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P/18/071 — Wczesne wspomaganie rozwoju dziecka z dysfunkcjami'

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Lodzi

Piotr Rydygier, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LLO/48/2018 z dnia 22 marca 2018 .

(dowdd: akta kontroli str. 1-2)

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Poddebicach?, ul. Narutowicza 13, 99-200
Poddebice, REGON 000734966

Bozena Michalska, Dyrektor Poradnid,
(dowdd: akta kontroli str. 5)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci#

Poradnia zapewnita dzieciom z niepetnosprawnosciami szybkg diagnoze oraz
podjecie terapii wynikajacej z opinii 0 potrzebie wczesnego wspomagania rozwoju
(dalej: ,WWR"). Zapewniono odpowiednie warunki organizacyjne i finansowe do
realizacji wsparcia, a pomoc udzielana dzieciom w ramach WWR byla objeta
nadzorem. Stwierdzone nieprawidtowosci dotyczyly klasyfikowania wydatkéw na
realizacje wsparcia do niewtasciwego rozdziatu klasyfikacji budzetowej oraz
wprowadzania do Systemu Informacji O$wiatowej (SIO) niezgodnej ze stanem
faktycznym liczby dzieci objetych WWR.

Poradnia prowadzita diagnoze i terapie dzieci w wieku do lat trzech i w wieku
przedszkolnym, a pomoc w tym zakresie byta fatwo dostepna. Dla wiekszo$ci dzieci
zapewniono szybkg diagnoze i pomoc. Przypadki diuzszego niz 30 dni oczekiwania
na pierwsze spotkanie ze specjalista oraz na diagnoze byly spowodowane
przyczynami niezaleznymi od Poradni. Sktad i tryb pracy zespotow wydajgcych
opinie o potrzebie WWR byt zgodny z wymaganymi przepisami. Opinie te wydawane
byly w terminie nie diuzszym niz 30 dni od dnia ztozenia przez rodzicow wnioskow.
Wszystkie analizowane opinie zawieraly wymagane przepisami informacje,
umozliwiajace zaplanowanie wsparcia.

Opinie wydawano tylko dzieciom z niepetnosprawno$ciami okreslonymi przepisami
o$wiatowymi. Nie wymagano przy tym posiadania orzeczenia o niepefnosprawnosci.
Dla wszystkich dzieci, ktorych rodzice o to wnioskowali zapewniono niezwtoczne
podjecie terapii wynikajacej z opinii o potrzebie WWR.

Nad planowaniem i realizacjg wsparcia czuwat Zespot, w ktorego sktad wchodzity
osoby posiadajgce przygotowanie do pracy z matymi dzie¢mi o zaburzonym rozwoju
psychoruchowym. Ustalone przez Zespét kierunki wczesnego wspomagania

* Dalej: WWR".
2 Dalej: ,Poradnia”.
3 Dalej: ,Dyrektor”.
4 Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowg skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidiowosci,
negatywna. Jezeli sformutowanie oceny ogoinej wedtug proponowanej skali byloby nadmiernie utrudnione, albo taka ocena nie
dawataby prawdziwego obrazu funkcjonowania kontrolowanej jednostki w zakresie objetym kontrola, stosuje sig oceng
opisowa, badz uzupelnia ocene ogoéing o dodatkowe objasnienie.
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Opis stanu
faktycznego

wynikaty z zalecen zawartych w opinii o potrzebie WWR i zapewniaty odpowiednie
warunki realizacji wsparcia. Harmonogramy wsparcia, w tym liczbe godzin zajec,
ustalano w porozumieniu z rodzicami. Na niskim poziomie ksztattowato sie
wykorzystanie mozliwych do realizacji zaje¢ prowadzonych z dzieckiem w ramach
WWR, co wynikato gtéwnie z przyczyn organizacyjnych, zaleznych od Poradni,
i mogfo niekorzystnie wptywac na skuteczno$¢ udzielanego wsparcia. W placowce
dokonywano oceny skutecznosci pomocy udzielanej dziecku i jego rodzinie, a wyniki
tych ocen wykorzystywano do okre$lenia kierunkéw dalszej terapii. Stosownie do
potrzeb konsultowano terapie ze specjalistami z przedszkola, nie nawigzywano
natomiast wspdtpracy z podmiotami leczniczymi i o$rodkiem pomocy spotecznej,
z uwagi na niewystapienie zidentyfikowanych potrzeb w tym zakresie. Zapewniono
odpowiednie narzedzia diagnostyczne oraz wyposazone pomieszczenia do
prowadzenia zaje¢, a takze zatrudniono niezbednych specjalistow do realizacji
wczesnego wspomagania rozwoju. Dokumentacja wszystkich dzieci byta wtasciwie
chroniona. Srodki przekazywane Poradni przez organ jg prowadzacy zapewniaty
realizacje $wiadczen, w tym WWR.

W latach budzetowych 2015-2018, wydatki na realizacie WWR niewtasciwie
klasyfikowano i ewidencjonowano w rozdziatach 85406 Poradnie psychologiczno-
pedagogiczne, w tym poradnie specjalistyczne i 85446 Doksztafcanie i doskonalenie
nauczycieli, zamiast w rozdziale 85404 — Wczesne wspomaganie rozwoju dziecka.
W latach 2014-2016 do SIO wprowadzono niezgodng ze stanem faktycznym na
dziert 30 wrzesnia liczbe dzieci objetych WWR, co skutkowato zawyzeniem w latach
20141 2016 przyznanej subwenciji oswiatowej o kwote 4,5 tys. zt oraz zanizeniem jej
w roku 2015 0 27,2 tys. zt.

lll. Opis ustalonego stanu faktycznego
1. Diagnozowanie potrzeb dotyczacych WWR.

1.1. W obszarze funkcjonowania Poradni dziataty placowki oswiatowe realizujace
wychowanie przedszkolne na terenie powiatu poddebickiego: 4 przedszkola, 13
szkdt prowadzacych oddzialy przedszkolne, 3 punkty przedszkolne (wg stanu na

1 wrzesnia 2017 r. funkcjonowaly juz tylko 2 punkty przedszkolne). Na obszarze

funkcjonowania Poradni nie istnialy publiczne instytucjonalne formy opieki nad

dzie¢mi do lat trzech, tj. Ztobki i kluby dziecigce®.
(dowod: akta kontroli, str. 4, 9-117, 179)

Poradnia, w latach szkolnych 2015/2016—-2017/2018 (do 31 marca) podejmowala

w odniesieniu do matych dzieci® nastepujace dziatania:

a) Wykonano 59 diagnoz dla dzieci do 3 roku zycia i 571 dla dzieci w wieku
przedszkolnym (razem 630 diagnoz), co stanowito 25,5% wszystkich diagnoz
zrealizowanych (2472). W poszczegoinych latach szkolnych Poradnia wykonata:
— wroku szkolnym 2015/2016 — 20 diagnoz dla dzieci do 3 roku zycia i 196 dla

dzieci w wieku przedszkolnym (facznie 216), co stanowito 21,3% wszystkich
diagnoz (1012) zrealizowanych w tym okresie;
— w roku szkolnym 2016/2017 — odpowiednio 33 i 237 diagnoz (tacznie 270),
tj. 28,4% wszystkich diagnoz (952);
— w roku szkolnym 2017/2018 (do 31 marca) — odpowiednio 6 i 138 diagnoz
(facznie 144), tj. 28,3% wszystkich diagnoz (508).
(dowod: akta kontroli, str. 131, 140, 149)

b) Przeprowadzono 1445  zaje¢  terapeutycznych  (m.in.  korekcyjno-

kompensacyjnych, logopedycznych, psychologicznych, grupowych

5 Na podstawie rejestru zlobkéw i klubow dzieciecych w gminach (hitps:ffempatia.mpips.qov.plidlaswiadczeniobiorcow!
rodzina/d3/rejestr-zlobkow-i-klubow).

8 Na podstawie bazy SIO.



prowadzonych w szkotach i placowkach o$wiatowych, grup wsparcia) dzieciom
do lat trzech (8 zajec’) i dzieciom w wieku przedszkolnym (1437 zajec8).
(dowod: akta kontroli, str. 132, 141, 150)
¢) W kontrolowanym okresie Poradnia wydata 23 opinie o potrzebie WWR, z tego
5 opinii dla dzieci do 3 roku zycia i 18 opinii dla dzieci w wieku przedszkolnym.
W kolejnych ww. latach wydano:

— w roku szkolnym 2015/2016 — 2 opinie dla dzieci do 3 roku zycia i 6 opinii dla
dzieci w wieku przedszkolnym;

—  wroku szkolnym 2016/2017 — odpowiednio 2 i 6 opinii;

—  w roku szkolnym 2017/2018 (do 31 marca) — odpowiednio 1 i 6 opinii.

(dowod: akta kontroli, str. 133, 142, 151)

1.2. Poradnia prowadzita dziatalno$¢ informacyjno-promocyjng w  $rodowisku

lokalnym, dotyczaca m.in. mozliwosci uzyskania przez mate dzieci z dysfunkcjami

pomocy psychologiczno-pedagogicznej oraz wezesnego wspomagania ich rozwoju.

Aktualizowane informacje o dziatalnosci Poradni znajdowaty sie na jej stronie

internetowej® oraz na stronie internetowej Starostwa.

Dziatalnos¢ informacyjna prowadzona byta m.in. poprzez:

— dystrybucie w szerokim zakresie ulotek, folderéw i kalendarzy $ciennych
(zawierajacych np. teksty edukacyjne);

— wydanie poradnika dla rodzicow pt. ,Bezpieczenstwo psychiczne i fizyczne
dzieci i miodziezy” oraz poradnika dla nauczycieli pod takim samym tytutem,
opracowanych gtéwnie przez pracownikdéw Poradni;

— publikowanie informacji o zakresie dziatania Poradni na tamach biuletynu
samorzadowego ,Powiat z Perspektywy”;

— organizacje w 2016 r. konferencji pt. ,Zrozumie¢ dziecko — trudne zachowania”,
na ktdrej pracownicy Poradni m.in. przedstawili wyktady dotyczace zachowan
dzieci z autyzmem i dzieci z wadg stuchu;

— prowadzenie w 2017 r. spotkan szkoleniowych dla dyrektoréw placéwek
oswiatowych, na ktdrych omowiono m.in. wspotprace w sprawach zwigzanych
z orzekaniem i opiniowaniem do WWR;

— opracowanie prezentacji multimedialnych (m.in. na temat indywidualizowania
pracy z dzieckiem z autyzmem i innymi niepetnosprawno$ciami, aktywizowania
dzieci z op6znionym rozwojem mowy) wykorzystywanych na spotkaniach
szkoleniowych.

