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l. Dane identyfikacyjne

Narodowy Fundusz Zdrowia Mazowiecki Oddziat Wojewddzki w Warszawie?,

Filip Nowak, Prezes NFZ od 9 listopada 2021 .,
W okresie objetym kontrola, funkcje kierownika jednostki poprzednio petnili:
Filip Nowak, p.o. Prezesa NFZ, od 26 sierpnia 2020 r. do 8 listopada 2021 1.,

Katarzyna Stodka, Dyrektor Mazowieckiego Oddzialu Wojewddzkiego Narodowego
Funduszu Zdrowia, wykonujaca zadania Prezesa NFZ, w ramach udzielonego
petnomocnictwa, od dnia 21 maja 2024 r.;

Katarzyna Stodka, p.o. Dyrekiora Mazowieckiego Oddzialu Wojewadzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia, wykonujaca zadania Prezesa NFZ, w ramach
udzielonego petnomocnictwa, od 29 lutego 2024 r. do 20 maja 2024 r.;

Zbigniew Terek, Dyrektor Mazowieckiego Oddzialu Wojewddzkiego Narodowego
Funduszu Zdrowia, wykonujacy zadania Prezesa NFZ, w ramach udzielonego
petnomocnictwa od 20 sierpnia 2020 r. do 28 lutego 2024 r.

Zapotrzebowanie na $wiadczenia AOS? dla dzieci.
Zawieranie umdéw na realizacje Swiadczeri AOS dla dzieci.
Nadzdr nad realizacja, Swiadczen AOS dla dzieci.

Od 1 stycznia 2021 r, do dnia zakoriczenia kontroli, z wykorzystaniem dowodéw
sporzadzonych przed tym okresem, a dotyczacych okresu objetego kontrola,

Ar. 2 ust. 1 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli®

Najwyzsza Izba Kontroli
Departament Zdrowia

1. Tomasz Marcin Grudzifiski, Gléwny specjalista  kontroli
upowaznienie do kontroli nr KZD/24/2024 z 6 maja 2024 1.

2. Marcin Czyzewski, Specjalista kontroli paristwowej, upowaznienie do kontroli
nr KZD/23/2024 z 6 maja 2024 1.

paristwowej,

(akta kontroli str. 1-60,70-74)

1 Dalej: ,MOW NFZ" lub ,Oddzial".
2 Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna.
3Dz. U.z 2022 r. poz. 623, dalej: ustawa o NIK.
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Il. Ocena ogdina* kontrolowanej dziatalnosci

Dziatania MOW NFZ w zakresie zapewnienia poréwnywalnego dostepu do $wiadczeri
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej udzielanych dzieciom i miodziezy do
ukoriczenia 18 r.z5 na obszarze wojewddztwa mazowieckiego nie byly w petni
skuteczne. Nie doprowadzily bowiem do zmniejszenia liczby oczekujacych i skrécenia
sredniego rzeczywistego czasu oczekiwania® w odniesieniu do 15 na 20 zakreséw
swiadczen, dla ktrych na koniec | kw. 2024 byly prowadzone listy oczekujacych.

MOW NFZ zapewnit ciaglos¢ i dostepnosé do AOS zawierajac aneksy do umdw
z wykonawcami wytonionymi wezes$niej w drodze konkursu, o kiérym mowa w art. 139
ust. 1 ustawy o $wiadczeniach. Sredni czas oczekiwania i liczba oczekujacych w
latach 2021 - | kwartat 2024 r., w wigkszosci zakresow, wykazywaly tendencje
rosnaca, W szczegdlnosci w odniesieniu do poradni gastroenterologii dla dzieci, dla
ktorej sredni czas oczekiwania (w | kwartale 2024 r.) wydiuzyt sie o 245,0% (w
stosunku do 2021 r.) aliczba oczekujacych o 161,1%, alergologii dla dzieci
odpowiednio 91,3% i 64,9% oraz poradni wad postawy 0 52,1% i 49,2%.

Nie zrealizowano wskazanych w Wojewddzkim Planie Transformacii’ rekomendacii
dotyczacych zwigkszenia dostepnosci do poradni specjalistycznych, skrécenia czasu
oczekiwania na udzielenie Swiadczen, jak réwniez nie osiagnieto zaktadanej wartosci
wskaznika corocznego wzrostu liczby porad pierwszorazowych, co NIK ocenia
negatywnie. W ocenie NIK, dane przekazywane przez MOW NFZ i zamieszczone
w WPT, dotyczage liczby udzielonych porad pierwszorazowych, byly nierzetelne.

Oddziat prawidiowo monitorowat realizacje uméw ze $wiadczeniodawcami, prowadzit
walidacje i weryfikacje sktadnych przez podmioty raportéw statystycznych dokonujac
stosownych korekt. Jednak zuwagi na stwierdzone pojedyncze przypadki
ograniczania dostepnosci przez $wiadczeniodawcéw, ktdre nie zostaty wykryte przez
Oddziat, dziatania w zakresie nadzoru nad realizacja, uméw trudno uznaé za w peni
skuteczne. Realizacja procesu rozpatrywania skarg byta co do zasady prawidiowa,
stwierdzono jednak przypadki naruszed przyjetych regulacji i braku wiadciwej
wspotpracy wewnagrz MOW NFZ,

ll.Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe® kontrolowanej dziatalnosci

1. Zapotrzebowanie na $wiadczenia AOS dla dzieci.

1.1 Proces planowania zakupu $wiadczeri AOS dla dzieci.

Mazowiecki OW NFZ w planie finansowym zaplanowat koszty $wiadczeri w rodzaju
ambulatoryjna opieka specjalistyczna w latach 2021-2024 w tacznej wysokosci
7449 960 tys. zt, z czego w 2021 r. - 1 151 387 tys. zt (8,6% kosztow Swiadczeri
opieki zdrowotnej), 1 718 484 tys. zt w 2022 (12,2%, wzrost kosztéw w stosunku do

4 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogdina, jako ocene pozytywna, ocene negatywna, albo ocene w formie
opisowej.

5 Dotyczy $wiadczeri udzielanych w zakresach ogdinych jak réwniez w zakresach wyodrebnionych wytacznie dla

dzieci i miodziezy do ukoriczenia 18 r.z. jak réwniez udzielanych w ramach zakresow ogdinych, ktdre byly przez

$wiadczeniodawcéw sprawozdawane i rozliczane przez NFZ w ramach zawartych uméw,

8 Dalej: ,$redni czas oczekiwania”.

" Dalej: ,WTP".

8 Oceny czastkowe to oceny dziatalnosci w poszczegdinych obszarach badari kontrolnych. Ocena czastkowa
moze by¢ sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie opisowej.
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roku poprzedniego 0 49,3%), 2 206 545 tys. zt w 2023 1. (12,6%, wzrost kosztéw
0 28,4%) oraz W 2024 1. 2 373 544 tys. zt (14,1%, wzrost kosztow o 7,6%).

W roku 2021 w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna obowiazywato 818
umoéw z 528 $wiadczeniodawcami na kwote 1 049 234,85 tys. zi, z czego w AOS dla
dzieci byly to 122 umowy ze 100 $wiadczeniodawcami na kwotg 60 803,39 tys. zt
(ti. 5,8% og6iu kwoty na $wiadczenia AOS). W roku 2022 obowiazywato 786 uméw
z 514 $wiadczeniodawcami na kwote 1 605 273,03 tys. zl, z czego w zakresach AOS
dla dzieci byto to 126 umdw z 98 podmiotami na faczna, kwote 76 673,10 tys. zt (tj.
4,7%). W roku 2023 obowiazywaty 822 umowy zawarte z 520 podmiotami na kwote
2095 111,39 tys. zt natomiast w zakresach dzieciecych obowiazywaty 128 umowy ze
103 podmiotami na kwote 97 257,42 tys. zt (tj. 4,6% og6iu wartosci wszystkich umow
w AOS).

W roku 2021 w wojewddztwie mazowieckim w rodzaju AOS udzielono facznie
9 159 481 porad dla 4 737 710 pacjentéw, z czego na rzecz 0s6b ponizej 18 r.z.
1160 111 porad dla 361 520 pacjent6w, co stanowito 12,7% wszystkich udzielonych
porad. W roku 2022 bylo to 9 713 877 porad dla 5 152 182 pacjentow, a na rzecz
0s6b ponizej 18 r.z. 1253 422 porad, 389 196 pacjentow, co stanowito 12,9%
wszystkich udzielonych porad. W 2023 r. udzielono facznie 10473 836 porad
5 586 195 pacjentom, a dla 0s6b ponizej 18 r.z. 1 338 957 porad 405 482 pacjentom,
co stanowito 12,8% wszystkich porad w roku. W latach 2021-2023 ponad potowa
udzielonych porad dotyczyta zakreséw: chirurgii dzieciecej, okulistyki dla dzieci,
alergologii dla dzieci, otolaryngologii dzieciecej oraz neurologii dzieciecej.

