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l. Dane identyfikacyjne kontroli
R/15/005 - Wdrozenie i realizacja pakietu onkologicznego

Najwyzsza |zba Kontroli
Departament Zdrowia

Danuta Stepkowska, gt. specjalista k.p., upowaznienie do kontroli nr 97619 z dnia
6 listopada 2015 .

(Akta kontroli str. 1-2)

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,Zdrowie Plus” s.c. D.Jasirska, K. Sikora-
Humiecka, W. Domanowska, 02-495 Warszawa, ul. Wojciechowskiego 58.

Wspolnicy Spolki Cywilnej: Danuta Jasinska, Katarzyna Sikora-Humigcka, Wanda
Domanowska.

(Akta kontroli str. 6)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie, mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,’
dziatalnosé kontrolowanej jednostki w zakresie wdrozenia i realizacji pakietu
onkologicznego.

Powyzsza ocene uzasadnia prawidtowa realizacja $wiadczen lekarza podstawowej
opieki zdrowotnej (POZ) w ramach ww. pakietu.

Stwierdzone nieprawidlowosci nie miaty wptywu na dostep do badan
diagnostycznych i udzielanie porad przez lekarza POZ zwigzanych z wydaniem
Karty diagnostyki i leczenia onkologicznego (DiLO) i dotyczyly:

— niezamieszczenia w czesci analizowanych kart historii zdrowia i choroby
istotnych informacji  niezbednych  do  oceny stanu  zdrowia
éwiadczeniobiorcow, m. in. nie odnotowywano opisow profilaktycznych
badan lekarskich w celu wczesnego rozpoznania choréb,

— niezapewnienia pacjentom z dniem 1 stycznia 2013 r. mozliwosci
umawiania sie droga elektroniczng na wizyty.

lil. Opis ustalonego stanu faktycznego

3.1. Organizacja udzielania $wiadczeri lekarza POZ zwigzanych z wydaniem
Karty DiLO

NZOZ ,Zdrowie Plus’, dziatajacy w formie spotki cywilnej (trzech wspdlnikow), byt
wpisany do Rejestru podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza, prowadzonego
przez Wojewode Mazowieckiego.

' Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowa skalg ocen: pozytywna, pozytywna mimo
stwierdzonych nieprawidtowosci, negatywna. Jezeli sformutowanie —oceny ogblnej wedtug
proponowanej skali byloby nadmiernie utrudnione, albo taka ocena nie dawataby prawdziwego
obrazu funkcjonowania kontrolowanej jednostki w zakresie objetym kontrolg, stosuje sig oceng
opisowa, badZ uzupeinia ocene ogoing o dodatkowe objasnienie.
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W sktad podmiotu wchodzity tylko komoérki dziatainosci medycznej: poradnia lekarza
POZ, poradnia pielegniarki  $rodowiskowo-rodzinnej, poradnia  potoznej
$rodowiskowo-rodzinnej i gabinet zabiegowy.

Na podstawie umowy zawartej z Mazowieckim Oddziatem Wojewodzkim NFZ na
2015 r. NZOZ ,Zdrowie Plus” realizowat m.in. $wiadczenia lekarza POZ dotyczace
porad zwigzanych z wydaniem Karty DILO.

Rejestracja pacjentéw na wizyty odbywata sie osobiscie, telefonicznie lub za
posrednictwem osob trzecich. Pacjenci NZOZ ,Zdrowie Plus” nie mieli mozliwosci
umawiania si¢ na wizyty droga elektroniczng, co byto niegodne z art. 23a ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkdw publicznych.?

Swiadczenia udzielane byly w dniu zgloszenia lub w terminie uzgodnionym
z pacjentem, od poniedziatku do pigtku, w godzinach od 8.00 do 18.00.
(Akta kontroli str. 3-20, 175, 223-245)

3.2. Kwalifikacje lekarzy POZ oraz struktura wiekowa oséb objetych opieka
lekarza POZ3

Kwalifikacje lekarzy POZ byly zgodne z wymogami zawartymi w zatgczniku nr 1,
czes¢ V, pkt 2.1. do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzesnia 2013 r.
w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej.

