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I. Dane identyfikacyjne kontroli 

Numer i tytuł kontroli P/1P/17/058 „Opieka zdrowotna nad dziećmi i młodzieżą w wieku szkolnym” 

Jednostka 
przeprowadzająca 

kontrolę 

Najwyższa Izba Kontroli 
Delegatura w Olsztynie 

Kontroler Rafał Dmytrenko − specjalista kontroli państwowej, upoważnienie do kontroli 
nr LOL/106/2017 z dnia 28 lipca 2017 r.  

(dowód: akta kontroli str. 1-2) 

Jednostka 

kontrolowana 
Urząd Miejski w Piszu, ul. Gustawa Gizewiusza 5, 12-200Pisz, zwany dalej 
„Urzędem”. 

Kierownik jednostki 
kontrolowanej 

Andrzej Szymborski – Burmistrz Pisza od 12.12.2014 r. (dalej: „Burmistrz”). 

II. Ocena kontrolowanej działalności1 

W badanym okresie2, dzieciom i młodzieży w wieku szkolnym w gminie Pisz (dalej: 
„Gmina”) zapewniono wymagany zakres świadczeń medycznych i równy dostęp do 
usług i świadczeń profilaktyczno-leczniczych.  

W Gminie nie opracowano wprawdzie wieloletniego planu polityki zdrowotnej  
i zabezpieczenia potrzeb zdrowotnych, jednakże zagadnienia dotyczące profilaktyki  
i promocji zdrowia ujęte zostały w innych dokumentach strategicznych Gminy, jak 
np. w strategii rozwiązywania problemów społecznych i strategii rozwoju Gminy.  
W latach 2015-2017 (I półrocze) nie gromadzono w Urzędzie informacji o stanie 
zdrowia bądź problemach zdrowotnych dzieci i młodzieży w wieku szkolnym oraz 
o problemach związanych z zapewnieniem lub brakiem zapewnienia równego 
dostępu do świadczeń opieki zdrowotnej (również profilaktycznych), a więc danych  
umożliwiających realizację obowiązków określonych w art. 6 pkt 2 ustawy z dnia 27 
sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków 
publicznych3 (dalej „ustawa o świadczeniach opieki zdrowotnej”). 

Opracowano natomiast roczne programy współpracy z organizacjami 
pozarządowymi oraz podmiotami wymienionymi w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia  
24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie4 (dalej: 
„ustawa o działalności pożytku publicznego”), w których wskazano m.in., że jednym 
z priorytetowych zadań publicznych jest zadanie związane z ochroną i promocją 
zdrowia. Programy te uchwalane były w obowiązującym terminie, a z ich realizacji 
przedkładano Radzie Miejskiej wymagane sprawozdania. W ramach realizacji  
ww. programów, Gmina współpracowała w badanych latach z organizacjami pożytku 
publicznego, realizując łącznie 6 zadań, którymi objęto ponad1,6 tys.dzieci  
i młodzieży w wieku szkolnym. 

Zadania z zakresu ochrony zdrowia nie zostały przypisane w regulaminie 
organizacyjnym żadnej komórce organizacyjnej Urzędu i nie zostały określone w 
zakresach obowiązków jakiegokolwiek pracownika, pomimo, że faktycznie 
realizowane były one przez  Wydział Spraw Obywatelskich, Promocji i Turystyki. 

                                                      
1Najwyższa Izba Kontroli stosuje 3-stopniową skalę ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidłowości, 

negatywna lub ocenę opisową. 
2 2015-2017 (do dnia zakończenia kontroli) 
3 Dz.U. z 2017 r. poz. 1938, ze zm. 
4 Dz.U. z 2016 r. poz.1817, ze zm. 
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III. Opis stanu faktycznego 

1. Organizacja opieki zdrowotnej nad dziećmi i młodzieżą w wieku szkolnym. 

1.1. Zgodnie ze Statutem Gminy Pisz do realizacji zadań własnych w zakresie 
profilaktyki i ochrony zdrowia Gmina wyodrębniła trzy jednostki organizacyjne,  
tj. Ośrodek Profilaktyki i Terapii w Piszu (OPiT), Miejsko-Gminny Ośrodek Pomocy 
Społecznej (MGOPS) i Zespół Ekonomicznej Obsługi Szkół i Przedszkoli (ZEOSiP).  

  (dowód: akta kontroli str. 3-89) 

Realizacja zadań z zakresu ochrony zdrowia nie została określona 
w obowiązującym w Urzędzie regulaminie organizacyjnym iw zakresach czynności 
pracowników Urzędu. Zadania te natomiast faktycznie wykonywał Wydział Spraw 
Obywatelskich, Promocji Turystyki.   

