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|. Dane identyfikacyjne kontroli

P/15/062 - Dostepnos¢ profilaktyki i leczenia choréb uktadu oddechowego.

Lata 2012-2015 (do czasu zakonczenia czynnosci kontrolnych).
Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Kielcach.

Zbigniew Jurkowski, specjalista kontroli paristwowej, upowaznienie do kontroli nr 97124 z dnia
28 wrze$nia 2015 r. [dowdd: akta kontroli str. 1-2]

Powiatowy Zaktad Opieki Zdrowotnej w Starachowicach, ul. Radomska 70, 27-200
Starachowice (dalej PZOZ).

Sebastian Petrykowski, dyrektor PZOZ. [dowdd: akta kontroli str. 3-5]

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie! dziatalnos¢ PZOZ w zakresie dostepnosci
profilaktyki i leczenia choréb uktadu oddechowego.

PZOZ spetniat warunki w zakresie kwalifikacji personelu medycznego oraz wyposazenia
w aparature i sprzet medyczny. Zapewniono nalezyty dostep do $wiadczen, w tym
dokonywano w sposob ciagly rejestracji pacjentdw i prawidtowo prowadzono listy
oczekujacych.

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Realizacja $wiadczen w rodzaju ambulatoryjna opieka
specjalistyczna (AOS) w zakresie gruzlicy i choréb pluc oraz
onkologii, na podstawie uméw zawartych z NFZ.

PZOZ byt wpisany do rejestru samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej
Krajowego Rejestru Sadowego, a takze do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢
lecznicza, prowadzonego przez wojewode Swietokrzyskiego. PZOZ posiadat statut,
aregulamin organizacyjny spetniat wymogi art. 24 ustawy z 15 kwietnia 2011 r.
0 dziatalnosci leczniczej?. [dowod: akta kontroli str. 9-53, 680 i 683-687]

W dniu 2 lutego 2011 r. pomigdzy Narodowym Funduszem Zdrowia — Swietokrzyskim
Oddziatem Wojewddzkim w Kielcach (dalej NFZ) a PZOZ zostata zawarta umowa nr 13-
A0S02/1-11-00124-058 o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju AQOS,
z okresem obowigzywania od 1 stycznia 2011 r. do 31 grudnia 2013 r. (dalej umowa
z 2 lutego 2011 r. z NFZ). Umowa z 2 lutego 2011 r. z NFZ zostaty objete miedzy innymi
$wiadczenia w zakresie gruzlicy i chordb pluc oraz w zakresie chirurgii onkologicznej
(stanowity réwniez przedmiot umowy przez wszystkie lata okresu 2012 — 2015). Umowq
z 2 lutego 2011 r. z NFZ, nie byly objete natomiast Swiadczenia w zakresie onkologii.
Stanowity jej przedmiot od 1 stycznia 2012 r., na podstawie aneksu z 14 lutego 2012 r.

' Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowa skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo
stwierdzonych nieprawidtowosci, negatywna.
2Dz.U.z2015r., poz. 618 ze zm.



Zgodnie z zawartym 27 stycznia 2014 r. aneksem do umowy z 2 lutego 2011 r. z NFZ, okres
jej obowigzywania przypadat od 1 stycznia 2011 r. do 31 grudnia 2014 r., natomiast wedtug
aneksu z 21 stycznia 2015 r., umowa obowigzuje od 1 stycznia 2011 r. do 30 czerwca
2016 r. Plan rzeczowo — finansowy PZOZ na 2015 r. Swiadczenia w zakresie onkologii
okre$lat w sposdb nastepujacy: onkologia, onkologia — diagnostyka onkologiczna, onkologia
- Swiadczenia pierwszorazowe, natomiast w zakresie chirurgii onkologicznej: chirurgia
onkologiczna, chirurgia onkologiczna zakres skojarzony oraz chirurgia onkologiczna —
diagnostyka onkologiczna.

Zatacznik nr 2 do umowy Harmonogram — zasoby zawierat w szczegdlnosci informacje
0 osobach udzielajacych $wiadczen w poszczegoinych zakresach oraz o potencjale
wykonawczym PZOZ.

Badaniu poddano umowe z NFZ obowigzujacg w 2015 r. na udzielanie $wiadczen w rodzaju
AOS w zakresie gruzlicy i chordb ptuc oraz onkologii. Zasoby PZOZ stuzace wykonywaniu
$wiadczen opieki zdrowotnej w powyzszych zakresach, dotyczace kwalifikacji personelu
medycznego oraz wyposazenia w aparature i sprzet medyczny, byly zgodne z powyzszg
umowa i odpowiadaty wymaganiom okre$lonym w zatgczniku nr 1 do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej?. [dowdd: akta kontroli str. 54-405, 489-490, 499-509,
539-558, 602-679 i 681-682]

NFZ poczawszy od 2013 r., ustalajac kwote zobowigzania w rodzaju AOS na dany rok,

okres$lit nastepujace oczekiwane liczby godzin pracy lekarzy dla poszczegoinych zakresow

Swiadczen zdrowotnych:

» Poradnia Gruzlicy i Chordb Pluc, 2013 r. — 27 godzin tygodniowo, 2014 r. — 21 godzin
tygodniowo, 2015 r. — 19 godzin tygodniowo,

* Poradnia Onkologiczna, 2013 r. - 12 godzin tygodniowo, 2014 r. - 12 godzin
tygodniowo, 2015 r. — 12 godzin tygodniowo.