W sprawach dotyczacych matych dzieci z dysfunkcjami Poradnia wspotpracowata
zinnymi podmiotami: z Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Poddebicach
w zakresie m.in. kierowania do Poradni celem uzyskania specjalistycznej diagnozy
iw sytuacjach potrzeby objecia dziecka oddziatywaniem terapeutycznym;
z Bibliotekg Pedagogiczna w zakresie organizacji zaje¢ edukacyjnych dla dzieci od 3
roku zycia, ze szkotami i przedszkolami, np. w zakresie organizacji zaje¢
integracyjnych na rzecz dzieci objetych WWR i ich rodzicow; z PPP w tasku, ktore;
pracownica przeprowadzita w Poddebicach zajecia pokazowe z kynoterapii dla
dzieci i rodzicdw; z ratownikiem medycznym, ktory przeprowadzit zajecia z pierwszej
pomocy przedmedycznej dla rodzicow dzieci objetych WWR.

Pracownicy Poradni dokonywali wizyt w przedszkolach, oddziatach przedszkolnych

i punktach przedszkolnych. W roku szkolnym 2017/2018 (do 31 marca) dokonano

w ramach ww. dziatan 8 obserwaciji dzieci podczas zaje¢; przeprowadzono 19 zaje¢

edukacyjno-rozwojowych w potgczeniu z konsultacjami dla nauczycieli; w jednym

7 1 zajecie w roku szkolnym 2015/2016, 5 zaje¢ w roku szkolnym 2016/2017 i 2 zajecia w roku szkolnym 2017/2018 (do 31
marca).

8 W kolejnych latach odpowiednio: 122, 590 i 725 zajec.

9 www.ppppoddebice.pl.



oddziale przedszkolnym wykonano badania przesiewowe mowy dzieci; 13 wizyt
poswieconych byto konsultacjom oraz prelekcjom dla nauczycieli lub rodzicow.
(dowdd: akta kontroli, str. 208—299)

Poradnia posiadata adres e-mail i strong internetowa, na ktérej m.in. prezentowata

dziatania dotyczace wsparcia matych dzieci. Istniata mozliwos¢ pobrania ze strony

internetowej wymaganych dokumentoéw do wydania opinii o potrzebie WWR.

Na stronie internetowej nie udostepniono regulaminu WWR. Dyrektor wyjasnita

m.n., Ze na podstawie rozporzadzenia z 2017 r. w sprawie wczesnego

wspomagania'® opracowano ,Procedure organizacji zaje¢ WWR’, ktéra stanowi

odrebny punkt statutu i petni role regulaminu; procedura ta nie zostata udostepniona
na stronie internetowej, gdyz nie dotyczy wszystkich klientdw Poradni, a informacje
na temat WWR sg przekazywane bezposrednio rodzicom dzieci bedgcych

w procesie diagnozy oraz tych, ktore sg objete zajeciami WWR,

(dowod: akta kontroli, str. 180-187, 311-314)

Poradnia nie gromadzita informacji w zakresie sposobu pozyskiwania przez

rodzicow dzieci informacji 0 mozliwo$ci uzyskania wsparcia. Z analizy dokumentacii

33 dzieci, ktorym wydano opinie o potrzebie WWR w okresie 2014/2015-2017/2018

(do 31 marca) wynikalo, ze rodzice mieli jedno lub dwa Zzrodta informacii

o mozliwosci uzyskania takiego wsparcia. Informacje te uzyskiwali od pracownikéw

Poradni — 17 przypadkow, z Navicula — Centrum Diagnozy i Terapii Autyzmu

wtodzi — 9 przypadkdw, od nauczycieli — 6 przypadkéw, od lekarzy z gabinetow

prywatnych — 5 przypadkéw.
(dowdd: akta kontroli, str. 300)

1.3. Analiza dostepnosci diagnozy i pomocy dla 23 dzieci, ktérym opinie o potrzebie

WWR wydano od 1.09.2015 r. do 31.03.2018 r., wykazata, ze w 4 sprawach rodzice

nie korzystali z konsultacji specjalisty, w tym w jednym przypadku ztozyli wniosek

w dniu zgloszenia sie do Poradni po raz pierwszy. W omawianych 4 sprawach nie

przeprowadzano badania dzieci w Poradni, poniewaz diagnozy zostaly juz

dokonane w innych specjalistycznych o$rodkach.

Spoérod pozostatych 19 spraw, w 16 przypadkach czas oczekiwania na wizyte

w Poradni (od pierwszego zgtoszenia sie rodzicéw do pierwszej wizyty), jak rowniez

czas oczekiwania na badanie (od zlozenia wniosku o badanie do jego

przeprowadzenia) nie przekraczat 30 dni.

W 3 nw. przypadkach czas oczekiwania zardbwno na wizyte, jak i na

badanie/diagnoze, byt dtuzszy niz 30 dni:

— pierwsza wizyta dziecka M.R. u specjalisty (8.02.2016 r.) nastgpita po 53 dniach
od zgtoszenia sie do Poradni po raz pierwszy (17.12.2015 r.), a ostatnie badanie
w ramach diagnozy (4.04.2016 r.) wykonano 109 dni po ztozeniu wniosku o jego
przeprowadzenie (17.12.2015 r.). Dyrektor wyjasnita, ze pierwsze badanie
wyznaczone na 21.01.2016 r. nie zostalo przeprowadzone z powodu choroby
dziecka; na pierwszej wizycie — 8.02.2016 r. - stan funkcjonowania dziecka nie
pozwolit ustalic poziomu jego mozliwosci rozwojowych; w najblizszym wolnym
terminie — 3.03.2016 r. — dziecko ponownie byto chore; ostatecznie badanie
zakonczono 4.04.2016 r.;

— pierwsza wizyta dziecka I.P. u specjalisty (2.11.2017 r.) nastapita po 48 dniach
od zgtoszenia sie do Poradni (15.09.2017 r.), a ostatnie badanie (27.11.2017 r.)
wykonano 73 dni po ztozeniu wniosku (15.09.2017 r.). Dyrektor wyjasnita, Ze na
pierwszg wizyte, wyznaczong na 11.10.2017 r., zgtosit sie rodzic, z ktérym

10 Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 24 sierpnia 2017 r. w sprawie organizowania wczesnego wspomagania
rozwoju dzieci (Dz. U. poz. 1635, obowigzujace od 1 wrzesnia 2017 r.), dalej: ,rozporzadzenie z 2017 r. w sprawie wczesnego
wspomagania’.
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ustalono nowy termin na 2.11.2017 r. — badanie to odbylo sig; ostatnie,
pogtebione badanie, przeprowadzono 27.11.2017 r.;

— pierwsza wizyta dziecka B.K. (20.07.2017 r.) nastgpita po 31 dniach od
zgtoszenia sie po raz pierwszy (19.06.2017 r.), a ostatnie badanie (8.08.2017 r.)
wykonano 50 dni po ztozeniu wniosku (19.06.2017 r.). Dyrektor wyjasnita, ze w
pierwszym terminie, tj. 17.07.2017 r. rodzic nie zgtosit sie z dzieckiem, pierwsza
wizyta u psychologa odbyta sie 20.07.2017 r., na wyznaczone na dzien
2.08.2017 r. badanie pedagogiczne rodzina sie nie zglosita, po telefonicznym
powiadomieniu matki i asystenta rodziny o nowym terminie przeprowadzono
diagnoze pedagogiczng 8.08.2017 r.; rodzina ta czesto odwotuje lub nie zglasza
sie na zajecia.

Ponadto Dyrektor wyjasnita, ze Poradnia i jej specjalisci nie majg wplywu na
sytuacje wydiuzajace czas oczekiwania, np. niedotrzymywanie terminéw wizyt;
przesuwanie terminéw z powodu choroby dziecka; konieczno$¢ kontynuowania
badania w nastepnym terminie (przeznaczenie czesci czasu wizyty na nawigzanie
pozytywnego emocjonalnego kontaktu z dzieckiem, czasochtonne badania testowe,
ograniczona odporno$¢ malych dzieci na wysitek); wykonywanie przez specjalistow
innych zadan. Nie praktykuje sie odwotywania zaje¢ innych dzieci, by w to miejsce
przeprowadzi¢ drugq czes¢ badania. Przy ustalaniu terminu wizyty uwzgledniane sg
preferencje rodzica, co moze mie¢ wplyw na wydiuzenie czasu oczekiwania na
wizyte.

We wszystkich ww. 19 przypadkach wniosek o badanie dziecka zloZzony byt w dniu

zgtoszenia sie po raz pierwszy do Poradni.

(dowdd: akta kontroli, str. 301-302, 317-324)

Poradnia posiadata ,Procedury i zasady przyjmowania klientow do Poradni

Psychologiczno-Pedagogicznej w Poddebicach”, w ktdrych m.in. okre$lono sposob

informowania o przetozeniu wizyty z przyczyn lezacych po stronie Poradni.

W dokumentach regulujacych funkcjonowanie Poradni nie ustalono maksymalnego

czasu oczekiwania na umdwiong wizyte/diagnoze. Ww. procedury zawieraly zapis,

iz. ,Zgodnie z mozliwosciami Poradnia dba, aby termin oczekiwania (...) byt
mozliwie jak najkrotszy. Czas oczekiwania na zajecie sie sprawa jest uzalezniony od
ilosci zgtoszen (nie jest mozliwe okreslenie najdiuzszego okresu oczekiwania na
wizyte, gdyz rézne czynniki moga zaburzy¢ rytm pracy Poradni)”.

(dowod: akta kontroli, str. 9—114, 317-329)

1.4. Badanie ww. 23 opinii 0 potrzebie WWR wykazato, Ze:

a) W Zadnej sprawie rodzice/opiekunowie prawni nie byli pisemnie wzywani przez
Poradnie do uzupetnienia wnioskow i wymaganej dokumentacii.