Zgodnie z standardem 3, określonym w załączniku do Komunikatu Nr 23 Ministra 
Finansów z 16 grudnia 2009 r. w sprawie standardów kontroli zarządczej dla sektora 
finansów publicznych5,konieczne jest wyznaczenie komórki odpowiedzialnej za 
realizację konkretnych zadań w ochronie zdrowia, gdyż struktura organizacyjna 
Urzędu powinna być dostosowana do aktualnych celów i zadań. W myśl ww. 
standardu zakres obowiązków, uprawnień i odpowiedzialności powinien być 
określony dla każdego pracownika. 

Burmistrz wyjaśnił, że Zarządzeniem Burmistrza Pisza z 10 kwietnia 2007 r.  
w sprawie Regulaminu Organizacyjnego Urzędu Miejskiego w Piszu przekształcono  
Wydział Spraw Obywatelskich, Kultury i Zdrowia w Wydział Spraw Obywatelskich, 
Promocji i Turystyki. W wyniku zmian organizacyjnych prawdopodobnie pomyłkowo, 
wraz ze zmianą nazwy wydziału, usunięto zapisy dotyczące zdrowia. Również nie 
przypisano zadań z zakresu ochrony zdrowia poszczególnym pracownikom Urzędu. 
Zaznaczył on, że Wydział Spraw Obywatelskich, Promocji i Turystyki prowadzi 
działania z zakresu profilaktyki i ochrony zdrowia, poprzez sprawowanie nadzoru 
nad MGOPS, OPiT i ZEOSiP, które zgodnie ze Statutem Gminy Pisz delegowane są 
do wykonywania ww. zadań. 

Burmistrz podał również, że ww. wydział realizował także inne działania wpisujące 
się w ochronę zdrowia, np. współpracował ze Szpitalem Powiatowym w Piszu, brał 
udział w pracach zespołu tworzącego Powiatowy Program Polityki Zdrowotnej, 
a także prowadził sprawozdawczość w zakresie zdrowia (dotyczącą realizacji 
Wojewódzkiego Programu Polityki Prorodzinnej na lata 2012-2016, Narodowego 
Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego i Narodowego Programu Zdrowia). 

  (dowód: akta kontroli str.3-89,370-371,384) 

1.2. W badanym okresie do Urzędu nie wpłynęły żadne skargi lub wnioski 
mieszkańców dotyczące sprawowania opieki zdrowotnej nad dziećmi i młodzieżą  
w wieku szkolnym. 

  (dowód: akta kontroli str. 90) 

1.3. Realizacja programów polityki zdrowotnej w zakresie ochrony zdrowia 
skierowanych do dzieci i młodzieży w wieku szkolnym (w rozumieniu art. 48a ustawy 
o świadczeniach opieki zdrowotnej) nie była przedmiotem zainteresowania radnych  
i w zakresie tym nie podejmowano żadnych uchwał. 

W podejmowanych w latach 2015-2017 przez Radę Miejską uchwałach 
budżetowych zabezpieczano jedynie środki na obligatoryjne zadania w zakresie 
ochrony zdrowia, tj. planowano środki na działania odnośnie zwalczania narkomanii  
i przeciwdziałania alkoholizmowi. 

                                                      
5 Dz. Urz. MF Nr 15, poz. 84 
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W badanym okresie Rada Miejska w Piszu uchwaliła Program Profilaktyki 
i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych6 oraz Gminny Program Przeciwdziałania 
Narkomanii na lata 2012-2015 i 2016-20197.Realizacja tych programów wynikała  
z ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu narkomanii8 oraz ustawy z dnia 
26 października 1982 r. wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi9. 

Na sesjach Rady Miejskiej przyjmowano coroczne sprawozdania OPiT, które były 
wcześniej omawiane na komisjach Rady Miejskiej. Radni nie wnosili interpelacji na 
temat polityki zdrowotnej i działań w zakresie ochrony zdrowia dzieci i młodzieży. 
Sprawozdania te zawierały m.in. informacje o: 

− realizacji zadań dotyczących zwiększania dostępności pomocy terapeutycznej  
i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych od alkoholu i narkomanii,  

− promocji zdrowego stylu życia, a także realizacji zadań określonych w gminnym 
programie profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowychi 
przeciwdziałania narkomanii, 

− prowadzeniu przez OPiT zajęć socjoterapeutycznych dla dzieci ze szkół 
podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych, 

− zajęciach edukacyjno-profilaktycznych dla młodzieży ze szkół gimnazjalnych 
o tematyce uzależnień od środków psychotropowych i uzależnień behawioralnych, 

− zajęciach warsztatowych dla dzieci w wieku od 6 do 13 lat mających na celu 
przybliżenie wybranych zagadnień z tematyki uzależnień od komputera, Internetu 
oraz promowania zdrowia i aktywnych form wypoczynku, 

− realizacji przez OPiT kampanii polegających na przeciwdziałaniu niepożądanym 
działaniom ryzykownym dla zdrowia, wspierającym osobowość uczniów, 
rozwijającym w nich umiejętność nawiązywania współpracy z rówieśnikami. 

