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|. Dane identyfikacyjne

Narodowy Fundusz Zdrowia, Wielkopolski Oddziat Wojewodzki w Poznaniu
ul. Grunwaldzka 158, 60-309 Poznan'

Magdalena Kraszewska, Dyrektor Wielkopolskiego Oddziatu Wojewddzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia w Poznaniu, od 23 maja 2024 r.?

1. Dziatania organizacyjne podejmowane w celu zwigkszenia dostepnosci wczesne;
diagnostyki i zapewnienia opieki nad pacjentami.
2. Dziatania promocyjne i edukacyjne dotyczace zwigkszenia $wiadomo$ci co do potrzeby
wczesnej diagnostyki przewlektej choroby nerek.

Od 1 stycznia 2022 r. do czasu zakonczenia kontroli z wykorzystaniem dowoddw
sporzgdzonych przed tym okresem mogacych mie¢ wptyw na ocene podejmowanych dziatan.

Art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli®

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Poznaniu

1) Aneta Karska, doradcza ekonomiczny, upowaznienie do kontroli nr LPO/125/2024
z 12 wrzesnia 2024 r. oraz nr LPO/138/2024 z 30 wrzes$nia 2024 r.

2) Piotr Kret, specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli nr LPO/158/2024
z 25 pazdziernika 2024 r.

(akta kontroli: str. 1-42)

' Dalej: WOW NFZ, Oddziat Funduszu, Oddziat NFZ.

2 Dalej: Dyrektor WOW NFZ lub Dyrektor Oddziatu Funduszu. W okresie od 20 lutego 2024 r. do 22 maja 2024 r.
obowigzki Dyrektora petnit Jerzy Pilarski, a od 13 lutego 2017 r. do 19 lutego 2024 r. Agnieszka Pachciarz.

3Dz. U.z2022 . poz. 623, dalej: ustawa o NIK.
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OCENA OGOLNA

Il. Ocena ogdlna* kontrolowanej dziatalnosci

NIK pozytywnie ocenia dziatania podejmowane przez WOW NFZ w celu zapewnienia dostepnosci
wczesnej diagnostyki i opieki nad pacjentami z przewlekig chorobg nerek®.

W okresie objetym kontrola wzrosta liczba pacjentow na terenie wojewodztwa
wielkopolskiego, u ktorych postawiono rozpoznanie ICD-10 N.18 (przewlekta niewydolnosé
nerek) oraz ICD-10 N.19 (nieokre$lona niewydolnos¢ nerek). Wzrosta liczba poradni
nefrologicznych (z 32 do 35) oraz liczba pacjentdw objetych ambulatoryjng opiekg
specjalistyczng w tych poradniach. Jednak wzrastat tez Sredni czas oczekiwania na wizyte
w poradniach nefrologicznych®. Wzrost dotyczyt takze liczby pacjentow objetych leczeniem
szpitalnym w o$miu oddziatach nefrologicznych na terenie wojewddztwa wielkopolskiego.
W Oddziale podejmowano dziatania w celu ograniczenia negatywnych skutkéw zamkniecia jedne;
ze stacji dializ’ i w efekcie, w tym samym okresie, wzrosta liczba dializowanych pacjentow.
O jedng zmniejszyta sie liczba stacji dializ, w ktérych prowadzono leczenie za pomoca dializ
otrzewnowych (z 11 do 10). Jednocze$nie jednak wzrosta liczba pacjentéw dializowanych
otrzewnowo (w | polroczu 2024 r. byto to 171 pacjentdw). W celu zapewnienia pacjentom
optymalnych odlegtosci do stacji dializ, WOW NFZ okreslat obszary kontraktowania
(subregiony) z uwzglednieniem danych dotyczacych miejsca zamieszkania pacjentow.

Na terenie wojewodztwa wielkopolskiego w latach 2021-2024 (I p&irocze) ponad dwukrotnie
zwiekszyta sie liczba osdb uprawnionych, ktore wykonaty badania w ramach programu
pilotazowego ,Profilaktyka 40 PLUS” (z niespetna 60 tys. w 2021 r. do 184 tys. w | p&troczu 2024 r.).
W $lad za tym rosta liczba badan diagnostycznych, w tym liczba badar poziomu kreatyniny we
krwi zrealizowanych w ramach programu. Kazdego roku rosta tez warto$¢ poniesionych $rodkéw
finansowych na realizacje programu. Umowy z realizatorami ww. programu pilotazowego
zawierane byly zgodnie z przepisami rozporzadzenia Ministra Zdrowia® oraz zarzadzenia
Prezesa NFZ?, w tym terminowo rozpatrywano wnioski, oceniano ich kompletno$¢, wzywano do
uzupetnienia brakdw formalnych i terminowo regulowano zobowigzania w tym zakresie.

Do konca | pdtrocza 2024 r. w ramach BPOK' grupe dziedzinowa nefrologia realizowato facznie
22 Swiadczeniodawcow (trzy umowy podpisano w 2023 r. oraz 19 w | pétroczu 2024 r.). Umowy
zawierane byly zgodnie z przepisami zarzadzenia Prezesa NFZ', w tym terminowo
rozpatrywano wnioski, oceniano ich kompletnos¢ i terminowo regulowano zobowigzania w tym
zakresie. Wzrosta liczba pacjentow objetych opiekg w zakresie BPOK w ramach grupy
dziedzinowej nefrologia: z 40 pacjentéw w 2023 r. do 518 w | potroczu 2024 r. Wzrosta tez liczba
badar UACR'2 przeprowadzonych w ramach BPOK. Oddziat Funduszu nie posiadat informacii
jakie $rodki finansowe zaptacone poszczegdlnym $wiadczeniodawcom w zakresie BPOK
dotyczyly Sciezki nefrologicznej.

W ramach innych dziatan majacych na celu zapewnienie dostepu do wczesnej diagnostyki
i opieki nad pacjentami z PChN, Oddziat Funduszu kontraktowat i finansowat realizacje
programoéw lekowych zwigzanych z chorobami nerek. Rzeczywisty czas oczekiwania pacjenta
na udziat w programie lekowym nie przekraczat 30 dni. Jednakze zdarzaty sie pojedyncze
przypadki, w ktérych pacjenci oczekiwali znacznie diuzej na udzielenie pomocy.

W Oddziale organizowano szereg spotkan promocyjnych i edukacyjnych dotyczacych BPOK.
Nie podejmowano natomiast dziatann promocyjnych i edukacyjnych bezposrednio zwigzanych
z PChN. Oddziat NFZ nie nawigzat rowniez wspétpracy z innymi podmiotami realizujgcymi
dziatania promocyjne i edukacyjne majgce na celu zwigkszenie Swiadomosci spoteczenstwa
o koniecznosci wczesnej diagnostyki PChN. W zwigzku z brakiem dziatai w powyzszym
zakresie, Oddziat NFZ nie ponidst rwniez dodatkowych kosztow.

4 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene 0going jako ocene pozytywna, ocene negatywna albo ocene w formie opisowe;.
5 Dalej: PChN.

6 W | pétroczu 2024 r. czas ten wynosit 101 dni w przypadkach stabilnych i 46 dni w przypadkach pilnych.

7 Liczba ta zmniejszyta sie z 38 do 37 staciji dializ.

8 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z 14.06.2021 r. w sprawie programu pilotazowego ,Profilaktyka 40 PLUS” (Dz.U. z 2024 1. poz. 549).
9 Zarzadzenie nr 109/2021/BPZ z 18 czerwca 2021 r. (Biul. Inf. NFZ poz. 109, ze zm.).

10 Budzet powierzony opieki koordynowanej (dalej: BPOK).

1 Zarzadzenie nr 79/2022/DS0OZ z 29 czerwca 2022 r. (Biul. Inf. NFZ poz. 79, ze zm.).

12 Wskaznik albumina/kreatynina w moczu.
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OBSZAR

Opis stanu
faktycznego

lIl.Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe'? kontrolowanej dziatalnosci

1. Dzialania organizacyjne podejmowane w celu zwiekszenia
dostepnosci wczesnej diagnostyki i zapewnienia opieki nad pacjentem
1.1 Dostep do diagnostyki i opieki nad pacjentami z PChN

W latach 2021-2023 liczba pacjentow, u ktorych postawiono rozpoznanie ICD-10 N.18
(przewlekta niewydolno$¢ nerek) wzrosta z 12 365 do 15 359. W | pdtroczu 2024 r. liczba ta
wynosita 11 498 pacjentéw. Wzrosta rowniez liczba pacjentow, u ktérych postawiono rozpoznanie
ICD-10 N.19 (nieokreslona niewydolnos¢ nerek) z 833 do 946, a w | potroczu 2024 r. wynosita 533
pacjentow.

