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P/17/058 — Opieka zdrowotna nad dzie¢mi i mtodziezg w wieku szkolnym!

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Krakowie

1. Monika Roézanska, specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKR/178/2017 z 20 wrze$nia 2017 r.,

2. Anna Jaros, inspektor kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli nr LKR/210/2017
z 3 listopada 2017 r.

(dowdd: akta kontroli str. 1, 2)

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Krakow-Potudnie Sp. z 0.0., ul. Szwedzka 27, 30-315
Krakow (NZOZ Krakow-Potudnie lub Swiadczeniodawca)

Tomasz Walasek, Prezes Zarzadu Spétki (Prezes)
(dowdd: akta kontroli str. 3, 4)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

W ocenie Najwyzszej Izby Kontroli NZOZ Krakéw-Potudnie zapewnit dzieciom i mtodziezy
w wieku szkolnym dostep do $wiadczen profilaktyczno-leczniczych realizowanych przez
lekarzy i pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej (POZ) oraz pielegniarki i higienistki
szkolne. Swiadczenia te dotyczyly w szczegolnosci ustug w obszarze profilaktyki, w tym:
wykonywania badan bilansowych, realizacji szczepien ochronnych u dzieci i mtodziezy,
badan kwalifikacyjnych poprzedzajacych szczepienia, testow przesiewowych oraz grupowej
profilaktyki fluorkowej. Byly one udzielane przez kompetentny personel, zgodnie
z wymagang dostepnoscig oraz harmonogramem zgtoszonym do NFZ. Poradnie lekarzy
oraz poddane ogledzinom gabinety profilaktyki na terenie szkét spetniaty warunki realizacii
$wiadczen okreslone w rozporzadzeniu w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu
POZ:.

Stwierdzone w toku kontroli nieprawidtowos$ci dotyczace niezapewnienia na poczatku roku
szkolnego 2017/2018, w jednej ze szkdt, wymaganej dostepnosci pielegniarki w gabinecie
profilaktyki oraz powierzenia opieki w jednym z gabinetéw pielegniarce bez petnych
kwalifikacji nie wptynely w sposéb istotny na kontrolowany obszar. Nieprawidtowosci
dotyczace niekompletnych zestawow przeciwwstrzagsowych lub niewtasciwego ich
przechowywania zostaty niezwtocznie usuniete w toku trwajacych czynnosci kontrolnych.

W  zakresie realizowanych $wiadczen, zdaniem NIK, $wiadczeniodawca winien
w szczegolnosci zwrocic uwage na odsetek wykonywanych w poradni lekarza POZ badan
bilansowych oraz szczepiehn ochronnych, zrealizowanych odpowiednio na poziomie 85%
i 51%. Ponadto znaczna liczba dzieci nie zwracata wydanych kart do badania bilansowego
do gabinetu profilaktyki w szkotach objetych opiekg Swiadczeniodawcy.

Kontrolg objeto lata 2015-2017 z uwzglednieniem okreséw wczesniejszych, jesli zdarzenia majace w tym czasie miejsce,
wplynety na ustalony stan faktyczny.

Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowg skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
negatywna. Jezeli sformutowanie oceny ogéinej wedtug proponowanej skali bytoby nadmiernie utrudnione, albo taka ocena
nie dawataby prawdziwego obrazu funkcjonowania kontrolowanej jednostki w zakresie objetym kontrola, stosuje sie oceng
opisowa, badz uzupetnia ocene 0going o dodatkowe objasnienie. W niniejszym wystapieniu zastosowano ocene opisowa.
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 24 wrze$nia 2013 r. w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej
opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2016 r. poz. 86 ze zm.).
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Opis stanu
faktycznego

lll. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Spodtka posiadata aktualny wpis do krajowego rejestru sgdowego4 oraz do ksiegi
rejestrowej podmiotow leczniczych prowadzonej przez Wojewode Matopolskiego5. W sktad
organizacyjny podmiotu wchodzito dziesie¢ przychodni z poradniami POZ zlokalizowanych
na terenie Krakowa, w tym osiem poradni z punktami szczepien, poradnia medycyny
szkolnej wraz z gabinetami profilaktyki zdrowotnej i pomocy przediekarskiej, okre$lone
poradnie i oérodki specjalistyczne, laboratorium diagnostyczne oraz filia zamiejscowa.

W regulaminie organizacyjnym Spotkié okreslono m.in. cele i zadania podmiotu, strukture
organizacyjng, rodzaje dziatalnoSci leczniczej, przebieg procesu udzielania Swiadczen
zdrowotnych, organizacje i zadania poszczegoinych komérek organizacyjnych. Do zadan
gabinetu medycyny szkolnej nalezato w szczegdlnosci sprawowanie profilaktycznej opieki
zdrowotnej nad uczniami, wykonywanie testow przesiewowych oraz bilanséw, a takze
w razie konieczno$ci udzielanie pomocy przedlekarskiej. Regulamin organizacyjny byt
udostepniony do wiadomosci $wiadczeniobiorcow na stronie internetowej Spotki.

Spdtka posiadata certyfikaty systemu zarzadzania jakoscig ISO 9001 (od czerwca 2007 r.)
oraz systemu zarzadzania $rodowiskowego 1ISO14001 (od pazdziernika 2015 r.) obejmujace
m.in. $wiadczenia w zakresie POZ, medycyny szkolnej. W raporcie z audytu nadzoru
z 23 sierpnia 2016 r. w obszarze dokumentowania $wiadczen medycznych pozytywnie
oceniono prowadzenie cato$ci dokumentacji medycznej w systemie informatycznym (poza
realizacjg $wiadczen w rehabilitacji). W obszarach do doskonalenia audytorzy wskazali
na dokumentowanie zgody na procedure inwazyjng u dziecka.

(dowdd: akta kontroli str. 3, 9-38, 580)

Spdtka, w latach 2015-2017, realizowata swiadczenia POZ na podstawie umoéw zawartych 7
z Matopolskim Odziatem Wojewddzkim NFZ (MOW NFZ).

(dowdd: akta kontroli str. 397-415)

W latach 2015-2017 wniesiono do MOW NFZ jedng skarge w obszarze sprawowania
profilaktycznej opieki nad dzieémi imiodzieza, dotyczacq braku skutecznych dziatan
pielegniarki szkolnej w zwigzku z licznymi przypadkami wszawicy w szkole. MOW NFZ
w postepowaniu wyjasniajagcym zalecit Spoétce wzmozenie nadzoru nad prawidtowym
wykonywaniem obowigzkéw przez pielegniarke (styczen 2016 r.).

Kierownik Poradni Medycyny Szkolnej, realizujgc zalecenia MOW NFZ ws. wzmozenia
nadzoru nad pracq, pielegniarki szkolnej, dwukrotnie przed zakonczeniem roku szkolnego
2015/2016 spotkata sie z dyrektorem szkoty, w celu opracowania i wdrozenia profilaktyki
i procedury na wypadek ponownego wykrycia przypadkow wszawicy w szkole. Dyrektor
Szkoty w toku kontroli NIK poinformowat, iz byta prowadzona profilaktyka i we wrze$niu
2017 r. nie stwierdzono przypadkow wszawicy.

(dowdd: akta kontroli str. 39-41)

2. Analiza warunkéw realizacji i dostepnos$ci $wiadczen gwarantowanych lekarzy POZ,
udzielajgcych $wiadczer dla dzieci i miodziezy na przyktadzie dwdch wybranych
przychodni, tj. poradni lekarza przy ul. Mitkowskiego 19 (Przychodnia Ruczaj-Zaborze) oraz
poradni przy ul. Szwedzkiej 27 w Krakowie (Przychodnia Debniki) wykazata co nastepuje:

- poradnie lekarza i gabinety pielegniarki posiadaty pozytywne opinie inspekciji sanitarnej
(z 2014 r.) jako spetniajace wymagania ogélnoprzestrzenne, sanitarne i instalacyjne
odpowiednie do rodzaju i zakresu wykonywanej dziatalnosci leczniczej;

~

KRS nr 0000166617 na 26 wrzesnia 2017 r.

Nr ksiegi 000000006534; data rozpoczecia dziatalnosci leczniczej 1 sierpnia 2000 .

Uchwata nr 1/VI/2012 r. Zarzadu Spétki z dnia 29 czerwca 2012 r. ws. wprowadzenia regulaminu organizacyjnego. Ostatnia
aktualizacja regulaminu z dnia 9 maja 2017.

