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I. Dane identyfikacyjne kontroli

Numer i tytuf P/16/067 — Opieka nad osobami chorymi na chorobe Alzheimera oraz wsparcie dla

koniroli ich rodzin.

Jednostka Najwyzsza |zba Kontroli Delegatura w Lodzi.

przeprowadzafqca

kontrole

Konlroler Henryk Kominiak, doradca ekonomiczny, upowaznienia do kontroli nr: LLO/18/2016

z dnia 21 kwietnia 2016 . i LLO/41/2016 z dnia 8 czerwca 2016 .
{dowod: akta kontroli str. 1-2, 220-221)

Jednostka Urzad Marszatkowski Wojewodztwa Lodzkiego, zwany dalej "Urzedem” fub ,UM”,
kontrolowana
ul. Pitsudskiego 8, 80-051 Lodz.

Kfsrowtnkiff Pan Witold Stepien — Marszalek Wojewodztwa t.odzkiego, od dnia 3 grudnia 2010 r.
ednosiks
J;<omm.'owanej (dowod: akta kontroli str. 3-6)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci’

Samorzad Wojewodztwa t.odzkiego nie opracowal programow, strategii ani raportéw
dotyczacych realizacji polityki zdrowotnej, opiekunczej i spotecznej wzgledem osob
dotknietych chorobg Alzheimera oraz ich rodzin. Rozwigzania wypracowane
w programach uchwaltonych na lata 2014-2015, posiadajace charakter catosciowy
(tj. wskazujgce diagnoze probleméw, cele i dzialania wraz z zasadami
monitorowania), skierowane byly do o0séb starszych, wykluczonych spolecznie
i niepetnosprawnych.

Ustalenia kontroli nie potwierdzily jednoznacznie realizacji dzialan odnoszacych sie
do osob z chorobg Alzheimera. Przygotowane i realizowane przez Urzad oraz
Regionalne Centrum Pomocy Spolecznej wtodzi (RCPS) zadania z zakresu
pomocy spoleczne] na rzecz osob starszych i niepelnosprawnych, pozostawaty
w zwigzku z Zatozeniami Polityki Senioralnej® oraz celem operacyjnym nr 9
sformutowanym w Narodowym Programie Zdrowia.

Zarzad Wojewoddztwa todzkiego podejmowal  wspolprace z  organizacjami
pozarzadowymi, polegajacq m.in. na finansowaniu zadan publicznych z zakresu
ochrony i promocji zdrowia w obszarze rozwoju Srodowiskowych form wsparcia
opieki dziennej dla osob z upoSledzeniem umystowym, schizofrenigq lub
zaburzeniami funkcji poznawczych i otepieniami. Przyznane na realizacje tych
zadan srodki dotacji zostaly wykorzystane zgodnie z przeznaczeniem.

Ocena ogélna

"MNajwyzsza Izba Konlroli stosuje 3-stopniows skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo sbwierdzonych nieprawidlowosci,
negatywna. Jezeli sformutowanie cceny ogdinej wedlug proponcwane] skali bytoby nadmiemie utrudnione, albo taka ocena nie
dawalaby prawdziwege obrazu funkcjonowania kontrolowanej jednostki w zakresie objetym kontrola, stosuie sig oceng
opisows, badz uzupelnia oceng ogoing o dodatkows cbjasnienie.

2 Jednostka budzetowa Samorzadu Wojewadziwa Lodzkiego.

# Uchwata nr 238 Rady Ministrow z dnia 24 grudnia 2013 r. w sprawie przyjecia dokumentu Zalozenia Dlugofalowsj Polityki
Senioralnej w Polsce na lata 2014-2020 {M.P. z 2014 r,, poz. 118).

4 Uchwala nr 90/2007 Rady Ministréw z dnia 15 maja 2007 r. w sprawie przyjecia Narodowego Programu Zdrowia na lata
2007-2015 {niepublikowana).



Onpis slanu faktycznego

I1l. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Udziat w wypracowaniu polityki zdrowotnej, opiekunczej i spotecznej
wobec o0sdb z chorobg Alzheimera oraz wsparcia ich rodzin.

