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Rozdziat |
Postanowienia ogdine

§1

Regulamin organizacji i funkcjonowania kontroli zarzadczej w Samodzielnym Publicznym Zakfadzie

Opieki Zdrowotnej w Monkach okredla:

1.

Organizacje kontroli zarzadczej w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej
w Morikach, w tym system jej koordynacji.

Zasady wykonywania kontroli zarzagdczej w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki
Zdrowotnej w Morkach.

§2

llekro¢ w Regulaminie organizacji i funkcjonowania kontroli zarzadczej w Samodzielnym Publicznym
Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w Morikach, jest mowa o:

1.

10.

11.

12.

Zakladzie - naleiy przez to rozumie¢ Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej
w Monkach,

Dyrektorze — nalezy przez to rozumieé¢ Dyrektora Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki
Zdrowotnej w Monkach,

Regulaminie — nalezy przez to rozumieé¢ Regulamin organizacji i funkcjonowania kontroli
zarzadczej w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w Morikach,

Ustawie - nalezy przez to rozumieé ustawe z dn. 27 sierpnia 2009 r o finansach publicznych
(tekst jednolity: Dz. U. z 2024 r. poz. 1530},

Standardach kontroli zarzadczej — nalezy przez to rozumieé standardy kontroli zarzadczej dla
sektora finanséw publicznych, wydane na podstawie art. 69 ust.3 ustawy,

Zarzadzeniu — rozumie sie przez to zarzadzenie wewnetrzne nr SP. ZOZ 1.-01/10/2025
Dyrektora SP ZOZ w Morkach w sprawie wprowadzenia Regulaminu organizacji i
funkcjonowania  kontroli zarzadczej w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie  Opieki
Zdrowotnej w Morikach,

Ryzyku — nalezy przez to rozumie¢ prawdopodobieristwo wystapienia zdarzenia majacego
negatywny wptyw na wykonywanie zadan bad? osigganie celéw,

Wplywie ryzyka — nalezy przez to rozumieé skutki dia realizowania zadar i osiggania celéw
spowodowane przez zdarzenia objete ryzykiem,

Prawdopodobienstwie ziszczenia sie ryzyka — naleiy przez to rozumie¢ czestotliwosé
wystepowania jego ziszczenia sie,

Istotnoéci ryzyka — nalezy przez to rozumie¢ kombinacje wplywu ryzyka i
prawdopodobienstwo jego ziszczenia sie,

Akceptowalnym poziomie ryzyka — nalezy przez to rozumie¢ ustalony w niniejszym
zarzadzeniu poziom istotnosci ryzyka, przy ktéry nie jest wymagane podejmowanie dziatan
przeciwdziatajacych ryzyku,

Zarzadzaniu ryzykiem - nalezy przez to rozumie¢ proces identyfikacji, oceny i
przeciwdziataniu ryzyku; proces ten obejmuje takie monitorowanie ryzyka i $rodkéw
podejmowanych w celu jego ograniczenia,



13. Pracownik zarzadzajacy ryzykiem — nalezy przez to rozumie¢ pracownika bedgcego
Petnomocnikiem Dyrektora SP ZOZ w Mornkach w zakresie  Kontroli Zarzadczej
odpowiedzialnego za wdroienie, funkcjonowanie i monitorowanie kontroli zarzadczej,

14. Mechanizm kontroli zarzadczej — naleiy przez to rozumie¢ wszystkie dziatania i procedury
podejmowane lub ustanawiane w celu zwigkszenia prawdopodobieristwa realizacji zadar i
osiagania celow, w tym zwtaszcza:

- dokumentacje systeméw kontroli zarzgdczej {procedury, instrukcje, wytyczne),

- dokumentowanie poszczegdlnych zdarzen,

- zatwierdzanie operacji,

- podziat obowigzkow,

- nadzér, rejestrowanie istotnych odstepstw od zasad opisanych w procedurach, instrukcjach
czy wytycznych,

- ograniczenie dostepu do zasobéw materialnych, finansowych i informacyjnych.

§3

Kontrola zarzadcza stanowi ogét dziatarn podejmowanych przez kierownictwo Zaktadu dla
zapewnienia realizacji celéw i zadarn w sposéb zgodny z prawem, efektywny, oszczedny i terminowy.

§4

Kontrola zarzadcza funkcjonuje na poziomie Samodzielnego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Morikach
za prowadzenie ktorej odpowiedzialny jest Dyrektor.

§5

Istota wspolng czynnosci kontrolnych jest szczegétowe zbadanie stanu faktycznego i poréwnania go
z obowigzujacy dla niego norma oraz ustalenie odstepstw od tej normy.

§6

Do obowiazkéw pracownikéw Zaktadu nalezy aktywny udziat w realizowanym procesie kontroli

zarzadczej.

Rozdziat Il
Koordynacja kontroli zarzadczej
§7

1. Koordynacje kontroli zarzadczej w Zakladzie prowadzi pracownik bedacy Petnomocnikiem
Dyrektora SP ZOZ w Morikach w zakresie Kontroli Zarzadczej.

2. Zadaniem Petnomocnika Dyrektora SP ZOZ w Moiikach w zakresie Kontroli Zarzadczej jest
prowadzenie biezacej analizy informacji zarzadczych pochodzacych ze irédet, o ktorych
mowa w § 5 niniejszego Regulaminu, wskazujacych na wystepujace zagrozenia w osiggnigciu
celéw lub zadan oraz inicjowanie dziataf: korekcyjnych, korygujacych, naprawczych badi
wspomagajacych.

3. Nadzér merytoryczny nad opracowaniem planéw, programéw, sprawozdarn oraz kwestiami
zwigzanymi z zarzadzaniem ryzykiem w Zaktadzie sprawuje Dyrektor.



Rozdziat Il

Podstawowe funkcje i zasady kontroli zarzadczej
§8
1. Celem kontroli jest zapewnienie w szczegolnosci:
- zgodnosci dziatania z przepisami prawa oraz procedurami wewnetrznymi,
- skutecznosci i efektywnosci dziatania,
- wiarygodnosci zobowigzan,
- ochrony zasoho6w jednostki,
- przestrzeganie i promowanie zasad etycznego postepowania,
- efektywnosci i skutecznosci przeptywu informacji,
- zarzadzanie ryzykiem,
- prawidtowosci prowadzonej gospodarki finansowej zaktadu,
- skutecznego nadzoru merytorycznego i finansowego nad realizacjg zadar z zakresu
opieki zdrowotnej jednostkom organizacyjnym.

