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|. Dane identyfikacyjne

Zespdt Wojewodzkich Przychodni Specjalistycznych w Katowicach ul. Powstancow
31, 40-038 Katowice'.

Jacek Przybyto, Dyrektor Zespotu Wojewodzkich Przychodni Specjalistycznych
w Katowicach powotany na stanowisko od 12 pazdziernika 2020 r.2

W okresie objetym kontrolg funkcije kierownika jednostki petnit:

Grzegorz Nowaczynski, p.o. Dyrektora od 29 lipca 2020 do 11 pazdziernika 2020 r.,
wczesniej Dyrektor od 1 pazdziernika 2010 do 27 lipca 2020 r.3

(akta kontroli str. 7-13)
1. Rozwigzania organizacyjne zabezpieczajace udzielanie swiadczen zdrowotnych
dzieciom i mtodziezy z zaburzeniami metabolicznymi wynikajacymi z otytoSci oraz
chordb cywilizacyjnych.
2. Skutecznos¢ diagnozowania i leczenia dzieci i miodziezy z zaburzeniami
metabolicznymi wynikajacymi z otytosci oraz chorob cywilizacyjnych.

2018-2020 (I kwartat) z uwzglednieniem zdarzen wczesniejszych i pozniejszych o ile
miaty wptyw na dziatalno$¢ jednostki w kontrolowanym zakresie.

Art. 2 ust. 2 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli4.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

1. Nina Poloczek, starszy inspektor kontroli paristwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKA/302/2020 z 6 listopada 2020 r.

2. Michat Nowak, starszy inspektor kontroli paristwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKA/303/2020 z 6 listopada 2020 r.

3. Kinga Kotodziejczyk, inspektor kontroli paristwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKA/321/2020 z 25 listopada 2020 r.

(akta kontroli str. 1-6)

W dalszej czgsci Zesp6t lub ZWPS.

2 W dalszej czesci Dyrektor.

3 W dniu 28 lipca 2020 r. funkcje kierownika jednostki petnili Zastepca Dyrektora ds. Ekonomiczno-Administracyjnych i
Zastepca Dyrektora ds. Lecznictwa.

4Dz. U.z 2020 r. poz. 1200, dalej: ustawa o NIK.



OCENA OGOLNA

Il. Ocena ogoinas kontrolowanej dziatalnosci

W ZWPS podejmowano dziatania zmierzajgce do zabezpieczenia udzielania
Swiadczen zdrowotnych dzieciom i miodziezy z zaburzeniami metabolicznymi
wynikajacymi z  otytosci oraz chorob cywilizacyjnych, bowiem utworzono dwie
poradnie udzielajace tych Swiadczen®.

Niemniej jednak w Regulaminie Organizacyjnym jednostki nie okreslono organizacii
dziatania i zadan poszczegoinych poradni. Ponadto poradnie byty dostepne dla
pacjentéw w ograniczonym zakresie: Poradnia Choréb Metabolicznych dla Dzieci —
trzy dni w tygodniu po cztery godziny, Poradnia Endokrynologiczna dla Dzieci -
cztery dni w tygodniu, odpowiednio osiem, cztery, cztery i dwie godziny’, a lekarze
w ww. poradniach pracowali od trzech do dziewieciu godzin tygodniowo, co
w przeliczeniu na etat wynosito zaledwie od 0,08 do 0,24 etatu. W okresie objetym
kontrola w ZWPS przeprowadzono zaledwie dwa nabory specjalistow do tych
poradni, z tego jeden dotyczacy tylko Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci.
Ograniczato to, zdaniem NIK, dostep dzieci imiodziezy z zaburzeniami
metabolicznymi wynikajacymi z otytosci i chordb cywilizacyjnych do $Swiadczen
zdrowotnych.

Ograniczony czas funkcjonowania poradni oraz nieliczny zaséb kadrowy skutkowaty
dlugim czasem oczekiwania na wizyte w tych poradniach, ktéry wynosit
w przypadkach stabilnych ponad 222 dni w Poradni Chordb Metabolicznych dla
Dzieci i ponad 308 dni w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci, a w przypadkach
pilnych wynosit odpowiednio 164 i 194 dni.

Wszyscy lekarzy pracujacy w powyzszych poradniach (pie¢ 0sdb) spetniali wymogi
Narodowego Funduszu Zdrowia® dotyczace kwalifikacji, jednakze specjalizowali sie
oni gtéwnie w pediatri, a tylko jeden posiadat dodatkowo specjalizacje
z endokrynologii. Lekarze ci nie posiadali certyfikatbw umiejetnosci z zakresu
profesjonalnego leczenia nadwagi i otytosci, co — zdaniem NIK — mogto powodowaé
ryzyko braku kompleksowego podejécia do pacjenta. Zespét prowadzit analizy
kosztdw realizowanych $wiadczen w ww. poradniach.

W Zespole podejmowano dziatania zmierzajace do diagnozowania i leczenia dzieci
I mtodziezy z zaburzeniami metabolicznymi wynikajacymi z otytosci oraz choréb
cywilizacyjnych. Zlecane badania byty réznicowane w zalezno$ci od stopnia otytoSci
lub wspotistnienia innych schorzen. W 18 sposrdd 20 zbadanych przypadkéw, ;.
w 90% lekarze ZWPS leczyli choroby bedace konsekwencijg otytosci, jednoczesnie
dazac do redukcji masy ciata pacjentéw. W 14 przypadkach, tj. w 70% pacjenci
zostali skierowani do poradni dietetycznych lub do uzdrowisk/sanatoriow lub szpitali.
NIK zwraca uwage, ze skuteczno$¢ podejmowanych dziatan zalezata w duze
mierze od wspdtpracy pacjenta, jego rodziny z lekarzami réznych specjalizacji oraz
specjalistami z zakresu dietetyki, psychologii, a takze przestrzegania zalecen, na co
lekarze mogli mie¢ wytacznie ograniczony wptyw. Dodatkowo NIK zauwaza,
ze w koszyku Swiadczen gwarantowanych i finansowanych przez NFZ nie znalazty
sie porady dietetyka, ani psychologa, pomimo tego, ze skuteczne leczenie otytoSci
zalezy od wspbtpracy pacjenta rowniez ze specjalistami wyzej wymienionych
dziedzin.

5 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene 0gdlng jako ocene pozytywna, ocene negatywna albo ocene w formie opisowe;.
6 Poradnia Choréb Metabolicznych dla Dzieci oraz Poradnia Endokrynologiczna dla Dzieci.

7 ZWPS byt dla lekarzy dodatkowym miejscem zatrudnienia.

8 Dalej: NFZ.
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Opis stanu
faktycznego

lll. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Rozwiagzania organizacyjne zabezpieczajace udzielanie
Swiadczen zdrowotnych dzieciom i miodziezy z zaburzeniami
metabolicznymi  wynikajacymi z otylosci oraz choréb
cywilizacyjnych.

1.1 ZWPS zgodnie z zapisami Statutu® stanowit podmiot leczniczy niebedacy
przedsigbiorcg w rozumieniu ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziafalnosci
leczniczej', prowadzony w formie samodzielnego publicznego zaktadu opieki
zdrowotnej. Jako cele dziatania Zespofu wskazano: udzielanie $wiadczen
zdrowotnych stuzacych zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia
oraz inne dziatania medyczne wynikajgce z procesu leczenia lub przepisow
odrebnych regulujacych zasady ich wykonywania oraz promocje zdrowia. Do zadan
ZWPS nalezato m.in.:

e udzielanie ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych, w tym w zakresie
medycyny pracy;

e prowadzenie dziatalnosci diagnostycznej;

e prowadzenie dziatan z zakresu zdrowia publicznego, w tym profilaktyka
chordb, promocja zdrowia i edukacja zdrowotna;

e uczestniczenie w realizacji zadan dydaktycznych i badawczych
W powigzaniu z udzielaniem $wiadczer zdrowotnych i promocjg zdrowia,
w tym wdrazanie nowych technologii medycznych oraz metod leczenia;

e uczestniczenie w przygotowywaniu os6b do wykonywania zawodu
medycznego i ksztatceniu osdb wykonujacych zawody medyczne na
zasadach okreslonych w odrebnych przepisach regulujacych ksztatcenie
tych oséb.

Zgodnie z Regulaminem Organizacyjnym!, Dyrektor wykonywat swoje zadania
kierownicze i zarzadcze przy pomocy: Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa, Zastepcy
Dyrektora ds. Ekonomiczno-Administracyjnych, Gtéwnego Ksiegowego, Naczelnej
Pielegniarki oraz Kierownikéw komérek organizacyjnych. Strukture organizacyjng
Zespotu tworzyty:
e Zaklad leczniczy pod nazwg Ambulatoryjna Opieka Zdrowotna, w ktorym
byta wykonywana dziatalno$¢ lecznicza. W jego sktad wchodzity jednostki
I komorki organizacyjne o charakterze medycznym;
o Komorki organizacyjne o dziatalnosci niemedycznej i pomocniczej.

