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|. Dane identyfikacyjne kontroli

Numer i tytut kontroli  P/15/095 — Przymusowe kierowanie 0sdb uzaleznionych od alkoholu na leczenie
odwykowe

Jednostka  Najwyzsza Izba Kontroli
przeprowadzajgca )
kontrole  Delegatura w Katowicach

Kontrolerzy  \Waldemar Géra, specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli nr 97087
z 21 wrze$nia 2015 r. oraz nr 98096 z 1 grudnia 2015 .

(dowdd: akta kontroli str. 1-2)

Jednostka Wojewddzki Szpital Neuropsychiatryczny im. dr Emila Cyrana w Lublincu’
kontrolowana
ul. Grunwaldzka 48, 42-700 Lubliniec

Kierownik jednostki  Henryk Kromotowski - Dyrektor Szpitala?

kontrolowanej
(dowdd: akta kontroli str. 3-4)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

W ocenie® Najwyzszej Izby Kontroli, Szpital zapewnit warunki do realizacji orzeczen

Ocena ogodlna ‘ ) Ay e .
sqdu o obowigzku poddania sie przez osoby uzaleznione od alkoholu leczeniu

odwykowemu. W szczegolnosci zapewnit pacjentom udziat w programie
terapeutycznym oraz baze t6zkowg na Oddziale terapii uzaleznienia od alkoholu
z pododdziatem dla kobiet* na potrzeby realizacji postanowier sadu o obowigzku
poddania si¢ leczeniu. Szpital posiadat i stosowat program terapeutyczny wobec
pacjentéw uzaleznionych od alkoholu, a po zakoriczeniu terapii kierowat pacjentow
na leczenie ambulatoryjne w Poradni Zdrowia Psychicznego Szpitala®.

Pomimo przygotowania organizacyjnego, liczba kierowanych przez sady pacjentow
do leczenia uzaleznienia od alkoholu przewyzszata mozliwosci Szpitala. Z tego
powodu czas oczekiwania na przyjecie na leczenie pacjentow kierowanych przez
sady w latach 2013-2015 (do 31 sierpnia) wynosit Srednio 597 dni i uniemozliwiat
biezace realizowanie postanowien sadu i niezwtoczne podejmowanie leczenia.

1 Zwany dalej ,Szpitalem”. Nr statystyczny Regon: 000292787.

2 Powofany na stanowisko Dyrektora od 1 sierpnia 2008 r. uchwalg Zarzadu Wojewédztwa Slaskiego
nr 1705/183/111/2008 z dnia 31 lipca 2008 r., zwany dalej ,Dyrektorem Szpitala”.

3 Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowa skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych
nieprawidtowosci, negatywna oraz ocene opisowa, jezeli sformutowanie oceny ogdlnej wedtug 3-stopniowej skali
byloby nadmiernie utrudnione, albo ocena nie dawataby prawdziwego obrazu funkcjonowania jednostki
w zakresie objetym kontrola.

4 Zwany dalej ,Oddziatem”.

5Zwana dalej ,PZP".



Opis stanu
faktycznego

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Dostepnos¢ leczenia dla oséb uzaleznionych od alkoholu

1.1. Zgodnie ze statutem, dziatalno$¢ lecznicza Szpitala prowadzona byta
w 12 oddziatach®, ponadto w Szpitalu funkcjonowat zaktad opiekuriczo - leczniczy
psychiatryczny’” oraz ambulatoryjna opieka zdrowotna zorganizowana w o$miu
poradniach i pracowniach®.

Ustugi medyczne w zakresie leczenia uzaleznien od alkoholu w Szpitalu $wiadczone
byly w Oddziale, ktéry dysponowat 60 t6zkami. Leczenie ambulatoryjne pacjentow
uzaleznionych od alkoholu odbywato sie w PZP.

