,52
— na splate zobowigzan z tytutu dostaw i ustug pozycz 228703 039,04 279845 111,07
L o, o kredyty 52906 516,77 9098 977,57
— na splate wczesniej zaciagnigtych zobowigzan (kredyty i pozyczki) pozyezki 4053 992,14 4768931985
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Analizujac rodzaj jednostek, ktore udzielaty pozyczek kontrolowanym SP ZOZ mozna zauwazyé, iz w wiekszosci sg to
inne podmioty niz zaliczane do sektora finanséw publicznych. W znacznej mierze nalezg one do grupy instytucji finansowych
spoza sektora bankowego, w tym tzw. ,parabankow”.

Tabela 10: Podmioty udzielajace pozyczek SP ZOZ w 2015r.12016 r

) o . 2015 2016
Podmioty udzielajace pozyczek v % e %
Ogoétem 281128 593,01 | 100,0 | 343 726 006,65 100,0
- od podmiotu tworzacego 8513 700,00 30| 1525555564 44
- od innych instytucji sektora publicznego 5220 477,86 1,9 2094 636,53 0,6
- od bankow - X - X
- od instytucji finansowych 229 343 627,63 81,6 | 290 439 556,50 84,5
- od pozostatych podmiotow 38050 787,52 135 35936257,98 10,5

Kwota sptaconych rat od zaciggnietych kredytéw i otrzymanych pozyczek wyniosta w 2015 r. 295 282 275,85 zt, odsetki
- 38333 771,18 zt. W 2016 r. kwoty te wynosity odpowiednio: 291 254 902,74 zt i 39 596 363,78 zt. Sptaty rat SP Z0Z
w wiekszo$ci dokonywalty terminowo, odsetek nieterminowych sptat wynosit 8,7% i 10,2% w kontrolowanych latach.

Przy zacigganiu kredytow kierownicy SP ZOZ mieli obowigzek wystepowa¢ do Rady Spotecznej o wydanie opinii
stosownie do art. 48 ust. 2 pkt 2 lit. ¢ uodl. Kontrola wykazata, iz na 43 przypadki zaciggania kredytow w 2015 r. i 2016 r.
w 6, na faczng kwote 35 506 986,56 zt, brak byto takich opinii.

Przedstawione powyzej dane statystyczne SP ZOZ w zakresie pozyczek wskazywaty duzy udziat instytucji finansowych
wsrdéd podmiotéw udzielajacych pozyczek. Kontrola przeprowadzona na probie 96 umoéw dotyczacych zaciggania
zobowigzan obejmujacych niestandardowe instrumenty finansowania, ktére w efekcie wywotuja skutki ekonomiczne podobne
do umowy pozyczki na taczng kwote 63 226 219,02 zt wykazata w 4 przypadkach wystepowanie réznego rodzaju
nieprawidtowosci o tacznej wartosci uméw 23 039 431,51 zt. W ramach kontroli nie stwierdzono sytuacji, aby umowy byly
zawierane przez osoby inne niz kierownicy zaktadéw lub osoby do tego upowaznione.

Ogotem kwota nieterminowo sptaconych rat wyniosta w 2015 r. — 25 655 392,71 zt, w 2016 r. — 29 652 674,20 zt.

W przypadku sptat zobowigzar obejmujacych niestandardowe instrumenty finansowania wykryto nieterminowe sptaty
w 98 przypadkach na 1 099 sprawdzanych ptatnosci. Kwota stwierdzonych nieterminowych ptatnosci wynosita 6 713 930,57 zt
na taczng badang warto$¢ proby 47 840 464,03 zt.

Z tytutu nieterminowych ptatnoéci rat kredytow i pozyczek SP ZOZ ponosity dodatkowe obcigzenia w postaci odsetek
karnych. W latach 2015 - 2016 taczna zaptacona kwota tych odsetek wyniosta 266 291,36 zt, z czego na 2016 r. przypada
231 656,03 zh. Odsetki karne z tytutu nieterminowej sptaty zobowigza obejmujgcych niestandardowe instrumenty
finansowania rowniez wystapity, aczkolwiek byty to niewielkie ilosci i kwoty. Ogdtem w obu kontrolowanych latach na probie
282 pozycji stwierdzono tylko 3 takie przypadki na kwote ogotem 831,78 zt.

Przyktadowe stwierdzone nieprawidtowosci:

Dyrektor Samodzielnego Publicznego Zakfadu Opieki Zdrowotnej w Krotoszynie (woj. wielkopolskie) przy zawieraniu
umowy o kredyt odnawialny w rachunku biezgcym Nr K004/15 z dnia 24 kwietnia 2015 r. na kwote 1 000 000,00 zt., obejmujacej
okres od dnia 24 kwietnia 2015 r. do dnia 30 kwietnia 2016 r., nie wystapit do Rady Spofecznej o opinie w sprawie zaciggniecia
kredytu, wymagang przepisem okre$lonym w art. 48 ust. 2 pkt 2 lit c. uodl.

Nieterminowe uregulowanie w okresie od dnia 01 stycznia 2015 r. do dnia 31 grudnia 2016 r. przez Zespdt Opieki
Zdrowotnej w Chetmnie (woj. kujawsko-pomorskie) 8 rat kredytéw i pozyczek o tacznej wartosci 260 803,93 zt. Opbznienie
wyniosto od 2 do 15 dni. Przyczyng nieterminowego regulowania rat kredytdw i pozyczek byt gtownie brak starannosci
pracownika przy terminowym sporzadzaniu dyspozycji przekazania $rodkéw finansowych wierzycielom, a w przypadku
1 pozyczki - brak $rodkéw finansowych na rachunku bankowym Szpitala.
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2.4.3. Umowy sprzedazy z cenga ptatng w ratach, umowy leasingu, umowy partnerstwa publiczno-prywatnego oraz
umowy nienazwane o terminie zaplaty dtuzszym niz rok

Odrebng kategorig w zakresie zadluzenia s zobowigzania z tytutu uméw sprzedazy z ceng ptatng w ratach, umowy
leasingu, umowy partnerstwa publiczno-prywatnego oraz umowy nienazwane o terminie zaptaty dtuzszym niz rok. W badanym
okresie zadtuzenie z tego tytutu uméw wyniosto: na koniec 2014 r. — 215 792 109,72 zt, na koniec 2015 r. — 198 941 470,04 .,
na koniec 2016 r. — 200 221 790,35 zt.

Tabela 11: ZadtuZenie z tytutu uméw z ceng ptatng w ratach, umowy leasingu, umowy partnerstwa publiczno-prywatnego oraz umowy
nienazwane o terminie zaptaty dtuzszym niz rok na koniec 2014 r., 2015 r. i 2016 .

Stan na 31.12.2014r. Stan na 31.12.2015r. Stan na 31.12.2016 r.

Wyszezegelnienie t';zétﬁ Warto$¢ H;Z(:)\; Wartos¢ H;Z(:)\; Warto$¢
Ogotem stan zadtuzenia z tytutu uméw, w tym: 82 215792 109,72 98 198 941 470,04 89 200 221 790,35
- sprzedazy o cenie platnej w ratach 22 159 691 549,59 54 141 371 564,74 44 152 478 083,24
- uméw leasingu 7 708 271,59 5 479 558,13 8 853 252,51
- umowy partnerstwa publiczno-prywatnego - - - - - -
- umowy nienazwane o terminie zaptaty dtuzszym niz rok 45 53457 131,08 32 52417 328,78 29 33 262 446,73
-inne 8 1935 157,46 7 4673018,39 8 13628 007,87

W latach 2015 - 2016 zawarto nowe umowy tacznie na kwote 60 264 178,51 zt, z czego w 2015r. - 22 719 818,11 zt, w 2016 r.
— 37 544 360,40 zt.

Tabela 12: ZadtuZenie SP ZOZ z tytutu umdw z ceng ptatng w ratach, umowy leasingu, umowy partnerstwa publiczno-prywatnego oraz umowy
nienazwane o terminie zaptaty diuzszym niz rok na dzien 31.12.2014 r., 31.12.2015r., 31.12.2016 r. wg typu podmiotow tworzacych SP ZOZ

Stan na 31.12.
Typ SP ZOZ wg podmiotu 2014 2015 2016
tworzacego Liczba Kwota Liczba Kwota Liczba Kwota
jednostek zadtuzenia jednostek zadtuzenia jednostek zadtuzenia
Ogoétem, w tym 18 215792 109,72 24 198 941 470,04 24 200 221 790,35
- miasto na prawach powiatu 3 160 902 903,29 3 136 068 715,88 2 135493 633,67
- powiat ziemski 8 32662 072,57 1 32998 090,50 12 26 091 870,48
- wojewddztwo samorzadowe 7 22227 133,86 10 29 874 663,66 10 38 636 286,20

W analizowanej grupie najwiekszy udziat majg umowy sprzedazy o cenie ptatnej w ratach — 40,3% i 67,4% oraz umowy
nienazwane o terminie zaptaty dtuzszym niz rok - 56,3% i 30,5% odpowiednio w 2015 r. i 2016 r.

Tabela 13: Warto$¢ zawartych uméw z ceng ptatng w ratach, umowy leasingu, umowy partnerstwa publiczno-prywatnego oraz umowy
nienazwane o terminie zaptaty diuzszym niz rok w 2015r.i1 2016 r.

20157, 2016
Wyszczegolnienie t‘r‘:ﬁ Wartos¢ % ';';vaj Wartos¢ %
ﬂg;‘;‘ ":\‘,"t’;‘r’:f‘”smych Zobowigzafi w roku  tytutu 75 | 2271981811 | 1000 86 3754436040 | 100,0
- sprzedazy o cenie platnej w ratach 61 9150 261,05 40,3 68 25321 902,53 674
- uméw leasingu 1 47 970,42 0,2 4 790 252,94 2,1
- umowy partnerstwa publiczno-prywatnego - - X - - X
- umowy hienazwane o terminie zaptaty dtuzszym niz rok 12 12790 980,02 56,3 14 11432 204,93 30,5
-inne 1 730 606,62 32 - - X

Kwota sptaconych ogdtem zobowigzan w 2015 r. i 2016 r. z tytutu umow jw. wyniosta 49 522 967,14 zti 49 592 886,08 zi,
z czego terminowo w 2016 r. tylko 72,7% wobec 92,7% w 2015 .
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Rysunek 6: Sptata zobowigzan z tytutu umdw z cena ptatng w ratach, umowy leasingu, umowy partnerstwa publiczno-prywatnego oraz
umowy nienazwane o terminie zaptaty dtuzszym niz rok (w min zf)

| | | |
umowy sprzedazy o cenie ptatnej w ratach

inne umowy

umowy nienazwane o terminie zaptaty dtuzszym niz rok e ——
|
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W 2015 r. SP ZOZ z tytutu realizacji powyzszych uméw poniosty koszty w wysokosci ogdtem 4 355 624,86 zt, w tym
4 328 640,15 zt prowizji i odsetek. W 2016 r. wartosci te ksztattowaty sie odpowiednio: 4 004 921,88 zti 3 923 677,99 zt.

Zobowigzania SP ZOZ z tytutu kredytéw, pozyczek, uméw sprzedazy z ceng ptatng w ratach, uméw leasingu, uméw
partnerstwa publiczno-prywatnego oraz uméw nienazwanych o terminie zaptaty dtuzszym niz rok wg stanu na 31 grudnia
2014 r., 2015 . 12016 r. sg zabezpieczane najczesciej wekslem wiasnym — ok. 33% - 37%. Poreczenia innych podmiotéw,
w tym podmiotu tworzacego majg malejacy udziat z 32,0% na koniec 2014 r. do 21,1% na koniec 2016 .

Tabela 14: Zabezpieczenia sptaty zobowigzan SP ZOZ z tytutu kredytow, pozyczek, zobowigzan z tytutu uméw sprzedazy z cenq ptatng,
w ratach, umowy leasingu, umowy partnerstwa publiczno-prywatnego oraz umowy nienazwane o terminie zaptaty dtuzszym niz rok

Stan zabezpieczenia splaty zobowiazar poprzez: Stan na ??1'.12.2014 r. Stan na 3i1'.12.2015 r. Stan na 3’1’.12.2016 r.

Warto$¢ % Warto$¢ % Warto$¢ %
Ogotem 1285426 755,69 | 100,0 | 1 672773 801,14 | 100,0 | 1 835902 973,98 | 100,0
— hipoteke 7083148497 | 55| 10673278431 64| 11562111556 | 6,3
— zabezpieczenie na mieniu ruchomym 14160290,09 | 1,1 1463211211 09 1233692695 | 0,7
— poreczenie innych podmiotow, w tym: 410929730,33 | 32,0 | 409328890,36 | 24,5| 387020210,66 | 21,1
— podmiotu tworzacego 38405721544 | 29,9 | 39290925862 | 235| 370304691,22 | 20,2
— innych jst 126249189 0,1 970729,74 | 0,1 68031144 | 00

— spotek nalezacych do podmiotu tworzacego lub w ktdrych

podmiot tworzacy posiada wiekszo¢ udziatéwlakcji X X o
— pozostatych podmiotow 25610023,00 | 2,0 15448902,00| 09 1603520800 0,9
—  weksel 468 564 205,68 | 364 | 55980073049 | 334 | 689584359,61| 37,5
— inne 320941044,62 | 250 | 582279283,87 | 348 | 631340361,20 | 344

Kwoty ustanowionych zabezpieczen sg znacznie wyzsze niz catkowita kwota zadtuzenia z uwagi na fakt, iz wierzyciele
z uwagi na trudng sytuacje SP ZOZ i zwigzane z tym ryzyko kredytowe zadali réwnolegle ich réznych form gwarancji sptaty
dtugu (np. poreczenie, weksel, hipoteka).

Koszty, jakie poniosty SP ZOZ z tytutu ustanowienia zabezpieczen wyniosty 89 520,88 ztw 2015r.i10 391,12 ztw 2016 .