1.1. Strategia Rozwoju Wojewodztwa Lodzkiego 2020° (zwana dalej |, strategia™,

spefniata wymogi art. 11 ust. 1c ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie

wojewddztwat. W dokumencie tym ujeto:

- diagnoze sytuacji spoleczno-gospodarczej wojewddztwa fodzkiego w kontekscie
krajowym i regionalnym, jak rowniez europejskim,

- trendy i glbwne wyzwania rozwojowe wojewddztwa do 2020 r.,

— cele polityki rozwoju wojewddztwa,

— strategiczne kierunki dziatan podejmowanych przez samorzad wojewddziwa dla
osiggniecia tych celow,

— zrodia i instrumenty finansowe realizagii strategii,

- wskazniki realizacji stanowigce podstawe dla systemu monitorowania.

Cel operacyjny nr 5 tej strategii wskazywal m.in. na rozwdj iracjonalizacje bazy

ochrony zdrowia, pomocy spolecznej oraz pieczy spolecznej m.in. poprzez

wspieranie rozbudowy infrastruktury, w tym sieci o$rodkdéw dziennego pobytu oraz

innych alternatywnych form opieki dla osob przewlekle chorych i starszych.
(dowdd: akta kontroli str. 7-20)

1.2, Zgodnie z postanowieniami obowiazujacego w Urzedzie w latach 2014-2015
regulaminu organizacyjnego, do zadan realizowanych przez Departament Polityki
Zdrowotnej nalezaly sprawy z zakresu ochrony i promocji zdrowia oraz nadzér nad
samodzielnymi  publicznymi  zakladami  opieki zdrowotnej.  Funkcjonujacy
w strukturze tego departamentu Wydzial Zdrowia, zgodnie z postanowieniami
regulaminu, wykonywat zadania odnoszace sig¢ do programéw strategicznych
polityki ~ zdrowotnej, w tym ochrony zdrowia psychicznego mieszkancow
wojewodztwa  todzkiego. Wskazane zadania dotyczyly  opracowywania,
monitorowania oraz ewaluacji tych programéw. Do zadan Wydzialu Zdrowia
nalezaio ponadto gromadzenie i przetwarzanie danych demograficznych,
epidemiologicznych  oraz  informacji  dotyczacych  uwarunkowan  zdrowia
mieszkancow wojewodztwa.

(dowdd: akta kontroli str. 21-25)
Realizacja zadait Samorzadu Wojewodztwa todzkiego z zakresu polityki spoleczne;
nalezata do RCPS, nad kibrego dziatalnodcig nadzér sprawowal Zarzad
Wojewodztwa Lodzkiego?,

(dowod: akta kontroli str. 26-46)
1.3. Samorzad Wojewddztwa nie posiadat wyodrebnionych programéw i dzialan
skierowanych do oséb chorych na chorobe Alzheimera. Nie miat réwniez odrebnych
opracowan dotyczacych badan naukowych nad osobami dotknigtymi tg choroba,
Jak wyjasnit Wicemarszalek Wojewodztwa Lodzkiego, w okresie objetym kontrolg
prowadzone byty przez RCPS badania i analizy dotyczace oséb starszych, wsrad
ktorych mogly wystepowa¢ osoby z tg choroba. Programy realizowane przez
Samorzad Wojewodztwa w latach 2014-2015 obejmowaly osoby wykluczone
spotecznie, osoby w wieku senioralnym oraz osoby niepetnosprawne.

(dowod: akta kontroli str. 56-58, 69-71)

W analizowanym okresie, zadania samorzadu wojewodztwa w zakresie polityki
zdrowotnej, opiekunczej i spotecznej okreslaly m.in. dwa programy:

¢ Strategia przyjeta uchwalg Nr  LI/865/2006 Sejmiku Wojewodztwa Lodzkiago z dnia 31 stycznia 2006 r., zaktualizowana
uchwalg Nr XXX)11/644/13 z dnia 28 lutego 2013 r. {w zakresie zmiany nazwy).

