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|. Dane identyfikacyjne kontroli

Numer i tytut kontroli - P/15/063 — Realizacja programoéw polityki zdrowotnej przez jednostki samorzadu
terytorialnego

Jednostka  Najwyzsza |zba Kontroli

przeprowadzajaca  Delegatura w Katowicach
kontrole

Kontroler  Michat Kapek, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr 98088 z dnia 19 listopada 2015.

(dowad: akta kontroli str. 1 -2)

Jednostka Urzad Miasta Wodzistawia Slaskiego, ul. Boguminiska 4, 44-300 Wodzistaw Slaski

kontrolowana
Kierownik jednostki  Mieczystaw Kieca, Prezydent Miasta
kontrolowanej

(dowdd: akta kontroli str. 3 - 4)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Ocena ogélna ‘ Realizowane w latach 2013-2015 (do 30 wrzes$nia) programy polityki zdrowotne;j,

zostaty przygotowane oraz wdrozone zgodnie z zasadami okreslonymi w art. 48 —
48b ustawy z 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
Uzasadnienie  ze Srodkow publicznych?. Okreslone w nich poszczegélne rodzaje dziafan
oceny ogdlnej  ymozliwiaty osiagniecie zalozonych w programach efektow. Jednakze, nalezy
zwréci¢ uwage na brak strategicznego dokumentu dotyczacego lokalnej polityki
zdrowotnej, ktory, w ocenie NIK, powinien stanowi¢ punkt wyjscia do
opracowywania i realizacji programéw zdrowotnych w Gminie.

Zasady finansowania oraz rozliczania poszczegoinych rodzajow Swiadczen
zdrowotnych zostaty szczegotowo okreSlone w kazdej z umoéw, ktdre zawierano
w kolejnych latach z realizatorami tych programéw. Niemniej jednak stwierdzono,
ze wszystkie wydatki, ktore poniesiono w zwigzku z realizacjq programow
zdrowotnych ujete byly w rozdziatach 85195 ,pozostafa dziatalnos¢” (szczepienia
profilaktyczne) i 85117 ,zakfady opiekuriczo-lecznicze i pielegniarsko-opiekuricze”
(kompleksowa rehabilitacja dzieci), zamiast w rozdziale 85149 ,programy polityki
zdrowotnej” co bylo niezgodne z przepisami zawartymi w zatgczniku nr 2 do
rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia 2 marca 2010 r. w Sprawie szczego6fowej
klasyfikacji dochodow, wydatkow, przychodow i rozchodéw oraz srodkow
pochodzacych ze zrddet zagranicznych?.

Informacje o zrealizowanych oraz o planowanych do realizacji programach
zdrowotnych, przekazywane byly do Starostwa Powiatowego w Wodzistawiu
Slaskim w sposéb oraz w terminie zgodnym ze wskazanymi w rozporzadzeniu

"Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowg skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
negatywna. Jezeli sformutowanie oceny ogéinej wedtug proponowanej skali bytoby nadmiernie utrudnione, albo taka ocena nie
dawataby prawdziwego obrazu funkcjonowania kontrolowanej jednostki w zakresie objetym kontrola, stosuje si¢ ocene
opisowa, badz uzupetnia oceng 0going o dodatkowe objasnienie

2Dz. U.z2015r., poz. 581 ze zm., zwana dalej ,ustawg o $wiadczeniach opieki zdrowotnej”.
3Dz. U.z2014r., poz. 1053 j.t., zwanego dalej ,zatacznikiem do rozporzadzenia w sprawie klasyfikacji".
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Opis stanu
faktycznego

Ministra Zdrowia z dnia 25 sierpnia 2008 r. w sprawie przekazywania informacji
o0 programach zdrowotnych oraz wzoru dokumentu zawierajgcego te informacje?,
jednak cze$¢ informacji tam zawartych — dotyczaca liczby zrealizowanych
programdw, rzeczywistej liczby uczestnikow oraz poniesionych wydatkéw nie
odzwierciedlata danych rzeczywistych, wynikajacych z liczby i rodzajéw faktycznie
udzielonych $wiadczer zdrowotnych.

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego

1 Przygotowanie jednostki do realizacji zadan
w zakresie ochrony zdrowia

Zgodnie z obowigzujagcym w latach 2013-2015 regulaminem organizacyjnym
Urzedud, zadania dotyczace ochrony zdrowia realizowano w Biurze Kultury, Sportu
i Zdrowiab, ktéremu przyporzadkowana zostata odpowiedzialno$¢ m.in. za:
przygotowanie dokumentacji konkursowej na ustugi i programy zdrowotne oraz
wykonywanie prac zwigzanych z obstugg finansowg umow zawartych przez miasto
w tym zakresie; sporzadzanie rocznych sprawozdan oraz organizacje
i wspbforganizacie imprez promujacych zdrowie i dziatania profilaktyczne
(co szczegdtowo zostato okreslone w regulaminie wewnetrznym Biura)'.

(dowdod: akta kontroli str. 5 - 24)

Realizacje ww. zadan Prezydent Miasta powierzyt w zakresach czynnoSci
stuzbowych:

— kierownikowi Biura, do ktorego obowigzkéw nalezaty w szczegoélnosci
koordynacja i nadzor nad dziatalno$cig pracownikdéw Biura, a takze inne
czynno$ci zwigzane m.in. z przygotowaniem imprez promujacych ochrong
zdrowia i dziatania profilaktyczne;

— mitodszemu referentowi, do ktdrego obowigzkow nalezaty w szczegoino$ci:
wspotpraca z placdwkami stuzby zdrowia oraz instytucjami dziatajgcymi
w tym obszarze, przygotowywanie dokumentacji konkursowej na ustugi
i programy zdrowotne oraz wykonywanie prac zwigzanych z obstugg
finansowg uméw zawartych przez miasto w tym zakresie, sporzadzanie
rocznych sprawozdan, a takze organizacja i wspdtorganizacja imprez
promujacych zdrowie i dziatania profilaktyczne.

(dowdod: akta kontroli str. 25 - 28)

W okresie objetym kontrolg w Urzedzie nie odnotowano wptywu skarg i wnioskow
mieszkancow, dotyczacych realizacji zadan z zakresu ochrony zdrowia. Powyzsza
problematyka nie byta réwniez przedmiotem przeprowadzonych w tym okresie
audytow i kontroli - zrealizowanych zaréwno przez Biuro Kontroli Wewnetrzne;
I Audytu, jak i instytucje zewnetrzne.

(dowdod: akta kontroli str. 29 - 50)

4Dz. U. Nr 163, poz. 1024, zwanym dalej ,rozporzadzeniem w sprawie przekazywania informacji’.

5 Przyjety zarzadzeniami Prezydenta Miasta Wodzistawia Slqskiegg: nr OR.1.0152-00005/11 z dnia 9 lutego 2011 r. w sprawie
nadania regulaminu organizacyjnego Urzedu Miasta Wodzistawia Slaskiego oraz nr OR-I-120.6.2015 z dnia 12 lutego 2015 r.
w sprawie zmiany regulaminu organizacyjnego Urzedu Miasta Wodzistawia Slaskiego.