2. Osiagniecie celéow wymienionych w pkt. 1 nastepuje przy uwzglednieniu poniiszych
kryteriow:

- zgodnosci z prawem - pracownicy zobowigzani s3 do podejmowania swoich dziatarii zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami prawa,

- skuteczno$¢ i efektywno$¢ dziatania — pracownicy zobowigzani sg do rzetelnego i
konsekwentnego wykonywania obowiazkéw stuzbowych z nalezytg starannoscia, profesjonalizmem,
realizowanym w granicach zadan wskazanych w Statucie Zaktadu, Regulaminach Zakfadu i innych
wytycznych oraz w wyznaczonych planach,

- wiarygodnos$¢ sprawozdan — rzetelne prowadzenie rachunkowosci, biezace prowadzenie
ksiag rachunkowych i sporzadzonych w oparciu o te dane obowigzujacej sprawozdawczosci
z uwzglednieniem zasady zgodnosci danych w sprawozdawczos$ci z danymi wynikajacymi z rzetelnie i
na biezgco prowadzonych ksigg rachunkowych, sprawozdawczosci statystycznej i finansowej
wykonywanej w obowiazujacych terminach,

- ochrona zasobéw Zaktadu - materialnych, prawnych i ludzkich, poprzez wdrozenie
procedur zabezpieczajgcych i umotzliwiajacych dostep do zasobéw wylgcznie upowaznionym
pracownikom, zapewnienie ochrony przed zniszczeniem lub utraty ograniczajagcg mozliwosé
funkcjonowania zaktadu, ochrone danych osobowych, zasob6w informatycznych i ksiegowych oraz
majatkowych, powierzenie pracownikom odpowiedzialnosci materialnej i stuzbowej,

- zasady etycznego postepowania - pracownicy znajg i przestrzegaja wartosci etycznego
postepowania obowiagzujgce w Zaktadzie i wigzace sie z realizacjq zadar statutowych,

- efektywnos¢ i skutecznos$é przeptywu informacji — zapewnienie wszystkim pracownikom
dostepu do informacji, dyspozycji i polecer stuzbowych niezbednych do wykonywania przez nich

obowigzkow,



- zarzadzanie ryzykiem — wigze si¢ w szczegblnosci z przewidywaniem zagrozenia osiggania
celéw i standardéw Zaktadu oraz jego zadai statutowych i finansowych oraz misji,

- prawidtowo$é¢ gospodarki finansowej i sprawozdawczej — zachowana jest przez
przestrzeganie zasad rachunkowosci, przeciwdziatanie przypadkom powodujagcym naruszenie
dyscypliny finanséw publicznych.

§9
Kontrola zarzadcza powinna by¢:

1. Adekwatna — co oznacza, ze jest zgodna z zasadami okreslonymi w obowigzujacych aktach
prawnych oraz niniejszym Regulaminem, dokfadnie odpowiadajaca zatozonym celom kontroli
zarzadczej, Zasady kontroli powinny by¢ tak skonstruowane, zeby ich prawidtowe stosowanie
zabezpieczato Zaktad przed danym ryzykiem.

2. Skuteczna — co oznacza, e tak skonstruowana, aby faktycznie zabezpieczata Zakiad przed
wystagpieniem lub skutkami danego ryzyka.

3. Efektywna — co oznacza, ze powinna powodowa¢ osigganie zatozonych celéw. Kontrola
zarzadcza powinna ogranicza¢ ryzyko w poigdanym stopniu przy wykorzystaniu
najmniejszych mozliwych nakiadow.

§10

Podstawowe funkcje kontroli zarzadczej to :

1. Monitorowanie stopnia realizacji celéw i zadari z przyjetymi zatozeniami oraz w przypadku,
gdy to jest konieczne podejmowanie dziatan korygujacych.

2. Uzyskanie racjonalnego zapewnienia, ze wydatki publiczne sg dokonywane:
- w spos6b celowy i oszczedny z zachowaniem zasad uzyskiwania najlepszych efektow
z danych nakladéw oraz optymalnego doboru metod i $rodkéw stuzgcych osiggnigciu
zatozonych celéw,
- w spos6b umozliwiajgcy terminowa realizacje zadan,
- w wysokosci i terminach wynikajacych z wczesniej zaciggnigtych zobowigzan,
- 2godnie z przepisami prawa.

3. Ocena prawidtowosci realizowanych zadan.

Rozdziat IV
Ustalenia szczegotowe

§11
Procedury funkcjonowania kontroli zarzadczej w Zaktadzie zawarte sy w pieciu obszarach
standardow i odpowiadajg poszczegdlnym elementom kontroli zarzadczej:
1. Srodowisko wewnetrzne

a. Przestrzeganie wartosci etycznych.
Kierownictwo Zakladu oraz pracownicy, wykonujac powierzone im zadania i
obowiazki, kierujg sie osobistg i zawodowa uczciwoscia. Kierownictwo Zaktadu



poprzez przyktad i codzienne decyzje wspiera i promuje przyjete wartosci etyczne

oraz osobistg i zawodowg uczciwos¢ pracownikow. Pracownicy przestrzegajg

obowigzujacych zasad zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa oraz zapisami
zawartymiw zakresie czynnosci.
b. Kompetencje zawodowe.

Zasada najlepszych kompetencji zawodowych realizowana jest w szczegdlnosci

poprzez:

a) Dokument zawierajgcy informacje o wymaganiach kompetencyjnych
pracownikéw SP ZOZ w Morikach,

b) Zarzadzenie Wewnetrzne Dyrektora SP ZOZ w Morikach nr SP ZOZ.1- 01/24/2013
z dnia 18 listopada 2013 roku w sprawie wprowadzenia ,Regulaminu
przeprowadzania ocen ckresowych pracownikow SP ZOZ w Morikach,

¢) Umoiliwienie pracownikom odbywania szkolern i kurséw podnoszacych ich
kwalifikacje niezbedne dla prawidtowego wykonywania zadarh na stanowisku

pracy.
c. Struktura organizacyjna.

Struktura organizacyjna Zaktadu zostata okreslona w Rozdziale IV Statutu SP ZOZ
w Morikach, ktéry zawiera zasady funkcjonowania i jest dostosowany do aktualnych
celéw i zadan Zaktadu.

d. Delegowanie uprawnien.

Uprawnienia z zakresu kierowania Zaktadem i zakres obowigzkéw oséb zajmujgcych
stanowiska kierownicze okres$la  Statut i Regulamin Organizacyjny SP ZOZ
w Mornkach. Imienne delegowania stanowisk zostaly okreslone w zawartych
umowach o prace i zakresach czynnosci.

2. Celeizarzadzanie ryzykiem.

a. Zgodnie z § 8 ust. 1 Statutu SP ZOZ w Morkach Zaktad wykonuje zadania
z zakresu udzielania $wiadczer zdrowotnych stuzgcych zachowaniu, ratowaniu,
przywracaniu i poprawie zdrowia a takze szerzeniu promocji zdrowia. Pojecie
$wiadczen zdrowotnych definiuje réwniez art. 5 pkt. 40 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
(tekst jednolity : Dz. U. z 2024.0.146), zgodnie z ktérym swiadczenie zdrowotne
to dziatanie stuzace profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub
poprawie zdrowia oraz inne dziatanie medyczne wynikajgce z procesu leczenia
lub przepiséw odrebnych regulujacych zasady ich udzielania.

b. Okreslenie celéw i zadan, monitorowanie i ocena ich realizacji.

Celami Zaktadu sa w szczegoblnosci:

1. Wazrost satysfakeji pacjentéw Zaktadu, poprzez skuteczne udzielanie opieki zdrowotnej na
coraz wyiszym poziomie,



2.
3.

Aktywna wspétpraca w organizacji dziatalnosci Zaktadu na kazdym poziomie,
Skuteczna realizacja natozonych zadan.

Zadania Zakfadu okreslajg:
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Dyrektor Zaktadu biorac pod uwage cele kontroli zarzadczej oraz przypisany w tym obszarze zakres
odpowiedzialnosci, organizuje w Zaktadzie adekwatna, skuteczng i efektywna kontrole zarzadcza

Statut.

Regulamin Wynagradzania.

Regulamin organizacyjny.

Regulamin pracy.

Instrukcja sporzadzania, kontroli i obiegu dokumentéw ksiegowych.
Instrukcja Inwentaryzacji.