Liczba podmiotow POZ w zakresie lekarza POZ utrzymywata si¢ w okresie objetym kontrolg
w wojewddztwie wielkopolskim na zblizonym poziomie i wynosita odpowiednio: 639
podmiotéw w 2021 r., 636 - w 2022 r., 640 - w 2023 r. oraz w | potroczu 2024 r. - 636. Liczba
pacjentow objetych opiekq POZ wynosita odpowiednio: 3 446 229 w 2021 r., 3 477 850
w2022 r., 3481 802 w 2023 r. i3 441 697 w | pétroczu 2024 .

(akta kontroli str. 43-46, 48, 73-76, 83-85, 579-586)

Nieznacznie wzrosta liczba poradni nefrologicznych (AOS) na terenie wojewddztwa
wielkopolskiego z 32 poradni w 2021 r. do 35 w | pdiroczu 2024 r. Jednak wzrastat tez Sredni
czas oczekiwania na wizyte w poradniach nefrologicznych, ktéry wynosit w przypadkach
stabilnych: w 2021 r. - 57 dni, w 2022 r. - 67 dni, w 2023 r. i w | p&iroczu 2024 r. - 101 dni
oraz w przypadkach pilnych: w 2021 r. - 23 dni, w 2022 r. - 26 dni, w 2023 r. — 39 dni
iw | péiroczu 2024 r. — 46 dni. Liczba porad udzielonych w poradniach nefrologicznych
w latach 2021-2023 wzrosta z 49 929 porad do 54 149 porad, a w | pétroczu 2024 r. wyniosta
- 28643 porady. Liczba pacjentéw objetych ambulatoryjng opiekg specjalistyczng
w poradniach nefrologicznych wzrosta z 20 819 pacjentéw w 2021 r. do 23 677 pacjentow
w 2023 r., a w | potroczu 2024 r. wyniosta 18 671 pacjentéw. Z systemu informatycznego
Oddzialu NFZ nie mozna uzyskaC wprost informacji o liczbie pacjentéw poradni
nefrologicznych, u ktérych w danym roku po raz pierwszy postawiono konkretne rozpoznanie
(ICD-10 N.18 i ICD-10 N.19).

(akta kontroli str. 43-46, 48, 73-76, 83-85, 579-586)

W latach 2021-2024 (I p&trocze) na terenie wojewddztwa wielkopolskiego funkcjonowato osiem
oddziatow nefrologicznych™. W tym okresie wzrosta liczba pacjentow objetych leczeniem
szpitalnym w oddziatach nefrologicznych: z 3 080 w 2021 r. do 3 622 w 2023 r. (w | poiroczu 2024
r. - 2074 pacjentéw). Z systemu informatycznego Oddziatu NFZ nie mozna uzyska¢ wprost
informacii o liczbie pacjentéw oddziatéw nefrologicznych, u ktdrych w danym roku po raz pierwszy
postawiono konkretne rozpoznanie (ICD-10 N.18 i ICD-10 N.19).

(akta kontroli str. 43-46, 48, 73-76, 83-85, 579-586)

Na terenie wojewddztwa wielkopolskiego funkcjonowato 38 stacji dializ w okresie od 2021 r.
do 30 czerwca 2022 r., a od 1 lipca 2022 r. do korica | pdtrocza 2024 r. — 37, w tym
19 ambulatoryjnych stacji dializ w catym ww. okresie. Liczba dializowanych pacjentéw
w stacjach dializ wzrosta z 2 698 w 2021 r. do 2 754 w 2023 r. (w | pétroczu 2024 r. byto to
2 440 pacjentow).

Dyrektor Oddziatu Funduszu wskazata, Zze zmniejszona liczba stacji dializ byta wynikiem
przeprowadzonych analiz w ramach dotychczas realizowanej umowy przez jednego ze
Swiadczeniodawcow. W celu ograniczenia skutkow zakoniczenia realizacji hemodializoterapii
przez jedng stacje dializ, na etapie ogtaszania postepowan konkursowych w 2022 r. na
realizacje ww. $wiadczen, zabezpieczono $rodki finansowe dla kazdego subregionu
w wojewddztwie wielkopolskim na poziomie nie nizszym niz warto$¢ wczesniej zawartych
umow.

13 Oceny czastkowe to oceny dziatalno$ci w poszczegoélnych obszarach badan kontrolnych. Ocena czastkowa
moze by¢ sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie opisowe;.
14 \Wg zakontraktowanego zakresu.
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W okresie objetym kontrolg zwigkszyta sie liczba stacji dializ z hemodializami 24-godzinnymi
z czterech w 2021 r. do pieciu w | pétroczu 2024 r. W latach 2021-2022 w 11 stacjach dializ
prowadzono leczenie za pomocg dializ otrzewnowych, a w latach 2023-2024 (I pdtrocze)
w 10. Liczba pacjentow dializowanych otrzewnowo wzrosta z 203 do 215 (w | p&iroczu 2024 r.
byto to 171 pacjentdw). W wojewddztwie wielkopolskim udziat procentowy dializ
otrzewnowych w ogoinej liczbie dializ (bez hemodializ 24-godzinnych) wynosit's 11,4%,
a z hemodializami 24-godzinnymi — 8,7%. W latach 2021-2024 (I pdtrocze) Sredni czas
oczekiwania pacjentéw zardwno na rozpoczecie hemodializ, jak i dializ otrzewnowych,
w przypadkach pilnych wynosit 0 dni, a w przypadkach stabilnych wynosit w poszczegoinych
latach od 0 do dwéch dni'e.

(akta kontroli str. 43-46, 48, 73-76, 83-85, 510-578, 579-586)

Dyrektor Oddziatu Funduszu wyjasnita, ze WOW NFZ nie podejmowat sformalizowanych
dziatar majacych na celu zwigkszenie liczby pacjentdéw korzystajacych z dializy otrzewnowe;.
Natomiast temat ten byt podejmowany podczas rozméw z osobami odpowiadajacymi za
zarzadzanie stacjami dializ na terenie wojewddztwa wielkopolskiego. Przekazywano, ze
gtéwne powody braku wigczenia pacjentdow w leczenie nerkozastepcze poprzez dializy
otrzewnowe zwigzane sg z trudnosciami z odpowiednim przygotowaniem i edukacjg chorego.
Ponadto Dyrektor Oddziatu Funduszu wskazata, ze obowigzujacy zakres sprawozdawanych
przez $wiadczeniodawcoéw danych nie obejmuje informacji o warunkach realizacji dializ
(domowe/ambulatoryjne).

Odnoszac sie do kwestii odlegtosci, na jakg pacjenci sg transportowani na dializy, Dyrektor
Oddziatu Funduszu wyjasnita, ze WOW NFZ dysponuje danymi z Centralnego Wykazu
Ubezpieczonych odnoscie miejsca zamieszkania pacjentow korzystajacych ze $wiadczen
w danej stacji dializ. Dane te wskazujg na korzystanie przez pacjentow ze Swiadczen
w powiecie zamieszkania, powiatach o$ciennych i subregionie. Na etapie postepowan
konkursowych o zawarcie umow o realizacje $wiadczen w zakresie hemodializoterapii oraz
hemodializoterapii z zapewnieniem 24-godzinnego dyzuru, w celu zapewnienia pacjentom
optymalnej odlegtosci do stacji dializ, WOW NFZ okreslit obszary kontraktowania (subregiony)
z uwzglednieniem ww. danych oraz umiejscowienia istniejacych stacji dializ.

Informacje zwigzane z czasem transportu pacjentéw do stacji dializ nie bylty przekazywane
do Centrali NFZ oraz do Ministerstwa Finanséw.

(akta kontroli str. 510-578)

W ramach POZ koszty opieki nad pacjentami z rozpoznaniem ICD-10 N.18 oraz N.19
wyniosty odpowiednio:

— UACR (wskaznik aloumina/kreatynina w moczu): 836 zt oraz 0 zt w 2023 r.; 3 828 zt oraz
33 ztw | pbiroczu 2024 r.'7;

— porada edukacyjna: 4 936 zt oraz 98 zt w 2023 r.; 19 012 zt oraz 147 zt w | pdtroczu 2024 1.8,
— konsultacja dietetyczna: 530 zt oraz 0 ztw 2023 r.; 3 475 zt oraz 118 zt w | pétroczu 2024 1.9,
—  porada kompleksowa: 17 825 zt oraz 401 zt w 2023 r.; 58 776 zt oraz 0 zt w | p&iroczu 2024 r.20;

— konsultacja z lekarzem specjalista w dziedzinie nefrologii (lekarz POZ - lekarz
specjalista): 870 zt w oraz 0 zt w | ptroczu 2024 r.2;

— konsultacja z lekarzem specjalistq w dziedzinie nefrologii (pacjent — lekarz specjalista): 423 zt
orazoztw 2023 r.; 11 272 zt oraz 0 zt w | pdtroczu 2024 r.22

W ramach AOS wzrosty koszty opieki nad pacjentami z rozpoznaniem ICD-10 N.18 oraz N.19

odpowiednio:

'5 Dane za okres |-VI 2024 r.

