Oswiadczenie o stanie kontroli zarzadczej

Dyrektora 20 Wojskowego Szpitala Uzdrowiskowo-Rehabilitacyjnego SPZOZ

w Krynicy-Zdroju "

zarok 2025

Dzial I?

Jako osoba odpowiedzialna za zapewnienie funkcjonowania adekwatnej, skutecznej i efektywnej
kontroli zarzadczej, tj. dzialah podejmowanych dla zapewnienia realizacji celow i zadan w
sposob zgodny z prawem, efektywny, oszczedny 1 terminowy, a w szczegoOlnosci dla
zapewnienia:

zgodnosci dziatalno$ci z przepisami prawa oraz procedurami wewngetrznymi,
skutecznosci i efektywnosci dziatania,

wiarygodno$ci sprawozdan,

ochrony zasobow,

przestrzegania i promowania zasad etycznego postepowania,

efektywnosci 1 skutecznos$ci przeptywu informacji,

zarzadzania ryzykiem,

oswiadezam.  7¢  w Kicrowanym/Kicrowanych  przeze  mnic — dziale/dziatach — admintstracit

rzadewej 4w kierowanej przeze mnie jednostce sektora finanséw publicznych*

20 Wojskowym Szpitalu Uzdrowiskowo-Rehabilitacyjnym SPZOZ
w Krynicy-Zdréj

Czesé AY

1w wystarczajagcym stopniu funkcjonowata adekwatna, skuteczna i1 efektywna kontrola
zarzadcza.

Cze$¢ BY

X w ograniczonym stopniu funkcjonowala adekwatna, skuteczna 1 efektywna kontrola

zarzadcza.

Zastrzezenia dotyczace funkcjonowania kontroli zarzadczej wraz z planowanymi dziataniami, ktore zostana
podjete w celu poprawy funkcjonowania kontroli zarzadczej, zostaly opisane w dziale II oswiadczenia.

Czesé C°

'] nie funkcjonowata adekwatna, skuteczna 1 efektywna kontrola zarzadcza.

Zastrzezenia dotyczace funkcjonowania kontroli zarzadczej wraz z planowanymi dzialaniami, ktére zostang
podjete w celu poprawy funkcjonowania kontroli zarzadczej, zostaty opisane w dziale II oswiadczenia.



Cze$¢ D

Niniejsze o$wiadczenie opiera si¢ na mojej ocenie 1 informacjach dostepnych w czasie

sporzadzania niniejszego oéwiadczenia pochodzacych z:”
X monitoringu realizacji celow 1 zadan,

1 samooceny kontroli zarzadczej przeprowadzonej z uwzglgdnieniem standardow kontroli

zarzadczej dla sektora finanséw publicznych®),
procesu zarzadzania ryzykiem,

audytu wewngetrznego,

kontroli wewnetrznych,

kontroli zewngtrznych,

e S

innych Zrédel INfOrmacii: .....co.eeviriiiiiiiiie e

Jednoczesnie oswiadczam, ze nie sg mi znane inne fakty lub okolicznosci, ktére moglyby
wptyna¢ na tre$¢ niniejszego o§wiadczenia.
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BEITOR Dokument podpisany
b0 S oo Przez Bogdan Katucki
u Data: 2026.03.12

mgr Bogdan KALUCKI 14:47:18 CET

(podpis ministratkierownika jednostki)

*

Niepotrzebne skresli¢.

Dzial IT?