Dokumentacja zasad (polityki) rachunkowosci.

Instrukcja windykacji naleznosci.

Instrukcja magazynowa.

. Regulamin zaméwien publicznych.

. Instrukcja i procedury systemowe.

. Procedury pozostate.

. Instrukcje.

. Standardy.

. Wewnetrzny system zarzadzania jakoscia i bezpieczeristwem pacjentéw.
. Zarzadzenia Dyrektora SP ZOZ w Monikach.

. Obowigzujace akty prawne (ustawy, rozporzadzenia i inne).

Rozdziat V
Zarzadzanie ryzykiem
§12

Postanowienia ogdlne

uwzgledniajaca standardy kontroli zarzadczej.

System zarzadzania ryzykiem w Zakfadzie opiera sie na sformutowanych, mierzalnych celach i

zasadach.

Ryzyko odnosi sie takze do wieloletnich celéw, polityk i programéw.

Zarzadzanie ryzykiem dazy do zwiekszenia jak najefektywniejszego osiagniecia ustalonych przez

Zaktad celéw i obejmuje:

a.

Identyfikacje ryzyka — w Zaktadzie ryzyko jest uswiadomione i w ramach dysponowanych

$rodkéw, podejmowane s3 dziatania zwigzane z jego ograniczeniem,

Analize ryzyka — odbywa sie biezace monitorowanie i ocena wykonywanych zadari
statutowych poprzez: aktywny wglad poszczegbinych pracownikéw na wszystkich



stanowiskach w podejmowane zadania, przeprowadzanie biezgcych kontroli Gtéwnego
Ksiegowego w obrebie finanséw Zaktadu, podejmowanie komunikacji pionowej i poziomej na
spotkaniach Zespotu Zakiadu,

Reakcje na ryzyko — Dyrektor wraz z pracownikami skutecznie reaguja na biezgce
wystepowanie probleméw pojawiajacych sie w toku wykonywania czynnosci stuzbowych,
dazgc do ich rozwigzania.

Celem wytycznych jest:

1.

Zapewnienie spéjnego i jednolitego modelu systemu zarzadzania ryzykiem w SP ZOZ
w Monkach, zgodnego z powszechnie przyjetymi standardami kontroli zarzadczej.
Podniesienie jakosci kontroli zarzadczej oraz zapewnienie prawidtowego jej przebiegu.
Niniejsze wytyczne sa wskazéwka do wprowadzenia rozwigzari w zakresie zarzadzania
ryzykiem.

§13

System kontroli zarzadczej w Zaktadzie bazuje m. in. na systemie zarzadzania ryzykiem.
Zarzadzanie ryzykiem w SP ZOZ w Morikach ma przyczyni¢ sie do poprawy funkcjonowania
Zaktadu, we wszystkich obszarach zarzagdzania oraz ograniczy¢ ewentualne skutki zdarzen do
akceptowalnego poziomu, w szczegblnosci w zakresie efektywnego zarzadzania zasobami,
zapewnienia ochrony majatku i efektywnosci finansowej oraz ochrony wizerunku Zaktadu.
Ryzykiem jest zdarzenie o okre$lonym prawdopodobienstwie (zdarzenie niepewne), ktérego
wystapienie moze mieé negatywny wptyw na realizacje zatozonych celéow, planéw i zadar
Zaktadu.

Na systemie zarzadzania ryzykiem skiada sie: okreslenie celéw i zadan, identyfikacja, analiza
ryzyka jak i reakcja na ryzyko oraz monitorowanie i ocena. Takie podejscie pozwoli
zidentyfikowa¢ zagrozenia na ktére narazony jest Zaktad, a w odpowiedzi na nie - podjaé
dziatania zaradcze.

W pierwszej kolejnosci nalezy:

1. Okresli¢ plan dziatalnosci Zaktadu w co najmniej rocznej perspektywie, a ich wykonanie
nalezy monitorowac za pomoca wyznaczonych miernikow wg. Zatacznika nr 1.

2. Zapewnié odpowiedni system monitorowania realizacji celéw i zadan Zaktadu.

3. Przeprowadzi¢ ocene realizacji celéw i zadan pod wzgledem oszczednosci, efektywnosci i
skutecznosci wg Zatgcznika nr 2.

4. Wskazac osoby odpowiedzialne za ich wykonanie.

Identyfikacja ryzyka

Przed przystapieniem do identyfikacji ryzyka wystepujacego w Zakfadzie, kierownicy
jednostek organizacyjnych ustalajg liste celow i zadan do realizacji.



Do w/w listy, co najmniej raz w roku, nalezy opracowa¢ wykaz ryzyk ( zdarzeri niepewnych), wraz
z funkcjonujgcymi jaki i proponowanymi mechanizmami kontrolnymi, ograniczajacymi wystgpujace

ryzyko.

Zadaniem dyrektora i kierownikéw jednostek organizacyjnych jest uzyskanie odpowiedzi na pytanie,
co moie w przysztosci nastapic, gdy wyznaczony cel nie zostanie osiggniegty.

2.

Przy identyfikacji ryzyka nalezy :

- nie rzadziej niz raz w roku dokonywaé identyfikacji ryzyka w odniesieniu do wyznaczonych
celow i zadan,

- zidentyfikowane ryzyka poddaé analizie majacej na celu okreslenie prawdopodobierstwa
wystapienia danego ryzyka i mozliwych jego skutkéw,

- okresli¢ akceptowalny poziom ryzyka,

- dokona¢ hierarchizacji ryzyka (uporzadkowacé je malejagco wedtug wyznaczonych ocen),

- do kazdego zidentyfikowanego ryzyka okresli¢ rodzaj wymaganej reakgiji,

- okresli¢ dziatania, ktére nalezy podjaé w celu zmniejszenia katalogu ryzyka do akceptowalnego

poziomu.

3.

Przyktadowe kategorie ryzyka, ktére mogg wystapi¢ w Zakfadzie przedstawia tabela
stanowiaca Zafacznik nr 3. Tabela nie okresla zamknietego katalogu ryzyk, ktére moga
wystapic w Zaktadzie.

Analiza ryzyka

Kazde zidentyfikowane ryzyko podlega analizie majacej na celu oszacowanie:

- prawdopodobierstwa jego wystapienia (P) — ocena punktowa w skali od ,1” do ,,3”,

- wplywu (skutku, strat), jaki bedzie miato ewentualne wystapienie tego zdarzenia (S) — ocena
punktowa w skali od ,1” do ,,3”.

taczna relacja (iloczyn) tych dwéch wartosci okresla istotnosé ryzyka i obliczane jest wedtug
wzoru:

Istotnos$c ryzyka =P x S

gdzie:

P - prawdopodobienstwo wystapienia ryzyka,

S — wielko§¢ straty, skutku, badz wptywu, jaki bedzie miato ewentualne wystapienie tego
zdarzenia.

Sposdb okreslenia prawdopodobieristwa wystapienia ryzyka obrazuje ponizsza tabela:



% w ciagu roku

o § =B 1]
Opis Rzadkie Srednie Prawie pewne
Wartosé 1 2 3
Gdzie:

a. rzadkie — ryzyko wystepuje $rednio raz na 5 lat, mala szansa na wystapienie
w najblizszym roku,
b. s$rednie — ryzyko wystepuje srednio raz na 2 lata,
prawie pewne — ryzyko prawdopodobnie wystapi w najblizszym roku obrachunkowym.