Przyktadowe stwierdzone nieprawidtowosci:

Wojewddzki Szpital Zespolony w Lesznie (woj. wielkopolskie) zawart w dniu 27 grudnia 2016 r. ze spotkg (wierzycielem)
umowe ugody dotyczacq sptaty w ratach zobowigzan na kwote ogotem 201 737,78 zt, w ktorej m.in. zawarto uprawnienia dla
Wierzyciela, do dokonania cesji wierzytelnoSci objetych umowg w przypadku zwloki w pfatnosci ktorejkolwiek z rat. Przed
zawarciem ww. umowy nie uzyskano zgody podmiotu tworzacego, ti. Wojewddztwa Wielkopolskiego, w zwigzku z czym
powyzszy zapis byt niezgodny z przepisem okreSlonym w art. 54 ust. 5 uodl.

Wojewodzki Szpital Specjalistyczny w Zgierzu (woj. todzkie) zawart w dniu 1 marca 2016 r. umowe Nr PN/I/2016
Z wykonawcg (konsorcjum) na realizacje zadania polegajgcego na dostawie materiatow chirurgicznych do operacji zacmy
metodg fakoemulsyfikacji z matego ciecia na kwote 3 850 200,00 zt. Jednym z dwéch cztonkdw konsorcjum byfa instytucja
finansowa spoza sektora bankowego. Analiza umowy konsorcjum zataczonej do oferty ztoZzonej przez wykonawce, wykazata
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Ze przedmiotowa umowa stanowita w istocie czynno$c¢ majacq na celu zmiane wierzyciela, o ktorej mowa w art. 54 ust. 5
uodl i winna zosta¢ poprzedzona zgodq podmiotu tworzgcego wyrazong w formie stosownej uchwaty Sejmiku Wojewédztwa
t6dzkiego. Brak przedmiotowej zgody $wiadczy o naruszeniu ww. requlacji, a w rezultacie oznacza jej niewaznosc na gruncie
art. 54 ust. 6 ww. ustawy. Powyzsze znajduje uzasadnienie w treSci umowy konsorcjum, ktdra w sposéb niebudzacy
watpliwosci wskazuje, ze celem jej zawarcia przez instytucje finansowg spoza sektora bankowego byta mozliwos¢ przejecia
wierzytelnosci nieurequlowanych przez Szpital, nie za$ realizacja przedmiotu zaméwienia.

2.4.4. Przyjete depozyty

W objetych kontrolg SP ZOZ w latach 2015 - 2016 nie wystepowato zadtuzenie podlegajace klasyfikacji w kategorii
.Przyjete depozyty” okreslonej w § 3 pkt 3 rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia 28 grudnia 2011 r. w sprawie
szczegdtowego sposobu klasyfikacii tytutéw dtuznych zaliczanych do parstwowego dtugu publicznego?'.
2.4.5. Zobowigzania wymagalne

O ile wg stanu na dzien 31 grudnia 2014 r. wérdd 52 kontrolowanych SP ZOZ wystepowato 12 podmiotéw, ktére nie
wykazywaty zobowigzan wymagalnych, to na 31 grudnia 2016 r. byto takich juz tylko 9. Ogotem zaktadéw poddanych kontroli,

ktére nie wykazywaty na koniec zadnego roku takich zobowigzan byto 7.

Tabela 15: Stan zobowigzan wymagalnych na 31.12.2015 . 31.12.2016 r.

Zobowiazania wymagalne Stan na 31.12.2015 . Stan na 31.12.2016 r.
Wartos¢ % Warto$¢ %

Ogotem, w tym: 374 353 567,97 100,0 409 632 751,09 100,0
- powstate w latach ubiegtych, w tym: 42 287 202,41 11,3 49907 960,43 12,2
+ z tytutu dostaw towardw i ustug 28199 524,92 75 37811674,12 9,2
+ z pozostatych tytutow, w tym wobec: 14 087 677,49 38 12 096 286,31 3,0
» sektora rzadowego 128 180,00 0,0 250 866,13 0,1
» sektora samorzadowego 6 069 903,07 1,6 8541 745,17 21
» sektora ubezpieczen - X - X
» bankéw komercyjnych 251 824,95 0,1 251 824,95 0,1
» innych instytucji finansowych - X 13 871,69 X
» inne, w tym 7637 769,47 2,0 3037 978,37 0,7

wynagrodzenia 58 008,32 0,0 - X
- powstate w danym roku, w tym: 332 066 365,56 88,7 359 724 790,66 87,8
+ Z tytutu dostaw towardw i ustug 324 813 543,60 86,8 350970 781,53 85,7
+ z pozostatych tytutdw, w tym wobec: 7252 821,96 19 8754 009,13 21
» sektora rzadowego 1227 060,16 0,3 1124 418,33 0,3
» sektora samorzadowego 2809 802,63 0,8 1928 881,47 0,5
» sektora ubezpieczen 2237 423,65 0,6 3477 044,13 0,8
» bankéw komercyjnych - X - X
» innych instytucji finansowych - X - X
» inne, w tym 978 535,52 0,3 2223 665,20 0,5

wynagrodzenia 19 111,00 0,0 - X

Najwiekszg grupe zobowigzahn wymagalnych stanowity zobowigzania z tytutu dostaw towardw i ustug, ktére stanowity
odpowiednio 94,3% i 94,9% w roku 2015 i 2016. Najbardziej znaczacy udziat w ogoinej wartosci zobowigzan wymagalnych
majg te powstate w danym roku — ok. 87%. Udziat ten jest staty w obu kontrolowanych latach, co $wiadczy o tym, iz
zobowigzania z lat poprzednich nie kumulujg sie i SP ZOZ sg w stanie je obstuzy¢ w roku nastepnym od ich powstania.

Znikomy procent zobowigzan wymagalnych stanowig zobowigzania wobec sektora ubezpieczen spotecznych, na co
wpltyw mialy z catg pewno$cig zawierane porozumienia z Zaktadem Ubezpieczer Spotecznych w zakresie roztozenia na raty
zalegtosci z tytutu sktadek.

37Dz. U.z2011r. Nr 298, poz.1767.
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Tabela 16: Zadtuzenie SP ZOZ z tytutu zobowigzan wymagalnych na dzien 31.12.2014 r., 31.12.2015r., 31.12.2016 r. wg typu
podmiotéw tworzacych SP Z0Z

Stan na 31.12.
Typ SP Z0OZ wg podmiotu 2014 2015 2016
tworzacego Liczba o Liczba . Liczba Kwota
jednostek Kwota zadtuzenia jednostek Kwota zadtuzenia jednostek zadtuzenia
Ogotem, w tym 40 330 923 828,66 44 374 353 567,97 43 409 632 751,09
miasto na prawach powiatu 4 39144 297,16 4 68 765 733,44 4 5278173520
powiat ziemski 21 67 085 902,49 24 75 827 286,63 23 70 813 555,56
wojewodztwo samorzadowe 15 224 693 629,01 16 229 760 547,90 16 286 037 460,33

Rysunek 7: Stan zadtuzenia z tytutu zobowigzar wymagalnych na koniec 2014 r., 2015 r.i2016 r. (w min z4)
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Najwieksze kwotowo zobowigzania wymagalne wykazujq wg stanu na dzie 31.12.2016 r. kontrolowane jednostki,
ktérych organem tworzacym sg wojewodztwa samorzadowe. W 2016 r. byta to kwota 286 037 460,33 zt. Najwiekszym
jednostkowym zobowigzaniem wymagalnym bylo zobowigzanie wygenerowane przez szpital wojew6dzki w wysokoSci
99 165 244,03 zt.

Rysunek 8: Struktura zobowigzan wymagalnych na 31.12.2016 r. wg typu podmiotu tworzacego SP ZOZ
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Poniesione przez kontrolowane SP ZOZ koszty zwigzane z realizacjg zobowigzan wymagalnych (odsetki karne)
wyniosty ogotem za 2015 r. — 22 354 842,96 z}, a za 2016 r. — 16 981 479,05 zt.

Kontrola wykazata, iz SP ZOZ prowadzity w wielu przypadkach aktywng polityke, celem ograniczania kosztéw obstugi
zobowigzan wymagalnych. W okresie 2015 r. i 2016 r. zawarto ogdtem 2 202 réznego rodzaju porozumien z wierzycielami
dotyczacych zobowigzan na kwote 298 893 117,68 zt.
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Tabela 17: Porozumienia zawierane przez SP ZOZ w 2015 r.i 2016 r. w celu ograniczenia kosztow obstugi zobowigzan wymagalnych

Zawierane porozumienia, dot.: 2015 2016

Liczba | Kwota zobowigzan | Liczba | Kwota zobowigzan
Ogoétem 969 131258 429,25 | 1033 167 634 688,43
- zmniejszenia zobowigzania wymagalnego 24 5022 636,56 29 14 439 190,07
- prolongaty, roztoZenia na raty zobowigzania 471 114 305 332,49 486 142 105 849,70

wymagalnego

- nienaliczania odsetek karnych 220 3767 894,92 291 5861 389,83
- zmniejszenia kwoty odsetek karnych 153 4976 688,48 145 2549 378,55
- prolongaty, roztozenia na raty odsetek karnych 101 3185 876,80 82 2678 880,28

W trakcie czynno$ci kontrolnych stwierdzono, iz tylko w 10 SP ZOZ okre$lono formalnie sposéb ewidencji zobowigzar
wymagalnych. Ewidencja ksiegowa zobowigzan wymagalnych byta w tych przypadkach prowadzona zgodnie z wytycznymi
zaktadowych planow kont.

Przyktadowe stwierdzone nieprawidtowosci:

Nieterminowe regulowanie przez Specjalistyczny Szpital Miejski im. M. Kopernika w Toruniu (woj. kujawsko-pomorskie)
w latach 2015 - 2016 zobowigzan wynikajgcych z wystawionych faktur za dostawy i ustugi, ktérego skutkiem byta zapfata
odsetek za zwioke w facznej kwocie 1 087 330,53 zt. Nieprzestrzeganie obowigzku terminowego dokonywania pfatno$ci
zobowigzan byto konsekwencjg braku $rodkow finansowych.

Nieterminowe regulowanie przez Samodzielny Publiczny Zakfad Opieki Zdrowotnej w Cztuchowie (woj. pomorskie)
w latach 2015 - 2016 niektdrych zobowigzan jednostki z tytutu zrealizowanych dostaw i ustug oraz wptat na Zaktadowy
Fundusz Swiadczeri Socjalnych, co spowodowato powstanie zobowigzar wymagalnych:
—  wg stanu na dzier 31 grudnia 2015 r. w facznej wysokosci 992 706,19 zt (z tego 631 318,32 zt z tytutu ZFSS oraz
361 387,87 zt z tytutu dostaw i ustug, co skutkowato zapfatg odsetek w kwocie 44 329,44 zi),
—  wyg stanu na dzier 31 grudnia 2016 r. w facznej wysokosci 2 517 127,60 zt (z tego 737 509,49 zt z tytutu ZFSS oraz
1779 618,11 zt z tytutu dostaw i ustug, co skutkowato zaptatg odsetek w kwocie 50 119,63 zi).

W latach 2015 - 2016 Wojewddzki Szpital Specjalistyczny w Czestochowie (woj. Slaskie) nie przestrzegat zasady dokonywania
wydatkow publicznych w terminach wynikajacych z weze$niej zaciggnietych zobowigzan, czym naruszyt art. 44 ust. 3 pkt 3 uofp.
Powyzsze dotyczyto zobowigzan:

— w2015 r. z tytutu dostaw towardw i ustug w facznej kwocie 31 861 899,19 zt (stan zobowigzan wymagalnych na dzier
31 grudnia 2015r.),

— w2016 r. z tytutu dostaw towardw i ustug w tacznej kwocie 53 121 059,69 zt oraz z tytutu nieterminowego odpisu na
Zaktadowy Fundusz Swiadczer Socjalnych w kwocie 225 994,29 zt (stan zobowigzan wymagalnych na dzief 31 grudnia
2016r.).

W zwigzku z nieterminowym regulowaniem zobowigzar Szpital zapfacit odsetki za zwloke oraz opfaty prolongacyjne w 2015 r.

—2441606,85 z w 2016 r. — 1 857 924,90 zt. Przyczyna nieterminowego requlowania pfatnosci byt brak plynnosci finansoweyj,

spowodowany gtownie niepokrywaniem lub niebiezgcym pokrywaniem przez Narodowy Fundusz Zdrowia poniesionych kosztow

procedur wykonanych ponad plan wynikajacy z uméw o wykonywanie $wiadczeh medycznych.

W Klinicznym Szpitalu Wojew6dzkim Nr 2 im. Sw. Jadwigi Krélowej w Rzeszowie (woj. podkarpackie) dopuszczono do
powstania wysokich zobowigzar wymagalnych z tytutu niezaptaconych faktur za dostawy i ustugi:
—  wg stanu na 31 grudnia 2015 r. w kwocie 61 716 108,22 zt,
— wyg stanu na 31 grudnia 2016 r. w kwocie 99 165 244,03 zt.
Regulowanie zobowigzan z tytutu dostaw i ustug w latach 2015 - 2016 po terminie skutkowato zapfatg odsetek w kwotach
3762282,1521za 2015r.i3 413 183,75 zf za 2016 r.

Wojewddzki Szpital im. Sw. Ojca Pio w Przemyslu (woj. podkarpackie) nieterminowo odprowadzat w 2015 r. sktadki na
ubezpieczenie spoteczne, Fundusz Pracy oraz Fundusz Emerytur Pomostowych od wynagrodzeh pracownikdw, co
spowodowato wystapienie zobowigzah wymagalnych z tego tytutu na dziert 31 grudnia 2015 r. w kwocie 1 264 748,23 zt oraz
poniesienie w 2016 r. kosztéw i innych optat komorniczych zwigzanych z egzekucjq ww. skfadek w kwocie 70 072,51 zt.