W okresie rozliczeniowym 2015 r. — obowigzywata umowa 061/200379/POZ/03/2011 z dnia 20 stycznia 2011 r. wraz
z 11 aneksami dotyczacymi tego okresu. Od 1 stycznia 2016 r. obowigzywata umowa 061/200379/P0Z/03/2016 z dnia
23 grudnia 2015 r. aneksowana 13 razy (wediug stanu na 30 czerwca 2017 r.). Aneksy najczesciej dotyczylty zmian
zafacznika nr 1 ,Harmonogram-zasoby” lub zmian zarzadzen Prezesa NFZ.
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- $wiadczenia lekarza POZ (Debniki, Ruczaj-Zaborze) byly udzielane od poniedziatku do
pigtku, w godzinach 8%-18%, zgodnie z harmonogramem pracy poszczegélnych lekarzy.
W przychodni Ruczaj-Zaborze $wiadczenia dla dzieci i mtodziezy do 18 roku zycia byty
realizowane przez czterech lekarzy, w tym dwdch lekarzy byto dostepnych codziennie
od poniedziatku do pigtku (Sredni tygodniowy czas pracy ich wynosit, odpowiednio:
29 godz. i 28,5 godz.). Pozostali dwaj lekarze byli dostepni odpowiednio: dwa razy
w tygodniu (6 godz./tydzien), trzy razy wtygodniu (12 godz./tydzien). W przychodni
Debniki udzielanie $wiadczen dla dzieci i mtodziezy byto zabezpieczone przez siedmiu
lekarzy, w tym trzech lekarzy byto dostepnych codziennie od poniedziatku do pigtku
(ich Sredni tygodniowy czas pracy wynosit odpowiednio: dwoch lekarzy po 37
godz. 55 min.; jednego - 34 godz. 45 min.). Pozostatych czterech lekarzy bylto
dostepnych od dwach do trzech razy w tygodniue,

Sposréd ww. jedenastu lekarzy siedmiu lekarzy realizowato $wiadczenia na podstawie
umow o prace, czterech na podstawie uméw cywilnoprawnych.

(dowdd: akta kontroli str. 463- 469, 516-517, 543-548,536, 577)

Spdtka prowadzita ewidencje czasu pracy pracownikéw zatrudnionych na umowy o prace.
W przypadku pracownikéw zatrudnionych na podstawie zlecenia (kontraktu) czas pracy byt
rozliczany na podstawie faktur VAT (rachunkdw). W zawartych umowach pracownicy byli
zobowigzani do realizowania $wiadczen zgodnie z uzgodnionym harmonogramem
udzielania $wiadczen.

(dowdd: akta kontroli str. 363-364, 497-515)

Kwalifikacje jedenastu lekarzy POZ z analizowanych dwoch Przychodni udzielajacych
$wiadczen dla dzieci i mtodziezy do 18 roku zycia bylty zgodne z okreslonymi w cze$¢ V
pkt 1 zalgcznika nr 1 rozporzadzenia ws. $wiadczen gwarantowanych POZ. Dziesigciu na
jedenastu lekarzy posiadato udokumentowane szkolenia lub udzialy w konferencjach
z zakresu sprawowania opieki zdrowotnej nad dzie¢mi zrealizowane w okresie ostatnich
pieciu lat.

(dowdd: akta kontroli str. 487-496)

Liczba $wiadczeniobiorcéw objetych opiekg lekarza POZ przyjmujacego deklaracje wyboru
i udzielajacego Swiadczen dla dzieci i mtodziezy nie przekraczata 1 200 oséb na jednego
lekarza®.

(dowod: akta kontroli str. 487)

W wyniku przeprowadzonych ogledzin poradni lekarza POZ w dwéch ww. przychodniach
stwierdzono, m.in. ze:

- Swiadczenia dla dzieci i mtodziezy udzielane byty w Przychodni Debniki w Poradni
Dziecka Zdrowego (dwa gabinety lekarskie, punkt szczepien) oraz Poradni Dziecka
Chorego (trzy gabinety, gabinet zabiegowy). W Przychodni Ruczaj-Zaborze dzieci byly
przyjmowane w Poradni Dziecigcej (gabinet lekarski, punkt szczepien) oraz w miare
potrzeb dzieci chore bylty przyjmowane w drugim gabinecie lekarza POZ; na terenie
Przychodni funkcjonowat gabinet zabiegowy;

- warunki lokalowe oraz harmonogramy pracy lekarzy zapewniaty udzielanie Swiadczen
odrebnie dla dzieci chorych i dla dzieci zdrowych, stosownie do wymogdéw okre$lonych
w pkt. 1 zatacznika nr 2 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r.
w sprawie szczegoOtowych wymagan, jakim powinny odpowiadaC pomieszczenia
i urzagdzenia podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ leczniczg'?;

- wyposazenie w sprzet, aparature medyczng i produkty lecznicze bylo zgodne
z warunkami realizacji $wiadczen lekarza okre$lonymi w czesci V pkt 4 zatacznika nr 1
do rozporzadzenia ws. $wiadczen gwarantowanych POZ, z wyjatkiem brakujacego
produktu leczniczego w zestawie przeciwwstrzasowym;

8 Dane wedtug stanu na 24 pazdziemika 2017 r. w systemie ,Portal Potencjatu”.
9 Dane na dzien 1 czerwca 2015r.,2016 1., 2017 r.
10 Dz.U. poz. 739.



- sprzet i aparatura medyczna posiadaty tzw. paszporty techniczne i byty poddawane
wymaganym przegladom technicznym;

- produkty lecznicze posiadaty aktualne terminy waznosci;

- w miejscach udzielania swiadczen byly podane informacje o godzinach i miejscach
udzielania $wiadczen. Wywieszone harmonogramy pracy lekarzy na terenie
przedmiotowych Przychodni byly zgodne z aktualnie zgtoszonymi harmonogramami
pracy do MOW NFZ!", z wyjatkiem jednego z lekarzy w przychodni Ruczaj-Zaborze,
ktérego harmonogram widniejacy przed gabinetem nie zostat zaktualizowany.'?
Kierownik Przychodni Ruczaj-Zaborze wyja$nita, ze dotyczylo to lekarza koriczacego
specjalizacje z pediatrii w ramach rezydentury poza NZOZ Krakéw-Potudnie, w zwigzku
z czym liczba godzin pracy w poradni ulegata okresowym zmianom i nie zostata
w wyniku omytki personelu zaktualizowana. Widoczny dla pacjentdw harmonogram
w przychodni zostat niezwtocznie zaktualizowany 31 pazdziernika 2017 r.

Analiza czasu pracy lekarza wykazata, ze w pazdzierniku 2017 r. realizowat on
$wiadczenia dwa razy w tygodniu, w wymiarze 6 godz./tygodniowo, tj. w wymiarze
zgodnym ze zgtoszonym do MOW NFZ.

(dowdd: akta kontroli str. 470-486, 577)

Punkty szczepien w obu przychodniach poddanych ogledzinom byly dostepne co najmniej
raz w tygodniu, takze po godzinie 15%, {j. zgodnie z warunkami okreslonymi w czes¢ | pkt
2.5 zalacznika nr 1 rozporzadzenia ws. $wiadczen gwarantowanych poz.

Czas pracy pielegniarek przeprowadzajacych szczepienia ochronne® byly skoordynowany
z harmonogramem pracy lekarza w poradni dziecka zdrowego. Kwalifikacje pielegniarek
wykonujacych szczepienia byty zgodne z wymaganiami okreslonymi w art. 5 pkt 25 ustawy
o0 $wiadczeniach opieki zdrowotnej™ oraz w § 6 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 18 sierpnia 2011 r. w sprawie obowigzkowych szczepieri ochronnych'.

Analiza warunkéw realizacji i dostepnosci $wiadczen pielegniarki (higienistki) szkolnej
w gabinecie profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej wykazata, ze opieka nad
uczniami byta sprawowana przez pielegniarki (higienistkij NZOZ Krakéw-Potudnie
w 68 gabinetach w 2015 r., 69 w 2016 r., a od wrze$nia 2017 r. w 70 gabinetach. Sposrod
100 placéwek szkolnych objetych opiekg NZOZ Krakdw-Potudnie — 70 szkét posiadato
gabinet na terenie szkoly, 25 szkdt miato gabinet wspdlny w lokalizacji z inng szkota, pie¢
szkot korzystato z gabinetéw poza terenem szkoty (dotyczylo to trzech szkét prywatnych
i dwoch gminnych spoza Gminy Miejskiej Krakdw).

(dowdd: akta kontroli str. 286-295, 470-486, 488-496, 577)
Ogledziny trzech gabinetow profilaktyki zlokalizowanych na terenie szkdt'® wykazaty, ze:

- harmonogramy pracy pielegniarek/higienistek zostaty wywieszone do wiadomosci przed
gabinetem i byly zgodne z harmonogramami zgtoszonymi dyrektorom szkoét na rok
szkolny 2017/2018 od 1 wrze$nia 2017 r.;

- wyposazenie gabinetéw w sprzet byto zgodne z okreslonym w czesci Il pkt 4 ppkt 1
zatgcznika Nr 4 do rozporzadzenia w sprawie $wiadczen gwarantowanych;

- przeno$na apteczka pierwszej pomocy byta wyposazona w zestaw przeciwwstrzasowy
w jednym z trzech skontrolowanych gabinetéw. W pozostatych dwdch gabinetach
zestaw przeciwwstrzasowy znajdowat sie poza apteczka w szafie zamykanej na klucz
bedacej na wyposazeniu gabinetu;

" Dane na dzieh 24 pazdziemika 2017 r. oraz 27 i 30 pazdziernika 2017 r.

