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|. Dane identyfikacyjne
Zaktad Ubezpieczen Spotecznych Oddziat w Kielcach

Pawet Kaleta, Dyrektor Oddziatu, od 01 grudnia 2016 r. do nadal.

1. Realizacja zadan w zakresie rehabilitacji leczniczej, w tym warunki kadrowe i
organizacyjne;

2. Prawidtowo$¢ wydawania orzeczer i skuteczno$¢ rehabilitacii leczniczej.

Lata 2018-2019. Dla realizacji celéw kontroli mogg by¢ wykorzystane dowody
sporzadzone w latach wczesniejszych oraz okresie pozniejszym, a takze dane
statystyczne z tych okresow.

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

Najwyzsza Izba Kontroli
Departament Pracy, Spraw Spotecznych i Rodziny

Piotr Narel, st. inspektor k.p., upowaznienie do kontroli nr KPS/25/2020 z dnia 22
maja 2020 .
{akta kontroli str.1)

1Dz. U. 22020 . poz. 1200, dalej: ustawa o NIK.



OCENA OGOLNA

OBSZAR

Opis stanu
faktycznego

Il. Ocena ogdinaz kontrolowanej dziatalnosci

Realizowana przez Oddziat ZUS w Kielcach rehabilitacja lecznicza w ramach
prewenciji rentowej skierowana do 0séb zagrozonych utratg zdolnoscig do pracy, ale
rokujacych jej odzyskanie nie we wszystkich przypadkach byla skuteczna.
W badanej probie 70 ubezpieczonych skierowanych na rehabilitacje po uptywie roku
od jej zakoriczenia3 odnotowano spadek odprowadzonych sktadek na ubezpieczenia
spoteczne o 0,6% oraz $wiadczen z tytutu niezdolnosci do pracy o 33,6%*.

Pomimo, ze poprawe stanu funkcjonalnego organizmu rehabilitowanych stwierdzono
w 56,6% przypadkéw, to nadal w ciggu roku po rehabilitacji 30 os6b przebywato na
$wiadczeniach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (FUS), z tego 25 osobom
wyptacono $wiadczenia w zwigzku ze schorzeniami, na ktdre byli rehabilitowani.
W okresie jednego roku po odbyciu rehabilitacji 28 osdb, tj. 38,9% objetych kontrolg
bylo zatrudnionych na umowe o prace, umowe zlecenia lub prowadzito dziatalnos¢
gospodarcza, a 11 oséb pozostawalo bez zatrudnienia (15,7%) i jedna osoba
przeszia na emeryture.

Najwyzszg skutecznos¢ rehabilitacji osiagnieto w przypadku oséb korzystajacych ze
$wiadczenia rehabilitacyjnego. W ich przypadku zmniejszyta sie 0 59,7% liczba dni,
za ktore ubezpieczeni pobierali $wiadczenia oraz spadta o 58,9% wysokosc
wypltaconych $wiadczen, a o 67,6% wzrosty sktadki z tytulu ubezpieczenia
spotecznego. Z kolei najnizsza w grupie 18 0séb, ktore przed rehabilitacjg pobieraty
rente okresowa (spadek o odpowiednio 16,4% i 9,9% oraz wzrost 0 2,9%). Na
skutecznos¢ rehabilitacji wplyw mégt mie¢ diugi okresem oczekiwania. Dla
zbadanych 70 zbadanych spraw $redni okres od wptywu wniosku do rozpoczecia
turnusu wynosit 100 dni.

Stwierdzono w 2018 r. Oddziat wspotpracowat tylko z jednym konsultantem
w zakresie stomatologii, endokrynologii i dermatologii oraz reumatologii, natomiast
w2019 r. w zakresie stomatologii, dermatologii i reumatologii oraz ginekologii
i potoznictwa. Stanowito to naruszenie Procedury do procesu 9.1 Wydawanie
orzeczen, zgodnie z ktérg Oddziat powinien wspdipracowa¢ z co najmniej dwoma
konsultantami Zaktadu posiadajacymi tg sama specjalizacie.

ll.Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe’ kontrolowanej dziatalnosci

1. Realizacja zadan w zakresie rehabilitacji leczniczej,
w tym warunki kadrowe i organizacyjne

1.1 Zakres dziatania Oddzialu w okresie objetym kontrolg obejmowat m.in.
prowadzenie prewencji rentowej, w tym rehabilitacje leczniczg ubezpieczonych
zagrozonych catkowitg lub czesciowq niezdolno$ciag do pracy, oséb uprawnionych
do zasitku chorobowego lub $wiadczenia rehabilitacyjnego po ustaniu tytulu do
ubezpieczenia chorobowego lub wypadkowego, a takze oséb pobierajacych rente

2 Najwyzsza lzba Kontroli formutuje ocene ogding jako ocene pozytywna, ocene negatywng albo ocene w formie

opisowej.