Na podstawie umowy zawartej z MOW NFZ, w rodzaju podstawowa opieka
zdrowotna, $wiadczen zdrowotnych udzielato, wedlug stanu na dzien 30 czerwca
2014 r., tacznie 10 lekarzy (6,58 etatu), z ktérych czterech lekarzy posiadato
specjalizacje w zakresie medycyny rodzinnej (4 etaty), jeden w zakresie chordb
wewnetrznych (1 etat), jeden w zakresie pediatrii (1 etat), czterech lekarzy nie
posiadajacych zadnej specjalizacii (0,58 etatu).5 Na dzien 30 czerwca 2015 r. liczba
lekarzy i ich kwalifikacje nie zmienity sie.

W latach 2014-2015 sposrod pieciu lekarzy, ktorzy wydawali Karty DiLO trzech
brato udziat w szkoleniach dotyczacych chorob nowotworowych.

Liczba deklaracji wyboru lekarza POZ zlozona przez $wiadczeniobiorcow do
kazdego lekarza POZ nie przekraczata 2.750f co bylo zgodne
z postanowieniami § 13 zarzadzenia Nr 85/2011/DSZOZ Prezesa NFZ. Wszyscy
lekarze mieli na swojej liscie mniej niz 2.500 Swiadczeniobiorcow.

Najliczniejsza grupg $wiadczeniobiorcow, ktorzy ztozyli deklaracje wyboru lekarza
POZ byta w styczniu i w czerwcu 2014 r. - grupa osoéb w wieku 20-65 lat, ktora
stanowita 74% ztozonych deklaracji ogotem. W styczniu i czerwcu 2015 r. grupa ta,
stanowita odpowiednio: 65,1% i 64,3%.

Najliczniejsza grupa wiekowg $wiadczeniobiorcow, ktdrej udzielono porad
ambulatoryjnych w styczniu i czerwcu 2014 r. i 2015 r. byta grupa 0sob powyzej 65
lat. Udziat liczby udzielonych porad ambulatoryjnych grupy $wiadczeniobiorcow
powyzej 65 lat stanowit 46,6% liczby tych porad ogdtem, udzielonych w styczniu
2014 r., 47,5% w czerwcu 2014 r., 45,6% w styczniu 2015 r. i 44,8% w czerwcu
20157+

(Akta kontroli str. 21-23, 30-46, 183-199)

2Dz. U.z2015r, poz. 581 ze zm.

3 Do kontroli zagadnienia struktura wiekowa oséb objetych opieka lekarza POZ wybrano miesigce
styczen i czerwiec 2014 r.12015.

4Dz. U.z2013r., poz. 1248 ze zm.

5 Pracujg pod nadzorem lekarza specjalisty (lekarze rezydenci).

& Wedtug danych ze stycznia i czerwca 2014 1.1 2015
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faktycznego

3.3. Wykrywalno$¢ choréb nowotworowych?
3.3.1. Badania diagnostyczne

NZOZ ,Zdrowie Plus" nie wprowadzit zasad kierowania na badania diagnostyczne,
nie wyznaczat rowniez limitow skierowan na te badania.

W ramach diagnostyki podstawowej lekarza POZ najwigcej zlecen dotyczylo badan
hematologicznych, biochemicznych, immunochemicznych, badar moczu, badan
katu oraz badan uktadu krzepniecia.

taczna liczba wyzej wskazanych badarn wykonanych w styczniu i czerwcu 2015 r.
byta nizsza 0 0,6% od liczby tych badan wykonanych w tych samych miesiacach
2014 .

Liczba badan radiologicznych wykonana w wybranych miesigcach 2015 r. byla
nizsza 0 13,5% od liczby tych badan, wykonanych w tych samych miesigcach
2014 r. Roéwniez liczba badan ultrasonograficznych wykonana w wybranych
miesigcach 2015 r. byta nizsza 1,8% od liczby tych badan wykonanych w tych
samych miesigcach 2014 r.