(dowéd: akta kontroli, str. 315-316)

b) Opinie wydane zostaly w terminie nie diuzszym niz 30 dni od dnia zlozenia
wniosku, zgodnie z § 5 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia
1 lutego 2013 r. w sprawie szczegotowych zasad dziatania publicznych poradni
psychologiczno-pedagogicznych, w tym poradni specjalistycznych', a od 15
wrzesnia 2017 r. zgodnie z §10 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Edukacii
Narodowej z dnia 7 wrzesnia 2017 r. w sprawie orzeczen i opinii wydawanych
przez zespoly orzekajace dziatajgce w publicznych poradniach psychologiczno-
pedagogicznych'2,

(dowod: akta kontroli, str. 301-302)

c) W jednej sprawie (dziecka M.R.) rodzice ztozyli wniosek o wydanie opinii
(2.05.2016 r.) po 137 dniach od pierwszego zgtoszenia sie (17.12.2015 r.), co
byto spowodowane dwukrotnym niestawieniem si¢ dziecka na badania oraz

11Dz. U. poz. 199, ze zm., zwane dalej: ,rozporzgdzeniem w sprawie poradni”.
12Dz, U. poz. 1743, dalej: ,rozporzadzenie z 2017 r. w sprawie orzeczen i opinii'.
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ztozeniem wniosku przez rodzica dopiero po 28 dniach od ostatniego badania.
W pozostatych przypadkach ww. czas nie przekraczat 100 dni.
W dwoch przypadkach rodzice uzyskali opinie po ponad 100 dniach'® od
pierwszego zgtoszenia sie. W przypadku dziecka M.R. uzyskali opinie po 140
dniach, czego przyczyny przedstawiono powyzej. W przypadku dziecka I.P.
uzyskali opinie po 105 dniach, z powodu wydiuzonego procesu diagnozowania —
pierwsza wizyta odbyta sie 11.10.2017 r., badania psychologiczne - 2.11.2017 .
i 27.11.2017 r., za$ ztozenie przez rodzica wniosku o opinig - 18.12.2017 r., tj.
21 dni po ostatnim badaniu. Dyrektor wyjasnita, ze rodzic wyrazit zgode na
pogtebione badanie (zaproponowane mu 2.11.2017 r.) dopiero 15.11.2017 .
W pozostalych sprawach czas od pierwszego zgtoszenia sie do Poradni do
uzyskania opinii nie przekraczat 100 dni, a rodzice sktadali wnioski 0 wydanie
opinii najpdzniej 7 dni od ostatniego badania.
Zgodnie z wyjasnieniami Dyrektora, czas trwania tych proceséw uwarunkowany
byt wzgledami niezaleznymi od Poradni (przektadanie terminéw wizyt,
koniecznos¢ przeprowadzania dodatkowych badan, zwtoka w zlozeniu wniosku
0 wydanie opinii).
(dowod: akta kontroli, str. 301-304, 317-329, 331-333)
d) W terminie do 30 dni od zgtoszenia sie rodzica wydano 13 opinii. Do opinii
zalaczano takze dokumenty diagnozy dostarczone przez rodzicow,
zaSwiadczenia lekarskie o rozpoznanych niepetnosprawno$ciach; orzeczenia
o niepetnosprawnosci; dokumentacje z badan medycznych, karty informacyjne
leczenia szpitalnego, opinie z przedszkoli.
(dowdd: akta kontroli, str. 315-316)
e) Sposrdd ww. 2 dzieci, ktére uzyskaly opinie w terminie powyzej 100 dni od
zgtoszenia sig, w czasie procesu diagnozy udzielono dziecku (I.P.) pomocy —
terapii logopedycznej w wymiarze 3 godzin, po 1 godzinie w miesigcu. Drugiemu
dziecku (M.R.) nie udzielono na etapie prowadzenia diagnozy pomocy
psychologiczno-pedagogicznej. Dyrektor wyjasnita, ze w chwili zgloszenia sie
miato ono rok i dwa miesigce; objecie pomocg poprzedzone zostalo diagnozg
psychologiczng (rodzicowi wskazano propozycje zabaw stymulujacych);
zdecydowanie sig na okre$lenie form pomocy przed diagnozg mogloby by¢
nietrafne i nieskuteczne w aspekcie wyréwnywania deficytow rozwojowych.
(dowod: akta kontroli, str. 305, 331-333)
1.5. O wydaniu w kontrolowanym okresie 23 pozytywnych opinii 0 potrzebie WWR
decydowaly nastepujgce rodzaje deficytdw: niepetnosprawno$é ruchowa -
2 przypadki, niestyszenie lub stabe styszenie — 3 przypadki, niewidzenie lub stabe
widzenie — 3 przypadki, niepetnosprawno$¢ intelektualina w stopniu lekkim —
5 przypadkow, niepetnosprawnos$¢ intelektualna w stopniu umiarkowanym lub
znacznym — 1 przypadek, autyzm — 9 przypadkdw.
Poradnia nie wymagata przedstawiania orzeczen o niepetnosprawnosci. Wsrod ww.
23 dzieci, ztozono je 4 przypadkach.
(dowdd: akta kontroli, str. 306, 330)
Dysfunkcje ww. 23 dzieci mieScity sie w katalogu ,niepetnosprawnosci szkolnych”,
okreslonych § 1 pkt 1 rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowe] z dnia 24 lipca
2015 r. w sprawie warunkéw organizowania ksztatcenia, wychowania i opieki dla
dzieci i mfodziezy niepeinosprawnych, niedostosowanych spotecznie i zagrozonych
niedostosowaniem spotecznym'4. Poradnia nie wydata zadnej opinii o potrzebie
WWR, ktérego dysfunkcije nie miescity sie w ww. katalogu.

13 Czas ten zostat okreslony przy zalozeniu, ze rodzice oczekiwali na wyznaczenie wizyty/diagnozy do 30 dni oraz ze Poradnia
wykorzystata 60 dni na wydanie opinii o potrzebie wczesnego wspomagania rozwoju.
14Dz, U. poz. 1113, ze zm.
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Zgodnie z wyjasnieniami Dyrektora, bazowym kryterium wydawania opinii

o potrzebie WWR jest stwierdzona przez specjaliste niepetnosprawno$¢. Zespot

orzekajacy, wydajac opinie rozstrzyga, czy z posiadanej dokumentacji w sposéb

jednoznaczny wynika, ze u dziecka zdiagnozowano okreslong niepetnosprawnosc.

Poradnia nie wydaje opinii o potrzebie WWR dla dzieci, ktérych dysfunkcje nie

mieszczg sie w katalogu okreslonym w ww. rozporzadzeniu. Jako placowka

oswiatowa, Poradnia ma obowigzek kierowa¢ si¢ przepisami prawa oSwiatowego,

w tym zawartg w nich definicjg niepetnosprawnosci. Odnoénie dzieci z opdznionym

rozwojem psychoruchowym lub intelektualnym, ktérego przyczyna nie jest do konca

znana, badanie musi by¢ pogtebione, badz tez rozpoznanie tego deficytu nie jest
jednoznaczne (czyli nie jest stwierdzona przez Zadnego specjaliste
niepetnosprawno$¢) — nie sg one w Poradni kwalifikowane do zaje¢ WWR, ale sg
objete innymi formami pomocy.

(dowdd: akta kontroli, str. 306, 334—337)

W kontrolowanym okresie Poradnia nie wydata Zzadnej opinii o braku potrzeby

WWR. Dyrektor wyjasnita, ze wszystkie ztozone wnioski poparte byty dokumentacjg

potwierdzajacq niepetnosprawno$¢ dziecka i procedura opiniodawcza zakonczyta

sie wydaniem opinii o potrzebie WWR.
(dowod: akta kontroli, str. 334—337)

1.6. W latach szkolnych 2015/2016—2017/2018 (do 31 marca) Poradnia wydafa

90 dzieciom orzeczenia o potrzebie ksztatcenia specjalnego. Dia 28 sposrod nich

(31%) wydano réwniez opinie o potrzebie WWR (wczesniej, réwnolegle, Ilub

pozniej).

(dowod: akta kontroli, str. 307)

W sprawie przyczyn niskiej skuteczno$ci wczesnej diagnostyki niepeinosprawnosci

w grupie korzystajacych z ksztatcenia specjalnego, Dyrektor wyjasnita, ze liczba

dzieci posiadajgcych orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego nie moze sig

rowna¢ liczbie wydanych opinii — przyktadowo, w roku 2015/2016 nabylo
niepelnosprawnos$¢ lub zostalo zgloszonych do Poradni po raz pierwszy 16 uczniéw,
zatem nie kwalifikowali sie oni do objecia WWR. Rodzice 4 dzieci nie byli
zainteresowani objeciem dziecka tym wsparciem, dla 3 dzieci orzeczenia po
zdiagnozowaniu wydano w czerwcu 2015 r., za$ we wrzeéniu rozpoczynaty nauke

w szkole.

(dowdd: akta kontroli, str. 353—355)

1.7. Badanie proby 10 opinii wydanych przez Poradnie wykazalo, Ze:

a) Sklady powotanych zespotow orzekajacych byly zgodne z § 4 ust 2
rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 18 wrzesnia 2008 r.
w sprawie orzeczen i opinii wydawanych przez zespoly orzekajgce dziatajace
w publicznych poradniach psychologiczno-pedagogicznych'®, a od 15 wrzesnia
2017 r. z § 4 ust. 2 rozporzadzenia z 2017 r. w sprawie orzeczen i opinii.

b) Poradnia zawiadamiata rodzicéw o terminie posiedzenia zespotu wydajacego
opinie, przy czym w dwoch przypadkach dokonano tego dopiero w dniu
posiedzenia. Zgodnie z wyjasnieniami Dyrektora, podyktowane to bylo dobrem
dzieci - w jednym przypadku od zioZenia wniosku do posiedzenia zespotu
uptynety jedynie 4 dni, a tym samym czas doreczenia zawiadomienia wydiuzytby
termin rozpatrzenia wniosku; w drugim przypadku spowodowane to bylo
nieplanowanym wczesniej, a zwotanym dla konkretnego dziecka posiedzeniem
zespotu  orzekajgcego; rodzic podczas podpisywania zawiadomienia
poinformowat ustnie o braku checi uczestniczenia w posiedzeniu.

15 Dz.U. z 2008 r.,, Nr 173, poz. 1072, obowigzywato do 14 wrzesnia 2017 r., dalej: ,rozporzadzenie z 2008 r. w sprawie
orzeczef i opinii'.
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Ustalone
nieprawidtowosci

Uwagi dotyczace
badanej dziafalnoci

Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

Zaden z rodzicow 10 dzieci objetych kontrolg nie brat udzialu w posiedzeniu
zespotu wydajacego opinie.

c) Zespot orzekajacy obradowat w powotanym skiadzie. Dla kazdego dziecka
sporzadzono protokét z posiedzenia zawierajacy uzasadnienie podjetego
rozstrzygniecia oraz wyznaczono osobe do sporzadzenia opinii.

d) Opinie zawieraly informacje pozwalajace na zaplanowanie wsparcia;
w przypadku opinii wydanych do 14.09.2017 r. - wymagane § 14 ust. 2
rozporzadzenia z 2008 r. w sprawie orzeczen i opinii, a w przypadku opinii
wydanych od 15.09.2017 r. — okre$lone w § 21 ust. 2 rozporzadzenia z 2017 r,
W sprawie orzeczen i opinii.

(dowod: akta kontroli, str. 310, 338—347, 481)

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

Najwyzsza l|zba Kontroli zwraca uwage, ze stosowany w Poradni katalog
niepemosprawnosci wynikajacy z przepisébw o$wiatowych nie jest petny, wobec
czego mogq wystepowac przypadki dzieci wymagajacych pomocy, obcigzonych
innymi dysfunkcjami.

