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|. Dane identyfikacyjne

Gtowny Inspektorat Sanitarny?, ul. Targowa 65, 03-729 Warszawa

Krzysztof Saczka, Zastepca Gtéwnego Inspektora Sanitarnego, kierujacy pracami
GIS od 19 listopada 2020 r.2

Poprzednio kierownikiem jednostki byt Jarostaw Pinkas, Gtowny Inspektor
Sanitamy, od 1 wrzesnia 2018 r.

1. Dziatania podejmowane w okresie 2019 - 2 marca 20203 w celu
przygotowania sie do reagowania w przypadku wystapienia chordb
szczegolnie niebezpiecznych i wysoce zakaznych

2. Dziatania podejmowane w zwiagzku z wystgpieniem epidemii COVID-19
(2 marca 2020 do dnia zakoriczenia czynno$ci kontrolnych)

Lata 2019-2021, do dnia zakonczenia kontroli, z mozliwo$cig wykorzystania
dowodow, w tym danych elektronicznych, istniejacych przed tym okresem

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

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

Beata Pekul, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKA/340/2020 z 14 grudnia 2020 r.

Karolina Cichy, starszy inspektor kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKA/341/2020 z 14 grudnia 2020 r.

Katarzyna Koziet, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKA/155/2021 z 20 lipca 2021 .

(akta kontroli str. 1-4)

1 Dalej: Inspektorat.
2 Dalej: Zastepca GIS.
3Data uchwalenia ustawy o szczegélnych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem
i zwalczaniem COVID-19, innych chordb zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz. U. poz.
1842, ze zm.), dalej: specustawa.
4Dz.U.z2020r. poz. 1200, ze zm., dalej: ustawa o NIK.
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OCENA OGOLNA

Il. Ocena ogoélna® kontrolowanej dziatalnosci

Gtowny Inspektor Sanitamy® w roku 2019 oraz do 2 marca 2020 r. realizujac
zadania wynikajace z Krajowego Planu Zarzadzania Kryzysowego’, prawidtowo
monitorowat zagrozenia epidemiczne w Polsce i na Swiecie, opracowat Plan
Zarzadzania Kryzysowego® Gtownego Inspektora Sanitamego oraz ustalit gtowne
kierunki ~dziatania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, okreSlone w Planie
zasadniczych zamierzent Gtéwnego Inspektoratu Sanitamego. W dokumentach tych
zostata uwzgledniona tematyka dotyczaca przeciwdziatania zagrozeniom
epidemicznym i dziatan na wypadek pojawienia sie w kraju osoby chorej na chorobe
wysoce zakazng iszczegdlnie niebezpieczng. Opracowane plany i procedury
okazaly sie jednak niewystarczajace w przypadku skali zakazen wirusem SARS-
CoV-2, dlatego dla uwzglednienia okoliczno$ci zwigzanych z charakterystykg
choroby COVID-19 opracowano 26 lutego 2020 r. Krajowy plan dziafania na
wypadek wystgpienia w Polsce przypadkow podejrzenia lub zarazenia
SARS-CoV-29. Jeszcze przed rozprzestrzenieniem sie wirusa SARS-CoV-2 na
terenie Polski uruchomiono kampanie informacyjng na temat tego zagrozenia
z wykorzystaniem réznych $rodkow przekazu, kanatéw informacyjnych i portali
spotecznosciowych, opracowywano materialy na tematy zwigzane z epidemig
COVID-19 i porady dotyczace praktycznych sposobdéw przeciwdziatania
nowym zakazeniom. Informacje publikowane przez GIS cieszyly sie duzym
zainteresowaniem opinii publicznej, co byto rzetelnie monitorowane. W okresie tym
jednak GIS kilkukrotnie nierzetelnie informowat w mediach o0 zagrozeniu
epidemicznym i stanie przygotowania systemu ochrony zdrowia w przypadku jego
pojawienia sie.

W roku 2019 r. (i w okresie wcze$niejszym) GIS nie wykonat rzetelnie polecenia
Ministra Zdrowia® i nie przygotowat na czas projektu rozporzadzenia w sprawie
zgtoszen podejrzenia lub rozpoznania zakazenia, choroby zakaznej lub zgonu
z powodu zakazenia lub choroby zakaznej, pomimo ze miat na to prawie
40 miesiecy.

Od 2 marca 2020 r. do zakonczenia czynnosci kontrolnych NIK, GIS wydawat opinie
i opracowywat wytyczne stuzace przeciwdziataniu epidemii COVID-19
(ze szczegolnym uwzglednieniem sfery opieki zdrowotnej), ktére przed wydaniem
i upublicznieniem konsultowat z ekspertami wielu dziedzin.

GIS, realizujac obowigzek wynikajacy z KPZK cz. B, przed 23 listopada 2020 r. nie
zapewnit rzetelnego monitorowania przebiegu epidemii i przekazywania raportow
o sytuacji epidemicznej w kraju do MZ, ktéry zamieszczat je na swojej stronie
internetowej. W efekcie publikowane do tego dnia dane, dotyczace biezacej liczby
przeprowadzanych testéw i liczby zachorowan mogty wprowadza¢ w btad opinig
publiczna. Wyeliminowanie rozbieznosci osiagnieto poprzez centralizacje procesu
zbierania danych izaprzestanie publikowania danych o nowych przypadkach
zakazen przez stacje powiatowe i wojewodzkie, co jednak uniemozliwia opinii
publicznej weryfikacje rzetelno$ci liczb prezentowanych przez wiadze.

Od 2 marca 2020 r. GIS w niepetnym zakresie wykorzystywat mozliwosci
koordynowania i nadzorowania dziatan Powiatowych Stacji Sanitamo-

5 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogdingjako oceng pozytywna, ocene negatywng albo ocene w formie
opisowej.

6 Dalej: GIS.

7 Dalej: KPZK.

8 Dalej: PZK GIS. Opracowany stosownie doart. 12 ust. 2 ustawy z dnia 26 kwietnia 2007 r. o0 zarzgdzaniu
kryzysowym (Dz. U. 22020 r. poz.1856).

9 Zaakceptowany przez Ministra Zdrowia, zatwierdzony przez GIS. Dalej: Krajowy plan dziafania.

10 Dalej: MZ lub Minister Zdrowia.

3



OBSZAR

Opis stanu
faktycznego

Epidemiologicznych i Wojewddzkich ~ Stacji ~ Sanitarno-Epidemiologicznych!,
wynikajace z art. 8a ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowe;
Inspekcji Sanitarnej'2. W ramach tych dziatan wyjasniat wprawdzie przepisy
i udzielat instrukcji nadzorowanym organom, zapewnit utrzymanie tgcznosSci
i petnienie  catodobowych dyzuréw oraz wspierat starania o dofinansowanie
i racjonalne wykorzystanie osob zatrudnionych w PSSE i WSSE, jednak w okresie
tzw. drugiej fali epidemii (pazdziernik 2020 r.) nie nadzorowat i nie monitorowat na
biezaco skali wytaczen z pracy pracownikow Sanepidu czy catych PSSE ani skali
zalegtoSci w przeprowadzaniu przez te stacje wywiadow epidemiologicznych.
Informacje takie zgromadzit dopiero na polecenie Ministra Zdrowia.

GIS nie wydat takze witasciwym miejscowo stacjom sanitamno-epidemiologicznym
polecenia przeprowadzania na lotniskach badan/testow na obecno$¢ wirusa
SARS-CoV-2 dla oséb powracajgcych transportem lotniczym z Wielkiej Brytanii
21 grudnia 2020 r., do czego miat prawo zgodnie z art. 8a ust. 4 uoPIS. Byto to
nierzetelne postepowanie GIS.

ll.Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe'3 kontrolowanej dziatalnosci

1. Dziatania podejmowane w roku 2019 oraz do 2 marca
2020 w celu przygotowania si¢ do reagowania
w przypadku  wystapienia choréb  szczegdlnie
niebezpiecznych i wysoce zakaznych

1. Przed 2 marca 2020 r. GIS dysponowat ogdlnymi danymi dotyczacymi
zatrudnienia w Paristwowej Inspekcji Sanitarnej, wedtug ktorych w nadzorze
przeciwepidemicznym PIS, w 2019 r. pracowaty 1734 osoby (1 717,51 etatéw),
aw laboratoriach PIS - 3324 osoby (3296,26 etatéw). W roku 2020 byto
to odpowiednio: 1 739 osdb (1 744 etatow) i 2 825 osob (2 815 etatow).

GIS nie miat wiedzy o zasobach sprzetowych iwyposazeniu w srodki ochrony
osobistej oraz $rodki transportu poszczegéinych PSSE i WSSE. W tej sprawie GIS
wyjasnit, ze zabezpieczenie zasobow stacji sanitarno-epidemiologicznych pozostaje
w kompetencji wojewodow, ktdrzy s podmiotem tworzacym dla 318 stacji
powiatowych i stacji wojewddzkich na terenie 16 wojewddztw. Podobnie w wytacznej
kompetencji wojewodow jest zarzadzanie ich zasobami i zapewnienie bezpiecznych
warunkow pracy.

W zwigzku z tym (...) wyposazenie i Srodki ochrony osobistej sq nabywane przez
PWIS jako pracodawcéw — z budzetu pozostajgcego w dyspozycji wojewoddw.
Niemnigj, w roku 2020, kazdorazowo zgtaszane przez WSSE i GSSE
zapotrzebowanie na Srodki ochrony indywidualnej GIS przekazywat zbiorczo do MZ,
ktory dysponowat zasoby zgodnie z zapotrzebowaniem.

(akta kontroli str. 16, 641-642, 643-644,1653)

W latach 2019 - 2020 Panstwowa Inspekcja Sanitarna'* dysponowata
16 laboratoriami  mikrobiologii ~ klinicznej ~ dziatajgcymi na terenie kazdego

11 Dalejodpowiednio PSSEi WSSE.

12Dz.U.z2021r. poz. 195, dalej: uoPIS.

13 Oceny czastkowe to oceny dziatalnosciw poszczegdinych obszarach badar kontrolnych. Ocenaczgstkowa
moze by¢ sformutowana jako ocena pozytywna, ocenanegatywnaalbo ocenaw formie opisowe;.

14 Dalej: PIS.
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z wojewodztw. W dniu 23 lutego 2020 r. GIS'S polecit Panstwowym Wojewddzkim
Inspektorom  Sanitamym'®  dokonanie przegladu mozliwosci  wprowadzenia
w laboratoriach WSSE diagnostyki na obecno$¢ wirusa SARS-CoV-2 oraz
niezwioczne jej wdrozenie, jednak jeszcze 27 lutego 2020 r. zadna z 16 WSSE nie
miata mozliwosci podjecia takiej diagnostyki. W dniu 2 marca 2020 r. trzy
laboratoria, a 3 marca 2020 r. siedem (z 16) laboratoriow WSSE byto
dostosowanych do wykonywania takich badan. W dniu 28 lutego 2020 r. siedem
laboratoriow WSSE miato na stanach magazynowych od 25 do 300 (tacznie
1138 szt.) testow diagnostycznych do badania na obecnos¢ wirusa SARS-CoV-2.

(akta kontroli str. 76-86)

Z uwagi na art. 8a ust. 1 pkt 1 uoPIS, ktéry naktada na Gtownego Inspektora
Sanitarnego zadania ustalania ogoélnych kierunkéw dziatania oraz koordynacii
i nadzoru nad dziafalno$cig tych organdw, GIS powinien mie¢ doktadng wiedze
0 zasobach.
Poszczegdlni wojewodowie samodzielnie — bez powiadamiania GIS - wzmacniali
laboratoria i zwiekszali ich mozliwosci diagnostyczne. GIS nie brat takze udziatu
w ustalaniu i przekazywaniu $rodkéw finansowych dla PSSE i WSSE, réwniez
przeznaczonych na doposazenie laboratoriow znajdujacych sie w strukturach tych
jednostek. GIS jedynie dokonywat oceny merytorycznej wnioskow PIS kierowanych
do wojewodow - o ile otrzymat je do wiadomosci. W kompetencji wojewodow
pozostawaty sprawy wynagrodzen pracownikdw stacji PIS, dla ktérych wojewoda
jest podmiotem tworzacym.

(akta kontroli str. 16-17, 19-20, 150-151, 641-643)

W swoich wyjasnieniach Zastepca GIS stwierdzit, ze Gtowny Inspektor Sanitarny

odgrywat w procesie wzmacniania stacji terenowych role wspierajgca, poprzez

opiniowanie i rekomendowanie rozwigzan poprawiajacych dziatalnos¢ tych staciji.
(akta kontroli str. 19-20)

Od 1 stycznia 2019 r. do 2 marca 2020 r. zwiekszony zostat plan finansowy
wydatkéw Inspektoratu i 10 Granicznych Stacji Sanitarno-Epidemiologicznych,
otaczng kwote 10817,8 tys. zl, z przeznaczeniem na realizacje wydatkow
biezacych — 10 044,7 tys. zt (w tym kwota 2857,0 tys. zt wprowadzona na
podstawie projektu ustawy budzetowej na rok 2020, przyjetego przez Rade
Ministrow 23 grudnia 2019 r. i przekazanego do Sejmu RP) oraz realizacje
wydatkow majatkowych —773,1 tys. zt.

(akta kontroli str. 18, 87-88)

2. GIS opracowal wymagane przepisami plany reagowania kryzysowego na
wypadek wystapienia zagrozenia epidemicznego i zagrozenia wystapieniem chordb
zakaznych.

W dniu 12 grudnia 2018 r. GIS zatwierdzit PZK GIS. W tym dokumencie GIS uznat
ryzyko zwigzane z zawleczeniem choréb zakaznych na terytorium RP jako Srednie
lub duze, w zalezno$ci od rodzaju choroby. W przypadku zawleczenia do Polski
choréb szczegdlnie niebezpiecznych i wysoce zakaznych wskazano, ze takie
zdarzenie moze wigza¢ sie z koniecznoscig hospitalizacji duzej liczby osdb,
mozliwoécia wprowadzenia kwarantanny, wystapieniem ofiar Smiertelnych
z powodu zakazenia chorobg niebezpieczng i wysoce zakazng, zwiekszonym
zapotrzebowaniem na miejsca w szpitalach i potrzebg dodatkowego zaangazowania
personelu medycznego, jak rowniez z mozliwo$cig wprowadzenia stanu zagrozenia
epidemicznego lub stanu epidemii na terytorium czesci kraju badz w catym kraju.