Komérki organizacyjne Zespofu znajdowaty sie w trzech lokalizacjach:

e W Katowicach, ul. Powstancow 31 (35 poradni oraz 12 pracowni, w tym
Poradnia  Chordb  Metabolicznych  dla  Dzieci oraz  Poradnia
Endokrynologiczna dla Dzieci - udzielajace $wiadczen dzieciom i mtodziezy
z zaburzeniami metabolicznymi);

e W Katowicach, ul. Lompy 16 (siedem poradni oraz Centralne
Laboratorium);

e W Zabrzu, ul. Marii Sktodowskiej — Curie 10 (dwie poradnie).

9 Wprowadzonego uchwata nr V/42/28/2017 Sejmiku Wojewodztwa S!qskiego z dnia 18 wrzesnia 2017 r. w sprawie ogloszenia
tekstu jednolitego uchwaty Nr V/12/22/2015 Sejmiku Wojewddztwa Slaskiego z dnia 21 wrzesnia 2015 r. w sprawie nadania
statutu Zespotowi Wojewddzkich Przychodni Specjalistycznych w Katowicach.

10Dz. U.z2020 r. poz. 295, ze zm.

" Wprowadzonym Zarzadzeniem Dyrektora nr 13/2020 z dnia 25 czerwca 2020 r.
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Poradnie zajmujgce sie udzielaniem $Swiadczen dla dzieci i miodziezy
z zaburzeniami metabolicznymi zostaty wymienione w Regulaminie Organizacyjnym
oraz W Rejestrze podmiotdw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza, aczkolwiek
w zadnym z dokumentow nie wskazano zakresu i sposobu udzielania Swiadczen
opieki zdrowotnej w tym obszarze, co zostato szerzej opisane w Sekcji ,Stwierdzone
nieprawidtowosci”.

(akta kontroli str. 18-24, 25-243, 244-340)

Poradniami ZWPS, w ktorych udzielano najwiekszej liczby Swiadczen opieki
zdrowotnej nad dzieCmi i mtodziezg z zaburzeniami metabolicznymi byty w badanym
okresie Poradnia Endokrynologiczna dla Dziecii Poradnia Chordb Metabolicznych
dla Dzieci. Liczba dzieci i mtodziezy z zaburzeniami metabolicznymi wynikajacymi
z otytosci i choréb cywilizacyjnych objetych opieka specjalistyczng!?2 w badanym
okresie oraz liczba udzielonych $wiadczenn w tym zakresie ksztattowata sie
nastepujaco:
o W2018r.

- E66'3 (otytos¢) — diagnoza: 281 os6b', udzielone $wiadczenia: 52915;

- N62 (przerost piersi — ginekomastia) — diagnoza: 20 oséb, udzielone

Swiadczenia: 29 — Swiadczenia udzielone w Poradni Endokrynologicznej dla

Dzieci;

- E03 (niedoczynnos¢ tarczycy o innej etiologii) — diagnoza: 755 0sob,

udzielone $Swiadczenia: 1339 - S$wiadczenia udzielone w Poradni

Endokrynologicznej dla Dzieci;

- E34.9 (zaburzenia wydzielania wewnetrznego, nieokreslone) — diagnoza:

43 osoby, udzielone $wiadczenia: 45 — Swiadczenia udzielone w Poradni

Endokrynologicznej dla Dzieci;

- 110 (nadcisnienie samoistne [pierwotne]) — diagnoza: 67 osob'6, udzielone

Swiadczenia: 15717,

- K76 (inne choroby watroby) — diagnoza: 10 oséb, udzielone $wiadczenia:

18 — Swiadczenia udzielone w Poradni Hepatologicznej dla Dzieci;

- EO7 (inne choroby tarczycy), E16.8 (inne okreslone zaburzenia

wydzielania wewnetrznego trzustki), E16.9 (zaburzenia wydzielania

wewnetrznego trzustki, nieokreslone), E78.0 (czysta hipercholesterolemia),

E78.1 (czysta hiperglicerydemia), E78.2 (hiperlipidemia mieszana),

E88 (inne zaburzenia metaboliczne) oraz K72 (niewydolno$¢ watroby,

niesklasyfikowana gdzie indziej) — nie zdiagnozowano oraz nie udzielano

Swiadczen.

e W2019r.
- E66 (otytos€) — diagnoza: 282 osoby'8, udzielone Swiadczenia: 58419;

12 |iczba 0sdb, u ktorych stwierdzono schorzenie.

1 Kody Miedzynarodowej Klasyfikacji Choréb ICD-10
https://pl.wikipedia.org/wiki/Mi%C4%99dzynarodowa_Klasyfikacia_Chor%C3%B3b_ICD-10.; https://bml.pl/narzedzia/icd10 .
14228 0s6b w Poradni Chorob Metabolicznych dla Dzieci oraz 64 osoby w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci. Dane

ogélne o liczbie pacjentéw nie sumujg si¢ z liczba pacjentéw poszczegolnych poradni. Ten sam pacjent mogt by¢ leczony
w dwdch poradniach: zaréwno w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci, jak i w Poradni Chorob Metabolicznych dla Dzieci,
a w ogolnej liczbie system pokazuje raz danego pacjenta. Dane pozyskane ze zintegrowanego systemu informatycznego
obstugi przychodni KS-SOMED.

15 442 $wiadczenia w Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci oraz 87 $wiadczen w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci.
16 Sze$¢ osob w Poradni Nefrologicznej dla Dzieci oraz 61 0séb w Poradni Kardiologicznej dla Dzieci.

1712 $wiadczen w Poradni Nefrologicznej dla Dzieci oraz 145 $wiadczen w Poradni Kardiologicznej dla Dzieci.

18 220 0s6b w Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci, 65 osdb w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci,

jedna osoba w Poradni Medycyny Sportowej dla Dzieci oraz jedna osoba w Poradni Nefrologicznej dla Dzieci. Dane ogélne
o liczbie pacjentéw nie sumujg sie z liczba pacjentdw poszczegolnych poradni. Ten sam pacjent mogt by¢ leczony w dwoch
poradniach: zaréwno w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci, jak i w Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci, a w ogoinej
liczbie system pokazuje raz danego pacjenta. Dane pozyskane ze zintegrowanego systemu informatycznego obstugi
przychodni KS-SOMED.

19478 $wiadczen w Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci, 103 $wiadczenia w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci,
jedno $wiadczenie w Poradni Medycyny Sportowej dla Dzieci oraz dwa $wiadczenia w Poradni Nefrologicznej dla Dzieci.
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- N62 (przerost piersi — ginekomastia) — diagnoza: 22 osoby, udzielone
Swiadczenia: 30 — Swiadczenia udzielone w Poradni Endokrynologicznej dla
Dzieci;

- EO03 (niedoczynnos¢ tarczycy o innej etiologii) — diagnoza: 851 osob,
udzielone Swiadczenia: 1590 - S$wiadczenia udzielone w Poradni
Endokrynologicznej dla Dzieci;

- EO7 (inne choroby tarczycy) — diagnoza: jedna osoba, udzielone
$wiadczenia: jedno — Swiadczenie udzielone w Poradni Endokrynologicznej
dla Dzieci;

- E34.9 (zaburzenia wydzielania wewnetrznego, nieokreslone) — diagnoza:
21 os0b, udzielone Swiadczenia: 22 — Swiadczenia udzielone w Poradni
Endokrynologicznej dla Dzieci;

- E78.0 (czysta hipercholesterolemia) — diagnoza: jedna osoba, udzielone
$wiadczenia: dwa — Swiadczenia udzielone w Poradni Endokrynologicznej
dla Dzieci;

- 110 (nadcisnienie samoistne [pierwotne]) — diagnoza: 80 os6b20, udzielone
Swiadczenia: 19421;

- K76 (inne choroby watroby) — diagnoza: 11 0s6b?2, udzielone $wiadczenia:
1723:

- E16.8 (inne okre$lone zaburzenia wydzielania wewnetrznego trzustki),
E16.9 (zaburzenia wydzielania wewnetrznego trzustki, nieokreslone),
E78.1 (czysta hiperglicerydemia), E78.2 (hiperlipidemia mieszana),
E88 (inne zaburzenia metaboliczne) oraz K72 (niewydolno$¢ watroby,
niesklasyfikowana gdzie indziej) — nie zdiagnozowano oraz nie udzielano
Swiadczen.