W roku 2021 tacznie na rzecz os6b ponizej 18 r.z. udzielono 119 569 porad
pierwszorazowych? z czego 89 617 w zakresach dzieciecych. W 2022 r. liczba porad
pierwszorazowych dla os6b ponizej 18 r.z. wzrosta do 133 169 tj. 11,4% w stosunku
do roku poprzedniego, natomiast w zakresach dzieciecych byt to wzrost do 92 603
porad tj. 0 12,4%. W roku 2023 liczba porad pierwszorazowych dla 0s6b ponizej 18
r.z. wzrosta do 151 547 porad, tj. 0 13,8% w stosunku do roku poprzedniego (0 26,7%
w stosunku do roku 2021), natomiast w zakresach dzieciecych byt to spadek do
80 246 porad, tj. 0 13,3%. W badanym okresie ponad potowa udzielonych porad
pierwszorazowych dla os6éb ponizej 18 r.z. zostata udzielana w zakresach:
dermatologii i wenerologii, neurologii, alergologii oraz ortopedii i traumatologii narzadu
ruchu dla dzieci. Dla zakreséw AOS dla dzieci, w latach 2021-2023 ponad potowa
udzielonych porad pierwszorazowych zostata udzielona w zakresach: ortopedii
i traumatologii narzadu ruchu dla dzieci, neurologii dzieciecej oraz alergologii dla
dzieci.

Liczba badan diagnostycznych udzielonych osobom ponizej 18 r. z. wykonywanych
wramach AOS - Ambulatoryjne Swiadczenia Diagnostyczne Kosztochionne
wykazuje coroczny wzrost. W latach 2021-2023 wykonano tacznie 52 023 badan
zZ czego w poszczegolnych latach odpowiednio: 14 190, 17 105 (wzrost 0 20,5%) oraz
20 728 (wzrost 0 21,2% w stosunku do roku 2022, oraz 46,1% w stosunku do liczby
badar w 2021 r.).

Swiadczenia zabiegowe® udzielone dla dzieci <18 r.z. we wszystkich zakresach AOS
rosty rok do roku. W 2021 r. tego typu porad udzielono 211 125, w kolejnym roku
odnotowano wzrost 0 15,0%, tj. 242 847 porad, natomiast w 2023 r. byly to 268 712
porady (tj. wzrost 0 10,7% w stosunku do roku poprzedniego i 27,3% w stosunku do
roku 2021).

(akta kontroli str. 101-112, 117-185, 424-439, 1282-1292, CD-1)

° Grupa JGP - WP1 Porada Poczatkowa - Swiadczenia Pierwszorazowe.
0 Grupy JGP - Z.



W okresie 2021 r.- | kwartat 2024 r. w przypadku 15 na 201! zakres6w $wiadczer AOS
dla dzieci wzrdst $redni czas oczekiwania (wynoszagcy od 12,5% do 245,9%), a takze
liczba 0sdb oczekujacych (11,8% do 143,9%). Analizg, objeto zakresy o najdiuzszym
$rednim czasie oczekiwania i duzej liczbie oczekujacych. Dla $wiadczer:

¢ W zakresie endokrynologii czas oczekiwania na koniec 2021 r. 330 dni (liczba
oczekujacych 269 o0sob), na koniec 2022 - 536 dni (312 os6b oczekujacych), na
koniec 2023 r. - 412 dni (549 oczekujacych) na koniec | kwartatu 2024 r. - 418 dni
(617 oczekujacych). W analizowanym okresie 2021 r. — 2024 r. wzrost $redniego
czasu oczekiwania wyniést 26,6%, przy wzroscie liczby oczekujacych o 29,4%;

¢ poradnia wad postawy: Sredni czas oczekiwania na koniec 2021 . - 110 dni (1392
oczekujacych), na koniec 2022 r. - 141 dni (2209 oczekujacych), na koniec 2023 r. -
186 dni (1827 oczekujacych), na koniec | kwartalu 2024 r, - 168 dni (2077
oczekujacych). Wzrost Sredniego czasu oczekiwania 0 52,1%, a liczby oczekujacych
0 49,2%;

* poradnia okulistyczna dla dzieci na koniec 2021 r. $redni czas oczekiwania - 184
dni (4941 oczekujacych), na koniec 2022 r. - 210 dni (5656 oczekujacych), na koniec
2023 r. - 332 dni (5927 oczekujacych), na koniec | kwartatu 2024 r, — 314 dni (6434
oczekujacych). Sredni czas oczekiwania wzrést o 70,2%, a liczba oczekujacych
0 30,2%;

* poradnia neurologiczna dla dzieci: $redni czas oczekiwania na koniec 2021 r. - 203
dni (2697 oczekujacych), na koniec 2022 r. — 267 dni (3144 oczekujacych), na koniec
2023 r — 271 dni (3783 oczekujacych), na koniec | kwartatu 2024 r. - 268 dni (3960
oczekujacych). Wzrost Sredniego czasu oczekiwania o 31,9%, a liczby oczekujacych
0 46,8%;

¢ poradnia nefrologiczna dla dzieci: $redni czas oczekiwania na koniec 2021 r, - 74
dni (151 oczekujacych), na koniec 2022 r. - 93 dni (240 oczekujacych), na koniec
2023 1. - 191 dni (334 oczekujacych), na koniec | kwartatu 2024 r. 207 dni (343
oczekujacych). Wzrost $redniego czasu oczekiwania o 81% i liczby oczekujacych
0 27,2%;

* poradnia gastroenterologiczna dla dzieci: $redni czas oczekiwania na koniec
2021 r. - 37 dni (54 oczekujacych), na koniec 2022 r. - 83 dni (104 oczekujacych), na
koniec 2023 r. - 162 dni (125 oczekujacych), na koniec | kwartatu 2024 r. - 128 dni
(141 oczekujacych). Wzrost Sredniego czasu oczekiwania o 245% i liczby
oczekujacych 0 161,1%;

¢ poradnia chordb piuc dla dzieci: czas na koniec 2021 r. — 132 dni (50
oczekujacych), na koniec 2022 r. - 223 dni (79 oczekujacych), na koniec 2023 r. - 239
dni (76 oczekujacych), na koniec | kwartatu 2024 r, - 192 dni (74 oczekujacych).
Wzrost Sredniego czasu oczekiwania o 48% % i liczby oczekujacych o 45,5%;

* poradnia alergologiczna dla dzieci: czas na koniec 2021 r, — 171 dni (2824
oczekujacych), na koniec 2022 r. - 264 dni (3966 oczekujacych), na koniec 2023 r. -
315 dni (4210 oczekujacych), na koniec | kwartatu 2024 r. - 327 dni (4657
oczekujacych). Wzrost Sredniego czasu oczekiwania 0 91,3% % i liczby oczekujacych
0 64,9%;

* Swiadczenia z zakresu kardiologii: na koniec 2021 r. czas oczekiwania 141 dni
(1444 oczekujacych), na koniec 2022 r. — 158 dni (1571 oczekujacych), na koniec
2023 r. - 230 dni (1938 oczekujacych), na koniec | kwartatu 2024 r. — 204 dni (1939
oczekujacych). Wzrost sredniego czasu oczekiwania o 45,1% i liczby oczekujacych
0 34,3%.

11 W odniesieniu do ktérych prowadzono listy oczkujacych na udzielenie $wiadczen na koniec | kw. 2024 .
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Powyzsze dane wykazuja na zmniejszenie dostepnosci do Swiadczeri dla osob
ponizej 18 r. z. w powyzszych zakresach, o czym szerzej w sekcji Stwierdzone
nieprawidlowosci.

W kontrolowanym okresie jedynie w przypadku trzech zakresow Swiadczen nastapit
spadek zaréwno $redniego czasu oczekiwania, jak i liczby oczekujacych na udzielenie
$wiadczenia, natomiast w odniesieniu do jednego®? zakresu odnotowano wzrost
liczby oczekujacych przy skréceniu sie czasu oczekiwania; rowniez w przypadku
jednego zakresu®3, nie odnotowano osdb oczekujacych na udzielenie Swiadczenia.

1.2 Realizacja Wojewodzkiego Planu Transformacji.

Wojewddzki Plan Transformacji zostat wprowadzony 31 grudnia 2021 r*4. Okreslono
w nim m.in. rekomendacje, dziatania, oczekiwane rezultaty, podmioty
odpowiedzialne, okres realizacji oraz szacunkowe koszty dziatari.

Rekomendacje odnoszace sie do AOS, w tym dotyczacych swiadczen dla dzieci
wskazywaty na koniecznoS$¢ m.in. zwiekszenia dostepnosci do poradni
specjalistycznych, w ktérych czas oczekiwania byt najdiuzszy i ujete byly
w rekomendaciji 5.4. W tym celu przewidywata ona utworzenie nowych poradni na
obszarze wojewddztwa mazowieckiego, w tym dedykowanych dla osob ponizej
18r.z., wszczegdlnosci w dziedzinach medycyny: endokrynologia, choroby pluc,
neurochirurgia, chirurgia naczyniowa, urologia, genetyka, reumatologia, hematologia,
alergologia, gastroenterologia, kardiologia. Za realizacje dziatania odpowiedzialne
byly podmioty wykonujacej dziatalno$é lecznicza, jak rowniez jednostki samorzadu
terytorialnego. Podstawa, do wyliczenia wskaznikow byly dane przekazane przez
MOW NFZ.

Z kolei zgodnie z rekomendacja, 5.5. zaktadano przeprowadzenie postepowari
konkursowych we wskazanych zakresach®®, w tym dedykowanych dla oséb ponizej
18 r.z., w celu zwiekszenia liczby miejsc udzielania Swiadczen oraz zwiekszenia
025% liczby porad pierwszorazowych rok do roku. Przyjety wskaznik realizacii
dziatania okreslono jako liczbe porad w stosunku do roku poprzedniego.
Odpowiedzialnym za realizacje dziatania byt MOW NFZ, a podstawa, wyliczenia
wskaznikéw byly dane z systemadw informatycznych Oddziatu.