15 Pismem znak: B1.72.2.2020.
16 Dalej: PWIS.



Jednoczesnie za ryzyko rzadkie uznano mozliwo$¢ zawleczenia najbardzie]
groznych chordb z grupy chorob szczegdlnie niebezpiecznych i wysoce zakaznych.
W PZK GIS okreslono dziatania zapobiegawcze dotyczace zwalczania u ludzi
zakazen, choréb wysoce zakaznych i szczegolnie niebezpiecznych, w tym
powaznych transgranicznych zagrozen zdrowia publicznego. Zadania powinny by¢
podejmowane we wspdtpracy z organizacjami miedzynarodowymi i realizowane
przez komorki organizacyjne Inspektoratu oraz Panstwowych Granicznych
Inspektorow Sanitarnych. Do planowanych dziatan wymienionych w PZK GIS
nalezaty m.in.:

— udziat w ¢wiczeniach z zakresu zarzadzania kryzysowego, konferencjach

i warsztatach,

— realizacja dziatan edukacyjnych dotyczacych metod zapobiegania chorobom
zakaznym i zakazeniom,

— prowadzenie statego monitoringu oraz biezaca analiza danych dotyczaca
zakazen i zachorowan na choroby zakazne na terenie kraju.

(akta kontroli str. 124-161)

W latach 2019-2020 GIS, stosownie do art. 8a ust. 1 pkt 1 uoPIS, ustalit gtowne
i ogdlne kierunki dziatah zapobiegawczych i przeciwepidemicznych PIS, dotyczace
zapobiegania i zwalczania zakazen i choréb zakaznych u ludzi, ktore zostaty
zawarte w wydawanych corocznie Wytycznych Gtownego Inspektora Sanitamego
do planowania i dziatalno$ci Panstwowej Inspekcji Sanitamej’” oraz w Planach
zasadniczych zamierzeri Gtéwnego Inspektoratu Sanitamego’.

W okresie objetym kontrola, do gtéwnych kierunkéw dziatan zapobiegawczych
i przeciwepidemicznych  PIS,  okreSlonych przez GIS, nalezat nadzér
epidemiologiczny nad zakazeniami i chorobami zakaznymi (dziatanie wskazane
wytacznie na 2020 r.). Ws$rdd ogoinych kierunkéw dziatan GIS wskazat
zapobieganie i zwalczanie zakazen i chordb zakaznych wymienionych w ustawie
zdnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordb
zakaznych u ludzi'®, przygotowanie struktur PIS na wypadek pojawienia sie w kraju
osoby chorej na chorobe wysoce zakazng i szczegdlnie niebezpieczng (np. wirus
Zika, goraczke Ebola, MERS-CoV) a takze realizacje biezacej dziatalnosci
przeciwepidemicznej. Jako zadanie zostata ujeta takze wspotpraca ze Swiatowq
Organizacjq Zdrowia®®, Komisjgq Europejska oraz Europejskim Centrum
ds. Zapobiegania i Kontroli Choréb?! w obszarze ostrzegania ireagowania na
zagrozenia zdrowia publicznego o zasiegu miedzynarodowym.

(akta kontroli str. 162-195, 394-417)

Dla prawidtowego planowania zadan PIS w obszarze zarzadzania kryzysowego,
reagowania na zagrozenia i ich monitorowania powotano Zespot Zarzadzania
Kryzysowego?2.

(akta kontroli str. 1754-1758)
PSSE i WSSE, by zapewni¢ sprawne i skuteczne zarzadzanie w sytuacji zaistnienia
zdarzenia kryzysowego (np. wystapienie epidemii choroby zakaznej) podejmujq
dziatania w oparciu o powiatowe i wojewodzkie plany reagowania Kryzysowego.

17 Wytyczne z 24 wrze$nia 2018 r. oraz 26 wrze$nia 2019

18 Plany z 3 stycznia 2019 r. oraz 20 grudnia 2019 r.

19 Dz. U. 2020 . poz.1845,ze zm., dalej: uozz.

20 Dalej: WHO.

21 Dalej: ECDC.

22 7godnie z zarzadzeniem Nr 28/11 GIS w sprawie utworzenia w Gtdwnym Inspektoracie Sanitamym Zespotu
Zarzadzania Kryzysowego.
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Plany te obejmujg zadania i obowigzki uczestnikow zarzadzania kryzysowego,
zestawienie siti Srodkéw planowanych do wykorzystania w sytuacjach kryzysowych,
zadania dotyczace monitorowania zagrozen, trybu uruchamiania niezbednych sit
i srodkdw, procedury reagowania kryzysowego, jak rowniez zasad wspotdziatania
miedzy réznymi stuzbami.

(akta kontroli str. 135-139, 144-148)

Dla wzmocnienia dziatan, w zwigzku z epidemig COVID-19, GIS przygotowat, a MZ
zaakceptowat 26 lutego 2020 r., Krajowy plan dziatania na wypadek wystapienia
w Polsce przypadkéw zakazen SARS-CoV-2. W Krajowym planie dziatania
okre$lono sposob postepowania, zadania izakres odpowiedzialno$¢ instytucii,
organizacji rzadowych oraz podmiotow zwigzanych z diagnostyka, nadzorem
i kontrolg przypadkéw zakazen i zachorowan.

Zgodnie z Krajowym planem dziatania, do zadan GIS oraz MZ nalezata koordynacja
realizacji zadan objetych tym Planem oraz wspoidziatanie i biezaca wymiana
informacji z wojewodami, realizujgcymi wojewddzkie plany dziatania na wypadek
wystagpienia epidemii choroby zakaznej.

(akta kontroli str. 97-122)

Zastepca GIS wyjasnit, ze (...) Krajowy plan dziatania na wypadek wystapienia
w Polsce przypadkéw zakazen SARS-CoV-2 zostat przyjety w dniu 26 lutego 2020 r.
(przed odnotowaniem pierwszego przypadku zakazenia SARS-CoV-2 w Polsce),
jako propozycja kierunkowa. W planie wskazywano tym samym na mozliwos¢
stosowania zarbwno rozwigzan prawnych, jak i merytorycznych, zgodnie
z dwezesnym stanem prawnym i stanem wiedzy medycznej i epidemiologicznej.
Wskazano m.in., ze w przypadku ryzyka wystapienia epidemii uruchamiane sg
dziatania zwigzane ze stanem zagrozenia epidemicznego lub Stanem epidemii,
stosownie do art. 46 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz
zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi, a takze, ze w przypadku stanow
prawnych, o ktérych mowa powyzej, Szczegbtowy Sposob dziatania okreslajg
wojewddzkie plany dziatania na wypadek wystapienia epidemii. (...)Tym samym,
Krajowy plan dziatahn spetnit swojq role jako propozycja kierunkowa, aktualna dla
okresu  poprzedzajgcego  wprowadzenie stanu  zagrozenia  epidemicznego
(wprowadzonego w dniu 14 marca 2021 r.) i stanu epidemii (wprowadzonego w dniu
20 marca 2021 r.).

(akta kontroli str.1653-1654)

Krajowy plan dziatania, cho¢ miat jedynie charakter propozycji kierunkowej GIS,
zaakceptowanej przez MZ, jest dokumentem okreslajagcym zasady postepowania,
zadania i odpowiedzialno$¢ poszczegblnych instytucji oraz  podmiotow
zaangazowanych w przeciwdziatanie epidemii COVID-19 i obejmuje zagadnienia
zwigzane z diagnostyka, nadzorem i kontrolg przypadkow zakazen i zachorowan na
COVID-19 i nie ogranicza sie do podmiotow dziatajacych w obszarze ochrony
zdrowia.

(akta kontroli str. 97-122. 1654)

W zwigzku z sytuacjq epidemiczng, wywotang przez wirusa SARS-CoV-2 oraz
rosngca na Swiecie liczbg zachorowan i zgondw z powodu COVID-19, GIS w pi$mie
z 23 lutego 2020 r. zarekomendowat wojewodom przeglad i aktualizacje
wojewodzkich planéw dziatania na wypadek epidemii oraz plandw zarzadzania
kryzysowego.

(akta kontroli str. 123)



W Wytycznych Gtownego Inspektora Sanitamego do planowania i dziatalnosci
Parnistwowej Inspekcji Sanitarej na dany rok23 zawarto nastepujace kierunki dziatan
PIS (w tym odnoszace sie do sanitarego zabezpieczenia granic panstwa):

— nadzér nad stanem sanitarnym przej$¢ granicznych RP i zabezpieczenie granic
Unii Europejskiej przed zawleczeniem niebezpiecznych chordb zakaznych,
wprowadzania na terytorium RP i UE zywnosci oraz materiatow i wyrobow
przeznaczonych do kontaktu z Zzywno$cig zagrazajacych zdrowiu lub zyciu ludzi
(Wytyczne na lata 2019 i 2020),

— wspotpraca z organami kontroli granicznej, instytucjami rzadowymi
i samorzagdowymi oraz organami nadzoru sanitarnego UE i innych panstw
(Wytyczne na rok 2019),

— wspdfpraca z granicznymi stacjami sanitarno-epidemiologicznymi, instytucjami
krajowymi i zagranicznymi odpowiedzialnymi za ochrong granic Unii
Europejskiej w przypadku powaznych transgranicznych zagrozen zdrowia
(Wytyczne na rok 2020).

(akta kontroli str. 162-195)

Nadzér nad dziataniami Panstwowych Granicznych Inspektorow Sanitamych24

prowadzony byt poprzez: uzgadnianie i zatwierdzanie zasadniczych zamierzen

PGIS na dany rok, narady z PGIS, nadzér biezacy w ramach kontaktéw roboczych

z PGIS, wydawanie bezposrednich zalecen, rekomendacji oraz analize ocen sytuaciji

sanitarno-epidemiologicznej, nadsytanych przez PGIS za rok poprzedni,

opracowywanie opinii w sprawach dotyczacych przyznawania dodatkowych $rodkdw
budzetowych dla Granicznych Stacji Sanitarno-Epidemiologicznych?s.

(akta kontroli str. 23-24)

Zasady postepowania w sytuacji podejrzenia wystapienia choroby szczegdlnie
niebezpiecznej i wysoce zakaznej, okreslono nie tylkow PZK GIS, Krajowym Planie
Dziatania ale takze w Procedurze Krajowego Systemu Wczesnego Ostrzegania
i Reagowania dla Choréb Zakaznych (EWRS). Sporzadzano takze dorazne
zalecenia, instrukcje i wytyczne.

(akta kontroli str. 97-120, 124-161, 360-393)

Gtéwne kierunki dziatan PIS majacych na celu zabezpieczenia sanitamno-
epidemiologicznego granic RP i zewnetrznej granicy UE okreslane byly co roku
w Planie zasadniczych zamierzen Gtdwnego Inspektoratu Sanitamego.

(akta kontroli str. 394-417)

Poza Miedzynarodowym Portem Lotniczym im. F. Chopina w Warszawie,
na pozostatych lotniskach nie ustanowiono PGIS. Jak wyjasnit Zastepca GIS: State
lotnicze przejscia graniczne ustala Rada Ministrow, okreSlajgc rodzaj ruchu
dozwolonego przez te przejscia. (...) GIS nie ma w zakresie w swoich kompetencji
wyznaczania lotniczych przejs¢ granicznych, ani tez nie dysponuje Srodkami
finansowymi  na  utrzymanie  kolejnych  granicznych  stacji  sanitarmno-
epidemiologicznych, zlokalizowanych w obrebie lotniczych przejSc granicznych.

(akta kontroli str. 43-44)

3. W latach 2019-2020 (do 2 marca 2020 r.) biezacy nadzor epidemiologiczny na
szczeblu powiatowym i wojewddzkim byt prowadzony przez PIS za pomocg analizy

23 We wrze$niu 2018 r.narok 2019 iwe wrze$niu 2019 r. na rok 2020.
24 Dalej: PGIS.
25 Dalej: GSSE.



zgtoszen dotyczacych zarejestrowanych zakazen?, przekazywanych?” przez lekarzy
lub felczeréw i z laboratoridw28, w czesci na podstawie nieaktualnych przepisow.
Powstanie luki prawnej w tym obszarze spowodowane byto nieterminowym
przygotowaniem przez GIS przepisbw nowego rozporzadzenia w tej sprawie,
do czego odniesiono sie W sekcji stwierdzone nieprawidfowoSci.

W zwigzku z wejsciem w zycie ustawy z dnia 9 pazdziernika 2015 r. o zmianie
ustawy o systemie informacji w ochronie zdrowia oraz niektdrych innych ustaw2°,
1 stycznia 2019 r. tracito wazno$¢ Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 10 lipca
2013 r. w sprawie zgtoszen podejrzenia lub rozpoznania zakazenia, choroby
zakaznej lub zgonu z powodu zakazenia lub choroby zakaznej30, w ktérym ustalona
byta lista chorob podlegajacych zgtaszaniu i do ktérego zataczono wzory formularzy
zgtoszen. MZ 28 pazdziemika 2015 r. upowaznit GIS3! do opracowania,
przeprowadzenia procesu uzgodnien oraz konsultacji publicznych projektu nowego
rozporzadzenia w tej sprawie. Procedowanie nowego projektu w GIS trwato do
pazdziernika 2018 r. Projekt rozporzadzenia zgtoszono do konsultacji spotecznych
21 grudnia 2018 r. Prace nad nowym aktem prawnym trwaty do 10 grudnia 2019 r.,
ti. do dnia podpisania nowego dokumentu przez MZ. Natomiast poprzednie
rozporzadzenie MZ w tej sprawie stracito waznos¢ 1 stycznia 2019 r. Jako
przyczyne wydtuzenia prac Zastepca GIS podat konieczno$¢ ponownych uzgodnien
roboczych, wobec zgtoszenia przez Rzadowe Centrum Legislacji watpliwoSci
dotyczacych przetwarzania w formularzach ZLK-4 i ZLK-5 danych na temat drogi
nabycia zakazen przenoszonych drogg ptciowg, co spowodowato konieczno$¢
przeprowadzania dodatkowych konsultacji ianaliz. Mimo braku aktualnych
przepisow, od 2 stycznia 2019 r. do 19 grudnia 2019 r., podmioty zobowigzane do
zgtaszania zakazen na podstawie art. 27 ust. 9 uozz nadal zgtaszaly zakazenia,
opierajgc sie na wczesniej obowigzujgcym rozporzadzeniu z 2013 r., wykorzystujac
zawarte tam formularze. Takie zagregowane dane3? byly przekazywane pomiedzy
szczeblem powiatowym (PSSE), wojewddzkim (WSSE) oraz krajowym (Narodowy
Instytut Zdrowia Publicznego — Panstwowy Zaktad Higieny33). Na podstawie umowy
zawartej pomiedzy GIS a NIZP-PZH3, informacje dotyczace zakazen byly
publikowane na stronie intemetowej NIZP-PZH w cyklu dwutygodniowym,
kwartalnym, pétrocznym i rocznym, w biuletynie pn. Meldunki o zachorowaniach na
choroby zakazne, zakazeniach i zatruciach w Polsce.

(akta kontroli str. 439-447, 1271-1275, 1277-1279, 1702-1708, 1712-1753)

4, W oparciu o biezacy nadzor epidemiologiczny GIS utworzyt system
sprawozdawania dotyczacy chorob zakaznych, ktore mogq stanowi¢ zagrozenie dla
zdrowia publicznego. Tryb postepowania organéw PIS w takim przypadku zostat
opisany w wydanej przez GIS Procedurze EWRS, okreslajacej wytyczne w zakresie

26 Zgtoszenia przekazywane na formularzach ZLK - Zgloszenie podejrzenia lub rozpoznania zakazenia lub
choroby zakazne lub ZLB - Zgloszenie dodatniego wyniku badania w kierunku biologicznych czynnikéw
chorobotwdrczych.