6 Zwanym dalej: Biurem

7 Ustalony zarzadzeniami Prezydenta Miasta Wodzistawia Slaskiego w sprawie regulaminu wewnetrznego Biura Kultury,
Sportu i Zdrowia: nr OR-I-120.00032.2012 z dnia 23 maja 2012 r. oraz nr OR-I-120.00026.2014 r. z dnia 6 maja 2014 r.
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Ustalone
nieprawidtowosci

Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

Tematyka realizacji programéw polityki zdrowotnej byta przedmiotem trzech
informaciji, ktére zostaty przedstawione czionkom Komisji Budzetu Rady Miejskie;
Wodzistawia Slaskiego w dniach 16 maja 2013 r., 22 maja 2014 r. oraz 25 maja
2015 r. W kazdej z nich szczegdtowo opisano dziatania, ktore podejmowano
wramach poszczegbinych programéw, podano liczby uczestnikow oraz
wydatkowane na te cele kwoty Srodkdw finansowych z budzetu miasta. Do zadnej
z tych informacji nie wniesiono uwag.

Ponadto, 13 marca 2013 r. zespdt kontrolny Komisji Rewizyjnej Rady Miejskiej
Wodzistawia Slaskiego przeprowadzit planowa kontrole wydatkowania $rodkéw
finansowych przeznaczonych na szczepienia profilaktyczne dzieci za rok 2012.
W wyniku przeprowadzonych czynno$ci nie stwierdzono nieprawidtowosci oraz nie
sformutowano zadnych uwag.

Sprawozdanie z ww. kontroli przedstawione zostato Radzie Miejskiej, ktéra w dniu
27 marca 2013 r. jednogto$nie je przyjeta, rowniez nie wnoszac zadnych uwag.

Realizacja programow polityki zdrowotnej nie byta przedmiotem interpelaci
ztozonych przez radnych Wodzistawia Slaskiego w latach 2013-2015 (do 30
wrzesnia).

(dowdd: akta kontroli str. 51 - 77)

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

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki
W wyzej opisanym zakresie.

2  Opracowanie programoéw polityki zdrowotnej

W obowigzujacej w latach 2013-2015 , Strategii Rozwoju Miasta Wodzistaw Slaski’®
przewidywano ,(...) tworzenie warunkow pozwalajgcych na utrzymywanie dobrej
kondycji fizycznej dzieki dostepowi do ustug zdrowotnych oraz moZliwo$ci
aktywnego spedzania wolnego czasu w zdrowym S$rodowisku”, co miato by¢
zapewnione m.in. poprzez realizacie zadan ujetych w ,Programie Polityki
Zdrowotnej poprzez Sport i Rekreacje” - dokumencie, ktdry zgodnie z ww. Strategig
winien zosta¢ opracowany.

W wersji znowelizowanej (Strategia na lata 2014-2020) odstgpiono od realizacji ww.
programu, wskazujac jednoczesnie na zagrozenia (tj. m.in. Problemy stuzby zdrowia
Skutkujgce utrudnieniami w dostepie do usfug zdrowotnych i obnizeniem ich jako$ci)
oraz kierunki dziatan, ktérych celem ma byé pozytywne postrzeganie przez
mieszkancdw warunkéw zycia w miescie (m.in. poprzez podnoszenie dostepnosci
do ustug opiekuriczych i zdrowotnych, w tym stworzenie placowek opiekuniczych dla
0S0b starszych).

Innych dokumentow o charakterze strategicznym, dotyczacych lokalnej polityki
zdrowotnej, nie opracowano.

Z wyjatkiem dokumentacji sporzadzonej na potrzeby dwdch programéw
zdrowotnych, ktore byly realizowane od 2012 r. (dotyczacych m.in. analiz potrzeb,
okreSlenia grup docelowych, charakterystyk zagrozen, opisdw sposobow

8 Przyjetej przez Rade Miejska Uchwatg Nr X/93/07 z dnia 28.06.2007 r. i zmienionej Uchwatg Nr L/459/14 z dnia 26.09.2014 r.
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monitoringu i ewaluacji oraz spodziewanych efektow), innych materiatow
dotyczacych probleméw zdrowotnych mieszkancéw - w tym w szczegoinosci
zwigzanych z tworzeniem warunkéw do zapewnienia rownego dostepu do
Swiadczen opieki zdrowotnej — w Urzedzie nie opracowano.

(dowod: akta kontroli str. 78-84, 91-101, 116-120, 122-126, 152-159)

Wyjasniajac  przyczyny braku szczegdtowych dokumentdéw strategicznych
w zakresie lokalnej polityki zdrowotnej Prezydent Miasta podat, ze prowadzone
dziatania w zakresie polityki zdrowotnej, realizowano m.in. w oparciu o ogoine
zapisy zawarte w Strategii Rozwoju Miasta. Jak zaznaczyt, (...) obligatoryjnosc
posiadania (...) [strategii w zakresie polityki zdrowotnej - przypis kontrolera] nie
wynika z zadnego aktu prawnego podejmujgcego te tematyke.

Prezydent wyjasnit, ze przyczyng nieopracowania Programu Polityki Zdrowotnej
poprzez Sport i Rekreacje, o ktorym mowa w Strategii Rozwoju Miasta na lata 2007-
2020, byt brak srodkéw finansowych na jego realizacje.

(dowdd: akta kontroli str. 168 — 171, 280 - 282)

Decyzje o przystgpieniu do realizacji dwoch programéw polityki zdrowotnej Rada
Miejska podjeta w dniach 25 stycznia® oraz 27 czerwca'® 2012 r. Wg uzasadnien
zawartych w poszczegolnych programach, nadrzednym celem tych programéw byto
ograniczenie zagrozen wynikajacych z zakazen chorobami wywotywanymi przez
bakterie meningokokowe, a takze pomoc w rehabilitacji oraz poprawa sprawnosci
i funkcjonowania dzieci oraz mtodziezy niepetnosprawnej i ich rodzin.

Zawarte w tych uzasadnieniach analizy szczeg6towo opisywaly poszczegoine
problemy zdrowotne i stany epidemiologiczne, wskazujac na okre$lone potrzeby
zdrowotne wyodrebnionych grup adresatdbw, metodologie i harmonogramy
planowanych dziatan, statystyki dotyczace podejmowanych probleméw zdrowotnych
(w zakresie zarowno ogdlnokrajowym, jak i miejskim), cele (gtéwne i szczegdtowe),
spodziewane efekty, mierniki efektywnosci, sposoby doboru grup docelowych,
naktady finansowe, a takze metody monitoringu i ewaluacji zatozonych efektow
zdrowotnych.