3 W poréwnaniu do roku przed rehabilitacja, tj. przed datg zlozenia wniosku o rehabilitacie lub wydania

orzeczenia przy orzekaniu w sprawie uprawnien do $wiadczenia rehabilitacyjnego ub renty okresowej z tytutu

niezdolno$ci do pracy.

4 Zasitki chorobowe, $wiadczenia rehabilitacyjne i renty okresowe z tytutu niezdolnosci do pracy.

5 Oceny czastkowe to oceny dziatalnosci w poszczegdlnych obszarach badan kontrolnych. Ocena czastkowa
moze by¢ sformutowana jako ocena pozytywna, acena negatywna albo acena w formie opisowej.
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okresowq z tytutu niezdolno$ci do pracy, o czym stanowi art. 69 ustawy z dnia 13
pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen spotecznychs.

W latach 2018-2019 Oddziat wydat tacznie 82 334 orzeczenia. Najwiecej orzeczen
wydano dla celdéw rentowych (39 446). W zwigzku z rehabilitacjg leczniczg Oddziat
wydat tacznie 8 336 orzeczer’, w tym 5740 orzeczenia o potrzebie rehabilitacii.
Orzeczenia odmowne® wydano w 2725 przypadkach, w tym 2 596 stanowily
odmowy orzecznicze, a 129 - formalne®. W okresie objetym kontrolg wystawiono
tacznie 4 940 skierowan na rehabilitacje lecznicza, a odbylo jg 5 305 oséb. Rdznica
miedzy liczba skierowan a liczba rehabilitowanych wynikata m.in. z powodu odbycia
rehabilitacji w innym roku niz ten, w ktérym wystawiono skierowanie, rezygnacii
z odbycia rehabilitacji, nie stawieniu sie w o$rodku rehabilitacyjnym.

Zestawienie dotyczace podstawowych danych w zakresie wydawania przez Oddziat
orzeczen o rehabilitacji leczniczej:

L.p. Wyszczegoélnienie 2017 2018 2019
1. | Liczba wnioskow o rehabilitacje leczniczg 3754 3756 3580
2. | Liczba wydanych orzeczen 4152 4358 3978
3. | Orzeczenia pozytywne 3042 3199 2541
4, | Odmowa (ogétem): 1167 1222 1503
5. | Orzecznicza 1110 1159 1437
6. |Formalna 57 63 66
7. | Sprzeciwy: 0 236 274
8. | -rozpatrzone pozytywnie 0 26 38
9. | -rozpatrzone negatywnie 0 210 236
10. |Zarzuty wadliwosci: 0 4 4
11. |- podtrzymujgce orzeczenia 0 1 1
12 |- zmieniajgce orzeczenia 0 3 3
13, | Liczba skierowan 2814 2754 2186
14, | Liczba rehabilitowanych 2724 2916 2389

W latach 2018-2019 w Oddziale zatrudnionych byto tacznie 20 lekarzy orzecznikéw,
ktorzy spetniali wymogi formalne okreslone w § 11 rozporzadzenia Ministra Polityki
Spotecznej z dnia 14 grudnia 2004 r. w sprawie orzekania o niezdolnosci do pracy'®,
tj. posiadali specjalizacje oraz odbyli przeszkolenie w zakresie ustalonym przez
Prezesa Zaktadu. Wedlug stanu na koniec 2018 r. i na czerwiec 2019 r. w Oddziale
zatrudnionych bylo 23 lekarzy o nastepujacych specjalizacjach!'. choroby

8§Dz U.z2020 r. poz. 226, ze zm.

¥ Liczba wnioskéw | orzeczen jest rézna m.in. dlatego, ze wnioski sktadajg osoby zainteresowane i lekarze
leczacy, a orzeczenia zapadajg tez w sytuacjach, gdy lekarz orzecznik albo komisja lekarska Zaktadu
Ubezpieczen Spolecznych orzekajg o potrzebie rehabilitacji leczniczej, orzekajac w sprawie niezdolnoéci do
pracy do celéw rentowych albo o okolicznosciach uzasadniajacych przyznanie $wiadczenia rehabilitacyjnego

8 Po odmowie ubezpieczony moze ztozy¢ nowy wniosek w dowolnym terminie,

9 Zakfad formalnie odmawia skierowania na rehabilitacie lecznicza w przypadku braku zgloszenia do
ubezpieczenia spotecznego - ubezpieczenie to obejmuje: skladke emerytalng, rentowg, chorobowg
i wypadkowa, a ubezpieczonym jest osoba fizyczna podlegajaca cho¢ jednemu z wymienionych ubezpieczen.
10Dz, U. Nr 273, poz. 2711, ze zm.

1 Wyniki sie nie sumuja, gdyz niektorzy lekarze maja wiecej niz jedna specjalizacie.
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wewnetrzne — 10 lekarzy, chirurgia — dwoch lekarzy, neurologia - pieciu lekarzy,
oraz po jednym lekarzu w nastepujacych specjalizacjach: psychiatria — potoznictwo
i ginekologia, kardiologia, ortopedia i traumatologia, choroby ptuc, medycyna ogdlina,
a takze reumatologia.