27 Na podstawie obowigzujacego od 18 grudnia 2019r. rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 10 grudnia
2019 r. w sprawie zgtaszania podejrzenirozpoznan zakazen, chorob zakamych orazzgonéw z ich powodu
(Dz. U. poz. 2430), dalej: rozporzadzenie w sprawie zgtaszania zakazen.

28 W przypadku dodatniego wyniku badaniaw kierunku biologicznego czynnika chorobotwdrczego.

29Dz.U.z 2015, poz. 1991.

30 Dz. U. poz. 848, dalej: rozporzadzenie w sprawie zgtaszaniazakazen.

31 Znak:BGP.013.307.2015.WK.

32 Formularze MZ-56 - Sprawozdanie o zachorowaniach na choroby zakazne, zakazeniach i zatruciach, MZ-57 -
Roczne sprawozdanie o zachorowaniach na wybrane choroby zakazne wediug pici, wieku, miejsca
zamieszkania oraz ich sezonowo$ci oraz MZ-58 - Roczne sprawozdanie o zachorowaniach nawybrane choroby
zakazne wedlug stanuzaszczepienia, pici, wieku oraz miejsca zamieszkania.

33 Dalej: NIZP-PZH. Od 10 lipca 2021 r. obowigzuje nowa nazwa: Narodowy InstytutZdrowia Publicznego PZH —
Panstwowy InstytutBadawczy.

34 Umowa nr60/20/GISNIZP/EP z 16 grudnia 2020r.


http://lexn.nik.gov.pl/#/act/18243872/2618823/zmiana-ustawy-o-systemie-informacji-w-ochronie-zdrowia-oraz-niektorych-innych-ustaw?cm=RELATIONS
http://lexn.nik.gov.pl/#/act/18243872/2618823/zmiana-ustawy-o-systemie-informacji-w-ochronie-zdrowia-oraz-niektorych-innych-ustaw?cm=RELATIONS
http://lexn.nik.gov.pl/#/act/18243872/2618823/zmiana-ustawy-o-systemie-informacji-w-ochronie-zdrowia-oraz-niektorych-innych-ustaw?cm=RELATIONS
http://lexn.nik.gov.pl/#/act/18243872/2618823/zmiana-ustawy-o-systemie-informacji-w-ochronie-zdrowia-oraz-niektorych-innych-ustaw?cm=RELATIONS
http://lexn.nik.gov.pl/#/act/18243872/2618823/zmiana-ustawy-o-systemie-informacji-w-ochronie-zdrowia-oraz-niektorych-innych-ustaw?cm=RELATIONS
http://lexn.nik.gov.pl/#/act/18243872/2618823/zmiana-ustawy-o-systemie-informacji-w-ochronie-zdrowia-oraz-niektorych-innych-ustaw?cm=RELATIONS

zasad oceny zagrozenia dla zdrowia publicznego w przypadku wystapienia chorob
Zakaznych oraz przekazywania tych informacji w Krajowym Systemie Wczesnego
Ostrzegania i Reagowania dla Chordb Zakaznych®. W okresie objetym kontrola,
w momencie otrzymania zgtoszenia o podejrzeniu/rozpoznaniu choroby zakaznej
lub zgonu z jej powodu, panstwowy powiatowy lub graniczny inspektor sanitarny
przekazywat takg informacje na adres poczty elektronicznej do wiaSciwego
terytorialnie panstwowego wojewodzkiego inspektora sanitamego, GIS oraz
Krajowego Punktu Centralnego ds. Miedzynarodowych Przepisow Zdrowotnych
w NIZP-PZH.

(akta kontroli str. 439-447, 1271-1279)

GIS okreslit zasady koordynacji dziatan organdéw PIS w przypadku wystapienia
zagrozenia epidemiologicznego - w czesci B PZK-GIS, Modut V — koordynacja
dziatan  GIS  zwigzanych z  zapewnieniem  bezpieczenstwa  sanitarmo-
epidemiologicznego w przypadku zagrozenia epidemiologicznego.
Wymiana informacji o podejmowanych przez GIS decyzjach oraz sposobie ich
realizacji przez podmioty odpowiedzialne za ich wykonanie nastepowata gtownie
w formie elektronicznej. Decyzje/polecenia byly przesytane na skrzynki mailowe
WSSE, ktore w razie potrzeby przekazywaty je odpowiednim PSSE, natomiast
odpowiedzi byly przekazywane na adresy mailowe urzednikow GIS zajmujacych sie
dang sprawg lub na wyznaczone skrzynki mailowe.

(akta kontroli str. 149-161)

W latach 2019-2020 (do 2 marca 2020 r.) Rada Sanitaro-Epidemiologiczna3® brata
udziat w pracach planistycznych i koncepcyjnych wspierajacych dziatalno$¢ GIS.
Uprawnienia i zasady odpowiedzialnoSci jej cztonkow zostaty —okre$lone
w Regulaminie Rady Sanitarno-Epidemiologicznej3”. W 2019 r. odbyly sie trzy
posiedzenia plenarne Rady38. W dniu 6 lutego 2020 r odbyto sie kolejne posiedzenie
Rady, podczas ktérego Dyrektor Departamentu Przeciwepidemicznego i Ochrony
Sanitamej Granic przekazat informacje o podjetym przez GIS i podlegajace mu
jednostki przeciwdziataniu rozprzestrzeniania si¢ koronawirusa oraz o objeciu
czynnym nadzorem PIS oséb powracajacych z krajow o wysokiej zachorowalnoSci
na COVID-19.

Niezaleznie od posiedzen Rady, w latach 2019-2020 (2 marca) odbyty sie dwa%
posiedzenia Komisji epidemiologii chorob zakaznych | szczepiefi ochronnych.
Podczas posiedzenia 22 stycznia 2020 r. oméwiono przygotowanie oraz aktualizacje
komunikatéw dla obywateli, dotyczacych sytuacji epidemicznej oraz zagrozenia
zwigzanego z koronawirusem.

(akta kontroli str. 52-60, 448-534)

5. Stosownie do art. 25 ust. 1 uozz, GIS wspdtpracowat z paristwami cztonkowskimi
Unii  Europejskiej, Komisjq Europejskgq i Europejskim Centrum do Spraw
Zapobiegania i Kontroli Chorob w ramach wspdlnotowej sieci nadzoru
epidemiologicznego i kontroli choréb zakaznych oraz WHO. W okresie od 1 stycznia
2019 r. do 2 marca 2020 r. przedstawiciel GIS uczestniczyt w dziewieciu40
konferencjach Komitetu Bezpieczenstwa Zdrowotnego Unii Europejskiej*'.

35 Procedura z 1 czerwca 2018 r., przekazana jednostkom PIS 5 czerwca 2018r. pismemnr GIS-EP-NE-400-
00036/KT/18 SK:23796/2018.

36 Dalej: Rada.

37 Zatwierdzony przez GIS zarzgdzeniami: nr257/2017z 20 listopada 2017r. oraz 20/2020z 22 czerwca 2020r.
38 Tj. 11 marca 2019r.,4 czerwca 2019r., 3 grudnia 2019r. oraz 6 lutego 2020r.

39 Tj. 25 kwietnia 2019 r. 122 stycznia 2020 .

40 Tj, 5 marca 2019 r., 12 czerwca 2019 r., 34 lipca 2019 r., 10 pazdziemika 2019 r., 11 grudnia 2019 r.,
22 stycznia 2020 r., 31 stycznia2020r., 4 lutego2020 r. oraz 6 lutego 2020r.

41 Health Security Committee UE, dalej: HSC.
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W strukturze GIS dziatat réwniez Punkt Kontaktowy HSC. Efektem wspdtpracy
w zakresie choréb wysoce zakaznych i szczegolnie niebezpiecznych byta wymiana
informacji oraz doswiadczen w ramach rozwigzan przyjetych w danym kraju.

Od 1 maja 2004 r. GIS obstugiwat Krajowy Punkt Kontaktowy EWRS w zakresie
przeciwdziatania chorobom zakaznym i transgranicznym zagrozeniom zdrowia
0 pochodzeniu  chemicznym, $rodowiskowym, nieznanym oraz zdarzeniom
o charakterze nadzwyczajnym w dziedzinie zdrowia publicznego o zasiggu
miedzynarodowym. Stosownie do art. 25 ust. 3 uozz, do zadan Punktu nalezata
wymiana informacji dotyczacych zapobiegania oraz zwalczania zakazen i chorob
zakaznych oraz koordynacja dziatan z panstwami cztonkowskimi Unii Europejskiej,
Komisjg Europejska, Europejskim Centrum do Spraw Zapobiegania i Kontroli
Chordb, Europejskim Urzedem ds. Bezpieczenstwa Zywnosci, WHO, a na poziomie
krajowym np. z Ministerstwem Zdrowia, Ministerstwem Spraw Wewnetrznych
i Administracji, Rzadowym Centrum Bezpieczenstwa.

(akta kontroli str. 64-66)

Od 1 stycznia 2019 r. do 2 marca 2020 r. przedstawiciele GIS, poza udziatem
w konferencjach HSC, nie uczestniczyli w pracach grup roboczych i komitetow
Komisji Europejskiej ani Rady Unii Europejskiej, ani w innych grupach eksperckich
zajmujacych sie problematykg transgranicznych zagrozen zdrowia publicznego.
(akta kontroli str. 65-66)

6. W okresie objetym kontrolg GIS w niewielkim zakresie prowadzit dziatalno$¢
oSwiatowo-zdrowotng, dotyczacq choréb szczegdlnie niebezpiecznych i wysoce
zakaznych, przewidziang w KPZK. W marcu 2019 r. ogtoszony zostat konkurs
na konspekt lekcji poswiecony profilaktyce choréb zakaznych, skierowany do
nauczycieli ,Zaszczep si¢ wiedzg o szczepieniach”.

(akta kontroli str. 68-69)

Zgodnie z KPZK, do zadan GIS nalezato takze biezace informowanie spoteczenstwa
0 zagrozeniach i sposobach ich zapobiegania (Cze$¢ A, zadania dla fazy
zapobiegania i przygotowania).

W dniach od 10 do 14 stycznia 2020 r. WHO opublikowata szereg informacji
0 zagrozeniu nowym rodzajem szybko rozprzestrzeniajgcego sie wirusa. W tym
samym czasie analogiczne informacje o nowym zagrozeniu zostaty opublikowane
w prasie krajowej oraz w mediach elektronicznych. W dniu 30 stycznia WHO
ogtosita, ze rozprzestrzenianie si¢ koronawirusa stanowi zagrozenie zdrowia
publicznego o zasiegu miedzynarodowym.

Do 2 marca 2020 r., w kwestii COVID-19, priorytetem byto przekazywanie informacji
na poszczegdlnych portalach spotecznosciowych Inspektoratu.

W zwigzku z pojawieniem sie informacji dotyczacych koronawirusa w Chinach,
23 stycznia 2020 r. na stronie internetowe] Inspektoratu zamieszczono Komunikat
Gtéwnego Inspektora Sanitamego po posiedzeniu Komisji Epidemiologii Chorob
Zakaznych i Szczepier Ochronnych z dnia 22 stycznia 2020 r. w Sprawie nowego
koronawirusa 2019-nCoV skierowany do pracownikéw ochrony zdrowia. Na stronie
internetowej GIS oraz w mediach spoteczno$ciowych publikowano komunikaty,
zalecenia, informacje i wytyczne na temat koronawirusa. Do 2 marca 2020 r.
opublikowano tacznie 271 postéw (Twitter — 191, Facebook — 74, Instagram - 6).
Srednia liczba odbiorcow postéw wynosita odpowiednio: 6 491, 63 460 i 15615
0s0b.

(akta kontroli str. 70, 554-635)



Jak wyjasnit Zastepca GIS: GIS organizuje, koordynuje i nadzoruje ogdlnopolskie
dziafania  programowe  pionow  oswiaty — zdrowotnej i promocji  zdrowia
w wojewddzkich stacjach sanitamo-epidemiologicznych. (...) Poteznym kanatem
dotarcia do odbiorcow sg: strona intermetowa oraz media Spofeczno$ciowe
Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego, tj. Facebook, Instagram, Twitter. Biorac pod
uwage okres objety kontrolg, w 2019 r. liczba obserwujgcych profil FB zwigkszyta
sig ponad dwukrotnie i wyniosta 79 300. {...).

(akta kontroli str. 68)

Natomiast w okresie poprzedzajgcym potwierdzenie pierwszego przypadku
zachorowania w Polsce GIS kilkukrotnie przekazat opinii publicznej nierzetelne
informacje o potencjalnych zagrozeniach oraz o przygotowaniu systemu ochrony
zdrowia do zapobiegania im, do czego odniesiono sie¢ w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowo$ci. Na przyktad w dniu 28 stycznia 2020 r. na antenie TVP1 GIS
wyrazit nadzieje, ze wirus nie dotrze do Polskii zapewnit, ze jesteSmy przygotowani
na kazdg ewentualno$¢ i mamy zupetnie przyzwoicie zorganizowang ochrone
zdrowia*2. 30 stycznia 2020 r. na antenie RMF FM GIS pytany o to, jakie jest ryzyko
zarazenia sie w Polsce koronawirusem z Chin odpowiedziat, ze zagrozenie jest
zblizone do zera, bo w Polsce nie ma wirusa. Wirus jest w Chinach, a my mamy
catkiem daleko do Chin. Wiemy, jak wirus sie zachowuje. Mamy wiedze, jak pacjenci
sq leczeni, ze zdrowigjg*. Podobne tezy formutowat GIS 4 lutego 2020 r. podczas
posiedzenia senackiej Komisji Zdrowia%4.

(akta kontroli str. 1650-1652, 1702-1708)

Zastepca GIS, odpowiadajac na pytanie o przyczyny podawania przez GIS
informacji mogacych sugerowac, ze niebezpieczefstwo zwigzane z pojawieniem sie
nowego koronawirusa nie jest duze, stwierdzit, ze cyt.: Przedmiotowe cytaty
pochodzg z okresu, kiedy w Polsce nie odnotowano ani jednego przypadku
zakazenia SARS-CoV-2, a epidemia na $wiecie rozwinefa sie istotnie dopiero
w koncu lutego 2020 r (...). Nalezy mie¢ zwifaszcza na wzgledzie, ze omawiany
okres to moment pojawienia Sie koronawirusa na Swiecie. Komunikaty dotyczace
rozwoju Sytuacji epidemicznej byty Scile zwigzane z liczbg zakazer i informacjami
powzietymi w tamtym czasie przez Gtownego Inspektora Sanitamego,
Zmieniajgcymi sie istotnie — z dnia na dzien. Informacje przekazywane publicznie
przez Gtéwnego Inspektora Sanitamego oparte byty (i nadal sg) przede wszystkim
o doniesienia naukowe i analizy epidemiologiczne ECDC, WHO i CDC. Przytoczone
wypowiedzi zawierajq takze informacje, ktére majg charakter wnioskowania i nie
Stanowity zagrozenia ani fatszywego przekazu komunikacyjnego (...).