1. Zastrzezenia dotyczace funkcjonowania kontroli zarzadczej w roku ubieglym.

a) W zakresie zgodnosci dzialalnoSci z przepisami

prawa oraz procedurami

wewnetrznymi w tym konieczno$¢ aktualizacji procedur, regulamindow i instrukcji w

szczegolnoSci:

v' aktualizacja polityki bezpieczenstwa informacji,

v’ aktualizacja regulaminu Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych (ZFSS),

v' aktualizacja polityki cyberbezpieczenstwa,

v’ aktualizacja procedur i mechanizméw organizacyjnych w celu zapewnienia zgodnosci z
nowymi standardami akredytacyjnymi dla dziatalnosci leczniczej w rodzaju calodobowe 1
stacjonarne $wiadczenia zdrowotne szpitalne, ogloszonymi w obwieszczeniu Ministra

Zdrowia z dnia 6 wrzesnia 2024 r.,

v wprowadzenie zmian w regulaminie organizacyjnym jednostki w celu dostosowania go



do aktualnej struktury organizacyjnej oraz zakresu realizowanych $wiadczen.

b) W zakresie skutecznosci i efektywnosci dzialania:

v" konieczno$¢ poprawy stanu technicznego obiektow szpitala poprzez realizacj¢ inwestycji
budowlanych oraz prac remontowych,

v' poprawa warunkéw pracy pracownikow, w szczegdlnosci poprzez dalsze remonty
pomieszczen biurowych i socjalnych,

v usprawnienie oraz zwiekszenie dostepnos$ci strony internetowej jednostki, a takze
poprawa jakosci 1 systematycznos$ci informacji przekazywanych za posrednictwem portali
spoleczno$ciowych,

v" kontynuacja cyklicznych szkolen wewnetrznych w zakresie ochrony danych osobowych
oraz zagrozen zwigzanych z cyberbezpieczenstwem,

v' wzmocnienie dziatan organizacyjnych w zakresie przeciwdzialania mobbingowi oraz
niewlasciwym relacjom w srodowisku pracy, w szczego6lnosci pomigdzy pracownikami o
réznym stazu pracy (pracownicy starsi i mlodsi), poprzez rozwdj mechanizmow
zglaszania nieprawidlowos$ci, dziatania informacyjne oraz szkolenia w zakresie kultury
organizacyjnej i zasad wspotpracy.

v konieczno$¢ poprawy dostepnosci obiektow szpitala ze szczegdlnym uwzglednieniem
pomieszczen bazy zabiegowej w  zakresie dostgpnosci do potrzeb o0sob
niepetnosprawnych

¢) W zakresie efektywnosci i skutecznosci przeplywu informacji:
v’ niewystarczajacy przeplyw informacji pomiedzy poszczegdlnymi  komoérkami

organizacyjnymi majacy wplyw na efektywnos¢ pracy i podejmowania decyzji

Nalezy opisa¢ przyczyny zlozenia zastrzezen w zakresie funkcjonowania kontroli zarzadczej, np. istotng stabos¢
kontroli zarzadczej, istotng nieprawidlowos$¢ w funkcjonowaniu jednostki sektora finanséw publicznych albo dzialu
administracji rzagdowej, istotny cel lub zadanie, ktore nie zostaty zrealizowane, niewystarczajacy monitoring kontroli
zarzadczej, wraz z podaniem, jezeli to mozliwe, elementu, ktorego zastrzezenia dotycza, w szczegolnosci: zgodnosci
dziatalnos$ci z przepisami prawa oraz procedurami wewngtrznymi, skutecznosci i efektywnosci dziatania,
wiarygodnosci sprawozdan, ochrony zasobdw, przestrzegania i promowania zasad etycznego postepowania,

efektywnosci i skutecznosci przeptywu informacji lub zarzadzania ryzykiem.