W 2020 r. (I kwartat):

- E66 (otytos€) — diagnoza: 110 0sdb?4, udzielone $wiadczenia: 168%;

- N62 (przerost piersi — ginekomastia) — diagnoza: 10 osdb, udzielone
Swiadczenia: 11 — $wiadczenia udzielone w Poradni Endokrynologicznej dla
Dzieci;

- EO03 (niedoczynno$¢ tarczycy o innej etiologii) — diagnoza: 299 osdb,
udzielone $wiadczenia: 348 - Swiadczenia udzielone w Poradni
Endokrynologicznej dla Dzieci;

- EO7 (inne choroby tarczycy) — diagnoza: jedna osoba, udzielone
$wiadczenia: jedno — $wiadczenia udzielone w Poradni Otolaryngologiczne;
dla Dzieci;

- E34.9 (zaburzenia wydzielania wewnetrznego, nieokre$lone) — diagnoza:
dziewie¢ o0s6b, udzielone $wiadczenia: 10 - S$wiadczenia udzielone
w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci;

- E88 (inne zaburzenia metaboliczne) — diagnoza: jedna osoba, udzielone
$wiadczenia: jedno - $wiadczenie udzielone w Poradni Chordb
Metabolicznych dla Dzieci;

- 110 (nadcinienie samoistne [pierwotne]) — diagnoza: 36 0s6b?, udzielone
Swiadczenia: 5877,

2 Siedem os6b w Poradni Nefrologicznej dla Dzieci oraz 73 osoby w Poradni Kardiologicznej dla Dzieci.

2115 $wiadczen w Poradni Nefrologicznej dla Dzieci oraz 179 $wiadczen w Poradni Kardiologicznej dla Dzieci.

2210 os6b w Poradni Hepatologicznej dla Dzieci oraz jedna osoba w Poradni Gastroenterologicznej dla Dzieci.

2316 Swiadczen w Poradni Hepatologicznej dla Dzieci oraz jedno $wiadczenie w Poradni Gastroenterologicznej dla Dzieci.
2 89 osob w Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci oraz 21 oséb w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci.

25 141 Swiadczen w Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci oraz 27 $wiadczen w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci.
% Jedna osoba w Poradni Nefrologicznej dla Dzieci oraz 35 os6b w Poradni Kardiologicznej dla Dzieci.

27 Dwa $wiadczenia w Poradni Nefrologicznej dla Dzieci oraz 56 $wiadczen w Poradni Kardiologicznej dla Dzieci.
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- K76 (inne choroby watroby) — diagnoza: osiem 0s6b2, udzielone
$wiadczenia: 1529
- E16.8 (inne okreslone zaburzenia wydzielania wewnetrznego trzustki),
E16.9 (zaburzenia wydzielania wewnetrznego trzustki, nieokreslone),
E78.0 (czysta hipercholesterolemia), E78.1 (czysta hiperglicerydemia),
E78.2 (hiperlipidemia mieszana) oraz K72 (niewydolno$¢ watroby,
niesklasyfikowana gdzie indziej) — nie zdiagnozowano oraz nie udzielano
Swiadczen.
W ramach poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci zatrudniony byt dietetyk ale
nie zatrudniano psychologa3?.

Dyrektor Slaskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ w Katowicach wskazat na brak
systemowych rozwigzan w zakresie leczenia otytosci, jako ze NFZ nie wyrdznia
zakresu Swiadczen dedykowanych wytacznie leczeniu otytoscid!, a w koszyku
Swiadczen gwarantowanych i finansowanych przez NFZ nie znalazly sie porady
dietetyka, ani psychologa, pomimo tego ze skuteczne leczenie otytosci zalezy od
wspotpracy pacjenta rowniez ze specjalistami wyzej wymienionych dziedzin.

(akta kontroli str. 884-885,956-958)

Z wyja$nien Dyrektora ZWPS wynika, Ze choroby metaboliczne u dzieci i mtodziezy
sq z reguty bardzo ztozone, a profil leczenia byt tworzony indywidualnie. Pacjenci
wymagajacy porady psychologicznej byli informowani o tym gdzie moga jq uzyskac.
(akta kontroli str. 15-17, 513-514, 518-527, 528-622, 723-724, 886-887,904,959-
960)
Zadania z zakresu rozpoznawania, planowania i zabezpieczania potrzeb
zdrowotnych  pacjentow oraz  sprawozdawczo$ci  zostaty =~ w Regulaminie
Organizacyjnym przypisane Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa oraz Dziatowi
Lecznictwa.
(akta kontroli str. 15-17,18-24, 25-243)

W Regulaminie Organizacyjnym do zadan Petnomocnika ds. Zintegrowanego
Systemu Zarzadzania nalezato m.in.32: przygotowywanie planu audytu;
przeprowadzanie audytu i wykonywanie czynno$ci sprawdzajgcych; identyfikowanie
I monitorowanie procesdw istniejgcych w jednostce, w tym sprawdzanie, czy
przyjete procedury sg wdrozone i wykonywane; dokonywanie opisow procesow,
gromadzenie dokumentacji i informacji dotyczacych tych proceséw, a zwilaszcza
informacji o systemie kontroli wewnetrznej; identyfikowanie i ocena ryzyka
w procesach oraz prawdopodobienstwa jego wystapienia; sporzadzanie sprawozdan
z przeprowadzonych zadan audytowych.

(akta kontroli str. 15-17, 341-352)

W okresie objetym kontrolg obowigzki Petnomocnika byly wykonywane przez
Dyrektora ds. Ekonomiczno-Administracyjnych.
(akta kontroli str. 811-814)

Dyrektor wyjasnit, ze w latach 2018-2020 nie przeprowadzano kontroli
sprawnosci i efektywnosci podmiotu pod wzgledem diagnostyczno-leczniczym oraz
administracyjno-gospodarczym.

(akta kontroli str. 15-16)

% Pie¢ osob w Poradni Hepatologicznej dla Dzieci oraz trzy osoby w Poradni Gastroenterologicznej dla Dzieci.

29 Osiem $wiadczen w Poradni Hepatologicznej dla Dzieci oraz siedem $wiadczen w Poradni Gastroenterologicznej dla Dzieci.
3 NFZ nie wymaga zatrudniania psychologa w Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci, ani w Poradni Endokrynologicznej
dla Dzieci.

31 Zgodnie z zatgcznikiem nr 1a do Zarzadzenia nr 182/2019/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie
okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju ambulatoryjna opieka
specjalistyczna z dnia 31 grudnia 2019 r. ze zm.

3% Rozdziat VI, § 29.



W ZWPS od roku 2015 wdrazano i wprowadzono Zintegrowany System
Zarzadzania Jakoscig i Srodowiskiem zgodny z normami PN - EN ISO 9001:2009 i
PN-EN 14001-2005, a w 2017 r. wprowadzono Zintegrowany System Zarzadzania
Jakoscig i Srodowiskiem zgodny z normami PN-EN SO 9001:2015
i PN-EN ISO 14001:2015, w ramach ktorych dokonywane byly coroczne audyty
wewnetrzne i zewnetrzne, a wobec stwierdzonych niezgodnosci podejmowane
dziatania korygujace.

(akta kontroli str. 334-352, 811-871)

1.2 Liczba lekarzy zatrudnionych w poradniach specjalistycznych udzielajacych
porad w zakresie zaburzer metabolicznych, tj. w Poradni Choréb Metabolicznych
dla Dzieci oraz Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci, wedtug stanu na dzien
31 grudnia 2018 r, 31 grudnia 2019 r. oraz 31 marca 2020 r. wyniosta, odpowiednio:
piec, pie€ i cztery osoby.

W Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci lekarze oraz dietetyk przyjmowali,
w poniedziatki w godzinach 8:30 - 13:00 (lekarz wraz z dietetykiem), wtorki
w godzinach 15:00 - 19:10 (lekarze) i czwartki od 10:00 do 14:00 (lekarze).

Poradnia Endokrynologiczna dla Dzieci przyjmowata pacjentow we wtorki od 8:00
do 16:00, srody od 15:00 do 19:00, czwartki od 14:00 do 18:00 i pigtki od 9:00
do 10:00.

(akta kontroli str. 353-356, 518-527)

Zatrudnienie obejmowato:

e na dzien 31 grudnia 2018 r. i 2019 r.: w Poradni Chorob Metabolicznych dla
Dzieci: dwoch lekarzy pediatréw zatrudnionych na umowe o prace; w Poradni
Endokrynologicznej dla Dzieci: dwoch lekarzy pediatréw oraz lekarz pediatra
endokrynolog — zatrudnieni na umowe cywilnoprawng;

e na dzien 31 marca 2020 r.. w Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci:
dwodch lekarzy pediatrow zatrudnionych na umowe o prace; w Poradni
Endokrynologicznej dla Dzieci: lekarz pediatra oraz lekarz pediatra
endokrynolog — zatrudnieni na umowe cywilnoprawna.

W latach 2018-2019 lekarze pracujacy w Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci
oraz w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci uczestniczyli w szkoleniach
doskonalgcych umiejetnosci zawodowe, z tego dwdch lekarzy (odbyto tacznie cztery
szkolenia) z zakresu pediatrii, pieciu lekarzy (odbyto tacznie 11 szkolen) z zakresu
zaburzen metabolicznych. W | kwartale 2020 zaden z lekarzy nie brat udziatu
w wyzej wymienionych szkoleniach.