Plan zatrudnienia lekarzy orzecznikéw przewidywat 20 etatéw w latach 2018-2019,
i czterech — lekarzy czlonkéw komisji lekarskich. Przecigtne zatrudnienie lekarzy
orzecznikéw wynosito 17,08 etatu w 2018 r. i 17,43 w 2019 r., a lekarzy czionkow
komisji lekarskich odpowiednio 4,50 i 4,75 etatu. W latach 2018-2019 ogtoszonych
zostato ogotem 11 naboréw na stanowisko lekarza orzecznika i lekarza — cztonka
komisji lekarskich. Nierozstrzygnigte zostaly cztery nabory (niezgloszenie sie
zadnego kandydata w trzech przypadkach i brak odpowiedniego kandydata do
zatrudnienia w jednym przypadku. W wyniku siedmiu pozostatych naboréw
zatrudniono 11 lekarzy. Wobec niewystarczajgcego stanu zatrudnienia lekarzy
Oddziat podejmowat dziatania w postaci m.in. zwiekszenia przydziatu zadan
pracujgcym lekarzom oraz kierowania wigkszej ilosci spraw do konsultantow.

Szczego6lowym badaniem objeto 10 naboréw przeprowadzonych w latach 2018-
2019. Nabory te odbyty sie zgodnie z art. 74a-74e ustawy z dnia 13 pazdziernika
1998 r. o systemie ubezpieczen spotecznych'2 i spetnialy warunki opisane w Nr 3 do
Procedury 13.1 Obstuga kadrowo-ptacowa i podnoszenie kwalifikacji zawodowych
pracownikow'3, Preferencie w zakresie specjalizacji lekarzy, ktorzy powinni by¢
zatrudnieni w Oddziale okreslano na podstawie obecnego stanu zatrudnienia, liczby
wspétpracujgcych z Oddziatem konsultantdw o okreslonych specjalizacjach oraz
zapotrzebowania na dane specjalizacje wynikajace z biezacej analizy spraw.

(akta kontroli str.: 746-749, 836-843, 845-846, 855-905, 929-944)

W 2018 roku lekarze orzecznicy wydali $redniomiesigcznie 183 orzeczenia i 192
w 2019 . Komisja lekarska wydata $redniomiesiecznie 249 orzeczen. Sredni poziom
wynagrodzen w grupach stanowisk objetych kontrolg ksztattowat sie w sposob
nastepujacy (wedtug stanu na dzien 31 grudnia danego roku): lekarz-czlonek komisji
lekarskiej — 8 440 zt w 2018 r. i 10 043 zt w 2019 r.; lekarz orzecznik - 7 881 zt

w20181.19525 zt w 2019r.
(akta kontroli str.; 729-730, 836-943, 1212)

1.2. W 2018 r. Oddziat wspotpracowat z 33 konsultantami i z 49 w 2019 r. W latach
2018 r. Oddziat wspotpracowat tylko z jednym konsultantem w zakresie stomatologii,
endokrynologii i dermatologii oraz reumatologii, a w 2019 r. w zakresie stomatologii,
dermatologii i reumatologii oraz ginekologii i pofoZnictwa. Oddziat zawierat corocznie
umowy cywilnoprawne na okres 12 miesiecy z lekarzami konsultantami.
Wynagrodzenie za wydanie jednej opinii wynosito 150 zt lub 170 zt oraz 200 z za
opinie wydang po przeprowadzeniu badania miejscu pobytu ubezpieczonego.

Zapotrzebowanie na prace konsultantéw na dany rok byto okreslane na podstawie
analizy liczby wydanych opinii przez poszczegéinych konsultantdw w latach
ubiegtych oraz przewidywanych potrzeb Oddziatu. Zainteresowani pracg w Oddziale
lekarze po rozmowie wstepnej z gléwnym lekarzem orzecznikiem skiadali do
dyrektora Oddzialu podanie o zawarcie umowy na wydawanie specjalistycznych
opinii wraz z zalgcznikami (prawem wykonywania zawodu, dyplomem
stwierdzajacym posiadanie tytutu specjalisty, oSwiadczenie o prowadzeniu badz nie
dziatalno$ci gospodarczej, za$wiadczenie o postawie etycznej). W przypadku
akceptacji Dyrektora powotana trzyosobowa komisja przeprowadzata z kandydatem
negocjacje stawki za wydanie opinii.

(akta kontroli str.: 359-363; 377-380, 846, 1211-1212)

2Dz, U.z2020 . poz. 226, ze zm.
13 Procedury te zostaly wprowadzone Zarzadzeniami Prezes ZUS i obowigzywaty od 1 kwietnia 2017 r.
i 8 sierpnia 2019,
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Szczegbtowemu badaniu poddano 5 uméw, jakie zostaty zawarte miedzy Oddzialem
a konsultantami wspotpracujacymi z Oddzialem w latach 2018-2019. Wszystkie
te umowy byly zgodne z art. 68 ust. 2 ustawy o systemie ubezpieczen spotecznych
oraz z zatacznikiem nr 9 — Instrukcja —ogbine warunki postgpowania orzeczniczego
do procedury do procesu 9.1 Wydawanie orzeczen. Zatrudnieni konsultanci spetniali
wymogi zawarte w wyzej wymienionym zatgczniku tj. posiadali tytut specijalisty.