Poradnia zapewniata szybkq diagnoze w ramach WWR,

W placowce prowadzono diagnoze dzieci w wieku do lat trzech i w wieku
przedszkolnym, chociaz udziat tych dziatah w catosci zrealizowanych diagnoz nie
byt znaczacy (nie przekraczat 30%). Pomoc Poradni w tym zakresie byta tatwo
dostepna, bowiem na pierwsze spotkanie ze specjalistq lub diagnoze rodzice
oczekiwali na ogot ponizej 30 dni. Wszystkie opinie o potrzebie WWR wydaly
zespoly orzekajace, ktorych sktad i tryb pracy byt zgodny z wymaganymi przepisami.
Nie stwierdzono by proces diagnozowania i wydawania opinii byt nadmiernie
przedtuzany. Wszystkie opinie o potrzebie WWR zostaly sporzadzone w terminie
30 dni od ztoZenia przez rodzicow wniosku o jej wydanie. Poradnia prowadzita takze
dziatania informujgce spotecznos¢ lokalng, a w szczegoinosci nauczycieli placdwek
przedszkolnych i rodzicow, o mozliwosci wsparcia matych dzieci z dysfunkcjami.
Opinie o potrzebie WWR wydano tylko dzieciom z niepetnosprawnosciami
okreslonymi w przepisami oSwiatowych. Nie wymagano przy tym przedstawiania
orzeczen o niepetnosprawno$ci dziecka. Wszystkie analizowane opinie zawieraly
wymagane przepisami tresci pozwalajace na zaplanowanie wsparcia.

2. Planowanie i udzielanie wsparcia w ramach WWR.
2.1. W kontrolowanym okresie WWR objetych byto w Poradni 20 dzieci — 12 w roku
2015/2016, 11 w roku 2016/2017 i 15 w roku 2017/2018 (do 31 marca). Podstawq
wydania dla nich opinii o potrzebie WWR byta niepetnosprawnos$¢ ruchowa,
niestyszenie lub stabe styszenie, niepetnosprawnos¢ intelektualna w stopniu lekkim,
autyzm. W zadnym przypadku czas od ztoZenia przez rodzicow wniosku do podijecia
zajeC nie przekraczat 60 dni. Wsparciem przez okres od 1 do 2 lat objetych bylo 11
dzieci, w tym 7 rozpoczetlo terapie po 1 wrzesnia 2017 r., w okresie powyzej 2 lat do
4 lat - 8 dzieci, a powyzej 4 lat - 1 dziecko. Dyrektor wyjasnita, ze nie wystapity
przypadki odmowy objecia WWR dzieci, ktérych rodzice ztozyli wniosek w tej
sprawie.

(dowod: akta kontroli, str. 308, 310, 348, 351-352)
Rodzice ww. 20 dzieci mieszkali w nastepujacych odlegtosciach od Poradni: do 3
km — 5 dzieci, powyzej 3 do 10 km — 5 dzieci, powyzej 10 do 20 km — 8 dzieci
i powyzej 20 km (do 23 km) — 2 dzieci. Dyrektor wyjasnita, ze Poradnia nie
poSredniczyta w uzyskaniu przez rodzicow pomocy w zakresie bezptatnego
dowozenia dzieci na zajecia WWR lub zapewnienia opiekuna na czas tego dojazdu;
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potwierdzata natomiast rodzicom liczbe odbytych spotkan w celu uzyskania przez
rodzica w gminie zwrotu kosztow dojazdu.
(dowod: akta kontroli, str. 349-352)
Opinie o potrzebie WWR w 18 przypadkach wydata Poradnia w Poddebicach, a w 2
przypadkach inna poradnia. Ww. 18 opinii Poradnia przekazata rodzicom zgodnie
z§ 16 ust. 1 i 2 rozporzadzenia z 2008 r. w sprawie orzeczenh iopinii, a od
15 wrzesnia 2017 r. zgodnie z § 24 ust. 1-3 rozporzadzenia z 2017 r. w sprawie
orzeczen i opinii. Wszystkie wnioski o objecie dzieci WWR zawieraly oswiadczenie
wnioskodawcy o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych, o ktore]
mowa w art. 23 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o0 ochronie danych
osobowych18,
(dowdd: akta kontroli, str. 310, 350-352)
Arkusze organizacji Poradni na lata szkolne 2015/2016-2017/2018 zawierajgce
zatgcznik dotyczacy WWR, zostaly zatwierdzone przez Zarzad Powiatu.
Poradnia nie przekazywata wnioskéw o objecie dziecka WWR do organu
prowadzgcego w celu zaakceptowania. Dyrektor wyjasnita, ze Starostwo uznawato
za wystarczajace zatwierdzenie arkusza organizacyjnego Poradni.
(dowod: akta kontroli, str. 350-352)
2.2. Badanie planowania wsparcia w ramach WWR przeprowadzono na probie
7 dzieci, w tym 2 objetych wspomaganiem od roku szkolnego 2017/2018 i 5 objetych
wspomaganiem przez co najmniej 2 lata. Jedno dziecko posiadato
niepetnosprawno$¢ ruchowa, 1 - deficyt stuchu, 3 - autyzm, 2 - niepetnosprawno$é
intelektualng w stopniu lekkim.
(dowod: akta kontroli, str. 443)
a) Dyrektor powolywata na kolejne lata szkolne Zespdt WWR, a decyzjg
z21.02.2018 . - Il Zespdt WWR. Skiad zespotow spetniat wymogi okreslone w §
3 ust. 2 rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 11 pazdziernika
2013 r. w sprawie organizowania wczesnego wspomagania rozwoju dzieci'
i rozporzadzenia z 2017 r. wsprawie wczesncgo wspomagania i zapewniat
kazdemu dziecku udzielenie skutecznej pomocy. W skiad ww. zespotdw
wchodzit pedagog specjainy, psycholog i logopeda. W decyzjach okres$lono m.in.
minimalny czas pracy z jednym dzieckiem w wymiarze 4 godzin w miesigcu.
Ponadto Dyrektor powolywata corocznie Zespot Wczesnego Wspomagania
Rozwoju odrebnie dla kazdego dziecka. Dla badanej proby 7 dzieci wydanych
zostato 15 decyzji; w4 przypadkach w sktad zespotu wchodzit pedagog
i neurologopedallogopeda, a w 11 przypadkach réwniez psycholog. Jako
miejsce realizowania zaje¢ wskazana byla Poradnia.
(dowdd: akta kontroli, str. 439-442, 444451, 456-458)
b) Dla kazdego dziecka Zespdt opracowat Indywidualny Program WWR
z uwzglednieniem wsparcia rodziny. Programy opracowane po 1 wrze$nia
2017 r. zawieraly tresci wymagane § 5 rozporzadzenia z 2017 r. w sprawie
wczesnego wspomagania, a w zakresie programdw wczesniej opracowanych,
sporzadzono do nich aneksy, dostosowujgc ich tre§¢ do wymogow zawartych
W Ww. przepisie.
(dowdd: akta kontroli, str. 444—445)
c) W przypadku ww. 7 programéw Zespot okre$lit, na podstawie diagnozy i opini,
kierunki dziatah w zakresie WWR. Zgodnie z zaleceniami opinii okre$lono
indywidualng forme prowadzenia zaje€. Liczbe godzin zaje¢ okreslat Dyrektor,
powotujac Zespdt dla danego dziecka (6 lub 7 godzin, a w jednym przypadku 4).
Harmonogramy zaje¢ pedagogicznych i logopedycznych opracowali specjalisci

6Dz U.z2016 . poz. 922, ze zm.
17Dz.\. poz. 1257, dalej; ,rozporzadzenie z 2013 r. w sprawie wczesnego wspomagania”.
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prowadzacy te zajecia. Pedagog ilogopeda prowadzity dzienniki zajeg,
w ktorych przedstawiaty realizowane dziatania, w tym z dzie¢mi objetymi WWR.
Psycholog odnotowywata problemy idziatania podjete podczas spotkan
zrodzicami, w tym rodzicami dzieci objetych WWR. Dla kazdego dziecka
opracowany byt przez psychologa i przekazany do wiadomo$ci pozostatym
cztonkom zespolu program pracy z rodzing w danym roku szkolnym.
W programie tym wskazane byly m.in. zadania cele iproponowane kierunki
pracy indywidualnej; spotkania z rodzicem byly umawiane indywidualnie,
zgodnie potrzebami.

W sprawie kryteridw przyznawania wymiaru godzin zaje¢ WWR Dyrektor wyjasnita,
ze jest on uzalezniony przede wszystkim od deklaracji rodzica dotyczacej potrzeby
konkretnych zaje¢. Pozostate kryteria to: mozliwosci/dyspozycyjno$¢ rodzica,
potrzeby dziecka, fakt objecia dziecka zajeciami stymulujacymi rozwdj w innych
placéwkach, czy tez oddziatywaniami wychowania przedszkolnego (wtedy dziecko
jest do dyspozycji specjalistow Poradni gtoéwnie w godzinach popotudniowych),

a takze mozliwosci organizacyjne Poradni.

(dowod: akta kontroli, str. 459, 447—454)

Informacje o rodzaju i liczbie godzin przyznanych zaje¢ rodzice otrzymywali w tresci

decyzji powotujgcych Zespét dla danego dziecka. Rodzice potwierdzili otrzymanie

decyzji i wyrazili pisemng zgode na realizacje przedstawionego im Indywidualnego

Programu WWR.

Zgodnie z wyjasnieniami Dyrektora, o rodzaju mozliwych zaje¢ rodzice byli

informowani ustnie w trakcie konsultacji ze specjalistami; nastepnie sktadajac

wniosek deklarowali wymiar zajeé, zatwierdzany na mocy decyzji powolujgce]

Zespot WWR. Harmonogram realizacji zaje¢ kazdorazowo ustalany byt ustnie

zrodzicem, z uwzglednieniem potrzeb i mozliwodci organizacyjnych rodzica

i Poradni. Na biezaco (zgodnie z potrzebami) udzielano instruktazu i prowadzono

konsultacje specjalistow z rodzicami, ktore dotyczyly realizacji Programu WWR,

osigganych postepdw w rozwoju, napotykanych trudnosci, funkcjonowania dzieci

w warunkach przedszkolnych i domowych.

(dowdd: akta kontroli, str. 447—-453)

Procedury funkcjonowania Zespolu zawarte zostaly w statucie. Okreslono m.in.:

zasady powolania zespotu, specjalistow wchodzacych wsktad zespotu, jego

zadania, zasady dokumentowania pracy i sporzadzania Programu, wskazania
dotyczace wspdtpracy z rodzing, miesieczny wymiar zaje¢ (od 4 do 8 godzin) oraz
zasady ustalania miesiecznego wymiaru godzin zaje¢ dla danego dziecka

(okre$lenie wymiaru godzin pozostawiono w gestii Dyrektora).