Liczba godzin pracy lekarzy ujeta w umowach wynosita*:

» Poradnia Gruzlicy i Choréb Ptuc, 2013 r. — 42 godziny 15 minut, 2014 r. — 22 godziny
35 minut, 30 czerwca 2015 r. - 33 godziny 10 minut,

e Poradnia Onkologiczna, 2013 r. — 12 godzin, 2014 r. — 12 godzin, 30 czerwca 2015 r. -
12 godzin.

W 2012 r. w Poradni Gruzlicy i Choréb Phuc, od 1 stycznia do 06 grudnia 2012 r. byli

zatrudnieni na umowe 0 prace lekarze w petnym wymiarze czasu pracy (37 godzin 55

minut). PZOZ poinformowat NFZ o fakcie niezatrudniania od 7 do 31 grudnia 2012 r. lekarza

w ww. poradni. W Poradni Onkologicznej w 2012 r. byt zatrudniony na umowe o prace

lekarz w petnym wymiarze czasu pracy (37 godzin 55 minut).

Wszyscy lekarze zatrudnieni w Poradni Gruzlicy i Chordb Ptuc posiadali tytut specjalisty

w dziedzinie chordb ptuc.

Struktura wiekowa ww. personelu lekarskiego udzielajacego $wiadczen w Poradni Gruzlicy

i Choréb Ptuc byta w przedziatach: 45-54 lata i 55-64 lata (2012 r.), trzech lekarzy 45-

54 lata, jeden lekarz 55-64 lata (2013 r.), 45-54 lata (2014 r.), jeden lekarz 35-44 lata, jeden

lekarz 45-54 |ata, jeden lekarz 55-64 lata (30 czerwca 2015r.).

Lekarze zatrudnieni w Poradni Onkologicznej posiadali tytut specjalisty w dziedzinie

onkologii klinicznej oraz chemioterapii nowotwordw. Wiek lekarzy byt w przedziale 45-54

lata.

Liczba godzin przyje¢ lekarzy w trakcie kontroli (w dniu 30 czerwca 2015 r.) w Poradni

Gruzlicy i Chorob Ptuc wynosita 33 godziny 10 minut, a w Poradni Onkologicznej 12 godzin.

[dowod: akta kontroli str. 138-141, 218-220, 283-285, 318-342, 374-376, 489-509, 526-527,

704,707 i 728-732]

Pacjentow leczonych we wszystkich poradniach PZOZ w rodzaju AOS byto: 2012 r. -
24.299, 2013 r. — 25.107, 2014 r. 25.687, 2015 r. (I potrocze) — 18.709.

Liczba pacjentéw leczonych w Poradni Gruzlicy i Choréb Pluc w poszczegélnych latach
wyniosta: 2012 r. — 1.894, 2013 r. - 1.906, 2014 r. - 1.715, 2015 r. (do 30 czerwca) — 804.
Pacjentéw leczonych z podejrzeniem lub rozpoznaniem gruzlicy byto: w 2012 r. - 18 (0,95%

3Dz.U.z2013r., poz. 1413 ze zm.
4 Stan na koniec poszczegdlnych lat oraz 30 czerwca 2015 .
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leczonych w ww. Poradni), w 2013 r. — 15 (0,79%), w 2014 r. — 15 (0,87%) oraz w 2015 r.
(do 30 czerwca) - 3 (0,37%), w tym przewazaty osoby w wielu co najmniej 50 lat, ktorych
w poszczegdlnych latach byto: 2012 r. - 13,2013 r. -9, 2014 r. - 9, 2015 1. (I pdtrocze) — 2.
Wsréd pacjentéw leczonych z podejrzeniem lub rozpoznaniem gruzlicy, wiekszo$¢ stanowili
mezczyzni: 2012 r. - 15,2013 r. - 12, 2014 r. — 11, natomiast 2015 r. (| potrocze) — 3.
Pacjentami Poradni Gruzlicy i Choréb Ptuc nie bylty osoby leczone z podejrzeniem lub
rozpoznaniem gruzlicy wielolekoopornej MDR-TB.