Zespot Opieki Zdrowotnej w Dabrowie Tarnowskiej (woj. maftopolskie) nieterminowo odprowadzit do Urzedu
Skarbowego w latach 2015 - 2016 nizej wymienione zaliczki na podatek dochodowy od 0sob fizycznych:
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—  zaliczka za maj 2015 r. w kwocie 111 702,00 zf, z terminem pfatnosci w dniu 22 czerwca 2015 r. (20 czerwca 2015 r.
przypadat w sobote), zostata zaptacona w dniu 23 czerwca 2015 r. wraz z naleznymi odsetkami w kwocie 24,00 z,

—  zaliczka za kwiecien 2016 r. w kwocie 89 470,00 zt, z terminem pfatno$ci w dniu 20 maja 2016 r. (pigtek), zostata
zaptacona w dniu 23 maja 2016 r. wraz z naleznymi odsetkami w kwocie 59,00 z1.

Powyzsze zaliczki zostaty odprowadzone z naruszeniem terminu okre$lonego w art. 38 ust. 1 ustawy z dnia 26 lipca 1991 r.

0 podatku dochodowym od 0s6b fizycznych3e.

Szpital Powiatowy w Stawnie (woj. zachodniopomorskie) nieterminowo regulowat zobowigzania publicznoprawne
wobec:

—  Urzedu Skarbowego z tytutu zaliczek na podatek dochodowy od 0sdb fizycznych za okres od lutego do grudnia 2015 r.
w wysokoSci ogétem 503 414,00 zt oraz za styczen i listopad 2016 r. w fgcznej kwocie 83 893,00 zt. Z tytutu zwtoki
wynoszacej od 5 do 156 dni poniesiono koszty na zaptate odsetek w facznej kwocie 20 062,00 zt,

—  Zaktadu Ubezpieczer Spotecznych z tytutu sktadek na ubezpieczenie spoteczne, zdrowotne i Fundusz Pracy za styczen
i luty 2016 r. w tacznej kwocie 412 230,27 zt. Ww. sktadki odprowadzono 35 i 67 dni po terminie, okreslonym w art. 47
ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen spotecznych, ponoszac koszty na zaptate
odsetek za zwloke w kwocie 4 686,40 zt. Ponadto, w zwigzku z zawarciem w dniu 2 sierpnia 2016 r. umowy o rozfozeniu
na raty (do dnia 20 lipca 2018 r.) zobowigzan z tytutu sktadek naleznych za marzec, kwiecien i maj 2016 r. w facznej
kwocie 591 687,67 zt, naliczone zostaty odsetki za zwtoke w facznej wysokosci 2 802,00 z.

W Samodzielnym Publicznym Szpitalu dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Miedzyrzeczu (woj. lubuskie)
nieterminowo optacano sktadki na ubezpieczenia spofeczne, ubezpieczenia zdrowotne, na Fundusz Pracy oraz na Fundusz
Emerytur Pomostowych za pracownikéw Szpitala. Powyzsze dotyczyto:

—  skfadek na ubezpieczenia spofeczne:

e od stycznia do lutego i od kwietnia do listopada 2015 r. w fgcznej kwocie 2 563 391,77 zt (op6znienie od 2 do 9

dni), odsetki za zwtoke wyniosty 1 996,00 zt,

e od stycznia do wrze$nia i za grudzieri 2016 r. w facznej kwocie 2 958 644,99 zt (opbznienie od 1 do 26 dni), odsetki

za zwioke wyniosty 3 806,00 zf,
—  Skfadki na ubezpieczenie zdrowotne:
e zastyczeriiod kwietnia do listopada 2015 r. w fgcznej kwocie 702 021,99 zt (op6znienie od 2 do 6 dni), odsetki
za zwioke wyniosty 531,00 zt,
e od stycznia do wrzesnia i za grudzieri 2016 r. w facznej kwocie 831 000,05 zt (opdznienie od 1 do 24 dni),
odsetki za zwioke wyniosty 902,00 zt,
—  Skfadki na Fundusz Pracy:

e od stycznia do lutego i od kwietnia do listopada 2015 r. w tacznej kwocie 190 260,72 zt (op6znienie od 2 do 9 dni),

odsetki za zwioke wyniosty 179,00 zt,

e od stycznia do wrze$nia i za grudzieri 2016 r. w facznej kwocie 201 784,30 zt (opdznienie od 1 do 25 dni), odsetki

za zwioke wyniosty 255,00 zf,
—  Skfadki na Fundusz Emerytur Pomostowych:
e zastyczen i od kwietnia do listopada 2015 r. w facznej kwocie 97 390,80 zf (op6znienie od 2 do 6 dni), odsetki za
zwloke wyniosty 69,00 z,

e od stycznia do wrze$nia i za grudzien 2016 r. w tacznej kwocie 115 472,30 zt (opdznienie od 1 do 24 dni), odsetki

za zwioke wyniosty 138,00 zt.

Zespdt Opieki Zdrowotnej w Dabrowie Tarnowskiej (woj. mafopolskie) nie przekazat do dnia 30 wrzesnia 2015 r.
i 30 wrzesnia 2016 r. na rachunek bankowy Zakfadowego Funduszu Swiadczer Socjalnych, réwnowartosci planowanego
odpisu na fundusz na 2015 r. i 2016 r., a mianowicie:
—  dodnia 30 wrzesnia 2015 r. — przekazano 334 000,00 zt, zamiast 568 351,04 zt (w tym do dnia 31 maja 2015 r. wptacono
kwote stanowigcg 17,77 % planowanego odpisu),
—  dodnia 30 wrzesnia 2016 r. — przekazano 200 000,00 zt, zamiast 471 075,17 zt (w tym do dnia 31 maja 2016 r. wptacono
kwote stanowigcg 16,98 % planowanego odpisu).
Powyzsze stanowi naruszenie art. 6 ust. 2 ustawy z dnia 4 marca 1994 r. o zaktadowym funduszu $wiadczen socjalnych.

%Dz, U.z2018 . poz. 200 z pézn. zm.
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2.5. Zmiana wlasnosci wierzytelnosci SP Z0Z

W okresie objetym kontrolg koordynowang ogotem dokonano 59 zmian wiasciciela wierzytelnosci SP ZOZ z tytutu
kredytow i pozyczek, uméw z ceng ptatng w ratach, uméw leasingu, umoéw partnerstwa publiczno-prywatnego oraz uméw
nienazwanych o terminie zapfaty diuzszym niz rok a takze zobowigzar wymagalnych na taczng kwote 122 382 140,41 zt.

W 6 przypadkach stwierdzono uchybienia przy uzyskaniu zgody podmiotu tworzgcego na takie dziatania. Nie wystapity
przypadki przejmowania dtugu z tytutu zobowigzan wymagalnych przez podmioty tworzace lub spotki nalezace do podmiotu
tworzacego lub w ktérych podmiot tworzacy posiada wigkszos¢ udziatéw/akcji.

Tabela 18: Zmiana wiasnosci wierzytelnosci SP ZOZ w 2015 i 2016 r. wg typu podmiotéw tworzacych oraz jej rodzaju

Typ SP ZOZ wg podmiotu Zmiana wiasnosci 2015 2016
tworzacego wierzytelnosci z tytutu Liczba Kwota Liczba Kwota
Ogotem 31 81676 248,18 28 40705 892,23
) ) pozyczki 5 10353 110,22 - -
miasto na prawach powiatu ——
zobowigzania wymagalne - -
kredyt 1 148 152,00 - -
. ) pozyczki - - 1 9999 535,66
powiat ziemski -
inne umowy 19 23674 124,59 17 18770 142,30
zobowigzania wymagalne 1 1567 093,53 7566 152,78
kredyt 1 1868 415,13 1 2 347 513,91
wojewddztwo samorzadowe pozycz ! 9 000 000,00 - _
) 2 inne umowy 1 900000000 | 1 1011 273,79
zobowigzania wymagalne 2 26 065 352,71 1 1011273,79

Przypadki przejecia dtugu przez podmioty tworzace wyniosty zaledwie 3,1% biorac pod uwage kwoty zmian wtasnosci
wierzytelnosci SP ZOZ ogétem w obu kontrolowanych latach.

Tabela 19: Sposéb zmiany wtasno$ci wierzytelnosci SP ZOZ w 201512016 r.

Typ SP ZOZ wg podmiotu 2015 2016
tworzacego Liczba Kwota Liczba Kwota
Ogoétem 31 81676 248,18 28 40 705 892,23
- przejecia dtugu - - 6921 187,93
- cesje 4 11264 448,83 1297 691,53
-inne, w tym: 27 70411 799,35 18 32487 012,77
- przejecia przez podmiot tworzacy 2 2016 567,13 1 1791958,27

Ponadto, kontrola wykazata, iz zobowigzania wobec wierzyciela przejmujacego dtug w 6 z 48 badanych przypadkéw
na faczng kwote 15 023 809,67 zt, nie zakwalifikowano jako tytutu diuznego podlegajacego wykazaniu w sprawozdaniu Rb-Z
o stanie zobowigzan wg tytutdw dtuznych oraz poreczen i gwarancii.

Przyktadowe stwierdzone nieprawidtowosci:

W 2014 r. korzystajac z niestandardowych instrumentdw finansowych zblizonych do umowy pozyczki (nazwanych
umowami wekslowymi) instytucja finansowa spoza sektora bankowego udzielita Beskidzkiemu Centrum Onkologii — Szpital
Migjski im. Jana Pawfa Il w Bielsku-Biatej (woj. $lgskie) pozyczki na kwote 12 698 723,55 zt celem spfaty jego wierzyciell.
Wierzycielami byli dostawcy towaréw i ustug dla Szpitala (wierzyciele bezposredni) oraz wskazana instytucja finansowa, ktora
nabyta zobowigzania Szpitala wobec innych dostawcéw. W latach 2015 - 2016 zawarto dalszych 5 uméw wekslowych na kwote
10 353 110,22 1, ktéra wraz ze sptatg na rzecz instytucji finansowej systematycznie malata (tzw. rolowanie dfugu). Wspomniane
umowy byly konsekwencjg pierwszej, ktorq zawarto w 2014 r. W latach 2015 - 2016 rdznica pomiedzy sumq wykupu weksli,
a ich wartodcig (suma dyskonta weksli) wyniosta 882 584,34 zt. Powyzsze umowy wekslowe, ktére doprowadzity do faktycznej
Zmiany wierzyciela Szpitala, zostaly zawarte bez uzyskania zgody podmiotu tworzacego, . Miasta Bielsko-Biafa. Stan ten byt
niezgodny z art. 54 ust. 5 uodl. Zgodnie ze wskazanym przepisem, czynno$¢ prawna majgca na celu zmiane wierzyciela
samodzielnego publicznego zakfadu opieki zdrowotnej moze nastapic po wyrazeniu zgody przez podmiot tworzacy. Stosownie
do wymogow art. 54 ust. 6 ww. ustawy wyzej opisana czynnosc prawna zawarta bez zgody podmiotu tworzgcego jest niewazna.
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Samodzielny Publiczny Zakfad Opieki Zdrowotnej w Krotoszynie (woj. wielkopolskie) zawart 4 umowy z instytucjq
finansowq spoza sektora bankowego skutkujace zmiang wierzyciela Zaktadu, bez uzyskania zgody podmiotu tworzgcego,
tj. Powiatu Krotoszyrskiego, czym naruszono przepisy art. 54 ust. 5 uodl. Powyzsze dotyczyto nizej wymienionych uméw:

— 3 umow refinansowania zobowigzan z dnia 30 marca 2015 r., z dnia 31 sierpnia 2015 r. oraz z dnia 26 lutego 2016 r.
na podstawie ktérych instytucja finansowa spoza sektora bankowego zrestrukturyzowata zadfuzenie Zaktadu w facznej

w kwotach odpowiednio: 299 154,83 zt, 576 464,85 zti 711 416,02 zt,

—  umowy pozyczki z dnia 21 wrze$nia 2015 r. na kwote 895 059,84 z1.

2.6. Egzekucja zohowiazan

W kontrolowanym okresie wierzyciele wszczeli i skutecznie doprowadzili do windykacji zobowigzan SP ZOZ z tytutu
kredytéw i pozyczek na taczng kwote naleznosci gtéwnej 3 288 540,77 zt oraz odsetek 1 256 952,15 zt. Wierzyciele dochodzili
powyzszej kwoty od poreczycieli, ktorymi byly podmioty tworzace tych jednostek. W jednym przypadku prowadzono
egzekucje wierzytelnosci z tytutu nieuregulowanych zobowigzan obejmujacych niestandardowe instrumenty finansowania.

W przypadku egzekucji z tytutlu zobowigzan wymagalnych, kwota byta zdecydowanie wyzsza. Ogétem SP ZOZ
w kontrolowanym okresie zmuszone zostaty wyptaci¢ 54 588 189,97 zt nalezno$ci gtéwnych, 10 628 625,42 zt odsetek oraz
9 593 559,16 zt innych kosztow. Regulowanie tych zobowigzan nastgpowato prawie w catosci (97,6% przypadkéw) ze
$rodkow wiasnych SP ZOZ.

Egzekucja zobowigzan wymagalnych powstatych z tytutu nabycia ustug, dostaw, robét budowalnych zaréwno w 2015 r.,
jak i w 2016 r. byta prowadzona w 22 kontrolowanych SP ZOZ. Tylko w przypadku 2 zakladow wystapita egzekucja
wierzytelno$ci z tytutu nieuregulowanych zobowigzan o charakterze publiczno-prawnym.

2.7. Poreczenia i gwarancje

W okresie 2015 r. i 2016 r. 52 kontrolowane SP ZOZ nie udzielaty innym podmiotom gwarancji i poreczen. Nie
wystepowaly zatem zadne dodatkowe obcigzenia w postaci zobowigzan wobec ewentualnych zgtaszajgcych roszczenia
z tego tytutu.