W sprawozdaniach z realizacji WPT za 2022 r. oraz za 2023 r., w odniesieniu do stanu
realizacji rekomendacji 5.5. wykazano inng liczbe porad pierwszorazowych
w stosunku do roku poprzedniego, niz wynikajaca z danych przediozonych w toku
kontroli, o czym szerzejw sekcji Stwierdzone nieprawidlowosci.

W 2022 r. udzielono 338923 porad pierwszorazowych (bez zakresu urologii
i neurochirurgii‘é), co stanowito wzrost o0 7,5% w stosunku do 2021 r., w ktérym
udzielono ich 315 291. W 2023 r. udzielono 383 774 porad pierwszorazowych, co
stanowilo wzrost 0 13,2% w stosunku do roku 2022. Przyjeto wartos¢ docelows,
w wielkosci kolidujacej z uzyskiwaniem corocznego wzrostu porad pierwszorazowych
0 25% zgodnie z dziataniem 5.5.1 WPT. Przyjeta bowiem warto$¢ bazowa (za rok

12 Dotyczy poradni chirurgii onkologicznej dla dzieci.
13 Dotyczy poradni chordb metabolicznych dla dzieci.
14 Dz, Urz. Woj. Maz. poz. 12691.

5 Endokrynologia, choroby pluc, neurochirurgia, chirurgia naczyniowa, urologia, genetyka, reumatologia,
hematologia, alergologia, gastroenterologia i kardiologia.

16 Dla wskazanych zakreséw NFZ nie wyodrebnia $wiadczen pierwszorazowych. Liczba udzielonych porad, bez
zakreséw pierwszorazowych wynosita odpowiednio: 2 264 768 w 2022 r. co stanowito wzrost 0 2,9% w stosunku
do 2021 r. (2 201 029), natomiast w 2023 r. udzielono 2 420 306 porad co stanowito wzrost 0 6,9% do roku 2022.
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2021) zostata wykazana jako 301 813 porad, natomiast docelowa (na koniec 2024 r.)
jako 333 500, co wskazuje wzrost 0 10,5 % i odbiega od oczekiwanego wzrostu 25%.

(akta kontroli str. 909-930, 996-1075, 1190-1221)
1.3 Realizacja $wiadczen.

W latach 2021-2023 udzielono facznie 3 760 381 porad w rodzaju AOS na rzecz
pacjentow ponizej 18 r.z., z czego w poszczegdlnych latach udzielono odpowiednio:
1166 026 porad dla 361 746 0sdb (unikalne nr PESEL), 1 254 823 dla 389 466 0sGb
oraz 1339523 porady dla 405675 oséb. W calym kontrolowanym okresie
najliczniejsza, grupe stanowili pacjenci, ktérzy skorzystali z porady jednokrotnie, byto
to odpowiednio: 37,8%, 40,4% i 41,1% wszystkich pacjentéw. Podobne wskazniki
dotyczyly pacjentdw, ktorzy skorzystali z porad dwu lub trzykrotnie (36,3%, 39,6%
1 41,2%). Pacjenci korzystajacy z porad cztery lub wiecej razy stanowili migdzy 26,0%,
a 29,9% wszystkich pacjentéw.

(akta kontroli str, 200-346)

W 2023 r. konsultanci wojewodzcy skierowali do MOW NFZ dwie'” prosby
0 udzielenie informacji dotyczacych wykazu placéwek udzielajacych $wiadczer we
wskazanych zakresach. W 2023 r. do Oddzialu wplyneta réwniez Informacja
Z raportow  konsultantow wojewddzkich za 2022 r. z Mazowieckiego Urzedu
Wojewddzkiego w Warszawie'®, Konsultanci wojewddzcy wskazywali w niej m.in. na
nierdwnomierny dostep do specjalistow, diugi czas oczekiwania na udzielenie
swiadczer, niska, wycene Swiadczeri oraz problem nieodwotywanych wizyt przez
pacjentow. Dyrekior MOW NFZ wyjasnita, ze przy planowaniu uzupetniajacych
postepowari konkursowych w rodzaju AOS dla dzieci analizowano dostepnosé
w zakresach $wiadczeri wskazanych w ww. informaciji, brano takze pod uwage czas
oczekiwania na udzielenie Swiadczenia, co zostalo uwzglednione we wniosku
dotyczacym postepowar z 20 paZzdziernika 2023 r. w ramach, ktérych planowano
zawarcie uméw od kwietnia 2024 r. do kwietnia 2029 r.

(akta kontroli str. 136-149, 822-830, 981-991)

W okresie objetym kontrola, Srednia cena w badanych ponizej wskazanych trzech
zakresach Swiadczen rosta rok do roku. W zakresie alergologii dla dzieci $rednia cena
w 2021 r. wynosita 1,08 zt za punkt rozliczeniowy osiagajac w 2024 r, wartos¢ 1,71 zt,
tj. 0 57,3% wiecej. Rdwnoczesnie odnotowano wzrost liczby udzielonych $wiadczen,
09,9% (w 2021 r. udzielono 55 726 porad, a w 2024 r. 61 218). W zakresie kardiologii
dzieciecej Srednia cena punktu w 2021 r. wynosita 1,19 zt osiagajac w 2024 r. wartos¢
1,76 zl, tj. 0 48,5% wiecej. Odnotowano wzrost liczby udzielonych $wiadczeri o 1,1%
w kontrolowanym okresie (w 2021 r. udzielono 15 487 porad, a w 2024 r, 15 386).
W zakresie leczenia wad postawy u dzieci i mtodziezy Srednia cena punktu w 2021 r.
wynosita 0,92 zt osiagajac w 2024 r. wartos¢ 1,64 zl, tj. o 78,0% wiecej. Odnotowano
wzrost liczby udzielonych Swiadczeri o 14,7% w kontrolowanym okresie (w 2021 r.
udzielono 6718 porad, w 2024 r, 7413).

(akta kontroli str. 136-159, 186-194, CD-1)

1714 marca 2023 r. Konsultant Wojewddzka w dziedzinie pielegniarstwa diabetologicznego skierowala prosbe
o przekazanie informacji o licznie poradni diabetologicznych dla dorostych i dzieci oraz podmiotéw realizujacych
$wiadczenia w POZ w ramach opieki koordynowanej w zakresie diabetologii oraz 20 marca 2023 r. Konsultant
Wojewddzka w dziedzinie immunologii klinicznej skierowala prosbe o przekazanie informacji o placéwka
udzielajacych $wiadczeri w zakresie immunologii klinicznej (poradnie oraz oddzialy dla dzieci i doroslych,
programy lekowe).

18 Pismo z 18 sierpnia 2023 r. znak: WZ-1.962.64.2023.
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1.4 Dokonywanie zakupu $wiadczen.

Plan finansowy NFZ opracowywany jest dla poszczegdlnych rodzajéw Swiadczeri;
bez wyszczegolniania Swiadczeri udzielanych w ramach AOS dla dzieci.

W pierwotnym planie finansowym na 2021 r. zaplanowano kwote 892 244 tys. zt na
pokrycie kosztéw Swiadczen w rodzaju AOS. W ciagu roku kwota na te Swiadczenia
ulegta zwiekszeniu do 1 151 387 tys. zi, tj. 0 29,0%. W 2022 r. kwota zaplanowana na
Swiadczenia AOS w pierwotnym planie wyniosta 943 172 tys. zt i ulegta zwiekszeniu
na koniec roku do kwoty 1 718 484 tys. zi, tj. 0 82,2%. Zwiekszenia wynikaty m.in.
z realizacji polecert Ministra Zdrowia dotyczacych przeciwdziatania COVID-19 oraz
zadan, o ktérych mowa w art. 37 ustawy z dnia 12 marca 2022 r. 0 pomocy
obywatelom Ukrainy w zwiazku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego paristwa’®,
z przeznaczeniem na pokrycie kosztéw Swiadczen opieki zdrowotnej. W pierwotnym
planie finansowym na 2023 r. zaplanowano kwote 2 102 054 tys. zt na $wiadczenia
w rodzaju AOS, w ciagu roku kwota na te $wiadczenia ulegta zwiekszeniu do 2 206
545 tys. zi, 1j. 0 5,0%. Pierwotny plan finansowy na 2024 r. wynosit 2 284 215 tys. zi
i do korica | kwartatu zostat zwiekszony do kwoty 2 373 544, j. 0 3,9%.

(akta kontroli str. 160-171, 424-678)

Podstawa, do tworzenia obszaréw kontraktowania byt aktualny podziat
administracyjny wojewddztwa. Dyrekior MOW NFZ wskazata, ze Oddziat prowadzit
uzupetniajace postepowania konkursowe w celu poszerzenia dostepnosci $wiadczeri
w poradniach specjalistycznych, w tym dla dzieci. Wyjasniono, ze planujac
kontraktowanie swiadczeri, Oddziat analizowat wskaZniki zabezpieczenia $wiadczer,
aktualne terminy leczenia, dostepnos¢ potencjatu, a takze uwzgledniat cele okreslone
w Strategii NFZ, WTP i Priorytetach Zdrowotnych.