¢ Dz U. 22016 r., poz. 486.

7 Uchwata Nr 472/14 Zarzadu Wojewodziwa Lodzkiego z dnia 22 kwielnia 2014 r. w sprawie zatwlerdzenia Regulaminu
Organizacyjnego Regionalnego Centrum Polityki Spotecznej w Lodzi.

2



— Wojewddzka Strategia w zakresie Polityki Spotecznej na lata 2007-2020¢,
— Strategia Polityki Zdrowotnej dla Wojewddztwa Lodzkiego na lata 2014-20208.
Przyjete w tych dokumentach rozwigzania miaty charakter calo$ciowy, tj. zawieraty
m.in. diagnoze, cel, przedmiot i zadania strategii wraz z zasadami monitorowania.
(dowdd: akta kontroli str. 47-49, 63-64, 66-68, 222, 223-262)
1.3.1. Podstawg prawng opracowanej w 2007 r. strategii w zakresie polityki
spotecznej byt art. 21 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spoleczne]'®,
zgodnie z ktorym do zadah samorzadu wojewodztwa nalezalo opracowywanie,
aktualizowanie i realizacja strategii wojewddzkiej z zakresu polityki spolecznej,
stanowigce] integralng cze$¢ strategii rozwoju wojewddztwa. W sprawie
nieaktualizowania od 2007 r. strategii polityki spolecznej, przy dokonanej w 2013 r.
aktualizacji strategii rozwoju wojewddztwa wyjasnienia zlozyt Wicemarszatek
Wojewodztwa Dariusz Klimezak, ktory podat m.in., ze aktualizacja tej strategii nie
rodzi automatycznie obowiazku dokonania aktualizacji strategii wojewodzkiej
w zakresie polityki spolecznej. Wicemarszatek Wojewddztwa wskazat ponadto, ze
potrzeba aktualizac)i strategii w zakresie polityki spolecznej analizowana jest na
biezaco, a na obecnym etapie trwajg prace przygotowawcze do przeprowadzenia
analiz, konsultacji oraz przygotowania dokumentéw, ktérych efektem bedzie zmiana
przedmiotowej strategii.
Sformutowane w strategii polityki spolecznej cele, poprzedzone diagnoza
probleméw spofecznych wojewddztwa, chejmowaly:
- wdrazanie aktywnej polityki spolecznej,
— systemowg pomoc osobom i rodzinom,
— tworzenie warunkéw sprzyjajacych uczestnictwu w zyciu spolecznym oséb
wykluczonych lub zagrozonych wykluczeniem spolecznym,
— zapobieganie i przeciwdziataniu problemom uzaleznien,
— zwigkszenie samodzielnego funkcjonowania osob niepelnosprawnych,
— propagowanie aktywnego trybu Zycia i wsparcia 0sob niepetnosprawnych.
(dowdd: akta kontroli str, 52-55 i 63-64)
Szczegotowe informacje na temat realizacji poszczegdinych zatozen strategii polityki
spoleczne] zawarte byly m.in. w sprawozdaniach z realizacji. Wojewddzkiego
Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych na lata 2011-
2015, Wojewddzkiego Programu Przeciwdzialania Przemocy w Rodzinie na lata
2011-2015, Wojewddzkiego Programu Wspierania Rodziny i Systemu Pieczy
Zastepcze] na lata 2014-2020, Wojewddzkiego Programu Przeciwdzialania
Narkomanii na lata 2011-2015, Wojewddzkiego Programu Wyrownywania Szans
Osob Niepelnosprawnych i Przeciwdziataniu ich Wykluczeniu Spotecznemu oraz
pomocy w Zatrudnieniu Osob Niepetnosprawnych a takze w informacji o stanie
realizacji programu dzialan na rzecz rodzin wielodzietnych w roku 2015
pn. Wojewddzka Karta Rodzin Wielodzietnych.
(dowod: akta kontroli str. 358-372)
1.3.2. Priorytetowe kierunki dziatan Samorzadu Wojewddztwa Lddzkiego
wobszarze ochrony zdrowia wyznaczala Strategia Polityki Zdrowotnej. Jej
przygotowanie popizedzone zostalo analizg aktualnej sytuacji demograficzne]
i epidemiclogicznej oraz opisem zasobow ochrony zdrowia. Jako cel nadrzedny na
lata 2014-2020 przyjeto poprawe ,wybranych miernikow stanu  zdrowia
mieszkancow wojewodztwa 1odzkiego”, wyznaczajac do jego realizacji cztery cele
strategiczne i 13 celdw operacyjnych, a wérdd nich: , Rozwdj opieki diugoterminawe;