Pacjentéw leczonych z podejrzeniem lub rozpoznaniem Przewlektej Obturacyjnej Choroby
Ptuc (POChP) byto: 2012 r. — 748 (39,49% leczonych w ww. Poradni), 2013 r. — 639
(33,53%), 2014 r. — 496 (28,92%), 2015 r. (do 30 czerwca) — 219 (27,24%), w tym
przewazaty osoby w wieku co najmniej 50 lat, ktérych w poszczegoinych latach byto: 2012 r.
—-725,2013r.-617,2014 r. — 478, 2015 1. (I potrocze) — 213. Wsrdd pacjentow leczonych
z podejrzeniem lub rozpoznaniem POChP, wigkszo$¢ stanowili mezczyzni: 2012 r. — 476,
2013 r.-431,2014 r. - 341, 2015 r. (I pdirocze) — 155.

W Poradni Gruzlicy i Chorob Ptuc w latach 2012 — 2014 byt leczony z podejrzeniem lub
rozpoznaniem mukowiscydozy (zwidknienia torbielowatego) jeden pacjent (kobieta),
w przedziale wiekowym 21-29 lat.

Liczba pacjentéw leczonych w Poradni Onkologicznej w poszczegoinych latach wyniosta:
2012 r. - 456, 2013 r. - 664, 2014 r. - 673, 2015 r. (I pdirocze) — 289. Pacjentdéw leczonych
z podejrzeniem lub rozpoznaniem nowotworu uktfadu oddechowego byto: 2012 r. — 42
(9,21% leczonych w ww. Poradni), 2013 r. — 36 (5,42%), 2014 r. — 27 (4,01%), 2015 r.
(I potrocze) - 7 (2,42%). Wsrdd pacjentow leczonych z podejrzeniem lub rozpoznaniem
nowotworu uktadu oddechowego, byly gtéwnie osoby z podejrzeniem lub rozpoznaniem
nowotworu ptuc (2012 r. — 41, 2013 r. — 33, 2014 r. — 25, do 30 czerwca 2015 r. — 7).
Wszyscy pacjenci leczeni z podejrzeniem lub rozpoznaniem nowotworu ptuc byli w wieku co
najmniej 50 lat. W poszczegoinych latach wiekszo$¢ stanowili mezczyzni (2012 r. — 32,
2013r.-27,2014 r. - 21, do 30 czerwca 2015 . - 7).

W poszczegolnych latach z badan diagnostycznych w ramach AOS skorzystata nastepujaca
liczba pacjentéw Poradni Gruzlicy i Chorob Ptuc i Poradni Onkologicznej: 2012 r. — 704
(wtym ze spirometrii - 581, Zaden pacjent nie skorzystat ze spirometrii z probg
rozkurczowa, z préb tuberkulinowych — 5), 2013 r. — 564 (w tym ze spirometrii — 117, ze
spirometrii z proba rozkurczowa — 173, z préb tuberkulinowych — 1), 2014 r. - 515 (w tym ze
spirometrii — 58, ze spirometrii z prébg rozkurczowg — 110), 2015 r. (I pdtrocze) — 353
(w tym ze spirometrii — 40, ze spirometrii z prébg rozkurczowg - 123). W okresie 2014 -
2015 (do 30 czerwca) pacjenci nie korzystali w ramach badan diagnostycznych z préb
tuberkulinowych. [dowod: akta kontroli str. 513-514]

Poradnia Gruzlicy i Choréb Ptuc dokonata do Powiatowej Stacji Sanitarno -
Epidemiologicznej w Starachowicach nastepujacej liczby zgtoszen rozpoznania gruzlicy
z zaznaczeniem metody jej wykrycia: 2013 r. — 18 (objawy chorobowe — 15, objawy
chorobowe i inne badania - 2, objawy chorobowe i hospitalizacja — 1), 2014 r. — 12 (objawy
chorobowe — 8, objawy chorobowe i inne badania - 2, inne badania — 1, styczno$¢ z chorym
-1), 2015 . (I pétrocze) — 4 (objawy chorobowe — 3, hospitalizacja — 1). [dowdd: akta kontroli
str. 560]

W okresie 2012 - 2015 (I pétrocze) pacjentem Poradni Gruzlicy i Choréb Ptuc
z podejrzeniem lub rozpoznaniem gruzlicy i chordb ptuc byt jeden cudzoziemiec
(mezczyzna), w wieku powyzej 65 (sytuacja wystapita w 2012 r.). [dowdd: akta kontroli str.
561]

We wszystkich poradniach PZOZ zostata udzielona w poszczegélnych latach nastepujaca
liczba porad: 2012 r. — 80.032, w tym 3.694 w Poradni Gruzlicy i Chorob Ptuc
(5% wszystkich porad) oraz 878 w Poradni Onkologicznej (1%), 2013 r. — 88.497, w tym
4.503 w Poradni Gruzlicy i Chorob Ptuc (5%) oraz 1.504 w Poradni Onkologicznej (2%),
2014 r. - 88.836, w tym 3.728 w Poradni Gruzlicy i Chordb Ptuc (4%) oraz 1.491 w Poradni
Onkologicznej (2%), 2015 r. (I p&trocze) — 45.925, w tym 1.942 w Poradni Gruzlicy i Chordb
Ptuc (4%) oraz 891 w Poradni Onkologicznej (2%).