16 Na hemodialize w latach 2021-2024 (I pdtrocze) odpowiednio: 0 dni, jeden dzien, o dni, dwa dni oraz na dialize
otrzewnowa odpowiednio: jeden dzien, 0 dni, jeden dzien, 0 dni.

'7 Liczba pacjentéw wyniosta odpowiednio: 28 oraz 0 w 2023 r.; 111 oraz jeden w | pétroczu 2024 r.

18 |iczba pacjentow wyniosta odpowiednio: 72 oraz dwdch w 2023 r.; 278 oraz trzech w | pdiroczu 2024 r.

19 Liczba pacjentow wyniosta odpowiednio: o$miu oraz 0 w 2023 r.; 33 oraz jeden w | potroczu 2024 r.

20 | jczba pacjentéw wyniosta odpowiednio: 92 oraz dwoch w 2023 1.; 293 oraz 0 w | potroczu 2024 r.

21 Liczba pacjentow wyniosta odpowiednio: 0 w 2023 r.; 10 oraz 0 w | pdiroczu 2024 .

22| jczba pacjentow wyniosta odpowiednio: trzech oraz 0 w 2023 r.; 74 oraz Ow | potroczu 2024 r.
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— poradnia nefrologiczna: z 1615400 zt w 2021 r. do 3818823 zt w 2023 r. 12089 766 zt
w | péiroczu 2024 r. oraz z 26 902 w 2021 r. do 78 879 tw 2023 1. 152 462 zt w | pdtroczu 2024 .,

—  poradnia nefrologiczna dla dzieci: 25 543 ztw 2021 r.do 9 194 ztw 2023 1.1 4 619 ztw | pdtroczu
2024 r. (nie ponoszono kosztow opieki nad pacjentami z rozpoznaniem ICD-10 N.19 w tym
zakresie).

Koszty opieki nad pacjentami z rozpoznaniem ICD-10 N.18 oraz N.19 w ramach SZP wyniosty
odpowiednio:
—  odziat nefrologiczny: 802 543 zt oraz 4 771 zt w 2023 r.; 487 906 zt oraz 0 zt w | pdroczu 2024 r.;

— oddziat nefrologiczny dla dzieci: 822 340 zt oraz 0 zt w 2021 r.; 1410 015 zt oraz 134 529 zt
w2022 r.; 1 241 584 oraz 37 209 zt w 2023 r., 860 531 zt oraz 16 100 zt w | potroczu 2024 r.;

—  oddziat chordb wewnetrznych — zakontraktowany zakres nefrologia — hospitalizacja: w | pétroczu
2024 r. koszty opieki nad pacjentami z rozpoznaniem ICD-10 N.18 wynidst 4 818 zt.

Koszty opieki nad pacjentami z rozpoznaniem ICD-10 N.18 oraz N.19 w ramach SZP - liczba

punktow (zakresy w ryczatcie PSZ) wyniosty odpowiednio:

— odziat nefrologiczny: 3 463 350 oraz 19739 w 2021 r.; 3 874 523 oraz 38 989 w 2022 r.;
5440 881 oraz 46 593 w 2023 r., 2 497 871 oraz 11 145 w | poiroczu 2024 r.;

— oddziat nefrologiczny dla dzieci: 761 481 oraz 0 w 2021 r.; 1 074 867 oraz 109 293 w 2022r.;
745 920 oraz 23 402 w 2023 r., 500 308 oraz 9 361 w | péiroczu 2024 r.;

— oddziat choréb wewnetrznych — zakontraktowany zakres nefrologia — hospitalizacja: 218 331
oraz 0w 2021 r.; 332 191 oraz 1 818 w 2022 r.; 284 655 oraz 0 w 2023 r., 102 581 oraz 0
w | potroczu 2024 r.
(akta kontroli str. 43-48, 73-76, 83-85, 579-586)
Koszty opieki nad pacjentami z rozpoznaniem ICD-10 N.182 w programach lekowych
wyniosty odpowiednio:
— poradnia nefrologiczna: 33 915 zt w 2021 r.; 84 052 zt w 2022 r.; 617 334 zt w 2023 r.;
604 681 zt w | pétroczu 2024 r.2,

— oddziat nefrologiczny: 663 289 zt w 2021 r.; 597 831 zt w 2022 r.; 410 857 zt w 2023 r.;
89 167 zt w | pdiroczu 2024 r.;

— oddziat nefrologiczny dla dzieci: 7 043 zt w 2021 r.; 16 812 zt w 2022 r.; 33 789 zt w 2023 r.;
15 687 zt w | pétroczu 2024 r.

(akta kontroli str. 43-48, 73-76, 83-85)
Wzrosly koszty opieki nad pacjentami leczonymi nerkozastepczo, w tym koszty leczenia
hemodializami wzrosty ze 113 622 178 ztw 2021 r. do 163 270 729 zt w 2023 r. (w | pdtroczu
2024 r. byto to 85 501 952 zH)%. Koszty leczenia dializami otrzewnowymi wzrosty z 12 185 125
ztw 2021 r. do 16 210 205 zt (w | pétroczu 2024 r. byto to 8 276 050 z4)%.

(akta kontroli str. 43-48, 73-76, 83-85)
W latach 2021-2022 wielkos¢ wskaznikéw (w wartodciach bezwzglednych) na terenie
wojewodztwa wielkopolskiego ksztattowata sie nastepujaco?’:
—  chorobowosc¢ rejestrowana pacjentéw z PChN: 53 719 w 2021 r,, 57 204 w 2022 1.;
—  zapadalnos¢ rejestrowana ww. pacjentéw: 10 020 w 2021 r., 10 475w 2022 .;
— liczba zgondw: 7 805 w 2021 r. oraz 6 990 w 2022 r.

Dyrektor Oddziatu Funduszu wyjasnita, z2 WOW NFZ posiada informacje - z raportow
statystyczno-medycznych przekazywanych przez $wiadczeniodawcdw — o liczbie osdb
leczonych z powodu danej jednostki chorobowej. Nie mozna natomiast uzyska¢ wprost
informacji - z systeméw informatycznych Oddziatu Funduszu - o liczbie pacjentéw POZ,

23 Nie ponoszono kosztow opieki nad pacjentami z rozpoznaniem ICD-10 N.19 w programach lekowych.

24 Nie ponoszono kosztow w tym zakresie w ramach poradni nefrologicznej dia dzieci.

25 Koszty leczenia pacjentow z rozpoznaniem ICD-10 N.18 wynosity 112 626 435 zt w 2021 .1 162 928 153 zt w 2023 r.
% Koszty leczenia pacjentéw z rozpoznaniem ICD-10 N.18 wynosity 12 185 125 ztw 2021 .16 210 205 ztw 2023 .

27 Na podstawie danych zwartych w Mapie Potrzeb Zdrowotnych: https://basiw.mz.gov.pl/analizy/problemy-
zdrowotne/przewlekla-choroba-nerek/.
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u ktoérych w danym roku po raz pierwszy postawiono konkretne rozpoznanie (ICD-10 N.18
i ICD-10 N.19)%.

(akta kontroli str. 43-48, 73-85, 579-586)
1.2 Realizacja programu pilotazowego ,,Profilaktyka 40 PLUS”
Programem pilotazowym ,Profilaktyka 40 PLUS” w wojewddztwie wielkopolskim ogdtem
objetych zostato:
— w2021 r.: 59 862 osoby z 1 704 292 os6b uprawnionych?® (4%), w tym 35 870 kobiet,
23 992 mezczyzn;
— w2022 r.: 121 146 oséb z 1732 423 os6b uprawnionych (7%), w tym 73 259 kobiet,
47 887 mezczyzn; powtdrne badania przeprowadzito 12 0séb;

— w2023 r.: 149 276 os6b z 1754 491 os6b uprawnionych (9%), w tym 86 799 kobiet,
62 477 mezczyzn; powtdrne badania przeprowadzito 29 875 osob;

— w | p&lroczu 2024 r.. 184 103 osoby z 1796 230 os6b uprawnionych (10%), w tym
109 641 kobiet, 74 462 mezczyzn; powtdrne badania przeprowadzito 65 004 osoby.