(dowdd: akta kontroli str. 85— 101, 111 - 159)

Prezydent Miasta poinformowat, Zze nie posiadat wiedzy, by w badanym okresie inne
podmioty realizowaly na terenie Wodzistawia Slaskiego jakiekolwiek programy
zdrowotne dotyczace szczepien ochronnych badz kompleksowej rehabilitacji dzieci
i mtodziezy niepetnosprawne;.

(dowdod: akta kontroli str. 168 - 169)

Zgodnie z informacjq przekazang przez Dyrektora Slaskiego Oddziatu
Wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia, w latach 2013-2015 na terenie
miasta Oddziat Wojewddzki Funduszu realizowat pie¢ programéw profilaktycznych,
ktore dotyczyly takich probleméw zdrowotnych jak: rak piersi iszyjki macicy,
choroby uktadu krazenia, gruzlica oraz wczesna diagnostyka i leczenie jaskry.

(dowdod: akta kontroli str. 172 - 173)

Ponadto, w MieScie podejmowane byly dziatania w zakresie ochrony i promocji
zdrowia w ramach 12 przedsiewzie¢, co do ktdrych decyzje o ich realizacji podjete
zostaty w odpowiedzi na zgtoszone potrzeby okreslonych Srodowisk spotecznych,

9 Uchwala nr XVII152/12 Rady Miejskiej Wodzistawia Slaskiego w sprawie przyjecia programu  zdrowotnego
pn. ,Kompleksowa rehabilitacja i terapia dzieci niepetnosprawnych z terenu miasta Wodzistawia Slaskiego”

10 Uchwata nr XXII/204/12 Rady Miejskiej Wodzistawia Slaskiego w sprawie przyjecia ,Programu szczepien profilaktycznych
dzieci zameldowanych na state w Wodzistawiu Slaskim przeciwko bakteriom Neisseria Miningitidis typu C”
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Ustalone
nieprawidtowosci

Uwagi dotyczace
badanej dziatalnoSci

wyrazanych w uzasadnieniach do wnioskow o dofinansowanie, sktadanych
w Urzedzie przez organizacje pozarzadowe. Zasady oraz formy wspotpracy miasta
z tymi organizacjami regulowat Program wspofpracy miasta Wodzistawia Slaskiego
Z organizacjami pozarzadowymi oraz podmiotami uprawnionymi ustawg
0 dziafalno$ci pozytku publicznego i 0 wolontariacie, przyjmowany corocznie przez
Rade Miejska!".

(dowdd: akta kontroli str. 174, 276 - 279)

Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji (AOTMIT) pozytywnie
zaopiniowata obydwa programy polityki zdrowotnej'2, wskazujac w poszczegéinych
uzasadnieniach m.in. na dobrze zdefiniowane problemy, cele, mierniki efektywnosci
i metody ocen. Zwrécono jednak uwage na ponizsze aspekty:

— mozliwo$¢ zaszczepienia maksymalnie pofowy liczby dzieci objetych
programem, z powodu ograniczonych  zaplanowanych naktadéw
finansowych;

— brak poparcia AOTMIT dla stosowania, w przypadku programu
kompleksowej rehabilitacji dzieci niepetnosprawnych, interwencji 0 naukowo
nieudowodnionej efektywnosci;

— budzet przewidziany w programie dot. rehabilitacji skonstruowano w sposéb
zbyt ogolnikowy, co uniemoZliwito dokonanie oceny jego Spojnosci
i wiarygodnosSci oraz stwierdzenia o optymalnosci spozytkowania
dostepnych zasobow.

W przypadku obu ww. programéw, konkursy ogtaszano i rozstrzygano
po otrzymaniu opinii AOTMIT.

(dowdd: akta kontroli str. 107 — 110, 164 — 167, 174)

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

NIK zwraca uwage, ze brak jednolitego dokumentu o charakterze strategicznym
w zakresie polityki zdrowotnej, utrudnia szczegotowg identyfikacje istotnych dla
mieszkancow Wodzistawia Slaskiego probleméw  zdrowotnych, a w zwigzku
z tym moze ogranicza¢ skutecznos¢ podejmowanych w miescie dziatan (w tym
w szczegoinosci objetych programami polityki zdrowotnej) majacych na celu ich
likwidacje oraz podnoszenie dostepnosci do ustug zdrowotnych, zatozonych
w przyjetej przez Rade Miejskq Strategii Rozwoju Miasta.

Ponadto, w ocenie NIK punktem wyj$cia do opracowywania i wdrazania programow
polityki zdrowotnej powinna by¢ lokalna polityka zdrowotna, uwzgledniajaca m.in.
dane z zakresu demografii, epidemiologii oraz informacje o zasobach systemu
ochrony zdrowia wraz z ich oceng spoteczng. Polityka ta powinna réwniez odnosi¢
sie do zabezpieczenia potrzeb zdrowotnych mieszkancow, wskazujac zamierzenia
dotyczace realizacji programow polityki zdrowotne;.

1 Uchwaly w sprawie przyjecia Programu wspdlpracy miasta Wodzistawia Slaskiego z organizacjami pozarzadowymi oraz
podmiotami uprawnionymi ustawa o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie, Nr XXVI/257/12 z 28.11.2012 r,
Nr XLI/366/13 z dnia 26.11.2013 r. oraz Nr LI/474/14 z dnia 29.10.2014 r.

12 Opinie z 25.06.2012 r. (program szczepien) oraz z 13.08.2012 r. (kompleksowa rehabilitacja dzieci)
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Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

Programy polityki zdrowotnej przygotowane zostaty w sposob umozZliwiajacy
osiggniecie zatozonych w nich efektow, jednak na skutek braku strategicznego
dokumentu w zakresie lokalnej polityki zdrowotnej, nie mozna oceni¢ w jakim
stopniu przyczynity sie one do ograniczenia istotnych potrzeb zdrowotnych ogdtu
mieszkancow.

3 Wdrazanie i realizacja programéw polityki zdrowotnej

Zgodnie z zapisami zawartymi w poszczegdlnych programach, wszelkie informacje
zwigzane z ich realizacjg zamieszczane byly w ogtoszeniach publikowanych
na stronach internetowych Urzedu Miasta i realizatorow programéw, lokalnych
portalach informacyjnych (,nasze miasto” i ,gazetainformator.pl’), a takze
rozpowszechniane za posrednictwem lokalnych mediow (,Gazeta Wodzistawska”
i ,radio90.fm”).

(dowdd: akta kontroli str. 247 - 263)

Ponadto Kierownik Biura Kultury, Sportu i Zdrowia poinformowata, ze odpowiednie
ogtoszenia ukazywaty sie réwniez na tablicach ogloszen Urzedu i realizatorow
programéw. Dodatkowo, rodzice i opiekunowie dwulatkow otrzymywali pisma
zawierajgce zaproszenia oraz szczegdtowe informacje w zakresie programu
dotyczacego szczepien.