(dowdd: akta kontroli, str. 63—115)

2.3. Na podstawie dokumentacji ww. 7 dzieci ustalono, ze:

a) W Poradni zapewniono prowadzenie zaje¢ WWR przez osoby posiadajace
odpowiednie kwalifikacje, zgodnie z § 14 ust. 4 i § 21 rozporzadzenia MEN
zdnia 12 marca 2009 r. w sprawie szczegotowych kwalifikacji wymaganych od
nauczycieli (...)"8, a od 1 wrzeSnia 2017 r. zgodnie z § 15 ust. 4 i § 20
rozporzadzenia MEN z dnia 1 sierpnia 2017 r. w sprawie szczegétowych
kwalifikacji wymaganych od nauczycieli'®.

(dowdd: akta kontroli, str. 530)

18 Rozporzadzenie w sprawie szczegotowych kwalifikacji wymaganych od nauczycieli oraz okreslenia szkot i wypadkow,
wktorych mozna zatrudni¢ nauczycieli niemajacych wyzszego wyksztatcenia lub ukonczonego zakladu ksztalcenia
nauczycieli, Dz. U. z 2015 r. poz. 1264; rozporzadzenie obowiazywalo do 31 sierpnia 2017 r., dalej; ,rozporzadzenie z 2009 r.
w sprawie szczegolowych kwalifikacji wymaganych od nauczycieli"”.

9 Dz, U z 2017, poz. 1575, dalej: [rozporzadzenie z 2017 r. w sprawie szczegdtowych kwalifikacji wymaganych od
nauczycieli".

1



b) Na niskim poziomie ksztaltowato sie wykorzystanie mozliwych do realizacji zaje¢
pedagogicznych i logopedycznych prowadzonych z dzieckiem w ramach WWR.
Z ww. grupy 7 dzieci, 4 uczestniczyto w zajeciach w roku szkolnym 2015/2016,
5w roku nastepnym i 6 w roku 2017/2018 (do 31 marca). Liczba zaje¢
przeprowadzonych z ww. dzieémi w roku szkolnym 2015/2016 stanowita 60,8%
liczby zaje¢ moZliwych do przeprowadzenia z tymi dziemi w okresach od
rozpoczecia zaje¢ z dzieckiem do konca roku szkolnego. W roku nastepnym
wskaznik ten wynidst 49,9%, a w roku 2017/2018 (do 31 marca) 60,6%.
Przyczynami niskiego wykorzystania zaje¢ mozliwych do realizacji w skali roku byto:
v" Nierozpoczynanie zaje¢ od poczatku miesigca wrze$nia; dzieci rozpoczynaty
zajecia we wrzesniu (14 przypadkow), w pazdziemniku (7 przypadkdw),
w listopadzie (5 przypadkdw), w grudniu (2 przypadki), w lutym i w marcu (po
1 przypadku);
v’ Znaczne ograniczenie realizacji zaje¢ w miesigcach wakacyjnych. W latach
2015/2016-2016/2017 ostatnie zajecia odbyly sie w maju (3 przypadki),
w czerwceu (8 przypadkéw), w lipcu (4 przypadki) i w sierpniu (3 przypadki);
v" Niezgtaszanie sie dzieci na zajecia. Nie odbyly sie z tego powodu 33 zajecia
w roku 2015/2016, 50 zaje¢ w roku 2016/2017 i 55 w roku szkolnym 2017/2018
(do 31 marca);
v" Nieprzeprowadzanie zaje¢ z przyczyn zaleznych od Poradni (urlopy, zwolnienia
lekarskie, szkolenia, inne zadania). Nie odbyto sie z tego powodu 71 zaje¢
w roku 2015/2016, 126 zaje¢ w roku 2016/2017 i 24 w roku 2017/2018 (do
31 marca). Zajecia nieprzeprowadzone z przyczyn zaleznych od Poradni
stanowity 68,3% wszystkich zaje¢ nieprzeprowadzonych w roku 2015/2016,
71,6% w roku 2016/2017 i 30,4% w roku 2017/2018 (do 31 marca).
Dyrektor wyjasnita, ze: ,W sytuaciji niezrealizowania zaje¢ z winy Poradni (...) nie
proponowano rodzicom, co do zasady, innych termindow. W przypadkach, gdy
nieobecno$¢ dziecka byta wczedniej zgloszona, co przewaznie ma miejsce
bezposrednio przed zajeciami, réwniez nie praktykujemy odpracowywania tych
zaje¢. W Poradni zajecia WWR realizowane sg w ramach tzw. pensum pracownikow
(20 godzin tygodniowo). Wyznaczenie nowego terminu zaje¢ w miejsce tych, ktore
sie nie odbyly, musiatoby si¢ odby¢ kosztem innego dziecka, dla ktorego juz
zaplanowano wizyte. W okresie ferii i wakacji nie wprowadzilismy jako zasady
nieprzeprowadzania zaje¢, ale byly prowadzone w niewielkim wymiarze
i Z niektorymi dzie¢mi. Wynika to z korzystania w tych okresach z urlopéw przez
pracownikow, a takze rodzice korzystajg z wakacyjnych wyjazdéw. Czas wakacji
wykorzystujemy z  wiekszg czestotliwoscia na prowadzenie  konsultacii
logopedycznych, na ktore jest duze zapotrzebowanie.”.
(dowod: akta kontroli, str. 482-502)
Psycholog wchodzaca w sklad Zespotu nie ustalata harmonogramu zaje¢
z rodzicami, spotkania byly umawiane na zyczenie rodzica. W okresie lat
2015/2016-2017/2018 z 85 zaplanowanych konsultacji, 36 (43,4%) nie zostato
zrealizowanych z powodu niezgtoszenia sie lub odwotania przez rodzica.
(dowod: akta kontroli, str. 531-532)
c) Powotujac zespoty WWR dla poszczegbinych dzieci, wyznaczono Poradnie jako
miejsce realizacji zaje¢. Dyrektor wyjasnita, ze: ,W momencie sktadania wniosku
0 objecie dziecka zajeciami wwr (...) informujemy, Ze zajecia mogq odbywac sie
tylko w jednym miejscu. Poradnia nie uzyskiwata od 1 wrze$nia 2017 r. od
rodzicbw zapewnienia (np. w formie o$wiadczenia) o realizacji WWR tylko
w jednej placéwce. Nie spotkalam w przepisach o$wiatowych zapisow
naktadajacych obowiazek pozyskiwania takich oswiadczen. Nie bylo potrzeby
prowadzenia zaje¢ wwr w domu rodzinnym dziecka.”
(dowdd: akta kontroli, str. 446, 501-502)
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d) W sprawie realizacji kontaktow specjalistow z rodzicami Dyrektor wyjasnita, ze
wiekszo$¢ rodzicdw uczestniczy w zajeciach pedagogicznych i logopedycznych,
przynajmniej w roli obserwatora. W trakcie zaje¢ otrzymujq informacje i porady
dotyczace pracy z dzieckiem w domu. Psycholog, ktéra wchodzi w skiad
Zespotu, nie prowadzi zaje¢ z dzie¢mi; rolg psychologa jest udzielanie wsparcia
rodzicom. Czestotliwosé tego wsparcia jest zalezna od rodzicow.

Zgodnie z wyjadnieniami psychologa, wspiera on rodzicéw w optymalizowaniu
sytuacji zyciowej dziecka i rodziny, udziela réwniez porad dotyczacych np.
przemocy domowej, alkoholizmu, radzenia sobie zrodzefstwem dziecka. Nie
wszyscy rodzice sg zainteresowani takg pomocg, niektérzy odwotujg spotkania
bez podania przyczyny. Spotkania sa umawiane telefonicznie.

(dowdd: akta kontroli, str. 501-503)

W Poradni prowadzono grupy wsparcia dla rodzicow dzieci autystycznych oraz

z zespotem Downa, w ktdrych uczestniczyli rodzice dzieci objetych WWR: 5 os6b

wroku 2015/2016, 2 osoby w roku 2016/2017 i5o0s6b w roku 2017/2018.

W kontrolowanym okresie odbyly sie 22 spotkania. Psycholog prowadzaca grupy

wsparcia oswiadczyta, ze wielu rodzicow odmawia udziatu w grupach wsparcia,

poniewaz pracujg zawodowo, zajmujg sie dzieémi i brakuje im czasu. Praca

W grupach oparta jest o program pracy opracowany przez psychologa.

Poradnia nie zawarta porozumienia z innymi placowkami w celu realizacji czesci

wskazan zawartych w opinii i nie wnioskowata do organu prowadzacego o zawarcie

porozumienia z innymi organami lub osobami prowadzacymi inne podmioty, w celu
realizacji czeSci wskazan zawartych w opinii o potrzebie WWR.

Rodzice ww. 7 dzieci potwierdzili podpisem przyjecie warunkéw kontraktu

terapeutycznego, w ktorym m.in. okre$lono zasady przekazywania informaciji przez

rodzicow o przewidywanej nieobecno$ci dziecka, a przez Poradnie o zajeciach
odwotanych. Ustalono, iz w przypadku nieobecnosci dziecka rodzic powinien sie
skontaktowac z terapeutg w celu uzgodnienia nowego terminu wizyty.

Nie prowadzono zaje¢ WWR w grupach. Dyrektor wyjasnita, ze preferowana jest

bardziej efektywna praca indywidualna z dzieckiem oraz ze rodzice nie wyrazili

zgody na zlozong im propozycje prowadzenia grupowych zajec logopedycznych.

Dziatania specjalisttw w procesie  WWR byly koordynowane w drodze

dokumentowanych konsultacji cztonkdéw Zespotu, podczas ktérych przedstawiano

zaistniate problemy i ustalenia pokonsultacyjne. W roku 2015/16 i nastepnym odbyto
sie po 13 spotkan konsultacyjnych, a w roku 2017/2018 (do 31 marca) 10 spotkan.
(dowdd: akta kontroli, str. 501-502, 504-516, 530, 609)

2.4. Z wyjasnien 4 specjalistow (2 pedagogdw, psychologa i logopedy), w tym

dwoch cztonkow Zespotu WWR  (pedagog i logopeda), dotyczacych oceny

efektywnosci WWR realizowanego w Poradni wynikato, Ze:

— podstawowym problemem w czasie prowadzenia diagnozy byta specyfika
funkcjonowania dziecka wynikajgca z niepetnosprawnosci lub z zagrozenia
niepetnosprawno$cig, niepozwalajgca na przeprowadzenie diagnozy w czasie
jednej wizyty, czasami proces diagnostyczny byt wydtuzony z powodu potrzeby
obserwacji dziecka w $rodowisku przedszkolnym. W przypadku diagnozy
logopedycznej podstawowym problemem byt utrudniony kontakt z dzieckiem
(dzieci autystyczne). Dzieci z opo6znionym rozwojem psychoruchowym lub
intelektualnym, ktorego przyczyna nie jest do kofca znana lub rozpoznanie tego
deficytu nie jest jednoznaczne, nie byly w Poradni kwalifikowane do zaje¢
WWR. Uzasadniono to przepisami definiujacymi niepetnosprawno$é — art. 4 pkt
32 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. - Prawo o$wiatowe?, § 1 pkt 1
rozporzadzenia MEN z dnia 24 lipca 2015 r. w sprawie warunkow

2Dz, U. 22018 . poz. 996, ze zm.