  (dowód: akta kontroli str.91-258,380) 

1.4. W badanym okresie Gmina nie posiadała jednego dokumentu strategicznego 
dotyczącego polityki zdrowotnej. Dane dotyczące kwestii zdrowotnych ujęte były 
natomiast w innych dokumentach strategicznych. W Strategii Rozwoju Gminy Pisz 
na lata 2007-2015 ujęto m.in. ogólne dane nt. ochrony zdrowia na terenie Gminy 
Pisz, w tym dotyczące liczby podmiotów zajmujących się świadczeniem usług 
zdrowotnych oraz podano dane statystyczne na temat liczby rodzin objętych 
pomocą MGOPS w związku z występowaniem problemu narkomanii, alkoholizmu 
lub długotrwałej choroby. W Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych 
Gminy Pisz na lata 2014-2020 w ramach celu „Poprawa jakości życia mieszkańców 
Gminy Pisz” w priorytecie „Dzieci i młodzież przyszłością społeczeństwa” wskazano 
zagrożenia dla dzieci i młodzieży, wśród których określono te, które mogą 
skutkować zaburzeniami emocjonalnymi (np. depresja, nerwice, anoreksja, bulimia, 
nadpobudliwość, zachowania agresywne) oraz schorzeniami zdrowotnymi  
(np. otyłość, cukrzyca).W priorytecie „Rodzina fundamentem społeczeństwa” 
Strategia wskazała m.in. na konieczność: 

– monitorowania środowisk zagrożonych przemocą, uzależnieniami i innymi 
dysfunkcjami oraz prowadzenia motywowania do podjęcia terapii przez rodzinę, 

– prowadzenia konsultacji, mediacji oraz poradnictwa specjalistycznego 
(psychologicznego, prawnego, pedagogicznego i terapeutycznego) dla rodzin  
w kryzysie, 

                                                      
6 Uchwały Nr VI/54/15, XXIII/224/16 i XXXI/349/17 Rady Miejskiej w Piszu z dnia 3.03.2015 r.,21.04.2016r. i 27.01.2017 r. 
7 Uchwały Nr XVIII/229/12 i XXIII/225/16 Rady Miejskiej w Piszu z dnia 12.03.2012 r. oraz 21.04.2016 r. 
8 Dz.U. z 2017 r. poz. 783, ze zm. 
9 Dz.U. z 2016 r. poz. 487, ze zm. 
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– uświadamiania rodzicom zagrożeń dla zdrowia psychicznego i fizycznego ich 
dzieci, wynikających głównie z korzystania z telewizji, komputera i Internetu,  
a także zachowań ryzykownych. 

  (dowód: akta kontroli str. 259-275) 

W latach 2015-2017 (I półrocze) nie gromadzono w Urzędzie informacji o stanie 
zdrowia bądź problemach zdrowotnych dzieci i młodzieży w wieku szkolnym oraz 
o problemach związanych z zapewnieniem lub brakiem zapewnienia równego 
dostępu do świadczeń opieki zdrowotnej (również profilaktycznych), a więc danych  
umożliwiających realizację obowiązków określonych w art. 6 pkt 2 ustawy o 
świadczeniach opieki zdrowotnej. Przepis ten stanowi, że zadaniem władz 
publicznych w zakresie zapewnienia równego dostępu do świadczeń opieki 
zdrowotnej jest analiza i ocena potrzeb zdrowotnych oraz czynników powodujących 
te zmiany. Wykonanie tych zadań umożliwia opracowywanie i realizację programów 
polityki zdrowotnej oraz podejmowanie innych działań wynikających z rozeznanych 
potrzeb zdrowotnych i stanu zdrowia mieszkańców Gminy, co wynika z art. 7 ust.1 
pkt 1 i 4 ww. ustawy, tj. opracowywać i realizować programów polityki zdrowotnej ani 
podejmować innych działań wynikających z rozeznanych potrzeb zdrowotnych i 
stanu zdrowia mieszkańców Gminy. 

Burmistrz wyjaśnił, że źródłem informacji o potrzebach zdrowotnych uczniów były 
przede wszystkim pielęgniarki szkolne zatrudnione w poszczególnych placówkach 
na podstawie porozumień z Stowarzyszeniem „Zdrowie” w Piszu i wskazał, że za 
działalność placówek oświatowych odpowiadali ich dyrektorzy, którzy mieli 
monitorować również stan i potrzeby w zakresie opieki zdrowotnej uczniów. 
Natomiast powodem niepracowania własnych programów polityki zdrowotnej jest 
także trudna sytuacja finansowa Gminy. 