Pacjentom Poradni Gruzlicy i Chordb Ptuc w poszczegoinych latach wykonano nastepujaca
liczbe badan diagnostycznych: 2012 r. — 3.345, w tym 1.543 spirometrie oraz 21 prob



tuberkulinowych (nie wykonano spirometrii z probg rozkurczowa), 2013 r. — 2.423, w tym
364 spirometrie, 748 spirometrii z proba rozkurczowa, 7 préb tuberkulinowych, 2014 r. -
2.000, w tym 154 spirometrie, 570 spirometrii z prébg rozkurczows, prébe tuberkulinows,
2015 r. (I pétrocze) — 1.080, w tym 89 spirometrii, 348 spirometrii z préba rozkurczowa,
prébe tuberkulinowa. [dowdd: akta kontroli str. 512]

W poszczegolnych latach pacjentom Poradni Gruzlicy i Chorob Ptuc oraz Poradni
Onkologicznej z podejrzeniem lub rozpoznaniem gruzlicy i choréb ptuc, Pracownia
Dlagnostykl Obrazowej PZOZ wykonata nastepujaca liczbe badan:
2012 r. (321 pacjentdw ambulatoryjnych: Rtg — 75, w tym klatki piersiowej — 75, USG -
265, w tym optucnej — 33, nie wykonywano echa serca oraz USG pluc, tomografia
komputerowa CT - 123, w tym Klatki piersiowej — 96, nie wykonywano tomografii
komputerowej CT biopsji ptuca pod kontrolg CT, rezonansu magnetycznego MR oraz
rezonansu magnetycznego MR klatki piersiowej z kontrastem i bez kontrastu;

— 2013 . (318 pacjentow ambulatoryjnych: Rtg — 330, w tym klatki piersiowej - 325, USG
- 329, w tym optucnej — 13, nie wykonywano Echa serca oraz USG ptuc, tomografia
komputerowa CT - 336, w tym klatki piersiowej — 273, rezonans magnetyczny MR - 1,
nie wykonywano tomografii komputerowej CT biopsji ptuca pod kontrolg CT oraz
rezonansu magnetycznego MR klatki piersiowej z kontrastem i bez kontrastu;

— 2014 r. (414 pacjentdw ambulatoryjnych: Rtg — 358, w tym klatki piersiowej — 354, USG
- 474, w tym optucnej 10, jedno echo serca, nie wykonywano USG pluc, tomografia
komputerowa CT - 355, w tym klatki piersiowej 269, rezonans magnetyczny — 1, nie
wykonywano tomografii komputerowej CT biopsji ptuca oraz rezonansu magnetycznego
MR klatki piersiowej z kontrastem i bez kontrastu;

— | pdtrocze 2015 r. (261 pacjentéw ambulatoryjnych: Rtg — 247, w tym klatki piersiowej
244, USG - 239, w tym optucnej — 1, nie wykonywano echa serca oraz USG ptuc,
tomografia komputerowa — 177, w tym klatki piersiowej, nie wykonywano tomografii
komputerowej CT biopsiji ptuca pod kontrolg CT oraz rezonansu magnetycznego MR
klatki piersiowej z kontrastem i bez kontrastu.

W Pracowni Diagnostyki Laboratoryjnej PZOZ w poszczegdlnych latach wykonano

nastepujacq liczbe badan pacjentom z podejrzeniem lub rozpoznaniem gruzlicy i chorob

pluc:

— 2012r.- 370 (w tym biochemicznych - 249, hematologicznych — 42, koagulologicznych
—18), ogétem 103 pacjentdw ambulatoryjnych;

- 2013 r. - 2219 (w tym biochemicznych - 1.537, hematologicznych - 386,
koagulologicznych — 13), ogétem 207 pacjentéw ambulatoryjnych;

- 2014 r. — 2485 (w tym biochemicznych - 1.765, hematologicznych - 300,
koagulologicznych — 11), ogdtem 276 pacjentow ambulatoryjnych;

- 2015 r. - 1.924 (w tym biochemicznych - 1.232, hematologicznych - 252,
koagulologicznych — 9), ogétem 146 pacjentéw ambulatoryjnych.