Liczba badan diagnostycznych realizowanych w ramach programu pilotazowego wynosita:

— w2021 r.: 579 766 badan; badanie poziomu kreatyniny we krwi wykonano w ramach
programu pilotazowego u 59 536 osob;

— w2022 r.: 1176 839 badan; badanie poziomu kreatyniny we krwi wykonano w ramach
programu pilotazowego u 120 734 os6b;

— w2023 r.: 1450 271 badan; badanie poziomu kreatyniny we krwi wykonano w ramach
programu pilotazowego u 148 625 osab;

— wlpdiroczu 2024 r.: 1 790 153 badania; badanie poziomu kreatyniny we krwi wykonano
w ramach programu pilotazowego u 183 149 osob.

Zastepca Dyrektora Oddziatu Funduszu wyjasnit, z2 WOW NFZ nie dysponuje danymi

dotyczacymi nieprawidiowych wynikéw badan pacjentéw korzystajacych ze Swiadczen

w ramach ww. programu pilotazowego, a tym samym o liczbie pacjentow, ktérzy w efekcie

otrzymania nieprawidtowych wynikdw badan zgtosito si¢ do lekarza oraz podjeto leczenie.

W okresie objetym kontrolg wzrastaty kwoty ustalone w umowach z realizatorami programu

pilotazowego i wydatkowane na jego realizacje®:

— na koniec 2021 r. warto$¢ umow wyniosta - 6 427 355 zt, z czego wydatkowano $rodki
w wysokosci 5 895 403 zt (92% kwoty ustalonej na koniec roku);

— nakoniec 2022 r. warto$¢ umow wyniosta - 12 233 751 zt, z czego wydatkowano Srodki
w wysokosci 11851723 zt (97% kwoty ustalonej na koniec roku); zwrocone przez
$wiadczeniodawcdw Srodki wyniosty — 165 027 zt;

— nakoniec 2023 r. warto$¢ umow wyniosta - 15 472 139 zt, z czego wydatkowano Srodki
w wysokosci 15 365 083 zt (99% kwoty ustalonej na koniec roku); zwrdcone przez
Swiadczeniodawcow srodki wyniosty — 34 700 zt;

—  w2024r. (I pbtroczu): warto$¢ uméw na koniec okresu — 9 692 981 zt, z czego wydatkowano
srodki w wysokoéci 9338316 zt (96% kwoty ustalonej); zwrdcone przez
Swiadczeniodawcow Srodki wyniosty — 3 681 zt.

Realizatorami ww. programu pilotazowego zostato:

— w2021 r. - 65 swiadczeniodawcow z 75 wnioskujacych o zawarcie umowy o realizacje
ww. programu (87%);

— w2022 r. - 12 $wiadczeniodawcdw z 18 wnioskujacych (67%),

— w2023 r. — 24 Swiadczeniodawcdw z 31 wnioskujacych (77%);

— w pétroczu 2024 r. - siedmiu $wiadczeniodawcow z 10 wnioskujacych (70%).

28 \W tym celu nalezatoby przeanalizowaé dla kazdego pacjenta oddzielnie historie jego choroby z lat poprzedzajacych
analizowane okresy.

29 | iczba objetych ubezpieczeniem zdrowotnym w wieku co najmniej 40 lat.

30 Zgodnie z paragrafem 7 ust. 1 zarzadzenia nr 109/2021/BPZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z 18 czerwca
2021 r. w sprawie umow o realizacje programu pilotazowego ,Profilaktyka 40 PLUS” (Biul. Inf. NFZ, poz. 109, ze zm.)
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(akta kontroli str. 47-48, 50-51, 56-64, 73-74, 76, 85, 510-578, 579-586, 795-800)

Liczba wnioskdw rozpatrzonych negatywnie wyniosta: 22 w 2021 r., sze$¢w 2022 r., 12 wnioskdw
w 2023 r. i dwa w | p&iroczu 2024 r. Powodem negatywnego rozpatrzenia pigciu wnioskéw
wytypowanych do kontroli byto ztozenie oferty na niewtasciwy kod komaérki organizacyjne;.
Wskazano gabinet pielegniarki POZ, podczas gdy zgodnie z warunkami organizacji i realizacji
programu pilotazowego stanowiacymi zatacznik do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 14 czerwca
2021 1.3, w strukturze organizacyjnej powinien zosta¢ wskazany punkt pobran materiatéw do
badan.

Przed zawarciem umowy na realizacie programu pilotazowego wycofanych zostalo pie¢
wnioskow®? (wszystkie zlozone w 2021 r.) z powodu niepoprawnego formatu wniosku,
(niezgodnego z udostepnionym w systemie szablonem). W poszczegdlnych latach objetych
kontrolg umowy o realizacje programu pilotazowego rozwigzato: szesciu realizatorow w 2021 r.,
jeden w 2023 r. i jeden w 2024 r. Ponadto z 16 realizatorami Oddziat NFZ nie podpisat aneksow
przedtuzajacych umowy na kolejne okresy rozliczeniowe.

Do szczeg6towego badania wytypowano 10 uméw zawartych z realizatorami programu
pilotazowego w latach 2021-2024 (I pdtrocze). Tryb i sposob zawarcia tych umoéw byt zgodny
z § 5-7 zarzadzenia Prezesa NFZ nr 109/2021/BZP z 18 czerwca 2021 r. Ztozone wnioski
(oferty) przekazywane byty niezwtocznie do Zespotu do oceny wnioskdéw powotanego przez
Dyrektora Oddzialu Funduszu. Zespot weryfikowat kompletnos¢ wniosku i wzywat do
usuniecia brakéw (w o$miu na 10 sprawdzanych wnioskow), wskazujac termin dokonania tej
czynno$ci. Czynnosci sprawdzajace u wnioskodawcow przeprowadzone zostaty u pieciu
$wiadczeniodawcdw, potwierdzajac spetnienie wymaganych warunkow. W przypadku
pozytywnej oceny wniosku ze $wiadczeniodawcami podpisywano umowe, w  ktorej
wskazywano kwote zobowigzania i okres realizacji pilotazu. Oddziat NFZ terminowo
realizowat zobowigzania wynikajace z podpisanych umoéw. Natomiast czes$¢
$wiadczeniodawcéw (trzech z wytypowanych 10) przekazywata Oddziatowi NFZ do
rozliczenia faktury z nawet kilkumiesiecznym op6znieniem, przesuwajgc tym samym termin
ich ptatno$ci zgodnie z § 26 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie ogélnych
warunkdw umdw o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej. Np. jeden z nich wystawit faktury
dotyczace badan wykonanych i sprawozdanych w okresie lipiec — grudziert 2021 r. dopiero
7 lutego 2022 r. (dotyczace kwot 3 tys. zt), 17 lutego 2022 r. (dotyczacq kwoty 427,9 tys. zt)
oraz 21 lutego 2022 r. (dotyczaca kwoty 0,5 tys. zt). W przypadku, gdy rozliczenie $wiadczen
przekraczato limit zobowigzan zawartej umowy na realizacie Swiadczen z zakresu
,Profilaktyka 40 PLUS”, Swiadczeniodawcy zwracali sie do WOW NFZ z wnioskiem o zaptate
za wykonane $wiadczenia ponad limit umowy, zgodnie z § 4 pkt 8 (warunki finansowania
$wiadczen) zatacznika nr 4 zarzadzenia nr 109/2021/BPZ z 18 czerwca 2021 r.

(akta kontroli: 49-64, 108-116, 119-184, 185-509, 579-586, 795-927)

Wytypowani do kontroli $wiadczeniodawcy poinformowali, ze rejestracja do programu
pilotazowego ,Profilaktyka 40 PLUS”, poza wykorzystaniem Internetowego Konta Pacjenta,
moze odbywaé sie bezposrednio w miejscu realizacji $wiadczen, gdzie przy pomocy
personelu oraz poprzez przygotowang przez Ministerstwo Zdrowia aplikacje ,gabinet.gov.pl”
zostaje przeprowadzona ankieta w celu uzyskania e-skierowania. Jeden ze
Swiadczeniodawcow wskazat na mozliwoSC wypetnienia ankiety w wersji papierowej
dostepnej w recepciji Swiadczeniodawcy lub w gabinecie zabiegowym nawet w dniu pobrania
materiatu do badania. Wskazywano, Ze pacjenci majg dostep do wynikdw on-line (wyniki jako
pdf sg podpisywane podpisem kwalifikowanym) oraz na zyczenie wydawane sg w wersji
papierowej (koniecznos¢ osobistego odbioru lub odbioru przez osobe upowazniona).
Realizatorzy programu zobowigzani sg do przekazywania do Systemu Informacji Medycznej
danych dotyczacych dokumentacji medycznej oraz wynikéw badan laboratoryjnych wraz
z opisem. O wynikach, ktére sg poza wartosciami referencyjnymi laboratorium nie informuje
pacjentow, gdyz zakresy referencyjne i parametry sg czytelnie oznakowane na wynikach, do
ktérych pacjenci majg dostep on-line lub w wersji papierowej. Wyjatkiem sq parametry
krytyczne, o ktérych laboratorium ma prawny obowigzek informowaé natychmiast po
uzyskaniu wynikow. Pacjenci byli ustnie informowani o mozliwosci skonsultowania wynikéw