Zaznaczyta jednoczesnie, ze na potrzeby zwigzane z kampanig informacyjng nie
poniesiono dodatkowych kosztéw, poniewaz cze$¢ wydatkdw zostata sfinansowana
przez realizatoréw, a reszte uregulowano w ramach biezacej wspotpracy Urzedu
z lokalnymi mediami.

(dowod: akta kontroli str. 264 - 265)
Zakres przedmiotowy zrealizowanych programow zdrowotnych obejmowat:

— w przypadku szczepien — wykonanie szczepien u dzieci w wieku 2 lat
(ok. 490), dziatania o charakterze profilaktycznym, majgce na celu
promowanie szczepien ochronnych jako skutecznej metody profilaktyki
przeciwdziatania chorobom meningokokowym, w tym w szczegdlnosci:
edukacje rodzicow, aktywizacie Srodowisk szkolnych, stwarzanie
optymalnych warunkéw do wykonywania szczepien;

— w przypadku rehabilitacji dzieci niepetnosprawnych - dziatania
o charakterze leczniczo—opiekunczym oraz profilaktycznym, majace na celu
zapewnienie kontynuacji procesu rehabilitacji dzieci po wykorzystaniu
gwarantowanych $wiadczen zdrowotnych oraz umozliwienie korzystania
z ponadstandardowych  form  wieloprofilowego leczenia, rehabilitacji
i usprawniania, w tym w szczegdlno$ci: jak najwczesniejsze rozpoczynanie
dziatan  rehabilitacyjnych u  najmiodszych  dzieci  zagrozonych
nieprawidtowym rozwojem, tworzenie warunkéw do przywrdcenia i poprawy
stanu zdrowia, ksztattowanie i utrwalanie umiejetnosci niezbednych
do samodzielnego zycia, edukacja rodzicdw w zakresie opieki, pielegnacii
i stymulacji rozwoju dziecka, opieka i wsparcie dla rodzicow dzieci
niepetnosprawnych.

(dowdd: akta kontroli str. 88194, 113 153)

Realizacja obydwu tych programow winna zapewni¢ osiggniecie nastepujgcych
efektow: zwiekszenie Swiadomosci rodzicow na temat zagrozen i drég zakazen
bakteriami meningokokowymi, wzrost liczby szczepiei ochronnych przeciwko
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bakteriom ,Neisseria Meningitidis typu C” (program dot. szczepien), a takze
prawidtowy rozwoj psychomotoryczny i emocjonalny dzieci, poprawa ich stanu
zdrowia, przywrdcenie mozliwosci lub nabycie umiejetnosci zycia i dziatania
w $rodowisku rodzinnym i spotecznym, wspdtpraca rodzicobw z terapeutami
w realizowaniu kompleksowej terapii dzieci oraz poprawa jakosci zycia dzieci
niepetnosprawnych i ich rodzin (program dot. kompleksowej rehabilitacji dzieci).

(dowdd: akta kontroli str. 88194, 1131 154)
Jako mierniki efektywno$ci przyjeto:

— w przypadku programu dot. szczepien - liczbe dzieci zaszczepionych, liczbe
spotkan edukacyjnych, liczbe informacji prasowych, konferencji ispotkan
informacyjnych oraz partnerdw bioracych udziat w programie;

— w przypadku programu dot. rehabilitacji — oceny: poziomu rozwoju dziecka na
poczatku i na koncu realizacji procesu rehabilitacyjnego (metoda
poréwnawcza), ogdlnego stanu zdrowia, rozwoju psychoruchowego
i neurofizjologicznego, percepcji wzrokowej i stuchowej oraz kontaktu
emocjonalnego z otoczeniem, czucia powierzchownego i gtebokiego, odruchow
Sciegnisto-okostnowych, chodu i lokomocji, samoobstugi i samodzielno$ci,
deformacji i znieksztatcen, sprawnosci postugiwania sie przedmiotami
ortopedycznymi i Srodkami pomocniczymi, poziomu rozwoju mowy.

Adresatami obydwu ww. programéw byly dzieci z terenu Wodzistawia Slaskiego:
w pierwszym - w wieku dwach lat, a w drugim od 0 do 18 lat z zaburzeniami rozwoju
w zakresie osrodkowego uktadu nerwowego i uktadu ruchu (w gtdwnej mierze
korzystajace z gwarantowanych Swiadczen zdrowotnych).

(dowad: akta kontroli str. 88 1 94 — 95, 1131 154 - 155)

Wyboru realizatorow obydwu programéw dokonano w drodze konkurséw ofert,
z zachowaniem wymogow okreslonych w art. 48 ust. 4-6 ustawy o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej'3, art. 48b ust. 1-3 przywotanej ustawy'# oraz w art. 70'-704
ustawy Kodeks Cywilny.

(dowdd: akta kontroli str. 273, 321 - 378)

W ramach dziatan podejmowanych przez Prezydenta w zakresie profilaktyki
oraz ochrony i promocji zdrowia, zrealizowano 14 zadan, z czego dwa w formie
programéw polityki zdrowotnej's, a 12 - we wspotpracy z organizacjami
pozarzadowymi'e,

(dowdd: akta kontroli str. 266 - 268)

Realizacje programéw zdrowotnych przewidziano na lata 2012-2016 (programy
wieloletnie) w zakresie:

* szczepien profilaktycznych dzieci zameldowanych na state w Wodzistawiu
Slaskim przeciwko bakteriom Neisseria Meningitidis typu C'7;

* kompleksowej rehabilitacji i terapii dzieci niepetnosprawnych z terenu
miasta Wodzistawia Slaskiego's.

13 W brzmieniu obowigzujacym do 1 stycznia 2015 r. Dotyczy programéw realizowanych w latach 2013-2014.
1414 W brzmieniu obowigzujacym od 1 stycznia 2015 r. Dotyczy programéw realizowanych w roku 2015.
15 O ktorych mowa w art. 48 — 48b ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotne;.

16 Na podstawie ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalno$ci pozytku publicznego i o wolontariacie — Dz. U. z 2014 .,
poz. 1118 ze zm., zwanej dalej ,ustawg o pozytku publicznym i wolontariacie”.

17 Przyjety uchwata Nr XXI1/204/12 Rady Miejskiej Wodzistawia Slaskiego z 27 czerwca 2012 .
18 Przyjety Uchwalg Nr XVI1/152/12 Rady Miejskiej Wodzistawia Slaskiego z 25 stycznia 2012 .
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Uwagi dotyczace
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Kazdy z tych programéw skierowany byt do okreSlonej grupy mieszkancow
Wodzistawia Slaskiego: szczepienia profilaktyczne - dla dzieci w wieku dwéch lat,
a kompleksowa rehabilitacja i terapia niepetnosprawnych — dla dzieci w wieku od
0 do 7 lat (w zakresie Swiadczen wczesnej interwencji), od 3 do 18 lat (Swiadczenia
udzielane w dziennym o$rodku opieki) oraz od 7 do 18 lat (grupowe zajecia
korekcyjne).