12 Harmonogram wywieszony na terenie przychodni w dniu ogledzin, tj. 30 pazdziernika 2017 r.: wt., czw. — 13.30-17.%; pt —
9-13 (dostepnos¢ 12 godz.). Wedtug harmonogramu zgtoszonego do NFZ i obowigzujacego od 4 wrzes$nia 2017 r.:
wt., czw. — 15.20-18.%0 (dostepnos¢ 6 godz.)

13 Przychodnia Debniki — 2 pielegniarki zatrudnione w petnym wymiarze (tj. po 37 godz. 55 min.); Przychodnia Ruczaj—Zaborze
— 2 pielegniarki zatrudnione w petnym wymiarze (po 37 godz. 55 min.); jedna pielegniarka — 1 godz/tygodniowo). Dane
wedtug stanu na 24 pazdziernika 2017 r.

14 Ustawia z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz.U.
22017 r. poz. 1938).

5 Dz. U.z 2016 . poz. 849 ze zm.

16 Ogledzinom poddano gabinet profilaktyki w Szkole Podstawowej z oddziatami integracyjnymi nr 30, w Szkole Podstawowej
nr 25 i nr 26 w Krakowie.
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- dokumentacja medyczna ucznidw, o ktérej mowa w § 66 ust. 2 rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie rodzajéw, zakresu i wzoréw dokumentacii
medycznej oraz sposobu jej przetwarzania? byla prowadzona przez
pielegniarke/higienistke  oraz  przechowywana w gabinecie, w  warunkach
zabezpieczonych przed dostepem 0sdb nieuprawnionych;

- W obszarze gabinetow Ilub w miejscach ogdlnie dostepnych dla rodzicoéw
(tablice informacyjne w holach) pielegniarki nie wywieszaty informacji o szczepieniach
ochronnych tzw. kalendarza szczepieni; natomiast kalendarz obowigzujacych testow
przesiewowych wraz z zakresem przeprowadzanych badan w poszczegélnych grupach
wiekowych byt wywieszony przed jednym z trzech skontrolowanych gabinetow.

Gabinet prowadzony w SP nr 25 zgodnie z wykazang liczbg ucznidéw (778 uczniéw

we wrzesniu 2017 r.) i harmonogramem na rok szkolny 2017/2018 byt czynny cztery razy

w tygodniu przez tacznie 26 godz. i 20 min. W gabinecie prowadzonym w SP nr 30

(306 ucznidéw, w tym 36 z niepetnosprawnosciami typu A i czterech uczniéw typu B)

dostepnos¢ byta zabezpieczona pie¢ razy w tygodniu wigcznym wymiarze 27 godz.

i 10 min. (w tym 10 godz. dzieki wsparciu z programu Miasta Krakow). Gabinet prowadzony

w SP nr 26 (507 uczniow, w tym 116 w klasach sportowych) byt czynny trzy razy w tygodniu

w wymiarze 19 godz. i 10 min. tygodniowo.

Kwalifikacje sze$ciu z siedmiu pielegniarek/higienistek szkolnych —sprawujacych
profilaktyczng opieke w przedmiotowych szkotach w latach 2015-2017 byly zgodne
z okreSlonymi w § 3 ust.1 pkt 3 rozporzadzenia ws. organizacji profilaktycznej opieki
zdrowotnej nad dzie¢mi i mtodziezg'®. W okresie ostatnich pigciu lat pielegniarki i higienistki
uczestniczyty w kursie pierwszej pomocy wraz z obstugg AED (maj 2017 r.).

(dowdod: akta kontroli str. 297-340, 379-384, 577)

Dostepnos¢ do $wiadczen pielegniarki (higienistki) szkolnej byta zapewniona w latach 2015-
2017 wtrzech analizowanych gabinetach w wymiarze czasu pracy proporcjonalnym do
liczby uczniéw objetych opiekg zgodnie z wymogami okre$lonymi w zatgczniku nr 4 czes¢ Il
pkt 2 rozporzadzenia ws. $wiadczen gwarantowanych POZ, z wyjatkiem roku szkolnego
2017/2018, gdzie w SP nr 26 wymiar czasu byt nizszy od wymaganego w stosunku do
liczby uczniéw objetych opieka.

Pielegniarki i higienistki byty dostepne w okre$lone dni tygodnia'® zgodnie z grafikiem pracy
i potwierdzaty obecnos¢ wpracy na terenie szkoly. Miesieczne listy obecnosci byly
potwierdzone i podpisane przez danego dyrektora szkoty i Kierownika Poradni Medycyny
Pracy NZOZ Krakéw-Potudnie.

(dowdd: akta kontroli str. 353-376)
3. Zakres udzielonych $wiadczen i sprawowanej opieki profilaktyczne

3.1, Liczba dzieci i mtodziezy w wieku 6-19 lat zadeklarowana na liscie aktywnej lekarza
POZ w latach 2015-2017 wahata sig od 14,1 tys. do 14,7 tys. 0s6b i stanowita odpowiednio
15% ogolnej liczby pacjentéw zadeklarowanych do tego lekarza®. Najwigkszy udziat
w populacji (60%) stanowita grupa wiekowa 20-65 lat, a dzieci w wieku 0-6 stanowity 10%.

(dowdd: akta kontroli str. 178)

3.2. Lekarze POZ wykonali badania bilansowe w roku szkolnym 2015/2016
u 6 245 uczniow (1 106 ucznidw z przedziatu wiekowego 5-7 lat; 1 606 — 9-10 lat; 1 425 —
13 lat; 1 214 — 16 lat; 894 uczniéw — 19 lat) z 7386 uczniéw podlegajacych badaniom (85%).
W roczniku szkolnym 2016/2017 badaniami bilansowymi objeto 6 964 uczniow (1 294
- 5-7 lat; 1 933 - 9-10 lat; 1 578 — 13 lat; 1 126 — 16 lat; 1 033 uczniéw — 19 lat) z 8153
uczniéw podlegajacych badaniom (85%).

7 Dz. U. poz. 2069.
18 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 sierpnia 2009 r. w sprawie organizacji profilaktycznej opieki zdrowotnej nad
dzieémi i mtodziezg (Dz. U. Nr 139 poz. 1133).
19 Analizg objeto okres: maj, pazdziernik 2015, maj i pazdziernik 2016 r., styczen i maj 2017 r.
2 Dane za styczen, czerwiec 2015, 2016, 2017 r.
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Wykonalno$¢ badan bilansowych na poszczegdlnych etapach edukacyjnych ksztattowata
sie nastepujaco:

- na etapie obowigzkowego przygotowania przedszkolnego w latach 2015/2016 oraz
2016/2017 wyniosta ona 87 i 88%;

- w klasach trzecich szkoly podstawowej w roku szkolnym 2015/2016 wyniosta 94%,
natomiast w roku 2016/2017 — 95%;

- w pierwszych klasach gimnazjum w roku szkolnym 2015/2016 odsetek wykonanych
badan bilansowych wyniost 94%, a w roku szkolnym 2016/2017 - 89%;

- w klasach pierwszych szkét ponadgimnazjalnych, odpowiednio 78% i 72%;

- wostatniej klasie szkoty ponadgimnazjalnej w roku szkolnym 2015/2016 wyniosta 66%,
natomiast w roku 2016/2017 — 79%.

Petnomocnik Prezesa NZOZ Krakow-Potudnie ds. Medycznych wyjasnit, ze niewykonanie
u wszystkich dzieci i mtodziezy w wieku szkolnym badan bilansowych zwigzane byto przede
wszystkim z niezgtaszaniem sie na nie pacjentow w wyznaczonym terminie oraz migracjg
ludno$ci. Dodat, ze NZOZ Krakéw-Potudnie pozbawiony byt instrumentéw prawnych do
egzekwowania od opiekundw prawnych wykonania przedmiotowych badan.

(dowdd: akta kontroli str. 125-126, 161-162)

Szczegotowym badaniem w zakresie wykonywanych testow przesiewowych oraz badan
bilansowych objeto losowo dobrang prébe 50 indywidualnych dokumentacji medycznych
uczniéw. W wyniku jej analizy stwierdzono, ze u wszystkich 39 ucznidéw z rocznika 2003
i jednego urodzonego w 1998 roku wymagane badania bilansowe na wszystkich etapach
edukacyjnych zostaly wykonane. U dziesieciu (wszyscy z rocznika 1998) badanie
przeprowadzono przynajmniej na jednym etapie edukacyjnym?!. Kazde badanie bilansowe
byto poprzedzone wykonaniem testéw przesiewowych.

(dowdd: akta kontroli str. 130-156)

3.3. W latach 2015-2017 obowiazkowym szczepieniom podlegato w sumie 16 649 dzieci
i mtodziezy (5 676, 5 610 i 5 363); faktycznie szczepieniami objeto 8 450 oséb w wieku
szkolnym (w latach 2015-2017 odpowiednio 3 253, 3 305 i 1 892), czyli 51%.