Ocena czastkowa

Ustalone
nieprawidtowos$ci

organizowania ksztatcenia, wychowania i opieki dla dzieci i miodziezy
niepetnosprawnych,  niedostosowanych  spotecznie i zagrozonych
niedostosowaniem spotecznym oraz § 1 rozporzadzenia z 2017 r. w sprawie
wczesnego wspomagania. Przepisy oswiatowe nie uwzgledniajg sytuacii
,Zagrozenia niepetnosprawnoscig’, ktorg jest tatwiej zdiagnozowac, ale taka
diagnoza nie uprawnia do kwalifikacji dziecka do zaje¢ WWR. Dysfunkcja, ktora
nie pozwala na uzyskanie wsparcia w postaci WWR jest takze Zespot Downa.
Dzieci te nie mogg uzyskac opinii o potrzebie wsparcia do czasu stwierdzenia
niepetnosprawno$ci intelektualnej, ktéra trudna jest do jednoznacznego
okre$lenia u dzieci w wieku do 3 lat. W przypadku zainteresowania rodzica, do
czasu stwierdzenia niepetnosprawnosci dziecko obejmowane jest pomocg
w postaci terapii logopedycznej, pedagogicznej lub psychologicznej. Rodzice
mog3 takze korzysta¢ z porad i konsultacji;

— dobrze oceniono dostepno$¢ informacji 0 mozliwosci korzystania z WWR
i promowanie przez Poradnie swojej dziatalno$ci;

— efektywnos¢ zaje¢ WWR oceniono wysoko. Postepy podopiecznych
uzaleznione sg jednak od gtebokosci zaburzen i zastanego poziomu rozwoju
poszczegbinych kompetencji dziecka. Za wazne uznano wspotuczestniczenie
rodzicow w terapii;

— liczbe godzin zaje¢ WWR w miesigcu uznano dla kazdego dziecka za
wystarczajaca. U wiekszosci dzieci wynosi ona od 6 do 7 godzin (4 godziny
z pedagogiem, 2 godziny z logopedg i 1 godzina z psychologiem);

— posiadane kwalifikacje uznano za wystarczajace do realizacji zadan WWR,
wskazali na ich poszerzanie — m.in. studia podyplomowe, uczestnictwo
w kursach, szkoleniach, warsztatach, korzystanie z literatury fachowej;

— realizacja zaje¢ WWR mogtaby by¢ wzbogacona o prace innych specjalistow,
np. rehabilitanta, jednak istniejg ograniczenia lokalowe i finansowe;

— wczebnie podjeta terapia WWR pozwala m.in. kompensowa¢ wystepujace
u dziecka dysfunkcje i deficyty, zapobiega pojawieniu sie zaburzen rozwoju
o charakterze wtérnym, pogtebianiu sie nieprawidlowo$ci w  rozwoju
psychoruchowym. Im dziecko miodsze, tym wieksze jest zaangazowanie
rodzicow w procesie terapeutycznym, w zwigzku z wiarg w mozliwo$¢ poprawy;

— warunki pracy uznano za dobre, wskazano natomiast na potrzebe doposazania
gabinetéw w sprzet i pomoce w celu podwyzszenia atrakcyjno$ci prowadzonych
zajed.

(dowod: akta kontroli, str. 356—388)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki, w przedstawionym wyzej zakresie, nie

stwierdzono nieprawidtowosci.

W Poradni zapewniono niezwloczne podjecie terapii wynikajacej z opinii 0 potrzebie
WWR wszystkim dzieciom, ktdérych rodzice o to wnioskowali. Nad planowaniem
i realizacjg wsparcia czuwaty zespoly WWR, w ktorych sktad wchodzity osoby
posiadajace przygotowanie do pracy z malymi dzieémi o zaburzonym rozwoju
psychoruchowym. Dla wszystkich dzieci opracowano prawidtowo indywidualne
programy WWR, a ustalone przez Zesp6t kierunki wsparcia wynikaty z zalecen
zawartych w opiniach o potrzebie WWR i zapewnialy odpowiednie warunki realizacji
wsparcia. Zaplanowane zajecia byty realizowane przez osoby posiadajace
wymagane kwalifikacje. Poziom realizacji zaplanowanych zaje¢ pedagogicznych
i logopedycznych ksztattowat sie na niskim poziomie, zarébwno z uwagi na absencje
dzieci, jak i z przyczyn organizacyjnych, zaleznych od Poradni.
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Opis stanu
faktycznego

3.

Nadzér, ewaluacja i wspoétpraca z innymi placowkami
w realizacji WWR.

3.1. Na podstawie ww. proby 7 dzieci objetych WWR ustalono, iz w Poradni:

a)

Oceniano efekty (postepy i trudnosci) pracy z dzie¢mi w sposéb okre$lony
w Programie. Zapisywano tematy zaje¢ pedagogicznych i logopedycznych,
realizowane dziatania oraz uwagi stanowigce biezaca ocene realizacji celow
terapii. Po zakonczeniu zaje¢ w roku szkolnym, w dokumentacji przedstawiono
wystepujace problemy, poczynione postepy, okreslono kierunki dalszej terapii,
oceniono wspotprace z rodzicem.
W 2017 r. rozpoczeto prowadzenie arkuszy obserwacji dziecka, ktore zawieraly
tredci okreslone w § 4 rozporzadzenia z 2017 r. w sprawie wczesnego
wspomagania, z wyjatkiem oceny postepdw oraz trudnosci w funkcjonowaniu
dziecka (§ 4 pkt 4). Zgodnie z wyjasnieniami Dyrektora, ocena ta jest procesem
roztozonym w czasie i zostanie dokonana na koniec roku szkolnego 2017/2018;
prowadzona jest natomiast biezaca ocena postepow, ustnie przekazywana
rodzicowi; identyfikacja barier i ograniczen w $rodowisku dokonywana jest przez
obserwacje dziecka, rozmowy z rodzicami, wymiane spostrzezen dotyczacych
dziecka w zespole WWR, w sytuacji potrzeby dokonuje sie konsultacii
z nauczycielami przedszkoli, specjalistami.
Dwa razy w roku Zespdt dokonywat oceny skuteczno$ci podjetych form terapii
i przedstawiat jg na zebraniu Rady Pedagogicznej.
(dowod: akta kontroli, str. 461-480, 533-534, 575-576)
Ocena efektywnosci wspdipracy z rodzing kazdego dziecka dokonywana byta
na koniec roku szkolnego i przedstawiana w dokumencie ,Podsumowanie pracy
w kontekscie zaktadanych celéw”.
Na zajeciach z pedagogiem i logopedg prowadzono dla rodzicbw 5 zaje¢
instruktazowych w roku 2015/2016 i po 4 zajecia w roku 2016/2017 iw roku
2017/2018 (do 31 marca).
(dowdd: akta kontroli, str. 533—536)
Dokonywano rowniez oceny efektywnosci wspdtpracy z rodzing w ramach grupy
wsparcia, w ktérych uczestniczyli m.in. rodzice dzieci objetych WWR. Ze
sprawozdan z pracy z grupami wsparcia wynikalo, ze rodzice wyrazali
zadowolenie ze spotkan. Integracje oraz sprawng realizacje programu zaktécaty
czeste nieobecnosci rodzicow na umoéwionych spotkaniach.
(dowdd: akta kontroli, str. 504—529)
Programy opracowane na lata szkolne 2015/2016 i 2016/2017 byly zmienione
aneksem w 2017 r. w celu dostosowania ich tresci do nowych przepisow.
W aneksie uwzgledniono m.in. wsparcie rodziny ukierunkowane na likwidowanie
barier w srodowisku dziecka oraz wspdiprace z innymi placéwkami/ instytucjami
wg potrzeb i mozliwosci. Ww. zapisy zawarte bylty w programach opracowanych
po raz pierwszy na rok 2017/2018. Tresci dotyczace wsparcia rodziny dziecka
i wspdipracy z innymi placowkami byly jednakowe dla kazdego dziecka objetego
WWR w roku 2017/2018.
Nie byly zmieniane przez Zespdt dotychczasowe kierunki wsparcia zawarte
w Programie.
(dowod: akta kontroli, str. 444—446, 533-534, 537-568, 573-574)
Z ww. grupy 7 dzieci, 5 uczestniczyto w zajeciach WWR dtuzej niz rok. Zmian
w przydziale zaje¢ realizowanych przez réznych specjalistow Dyrektor dokonat
w 2 przypadkach:
— dziecka AM., ktoremu w roku 2017/2018 nie przydzielit zajeé
z psychologiem (w 2 poprzednich latach byta to 1 godzina w miesigcu);
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matka dziecka, sktadajgc wniosek o objecie dziecka WWR, zrezygnowata
z 1 godziny zaje¢ z psychologiem (wnioskowata o 6 godzin),

— dziecka A.S., ktoremu nie przydzielono zaje¢ z psychologiem
(w 2 poprzednich latach byta to 1 godzina w miesigcu), poniewaz matka
ztozyta oSwiadczenie o rezygnacji z zaje¢ z psychologiem.