(dowód: akta kontroli str. 370-371,380,384) 

W okresie objętym kontrolą OPiT i MGOPS realizowały zadania określone 
w priorytetach oraz celach strategicznych i szczegółowych zawartych w Strategii 
Rozwiązywania Problemów Społecznych Gminy Pisz na lata 2014-2020oraz 
Narodowych Programach Zdrowia poprzez realizację programów uchwalonych 
przez Gminę Pisz.  

   (dowód: akta kontroli str. 152-231,266-275) 

Za realizację obligatoryjnych programów profilaktycznych i koordynację 
wykonywanych w ich ramach działań odpowiadał OPiT. Na ich realizację (zadań 
dotyczących ochrony zdrowia skierowanych do dzieci i młodzieży) wydatkowano  
w 2015 r. – 153.551 zł i w 2016 r. 170.375 zł., a w ww. latach uczestniczyło w nich 
łącznie 4.972 uczniów. 

  (dowód: akta kontroli str.232-256) 

MGOPS w badanym okresie realizował zadania na rzecz niepełnosprawnych dzieci  
i młodzieży, wynikające ze Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych Gminy 
Pisz na lata 2014-2020. W związku z powyższym MGOPS przyznawał pomoc 
finansową na leczenie, rehabilitację, lekarstwa, koszty podróży i operacje. Na ten cel 
przeznaczono środki finansowe w wysokości: 

- 16.100 zł w 2015 r. (dla 26 dzieci), 

- 19.600 zł w 2016 r. (dla 23 dzieci), 

- 17.374 zł w 2017 r. (dla 15 dzieci). 
  (dowód: akta kontroli str. 266-276) 

W szkołach, dla których Gmina Pisz była organem prowadzącym realizowano różne 
programy profilaktyczne. Były to m.in.: program „Szkoła Promująca Zdrowie”, 
dotyczący edukacji antytytoniowej –„Nikotyna legalny narkotyk”, „Nie pal przy mnie 
proszę” „Czyste powietrze wokół nas” i edukacji antyalkoholowej – „Zachowaj 
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trzeźwy umysł”. Prowadzono pogadanki na temat szkód powodowanych przez picie 
alkoholu. W ramach programu profilaktycznego „Almanach”, prowadzonego  
w szkołach przez MGOPS w charakterze warsztatów, prezentowano wybrane, 
tragiczne w skutkach przypadki zażywania narkotyków. Młodzież, przy pomocy 
różnego rodzaju sprzętu pokazowego (narkogoogle) mogła przekonać się jak 
organizm człowieka zachowuje się pod wpływem substancji uzależniających. 
Organizowano także działania edukacyjne w zakresie zdrowia jamy ustnej – 
program „Dzieciństwo bez próchnicy”. 

  (dowód: akta kontroli str. 277) 

1.5. W badanym okresie, w szkołach prowadzonych przez Gminę Pisz lekarze POZ 
i lekarze stomatolodzy nie świadczyli usług zdrowotnych. W każdej z prowadzonych 
przez Gminę szkół (8 szkół podstawowych i gimnazjum) funkcjonował gabinet 
profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej. W szkołach tych usługi świadczyły 
4 pielęgniarki szkolne, które udzielały świadczeń zdrowotnych na terenie ww. szkół 
w ramach umowy z NFZ i były zatrudnione przez Stowarzyszenie „Zdrowie” w Piszu. 
Opieka ww. pielęgniarek obejmowała łącznie 2.021 dzieci i młodzieży w 2015 r., 
2.378 w 2016 r. i 2.133 w 2017 r. Stowarzyszenie „Zdrowie” zawierało w badanym 
okresie porozumienia o współpracy z dyrektorami szkół prowadzonymi przez Gminę 
Pisz. 

Świadczenia pielęgniarek w szkołach, zgodnie z zawartymi umowami, obejmowały 
m.in.: 

– wykonywanie i interpretowanie testów przesiewowych, 

– czynne poradnictwo dla uczniów z problemami zdrowotnymi oraz sprawowanie 
opieki nad dzieckiem chorym przewlekle lub niepełnosprawnym, na podstawie 
zlecenia lekarskiego i w kontakcie z lekarzem POZ i pielęgniarką POZ, 

– sprawowanie opieki nad uczniami z chorobami przewlekłymi i niepełnosprawnością, 
w tym realizacja świadczeń pielęgniarskich oraz wyłącznie na podstawie zlecenia  
i w porozumieniu z lekarzem POZ zabiegów i procedur leczniczych koniecznych 
do wykonania u ucznia w trakcie pobytu w szkole,  

– udzielanie pomocy przedlekarskiej w przypadku nagłych zachorowań, urazów  
i zatruć w zakresie posiadanych kompetencji, zgodnie z zasadami udzielania 
pomocy w nagłych sytuacjach zdrowotnych. 