Zgodnie z obowigzujacymi w Szpitalu zasadami®, wpisywanie pacjentéw na liste
oczekujgcych na podjecia leczenia odbywato sie zgodnie z kolejnoScig
wptywajacych z sadu wnioskow. Lista ta byla na biezaco weryfikowana,
aktualizowana i podlegata kontroli funkcjonujacego w Szpitalu zespotu ds. oceny
przyjec. We wskazanym terminie dla pacjentéw przygotowywane jest miejsce na
Oddziale. Pacjenci, ktorzy zgtaszajg sie na leczenie, uczestniczg w realizacji
programu terapeutycznego wspdlnie (tj. pacjenci zobowigzani do podjecia leczenia
przez sad wraz z pacjentami zgtaszajacymi sie dobrowolnie). Sad byt na biezaco
informowany o wyznaczonym terminie leczenia pacjentéw, o ewentualnej rezygnacii
pacjenta z realizowanego programu oraz o zakoniczeniu terapii.

[dowdd: akta kontroli str. 5-7, 19-66, 69-81, 84-87]

W okresie objetym kontrolg'0 do Oddziatu przyjeto:

- w 2013 r. 469 pacjentow, w tym 15 pacjentow (j. 3,2%) zobowigzanych do
podjecia leczenia przez sad,

- w 2014 r. 492 pacjentéw, w tym 18 pacjentow (3,7%) zobowigzanych do podijecia
leczenia przez sad,

- w 2015 r. (do 31 sierpnia) 337 pacjentow, w tym 11 pacjentow (3,3%)
zobowigzanych do podjecia leczenia przez sad.

W latach 2013-2015 (do 31 sierpnia), nie wyznaczono terminu przyjecia na Oddziat
dla 301 os6b, w tym 106 w 2013 r., 128 w 2014 r. oraz 67 w 2015 r. We wszystkich

przypadkach powodem nieprzyjecia byt brak miejsc na Oddziale w czasie
zobowigzania do leczenia, tj. w terminie okreslonym przez sad. Ewentualny termin

6 1) Oddziat psychiatryczny ogélny 01 z 65 t6zkami, 2) Oddziat leczenia zaburzen afektywnych z 60 t6zkami,
3) Oddziat psychiatryczny ogoiny 04 z 65 t6zkami, 4) Oddziat psychiatryczny ogélny 05 z 65 t6zkami, 5) Oddziat
psychiatryczny ogélny 06 z pododdziatem leczenia zaburzen schizofrenicznych z 60 tézkami, 6) Oddziat
psychiatryczny ogdlny 07 z pododdziatem detoksykacyjnym z 64 6zkami, 7) Oddziat psychiatryczny dla dzieci
i mtodziezy z 24 t6zkami, 8) Oddziat psychiatryczny rehabilitacyjny z 30 t6zkami, 9) Oddziat terapii uzaleznienia
od alkoholu z pododdziatem dla kobiet z 60 t6zkami, 10) Oddziat neurologiczny z pododdziatem udarowym
(wtym 3 t6Zka intensywnej opieki medycznej) z 30 t6zkami, 11) Oddziat psychiatrii sadowej 0 wzmocnionym
zabezpieczeniu z 60 t6zkami, 12) Oddziat psychiatri sadowej o podstawowym stopniu zabezpieczenia
z 52 fozkami. Ponadto w skitad Szpitala wchodzit Gabinet diagnostyczno - zabiegowy przy Oddziale
neurologicznym z pododdziatem udarowym, izba przyje¢ i apteka.
7Ze 150 tozkami.
8 1) Poradnia Zdrowia Psychicznego, 2) Poradnia Neurologiczna, 3) Pracownia Rentgenodiagnostyki,
4) Pracownia Elektrokardiografii, 5) Pracownia Elektroencefalografii, 6) Pracownia Badarn Metoda Dopplera,
7) Pracownia USG, neurosonologii i nieinwazyjnej diagnostyki kardiologicznej, 8) Pracownia Wstrzasow
Elektrycznych. Ponadto w sktad ambulatoryjnej opieki zdrowotnej Szpitala wchodzit Gabinet diagnostyczno —
zabiegowy oraz Medyczne laboratorium diagnostyczne.
9 Okreslonymi m.in. w regulaminie organizacyjnym Szpitala, zarzadzeniach wewnetrznych Dyrektora Szpitala
(nr15a/2011 z 16 maja 2011 r. w sprawie wprowadzenia zasad oraz standardu przyjecia pacjenta do Szpitala,
nr14/2015 z 23 marca 2015 r. w sprawie prowadzeni Jlisty oczekujgcych” na udzielenie $wiadczenia
zdrowotnego) oraz w regulaminie wewnetrznym Oddziatu.
10 Kontrolg objeto okres od 1 stycznia 2013 r. do 31 sierpnia 2015 r, a takze w miare potrzeb dziatania
weczesniejsze i pézniejsze dotyczace kontrolowanych zagadnien.
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przyjecia przekraczatby okres trwania obowigzku poddania sie leczeniu
odwykowemu. O niewyznaczeniu terminu przyjecia kazdorazowo powiadamiano
wiasciwy sad'".