2.8. Ewidencja ksiegowa i sprawozdawczo$¢ w zakresie dtugu publicznego
2.8.1. Ewidencja ksiegowa w zakresie dtugu publicznego

Wszystkie 52 kontrolowane SP ZOZ posiadaly opracowang dokumentacje opisujacg przyjete zasady (polityke)
rachunkowosci, co jest wymagane art. 10 ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowo$ci®. W 63% kontrolowanych
jednostek regulacje te spetniaty wymogi ww. przepisu, w pozostatych wystepowaty r6znego rodzaju uchybienia.

W 32 przypadkach zaktadowy plan kont zawierat opis zasad ewidencji operacji zwigzanych z zacigganiem i splatg
pozyczek oraz kredytdw na kontach ksiegi gtéwnej oraz kontach ksiag pomocniczych. W przypadku tych jednostek, ewidencja
ksiegowa w zakresie operacji zwigzanych z zacigganiem i sptatg pozyczek i kredytéw prowadzona byta zgodnie z ustanowionymi
zasadami. Mniej wiecej potowa ze wszystkich kontrolowanych jednostek posiada zapisy w zaktadowym planie kont dotyczace
ewidencji zobowigzan wymagalnych i niewymagalnych z tytutu odsetek od kredytow i pozyczek. Te zaktady, kiére posiadajq
takie regulacje, prowadzq zapisy ksiegowe w tym zakresie zgodnie z nimi.

Generalnie w SP ZOZ prowadzona jest ewidencja analityczna dla rozrachunkéw z pozyczkodawcami i kredytodawcami.
Braki takie wystapity tylko w 3 jednostkach.

Czynnosci kontrolne przeprowadzone w badanym okresie 2015 r. i 2016 r. na prébie 31 uméw kredytowych na tgczng
wartos¢ 252 210 154,12 z+ wykazaty nieprawidtowo$ci przy ewidencji 2 umoéw na kwote 11 688 733,98 zt. W przypadku pozyczek
na 153 badane przypadki (375 674 068,78 z!), uchybienia stwierdzono w analogicznym okresie przy ewidencjonowaniu
16 pozycji, na 0gdlng warto$¢ 8 363 744,96 zt.

W zakresie kontroli poprawnosci ewidencji sptat zaciagnietych kredytow i pozyczek w ksiegach rachunkowych
skontrolowano 1 368 pozycji na faczng kwote 489 204 325,89 zt. Nieprawidtowosci ujawniono w 39 przypadkach na kwote
11123 744,96 zt. Kontrola wykazata, iz w 2015 r. wystgpito tacznie 18 umorzen zobowigzan z tytutu kredytow i pozyczek (tylko
1 dotyczyto kredytu) na ogéing kwote 27 135 405,10 zt. W tych przypadkach SP ZOZ nie miaty probleméw z prawidtowym
przeprowadzeniem tych operacji poprzez urzadzenia ksiegowe.

%Dz, U.z2018 . poz. 395 z pézn. zm.
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Wyniki badan w zakresie ewidencji zobowigzan wynikajace z uméw obejmujacych niestandardowe instrumenty
finansowania, ktdre w efekcie wywotujg skutki ekonomiczne podobne do umowy pozyczki ujawnity istotne problemy przy ich
ewidencjonowaniu w ksiegach rachunkowych. Na 68 badanych przypadkéw na taczng kwote 44 620 027,19 zt, az 20 z nich,
czyli 29,4% wykazywato uchybienia.

Przyktadowe stwierdzone nieprawidtowosci:

W Samodzielnym Publicznym Psychiatrycznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w Choroszczy (woj. podlaskie) przyjeto,
Ze strata netto za 2016 r. w wysoko$ci 918 567,07 zt zostata pokryta z funduszu zaktadu wynoszacego na koniec 2016 r.
6 586 317,55 z1, tj. w trybie okreslonym w art. 57 ust. 2 pkt 1 uodl. Nalezy jednak zaznaczyc, ze w bilansach i ewidencji SPP
Z0Z poza funduszem zakfadu (stan na koniec 2013 r. — 933 219,01 zt, 2014 r. — 1 745 923,63 zf, 2015 r. — 3 698 207,26 zt
i 2016 r. — 6 586 317,55 zl) wystepuje strata z lat ubieglych ujeta na odrebnym koncie (saldo Wn konta 820) w wysokoSci
13463 703,83 zt. Wynika stad, ze Szpital nie posiada w praktyce dodatniego funduszu zakfadu, a przyjmowana jego warto$¢
wynika z nieprzeksiegowywania osiggnietego zysku na pokrycie straty z lat ubiegtych. Stosowany sposob prezentacji danych
skutkuje zatem pozornym tylko pokryciem straty za 2016 r. z funduszu zaktadowego, poniewaz funduszu takiego Szpital nie
posiadaf. Koszty amortyzacji za 2016 r. wynosity 3 340 395 zt, zatem nie zachodzity przestanki do podjecia przez podmiot
tworzacy dziatan, o ktérych mowa w art. 59 ust. 2 ww. ustawy.

W Zespole Opieki Zdrowotnej w Chefmnie (woj. kujawsko-pomorskie) stwierdzono nierzetelne i niesprawdzaine
prowadzenie ksigg rachunkowych Szpitala w latach 2015 - 2016 w zakresie operacji gospodarczych dotyczacych
zrestrukturyzowanych zobowigzar w oparciu 0 porozumienia zawierane z kontrahentami, ich petnomocnikami lub wierzycielami
solidarnymi dotyczace zmiany warunkdw spfaty zobowigzan z tytutu dostaw i ustug. Szpital w latach 2015 - 2016 nie dokonywat
stosownych zmian w ksiegach rachunkowych pomimo, ze na skutek zawieranych porozumieri w zakresie zmiany warunkow
spfaty zobowigzan z tytutu dostaw i ustug, wyznaczano nowe terminy pfatnodci, jak i wielkoSci poszczegdinych transz
zobowigzan badZz zmieniano charakter pierwotnego zobowigzania, w ksiegach ZOZ zrestrukturyzowane zobowigzania
figurowaty nadal jako niezapfacone faktury w ewidencji ksiegowej rozrachunkdw z poszczegdinymi kontrahentami, o pierwotnym
terminie pfatnosci. Skontrolowana préba wynosita 175 325,18 zt.

Ewidencja zobowigzai wymagalnych w Zespole Opieki Zdrowotnej we Wioszczowie (woj. Swigtokrzyskie) nie
odzwierciedlata stanu rzeczywistego, gdyz obejmowata zobowigzania w kwotach: 106 258,30 zf wg stanu na 31 grudnia 2015 .
194 792,52 zt wg stanu na 31 grudnia 2016 r., ktére przestaty by¢ wymagalne na koniec powyzszych okreséw, w zwigzku
Z zawarciem przez Zespot porozumieni, w wyniku ktérych nastapita restrukturyzacja wymagalnych zobowigzan, tj. ustalenie
ratalnego harmonogramu spfaty i odroczenie ostatecznego terminu spfaty.

Prowadzenie przez Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Cziuchowie (woj. pomorskie) w latach 2015 - 2016
ewidencji ksiegowej z naruszeniem przepiséw ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci oraz obowigzujgcych
w placéwece zasad (polityki) rachunkowo$ci wprowadzonych zarzadzeniem Nr 11/2011 Dyrektora Samodzielnego
Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Cztuchowie z dnia 16 maja 2011 r. w sprawie wprowadzenia Polityki i Szczegbtowych
Zasad Rachunkowo$ci, m.in. poprzez dokonywanie zapisow ksiegowych (zwigzanych z zacigganiem i sptatg kredytéw) na
koncie 131 ,Rachunek rozliczeniowy pozostaty” oraz na koncie 240 ,Pozostate rozrachunki” zamiast na koncie 139 ,Kredyty
bankowe”, co naruszyto obowigzujgce w jednostce zasady rachunkowo$ci.

Kwota zadtuzenia Szpitala Wojewddzkiego w Sieradzu (woj. tddzkie) z tytutu kredytéw i pozyczek na dzien 31 grudnia
2016 r. zostata zawyzona o kwote 61 866,49 zt dotyczacq spfaty w dniu 30 grudnia 2016 r. raty kapitatowo-odsetkowej.
PowyZsza operacja nie zostata zaewidencjonowana jako spfata kredytu na koncie 137 ,Kredyty bankowe”, w zwigzku
z powyzszym saldo tego konta zostato zawyzone o ww. kwote. Dokonanie rozliczenia spfaty przez bank w dniu 2 stycznia
2017 r. nie powinno mie¢ wyptywu na ewidencje powyzszej operacji w kontrolowanej jednostce, gdyz dokonuje ona ujecia
operacji bankowych zgodnie z otrzymanymi wyciggami bankowymi (operacja spfaty ww. raty zostata ujeta w wyciggu
bankowym z dnia 30 grudnia 2016 r.). Zadtuzenie z tytutu kredytow i pozyczek wynikajace z ksigg rachunkowych na dzier
31 grudnia 2016 r. powinno wynies¢ 3 155 297,41 zt (tj. 3 217 163,90 zt — 61 866,49 z1).

2.8.2. Sprawozdawczo$¢ w zakresie diugu publicznego
Sprawozdania Rb-Z o stanie zobowigzan wedtug tytutéw dtuznych oraz poreczen i gwarancji sa w przypadku SP Z0Z

podstawowym zrédtem informacji o stanie zadtuzenia, dlatego tez kontrola w szczegdtowy sposob dokonata weryfikacii
poprawnosci procesu ich sporzadzania i przedktadania podmiotom tworzacym.
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Wszystkie skontrolowane SP ZOZ za okresy sprawozdawcze przynalezne do 2015 r. i 2016 r. sporzadzity wymagane
sprawozdania Rb-Z. Wszystkie sprawozdania bylty podpisane przez kierownika zaktadu lub osobe dziatajacq z jego
upowaznienia. W 6 przypadkach w 2015 r.iw 7 w 2016 r. kierownicy SP ZOZ mieli problemy z dotrzymaniem terminéw na
sporzadzenie sprawozdania lub jego przedtozenie do podmiotu tworzacego.

Syntetyczne zestawienie nieprawidtowosci stwierdzonych w sprawozdaniach Rb-Z przedstawia sie nastepujaco:

Tabela 20: Rodzaje nieprawidtowosci stwierdzonych w sprawozdaniach Rb-Z dotyczacych okresu 2015r.i 2016 r.

Nieprawidtowosci w sprawozdaniach Rb-Z
Lp Badane zagadnienie za 2015r. za 2016 1.
Liczba| Ogétem Zanizenie | Zawyzenie |Liczba Ogdtem Zanizenie | Zawyzenie

Zgodno$¢ danych w zakresie
zaciagnietych kredytéw i pozyczek
1 |jak rowniez zobowigzan zaliczonych | 34 |27272701,78{25091673,17| 2181 028,61| 29 | 41000 978,58|39 931 967,30| 1 069 011,28
do tej kategorii ze stanem
faktycznym

Zgodnos$¢ danych w zakresie
zaciggnigtych kredytow i pozyczek
2 |jak rowniez zobowigzan zaliczonych | 27 |22 820 419,58|20 639 391,20( 2 181 028,38 23 | 34136 336,97|33 129 192,19| 1 007 144,78
do tej kategorii z ewidencjg
ksiegowq

Prawidtowo$¢ danych w zakresie

3 S 27 | 5598159,81| 2549284,22| 304887559 43 8470022,01| 4144 864,67|4 325 157,34
zobowigzan wymagalnych

4 |Prawidiowosc danychwzakresie |y | 4g5 03 0 -| 18503000 1| 18503000 <[ 185030,00
udzielonych poreczen i gwarancji

5 |Prawidlowost zakwalfikowania | 5 |53 833 013,39 . -| 45| 5782357729 - -
poszczegolnych tytutéw diuznych
Zgodno$¢ odsetek od zobowigzan

6 [niewymagalnych z ewidencjg 19 | 4100356,56| 3610096,77| 490259,79| 14 3412205,99| 3041148,92| 371057,07
ksiegowq
Zgodno$¢ odsetek od zobowigzan

7 |niewymagalnych ze stanem 21 | 4628901,67| 4138641,88| 490259,79| 17 4554 968,54| 4396 101,51 158 867,03
faktycznym

g |fgodnosCodsetek od zobowiazan | 45 | 734 55csel  6ag 54024 6501534 17 | 61057426 52849356 8208070
wymagalnych z ewidencja ksiegowa
Zgodnos¢ odsetek od zobowigzan

9 |wymagalnych ze stanem 15 | 1389171,35| 1318481,23| 70690,12| 21 1572509,69| 1322120,36| 250 389,33
faktycznym

Ogotem 182 |90 559 309,72|58 014 108,71| 8 712 187,62| 210 | 151 766 203,33 | 86 493 888,517 448 737,53

* w kategorii ,Prawidtowos¢ zakwalifikowania poszczegolnych tytutow diuznych” nie wskazano kwot zanizen i zawyzen z uwagi na fakt, ze wiekszo$¢ roznic
wystepowata pomigdzy poszczegdinymi kategoriami w sprawozdaniu Rb-Z i nie miata wptywu na ogélng kwote wykazanego w nim zadtuzenia

Wyniki powyzsze wskazuja, iz SP ZOZ majg powazne problemy w wykazywaniu prawidlowych danych w zakresie
tytutdw dtuznych. W 2015 r. ww. nieprawidtowosci stwierdzono w przypadku 39 badanych zaktadéw, w 2016 r. - 37. Oznacza
to, iz ok. 75% SP ZOZ poddanych kontroli popetnito réznego rodzaju btedy. Bardzo niepokojacym jest fakt, iz w obu badanych
latach prawie we wszystkich badanych kategoriach nieprawidtowo$ci wskazywaly na zanizenie kwot wykazywanych
w sprawozdaniach w poszczegoinych pozycjach. Wyjatkiem jest jedynie wieksza kwota nieprawidtowych zawyzen
zobowigzan wymagalnych niz ich zanizen.