(akta kontroli str.: 954-984, 995-1209)

1.3. Do obowigzkéw Dyrektora Oddzialu wg § 28 ust. 2 pkt 8 Regulaminu
Organizacyjnego ZUS nalezy dbatos¢ o stale podnoszenie kwalifikacji zawodowych
pracownikéw. W okresie 2018-2019 lekarze orzecznictwa lekarskiego mieli
mozliwos¢ podnoszenia swoich kwalifikacji zawodowych poprzez udziat
w szkoleniach organizowanych przez Centrale ZUS, Centra Szkolenia i Oddziat,
a takze uczestnictwo w konferencjach szkoleniowcach zakupionych na ich wniosek
przez Oddziat. Wytyczne dot. przekwalifikowania i opracowania orzeczen byly
przedmiotem szkoleri merytorycznych organizowanych w Centrali Zaktadu, a takze
w Oddziale przez Gldwnego Lekarza Orzecznika Oddziatu, w formie modutéw e-
learningowych'# oraz podczas przeprowadzanych w Oddziale okresowych szkolen
przypominajacych zasady orzekania o niezdolno$ci do pracy.

W Zaktadzie obowigzuje ,Program szkolenia dla nowozatrudnionych lekarzy
orzecznikdw | lekarzy — czionkow komisji lekarskich”, ktory obejmuje m.in.
zagadnienia zwigzane z rehabilitacjg lecznicza. Szkolenia te realizowane byly
w ciggu czterech tygodni od zatrudnienia (od 9 pazdziernika 2019 r. — trzy tygodnie).

W latach 2018-2019 w Oddziale zrealizowano tacznie po 29 szkolen, z czego osiem
zorganizowane byly przez Centrale ZUS i szesnascie przez Oddzial, a pozostale
przez organizatora zewnetrznego. Wszyscy nowozatrudnieni lekarze w 2018 r.
i 2019 . przeszli szkolenie dedykowane dla lekarzy orzecznikow. W okresie objetym
kontrolg byto prowadzone jedno szkolenie po$wiecone rehabilitacii lecznicze;j.

(akta kontroli str.: 850-905)

1.4. Informacje dotyczace rehabilitacji leczniczej w ramach prewencji rentowe;
zamieszczone byly na stronie internetowej Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych's,
mozna je takze bylo uzyska¢ na infolinii telefonicznej Zaktadu'® oraz drogg
mailowg!”. W Sali obstugi klienta w budynkach Oddzialu przedstawione byly
pisemne informacje, w postaci wywieszek na $cianach oraz w postaci ulotek
(z informacjg dotyczaca rehabilitacji leczniczej w ramach prewencji rentowej,
zawierajacq m.in.: warunki uprawniajgce do ofrzymania $wiadczenia, wymagane
dokumenty, sposob wnioskowania, przebieg orzecznictwa lekarskiego etc.).

W okresie objetym kontrolg Oddziat prowadzit dziatania informacyjno-promocyjne
dotyczacych ogdlnie dziatalnoSci ZUS i sytemu ubezpieczen spotecznych.
Przedsiewziecia te inicjowane byly przez Centrale ZUS. Oddziat sam nie inicjowat
ani tez nie uczestniczyt w dziataniach promocyjnych dedykowanych rehabilitacii
leczniczej.

(akta kontroli str.: 760)

1.5 W okresie objetym kontrolag w ramach Oddziatu funkcjonowat Wydziat
Orzecznictwa Lekarskiego i Prewencji (Wydziat), do ktérego zadan m.in. nalezata
obstuga skierowan na rehabilitacje leczniczg w ramach prewenciji rentowe;.

14 W terminie do 3 tygodni od zatrudnienia lekarza orzecznika / cztonka komisji lekarskiej.

15 https://www.zus.pl/swiadczenia/prewencja-i-rehabilitacja/prewencja-rentowa/kierowanie-na-rehabilitacje-
lecznicza-w-ramach-prewencji-rentowej-zus

16 Centrum Obstugi Telefonicznej, nr tel. 22-560-16-00, https:/www.zus.plio-zus/kontakt/centrum-obslugi-
telefonicznej-cot-

17 Adres e-mail do zapytan ogdinych: cot@zus.pl



Stwierdzone
nieprawidtowosci
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OBSZAR