2. Planowane dziatania, ktére zostang podjete w celu poprawy funkcjonowania kontroli
zarzadcze;j.



a)

b)

dalsza Kkontynuacja dzialan zmierzajacych do usprawniania Kkomunikacji
wewnetrznej oraz poprawy skutecznos$ci obiegu informacji

kontynuacja dzialan polegajaca na zapewnienie prawidlowego funkcjonowania
zintegrowanych systemow zarzadzania jakoScia, zgodnie z obowiazujacymi
standardami akredytacyjnymi dla dzialalnosci leczniczej w rodzaju calodobowe i
stacjonarne Swiadczenia zdrowotne szpitalne, jak réwniez zgodnie z normami ISO w
zakresie normy ISO 9001:2015 oraz ISO/IEC 270001:2021- termin do 31.12.2026

a) monitorowanie oraz systematyczna aktualizacja regulaminéw wewnetrznych,

procedur i instrukcji poprzez dostosowywanie obowiazujacych regulacji
wewnetrznych do zmieniajacych sie standardéw akredytacyjnych, potrzeb
organizacyjnych jednostki oraz zapewnienie ich zgodnoSci z obowigzujacymi
przepisami prawa, w szczego6lnosci przepisami regulujacymi dzialalno$¢ podmiotow
leczniczych, zasadami kontroli zarzadczej oraz wymaganiami systemow zarzadzania
jakoscia - termin realizacji: do dnia 31.12.2026 .

Dziatania te powinny obejmowaé w szczegolnosci:

okresowy przeglad obowigzujacych regulamindéw, procedur 1 instrukcji pod katem ich
aktualno$ci oraz adekwatnos$ci do rzeczywistych proceséw zachodzacych w jednostce,

dostosowanie regulacji wewngtrznych do aktualnych standardéow akredytacyjnych
obowigzujacych w podmiotach wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza,

aktualizacj¢ dokumentacji w zwigzku ze zmianami przepisOw prawa, w szczegdlnosci w
zakresie dziatalno$ci leczniczej, bezpieczenstwa informacji, ochrony danych osobowych
oraz zarzadzania jakoscia,

uporzadkowanie 1 ujednolicenie dokumentacji wewnetrznej w celu zwigkszenia
przejrzystosci 1 dostepnosci obowiagzujacych procedur dla pracownikow,

zapewnienie komunikacji 1 wdrozenia zaktualizowanych regulacji wsrod pracownikow
jednostki poprzez dzialania informacyjne i szkoleniowe.

Podniesienie poziomu bezpieczenstwa w zakresie m.in. poprzez:

v rozbudowa systemu kontroli dostepu — termin do 31.12.2026 1.,

v’ szkolenia wewnetrzne personelu majace na celu zwigkszenie poziomu wiedzy i
umiejetnosci pracownikow w zakresie ochrony i reagowania na zagrozenia
zwigzane z cyberatakami — termin do 30.06.2026 r.

wzmocnienie dzialan promocyjnych i marketingowych w celu poprawy wizerunku
szpitala, w tym rozwijanie komunikacji z pacjentami, zwi¢kszenie dost¢pnosci do
swiadczen zdrowotnych, prowadzenie dzialan promocyjnych i profilaktycznych oraz
podejmowanie dzialan zmierzajacych do uzyskiwania certyfikatow jakosci i innych



d)

wyroznien potwierdzajacych wysoki poziom profesjonalizacji i specjalizacji
jednostki — termin realizacji: do 31.12.2026 r.

realizacja zadan inwestycyjnych majacych na celu poprawe stanu technicznego
obiektéow szpitala — termin 31.12.2026

poprawa warunkow pracy min. poprzez: remonty niektorych pomieszczen
biurowych i zaplecza socjalnego — termin do 31.12.2026

doskonalenie zawodowe personelu szpitala w celu poprawy efektywnos$ci pracy —
termin 31.12.2026

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

Dzial II1'?

Dziatania, ktore zostaly podjete w ubieglym roku w celu poprawy funkcjonowania kontroli
zarzadczej.