W przypadku niezgodno$ci danych w zakresie zaciggnietych kredytow i pozyczek, jak réwniez zobowigzan zaliczonych
do tej kategorii, ze stanem ewidencyjnym oraz faktycznym w duzej mierze zanizenia wynikajg z niewykazywania danych
0 korzystaniu z niestandardowych instrumentéw finansowania.

Oprécz zobowigzan wynikajacych z nalezno$ci gtownych wystepuja rowniez zobowigzania z tytutu odsetek, ktére jak
wskazuja ww. dane w tabeli, réwniez nie podlegaty wtasciwej kontroli na etapie sporzadzania sprawozdan.

Mozna zatem stwierdzi¢, iz podmioty tworzace oraz inne instytucje korzystajace z informacji zawartych w sprawozdaniach
Rb-Z, nie majg petnej wiedzy o stanie zadiuzenia podlegtych SP ZOZ, gdyz dane wynikajace z tych sprawozdan sg z reguly
zanizone.

Przyktadowe stwierdzone nieprawidtowosci:

Beskidzkie Centrum Onkologii — Szpital Miejski im. Jana Pawta Il w Bielsku-Biafej (woj. $laskie) wykazywato warto$c¢
weksli wlasnych wystawionych jako poreczenie spfaty zaciggnietych wczesniej zobowigzan z tytutu dostaw i usfug wobec
firmy farmaceutycznej oraz wobec instytucji finansowej spoza sektora bankowego za przejete dtugi z tytutu dostaw i usfug
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(majgce znamiona poZyczki) w sprawozdaniach Rb-Z o stanie zobowigzan wg tytutéw dfuznych oraz poreczen i gwarancji
w czesci A. ,Zobowigzania wedtug tytutow diuznych”, w wierszu E1 ,papiery warto$ciowe”, w kwotach:

— nadzief 31 grudnia 2015 r. — 9 436 968,53 zt,

—  nadzien 31 grudnia 2016 r. — 3 694 500,00 z,

Tre$¢ ekonomiczna zawartych przez Szpital uméw wekslowych wskazuje, Ze faktycznie sq to umowy, ktére nalezy zaliczy¢
do dfugu publicznego w kategorii kredyty i pozyczki, zgodnie z § 3 pkt 2 rozporzgdzenia Ministra Finanséw z dnia 28 grudnia
2011 r. w sprawie szczegdtowego sposobu klasyfikacji tytutow dfuznych zaliczanych do paristwowego dtugu publicznego.

W sprawozdaniach Rb-Z o stanie zobowigzan wg tytutéw dfuznych oraz poreczeri i gwarancji sporzadzonych przez
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Augustowie (woj. podlaskie) wykazano dfug w zanizonej wysokoSci:
—  w sprawozdaniu Rb-Z za IV kwartat 2015 r. wykazano krétkoterminowe zobowigzania z tytutu kredytow i pozyczek
w wysokoSci 14 246 609,70 zt, natomiast nalezato wykazac w kwocie 14 841 076,04 zt — zanizenie dtugu 0 594 466,34 zi,
—  w sprawozdaniu Rb-Z za IV kwartat 2016 r. wykazano krdtkoterminowe zobowigzania z tytutu kredytow i pozyczek
w wysokoSci 12 664 281,81 zt, natomiast nalezafo wykazac w kwocie 12 771 281,81 zt — zanizenie dtugu o 107 000,00 zt.

Samodzielny Publiczny Zakfad Opieki Zdrowotnej Wojewodzki Szpital Zespolony w Biatymstoku oraz Samodzielny
Publiczny Psychiatryczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Choroszczy (woj. podiaskie) nie wykazywaty w sprawozdaniach Rb-Z
o stanie zobowigzan wg tytutow dfuznych oraz poreczeri i gwarancji zobowigzan wynikajacych z zaciagnietych kredytow
bankowych, w zakresie rat kapitatowych i odsetek sptaconych za Szpitale przez Wojewodztwo Podlaskie (podmiot tworzacy)
w okresie styczer - maj 2010 r. w ramach poreczenia. Zobowigzania te w ww. jednostkach sg traktowane jako niewymagalne
zobowigzania, niepodlegajgce prezentacji w sprawozdaniu Rb-Z. W $wietle obowigzujgcych przepiséw, zobowigzania wobec
podmiotu tworzacego z tytutu dokonanej w 2010 r. sptaty rat kapitatowych i odsetek od kredytdw w dalszym ciggu pozostajg
zobowigzaniami Szpitali wynikajacymi z zaciggnietych kredytéw bankowych. W danym przypadku sptata dokonana przez
podmiot tworzacy spowodowata jedynie zmiane wierzyciela, za§ poziom zobowigzan Szpitali majacych swoje Zrédfo
w zaciggnietych kredytach nie ulegf zmianie. W zwigzku z tym dane wykazane w sprawozdaniach Rb-Z sporzgdzonych przez
ww. Szpitale za lata 2015 - 2016 w zakresie zadfuzenia w czesci A. ,Zobowigzania wedtug tytutéw dfuznych” poz. E2. kredyty
i pozyczki” zostaty zanizone:

—  w przypadku SP ZOZ WSZ w Biafymstoku: na koniec 2015 r. o kwote 2 566 390,95 zt, na koniec 2016 r. o kwote

2 566 364,30 z,

—  wprzypadku SP PZOZ w Choroszczy: na koniec 2015 r. o kwote 466 958,93 zt, na koniec 2016 r. o kwote 351 958,93 zt.

Nieprawidfowe sporzgdzenie sprawozdan Rb-Z o stanie zobowigzan wedtug tytutow diuznych oraz poreczen i gwarancji
na koniec IV kwartatu 2015 r. oraz na koniec IV kwartatu 2016 r. przez Zespot Opieki Zdrowotnej w Chetmnie (woj. kujawsko-
-pomorskie), m.in. poprzez niewykazanie w czesci A ,Zobowigzania wedtug tytutow dfuznych” w wierszu E2. ,kredyty
i pozyczki” w kolumnie 2 ,kwota zadtuzenia ogdtem” zobowigzari o warto$ci 211 667,20 zt (na koniec 2015r.) i 139 125,65 zt (na
koniec 2016 r.). Ww. zobowigzania powstaly z tytutu zawartych 23 porozumieri z wierzycielami, na mocy ktorych Szpital
zobowigzat sie do sptaty zadfuzenia w ratach i ktorych termin ptatnosci przekracza rok liczony od pierwotnego terminu spfaty
(123 653,99 zt w 2015 r. i 70 210,38 zt w 2016 r.), w zwigzku z czym Spetnione zostaly przestanki zaliczenia tych tytutow
dtuznych do kategorii kredytow i pozyczek, powstatych w wyniku zmiany charakteru tytutu dfuznego na skutek zawarcia
porozumienia, gdzie strony umowy (porozumienia) zmienity charakter dotychczasowego zobowigzania i nadaty mu charakter
pozyczki (88 013,21 zt— 2015 . | 68 915,27 zt — 2016 r.).

W sprawozdaniach Rb-Z o stanie zobowigzan wedhug tytutdw dtuznych oraz poreczen i gwarancji sporzadzonych przez
Samodzielny Publiczny Zesp6t Opieki Zdrowotnej w Gostyniu (woj. wielkopolskie) wg stanu na koniec IV kwartatu 2015 r.
i na koniec IV kwartatu 2016 r. nie wykazano w czesci A. ,Zobowigzania wedfug tytutow dfuznych” w poz. E2. ,kredyty
i pozyczki” zobowigzah wobec instytucji finansowej spoza sektora bankowego w kwotach odpowiednio 171 435,97 zt oraz
2 616 719,84 zt. Ponadto, w ww. sprawozdaniu sporzgdzonym wg Stanu na koniec IV kwartatu 2016 r. wykazano
zobowigzania wymagalne w wysoko$ci 2 525 898,98 zt, zamiast 3 406 546,45 zt, przez co zanizono ich wartos¢ o kwote
880 647,47 .

W sprawozdaniach Rb-Z o stanie zobowigzar wedtug tytutdw dtuznych oraz poreczen i gwarancji sporzagdzonych przez

Szpital Wojewddzki w Sieradzu (woj. todzkie) stwierdzono m.in. nastepujgce nieprawidfowosci:
— W zakresie kredytow i pozyczek:
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e nadzien 31 grudnia 2015 r. wykazano w sprawozdaniu Rb-Z w wierszu E2.1. ,kredyty i pozyczki krétkoterminowe”
kwote 0,00 zf, natomiast powinna zosta¢ wykazana kwota 668 000,00 zi, tytutem weksli, ktorych termin wykupu
przypadat na | kwartat 2016 r.,

e nadzien 31 grudnia 2016 r. w sprawozdaniu Rb-Z w pozycji E2. ,kredyty i pozyczki” wykazano kwote 3 217 163,90 zf,
natomiast prawidfowa kwota zadfuzenia z ww. tytutu wynosita 3 155 297,40 zt, ij. byta 0 61 866,50 zt nizsza.

—  wzakresie odsetek od zobowigzan wymagalnych i niewymagalnych — na dzieri 31 grudnia 2015 r. oraz 31 grudnia 2016 r.
wykazano w sprawozdaniu Rb-Z w czesci E. kwote 0,00 zt, prawidtowo powinny zosta¢ wykazane kwoty: w 2015 r.
-25388,39ztiw 2016 r. - 11 201,77 zt tytufem odsetek naliczonych przez kontrahentow od zobowigzan wymagalnych,
ktore nie zostaly uregulowane odpowiednio do dnia 31 grudnia 2015 r. i 31 grudnia 2016 r.

W Zespole Opieki Zdrowotnej we Wioszczowie (woj. Swigtokrzyskie) w zakresie prawidfowosci sporzadzenia
sprawozdah Rb-Z o stanie zobowigzan wg tytutbw dfuznych oraz poreczen i gwarancji stwierdzono m.in. nastepujgce
nieprawidfowosci w czesci A. ,Zobowigzania wg tytutéw dtuznych”, w wierszu E2. ,kredyty i pozyczki” nie ujeto zobowigzan
0 facznej wartosci 1 208 132,60 zt na koniec IV kwartatu 2015 r. i 241 212,65 zt na koniec IV kwartatu 2016 r. z tytutu
zawartych w latach 2013 - 2014 porozumiei nowacyjnych, w wyniku ktérych nastapita restrukturyzacja zobowigzan
wymagalnych, tj. ustalenie ratalnego harmonogramu spfaty i odroczenie ostatecznego terminu zapfaty z przekroczeniem
jednego roku, liczac od pierwotnego terminu spfaty.

Samodzielny Publiczny Zespot Opieki Zdrowotnej w Glubczycach (woj. opolskie) nie wykazat w sprawozdaniach Rb-Z
0 stanie zobowigzan wg tytutow dtuznych oraz poreczen i gwarancji za IV kwartat 2015 r. kwoty 268 921,09 zt oraz za
IV kwartat 2016 r. kwoty 144 294,49 zt z tytutu zobowigzan dfugoterminowych wynikajgcych z uméw dostawy, w ktérych cena
jest ptatna w ratach, o terminie zapfaty dtuzszym niz rok. Powyzsze kwoty powinny zostac ujete w ww. sprawozdaniach
w czedci A. ,Zobowigzania wedtug tytutow dtuznych” w wierszu E2.2 kredyty i pozyczki dfugoterminowe”.

W Wojewddzkim Szpitalu Zespolonym w Kielcach (woj. $wietokrzyskie) w sprawozdaniach Rb-Z o stanie zobowigzan
wg tytutdw dfuznych oraz poreczeri i gwarancji na koniec IV kwartatu 2015 r. i IV kwartatu 2016 r. w cze$ci A. ,Zobowigzania
wg tytutbw diuznych”, w wierszu E2. kredyty i pozyczki” nie wykazano zobowigzah wynikajacych z uméw sprzedazy
(np. zakup sprzetu i aparatury medycznej), w ktérych cena jest platna w ratach. Stan tych zobowigzan - o ktére zanizono stan
zobowigzanh w sprawozdaniu Rb-Z — na koniec 2015 r. wynosit 26 066,88 zt, natomiast na koniec 2016 r. — 3 333 813,01 zt.

W Samodzielnym Publicznym Zespole Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w Janowie Lubelskim (woj. lubelskie) nieprawidfowo
sporzadzono sprawozdania Rb-Z o stanie zobowigzan wg tytutow dfuznych oraz poreczen i gwarancji, poprzez m.in. wykazanie
w czesci A sprawozdania zanizonych lub zawyzonych kwot zobowigzan:

—  wg stanu na koniec IV kwartatu 2015 r.:
o wwierszu E2. ,kredyty i pozyczki” zanizono zobowigzania o kwote 241 142,19 i,
o wwierszu E4.1. zawyZzono zobowigzania wymagalne z tytutu dostaw i ustug o kwote 640 416,62 z1,
o wwierszu E4.2. zawyzono kwote pozostatych zobowigzarn wymagalnych o 180 000,00 zt
—  wg stanu na koniec IV kwartatu 2016 r.:
o wwierszu E2. ,kredyty i pozyczki” zawyzono zobowigzania tgcznie o kwote 419 151,38 =,
o wwierszu E4.1. zawyZzono zobowigzania wymagalne z tytutu dostaw i ustug o kwote 50 193,95 zt.

