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|. Dane identyfikacyjne kontroli

P/15/085 — Realizacja programdw wczesnego wykrywania raka piersi oraz raka szyjki
macicy w wojewddztwie lubelskim.

Lata 2011-2015.

Pawet Szafran, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr 98537 2 22.02.2016 r.
(dowdd: akta kontroli, str. 1-2)

Centrum Medyczne ,Sanitas” Sp. z o.0. (dalej; ,CM Sanitas’, ,Spotka” Iub
,Swiadczeniodawca”), ul. Jana Hempla 5, 20-008 Lublin

Dario Bartolini — Prezes Zarzadu od 30.09.2015 r., a wczesniej: Cezary Sawulski (do
30.09.2015 r.), Grazyna Staniak- Bartolini (do 11.07.2012 r.).
(dowod: akta kontroli, str. 3)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie, mimo stwierdzonych nieprawidtowosci’
realizacje przez CM Sanitas programdw profilaktyki raka piersi i raka szyjki macicy.
Pozytywng oceng uzasadnia m.in. realizowanie ww. programow przez personel
medyczny o wymaganych kwalifikacjach oraz zapewnienie odpowiedniego sprzetu,
zgodnie z warunkami okreSlonymi w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia?, a takze
umozliwienie pacjentkom niezwtocznego skorzystania z poszczegdinych badan bez
ograniczen.

Stwierdzone nieprawidtowosci polegaty na niewywigzywaniu sie z obowigzkoéw
biezacego aktualizowania, w systemie informatycznym udostepnionym przez
Narodowy Fundusz Zdrowia (dalej: ,NFZ"), danych o potencjale wykonawczym
CM Sanitas, realizujgcym umowy we wskazanym zakresie. Wystapity réwniez
przypadki rozliczania pobranych wymazéw cytologicznych od pacjentek w ramach
umowy w rodzaju ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (dalej: ,a0s”), pomimo tego,
ze spetniaty one kryteria kwalifikacyjne do programu profilaktyki raka szyjki macicy.

lll. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Realizacja uméw zawartych z Lubelskim Oddziatem Wojewo6dzkim
NFZ w rodzaju profilaktyczne programy zdrowotne raka szyjki macicy
i raka piersi

1. Zakres Swiadczen, realizowany przez CM Sanitas, zgodnie z obowigzujacq
w trakcie kontroli NIK umowg o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju
profilaktyczne programy zdrowotne3, obejmowat programy profilaktyki raka piersi
(etap podstawowy i etap pogtebionej diagnostyki) oraz profilaktyki raka szyjki
macicy (etap pogtebionej diagnostyki). Realizowano takze S$wiadczenia opieki

" Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowa skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
negatywna.

2 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu programéw
zdrowotnych (Dz.U. poz. 1505 ze zm.) .) i poprzednio obowigzujacych rozporzadzen w tej sprawie: z 6.12.2012 r. (Dz. U.
poz.1422) oraz z 30.08.2009 r. (Dz. U. Nr 140, poz. 1148).

3 Umowa Nr 10/PR0O/2014 — 03-00-02945-14-14 / 03-14-10-02945-01), zawarta w dniu 16.06.2014 r. pomiedzy CM Sanitas
a Narodowym Funduszem Zdrowia — Lubelskim Odziatem Wojewddzkim w Lublinie (dalej: ,LOW NFZ") oraz pézniejszymi
aneksami (dalej: ,umowa z 14.06.2014 r.” lub ,umowa z LOW NFZ").
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zdrowotnej w zakresie programu profilaktyki raka szyjki macicy w etapie
podstawowym, w ramach ambulatoryjnej opieki specjalistycznej*.
(dowdd: akta kontroli, str. 61-185)

Podstawe do zawarcia ww. umowy stanowity oferty CM Sanitas (z 14.03.2014 r.) na
realizacje wyzej wskazanych trzech etapow programow profilaktycznych. Wskazano
w nich dane wymagane przez NFZ m.in. podwykonawcdw, miejsce udzielania
Swiadczen, personel (tacznie z kompetencjami i doSwiadczeniem zawodowym),
zasoby, informacje wskazujace na spetnianie przez oferenta wymogoéw w zakresie
kwalifikacji personelu i jego doSwiadczenia (wykonywanie minimalnej ilosci
mammografii  przez  technikow elektroradiologow oraz ocen  badan
mammograficznych przez wykazanych lekarzy).

(dowdd: akta kontroli, str. 3-60)

Jako podwykonawcow poszczegdlinych etapow ww. programéw zdrowotnych,
CM Sanitas wskazat cztery podmioty, z czego trzy jako uczestniczace we
wszystkich trzech etapach objetych umowg z LOW NFZ5, a jeden jako realizujacy
Swiadczenia wytacznie w etapie pogtebionej diagnostyki profilaktyki raka piersis.
(dowdd: akta kontroli, str. 161-162,205,381)

W ztozonych do LOW NFZ ofertach, CM Sanitas, oprécz ww. danych niezbednych
do realizacji programéw  profilaktyki, wykazat m.in.  podwykonawcow
nieuczestniczacych w realizacji programéw profilaktyki, potozne, ktére zgodnie
z obowigzujacymi wymogami nie mogly (i nie realizowaty) Swiadczen w etapie
pogtebionej diagnostyki programu profilaktyki raka szyjki macicy oraz sprzet, ktory
nie byt przeznaczony do realizacji ww. programéw profilaktyki (m.in. aparat
rentgenowski do prze$wietlen zebdow, detektor tetna ptodu). Powyzsze dane
z oferty, zostaty wprowadzone do uméw zawartych z LOW NFZ (obowigzujacych do
korca 2015 r.). W trakcie kontroli NIK Spdtka podjeta dziatania zmierzajace do
wykre$lenia ww. zapisow z umowy.