1.

a)

b)

Dziatania, ktoére zostaly zaplanowane na rok, ktérego dotyczy o§wiadczenie:

Modernizacja dzwigu osobowego nr 130756 w budynku szpitalnym

Z uwagi na brak montazu finansowego w zakresie nie bylo mozliwosci na realizacje
przedmiotowego zadania. W zwigzku z powyzszym wykonanie przedmiotowej inwestycji
zaplanowano na lata 2026-2027

Dostosowanie wybranych pomieszczen dzialu fizjoterapii - wodolecznictwo - do
nowej funkcjonalnosci zgodnie z obowiazujacymi przepisami w tym zakresie tj.
Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z 2 kwietnia 2012 w sprawie okreSlenia
wymagan jakim powinny odpowiada¢ zaklad i wurzadzenia lecznictwa
uzdrowiskowego.

W zwigzku z koniecznosci przeprojektowania projektu do nowej funkcjonalnosci
uwzgledniajac dostepne w tej czesci systemy zamknigtego obiegu wody, podjeto decyzje
1z po ponownym przeprojektowaniu dokumentacji prace w zakresie dostosowania zostaly
przesunigte na rok 2026.

Przebudowa dzialu zywienia

W 2025 roku podjeto dziatania zmierzajace do ogloszenia i1 przeprowadzenia
postegpowania o udzielenie zamoOwienia publicznego na sporzadzenie projektu
modernizacji kuchni wraz z opracowaniem 1 wdrozeniem systemu HACCP.

W zwigzku z odstgpieniem od podpisania umowy przez wykonawce wylonionego w
postepowaniu przetargowym, realizacja zadania nie zostala rozpoczeta w planowanym



d)

terminie. W konsekwencji termin opracowania dokumentacji projektowej zostat
przesuniety na rok 2026.

Dostosowanie infrastruktury II pietra w segmentach A i B budynku Szpitalnego 20.
WSzU-R SPZOZ w Krynicy-Zdroju przy ul. Swidzinskiego 4 do wymagan
okreslonych dla podmiotu wykonujacego dzialalnos¢ leczniczg.

W przedmiotowym zakresie przygotowano inwentaryzacj¢ pomieszczen stanowigca
podstawe do sporzadzenia projektu majgcego na celu dostosowanie infrastruktury II pietra
w segmentach A 1 B budynku Szpitala.

Nalezy opisa¢ najistotniejsze dziatania, jakie zostalty podjete w roku, ktérego dotyczy niniejsze
oswiadczenie w odniesieniu do planowanych dziatan wskazanych w dziale Il oswiadczenia za rok
poprzedzajacy rok, ktérego dotyczy niniejsze oswiadczenie. W oswiadczeniu za rok 2010 nie wypetnia sie
tego punktu.

2.

Pozostate dzialania:

a) Realizacja wszystkich zalecen pokontrolnych wynikajacych z przeprowadzonych

kontroli zewnetrznych

b) Doposazenie Dzialu Fizjoterapii w nowoczesny sprzet medyczny

¢) Realizacja dzialan przegotowujacych jednostke recertyfikacje 1SO 9001-2015

oraz odnowienie certyfikatu ISO 27001:2021

d) Prace remontowe w zakresie wymiany pionow w obiektach Szpitala

Nalezy opisa¢ najistotniejsze dziatania, niezaplanowane w os$wiadczeniu za rok poprzedzajgcy rok,
ktérego dotyczy niniejsze oswiadczenie, jezeli takie dziatania zostaty podijete.

Objasnienia:

1)

Nalezy poda¢ nazwe ministra, ustalong przez Prezesa Rady Ministrow na podstawie art. 33 ust. 1
ustawy z dnia 8 sierpnia 1996 r. o Radzie Ministrow (Dz. U. z 2003 r. Nr 24, poz. 199 i Nr 80, poz.
717,z 2004 r. Nr 238, poz. 2390 i Nr 273, poz. 2703, z 2005 r. Nr 169, poz. 1414 i Nr 249, poz. 2104,
z 2006 r. Nr 45, poz. 319, Nr 170, poz. 1217 i Nr 220, poz. 1600, z 2008 r. Nr 227, poz. 1505, z 2009
r. Nr 42, poz. 337, Nr 98, poz. 817, Nr 157, poz. 1241 i Nr 161, poz. 1277 oraz z 2010 r. Nr 57, poz.
354), a w przypadku gdy o$wiadczenie sporzgdzane jest przez kierownika jednostki, nazwe petnione;j
przez niego funkdji.