Opis stanu
faktycznego

W 2018 r. wykonanie planu finansowego Wydziatu wynosito 93,3% (870 tys. zi),
wtym 10 tys. zt dotyczyly kosztéw badan osob ubiegajacych sie o $wiadczenia
rentowe, 360 tys. zt dotyczyto Swiadczen wyptacanym lekarzom i psychologom za
przeprowadzanie badan i wydanie opinii, a 500 tys. zt dotyczylo zwrotu kosztéw
przejazdu. W 2019 r. wykonanie planu finansowego Wydziatu wynosito 92,3%
(1.099 tys. zt), w tym 10 tys. zt dotyczylo kosztdw badarn osob ubiegajacych sie
o $wiadczenia rentowe, 595 tys. zt dotyczylo Swiadczeh wyptacanym lekarzom
i psychologom za przeprowadzanie badan i wydanie opinii, a 494 tys. zt zwrotu

kosztow przejazdu.
(akta kontroli str.: 748, 757-760)

1.6. W latach 2018-2019 w Oddziale zostalo przeprowadzonych ogétem 52 kontroli
(31w 2018r.121 w2019 r.). W 2018 r. przeprowadzono jedng kontrole wewnetrzng
funkcjonalng dot. prewencji i rehabilitacji (kontrola prawidiowosci i terminowosci
realizacji zadan) oraz jedng kontrole wewnetrzng funkcjonalng dot. orzecznictwa
lekarskiego. Podobnie w 2019 r. Nie stwierdzono nieprawidtowosci dot. rehabilitacii
leczniczej, w pozostatych zrealizowano wszystkie zalecenia pokontrolne, zawarte
w wystapieniach pokontrolnych.

W badanym okresie w Oddziale zarejestrowano 10 skarg (po 5 kazdego roku),
zadna ze skarg nie dotyczyta probleméw zwigzanych z orzecznictwem lekarskim
w zakresie rehabilitacji leczniczej. Wszystkie skargi zostaly zatatwione terminowo,
zgodnie z art. 237 § 1 Ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania
administracyjnego'8. W kazdym z badanych przypadkoéw przeprowadzone zostato
postepowanie wyjasniajace.

(akta kontroli str.: 763-835)

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

W latach 2018 r. Oddziat wspdtpracowat tylko z jednym konsultantem w zakresie
stomatologii, endokrynologii i dermatologii oraz reumatologii, a w 2019 r. w zakresie
stomatologii, dermatologii i reumatologii oraz ginekologii i pofoznictwa. Stanowito to
naruszenie procedury do procesu 9.1 Wydawanie orzeczen, zatacznik nr 9 —
Instrukcja - ogoine warunki postgpowania orzeczniczego, pkt. Il. ppkt 1. Wspdtpraca
z konsultantami Zakfadu, wykonywanie badar dodatkowych'. Zgodnie z tg
procedurg kazdy Oddziat powinien wspdipracowaé z co najmniej dwoma
konsultantami Zaktadu posiadajacymi tg sama specjalizacje.

W ocenie NIK, Oddziat prawidiowo realizowal zadania w zakresie rehabilitacii
leczniczej w przywotanym wyzej zakresie. Stwierdzona nieprawidiowos$¢ nie miata
istotnego wplywu na prowadzong dziatalnos¢.

2. Prawidlowos¢ wydawania orzeczen i skutecznosé
rehabilitacji leczniczej

2.1 Przepisy w zakresie wydawania orzeczen reguluje rozporzadzenie Rady
Ministrow z dnia 12 pazdziernika 2001 r. w sprawie szczegoétowych zasad i trybu
kierowania przez Zaktad Ubezpieczen Spotecznych na rehabilitacje leczniczg oraz
udzielania zaméwien na ustugi rehabilitacyjne?0, a takze Procedura do procesu 9.1
Wydawanie orzeczen.

18Dz, U.z2020r. poz. 256 ze zm.
19 Zalgcznik do zarzadzenia Prezesa ZUS nr 39 z dnia 31 marca 2017 1.
2 Dz, U.z2019r. poz. 277.
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Kontrola prawidlowo$ci wydawania orzeczeri obejmowata 18 losowo wybranych
spraw (wnioski zostaly rozpatrzone w 2018 r.), gdzie lekarz orzecznik wydat
orzeczenie o braku potrzeby rehabilitacji. Gtowny lekarz orzecznik lub jego zastepca
przydzielat sprawy do lekarzy orzecznikow poprzez losowanie w aplikacii
Wspomaganie Orzecznictwa (w skrocie: WO). W zadnej z powyzszych 18 spraw nie
WNoszono sprzeciwu w sprawie wydanego orzeczenia.

{akta kontroli str..441,667-728, 731-742, 1219-1223)

Kontrolg objeto jednoczesnie 70 spraw, w ktorych wnioski wplynely, zostaly
rozpatrzone oraz osoba skierowana zakonczyta turnus rehabilitacyjny w 2018 r.,
w tym po 18 spraw, w ktérych wnioskodawca w okresie 12 miesigcy przed
ztozeniem wniosku pobierat zasitki chorobowe zwigzane ze schorzeniami, na ktore
miat by¢ rehabilitowany; pobierat $wiadczenie rehabilitacyjne; pobierat rente
okresowa z tytutu niezdolno$ci do pracy oraz 16 spraw, w ktérych wnioskodawca nie
pobierat z ZUS $wiadczen z tytutu niezdolnosci do pracy.