B Uchwala Nr X1/244/07 Sejmiku Wojewddziwa Lodzkiege z dnia 10 lipca 2007 r. w sprawie: przyjecia Wojewadzkie] Strategii
w zakresie Polityki Spolecznej na lata 2007-2020.

¢ Uchwala nr 1249114 Zarzadu Wojewodztwa Lédzkiege z dnia 13 pazdzierka 2014 1.
0Dz U.z2015r, poz. 163.



i paliatywnej” (cel 3.3.) oraz ,,Poprawa wybranych wskaznikéw w zakresie opieki
nad osobami chorujgcymi i zagrozonymi zachorowaniem na zaburzenia psychiczne”
(cel 3.5.). Przyjeto, ze sprawozdania z realizacii strategii sporzadzane bedq co dwa
lata — pierwsze powstanie w 2016 roku i bedzie dotyczy¢ lat 2014-2015"",
{(dowdd: akta kontroli str. 47-49, 66-6, 223-262)
Szczegotowe informacje na temat realizacji poszezegadinych zatozen strategii polityki
zdrowotne] wojewddziwa fodzkiego w latach 2006-2013'2 zawarte zostaly
w opracowaniu pn. ,,Podsumowanie efektow Programu Wojewddzkiego — Strategia
polityki zdrowotnej wojewddztwa 1odzkiego na lata 2006-2013". Dokument ten
przedstawial realizacje szesnastu zadan ujetych w pieciu celach szczegdlowych,
ktore dotyczyty poprawy jakosci i dostepu do ustug medycznych - realizowanych
jako dwa odrebne cele szczeglowe - poprawy bezpieczenstwa zdrowotnego,
promocji zdrowia i zapobiegania chorobom oraz poprawy funkcjonowania systemu
informacji i wiedzy w ochronie zdrowia.
(dowdd: akta kontroli str. 149-213)
1.3.3. W sierpniu 2015 roku, w zwiazku z realizacjg przez RCPS podprojektu
pn. .Ekspertyzy/doradztwo,  badania,  analizy  ipublikacie,  zwiazanego
z Regionainym Programem Operacyjnym Wojewodziwa Lodzkiego”, opracowano
dokument pn. ,Plan przeciwdzialania depopulacji w wojewodziwie lddzkim 20203,
(dowdd: akta kontroli str, 50-51)
Plan ten jako dokument strategiczno — operacyjny zawieral m.in. diagnoze sytuagii
spoleczno-demograficznej regionu, analize strategicznych wyzwan zwigzanych
z wyludnianiem sie wojewodztwa oraz prognozy na przyszios¢. W planie zatozono
m.in. wdrazanie programdw polepszajacych zdrowie, zwiekszajacych stopien
uczestnictwa w zyciu spolecznym i gospodarczym oraz bezpieczenstwa rdznych
kategorii spotecznych, w tym osob starszych. Za priorytet przyjeto dzialania
zmierzajace do poprawy zdrowia mieszkancow regionu poprzez profilaktyke
zdrowotng dla wszystkich grup wiekowych, promocje zdrowego stylu zycia oraz
zwigkszenie  dostgpnoéci  do  podstawowej  opieki  medycznej  usiug
wyspecjalizowanych.
Odpowiedzialnym za ewaluacje planu wyznaczono Regionalne Obserwatorium
Integracji Spotecznej, funkcjonujace przy RCPS. Przyjete wskazniki niezbedne do
monitorowania efektdw dziatan podejmowanych w zwigzku z realizacjg planu oparte
zostaly gtownie na wskaznikach rezultatow, wskazanych w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewodztwa Lodzkiego na lata 2014-20201 (RPOWL),
przy czym zbteranie danych odnoszacych sie do obszaru zdrowia i mozliwosc
funkcjonalnych mieszkarcdw miato by¢ realizowane raz w roku.
(dowod: akta kontroli str. 59-62, 65, 214-219)
1.3.4. W przyjetym przez Zarzad Wojewddztwa projekcie Regionalnego Programu
Operacyjnego  Wojewodztwa todzkiego na lata  2014-2020 (RPOWL),
zatwierdzonym pizez Komisjg Europejskg, wskazano na priorytety inwestycyjne
dotyczace infrastruktury zdrowotnej i spolecznej. Przyjeto, ze winny one
uwzglednia wylqcznie inwestycie zweryfikowane oraz uwzgledniajace sytuacje
demograficzng i epidemiologiczng wojewodztwa.
W zwigzku ze wzrostem ludnosci w wieku poprodukcyjnym oraz liczby osob
przewlekle chorych zaplanowano w ramach ustug medyczno-opiekunczych dziatania
przyczyniajgce sig do zwigkszenia samodzielnosci osob  zaleznych  ilub
niesamodzielnych i w nastepstwie powrdt ich opiekundw na rynek pracy. ZaloZzono