4. Do okreslenia wptywu (oddziatywania , skutku) ryzyka na realizacje zadan stosuje sig
nastepujace definicje, gdzie przypisane im wartosci odnosza sie do:

2

3

opis

Mate

Srednie

Wysokie

Gdzie:

a. mafe — rozwiazanie problemu wymagato bedzie nieznacznego naktadu czasu/zasobow.
Problem nie spowoduje trwatej szkody i wywrze maty wptyw na wynik finansowy,

b. Ssrednie

— rozwigzanie problemu

bedzie wymagato

umiarkowanego naktadu

czasu/zasobow — w tym kierownictwa. Usunigcie skutkéw (strat) bedzie trudne. Wywrze
wplyw na wyniki finansowe. Moze doprowadzi¢ do niezrealizowania kluczowego celu,
bedzie wymagalo bardzo duiego nakfadu
czasu/zasobéw — w tym kierownictwa. Usuniecie skutkéw (strat) bedzie bardzo trudne
lub wrecz niemoiliwe. Wywrze istotny wptyw na wyniki finansowe i stanie si¢ waznym
wydarzeniem publicznym. Doprowadzi do niezrealizowania kluczowego celu.

c. wysokie

— rozwigzanie problemu

5. Istotno$éé ryzyka przedstawia ponizsza macierz ryzyka:

Wplyw (skutek)

Wysokie -3

Srednie -2

Mate- 1

Rzadkie

Srednie

Prawie pewne

Prawdopodobieristwo



a. Ryzykiem akceptowalnym jest ryzyko mate- kolor zielony.

Ryzyko $rednie jest sygnatem do podjecia dziatar naprawczych (kolor biaty).

¢. Ryzyko wysokie jest ryzykiem nieakceptowalnym i wymaga podjecia zdecydowanych
dziatar w celu zmniejszenia ryzyka do akceptowalnego poziomu (kolor czerwony).

d. Petnomocnik dyrektora ds. kontroli zarzadczej jest zobowigzany udokumentowaé
przeprowadzong w Zakladzie analize ryzyka w szczegélnosci poprzez utworzenie
Rejestru ryzyka dla wyznaczonych celéw i zadan.

e. Wazér rejestru zidentyfikowanego ryzyka stanowi Zatgcznik nr 4.

Mechanizmy kontroli

1. Zadaniem mechanizméw kontroli jest zapobieganie urzeczywistnieniu sie ryzyka (lub
ograniczenie strat). Kazdy zastosowany mechanizm kontrolny, powinien stanowi¢
odpowiedz na konkretne ryzyko. Koszt wdrozenia mechanizméw kontroli nie moze
by¢ wyiszy niz uzyskane dzieki nim korzysci.

2. Do ogdlnych mechanizméw kontroli nalezy:

a. Dokumentowanie systemu kontroli zarzadczej .

Procedury wewnetrzne, regulaminy, instrukcje, wytyczne, dokumenty okreslajgce wykaz
obowigzkéw, uprawnien i odpowiedzialno$¢ pracownikéw i inne dokumenty wewnetrzne stanowia
dokumentacje systemu kontroli zarzadczej. Jest ona spéjna i dostepna dla wszystkich pracownikéw.

b. Nadzor

W Zaktadzie prowadzony jest nadzér kierowniczy nad wykonywaniem zadan w celu ich oszczgdnej,
efektywnej i skutecznej realizacji. Obejmuje ona jasne komunikowanie obowigzkéw, zadarn i
odpowiedzialnosci kazdemu z pracownikéw (zakres obowigzkéw okreslony przez kierownikdw
jednostek organizacyjnych w oparciu o postanowienia Statutu i Regulaminu Organizacyjnego
Zaktadu).

c. Ciggtosé dziatalnosci.

Zakfad jako jednostka posiada mechanizmy stuzgce utrzymaniu w kazdym czasie i okolicznosciach
ciaglosci dziatalnosci, w szczeg6lnosci operacji finansowych i gospodarczych oraz ochrong zasobow
finansowych, materialnych i informatycznych.

d. Ochrona zasobdw.

Dostep do zasobow Zaktadu maja wylgcznie upowaznione osoby. Osoby zarzadzajgce i pracownicy
odpowiadaja za zapewnienie ochrony i wiasciwe wykorzystanie zasobéw Zakiadu. Pracownicy
dziataja zgodnie z ustawg o ochronie danych osobowych, polityka bezpieczeristwa, w ktérych zostaty
zawarte wszelkie informacje dotyczace ochrony zasobdw. Wszyscy pracownicy znajg procedury



zwigzane z polityka bezpieczeristwa. Corocznie ubezpieczane sg zasoby ludzkie, lokalowe i sprzgt na
podstawie przeprowadzanych postepowan o udzielenie zaméwien publicznych.

e. Szczegélowe mechanizmy kontroli dotyczace operacji finansowych i
gospodarczych

W zakfadzie istnieja mechanizmy kontroli dotyczace operacji finansowych, w tym:
- rzetelne i petne dokumentowanie i rejestrowanie operacji finansowych i gospodarczych,
- zatwierdzanie operacji finansowych przez dyrektora Zaktadu lub osobe przez niego upowainiong,
- podziat kluczowych obowigzkéw,
- weryfikacje operacji finansowych i gospodarczych przed i po realizacji .
f. Mechanizmy kontroli dotyczace systeméw informatycznych

Mechanizmy zabezpieczenia systeméw informatycznych zawarte zostaly w instrukcji Polityki
bezpieczenstwa informacji.

Informacja i komunikacja

W Zaktadzie zapewnia sie wszystkim pracownikom dostep do informacji niezbednych do realizacji
zadari i celdw poprzez:

a. Biezgcg informacje (zarzadzenia dyrektora, informacje na tablicy ogloszer, narady itp.).
Osoby na stanowiskach kierowniczych odpowiadajg za aktualizacje przepiséw prawnych i
przekazywanie ich podlegtym pracownikom, osobista informacja n.t. dziatalnosci Zaktadu
przedstawiana podczas sesji Rady Powiatu w Morikach oraz poprzez media (tablice ogloszen,
strony www, lokalna prasa, telewizja).

b. Komunikacja wewnetrzna — zaréwno w kierunku pionowym, jaki poziomym, nastgpuje
poprzez codzienny, indywidualny kontakt Dyrektora z pracownikami oraz na bazie spotkan
Zespotu. Pracownicy informowani sa o biezacych sprawach, zaznajamiani z zadaniami jakie
majg wykonac oraz sg rozliczani z zadar. Pracownicy zglaszaja sprawy do zatatwienia.

c. Komunikacja zewnetrzna — zapewnienie efektywnego systemu wymiany waznych informacji
z podmiotami zewnetrznymi majacymi wplyw na osiagniecie celéw, realizowana jest poprzez
dziatania dotyczace sprawozdawczoéci w obszarze podejmowanych przez Zakiad zadan.
Odbywa sie na bazie wspélpracy z innymi instytucjami, a takze w obszarze kontaktéw

z pacjentami.

Samoocena



1. Samoocena umozliwia Dyrektorowi Zaktadu dokonanie przegladu istniejgcych mechanizméw
kontroli pod wzgledem adekwatnosci oraz wdrazania ulepszen.

2. Do samokontroli zobowigzani sa wszyscy pracownicy Zakladu.

3. Samokontrola polega m. in. na kontroli prawidiowosci wykonywania wiasnej pracy przez
pracownikéw w oparciu o obowigzujace przepisy prawa i obowiazki wynikajace z zakresu
czynnosci stuzbowych.