  (dowód: akta kontroli str.278-298, 378-379) 

1.6 .W badanym okresie Gmina wspierała finansowo szkoły, dla których była 
organem prowadzącym w zakresie przygotowania gabinetów profilaktyki zdrowotnej 
i pomocy przedlekarskiej oraz zakupu aparatury i ich doposażenia. W 2015 r. na 
ww. cel wydatkowano łączną kwotę 20.000zł, doposażając cztery gabinety 
zlokalizowane w szkołach podstawowych (środki te stanowiły 0,4% rezerwy 
subwencji oświatowej). 

Urząd w badanym okresie dwukrotnie dofinansowywał podmioty lecznicze położone 
na terenie Miasta Pisz. W 2010 r. Powiatowej Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej 
w Piszu przekazano do bezpłatnego używania, na podstawie umowy użyczenia, 
zestaw mebli biurowych o wartości 3.670 zł.  

W 2016 r. Urząd udzielił dotacji w wysokości 120.000 zł Szpitalowi Powiatowemu 
w Piszu na zakup urządzenia dezynfekcyjnego na narzędzia chirurgiczne. Dotowany 
zobowiązał się do wykorzystania przyznanych środków finansowych zgodnie  
z celem na jaki je uzyskał i na warunkach określonych umową. Zgodnie z zapisami 
umowy Szpital Powiatowy rozliczył dotację do dnia 15 grudnia 2016 r.  

  (dowód: akta kontroli str. 278-298,299-316,384) 
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1.7. Rada Miejska w Piszu uchwalała10 roczne „Programy współpracy Gminy Pisz  
z organizacjami pozarządowymi oraz podmiotami, o których mowa w art. 3 ust. 3 
ustawy o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie. Programy te zawierały 
elementy określone w art. 5a ust. 4 ww. ustawy, tj. m.in. cele główne i szczegółowe, 
zasady współpracy, opis priorytetów oraz wysokość środków planowanych na 
realizację programu. W Programach ustalano na kolejne lata zadania priorytetowe, 
które mogły być dofinansowane z budżetu samorządu w drodze konkursu, 
np. w zakresie upowszechniania sportu i zajęć ruchowych, polityki prorodzinnej lub 
bezpieczeństwa obywateli. 

Z realizacji programów Urząd sporządzał sprawozdania, które następnie były 
publikowane w BIP, w terminie do 31 maja każdego roku objętego kontrolą, zgodnie 
z art. 5a ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego  
i o wolontariacie. 

  (dowód: akta kontroli str.317-369) 

1.8. W porozumieniach podpisanych pomiędzy szkołami a podmiotem leczniczym 
ustalono, że w bieżącej współpracy strony porozumienia stosować się będą do 
przepisów prawnych resortu oświaty i zdrowia, regulujących sprawy opieki 
profilaktycznej sprawowanej nad dziećmi i młodzieżą w szkołach i placówkach 
wychowawczych oraz do warunków wynikających z umowy zawartej z Narodowym 
Funduszem Zdrowia. Szkoły prowadziły działania profilaktyczne i prozdrowotne  
w ramach programów obligatoryjnych oraz innych programów profilaktycznych. 
Zgodnie ze Statutem Gminy Pisz do realizacji zadań własnych w zakresie oświaty 
wyodrębniono jednostkę organizacyjną Gminy Pisz – Zespół Ekonomicznej Obsługi 
Szkół i Przedszkoli w Piszu. Za działalność jednostki odpowiada Dyrektor, który 
monitoruję również opiekę zdrowotną nad uczniami w szkołach.  

(dowód: akta kontroli str. 278-298, 370-371) 

W Gminie nie opracowano wieloletniego planu polityki zdrowotnej i zabezpieczenia 
potrzeb zdrowotnych, jednakże dane dotyczące profilaktyki i promocji zdrowia ujęte 
zostały w innych dokumentach strategicznych. Wbrew obowiązującym standardom 
w zakresie kontroli zarządczej, w regulaminie organizacyjnym Urzędu oraz  
w zakresach obowiązków pracowników nie zostały określone zadania dotyczące 
ochrony zdrowia. Gmina w wymaganym terminie uchwalała roczne „Programy 
współpracy Gminy Pisz z organizacjami pozarządowymi oraz podmiotami, o których 
mowa w art. 3 ust. 3 ustawy o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie, 
które zawierały wszystkie elementy określone w art. 5a ust. 4 ww. ustawy. 
Sprawozdania z realizacji tych programów sporządzane były w wymaganym 
terminie i publikowane w BIP jednostki. 