Lekarze NZOZ ,Zdrowie Plus” wydali réwniez: w styczniu 2014 r. 13 zlecen na
kolonoskopie i 13 na gastroskopie; w czerwcu 2014 r. — 10 zleceri na kolonoskopie
i 10 na gastroskopie; w styczniu 2015 r. — 26 zlecen na kolonoskopie i 22 na
gastroskopie; w czerwcu 2015 r. — 15 zlecen na kolonoskopie i 14 na gastroskopig.
taczna liczba ww. zlecer wydanych w 2015 . byla o 67,4% wyzsza od liczby zlecen
wydanych w 2014 r.

W zwigzku z pakietem onkologicznym wykaz badaf diagnostycznych zlecanych
przez lekarza POZ8 zostat rozszerzony m.in. o badania: na wapi zjonizowany,
zelazo - catkowita zdolnosé wigzania (TIBC), FT3, FT4, PSA — Antygen swoisty dla
stercza catkowity, USG tarczycy i przytarczyc, USG nerek, moczowodow, pgcherza
moczowego, USG obwodowych weztéw chtonnych, spirometrig.

Laczna liczba tych badan (124), wykonana w dwéch miesigcach 2015 . (styczen,
czerwiec), byla wyzsza o 254,3% od tacznej liczby tych badan, wykonanych
w dwoch miesigcach 2014 r. (styczen, czerwiec) - 35.

(Akta kontroli str. 47-64, 69-70)

Materiat do badan laboratoryjnych pobierano od pacjentéw od poniedziatku do
piatku w godzinach od 8.00 do 10.00.

(Akta kontroli str. 8, 180)
3.3.2. Koszty badan diagnostycznych

Wedtug stanu na dzien 9 grudnia 2015 r. koszty badan diagnostycznych pacjentow,
ktorym wystawiono Karty DILO wyniosty 1.734,30 zt.

Z tytutu wystawienia 24 Kart DiLO w okresie styczen - listopad 2015 r, NFZ wyptact

kwote 1.200 zt.
(Akta kontroli str. 73, 79-80)

W ramach udzielania $wiadczen podstawowej opieki zdrowotnej, NZOZ ,Zdrowie
Plus” korzystat w 2015 r. z nastepujacych podwykonawcow:

— Instytut Matki i Dziecka w Warszawie — w zakresie badar USG i RTG,

— NZOZ ,HIPOKRATES” w Warszawie — w zakresie badan USG i RTG,

7 Do kontroli szczegotowej tego zagadnienia wybrano miesigce styczen i czerwiec 2014 1.12015r.

8 W zakresie okreslonym rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzesnia 2013 r. w sprawie
$wiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2013 ., poz. 1248 ze
zm.).
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— Diagnostyka Sp. z 0.0. w Krakowie (Oddziat w Warszawie) — w zakresie
badan laboratoryjnych,

—  Centrum Medyczne Rafat Sp. z 0.0. w Warszawie — w zakresie badan USG
i RTG.

(Akta kontroli str. 47-54, 62-63, 81-93, 94-95, 241)

3.4. Wystawianie kart DILO

3.4.1. W 2015 r. w NZOZ ,Zdrowie Plus zostato wystawionych 36 Kart DiLO. Karty
DILO byly wystawiane po przeprowadzeniu badan zlecanych przez lekarza POZ
lub/i po konsultacjach z lekarzem specjalista,

Jak wynika z wyjasnien ziozonych przez trzech lekarzy kontrolowanego podmiotu®
aktualny wykaz badan diagnostycznych zalecanych przez lekarza POZ jest
wystarczajacy i nie ma potrzeby dodawania kolejnych badarn do tego wykazu;
wedtug dwoch lekarzy - lekarz POZ powinien mie¢ mozliwo$¢ skierowania pacjenta
rowniez na badanie tomografii komputerowej, co pomogtoby w diagnozowaniu
chorych z podejrzeniem nowotworu.