4. W przypadku ujawnienia nieprawidtowosci, pracownik dokonujacy samokontroli jest
zobowigzany:

a. podjaé niezbedne dziatania zmierzajace do usuniecia nieprawidtowosci,

niezwlocznie poinformowa¢ o ujawnionych nieprawidtowosciach Dyrektora Zaktadu.

Dyrektor Zaktadu poinformowany o nieprawidtowosciach, zobowigzany jest podjac

niezwlocznie decyzje w sprawie dalszego postepowania.

Pracownicy raz w roku przeprowadzaja samoocene systemu kontroli zarzadcze;j.

Proces samooceny powinien by¢ udokumentowany.

Wyniki samooceny przekazywane sg do Sekcji Spraw Pracowniczych.

Petnomocnik Dyrektora ds. kontroli zarzadczej przedktada Dyrektorowi SP ZOZ w Morikach

informacje na temat stanu kontroli zarzadczej w Zaktadzie wraz z propozycja usprawnie,

w przypadku braku realizacji standardéw kontroli zarzadczej. Informacja powinna byc

przediozona nie pézniej niz do 30 kwietnia br. za rok poprzedni.

n o

W e N

Monitorowanie i ocena

Monitorowanie i ocena ma za zadanie zapewnic funkcjonowanie kontroli zarzadczej poprzez:

1. Monitorowanie systemu kontroli zarzadczej — monitorowanie skutecznosci
poszczegblnych elementéw systemu kontroli zarzadczej poprzez analize zatozonych
wskaznikéw i poréwnanie ich z wyznaczonymi celami, co umozliwi biezgce rozwigzywanie
zidentyfikowanych probleméw.

2. Samoocene (samokontrole) — dokonywana bedzie co najmniej raz w roku na podstawie
arkuszy samooceny systemu kontroli zarzadczej przez kierownikéw jednostek
organizacyjnych (zatacznik nr 6 do Regulaminu) oraz przez wszystkich pracownikow
(zatacznik nr 7 do Regulaminu)

3. Uzyskanie zapewnienia o stanie kontroli zarzadczej — #Zrédlem zapewnienia o stanie
kontroli zarzadczej przez Dyrektora Zaktadu beda w szczegélnosci wyniki: monitorowania,
samooceny, przeprowadzonych kontroli i o$wiadczeri sporzadzonych na podstawie
przeprowadzonych audytéw i kontroli. Coroczne potwierdzenie uzyskania zapewnienia
bedzie w formie o$wiadczenia o stanie kontroli zarzadczej za poprzedni rok.
Oswiadczenie o stanie kontroli zarzadczej podpisuje kierownik jednostki organizacyjnej
w oparciu o fakty i zdarzenia, ktére miaty miejsce w Zaktadzie. Wz6r oswiadczenia
stanowi Zatacznik nr 5 do Regulaminu organizacji i funkcjonowania kontroli zarzagdczej SP
Z0Z w Monkach.

Na kontrole zarzadcza sprawowang przez Dyrektora w Zaktadzie sktadajg sie réwniez wyniki:



Kontroli instytucjonalnej realizowanej przez Starostwo Powiatowe w Morikach, Regionalng
Izbe Obrachunkowa, Najwyiszg Izbe kontroli, Urzad Kontroli Skarbowej oraz inne organy i
instytucje prowadzace dziatalno$é w zakresie kontroli i nadzoru.
Kontroli finansowej sprawowanej przez Gléwnego Ksiegowego Zakladu.
Kontroli funkcjonalnej sprawowanej przez osoby zajmujace stanowiska kierownicze
w Zaktadzie oraz pracownikéw Zaktadu wyznaczonych do realizacji powierzonych zadan,
operacji, proceséw, ktérych obowiazki wykonania kontroli funkcjonalnej zostaty okreslone
w zakresach czynnosci, badz do wykonywania tej kontroli zostali zobligowani na podstawie
innych przepisow.
Samokontroli pracowniczej:
a. do samokontroli zobowigzani sg wszyscy pracownicy Zaktadu, bez wzgledu na zajmowane
stanowisko i rodzaj wykonywanej pracy,
b. samokontrola polega na kontroli prawidfowosci wtasnej pracy w oparciu o obowiazujgce
przepisy prawa i obowiazki wynikajgce z posiadanego zakresu czynnosci stuzbowych,
c. w przypadku ujawnienia nieprawidtowoséci pracownik dokonujgcy samokontroli jest
zobowigzany:
- podjaé niezbedne dziatania zmierzajgce do usuniecia nieprawidtowosci,
- niezwlocznie poinformowaé przetozonego o ujawnionych nieprawidfowosciach,
- dyrektor lub kierownik, ktéry zostat poinformowany o ujawnionych
nieprawidtowosciach, zobowiazany jest niezwlocznie podjaé decyzje w sprawie dalszego
toku postepowania w odniesieniu do ujawnionych nieprawidtowosci.

Rozdziat VI
Odpowiedzialnos¢ kierownikéw dziatéw

§14

Kierownicy jednostek organizacyjnych ponosza odpowiedzialno$¢ za nadzorowanie i kontrolowanie
proceséw zachodzacych w kierowanych przez nich dziatach w sposéb dajacy Dyrektorowi Zaktadu

rozsadne zapewnienie, Ze:

d.

dziatania podleglych jednostek organizacyjnych pozostajg w zgodzie z przepisami prawa i
zasadami (procedurami) przyjetymi w Zakiadzie oraz ze standardami,

zasoby sg zuzywane oszczednie, w sposob przynoszacy pozytek a ustugi swiadczone sg na
odpowiednim poziomie,

zadania sg realizowane efektywnie i skutecznie, za$ plany, programy, zamierzenia i cele s3
osiggane,

dane i informacje publikowane lub udostepniane wewnetrznie, czy na zewnatrz s rzetelne,
wiarygodne i aktualne,

zasoby a w szczegdlnosci sktadniki majatku, w tym dane osobowe i informacje niejawne sg
zabezpieczone przed zniszczeniem, utratg i defraudacja,

ryzyka zwigzane z realizacja zadan sa na biezaco identyfikowane i monitorowane celem
cigglej poprawy proceséw,

zasady etycznego postepowania sg przestrzegane i promowane.



Zataczniki:

Zatgcznik nr 1 — Plan dziatalnosci

Zatacznik nr 2 — Sprawozdanie z planu dziatalnosci

Zatacznik nr 3 — Kategorie ryzyka

Zatacznik nr 4 — Rejestr zidentyfikowanego ryzyka

Zatacznik nr 5 — Oswiadczenie o stanie kontroli zarzadczej

Zatacznik nr 6 — Ankieta do samooceny kontroli zarzadczej- kierownicy komérek
organizacyjnych

7. Zafacznik nr 7 — Ankieta do samooceny kontroli zarzgdczej — pracownicy jednostki/sekcji
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SPRAWOZDANIE Z PLANU DZIALtALNOSCI

Zatacznik nr 2

Do Regulaminu organizacji i funkcjonowania

Kontroli zarzadczej

W Samadzielnym Publicznym Zaktadzie

Opieki Zdrowotnej w Morikach

W SAMODZIELNYM PUBLICZNYM ZAKtADZIE OPIEKI ZDROWOTNE) W MONKACH W .......... ROKU

Lp.