(akta kontroli str. 1650-1652)

7. Zgodnie z art. 5 ust. 1 pkt 2 uoPIS oraz KPZK cze$¢ A, do zadan GIS
nalezato opracowywanie programéw i plandw dziatainoSci zapobiegawczej
i przeciwepidemicznej, przekazywanie ich do realizacji zaktadom opieki zdrowotne;
oraz kontrola realizacji tych programéw i planow.

W latach 2019-2020 biezacy nadzér epidemiologiczny oraz kontrole podmiotow
leczniczych, wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg w rodzaju Swiadczenia szpitalne,
prowadzity PSSE i WSSE. W 2019 r., w oparciu o przekazane informacje dotyczace

“https://twitter.com/KwadransPolit/status/1222080695088095232?ref_src=twsrc%5E tfw% 7Ctwcamp %5Etweete
mbed %7 Ctwterm%5E1222080695088095232%7 Ctwar%5E % 7Ctwcon%5Es1 &ref url=http%3A%2F %2 Fwww.
polskieradio.pl%2F5%2F1222%2FArtykul%2F2444082Epidemia-koronawirusa-Szef-GIS-jestesmy-
przygotowani-na-kazda-ewentualnosc

4https:/vww.rmf24 pl/tylko-w-rmf24/popoludniowa-rozmowa/news-pinkas-w-polsce-nie-ma-tego-wirus a-zagrozenie-zarazenia-
koro,nld, 4298411

4 https://www senat.gov.pl/prace/komisie-senackie/przebieg, 8539, 1. html
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA CZASTKOWA

wystepowania ognisk zakazen szpitalnych oraz wystepowania patogendw
alarmowych w podmiotach leczniczych, Zespdt Higieny Lecznictwa GIS dokonat
weryfikacji, podsumowania i analizy wystepowania ognisk epidemicznych
w podmiotach leczniczych w 2018 r. oraz opracowat wkitad do raportu pt. Stan
sanitamy kraju za rok 2019 r. opisujacy sytuacje epidemiologiczng w szpitalach.
Opracowane dane zamieszczane byly na stronie internetowej Inspek toratu. Raporty
z lat 2006-2019 znajdowaty sie pod linkiem https://www.gov.pl/web/gis/raport-stan-

sanitarny-kraju.

(akta kontroli str. 72, 75, 162-176, 1701)

W dziataniach jednostki kontrolowanej stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:

1. GIS nie przygotowat w stosownym terminie przepiséw rozporzadzenia
w sprawie zgtoszen podejrzenia lub rozpoznania zakazenia, choroby zakaznej
lub zgonu z powodu zakazenia lub choroby zakaznej. Z racji op6Znienia prac,
nowe przepisy weszty w zycie 10 miesiecy po wygasnieciu poprzednich.
GIS miat na przygotowanie projektu prawie 40 miesiecy, ale w tym czasie nie
doprowadzit do kofica procesu legislacyjnego. Zgtoszenia zakazen odbywaty sie
do tego czasu z wykorzystaniem starych przepiséw, obowigzujacych do
1 stycznia 2019 r. i zawartych tam formularzy.

2. W okresie poprzedzajgcym potwierdzenie pierwszego przypadku zachorowania
na COVID-19 GIS niedostatecznie ocenit prawdopodobieristwo pojawienia sie
w Polsce na szerokg skale zachorowan na COVID-19. Liczba przypadkéw na
Swiecie nie sugerowata jeszcze masowego zagrozenia, ale nawet ograniczona
wéwczas wiedza o charakterze nowego zagrozenia oraz zajmowane przez GIS
stanowisko w strukturach panstwa powinny sktaniaé GIS do udzielenia
wypowiedzi zachecajacych obywateli do zachowania ostrozno$ci, poniewaz
liczba zakazen na $wiecie przekroczyta juz wtedy 23 tysigce®.

GIS w roku 2019 oraz do 2 marca 2020 r. realizujgc zadania wynikajace z KPZK,
prawidtowo monitorowat zagrozenia epidemiczne w Polsce i na $wiecie, opracowat
PZK GIS oraz ustalit gtowne kierunki dziatania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej,
okre$lone w Planie zasadniczych zamierzefn Gtownego Inspektoratu Sanitarmego.
W dokumentach tych zostata uwzgledniona tematyka dotyczaca przeciwdziatania
zagrozeniom epidemicznym i dziatann na wypadek pojawienia si¢ w kraju osoby
chorej na chorobe wysoce zakazng i szczegblnie niebezpieczng. Procedury
te okazaly sie jednak niewystarczajace wobec skali i dynamiki epidemii COVID-19.
Jeszcze przed rozprzestrzenieniem sie wirusa SARS-CoV-2 na terenie Polski
uruchomiono kampanie informacyjng na temat tego zagrozenia z wykorzystaniem
roznych Srodkéw przekazu, kanatéw informacyjnych i portali spoteczno$ciowych,
opracowywano materiaty na tematy zwigzane z epidemig COVID-19 i porady
dotyczace praktycznych sposobéw przeciwdziatania nowym zakazeniom. Informacje
publikowane przez GIS cieszyly sie duzym zainteresowaniem opinii publicznej,
co byto rzetelnie monitorowane. W okresie tym jednak GIS kilkukrotnie nierzetelnie
informowat w mediach o zagrozeniu epidemicznym i stanie przygotowania systemu
ochrony zdrowia w przypadku jego pojawienia sie.

W roku 2019 r. (i w okresie wczesniejszym) GIS nie wykonat rzetelnie polecenia MZ
i nie przygotowat na czas projektu rozporzadzenia w sprawie zgtoszen podejrzenia
lub rozpoznania zakazenia, choroby zakaznej lub zgonu z powodu zakazenia lub
choroby zakaznej, pomimo ze miat na to prawie 40 miesiecy.

45 https://ourworldindata.org/covid-cases
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2. Dziatania podejmowane przez GIS w zwiazku
z ogtoszeniem stanu epidemii COVID-19 (od 2 marca
2020 - do dnia zakonczenia czynnosci kontrolnych
NIK)

1. Zgodnie z KPZK - cze$¢ B, w fazie reagowania podczas epidemii, do zadan GIS
nalezato monitorowanie epidemii przy wspotpracy z NIZP-PZH. W okresie od
2marca 2020 r. do dnia zakonczenia kontroli“6 przy gromadzeniu informacji
o sytuacji epidemicznej w kraju i na $wiecie GIS wspétpracowat z NIZP-PZH
i funkcjonujacym w nim KPC ds. MPZ47. Monitorowano réwniez informacje dostepne
na stronach internetowych ECDC, WHO i Amerykanskiego Centrum Zwalczania
Choréb*s.

(akta kontroli str. 709-712, 1709-1711)

KPZK - w czes$ci B zawiera zasady monitorowania epidemii, wskazujgc metody,
rodzaj, zrodta oraz sposoby wykorzystania uzyskanych informacji. Dane powinny
by¢ gromadzone na poziomie lokalnym, na podstawie np. rejestrow zakazen
i zachorowan na choroby zakazne, zgonéw z powodu zakazenia; jako Zzrodto
informacji wskazano lekarza lub felczera, ktéry podejrzewa lub rozpoznat chorobe
zakazng, lub stwierdzit zgon z powodu choroby zakaznej, kierownika laboratorium,
kierownika szpitala, srodki masowego przekazu. W przypadku wystapienia epidemii,
informacje te powinny by¢ przekazywane do Rzadowego Centrum Bezpieczenstwa,
MZ i NIZP-PZH. Zgodnie z KPZK, dane o sytuacji epidemiologicznej powinny by¢
publikowane w tzw. krajowych raportach liczbowych, przy czym KPZK nie
wskazywat zakresu i uktadu danych do publikowania.

W okresie objetym kontrolg GIS, na podstawie otrzymywanych w formie
elektronicznej danych czastkowych z PSSE i WSSE, a takze komunikatéw i analiz
WHO i ECDC, sporzadzat m.in.:

— raporty dotyczace sytuacji epidemicznej w kraju i na $wiecie, ktdre
przekazywane byly do Centrum Zarzadzania Kryzysowego Ministerstwa
Zdrowia; od 30 stycznia do 21 sierpnia 2020 r. raporty te byty przekazywane
dwa razy dziennie (0 godzinie 11.00 i 16.00), a od 22 sierpnia 2020 r. raz
dziennie (o godzinie 10.00);

— analizy dotyczace zapadalnosci na COVID-19, ktore od 26 maja 2020 r., byty
codziennie przekazywane do Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji
oraz WSSE;

— raporty dotyczace sytuacji w zaktadach opiekunczo-leczniczych oraz hospicjach,
ktore byty przekazywane do Ministerstwa Zdrowia od czerwca 2020 r. - co dwa
tygodnie (pierwszy raport zawierat dane od marca 2020 r.).

Raporty byly przekazywane zainteresowanym podmiotom za po$rednictwem poczty

elektroniczne.

Od poczatku epidemii dane dotyczace sytuacji epidemicznej w poszczegdlnych

powiatach oraz wojewodztwach publikowane byly na stronach poszczegdlnych

PSSE i WSSE. Na tej podstawie MZ codziennie prezentowat oficjalne informacje

dotyczace: ogolnej liczby osoéb, u ktorych stwierdzono obecno$¢ wirusa

SARS-CoV -2, dziennej liczby nowo wykrytych przypadkéw zakazenia, liczby

0sob objetych kwarantanng, liczby o0séb pozostajacych pod nadzorem

46 Do 6 sierpnia 2021 r.
47 Krajowym Punkcie Centralnym do spraw Migdzynarodowych Przepisdw Zdrowotnych.
48 Dalej: CDC.
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epidemiologicznym, liczby osoéb hospitalizowanych z powodu COVID-19, liczby
ozdrowiencow ogotem ina kazdy dzien, liczby zgondw ogétem i na kazdy dzien.
Takze codziennie, 0 10.30 rano, jednocze$nie z konferencjg prasowg MZ, na stronie
MZ na portalu Twitter publikowane byty oficjalne komunikaty dotyczace m.in. liczby
zakazen, liczby zgonéw itp. (z podziatem na wojewddztwa).

Od marca 2020r. do 23 listopada 2020 r. ujawniono przypadki nierzetelnego
informowania o liczbie zakazen, co wskazuje, ze stosowane metody przetwarzania
takich danych nie eliminowaty ryzyka btedu:

— W dniu 8 sierpnia 2020 r. Ministerstwo Zdrowia poinformowato, ze 230 tysiecy
testow zrobionych przez jeden ze szpitali w Kielcach okazato si¢ niewazne.
Resort musiat odja¢ je od ogdlnej puli przeprowadzonych badan. 230 tysiecy
stanowito okoto 10 proc. testow w skali catego kraju. Liczbe te trzeba odjgé
od 2,4 min testéw, ktdre wykonano od poczatku pandemii w Polsce.
NieprawidtowoS¢ spowodowana byta tym, Zze w codziennym raporcie
sporzadzanym przez Szpital do WSSE podawano sume wszystkich dotychczas
wykonanych badan, a nie tylko te, ktore zostaty przeprowadzone danego dnia,
a Wojewodzka Stacja przekazywata te informacje do GIS.

W tym przypadku btedne dane byty przekazywane przez dtugi czas i nie zostato
to wykryte na etapie ich agregowania przed publikacjg w oficjalnych
komunikatach.

— W dniu 16 listopada 2020 r. Rzecznik Prasowy MZ poinformowat, ze MZ polecit
GIS przeanalizowanie wszystkich raportow z ostatnich dni i tygodni na
Mazowszu i na Slasku, gdzie zostaty wskazane btedy w raportowaniu®0.

W dniu 23 listopada 2020 r., MZ podat w komunikacie zamieszczonym na portalu
Twitter, ze potwierdzono 15002 nowe zakazenia wirusem SARS-CoV-251.
Nastepnego dnia to samo zrédto podato informacje o wykryciu 10 139 nowych
przypadk6w>?2 oraz o uwzglednieniu ok. 22 tysiecy niezaraportowanych przypadkéw,
o ktérych w poprzednim dniu poinformowat GISS3,

GIS w komunikacie wskazat, ze przyczyng powstania réznicy pomiedzy danymi
przekazywanymi  przez jednostki terenowe PIS, a danymi oficjalnymi
prezentowanymi przez MZ byty: op6Znienia w raportowaniu wynikdw do inspekcji
sanitamej przez laboratoria testujgce w kierunku SARS-CoV-2, réine Zrodfa
pozyskiwania danych i potrzeba ich weryfikacji; rozne cele zbieranych danych
(m.in. statystyki zakazen, opracowanie ognisk epidemiologicznych, w tym
identyfikacja zrodet zakazen), przerwy w pracy stacji sanitarno-epidemiologicznych,
spowodowane izolacjq lub kwarantanng pracownikéw (okresowo ok. 20 proc. skfadu
osobowego byto wytaczonych z pracy).
Do powyzszej kwestii odniesiono sie w sekcji stwierdzone nieprawidfowosci.

(akta kontroli str. 1159-1163, 1697-1700, 1709-1711)

Od 24 listopada 2020 r. dane nie byly juz publikowane przez poszczegdlne stacje
PIS ale podawano je na stronie MZ%4, w podziale na wojewo6dztwa i powiaty. Dane te
obejmowaty: liczbe o0sob zakazonych oraz liczbe osob zakazonych na 10 tys.

4Onttps://twitter.com/MZ GOV PL/status/12920253948629811222ref src=twsrc%5Etfw%7 Ctwcamp%5Etweete
mbed %7 Ctwterm%5E1292025394862981122%7 Ctwar%5E % 7Ctwcon%5Es1 &ref url=https%3A%2F %2Fpulse
mbed.eu%2Fp2em%2Fy wdovud4%2F
S0https://www.politykazdrowotna.com/67004.do-srody-gis-wyjasni-roznice-w-raportowaniu-przypadkow-
koronawirusa

51 hitps://twitter.com/MZ_GOV_PL/status/1330805876970622982

52 https://twitter.com/mz gov_pl/status/1331172023855439877

53 hitps://twitter.com/MZ_GOV_PL/status/1331172026271363072

54 https://www.gov.pl/web/koronawirus/wykaz-zarazen-koronawirusem-sars-cov-2
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mieszkancow, liczbe przypadkdéw $miertelnych, liczbe oséb objetych kwarantanng;
liczbe wykonanych testow, liczbe testow z wynikiem pozytywnym.

Zastepca GIS wyjasnit, ze: Zaréwno do dnia 23 listopada 2020 r., jak rowniez od
dnia 23 listopada 2020 r. podstawg wykazywania potwierdzonych przypadkow
COVID-19 byto uzyskanie pozytywnego wyniku badania laboratoryjnego. Organy
PIS zarbwno w okresie przed, jak i po 24 listopada 2020 r. w zakresie swoich
wilaSciwo$ci  zbierajg petne dane w ramach prowadzonych dochodzen
epidemiologicznych. Dane te zbierane sq i weryfikowane na poziomie powiatowych
stacji sanitarno-epidemiologicznych. Zastepca GIS wyjasnit dalej, ze zmiana zasad
raportowania o zakazeniach SARS-CoV-2 nastapita w dniu 24 listopada 2020 r.
zgodnie z decyzjgq podjeta przez kierownictwo MZ i uruchomieniem przez resort
zdrowia nowej strony z danymi dot. epidemii koronawirusa. Proces raportowania
zostat ustandaryzowany i scentralizowany.