(dowdd: akta kontroli str. 14, 84-87, 129-130)

W wybranych do kontroli dniach z lat 2013-20152, ogélna liczba pacjentéw Oddziatu

oraz liczba pacjentéw zobowigzanych do podiecia leczenia przez sad wynosity:

- w dniu 20 maja 2013 r. ogoIna liczba pacjentéw na Oddziale wynosita 58 0sdb,
w tym jeden pacjent (1,7%) zobowigzany do podjecia leczenia przez sad,

- w dniu 12 pazdziernika 2013 r. ogoina liczba pacjentéw na Oddziale wynosita
56 0sdb, z czego zaden pacjent nie zostat zobowigzany do podjecia leczenia
przez sad,

- w dniu 8 marca 2014 r. ogoIna liczba pacjentdw na Oddziale wynosita 53 osoby,
w tym dwach pacjentow (3,8%) zobowigzanych do podjecia leczenia przez sad,

- w dniu 15 grudnia 2014 r. ogdlna liczba pacjentéw na Oddziale wynosita 56 os6b,
w tym dwdch pacjentow (3,6%) zobowigzanych do podjecia leczenia przez sad,

- w dniu 20 stycznia 2015 r. ogolna liczba pacjentow na Oddziale wynosita 57 0sdb,
w tym jeden pacjent (1,8%) zobowigzany do podjecia leczenia przez sad,

- w dniu 31 marca 2015 r. ogdlna liczba pacjentow na Oddziale wynosita 51 0sab,
w tym jeden pacjent (2,0%) zobowigzany do podjecia leczenia przez sad,

W podanych terminach, procentowy udziat pacjentéw zobowigzanych do podjecia
leczenia przez sad w stosunku do liczby t6zek (60) na Oddziale wynosit 0,0%
(12 pazdziernika 2013 r.), 1,7% (20 maja 2013 r., 20 stycznia i 31 marca 2015 r.)
lub 3,3% (8 marca i 15 grudnia 2014 r.).
Dyrektor Szpitala wyjasnit, ze pacjenci kierowani przez sad, ktérzy nie zgtaszali sie
na leczenie, byli wskazywani jako nierealizujgcy postanowien odpowiedniemu
sqdowi i w zwigzku z koniecznoscig oczekiwania na decyzje sadu, na Oddziat
przyjmowani byli — zgodnie z umowg zawartg z NFZ - pacjenci dobrowolnie
decydujacy sie na leczenie: ,Po ustaleniu przez sad konieczno$ci wyznaczenia
kolejnego terminu, o terminie takim powiadamiano sad”.

W PZP w okresie objetym kontrolg przyjeto 48 pacjentdw zobowigzanych do
podjecia leczenia przez sad, co stanowito 52,7% wszystkich (91) przyjetych do te;
poradni pacjentow's,

[dowdd: akta kontroli str. 5-8, 14, 20, 84-87, 129-130]

1.2. Liczba pacjentébw oczekujacych na przyjecie do Oddziatu, ktdrzy zostali
zobowigzani do podjecia leczenia odwykowego przez sad na podstawie ustawy
zdnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi'4, wynosita 101 na dzien 31 grudnia 2013 r., 97 na dzien 31 grudnia
2014 r. oraz 101 na dzien 31 sierpnia 2015 r.
Dyrektor Szpitala wyjasnit, ze liczba o0sob oczekujacych wynika z duzej liczby
pacjentow kierowanych na leczenie przymusowe, ktérym wcze$niej ustalono termin
przyjecia.

[dowdd: akta kontroli str. 9-11, 20, 84-87]

" Powyzsze stwierdzono na podstawie szesciu losowo wybranych przypadkéw, po dwach z kazdego badanego
roku: 2013, 2014 oraz 2015.