W ramach pierwszego z ww. programéw udato sie zaszczepi¢ tacznie 321 dzieci
(sposrod 1 359), co stanowito 23,6% ogdtu zakwalifikowanych'® oraz przeprowadzi¢
329 rozmoéw edukacyjnych z rodzicami na temat zagrozen wynikajacych z zakazen
wywotanych przez bakterie meningokoki.

(dowdd: akta kontroli str. 85-88, 95, 111-113, 269, 293, 297)

Jako przyczyny niskiej wyszczepialno$ci dzieci objetych programem, Kierownik
NZOZ ,Na Zeromskiego” wskazat kilka czynnikéw, w tym m.in.: wzrastajacq
nieche¢ rodzicbw do poddawania dzieci szczepieniom, propagowanie postaw
antyszczepieniowych przez tzw. ,celebrytow” i niektdre osoby opiniotworcze
niebedace ekspertami z dziedziny wakcynologii oraz niekorzystng dziatalnos¢
réznego rodzaju zorganizowanych ruchéw antyszczepionkowych, ktére pod hastami
propagowania zycia naturalnego rozpowszechniajg btedne informacje na temat
szczepien.

(dowdd: akta kontroli str. 270 - 272)

W przypadku kompleksowej rehabilitacji i terapii dzieci niepetnosprawnych realizator
nie wykazywat liczby dzieci objetych programem, wskazujgc jedynie na liczbe
i rodzaj udzielonych im w poszczegoinych latach Swiadczen. tacznie w okresie
objetym kontrolg przeprowadzono 3 397 grupowych zaje¢ korekcyjnych (tj. serii
réznego rodzaju ¢wiczen korekcyjnych i korygujacych wady postawy) oraz udzielono
134 swiadczenia rehabilitacyjne w o$rodku dziennym (w tym m.in. diagnozowanie,
rehabilitacja i terapie medyczne, pedagogiczne, psychologiczne ilogopedyczne),
atakze 3 904 Swiadczenia w zakresie wczesnej interwencji dla dzieci w wieku
0-7 lat wymagajacych intensywnego usprawniania i stymulacji rozwoju (w tym
diagnozowanie, rehabilitacja i terapie medyczne, pedagogiczne, psychologiczne
i logopedyczne).

(dowdod: akta kontroli str. 269, 298 - 305)

Dyrektor Wodzistawskiego Osrodka Rehabilitacji i Terapii Dzieci i Mtodziezy
w Wodzistawiu Slaskim (WORIT) wyjasnita, ze realizacja programu zdrowotnego
w zakresie rehabilitacji byta kontynuacjg Swiadczen zdrowotnych przekazywanych
do Osrodka ze srodkow publicznych, dlatego uwaga zaréwno realizatora jak i Miasta
ukierunkowana byta w szczegoélny sposdb na sprawozdawczo$¢ dotyczacq
udzielonych $wiadczen. Poinformowata jednoczesnie, ze Osrodek dysponuje
danymi w zakresie liczby dzieci objetych okreslonymi $Swiadczeniami
w poszczegbinych latach, w zwigzku z czym — jesli bedzie taka potrzeba — zostang
one udostepnione.

(dowdd: akta kontroli str. 290 - 291)

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

NIK zwraca uwage, ze Swiadczenia zdrowotne, ktdre zostaty udzielone w ramach
programu szczepien ochronnych w latach 2013-2015 (do 30 wrze$nia) objety

19 W 2013 r. zaszczepionych zostato 111 dzieci z 461 zakwalifikowanych (co stanowi 24,1%), w 2014 r. odpowiednio — 116
Z 468 (tj. 24,8%), a do 30 wrzesnia 2015 r. — 94 2 430 (4. 21,9%).
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niewielkg grupe dzieci (niespetna 24%), a w przypadku drugiego z programow —
dotyczacego rehabilitacji dzieci niepetnosprawnych — z powodu braku w Urzedzie
danych odno$nie liczby objetych poszczegblnymi $wiadczeniami nie mozna oceni¢
skali zaspokojenia potrzeb w tym zakresie.

Pomimo tego, ze dziatania zwigzane z przygotowaniem i ogtoszeniem konkursow,
atakze wyborem poszczegdinych realizatorbw oraz kampanig informacyjng
dotyczacg obu programow polityki zdrowotnej przeprowadzone zostaty rzetelnie,
ocena efektow, ktore zostaty osiggniete jest niepetna z powodu braku w Urzedzie
wiedzy o liczbie dzieci, ktérym udzielone zostaty okre$lone $wiadczenia zdrowotne
w ramach programu rehabilitacji dzieci niepetnosprawnych.

4. Finansowanie programéw polityki zdrowotnej

Realizowane w okresie objetym kontrolg programy zdrowotne, przygotowane zostaty
w 2012 r. we wiasnym zakresie przez pracownikow Biura Kultury, Sportu i Zdrowia
Urzedu Miejskiego w Wodzistawiu Slgskim.

Zasady realizacji tych programéw, w tym w szczegdlnoSci rodzaje udzielanych
$wiadczen,, warunki  dotyczace finansowania, terminéw pfatno$ci oraz
ewidencjonowania i sprawozdawczosci, okreslone zostaty w umowach zawieranych
corocznie z poszczegolnymi realizatorami, i tak:

» Rodzaje swiadczen objetych umowami:

— w przypadku szczepien - zaszczepienie dzieci dwuletnich
preparatem przeciwko bakteriom meningokokowym grupy ,C”;

— w przypadku kompleksowej rehabilitacji — terapia rehabilitacyjno-
opiekuncza dla dzieci niepetnosprawnych w wielu od 0 do 18 lat,
prowadzona w formie rdznego rodzaju Swiadczen diagnostycznych,
terapeutycznych i opiekunczych, przyporzadkowanych do trzech
grup: wczesnej interwencji, o$rodka dziennego oraz grupowych
zaje¢ korekcyjnych.

* Warto$¢ dofinansowania z budzetu miasta:

— w przypadku szczepien - nie wiecej niz 13200 zt w 2013 r.
i po 18 000 zt w latach 2014-2015;

— w przypadku kompleksowej rehabilitacji - nie wigcej niz 330 310 zt
w 2013 r., 300 000 zt w 2014 r. i 284 990 zt w roku 2015.

» Zasady dofinansowania:

— w przypadku szczepien — 100% ceny jednostkowej szczepionki dla
dzieci pochodzacych z rodzin wielodzietnych, ktére byly objete
programem ,3+”, lub 50% - dla pozostatych dzieci (reszte pokrywali
rodzice lub opiekunowie);

— w przypadku kompleksowej rehabilitacji - na podstawie cennikow
dofaczonych do kazdej z ofert, w ktorych szczegétowo okreslone
zostaty ceny jednostkowe dla poszczegolnych rodzajéw Swiadczen.
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» Warunki ptatno$ci — naleznosci regulowane przelewem, do 14 dni od daty
ztozenia w Urzedzie faktur (rachunkdw) miesiecznych, potwierdzajgcych
lliczbe i cene wykonanych w danym okresie Swiadczen jednostkowych.