31Dz.U. z 2024 r. poz. 549.
32 Trzy z nich dotycza jednego $wiadczeniodawcy.



badan u lekarza pierwszego kontaktu przez pracownikdw rejestracji albo w gabinecie

zabiegowym przez personel medyczny pobierajgcy materiat do badan. Jeden ze

$wiadczeniodawcow wskazat, ze pacjenci byli takze informowani 0 mozliwosci konsultowania

wynikéw badan takze podczas konsultacji odptatnych. Kolejny $wiadczeniodawca (jeden)

wskazat, ze pacjenci nie byli informowani o mozliwo$ci przeprowadzenia konsultacji, w tym

odpfatnych. Wsréd zgtoszonych uwag dotyczacych realizacji programu pilotazowego

Swiadczeniodawcy wskazywali:

— rozszerzenie listy wykonywanych badan w programie o badania TSH, FT3, FT4;

— brak informacji do kiedy pacjenci, ktérzy otrzymajg skierowanie np. w grudniu 2024 r.
beda mogli wykona¢ badanie (ani CEZ, ani Ministerstwo Zdrowia nie odpowiada na to
pytanie, a rozporzadzenie o tym nie stanowi);

— przediuzenie programu, gdyz jest bardzo duze zapotrzebowanie na takg profilaktyke, {.
mozliwo$¢ wykonania kompleksowego pakietu nieodptatnych badan;

— objecie programem miodszej grupy wiekowej, np. 30 PLUS, gdyz wiele chordb mozna
zdiagnozowaé wczesniej;
— program nie zostat wystarczajgco wypromowany.
(akta kontroli: 928-933)
1.3 Budzet powierzony opieki koordynowanej w zakresie grupy dziedzinowej nefrologia

Liczba POZ, z ktérymi zawarto w Oddziale NFZ umowy na BPOK (a od 1 listopada 2023 .
na grupe dziedzinowg — nefrologia) przedstawia sie nastepujaco:

—  w2022r. z 13 placédwkami POZ;
— w2023 r. -2z 97 placowkami POZ, z trzema w ramach $ciezki nefrologicznej;
— wpdtroczu 2024 r. z 14 placdwkami POZ, z 19. w ramach $ciezki nefrologicznej.

Di korica | pdirocza 2024 umowy w zakresie BPOK — $ciezka nefrologiczna posiadato
22 Swiadczeniodawcow34,

W latach 2022-2024 (I péirocze) wzrosta liczba pacjentéw objetych opiekg w ramach BPOK. | tak:
— w2022 r. bylo to 738 pacjentow;
— w2023 r.-40 794 pacjentow (w tym 40. w ramach grupy dziedzinowej nefrologia);
—  wlpdiroczu 2024 r. 54 398 pacjentow (w tym 518. w ramach grupy dziedzinowej nefrologia).
Wzrosta liczba badan UACR?® przeprowadzonych w ramach BPOK przeprowadzono. Byto to:
— w2022r. - osiem badan;
—  w2023r. -3 284 badania,
— w pdtroczu 2024 r. - 4 144 takich badan.

(akta kontroli str. 43-46, 48, 51, 65-66, 108-116, 579-586)

Sposrod 10 wytypowanych do kontroli $wiadczeniodawcow POZ, dwoch — ktérzy dotychczas
nie realizowali $wiadczen w zakresie BPOK - ztozyto wnioski w ramach postepowania nr 15-
24-000037/P0OZ/0113/06 o dodanie do zakresu realizowanej umowy BPOK m.in. w ramach
grupy dziedzinowej nefrologia. W zaproszeniu® do sktadania wnioskéw o zawarcie umowy
0 udzielenie Swiadczen w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna na okres od 1 stycznia 2024 r.
na czas nieoznaczony, wskazano, ze prawidtowo ztozone wnioski zostang rozpatrzone
w terminie do 20 dni od dnia ich ztozenia, a umowa bedzie obowigzywaé od pierwszego dnia
okresu sprawozdawczego nastepujacego po dniu jej zawarcia. Zespot powotany przez
Dyrektora Oddziatu Funduszu, po uzupetnieniu przez wnioskodawcdw brakéw formalnych?,

33 Dane odnosza sie do czynnosci prawnej polegajacej na zawarciu umowy. Liczba umow z zakontraktowanym zakresem
$wiadczen BPOK narastajaco przedstawia sie nastepujaco: 2022 r. — 13, 2023 r. — 110 | péirocze 2024 r. — 124,
a z zakontraktowanym zakresem $wiadczen BPOK $ciezka nefrologiczna: 2023 r. — 3, | pétrocze 2024 - 22.

3 Jeden wniosek zostat rozpatrzony negatywnie.

35 Wskaznik albumina/kreatynina w moczu.

3 Z dnia 5 grudnia 2023 r.

37 Brak kopii umowy zawierajacej zastrzezenie o prawie Funduszu do przeprowadzenia kontroli na zasadach okreslonych
w ustawie oraz innych dokumentéw lub o$wiadczenia, je$li obowigzek ich dolaczenia do wniosku wskazany zostat
w zarzadzeniu Prezesa NFZ w sprawie okreslenia warunkéw zawarcia i realizacji uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w zakresie POZ.
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w wymaganym terminie dokonat ich pozytywnej oceny (17 kwietnia 2024 r. oraz 5 lipca 2024 r.).
Aneksy3 do realizowanych dotychczas uméw, zgodnie z ktérymi dodano m.in. zakres BPOK
zawarto odpowiednio: 29 kwietnia 2024 r. oraz 31 lipca 2024 r. Zmianie ulegly m.in.
postanowienia finansowe umowy w zakresie BPOK oraz zatacznik do umowy ,Harmonogram
- zasoby”. Warto$¢ BPOK (bez wyodrebnienia $ciezki nefrologicznej) w umowie jednego
z ww. $wiadczeniodawcow wynosita 161 708,64 zt (od maja do grudnia 2024 r.), a warto$¢
zaptaconych rachunkéw (od maja do czerwca 2024 r.) w tym zakresie wyniosta tacznie
7 077,16 z1%. Z drugim wnioskodawcg wartos¢ z umowy dla zakresu $wiadczen BPOK (bez
wyodrebnienia Sciezki nefrologicznej) wynosita 35815,40 zt (aneks obowigzywat od
1 sierpnia 2024 r.).

Pozostatych osmiu z wytypowanych $wiadczeniodawcéw, ktérzy posiadali juz w umowach
zakres BPOK zilozylo pisemne wnioski o rozszerzenie realizacji Swiadczen opieki
koordynowanej o S$ciezke nefrologiczng, zwigkszajac odpowiednio swoj potencjat
wykonawczy w tym zakresie. Aneksy® z ww. $wiadczeniodawcami podpisane zostaty od
24 stycznia 2024 r. do 3 wrze$nia 2024 r. Zmianie ulegty m.in. postanowienia finansowe umowy
w zakresie BPOK oraz zatacznik do umowy ,Harmonogram - zasoby”. Wartos¢ $rodkow
wyptaconych w okresie objetym kontrolg w zakresie BPOK (bez wyodrebnienia $ciezki
nefrologicznej) na podstawie rachunkow przedtozonych przez o$miu ww. Swiadczeniodawcow
wyniosta odpowiednio:

— 1019 150,15 zt za okres od lipca 2023 r. do czerwca 2024 r. (data zaptaty rachunkéw
sierpien 2023 r. - wrzesien 2024 r.; aneks zmieniajacy postanowienia finansowe
w zakresie BPOK wszedt w Zycie z mocg obowigzujaca od 1 lipca 2024 r.;

— 640 952,96 zt za okres od stycznia 2023 r. do czerwca 2024 r. (data zaptaty rachunkow
od lutego 2023 r. do lipca 2024 r.; aneks nie zmieniat postanowien finansowych umowy
w zakresie BPOK, zostat zawarty 14 lutego 2024 r.;

— 485706,22 zt za okres od grudnia 2022 r. do czerwca 2024 r. (data zaptaty rachunkéw
od stycznia 2023 r. do lipca 2024 r.; aneks zmieniajacy postanowienia finansowe
w zakresie BPOK wszedt w zycie z moca obowigzujgca od 1 lipca 2024 r.;

— 236 737,92 zt za okres od lipca 2023 r. do czerwca 2024 r. (data zaptaty rachunkéw od
sierpnia 2023 r.do lipca 2024 r.; aneks zmieniajacy postanowienia finansowe w zakresie
BPOK wszedt w zycie od 1 czerwca 2024 r.;

— 470664,81 zt za okres od luty 2023 r. do czerwca 2024 r. (data zaptaty rachunkéw od
marca 2023 r. do lipca 2024 r.; aneks nie zmieniat postanowien finansowych umowy
w zakresie BPOK, zostat zawarty 14 lutego 2024 r.;

— 1197 696,78 zt za okres od stycznia 2023 r. do czerwca 2024 r. (data zaptaty rachunkéw
od lutego 2023 r. do lipca 2024 r.; aneks zmieniajacy postanowienia finansowe
w zakresie BPOK wszedt w zycie od 1 lipca 2024 r.;

— 806 324,65 zt za okres od kwietnia 2023 r. do czerwca 2024 r. (data zaptaty rachunkow
odpowiednio od maja 2023 r. do lipca 2024 r.); aneks zmieniajacy postanowienia
finansowe w zakresie BPOK wszedt w zycie z mocg obowigzujaca od 1 stycznia 2024 r.;

— 157 727,49 zt za okres od sierpnia 2023 r. do czerwca 2024 r. (data zaptaty rachunkow
od wrzesnia 2023 r. do lipca 2024 r.; aneks zmieniajacy postanowienia finansowe
w zakresie BPOK wszedt w zycie od 1 stycznia 2024 r.