Zaktad Patamorfologii PZOZ w okresie 2013 — 2015 (I pétrocze) nie wykonywat badan

pacjentom Poradni Gruzlicy i Choréb Ptuc oraz Poradni Onkologicznej z podejrzeniem lub

rozpoznaniem gruzlicy i choréb ptuc. W 2012 r. wykonat natomiast jedno badanie

(cytologiczne). [dowod: akta kontroli str. 515-518]

W PZOZ w Poradni Gruzlicy i Choréb Ptuc nie funkcjonowata poradnia antynikotynowa.
[dowdd: akta kontroli str. 559]

Medyczne Laboratorium Diagnostyczne PZOZ zostato wpisane do ewidencji prowadzonej
przez Krajowg Rade Diagnostéw Laboratoryjnych pod nr 324. Centrum Monitorowania
Jakosci w Ochronie Zdrowia z siedzibg w Krakowie przeprowadzito w listopadzie 2014 r.
w PZOZ przeglad akredytacyjny. Zgodnie z raportem z przegladu, laboratorium PZOZ
w petni spetniato obowigzujace standardy. W zwigzku z wynikami przegladu, na podstawie
rekomendacji Rady Akredytacyjnej, Minister Zdrowia wydat PZOZ certyfikat akredytacyjny
potwierdzajacy spetnienie przez PZOZ standardéw akredytacyjnych dla lecznictwa
szpitalnego w zakresie dziatalno$ci stacjonarnych i catodobowych $wiadczen szpitalnych.
[dowod: akta kontroli str. 477-488]



W zataczniku nr 1 do umowy pomiedzy NFZ a PZOZ o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w rodzaju AOS zostat okreslony plan rzeczowo-finansowy, w ktérym na dany rok
podano kwote planowanego zobowigzania ogdtem w rodzaju AOS oraz w poszczegdlnych
zakresach $wiadczen.

Warto$¢ zrealizowanych $wiadczen w rodzaju AOS wyniosta: 2012 r. — 3.973.069,82 zt
(103,7% kwoty zakontraktowanej), 2013 r. - 4.499.390,09 zt (101,3%), 2014 r. -
4.634.670,18 zt (105,1%), 2015 r. (do 30 czerwca) — 2.519.477,03 zt (113,0%).

W przypadku $wiadczen w zakresie gruzlicy i choréb ptuc, kwoty planowanych zobowigzan
na poszczegolne lata przedstawiaty sie nastepujaco: 2012 r. — 169.074,00 zt, 2013 r. -
221.490,00 zt, 2014 r. — 183.834,00 zt, 2015 r. (do 30 czerwca) — 89.550,00 zt. Warto$¢
zrealizowanych $wiadczen wyniosta: 2012 r. - 169.038,00 z (99,9% kwoty
zakontraktowanej), 2013 r. — 223.564,50 zt (100,9%), 2014 r. — 188.050,50 zt (102,2%),
2015 . (do 30 czerwca) — 98.872,65 zt (110,4%)

W zakresie $wiadczen onkologii, okre$lono nastepujace kwoty planowanych zobowigzan na
poszczegolne lata: 2012 r. — 43.360,00 zt, 2013 r. — 74.070,00 zt, 2014 r. - 78.270,00 zt,
2015 r. (do 30 czerwca) — 38.010,00 zt. Warto$¢ zrealizowanych $wiadczen wyniosta
natomiast: 2012 r. — 43.355,00 zt (99,9% kwoty zakontraktowanej), 2013 r. — 74.070,00 zt
(100,0%), 2014 r. - 82.795,00 zt (105,7%), 2015 r. — 72.212,00 zt (189,9%).

PZOZ nie zrealizowat zakontraktowanych $wiadczen w zakresie gruzlicy i chordb ptuc na
kwote 36,00 zt, a w zakresie onkologii na kwote 5,00 zt.

Swiadczenia wykonane przez PZOZ ponad kwote zobowiazania okreslong w umowie, nie
zostaly sfinansowane przez NFZ. [dowdd: akta kontroli str. 510-511 i 733]

PZOZ wystepowat do NFZ o renegocjacje umowy na dany rok, w celu dokonania zmiany
kwot zobowigzan realizowanych $wiadczen zdrowotnych. Pomiedzy PZOZ a NFZ
podpisano aneksy do umowy, zmieniajace w szczegdlnosci ostateczne ich kwoty na dany
rok. W aneksach okreslajacych ostateczne kwoty zobowigzan na 2012 r. i 2013 r. dokonano
zapisow, iz PZOZ zrzeka sie i nie bedzie dochodzi¢ w przysztosci jakichkolwiek dalszych
roszczen wynikajagcych z umowy, zaréwno istniejacych, jak i mogacych powstaé
w przysztosci, odpowiednio za 2012 r. i 2013 r. PZOZ nie zawierat z NFZ ugéd dotyczacych
zaptaty nadwykonan za $wiadczenia wykonane z okresie 2012 - 2015 (I pétrocze)
w zakresie gruzlicy i choréb ptuc oraz onkologii. [dowdd: akta kontroli str.132-137, 212-217,
406-454, 599 i 562]