Wszyscy lekarze byli specjalistami z zakresu pediatrii, a jeden z nich dodatkowo
posiadat specjalizacje z zakresu endokrynologii.

(akta kontroli str. 357-512, 515-517, 961-969)

Ww. lekarze wykonujacy $wiadczenia z zakresu Ambulatoryjnej Opieki

Specjalistycznej (dalej: AOS) nie posiadali certyfikatdbw umiejetnosci z zakresu

profesjonalnego leczenia nadwagi i otytosci, wydawanych przez Polskie
Towarzystwo Badan nad OtytoSciag.

(akta kontroli str. 353-356, 961-969)

Dyrektor wyjasnit, ze wyzej wymieniony certyfikat nie jest wymagany przez NFZ.
Ponadto wskazat, ze wszyscy lekarze zatrudnieni w Poradni Endokrynologicznej dla
Dzieci oraz w Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci posiadajgq kwalifikacje
zgodne z wymogami NFZ. W zwigzku z brakiem na rynku lekarzy specjalistow
ZWPS chetnie zatrudnia lekarzy spetniajgcych wymogi NFZ bez mozliwosci wyboru
pomiedzy specjalistg pediatrii, a lekarzem innej specjalizacji. Ponadto dla lekarzy
obydwu poradni ZWPS jest dodatkowym miejscem zatrudnienia, w ktorym pracujg
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oni kilka godzin w tygodniu, w wiekszosci na podstawie umow cywilnoprawnych.
W takiej sytuacji Dyrektorowi ciezko jest sugerowac lekarzom podjecie dodatkowe;
specjalizacii.

(akta kontroli str.882-883, 897)

W dniu 4 lutego 2020 r. zostat ogloszony nabor  specjalisty do Poradni
Endokrynologicznej dla Dzieci, 1 sierpnia 2019 r. nabor specjalistow do obydwu
poradni, 28 marca 2017 r. nabdr specjalistow do obydwu poradni, 21 stycznia
2016 r. nabor specjalisty do Poradni Chordb Metabolicznych dla Dzieci.
Ogtoszenia te nie skutkowaty zatrudnieniem nowych specjalistow.

(akta kontroli str. 900-903)

Dostepno$¢ lekarzy zatrudnionych w przedmiotowych poradniach w oparciu
0 umowe o prace, byta zgodna z umowg z NFZ. Lekarze zatrudnieni na podstawie
umowy o prace w latach 2018-2020 (I kwartat) wykorzystali nalezny urlop
wypoczynkowy, ponadto jeden z lekarzy w 2020 r. przebywat na zwolnieniu
lekarskim?32,

Z uwagi na brak ewidencji czasu pracy lekarzy udzielajgcych Swiadczen w oparciu
0 umowy cywilnoprawne, nie byto mozliwe ustalenie, w jakich konkretnie dniach byli
oni nieobecni, co zostalo szczegbtowo opisane w Sekcji ,Stwierdzone
nieprawidtowosci”. Z tego powodu w przypadku koniecznoSci zapewnienia
zastepstwa za nieobecnego lekarza Dyrektor ZWPS nie miat mozliwo$ci
prawidlowego wykonywania obowigzkéw informacyjnych wobec pacjentow,
okreslonych w §9.1 pkt 3 Zarzadzenia Nr 182/2019/DSOZ Prezesa NFZ z dnia
31.12.2019 r. w sprawie okreSlenia warunkéw zawierania i realizacji umow
0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju ambulatoryjna opieka
specjalistyczna34 - co opisano w sekcji dot. stwierdzonych nieprawidtowosci

Lekarze udzielajacy Swiadczen w oparciu 0 umowy cywilnoprawne pracowali
od trzech do dziewieciu godzin tygodniowo, co w przeliczeniu na etat wynosito
od 0,08 do 0,24 etatuss.

(akta kontroli str. 356, 518-622, 872-873, 886-887,905,906-907)

1.3 Warto$¢ zakontraktowanych i wykonanych Swiadczen finansowanych ze
$rodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia® dotyczacych diagnozowania i leczenia
zaburzen metabolicznych oraz warto§¢ punktu stanowigcego podstawe do
wyliczenia ogdlnej wartosci umowy za poszczegdlne lata 2018, 2019 i w | kw.
2020 r. ksztattowata sie nastepujaco:
- Poradnia Chordb Metabolicznych dla Dzieci: 2018 r. 67 242,78 z137 | 67 241, 50 zt38
10,99 z139, 2019 r. 77 529,87 zt | 77 528,50 zt / 0,99 zt, | kw. 2020 r. 19 818,81 zt/
22 491,20 z+/ 0,99 zt;
- Poradnia Endokrynologiczna dla Dzieci: 2018 r. 238 668,87 zt / 238 668,26 zt /
1,11z, 2019 r. 314 176,62 zt / 314 175,55 zt / 1,11 zt, | kw. 2020 r. 94 315,59 zt /
75149,02 zt/ 1,11 zk.

(akta kontroli str.623-667, 888-892)

33| 4 wokresie od 25.03.2020 r. do 5.04 2020 r.

3 W okresie objetym kontrolg obszar ten regulowaty: Zarzadzenia 22/2018/DSOZ z dnia 14.03.2018 r., a od dnia 1 stycznia
2020 r. — Zarzadzenie Nr 182/2019/DSOZ z dnia 31 grudnia 2019 r.

3 Poradnia Choréb Metabolicznych dla Dzieci: A.D. (dietetyk) 6:30 godz. tygodniowo, J.Z. (lekarz) 8:40 godz. tygodniowo, B.K.
(lekarz) 4 godz. tygodniowo. Poradnia Endokrynologiczna dla Dzieci: D.K. (lekarz) 3 godz. tygodniowo, B.D.-W. (lekarz) 9
godz. tygodniowo, A.J.-T. (lekarz) 8 godz. tygodniowo.

% Dalej ,NFZ”, lub ,Fundusz’.

37 Warto$¢ zakontraktowanych $wiadczen.

38 Warto$¢ wykonanych $wiadczen.

39 Warto$¢ punktu.



W ramach uméw zawartych z NFZ, w Poradni Chorob Metabolicznych dla Dzieci,
kwoty na finansowanie $wiadczenn zdrowotnych nie pokrywaty kosztéw ich
udzielenia w zadnym z lat okresu objetego kontrolg®0. Inaczej przedstawiata sie
sytuacja w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci. Udzielone $wiadczenia
zdrowotne byly w pemi finansowane z umoéw zawartych z NFZ w kazdym
z badanych okresow4!,

(akta kontroli str. 623-628)

Relacja pomiedzy stawka*? jednostki rozliczeniowej*3 ustalonej przez NFZ,
a rzeczywistymi kosztami Swiadczen realizowanych przez poszczegélne poradnie4
udzielajgce $wiadczen zdrowotnych z zakresu zaburzen metabolicznych u dzieci
I miodziezy ksztattowata sie nastepujaco:
- Poradnia Chordb Metabolicznych dla Dzieci: 2018 r. 0,99 zt / 1,3145 zt, 2019 r.
0,99 zt / 1,30 zt, 2020 r.(I kwartat) 0,99 zt / 0,98 zt. W przypadku tej poradni
w 2018 r. i 2019 r. stawka ustalona przez NFZ byta nizsza w stosunku do
rzeczywistych kosztow ponoszonych przez ZWPS;
- Poradnia Endokrynologiczna dla Dzieci: 2018 r. 1,11 zt/ 0,99 zt, 2019 1,11 zt/ 0,86
zt, 2020 r. (I kwartat) 1,11 zt/ 0,89 zt. W przypadku tej poradni w 2018 ri 2019 .
stawka ustalona przez NFZ byta wyzsza w poréwnaniu do rzeczywistych kosztow
ponoszonych przez ZWPS.

(akta kontroli str. 623-631)

Dla obu Poradni udzielajgcych $wiadczen zdrowotnych z zakresu leczenia chordb
metabolicznych i endokrynologicznych sporzadzane byty comiesieczne tzw. karty
kosztéw”, w ktorych wykazywano przychody i ponoszone przez Poradnie koszty.
Karty kosztow” byly na biezaco analizowane*. Podstawg ustalenia kosztu porady
byly punkty, ktérych ilo$¢ zalezata od wieku pacjenta oraz rodzaju porady*’. Jak
wyjasnit Dyrektor ZWPS ,na podstawie ,kart kosztow” ustala sie wynik finansowy
danej poradni oraz analizuje wielkos¢ odchylen od wartodci jednostki
rozliczeniowej rzeczywistej w stosunku do ustalonej przez NFZ. Jezeli przekroczenia
ponoszonych kosztow wzrastajg, wowczas analizuje sie poszczeg6lne pozycje
kosztow i w mozliwych przypadkach wprowadza si¢ rezim kosztowy w celu
zminimalizowania ponoszonych wydatkow. Jest to konieczne zwilaszcza

40 Catkowite koszty poniesione w poradni, przychéd z NFZ, przychéd ogdtem, wynik finansowy poradni, % pokrycia kosztow
z kontraktu ksztattowat sig nastepujaco: 2018 r. 88 802,57 zt / 67 241,49 zt / 67 639,59 zt / -21 162,98 zt /| 76%; 2019 r.
101 584,83 zt / 77 528,49 zt | 77 958,09 zt / -23 626,74 zt | 76%; | kw. 2020 r. 22 210,92 zt / 19 740,68 zt / 19 848,08 zt / -
2 362,84 t/ 89%.