(akta kontroli str. 656-657, 1624-1627)

Zastepca GIS wyjasnit takze, ze: (...) kwestia zapewnienia jakoSci danych
w nadzorze epidemiologicznym jest jednym z gtownych problemow w wigkszosci
krajow, ktore postugiwaty sie sprawozdawczo$cig opartg na danych zagregowanych.
(...) Jedyng definitywng metodq weryfikacji danych poprzez jednostke nadzorujgcq
bytoby powtdrzenie catego procesu agregacji od samego poczatku, co jest
najczesciej techniczne niemozliwe ze wzgledu na pozostawanie indywidulanych
danych Zrodfowych o zachorowaniach na szczeblu PSSE, jak réwniez braku
mozliwosci prowadzenia takiej weryfikacji w okresie olbrzymiej liczy przypadkow
rejestrowanych w czasie pandemii (...).

Wskazane bfedy wystapity w okresie, gdy czeS¢ danych byta przetwarzana poza
scentralizowanymi systemami teleinformatycznymi (m.in. EWP), ktore operujg na
danych indywidualnych. Bfedy wystapity w okresie sprawozdawania danych
w sposob zagregowany, ktore sq w wiekszym stopniu podatne na réznego rodzaju
rozbieznosci, bedace wynikiem m.in. btednej interpretacji zasad agregowania
danych przez osobe sprawozdajgcg. Na powstawanie takich bfedow majg rowniez
wpfyw opozZnienia w Sprawozdawaniu przypadkow, wynikajgce z opdznien w ich
zgtaszaniu przez personel medyczny, laboratoria w szczegdlno$ci, gdy
sprawozdawczoS¢ ma postac  wypetniania zgtoszeri w formie papierowej
(...). Powyzsze btedy zostaly wykryte, podane do publicznej wiadomosci, a btednie
podana liczba testow zostala skorygowana. Wprowadzenie przepisami
rozporzadzenia Rady Ministrow w sprawie ustanowienia okreSlonych ograniczen,
nakazow i zakazow w zwigzku z wystgpieniem stanu epidemii obowigzku
Sprawozdawania przez laboratoria wszystkich indywidulanych wynikow badan
w kierunku SARS-CoV-2 do systemu EWP - zaréwno tych pozytywnych jak rowniez
negatywnych, wyeliminowato bfedy, ktdre mogtby powstac w przysztosci w wyniku
ww. bfednej agregacji danych.

Zastepca GIS przyznaje zatem, iz do dnia 23 listopada 2020 r. nie zapewniono
rzetelnosci publikowanych oficjalnie danych liczbowych dotyczacych stanu epidemii
w Polsce i wskazuje na podjete dziatania naprawcze.

(akta kontroli str. 1159-1163, 1658-1659)

Najwyzsza Izba Kontroli przyjmuje do wiadomo$ci, Ze opisane wyzej btedy
(niespéjnosci) mogty by¢ wywotane wykorzystywaniem réznych metod agregowania
danych i ich przetwarzania w oparciu 0 dokumentacje papierowa. NIK zauwaza
jednocze$nie, ze niespojnos¢ w danych o zakazeniach zostata ujawniona dzigki
weryfikacji przeprowadzonej w toku kontroli obywatelskiej, nie zas w wyniku
dziatania wewnetrznych procedur kontrolnych, wykorzystanych przez GIS lub inng
jednostke  panstwowa.  Wyeliminowanie  rozbieznoSci  osiggnieto  poprzez
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centralizacje procesu i zaprzestanie publikacji danych przez stacje powiatowe
i wojewddzkie, co jednak uniemozliwia opinii publicznej weryfikacje rzetelnoSci
prezentowanych liczb.

2. Na podstawie art. 17 ustawy z dnia 23 stycznia 2020 r. o zmianie ustawy
o Panstwowej Inspekciji Sanitamej oraz niektorych ustaw9%, z dniem 1 lipca 2020 r.
zlikwidowano Panstwowg Inspekcje Sanitarng Ministerstwa Spraw Wewnetrznych?6,

Jak wyjasnit Zastepca GIS: Projekt ustawy o zmianie ustawy o Panstwowej Inspekcji
Sanitamej oraz niektorych innych ustaw skierowany do Sejmu RP nie wprowadzat
likwidacji Panstwowej Inspekcji Sanitamej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych
i Administracji (druk nr 46). Zmiany w tym zakresie zostaty wprowadzone
poprawkami poselskimi, zgtoszonymi w trakcie prac parlamentamych nad projektem
ustawy. GIS nie byt pomystodawcg ani inicjatorem likwidacji PIS MSWIA. W toku
prac legislacyjnych nad ustawg o zmianie ustawy o panstwowej inspekcji sanitarnej,
W nastepstwie poprawek zgfoszonych w drugim czytaniu w Sejmie, ustawa
przesadzita o likwidacji PIS MSWIA. Gtowny Inspektorat Sanitarmy nie dysponuje
Szczegotowq wiedzg w zakresie podstaw powyzszej decyzji.

(akta kontroli str. 713-714)

W dniu 28 lutego 2020 r. GIS MSWIA wydat wytyczne w sprawie postepowania
funkcjonariuszy i pracownikébw majacych kontakt z osobami podejrzanymi
0 zakazenie/zakazonymi nowym typem koronawirusa SARS-CoV-2, ktére
przekazane zostaty przez GIS stacjom sanitarno-epidemiologicznym.

(akta kontroli str. 1080-1086)

Na podstawie Porozumienia zawartego 21 maja 2020 r. pomiedzy PIS MSWIA
a GIS, dokumentacja obiektdw nadzorowanych przez PIS MSWIA zostata
przekazana PWIS zgodnie z ich wiasciwoscig miejscowa. Na polecenie GIS, na
poziomie wojewodzkim wyznaczono koordynatoréw ds. realizacji zadan przejetych
od PIS MSWIA.

(akta kontroli str. 1087-1090)

GIS nie opracowat dla stuzb podlegtych MSWIA procedur postgpowania
w przypadku wystapienia koronawirusa SARS-CoV-2. Zastepca GIS zwrécit uwage,
ze: specyfika dziatalnosci PIS MSWIA nie odbiega na tyle od dziatalno$ci PIS,
Ze mozna by mowic o specjalistycznej wiedzy niezbednej do realizacji tych zadan,
ktorej zakres bytby inny od wiedzy, ktorg posiadajg pracownicy PIS.

(akta kontroli str. 713-715)

3. Od marca 2020 do marca 2021 r. GIS opracowat oraz opiniowat 195 wytycznych,
zalecen, informacji i rekomendacji dotyczacych COVID-19. Opracowane przez GIS
wytyczne skierowane byty np. do podmiotow leczniczych, lekarzy Podstawowej
Opieki Zdrowotnej5”, Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej®® i Nocnej i Swigtecznej
Opieki Zdrowotnej®®, o$rodkéw rehabilitacji, dyspozytoréw medycznych, opieki
paliatywnej, hospicjow, salonéw masazu, zaktadow kosmetycznych, fryzjerskich,
izolatoridw, ruchu pielgrzymkowego, sportu zuzlowego, branzy budowlanej,
agroturystyki, senioréw, aptek, wieziennictwa i ustug prainiczych.

Od 20 stycznia 2020 r. do 16 marca 2021 r. GIS wydat tacznie 60 komunikatéw dla
podroznych oraz 15 komunikatow dot. aktualnej sytuacji epidemiologicznej

55 Dz. U. poz. 322, ze zm., wygasta z korhcemdniat lipca 2020r.
% Dalej: PIS MSWIA.

57 Dalej: POZ.

58 Dalej: AOS.

59 Dalej: NISOZ.



COVID-19. Komunikaty opracowywane byty na podstawie informacji dostepnych
na stronach interetowych ECDC, WHO i CDC.

Na podstawie analizy 20 wytycznych i zalecen opracowanych przez GIS ustalono,
ze umozliwiaty one przeciwdziatanie rozprzestrzenianiu si¢ wirusa, czytelnie
opisywaty poruszane zagadnienia oraz nie zawieraly rozwigzan naruszajgcych
prawa i swobody obywatelskie.
Nie dokumentowano jednak prowadzonych konsultacji i uzgodnierr dokonywanych
w toku opracowywania przez GIS wytycznych i zalecen. Zastepca GIS wyjasnit,
ze proces konsultacji i wspdtpracy, ze wzgledu na pilno$¢ spraw, odbywat sie
w trybie roboczym, zardéwno w drodze korespondencji e-mail prowadzonej przez
poszczegolnych  pracownikdw zaangazowanych w tworzenie dokumentdw,
konsultaciji telefonicznych, jak tez spotkan on-line.

(akta kontroli str. 715-731, 764, 767-909, 1752-1753)

4. Od 2 marca 2020 r. do 16 marca 2021 r. GIS zamieScit na stronie internetowej
Inspektoratu 88 komunikatow, apeli, informacji, wytycznych oraz zalecen dla
obywateli, dotyczacych COVID-19. Zamieszczano $rednio dwie takie informacje
tygodniowo. Generowano raporty zawierajace liczbe odwiedzin stron oraz zasieg
postow w mediach spoteczno$ciowych (Twitter, Facebook).

(akta kontroli str. 731, 1091-1149)

5. Szczegbtowe zasady postepowania z osobami zakazonymi i chorymi zostaty
opracowane przez Konsultanta krajowego w dziedzinie chordb zakaznych60,

Jak wyjasnit Zastepca GIS: GIS nie jest wtasciwy do okreslania zasad postepowania
z osobami chorymi na choroby szczegdlnie niebezpieczne i szczegdlnie zakazne,
poniewaz postepowanie to stanowi integralny element lekarskiego postepowania
diagnostyczno-terapeutycznego opartego na rozpoznaniu lekarskim (diagnozie).

(akta kontroli str. 734, 1150-1155)

W dniu 17 marca 2020 r. GIS opracowat Zalecenia dla osob istotnych dla
funkcjonowania panstwa, podejrzanych o kontakt z osobg zakazong wirusem

.....

diagnostycznej”. Zalecenia byty kilkakrotnie aktualizowane (np. 3 kwietnia 2020 r.,
17 kwietnia 2020 r, 14 maja 2020 r.).
W Zaleceniach wskazano np. termin zakoAczenia kwarantanny po uzyskaniu
uiemnego wyniku testu, ktory przeprowadzono najwcze$niej po siedmiu dniach
od pierwszego badania, bez wzgledu na czas trwania kwarantanny. W dniu
17 kwietnia 2020 r. do grupy os6b szczegdlnie waznych dla systemu dodano
farmaceutow.
Duza czestotliwos¢ dokonywania zmian w procedurach i regulacjach moze utrudnia¢
ich percepcje i wprowadzanie w zycie.

(akta kontroli str. 1164-1168, 1781)

W dniu 6 kwietnia 2020 r. GIS przekazat do wykorzystania WSSE, PSSE i GSSE
Informacje przydatne w organizacji kwarantanny w wojewddztwie, zawierajace
sposéb postepowania w przypadku natozenia decyzji o kwarantannie, zasady
wyznaczania miejsc kwarantanny oraz zalecenia i kompetencje poszczegdlnych
jednostek realizujgcych kwarantanne.

60 731 stycznia 2020 r.

61Np. dla pracownikéw podmiotéw leczniczych, laboratoriow i nadzoru epidemiologicznego PIS, stuzb
mundurowych (Strazy Granicznej, Policji, Stuzby Ochrony Panstwa), Prezydenta, Czionkéw Rzadu,
Parlamentarzystow, centralnych organdw administraciji, wojewodow, pracownikéw odpowiedzialnych za obstuge
infrastruktury krytycznej oraz odpowiedzialnych za obstuge pasazeréw w transporcie lotniczym, kolejowym,
morskim i samochodowym.
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(akta kontroli str. 1140-1148)

W dniu 11 kwietnia 2020 r. Prezes Naczelnej Izby Lekarskiej wystosowat pismo
do GIS z prosbg o jak najszybsze wydanie podleglym stuzbom sanitarnym
rekomendacji  dotyczacych termindbw wykonywania testbw na obecnos¢
koronawirusa SARS-CoV-2 personelowi medycznemu. Pismo zostato przekazane
do PSSE, WSSE i GSSE. W zwigzku z tym dokonano zmian w Zaleceniach
i 3 kwietnia 2020 r. wskazano, ze decyzje o zakonczeniu/skréceniu kwarantanny
podejmuje Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny®2,

Ponadto wprowadzono zasadg, ze jedynie badanie przeprowadzone najwczesniej
w siddmym dniu od wystapienia zdarzenia o wysokim ryzyku kontaktu moze
potwierdzi¢ lub wykluczyé zakazenie SARS-CoV-2 (co wynika z okresu wylegania
infekcji od dwaéch do 14 dni, $rednio pie¢ do siedmiu dni).

(akta kontroli str. 1156-1158, 1166)

GIS nie okreslit zasad identyfikacji os6b zakazonych, lecz opublikowat na swojej
stronie Definicje przypadku na potrzeby nadzoru nad zakazeniami ludzi nowym
koronawirusem SARS-CoV-2, opracowang przez NIZP-PZH, - datowang na 4 lutego
2020 r. W tym dokumencie okreslono przestanki kliniczne (objawy chorobowe) oraz
przestanki  epidemiologiczne (np. kontakt z osobg zakazong) stanowigce
merytoryczne kryteria kwalifikacji pacjentow jako podejrzanych o zakazenie lub
zachorowanie. W okresie objetym kontrolg definicje te zmieniano 26 lutego,
5 marca, 11 marca, 22 marca, 4 czerwca 2020 r., 3 wrze$nia i 31 pazdziernika
2020 r.).