12 Wedlug stanu na 20 maja i 12 pazdziernika 2013 r., 8 marca i 15 grudnia 2014 r. oraz 20 stycznia i 31 marca
2015r.

18 W 2013 r. taczna liczba pacjentéw wyniosta 30,w tym 13 zobowigzanych do podjecia leczenia przez sad,
w 2014 liczby te wyniosty, odpowiednio: 34 i 18 a w 2015 r. (do 31 sierpnia) 27 i 17.

4Dz.U.z2015r. poz. 1286.

4



Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

Sredni czas oczekiwania na przyjecie do Oddziatu'® 29 pacjentéw leczonych
w Oddziale w latach 2014-2015 (do 31 sierpnia) na podstawie skierowania przez
sad, wynosit 597 dni. Najkrotszy czas oczekiwania na przyjecie wynidst 13 dni,
najdtuzszy 769 dni: dwoch pacjentdbw oczekiwato na przyjecie ponizej 100 dni
(13167), pozostatych 27 pacjentow oczekiwato na przyjecie powyzej 500 dni:
czterech pacjentdw ponizej 600 dni, 21 pacjentdw pomiedzy 600 a 700 dni oraz
dwdch pacjentéw powyzej 700 dni'e.
Natomiast pacjenci zgtaszajacy sie na leczenie dobrowolnie, przyjmowani byli na
biezaco, w dniu zgtoszenia si¢ do Oddziatu. Przyjmowani byli zarbwno pacjenci
posiadajacy skierowanie na leczenie od lekarza, jak i pacjenci bez skierowania.
Dyrektor Szpitala wyjasnit, ze ,0soby zobowigzane do leczenia nie stosujq sie
do postanowien sadu i lekcewazg ustalone terminy, wykazujac daleko idacy
brak motywacji do podjecia leczenia®. Ponadto stwierdzit: ,Pacjenci zobowigzani
do leczenia i niezgtaszajacy sie we wskazanych terminach powoduja, ze wydtuza
sie lista oczekujgcych na przyjecie. Lista ta jest weryfikowana na biezaco,
aktualizowana i regularnie podlega kontroli zespotu ds. oceny przyjec¢’.

(dowad: akta kontroli str. 20, 84-106)

W ocenie NIK, Szpital zapewnit osobom zobowigzanym przez sad do podjecia
leczenia odwykowego, dostep do terapii leczenia uzaleznienia od alkoholu -
w miare posiadanych mozliwosci, wywigzujac si¢ z ustawowego obowigzku
utrzymywania limitu 20% ogétu miejsc dla 0séb zobowigzanych do podjecia leczenia
odwykowego. Jednak terapia uzaleznienia od alkoholu nie byta dostepna w zakresie
umozliwiajacym biezace podjecie leczenia przez osoby zobowigzane do tego przez
sad. Biezacq realizacje postanowien sadu i niezwtoczne podjecie leczenia
uniemozliwiata liczba 0s6b zobowigzanych do podjecia leczenia przez sad oraz
dugi czas oczekiwania tych oséb na przyjecie do szpitala.

2. Realizacja postanowien sadu o zobowigzaniu do poddania sie
leczeniu odwykowemu

2.1. W latach objetych kontrolg liczba postanowien sadu pozostajacych do
wykonania przez Szpital (tozsama z liczbg 0séb wpisanych na liste oczekujacych)
wynosita:

- 65 w 2013 r., w tym jedno (1,5%) postanowienie sadu wydane w 2011 r.,
18 (27,7%) postanowien z 2012 r. oraz 46 (70,8%) postanowien z 2013 r.;

- 56 w 2014 r., w tym jedno (1,8%) postanowienie sadu wydane w 2012 r.,
30 (53,6%) postanowien z 2013 r. oraz 25 (44,6%) postanowien z 2014 r.;

- 59 w 2015 r. (do 31 sierpnia), w tym dwa (3,4%) na podstawie postanowien
sadu wydanych w 2013 r., 9 (15,3%) na podstawie postanowien z 2014 r. oraz
48 (81,3%) na podstawie postanowien z 2015 .