(akta kontroli str. 108-116, 587-662, 663-794)

Dyrektor Oddziatu Funduszu wyjasnita, ze Oddziat NFZ dysponuje danymi dotyczacymi
zaptaconych w latach 2021-2024 $rodkéw finansowych w ramach BPOK dla poszczegoinych
$wiadczeniodawcéw. Nie dysponuje natomiast narzedziami do wyodrebnienia w tej kwocie
wytacznie Sciezki nefrologiczne;j.

(akta kontroli str. 108-116)

38 Aneks nr /NZ_KOOR_BPOK_H1/2024.
39 Kwoty zaptacone 9 lipca 2024 i 13 sierpnia 2024 r.
40 ROZSZ BPOK_H1/2023,ROZSZ_BPOK/2024,[ROZSZ BPOK_H1/2024,ROZSZ_BPOK_ZP1H112024,ROZSZ BPOK ZP1_H32024.
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1.4 Inne dziatania majace na celu wdrozenie i zapewnienie dostepu do wczesnej
diagnostyki i opieki nad pacjentami z PChN

WOW NFZ poza programem pilotazowym ,Profilaktyka 40 PLUS” oraz zakresem $wiadczen
BPOK w grupie dziedzinowej nefrologia kontraktowat i finansowat realizacje programow lekowych
zwigzanych z chorobami nerek. Tre$¢ kazdego programu lekowego byta publikowana jako
zatgcznik do obwieszczenia Ministra Zdrowia w sprawie wykazu refundowanych lekéw, Srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych.

W okresie objetym kontrolg Oddziat Funduszu realizowat nastepujace programy lekowe:
— B.10-(90062) Leczenie pacjentow z rakiem nerki;
— B.37-(90085) Leczenie niedokrwistosci u chorych z przewlektg niewydolno$cig nerek;

— B.39 - (90087) Leczenie wtdrnej nadczynnoSci przytarczyc u pacjentdw leczonych
nerkozastepczo dializami;

— B.69-(90125) Leczenie parykalcytolem wtdrnej nadczynnosci przytarczyc u pacjentéw
hemodializowanych*?;

— B.113-(90169) Leczenie pacjentéw z chorobami nerek leczonych nerkozastepczo dializami;

— B.126 - (90182) Leczenie pacjentow z autosomalnie dominujaca postacig zwyrodnienia
wielotorbielowego nerek.

Opis programu lekowego obejmowat informacje dotyczace kryteriéw kwalifikacji do programu
lekowego, kryteriow wytaczenia z programu, dawkowania lekéw w ramach programu,
monitorowania wynikéw leczenia, monitorowania wynikow programu, a takze czasu leczenia
W programie.

(akta kontroli str. 1047-1055, 1081, 1121)

W latach 2022-2024 (pazdziernik), liczba $wiadczeniodawcdw realizujgcych te programy
lekowe na terenie wojewodztwa, byta zalezna od danego programu i wynosita odpowiednio:
—  w programie lekowym B.10 — pie¢ podmiotéw w catym okresie;

—  w programie lekowym B.37 — siedem podmiotow w catym okresie;
—  w programie lekowym B.39 - 12, 12 oraz 11;
—  w programie lekowym B.113 — dwa podmioty a w 2024 r. jeden;

—  w programie lekowym B.126 — trzy podmioty w catym okresie.
(akta kontroli str. 1056-1062)

W okresie objetym kontrolg, rzeczywisty czas oczekiwania pacjenta na udziat w Programie

lekowym nie przekraczat 30 dni. Jednakze zdarzaty sie pojedyncze przypadki, w ktérych

pacjenci oczekiwali znacznie dituzej na udzielenie pomocy. W zestawieniu rzeczywistego

czasu oczekiwania pacjentow, przypadki dtugiego czasu oczekiwania dotyczyty:

—  pacjentow u $wiadczeniodawcy nr 15000318142 (w miejscu nr 1977643), ktorzy oczekiwali
na udziat w programie lekowym B.37: jako przypadek pilny w miesigcach lipiec-wrzesien
2024 r. - 277 dni;

—  pacjentow u $wiadczeniodawcy nr 150009221 (w miejscu nr 74325), ktdrzy oczekiwali na
udziat w programie lekowym B.39: jako przypadek stabilny w miesigcach pazdziernik
2022-kwiecieh 2023 r. od 397 do 532 dni;

— pacjentéw u Swiadczeniodawcy nr 150009221 (w miejscu 74326), ktorzy oczekiwali na
udziat w programie lekowym B.39: jako przypadek stabilny w miesigcach pazdziernik-
grudzien 2022 r. - 402 dni;

— pacjentow u $wiadczeniodawcy nr 150009222 (w miejscu nr 54419), ktorzy oczekiwali na
udziat w programie lekowym B39: jako przypadek stabilny w miesigcach grudzien 2022-
styczen 2023 r. od 385 do 745 dni.

(akta kontroli str. 1063-1066)

41 Zgodnie z obwieszczeniem Ministra Zdrowia z 21 czerwca 2022 r. (Dz. Urz. Min. Zdr. Poz. 65) od 1 lipca 2022 ., program
lekowy B.69 zostat usuniety. Terapie bedace przedmiotem tego programu zostaty dodane do Programu lekowego B.39.

42 Kod $wiadczeniodawcy.

43 Kod miejsca $wiadczenia ustugi.



Dyrektor Oddzialu NFZ wyjasnita, ze okres oczekiwania u wskazanych $wiadczeniodawcow
nie byt zwigzany z ograniczeniami wynikajacymi z kwoty zobowigzania okre$lonej w umowie.
Dodata, ze brak wigkszej liczby danych gromadzonych w raportach LIOCZ o listach
oczekujacych i harmonogramach przyjeé, przesytanych przez $wiadczeniodawcéw plikami
kix, nie pozwala oceni¢ na ile dane te odpowiadajq rzeczywistosci oraz nie pozwala ustalic,
dlaczego osoba oczekiwata ponad 2 lata. Nie mozna jednak wykluczy¢, iz bylo to
nastepstwem odraczania terminu udzielenia $wiadczenia przez pacjenta lub
$wiadczeniodawce.

(akta kontroli str. 1116-1120)

W latach 2022-2024 (pazdziernik) taczna liczba pacjentéw bioracych udziat w Programach
lekowych wynosita odpowiednio: 1027, 942, 929 oséb. W poszczegoinych Programach
lekowych liczba pacjentéw wynosita odpowiednio:

—  w programie lekowym B.10 — 245, 262 oraz 217 0sdb;

—  w programie lekowym B.37 — 160, 158 oraz 148 osdb;
—  w programie lekowym B.39 — 405, 456 oraz 470 osob;
— w programie lekowym B.113 — 4, 6 oraz 19 0s0b;
— w programie lekowym B.126 — 21, 60 oraz 75 osob.
Sredni koszt leczenia pacjenta w tych programach wyniést odpowiednio: 17,8 tys. zt, 26,2 tys.
zt oraz 30,8 tys. zt. W poszczegolnych programach lekowych Sredni koszt przypadajacy na
jednego pacjenta Wynosit odpowiednio:
— w programie lekowym B.10 - 75,5 tys. z*, 83,9 tys. zI*5 oraz 109,3 tys. zI;
— w programie lekowym B.37 - 3,8 tys. zI7, 4,3 tys. zt* oraz 3,7 tys. zI*°;
— w programie lekowym B.39 - 3,8 tys. zI*0, 5,0 tys. zt5' oraz 4,3 tys. zI°%;
— w programie lekowym B.113 — 11,5 tys. zt%, 11,1 tys. z% oraz 5,6 tys. zI%;
—  w programie lekowym B.126 — 10,5 tys. z1%, 26,4 tys. 5" oraz 30,9 tys. zi%8.
(akta kontroli str. 1047-1052, 1056-1062)

W latach 2022-2024 (I pdirocze), Sredni koszt hemodializy oraz dializy otrzewnowej

przypadajacy na pacjenta zostat okreslony na podstawie zatacznika numer 1 do zarzadzenia

Prezesa NFZ% w sprawie warunkow zawierania i realizacji umow w rodzaju $wiadczenia

zdrowotne kontraktowane odrebnie, ktory okresla warto$¢ punktowg produktu oraz liczby

pacjentéw w programie. Sredni koszt na pacjenta w poszczegdlnych latach objetych kontrolg

wynosit odpowiednio:

— dla dializy otrzewnowej 70,2 tys. zt, 75,4 tys. zt oraz 48,4 tys. zt;

— dla hemodializoterapii 50,6 tys. zt; 60,3 tys. zt oraz 36,3 tys. zt;

— dla hemodializoterapii z zapewnieniem 24-godzinnego dyzuru 43,9 tys. zk 52,9 tys. zt
oraz 33,4 tys. zt.