' Do dnia zakonczenia kontroli NIK (13.06.2016 r.) sprawozdanie takie nie zostalo sporzadzone.
2 Ughwala Nr LIII/8BE/2006 Sejmiku Wojewodziwa Lodzkiego z dnia 28 marca 2006 .

" Uchwala Zarzadu Wojewodztwa Lodzkiego z dnia 12 pazdziemika 2015,

4 Uchwala Nr 1442/14 Zarzadu Wojewddztwa Lodzkiege z dnia 14 listopada 2014 r,
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takze wzrost jakosci i dostepnosci ustug, w tym w $rodowiskowych domach

samopomocy, placowkach wsparcia dziennego, a takze rozwdj wszelkiego rodzaju

inicjatyw  oddolnych  aktywizujacych  spotecznie  osoby starsze i osoby
niepelnosprawne.
(dowod: akta kontroli str. 65, 271-358)

1.3.5. W dniu 31 stycznia 2014 r. RCPS przedstawilo do Departamentu Polityki

Regionalnej Urzedu Marszatkowskiego (DPR UM} sugestie iuwagi do RPOWL.

Uwagi te nie byly zwiazane z wnioskami Loédzkiego Towarzystwa

Alzheimerowskiego (LTA), przedstawionymi w pismie z 14 lutego 2014 r.,

kierowanym do DPR UM15, a ktore dotyczyly:

— uznania choroby Alzheimera i innych chordb otepiennych za jeden z glownych
probleméw zdrowotnych wojewodztwa todzkiego,

~ rozwoju sieci osrodkow wsparcia | zagwarantowania srodkéw na rozbudowe
bazy Srodowiskowych doméw samopomocy dla chorych z  zespolami
otgpiennymi w kazdej dzielnicy todzi oraz w innych oérodkach miejskich
wojewodztwa,

— poprawy dostepnosci do leczenia, poprzez rozszerzenie zakresu finansowanego
z NFZ specjalistycznego lecznictwa dla chorych z demencja,

— wprowadzenia na terenie wojewddztwa powszechnych profilaktycznych badan
przesiewowych, w celu wczesnego wykrywania choroby Alzheimera,

— prowadzenia szkolen dla lekarzy pierwszego kontaktu w zakresie rozpoznawania
pierwszych objawdw chorob otepiennych,

— prowadzenia szkoten dla opiekundw, terapeutow i innych profesjonalistow oraz
dla woluntariuszy wspomagajacych rodziny w opiece nad chorymi z demengja.