41 Catkowite koszty poniesione w poradni, przychéd z NFZ, przychod ogétem, wynik finansowy poradni, % pokrycia kosztow
z kontraktu ksztattowat sie nastepujaco: 2018 r. 212 001,39 zt / 239 184,53 zt / 244 121,98 zt / 32 120,59 zt / 113%, 2019 r.
244 304,10 zt/ 314 014,40 zt / 321 241,97 zt | 76 937,87 zt / 129%, | kw. 2020 r. 60 279,19 zt / 90 735,82 zt / 92 644,46 zt/
32 365,27 zt/ 151%.

42 Kwota okreslajaca wartos¢ jednostki rozliczeniowe;.

43 Jednostka rozliczeniowa — miara przyjeta do okre$lenia warto$ci $wiadczenia w okreslonym zakresie lub rodzaju; jednostka
rozliczeniowa jest w szczegdlnosci punkt, porada, osobodzien.

4“4 W przypadku obu poradni zostaly uwzglednione nastepujace koszty: sprzet jednorazowy, $rodki czystosci, Srodki
dezynfekujace, materiaty biurowe i druki, druki medyczne, energia elekiryczna, energia cieplna, woda i $cieki, materiaty do
rob6t remontowych, pozostate materiaty, zakup procedur medycznych, ustugi tacznosci (telefony), ustugi pocztowe, ustugi
sprzatania, dozér mienia, ustugi zwigzane z utrzymaniem nieruchomosci, ustugi informatyczne, ustugi remontowe,
konserwacja i naprawa sprzetu medycznego, naprawy biezace pozostatego sprzetu, pozostate ustugi obce, podatek od
nieruchomosci, pozostate optaty, wynagrodzenia ze stosunku pracy, sktadki z tytutu ubezpieczen spotecznych - emerytaine,
rentowe, wypadkowe, sktadki na Fundusz Pracy, Odpisy na ZFSS, éwiadczenia rzeczowe zwiazane z bezpieczenstwem
i higiena, pozostate $wiadczenia, amortyzacja stanowigca KUP, amortyzacja nie stanowigca KUP, ubezpieczenia majatkowe,
sktadki na PFRON, koszty posrednie narzuty, koszty procedur. Dodatkowo w Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci
uwzgledniono koszty: utylizacji odpadéw medycznych i innych, wynagrodzen z tytutu nagrod jubileuszowych, odziez ochronng,
i robocza, ubezpieczenie OC zaktadu. W Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci dodatkowo uwzgledniono koszty: ustug
medycznych (uméw cywilno-prawnych), wynagrodzen — NFZ — ,Srodki na podwyzki’, wynagrodzen z tytulu odpraw
emerytalnych, wynagrodzen — dodatek — pielegniarki, wynagrodzen — dodatek wyréwnawczy dla pielggniarek.

45 Srednia cena za punkt kontraktowy = koszt ogétem/ilo$¢ wykonanych $wiadczen.

46 Analiz dokonywali: Inspektor ds. kosztow, Gtéwny Ksiegowy, Dyrektor ds. Ekonomiczno-Administracyjnych, Dyrektor ZWPS.
Analizie poddawane byt wszystkie wielko$ci przedstawione w ,karcie kosztow”.

47 Porada pierwszorazowa, czy kontynuacja.



w poradniach, w ktérych warto$¢ punku kontraktowego nie jest ,odpowiednio”
wyceniona przez NFZ.”
Dyrektor wyjasnit, ze ,koszty w pierwsze] kolejnosci analizowane sg przez
pracownika sporzadzajacego karty kosztow”. Analiza dotyczy zasadnoSci
ponoszonych kosztow i uzyskanych przychodéw4#s. Nastepnie karty kosztow
przedktadane sg gtdwnemu ksiegowemu i Dyrektorowi ds. Ekonomiczno -
Administracyjnych. Ze spotkan kadry kierowniczej ZWPS, na ktdrych omawiane sg
zagadnienia finansowe nie sporzadzano protokotow.”

(akta kontroli str.623-631, 874-880)

Dyrektor ZWPS wyja$nit, ze ,w badanym okresie nie zaistniaty przypadki ograniczen
w zakresie realizacji $wiadczen zdrowotnych dotyczacych Poradni Chorob
Metabolicznych oraz Endokrynologicznej dla Dzieci spowodowane brakiem Srodkow
finansowych. Podstawowym celem ZWPS jest udzielanie Swiadczen zdrowotnych
w wielu zakresach, a sposéb finansowania specjalistycznych  $wiadczen
zdrowotnych przez NFZ nie jest na jednakowym poziomie. Niektore poradnie
dziatajagce w ZWPS wypracowujg dodatni, a inne ujemny wynik finansowy. Oznacza
to, Ze poradnie, ktorych dziatalno$¢ jest bardziej rentowna niejako dofinansujg te
poradnie, ktére generujq ujemny wynik finansowy. Realizujgc nisko oszacowane
$wiadczenia, ZWPS zapewnia dostep do szerszego zakresu specjalistycznych
Swiadczen opieki zdrowotne;.”

(akta kontroli str. 623-628)

Na dzien 30 listopada 2020 r. pierwszy wolny termin wizyty w Poradni Chordb
Metabolicznych dla Dzieci ZWPS dla pacjenta stabilnego to 16 wrzesnia 2021 r.,
Sredni czas oczekiwania to 222 dni, w tej samej poradni dla pacjenta pilnego
pierwszy wolny termin byt na 30 listopada 2020 r., jednak przy $rednim czasie
oczekiwania 164 dni. Natomiast w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci pierwszy
wolny termin wizyty dla pacjenta stabilnego to 16 grudnia 2021 r., $redni czas
oczekiwania to 308 dni, w tej samej poradni w przypadku pacjenta pilnego pierwszy
wolny termin to 6 maja 2021 r., przy Srednim czasie oczekiwania 194 dni.

(akta kontroli str. 807-810)

Analiza uméw z NFZ wykazata, ze zaréwno w roku 2018 jak i 2019 Dyrektor ZWPS
podpisywat ugody z NFZ, na mocy ktorych zmniejszono warto$¢ kontraktu zarowno
w Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci, jak i w Poradni Endokrynologicznej
dla Dzieci.
W  pierwsze] Poradni warto$¢ kontraktu zostata zmniejszona w 2018 r.
o 10117,80 z, . o 13,08% w stosunku do wartoSci Swiadczenn wskazane;
w aneksie nr 16 z 28 grudnia 2018 r. W tym na Swiadczenia pierwszorazowe
kwota ta zostata zmniejszona o 9 134,73 zt, tj. o 50,48%. W 2019 r. wartos¢
kontraktu zostata zmniejszona o 746,46 zt, tj. 0 0,95%, w tym na $wiadczenia
pierwszorazowe kwota ta zostata zmniejszona o 3 019,50, tj. 0 27,0% w stosunku do
wartosci wynikajacych z aneksu nr 14 z dnia 25 listopada 2019 .
W drugiej Poradni warto$¢ kontraktu zostata zmniejszona w 2018 r. 0 41 652,75 z,
ti. 0 14,86% w stosunku do wartoSci Swiadczen wskazanej w aneksie nr 16
z 28 grudnia 2018 r. W tym na $wiadczenia pierwszorazowe kwota ta zostata
zmniejszona o 35 084,88 zt, tj. 0 62,63%. W 2019 r. warto$¢ kontraktu zostata
zmniejszona 0 31 890,30 zt, tj. 0 9,22%, w tym na $wiadczenia pierwszorazowe
kwota ta zostata zmniejszona o 5 265,84 z}, tj. 0 8,67% w stosunku do wartoSci
wynikajacych z aneksu nr 14 z dnia 25 listopada 2019 r.

