SZPITAL UNIWERSYTECKI
W KRAKOWIE

Oswiadczenie o stanie kontroli zarzadczej
Dyrektora Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie
za rok 2023

(rok, za ktéry sktadane jest oSwiadczenie)

Dzial I

Jako osoba odpowiedzialna za zapewnienie funkcjonowania adekwatnej, skutecznej i efektywnej
kontroli zarzadczej, tj. dzialan podejmowanych dla zapewnienia realizacji celéw i zadan w sposdb
zgodny z prawem, efektywny, oszczedny i terminowy, a w szczeg6lnosci dla zapewnienia:

- zgodnosci dziatalno$ci z przepisami prawa oraz procedurami wewngtrznymi
- skutecznosci i1 efektywnosci dziatania

- wiarygodnosci sprawozdan

- ochrony zasoboéw

- przestrzegania i promowania zasad etycznego postgpowania

- efektywnosci 1 skutecznosci przeptywu informacji

- zarzadzania ryzykiem

oswiadczam, ze w kierowanym i zarzadzanym przeze mnie Szpitalu Uniwersyteckim
w Krakowie!,

Czes¢ A
(] w wystarczajacym stopniu funkcjonowata adekwatna, skuteczna i efektywna kontrola
zarzadcza.

Czes¢ B
Xl w ograniczonym stopniu funkcjonowata adekwatna, skuteczna i efektywna kontrola
zarzadcza.

Zastrzezenia dotyczace funkcjonowania kontroli zarzadczej wraz z planowanymi dziataniami, ktore zostang podjgte
w celu poprawy funkcjonowania kontroli zarzadczej, zostaly opisane w dziale II niniejszego o§wiadczenia.
Czes¢ C

[J nie funkcjonowala adekwatna, skuteczna i efektywna kontrola zarzadcza.
Zastrzezenia dotyczace funkcjonowania kontroli zarzadczej wraz z planowanymi dziataniami, ktore zostana podjgte
w celu poprawy funkcjonowania kontroli zarzadczej, zostaty opisane w dziale II niniejszego o$wiadczenia.
Czesé D
Niniejsze o$wiadczenie opiera si¢ na mojej ocenie i informacjach dostgpnych w czasie
sporzadzania niniejszego oswiadczenia pochodzacych z nastgpujacych Zrodet:

monitoringu realizacji celow 1 zadan,

XI samooceny kontroli zarzadczej przeprowadzonej z uwzglednieniem standardéw kontroli

! Zwany dalej: ,,Szpitalem” lub ,,SU”.
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zarzadczej dla sektora finanséw publicznych?,
procesu zarzadzania ryzykiem,
audytu wewngtrznego,
kontroli wewngtrznych,

kontroli zewngtrznych,

XK K K K KX

innych zrodet informacji:

— o$wiadczen (czastkowych) o stanie kontroli zarzadczej za rok 2023 zlozonych przez
Pracownikow, przy pomocy ktérych wykonuje swoje zadania, tj.: Zastgpcy Dyrektora
ds. Lecznictwa, Zastepcy Dyrektora ds. Koordynacji i Rozwoju, Zastgpcy Dyrektora
ds. Infrastruktury, Zastepcy Dyrektora ds. Finansowych, Glownego Ksiggowego oraz
Naczelnej Pielggniarki,

— auditu ponownej certyfikacji w ramach Zintegrowanego Systemu Zarzadzania (ZSZ)
zgodnie z wymaganiami norm: PN-EN ISO 9001:2015-10 (system zarzadzania
jako$cia), PN-EN ISO 14001:2015-09 (system zarzadzania $rodowiskowego) oraz PN-
ISO 45001:2018-06 (system zarzadzania bezpieczenstwem i higieng pracy).

Jednocze$nie o$wiadczam, ze nie sa mi znane inne fakty lub okolicznosci, ktore moglyby
wplynac na tre$¢ niniejszego oswiadczenia.