NFZ wyptacit PZOZ w terminie okreSlonym w § 24 rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z6 maja 2008 r. w sprawie ogdlnych warunkéw umdw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej® naleznosci z tytutu realizacji umowy w rodzaju AOS za poszczegdlne miesigce
okresu 2012 — 2015 (I pétrocze), oprocz kwoty 54,00 zt, wyptaconej 29 wrzesnia 2014 r., tj.
w trzecim dniu po uptywie terminu okreslonego ww. przepisem. W zwigzku z zapisami
przyjetymi w polityce rachunkowosci PZOZ, stanowiacymi iz nie wystawia sie not
odsetkowych gdy faczna wartos¢ odsetek dla danego kontrahenta nie przekracza
trzykrotno$ci warto$ci opfaty dodatkowej pobieranej przez Poczte Polskg za polecenie
przesytki listowej, nie naliczono NFZ odsetek z tytutu przekazania z opdznieniem $rodkdw.
[dowdd: akta kontroli str. 527-538 i 563-564]

W toku kontroli dyrektor i gtéwny ksiegowy PZOZ ztozyli pisemne o$wiadczenie, podajac
miedzy innymi, iz PZOZ dysponuje kwotg kontraktu na $wiadczenia w zakresie gruzlicy
i chordb ptuc oraz onkologii, okre$long przez NFZ. Kwota okreSlona przez NFZ nie
wystarcza na pokrycie zapotrzebowania na $wiadczenia, dlatego tez PZOZ w celu
zaspokojenia potrzeb spotecznych wykonuje $wiadczenia ponad podpisany z NFZ kontrakt
(Swiadczenia ponadlimitowe). Obowigzujace przepisy nie naktadajg na podmiot obowigzku
wyceny Swiadczen AOS z zakresu gruzlicy i chorob ptuc oraz onkologii, a takze ewidencii
jednostkowych kosztow tych $wiadczen, w zwigzku z czym przedmiotowa wycena
i ewidencja nie sg prowadzone, wobec faktu okre$lania kwot przez NFZ. [dowdd: akta
kontroli str. 565]
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PZOZ spetniat wymogi okreslone przez NFZ, dotyczace oczekiwanej liczby godzin pracy
lekarzy w poradniach Gruzlicy i Chorob Pluc oraz Onkologicznej, zatrudniat bowiem lekarzy
W wymiarze wyzszym, niz byt zobowigzany przez NFZ. [dowod: akta kontroli str. 731]

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

Najwyzsza Izba Kontroli pozytywnie ocenia dziatalnos¢ jednostki w badanym obszarze.

2. Dziatania podjete na rzecz zapewnienia dostepnosci profilaktyki,
diagnostyki i leczenia choréb uktadu oddechowego.

Rejestr skarg i wnioskow prowadzony w PZOZ nie zawierat wpiséw o ztozeniu skarg lub

wnioskow przez pacjentow dotyczacych funkcjonowania Poradni Gruzlicy i Choréb Phuc

oraz Poradni Onkologicznej. [dowdd: akta kontroli str. 566]

Na udzielenie $wiadczen oczekiwata natomiast w poszczegélnych latach nastepujaca liczba

pacjentow:

Poradnia Gruzlicy i Chordb Ptuc

o 2013 r. — 467 przypadkdw stabilnych oraz 23 pilne;

o 2014 r. - 576 przypadkéw stabilnych oraz 44 pilne;

o 2015r. (I poirocze) — 342 przypadki stabilne oraz 11 pilnych;

Poradnia Onkologiczna

e 2012r. - 38 przypadkow stabilnych;

o 2013 r. - 254 przypadki stabilne;

o 2014 r. — 303 przypadki stabilne oraz 5 pilnych;

o 2015r. - 91 przypadkéw stabilnych oraz 6 pilnych.

Udziat pacjentéw zakwalifikowanych jako przypadek pilny otrzymujacych kilkudniowy termin

(do 10 dni) oczekiwania na wizyte, we wszystkich przypadkach pilnych, ksztattowat si¢ na

poziomie 82% w Poradni Onkologicznej oraz 45% w Poradni GruZlicy i Chordb Ptuc. Istotny

wptyw na te sytuacje miaty zbyt niskie kontrakty proponowane na kolejne lata przez NFZ dla

tych poradni. [dowdd: akta kontroli str. 698, 701-703 i 726-727]

Ponadto w 2012 r. pacjenci zgtaszajacy sie do Poradni Gruzlicy i Choréb Pluc oraz do

Poradni Onkologicznej w przypadkach pilnych (réwniez w 2013 r.) byli przyjeci do lekarza

w dniu zgtoszenia. W poszczegoinych latach lekarze przyjeli w dniu zgtoszenia nastepujacq

liczbe pacjentow (pierwszorazowych):

» Poradnia Gruzlicy i Chorob Ptuc - 2012 r. - 910, 2013 r. — 830, 2014 r. — 390, | pdtrocze
2015r. - 591,

» Poradnia Onkologiczna - 2012 r. — 347, 2013 r. — 422, 2014 r. — 235, | p&irocze 2015 r.
— 266.