(akta kontroli str. 822-926)

Przed ogtoszeniem konkurséw ofert w 2021 roku wystosowano do wszystkich
starostow wojewddztwa mazowieckiego pisemna, prosbe o wspélprace, polegajaca,
na zaktywizowaniu dziatajacych na ich terenie placéwek medycznych, dysponujacych
odpowiednim potencjalem oraz spelniajacych wymagania i warunki do realizacji
Swiadczeri, do zloZenia ofert w postepowaniach konkursowych, Dziatanie to miato na
celu dotarcie do podmiotéw leczniczych funkcjonujacych na obszarach o nizszym
wskazniku dostepnosci, tj. mniejszych miast, gmin miejskich i wiejskich, a tym samym
zakontraktowanie Swiadczen blizej pacjenta. Jak wyjasnita Dyrektor MOW NFZ, dane
z przeprowadzonych w latach 2021-2023 postepowari  konkursowych
poprzedzajacych zawarcie umow na $wiadczenia w poradniach, w ktérych mogly
sklada¢ oferty podmioty z obszaréw poza m.st. Warszawa wykazaly, iz na jedno
postepowanie konkursowe wptywa Srednio mniej niz jedna oferta (0,84 oferty).
Natomiast Srednia liczba zlozonych ofert w postepowaniach, w ktdrych wplyneta
chociaz jedna oferta wynosita 1,66 (najwiecej to osiem ofert na postepowanie nie
dotyczace zakresu dziecigcego). Ponadto Dyrektor wskazata, ze poradnie
specjalistyczne dzieciece udzielajace $wiadczert w umowach zawartych w okresie
2021-2023, (36 miejsc udzielania Swiadczeri) w wiekszosci znajduja, sie w miastach
powiatowych, a tylko sze$¢ poza nimi (w tym cztery w bliskiej odlegtosci od
Warszawy). Dyrektor zwrdcita uwage, ze pomimo prowadzonych uzupetniajacych
postgpowari konkursowych, zainteresowanie zloZzeniem oferty byto znikome. Jako
przyktad wskazano prébe zakontraktowania $wiadczeri w zakresie alergologii dla
dzieci, dla ktérej zmieniono obszar kontraktowania i ogloszono postepowania
konkursowe na obszarach 32 powiatéw, w kidrych brak bylo poradni (wczesniej
kontraktowane byly na wojewddztwo i nastepnie na subregiony). Rozstrzygnieto tylko
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dwa postepowania w wyniku ktérych zawarto dwie umowy. Dyrektor wskazata, iz
z uwagi na koncentracje podmiotow udzielajacych $wiadczer w duzych miastach,
w ktdrych znajduja, sie osrodki ksztalcenia i fatwiej pozyskaé tam personel medyczny,
MOW NFZ w 2023 r. ogtosit konkurs na zawarcie umowy w zakresie alergologia dla
dzieci dla terenu stolicy, w jego trakcie ziozono dwie oferty i zawarto jedna, umowe.
Dyrektor MOW NFZ podkreslita, ze przy obecnym deficycie kadr medycznych,
zakontraktowanie Swiadczeri z dala od duzych o$rodkéw jest bardzo trudne.

(akta kontroli str, 61-69, 136-159, 981-991, CD-1)

W okresie objetym kontrola, MOW NFZ dokonat analizy zabezpieczenia $wiadczeri
AOS?, w tym dotyczacych Swiadczen dla dzieci. Z analizy wynika, ze do 17 stycznia
2023 r. do MOW NFZ wplyneto 277 zgtoszer dotyczacych 134 $wiadczeniodawcow,
ktorzy wnioskowali 0 ogloszenie konkurséw ofert na udzielanie $wiadczert w AOS.
Sposrdd tych wnioskéw, 30 dotyczyto ambulatoryjnych $wiadczer diagnostycznych
kosztochtonnych, pozostale 247 dotyczylo zawarcia uméw na Swiadczenia
w poradniach specjalistycznych, 11 zgloszei obejmowato obszary, w ktdrych
wystepuja, tzw. ,biate plamy” i dotyczyly one zakreséw: alergologii, alergologii dla
dzieci, dermatologii i wenerologii, diabetologii, logopedii, neurologii oraz ortopedii
i traumatologii narzadu ruchu. W analizie stwierdzono réwniez, ze w 2022 r. ubyto 41
miejsc udzielania Swiadczeri, w tym 30 z powodu rozwiazania umowy/pozycji umowy.
Gtownymi  przyczynami  rozwiazywania uméw/zakreséw byt brak personelu
wynikajacy np. rezygnacji z pracy w sektorze publicznym lub przej$cia na emeryture.
We wnioskach z analizy wskazano m.in. braki kadrowe na rynku medycznym.
Zjawisko to ulegto nasileniu w okresie pandemii COVID-19 i trend ten sukcesywnie
sig pogtebiat, skutkujac obnizeniem dostepnosci $wiadczen. Problem dotyczyt
Swiadczeri udzielanych zaréwno w ramach umdéw podstawowego systemu
zabezpieczenia Swiadczen, jak i ambulatoryjnej opieki specjalistycznej. Stwierdzono
takze, ze z uwagi na nielimitowane finansowanie ambulatoryjnych $wiadczen
specjalistycznych, zasadne jest skierowanie strumienia finansowego w kierunku
faktycznej moZliwosci ich realizacji, co moze wplynaé na realna szanse zwiekszenia
liczby miejsc udzielania $wiadczen, tym samym skrdcenia badZ zapobiezenia
wydtuzaniu sie terminéw oczekiwania na udzielenie $wiadczen.

Podsumowanie przeprowadzonej analizy wskazywato, iz wiekszo$¢ uméw w rodzaju
ambulatoryjna opieka specjalistyczna obowiazuje od 2011 lub 2018 roku. Od tego
okresu na rynku ustug medycznych zaszlo wiele zmian. Pandemia COVID - 19,
naptyw uchodzcow z Ukrainy, sytuacja demograficzna, wzrost zachorowari na
choroby cywilizacyjne - wplynely na drastyczne niedobory kadry medycznej oraz
wzrost liczby pacjentow wymagajacych opieki specjalistycznej. Ponadto
wprowadzone zostaly zmiany systemowe (podstawowy system zabezpieczenia
Swiadczeni opieki zdrowotnej), nielimitowane finansowanie ambulatoryjnych
Swiadczeri specjalistycznych, Fundusz Medyczny. Z uwagi na identyfikowane
problemy z utrzymaniem dostepnosci do $wiadczen, deklarowanej przez podmioty
lecznicze na etapie kontraktowania (kilka lat temu), zaréwno w przypadku podmiotow
aktualnie realizujacych Swiadczenia w ramach uméw PSZ jak i AOS, racjonalnym
wydaje sie wykorzystanie, w mozliwie najwiekszym stopniu, dostepnego na rynku
medycznym potencjatu, do realizacji $wiadczei w ramach ubezpieczenia
zdrowotnego. Dzialania te beda wyjsciem naprzeciw istniejacego zagrozenia
znacznego obnizenia dostepnosci do $wiadczen, spowodowanego niedoborami
personelu medycznego.

(akta kontroli str. 61-69, 378-450, CD-1)

2 Opracowanie z 17 stycznia 2023 r.



Stwierdzone W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono
nieprawidiowosci  nastepujace nieprawidiowosci:

1. W kontrolowanym okresie w przypadku 15 na 20 zakreséw Swiadczen, dla
ktérych prowadzono listy oczekujacych wzrastat Sredni czas oczekiwania
wynoszacy od 12,5% do 245,9%, a takze liczby 0séb oczekujacych - 11,8% do
143,9%. NIK ocenia dziatania MOW NFZ w zakresie poprawy dostepnosci do
Swiadczeri AOS dla dzieci jako nierzetelne.

W odniesieniu do dziatan podejmowanych w MOW NFZ w zwiazku
z wydluzaniem sie czasu oczekiwania na udzielenia $wiadczenia i rosnaca
liczbe oczekujacych, Dyrektor MOW NFZ wyjasnita, Ze: Oddziat na biezaco
prowadzi analizy zabezpieczenia dostepnosci do sSwiadczert (wskaZniki
dostepnosci, kolejki oczekujgcych, poziom realizacji kontraktéw, przerwy
i przeszkody w realizacji swiadczen), jak réwniez dostepnego na rynku
medycznym potencjafu do realizacji Swiadczeri w ramach ubezpieczenia
zdrowotnego i w uzasadnionych przypadkach podejmuje decyzje w sprawie
ogfaszania uzupefiajgcych konkursow ofert, majgcych na celu poszerzanie
bazy miejsc realizacji swiadczen. Wyjasniono, Ze w latach 2021-2024 Oddziat
zawieral nowe kontrakty w rodzaju AOS, ogloszono 90 postepowan
konkursowych w zakresach dzieciecych, co skutkowato zawarciem ok. 40 uméw.
Kwestia skrdcenia terminéw oczekiwania i zmniejszenia liczby o0s6b
oczekujacych na $wiadczenia byta réwniez uwzgledniana przy podziale $rodkéw
finansowych pomiedzy zakres podstawowy i skojarzony - S$wiadczenia
pierwszorazowe, w nowo zawieranych umowach. Dyrektor MOW wskazata
réwniez, ze zawieranie uméw w zakresach ogdlnych w ramach, ktérych ze
Swiadczenn moga, korzysta¢ osoby ponizej 18 r.z. miato na celu zwiekszanie
dostepnosci do swiadczeri, biorac réwniez pod uwage deficyt specjalistow
w dziedzinach dzieciecych, o czym $wiadczyly uniewazniane z powodu braku
ofert postepowania konkursowe. Jednoczesnie podkredlita, ze ogdlnopolskie
rozwiazania systemowe takie jak: bezlimitowe finansowanie $wiadczen dla dzieci
od stycznia 2021 r. w ramach ustawy z dnia 7 pazdziernika 2020 r. o Funduszu
Medycznym?! oraz bezlimitowe finansowanie wszystkich $wiadczeri w AOS od
lipca 2021 r. miaty na celu motywowanie Swiadczeniodawcéw do poprawy
dostepnosci do Swiadczeni i zmniejszenie zaréwno liczby oczekujacych jak
i czasu oczekiwania.