\

E"?E T
Szpitala %5»"2 /

mar (8dpid

ekt Sty

2 Standardy kontroli zarzadczej dla sektora finansow publicznych ogloszone przez Ministra Finanséw na podstawie art. 69 ust. 3
ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych.
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Dzial 11

1.

Zastrzezenia dotyczace funkcjonowania kontroli zarzadczej w roku ubieglym.

1)

2)

3)

4)

Zidentyfikowano stabo$¢ kontroli zarzadczej w zakresie zgodnoSci dziatalnosci
z przepisami prawa oraz procedurami wewngtrznymi, ktére dotyczyly zapewnienia
dostepnosci do udzielenia $wiadczen opieki zdrowotnej jednej pacjentce, wytypowanej
przez NFZ do kontroli, oraz niewystarczajacej obsady dostgpnosci lekarza specjalisty
w dziedzinie radiologii lub radiodiagnostyki w zakresie 3 dni roboczych.

Zidentyfikowano stabo$¢ kontroli zarzadczej w zakresie skuteczno$ci i efektywnoSci
dzialania w zwiazku z niezrealizowaniem 3 sposrod 21 miernikéw okreslajacych stopien
realizacji celow i zadan ujetych w Planie dziatalnosci Szpitala na rok 2023.

Skuteczno$¢ i efektywnosé dziatania oraz zgodno$¢ dziatalno$ci z przepisami prawa
byla mocno utrudniona przez lawing nowo wydawanych i aktualizowanych ,,starych”
przepisow prawa podatkowego, anulowania terminéw przedluzonych termindéw
wprowadzonych przepisami tarcz antyinflacyjnych. W obszarze podatku dochodowego
od oso6b prawnych CIT rodzity si¢ watpliwosci dot. mozliwo$ci zaliczania do kosztow
podatkowych sktadek ZUS od wynagrodzen naleznych za grudzien roku 2022,
a wyptaconych w roku 2023. W podatku Vat nalezato w 2023 r. zwroci¢ szczegdlna uwagg
na obnizenie stawek VAT wprowadzonych przepisami tarcz antyinflacyjnych. W roku
2023 Szpital byt rowniez zobowiazany do prawidlowego wdrozenia niejednoznacznych
przepiséw ustawy o pracowniczych planach kapitatowych w czg$ci dotyczacej autozapisu.
Zastrzezenia dotyczace funkcjonowania kontroli zarzadczej obejmowatly takze stabos$ci
w zakresie podjetej przez Urzad Marszatkowski (UMWM) kontroli umoéw na realizacjg
stazy podyplomowych lekarzy i lekarzy dentystow, ktora wykazata, Ze Szpital
odprowadzat sktadki ZUS i podatek PIT terminowo pod wzgledem obowiazujacych
przepiséw prawa podatkowego i ZUS, jednakze po terminie rozliczenia umowy. Wystapity
takze slabo$ci z dziataniem wykorzystywanego w Szpitalu programu Kadry i Place.
Zidentyfikowano stabo$¢ kontroli zarzadczej, w ramach corocznej samooceny, w obszarze
przeptywu informacji, zarzadzania ryzykiem oraz mechanizméw kontroli dotyczacych
systemOw informatycznych, lecz co istotne, nie przekroczono progu 60% negatywnych
odpowiedzi w tym zakresie sposrod wszystkich otrzymanych kwestionariuszy.

Nalezy opisaé przyczyny ztozenia zastrzezeh w zakresie funkcjonowania kontroli zarzqdczej, np. istotng stabos¢ kontroli zarzqdczej,
istotng nieprawidtowos$é w funkcjonowaniu Szpitala, istotny cel lub zadanie, ktére nie zostalo zrealizowane, niewystarczajgcy
monitoring kontroli zarzqdczej, wraz z podaniem, jezeli to mozliwe, elementu, ktdrego zastrzezenia dotyczq, w szczegdlnosci:
zgodnosci dziatalnosci z przepisami prawa oraz procedurami wewnetrznymi, skutecznosci i efektywnosci dziatania, wiarygodnosci
sprawozdan, ochrony zasobdw, przestrzegania i promowania zasad etycznego postepowania, efektywnosci i skutecznosci przeptywu
informacji lub zarzqdzania ryzykiem.