Badanie kontrolne powyzszych 70 spraw w zakresie sporzadzania orzeczen, opinii,
skierowan lub zasSwiadczen przez lekarzy orzecznikdéw i komisje lekarskie nie
wykazato nieprawidiowosci. Nie stwierdzono réwniez przypadkéw budzacych
watpliwoci w zakresie zapewnienia wszystkim wymagajacym rehabilitacji rownego
do niej dostepu. W jego wyniku, ustalono, ze przy wydawaniu orzeczen
przestrzegano urequlowan zawartych w Polityce antykorupcyinej Zaktadu
Ubezpieczen Spotecznych?! i Zasadach unikania konfliktu intereséw?? oraz Kodeksie
etyki pracownika Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych®, Zadna z osob
zainteresowanych nie wniosta sprzeciwu w sprawie wydanego orzeczenia.

(akta kontroli str.: 439-666, 731-742, 1219-1223)

Badania kontrolne wykazaly, ze w 47 z 70 skontrolowanych sprawach orzeczenia
zostaly wydane przez lekarza o specjalnosci innej niz typ schorzenia, w sprawie
ktorego orzekat?*. Natomiast w pozostalych 25 przypadkach orzeczenia zostaty
wydane przez lekarzy orzecznikdw o specjalnosciach tozsamych ze stwierdzonymi
schorzeniami. Kontrola wykazata roéwniez, ze we wszystkich zbadanych
przypadkach nie zlecono dodatkowych badan medycznych, natomiast w dwoch

przypadkach korzystano z porad lekarzy konsultantow.
(akta kontroli str.: 445-728, 731-742, 928, 1215-1224)

2.2. Zasady dotyczace kierowanie 0s6b na rehabilitacje leczniczg zostaty okre$lone
w rozporzadzeniu o rehabilitacji oraz Procedurze 9.3 - Realizacja rehabilitacji
leczniczej. W wyniku kontroli 70 spraw ustalono, Zze we wszystkich skontrolowanych
sprawach przestrzegano przywotanych wyZzej uregulowan.

Na termin rozpoczecia rehabilitacj, po wydanym orzeczeniu o celowosci
przeprowadzenia rehabilitacji leczniczej, mialy m.in. wplyw takie czynniki jak:
dostepnos¢ termindw i miejsc w danym okresie i dla okre$lonego profilu schorzenia;
osobista sytuacja ubezpieczonych, ktéra wymusza skierowanie ich na rehabilitacje
leczniczg w konkretnym terminie z uwagi np. rozmaite okolicznosci losowe, rodzinne

2 Na podstawie zarzadzenia nr 67 Prezesa Zakladu Ubezpieczen Spolecznych z dnia 22 pazdziernika 2019 r.
w sprawie wprowadzenia ,Polityki antykorupcyjnej Zakladu Ubezpieczen Spotecznych”.

22 Na podstawie zarzadzenia nr 27 Prezesa Zakladu Ubezpieczen Spolecznych z dnia 24 kwietnia 2018 r.
w sprawie wprowadzenia zasad unikania konfliktu interesow.

2 Na podstawie zarzadzenia nr 32 Prezesa Zakladu Ubezpieczen Spotecznych z dnia 24 maja 2019 .
w sprawie wprowadzenia ,Kodeksu etyki pracownika Zakladu Ubezpieczen Spotecznych”.

2 Nr PRL 450000000000514-2018 - schorzenie: zesp&t bolowy w przebiegu dyskopatii szyjnej i ledzwiowe,
nadci$nienie tetnicze; nr PRL 450000000000498-2018 — schorzenie: zesp6t bdlowy w przebiegu zmian
zwyrodnieniowo-dyskopatycznych kregostupa ledzwiowego, zmiany zwyrodnieniowe stanow biodrowych,
nadci$nienie tetnicze; nr PRL: 450000000000213-2018 - schorzenie: zespdt bolowy kregostupa w przebiegu
dyskopatii ledzwiowe;.



badz zawodowe, terminowe wizyty lekarskie, itp. Na czas trwania postepowania ma
réwniez weryfikacja formalnych uprawnien do skorzystania z rehabilitacji lecznicze.

Dla zbadanych 70 ww. spraw Sredni okres od wplywu wniosku do rozpoczecia
turnusu wynosit 100 dni. | tak:

dla oséb, ktére nie pobieraty z Zakiadu zadnych $wiadczen: od 81 dni do 296 dni,
$rednio 153 dni;
dia osdb, ktére pobieraly zasitki chorobowe: od jednego dnia do 114 dni, Srednio
44 dni;
dla oséb pobierajacych $wiadczenie rehabilitacyjne: od 31 dni do 111 dni,
$rednio 93 dni;
dla 0s6b pobierajacych rente okresowg z tytutu niezdolno$ci do pracy: od 23 dni
do 152 dni, $rednio 92 dni.