W dziale |, w zaleznosci od wynikéw oceny stanu kontroli zarzgdczej, wypetnia sie tylko jedng czes$é
z czesci A albo B, albo C przez zaznaczenie znakiem "X" odpowiedniego wiersza. Pozostate dwie
czesci wykresla sie. Czesé D wypetnia sie niezaleznie od wynikdw oceny stanu kontroli zarzadcze;j.
Minister kierujgcy wiecej niz jednym dziatem administracji rzgdowej sktada jedno oswiadczenie o
stanie kontroli zarzadczej w zakresie wszystkich kierowanych przez niego dziatéw, obejmujgce
réwniez urzad obstugujgcy ministra. Oswiadczenie nie obejmuje jednostek, kidre nie sg jednostkami
sektora finansdéw publicznych w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach
publicznych (Dz. U. Nr 157, poz. 1240 oraz z 2010 r. Nr 28, poz. 146, Nr 96, poz. 620, Nr 123, poz.
835, Nr 152, poz. 1020 i Nr 238, poz. 1578).



Czes$¢ A wypetnia sie w przypadku, gdy kontrola zarzgdcza w wystarczajgcym stopniu zapewnita
tacznie wszystkie nastepujgce elementy: zgodno$é dziatalno$ci z przepisami prawa oraz
procedurami wewnetrznymi, skutecznos¢ i efektywnos¢ dziatania, wiarygodnos¢ sprawozdan,
ochrone zasobdw, przestrzeganie i promowanie zasad etycznego postepowania, efektywnos¢ i
skuteczno$¢ przeptywu informacji oraz zarzgdzanie ryzykiem.

Czes¢ B wypetnia sie w przypadku, gdy kontrola zarzadcza nie zapewnita w wystarczajgcym stopniu
jednego lub wiecej z wymienionych elementéw: zgodnosci dziatalnosci z przepisami prawa oraz
procedurami wewnetrznymi, skutecznosci i efektywnosci dziatania, wiarygodnosci sprawozdan,
ochrony zasobdéw, przestrzegania i promowania zasad etycznego postepowania, efektywnosci i
skutecznosci przeptywu informacji lub zarzgdzania ryzykiem, z zastrzezeniem przypisu 6.

Czes¢ C wypetnia sie w przypadku, gdy kontrola zarzadcza nie zapewnita w wystarczajgcym stopniu
zadnego z wymienionych elementéw: zgodnosci dziatalnosci z przepisami prawa oraz procedurami
wewnetrznymi, skutecznosci i efektywnosci dziatania, wiarygodnosci sprawozdan, ochrony zasobéw,
przestrzegania i promowania zasad etycznego postepowania, efektywnosci i skutecznosci przeptywu
informacji oraz zarzadzania ryzykiem.

Znakiem "X" zaznaczy¢ odpowiednie wiersze. W przypadku zaznaczenia punktu "innych zrédet
informacji" nalezy je wymienié.

Standardy kontroli zarzadczej dla sektora finanséw publicznych ogtoszone przez Ministra Finanséw
na podstawie art. 69 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych.

Dziat Il sporzgdzany jest w przypadku, gdy w dziale | niniejszego oswiadczenia zaznaczono czes¢ B
albo C.

Dziat Il sporzadza sie w przypadku, gdy w dziale | oswiadczenia za rok poprzedzajacy rok, ktérego
dotyczy niniejsze oswiadczenie, byta zaznaczona czes¢ B albo C lub gdy w roku, ktérego dotyczy
niniejsze oswiadczenie, byly podejmowane inne niezaplanowane dziatania majgce na celu poprawe
funkcjonowania kontroli zarzadcze;.
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