Kierownik Poradni w PZOZ Katarzyna Arent wyjasnita, Zze przyczynag wpisywania pacjentow
Poradni Gruzlicy i Chordb Ptuc oraz Onkologicznej do kolejek osdb oczekujacych byt brak
mozliwosci przyjecia ich w dniu zgtoszenia sie do PZOZ. Dotyczyto to zaréwno przypadkéw
pilnych, jak i stabilnych. Brak mozliwosci przyjecia pacjentow w dniu ich zgloszenia,
niezaleznie od kategorii medycznej spowodowany byt nieadekwatng do zapotrzebowania
spotecznego wysokoscig kontraktu z NFZ, ktéra przekiadata sie na liczbe godzin pracy
lekarzy w poradni. Dlatego tez PZOZ mogt przyja¢ kazdego dnia ograniczong liczbe
pacjentéw, a pozostatych byt zmuszony wpisaC na liste oczekujgcych, z zachowaniem
zasady, iz przypadki pilne zapisywane sg przed przypadkami stabilnymi. [dowdd: akta
kontroli str. 724-725]

W miejscach rejestracji pacjentdw do Poradni Gruzlicy i Choréb Pluc oraz do Poradni
Onkologicznej na tablicach zamieszczono informacje, w szczegdlnosci o: dniach
i godzinach rejestracji, zasadach ustalenia wizyty w poradniach, trybie sktadania skarg
i wnioskow oraz uprawnieniach do przyje¢ poza kolejnoscig. Rejestracja pacjentéw byta
prowadzona codziennie. [dowod: akta kontroli str. 704-721]

Liczba godzin pracy lekarzy w Poradni Gruzlicy i Chordb Pluc oraz w Poradni Onkologicznej
spetniata wymogi okre$lone w tym zakresie przez NFZ. [dowdd: akta kontroli str. 731]

Za prawidlowg organizacie przyje¢ pacjentdw do poradni, w tym prowadzenie list
oczekujacych byly odpowiedzialne pielegniarki dokonujace rejestracji. Zadania w tym
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zakresie zostaty okreSlone w ich kartach stanowiskowych. [dowod: akta kontroli str. 568-
581]

Zgodnie z o$wiadczeniem kierownika Poradni w PZOZ Katarzyny Arent pacjent zgtaszajacy
sie do Poradni Gruzlicy i Chordb Ptuc ze skierowaniem zawierajagcym adnotacje lekarza
kierujacego pilne, zostaje zapisany przez rejestratorki na termin wczesniejszy niz dla
przypadku stabilnego. Sytuacje, gdy przypadek pilny oczekuje stosunkowo dtugo moga byé
spowodowane w szczegdlnosci koniecznoscia zgtoszenia sie pacjenta na pierwszg wizyte
z wynikami stosownych badan oraz przesunigciem terminu spowodowanym nieobecnoscig
lekarza, a takze zweryfikowaniem pilnoSci skierowania przez lekarza specjaliste w PZOZ.
W sytuacji, gdy ze wzgledu na duzg liczbe pacjentéw rejestratorka posiada ograniczong
liczbe miejsc w terminarzu wizyt, dokonuje szczegdtowej weryfikacji skierowania. W tym
celu indywidualnie konsultuje sie z lekarzem poradni, ktéry wskazuje w jakim maksymalnym
terminie pacjent powinien uzyska¢ porade. Lekarz przyjmujacy moze zgodzic sie z kategorig
medyczng wskazang w skierowaniu lub dokonaé jej zmiany. Zdarzajq sie przypadki, ze
lekarz kierujacy zaznaczy w skierowaniu pilne, natomiast lekarz specjalista zgodnie ze
swojg wiedzg specjalistyczng uzna przypadek za stabilny. Zdarzajq sie rowniez przypadki,
ze lekarze kierujacy zaznaczajq na skierowaniu pilne oraz polecajg zgtosic sie na pierwszg
wizyte z wynikami stosownych badan, na ktore pacjent musi oczekiwaé. Sytuacje takie sg
uwzgledniane podczas ustalania terminu. Katarzyna Arent podata ponadto, Zze
z pominieciem kolejki przyjmowane s osoby posiadajace ustawowe uprawnienia do
korzystania ze $wiadczen opieki zdrowotnej poza kolejno$cia. [dowdd: akta kontroli str. 699]

Obowigzek oceny co najmniej raz w miesigcu list oczekujgcych na udzielenie $wiadczenia
wrodzaju AOS, okreslony w art. 21 ust 1 pkt 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o0 $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznychS, realizowata
z upowaznienia dyrektora PZOZ kierownik Poradni Katarzyna Arent. Zgodnie ze zlozonym
przez nig w toku kontroli pisemnym o$wiadczeniem, fakt dokonywania przedmiotowej oceny
nie byt dokumentowany (z powodu braku wymogu prawnego w tym zakresie),
a w odniesieniu do $wiadczen w zakresie gruzlicy i chordb pluc oraz onkologii, dokonujgca
ocena nie stwierdzita nieprawidtowosci. [dowod: akta kontroli str. 583-586]