(dowod: akta kontroli str. 82)

15 Badaniem w tym obszarze objeto 47 pacjentéw: 36 leczonych na Oddziale w 2014 r. (wszystkich 18 pacjentéw
leczonych na podstawie postanowient sadéw i wybranych losowo 18 pacjentéw, ktérzy na leczenie zgtosili sie
dobrowolnie) oraz wszystkich 11 pacjentéw leczonych na Oddziale w 2015 r. na podstawie postanowien sadow.
Czas oczekiwania na przyjecie, w odniesieniu do 0sdb zobowigzanych do podjecia leczenia przez sad, ustalono
jako réznice miedzy datq wptywu do Szpitala pisma sadu w sprawie wyznaczenia terminu przyjecia, a data
przyjecia do Oddziatu.

16 Sredni czas oczekiwania na przyjecie do Oddziatu 18 pacjentéw leczonych w 2014 r. wynosit 598 dni,
natomiast $redni czas oczekiwania na przyjecie do Oddziatu 11 pacjentow leczonych w 2015 r. wynosit 595 dni.
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W okresie objetym kontrolg do Oddziatu zostato przyjetych 44 pacjentow
zobowigzanych do poddania sie leczeniu odwykowemu przez sad (w tym 15
w 2013r.), a nie zglosito sie 128 osob, ktorym wyznaczono termin przyjecia do
Oddziatu, w tym 52 osoby w 2013 r., 39 w 2014 r. oraz 37 w okresie od 1 stycznia
do 31 sierpnia 2015 r.

(dowdod: akta kontroli str. 7, 9-13, 84-87)

Sposrod 29 pacjentéw zobowigzanych do podjecia leczenia przez sad i przyjetych
do Oddziatu w latach 2014-2015'7, 10 (34,5%) zostato doprowadzonych przez
Policje a 19 (65,5%) przybyto do Oddziatu samodzielnie.

Z ww. grupy 29 pacjentow, 17 oséb (58,6%) zrealizowato w petni program
terapeutyczny trwajacy od 54 do 57 dni, natomiast 12 0séb (41,4%) nie ukonczyto
terapii. Przyczyng przerwania terapii byta w siedmiu przypadkach samowolna
rezygnacja pacjenta z terapii, w dwoch przypadkach dyscyplinarne wykluczenie
pacienta z terapii'® oraz po jednym przypadku: zatrzymanie pacjenta przez
Policje, przeniesienie pacjenta na Oddziat psychiatryczny Szpitala, i problemy
pacjenta o podtozu psychoneurologicznym'®.

O ukonczeniu terapii przez pacjentow zobowigzanych do podiecia leczenia badz tez
0 przerwaniu tej terapii, Szpital zawiadamiat wtasciwy sad na biezaco, w terminie do
4 dni.

(dowdd: akta kontroli str. 84-109, 129-132)

Na Oddziale odwykowym realizowano program terapeutyczny, ktory zostat
przewidziany na 56 dni (osiem tygodni). Przez pierwsze dwa tygodnie pobytu
pacjenci biorg udziat w zajeciach, ktore przygotowujg ich do dalszej terapii
poprzez realizacje wspolnego programu motywacyjno — edukacyjnego. Od trzeciego
do oOsmego tygodnia pacjenci pracujg w relacji terapeutycznej wg
zindywidualizowanego podejscia do zagadnien zwigzanych z obszarami
uzywania alkoholu. Prowadzone zajecia majg forme sesji grupowych oraz
indywidualnych spotkan z terapeutami.

Po zakoriczonym cyklu w Oddziale, pacjent w ramach zalecen do realizacii
kierowany byt na leczenie ambulatoryjne w PZP oraz zalecano kontakt z grupami
wsparcia.

(dowdd: akta kontroli str. 84-87, 110-128)

Przecietne wykorzystanie t6zek na Oddziale wyniosto 92% w latach 2013-2014 oraz
86% w 2015 r. (do 31 sierpnia). Jak wyjasnit Dyrektor Szpitala, niepetne
wykorzystanie bazy t6zkowej spowodowane byto przez osoby niezgtaszajace sie na
leczenie.