Cel

Zadania

Miernik

Czestotliwos¢ pomiaru

Osoba odpowiedzialna
za realizacje

4

5

6

(petnomocnik dyrektora d. kontroli zarzqdczej)

(Dyrektor SP ZOZ w Morikach)




Samodzielny Publiczny
Zaklad Opieki Zdrowotnej w Morikach
19-100 Moriki, Al Niepodlegtosei 9

Zatgcznik nr 3

tel. 857278130, 668877590, fax 85727813%
NIP 546-11-93-353, REG 050652956

Do Regulaminu organizacji i funkcjonowania

Nr ksiegi rejestrowej 000000010547

Kontroli zarzgdczej
W Samodzielnym Publicznym
Zaktadzie Opieki Zdrowotnej

W Morikach

KATEGORIE RYZYKA

Ponizsza tabela przedstawia kategorie ryzyka wraz z przyktadami dotyczacymi jego mozliwych Zrédet

(przyczyn) oraz skutkow

Tabela nie okreéla zamknigtego katalogu ryzyka.

Ryzyko finansowe

Planowane

Zwigzane z planowaniem przychoddw i kosztéw

Oszustwa i kradzieze

Zwigzane ze stratg srodkéw rzeczowych i finansowych, bedaca wynikiem
przestepstwa lub wykroczenia

Podlegajace ubezpieczeniu

Zwigzane ze stratami finansowymi, ktére moga by¢ przedmiotem ubezpieczenia
np.. Ryzyko wypadku, pozaru, kradzieiy itp.

Zamoéwien publicznych

Zwiazane z podejmowaniem decyzji oraz udzieleniem zaméwien publicznych
np.. Ryzyko naruszenia zasad, form lub trybu ustawy o zaméwieniach
publicznych

Odpowiedzialnosci

Zwigzane z obowigzkiem zaptaty kwot pienigznych tytutem np. odszkodowari,
kar, odsetek, kosztow procesowych

Realizacja programéw
wspétfinansowanych ze
$rodkéw UE

Zwigzane z wystapieniem nieprawidtowosci przy wykorzystaniu srodkéw z UE

Ryzyko dotyczace zasobow ludzkich

Zarzadzanie zasobami
ludzkimi

Zwiazane z liczebnoscia i kompetencjami pracownikéw, szkoleniami,
wprowadzaniem nowych zadan bez zabezpieczenia etatowego

BHP

Zwiazane ze zdrowiem pracownikéw i wypadkami przy pracy

Ryzyko dziatalnosci

Regulacji wewnetrznych

Zwiazanie z istnieniem i adekwatnoscia regulacji wewnetrznych

Organizacji i podejmowania
decyzji

Zwiazana ze struktura organizacyjna, organizacjg pracy oraz przekazywaniem
obowiagzkéw i uprawnien np. ryzyko nieprecyzyjne okreslonych obowigzkéw,
ryzyko braku formalnie powierzonych obowiazkéw, ryzyko nieodpowiedniej
struktury organizacyjnej, ryzyko nieprawidtowo podjetej decyz;ji

Kontroli wewnetrznej

Zwiazane z funkcjonowaniem systemu kontroli wewnetrznej np. ryzyko
niedostateczne] kontroli, ryzyko nieskutecznych mechanizméw kontroli

Opieka medyczna

Zwigzane z zapewnieniem ciggtej opieki medycznej np. ryzyko braku
odpowiedniego leku, ryzyko braku miejsca w oddziale , poradni

Informacji

Zwigzane z jakoscia informacji na podstawie ktérych podejmowane s3 decyzje
np. ryzyko braku komunikacji wewnetrznej i zewngtrzne;j

Reputaciji

Zwigzane z reputacja zaktadu np. ryzyko negatywnych opinii




Systeméw informatycznych

Zwiazane z uzywaniem w Zaktadzie systemami i programami informatycznymi
oraz ochrona zawartych w nich danych, np. ryzyko awarii, ryzyko udostegpniania
danych osobom nieuprawnionym, ryzyko nieuprawnionej modyfikacji danych

Ryzyko zewngtrzne
Infrastruktury Zwigzane z .irlfrastruk?;ura, np: \fvyposaieniem, baza lokalowa, srodkami
transportu i Srodkami tagcznosci
Gospodarcze Zwigzane z czynnikami ekonomicznymi: kursy walut, inflacja

Srodowiska prawnego

Zwigzane ze skomplikowaniem i zmianami prawa oraz niejednolitym
orzecznictwem
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Samodzielny Publiczny
Zaklad Opieki Zdrowotnej w Motikach
19-100 Monki, Al. Niepodlegtosci 9
tel. 857278130, 668877590, fax 857278135
NIP 546-11-93-353, REG 050652956 Zatgcznik nr 5
ksiegi rejestrowej 000000010647

Do Regulaminu organizacji i funkcjonowania
Kontroli zarzadczej

w Samodzielnym Publicznym Zakiadzie

Opieki Zdrowotnej w Morikach

OSWIADCZENIE O STANIE KONTROLI ZARZADCZE)

Jako osoba odpowiedzialna za zapewnienie funkcjonowania adekwatnej, skutecznej i
efektywnej kontroli zarzadczej, tj. dziatarh podejmowanych dla zapewnienia realizacji celéw i zadari
w sposéb zgodny z prawem, efektywny, oszczedny i terminowy a w szczegdlnosci dla zapewnienia:

- zgodnosci dziatalnosci z przepisami prawa i procedurami wewnetrznymi,
- skutecznosci i efektywnosci dziatania,

- wiarygodnosci sprawozdan,

- ochrony zasobow,

- przestrzegania i promowania zasad etycznego postepowania,

- efektywnosci i skutecznosci przeptywu informacji,

- zarzadzania ryzykiem,

OSWIAAECZAMY, ZE W ieirvireveerveree s cerre s esecset sessessssssesastnsssessesnssemsasstesensstantstsass sessatsassssaessossresassesnsnsssssssnsantanssesmens

nazwa jednostki organizacyjnej

Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Motikach:

1. W wystarczajagcym stopniu funkcjonowata adekwatna, skuteczna i efektywna
kontrola zarzadcza.

2. W ograniczonym stopniu funkcjonowata adekwatna, skuteczna i efektywna kontrola
zarzadcza.

zastrzezenia dotyczg:

3. Nie funkcjonowata adekwatna, skuteczna i efektywna kontrola zarzadcza
zastrzezenia dotyczg:




zostang podjete dziatania w celu poprawy funkcjonowania kontroli zarzgdczej

4. W ubiegtym roku zostaty podjete nastepujace dziatania w celu poprawy funkcjonowania

kontroli zarzadczej:

5. Niniejsze oéwiadczenie opiera si¢ na mojej ocenie i informacjach dostepnych w czasie

sporzadzania niniejszego oéwiadczenia pochodzacych z:

monitoringu realizacji celow i zadan,

samooceny kontroli zarzadczej przeprowadzonej z uwzglednieniem standardéw
kontroli zarzadczej dla sektora finanséw publicznych,

systemu zarzadzania ryzykiem,

kontroli wewnetrznych,

kontroli zewnetrznych,

INNYCH Zradet INFOrMACi «.cucviveeiiee e cerccseeree e s ses e s e ss s reas e s s ssa et ses s enane s

Jednoczeénie o$wiadczam, ze nie s3 mi znane inne fakty lub okolicznosci, ktére mogtyby wptynaé na
tresé niniejszego oswiadczenia.