» Ewidencja finansowo ksiegowa - dziat 851 ,ochrona zdrowia”, rozdziaty
85195 ,pozostata dziafalnos¢” (szczepienia profilaktyczne) oraz - 85117
,Zakfady opiekunczo-lecznicze i pielegniarsko-opiekuricze” (kompleksowa
rehabilitacja).

(dowdd: akta kontroli str. 175 - 200)

Wszystkie ptatnosci objete zlozonymi przez realizatoréw programéw fakturami
zostaty rozliczone i zaptacone zgodnie z terminami okreSlonymi w poszczegdlnych
umowach.

W zwigzku z realizacjg przedmiotowych programéw, miasto wydatkowato tacznie
665 365 zt (w tym 30 675 zt na szczepienia i 634 690 zt na rehabilitacje), z czego
240665 ztw 2013 r, 221 470 zt w 2014 r. 1 203 230 zt do 30 wrzesnia 2015 .

W Zadnym przypadku, realizatorzy nie wykorzystali petnych kwot przyznanych
im $rodkow finansowych, i tak:

— na program szczepien profilaktycznych wydano - 10275 zt w 2013 r,
(co stanowito 77,8% kwoty zaplanowanej), 10 880 zt w 2014 r. (co stanowito
60,4%) i 9 520 zt do 30 wrzesnia 2015 r. (1. 52,9%);

— na program dot. kompleksowej rehabilitacji dzieci odpowiednio - 230 390 zt
(co stanowito 69,7% kwoty zaplanowanej), 210 590 zt (co stanowito 70,2%)
193 710 zt (1. 68%).

(dowod: akta kontroli str. 201)

Prezydent wyjasnit, ze nie zna przyczyn niepetnego wykorzystania Srodkow
finansowych przez poszczegélnych realizatorbw programéw polityki zdrowotne;.
Zaznaczyt jednak, ze ,Dotychczas nie prowadzono badan w tym zakresie”’,
a kompleksowa analiza podsumowujgca piecioletni okres realizacji tych programéow
opracowana zostanie dopiero po ich zakofczeniu.

(dowdd: akta kontroli str. 274 - 275)

Dyrektor NZOZ ,Na Zeromskiego” wyjaénit, ze przyczyng niewykorzystania petnej
kwoty dofinansowania przeznaczonego na szczepienia ochronne dzieci byta
stale rosngca nieche¢ rodzicow do poddawania szczepieniom swoich dzieci,
co skutkowato obnizeniem zainteresowania takim $wiadczeniem, a co z tym
zwigzane — mniejszym wykorzystaniem Srodkow finansowych.

(dowdd: akta kontroli str. 270 - 272)

Dyrektor WORIT wyjasnita, ze wydatkowanie kwot przyznanych na realizacje
programu zdrowotnego uzaleznione jest od liczby dzieci w nim uczestniczacych.
W latach 2013-2014 przyczyng niepetnego wykorzystania srodkéw finansowych byto
niezgtaszanie sie zakwalifikowanych dzieci do O$rodka na poszczegélne zajecia.

(dowdd: akta kontroli str. 290 - 291)

W prowadzonej w Urzedzie dokumentaciji finansowo-ksiegowej, wszystkie wydatki,
ktére poniesiono w zwigzku z realizacjg ww. programoéw ujete zostaty w rozdziatach
85195 ,pozostata dziatalno$¢” (szczepienia profilaktyczne) i 85117 ,zakfady
opiekunczo-lecznicze i pielegniarsko-opiekuricze” (kompleksowa rehabilitacja
dzieci). W rozdziale 85149 ,programy polityki zdrowotnej” ewidencjonowano wydatki
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poniesione na dziatania prozdrowotne wykonane wspoinie z organizacjami
pozarzadowymi, na podstawie ustawy o pozytku publicznym i wolontariacie.

(dowdod: akta kontroli str. 201)

Na realizacje innych dziatan o charakterze prozdrowotnym i profilaktycznym,
ktére wlatach 2013-2015 byly podejmowane z inicjatywy i we wspdipracy
z organizacjami pozarzadowymi, wydatkowano tgcznie 330 011,08 zl, z czego
50 141,13 zt zbudzetu miasta (pozostatg cze$¢ stanowity dotacja przekazana
przez Narodowy Fundusz Ochrony Srodowiska i Gospodarki Wodnej w kwocie
239619,95 zt oraz wpfaty rodzicow dzieci - uczestnikow projektu pn. ,Eko-styl
od mtodzienczych lat - program profilaktyki zdrowotnej dla uczniow klas pigtych
szkél podstawowych z Wodzistawia Slaskiego” w kwocie 40 250 z1).

(dowaod: akta kontroli str. 202 — 204, 379 - 390)

W dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujgca nieprawidtowosc:

Wydatki20 na objete badaniem programy polityki zdrowotnej byly klasyfikowane
w rozdziatach 85195 - Pozostata dziatalnos¢ oraz 85117 - Zaktady opiekunczo-
lecznicze i pielegniarsko-opiekunicze, zamiast w rozdziale 85149 - Programy polityki
zdrowotnej (stosownie do tresci zatacznika do rozporzadzenia w sprawie
klasyfikacji).

Dla prawidtowe] klasyfikacji wydatkéw, o ktérych tu mowa, decydujacy byt fakt,
ze byly to wydatki na realizacje programéw polityki zdrowotnej, a nie rodzaj
podmiotu realizujgcego okreslone $wiadczenia, biorac przy tym pod uwage,
ze wyboru realizatora programu polityki zdrowotnej, stosownie do przepiséw ustawy
o $wiadczeniach, dokonuje sie w drodze konkursu ofert.

W rozdziale 85149 ,programy polityki zdrowotnej” ewidencjonowano wydatki
poniesione na dziatania prozdrowotne podjete wspélnie z organizacjami
pozarzadowymi w trybie okreSlonym w ustawie o pozytku publicznym
i wolontariacie.

W zwigzku z powyzszym réwniez w sprawozdaniach budzetowych (Rb-28S)
w badanych okresie wydatkow na programy polityki zdrowotnej nie wykazywano
w rozdziale 85149.

(dowod: akta kontroli str. 205 - 246)

Naczelnik Wydziatu Finansowo-Budzetowego wyjasnit, ze opisany powyzej sposdb
klasyfikacji budzetowej ,(...) wynikat z przyjetej w jednostce interpretacji przepiséw
(...) w odniesieniu do rodzaju poniesionych wydatkéw oraz takze podmiotu ktory
realizowat okreSlone $wiadczenia.” Zaznaczyt jednoczesnie, ze w budzecie na rok
2016, wszystkie wydatki zaplanowane w ramach realizacji programéw polityki
zdrowotnej zostang zakwalifikowane do rozdziatu 85149 ,programy polityki
zdrowotnej”, a przeznaczone na pozostate dziatania prozdrowotne (podejmowane
wspoinie z organizacjami pozarzadowymi) — w rozdziale 85195 ,pozostafa
dziatalno$c”.