(dowdd: akta kontroli, str. 444, 533—534, 569-572)
Sposroéd wszystkich dzieci, ktére realizowaty WWR w kontrolowanym okresie,
rodzice 1 dziecka zrezygnowali od 1.03.2016 r. z terapii prowadzonej w Poradni.
Powodem rezygnacji byto przyjecie dziecka do przedszkola w Specjalnym O$rodku
Szkolno-Wychowawczym.
(dowdd: akta kontroli, str. 460)
3.2. Na podstawie ww. proby 7 dzieci ustalono, iz Poradnia nie nawigzywata
w sformalizowany sposob wspdipracy z innymi placdwkami dziatajacymi na rzecz
dziecka i jego rodziny lub udzielajgcych wsparcia dziecku, w tym z podmiotami
leczniczymi, osrodkami pomocy spotecznej, innymi placéwkami realizujacymi WWR,
czy organizacjami pozarzadowymi.
Dyrektor wyjasnita, ze rodzice po zgtoszeniu sie do Poradni sami dostarczajg
dokumentacje medyczna, a w sktadzie zespotu orzekajacego zawsze jest lekarz.
Rodzice dzieci objetych WWR nie zgtaszali dotychczas potrzeby korzystania
z innych form pomocy specjalistycznej niz oferowane przez Poradnie.
(dowdd: akta kontroli, str. 573-576, 610)
W programach dla 6 dzieci objetych WWR w roku 2017/2018 w jednolity sposéb
okreslono zakres wspotpracy z innymi placowkamifinstytucjami. Ustalono, iz
wspbtpraca z przedszkolami, podmiotami leczniczymi, pod ktérych opieka znajdujg
sie dzieci, oraz z osrodkami pomocy spolecznej bedzie podejmowana wedtug
potrzeb i mozliwosci przez terapeutdbw pracujacych z dzieckiem. Wspotpraca
z przedszkolami polega¢ miata na kontaktach znauczycielami i specjalistami
pracujgcymi z dzieckiem, obserwacji zaje¢ w przedszkolu, prowadzeniu zajec
otwartych dla nauczycieli i specjalistow.
(dowdd: akta kontroli, str. 537-568, 577607, 610)
Dla kazdego z 7 dzieci Poradnia posiadata dostarczong przez rodzicow
dokumentacje medyczng. W badanej grupie znajdowato sie jedno dziecko
z niepemosprawno$cig ruchowa, ktore byto objete WWR w latach 2015/2016
i 2016/2017, oraz jedno dziecko stabostyszace, objete wsparciem w roku
2017/2018. W przypadku dziecka z niepetnosprawnoscig ruchowg zalecono dalszg
specjalistyczng opieke lekarska. W przypadku dziecka z niedostuchem w orzeczeniu
0 potrzebie ksztalcenia specjalnego wyszczegolniono zajecia rewalidacyjne,
zalecane w celu stymulacji rozwoju dziecka, oraz oddzialywania dydaktyczno-
wychowawcze uwzgledniajace specyfike wady stuchu. Dyrektor wyjasnita, Ze
dziecko stabostyszace jest aparatowane, dobrze komunikuje sie z otoczeniem,
zatem nie byto potrzeby wydawania zaleceh odno$nie sprzetu specjalistycznego.
Dla pozostatych dzieci z badanej proby nie zidentyfikowano potrzeby wymagajace;
interwenciji przekraczajacej mozliwosci Poradni.
Dokumentacja pozostatych dzieci z badanej préby nie zawierata informacii
$wiadczacych o posiadaniu przez Poradnie wiedzy o wsparciu udzielanym takze
winnych placowkach. Dyrektor wyjasnita, Ze nawigzywana jest wspotpraca
z podmiotami, o ktérych informujg rodzice — przede wszystkim przedszkolami;
wspdtpraca ta polega glownie na rozmowach ze specjalistami, ale nie zawsze jest to
odnotowywane w dokumentacji. Szerszg wspdiprace ograniczajg mozliwosci
czasowe — zajecia WWR prowadzone sg w ramach pensum. Funkcjonowanie
i postepy dzieci nie wymagaly do tej pory nawigzania szerszej wspoOtpracy.
Rehabilitacja ruchowa, z ktérej dzieci korzystajg okresowo, nie wymaga spdjnosci
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z dziataniami Poradni wobec dziecka, odbywa sie ona niezaleznie od terapii
logopedycznej i pedagogiczne;.
(dowdd: akta kontroli, str. 610, 800—-803)
Poradnia uzyskata zgode rodzicow ww. 7 dzieci na konsultacie psychologa,
pedagoga lub logopedy z przedszkolem w sprawach dziecka, zgodnie z potrzebami,
jakie wynikna po jego diagnozie, konsultacji lub terapii. Nie zwracata sie do rodzicow
0 zgode na wymiang informacji dotyczacych ich dziecka z innymi instytucjami.
(dowdd: akta kontroli, str. 608, 610)
3.3. W kontrolowanym okresie proces realizacji WWR byt objety nadzorem
Dyrektora, ktory sporzadzat plany nadzoru pedagogicznego oraz sprawozdania
Zjego wykonania i przedktadat je terminowo radzie pedagogicznej. W planach
przewidziano m.in. obserwacje ¢wiczen proponowanych dzieciom na zajeciach
logopedycznych i pedagogicznych w ramach WWR. Obserwacje te byly przez
Dyrektora prowadzone, dokumentowane i pozytywnie oceniane.
Wg sprawozdania z realizacji nadzoru pedagogicznego w roku 2015/2016,
wramach realizacji wnioskow upowszechniano wsérod rodzicdw informacje nt.
mozliwosci WWR oraz mozliwosci korzystania z Poradni w tym zakresie. Nie
zrealizowano wniosku o rozwazenie powotania statych zespotow diagnozujgcych
dzieci z okreslonymi dysfunkcjami, poniewaz uznano, ze powotanie statego zespotu
wydtuzytoby okres oczekiwania na diagnoze dziecka. Sprawozdanie za rok
2016/2017 nie zawierato wnioskow dotyczacych WWR.
(dowdd: akta kontroli, str. 176-178, 611, 629-637)
Problematyka organizacji WWR nie byta przedmiotem ewaluacji wewnetrznej.
Zgodnie z wyjasnieniami Dyrektora, podstawowg inspiracjg dla rady pedagogicznej
0 podjeciu dziatan ewaluacyjnych w danym obszarze powinny by¢ m.in. wyrazane
przez pracownikow czy rodzicow potrzeby zmian w okre$lonym polu dziatania
Poradni. Ani pracownicy ani rodzice nie zgtaszali takiej potrzeby w zakresie
problematyki WWR. Z prowadzonego nadzoru rowniez nie wynikata potrzeba
przystgpienia do takiej ewaluacii.
(dowdd: akta kontroli, str. 176—178, 638—654)

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

W Poradni dokonywano ewaluacji dziatari podejmowanych w ramach WWR.
Specjalisci realizujgcy zajecia prowadzili biezacg ocene postepow oraz trudnosci
w funkcjonowaniu dzieci objetych wsparciem, dokumentowali i analizowali efekty
wspotpracy z rodzinami dzieci. Stosownie do potrzeb konsultowano terapie ze
specjalistami z przedszkola. Poradnia nie nawigzywata wspotpracy z podmiotami
leczniczymi i osrodkiem pomocy spofecznej, w celu zapewnienia kompleksowosci
i spojnosci wsparcia, z uwagi na niewystapienie zidentyfikowanych potrzeb w tym
zakresie. Realizacja wczesnego wspomagania byta objeta przez Dyrektora
nadzorem pedagogicznym.

4. Warunki organizacyjne i finansowe WWR.

4.1. W Poradni zatrudniono — zgodnie z wymogami ustawy z dnia 26 stycznia
1982 r. - Karta Nauczyciela?! - kadre posiadajacq kwalifikacje do prowadzenia zaje¢
wramach WWR. Dziewieciu sposrod 1022 zatrudnionych  pracownikow
pedagogicznych posiadato odpowiednie kwalifikacje?3, wymagane § 14 ust. 4 i § 21
rozporzadzenia z 2009 r. w sprawie szczegotowych kwalifikacji wymaganych od

21Dz, U.z2018 ., poz. 967.
2 4 psychologow, 4 pedagogéw (w tym pedagog specjalny) oraz 2 logopedéw (neurologopedow).
% Do zespolow wydajacych opinie powolywani byli wylacznie specjalisci posiadajacy kwalifikacje do prowadzenia zaje¢ WWR.
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nauczycieli, a od 1 wrzesnia 2017 r. wymagane § 15 ust. 4 i § 20 rozporzadzenia

z 2017 r. w sprawie szczegdlowych kwalifikacji wymaganych od nauczycieli.

Poradnia nie zatrudniata surdopedagoga, surdologopedy, fizjoterapeuty ani

tyflopedagoga. Dyrektor wyjasnita, ze spowodowane to bylo ograniczonymi

srodkami  finansowymi oraz stosunkowo niewielkg liczbg malych dzieci

wymagajacych pomocy tych specjalistbw. W latach 2015/2016 i 2016/2017

zajeciami WWR objete byto tylko 1 dziecko z niepetnosprawno$cig ruchowa, zadne

nie prezentowato niedostuchu ani niedowidzenia; w roku 2017/2018 dwoje dzieci
prezentowato niedostuch, przy czym komunikacja z nimi nie jest w zadnym stopniu
utrudniona i nie wymagajg pomocy surdologopedy i surdopedagoga.

Zgodnie z wyjasnieniami Dyrektora, zatrudnienie fizjoterapeuty wigzatoby sie

z wydzieleniem ze $wietlicy znacznej czesci powierzchni (co uniemozliwitoby

realizacie zaje¢ grupowych, szkolen dla rodzicow, szkolen dla nauczycieli itp.)

i wyposazenie jej w niezbedny sprzet rehabilitacyjny. Koszt przedsigwziecia bytby

niewspotmierny do potrzeb osob korzystajacych z pomocy Poradni. W Poddebicach

funkcjonuje kilka dobrze prosperujacych placéwek gwarantujgcych rehabilitacje.
(dowod: akta kontroli, str. 190, 668—683, 691-710, 718-730)

Nauczycielom umoZliwiono podnoszenie kwalifikacji m.in. poprzez: studia

podyplomowe z zakresu neurologopedii ogdlnej i dzieciecej, zewnetrzne

i wewnetrzne szkolenia, kursy, konferencje w zakresie m.in. prowadzenia diagnozy

psychologiczno-pedagogicznej, postugiwania sie w praktyce diagnostycznej Skalg

Inteligencji Stanford—Binet 5 z uzyskaniem uprawnien, warsztaty szkoleniowe

dotyczace wspomagania rozwoju umiejetnosci dzieci z autyzmem i zespotem

Aspergera.

Poradnia dokonywata zakupu fachowej literatury.

(dowdd: akta kontroli, str. 191-197)

4.2. Ogledziny budynku i pomieszczen Poradni, pod katem zapewnienia

odpowiedniej bazy lokalowej oraz wyposazenia, ze szczeg6lnym uwzglednieniem

jednego gabinstu psychologii i gabinetu logopedycznego, wykazaty ze:

— wejécie do poradni oraz ciag komunikacyjny na parterze dostosowane byly do
poruszania sig¢ 0sob niepeinosprawnych korzystajacych z wozkow inwalidzkich.
Na parterze budynku Poradnia posiadata gabinet do obstugi o0séb
niepeinosprawnych oraz odpowiednio oznakowane pomieszczenie higieniczno-
sanitarne?* dla oséb niepetnosprawnych. Pozostale pomieszczenia (m.in.
5 gabinetéw specjalistdw, pokdj Dyrektora, $wietlica, dwa pomieszczenia
higieniczno-sanitarne | pomieszczenie gospodarcze) znajdowaly sie na | pietrze
(wejscie na pietro nie zostalo przystosowane dla potrzeb oséb
niepetnosprawnych);

— cze$¢ korytarza na | pietrze urzadzona zostata jako miejsce dla rodzicow
z matymi dzie¢mi, gdzie mogli oczekiwa¢ na zajecia;

— samodzielnym pokojem dysponowat Dyrektor i 1 pedagog, w pozostalych 4
gabinetach przyjmowato po 2 specjalistow, ktorzy pracowali w réznych
godzinach;

— gabinety byly czytelnie oznakowane, bez uwzglednienia godzin pracy
specjalistéw (godziny te byly elastyczne, dostosowywane do potrzeb klientow);

— gabinety byly estetyczne, a ich wyposazenie sprzyjato procesowi diagnozy
i terapii.