Specjalistyczny Szpital Miejski im. M. Kopernika w Toruniu (woj. kujawsko-pomorskie), wykazat nieprawidfowe dane
w sprawozdaniach Rb-Z o stanie zobowigzan wg tytutow dfuznych oraz poreczen i gwarancji m.in. w czeci A. ,Zobowigzania
wedtug tytutdw dfuznych” w wierszu E4.1., gdzie wykazano zobowigzania wymagalne w zawyZonej wysokoSci:
e W sprawozdaniu Rb-Z na koniec IV kwartatu 2015 r. o kwote 1 145 588,68 zf,
o w sprawozdaniu Rb-Z na koniec IV kwartatu 2016 r. 0 kwote 1 843 382,32 zt.
Powyzsze zobowigzania powinny zosta¢ wykazane w czesci D. ,Dane o krotkoterminowych zobowigzaniach wynikajgcych
Z uméw nienazwanych zwigzanych z finansowaniem usfug, dostaw, rob6t budowlanych” w wierszu B. ,Krétkoterminowe
zobowigzania zrestrukturyzowane”.

W Specjalistycznym Szpitalu im. dra Alfreda Sokofowskiego w Watbrzychu (woj. dolno$laskie), w sprawozdaniu Rb-Z
0 stanie zobowigzan wyg tytutdw dfuznych oraz poreczen i gwarancji sporzgdzonym wg stanu na koniec IV kwartatu 2015 r.
wykazany zostat w czesci A. ,Zobowigzania wedtug tytutow dfuznych” w poz. E4. ,wymagalne zobowigzania” stan zobowigzan
wymagalnych zawyZzony o kwote 274 460,40 zt. W ww. pozycji wykazano zobowigzania Szpitala objete ugodg zawartg
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Z kontrahentem w dniu 14 grudnia 2015 r., w ktérej zobowigzania Szpitala zostafy roztozone na raty, dla drugiej, trzeciej
i czwartej raty wyznaczono nowe terminy pfatnosci przypadajace w 2016 r. Z § 2 ust. 1 pkt 4 zatacznika Nr 9 do
rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia 4 marca 2010 r. w sprawie sprawozdan jednostek sektora finanséw publicznych
w zakresie operacji finansowych#0 wynika, ze zobowigzania wymagalne to zobowigzania, ktérych termin pfatnosci dla
dtuznika minaf, a ktére nie zostaty przedawnione, ani umorzone. W sytuacji, w ktorej zostanie zawarta ugoda pomiedzy
dtuznikiem a wierzycielem i zobowigzanie uprzednio wymagalne zostanie zrestrukturyzowane (1j. wierzyciel wyznaczy nowy
harmonogram spfat), zobowigzanie przestaje by¢ wymagalne i nie podlega wykazaniu w ww. sprawozdaniu.

W Szpitalu Powiatowym w Sochaczewie (woj. mazowieckie) w sprawozdaniach Rb-Z o stanie zobowigzan wg tytutéw
dfuznych oraz porgczer i gwarancji wg stanu na koniec IV kwartatu 2015 r. oraz wg stanu na koniec IV kwartatu 2016 r.
stwierdzono nieprawidtowe dane w zakresie poreczen i gwarancji. W cze$ci B. ,Poreczenia i gwarancje” w poz. F1. ,warto$¢
nominalna niewymagalnych (potencjalnych) zobowigzan z tytutu udzielonych poreczen i gwarancji na koniec okresu
sprawozdawczego” wykazywano kwote w wysoko$ci 185 030,00 zt stanowigcej warto$¢ deklaracji wekslowej ztozonej przez
Szpital na zabezpieczenie nalezytego wykonania umowy pozyczki przyznanej ww. Szpitalowi przez Wojewddzki Fundusz
Ochrony Srodowiska i Gospodarki Wodnej w Warszawie, ktra nie podlega wykazaniu w ww. sprawozdaniu.

Nieterminowe skfadanie przez Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Leborku
(woj. pomorskie) w latach 2015 - 2016 do Zarzadu Powiatu Leborskiego sprawozdar Rb-Z o stanie zobowigzar wg tytutéw
dtuznych oraz porgczen i gwarancji (4 przypadki na 8 sprawdzonych — opdznienie wyniosto od 1 do 3 dni), czym naruszono
postanowienia zatacznika Nr 8 , Terminy sporzadzania i przekazywania sprawozdari oraz odbiorcy sprawozdan w zakresie
jednostek posiadajacych osobowos$¢ prawng oraz pozostatych jednostek” do rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia
4 marca 2010 r. w sprawie sprawozdan jednostek sektora finanséw publicznych w zakresie operacji finansowych. Zgodnie
Z przywofanym przepisem samodzielne zakfady opieki zdrowotnej skfadajg do zarzadu jednostki samorzadu terytorialnego,
ktory nadzoruje zakfad, sprawozdania jednostkowe Rb-Z za I, Il i lll kwartat w terminie nie pozniej niz 14 dni po uptywie
okresu sprawozdawczego, a sprawozdania jednostkowe Rb-Z za IV kwartat w terminie nie pdzniej niz 37 dni po uptywie
okresu sprawozdawczego.

Szpital Powiatowy w Bartoszycach (woj. warmifisko-mazurskie) nie sporzgdzit korekt sprawozdah Rb-Z o stanie
zobowigzan wy tytutdw dfuznych oraz poreczen i gwarancji wg stanu na koniec IV kwartatu 2015 r. oraz wg stanu na koniec
IV kwartatu 2016 r., pomimo dokonywania zmian w ksiegach rachunkowych majacych wptyw na kwoty zobowigzah
wymagalnych wykazanych w ww. sprawozdaniach, po dacie sporzadzenia tych sprawozdar. | tak:

—  wyg stanu na koniec IV kwartatu 2015 r. kwota zobowigzari wymagalnych wynosita: w sprawozdaniu Rb-Z - 5 411 552,00 zt,
w ksiegach rachunkowych — 5 406 469,17 zt, w zwigzku z czym dane w sprawozdaniu Rb-Z zostaty zawyZone o kwote
5082,83 t,

—  wg stanu na koniec IV kwartatu 2016 r. kwota zobowigzari wymagalnych wynosifa: w sprawozdaniu Rb-Z — 5 024 435,00 zt,
w ksiggach rachunkowych — 5 051 353,28 zt, w zwigzku z czym dane w sprawozdaniu Rb-Z zostaty zanizone o kwote
26 918,28 74,

Brak sporzadzenia stosownych korekt sprawozdan stanowit naruszenie przepisu okre$lonego w § 10 ust. 5 rozporzadzenia
Ministra Finanséw z dnia 4 marca 2010 r. w sprawie sprawozdar jednostek sektora finanséw publicznych w zakresie operacji
finansowych.

40Dz. U.z2014r. poz. 1773.
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lll. Dziatania pokontrolne

Ustalone w toku kontroli koordynowanych nieprawidtowosci stanowity podstawe do sformutowania i przekazania
wystapien pokontrolnych. Zawierajg one opisy nieprawidtowosci, ich rozmiary, osoby odpowiedzialne oraz wnioski
zmierzajgce do ich usuniecia i usprawnienia badanej dziatalno$ci.

W wyniku kontroli koordynowanej przeprowadzonej w zakresie zadtuzenia samodzielnych publicznych zaktadow opieki
zdrowotnej dla ktorych podmiotem tworzacym sg jednostki samorzadu terytorialnego, regionalne izby obrachunkowe wydaty
252 wnioski pokontrolne, w tym: 209 wnioskow skierowano do SP ZOZ, 43 wnioski przekazano do jednostek samorzadu
terytorialnego bedacych podmiotami tworzacymi dla SP ZOZ.

Zgodnie z art. 9 ust. 3 i 4 ustawy z dnia 7 pazdziernika 1992 r. o regionalnych izbach obrachunkowych do wnioskéw
zawartych w wystapieniu pokontrolnym przystuguje prawo wniesienia zastrzezen do kolegium izby w terminie 14 dni od daty
otrzymania wystapienia pokontrolnego. Z danych przekazanych przez izby wynika, ze z prawa do wniesienia zastrzezen
w zakresie wnioskdw pokontrolnych wydanych w wyniku przedmiotowej kontroli koordynowanej skorzystaty 2 SP ZOZ.
Zastrzezenia dotyczyty 7 wnioskéw pokontrolnych, we wszystkich przypadkach zostaty oddalone. Pozostate jednostki objete
kontrolg nie wnosity zastrzezen do wnioskéw pokontrolnych.

W wyniku kontroli SP ZOZ i jst bedacych podmiotami tworzacymi stwierdzono nieprawidtowosci stanowigce naruszenie
dyscypliny finanséw publicznych. Do rzecznikéw dyscypliny finanséw publicznych skierowano tacznie 34 zawiadomienia
o0 ujawnionych okoliczno$ciach wskazujacych na naruszenie dyscypliny finansow publicznych, obejmujacych 71 réznego
rodzaju czyndw, popetnienie ktérych zarzucono 39 osobom. Stwierdzone przypadki dotyczyty gtéwnie:

—  niesporzadzenia wymaganych sprawozdan lub nieterminowego przekazania sprawozdan odbiorcom (art. 18 pkt 2
ustawy z dnia 17 grudnia 2004 r. o odpowiedzialno$ci za naruszenie dyscypliny finansow publicznych#!) — 35 czynéw,

—  niewykonania w terminie zobowigzania SP ZOZ, ktérego skutkiem jest zaptata odsetek, kar lub optat (art. 16 ust. 1 ww.
ustawy) — 20 czynéw,

—  nieoptacenia w terminie przez SP ZOZ sktadek na ubezpieczenia spoteczne, ubezpieczenie zdrowotne, Fundusz Pracy,
Fundusz Gwarantowanych Swiadczer Pracowniczych, wptat na Paristwowy Fundusz Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych,
albo ich optacenie w kwocie nizszej niz wynikajaca z prawidtowego obliczenia (art. 14 ww. ustawy) — 12 czynow.

Ponadto, 1 sygnalizacje skierowano do Prezesa Urzedu Zaméwienr Publicznych w kwestiach zwigzanych z art. 4 pkt 3,

lit. ja ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamdwien publicznych#2 (w brzmieniu obowigzujacym od dnia 28 lipca

2016 r.), zgodnie z ktorym ustawy nie stosuje sie do zamdwien, ktorych przedmiotem sg pozyczki lub kredyty, bez

wzgledu na to, czy wigzg sie one z emisjg, sprzedaza, kupnem lub zbyciem papieréw warto$ciowych lub innych

instrumentéw finansowych w rozumieniu ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o obrocie instrumentami finansowymi43,

z wyjatkiem kredytéw zacigganych przez jednostki samorzadu terytorialnego w granicach upowaznien zawartych

w uchwale budzetowe;.

W 1 przypadku materiaty z kontroli przekazano do prokuratury rejonowej w zwigzku z wcze$niejszym wnioskiem
o0 przeprowadzenie kontroli skierowanym do regionalnej izby obrachunkowe;.

4Dz. U.z2017 r. poz. 1311 z pozn. zm.
42Dz. U.z2017 r. poz. 1579 z p6zn. zm.
43Dz. U.z2017 r. poz. 1768 z pdzn. zm.
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IV. Wnioski koncowe

Zgodnie z zatozeniami organizacyjnymi kontroli, badaniem nalezato objaé SP ZOZ wykazujace zadtuzenie wg stanu na
koniec Il lub IV kwartatu 2016 r., lub jednostki, ktorych sprawozdawczos$é nie potwierdza istnienia znaczacego zadtuzenia,
jednakze inne zrodta informacji wskazujq na faktyczne wystepowanie tego zjawiska. W sytuacji wystepowania wiekszej liczby
jednostek o podobnym poziomie zadtuzenia, pomocniczym kryterium do wyboru danych jednostek do kontroli winien by¢
brany pod uwage jego wplyw (potencjainy lub realny) na budzet jednostki samorzadu terytorialnego bedacej podmiotem
tworzacym SP ZOZ.

W zwigzku z powyzszymi zatozeniami dobdr préby kontrolowanych SP ZOZ nie byt dowolny, lecz celowy,
uwarunkowany stopniem zadtuzenia lub ryzykiem jego wystapienia.

1. Ocena stopnia zadtuzenia SP Z0Z

Zobowigzania ogétem SP ZOZ w catym kraju, dla ktérych podmiotami tworzacymi sg jst, we wszystkich kategoriach
zaliczanych do dtugu publicznego wynosity: w 2015 r. — 4 181 015 tys. zt, w 2016 r. — 4 187 391 tys. zt.44

Zadtuzenie ogdtem 52 objetych kontrolg koordynowang SP ZOZ wynosito: w 2015 r. — 1 509 840 tys. zt, w 2016 .
- 1626 619 tys. zt (dane uzyskane w wyniku czynnosci kontrolnych), co stanowito zatem odpowiednio 36,1% i 38,8% ogdtu
zadtuzenia ww. SP ZOZ.