Petnomocnik Prezesa NZOZ Krakéw-Potudnie ds. Medycznych wyjasnit, ze wskaznik
zaszczepienia populacji dzieci i mtodziezy na poziomie 51% wynika m.in. z niezgtaszania
sie rodzicow z dzieCmi na szczepienie w wyznaczonym terminie lub odmowg rodzica
wykonania szczepienia u jego dziecka, zwolnienia ze szczepienia z przyczyn chorobowych
wystepujacych u dziecka oraz migracji ludno$ci. Dodat, ze zgodnie z obowigzujgcymi w tym
zakresie przepisami prawa wysytat wezwania na szczepienia ochronne na obowigzujacym
druku, co jednoczesnie byto raportowane w okresowych sprawozdaniach kierowanych do
Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Krakowie.

(dowdd: akta kontroli str. 127-129, 161-162)

Szczegbtowemu badaniu poddano losowo dobrang probe 50 indywidualnych dokumentacii
medycznych, w tym kart uodpornienia. W wyniku badania ustalono, ze zgodnie z kryterium
roku urodzenia w latach 2015-2017 39 uczniéw (ur. w 2003 r.) winno byto przyja¢ drugq
dawke przypominajacq szczepionki przeciwko btonicy i tezcowi (po ukoriczeniu 13 roku

21U siedmiu w okresie rocznego obowigzkowego przygotowania przedszkolnego (5-7 r.z.), u pieciu — w klasie Il szkoly
podstawowej, u czterech — w klasie | gimnazjum, a u o$miu — w ostatniej klasie szkoty ponadgimnazjalnej. Sposrod tych
dziesieciu uczniéw pieciu odebrato karty zdrowia wraz z ukoiczeniem edukacji ponadgimnazjalnej lub w zwigzku ze zmiang
szkoly, jeden nie dostarczyt karty zdrowia ucznia z poprzedniego etapu edukacyjnego (gimnazjum), a kolejny — nie zwrdcit
uzupetnionych przez lekarza dwdch kart profilaktycznych badan bilansowych (gimnazjum i lll klasy szkoty podstawowej);
ustalenie ewentualnego wykonania badan bilansowych w tych przypadkach dokonane zostato na podstawie wpiséw
do indywidualnej dokumentacji medycznej lekarza POZ (karta zdrowia pacjenta) oraz do list klasowych higienistki szkolnej.
W przypadku dwoch uczniéw z rocznika 1998, ktérzy mieli wykonane cztery badania bilansowe (miedzy 5-7 i 9-10 r.z,,
w 13 i 16 r.z.), termin wykonania ostatnich (ostatnia klasa szkoty ponadgimnazjainej) na dzien zakonczenia czynnosci
kontrolnych jeszcze nie uptynat (testy przesiewowe wykonane z kocem pazdziernika lub poczatkiem listopada 2017 r.).
Jednemu uczniowi w zwigzku z jego dlugotrwatg absencjg w szkole nie wydano karty badan bilansowych przeprowadzanych
w ostatniej klasie szkoty ponadgimnazjaine;.
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zycia), a 11 uczniow (ur. w 1998 r.) - trzecig dawke przypominajacq przeciwko btonicy
i tezcowi (po ukonczeniu 18 roku zycia). Na podstawie analizy dokumentacji medycznej
stwierdzono, ze:

- obowigzkowe szczepienia w kontrolowanym okresie wykonano u 39 uczniow? i byty one
poprzedzone lekarskim badaniem kwalifikacyjnym. Szczepienia wykonano do 24 godzin
od badania. Szczepienia odnotowano w karcie uodpornienia;

- w pieciu przypadkach nie mozna byto ustali¢, czy szczepienie zostato wykonane,
poniewaz uczniowie po zakonczeniu edukacji ponadgimnazjalnej odebrali z NZOZ
Krakdw-Potudnie karty uodpornienia (dotyczy ur. w 1998 r.);

- w pieciu przypadkach pacjenci nie zgtosili sie do szczepienia, pomimo wezwan
wystosowanych do opiekunéw prawnych przez NZOZ Krakdw-Potudnie?;

- w jednym przypadku opiekunowie prawni pacjenta, pomimo upomnien lekarza POZ, nie
dostarczyli do NZOZ Krakéw-Potudnie karty uodpornienia dziecka znajdujacej sie
w innym podmiocie leczniczym, wskutek czego nie mozna ustali¢, czy dziecko byto
szczepione.

Wszystkie szczepienia wykonywane byty w podmiocie leczniczym. Pacjenci lub ich

opiekunowie prawni byli informowani o szczepieniach obowigzkowych i zalecanych,

niepozadanych odczynach poszczepiennych oraz konsekwencjach nieszczepienia.

(dowdd: akta kontroli str. 130-136, 163-165)
Na podstawie analizy 45kart uodpornienia?* stwierdzono, ze:

- komplet szczepien obowigzkowych? wykonano u 37 uczniéw (33 z rocznika 2003 oraz
czterech z rocznika 1998).

- w czterech przypadkach (u dzieci z rocznika 2003) nie wykonano szczepienia
przypominajacego przeciwko odrze, $wince i rdzyczce po ukonczeniu 9 roku zycia,
w trzech przypadkach wystosowano wezwania do opiekundw prawnych do zgtoszenia,
w jednym - na podstawie wyjasnien Kierownika Przychodni Debniki ustalono, ze ze
wzgledu na objecie pacjenta leczeniem specjalistycznym szczepienie moze zosta¢
wykonane po uzyskaniu opinii tej poradni specjalistyczne;j;

- czworce dzieci (troje z 2003 r. i jedno z 1998 r.) nie podano drugiej dawki szczepienia
przypominajacego przeciwko btonicy i tezcowi (po uk. 9 r.z), we wszystkich
przypadkach NZOZ Krakow-Potudnie wezwat opiekundw do uzupetnienia szczepienia;

- w dwoéch przypadkach nie podano trzeciej dawki przypominajacej przeciwko btonicy
i tezcowi (po uk. 19 r.z.) — opiekunowie zostali wezwani do uzupetnienia szczepien.

(dowdd: akta kontroli str. 157-160, 163-165)

34. NZOZ  Krakéw-Potudnie  sprawowat  opieke nad 27632  uczniami
w 100 placéwkach?, z czego w 67 szkotach typu I, osSmiu szkotach typu Il , dwoch typu I+l
oraz 23 szkotach Il typu?’. Dla 75 placéwek organem prowadzacym byta Gmina Miejska
Krakdw, dla czterech placowek inne j.s.t, a dla 21 placowek — podmioty prywatne.

W roku szkolnym 2015/2016 populacja uczniéw w palcowkach szkolnych objeta opiekq
Spotki (27 116 uczniow) stanowita 29% populacji ucznidw szkét podstawowych,

2 35 uczniom z rocznika 2003 podano drugg dawke przypominajaca przeciwko bfonicy i tezcowi, a czterem uczniom
zrocznika 1998 — trzecig dawke przypominajaca.

23 Dotyczy trzech uczniéw z rocznika 2003 i drugiej dawki przypominajacej przeciwko blonicy i tezcowi oraz dwoch uczniéw
zrocznika 1998 i trzeciej dawki przypominajacej przeciwko btonicy i tezcowi.

2 Pieciu uczniéw z rocznika 1998 odebrato z NZOZ Krakéw-Potudnie sp. z o. o. karty uodpornienia wraz z zakonczeniem
edukacji w szkotach ponadgimnazjalnych.

% Po ukoficzeniu 5 roku zycia p-ko btonicy, tezcowi, krztuScowi (pierwsza dawka przypominajaca) oraz szczepienie
przypominajace przeciwko poliomyelitis, po uk. 9 r.z. szczepienie przypominajace p-ko odrze, $wince, rozyczce, po uk.
13 r.z. druga dawka przypominajaca p-ko btonicy i tezcowi oraz trzecia dawka po uk. 19 r.z. (dodatkowo w przypadku
uczniéw z rocznika 1998 r.)

% Wedtug stanu na 1 wrzesnia 2017 r. W roku szkolnym liczba szkét ulegta zmniejszeniu w zwigzku ze zmiang organizacji
sieci szkdt od 1 wrzesnia 2017 r. W roku szkolnym 2015/2016 i 2016/2017 liczba placowek stanowita odpowiednio 114 115.

2 Typy i rodzaje szkét: typ | — szkota podstawowa, gimnazjum, liceum, liceum profilowane bez nauki w warsztatach w szkole,
szkota artystyczna na prawach gimnazjum lub liceum, szkota policealna z tokiem nauki nie dtuzszym niz 2,5 roku; typ Il —
szkota prowadzaca nauke zawodu z warsztatami w szkole albo szkota sportowa; typ Ill — szkota specjalna dla dzieci
i modziezy.