(akta kontroli str. 1047-1055)
Dyrektor Oddziatu NFZ wyjasnita, Zze cel polegajacy na zapewnieniu pacjentom dostepu do
programow lekowych zwigzanych z chorobami nerek, a tym samym mozliwosci skorzystania

44 Koszt leczenia 4,8 tys. zt, koszt lekow 70,7 tys. zt.
45 Koszt leczenia 5,5 tys. zI, koszt lekow 78,4 tys. zt.
46 Koszt leczenia 7,8 tys. zt, koszt lekow 101,5 tys. zt.
47 Koszt leczenia 1,0 tys. zt, koszt lekow 2,7 tys. zt.

48 Koszt leczenia 1,3 tys. zI, koszt lekow 3,0 tys. zt.

49 Koszt leczenia 1,2 tys. zI, koszt lekow 2,5 tys. zt.

50 Koszt leczenia 1,0 tys. Z, koszt lekow 2,8 tys. zt.

51 Koszt leczenia 1,7 tys. Z, koszt lekow 3,3 tys. zt.

52 Koszt leczenia 1,6 tys. Z, koszt lekow 2,7 tys. zt.

53 Koszt leczenia 2,2 tys. Z, koszt lekow 9,3 tys. zt.

5 Koszt leczenia 2,7 tys. Z, koszt lekow 8,4 tys. zt.

% Koszt leczenia 1,3 tys. Z, koszt lekow 4,3 tys. zt.

% Koszt leczenia 0,8 tys. Z, koszt lekow 9,7 tys. zt.

57 Koszt leczenia 2,0 tys. Z, koszt lekow 24 4 tys. zt.
% Koszt leczenia 2,4 tys. Z, koszt lekow 28,5 tys. zt.
59 Zarzadzenie nr 167/2019/DSOZ z 29 listopada 2019 r. (Biul. Inf. NFZ poz. 167).
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z leczenia najnowocze$niejszymi technologiami lekowymi zostat osiagniety. Dodata, ze
$wiadczeniodawca ma prawo rozliczy¢ tylko takg ilo$¢ leku, ktéra zostata podana lub wydana
$wiadczeniobiorcom. Niewykorzystana czes¢ leku nie podlega rozliczeniu.

(akta kontroli str. 1051)

W okresie objetym kontrolg do Oddziatu NFZ, nie wptynety skargi odno$nie zasad kwalifikacji
do programdw majacych na celu wdrozenie i zapewnienie dostepu do wczesnej diagnostyki
i opieki nad pacjentami z Przewlekta Chorobg Nerek.

(akta kontroli str. 1053, 1122)

1.5. Audyty, kontrole i skargi w zakresie zapewnienia dostepnosci do diagnostyki
i opieki nad pacjentami z PChN

W Oddziale w okresie objetym kontrolg (lata 2022- | potrocze 2024) w kontrolowanym
zakresie nie przeprowadzono audytéw, kontroli wewnetrznych przez centrale NFZ, kontroli
wewnetrznych w komarkach organizacyjnych oddziatu oraz kontroli zewnetrznych.

Zapewnienie dostepnosci do diagnostyki i opieki nad pacjentami z PChN oraz realizacjq
programu ,Profilaktyka 40 plus” byto przedmiotem skarg i wnioskéw, w tym:

— dwie skargi dotyczace $wiadczen profilaktyki zdrowotnej” Profilaktyka 40 PLUS” - jedna
zostata rozpatrzona i uznano skarge za zasadng (dotyczyta odmowy udzielenia
$wiadczen w ramach programu pilotazowego®?), drugg pozostawiono bez rozpatrzenia;

— cztery skargi dotyczace Swiadczen stacji dializ i leczenia na oddziale chordb nerek —
jedna pozostaje w toku, jedna zostata rozpatrzona i uznana za niezasadna, jedna
przekazana wg wtasciwos$ci oraz jedna pozostawiona bez rozpatrzenia;

— dwie skargi dotyczace $wiadczen poradni nefrologicznej (AOS) — jedna pozostawiona
bez rozpoznania, drugg rozpatrzono i uznano skarge za czesciowo zasadng (dotyczyta
dostepu do $wiadczen).

(akta kontroli: 51-55, 67-74, 86-107)

W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie stwierdzono
nieprawidtowosci.

Oddziat Funduszu zapewniat dostep do diagnostyki i opieki nad pacjentami z przewlektq
chorobg nerek. Wzrosta liczba pacjentéw z rozpoznaniem w tym zakresie. Wzrosta liczba
poradni nefrologicznych oraz liczba leczonych tam pacjentéw. Jednoczesnie jednak wzrastat
$redni czas oczekiwania na wizyte w poradniach nefrologicznych. Wzrost dotyczyt tez liczby
pacjentow leczonych w o8miu oddziatach nefrologicznych ma terenie wojewddztwa
wielkopolskiego. W kontrolowanym okresie ponad dwukrotnie wzrosta liczba 0séb
uprawnionych, ktére wykonaty badania w ramach programu pilotazowego ,Profilaktyka 40
PLUS". Rosta tez warto$¢ poniesionych srodkéw w ramach programu. Do konca | pétrocza
2024 r. w ramach BPOK grupe dziedzinowa nefrologia realizowato facznie 22
$wiadczeniodawcow. Oddziat Funduszu nie posiadat informacji, jakie $rodki zaptacone
w ramach BPOK dotyczyty opieki koordynowanej. W ramach innych dziatarh majacych na celu
wdrozenie i zapewnienie dostepu do wezesnej diagnostyki i opieki nad pacjentami z PChN Oddziat
Funduszu kontraktowat i finansowat realizacje programéw lekowych zwigzanych z chorobami
nerek.

60 W wyniku przeprowadzonego postepowania WOW NFZ stwierdzi, ze $wiadczeniodawca przyznat sie do uchybienia.
Ustalit, Ze byto ono spowodowane btednym zrozumieniem wewnetrznych postanowien, a nie checig pozbawienia
$wiadczeniobiorcy prawa do naleznych $wiadczen zdrowotnych. Swiadczeniodawca zaproponowat takze
$wiadczeniodawcy rekompensate za powstate niedogodnosci przy korzystaniu ze Swiadczen profilaktycznych.
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2. Dzialania promocyjne i edukacyjne dotyczace
zwiekszenia swiadomosci co do potrzeby wczesnej
diagnostyki przewlekte choroby nerek

2.1 Dziatania promocyjne i edukacyjne dotyczace zwiekszenia Swiadomosci co do
potrzeby wczesnej diagnostyki przewlektej choroby nerek oraz ich efekty

Oddziat Funduszu prowadzit szeroko zakrojone dziatania dotyczace profilaktyki zdrowia
zwigzane m.in. z:
—  Programem profilaktyki raka piersi;

— Programem profilaktyki raka szyjki macicy;
— Programem profilaktyki raka jelita grubego;
—  Programem profilaktyki uktadu krazenia;
—  Programem profilaktyki choréb odtytoniowych;
—  Programem profilaktyki gruZlicy;
—  Programem badar prenatalnych.
(akta kontroli str. 934-944)

W okresie objetym kontrolg w zakresie BPOK Odziat Funduszu brat udziat oraz organizowat
szereg spotkan zaréwno w siedzibie Oddziatu Funduszu jak i na obszarze wojew6dztwa®!,
Na spotkaniach, ktore zorganizowali badz uczestniczyli pracownicy Oddziatu NFZ omawiano
m.in. proces zawierania umoéw o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie BPOK,
przedstawiono wymagane warunki okreslajace realizacje Swiadczen, ktére regulowaty m.in.
Zarzadzenie Prezesa NFZ52 czy rozporzadzenie Ministra Zdrowia®. Omawiane byty rowniez
kwestie zwigzane ze sprawozdawczosciq i finansowaniem $wiadczen w opiece
koordynowanej. Do dyspozycji uczestnikow byty réwniez stanowiska zapewniajace wsparcie
pracownikéw w zakresie informatycznym (np. aktualizacji danych w Systemie Zarzadzania
Obiegiem Informacji SZOI), jak réwniez merytorycznym (np. realizacji Swiadczen w budzecie
powierzonym opieki koordynowanej). Oddziat NFZ organizowat réwniez spotkanie w swojej
siedzibie, na ktérych omawiane byly dziatania zmierzajace do zwiekszenia liczby podmiotéw
przystepujacych do opieki koordynowanej w POZ.