(akta kontroli str. 1170-1200, 1691-1694)

Na podstawie danych zaewidencjonowanych w systemie EWP83 ustalono,
ze najwiekszy udziat procentowy testéw zlecanych przez PSSE w ogodinej liczbie
wykonanych testow wystapit w miesigcach: maj (50 %), czerwiec, lipiec i sierpien
2020 r.(odpowiednio: 27, 27 i 22 %). We wrzesniu zmniejszyta sie liczba testéw
zlecanych przez PSSE (do 8%) i z kazdym miesigcem wskaznik ten obnizat sie,
osiggajac w maju 2021 r. 1% ogdlnej liczby testow. W okresie od marca 2020 r. do
maja 2021 r. najwiekszy udziat w zlecaniu testéw mialy szpitale (46%54), gabinety
podstawowej opieki zdrowotnej (25%99) i laboratoria (18%)%, natomiast jednostki
podlegajace nadzorowi GIS — 6%57. Od 9 wrzesnia 2020 r. lekarze POZ uzyskali
uprawnienie do zlecania wykonania testow RT-PCR po przeprowadzeniu badania
fizykalnego albo teleporady, w trakcie ktdrej stwierdzili nastepujace kliniczne objawy
choroby COVID-19: temperature ciata powyzej 38°C, kaszel i duszno$ci oraz utrate
wechu lub smaku. Od 8 wrzesnia 2020 r. weszlo w Zycie rozporzadzenie MZ
zmieniajace zlecanie testow na COVID-19, na podstawie ktérego realizacje zadania
powierzono réwniez lekarzom POZ 8,

(akta kontroli str. 1204-1211, 1694)
GIS brat udziat w pracach Rzgdowego Zespotu Zarzgdzania Kryzysowego

odbywajacych sie w zwigzku z epidemig COVID-19. Zgtaszat propozycije i brat udziat
w dyskusjach tego Zespotu. Natomiast GIS nie przygotowywat wniosku

62Dalej: PPIS.

63 Dane uzyskane w toku kontroli z Centrum e-Zdrowia.

64 Na 15047 014 zlecono6 878 776.

65 Na 15047 014 zlecono 3 757 694.

66 Na 15047 014 zlecono2 677 945.

67 Na 15047 014 zlecono 872212

68 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 8 wrze$nia 2020r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie choréb
zakaznych powodujacych powstanie obowigzku hospitalizacji, izolacji lub izolacjiw warunkach domowych oraz
obowigzku kwarantanny lub nadzoru epidemiologicznego (Dz.U. 2020r. poz. 1550).
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0 wprowadzenie tzw. narodowej kwarantanny, cho¢ jesienig 2020 r. uczestniczyt
w rozmowach na ten temat na forum RZZK.

(akta kontroli str. 641, 653-654)

GIS przygotowat, we wspétpracy z Polskim Towarzystwem Epidemiologdw i Lekarzy
Choréb Zakaznych oraz Konsultantem krajowym w dziedzinie chordb zakaznych
Zasady izolacji | kwarantannowania oraz Zalecenia Polskiego Towarzystwa
Epidemiologéw i Lekarzy Chorob Zakaznych, Konsultanta Krajowego w dziedzinie
chorob zakaznych i Gtownego Inspektora Sanitamego dotyczace postepowania
z chorymi zakazonymi SARS-CoV-2, ktdrzy nie wymagajq hospitalizacji. Zalecenia
zostaty wydane 22 marca 2020 r.

GIS opracowat rowniez materiaty pt. Zalecenia dla pacjenta z dodatnim wynikiem
badania w kierunku koronawirusa ze wskazaniem do izolacji w warunkach
domowych, Instrukcja przy obstudze izolatorium przez stuzby medyczne czy
Zalecenia ogolne dla kwarantanny instytucjonalne.

(akta kontroli str. 1114-1119, 1140-1148)

GIS przekazywat stacjom PIS wyjasnienia w zwigzku z watpliwo$ciami przy
interpretacji przepisow prawa, dotyczacymi naktadania izolacji i kwarantanny.

(akta kontroli str. 774-783, 1109-1112)

Przed wystapieniem epidemii COVID-19 PIS dysponowata 16 laboratoriami
mikrobiologii klinicznej dziatajgcymi na terenie 16 wojewddztw. W dniu 2 marca
2020 r. diagnostyke dotyczacq koronawirusa wdrozyty trzy laboratoria WSSE,
3 marca 2020 r. - siedem, a 5 marca - dziewieC laboratoriow WSSE prowadzito
badania w kierunku SARS-CoV-2. Od 25 marca 2020 r. badania byty prowadzone
juz we wszystkich 16 laboratoriach.

(akta kontroli str. 1212-1220)

Pomimo ze GIS dysponowat takim potencjatem laboratoryjnym, nie miat
przedstawiciela w sktadzie Zespotu do spraw koordynacji sieci laboratoriow
COVID®. Nikt z GIS nie byt takze zapraszany na posiedzenia tego Zespotu.

(akta kontroli str. 76-86, 737-738)

Na pytanie o maksymalng wydolno$¢ laboratoriow, dotyczacq diagnostyki
SARS-CoV-2 w okresie od 2 marca 2020 r. do 31 maja 2021 r. oraz o Sredni czas
oczekiwania na wyniki testu, Zastepca GIS powiedziat, ze GIS nie jest organem
whasciwym do prowadzenia nadzoru nad krajowg bazg laboratoriow
diagnostycznych, w tym sektora prywatnego. Panstwowa Inspekcja Sanitama takze
nie monitoruje kwestii zwigzanych z przeprowadzaniem badan diagnostycznych
w procesie leczenia pacjentow (badan wykonywanych w celach klinicznych).

(akta kontroli str. 646)

7. Zgodnie z art. 8a ust. 1 pkt 1 uoPIS, Gtowny Inspektor Sanitarny koordynuje
i nadzoruje dziatalno$¢ organdéw PIS. Podczas epidemii COVID-19 koordynacja
dziatah polegata na zapewnieniu catodobowej tacznosci telefonicznej i mailowej ze
stacjami powiatowymi i wojewddzkimi, przeprowadzaniu licznych wideokonferencii.
Do przekazywania biezacych informacji i danych wykorzystywano poczte
elektroniczng. We wszystkich jednostkach PIS zapewniono catodobowe dyzury.
(akta kontroli str.738, 1073-1079, 1086)

W okresie objetym kontrolg GIS zorganizowat dla pracownikéw konferencje
dotyczace wykonywania badan metodg taczenia materiatu do badan laboratoryjnych

69 Dalej: Zespotds. laboratoriow.
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pobranego od réznych oséb (tzw. pulowanie) oraz monitorowania zmiennoSci
genetycznej SARS-CoV-2. Zorganizowat rowniez szkolenia na temat zmian
w przepisach prawa normujacych obowigzek hospitalizacii, izolacji i kwarantanny.
GIS wydawat takze wytyczne dla pracownikow PSSE i WSSE, ktore dotyczyty zasad
wydawania decyzji 0 objeciu izolacjq i kwarantanng oraz zwalniania z tych restrykciji.

W ramach nadzoru GIS zlecit szczeg6towe raportowanie wynikéw kontroli
prowadzonych przez pracownikéw PSSE, pod katem zapobiegania zakazeniom
SARS-CoV-2, np. na stokach, w hotelach, galeriach handlowych, dyskotekach,
klubach nocnych, lokalach gastronomicznych, wskazujac zakres kontroli do
przeprowadzenia (opracowat formularze stuzace do dokumentowania ustalen
kontroli).

(akta kontroli str. 1490-1502, 1618-1623)

Na polecenie MZ z dnia 29 pazdziernika 2020 r., Stacje wprowadzity monitorowanie
zalegtoSci w realizacji swoich zadan. W dniach: 29 pazdziemika 2020 r.,
30 pazdziemika 2020 r., 31 pazdziernika 2020 r., 1 listopada 2020 r., 2 listopada,
2020 r., 3 listopada 2020 r., 4 listopada 2020 r. i 5 listopada 2020 r., nie dziataty
okre$lone Stacje. Byto to, odpowiednio: od 13, 13, 9,8, 8, 7, 7, 7 Stacji.
Liczba pracownikow wytgczonych w tych dniach z dziatania z powodu kwarantanny
lub/i izolacji wynosita odpowiednio: 1 391, 1480, 2 324, 2 627, 2 628, 2 591, 2 441,
2 616 osdb. W tych samych dniach przeprowadzono, odpowiednio: 68 447, 75 446,
71554, 68 470, 70025, 77 057, 78 117, 82 832 wywiadow epidemiologicznych.
Najwigkszy wzrost liczby wywiadéw nastapit 3 listopada 2020 r. (o 7 032).
Od 1 listopada 2020 r. monitorowano liczbe pracownikéw realizujgcych zadania
zwigzane z COVID-19. Od 1 do 5 listopada 2020 r. liczba ta wyniosta odpowiednio:
3062, 3 263, 8 222, 8 484, 8 604.
W dniu 5 listopada 2020 r. Zastepca GIS poinformowat MZ, Ze gtdwne przyczyny
powstania zalegto$ci to: brak zasobéw kadrowych oraz choroby pracownikéw PIS,
wytaczanie catych stacji z dziatania z powodu kwarantanny lub izolacji personelu,
duza rotacja oséb z zewnatrz, ktdre wspieraty Stacje oraz wzrost liczby zakazen.
(akta kontroli str. 1462-1470)

W dniach 11-17 stycznia 2021 r. GIS koordynowat badania diagnostyczne
dla nauczycieli klas 1-3, nauczycieli szkét specjalnych i pracownikéw obstugi
administracyjnej szkdt, prowadzone przed planowanym powrotem do nauczania
stacjonamego po feriach zimowych. Badania przeprowadzaty laboratoria WSSE.
Badania przesiewowe realizowane byty w porozumieniu z Ministrem Edukacji
Narodowej0. W dniach 7-19 lutego 2021 r. przeprowadzono drugg ogolnopolska
serie badan przesiewowych nauczycieli szk6t podstawowych i specjalnych oraz
przedszkoli. Takze te badania przesiewowe byly realizowane w porozumieniu
z MEN. GIS nie ma wiedzy o liczbie przeprowadzonych testéw i ich wynikach,
a zapytany, nie udzielit w tej kwestii odpowiedzi.

(akta kontroli str. 647-648)

PIS prowadzita takze badania przesiewowe w ramach aktywnego nadzoru nad
pracownikami ferm zwierzat futerkowych (norek). Skierowanie na badanie
kazdorazowo wystawiat PPIS wiasciwy dla lokalizacji danej fermy norek. Badanie
proponowane byto poszczegolnym pracownikom ferm norek co 14 dni. W okresie
od 10 maja 2021 r. do 11 lipca 2021 r. wykonano 65 dobrowolnych badan
przesiewowych u pracownikéw ferm norek.

(akta kontroli str. 648, 1652-1653)

70 Dalej: MEN, od 1 stycznia 2021 r. Ministerstwo Edukacji i Nauki.
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GIS nie byt zaangazowany w organizacje ani nie koordynowat badan testowych
gomikow, ktore przeprowadzono w maju i czerwcu 2020 r. przy udziale Wojewody
Slaskiego i Slaskiego Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego.

(akta kontroli str. 1652-1653)

8. Na poczatku epidemii PWIS zgtaszali na biezaco problemy dotyczace
np. trudnoéci  z uzyskaniem testow diagnostycznych, $rodkéw ochrony
indywidualnej. Zgtaszano problem brakéw kadrowych oraz sprzetu, w tym telefondw,
komputeréw, laptopow. Zgtaszano kwestie dotyczace pacjentéw, ktdrzy usitowali
uzyska¢ w PIS porade lekarskg z powodu zamkniecia w kraju przychodni POZ
(a to nie nalezy do kompetencji PIS). Sygnalizowano tez trudno$ci w dostosowaniu
sie do szybko zmieniajacych sie przepisow prawa. Zgtaszano takze brak mozliwosci
naktadania decyzji administracyjnych w formie papierowej na wszystkich obywateli
objetych izolacja, kwarantanng i nadzorem epidemiologicznym.

(akta kontroli str.739-743)

GIS wystapit 12 marca 2020 r. do MZ z prosbg o spowodowanie przekazania
do WSSE, w mozliwie szybkim terminie, $rodkéw ochrony indywidualnej przez
Agencje Rezerw Materiatowych. Natomiast 19 marca 2020 r. skierowano do MZ
zapotrzebowanie na Srodki ochrony osobistej dla GSSE, a 8 pazdziernika 2020 r.
i 19 listopada 2020 r. na $rodki ochrony dla pracownikéw PIS, w tym pracownikow
laboratoridw.

Z kolei 1 czerwca 2020 r. GIS wystapit do Ministerstwa Aktywow Panstwowych
orozwazenie  mozliwosci  nieodptatnego  przekazania  Stacjom  sprzetu
informatycznego, wskazujac, iz posiadany przez jednostki inspekcji sanitamej sprzet
komputerowy icafa infrastruktura informatyczna czestokro¢ nie odpowiada
dzisiejszym wymogom i standardom technicznym.

PSSE i WSSE zgtaszaly do GIS zapotrzebowanie na zakup sprzetu
informatycznego  (serweréw,  komputerdw, oprogramowania), wyposazenia
laboratoryjnego i biurowego, na samochody osobowe i pojazdy do przewozu
pracownikdw i transportu probek. Wystepowano takze o fundusze na biezace optaty
oraz na $rodki ochrony osobistej.

GIS, po uzgodnieniach, 15 pazdziemnika 2020 r. ztozyt do Ministra Aktywow
Panstwowych zapotrzebowanie jednostek terenowych PIS na $rodki finansowe
i samochody, na kwote 70 228,6 tys. zt.

Stacje zostaly doposazone przez Kancelarie Prezesa Rady Ministrow m.in.
w 9 tys. laptopdw z petnym oprogramowaniem, 8 tys. telefonéw komdrkowych,
4 tys. telefondw systemu VolP, kilkanascie tysiecy taczy z dostepem do Internetu,
a takze umozliwiono im bezptatne korzystanie z platform internetowych.

(akta kontroli str. 742-743, 1223-1270, 1398-1457, 1528-1540)

Od poczatku epidemii wszystkie dane wprowadzano do sytemu EWP (Ewidencja
Wjazdu do Polski). W listopadzie 2020 r. wdrozono system SEPIS (System
Ewidencji Panstwowej Inspekcji Sanitarnej), stuzacy m.in. do ewidencji zgtoszen
0sOb kierowanych na kwarantanne. Zastepca GIS wyjasnit, ze jest to system
stuzacy do obstugi proceséw reagowania na stan epidemii COVID-19 i zapobiegania
jej dalszemu rozprzestrzenianiu. System SEPIS to system do wprowadzania
danych, ktory zapewnia cyfrowq obstuge procesow zwigzanych z epidemiologia,
ze szczegolnym uwzglednieniem COVID-19.

(akta kontroli str.739-743, 747, 760)
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W okresie objetym kontrolg GIS podejmowat dziatania wspierajace jednostki
terenowe PIS w uzupetnianiu zgtaszanych przez nie brakéw kadrowych. W ramach
tych dziatan przekazat do WSSE, liste koordynatorow regionalnych wraz
z poleceniem nawigzania z nimi wspotpracy oraz zasady funkcjonowania
wolontariatu, otrzymane z Ministerstwa Edukacji i Nauki, rowniez z proshg
0 podjecie wspotpracy.

W okresie kwiecien-listopad 2020 r. GIS wyrazat takze zgode na oddelegowanie
przez PWIS podlegajacych im pracownikéw do stacji powiatowych, takze do innego
wojewddztwa.

GIS gromadzit informacje o przesunigciach pracownikéw pomiedzy poszczegdlnymi
komorkami organizacyjnymi w ramach poszczegolnych PSSE. Wedtug tych danych,
w kwietniu 2020 r. do pracy w pionie epidemiologii PIS przesunigto z innych
komérek organizacyjnych poszczegdlnych PSSE 6542 osoby.