(akta kontroli str. 632-661)

48 Np. poprzez wyrywkowa kontrole kwot z dokumentami zrédfowymi (faktury, zestawienia przychodéw, dokumenty PK).
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

Dyrektor ZWPS zapytany o powody zmniejszania wartoSci kontraktow na
Swiadczenia w obu ww. Poradniach w latach 2018 i 2019 wyjasnit, Zze warto$¢
kontraktéw zostata zmniejszona z powodu ich niewykonania. Zdaniem Dyrektora
powyzsze jest standardowg procedurg w przypadku niewykonania kontraktu zgodnie
z umowa. Powody zmniejszania wartoéci kontraktéw, potwierdzit Dyrektor Slaskiego
Oddziatu Wojewodzkiego NFZ w Katowicach.

(akta kontroli str. 874-875,884-885,956-958)

Nalezy zwrdci¢ uwage, ze opisany wyzej stan ma miejsce pomimo niezaspokojenia
zapotrzebowania na Swiadczenia udzielane przez obydwie poradnie.
NIK zwraca uwage, ze okres oczekiwania na porade specjalisty w poradniach
udzielajgcych Swiadczenia dzieciom z zaburzeniami metabolicznymi  wynikat
z niewystarczajgcej obsady lekarskiej i zwigzanego z nig krétkiego czasu pracy tych
poradni. Podkreslic nalezy, ze zakonczone niepowodzeniem proby zatrudnienia
nowych specjalistbw (przeprowadzone w latach 2016 - 2020 przez ZWPS
cztery nabory na stanowisko lekarza w tych poradniach) nie powinny by¢
jedynym sposobem na podniesienie dostepnosci do $wiadczen udzielanych
w przedmiotowych poradniach. Mozliwe jest takze np. wydtuzenie wymiaru
czasowego udzielania Swiadczen przez lekarzy juz zatrudnionych. Inicjatywa w tym
zakresie lezy jednak po stronie kierownictwa ZWPS.

(akta kontroli str. 874-875, 881,882,884-885,897,900-903,956-958)

W okresie 2018-2020 (I kwartat) Slaski Oddziat Narodowego Funduszu Zdrowia
w Katowicach przeprowadzit w ZWPS jedng kontrole4?, w wyniku ktdrej natozono na
ZWSP kare umowng w wysokosci 1 695,00 z{50. Kwota kary zostata uregulowana
terminowo przelewem w dniu 18 kwietnia 2018 r.5'.

(akta kontroli str.669-670,672,711-720)

Nadto, w kontrolowanym okresie NFZ natozyt na ZWPS kary umowne w tgcznej
wysokosci 27 093,72 zt, z tego w 2018 r. w wysokosci 15 524,32 zt, w 2019 r.
w wysokosci 6 705,32 zt, a w | kwartale 2020 r. w wysoko$ci 4 864,08 zt. Sposrod
natozonych kar, jedna z 2018 r. w cze$ci dotyczyta Poradni Metabolicznej dla Dzieci
w kwocie 9 688,50 zt. Natozenie kar byto skutkiem realizacji przez ZWPS $wiadczen
na rzecz osob nieubezpieczonych w danym okresie. Wszystkie kary zostaty
uregulowane w terminie do 14 dni od dnia wptywu pisma z NFZ. Dyrektor ZWPS
wyjasnit, ze” przedmiotowe kary dotyczg w szczegdInosci lat 2013 i 2014 w zwigzku
z obowigzkiem potwierdzania prawa do Swiadczen opieki zdrowotnej za pomocg
systemu eWUS. Mimo dofozonych staran nie udalo sie unikngé bledow
i nieprawidtowosSci lezacych zarébwno po stronie pracownikow rejestracji jak
i oprogramowania. W chwili obecnej potwierdzanie uprawnien do $wiadczen
odbywa sie automatycznie dla wszystkich pacjentow wpisanych do harmonogramu
na dany dzien w systemie informatycznym.”

(akta kontroli str. 668-670, 671-710)

W dziatalnosci  kontrolowanej jednostki, w przedstawionym wyzej zakresie

stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:

1. W Regulaminie Organizacyjnym ZWPS nie zostata opisana organizacja dziatania
i zadania poszczegolnych poradni, co byto niezgodne z art. 24 ust. 1 pkt 4

49 w temacie Weryfikacja prawidtowosci realizacji uméw nr 121/100210/02/1/2017 i 121/100210/02/1/2018 o udzielanie
Swiadczen w zakresie endokrynologii. Wpis nr 4 w Ksigzce kontroli. Kontrola zostata przeprowadzona w dniach 10 - 24
stycznia 2018 r. Okres objety kontrolg od 01 stycznia 2017 do 24 stycznia 2018 r. Skontrolowang dziatalno$¢ oceniono
pozytywnie z nieprawidtowosciami.

5 Kare nalozono za niezgodno$¢ wykorzystywanego sprzetu z umowa zawarta z NFZ (nie przedstawiono do kontroli
zgloszonego do umowy aparatu USG i densytometru). Pomimo ztozenia zazalenia do Prezesa NFZ na decyzje w przedmiocie
natozenia kary umownej, kara zostata utrzymana w mocy.

51 Wptyw 30 marca 2018 r. do ZWPS ostatecznego rozstrzygniecia Prezesa NFZ w zakresie wniesionego przez Dyrektora
ZWPS zazalenia.
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ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej®2, zgodnie z ktorym
w regulaminie organizacyjnym podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ leczniczg
okresla sie w szczegolnosci rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres
udzielanych Swiadczen zdrowotnych. Natomiast zgodnie z § 15 ust. 4 pkt 1
Regulaminu Organizacyjnego ZWPS do zadan Zastepcy Dyrektora ds.
Lecznictwa nalezato koordynowanie i organizowanie statutowej dziatalnosci,
nadzorowanie  przygotowywania  aktdw  normatywnych i instrukcji
ukierunkowujacych prace komorek organizacyjnych Zespotu.

Brak szczegdtowych zapisow w Regulaminie Organizacyjnym uniemozliwit
stwierdzenie zgodnosci faktycznego zakresu udzielanych Swiadczen z zapisami
zawartymi w dokumentach organizacyjnych.

(akta kontroli str.25-243,893-896)

Dyrektor ZWPS wyjasnit, ze specjalistyczne ustugi i procedury wykonywane
w kazdej z poradni okres$lajg umowy zawarte z NFZ, rozporzadzenia Ministra
Zdrowia oraz zarzadzenia Prezesa NFZ.

(akta kontroli str.897)

W ocenie NIK brak zapiséw dotyczacych organizacji i zadarn Poradni stanowi
powazng przeszkode w uzyskaniu przez pacjentéw (ktdrzy nie majg dostepu do
umdw, jakie podmiot leczniczy zawart z NFZ) szczeg6towych informaciji odno$nie
Swiadczen udzielanych przez poradnie i pracujgcych w nich lekarzy.

(akta kontroli str.874,881,897, 900-903)

2. Dyrektor ZWPS nie ewidencjonowat czasu pracy lekarzy zatrudnionych
w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci w oparciu 0 umowy cywilnoprawne, co
uniemozliwiato weryfikacje poprawnosci realizacji kontraktu z NFZ w zakresie
zapewnienia dostepnosci zgtaszanych do Funduszu zasobdéw kadrowych.
Dyrektor nie zapewnit sobie mozliwosci biezacej weryfikacji obecnosci lekarza
w pracy w konkretnym dniu i godzinach pracy poradni. Dziatanie takie NIK ocenia
jako nierzetelne.

(akta kontroli str.872-873,886-887,906)

Dyrektor wyjasnit, ze harmonogramy wszystkich lekarzy zatwierdzone w Portalu
Swiadczeniodawcy weryfikowane s przez NFZ. Obecnost i absencja lekarza
w poszczegdlnych dniach wykonywania Swiadczen zdrowotnych jest widoczna
w miesiecznym rozliczeniu z NFZ. Informacja o udzielonych $wiadczeniach
zdrowotnych jest periodycznie przekazywana Funduszowi.
Dalej Dyrektor wyjasnit, ze ,w przypadku absencji lekarza wystepujacej
niezwykle rzadko podejmowane sg dziatania korygujace mozliwe do realizacji
w danej sytuacji (...). Piszac o dziataniach korygujgcych mam na mysli
wprowadzenie zastepstwa za nieobecnego lekarza. W zaleznosci od mozliwosci
zastepujacym moze by¢ lekarz pracujgcy w ZWPS (w czasie niekolidujgcym
z zastepstwem) posiadajacy niezbedne kwalifikacje.”