Zdaniem NIK dziatania MOW majace na celu skrécenie czasu oczekiwania
i liczby oczekujacych na udzielenie $wiadczeri byly niewystarczajace. Swiadczy
o tym fakt, ze az w 15 sposrdd 20 analizowanych zakreséw $wiadczen wartosci
tych wskaznikéw wzrosly, co NIK ocenia negatywnie. Co wiecej, na potrzebe
poprawy dostepu do AOS dla dzieci, przy wykorzystaniu dostepnego potencjatu
Swiadczeniodawcéw, wskazuja, réwniez wewnetrzne analizy MOW.

(akta kontroli str. 101-116, 981-990)

2. Nierzetelna prezentacja danych i realizacja zadan ujetych w WTP i dotyczacych
rekomendaciji 5.5.

a. W sprawozdaniu z realizacji WPT za 2022r. wskazano wzrost liczby
140 136 porad pierwszorazowych w stosunku do roku poprzedniego. Dane
te pochodzity z MOW. Natomiast z danych przekazanych w toku kontroli
przez MOW NFZ wynika, Ze r6znica pomiedzy liczba, porad zakreséw
pierwszorazowych za 2022 r. (2 264 768) w stosunku do 2021 1. (2 201 029)

21 Dz.U. 2 2024 r. poz. 889, dalej: ,Ustawa o funduszu medycznym”.
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wynosi jedynie 63 739. Z kolei w sprawozdaniu z realizacji WPT za 2023 r.
wykazano wzrost liczby porad pierwszorazowych - 200 472 w stosunku do
roku poprzedniego. Podobnie, jak w przypadku poprzednich sprawozdar,
zZrodtem tych danych byt MOW. Tymczasem z danych przekazanych przez
MOW NFZ w toku kontroli wynika, Ze réznica porad pierwszorazowych za
2023 1. (2420 306) w stosunku do 2022 r. (2 264 768) wyniosta jedynie
155 538. Nawet w przypadku odniesienia sie do wszystkich porad rdznica
rok do roku wynikajaca z danych MOW NFZ jest inna niz wskazana
w sprawozdaniach;

b. braku osiagniecia zaktadanego w WPT 25% wzrostu porad
pierwszorazowych rok do roku za 2022 i 2023 r. Dla porad
pierwszorazowych (bez zakresu urologii i neurochirurgii2) w 2022 r.
udzielono 338 923 porady, co stanowi wzrost o 7,5% w stosunku do 2021 r.,
w ktorym udzielono ich 315291, W 2023 r. udzielono 383 774 porad
pierwszorazowych co stanowit wzrost o 13,2% w stosunku do roku 2022,
W sprawozdaniu Srodokresowym z realizacji WPT z 26 czerwca 2024 r. dla
dziatania wskazano 0% poziom stopnia realizacji wskaznika dziatania.

Dyrektor MOW NFZ wobec powyzszych kwestii wyjasnita, m.in., Ze wykazywane
W sprawozdaniach za 2022 r. i 2023 r. dane dotyczg liczby oczekujacych i czasu
oczekiwania na ostatni dzieri roku, a wartoS¢ bazowq dla liczby Swiadczeri okreslono
Jako réznice liczby swiadczeri z roku 2021 i 2020. Ponadto Dyrektor wyjasnita, ze nie
byto potrzeby wystepowania do Mazowieckiego Urzedu Wojewddzkiego w zakresie
wykazanego stopnia realizacji wskaznikow, gdyz, w ocenie MOW NFZ, prezentowane
dane wskazuja, prawidiowe przedzialy procentowe dotyczace poziomu realizacji
wskaznikow w przypadku obu dziatar. Oddziat, w toku prac roboczych, zgtosit uwagi
dotyczace potrzeby urealnienia wartosci docelowej w przypadku Sredniego czasu
oczekiwania do poradni wykazanego w rekomendacji 5.4. Wskazano takze, ze
wskaznik dotyczacy dziatania 5.5.1 dotyczy liczby porad ogdtem, jednoczesnie
wskazano na zidentyfikowanie potrzeby zredefiniowania opisu tego dziatania oraz
wskaznika poziomu realizacji, co jak wyjasniono powinno by¢ dokonane w toku prac
aktualizacyjnych WPT do 30 wrzesnia 2024 .

Natomiast w zakresie zwigkszenia 0 25% liczby porad pierwszorazowych w stosunku
do roku poprzedniego zgodnie z opisem dziatania biorac pod uwage wartos¢ bazowa,
301 813 porad i docelowa, 333 500 (wzrost 0 10,5%) Dyrektor MOW NFZ wyjasnita,
ze zostata zidentyfikowana potrzeba zredefiniowania opisu dziatania wskazanego
w pkt. 5.5.1 WPT oraz wskaznika poziomu realizacji (rekomendacja 5.5).

Zdaniem NIK przyjety sposdb prezentacji danych, wskaznika (liczba wszystkich
porad) jak réwniez okreslona metodyka ich wyliczania stoi w sprzecznosci z rzetelnym
okresleniem stopnia zwiekszenia liczby porad pierwszorazowych o zaktadane w WPT
25%, co NIK ocenia jako dziatanie nierzetelne. Jednoczesnie NIK zauwaza, ze dla
dwoch z 11 wymienionych zakreséw MOW NFZ nie posiada danych w systemach
informatycznych umoZzliwiajacych w sposéb jednoznaczny prezentacje porad
pierwszorazowych, co budzi watpliwosci co do rzetelnego okreslenia realizaci
wskaznika zwiekszenia porad pierwszorazowych o 25%, co zatozono w WPT. NIK
zwraca uwage, ze pomimo iz do korica realizacji dziatania pozostato sze$¢ miesiecy
wykazany w sprawozdaniu stopien jego realizacji wynosi 0%, co wskazuje na ryzyko
nieosiagniecia celu i planowanej wartosci, biorac pod uwage natozone na MOW NFZ
zadania i dotychczas podejmowane dziatania w ramach ich realizacji. Dodatkowo NIK
wskazuje, ze w opisie sprawozdania Srddokresowego dla rekomendaciji 5.5 podano

22 Dla wskazanych zakreséw NFZ nie wyodrebnia $wiadczen pierwszorazowych. Liczba udzielonych porad, bez
zakres6w pierwszorazowych wynosita odpowiednio: 2 264 768 w 2022 r. co stanowito wzrost 0 2,9% w stosunku
do 2021 r. (2 201 029), natomiast w 2023 r. udzielono 2 420 306 porad co stanowito wzrost 0 6,9% do roku 2022,
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Liczba porad pomimo podjetych dziatari nie osiggnefa wartosci wyjsciowej, dlatego
nalezy kontynuowac dziatanie, wskazano zasadno$¢ analizy i weryfikacji wskaZnika,
co uzasadnia ocene NIK co do prawidtowosci stopnia realizacji zadari.

NIK nie podziela wyjasnieri Dyrektora MOW NFZ w zakresie wartosci bazowej
i docelowej liczby porad pierwszorazowych rok do roku. Przyjeta wartos¢ bazowa za
2021 r. liczby udzielonych porad wyniosta 301 813 natomiast docelowa 333 500, co
stanowi wzrost 0 10,5% i w ocenie NIK koliduje z przyjetym w dziataniu zatozeniem
25% wzrostu porad rok do roku.

(akta kontroli str. 909-930, 996-1075, 1190-1221)

NIK ocenia, Ze dziatania podejmowane w celu zwigkszenia dostepnosci $wiadczen
(np. ogtoszenie dodatkowych postepowart konkursowych i zwiekszanie wartosci
finansowania Swiadczen pierwszorazowych) nie przyniosly oczekiwanych rezultatéw.
Wazrost liczby oczekujacych na udzielenie $wiadczenia jak réwniez Sredniego czasu
oczekiwania Swiadczy, w ocenie NIK, o pogorszeniu dostepnosci Swiadczeri AOS dla
dzieci w szczegdlnosci w odniesieniu do poradni gastroenterologii dla dzieci dla ktdrej
wzrost czasu oczekiwania wynidst 245,0% a liczba oczekujacych o 161,1%,
alergologii dla dzieci odpowiednio 91,3% i 64,9% oraz poradni wad postawy 0 52,1%
i 49,2%.