8



gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych na terenie Miasta Krakowa i odpowiednio 37%
populacji uczniéw szkét samorzadowych?,

(dowod: akta kontroli str. 166-167, 168-177)

Wsréd 100 placéwek byto siedem szkét z oddziatami integracyjnymi. Gabinety profilaktyki
w czterech szkotach integracyjnych byly zlokalizowane na parterze budynku, w dwoéch na
| pietrze w budynkach wyposazonych w winde. Natomiast w jednej (SP nr 30) gabinet byt na
Il pietrze (ostatnim), w budynku bez windy. Kierownik Poradni Medycyny Szkolnej wyjasnita,
ze kilkakrotnie rozmawiata z dyrekcjg szkoty w sprawie przeniesienia gabinetu na parter,
jednak z uwagi na ograniczone warunki lokalowe dyrekcja nie widziata takich mozliwo$ci.
W szkole w okresie 2015-2017 nie byto dzieci z niepetnosprawnoscia i poruszajacych si¢ na
wozkach. Kierownik wyjasnita, ze zamierza ponowi¢ rozmowy z nowg dyrekcjg szkoty
(powotang od roku szkolnego 2017/2018).

(dowdd: akta kontroli str. 287, 286)

W roku szkolnym 2017/2018 opieke nad populacjq 27 632 ucznidw sprawowato
30 pielegniarek i 13 higienistek szkolnych, co w przeliczeniu dawato wskaznik
15,5 pielegniarki (higienistki) na 10 tys. uczniow. W latach poprzednich 2015/2016
i 2016/2017 opieke zabezpieczato ogdtem 44 pielegniarek (higienistek), . o jedng
higienistke wiecej, co dla populacji objetych opieka wskaznik w tych latach stanowit
odpowiednio: 16,2 i 16,3 pielegniarki (higienistki) na 10 tys. uczniow.

(dowdd: akta kontroli str. 287-295, 352)

3.5. Populacja uczniéw objetych w szkotach $wiadczeniami pielegniarki/higienistki
szkolnej w poszczegoinych latach szkolnych stanowita odpowiednio:

- 2015/2016 - 27116 ucznidw objetych opieka, w tym: 263 ucznidbw w klasach
sportowych (co stanowito 1% uczniow objetych opieka), 1 230 uczniéw
z niepetnosprawnos$ciami typu A, B, C2 (4,5%);
- 2016/2017 - 27 047 ucznidw objetych opieka, w tym: 303 ucznibw w klasach
sportowych (1,1%), 1 263 uczniéw z niepetnosprawnosciami typu A, B, C (4,7%);
- 2017/2018 - 27632 ucznidw objetych opieka, w tym: 215 ucznidbw w klasach
sportowych (0,8%), 1 143 ucznidéw z niepetnosprawnosciami typu A,B,C (4,1%).
(dowod: akta kontroli str. 203-216)

3.6. Liczba wykonanych testéw przesiewowych przez pielegniarki (higienistki) szkolne na
terenie szkét objetych opiekg NZOZ Krakdw-Potudnie, w latach szkolnych 2015/2016
i 2016/2017 w poszczegblnych grupach wiekowych wyniosta, odpowiednio:

- roczne obowigzkowe przygotowanie przedszkolne - 1 581 przebadanych dzieci
(co stanowito 99,4% objetych opieka) w 2015/2016; 802 (98%) w 2016/2017;

- klasa Ill SP -2 402 (99,7%), 3 047 (99%);

- klasa V SP - 3 246 (99,7%), 2 531 (99%);

- klasa | gimnazjum -1 917 (99,4%), 2 100 (100%);

- klasa | szkoty ponadgimnazjalnej -1 712 (98,9%),1 798 (99%);

- ostatnia klasa szkoty ponadgimnazjalnej do ukoriczenia 19 r.z. — 1 444 (99,8%),
1333 (99%).

(dowdd: akta kontroli str. 183-199)

Liczba wykonanych badar bilansowych u ww. populacji uczniéw przez lekarzy POZ
w latach szkolnych 2015/2016 i 2016/2017 wyniosta na podstawie zwroconych kart badan
bilansowych do szkdt, odpowiednio w poszczegoinych grupach wiekowych:

28 7rodto: Potencjat szkot samorzadowych na 30.09.2015 www.bip.krakow.plizalaczniki/dokumenty/n/169881/karta; Edukacja
2015/2016 Miasto Krakéw http://krakow.stat.gov.pl/vademecum/vademecum_malopolskie/portrety_miast/miasto_krakow.pdf.

29 Typy niepetnosprawnosci uczniow:
A - uczniowie z upos$ledzeniem umystowym w stopniu lekkim, sprawni ruchowo; stabowidzacy i niedowidzacy;
stabostyszacy i niestyszacy; przewlekle chorzy (w tym osoby w szkotach dla dzieci i mtodziezy niedostosowanej spotecznie);
B — uczniowie z uposledzeniem umystowym w stopniu lekkim i niepetnosprawni ruchowo oraz z uposledzeniem umystowym
w stopniu umiarkowanym i sprawni ruchowo;
C - uczniowie z uposledzeniem umystowym w stopniu umiarkowanym i uczniowie z upo$ledzeniem umystowym w stopniu
znacznym i niepetnosprawni ruchowo.
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- roczne obowigzkowe przygotowanie przedszkolne — 1 381 przebadanych dzieci
(co stanowito 87% podlegajacych badaniu) w 2015/2016; 574 (70%) w 2016/2017;
- klasa Ill SP -2 127 (88,3%), 2 401 (78%);
- klasa | gimnazjum -1 707 (88,5%), 1 624 (77%);
- klasa | szkoty ponadgimnazjainej -1 239 (72%),1 296 (72%);
- ostatnia klasa szkoty ponadgimnazjainej do ukonczenia 19 r.z. - 962 (67%), 834 (62%).
(dowdd: akta kontroli str. 217-226)

Kierownik Poradni Medycyny Szkolnej wyjasnita, ze: testy przesiewowe wykonywane byty
na terenie szkoly, dlatego procent wykonania byt wyzszy od badan bilansowych
(wykonywanych poza terenem szkoty). Karty bilansowe byty wydane wszystkim uczniom.
Pielegniarki wykazywaty sie najwyzszg starannoscig w uzyskaniu jak najwyzszego poziomu
wykonanych badan bilansowych, prowadzity rozmowy indywidualne z uczniami, telefoniczne
kontakty z rodzicami, dokumentowane wpisami we wktadce do karty zdrowia.
Wspdtpracowaly z wychowawcami klas je$li rozmowy z uczniem nie przynosity efektu,
w ostatecznosci z dyrektorem szkoty.

(dowdd: akta kontroli str. 227-242)

Analiza postepowania po wykonanych testach przesiewowych na prébie 11 szkdt wykazata,
ze w roku szkolnym 2015/2016 wsrod 2 225 przebadanych ucznidw pielegniarki wykryty
problemy zdrowotne u 776 uczniow (35%) i skierowaly ich do lekarza POZ, z tego
579 ucznidw (75%) zostato objetych opiekq medyczng, a 197 (25%) uczniow nie
dostarczyto zwrotnych odpowiedzi pomimo upomnien pielegniarek. W roku szkolnym
2016/2017 wsrdd 1 879 przebadanych uczniow pielegniarki wykryty problemy zdrowotne
u 593 uczniow (32%), z tego 431 zostato objetych opiekg medyczng (73%), a 162 ucznidw
(27%) nie dostarczyto zwrotnych odpowiedzi.

(dowdd: akta kontroli str. 200-202)

3.7.  Grupowg profilaktykg fluorkowg prowadzong w klasach I-VI objeto dzieci, ktérych
rodzice wyrazili zgode, odpowiednio w latach szkolnych 2015/2016 i 2016/2017:
10915 ucznidw (80,4% populacji podlegajacej Swiadczeniu) i 12 458 ucznidow (90%).
Szczotkowanie zeb6éw byto prowadzone 6 razy w roku szkolnym, w odstepach co 6 tygodni
i byto dokumentowane przez pielegniarki szkolne w listach klasowych. Informacje dla
rodzicow o zasadach przeprowadzanego $wiadczenia byly przekazywane na zebraniach
klasowych na poczatku roku szkolnego, informacja o terminach fluoryzacji byta
przekazywana za pomocg dziennika elektronicznego lub dzienniczkéw ucznidéw oraz byta
wywieszona do wiadomo$ci rodzicéw na terenie szkoty.

(dowdéd: akta kontroli str. 179-181, 385-396, 319)

3.8. W roku szkolnym 2015/2016 pielegniarki szkolne udzielity 15,9 tys. uczniom
31,5 tys. porad w przypadku nagtych zachorowarn i urazéw. W roku 2016/2017 udzielity
31,7 tys. takich porad dla 15 tys. uczniow. Porady bylty dokumentowane kazdorazowo
w ksigzce badan ambulatoryjnych; jesli zdarzenie wymagato kontaktu z rodzicem
pielegniarki wpisywaty adnotacje o kontaktach telefonicznych z rodzicami. W dokumentacji
indywidualnej ucznia wpisywano przeprowadzone fluoryzacie, wyniki testéw
przesiewowych, informacje o wydaniu/zwrocie kart badania bilansowego, informacje
0 ewentualnym postepowaniu poprzesiewowym, zdarzenia majace wplyw na zdrowie ucznia
skutkujace wezwaniem karetki lub powtarzajace sie wizyty dziecka w gabinecie w celu
skonsultowania ze specjalistg przyczyn dolegliwosci.