(akta kontroli str. 1503-1505)

W  sprawie przyznania Stacjom sanitartnym dodatkowych etatow oraz
dofinansowania dziatan PIS podczas epidemii COVID-19 Zastepca GIS wyjasnit,
ze skoro stacje sanitarno-epidemiologiczne sqg jednostkami budzetowymi o statusie
podmiotow leczniczych, dla ktérych podmiotem tworzacym jest wojewoda, to tym
samym stacje powiatowe i wojewddzkie finansowane sg z czesci budzetu panstwa
85 - Wojewddztwa i wszelkie kwestie dotyczace srodkdéw przeznaczonych
na wynagrodzenia pracownikow wojewodzkich i powiatowych stacji sanitarno-
epidemiologicznych pozostajg w kompetencji poszczegdlnych wojewoddw.

(akta kontroli str. 642-643)

9. GIS z zwigzku z epidemig COVID-19 realizowat dziatania o$wiatowo-zdrowotne
i edukacyjne. Za  poSrednictwem  strony intemetowej oraz  mediéw
spoteczno$ciowych GIS kierowat do ogétu spoteczenstwa informacje nt. profilaktyki
zakazen wirusem SARS-CoV-2.

GIS opracowat, we wspdtpracy z MEN, zalecenia kierowane do $rodowiska
szkolnego oraz rodzicdw dzieci uczeszczajacych do placéwek oswiatowych. Przed
rozpoczeciem roku szkolnego 2020/2021 opublikowano cykl infografik kierowanych
do uczniow, rodzicow oraz nauczycieli, ktore promowaty bezpieczne zachowanie
w obliczu zagrozenia epidemicznego. Na stronie internetowej opublikowano réwniez
wytyczne GIS, MEN, MZ dot. zasad funkcjonowania w sytuacji epidemii,
przeznaczonych dla réznego rodzaju placowek oSwiatowych oraz organizatorow
wypoczynku dzieci i mtodziezy™. GIS wspotpracowat rowniez z MEN przy realizacji
spotu informacyjnego  #BezpiecznyPowrotDoSzkoty, —przygotowanego przez
Telewizje Polskg2.

(akta kontroli str. 821, 1484-1485, 1556-1603)

Materiaty informacyjne, w tym projekty ulotek i infografik, byty wykonywane przez
pracownikow GIS w ramach dziatan statutowych. Nie poniesiono w zwigzku z tym
dodatkowych kosztow.

(akta kontroli str. 744)
Zastepca GIS wyjasnit, ze (....) w celu dotarcia do jak najwiekszej grupy odbiorcow

informacje dotyczace zagrozenia zwigzanego z zakazeniem SARS-CoV-2
zamieszczano na Stronie intemetowej GIS oraz wojewddzkich i powiatowych stacji

Thttps://www.gov.pl/web/gis/bezpieczny-powrot-do-szkol-wytyczne-men-mz-i-gis-dlapublicznych-i-
niepublicznych-szkol-i-placowek-od-1-wrzesnia-2020-r
72 hitps://www.gov.pl/weblgishbezpieczny-powrdt-do-szkoly-spot-informacyjny
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sanitarno-epidemiologicznych, nastepnie obserwowano powielanie tych tre$ci przez
media tradycyjne i internetowe: TV, prase, radio i portale informacyjne.

(akta kontroli str. 1483-1484)

Od 2 marca 2020 r., GIS zamie$cit na swojej stronie internetowej okoto 150 wpisdw
dot. informacji o zagrozeniach zwigzanych z podejrzeniem zakazenia Iub
zakazeniem wirusem SARS-CoV-2. Byly to: artykuty, komunikaty, wytyczne,
zalecenia czy materiaty informacyjne do pobrania, a takze tacznie 60 komunikatow
dla podrézujgcych oraz komunikatéw dot. aktualnej sytuacji epidemicznej
COVID-19, opracowywanych na podstawie informacji dostepnych na stronach
internetowych ECDC, WHO i CDC.

Od 2 marca 2020 r. do 31 lipca 2020 r. strony GIS (archiwalna’® oraz nowa od
1 sierpnia 2020 r. do 15 marca 2021 r.74) doczekaly sie tacznie 36 121 641 odston.
Nastepujace materiaty zamieszczane na stronach GIS miaty najwiecej odston:

— wytyczne zamieszczane na stronach poszczegdlnych — ministerstw,
przygotowane we wspotpracy z GIS — 581 716 odston artykutu,

— przydatne materiaty dotyczace koronawirusa — 446 842 odston,

— zasady prawidtowego mycia rak — 442 898 odston,

— nauka prawidtowego zaktadania i zdejmowania maseczki ochronnej — 218 754
odston,

— artykut dotyczacy prawidtowego nakfadania i zdejmowania rekawic ochronnych
- 167 945 odston,

— opublikowany Komunikat dla podrézujacych nr 43 z dnia 7 marca 2020 r.,
opracowany na podstawie danych WHO — 174 156 odston,

— informacja dotyczaca tego, jak sie zachowaé, gdy pojawig sie objawy
COVID-19 i co zrobic¢, gdy dostatem wiadomo$¢ o dodatnim wyniku — 210 551
odston artykutu,

— dokument definiujacy przypadek COVID-19 na potrzeby nadzoru
epidemiologicznego nad zakazeniami wirusem SARS-CoV-2 (z 31 pazdziernika
2020 r.) — 118 953 odston.

W okresie od 10 marca 2020 r. do 11 stycznia 2021 r. GIS opracowywat
i rozpowszechniat rowniez ulotki na temat skutecznego mycia rak i prawidtowego
zaktadania i zdejmowania maseczki i rekawic.

(akta kontroli str. 1484-1485)

W okresie objetym kontrolg GIS udzielat wywiadéw w TV, radiu i prasie. W dniach
2 marca 2020 r. — 15 marca 2021 r. hasto: Gtowny Inspektorat Sanitamy, pojawito
sie w mediach 42 418 razy, z czego w prasie — 3 025 razy, w radiu — 8 097 razy,
w TV -1 597 razy.

Réwniez od 2 marca 2020 r. do 15 marca 2021 r. GIS na Facebooku zamieScit
tacznie 169 postéw o tematyce zwiazanej z koronawirusem. Srednio miesiecznie
posty te docieraty do 6 139 330 milionéw odbiorcow. W tym samym okresie GIS
zamie$cit na swoim profilu na Twitterze tacznie 302 tweety o tematyce zwigzane;
z koronawirusem, ktore Srednio w ciggu miesigca docieraty do ponad 2 milionow
odbiorcow.

(akta kontroli str. 1485-1488)

10. W dniu 28 pazdziemika 2020 r. GIS wydat trzy decyzje administracyjne’s,
zobowigzujace podmioty lecznicze’®, hurtownie farmaceutyczne’” oraz producentéw

73 www.gis.gov.pl
74 www.gov.pl/iweb/gis
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i dystrybutoréw tlenu medycznego’® do wspétdziatania z organami administracii
publicznej w kwestii zabezpieczenia placowek w tlen medyczny. Dotyczyto to:

— raportowania przez podmioty lecznicze wiasciwemu miejscowo wojewodzie®
stanu wykorzystywanych butli tlenowych i butli zapasowych, stanu wypetnienia
tlenem zbiornika na tlen ciekty oraz stanu sprzetéw niezbednych do podazy
tlenu medycznego;

— realizacji przez hurtownie farmaceutyczne zamoéwien dotyczacych wydawania
tylu petnych butli z tlenem medycznym, ile pustych zwrocit podmiot lub
w przypadku braku uprzedniego zwrotu pustych butli, wydanie petnych, na
podstawie akceptaciji zapotrzebowania przez wtasciwego miejscowo wojewode®0
oraz realizacji w pierwszej kolejnosci zamdwien wskazanych przez wtaéciwego
miejscowo wojewode?’;

— raportowania  przez  hurtownie  farmaceutyczne oraz  producentéw
i dystrybutoréw tlenu medycznego, na wniosek Ministra Zdrowia i wtaSciwego
miejscowo82 wojewody, stanu sprzetéw niezbednych do podazy tlenu
medycznego, stanu sprzetow do produkcji tlenu medycznego, do jego
przechowywania, dystrybucji oraz transportu.

W przypadku jednej z trzech wydanych decyzji (PR.710.3.2020-1), szes¢ podmiotow

(z 21, do ktérych byta adresowana) ztozyto wniosek o ponowne rozpatrzenie

sprawy. W dwéch przypadkach decyzje uchylono w cato$ci, w pozostatych czterech:

decyzje utrzymano w mocy lub stwierdzono niewazno$¢ decyzji, albo uchylono
decyzje w czesci czy nie dopuszczono wniosku do rozpatrywania.
(akta kontroli str. 1283-1285, 1290-1369)

GIS nie zadat od adresatow tych decyzji administracyjnych informacji o sposobie ich
wykonania, poniewaz wiasciwy w sprawie natozonych na ich podstawie obowigzkow
byt wojewoda (w przypadku decyzji PR.710.3.2020-1) oraz wojewoda i MZ
(w przypadku decyzji PR.710.3.2020-2, PR.710.3.2020-3).

(akta kontroli str. 1284-1285)

11. GIS wprowadzit regulacje dotyczace sanitamego i medycznego zabezpieczenia
ruchu pasazerskiego na granicach RP.

Od 21 stycznia 2020 r. GIS wydawat komunikaty i zalecenia dla podréznych.
30 stycznia 2020 r. wydano opracowane przez GIS Zasady postepowania z osobami
podejrzanymi o zakazenie nowym koronawirusem SARS-CoV-2 w podrdzy lotniczej.
Zasady te zaktualizowano 18 lutego 2020 r. i obowigzywaty dalej jako Zasady
postepowania w podrozy lotniczej oraz w portach lotniczych w zwigzku z ryzykiem
zawleczenia na obszar Polski nowego koronawirusa SARS-CoV-283,

W dniu 1 marca 2020 r. uzupetniono te Zasady o obowigzek pomiaru temperatury

wszystkim pasazerom przylatujgcym do Polski, a takze o obowigzek wypetniania
przez nich Karty Lokalizacji Pasazeras“.

75 Na podstawie art. 8a ust. 5 pkt 1 uoPIS.

76 PR.710.3.2020-1 z 28 pazdziemnika 2020r.

77 PR.710.3.2020-2 z 28 pazdziernika 2020r.

78 PR.710.3.2020-3 z 28 pazdziernika 2020r.

79 Dziatajgcego poprzez ustanowionego przez siebie koordynatora do spraw zaopatrzenia w tien medyczny.

80 Jw.

81 Jw.

82 Jw.

83 Aktualizacje wprowadzono np. w dniach: 25 lutego 2020 r., 1 marca 2020 r., 12 marca 2020 r., 27 maja
2020r., 7 wrze$nia 2020 .

84 Dalej: KLP. Znowelizowane Zasady postgpowania w podrézy lotniczejoraz w portachlotniczych w zwigzku
z ryzykiem zawleczenia na obszar Polski nowego koronawirusa (SARS-CoV-2), przygotowane w dwéch
wersjach jezykowych — polskiejiangielskiej.
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Informacja na ten temat przekazana zostata do Urzedu Lotnictwa Cywilnego, MZ,
WSSE, PSSE, GSSE. W przekazanych jednoczes$nie wytycznych wskazano osoby
odpowiedzialne za dystrybucje tych kart, ich wypetnianie i zbieranie. Z KLP
korzystaty organy PIS podczas dochodzenia epidemiologicznego.

(akta kontroli str. 819--909)

Za posrednictwem MZ do GIS wptywata, korespondencja kierowana do Ministra
Infrastruktury z prosbg o opinie dotyczace utrudnien funkcjonowania portéw
lotniczych w warunkach epidemii. Przyktadowo: w pismach z dnia 14 lipcad®
i 4 wrzesnia 2020 86, ktore bylty odpowiedzig na pisma Ministra Infrastruktury®7,
GIS podtrzymat stanowisko co do zasadnoSci ograniczenia mozliwosci wstepu
do terminala lotniczego wytacznie do pasazerow.

(akta kontroli str.747-753,1604-1611)

W odpowiedzi na wniosek Zwigzku Regionalnych Portéw Lotniczych, ktéry
wnioskowat o uchylenie lub istotne ztagodzenie Zasad postepowania w podrozy
lotniczej oraz w portach lotniczych w zwigzku z zapobieganiem rozprzestrzeniania
sig na obszarze Polski koronawirusa (SARS-CoV-2) ograniczajacy dostep do portow
lotniczych, GIS w pi$mie z dnia 17 wrzesnia 2020 r. 88 poinformowat Zwigzek
0 zmianie obowigzujacych zalecen na tagodniejsze. Natomiast GIS negatywnie
zaopiniowat wniosek Przedsiebiorstwa Panstwowego Porty Lotnicze z 23 grudnia
2020 .89 w sprawie wytgczenia lotnisk cywilnych z cze$ci ograniczen dotyczacych
gastronomii. Decyzje przekazat w piSmie z 3 lutego 2021 r.

(akta kontroli str. 1610-1617)

W dniu 18 pazdziernika 2020 r. GIS przekazat do MZ zbior propozyciji dotyczacych
rozwigzan legislacyjnych, usprawniajacych dziatania organow PIS oraz
egzekwowanie przepisow prawa. Jedng z propozycji byto ustanowienie organéw PIS
organami niezespolonej administracji rzadowej i umozliwienie finansowania jej
wydatkow z dochodow osigganych w wyniku prowadzenia dziatalnosci kontrolnej.
W propozycjach tych GIS wskazat, Ze pionowa struktura organizacyjna PIS pozwoli
MZ, w stopniu znacznie wyzszym niz obecnie, na sprawowanie skutecznego,
skoordynowanego nadzoru w zakresie zdrowia publicznego oraz podejmowanie
decyzji umozliwiajgcych bezzwtoczne i adekwatne do zagrozenia dziatania stuzb
sanitarno-epidemiologicznych w catym kraju.

(akta kontroli str. 1471-1482)

Zastepca GIS o$wiadczyt, ze: w latach 2020-2021 rozwdj epidemii miat istotny
wptyw na funkcjonowanie Panstwowej Inspekcji Sanitamej (w tym Gtéwnego
Inspektora Sanitamego), ktéra byta i jest jedng z kluczowych instytucji w obszarze
zapobiegania i zwalczania SARS-CoV-2. (...). Podkreslic przy tym dodatkowo
nalezy, ze w zwigzku z wystapieniem stanu epidemii, w sytuacji pojawienia sie
nowego, nieznanego wczesniej patogenu, bez mozliwosci weryfikacji jego
zakaznoSci, to jest w sytuacji absolutnie krytycznej z punktu widzenia
bezpieczenstwa Panstwa, PIS (w tym GIS) zmuszona byta do dziafania pod presjq
czasu, w istniejgcych ramach prawnych, bazujgc jedynie na podawanych na biezgco
i zmieniajgcych sie doniesieniach naukowych. Okolicznosci te zmuszajg do
podejmowania dziatan i wybierania najskuteczniejszych rozwigzan, ktore pozwolg
na zachowanie ciggtosci funkcjonowania Paristwa w réznych jego aspektach. Presja

85 Znak: EP.NE.72.19.2020.

86 Znak: EP.NE.72.19.2020.

87 Pismo z dnia 13 lipca 2020 r. (znak: DL-1.470.107.2020) i z dnia 22 lipca 2020 r. pismo (znak: DL-
1.470.107.2020).

88 Znak: EP.NE.72.43.2020.

89 Przekazane do GIS za posrednictwem Ministerstwa Zdrowia przy pi$mie z dnia 27 stycznia 2021 r.
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czasu, zmienno$¢ doniesiefi co do cech patogenu, w tym jego zakazno$ci, drog
Szerzenia sie, objawdw, a przede wszystkim skutkow zakazenia, w kontekScie
doniesienn ze $wiata, Stanowity okoliczno$ci nietypowe i Krytyczne. W ocenie
Inspektoratu, powyzsze okolicznosci nalezy wiec traktowac jako stan wyzszej
koniecznosci.