Tabela 21: Laczne zestawienie zadtuzenia 52 kontrolowanych SP ZOZ w 2014 r., 2015 1.1 2016 r. wg typu podmiotow tworzacych oraz rodzaju

Stan na:

31.12.2014 31.12.2015 31.12.2016
Tytuly zachizenia g g zmiana% | S zmiana % | zmiana %
LI Kwota LI Kwota do20t4r. | B Kwota do 20151, | do 2014,
Ogotem 1301 215997,78 1509 839 690,53 116,0 1626 619 346,11 107,7 125,0
Kredyty 36 392 471 013,36 39 522 130 814,82 133,0 38 518 393 989,16 99,3 13211
- miasto na prawach powiatu 2 2972 400,00 2 32940 000,00 1108,2 4 54 237 115,93 164,7 18247
- powiat ziemski 17 116 244 153,86 19 121921 472,82 104,9 16 119493 734,58 98,0 102,8
- wojew6dztwo samorzadowe | 17 273 254 459,50 18 367 269 342,00 1344 18 344 663 138,65 93,8 1261
Pozyczki 41 362 029 046,04 45 414 413 837,70 1145 43 498 370 815,51 120,3 137,7
- miasto na prawach powiatu 4 32754 864,23 5 25787 679,86 78,7 5 47 750 662,70 185,2 145,8
- powiat ziemski 20 99 090 235,76 21 122 254 395,05 1234 20 151709 968,85 1241 1531
- wojewddztwo samorzadowe | 17 230 183 946,05 19 266 371 762,79 15,7 18 298910 183,96 112,2 129,9
Inne umowy 18 215792 109,72 24 198 941 470,04 92,2 24 200 221 790,35 100,6 92,8
- miasto na prawach powiatu 3 160 902 903,29 3 136 068 715,88 84,6 2 135493 633,67 99,6 84,2
- powiat ziemski 8 32662 072,57 1" 32998 090,50 101,0 12 26 091 870,48 791 79,9
- wojew6dztwo samorzgdowe 7 22227 133,86 10 29 874 663,66 1344 10 38 636 286,20 129,3 173,8
Zobowiazania wymagalne 40 330923 828,66 44 374 353 567,97 1131 43 409 632 751,09 109,4 123,8
- miasto na prawach powiatu 4 39144 297,16 4 68 765 733,44 175,7 4 52 781735,20 76,8 134,8
- powiat ziemski 21 67 085 902,49 24 75 827 286,63 113,0 23 70 813 555,56 934 105,6
- wojew6dztwo samorzadowe | 15 224693 629,01 16 229760 547,90 102,3 16 286 037 460,33 1245 127,3

Kontrola koordynowana wykazata, iz w objetych kontrolg SP ZOZ w okresie 2015 - 2016 w ujeciu ogélnym nastapit
dalszy wzrost zadtuzenia. Biorgc pod uwage kwoty globalne wszystkich tytutow dtuznych wystepujacych w SP ZOZ,
tj. kredytow i pozyczek, innych uméw o charakterze pozyczek oraz zobowigzarn wymagalnych stwierdzono wzrost o 25,0%
(liczac stan na 31 grudnia 2016 r. do stanu na 31 grudnia 2014 r.).

Analizujgc trendy w poszczegdlnych kategoriach tytutéw diuznych, najwiekszy wzrost zanotowano w przypadku
pozyczek (o prawie 38%), istotny wzrost wystapit rowniez w przypadku kredytow i zobowigzan wymagalnych odpowiednio
0 0k. 32% i 24%.

44 Dane wg Sprawozdania z dziatalnosci regionalnych izb obrachunkowych i wykonania budzetu przez jednostki samorzadu terytorialnego
w 2016 roku, str. 276.
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Nalezy zauwazyé¢, iz wzrost zadtuzenia z tytutu kredytow i pozyczek, ktore byty zaciggane w gtéwnej mierze na pokrycie
zobowigzan z tytutu dostaw i ustug nie przetozyt si¢ na spadek zobowigzan wymagalnych.

Z ustalen kontroli wynika, ze gospodarka finansowa objetych kontrolg SP ZOZ w wiegkszosci przypadkéw byta
prowadzona z permanentnym naruszeniem zasady wynikajacej z art. 44 ust. 3 pkt 3 uofp, w my$l ktérej wydatki publiczne
powinny by¢ dokonywane w wysokosci i terminach wynikajacych z weze$niej zaciggnietych zobowigzan.

Powyzsze przetozylo sie na wydatkowanie przez SP ZOZ-y wielomilionowych kwot na zaptate karnych odsetek od
nieterminowych ptatnodci. Nalezy zaznaczyé, ze nieterminowe regulowanie ptatnosci wystepowato gtdwnie w zakresie
zobowigzan cywilnoprawnych wobec wykonawcow Swiadczacych dostawy, ustugi i roboty budowlane.

W duzo mniejszej skali dotyczyto to ptatnosci rat i odsetek z tytutu kredytéw i pozyczek, gtéwnie ze wzgledu na szybkosé
i skuteczno$¢ uruchamianych procedur windykacyjnych przez banki i inne instytucje $wiadczace te ustugi. Ponadto réznego
rodzaju zabezpieczenia ustanowione w zawieranych umowach, gwarantowaty skuteczno$¢ takich egzekuciji.

Podobnie mnigjsza skala nieterminowych ptatnosci wystepowata w przypadku zobowigzah publicznoprawnych,
w ktorych najwiekszg grupe stanowig sktadki na ubezpieczenia spoteczne.

2. Skutki finansowe dla budzetow jednostek samorzadu terytorialnego bedacych podmiotami tworzacymi,
wynikajacych ze splaty zadtuzenia za podlegte SP Z0OZ

Dane statystyczne zebrane w trakcie kontroli wykazaty, iz podmioty tworzace w znikomym stopniu wptywaty na
przychody SP ZOZ. Dotacje przekazywane przez jst do podlegtych zaktadéw stanowily zaréwno w 2015 r. jak i 2016 r.
zaledwie 1,1% zrealizowanej kwoty przychodéw. W 2016 r. liczba SP ZOZ, ktére zanotowaly strate wzrosta w stosunku do
roku 2015 1. 0 5 i wyniosta 33 zaktady. W obydwu latach 10 podmiotow tworzacych pokryto cze$é straty podlegtych SP ZOZ,
przy czym kwota wydatkowana na ten cel z budzetu jst w 2016 r. byla prawie dwukrotnie wieksza niz w 2015 r. i wyniosta
prawie 63 min zt. Swiadczy to o zmniejszajacych sie mozliwoéciach pokrywania strat SP ZOZ we wtasnym zakresie i rodzi
powazne ryzyko kolejnych wydatkéw z budzetéw jst w przypadku dalszego utrzymania sie tej tendencii.

3. Prawidlowos$¢ kategoryzowania i uyjmowania w sprawozdaniach poszczegdlnych tytutow dtuznych

W wyniku kontroli koordynowanej stwierdzono liczne nieprawidtowosci przy sporzadzaniu sprawozdan Rb-Z o stanie
zobowigzan wg tytutow dtuznych oraz poreczen i gwaranciji. W ponad potowie kontrolowanych SP ZOZ wykazano zanizone
w stosunku do stanu faktycznego dane w zakresie kredytow i pozyczek, jak réwniez innych zobowigzan zaliczonych do te;
kategorii.

Przyczyng wystapienia nieprawidtowos$ci byta przede wszystkim bitedna interpretacja obowigzujgcych zasad
sporzadzania sprawozdan okre$lonych w rozporzadzeniu Ministra Finanséw z dnia 4 marca 2010 r. w sprawie sprawozdan
jednostek sektora finanséw publicznych w zakresie operaciji finansowych.

Powyzsze sprawozdania powinny stanowi¢ zrédto wiarygodnych informacji dla podmiotéw tworzacych i innych instytucji
o stanie zadtuzenia SP ZOZ ujetym w podziale na kategorie diugu okre$lone w rozporzadzeniu Ministra Finansow z dnia 28
grudnia 2011 r. w sprawie szczegblowego sposobu klasyfikacji tytutow diuznych zaliczanych do paristwowego dtugu
publicznego.

Sporzadzane i przekazywane przez kontrolowane SP ZOZ sprawozdania nie w petni spetniaty swa funkcje informacyjng
ze wzgledu na liczne rozbiezno$ci wykazywanych w nich danych zaréwno z prowadzong ewidencjg ksiegowa jak i stanem
faktycznym. Stwierdzone w badanej prébie réznice wynosity ok. kilka procent w niektdrych kategoriach zadtuzenia i w sposéb
istotny nie znieksztatcaty jego ogéinego poziomu.

Nalezy jednak zwrdci¢ uwage na konieczno$¢ przywigzywania wigkszej wagi do prawidtowosci danych wykazywanych
w sprawozdaniach Rb-Z. Sposobem na osiggniecie tego celu mogg by¢ m.in. szkolenia pracownikéw stuzb ksiegowych
SP Z0Z przygotowujacych informacje do tych sprawozdan, badz wprowadzenie dodatkowych mechanizméw kontrolnych
w ramach kontroli zarzadczych realizowanych w SP ZOZ.

4. Funkcjonowanie systemu nadzoru podmiotu tworzacego nad dziatalnoscia SP Z0OZ

Podmiot tworzacy zgodnie z przepisami uodl posiada prawne narzedzia nadzoru i kontroli dziatalnosci podlegtego
SP 20z, w tym mozliwo$¢ zadania informacji, wyjasnien i dokumentow, jak réwniez przeprowadzania kontroli bezpo$rednich
na podstawie art. 121 uod|.

Zebrane wnioski w czasie kontroli koordynowanej wskazuja, iz sposob prowadzenia tego nadzoru przez podmioty
tworzace nie byt adekwatny do faktycznej sytuacji. Co prawda bylty podejmowane dziatania nadzorcze, w tym kontrole
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bezposrednie, zadanie dokumentéw i wyjasnien, jednak nie przektadato sie to na poprawe racjonalnosci zarzadzania dtugiem
SP Z0OZ. Nalezatoby oczekiwaé ze strony podmiotéw tworzacych wiekszej skuteczno$ci nadzoru i ukierunkowania go na
poprawe sytuacji finansowej SP ZOZ.

Niestety brak jest w ustawie konkretnie sprecyzowanych wymogéw odnosnie np. terminéw przeprowadzania przez
podmioty tworzace kontroli SP ZOZ. Wydaje sie, ze nalezatoby rozwazy¢ doprecyzowanie tych przepiséw przez
ustawodawce by wzmac nadzér sprawowany przez podmioty tworzace nad dziatalnoscig prowadzong przez SP ZOZ.

W zwigzku z duzym zadtuzeniem i trudng sytuacja finansowa, skutkujaca z reguty problemami z utrzymaniem ptynnosci
finansowej, SP ZOZ w celu zachowania ciagtosci dziatania zmuszone sg do korzystania z instrumentoéw finansowych
oferowanych przez instytucje liczace sie z duzym ryzykiem finansowym i jednoczes$nie rekompensujace tg sytuacje wyzszymi
kosztami obstugi dtugu, niz banki i inne podmioty funkcjonujace w sektorze bankowym.

Zacigganie zobowigzan, w tym z tytutu kredytdw i pozyczek, przez SP ZOZ nie podlega zadnym ograniczeniom
ustawowym, inaczej niz ma to miejsce w przypadku jednostek samorzadu terytoriainego. W powyzszym zakresie obowigzujg
SP Z0Z jedynie zasady ogolne wynikajace z uofp, nie wskazujace jednak konkretnych limitdw w tym obszarze.

Jako forme nadzoru podmiotu tworzacego nad stanem i strukturg zadtuzenia SP ZOZ wprowadzono od dnia 1 lipca
2011 r. zapis art. 54 ust. 5 uodl wskazujacy, ze czynno$¢ prawna majaca na celu zmiane wierzyciela samodzielnego
publicznego zakfadu opieki zdrowotnej moze nastapi€ po wyrazeniu zgody przez podmiot tworzacy. Powyzsze nie zmienito
faktu, ze podmiot tworzacy nie otrzymat realnego wptywu na wysoko$¢ zacigganych kredytdw i pozyczek, a jedynie
mozliwo$¢ decydowania o zmianie wierzyciela juz powstatych zobowigzan.

Zacigganie kredytow i pozyczek o wartoci przekraczajgcej wyrazong w ziotych réwnowartos¢ kwoty 30 000 euro
podlegato rygorom ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamdwien publicznych. Powyzsza ogélna reguta zostata
zmieniona od dnia 28 lipca 2016 r. na podstawie art. 4 pkt 3, lit. ja ww. ustawy, wskazujacego ze jej przepisdw nie stosuje
si¢ do zamowien, ktorych przedmiotem sg pozyczki lub kredyty, bez wzgledu na to, czy wigza sig one z emisja, sprzedaza,
kupnem lub zbyciem papieréw wartosciowych lub innych instrumentéw finansowych w rozumieniu ustawy z dnia 29 lipca
2005 r. 0 obrocie instrumentami finansowymi, z wyjatkiem kredytéw zacigganych przez jednostki samorzadu terytorialnego
w granicach upowaznien zawartych w uchwale budzetowe;.

W zwigzku z wejéciem w zycie ww. przepisu SP ZOZ zostaty zwolnione z obowigzku stosowania przepisow ustawy
z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych przy wyborze podmiotu udzielajacego kredytu, pozyczki lub
oferujgcego inne instrumenty finansowe o charakterze pozyczki.

W aktualnie obowigzujacym stanie prawnym (od dnia 28 lipca 2016 r.), przedsigbiorcy wyspecjalizowani
w przejmowaniu wierzytelnosci SP ZOZ nie muszg stosowaé skomplikowanych konstrukcji prawnych, zmierzajacych
docelowo do zmiany wierzyciela SP ZOZ przy jednoczesnym pominieciu wymogu zgody podmiotu tworzgcego. Prostszym
i legalnym sposobem obejscia rygoréw art. 54 ust. 5 uodl jest zaciagniecie pozyczki, bez rygoru stosowania ustawy z dnia
29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych, a ktérej faktycznym celem bedzie sptata dotychczasowych wierzycieli
i powstanie zobowigzania wobec nowego podmiotu.

WyZej opisane uwarunkowania prawne skutkujg tym, ze podmiot tworzacy nie ma faktycznie biezacego wptywu na
wysoko$¢ kredytow i pozyczek zacigganych przez podlegty SP ZOZ, a ponadto warunek zgody podmiotu tworzacego na
zmiane wierzyciela moze by¢ zgodnie z prawem omijany poprzez zacigganie nowych zobowigzan.