2. Zakres świadczeń medycznych udzielanych dzieciom i młodzieży w wieku 
szkolnym. 

2.1. W okresie objętym kontrolą Urząd nie opracował i nie realizował programów 
polityki zdrowotnej, które podlegałyby zaopiniowaniu przez Agencję Ochrony 
Technologii Medycznych i Taryfikacji. W szkołach, dla których Gmina była organem 
prowadzącym nie realizowano też żadnych profilaktycznych programów 
zdrowotnych finansowych z budżetu Gminy.  

Według wyjaśnień Burmistrza powodem nieopracowania własnych programów 
polityki zdrowotnej była trudna sytuacja finansowa Gminy. 

                                                      
10 Program na rok 2015 uchwalony został z opóźnieniem, tj. 8 grudnia 2014 r. ze względu na wybory samorządowe, które miały 

miejsce jesienią tego roku i późne ukonstytuowanie się nowej Rady Miejskiej. 
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W szkołach, dla których Gmina była organem prowadzącym realizowane były 
finansowane przez szkoły w ramach zadań własnych m.in. następujące 
profilaktyczne programy zdrowotne: 

– „Nie pal przy mnie proszę”, 

– „Edukacja, promocja, profilaktyka w kierunku zdrowia jamy ustnej skierowana do 
małych dzieci, ich rodziców, opiekunów i wychowawców”, 

– „Zapobieganie chorobom przenoszonym drogą płciową”, 

– „Udzielanie pierwszej pomocy przedlekarskiej”, 

– „Wszy z głowy”, 

– „W zdrowym ciele zdrowy duch”. 

W szkołach prowadzonych przez Gminę Pisz realizowane były programy 
profilaktyczne realizowane w ramach Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-
2020. Wpisywały się one w cele operacyjne NPZ „Poprawa sposobu odżywiania 
społeczeństwa oraz aktywności fizycznej społeczeństwa” oraz „Profilaktyka  
i rozwiązywanie problemów związanych z używaniem substancji psychoaktywnych, 
uzależnieniami behawioralnymi i innymi zachowaniami ryzykownymi”. 

(dowód: akta kontroli str.381-383) 

2.2. Gmina Pisz udzielała w badanym okresie dotacji organizacjom pozarządowym 
na następujące zadania z zakresu promocji zdrowia wśród dzieci i młodzieży: 

• W 2015 r. dotacji udzielono KS Mazur Pisz (kwota dotacji 32.000 zł) – na zadanie 
„Piłka nożna dla wszystkich”. Zakładane rezultaty realizacji zadania publicznego 
to m.in.: promowanie zdrowego stylu życia, zapobieganie narkomanii  
i alkoholizmowi, poprawienie kondycji fizycznej dzieci i młodzieży. Zadaniem 
objęto 260 zawodników. 

• W 2016 r. dotacji udzielono dwóm podmiotom: 

– Międzyszkolnemu Uczniowskiemu Klubowi Sportowemu „Piłeczka” w Piszu – 
(kwota dotacji 12.000 zł) na zadanie „Tenis stołowy dla każdego”. Zakładane 
rezultaty realizacji zadania publicznego to m.in.: upowszechnianie zajęć 
ruchowych poprzez organizowanie treningów i turniejów tenisa stołowego dla 
mieszkańców Gminy Pisz, możliwość aktywnego spędzenia wolnego czasu 
dla dzieci i młodzieży dzięki treningom, obozom, turniejom. Zadaniem objęto 
25 osób ze szkół podstawowych oraz gimnazjum.   

– Powiatowej Akademii Sportu i Rekreacji w Piszu (kwota dotacji 2.500 zł) na 
zadanie „Sport jest dla wszystkich”. Zakładane rezultaty realizacji zadania 
publicznego to m.in.: zapewnienie optymalnego rozwoju fizycznego dzieci  
i młodzieży, propagowanie zdrowego i aktywnego stylu życia, lekcje pływania. 
Objęto nim ok. 170 osób. 

• W 2017 r. dotację otrzymały: 

– Powiatowy Szkolny Związek Sportowy w Piszu (kwota dotacji 1.500 zł); tytuł 
zadania – „Sport szkolny 2017”.Zakładane rezultaty realizacji zadania 
publicznego to m.in.: poprawa stanu fizycznego dzieci i młodzieży, 
ukształtowanie postaw świadomego unikania używek. Zadaniem objęto około 
900 uczniów szkół podstawowych i gimnazjalnych z Gminy Pisz. 