(akta kontroli str. 938-939, 945-953, 965-967)
W zakresie swoich dziatar promocyjnych Odziat NFZ podjat réwniez nastepujace dziatania:

— wsrdd pracownikow Sekcji Swiadczen Podstawowych Wydziatu Swiadczen Opieki
Zdrowotnej wskazano liderow opieki koordynowanej, ktérzy w siedzibie Oddziatu NFZ na
biezaco spotykali sie ze $wiadczeniodawcami w celu przyblizenia zasad zawierania i
realizacji umow w zakresie budzetu powierzonego opieki koordynowanej z mozliwo$cig
wyliczenia symulacji wartosci umowy;

— uruchomiona zostata dedykowana skrzynka email: koordynowana@nfz-poznan.pl w celu
umozliwienia bezposredniego kanatu komunikacji w tym obszarze;

— bezpfatnie dystrybuowano materiaty informacyjne dotyczace opieki koordynowanej w
POZ (takie jak naklejka na drzwi, plakat, ulotka dwustronna);

— bezptatnie udostepniono na stronie NFZ materiatow informacyjnych w formie
elektronicznej (w wersji do druku oraz w wersji do pobrania);

61 W siedzibie Wielkopolskiego Urzedu Wojewddzkiego, Starostwa Powiatowego w Kole, Ostrzeszowie, Stupcy czy
Rawiczu, a takze w Miodziezowym Domu Kultury w Pile.

62 W sprawie warunkow zawarcia i realizacji uméw o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju podstawowa
opieka zdrowotna.

63 Rozporzadzenie w sprawie $wiadczeri gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej.
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— publikacji poprzez portal SZOI komunikatéw dla $wiadczeniodawcdw dotyczacych opieki
koordynowanej.

(akta kontroli str. 941)

Z wyjasnien Dyrektor Oddziatu NFZ wynika, ze Harmonogram strategii profilaktyki
opracowany w centrali, posréd promocji wielu programéw profilaktycznych nie zawierat
dziatarn promocyjnych i edukacyjnych majacych na celu zwigkszenie $wiadomosci
koniecznosci wczesnej diagnozy PChN. Z powyzszych wyjasnien wynika réwniez, ze Zespot
Komunikacji Spotecznej i Promocji Wielkopolskiego Oddziatu NFZ nie planowat dziatan
promocyjnych i edukacyjnych majacych na celu zwigkszenie Swiadomosci koniecznoSci
wczesnej diagnostyki PChN.

(akta kontroli str. 1043-1046)

2.2 Wydatki poniesione na dziatania edukacyjne i promocyjne, majace na celu zwiekszenie
$wiadomosci spoteczeristwa odnos$nie koniecznosci wezesnej diagnostyki PChN

W okresie objetym kontrolg Oddziat Funduszu w ramach BPOK przeprowadzat spotkania z
przedstawicielami podmiotéw POZ, podczas ktdrych przedstawiano zasady realizacji
$wiadczen. Pracownicy Wydziatu Swiadczen Opieki Zdrowotnej WOW NFZ, wskazani jako
liderzy do wprowadzania opieki koordynowanej w WOW NFZ, w godzinach urzedowania NFZ,
udzielali szczegttowych wyjasnienn dotyczacych modelu opieki koordynowanej w POZ
kazdemu zainteresowanemu podmiotowi. W wyniku przeprowadzanych dziatan
informacyjnych, Oddziat NFZ zawart umowy w zakresie BPOK z 35 $wiadczeniodawcami
zrzeszonymi w PPOZ (brak formalnej informacji o cztonkostwie podmiotéw w PPOZ). Pomimo
szeregu dziatan podjetych przez Oddziat NFZ w zakresie BPOK nie podjeto dziatan
edukacyjnych i promocyjnych bezpo$rednio zwigzanych z PChN. Tutejszy Oddziat NFZ nie
poniost rowniez dodatkowych kosztow zwigzanych z dziataniami informacyjno-promocyjnymi
w przedmiotowym zakresie.

(akta kontroli str. 1102-1114)

2.3 Wspotpraca z innymi instytucjami oraz organizacjami pozarzadowymi w ramach
dziatan promocyjnych i edukacyjnych i ich efekty

W celu zwiekszenia liczby podmiotow POZ przystepujacych do realizacji opieki
koordynowanej, w kwietniu 2023 r., Oddziat NFZ wystosowat pismo do Prezesa Okregowe;
Rady Lekarskiej w Poznaniu z prodba o udostepnienie listy lekarzy specjalistow spoza sektora
publicznego, ktérzy wyrazg zainteresowanie wspdtpracg z placoéwkami podstawowej opieki
zdrowotnej. Jednakze do dnia zakoriczenia kontroli nie otrzymat odpowiedzi.

(akta kontroli str. 945-947)

Z wyjasnien Dyrektor Oddziatu NFZ wynika, ze w okresie objetym kontrolg Zespdt Komunikacii
Spotecznej i Promocji Wielkopolskiego Oddzialu NFZ nie nawigzat wspétpracy z innymi
podmiotami realizujgcymi dziatania promocyjne iedukacyjne majace na celu zwigkszenie
Swiadomosci spoteczenstwa o koniecznosci wczesnej diagnostyki PChN. Dodata, ze kierunki
dziatan Zespotu Komunikacji Spotecznej i Promocji Oddziatu NFZ (dalej: ZKSiP), w duzej mierze
inspirowane byly przez Biuro Komunikacji Spotecznej i Promociji Centrali NFZ (dalej: BKSiP),
ktére nie wskazato kierunku dziatar dotyczacych promocji diagnostyki PChN.

(akta kontroli str. 936-940)

W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie stwierdzono
nieprawidtowosci.

Oddziat Funduszu organizowat szereg spotkan promocyjnych i edukacyjnych dotyczacych
BPOK zaréwno w swojej siedzibie, jak i na obszarze wojewddztwa. W celu zwigkszenia liczby
podmiotow POZ, Oddziat NFZ wystosowat pismo do Prezesa Okregowej Rady Lekarskie
w Poznaniu z prosba o udostepnienie listy lekarzy specjalistow. Pomimo szeregu dziatan
podjetych przez Oddziat NFZ w zakresie BPOK nakierowanych na zachecenie do dziatan
$wiadczeniobiorcow, nie podjeto dziatan edukacyjnych i promocyjnych bezposrednio
skierowanych do spoteczenistwa, zwigzanych z PChN. Oddziat NFZ nie nawigzat réwniez
wspdtpracy z innymi podmiotami realizujgcymi dziatania promocyjne i edukacyjne majace na

15



Whioski

Uwagi

Prawo zgloszenia
zastrzezen

celu zwigkszenie $wiadomosci spoteczenstwa o koniecznosci wezesnej diagnostyki PChN.
W zwigzku z brakiem dziatat w powyzszym zakresie Oddziat Funduszu nie ponidst rowniez
dodatkowych kosztdw.

IV. Uwagi i wnioski

W zwigzku z niestwierdzeniem nieprawidtowo$ciami, Najwyzsza Izba Kontroli nie formutuje
whnioskéw pokontrolnych.

Najwyzsza Izba Kontroli nie wnosi uwag.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje prawo
zgtoszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, w terminie 21
dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zglasza sie do dyrektora Delegatury NIK
w Poznaniu. Prawo zglaszania zastrzezen, zgodnie z art. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie
przystuguje do wystapienia pokontrolnego zmienionego zgodnie z tre$cig uchwaty w sprawie
zastrzezen.

Poznan, 13 grudnia 2024 r.
Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Poznaniu

Kontrolerzy
Aneta Karska Dyrektor
Doradca ekonomiczny z up. Przemystaw Grad

p.o. Wicedyrektor
Ipodpisano elektronicznie/

Ipodpisano elektronicznie/
Piotr Kret

Specjalista kontroli parstwowej

Ipodpisano elektronicznie/