{dowod: akta kontroli str. 83-101,141-148)

Odnoszac sie do tresci pisma LTA, Wicemarszatek Wojewddztwa Dariusz Klimezak

wyjasnit ze w  zwigzku zutrzymujgcymi  sie  niekorzystnymi  trendami

demograficznymi oraz w oparciu o potrzeby z zakresu pomocy spolecznej,
przestane przez wszystkie jednostki pomocy spotecznej z wojewddztwa todzkiego,

RCPS opracowato dokument pn. ,Ocena Zasobdw Pomocy Spolecznej na 2014 +.",

w ktorym rekomendowano m.in.;

— przeprowadzenie diagnozy potencjatu spolecznego i potrzeb oséb starszych na
poziomie lokalnym, w celu opracowania programow  wspoipracy
miedzypokoleniowe,

— rozwoj sieci osrodkow wsparcia dla seniordw, ze szczegdinym uwzglednieniem
obszardw wigjskich,

— utworzenie nowego orodka wsparcia dla 0sdb z zaburzeniami psychicznymi -
dla 0s6b z chorobg Alzheimera, z uwagi na niewystarczajacq liczbe migjsc
wistnigjacej placowce. Potrzebe utworzenia takiego osrodka zglosit Miejski
Oérodek Pomocy Spolecznej w Lodzi.

(dowod: akta kontroli str. 83-101 i 141-148)

W sprawie sposobu realizacji wnioskéw zgloszonych przez tTA, Dyrektor

Departamentu  Polityki  Regionalnej podal, iz zostaly one uwzglednione

w zestawieniu uwag dotyczacych projektu RPO WL na lata 2014-2020 wraz

z Prognozg oddzialywania na $rodowisko, zgloszonych w ramach konsultacii

spotecznych. Dokument ten odnosil sie m.in. do wnioskéw przekazanych przez LTA

wpismie z 14 lutego 2014 r., z kidrych dwa zostaly nieuwzglednione, a cztery
przyjeto do ¢czesciowej realizacii'e,
(dowod: akta kontroli str. 267-270)

s Pismy przestane do wiadomosci RCPS i do Cepartamentu Polityki Zdrowolne] Urzedu Marszatkowskiego.
16 uchwala Zarzadu Wojewodztwa Lodzkiego nr 302/14 z dnia 18 marca 2044 r.
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Ustalone
nieprawidlowosci

Ocena czastkowa I

Opis stanu
faktycznego

1.4. W okresie objetym kontrolg Zarzad Wojewddztwa nie inicjowal wspolpracy
z organizacjami pozarzadowymi w zakresie opracowywanych programow, strategii
i raportow dotyczacych osob chorych na chorcbe Alzheimera oraz wsparcia ich
rodzin. Jak wyjasnit Wicemarszalek Wojewddztwa Dariusz Klimczak, jednym
z pieciu priorytetow wyodrebnionych w Regionalnym Programie Ochrony Zdrowia
Psychicznego dla Wojewoddztwa tédzkiego na lata 2011-2015 (RPOZP) jest
.Promogja zdrowia psychicznego wérdd osob starszych”, a kluczowym zadaniem
jest realizacja programow zdrowotnych dotyczacych wezesnego wykrywania otepien
oraz innych funkcji poznawczych. Podat takze, ze od 2012 r. wskazywano kilka
obszarow RPOZP, w ktérych organizacje pozarzadowe oraz podmioty wymienione
w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego
i 0 wolontariacie', mogly ubiegaC sie o wsparcie realizowanych dziatan. Obszary
dotyczace wczesnego wykrywania zaburzen otgpiennych i innych zaburzen funkgji
poznawczych byly wskazywane corocznie, od 2011 1.

(dowdd: akta kontroli str. 57-58, 102-108, 264-265, 271-358)
W dziatalnosci kontrolowane] jednostki, w przedstawionym wyzej zakresie, nie
stwierdzono nieprawidlowosci.