– KS Mazur Pisz (kwota dotacji 32.000 zł); tytuł zadania – „Piłka nożna dla 
wszystkich”. Zakładane rezultaty realizacji zadania publicznego to m.in.: 
promowanie zdrowego stylu życia, zapobieganie narkomanii i alkoholizmowi, 
poprawienie kondycji fizycznej dzieci i młodzieży. Zadaniem objęto 240 
zawodników. 
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– MLKS Wikingowie (kwota dotacji 7.000 zł);  nazwa zadania – „Popularyzacja 
Taekwondo olimpijskiego na terenie Gminy Pisz”. Zakładane rezultaty 
realizacji zadania publicznego, m.in.: poprawienie sprawności fizycznej 
uczestników zajęć, profilaktyka w zapobieganiu narkomani i alkoholizmowi, 
promocja zdrowego stylu życia. Zadaniem objęto ok. 40 uczestników. 

Dotacje na dla organizacji pozarządowych na ww. cele udzielane były na 
podstawie art. 11 – 19a ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku 
publicznego i o wolontariacie (w tym w ramach przeprowadzonych konkursów 
ofert). 

(dowód: akta kontroli str.317-369) 

2.3. W badanym okresie Gmina uchwalała jedynie obligatoryjne Gminne Programy 
Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych („GPPiRPA”) i Przeciwdziałania 
Narkomanii („GPPN”). 

• GPPiRPA jako cel główny ustanowił ograniczanie społecznych i zdrowotnych 
skutków związanych z nadużywaniem napojów alkoholowych poprzez stałe 
podnoszenie wiedzy i świadomości mieszkańców Gminy czyli prowadzenie 
systematycznych i skoordynowanych działań profilaktycznych, a także działań 
terapeutycznych i rehabilitacyjnych. Cele szczegółowe ukierunkowane zostały  
w szczególności m.in. na: 

– kształtowanie i utrwalanie postaw abstynenckich wśród dzieci i młodzieży, 

– wspieranie oddziaływań wychowawczych rodziny i szkoły poprzez 
zwiększanie umiejętności wychowawczych rodziców i nauczycieli, 

– prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej  
w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, w szczególności  
dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, 
a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących  
w pozalekcyjnych programach opiekuńczo-wychowawczych i socjo -   
terapeutycznych.  

Program ten był finansowany głównie ze środków własnych Gminy i funduszy 
strukturalnych. 

• GPPN określał cele strategiczne, tj. przeciwdziałanie problemom narkomanii  
w gminie Pisz, ograniczenie używania narkotyków oraz związanych z tym 
problemów społecznych i zdrowotnych, ograniczenie dostępności do środków 
psychoaktywnych. Jako cele szczegółowe wskazano m.in. wzbogacanie 
programów profilaktycznych kierowanych do dzieci i młodzieży o różne formy 
zajęć sportowych, wprowadzanie do szkół profesjonalnych programów 
profilaktycznych, podnoszenie poziomu wiedzy społeczeństwa na temat 
problemów związanych z używaniem środków psychoaktywnych i możliwości 
zapobiegania zjawisku. Program był finansowany z dochodów uzyskanych  
z opłat za korzystanie z zezwoleń na sprzedaż napojów alkoholowych. 

               (dowód: akta kontroli str. 152-231) 

Gmina nie opracowała ani realizowała żadnych programów polityki zdrowotnej 
skierowanych do dzieci i młodzieży w wieku szkolnym. Przez szkoły, dla których 
Gmina była organem prowadzącym realizowane były natomiast, finansowane przez 
placówki oświatowe w ramach zadań własnych, różne profilaktyczne programy 
zdrowotne. Gmina uchwalała także obligatoryjne programy profilaktyczne dotyczące 
przeciwdziałania alkoholizmowi i narkomanii, w ramach których realizowane były 
działania profilaktyczno-edukacyjne wobec dzieci i młodzieży szkolnej. Na 
pozytywną ocenę zasługuje również podjęcie współpracy w ww. zakresie z różnymi 
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organizacjami pozarządowymi w ramach uchwalanych co roku programów 
współpracy. 

3. Działania w ramach systemu opieki zdrowotnej nad dziećmi i młodzieżą  
w wieku szkolnym. 

3.1 W badanym okresie w Urzędzie nie dokonywano oceny funkcjonowania 
systemu opieki profilaktycznej nad uczniami w szkołach oraz nie monitorowano jego 
funkcjonowania. Źródłem informacji zdrowotnych dotyczących dzieci i młodzieży 
było przede wszystkim rozpoznanie potrzeb społeczności szkolnej na podstawie 
rozmów dyrektorów szkół z rodzicami uczniów, wychowawcami i pielęgniarką 
szkolną. Szczegółowe informacje na temat zdrowotnych potrzeb uczniów 
gromadziła pielęgniarka szkolna na podstawie prowadzonej w szkole dokumentacji. 
Na tej podstawie dokonywane były badania wstępne do bilansu, badania wzroku, 
postawy, słuchu. Jak wskazał Burmistrz, za działalność jednostek oświatowych 
odpowiadali dyrektorzy szkół, którzy mieli obowiązek monitorowania opieki 
zdrowotnej nad uczniami w szkołach. 