NIK jako nieskuteczne i nierzetelne, ocenia dzialania podejmowane przez MOW NFZ
w celu zrealizowania rekomendacji ujetych w WPT z uwagi na nieosiaganie
planowanych wartosci wskaZnikéw,

2. Zawieranie i realizacja uméw swiadczeri AOS dla dzieci.

2.1 Prowadzenie postepowan.

W okresie 2021-2023 r. MOW NFZ ogtosit 90 postepowari konkursowych w rodzaju
ambulatoryjna opieka specjalistyczna dla zakreséw wyodrebnionych dla dzieci,
w wyniku ktorych rozstrzygnietych zostato 31 postepowan (34,4%). natomiast 59 (4.
65,6%) zostato uniewaznionych. W 2021 bylo to odpowiednio 57 postepowar, 46
uniewaznionych (tj. 80,7%); w 2022 r. - 11 postepowari z czego cztery zostaly
uniewaznione (fj. 36,4%) oraz w 2023 r. - 22 postepowania, z Czego
dziewiec uniewaznionych (40,9%). Najwieksza liczba postepowari konkursowych
dotyczyla Swiadczeri w zakresie alergologii dla dzieci, $wiadczedh w zakresie
alergologii dla dzieci — $wiadczenia pierwszorazowe oraz $wiadczenia w zakresie
pediatrii.

W MOW NFZ, w okresie objetym kontrola, dokonywano aneksowania umoéw
w zakresie AOS. Na koniec 2023 r. funkcjonowaly 822 umowy w rodzaju AOS z czego
51,7% wszystkich uméw obowiazuje ponad 10 lat (425 umowy), umowy obowiazujace
migdzy piec a 10 lat stanowity 13,0% (107), miedzy trzy a piec lat - 31,4% (258),
miedzy jeden rok a trzy lata — 3,5% (29) natomiast umowy ponizej roku stanowity 0,4%
(3) wszystkich umow funkcjonujacych w MOW NFZ., W 2022 r. i 2023 r. podstawa, ww.
aneksowania byt art. 18 ust. 2 ustawy z dnia 31 marca 2020 r. 0 zmianie niekt6rych
ustaw w zakresie systemu ochrony zdrowia zwiazanych z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19%, zgodnie z ktérym umowy o udzielanie
Swiadczeri opieki zdrowotnej wygasajace w trakcie stanu zagrozenia epidemicznego
lub stanu epidemii moga, zosta¢ przediuzone, w celu zapewnienia ciagtosci
i dostegpnosci do Swiadczeri opieki zdrowotnej za zgoda, strony danej umowy na okres

2 Dz. U. poz. 567, ze zm.
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niezbedny do przeprowadzania, po odwolaniu stanu epidemii zagrozenia
epidemicznego lub stanu epidemii, konkursu ofert i rokowari.

Szczegotowym badaniem objeto 10 postepowart w zakresach AOS dla dzieci
ogtoszonych w trybie konkursu ofert, z czego cztery przeprowadzone w 2023 r. oraz
po dwa postepowania w latach 2021 2022, co stanowito 11,1% wszystkich
postepowan konkursowych w tym okresie (90) oraz dodatkowo dwa postepowania
ogtoszone | kwartale 2024 r. W roku 2021 dwa zbadane postepowania zostaly
zakoriczone skierowaniem wniosku do Dyrektora MOW NFZ o uniewaznienie
postgpowania z powodu nieztozenia Zadnej oferty, analogiczna sytuacja dotyczyta
konkursow za 2022 r. oraz | kwartat 2024 r. W roku 2023 uniewazniono jedno
z badanych postgpowari konkursowych. Powodem odrzucenia oferty byto
niespeinienie przez oferenta wymaganych warunkéw okreslonych w przepisach.
Natomiast w przypadku trzech pozostalych postepowari zawarto, w wyniku ich
rozstrzygnigcia, osiem umow, zas jedna, oferte niespetniajaca, wymogdéw odrzucono.

We wszystkich badanych przypadkach postepowano zgodnie z wymogami
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 14 paZdziernika 2020 r. w sprawie sposobu
ogtaszania o postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczer opieki
zdrowotnej, sktadania ofert, powolywania i odwotywania komisji konkursowej, jej
zadan oraz trybu pracy** w odniesieniu do wymogéw dotyczacych ogloszenia
0 postepowaniu, sktadania ofert, powotywania komisji konkursowej i realizacji przez
nig, zadari. Dyrektor MOW NFZ powolywat komisje konkursowe stosujac sie do
wymogow okreslonych w 86 rozporzadzenia o ogtaszaniu konkurséw. Komisje
konkursowe rzetelnie wypetnialy natozone zadania w zakresie rozpatrywania, oceny
i wyboru ofert lub skierowania wniosku do Dyrektora MOW NFZ o uniewaznienie
postepowania  konkursowego. W przypadku kazdego konkursu komisje,
w protokotach z przebiegu postepowania, wskazywaly prawidtowa, podstawe prawna,
swoich decyzji dotyczacych odrzucenia zlozonych ofert wraz z uzasadnieniem.
Wszystkie odrzucone oferty nie spetnialy wymagar okreslonych przez Prezesa NFZ
na podstawie art. 146 ust. 1 pkt. 2 ustawy o $wiadczeniach i dziatania realizowane
przez komisje w tym zakresie byly prawidlowe. Rozstrzygniecia i ogtoszenia
0 rozstrzygnieciu, w odniesieniu do postepowari w wyniku ktérych zawarto umowy,
byly ogtaszane zgodne ze sposobem wskazanym w ogtoszeniu o konkursie ofert,
a wszystkie ogtoszenia o jego wynikach zawieraty nazwe (firme) albo imie i nazwisko
oraz siedzibe albo miejsce zamieszkania i adres wykonawcy, ktdry zostat wybrany

W zadnym z badanych postepowant konkursowych nie zachodzity przestanki
wynikajace z art. 151 ust 6 ustawy o Swiadczeniach dotyczace przekazania Urzedowi
Oficjalnych Publikacji Wspdlnot Europejskich ogloszenia o wyniku rozstrzygniecia
postepowania konkursowego.

W okresie objetym kontrola, nie wystapity przypadki ziozenia przez oferentow protestu
czy odwotania w toku przeprowadzanych przez MOW NFZ konkurséw na realizacje
Swiadczen AOS dla dzieci.

Objete badaniem o postepowania jak i zawarte w wyniku ich rozstrzygniecia umowy
na $wiadczenia w zakresie AOS dla dzieci mieScily sie w ramach kwot ujetych w planie
zakupu Swiadczen, a kwoty przedstawiane w ofertach sktadanych w toku
prowadzonych postepowari mieécity sie w granicach okreslonych przez MOW NFZ.
Nie wystapity przypadki zawarcia uméw z oferentami, kiérzy zaproponowali cene
wyzsza, anizeli cena oczekiwana przez Oddzial.

(akta kontroli str. 61-74, 195-423, 927-932, CD-1)

2Dz U. z 2020 r. poz. 1858, dalej: ,rozporzadzenie o ogtaszaniu konkursow”.

13



Opis stanu
faktycznego

Stwierdzone
nieprawidlowosci

OCENA CZASTKOWA

2.3 Rozliczanie wybranych uméw o udzielanie $wiadczen

Proces walidacji raportéw statystycznych przekazywanych przez $wiadczeniodawcow
byt w pelni zautomatyzowany. Pozytywnie zwalidowane S$wiadczenia byly
importowane do systemu informatycznego MOW NFZ, natomiast sSwiadczenia
z bledem zostaly odrzucone. Operator systemu w MOW NFZ nie miat mozliwosci
wylaczenia regut walidacyjnych ani wprowadzania zmian w tym zakresie. Raporty
statystyczne, ktdre pozytywnie przeszly proces walidacji podlegaly procesowi
weryfikacji, ktéry réwniez byt zautomatyzowany. W ramach centralnych regut
funkcjonowaty 272 sprawdzenia walidacji oraz 794 sprawdzenia weryfikacji . Operator
w MOW NFZ nie miat mozliwosci wylaczenia regut weryfikacyjnych, jedynie miat
mozliwos¢ dodania kolejnych sesji weryfikacyjnych w zwiazku z przeprowadzanymi
weryfikacjami wstecznymi oraz wdrazanymi przez Centrale NFZ procesami
pilotazowymi zawierajacymi nowe reguly weryfikaciji (testowanie). Operator systemu
miat takze mozliwos¢, w przypadku pozytywnego rozpatrzenia wniosku o uznanie
zakwestionowanych $wiadczeri, recznego zdjecia btedu. Uregulowania w tym
zakresie zostaly wprowadzone zarzadzeniem Dyrektora MOW NFZ nr 3/2023 z dnia
5 stycznia 2023 r. w sprawie przyjecia Pracedury rozpatrywania wnioskow o uznanie
zakwestionowanych $wiadczert w procesie weryfikacji raportow statystycznych.
Po zakoficzonych  weryfikacjach ~ wstecznych i wystapieniu  koincydencii
sprawozdanych Swiadczeri do swiadczeniodawcéw, u kidrych wykryte zostaly bledy
weryfikacji, wysytane byly komunikaty za posrednictwem portalu SZOI?5, w ktdrych
informowano o konieczno$ci poréwnania sprawozdanych Swiadczer z dokumentacja
medyczna, pacjentéw, a nastepnie przestaniu stosownej korekty iflub zlozenia
pisemnych wyjasnieri wraz z dokumentacija, potwierdzajaca, realizacje $wiadczenia.
W okresie 2021 — 2023 r. liczba ogdlna wnioskow o uznanie zakwestionowanych
Swiadczen z zakresu AOS wynosita odpowiednio: 52, 2391 204, natomiast za | kwartat
2024 r. - 37. W odniesieniu do AOS dla dzieci byto to odpowiednio: 8, 62 i 15 oraz
4 za | kwartat 2024 r. Jak wyjasnita Dyrektor MOW NFZ, w okresie objetym kontrola,
nie wystepowaty wytaczenia pojedynczych sprawdzer z zakresu walidacji i weryfikacji
$wiadczeri AOS udzielanych dzieciom.