Programy strategiczne opracowane i uchwalone przez Zarzad Wojewodztwa
todzkiego nie obejmowaty dziatan skierowanych bezposrednio do oséb chorych na
chorobe Alzheimera oraz ich rodzin. Przyjete w tych programach zalozenia stuzace
poprawie zdrowia mieszkancow wojewodztwa, dotyczace m.in. wzrostu jakosci
| dostepnosci ustug medycznych, wtym w Srodowiskowych domach samopomocy
| placowkach wsparcia dziennego, atakie rozwoju inicjatyw oddolnych
aktywizujacych spolecznie osoby starsze iniepelnosprawne, stanowily wypetnienie
zasad okreslonych w Zatozeniach Polityki Senioralnej oraz w celu operacyjnym nr 9

sformutowanym w Narodowym Programie Zdrowia z 2007 r.

2. Realizacja zadan zwigzanych ze $wiadczeniem ustug medycznych,
opiekunczych i spolecznych osobom chorym na chorobe Alzheimera oraz
wsparciem ich rodzin, w tym ich finansowanie.

2.1. Zarzagd Wojewodztwa todzkiego realizowal wspolprace z organizacjami
pozarzadowymi, ktéra polegata na finansowaniu zadan publicznych z zakresu
ochrony i promocji zdrowia w obszarze rozwoju Srodowiskowych form wsparcia
opieki dzienngj dla osob z uposledzeniem umystowym, schizofrenig Iub
zaburzeniami funkcji poznawczych i otepieniami.
W okresie objetym kontrolg, oglaszane przez Zarzad Wojewodztwa Lodzkiego,
a przygotowywane i przeprowadzane przez RCPS otwarte konkursy ofert, dotyczyly
zadan z zakresu pomocy spolecznej na rzecz osob starszych oraz osob
niepemnosprawnych. Zglaszane do konkursu ofert zadania obejmowaly m.in.
realizacje programoéw ostonowych i aktywizujgeych (imprezy integracyjne, kulturalne,
sportowe) oraz rehabilitacje osob starszych i osob niepetnosprawnych,
Jak wyjasnit Wicemarszalek Wojewodztwa Dariusz Klimczak, w zwigzku z faktem, iz
RCPS realizuje dzialania skierowane do 0sob niepetnosprawnych oraz seniorow, nie
mozna wykluczyC, ze wérdd docelowych beneficjentéw realizowanych zadan sq
osoby z choroba Alzheimera oraz osoby cierpigce na demencje starcza,

(dowdd: akta kontroli str. 58-58)
W latach 2014-2015 przygotowywane i zrealizowane przez Departament Polityki
Zdrowotne] i RCPS zadania, bez wyszczegoinionego $rodowiska osob z chorobg
Alzheimera, kiore pozostawaly w zwiazku z Zalozeniami Polityki Senioralngj oraz
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celem operacyjnym nr 9 sformutowanym w Narodowym Programie Zdrowia z 2007 r.

dotyczyly m.in:

— projektu reaiizowanego przez Fundacje Rozwé] - Lepsza Przysziosé
pn.. By $wiecito ciggle storice w jesieni zycia”. Glownym celem tego projektu
bylo przeprowadzenie badan osob, u ktdrych zostal zauwazony problem
zaburzen poznawczych, otepien, wycofania z Zycia spolecznego, zaburzenia
pamigci, koncentracji oraz smutek i dezorientacja. W ramach projektu
przebadano bezplatnie 80 0sob {powyzej 55 roku zycia), z ktérych 50 skierowano
na bezptaing wizyte do lekarza specjalisty. Przyznane na realizacjg tego zadania
Srodki dotacji z budzetu Wojewddztwa Lodzkiego w wysokosci 20.400 i (77,5%
kosztow calego zadania) wykorzystane zostaly zgodnie z przeznaczeniem oraz
prawidtowo rozliczone;

(dowod: akta kontroli str. 102-126)

— zorganizowania dwoch seminaridw szkoleniowych - w dniach 16 i 19
pazdziernika 2015 r. - odpowiednio dla 59 i 28 sluchaczy uniwersytetow
trzeciego wieku oraz organizacji pozarzadowych realizujacych zadania na rzecz
0sob starszych z terenu wojewoddztwa todzkiego, m.in. w zakresie zarzadzania
i koordynagji projektami realizowanymi przez organizacje pozarzadowe.