Powyzsze stawia podmioty tworzace w trudnej sytuacji, ze wzgledu na wejécie w zycie z dniem 15 lipca 2016 r. zmiany
do art. 59 uod! naktadajacej na ww. podmioty obowiazek pokrywania straty SP ZOZ, jezeli nie moze by¢ ona pokryta przez
zaktad we wiasnym zakresie, jednak w kwocie nie wyzszej niz suma straty netto i kosztéw amortyzacji. Alternatywg jest
wydanie przez podmiot tworzacy rozporzadzenia, zarzadzenia albo podjgcie uchwaly o likwidacji samodzielnego publicznego
zaktadu opieki zdrowotnej — jezeli strata netto za rok obrotowy nie moze by¢ pokryta we wtasnym zakresie przez SP Z0Z
oraz po dodaniu kosztéw amortyzacji ma warto$¢ ujemna.

Reasumujac, podmioty tworzace wobec wynikajacej z przepiséw potencjalnej mozliwosci obcigzania wiasnych
budzetéw stratami ponoszonymi przez podlegty SP ZOZ powinny zostaé wyposazone w instrumenty prawne dajace im
uprzedni wptyw na wysokos¢ zobowigzan finansowych zacigganych przez zaktad.

W zwigzku z tym niezbedna jest doktadna analiza przepisdw obowigzujacych w tym zakresie i rozwazenie
wprowadzenia dodatkowych ograniczen przy zacigganiu kredytéw i pozyczek przez SP ZOZ np. obowigzku kazdorazowego
uzyskania zgody podmiotu tworzacego na ich zaciggniecie.

Nalezy réwniez podkres$li¢, ze w przypadku dokonywania stosownych zmian w obowigzujacych przepisach konieczne
jest rozszerzenie pojecia ,pozyczki” o instrumenty finansowe o r6znym nazewnictwie, ale w konsekwencji wywotujace skutki
tozsame do pozyczek.

44



Kontrola zadtuZenia sp zoz, dla ktorych podmiotem tworzacym sq jednostki samorzadu terytorialnego

5. Inne zagadnienia

Zgodnie z art. 48 ust. 1 pkt 112 uodl w podmiocie leczniczym niebedacym przedsiebiorcg dziata rada spoteczna, ktéra
jest organem inicjujacym i opiniodawczym podmiotu tworzacego oraz petni funkcje doradcza dla kierownika. Do zadan rady
spotecznej nalezy m.in. przedstawianie kierownikowi wnioskdw i opinii w sprawach kredytéw bankowych. Watpliwo$ci budzi
fakt, ze w przepisie art. 48 ust. 2 pkt 2 lit. ¢ uodl jest mowa jedynie o kredytach bankowych, brak w nim zapiséw odno$nie
pozyczek oraz niestandardowych instrumentéw finansowania, ktdre w efekcie wywotujg skutki ekonomiczne podobne do
umowy pozyczki. W zwigzku z faktem, ze zaréwno pozyczki, jak inne instrumenty o zblizonym charakterze stanowig wraz
z kredytami rownolegte zrodto finansowania dziatalno$ci SP ZOZ, nalezatoby rozwazy¢ uzupetnienie ww. przepisu o zapisy
odnoénie opiniowania przez rade spoteczng réwniez tych zobowigzan finansowych. Dodatkowo nalezy podkreslié, ze
negatywna opinia rady spotecznej przy zacigganiu kredytdw bankowych nie wstrzymuje mozliwo$ci ich zaciagniecia przez
kierownika SP ZOZ.
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Zatacznik Nr 1 Wykaz SP ZOZ objetych kontrolg

1. Samodzielny Publiczny Psychiatryczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Choroszczy,

2. Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Augustowie,

3. Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Wojewddzki Szpital Zespolony im. J. Sniadeckiego
w Biatymstoku,

4.  Specjalistyczny Szpital Miejski im. Mikotaja Kopernika w Toruniu,

5. Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. btogostawionego ksiedza Jerzego Popietuszki we Wioctawku,

6. Samodzielny Publiczny Zesp6t Opieki Zdrowotnej w Chetmnie,

7. Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Cztuchdw,

8.  Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Leborku,

9. Wojewodzki Zespdt Reumatologiczny im. dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie,

10. Beskidzkie Centrum Onkologii- szpital Miejski im. Jana Pawta Il w Bielsku — Biate;j,

11. Powiatowy Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Ryduttowach i Wodzistawiu Slaskim,

12.  Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. Naj$wietszej Maryi Panny w Czestochowie,

13. Zagtebiowskie Centrum Onkologii Szpital Specjalistyczny im. Sz. Starkiewicza w Dabrowie Gérniczej,

14.  Zespdt Opieki Zdrowotnej w Skarzysku-Kamiennej Szpital Powiatowy im. Marii Sktodowskiej-Curie,

15.  Zespdt Opieki Zdrowotnej we Wioszczowie,

16. Wojewodzki Szpital Zespolony w Kielcach,

17. Szpital Specjalistyczny im. Stefana Zeromskiego Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie,

18. Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w My$lenicach,

19. Zespdt Opieki Zdrowotnej w Dabrowie Tarnowskiej,

20. Samodzielny Publiczny Zespot Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w Janowie Lubelskim,

21. Samodzielny Publiczny Zespdt Opieki Zdrowotnej w Krasnymstawie,

22. Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. Stefana Kardynata Wyszynskiego SP ZOZ w Lublinie,

23. Szpital Powiatowy im. Jana Pawta Il w Bartoszycach,

24. Szpital Miejski $w. Jana Pawia Il w Elblagu,

25. Wojewodzki Szpital Specjalistyczny w Olsztynie,

26. Samodzielny Publiczny Zesp6t Opieki Zdrowotnej w Glubczycach ,

27. Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Zespdt Opieki Zdrowotnej W Gtuchotazach,

28. Wojewodzki Specjalistyczny Zesp6t Neuropsychiatryczny im. $w. Jadwigi w Opolu,

29. Samodzielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej w Gostyniu,

30. Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krotoszynie,

31.  Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Wolsztynie,

32. Szpital Powiatowy Im. Jana Pawta li W Trzciance,

33. Wojewodzki Szpital Zespolony w Lesznie,

34. Zesp6t Zaktaddw Opieki Zdrowotnej w Czarnkowie,

35.  Wojewddzki Szpital im. Sw. Ojca Pio w Przemyslu,

36. Kliniczny Szpital Wojewddzki Nr 2 im. Sw. Jadwigi Krélowej w Rzeszowie,

37. Wojewodzki Szpital im. Zofii z Zamoyskich Tarnowskiej w Tarnobrzegu,

38. Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Stawnie,

39. Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zaktad Opieki Zdrowotnej "ZDROJE" w Szczecinie,

40. Specjalistyczny Szpital im. prof. Alfreda Sokolowskiego w Szczecinie,

41. Samodzielny Publiczny Zespot Zaktaddw Opieki Zdrowotnej w Kozienicach,

42. Samodzielny Publiczny Zespdt Zaktadow Opieki Zdrowotnej w Pruszkowie,

43. Zespdt Opieki Zdrowotnej ,,Szpitala Powiatowego" w Sochaczewie,

44. Szpital Dzieciecy im. prof. dr med. Jana Bogdanowicza SP ZOZ w Warszawie,

45. Specjalistyczny Szpital im. dra Alfreda Sokotowskiego w Watbrzychu,

46. Wojewodzki Szpital Specjalistyczny w Legnicy,

47. Wielospecjalistyczny Szpital - Samodzielny Publiczny Zespdt Opieki Zdrowotnej w Zgorzelcu,

48. Wojewodzki Szpital Specjalistyczny dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Ciborzu,

49. Samodzielny Publiczny Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Miedzyrzeczu,

50. Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Wieluniu,

51. Szpital Wojewddzki im. Prymasa Kardynata Stefana Wyszyriskiego w Sieradzu,

52. Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. Marii Skiodowskiej - Curie w Zgierzu.



Kontrola zadtuZenia sp zoz, dla ktorych podmiotem tworzacym sq jednostki samorzadu terytorialnego

Spis rysunkow

Rysunek 1: Rozktad kontrolowanych SP ZOZ na terenie Polski wg podmiotéw tworzacych

Rysunek 2: Struktura zatrudnienia na 31 grudnia 2015 r. i 31 grudnia 2016 r.

Rysunek 3: Zadtuzenie z tytutu kredytdw i pozyczek wg typu SP ZOZ (w min z4)

Rysunek 4: Struktura zobowigzan SP ZOZ z tytutu kredytdw i pozyczek (w %)

Rysunek 5: Zadtuzenie kontrolowanych SP ZOZ z tytutu kredytow i pozyczek wg stanu na koniec 2014 r., 2015 r.i2016 r.
(wmin zt)

Rysunek 6: Splata zobowigzan z tytutu umoéw z ceng ptatng w ratach, umowy leasingu, umowy partnerstwa publiczno-
-prywatnego oraz umowy nienazwane o terminie zaptaty diuzszym niz rok (w min z})

Rysunek 7: Stan zadtuzenia z tytutu zobowigzan wymagalnych na koniec 2014 r., 2015 r. 2016 r. (w min z4)

Rysunek 8: Struktura zobowigzan wymagalnych na 31.12.2016 r. wg typu podmiotu tworzacego SP ZOZ

Spis tabel

Tabela 1: Liczba skontrolowanych SP ZOZ wg typu ich organu tworzacego i wojewddztw

Tabela 2: Struktura przychodéw kontrolowanych SP ZOZ w 2015 1.1 2016 .

Tabela 3: Struktura kosztéw kontrolowanych SP ZOZ w 2015 2016 r.

Tabela 4: Wyniki finansowe SP ZOZ w 2015 .1 2016 r. (w z})

Tabela 5: Liczba zrealizowanych $wiadczen oraz liczba pacjentow w 20151 2016 .

Tabela 6: Liczba zatrudnionych pracownikéw w SP ZOZ na 31 grudnia 2015 r. i 31 grudnia 2016 r.

Tabela 7: Zadtuzenie SP ZOZ z tytutu kredytow i pozyczek na dzien 31.12.2014 r., 31.12.2015r., 31.12.2016 r. wg typu
podmiotow tworzacych SP Z0Z

Tabela 8: Kredyty i pozyczki zaciggniete przez SP ZOZ w 2015r.i2016 .

Tabela 9: Finansowanie dostaw i zakupu ustug oraz sptaty zobowigzan z tytutu kredytow i pozyczek w 2015r.i2016r.

Tabela 10: Podmioty udzielajace pozyczek SP ZOZ w 2015r.i2016 r

Tabela 11:  Zadtuzenie z tytutu umdw z ceng ptatng w ratach, umowy leasingu, umowy partnerstwa publiczno-prywatnego
oraz umowy nienazwane o terminie zaptaty diuzszym niz rok na koniec 2014 r., 2015 r. 12016 r.

Tabela 12: Zadtuzenie SP ZOZ z tytulu uméw z ceng pfatng w ratach, umowy leasingu, umowy partnerstwa publiczno-
-prywatnego oraz umowy nienazwane o terminie zaptaty diuzszym niz rok na dzien 31.12.2014 r., 31.12.2015r,,
31.12.2016 r. wg typu podmiotoéw tworzacych SP Z0OZ

Tabela 13: Warto$¢ zawartych uméw z ceng ptatng w ratach, umowy leasingu, umowy partnerstwa publiczno-
-prywatnego oraz umowy nienazwane o terminie zaptaty diuzszym niz rok w 2015 r.i 2016 r.

Tabela 14:  Zabezpieczenia sptaty zobowigzan SP ZOZ z tytulu kredytéw, pozyczek, zobowigzan z tytutu uméw
sprzedazy z ceng ptatng w ratach, umowy leasingu, umowy partnerstwa publiczno-prywatnego oraz umowy
nienazwane o terminie zaptaty dtuzszym niz rok

Tabela 15: Stan zobowigzan wymagalnych na 31.12.2015 . 31.12.2016 r.

Tabela 16:  Zadtuzenie SP ZOZ z tytutu zobowigzan wymagalnych na dzien 31.12.2014 r., 31.12.2015r., 31.12.2016 r.
wg typu podmiotéw tworzacych SP Z0Z

Tabela 17: Porozumienia zawierane przez SP ZOZ w 2015 .1 2016 r. w celu ograniczenia kosztéw obstugi zobowigzan
wymagalnych

Tabela 18:  Zmiana wtasnos$ci wierzytelnosci SP ZOZ w 2015 i 2016 r. wg typu podmiotdw tworzacych oraz jej rodzaju

Tabela 19: Sposdb zmiany wiasnosci wierzytelnosci SP ZOZ w 201512016 r.

Tabela 20: Rodzaje nieprawidtowosci stwierdzonych w sprawozdaniach Rb-Z dotyczacych okresu 2015 r.i 2016 .

Tabela21:  taczne zestawienie zadtuzenia 52 kontrolowanych SP ZOZ w 2014 r., 2015 r. i 2016 r. wg typu podmiotow
tworzacych oraz rodzaju
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Wykaz skrétéw i znakéw umownych

Wykaz skrotow
jst — jednostki samorzadu terytorialnego,
kc — ustawa z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny (Dz. U. z 2016 r. poz. 380 z p6zn. zm.)
kpc - ustawa z dnia 17 listopada 196}{1 r. Kodeks postepowania cywilnego
(Dz. U.z 2014 r. poz. 101 z pbézn. zm.)
Sp z0z — samodzielny publiczny zakfad opieki zdrowotnej,
uod| — ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz. 160 z p6zn. zm.)
uofp — ustawa z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 2077 z pdzn. zm.),
uor — ustawa z dnia 29 wrze$nia 1994 r. o rachunkowosci (Dz. U. z 2016 r. poz. 1047 z pdzn. zm.).

Znaki umowne stosowane w tabelach

kreska - —2Zzjawisko nie wystapito,

zero 0 -zjawisko istniato, jednakze w ilosciach mniejszych od liczb, ktére mogly by¢é wyrazone
uwidocznionymi w tabeli znakami cyfrowymi,

kropka . —zupetny brak informaciji albo brak informacji wiarygodnych,

krzyzyk X —Wwypemienie pozycji ze wzgledu na uktad tabeli jest niemozliwe lub niecelowe.
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