Kierownik Poradni Medycyny Szkolnej poinformowata, ze Poradnia nie gromadzita
informacji o zachorowaniach i urazach, ktére mialy miejsce w szkotach podczas
nieobecno$ci pielegniarki. Dyrektorzy szkét nie udzielali takich informacji pielegniarce
szkolnej poza wazniejszymi zdarzeniami np. skutkujacymi wezwaniem karetki.

(dowdd: akta kontroli str. 273-284, 311)

4. Petnomocnik Prezesa NZOZ Krakéw-Potudnie ds. Medycznych wyjasnit, ze zadania
z zakresu profilaktyki i edukacji prozdrowotnej, w tym takze na rzecz dzieci i mtodziezy
w wieku szkolnym, organizowane byly przez lekarzy POZ i prowadzone w formie
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indywidualnych rozmoéw ze Swiadczeniobiorcami, adekwatnie do ich potrzeb zdrowotnych.
Podczas kazdej wizyty opiekunowie dzieci i miodziezy w wieku szkolnym informowani byli
o obowigzku wykonywania badani bilansowych i profilaktycznych $wiadczeniach
stomatologicznych, a w zakresie szczepien ochronnych — o niepozadanych odczynach
poszczepiennych oraz konsekwencjach nieszczepienia, co rodzic lub opiekun prawny
potwierdzat na wytworzonym przez NZOZ Krakéw-Potudnie druku ,zaswiadczenia
0 przeprowadzonym badaniu  kwalifikacyjnym”, wypetnianym przez lekarza przed
szczepieniem. Wyjasnit, ze edukacja prozdrowotna, jako czynno$¢ nielecznicza, nie byta
obwarowana prawnym obowigzkiem uwidaczniania jej w dokumentacji medycznej, tym
samym lekarz po jej zrealizowaniu nie dokonywat wpisu w tym zakresie do dokumentacji
medycznej pacjenta. Lekarze POZ realizowali wytacznie zadania wynikajace z zawartej
zNFZ umowy; w kontrolowanym okresie NZOZ Krakdw-Potudnie nie uczestniczyt
w programach zdrowotnych przeznaczonych na rzecz spotecznoéci lokalnej ze wzgledu na
brak ofert w tym zakresie. Wobec faktu, ze organa administracji samorzadowej nie
wystepowaty o przekazywanie informacji o stanie zdrowia spotecznoéci, NZOZ Krakdw-
Potudnie nie byt zobowigzany do aktywno$ci w tym zakresie.

(dowdd: akta kontroli str. 150, 460-461)

5. Pielegniarki/higienistki w sposob zindywidualizowany realizowaty dziatalno$¢ edukacyjng
w szkotach, wspdtprace z dyrekcjg szkoty, w tym w zakresie sprawozdawania o wynikach
przeprowadzonych testéw przesiewowych, oraz wspétprace z rodzicami. Na przyktadzie
trzech gabinetow stwierdzono m.in., ze dwie z trzech pielegniarek uczestniczyty
w zebraniach z rodzicami organizowanymi na poczatku roku szkolnego. Na zebraniach
pielegniarki informowaty o zakresach badan bilansowych, testach przesiewowych,
fluoryzaciji. Trzecia z pielegniarek nie uczestniczyta w zebraniach z rodzicami, a informacje
do rodzicow przesytata pisemnie. Jedna z pielegniarek, przyktadowo, nie podejmowata
dziatan edukacyjnych/informacyjnych w zakresie szczepien ochronnych. W zakresie
wspltpracy ze szkotg jedna z pielegniarek aktywnie wspotpracowata z zespotami
zadaniowymi nauczycieli, uczestniczac w spotkaniach, na biezaco kontaktujac sie
z przewodniczacymi zespotow — zespotu edukacji wczesnoszkolnej, zespotu wychowawcdw
klas 4-6, zespotu ds. promocji zdrowia. W innej szkole np. w 2016/2017 pielegniarka nie
uczestniczyta w radzie pedagogicznej, jak rowniez w radzie na poczatku roku szkolnego
2017/2018. Pielegniarki w roznej formie tez realizowaty sprawozdawczos¢ dla dyrekcji szkot
na temat funkcjonowania gabinetu profilaktyki i wynikach realizowanych $wiadczen.
Pisemne sprawozdania z wykonania testdw przesiewowych na poszczegolnych etapach
edukacji zawierajace zagregowane dane o zdiagnozowanych problemach zdrowotnych,
przekazane dyrekcji szkoty w okresie 2015-2017, przedtozyta w toku kontroli NIK jedna
z trzech pielegniarek. Druga z pielegniarek w toku ogledzin gabinetu przedtozyta ostatnig
przygotowang pisemng analize dla dyrektora szkoty z przeprowadzonych badan
przesiewowych za 2013/2014. Na koniec 2016/2017, jak réwniez na poczatku 2017/2018
nie przekazywata zbiorczych analiz z prowadzonych badan profilaktycznych, co wynikato jak
wyjasnita, ze zmian organizacyjnych w szkole (zmiana dyrekcji szkoty od wrzesnia 2017 r.).
Trzecia z pielegniarek, jak wyjasnit dyrektor szkoty, przekazywata na biezaco informacje
ustnie, ktore dotyczyty probleméw zdrowotnych uczniéw, oraz kontaktowata sie
z nauczycielami i wychowawcami klas.

(dowdd: akta kontroli str. 272, 297-342)

6. NZOZ Krakow-Potudnie realizowat w okresie 2015-2017 na terenie szkdt miejskie
programy polityki zdrowotnej, ktérych organizatorem byta Gmina Miejska Krakdw.

(dowod: akta kontroli str. 44-123)

6.1. ,Program profilaktyczny dla dzieci i mtodziezy szkolnej. Alergia na Srodowiskowe
alergeny naturalne i substancie chemiczne - etap I’ (od 24 pazdziernika 2013 r.
do 28 listopada 2015 r. ). Realizacja Programu polegata na wykonaniu badar ankietowych
przez pielegniarki/higienistki szkolne u wszystkich ucznidw (7-8-latkow i 16-17-latkéw).
W 2015 r. rozdano ogétem 2 878 ankiet, z czego zwrotno$¢ wyniosta 2 220 sztuk (76,4%).

3% Umowa z dnia 24 pazdziernika 2013 r. zawarta pomiedzy Gming Miejska Krakéw a NZOZ Krakéw-Potudnie.
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W grupie przebadanych uczniéw 7- i 8-latki stanowity 68,18%, a 16- i 17-latki — 31,82%.
NZOZ Krakéw-Potudnie we wnioskach z realizacji Programu w sprawozdaniu rocznym
za 2015 r. wskazat, iz podczas wykonywania przedmiotu umowy pojawily sie trudnosci
zwigzane z uzyskaniem uzupetnionych ankiet; wielu rodzicow odmawiato udziatu
w Programie ze wzgledu na udostepnianie danych osobowych swoich dzieci.

W latach 2016 i 2017 realizowano program pn. ,Program profilaktyki astmy i chordb
alergicznych miodziezy szkolnej, etap 1"*!. Podobnie jak w poprzedniej edycji, realizacja
Programu polegata na przeprowadzeniu badan ankietowych. W 2016 r. rozdano ogdtem
2 870 ankiet, z czego zwrotno$¢ wyniosta 2 620 sztuk (91,3%). W grupie przebadanych
uczniéw 7- i 8-latki stanowity 68,5%, a 16- i 17-latki — 31,5%.

NZOZ Krakow-Potudnie zlozyt do Urzedu Miasta Krakowa stosowne sprawozdania oraz
rozliczenia z realizacji ww. programow. Koszt realizacji programéw wyniost ogdtem
24,1 tys. zt.

(dowdd: akta kontroli str. 252-263)

6.2. W celu zwigkszenia dostepnosci do $wiadczen opieki sprawowanej w szkotach na
terenie Krakowa byt realizowany ,Program wyrdwnywania dostepnosci opieki zdrowotne;
W miejscu nauczania iwychowania na terenie Miasta Krakowa”. Program polegat na
finansowaniu z budzetu Gminy dodatkowych godzin pracy pielegniarek/higienistek
szkolnych w gabinetach profilaktyki na terenie szkoty. W ramach Programu personel byt
zobowigzany do $wiadczenia gotowosci do pracy, udzielania pierwszej pomocy
przedlekarskiej uczniom, prowadzenia profilaktyki przeciw wszawicy, indywidualnej
profilaktyki i promocji zdrowia u uczniéw i ich rodzicéw, wspétudziatu w realizacji programéw
edukacji zdrowotnej prowadzonych na terenie placéwek szkolnych.

Na podstawie zawartych uméw przez NZOZ Krakéw-Potudnie z Urzedem Miasta Krakowa
w okresie 2013-2015 Programem objeto 16 placowek oswiatowych. W 2015 r. Miasto
Krakoéw sfinansowato tgcznie 3 900 godzin pracy pielegniarek w gabinetach szkolnych
w tych placéwkach, co $rednio zwiekszato dostepnos¢ do gabinetu o jeden — dwa dni
w tygodniu. W kolejnej edycji Programu na lata 2016-2018, na podstawie zawartych umow
w okresie 2016-2017, Programem objeto 22 placowki, w tym cztery gimnazja (od maja
2017 r.) W 2016 r. (od maja do grudnia) w 18 palcdwkach dofinansowano 2 802 godzin
dostepnosci pielegniarki w gabinecie. W 2017 r. (do czerwca) dofinansowano 2 782 godzin
w ww. 18 placdwkach oraz 112 godzin dostepno$ci w czterech gimnazjach. Laczny koszt
realizacji Programu ze $rodkéw Miasta Krakowa w przedmiotowych placéwkach, za lata
2015-2017, wynidst 287,9 tys. zt.