(dowdd: akta kontroli str, 102-108, 141-146)

— przeprowadzenia szkolenia dla 60 pracownikow doméw pomocy spofecznej,
realizujgcych zadania z zakresu pomocy | integracji spolecznej z terenu
wojewddztwa 1odzkiego na temat pracy zosobami starszymi z zaburzeniami
funkcji poznawczych i otepieniami.

(dowdd: akta kontroli str. 69-71, 102-108)

— realizacji przez ,Dom na Zdrowiu Spoldzielnia Socjalna” - w okresie od 1 lipca do
31 grudnia 2015 r. - zadania z obszaru Regionalnego Programu Ochrony
Zdrowia Psychicznego pn.: ,Dzienne wsparcie dla oséb z zaburzeniami funkgji
poznawczych i otgpieniami”. Projekt ten mial na celu objecie wsparciem 10 os6b
w wieku 60+, poprzez umozliwienie im nieodplatnego udziatu w terapii zajeciowe;
oraz konsultacjach z psychologiem. Przyznane na realizacje tego zadania $rodki
dotacji w wysokosci 16.904 zt (75,5% kosztéw calego zadania) wykorzystane
zostaty zgodnie z przeznaczeniem. Jak wyjasnit Dyrektor Departamentu Polityki
Zdrowotnej Urzedu, nierozliczenie tego zadania, do dnia zakoriczenia kontroli
NIK pod wzgledem formalno-rachunkowym, zwigzane bylo ze zwlokq
w przekazaniu skorygowanych dokumentow przez dotowanego.

(dowdd: akla kontroli str. 127-146, 263)

2.2, W latach 2014-2015 oferty o dofinansowanie z budzetu Wojewodztwa

Lodzkiego oraz ze Srodkéw PFRON ziozyly dwie organizacje dzialajace m.in. na

rzecz 0so6b chorych na chorobe Alzheimera, ti. LTA oraz Stowarzyszenie

Alzheimerowskie ,OSKAR'". Oferty te, kidre dotyczyly dziatania na rzecz osob

niepeinosprawnych oraz chorych na chorobe Alzheimera, nie zostaly przyjete do

realizacji z uwagi na wystepujace i wykazane przez RCPS braki i nieprawidiowosci.

Inne organizacje dziatajace na rzecz oséb dotknietych choroba Alzheimera nie

wystepowaly o dofinansowanie zadar z zakresu pomocy spoteczne;.

(dowodd: akta kontroli str. 57-58, 72-82)

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

Zadania realizowane przez Samorzad Wojewddztwa tddzkiego w ramach celu
operacyjnego nr 9 Narodowego Programu Zdrowia oraz Zalozen Polityki Senioraine;
nie byly bezposrednio skierowane do 0séb chorych na chorobe Alzheimera i ich
rodzin. Podejmowane dzialania, odnoszace sie do osob starszych (w tym
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dotknietych chorobami otepiennymi) i niepeinosprawnych, obejmowaly m.in.
rehabilitacje tych osob, a takze szkolenia dla osob realizujgcych zadania z zakresu
pomocy spotecznej, a Srodki przekazane z budzetu wojewodztwa na realizacje
przedmiotowych zadan zostaly wykorzystane zgodnie z przeznaczeniem.

IV. Uwagi i wnioski

Przedstawiajac powyzsze oceny i uwagi wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza
Izba Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r.
0 Najwyzszej Izbie Kontroli'8, wnosi o rozwazenie wprowadzenia - w realizowanych
przez Samorzad Wojewddztwa todzkiego programach - zadan zwiazanych ze
Swiadczeniem ustug medycznych, opiekunczych ispolecznych na rzecz osob
z chorobg Alzheimera oraz ich rodzin.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgloszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zglasza sie
do dyrektora Delegatury NIK w todzi.

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

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

todz dnia  2€  czerwca 2016 .
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