— w Poradni nie wyodrebniono pokoju do prowadzenia badan terapii
psychoruchowej. Dyrektor wyjaénita, ze w tym celu wykorzystywane sg inne
gabinety i Swietlica;

2 Pomieszczenie higienicznosanitame spefniato wymogi §86 ww. rozporzadzenia.
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— Poradnia nie dysponowata gabinetem do prowadzenia zaje¢ integracii
sensorycznej. Dyrektor wyjadnita, ze wyposazenie takiego gabinetu oraz
przeszkolenie specjalistow w tym zakresie przekraczato mozliwosci finansowe
placowki. Ponadto w budynku brak byto pomieszczenia pozwalajacego na
zainstalowanie oprzyrzadowania do prowadzenia takiego typu zaje¢;

— Poradnia dysponowata $wietlicg do pracy w grupach. Powierzchnie gabinetow
rowniez pozwalaty na prowadzenie zaje¢ w grupach 2—3 osobowych;

— Powierzchnia poddanego szczegdlowym ogledzinom gabinetu terapii
logopedycznej wynosita 13,6 m?, a gabinetu psychologicznego 18 m2. Gabinety
te spetniaty warunki odizolowania i wyciszenia;

— ww. gabinety wyposazone byly w meble dostosowane dla matych dzieci, a takze
srodki dydaktyczne i wyposazenie techniczne, ktorych rodzaj i ilos¢ umozliwiaty
prowadzenie rbéznych form terapii;

— gabinet logopedyczny wyposazony byt w 9 testdw diagnostycznych,
psycholodzy dysponowali 13 testami diagnostycznymi, w tym testem PEP-R —
profil psychoedukacyjny E. Schoplera i testem DSR - dziecieca skala
rozwojowa, pedagodzy dysponowali 5 testami diagnostycznymi;

— w Poradni 4 specjalistow posiadalo przeszkolenie w zakresie stosowania testu
Stanford — Binet 5, czterech w zakresie testu PEP-R, 1 w zakresie
Miedzynarodowej Wykonaniowe] Skali Leitera P-93 i 1 specjalista w zakresie
Karta Oceny rozwoju psychoruchowego KORP.

(dowdd: akta kontroli, str. 389-438)

43. W latach 2015-2018 wszystkie wydatki ponoszone przez Poradnie

ewidencjonowane byly w rozdziatach 85406 Poradnie psychologiczno-

pedagogiczne, w tym poradnie specjalistyczne i 85446 Doksztafcanie i doskonalenie
nauczycieli, bez wyodrebnienia kwot przeznaczonych na WWR (zaréwno
planowanych, jak i wydatkowanych).

Dyrektor nie wystepowata o dodatkowe $rodki na realizacje WWR, bowiem nie

zachodzita taka potrzeba. Zajecia prowadzone byly w ramach obowigzujacego

pensum godzin.
(dowod: akta kontroli, str. 733—794, 779-798)

Wg informacji udzielonej przez Starostwo, na realizacie WWR powiat poddebicki

otrzymat?> wramach czesci o$wiatowej subwencji ogolnej srodki w kwotach:

13.378,29 zt w 2015 1., 18.137,72 zt w 2016 r., 54.418,22 zt w 2017 r. i 51.215,08 zt

w 2018 1. Srodki te ujeto w budzecie powiatu w rozdziale 85406 na podstawie

sporzadzonego przez Dyrektora Poradni planu finansowego na dany rok,

a wykorzystane zostaty na realizacje wydatkow dotyczacych WWR w Poradni.

(dowod: akta kontroli, str. 162-175)

Poradnia nie pozyskiwata w okresie objetym kontrolg $rodkéw zewnetrznych na

realizacie WWR, np. w ramach projektéw Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja

Rozwdj, czy Programu ,Za Zyciem”.

(dowdd: akta kontroli, str. 779—794)

4.4. Poradnia w sposob prawidtowy gromadzita i chronita dokumentacje dotyczacg

dzieci objetych WWR. Dokumentacja przechowywana byta w $wietlicy

w metalowych szafach, zamykanych na klucz.

(dowod: akta kontroli, str. 389-390)

W Poradni obowigzywata ,Polityka bezpieczenstwa danych osobowych (...)",

w ktorej m.in. okrelono zasady przetwarzania i udostepniania tych danych, oraz

,Instrukcja zarzadzania systemem informatycznym stuzacym do przetwarzania

danych osobowych (...)". Dyrektor wyznaczyta Koordynatora ds. ochrony danych

% Zgodnie z kwotami wykazanymi w metryczkach subwencji oswiatowych.
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Ustalone
nieprawidtowosci

Ocena czastkowa

osobowych i okreslita jego obowigzki. Pracownicy podpisali oswiadczenia, iz zostali
zaznajomieni z przepisami dotyczacymi danych osobowych oraz ww. procedurami
i zobowigzali sie do ich przestrzegania. Pracownicy merytoryczni oraz osoba
prowadzaca sekretariat upowaznieni zostali do wgladu, wprowadzania,
modyfikowania i usuwania danych osobowych. Lekarz upowazniony zostat do
wgladu do tych danych, bez prawa do ich wprowadzania, modyfikowania i usuwania.
W toku kontroli nie stwierdzono przypadkéw udostepniania dokumentacji dzieci
osobom spoza Poradni, ani innym placéwkom.
Podpisujgc wniosek o przebadanie dziecka rodzice wyrazali zgode na przetwarzanie
danych osobowych.
(dowod: akta kontroli, str. 608, 655—661)

Wprowadzone do SIO dane za lata szkolne 2015/2016, 2016/2017 i 2017/2018 (do
31 marca), dotyczace liczby wydanych opinii o potrzebie WWR (z podziatem
wiekowym dzieci) byly kompletne, poprawne i zgodne ze stanem faktycznym.

(dowod: akta kontroli, str. 133, 142, 151, 306)
Dane o liczbie 11 dzieci objetych WWR na dzien 30 wrzeénia 2017 r. wprowadzono
do Systemu Informacji O8wiatowej zgodnie ze stanem faktycznym.

(dowod: akta kontroli, str. 137—145, 161, 308—309)

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

1. W latach budzetowych 2015-2018 wydatki na realizacie WWR klasyfikowano
i ewidencjonowano w rozdziatach 85406 Poradnie  psychologiczno-
pedagogiczne, wtym poradnie specjalistyczne | 85446 Doksztatcanie
i doskonalenie nauczycieli, podczas gdy - zgodnie z zatgcznikiem nr 2 do
rozporzadzenia Ministra Finansobw z dnia 2 marca 2010 r. w sprawie
szczegdtowej klasyfikacji dochodow, wydatkéw, przychodéw i rozchodow oraz
srodkéw pochodzacych ze zrodet zagranicznych?® — wydatki te winny by¢
zaklasyfikowane do rozdziatu 85404 - Wczesne wspomaganie rozwoju dziecka.
Dyrektor wyjaénita, ze spowodowane to byto przeoczeniem.

(dowdd: akta kontroli, str. 733-798)

2. W latach 2014-2016 w SIO, w tabelach UG, wykazano niezgodnie ze stanem
faktycznym liczbe dzieci objetych WWR wedtug stanu na 30 wrzeénia kazdego
roku, tj..

— w 2014 r. — 3 dzieci zamiast 2, co skutkowalo zawyzeniem subwencji
o$wiatowej 0 kwote 4459,43 z;
— w 2015 r. — 4 dzieci zamiast 10, co skutkowalo zanizeniem subwencii
oSwiatowej 0 kwote 27.206,58 zt
— w2016 r. — 12 dzieci zamiast 11, co skutkowalo zawyzeniem subwenciji
oswiatowej 0 kwote 4534,85 zt.
(dowod: akta kontroli, str. 118-136, 155-170, 188-189, 308-309)
Zgodnie z wyjasnieniami Dyrektora, spowodowane fo bylo niejasno$cig instrukcji
wprowadzania i przekazywania danych w SIO. Nabér dzieci do réznych form
pomocy, w tym WWR, odbywa sie w czasie catego roku szkolnego, a nie tylko
we wrzesniu. Logicznym wydawato sie wykazywanie dzieci z ubiegtego roku
szkolnego, gdyz ujmowanie ich jedynie wedtug stanu na 30 wrze$nia powoduije,
ze nie wszystkie dzieci faktycznie objete pomoca sq wykazywane w SIO.
(dowod: akta kontroli, str. 795—798)

W Poradni zapewniono odpowiednie warunki organizacyjne, w tym racjonalnie

dostosowano budynek placowki do potrzeb osob niepetnosprawnych. W placowce

prawidiowo zatrudniono specjalistow, ktorych kwalifikacje pozwalaly na realizacje

%Dz U. 220141, poz. 1053 ze zm.
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Whnioski pokontrolne

Prawo zgloszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykonania wnioskow

WWR oraz stworzono im odpowiednie warunki do doksztatcania i doskonalenia
zawodowego. Zapewniono odpowiednie narzedzia diagnostyczne, a takze
spetniajgce wymogi bezpieczenstwa oraz odpowiednio wyposazone pomieszczenia
do prowadzenia zaje¢. Dokumentacja wszystkich dzieci byta wiasciwie chroniona.

W latach 2015-2018 wydatki na realizacje wczesnego wspomagania
ewidencjonowano w niewtaéciwym rozdziale klasyfikacji budzetowe;.

W latach 2014-2016 do SIO wprowadzano niezgodng ze stanem faktycznym liczbe
dzieci objetych WWR wedtug stanu na 30 wrzesnia, co skutkowato
zawyzeniem/zanizeniem przyznanej subwencji o$wiatowe;.

IV. Uwagi i wnioski

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

1. Ewidencjonowanie w SIO liczby dzieci objetych WWR zgodnie z zasadami
okreSlonymi w art. 33 ustawy z dnia 27 pazdziernika 2017 r. o finansowaniu
zadan o$wiatowych?8,

2. Dostosowanie klasyfikacji i ewidencji wydatkéw ponoszonych na realizacje WWR
do wymogow rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia 2 marca 2010 .

V. Pozostale informacje i pouczenia

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

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

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej 1zby Kontroli,
w terminie 21 dni od otrzymania wystapienia pokontrolnego, o sposobie wykonania
wnioskéw pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodiecia
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 wystapienia pokontrolnego.

Lodz, dnia 1§ czerwca 20181,

Najwyzsza Izba Kontroli

Delegatura w Lodzi
Nadzorujaca kontrole Dyrektor
|zabella Spiewak Przemystaw Szewczyk

gtéwny specjalista kontroli panstwowej

X Swevoon

~ podpls

2Dz U. 22015, poz. 1096.
8Dz, U, z2017 r. poz. 2203.

21



22