(akta kontroli str. 905,907)

NIK nie moze zaakceptowal powyzszych wyjasnien. Zapewnienie rzetelnego
udzielania $wiadczen i ich zgodno$ci z przyjetymi przez ZWPS zobowigzaniami
nalezy w pierwszej kolejnosci do Dyrektora tej placowki, ktory zgodnie z art. 46
ust.1 ustawy o dziatalnosci leczniczej ponosi odpowiedzialnos¢ za zarzadzanie
podmiotem leczniczym niebedacym przedsigbiorca. Ponadto z przepisu § 7

52 DZ.U.z2020 r. poz. 295.
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Statutu ZWPS wynika, ze Dyrektor kieruje Zespotem, reprezentuje go na
zewnatrz, podejmuje decyzje dotyczace jego funkcjonowania i ponosi za nie
odpowiedzialnos¢.” Dlatego tez powinien on mie¢ mozliwo$¢ rzetelnej weryfikacji
sposobu realizacji zobowigzan przez lekarzy udzielajacych $wiadczenia
w oparciu 0 umowy cywilnoprawne. Jednak w istniejacym stanie stwierdzenie,
czy konkretny lekarz wypracowat liczbe punktow wskazang w kontrakcie,
wymaga czaso- i pracochtonnej analizy dokumentacji poszczegoinych pacjentow,
dokonanej ex post, a wynik tej analizy moze by¢ obcigzony ryzykiem btedu,
skutkujacego wyptata wynagrodzenia na rzecz osoby, ktdra nie wywigzata sie ze
zobowigzan umownych.

Brak dostepu do biezacej informacji o konieczno$ci organizacji zastepstwa
za osoby realizujgce swiadczenia w poradniach w danym dniu na podstawie
uméw  cywilnoprawnych skutkowat  brakiem  mozliwosci  informowania
Swiadczeniobiorcéw 0 sposobie zorganizowania opieki w okresie nieobecnosci
lekarza i udostepnienia tej informacji w miejscu udzielania $wiadczen oraz
w siedzibie Swiadczeniodawcy, czego wymaga §9.1 pkt 3 Zarzadzenia Nr
182/2019/DSOZ Prezesa NFZ z dnia 31.12.2019 r. w sprawie okre$lenia
warunkow zawierania i realizacji umdw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej
w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna®?.

(akta kontroli str. 21-24,886-887,905,906-907)

W ZWPS podejmowano dziatania zmierzajgce do zabezpieczenia udzielania
Swiadczen zdrowotnych dzieciom i mtodziezy z zaburzeniami metabolicznymi
wynikajacymi z otyto$ci oraz chordb cywilizacyjnych, bowiem utworzono Poradnie
Choréb Metabolicznych dla Dzieci oraz Poradnie Endokrynologiczng dla Dzieci.
Niemniej jednak w Regulaminie Organizacyjnym jednostki nie okre$lono organizacii
dziatania i zadan poszczegdlnych poradni, co byto niezgodne z przepisem art. 24
ust. 1 pkt 4 ustawy o dziatalno$ci lecznicze;.

Ponadto poradnie byly dostepne dla pacjentbw w ograniczonym zakresie,
co w ocenie NIK mogto ogranicza¢ dostep dzieci i mtodziezy z zaburzeniami
metabolicznymi wynikajacymi z otytosci i chordb cywilizacyjnych do $wiadczen
zdrowotnych. W zwigzku z powyzszym dtugi byt czas oczekiwania na wizyte w tych
poradniach, ktory wynosit w przypadkach stabilnych ponad 222 dni w Poradni
Chorob Metabolicznych dla Dzieci i ponad 308 dni w Poradni Endokrynologicznej
dla Dzieci, a w przypadkach pilnych wynosit odpowiednio 164 i 194 dni. Lekarze
udzielajacy $wiadczen w Poradni Chorob Metabolicznych dla Dzieci i w Poradni
Endokrynologicznej dla Dzieci nie posiadali certyfikatdbw umiejetnosci z zakresu
profesjonalnego leczenia nadwagi i otytosci, co — zdaniem NIK — mogto powodowaé
ryzyko braku kompleksowego podejScia do pacjenta. Zespét prowadzit analizy
kosztdw realizowanych $wiadczen w ww. poradniach.

Nie prowadzono rzetelnej dokumentacji obecno$ci w pracy lekarzy udzielajgcych
$wiadczen na podstawie umow cywilnoprawnych, co uniemozliwiato weryfikacje
poprawnos$ci realizacji kontraktu z NFZ w zakresie zapewnienia dostepnosci
zgtaszanych do Funduszu zasobdw kadrowych. Brak informacji o absenciji lekarzy
uniemozliwiat informowanie $wiadczeniobiorcéw o sposobie zorganizowania opieki
w okresie nieobecno$ci lekarza i udostepnienie tej informacji w miejscu udzielania
Swiadczen oraz w siedzibie S$wiadczeniodawcy, czego wymaga §9.1 pkt 3
powotanego wyzej Zarzadzenia Nr 182/2019/DSOZ Prezesa NFZ z dnia
31.12.2019r.

53 Wczesniejszy numer Zarzadzenia 22/2018/DSOZ z dnia 14.03.2018 r.
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2. Skutecznosé¢ podejmowanych dziatan zmierzajacych do
diagnozowania i leczenia dzieci i mlodziezy z zaburzeniami
metabolicznymi  wynikajacymi z otylosci oraz chordb
cywilizacyjnych.

Do szczegotowego badania prawidtowo$ci dziatan w zakresie diagnozowania
u dzieci i mtodziezy zaburzen metabolicznych wynikajacych z otytosci oraz chorob
cywilizacyjnych wybrano w sposéb losowy dokumentacje medyczng>* 20 oséb
u ktdrych w kontrolowanym okresie zdiagnozowano otytos¢ (kod ICD-10: E66)%5.
(akta kontroli str. 721-722)

W wyniku analizy ww. dokumentaciji stwierdzono, ze:

e Kazda z 20 zbadanych DM byta prawidtowo prowadzona®s;

o W 15 przypadkach powodem skierowania pacjenta do Poradni byta otyto$¢
(kod ICD-10: E66), w trzech przypadkach niedoczynno$¢ tarczycy
nieokreslona (kod ICD-10: E03.9), w jednym przypadku inne choroby
tarczycy (kod ICD-10: EO7) iwjednym przypadku inne postacie
niedoczynnosci tarczycy (kod ICD-10: E03) wraz z otytoscig (kod 1CD-10:
E66);

e W 15 przypadkach zaburzenia metaboliczne zdiagnozowat lekarz
Podstawowej Opieki Zdrowotnej” (skierowanie do poradni), w dwdch
przypadkach inny lekarz (skierowanie ze szpitala), w trzech przypadkach
lekarz specjalista (skierowanie z innej poradni specjalistycznej);

e W 12 przypadkach pacjent zgtosit sie do poradni specjalistycznej
z wynikami badan diagnostycznych, natomiast w o$miu przypadkach — bez
takich badan;

e Pacjentom w wieku 0-18 lat, u ktdrych rozpoznano symptomy zaburzen
metabolicznych lekarz zlecat nastepujace badania diagnostyczne: poziom
TSH, FT3, FT4, morfologia krwi z rozmazem, ptytki krwi, badanie moczu,
poziom glukozy, poziom anty-TPO, anty-TG, USG tarczycy, poziom
immunoglobuliny, poziom kreatyniny, wapnia catkowitego, fosforandw, ALT,
ASP, GGTP, ALP, anty-tGT, insulina, USG jamy brzusznej, poziom
witaminy D (catkowita), poziom magnezu, cholesterol catkowity, HDL, LDL,
trojglicerydy, wapn catkowity, testy alergiczne, fosfataza alkaliczna,
homocysteina, HbA1c, kwas moczowy, IgA, Zelazo, IgE, LIC, Iga, wapn
zjonizowany, chlorki, sod, potas, bilirubina catkowita, witamina B 12,
przeciwciata przeciwko gliScie ludzkiej, ferrytyna, CRP, OB, kortyzol,
parathormon PTH, ACTH, test tolerancji glukozy, poziom estradiolu,
testosteronu, poziom insuliny po obcigzeniu glukoza;

% Dalej ,DM” lub ,dokumentacja”..

5 7 tego 10 0séb w Poradni Choréb Metabolicznych dla Dzieci (po cztery osoby w 2018 r. 12019 r, i dwie osoby w | kw. 2020
r.) oraz 10 os6b w Poradni Endokrynologicznej dla Dzieci (po cztery osoby w 2018 i 2019 r, i dwie osoby w | kw. 2020 r.).

5% Zgodnie z § 10 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie rodzajéw, zakresu i wzoréw
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. z 2015 r. poz. 2069, ze zm.) — uchylone z dniem 15 kwietnia
2020

57 Dalej ,POZ".



e Badania zlecane przez lekarzy ww. pacjentom  byly zrdznicowane
w zalezno$ci od stopnia otyto$ci lub wspdfistnienia innych schorzen;

o W 18 przypadkach lekarze leczyli choroby bedace konsekwencjq otytosci
jednoczes$nie dazac do redukcji masy ciata, np. poprzez udzielanie zalecen
dotyczacych zdrowego stylu zycia. W pozostatych dwdch przypadkach nie
stwierdzono w dokumentacji zapiséw o podejmowaniu takich dziatan;

e W oSmiu przypadkach lekarze kierowali pacjentbw do poradni
dietetycznych, a w szeSciu przypadkach kierowali pacjentéw do
uzdrowisk/sanatoriéw lub szpitali;

o We wszystkich 20 przypadkach poddanych analizie lekarze przekazywali
lekarzom POZ informacje o wdrozonym leczeniuse;

e Sposrod 20 pacjentdw, ktorych dokumentacje poddano badaniu, mase ciata
w trakcie leczenia zredukowato o$miu z nich. W szesciu przypadkach nie
nastgpita redukcja masy ciata, a w sze$ciu przypadkach nie mozna bylo
jednoznacznie okresli¢ rezultatdw dziatan w tym zakresie.