(akta kontroli str, 822-843, 1102,1153)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki w
przedstawionym wyzej zakresie.

MOW NFZ prawidiowo realizowat ogtaszane postepowania konkursowe, o ktérych
mowa w art. 139 ust. 1 ustawy o Swiadczeniach. NIK za prawidtowe ocenia dziatania
w zakresie przeprowadzania dodatkowych (uzupetniajacych) postepowari
konkursowych oraz zawieranie anekséw do uméw z wykonawcami wylonionymi
wczesniej w drodze konkursu. Dodatkowo NIK pozytywnie ocenia przyjete
i stosowane zasady walidacji i weryfikacji raportéw statystycznych oraz dziatan
podejmowanych przez MOW NFZ w tym zakresie.,

% System Zarzadzania Obiegiem Informacji (SZOI) stuzacy do dwukierunkowej komunikacji pomiedzy Oddzialem
Wojewddzkim NFZ a $wiadczeniodawca,
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3. Nadzor nad realizacja Swiadczeri AOS dla dzieci.

3.1 Monitorowanie realizacji uméw AOS dla dzieci oraz celowo$é
udzielania $wiadczen.

Po kazdym kolejnym kwartale danego roku, MOW NFZ przeprowadza analizy
realizacji uméw w oparciu o plany rzeczowo-finansowe. Na ich podstawie ustalane
byly ogélne zasady rozliczenia $wiadczeri, obejmujace m.in. efektywnigjsze
wykorzystanie srodkéw finansowych zakontraktowanych w umowach oraz zasady
finansowania nadwykonan, w tym $wiadczeri nielimitowanych i$wiadczer
wskazanych do Planu Funduszu Medycznego. Zasady byly ustalone jednolicie dla
wszystkich Swiadczeniodawcéw. W ramach monitorowania uméw dokonywano
walidacji i weryfikacji raportéw  statystycznych przekazywanych przez
Swiadczeniodawcéw. W okresie objetym kontrola, MOW NFZ nie informowat Centrali
NFZ o koniecznosci przeprowadzania kontroli $wiadczeniodawcéw realizujacych
umowy AOS dla dzieci z uwagi na niewtasciwy sposcb realizacji ich postanowier.

W toku kontroli ustalono, ze czterech $wiadczeniodawcéw mogto ograniczaé dostep
do S$wiadczeri udzielanych w ramach AOS dla dzieci. Analiza danych
sprawozdawczych wskazata, ze w przekazywanych raportach statystycznych nie
sprawozdawano Swiadczen dla dzieci ponizej pewnego roku zycia. Dla $wiadczeri
udzielanych w zakresie okulistyki dla dzieci dwa podmioty nie sprawozdawaly
Swiadczeri dla pacjentéw ponizej 4 r.z. natomiast jeden ponizej 16 r.z.. Dla $wiadczeri
udzielanych w poradni wad postawy dla dzieci i mlodziezy jednej $wiadczeniodawca
nie sprawozdawat $wiadczer dla dzieci ponizej 5 1.z.

Dyrektor MOW NFZ wyjasnita, ze przeprowadzona analiza ww. podmiotéw wskazuje
na realizacje Swiadczen dla pacjentéw ponizej 18 r.z., a Oddziat na biezaco dokonuje
weryfikacji poprawnosci realizacji postanowieri umdéw wzgledem wszystkich
Swiadczeniodawcdw. Informacje przekazane przez $wiadczeniodawcéw nie
potwierdzaja, udzielania $wiadczent dzieciom w kazdym wieku. Ponadto Dyrektor
MOW NFZ wskazata w przekazanych wyjasnieniach, ze umowa z jednym?®
Swiadczeniodawcom funkcjonuje od kwietnia 2024 r. tj. zawarta poza okresem
objetym kontrolg. NIK nie moze zgodzi¢ sie ze stwierdzeniem, ze obowiazujaca z nim
umowa od 1 kwietnia 2024 r, wykracza poza okres objety kontrola, Zgodnie
z upowaznieniem okres ten obejmowal czas od 1 stycznia 2021 r, do dnia
zakoriczenia czynnosci  kontrolnych, Jedynie w przypadku czesci danych
statystycznych, z uwagi na prowadzenie kontroli od maja 2024 r., nie zbierano danych
za oba kwartaly 2024 r. Ustalenia kontroli NIK tj. informacje uzyskane od podmiotéw
jak réwniez dane z systemow informatycznych MOW NFZ obrazujace wiek pacjentow
przyjmowanych u Swiadczeniodawcdw wskazywaly na przypadki ograniczania
dostepnosci.

Komdrki merytoryczne MOW NFZ, po zakoriczonym kwartale biezacego roku
kalendarzowego, otrzymywaly zestawienie zawierajace wykaz uméw, w tym AOS dla
dzieci, ktérych realizacja wynosita mniej niz 50% wysokosci kontraktu za dany okres,
Prowadzono na tej podstawie dzialania wyjasniajace w Kkontakcie ze
Swiadczeniodawcami.

Dyrektor MOW NFZ byt informowany o wynikach kontroli przeprowadzonych przez
Centrale NFZ. W okresie objetym kontrola Terenowy Wydziat Kontroli VII
przeprowadzit cztery kontrole u Swiadczeniodawcéw w zakresie AOS dla dzieci, ktore
skutkowaly natozeniem kar na trzy podmioty udzielajace Swiadczen w tacznej kwocie

2% Centrum Medyczne MML Spétka z 0.0.
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2,76 tys. z1.?” We wszystkich przypadkach przyczyna, natozenia kar byto nieudzielenie
Swiadczen w czasie lub miejscu wskazanym w umowie (zmiany harmonogramu
skutkujace brakiem dostepnosci Swiadczen) i niezgtoszenie zmian w zataczniku do
umowy — Harmonogram i zasoby. W przypadku jednego?® Swiadczeniodawcy kontrola
nie skutkowata natozeniem kary umownej.

(akta kontroli str. 424-471, 822-843, 1102-1153, 1151-1189, 1190-1204, CD-1)
3.2 Rozpatrywanie skarg w ramach uméw AOS dla dzieci.

Proces rozpatrywania skarg w MOW NFZ prowadzony byt w oparciu o zatwierdzone
przez Prezesa NFZ regulacje wewnetrzne, tj. Procedura do procesu: Obsfuga skarg
i wnioskéw® oraz Procedura do procesu Nr: B.07.04 Obstuga skarg, wnioskéw
i odpowiedzi do klientow®. Regulacje te okreslaly cel, zasady, definicje i sktadowe
procesu rozpatrywania skarg. W funkcjonujacych procedurach przywotano takze
regulacje zewnetrzne dotyczace procedury rozpatrywania skarg m.in. rozporzadzenie
Rady Ministrow z dnia 8 stycznia 2002 r. w sprawie organizacji przyjmowania
i rozpatrywania skarg i wnioskéwst, W okresie 2021 - | kwartat 2024 r, do MOW NFZ
wplynelo facznie 68 skarg na 28 Swiadczeniodawcéw udzielajacych Swiadczen
w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna dla dzieci. W roku 2021 bylo to 18
skarg, w 2022 r. - 27 , w 2023 r. - 21, oraz dwie w | kwartale 2024 r. Jak wyjasnita
Dyrektor MOW NFZ wykaz skarg przedstawionych kontrolerom zawiera wszystkie
skargi, jakie wplynefy do DSW i dotyczyly zakreséw swiadczeri AOS
zakontraktowanych dla dzieci. Nie wyklucza to jednak mozZliwosci, ze skargi
dotyczace dzieci, odnoszace sie do podmiotéw leczniczych realizujgcych Swiadczenia
w zakresach dla dorostych, nie znajduja sie w tym wykazie. Rejestr Skarg i Whioskdw,
w ktdrym ewidencjonujemy dane dotyczace skarg nie ma funkcjonalnosci
umoZliwiajgcej wyodrebnienie wszystkich skarg AOS tylko i wytacznie w odniesieniu
do dzieci. Skargi dotyczyty m.in. probleméw w zakresie umdwienia na udzielenie
Swiadczenia, diugotrwalego czasu oczekiwania na zapisy do poradni, zachowari
personelu medycznego w trakcie udzielania Swiadczen, niezlecania wymaganych
zdaniem skarzacych badan iprocedur medycznych. Badaniem objeto wszystkie
skargi i byty one rozpatrzone terminowo. W przypadku prowadzenia diugotrwatego
postepowania wyjasniajacego informowano skarzacych o wydtuzeniu terminu.
W badanych skargach stwierdzono w siedmiu przypadkach nieprawidtowosci
dotyczace m.in.: nieprzestrzegania rozporzadzenia w sprawie skarg oraz niektdrych
postanowiert wewnetrznych procedur obowiazujacych w MOW NFZ, jak réwniez
braku nalezytego przyptywu informacji pomiedzy komérkami organizacyjnymi, o czym
szerzej w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci. MOW NFZ, stosownie do wymogow
przyjetych procedur, przekazywat do Centrali NFZ péiroczne i roczne sprawozdania
dotyczace prowadzonych postepowari skargowych.