              (dowód: akta kontroli str. 277, 370-371,381-383) 

3.2 Urząd nie sprawował nadzoru merytorycznego oraz nie przeprowadzał kontroli 
profilaktycznej opieki zdrowotnej nad dziećmi i młodzieżą w wieku szkolnym. 
Według wyjaśnień Burmistrza kwestia opieki profilaktycznej wobec uczniów  
w szkołach prowadzonych przez gminę Pisz była powierzona pielęgniarkom 
sprawującym opiekę nad dziećmi i młodzieżą w poszczególnych placówkach 
oświatowych, na podstawie porozumień zawartych ze Stowarzyszeniem „Zdrowie”  
w Piszu i dyrektorami szkół. 

               (dowód: akta kontroli str.370-371) 

3.3  W okresie objętym kontrolą Gmina monitorowała realizację zadań publicznych 
wykonywanych przez organizacje pozarządowe oraz podmioty, o których mowa  
w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego  
i o wolontariacie, poprzez analizę sprawozdań składanych przez organizacje 
wykonujące dotowane zadania. 

              (dowód: akta kontroli str.317-369, 385) 

3.4 W latach 2015-2017 (do 30 czerwca), w zakresie profilaktycznej opieki   
zdrowotnej nad uczniami nie współpracowało z konsultantami krajowymi lub 
wojewódzkimi oraz NFZ.      

                (dowód: akta kontroli str.286) 

3.5 W badanych latach nie przeprowadzono w Urzędzie żadnych kontroli 
zewnętrznych, wewnętrznych lub audytów, dotyczących realizacji zadań z zakresu 
ochrony zdrowia.  

                (dowód: akta kontroli str.286) 

 Gmina nie dokonywała oceny funkcjonowania systemu opieki profilaktycznej nad 
uczniami w szkołach oraz nie monitorowała jego funkcjonowania. Nie sprawowano 
również nadzoru merytorycznego oraz nie przeprowadzano kontroli profilaktycznej 
opieki zdrowotnej nad dziećmi i młodzieżą w wieku szkolnym. Kontroli realizacji 
zleconych zadań publicznych realizowanych przez organizacje pozarządowe  
w zakresie ochrony i profilaktyki zdrowia, dokonywano głównie poprzez analizę 
składanych przez te podmioty sprawozdań. 
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IV. Wnioski 

Przedstawiając powyższe oceny i uwagi wynikające z ustaleń kontroli, Najwyższa 
Izba Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. 
o Najwyższej Izbie Kontroli11, wnosi o: 

1. Określenie w regulaminie organizacyjnym Urzędu i w zakresach czynności 
poszczególnych pracowników zadań z zakresu ochrony zdrowia. 

2. Gromadzenie danych umożliwiających analizę i ocenę potrzeb zdrowotnych oraz 
czynników powodujących ich zmiany w odniesieniu do dzieci i młodzieży 
w wieku szkolnym. 

V. Pozostałe informacje i pouczenia 

Wystąpienie pokontrolne zostało sporządzone w dwóch egzemplarzach; jeden dla 
kierownika jednostki kontrolowanej, drugi do akt kontroli. 

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przysługuje 
prawo zgłoszenia na piśmie umotywowanych zastrzeżeń do wystąpienia 
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzeżenia zgłasza się 
do dyrektora Delegatury NIK w Olsztynie. 

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK proszę o poinformowanie Najwyższej Izby Kontroli, 
w terminie 14dni od otrzymania wystąpienia pokontrolnego, o sposobie wykonania 
wniosków pokontrolnych oraz o podjętych działaniach lub przyczynach niepodjęcia 
tych działań. 

W przypadku wniesienia zastrzeżeń do wystąpienia pokontrolnego, termin 
przedstawienia informacji liczy się od dnia otrzymania uchwały o oddaleniu 
zastrzeżeń w całości lub zmienionego wystąpienia pokontrolnego. 

Olsztyn, dnia  14   listopada 2017 r. 

 Najwyższa Izba Kontroli 

 Delegatura w Olsztynie 

Kontroler Dyrektor 
Andrzej Zyśk Rafał Dmytrenko 

specjalista k.p. 

 

........................................................ 

 

........................................................ 

podpis podpis 
 

                                                      
11 Dz.U. z 2017 r. poz.524. 
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