Kierownik Poradni wyja$nita, ze w wyniku comiesiecznych analiz kolejek oczekujacych do
ww. poradni nasuwaty sie wnioski dotyczace potrzeby zwigkszenia dostepnosci do
przedmiotowych $wiadczen. W zwigzku z tym w 2015 r. zatrudniono w Poradni Gruzlicy
i Choréb Ptuc specjaliste w dziedzinie choréb ptuc, w zwigzku z czym w poréwnaniu do
2014 r. zwiekszyt sie czas pracy lekarzy. Wysoko$¢ kontraktu z NFZ zapewnita 12 godzinng
dostepnos¢ do Poradni Onkologicznej. Ponadto wyjasnita, ze zmiana organizacji przyje¢
pacjentéw nie bedzie skutkowa¢ skroceniem kolejek oczekujacych. Na skrécenie kolejek
wptyw ma wysokos¢ kontraktu z NFZ, co wigze sie z czasem pracy lekarzy w poradni
i mozliwg w zwigzku z tym do przyjecia liczba pacjentow. [dowdd: akta kontroli str. 724-725]

Do powiadamiania $wiadczeniobiorcow o skorygowaniu terminu w wyniku zmiany ich stanu
zdrowia, wskazujacego na potrzebe wczesniejszego niz w okreslonym terminie udzielenie
$wiadczenia oraz przypadkéw okreslonych w art. 20 ust. 7 i 8 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych,
stosowano gtéwnie forme telefoniczna. [dowdd: akta kontroli str. 587]

W toku ogledzin list osob oczekujacych na Swiadczenia w zakresie gruzlicy i chordb ptuc
oraz onkologii za miesigce czerwiec 2013 r., marzec 2014 r. oraz czerwiec 2015 r.
stwierdzono, ze spetniaty one wymagania art. 20 ust. 2 pkt 3 lit. a) — i) oraz art. 20 ust. 2 pkt
4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
$rodkdw publicznych, zawieraly bowiem: numer kolejny, date i godzine wpisu, imie
i nazwisko $wiadczeniobiorcy, numer PESEL, a w przypadku jego braku - numer dokumentu
potwierdzajacego tozsamos¢ Swiadczeniobiorcy, rozpoznanie lub powdd przyjecia, adres
$wiadczeniobiorcy, numer telefonu lub oznaczenie innego sposobu komunikacji ze
$wiadczeniobiorcg lub jego opiekunem, termin udzielenia Swiadczenia, imie i nazwisko oraz
podpis osoby dokonujacej wpisu, date i przyczyne skre$lenia Swiadczeniobiorcy
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z prowadzonej przez siebie listy oczekujacych na udzielenie $wiadczenia. Jednocze$nie
spetniaty wymagania § 8 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 czerwca 2008 r.
w sprawie zakresu niezbednych informacji gromadzonych przez $wiadczeniodawcow,
szczegdtowego sposobu rejestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom
zobowigzanym do finansowania $wiadczen ze $rodkow publicznych?.[ dowdd: akta kontroli
str. 588]

Na przyktadzie miesiecy czerwiec 2014 r. — czerwiec 2015 r. sprawdzono, ze dane
wynikajace z list oczekujacych zostaty przekazane systemem informatycznym do NFZ, nie
pdzniej niz w terminie dziesieciu dni od zakonczenia miesigca. [dowdd: akta kontroli str.
700]

Poczawszy od 2012 r. PZOZ nie zakupit aparatury medycznej z udziatem S$rodkéw
finansowych pochodzacych z Narodowego Programu Zwalczania Chordb Nowotworowych
oraz z Unii Europejskiej. Nie ofrzymat rowniez, w szczegdlnosci od Powiatu
Starachowickiego (organu zatozycielskiego) aparatury medycznej zakupionej z ich
udziatem. Ostatni sprzet medyczny wspétfinansowany $rodkami z Unii Europejskiej zostat
przyjety na stan $rodkéw trwatych PZOZ w 2010 r., na potrzeby bloku operacyjnego.
[dowdd: akta kontroli str. 596-598]

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

Najwyzsza Izba Kontroli pozytywnie ocenia dziatalnos¢ jednostki w badanym obszarze.

IV. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje prawo
zgtoszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, w terminie
21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie do dyrektora Delegatury NIK
w Kielcach.

Kielce, dnia grudnia 2015 .

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Kielcach

Kontroler Wicedyrektor
Zbigniew Jurkowski Tadeusz Mikotajewicz
Specjalista kontroli panstwowej
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