(dowdd: akta kontroli str. 264-270, 350-351)

7. NZOZ Krakéw-Potudnie posiadat podpisane z dyrektorami szkdt porozumienia
0 wzajemnej wspdipracy w zakresie sprawowania profilaktycznej opieki w $rodowisku
nauczania. Gabinety profilaktyki zostaty oddane w bezptatne uzywanie $wiadczeniodawcy
na podstawie zawartych uméw uzyczenia. Swiadczenia byly udzielane w gabinetach, ktére
posiadaty pozytywne opinie inspekcji sanitarnej jako spetniajgce wymagania
ogolnoprzestrzenne, sanitarne i instalacyjne odpowiednie do rodzaju i zakresu wykonywanej
dziatalno$ci. Oddelegowane do pracy w szkotach pielegniarki/higienistki miaty powierzone
pisemnie zakresy obowigzkéw wraz z okreSleniem wymiaru czasowego na dany rok
szkolny. Zakresy i harmonogramy pracy byty przedktadane kazdorazowo z poczatkiem roku
szkolnego do wiadomosci dyrektora szkoly. Swiadczenia lekarzy POZ byly realizowane na
terenie poradni lekarza.

(dowdd: akta kontroli str. 243-251, 285, 301-304, 314-316, 334-336, 343-349)

8. NZOZ Krakow-Potudnie na podstawie zawartych z MOWNFZ uméw na udzielanie
$wiadczen gwarantowanych w rodzaju POZ otrzymat w latach 2015-2016, oraz | pot. 2017 r.
przychody z tytutu zrealizowanych $wiadczen w zakresach odpowiednio:

3 Umowa z dnia 16 maja 2016 r. zawarta pomiedzy Gming Miejska Krakéw a NZOZ Krakéw-Potudnie, na okres od 16 maja
2016 r. do 28 listopada 2018 r.
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Ustalone
nieprawidtowosci

- Swiadczenia pielegniarki szkolnej: 1 876,8 tys. zt ; 2 280,6 tys. z}, 1 258,5 tys. zk;

- Swiadczenia pielegniarki szkolnej udzielane w ramach grupowej profilaktyki fluorkowej:
54,1 tys. zt; 59,2 tys. zt; 33,1 tys. zt;

- Swiadczenia pielegniarki POZ (tj. kwota stawki kapitacyjnej przekazanej z tytutu realizacji
umowy, wedtug liczby dzieci i miodziezy zadeklarowanej do pielegniarki POZ
w przedziale wiekowym 6-19 lat): 437 tys. zt; 501, 6 tys. zt; 276,4 tys. zi*;

- Swiadczenia lekarza POZ (tj. kwota stawki kapitacyjnej przekazanej z tytutu realizacji
umowy, wedtug liczby dzieci i miodziezy zadeklarowanej w przedziale wiekowym
6-19 lat): 2 609,8 tys. zt; 2 719,2 tys. zt; 1 431,8 tys. zt.

NZOZ Krakdw-Potudnie w zwigzku z realizacjq umowy w rodzaju POZ prowadzit ewidencje

kosztow w podziale na dwa o$rodki ich tworzenia, 1.

- Medycyna szkolna - obejmujacy zakresem $wiadczenia pielegniarki szkolnej
i $wiadczenia w ramach grupowej praktyki fluorkowej;

- POZ - obejmujacy koszty wszystkich pozostatych zakresow umowy (lekarz,
pielegniarka, potozna, transport sanitarny) w ujeciu na poszczegélne przychodnie
bedace w strukturze organizacyjnej NZOZ-u.

Koszty ogdtem medycyny szkolnej w poszczegolnych latach 2015-2016 i w | pot. 2017 r.

wyniosty: 1 887,6 tys. zt (co stanowito 8,7% kosztow ogdtem POZ?3); 2 382,2 tys. zt (10,3%);

1311,1tys. 2+ (10,7%).

Warto§¢  $wiadczen medycznych (badania USG, RTG) wykonywanych przez
podwykonawce umowy POZ, tj. Wojewodzki Specjalistyczny Szpital Dzieciecy
im. $w. Ludwika w Krakowie w poszczegoinych latach 2015-2017 wyniosta odpowiednio:
4,3 1ys. zk; 2,8 tys. zt; 2 tys. zt.

(dowod: akta kontroli str. 397-418 , 419-422)

9. W latach 2015-2017 Swiadczeniodawca nie byt obcigzany karami umownymi przez
MOW NFZ z tytutu realizacji umowy POZ w zakresie $wiadczen udzielanych dzieciom
i mtodziezy w wieku szkolnym.

(dowod: akta kontroli str. 124)

10. Kontrola MOW NFZ prawidtowosci realizacji uméw w rodzaju POZ za 2015 r. i | kwartat
2016 r. w zakresie produktu kontraktowego ,$wiadczenia lekarza POZ", w dwdch miejscach
udzielania $wiadczen: Krakow, ul. Bojki 4, ul. Bialoruska 15, nie stwierdzita
nieprawidtowosci. W zakresie $wiadczenn gabinetéw profilaktyki zdrowotnej i pomocy
przedlekarskiej MOW NFZ przeprowadzit jedng wizytacje w miejscu udzielania $wiadczen
(szkota podstawowa nr 134 w Krakowie). Kontrola wykazata, iz gabinet wyposazony zostat
zgodnie z rozporzadzeniem ws. Swiadczen gwarantowanych z zakresu POZ. Kontrole stanu
sanitarno-higienicznego przeprowadzone przez inspekcje sanitarng w 2015 r. i 2016 r. nie
stwierdzity nieprawidtowos$ci. Kontrola interwencyjna dotyczaca ztego stanu toalet dla
pacjentow w budynku przy ul. Szwedzkiej 27 zakoriczona zostata wydaniem decyzji pod
koniec 2016 r. nakazujacej podmiotom leczniczym uzytkujacym, w tym NZOZ Krakow-
Potudnie, dokonanie stosownych napraw i remontow.

(dowdd: akta kontroli str. 42-43)

W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono
nastepujace nieprawidtowosci:

1. W zestawie przeciwwstrzasowym przechowywanym w gabinecie zabiegowym3,
brakowato produktu leczniczego o nazwie D. (40 mg/ml) wymaganego w skiadzie
zestawu, ktorego sktad zostat okreslony w czesci V pkt 4 ppkt 3 lit. a zatacznika Nr 1 do
rozporzadzenia ws. Swiadczen gwarantowanych POZ. W zestawie znajdowat sie produkt
leczniczy D. o stezeniu 10 mg/ml.

3% Dla obliczen przychodow z tytutu $wiadczen pielegniarki POZ, lekarza POZ w okreslonym przedziale wiekowym dzieci,
tj. 6-19 lat, ze wzgledu na wystepowanie na fakturach rozliczeniowych z NFZ innych przedziatow wiekowych niz 6-19 lat,
przyjeto metode ujmowania dzieci w danym przedziale wiekowym ,rocznikowo”.

33 Koszty ogolne POZ za 2015 r.: 21 673,3 tys. zt; za 2016 r. : 23 068,7 tys. zt; za | pot. 2017 r. : 12 236 tys. zt.

¥ Gabinet zabiegowy w Przychodni Ruczaj-Zaborze NZOZ Krakéw-Potudnie.
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Kierownik Przychodni niezwtocznie po ogledzinach podjeta czynno$ci w celu
uzupetnienia zestawu o produkt D. 40mg/ml.

(dowdd: akta kontroli str. 481, 484-485)

. Zestaw przeciwwstrzasowy byt przechowywany poza przenos$ng apteczkg pierwsze;
pomocy w dwoch® z trzech skontrolowanych gabinetow profilaktyki w szkofach, co byto
niezgodne z warunkami okres$lonymi w czesci Ill pkt 4 ppkt 2 lit. a zatgcznika Nr 4
do rozporzadzenia ws. $wiadczen gwarantowanych POZ.

Pielegniarki szkolne odpowiedzialne za realizacje $wiadczen w tych gabinetach
wyjasnity, ze bylo im wygodniej trzymaé sktadowe zestawu w szafie przeznaczonej na
produkty medyczne. W toku czynnosci ogledzin pielegniarki przetozyty zestaw
przeciwwstrzasowy do przeno$nej apteczki pierwszej pomocy.