NZOZ ,Zdrowie Plus” nie dysponowat informacjami, ile zostato wystawionych
skierowan do lekarzy specjalistow i na leczenie szpitalne w 2014 r. w zwigzku
z podejrzeniem nowotworu, nie prowadzi rejestru wystawionych skierowan do
lekarzy specjalistow. Wspolnicy spotki cywilnej NZOZ ,Zdrowie Plus” wyjasénili, ze
,oérodki POZ nie majg obowigzku prowadzenia takiej statystyki’.

Rozpoznanie nowotworu zlosliwego zostato potwierdzone w przypadku 23 sposrod
30 Kart DILO wystawionych do dnia 6 grudnia 2015 r. Informacje o tym lekarze
uzyskali na podstawie karty informacyjnej dla lekarza POZ (3 przypadki), na
podstawie informacji 0 zamknigciu Karty DiLO (zwrot Karty DiLO) - 1 przypadek, na
podstawie informacji od pacjentéw (3 przypadki).

(Akta kontroli str. 96-173, 183-199, 220-222)

3.4.2. Dokumentacja indywidualna pacjentow, ktérym wydano Karty DiLO

Historie zdrowia i choroby pacjentéw NZOZ ,Zdrowie Plus’ prowadzone byty
w formie papierowe;.

Badaniem objeto 30 kart historii zdrowia i choroby pacjentow (w tym: 11 kobiet i 19
mezczyzn), ktorym wystawiono Karte DiLO.

We wszystkich kartach historii zdrowia i choroby zamieszczono informacje
dotyczace badania podmiotowego, przypisanych lekow, rozpoznania, wydanych
skierowarn na badania diagnostyczne, opisy wynikow badan diagnostycznych
zleconych uprzednio pacjentowi.

W indywidualnej dokumentacji medycznej 28 pacjentow, ktorym wydano Karte DiLO,
podano informacje o przebytych chorobach powaznych i przewlektych (93,3%), w 26
dokonano wpiséw dotyczacych pobytéw szpitalnych i wykonanych zabiegow
chirurgicznych (86,7%), w 25 informacje o pomiarze cisnienia krwi (83,3%).

W Zadnej indywidualnej dokumentacji medycznej kobiet, ktérym wystawiono Kartg
DILO (11 pacjentek), nie zamieszczono informacji o wyniku badania cytologicznego,
a w przypadku 10 kobiet (90,9%) nie zamieszczono informacji 0 badaniu gruczotu
piersiowego iflub instruktazu samobadania piersi. W przypadku 29 pacjentow,
ktérym wydano Karte DiLO nie zamieszczono wpiséw dotyczacym wykonania
badania per rectum lub informacji o odmowie pacjenta poddania sie takiemu

9 Wystawiajacych Karty DILO.



Uwagi dotyczace
badanej dziatalnosci

Ustalone
nieprawidtowosci

Ocena czastkowa

badaniu.

W sprawie przyczyn niedokonywania i niedokumentowania badan profilaktycznych
m.in. W celu wczesnego rozpoznania chorob nowotworowych, wspolnicy spotki
cywilnej wyjasnili, ze lekarze POZ wykonuja te badania u pacjentow z grup ryzyka,
nie zawsze dokumentujac te badania w kartach historii zdrowia i choroby pacjenta.
Spowodowane to jest brakiem czasu wynikajacym z duzej zglaszalnoSci sig
pacjentow w jednym dniu, do jednego lekarza, np. 25 0s6b.

(Akta kontroli str. 219)

Nie dokonywano wpisow dotyczacych badan przedmiotowych podczas kazdej
wizyty.

Wspolnicy spotki cywilnej wyjasnili, ze badania przedmiotowe nie byty wykonywane
podczas kazdej wizyty, poniewaz nie wymagat tego aktualny stan pacjenta.
Wigkszos¢ wizyt byla zwigzana z diagnozowaniem pacjentow z podejrzeniem
choroby nowotworowej a pacjenci ci pozostawali pod opieka swoich lekarzy od wielu
lat. Ponadto niektére wizyty ograniczaly sie do porad lekarskich lub porad
recepturowych co nie wymagato badania przedmiotowego.