2. Planowane dzialania, ktdre zostang podjete w celu poprawy funkcjonowania kontroli

zarzadczej:

)

zapewnienie pacjentom dostepnosci do udzielania $wiadczen zgodnie z przepisami prawa
i procedurami wewngtrznymi,
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2) zapewnienie dostepnosci lekarza specjalisty w dziedzinie radiologii lub radiodiagnostyki,

3) kontynuowanie w roku 2024 dzialan w zakresie realizacji zaplanowanych celéw i zadan,
ktore nie zostaly zrealizowane,

4) zwiekszenie kontroli funkcjonalnej w zwiazku ze sprawowanym przez kadrg zarzadzajaca
nadzorem w ramach ponoszonej odpowiedzialnosci i zobowigzaniem do zapewnienia
funkcjonowania adekwatnej, skutecznej i efektywnej kontroli zarzadczej w podleglych
jednostkach i komorkach organizacyjnych Szpitala,

5) wzmocnienie monitoringu stopnia realizacji celow i1 zadan okreSlonych w Planie
dziatalno$ci Szpitala Uniwersyteckiego na rok 2024,

6) wzmocnienie monitoringu skutecznosci poszczegdlnych elementéw systemu kontroli
zarzadczej, w szczegblnoscei przeptywu informacji, procesu zarzadzania ryzykiem oraz
mechanizméw kontroli dotyczacych systemow informatycznych, co umozliwi biezace
rozwiazywanie zidentyfikowanych stabosci,

7) wzmocnienie mechanizméw kontroli w zakresie realizacji stazu podyplomowego lekarzy
i lekarzy dentystow,

8) przeprowadzenie przez Inspektora Ochrony Danych (IOD) auditéw wewngtrznych zgodnie
z Programem auditow wewngtrznych na rok 2023,

9) kontynuowanie wspolpracy ze spotka doradztwa podatkowego, nieustanne podnoszenie
kwalifikacji zawodowych pracownikow pionu Gléwnego Ksiggowego poprzez sukcesywne
szkolenia zaréwno stacjonarne, jak i online oraz samodoskonalenie oraz wdrozenie
informatycznych narzedzi wspierajacych pracg w tymze obszarze,

10) kontynuacja wspotpracy z dostawca szpitalnego systemu teleinformatycznego w zakresie
udoskonalenia funkcjonalno$ci wiasciwych modutéw, celem usprawnienia pracy w pionie
Glownego Ksiggowego.

Nalezy opisa¢ kluczowe dziatania, ktére zostang podjgte w celu poprawy funkcjonowania kontroli zarzadczej w odniesieniu
do ztozonych zastrzezen, wraz z podaniem terminu ich realizacji.

Dzial 1113

Dzialania, ktore zostaly podjete w ubieglym roku w celu poprawy funkcjonowania kontroli
zarzadcze;j.

1. Dziatania, ktore zostaly zaplanowane na rok, ktérego dotyczy o§wiadczenie:

1) zapewnienie pacjentom dostgpnosci do udzielania $wiadczen zgodnie z przepisami prawa
i procedurami wewngtrznymi poprzez usprawnienie organizacji pracy komorki
organizacyjne]j realizujacej dziatalno$¢ podstawowa Szpitala, w ktorej zidentyfikowano
stabo$¢ kontroli zarzadczej,

2) zaktualizowano, w drodze Zarzadzenia Dyrektora, odpowiednig dokumentacje systemu