(dowdd: akta kontroli str. 13, 20)

17 Badania kontrolne przeprowadzono na probie wszystkich 29 pacjentéw skierowanych do Szpitala przez sad
i przyjetych do Oddziatu w latach 2014-2015.
'8 Pacjenci o nr ksiegi gtownej 10521/2014 i 13645/2014 zostali wypisani z Oddziatu w zwigzku
z niestosowaniem sie do regulaminu i zasad lecznictwa odwykowego. Prezentowali bierng postawe na zajeciach
terapeutycznych, nie udzielali koniecznych informaciji i nie realizowali stosowanych w terapii procedur.
19 Pacjent o nr ksiegi gtéwnej 14380/2014 zostat wypisany z Oddziatu z powodu trudno$ci z nawigzaniem z nim
kontaktu (pacjent 80-letni z trudno$ciami o podtozu psychoneurologicznym i znacznym obnizeniem sprawnosci
intelektualnej).
20 Sposréd 12 pacjentow, ktorych nie ukonczyto terapii, 0 przerwaniu tej terapii poinformowano wiasciwy sad
w tym samym dniu (w 2 przypadkach), nastepnego dnia (6), po dwdch dniach (2), po trzech dniach (1) oraz
po czterech dniach (1). W tym ostatnim przypadku pacjent przerwat terapie (oddalit sie samowolnie) 8 stycznia
2015r. (. w czwartek) a pismo do sadu wystano w poniedziatek, 12 stycznia 2015 .
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Ocena czastkowa

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Dzienny koszt pobytu pacjenta w Oddziale (tj. Sredni koszt tzw. ,0sobodnia®) wynosit
wg kosztow Szpitala 106,37 zt w 2013 r., 103,98 zt w 2014 r. oraz 114,61 zt
w 2015r. (do 31 sierpnia). Koszt osobodnia wg stawki NFZ wynosit 117,00 zt
w latach 2013-2014 oraz 130,00 zt w 2015 r.

(dowdod: akta kontroli str. 15)

Jak wyjasnit Dyrektor Szpitala, w zadaniach statutowych Szpitala nie jest
zawarty obowigzek monitorowania skutecznosci i efektywnosci leczenia 0sob
zobowigzanych do poddania sie leczeniu uzaleznienia od alkoholu: ,Osoby takie
winny by¢ objete nadzorem kuratoréw sadowych. Natomiast osoby, ktore staty sie
pacjentami Szpitala, w trakcie hospitalizacji realizujg program leczenia i sg na
biezaco oceniane pod katem jego skutecznosci. Pacjent po zakonczeniu pobytu
w Oddziale zobowigzany jest do kontynuowania leczenia w trybie ambulatoryjnym.
Pozostajemy w kontakcie z kuratorami pacjentéw — jesli takowych sad ustanowit.
(...) sad jest rowniez powiadamiany w przypadku zmiany sytuacji terapeutyczne;
pacjenta”.

Ponadto, Dyrektor Szpitala stwierdzit, ze jego zdaniem celowym bytoby, aby
leczenie os6b uzaleznionych od alkoholu skierowanych na przymusowe leczenie
odwykowe, odbywato sie w wyodrebnionych osrodkach specjalistycznych
0 charakterze sgdowo — odwykowym w warunkach podstawowego zabezpieczenia.

(Dowod: akta kontroli str. 20)

W ocenie NIK, Szpital — w miare posiadanych mozliwosci — zapewnit warunki do
realizacji orzeczen sadu o zastosowaniu wobec osob uzaleznionych od alkoholu
obowigzku poddania sie leczeniu odwykowemu, w tym udziat i ukonczenie programu
terapeutycznego. Szpital posiadat i stosowat program terapeutyczny wobec
pacjentéw uzaleznionych od alkoholu, a po zakoriczeniu terapii kierowat pacjentow
na leczenie ambulatoryjne w Poradni Zdrowia Psychicznego Szpitala.

IV. 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 z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli?!,
kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje prawo zgtoszenia na pismie
umotywowanych zastrzezern do wystgpienia pokontrolnego, w terminie 21 dni
od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza si¢ do Dyrektora Delegatury NIK
w Katowicach.

Katowice, dnia 22 grudnia 2015 r.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

Kontroler
Waldemar Gora
Specjalista kontroli panstwowej

21Dz. U.z2015r., poz.1096.