W analizowanym okresie 30 0sob, ktorym wystawiono Karty DiLO skorzystaio 313
razy z wizyt u lekarza wskazanego przez siebie w deklaracji wyboru, przy czym
liczba wizyt ogétem wyniosta 429.

(Akta kontroli str. 200-218)

Powyzsze ustalenia wskazujq na potrzebe intensyfikacji dziatan lekarzy POZ m.in.
w odniesieniu do profilaktyki choréb nowotworowych, poprawy samoswiadomosci
pacjentéw, a takze rzetelnego dokumentowania dzialan podjgtych w tym zakresie.
Zgodnie bowiem z pkt 4, ppkt 1) zatacznika Nr 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia
zdnia 20 pazdziernika 2005 r. w sprawie zakresu zadan lekarza, pielggniarki
i poloznej podstawowej opieki zdrowotnej,'® w zakresie dziata majacych na celu
profilaktyke choréb lekarz POZ, identyfikuje czynniki ryzyka oraz zagrozenia
zdrowotne $wiadczeniobiorcy, a takze podejmuje dziatania ukierunkowane na ich
ograniczenie.

W 27 indywidualnych dokumentacjach medycznych nie zamieszczono informacii
o uczuleniach lub o ich niewystepowaniu (90,0%), w 22 kartach nie podano
informacji dotyczacych obciazen dziedzicznych (73,3%), do czego zobowigzywat do
czego zobowigzywat § 42 ust. 3 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia
2010 r. w sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej
przetwarzania.

Zastrzezenia NIK budzi rowniez fakt, ze pacjenci NZOZ ,Zdrowie Plus™ nie mieli
mozliwo$ci umawiania sie na wizyty drogg elektroniczna, co byto niegodne z art. 23a
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkdw publicznych.

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie, mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
dziatalnosé kontrolowanej jednostki w zbadanym obszarze.

10Dz, U. Nr 214, poz. 1816.

11 Dz, U. Nr 252, poz.1697 ze zm.; Dz. U. z 2014 r., poz. 177 ze zm.; od 22 grudnia 2015 1. § 41 ust.
3 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie rodzajow, zakresu i wzorow
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. z 2015 r., poz. 2069).
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Whioski pokontrolne

Prawo zgloszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania
NIK o sposobie

wykorzystania uwag
i wykonania wnioskow

IV. Uwagi i wnioski

Przedstawiajac powyzsze oceny i uwagi wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza
Izba Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r.
o Najwyzszej |zbie Kontroli'?, wnosi o:

1) prowadzenie indywiduainej dokumentacji medyczne; pacjentow w sposob
prezentujgcy wszystkie informacje niezbgdne do oceny stanu zdrowia
pacjenta,

2) podjecie dziatan zapewniajacych pacjentom mozliwo$¢ umawiania sie na
wizyty droga elektroniczna

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystgpienie pokontrolne zostato sporzadzone w dwoch egzemplarzach; jeden dla
kierownika jednostki kontrolowanej, drugi do akt kontroli.

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgloszenia na pismie umotywowanych zastrzezen do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do dyrektora Departamentu Zdrowia Najwyzszej Izby Kontrol.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej 1zby Kontroli,
wterminie 21 dni od otrzymania wystapienia pokontrolnego, o sposobie
wykorzystania uwag i wykonania wnioskow pokontrolnych oraz o podjgtych
dziataniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatan.

W przypadku wniesienia zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy si¢ od dnia otrzymania uchwaty o oddaleniu
zastrzezen w catosci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Warszawa, dnia 3 lutego 2016 .

Dyrektor
Kontroler Departamentu Zdrowia
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7" podpis - 7 podpis

12Dz.U.z 2015., poz. 1069.