(dowod: akta kontroli str. 283 - 284)

Gtowny  ksiegowy wyjasnit, ze ujecie opisanych przez NIK wydatkow
w niewtasciwych rozdziatach uzasadnita — podobnie jak cytowany powyzej
Naczelnik — przyjeta w Urzedzie interpretacjq przepiséw. Sprawozdania z wykonania

2 Szczegdtowo wykazane w punkcie 4. niniejszego wystapienia, w sekcji Opis stanu faktycznego.
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planu wydatkéw budzetowych jednostki (Rb-28S) za lata 2013-2014, sporzadzone
zostaty rzetelnie i zgodnie z odpowiednimi przepisami prawa.

(dowod: akta kontroli str. 285 - 286)

Najwyzsza Izba Kontroli zwraca uwage, ze niewykorzystanie przez realizatorow
programdw zdrowotnych petnych kwot przyznanych im $rodkéw finansowych,
dodatkowo ograniczyto liczbe udzielonych Swiadczern zdrowotnych wzgledem
0so6b, ktore spetniaty okreslone kryteria (wiek, stan zdrowia) i bytyby potencjalnie
zainteresowane takg formg pomocy.

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie pomimo stwierdzonej nieprawidtowosci
dziatalnos¢ kontrolowanej jednostki w zbadanym zakresie.

5 Monitorowanie i ewaluacja programéw polityki
zdrowotnej

Analizy efektow realizowanych programéw zdrowotnych prowadzono w Urzedzie
w ograniczonym zakresie, jedynie w oparciu o dane sprawozdawcze wykazywane
corocznie przez poszczegblnych realizatorow (NZOZ ,Na Zeromskiego” oraz
WORIT).

Prezydent Miasta poinformowat, Ze kompleksowa ocena w tym zakresie — zgodnie
z zatozeniami — zostanie dokonana po zakonczeniu realizacji kazdego z tych
programow.

(dowdd: akta kontroli str. 280 - 282)

W przypadku programu dotyczacego szczepien (realizowanego od 2012 r.
do 2016 r.) — zgodnie z przyjetymi zatozeniami w zakresie monitoringu i ewaluacji —
realizator zobowigzany byt do opracowania sprawozdania koricowego z realizacji
zadania uwzgledniajgcego staty monitoring prowadzony na podstawie danych
uzyskanych z zastosowanych w programie wskaznikdéw ewaluacii, takich jak: liczba
dzieci zaszczepionych, liczba spotkan edukacyjnych, liczba podmiotéw realizujgcych
program, liczba artykutdw w prasie, liczba konferencji (spotkan informacyjnych) oraz
liczba partneréw biorgcych udziat w programie.

(dowdd: akta kontroli str. 88, 100 - 101)

W sprawozdaniach czastkowych z realizacji ww. programu w latach 2013-2014
wykazane zostaty dane dotyczace monitoringu i ewaluacji, w tym w szczegolnosci:
liczba dzieci objetych szczepieniami, opisy przeprowadzonych spotkan i konferencii
oraz dziatan informacyjnych podejmowanych w celu dotarcia do jak najwiekszej
liczby zainteresowanych.

(dowod: akta kontroli str. 292 - 297)

Przyjete w programie dotyczacym kompleksowej rehabilitacji dzieci zasady
monitoringu i ewaluacji, przewidywaty zastosowanie metod oceny poziomu rozwoju
dziecka na poczatku i na kohcu procesu rehabilitacyjnego. Jako miernik
efektywno$ci wskazano poréwnanie wynikéw dokonanych ocen za pomocq takich
metod jak: ogdlna ocena stanu zdrowia, ocena rozwoju psychoruchowego
i neurofizjologicznego, spontanicznej motoryki, okre$lenie réznego rodzaju zakresow
ruchow, odruchow, aktywnosci i percepcji.
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Ponadto przewidziano, ze monitorowanie i ewaluacja efektow zdrowotnych
prowadzone bedg rowniez na podstawie danych uzyskanych z zastosowanych
w programie  wskaznikow, takich jak: liczba  dzieci  uczestniczacych
w poszczegoinych formach rehabilitacji oraz liczba udzielonych $wiadczen
z uwzglednieniem ich rodzaju.

(dowdd: akta kontroli str. 113, 154, 159)

Zawarte w okresowych sprawozdaniach z realizacji tego programu w latach 2013-
2014 informacje w ww. zakresie, prezentowaty jedynie dane o poszczegoinych
rodzajach, liczbach oraz wartosci udzielonych Swiadczen. Nie zawieraty informacii
dotyczacych liczby dzieci, ktorym tych swiadczen udzielono.

(dowod: akta kontroli str. 298 - 305)

Kierownik Biura Kultury, Sportu i Zdrowia poinformowata, ze w ww. okresie nie
przeprowadzano kontroli u Zzadnego z realizatorow programéw zdrowotnych,
a biezacy nadzér nad prawidtowq realizacjg poszczegolnych dziatar prowadzony byt
poprzez staty monitoring skfadanych co miesigc dokumentéw ksiegowych, na
podstawie ktorych — zgodnie z umowami — dokonywano ptatno$ci. Jak zaznaczyta,
w dyspozycji Biura znajdowaty sie rowniez wszelkie niezbedne informacje dotyczace
0s6b udzielajgcych poszczegdinych $wiadczen zdrowotnych.

(dowod: akta kontroli str. 287 - 289)

Oceny skutecznosci podejmowanych dziatar dokonywano w ograniczonym zakresie
i tylko w przypadku programu dotyczacego szczepier ochronnych. Odbywato sie
to w oparciu o informacje przekazywane w corocznie sktadanych przez realizatora
sprawozdaniach, poprzez porownanie przedstawionych tam liczb dzieci
zaszczepionych, z wielkoscig grup docelowych, przy jednoczesnym uwzglednieniu
poszczegolnych kwot przeznaczanych kazdego roku z budzetu miasta na realizacje
tego programu.

(dowod: akta kontroli str. 292 - 297)

Prezydent Miasta wyjasnit, Ze kompleksowa ocena skutecznosci podjetych dziatan
zostanie przeprowadzona zgodnie z zatozeniami przyjetymi w obu programach,
po zakonczeniu ich realizacji.

(dowdd: akta kontroli str. 280 - 282)

Informacje o zrealizowanych oraz o planowanych do realizacji programach
zdrowotnych przekazywane byly do Wydziatu Zdrowia i Polityki Spotecznej
Starostwa Powiatowego w Wodzistawiu Slaskim, w terminach okreslonych w § 3
pkt 1 rozporzadzenia w sprawie przekazywania informacji, w formie pisemne;
i elektronicznej, na formularzach zgodnych z wzorem stanowigcym zatacznik
do tego rozporzadzenia.