(miejscowosé, data) {podpis kierownika jednostki)
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Zataeznik nr 6

Do Regulaminu organizacji i funkcjonowania

Kontroli zarzadczej

W SP ZOZ w Morikach

Ankieta do samooceny kontroli zarzadczej — kierownicy komdrek organizacyjnych

Lp

Pytanie

Tak

Nie

Trudno
powiedzie¢

a) Odniesienie do
regulacji: procedur,
zasad, przyjetych
rozwigzan lub wskazanie
innych dowodow
potwierdzajgcych
odpowiedz TAK albo
b) uzasadnienie
odpowiedzi NIE; inne
UWAGI

Czy pracownicy sq informowani o zasadach etycznego postepowania?

Czy Pani/Pan wie jak nalezy sig zachowa¢, w przypadku gdy bedzie Pani/Pan
swiadkiem powainych naruszen zasad etycznych obowigzujacych
w <el«-ji

Czy bierze Pan/Pani udziat w szkoleniach w wystarczajacym stopniu, aby
skutecznie realizowac powierzone zadania?

Czy w Pani/Pana komdrce organizacyjnej zostaly pisemnie ustalone
wymagania w zakresie wiedzy, umiejetnosci i doSwiadczenia konieczne do
wykonywania zadah na poszczegdlnych stanowiskach pracy (np. zakresy
obowigzkdéw, opisy stanowisk pracy)?

Czy dokonuje PanifPan okresowej oceny pracy pracownikéw z Pani/Pana
komérki organizacyjnej?

Czy pracownicy zostali zapoznani z kryteriami, za pomocg ktorych dokonuje
Pani/Pan oceny wykonywania przez nich zadafi? — nalezy odpowiedzie¢ tylko
w przypadku, gdy odpowiedz na pytanie nr 5 brzmi TAK

Czy pracownicy w PanifPana komdrce organizacyjnej maja zapewniony
w wystarczajgcym stopniu dostep do szkoleri niezbednych na zajmowanych
przez nich stanowiskach pracy?

Czy pracownicy w Pani/Pana komoérce organizacyjnej posiadaja wiedzg i
umiejetnosci konieczne do skutecznego realizowania przez nich zadani?

Czy istniejace w SP ZOZ w Motikach procedury zatrudniania prowadza do
zatrudniania oséb, ktére posiadaja padane na danym stanowisku pracy
wiedze i umiejetnodci?

10

Czy struktura organizacyjna Pani/Pana komodrki organizacyjnej jest
dostosowana do aktualnych jej celéw i zadan?

11

Czy struktura organizacyjna Pani/Pana komérki organizacyjnej jest okresowo
analizowana i w miare potrzeb aktualizowana?

12

Czy w Pani/Pana komérce organizacyjnej zatrudniona jest odpowiednia liczba
pracownikéw, w tym os6b zarzadzajacych, w odniesieniu do celéw i zadar
komorki?

13

Czy przekazanie zadan i obowigzkéw pracownikom w Pani/Pana komérce
organizacyjnej nastgpuje zawsze w drodze pisemne;j?

14

Czy uprawnienia do podejmowania decyzji, zwlaszcza tych o bieigcym
charakterze, sa delegowane na niisze szczeble Pani/Pana komodrki
organizacyjnej?

15

Czy zostat okreslony ogolny cel istnienia sekcji w...ovvvveiiieiornnenns np. w postaci
misji (poza statutem lub ustawa powotujaca jednostke )?

16

Czy W SeKCji ooveeercenirceniiienens zostaty okredlone cele do osiagnigcia lub
zadania do realizacji w biezgecym roku w innej formie niz  regulamin
organizacyjny czy statut (np. jako plan pracy, plan dziatalnosci itp.)?

17

Czy cele i zadania sekgji voeovvereecervreinnnn na biezacy rok maja okreslone mierniki,
wskazniki badz inne kryteria, za pomoca ktérych mozna sprawdzi€ czy cele i
zadania zostaly zrealizowane? — nalezy odpowiedzie€ tylko w przypadku, gdy
odpowiedZ na pytanie nr 16 brzmi TAK

18

Czy Pani/Pan wyznacza cele do osiggniecia i zadania do zrealizowania przez
pracownikéw Pani/Pana komérki organizacyjnej w biezacym roku?




19

Czy na biezaco monitoruje Pani/Pan stan zaawansowania realizacji
powierzonych pracownikom zadan?

20

Czy przygotowuje PanifPan okresowe informacje nt. stopnia realizacji
powierzonych do wykonania zadai?

21

Czy w Pani/Pana komérce organizacyjnej w udokumentowany sposdb
identyfikuje sie zagroienia/ryzyka, ktére mogg przeszkodzi¢ w realizacji
celéw | zadan komorki organizacyjnej (np. poprzez sporzadzanie rejestru
ryzyka lub  innego  dokumentu zawierajacego  zidentyfikowane
zagrozenia/ryzyka)? {jeéli TAK — prosze przejdz do nastepnych pytan, jesli NIE
prosze przejdz do pytania nr 25)

22

Czy w przypadku kazdego ryzyka zostat okreslony poziom ryzyka, jaki mozna
zaakceptowac?

23

Czy wsréd zidentyfikowanych zagrozen/ryzyk wskazuje sie zagrozenia/ryzyka
istotne, ktére w znaczacy sposéb moga przeszkodzi¢ w realizacji celéw i
zadar Pani/Pana komérki organizacyjnej?

24

Czy w stosunku do kaidego istotnego ryzyka zostat okreslony sposéb
radzenia sobie z tym ryzykiem (tzw. reakcja na ryzyko)?

25

Czy pracownicy w Pani/Pana komérce organizacyjnej maj biezacy dostep do
procedur/instrukcji obowiazujgcych w sekcji .o (np. poprzez
intranet)?

26

Czy W SEKCJi wovvervrcrniinienenins zostaty zapewnione mechanizmy (procedury)
stuzgce utrzymaniu ciagtosci dziatalnoéci na wypadek awarii (np. pozaru,
powodzi, powaznej awarii)? (jesli TAK — prosze przejdi do nastepnego
pytania, jesli NIE prosze przejdz do pytania nr 28)

27

Czy pracownicy Pani/Pana komérki organizacyjnej zostali zapoznani
z mechanizmami (procedurami) sluzacymi utrzymaniu dziatalnosci na
wypadek awarii?

28

Czy w Pani/Pana komdérce organizacyjnej s3 ustalone zasady zastgpstw
zapewniajacych sprawng prace komdrki w przypadku nieobecnodci
poszczegolnych pracownikow?

29

Czy Pani/Pana zdaniem istnieje sprawny przeplyw informacji wewnatrz
Pani/Pana komorki organizacyjnej?

30

Czy PanifPana zdaniem istnieje sprawny przeptyw informacji pomigdzy
poszczegdlnymi komoérkami organizacyjnymi W SeKCi ..o veeeiisirciiininienss ?

31

Czy W SEKCji oo ; funkcjonuje efektywny system wymiany wainych
informacji z podmiotami zewnetrznymi {np. z innymi urzedami, dostawcami,
klientami, pacjentami) majacymi wplyw na osigganie celéw i realizacji zadan
Pani/Pana komdrki organizacyjnej?

32

Czy Pani/Pana komérka organizacyjna utrzymuje efektywne kontakty
z podmiotami zewnetrznymi, ktére maja wpltyw na realizacje jej zadar (np.
z innymi urzedami, dostawcami, klientami)?