(akta kontroli str.: 445-728, 731-742, 928, 1215-1224)

2.3. W wyniku analizy zbadanych ww. 70 spraw ustalono, ze:

16 spraw rozpatrzone zostaty na podstawie wniosku lekarza leczacego, a 36
przy wniosku o $wiadczenie oraz 16 podczas kontroli zwolnien lekarskich (ZLA);
taczna liczba dni pobierania $wiadczenia w ciggu roku przed i po rehabilitacii
zmalata z 14 804 do 10 473, 1. 0 29,3%;

laczna kwota wyplaconych przez ZUS $wiadczeh w ciggu roku przed i po
rehabilitacji zmalata z 838,9 tys. zt do 557,2 tys. #, tj. 0 33,6%;

laczna kwota odprowadzonych skiadek na ubezpieczenie spoteczne w ciggu
roku przed i po rehabilitacji spadta z 218,2 tys. zt do 250,2 tys. i, t
0 51,1%;

w 39 opiniach lekarskich po zakoriczeniu rehabilitacji wskazano poprawe stanu
funkcjonalnego, w 31 — bez zmiany;

po uplywie jednego roku po zakoriczeniu rehabilitacji 30 0séb przebywato na
$wiadczeniach z FUS, 27 bylo zatrudnionych na umowe o prace, umowe
Zlecenia lub prowadzito dziatalno$¢ gospodarcza, 12 pozostawalo bez
zatrudnienia i jedna osoba przeszta na emeryture.

W populacji 16 spraw, w ktorych wnioskodawca w okresie 12 miesiecy przed
zlozeniem wniosku nie pobierat z Zaktadu Zadnych Swiadczen:

wszystkie sprawy rozpatrzono na podstawie wniosku lekarza leczacego;

laczna liczba dni pobierania $wiadczenia w ciggu roku przed i po rehabilitacji
zmalata z 76 do 10 dni, tj. 0 86,8%;

laczna kwota wyptaconych przez ZUS $wiadczen w ciggu roku po rehabilitacji
spadta z 7,7 tys. zt do 6,3 tys. zi;

laczna  kwota odprowadzonych sktadek na ubezpieczenie spoteczne
w ciagu roku przed i po rehabilitacji spadta z 250,0 tys. zt do 33,3 tys. z, i
0 86,7%;

w 13 opiniach lekarskich po zakoriczeniu rehabilitacji wskazano poprawe stanu
funkcjonalnego, w 3 — bez zmiany;

12 os6b po uptywie roku od zakoriczenia rehabilitacji bylo zatrudnione na
podstawie umowy o prace, dwie pozostawaty bez pracy, jedna prowadzita
dziatalno$¢ gospodarczg, a jedna przeszta na emeryture.

Wsrod 18 spraw, w ktdrych wnioskodawca w okresie 12 miesigcy przed zlozeniem
whniosku pobierat zasitki chorobowe:

wszystkie 18 spraw rozpatrzone zostaty na podstawie wynikéw kontroli zwolnien
lekarskich (ZLA);

taczna liczba dni pobierania $wiadczenia w ciggu roku przed i po rehabilitacjg
wzrosta z 2606 do 2915, tj. 0 11,9%;



taczna kwota wyptaconych przez ZUS $wiadczen w ciggu roku przed i po
rehabilitacji wzrosta z 184,5 tys. zt do 233,9 tys. zi, 1j. 0 26,8%);

laczna kwota odprowadzonych skladek na ubezpieczenie spoteczne
w ciagu roku przed i po rehabilitacji spadta z 128,9 tys. zt do 115,4 tys. i, tj.
0 10,5% (kwoty netto);

w 10 opiniach lekarskich po zakonczeniu rehabilitacji wskazano poprawe stanu
funkcjonalnego, w 8 — bez zmiany;

po uplywie 1 roku od dnia zakoriczenia rehabilitacji osiem osob podijeto
zatrudnienie na podstawie umowy o prace, sze$¢ osob przebywalo na zasitkach
chorobowych; trzy osoby pozostawaly bez pracy a jedna osoba prowadzita
dziatalno$¢ gospodarcza,

W grupie 18 spraw, w ktorych wnioskodawca w okresie 12 miesiecy przed
ztozeniem wniosku pobierat Swiadczenie rehabilitacyjne:

wszystkie 18 sprawy rozpatrzone zostaly na podstawie wniosku lekarza
leczacego;

taczna liczba dni pobierania Swiadczenia w ciagu przed i po rehabilitacji zmalata
z 5439 do 2190, tj. 0 59,7%;

taczna kwota wyptaconych przez ZUS $wiadczen w ciggu roku przed i po
rehabilitacji zmalata z 365,2 tys. zt do 150,0 tys. z, tj. 0 58,9% (kwoty brutto);

taczna kwota odprowadzonych skladek na ubezpieczenie spoleczne
w ciggu roku przed i po rehabilitacji wrosta z 43,8 tys. zt do 73,4 tys. Z}, 4.
0 67,6%;