Czes¢ informacji, ktére przekazano do Starostwa Powiatowego w Wodzistawiu
Slaskim dotyczacych zrealizowanych programéw, rzeczywistej liczby uczestnikow
oraz poniesionych wydatkéw nie odzwierciedlata danych wynikajacych z liczby
i rodzajéw faktycznie udzielonych $wiadczen zdrowotnych (szczegbtowy opis
przedstawiono w czesci dotyczacej stwierdzonych nieprawidtowosci).

(dowdod: akta kontroli str. 306 - 320)
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Ustalone
nieprawidtowosci

W  dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujgca nieprawidtowosc:

Przekazanie do Starostwa Powiatowego w Wodzistawiu Slaskim nierzetelnych
informacji o zrealizowanych w latach 2013-2014 r. programach zdrowotnych.

Nierzetelno$¢ przekazanych danych dotyczyta:

a)

wykazu zrealizowanych w latach 2013-2014 programéw zdrowotnych -
w obydwu informacjach wykazanych zostalo po siedem programdw,
podczas gdy w rzeczywistosci zrealizowano po dwa. Pozostate pozycje
dotyczyly dziatan prozdrowotnych podejmowanych wspdlnie z organizacjami
pozarzadowymi;

liczby dzieci objetych programem szczepien profilaktycznych — w informacii
za rok 2014 wykazano 118 uczestnikow, podczas gdy ich rzeczywista liczba
wyniosta 116;

poniesionego w 2014 r. catkowitego kosztu realizacji ww. programu -
w informacji za rok 2014 podano 18 880 zt (z czego z budzetu miasta -
11 040 zt), podczas gdy faktycznie wydatkowano na ten cel 18 560 zt (w tym
z budzetu miasta - 10 880 zt);

wysokosci kwoty poniesionej przez podmiot wspotfinansujacy (rodzicow,
ktorzy doptacili do szczepionek) — w informacji za rok 2014 wykazano kwote
7 840 zt, podczas gdy faktycznie wynosita ona 7 680 zt;

prognozowanej liczby oséb objetych programem kompleksowej rehabilitacii
dzieci — w informacji za rok 2014 wykazano w tej pozycji 200 dzieci,
natomiast wg umowy zawartej z realizatorem programu winno ich by¢ 239;

niewykazania rzeczywistej liczby uczestnikéw ww. programu — podane
w obydwu sprawozdaniach liczby byty jedynie danymi szacunkowymi. Urzad
nie dysponowat danymi rzeczywistymi, a realizator programu nie informowat
w zadnym ze zlozonych sprawozdan o liczbie dzieci objetych programem,
przedstawiajac jedynie szczegdtowe rozliczenie finansowe, sporzadzone
w oparciu o rodzaj oraz liczbe udzielonych $wiadczen.

(dowdod: akta kontroli str. 269, 292 — 320)

Kierownik Biura Kultury, Sportu i Zdrowia wyjasnita, ze przyczyna biedow zawartych
w przekazanych do Starostwa Powiatowego w Wodzistawiu Slaskim informacjach

byto:

ujecie w nich — oprécz dwoch programéw polityki zdrowotnej — takze innych
dziatan o charakterze prozdrowotnym, zrealizowanych na podstawie
przepisow ustawy o pozytku publicznym i wolontariacie;

sporzadzenie informacji dotyczacych programu szczepien ochronnych
jedynie w oparciu o dostepng w Urzedzie dokumentacje finansowo-
ksiegowg, przed otrzymaniem ostatecznego sprawozdania od realizatora
tego programu;

przeoczenie spowodowane tym, ze w przypadku programu rehabilitacji
dzieci niepetnosprawnych szczegdlng uwage wigzano z rzetelnym
rozliczeniem liczby i rodzajow udzielonych Swiadczen, a nie liczby dzieci
nimi objetych. Kierownik zaznaczyta jednak, ze w kolejnych latach
informacja dotyczaca liczby dzieci objetych poszczegdlnymi $wiadczeniami
zostanie uzupetniona.

(dowdd: akta kontroli str. 287 - 289)
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Uwagi dotyczace
badanej dziatalnoSci

Ocena czastkowa ‘

Whioski pokontrolne

Prezydent Miasta potwierdzit ww. wyjasnienia, ttumaczac dodatkowo, ze w dniu
sktadania przedmiotowych sprawozdan, pracownicy Urzedu nie byli Swiadomi
btedéw, jakie te dokumenty zawieraty. Podkre$lit jednocze$nie, ze rozporzadzenie
regulujace sposob sktadania tych informacji nie przewiduje mozliwosci dokonywania
korekt, dlatego nie zostaly one wprowadzone, a Starostwo nie zostato o tym
poinformowane.

(dowdd: akta kontroli str. 280 - 282)

NIK zwraca uwage, ze niesporzadzanie analiz czastkowych w zakresie efektow,
ktore zostaty osiggniete na skutek realizacji poszczegolnych programéw w kolejnych
latach wskazujq na brak skutecznego, biezgcego monitoringu udzielanych
Swiadczen i ich wptywu na okreslone problemy zdrowotne mieszkancow.

Zdaniem NIK, kompleksowa ocena tych programéw dokonana juz po zakorczeniu
ich realizacji nie zastgpi biezacego monitoringu osigganych efektow, prowadzonego
jeszcze w trakcie trwania programow.

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie pomimo stwierdzonej nieprawidtowosci
dziatalnos¢ w badanym obszarze.

IV. Uwagi i wnioski

Przedstawiajgc powyzsze oceny i uwagi wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza
Izba Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r.
o0 Najwyzszej Izbie Kontroli2!, wnosi o:

1. Rozwazenie opracowania dokumentu strategicznego w zakresie polityki
zdrowotnej prowadzonej przez Miasto Wodzistaw Slaski.

2. Ewidencjonowanie wydatkéw na realizacje programéw polityki zdrowotnej
oraz innych dziatan o charakterze prozdrowotnym, w sposéb zgodny
z okreslonym w zataczniku do rozporzadzenia w sprawie klasyfikacji.

3. Podjecie dziatan majacych na celu wykazywanie w informacjach
przekazywanych do Starostwa Powiatowego w Wodzistawiu Slaskim,
rzetelnych danych o zrealizowanych i o planowanych do realizacji
programach polityki zdrowotne;j.

21Dz, U.z2015r., poz. 1096.
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Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskow

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystgpienie 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 pisSmie umotywowanych zastrzezen do wystgpienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do dyrektora Delegatury NIK w Katowicach.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej Izby Kontroli,
wterminie 21 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, 0 sposobie
wykorzystania uwag i wykonania wnioskow pokontrolnych oraz o podjetych
dziataniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatan.

W przypadku wniesienia zastrzezen do wystgpienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaty o oddaleniu
zastrzezen w cato$ci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Katowice, dnia 31 grudnia 2015 .

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

Kontroler nadzorujacy
Katarzyna Gradzik
Gtowny specjalista kontroli panstwowe;
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