3 Dziat Il sporzadza si¢ w przypadku, gdy w dziale 1 o$wiadczenia za rok poprzedzajacy rok, ktérego dotyczy niniejsze
o$wiadczenie, byta zaznaczona czgs¢ B albo C lub gdy w roku, ktorego dotyczy niniejsze o$wiadczenie, byly podejmowane inne
niezaplanowane dziatania majace na celu poprawe funkcjonowania kontroli zarzadczej.
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kontroli zarzadczej, w szczegdlnosci dokumentacj¢ systemu rachunkowos$ci zgodnie
z art. 10 ustawy z dnia 29 wrze$nia 1994 r. o rachunkowosci, tj. Polityke rachunkowosci,
Instrukcje kontroli i obiegu dowodoéw ksiggowych, Zasady gospodarowania majatkiem
trwalym, Instrukcje kasowq oraz Zasady prowadzenia windykacji,

3) kontynuowano dzialania podnoszace kwalifikacje zawodowe pracownikéw pionu
Gloéwnego Ksiggowego, w tym o szkolenia w ramach projektu ,,Collegium AOTMiT —
Standard Rachunku Kosztow”,

4) kontynuowano wspélprace z dostawcg szpitalnego systemu teleinformatycznego
w zakresie udoskonalenia funkcjonalno$ci wlasciwych moduldéw, celem usprawnienia
pracy w pionie Gtownego Ksiggowego,

5) wzmocniono i wprowadzono dodatkowe mechanizmy kontroli w zakresie realizacji stazu
podyplomowego lekarzy ilekarzy dentystow, w szczegdlno$ci wyznaczajac osobg
odpowiedzialng za prawidtowe rozliczenie uméw w przedmiotowym zakresie,

6) rozpoczeto prace nad wdrazaniem systemu Elektronicznego Zarzadzania Dokumentami,
dazac do skrocenia czasu przetrzymywania dokumentéw do niezbednego minimum,
i zapewnienia terminowego i systematycznego ujecia dowodoéw w ksiggach rachunkowych,
oraz uniknigcia realizacji zobowiazan Szpitala po ustalonym terminie,

7) Inspektor Ochrony Danych, w ramach dzialan majacych na celu zminimalizowanie
negatywnych skutkoOw naruszenia, podjal zgodnie z procedurg P-IOD-01 — Polityka
bezpieczenstwa danych osobowych czynno$ci w siedmiu sprawach dotyczacych naruszenia
lub podejrzenia naruszenia ochrony danych osobowych. Natomiast w ramach dziatan
majacych na celu zminimalizowanie ryzyka ponownego wystapienia naruszenia, 10D
przeszkolil wskazanych pracownikéw w zakresie zasad bezpieczenstwa dotyczacych
danych osobowych pacjentow, w szczegdlnosci zawartych w dokumentacji medyczne;.
Zasady dotyczace bezpieczenstwa dokumentacji medycznej w komorkach organizacyjnych
Szpitala prowadzacy dzialalno$¢ medyczna byly réwniez przypominane personelowi
Szpitala podczas auditow wewngtrznych przeprowadzonych przez 10D zgodnie z
Programem auditow wewnetrznych na rok 2023. Zaktualizowano ponadto, w drodze
Zarzadzenia Dyrektora, Polityke¢ bezpieczenstwa informacji w Szpitalu.

Nalezy opisa¢ najistotniejsze dzialania, jakie zostaly podjgte w roku, ktorego dotyczy ninigjsze o$wiadczenie w odniesieniu
do planowanych dziatan wskazanych w dziale Il oswiadczenia za rok poprzedzajacy rok, ktérego dotyczy niniejsze oSwiadczenie.
2. Pozostale dzialania: nie dotyczy.

Nalezy opisa¢ najistotniejsze dziatania, niezaplanowane w o$wiadczeniu za rok poprzedzajacy rok, ktérego dotyczy niniejsze
oswiadczenie, jezeli takie dziatania zostaty podjgte.

mgr Marcin Jdyy

(podpis Dyrektora
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