w 10 opiniach lekarskich po zakonczeniu rehabilitacji wskazano poprawe stanu
funkcjonalnego, w 8 — bez zmiany;

dziewig¢ osdb po uplywie roku od zakoriczenia rehabilitacji kontynuowaly
Swiadczenie rehabilitacyjne, dwie podjely zatrudnienie na podstawie umowy
o prace, oprocz tego w ciggu roku jednoczesnie: trzy osoby pozostawaly bez
zatrudnienia, osiem oséb podjelo prace na podstawie umowy o prace, dwie
osoby przebywaty na zasitku chorobowym i jedna osoba rozpoczeta prowadzenie
dziatalno$ci gospodarczej oraz jedna osoba przeszta na emeryture.

Sposréd 18 spraw, w ktdrych wnioskodawca w okresie 12 miesiecy przed ztozeniem
wniosku pobierat rente okresowa z tytutu niezdolnosci do pracy:

wszystkie 18 spraw rozpatrzonych zostato na podstawie wniosku lekarza
orzecznika, przy wniosku o $wiadczenie;

taczna liczba dni dla oséb pobierajacych $wiadczenie w ciagu roku przed i po
rehabilitacjq zmalata z 6 398 do 5 349, tj. 0 16,4%;

laczna kwota wyptaconych przez ZUS $wiadczen w ciagu roku przed i po
rehabilitacji zmalata z 244 4 tys. zt do 220,3 tys. z}, tj. 0 9,9%;

faczna kwota odprowadzonych sktadek na ubezpieczenie spoteczne/rentowe
w ciggu roku przed i po rehabilitacji wzrosta z 27,0 tys. zt do 27,8 tys. zi, ;.
0 2,9%,

w szeSciu opiniach lekarskich po zakoriczeniu rehabilitacji wskazano poprawe
stanu funkcjonalnego i w 12 bez zmiany;

W ciggu roku po zakonczeniu rehabilitacji 13 0sdb przebywato na rencie, cztery
pozostawaly bez zatrudnienia, a jedna osoba pracowata na umowie zleceniu.
(akta kontroli str.: 445-728, 731-742, 928, 1215-1224)

W wyniku analizy stwierdzono, Zze w grupie 18 skontrolowanych spraw oséb,
w ktorych w 2018 r. lekarz orzecznik wydat orzeczenie o braku potrzeby rehabilitacii:

wszystkie sprawy rozpatrzone zostaty na podstawie wniosku lekarza leczacego;
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA CZASTKOWA

Prawo zgloszenia
zastrzezen

— lgczna liczba dni na $wiadczeniu w ciggu roku przed datg wniosku i po jego dacie
spadta z 674 do 553, tj. 0 17,9%;

— taczna kwota wyptaconych Swiadczen w ciagu roku przed datg wniosku i po jego
dacie spadta z 57,5 tys. zt do 39,0 tys. z}, tj. 0 32,2% (kwoty brutto),

— odprowadzonych sktadek na ubezpieczenie spoteczne w ciggu roku przed i po
dacie wniosku zmalata z 234,1 tys. zt do 229,3 tys. 2, tj. 0 2,1%;

— w ciggu 1 roku po odmowie rehabilitacji pracowato 15 osob i jedna osoba
prowadzita dziatalno$é gospodarcza, na zasitku chorobowym przebywala jedna
osoba, a bez pracy pozostawata réwniez jedna osoba.

(akta kontroli str.: 445-728, 1342, 1347-1350)

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

W zakresie wydawania orzeczen i kierowania na rehabilitacje lecznicza Oddziat
prawidiowo stosowat Procedury do procesu 9.1 Wydawanie orzeczen oraz
Procedury do procesu 9.3 Realizacja rehabilitacji leczniczej. Nadzor nad pracq
lekarzy orzecznikdéw i cztonkéw komisji lekarskich wykonywany byt zgodnie
zProcedurg 91. Gléwny lekarz orzecznik albo jego  zastepca
w wymaganym zakresie przeprowadzali analize dokumentacji stanowigcej podstawe
wydania orzeczenia albo opinii w wymaganym wymiarze.

IV. Pozostate informacje i pouczenia

Wystapienie pokontrolne zostato sporzadzone w dwéch 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
pokontroinego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza si¢
do dyrektora Departamentu Pracy, Spraw Spofecznych i Rodziny Najwyzszej Izby
Kontroli. Prawo zgtaszania zastrzezen, zgodnie z art. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie
przystuguje do wystapienia pokontrolnego zmienionego zgodnie z tre$cig uchwaly
w sprawie zastrzezen.

Warszawa, /I pazdziernika 2020 .
Najwyzsza Izba Kontroli

Departament Pracy,
Spraw Spofecznych i Rodziny

p.0. Dyrektor
Kontroler Dariusz Ragowski

Piotr Narel
st. inspektor k.p.

QE\DMOO\J

podpis
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