(akta kontroli str. 61-74, 679-821, CD-1)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono
nastepujace nieprawidtowosci:

27 Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,ARNICA” w Ciechanowie — kwota kary 885,23 zi, Niepubliczny
Specjalistyczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,Olsztyriska” Debiriska, Szczepanowska, Spétka Partnerska — Lekarze
w Radomiu — kwota kary 907,67 zt orz ENDOMED Janusz Romanowski Spatka Jawna w Radomiu — kwota kary
974,35 24,

% Adam Zieliriski Zieliriscy Sp. z 0.0. w Ostrolece.

2 W okresie od 1 stycznia 2021 r. funkcjonowaly nastepujace wersje procedur: od 2 grudnia 2020 r. v1.0; od 8
czerwca 2021 r.v.1.1

30 W okresie od 29 lipca 2022 r. do 25 kwietnia 2023 r. obowiazywata Wersja procedury: 2.0, natomiast od 26
kwietnia 2023 Wersja procedury: 2.1.

31 Dz. U. Nr 5 poz. 46 dalej: rozporzadzenie w sprawie skarg.
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1. W ramach procesu prowadzenia i rozpatrywania postepowari skargowych
stwierdzono:

a. W przypadku trzech skarg naruszono wewnetrze procedury dotyczace
prowadzenia i rozpatrywania skarg w MOW NFZ poprzez nieprzekazanie
pisma skarzacemu o uzupeknienie brakéw formalnych w terminie 7 dni od dnia
wplywu skargi. Jak wyjasnita Naczelnik Wydzialu Obstugi Klientow
i Profilaktyki MOW NFZ®? w trakcie rozpatrywania skargi stwierdzono, ze
w korespondencji do skarzacego zostana przekazane dane wrazliwe,
dodatkowo wskazata, iz w pismie Centrali NFZ z 2019 r. wskazano, iz adres
e-mail mozna traktowa¢ jak adres doreczenia, a w przypadku uznania, ze
w korespondencji zostang, uzyte dane wrazliwe, nalezy poprosié o wskazanie
adresu, na ktdry zostanie wystana korespondencja w sposéb gwarantujacy
bezpieczeristwo danych. NIK nie podziela stanowiska w tej kwestii, zwracajac
uwage, iz obowiazujace procedury dotyczace rozpatrywania skarg
przewidywaty obligatoryjny termin 7 dni na wystapienie o uzupetnienie danych
oraz wskazywaty konieczno$¢ wskazania skarzacym, ze brak uzupetnienia
w terminie oznacza pozostawienie skargi bez rozpoznania. Dziatania MOW
NFZ byly w tym zakresie nierzetelne;

b. W przypadku dwoch skarg, uznanych przez MOW NFZ za zasadne, pomimo
wskazania informacji skarzacemu, ze kwestia wykazana w skardze jest
istotna i poinformowaniu go o przekazaniu sprawy do komdrki merytorycznej
zajmujacej sie nadzorem nad realizacja, umoéw, przekazanie pisma do
komérek organizacyjnych MOW NFZ celem wykorzystania zawartych w nim
informacji nastapito dopiero w zwiazku z prowadzonym czynnosciami
kontrolnymi NIK. Jak wyjasnita Naczelnik Wydzialu MOW NFZ bylo to
wynikiem nattoku spraw prowadzonych w Wydziale, niedopatrzenia
pracownika i kierownika. Wskazata takze, ze procedowana skarga zostata
rozpatrzona, a kwestia ta jest elementem dodatkowym nie wplywajacym na
rzetelnos¢ terminowo$¢ prowadzonych spraw. Zdaniem NIK celem
zachowania najwyzszej rzetelnosci w toku prowadzonych postepowan
skargowych zasadnym jest informowanie komdrek merytorycznych w tym
Centrali NFZ  dotyczacych nieprawidtowosci  stwierdzonych
u Swiadczeniodawcow;,

c. W jednym przypadku w piSmie do skarzacego nie wskazano, iz brak
uzupetnienia brakow formalnych skutkuje pozostawieniem skargi bez
rozpatrzenia, co naruszato zapisy § 8 rozporzadzenia w sprawie skarg oraz
procedury wewnetrznej. Jak wyjasnita Naczelnik Wydzialu mogfo to by¢
wynikiem pomytki pracownika lub uznaniem przez niego, iz dane, o ktdrych
uzupetnienie wnioskowano nie sg brakami formalnymi. NIK nie podziela
stanowiska w tej kwestii, gdyz w piSmie do skarzacej zawarto podstawe
prawna, j. rozporzadzenie w sprawie przyjmowania i rozpatrywania skarg
i wnioskéw  obligujace do pozostawienia spraw bez rozpatrzenia,
w przypadku braku uzupelnienia wymogéw formalnych. W ocenie NIK,
ustalenia te $wiadcza, o nierzetelnej realizacji zadan przez MOW NFZ;

d. W jednym przypadku, pomimo bezskutecznego wezwania skarzacego do
uzupelnienia brakéw formalnych, procedowano sprawe wbrew przepisom § 8
rozporzagdzenia w sprawie skarg, wewnetrznej procedury oraz informacjom
zamieszczonym na stronie internetowej NFZ, a skarzacej udzielono
odpowiedzi mailem. Jak wyjasnita Naczelnik Wydzialu dla dobra
procedowania sprawy podijeto dziatania dla wyjasnienia sprawy, nie zdawano

%2 Dalej: ,Naczelnik Wydziatu™,
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sobie sprawy na poczatku, ze postepowanie ujawni dane wrazliwe i nie
bedzie mozna przekaza¢ skarzacej pelnych informacji. NIK stoi na
stanowisku, ze zardwno przepisy prawa jak i wewnetrzne regulacje wskazuja,
na konieczno$¢ uzupetnienia danych, a ich brak powoduje nierozpatrywanie
skargi. Dziatania MOW NFZ w tym zakresie byly nierzetelne.

(akta kontroli str, 61-74, 679-821)

MOW NFZ prowadzit nadzor nad realizacja, uméw, dokonywat walidacji i weryfikacii
raportow  statystycznych skladanych przez $wiadczeniodawcéw, zgodnie
z wewnetrznymi procedurami. Pojedyncze przypadki, ktére moga, $wiadczy¢ na
nieudzielanie $wiadczeri dzieciom w kazdym wieku, wskazuja na potrzebe
zintensyfikowania dziatari dotyczacych weryfikowania rozliczania $wiadczer
i prawidtowosci realizacji umowy przez $wiadczeniodawcéw w zakresie AOS dla
dzieci. Postepowania dotyczace przyjmowania i rozpatrywania skarg realizowano co
do zasady prawidiowo, jednakze wystapily przypadki niespetnienia wymogdw
wewnetrznych regulacji w zakresie dotrzymywania ckreslonych w procedurze
termindw oraz procedowania spraw, ktdre z uwagi na braki formalne nie powinny by¢
rozpatrywane zgodnie z wymogami rozporzagdzania w sprawie skarg oraz procedury
wewnetrznej.

IV. Uwagi i wnioski

W zwiazku ze stwierdzonymi nieprawidtowosciami, Najwyzsza Izba Kontroli, na
podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, przedstawia nastepujace uwagi i wnioski:

1. Zintensyfikowanie dotychczas podejmowanych dziatad w celu realizacji
zaktadanych celéw WPT, w szczegdlnosci w zakresie corocznego zwiekszania
dostepnosci Swiadczen AOS, w tym dla dzieci.

2. Wzmocnienie dziatari prowadzonych przez MOW NFZ dotyczacych poprawy
dostgpnosc do Swiadczeri AOS dla dzieci.

3. Wzmocnienie nadzoru nad procesem przyjmowania i rozpatrywania skarg.

4. Kierowanie do Centrali NFZ informacji dotyczacych koniecznosci
przeprowadzania  kontroli  Swiadczeniodawcédw, w  odniesieniu  do
nieprawidtowosci wykazywanych w skargach, w tym niewtasciwego realizowania
postanowieri obowiazujacych uméw hadz informacji wskazujacych na potrzebe
zmiany przyjetych rozwiazari prawnych lub systemowych.
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Prawo zgtoszenia
zastrzezef

Obowiazek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskéw

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystapienie pokontrolne zostalo sporzadzone w dwdch 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. Prawo zgtaszania zastrzezenr, zgodnie
zart.61b ust. 2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystapienia pokontrolnego
zmienionego zgodnie z trescia, uchwaly w sprawie zastrzezen.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK nalezy poinformowa¢ Najwyzsza Izbe Kontroli,
w terminie 21 od otrzymania wystapienia pokontrolnego, o sposobie wykorzystania
uwag i wykonania wnioskow pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach lub
przyczynach niepodjecia tych dziatar.

W przypadku wniesienia zastrzezedn do wystapienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaly o oddaleniu
zastrzezeri w catosci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Warszawa, 31 lipca 2024 .

Najwyzsza Izba Kontroli

Kontroler Departament Zdrowia
Marcin Czyzewski DW?E(tOT
Specialista kontroli paristwowej o C;;pl,s

/-/
potipis

Zmian w wystapieniu pokontrolnym
dokonat:

p.0. Dyrektor Departamentu Zdrowia
Marcin Stolarczyk

podpis
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