Lekarze prowadzacy pacjentow wyjasnili, ze ,leczenie choréb metabolicznych jest
dlugotrwate, a jego rezultat zalezy od wspdtpracy specjalistéw (lekarza, dietetyka,
psychologa i fizjoterapeuty), rodziny i samego pacjenta. Pacjenci nie zawsze stosujg
sie do zalecen, nie czujg potrzeby leczenia, nie majg do niego motywacii
i/lub wsparcia rodziny. Dzieci leczone w poradni choréb metabolicznych czesto
pochodzg z rodzin dysfunkcyjnych i lub majg problemy neurorozwojowe (Zespot
Aspergera, autyzm, padaczke, wady genetyczne). Niejednokrotnie problemy
z nadwaga/otytoscig byly zwigzane ze stosowaniem réznorodnych lekéw (otyto$¢
stanowita skutek uboczny ich stosowania). Czesto od wczesnego dziecifistwa dzieci
miaty niewfasciwg, wysokokaloryczng diete. Zte nawyki Zywieniowe w domu
rodzinnym?®9, brak dostatecznej wiedzy z zakresu zdrowego odzywiania sie, a takze
brak czasu i niejednokrotnie mozliwosci finansowych, checi czy sity do
przygotowywania odpowiednio zbilansowanych positkdw, stanowity najczestsze
btedy Zywieniowe”.

Ponadto zdaniem lekarzy prowadzacych ,do$¢ dtugi okres oczekiwania na wizyte
w poradni choréb metabolicznych, w ktérym obserwowany byt czesto gwattowny
przyrost masy ciata dziecka, prowadzit czgsto do zniechecenia sig zardwno dziecka,
jak i jego opiekunéw do podjecia leczenia, tym bardziej jezeli w rodzinie
wystepowata nadwaga, czy otyto§¢. Wowczas problem dziecka byt niezauwazany
badz bagatelizowany. Czas pandemii koronawirusa i zwigzana z nig nauka zdalna
oraz ograniczenia zaje¢ ruchowych, przektadaty sie na pogorszenie stanu dzieci
z nadwagaq i otytoscig.”

Dzieci bedace pod opiekg poradni chorob metabolicznych oraz ich opiekunowie
otrzymywali od lekarzy prowadzacych zalecenia dietetyczne oraz materiaty w formie
drukowanejs0. Dzieci otrzymywaty réwniez spis produktéw bogatych w btonnik oraz
produktéw wedtug indeksu glikemicznego oraz ,Piramide zdrowego zywienia i stylu
zycia dzieci i mtodziezy™®".

5 Zgodnie z § 12 ust. 4 rozporzadzenia w sprawie ogélnych warunkéw uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U.
22020 r. poz. 320).

% Dzieci nie jedzg $niadan, nie spozywajg kasz, jedza gtdwnie pszenne pieczywo i zOMy ser oraz pijg jogurty owocowe,
rzadziej mleko, nie jedzq sera biatego, spozywajg bardzo malo jajek, nie jedza ryb i podrobdéw, a mieso jest gtownie smazone
i pieczone. W diecie dzieci otytych jest mato warzyw, wigcej owocdw, praktycznie brak jest warzyw straczkowych. Dzieci otyte
spozywajg bardzo mato ptynéw, okoto 1 litra dziennie , pijg soki, stodka herbate i napoje stodzone typu coca-cola. Dzieci jedzg
stodycze codziennie badz prawie codziennie. Spozywajg positki przed komputerem, maja niewiele ruchu i pomimo
ogolnopolskich zalecen nie jest u nich suplementowana witamina D. U dzieci otytych zaobserwowano rowniez zbyt matg ilos¢
snu.

80 Co jeS¢ zeby schudna¢” autorstwa prof. Dr hab. n. med. Wiktorii Szostak oraz mgr Aleksandry Cichockiej, ,Otylo$¢ ?
Pokonaj jg z grupa wsparcia” autorstwa dr hab.n. med. Pawta Matusika oraz mgr Ireny Mankiewicz- Zurawskiej, fizjoterapeuty
mgr Aliny Sarat- Spek, psychologa mgr Joanny Purzyckie;.

61 Opracowana przez prof. dr hab. n. med. Mirostawa Jarosza.
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nieprawidtowosci
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Whioski

Zdaniem lekarzy zajmujgcych sie leczeniem otytoSci u dzieci ,bardzo dobre rezultaty
przynosity wyjazdy do sanatorium, jednakze czes¢ dzieci nie chce stysze¢
0 kolejnym turnusie i ograniczeniach. Wiele dzieci odmawia wyjazdu. Rodzice
,nadmiernie chronigcy” dzieci przed stresem rowniez niezbyt chetnie zachecajg
dzieci do skorzystania z tej formy terapii, ponadto dzieci z autyzmem, czy Zespotem
Aspergera praktycznie nie majg szans na turnus w sanatorium z uwagi na
schorzenia natury psychicznej”.
W koszyku Swiadczen gwarantowanych i finansowanych przez NFZ nie znalazly sie
porady dietetyka, ani psychologa.

(akta kontroli str. 725-806, 882-883, 882-883,908-955,970-1009)

Dyrektor ZWPS wyjasnit: ,nie posiadamy danych do stwierdzenia, ze brak ujecia
w koszyku Swiadczen gwarantowanych” porad dietetycznych ogranicza
skuteczno$¢ leczenia otytosci wsrdd dzieci i mtodziezy. Z naszego punktu widzenia
powinny by¢ to porady finansowane przez NFZ.”

(akta kontroli str. 883,898)

NIK ocenia, ze objecie koszykiem $wiadczen gwarantowanych finansowanych przez
NFZ takze porad dietetyka i psychologa umozliwitoby nadanie przeciwdziataniu
otytosci u miodziezy, w szczegdinosci wynikajacej z chordb metabolicznych -
bardziej kompleksowego charakteru i przyczynitoby sie do podniesienia ich
skuteczno$ci.

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki, w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

W okresie objetym kontrolg w ZWPS podejmowano dziatania zmierzajace do
skutecznego diagnozowania i leczenia dzieci i miodziezy z zaburzeniami
metabolicznymi wynikajgcymi z otytosci oraz chordb cywilizacyjnych, w przypadku
zbadanej proby dokumentacji medycznej 20 pacjentéw Zespotu. Badania zlecane
analizowane] grupie pacjentow przez lekarzy byty réznicowane w zaleznosci od
stopnia otytosci lub wspotistnienia innych schorzen. W 18 sposrod 20 zbadanych
przypadkéw, tj. w 90% lekarze leczyli choroby bedace konsekwencijg otytosci,
jednoczes$nie dazac do redukcji masy ciata pacjentow. Udato sie to u osmiu oséb,
tj. w 40%, u szeSciu 0sob, tj. w 30% nie udato sie zredukowa¢ masy ciata, natomiast
u pozostatych szesciu osob, tj. w 30% nie mozna byto jednoznacznie okresli¢
rezultatow podjetych dziatan. W 14 przypadkach, tj. w 70% pacjenci zostali
skierowani do poradni dietetycznych lub do uzdrowisk/sanatoriéw lub szpitali.

IV. Wnioski

Przedstawiajgc powyzsze oceny wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza Izba
Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, wnosi o:

1. Okreslenie w Regulaminie Organizacyjnym ZWPS organizacji dziatania
i zadan poszczegélnych poradni.

2. Uregulowanie sposobu potwierdzania liczby godzin wykonania
zlecenia lub Swiadczenia ustug przez lekarzy zatrudnionych w oparciu
0 umowy cywilno-prawne.



Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykonania wnioskow

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystgpienie pokontrolne zostato 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 wystgpienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do Dyrektora Delegatury NIK w Katowicach. Prawo zgtaszania zastrzezen, zgodnie
zart. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystapienia pokontrolnego
zmienionego zgodnie z trescig uchwaty w sprawie zastrzezen.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK nalezy poinformowaC Najwyzszg Izbe Kontroli,
w terminie 21 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie wykonania
wnioskow pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjecia
tych dziatan.

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

Katowice, dnia 15 stycznia 2021 .

Kontroler
Kinga Kotodziejczyk Najwyzsza Izba Kontroli
Inspektor kontroli panstwowej Delegatura w Katowicach