(dowdd: akta kontroli str. 297-300, 330-333)

. We wszystkich trzech3 skontrolowanych przeno$nych apteczkach pierwszej pomocy
brakowato pakietu do odkazania. Dodatkowo w poszczegolnych apteczkach brakowato
Srodkow przeciwbdlowych (znajdowaty sie w szafie na leki), neospasminy, wody
utlenionej. Powyzsze byto niezgodne z warunkami okreslonymi w czesci lll pkt 4 ppkt 2
lit. b zatacznika Nr 4 do rozporzadzenia ws. Swiadczen gwarantowanych poz.

Kierownik Poradni Medycyny Szkolnej wyjasnita, ze: wszystkie brakujace elementy
zostaty niezwlocznie uzupetnione, zakupiono takze jednorodne pakiety do odkazania.

(dowod: akta kontroli str. 297-300, 310-313, 330-333, 365-372)

. Pielegniarka, ktorej od 18 wrzesnia 2017 r. powierzono sprawowanie opieki
profilaktycznej w jednym z gabinetéw poddanym ogledzinom” w tgcznym wymiarze
8 godzin tygodniowo, nie ukonczyta kursu kwalifikacyjnego wymaganego przez § 3
ust. 1 pkt 3 rozporzadzenia ws. organizacji profilaktycznej opieki zdrowotnej nad
dzieémi.

Kierownik Poradni Medycyny Szkolnej wyja$nita, ze: pielegniarka zostata zatrudniona od
18 wrze$nia do 18 grudnia 2017 r. na okres prébny po potwierdzeniu zakwalifikowania
na kurs rozpoczynajacy sie¢ 14 pazdziernika 2017r. w Matopolskim Oddziale Polskiego
Towarzystwa Medycyny Pracy. Dnia 13 pazdziernika pielegniarka otrzymata informacje
0 przesunieciu terminu rozpoczecia kursu. Kierownik podata, Ze telefonicznie
kontaktowata sie z o$rodkiem oraz delegaturami w Nowym Saczu, Nowym Targu,
Izbami Pielegniarskimi w Bielsku-Biatej, Katowicach, Tarnowie oraz z podmiotami
prywatnymi ws. mozliwos¢ uczestnictwa w kursie, jednak w zadnym z miejsc kurs
kwalifikacyjny nie byt organizowany. Kierownik wskazata, ze pielegniarka przez 19 lat
pracowata w POZ w poradni dla dzieci zaréwno zdrowych, jak ichorych i jej praca
w gabinecie szkolnym byfa pod jej nadzorem i drugiej pielegniarki pracujace;
w przedmiotowym gabinecie.

Kierownik od 1 listopada 2017 r. dokonata zmiany w obsadzie i opieke nad uczniami
powierzyta pielegniarce, ktdra posiada wymagane uprawnienia do pracy w szkole,
natomiast te pielegniarke od 1 listopada do 18 grudnia 2017 r. przesuneta do pracy
w Zespole Szkot tacznosci, gdzie pracuje pielegniarka w petnym wymiarze godzin
codziennie i posiada wymagane uprawnienia.

(dowdd: akta kontroli str. 381, 297-302, 346-351, 365-370, 377)

. Dostepno$¢ pielegniarki w gabinecie w SP nr 26 wyznaczona na rok szkolny 2017/2018
w wymiarze 19 godz. i 10 min. tygodniowo (realizowana trzy dni w tygodniu) byta
niezgodna z wymiarem wynikajacym z czesci Ill pkt 2.1. ppkt 2 lit. b zatacznika Nr 4 do

3 Gabinety profilaktyki w Szkole Podstawowej nr 30 i nr 25.
3% Gabinety profilaktyki w Szkole Podstawowej nr 30, nr 25, nr 26.
37 W gabinecie $wiadczenia realizowaly dwie pielegniarki: jedna. w dni tygodnia: $r., pt., w wymiarze 8 godz/tygodniowo

(w tym 5 godzin w ramach Programu Miasta Krakéw) oraz druga (posiadajaca wymagane kwalifikacje) w dniach: pn., wt.,
czw. w wymiarze 19 h10 min./tygodniowo (w tym 5 godzin w ramach Programu Miasta Krakéw ,Wyréwnywanie dostepnosci
opieki zdrowotnej”).
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Uwagi dotyczace
badanej dziatalno$ci

rozporzadzenia ws. $wiadczen gwarantowanych POZ. Wymagany wymiar w szkotach
podstawowych z klasami sportowymi dla populacji o takiej liczebno$ci uczniéw stanowit
26 godz. i 35 min. tygodniowo.

Kierownik Poradni Medycyny Szkolnej wyjasnita, ze: czas pracy pielegniarki szkolne;
w SP 26 w latach 2015/2016/; 2016/2017; 2017/2018 taczony byt z pracg w Zespole
Szkdt Ogolnoksztatcacych nr 15 a od wrzesnia 2017 z SP nr 157. W zwigzku
z niekorzystnym usytuowaniem szkoty ZSO nr 15 (odlegte osiedle, brak zaplecza
medycznego w poblizu szkoty, brak innych szkdt, dzieci z rodzin wymagajacych
szczegdlnego wsparcia, wielodzietnych nieradzacych sobie z problemami) wystapita
konieczno$¢ wydtuzenia czasu pracy pielegniarki w tej placéwce. Natomiast z uwagi na
bliskie sasiedztwo SP nr 26 zprzychodnig zdrowia i bardzo dobrg wspotprace
z pielegniarkami i lekarzami, opieka w wymiarze 19 godzin 10 minut zabezpieczata
potrzeby uczniow. Sytuacja zmienita si¢ wroku 2017/2018 w zwigzku z reformg
szkolnictwa (zmiana siatki i liczebnosci uczniéw w szkotach). Kierownik wskazata, iz po
ponownej analizie dostarczonych dokumentow o liczebnosci uczniéw (po 15.10.2017)
postanowita zwiekszy¢ ilos¢ godzin do 26 godzin 45 minut tygodniowo, aby $wiadczenia
moglty byC realizowane wedtug wytycznych z zatacznika Nr 4 do rozporzadzenia
ws. $wiadczen gwarantowanych poz.

(dowdd: akta kontroli str. 314-315, 343, 353, 362, 365-370)

Od 1 listopada 2017 r. w SP nr 26 zwigkszono wymiar dostepnosci pielegniarki
w gabinecie do 26 godzin 45 minut tygodniowo.

(dowod: akta kontroli str. 378)

IV. Uwagi

Najwyzsza Izba Kontroli nie kieruje wnioskéw pokontrolnych w zwigzku ze stwierdzonymi
nieprawidtowo$ciami, gdyz zostaty one usuniete przez jednostke kontrolowang w trakcie
kontroli. Natomiast uwagi NIK w obszarze kontrolowanej dziatalno$ci dotycza;

1)

3)

zwrotnosci kart bilansowych poszczegéinych grup wiekowych do gabinetow profilaktyki,
ktéra na przestrzeni 2015-2017 wyniosta $rednio 76%, a najnizsza byta w ostatnich
klasach szkét ponadgimnazjalnych (64,5%). Nalezy przy tym wskazaé, iz w niektorych
gabinetach poziom zwrotnosci wyniést 100%, a w niektorych 50% i mniej. Brak
zwrotno$ci  kart uniemozliwiat ocene, czy dziecko zostato objete badaniem
profilaktycznym, czy tez rodzice odmowili realizacji przedmiotowego $wiadczenia.
Kierownik Poradni Medycyny Szkolnej winna w tym zakresie zwréci¢ szczegbding uwage
na stopien realizacji wspotpracy pielegniarek z dyrekcjg szkoly, rodzicami i lekarzami
POZ, o ktorej stanowi § 6 rozporzadzenia ws. organizacji profilaktycznej opieki
zdrowotnej;

dziatar edukacyjnych i informacyjnych w sytuacji gdy odsetek wykonywanych przez
lekarzy POZ badan bilansowych zrealizowany zostat na poziomie 85% oraz szczepien
ochronnych — na poziomie 51%;

wspotpracy pielegniarek szkolnych z dyrekcjg szkot. Przekazywanie dyrektorom szkot
systematycznych okresowych informacji zbiorczych w zakresie stanu zdrowia uczniéw,
a ktore to dane sg gromadzone przez pielegniarki szkolne w zwigzku z prowadzonymi
badaniami przesiewowymi, sprzyjatoby rozpoznaniu potrzeb zdrowotnych dzieci
i modziezy a tym samym stanowito podstawe do zaplanowania iwdrazania dziatan
polityki zdrowotnej na terenie szkoty i gminy. NZOZ Krakéw-Potudnie obejmowat
bowiem opieka ponad 37% uczniéw szkdt samorzadowych.
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Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskow

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej lIzbie Kontroli®,
kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje prawo zgtoszenia na piSmie
umotywowanych zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego
przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie do dyrektora Delegatury NIK w Krakowie.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej Izby Kontroli,
w terminie 21 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie wykorzystania
uwag oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatan.

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

Krakow, dnia 28 listopada 2017 r.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Krakowie
Kontrolerzy: 2 up.
Marcin Kope¢
Monika Rézanska Wicedyrektor

Gtéwny specjalista kontroli paristwowe;

Anna Jaros
Inspektor kontroli paristwowej

% Dz. U.z2017 r. poz. 524
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