33

Czy pracownicy w Pani/Pana komdrce organizacyjnej zostali poinformowani
o zasadach obowiagzujgcych W SeKCji .cccoovvnererervvesnescrenes w kontaktach z
podmiotami zewnetrznymi {np. wnioskodawcami, dostawcami, oferentami) ?

34

Czy zacheca Pani/Pan pracownikéw do sygnalizowania probleméw i zagrozen
w realizacji powierzonych im zadari?




Samodzielny Publiczny
Z.aklad Opieki Zdrowotnej w Monkach
19-100 Moriki, Al. Niepodlegtosci 9
tel. 857278130, 668877590, fax 85727813%
NIP 546-11-93-353, REG 050652956
rejestrowej 000000010647

Zatgcznik nr 7
Do Regulaminu organizacji i funkcjonowania
Kontroli zarzadczej

W SP ZOZ w Morikach

Ankieta do samooceny kontroli zarzadczej — pracownicy jednostki/sekc;ji

Lp Pytanie TAK NIE | Trudno a) Odniesienie do
to regulacji, procedur,
oceni¢ zasad, przyjetych
rozwigzan zadan lub
wskazanie innych
dowodoéw
potwierdzajacych
odpowiedz TAK
albo b)
uzasadnienie
odpowiedzi NIE;
inne UWAGI
1 Czy Pani/Pan wie jakie zachowania pracownikéw uznawane s3 w sekcji
za nieetyczne?
2 Czy PanifPan wie jak nalezy sie zachowaé w przypadku, gdy bedzie Pani/Pan
éwiadkiem powainych naruszen zasad etycznych obowiazujgcych w sekcji
?
3 Czy Pani/Pana zdaniem osoby na stanowiskach kierowniczych przestrzegaja i
promujg witasng postawg i decyzjami etyczne postpowanie?
4 Czy bierze Pani/Pan udzial w szkoleniach w wystarczajgcym stopniu, aby
skutecznie realizowac powierzone zadania?
5 Czy szkolenia, w ktérych Pan/Pani uczestniczyl/a byly przydatne na
zajmowanym stanowisku?
6 Czy jest Pani/Pan informowany przez bezposredniego przetozonego o wynikach
okresowej oceny Pani/Pana pracy?
7 Czy istnieje dokument, w ktérym zostaty ustalone wymagania w zakresie wiedzy,
umiejetnodci i doswiadczenia konieczne do wykonywania zadari na Pani/Pana
stanowisku pracy {np. zakres obowigzkdw, opis stanowiska pracy}?
8 Czy posiada Pani/Pan aktualny zakres obowiazkéw okreslony na pismie lub inny
dokument o takim charakterze?
9 Czy sa Pani/Panu znane kryteria, za pomoca ktorych oceniane jest wykonywanie
Pani/Pana zadan?
10 | Czy bezposredni przetozeni w wystarczajgcym stopniu monitorujg na biezaco
stan zaawansowania powierzonych pracownikom zadari?
11 | Czy zna Pani/Pan najwazniejsze cele istnienia SeKCji couuuncnieninnns ?
12 | Czy w Pani/Pana kamérce organizacyjnej zostaty okreslone cele do osiggnigcia
lub zadania do realizacji w biezagcym roku w innej formie niz regulaminu
organizacyjny {np. jako plan pracy, plan dziatalnosci itp.)?
13 | Czy cele i zadania Pani/Pana komérki organizacyjnej -na biezacy rok majg
okreslone mierniki, wskazniki badz inne kryteria, za pomoca ktérych mozna
sprawdzi¢ czy cele i zadania zostaly zrealizowane? — nalezy odpowiedzie¢ tylko
w przypadku, gdy odpowiedz na pytanie nr 12 brzmi TAK
14 | Czy w Pani/Pana komodrce organizacyjnej w udokumentowany sposcb
identyfikuje sie zagrozenia/ryzyka, ktére moga przeszkodzitw realizacji celow i
zadaf komdrki organizacyjnej (np. poprzez sporzgdzanie rejestru ryzyka lub
innego dokumentu zawierajgcego zidentyfikowane zagrozenia/ryzyka)?
15 Czy wirdd zidentyfikowanych zagroied/ryzyk wskazuje si¢ zagrozenia/ryzyka
istotne, ktore w znaczacy sposéb moga przeszkodzi¢ w realizacji celéw i zadan
komérki organizacyjnej?
16 | Czy w Pani/Pana komdrce organizacyjnej podejmuje si¢ wystarczajace dziatania
majace na celu ograniczenie zidentyfikowanych zagrozeni/ryzyk, w szczegéinosci
tych istotnych?
17 | Czy posiada PanifPan biezacy dostep do procedur/instrukcji obowigzujacych
w sekji {np. poprzez intranet)?
18 Czy istniejace procedury w wystarczajacym stopniu opisujg zadania realizowane

przez Panig/Pana?




19 | Czy obowigzujgce Panig/Pana procedury/instrukcje s3 aktualne, tzn. zgodne
z obowigzujacymi przepisami prawa i regulacjami wewngtrznymi (np.
regulaminem organizacyjnym, innymi procedurami)?

20 | Czy nadzér ze strony przetozonych zapewnia skuteczng realizacje zadan?

21 | Czy wie Pani/Pan jak postepowaé w przypadku wystagpienia sytuacji
nadzwyczajnej np. pozaru, powodzi, powaznej awarii?

22 | Czy w Pani/Pana komoérce organizacyjnej s ustalone zasady zastepstw na
Pani/Pana stanowisku pracy?

23 Czy dokumenty/materialy/zasoby informatyczne, z ktérych korzysta Pani/Pan
w swojej pracy s3 Pani/Pana zdaniem odpowiednio chronione przed utratg lub
zZniszczeniem?

24 | Czy ma PanifPan dostep do wszystkich informacji i danych niezbednych do
realizacji powierzonych Pani/Panu zadari?

25 | Czy postawa oséb na stanowiskach kierowniczych w Pani/Pana komérce
organizacyjnej zacheca pracownikéw do sygnalizowania problemow i zagrozen
w realizacji zadan komérki organizacyjnej?

26 | Czy w przypadku wystapienia trudnosci w realizacji zadar zwraca sie Pani/Pan
w pierwszej kolejnosci do bezposredniego przetozonego z prosbg o pomoc?

27 Czy PanifPana zdaniem istnieje sprawny przeplyw informacji wewnatrz
Pani/Pana komorki organizacyjnej?

28 Czy Pani/Pana zdaniem istnieje sprawny przeptyw informacji pomigdzy
paszczegolnymi komérkami organizacyjnymi w sekcji ... .7

29 Czy Zna Pani/Pan zasady kontaktéw pracownikow sekcji
............................................ 2 podmiotami zewngtrznymi (np. wnioskodawcami,
dostawcami, oferentami, pacjentami) oraz swoje uprawnienia i obowiazki w tym
zakresie?

30 | Czy Pani/Pana komérka organizacyjna utrzymuje efektywne kontakty
z podmiotami zewnetrznymi, ktére majg wplyw na realizacje jej zadan (np.
z innymi urzedami, dostawcami, klientami, pacjentami)?

31 Czy przelozeni na co dzien zwracaja wystarczajacy uwage na przestrzeganie

przez pracownikow obowigzujacych w sekgji zasad,
procedur, instrukgji itp.?