(akta kontroli str. 764-765)

12. GIS nie wykorzystat w petni kompetencji wynikajacych z art. 8a ust. 4
uoPIS, poniewaz pomimo istniejagcego zagrozenia, nie polecit organom
PIS  przeprowadzania na lotniskach testbw na obecno$¢  wirusa
SARS-CoV-2 u os6b powracajacych transportem lotniczym z Wielkiej Brytanii
w dniu 21 grudnia 2020 r. Wprawdzie Rada Ministrow tego dnia zmienita swoje
rozporzadzenie, wprowadzajac od 22 grudnia 2020 r. zakaz ladowania samolotow
z WIK. Brytanii, ale dziatania prewencyjne mozna byto podja¢ juz w dniu decyzji RM,
do czego odniesiono sig¢ W sekcji stwierdzone nieprawidfowoSci.

W zwigzku ze wzrostem liczby zakazen®® w Wielkiej Brytanii, powodowanych
gtdwnie przez nowa, bardziej zarazliwg odmiane wirusa SARS-CoV-2 (B.1.1.7.
Alpha), 21 grudnia 2020 r. Rada Ministréw przyjeta rozporzadzenie Rady Ministrow
Zmieniajace rozporzadzenie w sprawie zakazéw w ruchu lotniczym9!, w ktérym
wprowadzono zakaz ladowania w Polsce samolotow startujgcych z lotnisk
potozonych na terenie Wielkiej Brytanii (Zjednoczonego Krolestwa Wielkiej Brytanii
i Ifandii Pd&tnocnej). Zgodnie z tym rozporzadzeniem zakaz obowigzywat od
22 grudnia 2020 r. do 6 stycznia 2021 r.

21 grudnia 2020 r. do WSSE przekazano polecenie Zastepcy GIS, cyt. (...) w $lad
za decyzjg RZZK podjecia dziatan na lotniskach na ktore przylatujg samoloty
z portow lotniczych z  Wielkiej Brytanii: 1. Pomiaru temperatury ciafa,
2. Przekazywania informacji osobom przylatujigcym, ze w razie wystgpienia
niepokojacych objawdw nalezy pozostac w domu i zgfosic sige telefonicznie do
lekarza POZ w celu uzyskania teleporady i poinformowac o pobycie w Wielkiej
Brytanii.

W dniu 21 grudnia 2020 r. samolotami z Wielkiej Brytanii przyleciato do Polski okoto
ponad 8 tys. pasazerdw, ktdrzy nie zostali objeci badaniami/testami bezposrednio
po przylocie.

MZ 21 grudnia 2020 r. poinformowat za posrednictwem portalu Twitter, Ze wydat
dyspozycje GIS, aby od nastepnego dnia wykonywaé testy kazdej zgtaszajacej sie
osobie, ktéra w ostatnim czasie podrézowata z Wielkiej Brytanii®2,

W dniu 21 grudnia 2020 r. zamieszczono takze na stronie GIS informacje
o mozliwo$ci wykonania bezptatnego testu przez osoby powracajgce do Polski,
zwiaszcza z Wielkiej Brytanii.

(akta kontroli str. 648, 1666-1670, 1700)
21 grudnia 2020 r. Zastepca GIS otrzymat informacje, ze na godzing 16.00 tacznie

679 osOb powracajacych z zagranicy zadeklarowato che¢ wykonania testow na
obecno$¢ wirusa SARS-CoV-2

(akta kontroli str. 648, 1661-1662,1777)

NIK zadat GIS pytanie dlaczego nie przeprowadzono obowigzkowych testow
przesiewowych na obecno$¢ koronawirusa SARS-CoV-2 u osdb przybywajacych
do Polski bezposrednio przed Swietami Bozego Narodzenia pomimo informacii

90 https://ourworldindata.org/covid-cases Wedtug dostepnych danych, w dniu 21 grudnia 2020 r. w Wielkiej
Brytanii wykryto 33517 nowych przypadkéw zachorowarina COVID-19.

91 Dz.U. poz. 2315.

92 https://twitter.com/a_niedzielski/status/1340796113075494913

27



https://ourworldindata.org/covid-cases
https://twitter.com/a_niedzielski/status/1340796113075494913

Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA CZASTKOWA

o rozprzestrzenianiu sie na Wyspach Brytyjskich nowej odmiany koronawirusa
(wariant B.1.1.7.Alpha). Zastepca GIS powiedziat, ze: (...) w zwigzku
z zaobserwowang mutacjq  wirusa  SARS-CoV-2  zapewniono  mozliwo$¢
przeprowadzenia u wszystkich oséb przybywajacych do Polski, w szczegdlnosci
z Wielkiej Brytanii, badan przesiewowych pod katem zakazenia wirusem
SARS-CoV-2.

GIS nie odpowiedziat, ile osdb zostato skierowanych na te badania, stwierdzajac
tylko, ze (....) kontroli paszportowej na granicy dokonuje Straz Graniczna, ktdra
dokonuje wpisu wszystkich 0sob przekraczajgcych granice panstwowg do systemu
EWP. PIS nie ma dostepu do bazy danych oséb przekraczajgcych granice,
natomiast posiada dostep do EWP.

(akta kontroli str. 654, 1700, 1793-1796)

Z uwagi na trwajacy od 20 marca 2020 r. stan epidemii®3, podjecie przez Rade
Ministrow 21 grudnia 2020 r. decyzji o zakazie lotow z Wielkiej Brytanii
od 22 grudnia 2020 r. oraz powszechnie dostepne informacje o zagrozeniu
powodowanym przez nowg odmiane wirusa (B.1.1.7, Alpha), zasadne byto wydanie
przez GIS, na podstawie art. 8a ust. 4 uoPIS, polecenia przeprowadzania przez
GSSE i wtadciwe PSSE, testow na obecno$¢ wirusa SARS-CoV-2 u oséb
przylatujgcych 21 grudnia 2020 r. z Wielkiej Brytanii do Polski, bezposrednio po
wylagdowaniu samolotu. Takie dziatania mogty ochroni¢ skuteczniej Polske przed
szybkim rozprzestrzenianiem sie nowego zagrozenia.

Natomiast opisana wyzej procedura, ktéra miata dobrowolny charakter, nie mogta
zapobiec lub spowolni¢ rozprzestrzenienie sie nowej odmiany wirusa SARS-CoV-2,
gdyz zgodnie z nig, przybywajacy do Polski pasazerowie samolotow, przed
poddaniem sie testowi mieli nieograniczone mozliwosci kontaktu z innymi osobami
(np. w $rodkach transportu zbiorowego, ws$rod rodziny i znajomych). Samodzielne
wykonanie testbw mogta ogranicza¢ takze skomplikowana procedura uzyskania

skierowania na test, zgodnie z ktdrg pasazer miat sie skontaktowac telefonicznie
przez infolinie (jeden numer na caly kraj) z wtaSciwg PSSE, by uzyskac¢ skierowanie
na test w punkcie drive-thru.

(akta kontroli str. 648, 1652-1653, 1661,1666-1670)

W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki, w przedstawionym zakresie stwierdzono
nastepujace nieprawidtowosci:

1. Nierzetelne weryfikowanie i przekazywanie opinii publicznej danych
dotyczacych epidemii COVID-19 na terenie Polski do 23 listopada 2020 r.

2. Zaniechanie zlecenia organom PIS przeprowadzania na lotniskach testéw na
obecnos¢ wirusa SARS-CoV-2 u oséb powracajacych transportem lotniczym z
Wielkiej Brytanii w dniu 21 grudnia 2020 r.; wprawdzie Rada Ministrow tego dnia
zmienita swoje rozporzadzenie, wprowadzajac od 22 grudnia 2020 r. zakaz
lagdowania samolotow z WIk. Brytanii, ale dziatania prewencyjne, zgodne z
uprawnieniami GIS, mozna
byto podjaé juz w dniu decyzji RM.

Od 2 marca 2020 r. do zakonczenia czynnosci kontrolnych NIK, GIS wydawat opinie
i opracowywat wytyczne stuzace przeciwdziataniu epidemii COVID-19 w réznych
dziedzinach zycia, ze szczegolnym uwzglednieniem sfery opieki zdrowotnej.
Przed ich upublicznieniem konsultowat je z ekspertami z rdznych dziedzin.
Nie rejestrowano jednak przebiegu tych konsultacji, rezygnujgc z mechanizméw

93 Wprowadzony Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 20 marca 2020 r. w sprawie ogloszenia naobszarze
Rzeczypospolitej Polskiej stanu epidemii Dz.U. poz.491.
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zapewniajacych jawno$¢ dziatania administracji i doskonalenia jej funkcjonowania
W przysztosci.

GIS w niepetnym zakresie wykorzystywat mozliwo$ci koordynowania i nadzorowania
dziatah PSSE i WSSE, wynikajacq z art. 8a ust. 1 pkt 1 uoPIS. W ramach tych
dziatan wyjasniat terenowym jednostkom PIS treSci przepisow normujacych
naktadanie izolacji i kwarantanny. Utrzymywat takze catodobowg tacznos¢
telefoniczng i mailowa oraz zapewnit petnienie w stacjach terenowych catodobowych
dyzurbw. GIS przyjmowat takze informacje PSSE i WSSE o trudno$ciach
w uzyskiwaniu $rodkdw ochrony indywidualnej dla swoich pracownikdw oraz sprzetu
i wyposazenia technicznego, wspierat tez starania o dofinansowanie i racjonalne
wykorzystanie zatrudnionych tam oséb (oddelegowywanie do innych stacji).

Natomiast w okresie tzw. drugiej fali epidemii (pazdziernik 2020 r.) nie nadzorowat
i nie monitorowat na biezaco skali wytgczen z pracy pracownikéw Sanepidu czy
catych PSSE ani skali zalegtoSci w przeprowadzaniu przez te stacje wywiaddw
epidemiologicznych. Informacje takie zgromadzit dopiero na polecenie Ministra
Zdrowia.

GIS nie miat i nie gromadzit szczegdtowych informacji o potrzebach i stanie
zasobdw bedacych w dyspozycji PSSE i WSSE, co uzasadniano umiejscowieniem
tych podmiotéw w strukturach administracji zespolonej, podlegajacych wtadciwym
wojewodom.

GIS prowadzit kampanie informacyjng z wykorzystaniem gtéwnych $rodkéw
przekazu, kanatéw informacyjnych i portali spoteczno$ciowych, opracowywat
materiaty na temat zagrozen zwigzanych z epidemig COVID-19, porady dotyczace
praktycznych sposobdéw przeciwdziatania nowym zakazeniom. Informacje
publikowane przez GIS cieszyly sie duzym zainteresowaniem opinii publicznej,
co byto rzetelnie monitorowane.

GIS, realizujgc obowigzek wynikajacy z KPZK cz. B, przed 23 listopada 2020 r. nie
zapewnit rzetelnego monitorowania przebiegu epidemii i przekazywania raportow
o sytuacji epidemicznej w kraju do MZ, ktéry zamieszczat je na swojej stronie
internetowej. W efekcie publikowane do tego dnia dane, dotyczace biezacej liczby
przeprowadzanych testow i liczby zachorowan mogty wprowadza¢ w btad opinie
publiczna. Wyeliminowanie rozbieznosci osiggnieto poprzez centralizacje procesu
zbierania danych i zaprzestanie publikowania danych o nowych przypadkach
zakazen przez stacje powiatowe i wojewodzkie, co jednak uniemozliwia opinii
publicznej weryfikacje rzetelno$ci liczb prezentowanych przez wtadze.

GIS nie uczestniczyt w okresSleniu zasad kwalifikowania do testow na obecno$é
SARS-CoV-2, nie znat tez zasobow i wydolnosci bazy diagnostycznej dziatajacej na
terenie kraju. Ani GIS, ani nikt z pracownikéw Gtéwnego Inspektoratu nie zostat
zaproszony i nie uczestniczyt w pracach Zespotu do spraw koordynacji sieci
laboratoriow COVID, powotanego przez MZ.

GIS nie wydat takze wtadciwym migjscowo stacjom sanitarno-epidemiologicznym
polecenia przeprowadzania na lotniskach badan/testbw na obecno$¢ wirusa
SARS-CoV-2 dla os6b powracajacych transportem lotniczym z Wielkiej Brytanii
21 grudnia 2020 r., do czego miat prawo zgodnie z art. 8a ust. 4 uoPIS. Bylo to
nierzetelne postepowanie GIS.
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Uwaga

Whioski

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwagi
i wykonania wnioskow

IV. Uwagi i wnioski

W zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidtowo$ciami, Najwyzsza Izba Kontroli,
na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, przedstawia nastepujace uwagi
i wnioski:

NIK zwraca uwage na koniecznos¢ dotozenia staran, by dane przekazywane opinii
publicznej, dotyczace zagrozen epidemicznych i podejmowanych dziataniach byty
wiasciwie i rzetelnie weryfikowane.

Najwyzsza Izba Kontroli jednocze$nie wnioskuje o:

1. Zapewnienie terminowej realizacji procedur przy opracowywaniu aktow
prawnych, powierzonych do opracowania przez Ministra Zdrowia.

2. Petne wykorzystywanie wiasnych uprawnien w celu zapobiegania
rozprzestrzenianiu sie zagrozen epidemicznych.

V. 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 zgtoszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystgpienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do Prezesa NIK. Prawo zgtaszania zastrzezen, zgodnie z art. 61b ust. 2 ustawy
o NIK, nie przystuguje do wystgpienia pokontrolnego zmienionego zgodnie z trescig
uchwaty w sprawie zastrzezen.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK, nalezy poinformowa¢ Najwyzszg Izbe Kontroli,
w terminie 21 od otrzymania wystapienia pokontrolnego, o sposobie wykorzystania
uwagi i wykonania wnioskéw pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach lub
przyczynach niepodjecia tych dziatan.

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

Warszawa, 05 pazdziernika 2021 r.

Zmian w wystapieniu pokontrolnym
dokonat:

Piotr Miklis
Dyrektor Delegatury NIK
w Katowicach
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