(dowdd: akta kontroli, str. 4-205,264-275,334-337,377-381)

Umowa z 14.06.2014 r. byta siedmiokrotnie aneksowana. Zmiany dotyczyty: m.in.
harmonogramu dostepnosci personelu (dwa aneksy) oraz zmian planu rzeczowo-
finansowego (wysokosci finansowania z LOW NFZ i miesiecznych harmonograméw
realizacji poszczegdinych $wiadczen). Ostatni aneks zawarto 31.12.2015 r.
i dotyczyt on warunkéw realizacji programow profilaktyki raka szyki macicy i raka
piersiw 2016 r.

(dowdd: akta kontroli, str. 146-205)

Prokurent Spotki oraz Dyrektor ds. Medycznych CM Sanitas wyjaénili, ze aneksy do

uméw dotyczacych profilaktycznych programéw zdrowotnych byly zawierane

z inicjatywy NFZ, ze wzgledu na kontynuacje umowy w przedmiotowym zakresie.
(dowdod: akta kontroli, str. 385)

2. Zarowno personel, jak i sprzet medyczny CM Sanitas, spetniaty warunki
wymagane do realizacji programéw profilaktyki raka szyjki macicy oraz raka piersi.
Dokumentacja CM Sanitas zawierata o$wiadczenia, potwierdzajace posiadanie
przez personel realizujacy program profilaktyczny raka piersi wymaganego
do$wiadczenia dla dwéch lekarzy radiologdw (bez dat sporzadzenia). O$wiadczenia

4 Pobranie materiatu z szyjki macicy do przesiewowego badania cytologicznego w ramach zakresu skojarzonego ze
Swiadczeniami w zakresie potoznictwa i ginekologii.

5 Spotka z Zamoscia: wykonanie i ocena preparatéw histopatologicznych i cytologicznych, Uniwersytet Medyczny w Lublinie:
badania histopatologiczne, cytologiczne, immunohistochemiczne, biopsja aspiracyjna cienkoigtowa; Zaktad (spétka z 0.0.)
z Krakowa: badania laboratoryjne, analityczne i mikrobiologiczne.

6 Centrum Medyczne z Warszawy, wykonujace badania z zakresu tomografii komputerowej oraz rezonansu magnetycznego.
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pozostatych osob (z 16.03.2016 r. - dwdch technikéw elektroradiologébw oraz
25.01.2015 r. - dwdch lekarzy) przedtozono w trakcie kontroli NIK. Badania
laboratoryjne (ocena preparatow cytologicznych, biopsji) zlecano podmiotowi’
wpisanemu do ewidencji prowadzonej przez Krajowgq Rade Diagnostow
Laboratoryjnych, na podstawie umowy, zawartej 1.08.2007 r. Dotyczyta ona
wykonywania m.in. badan histopatologicznych, immunohistochemicznych,
immunofluorescencyjnych,  mikroskopowo-elektronowych, biopsji  aspiracyjnej
(cienkoigtowej), cytologicznych. W zawartej umowie, zgodnie z zarzadzeniami
Prezesa NFZ w sprawie okreSlenia warunkéw zawierania i realizacji umow
w rodzaju profilaktyczne programy zdrowotne (zat. nr 2)® podwykonawca zostat
zobowigzany do poddawania sie kontroli Narodowego Funduszu Zdrowia. Wyboru
tego laboratorium dokonano kierujac sie informacjami umieszczonymi na stronie
internetowej NFZ. W trakcie kontroli NIK przedstawiono réwniez informacje,
uzyskang przez CM Sanitas z tego laboratorium?® (z 23.03.2016 r.), wskazujacg na
spetnianie przez ten podmiot warunkdw, niezbednych do wykonywania $wiadczen.
Badania wykonywane w tej placowce opisywano w systemie Bethesda 2001,
zgodnie z wymaganiami NFZ.

(dowdd: akta kontroli, str. 264-275,303-304,325-329,335,338-344)

3. Na podstawie umowy z1.04.2015 r., dokonywanie opisow zdjeC
mammograficznych wykonanych w technice cyfrowej zlecono (z wykorzystaniem
teleradiologii) spotce z Krakowa. Lekarze dokonujacy tych opisow, a takze
wystawiajacy na tej podstawie skierowania do dalszych badan diagnostycznych (od
10.04.2015 r.) nie byli ujeci w umowie dotyczacej realizacji programéw profilaktyki
raka szyjki macicy i raka piersi. Do kofca 2015 r. wykonali oni fgcznie 807 opisow
zdje€ i wystawili 37 skierowan na dalsze badania. Zgtoszenia do NFZ ww. spdtki,
jako podwykonawcy, dokonano 1.04.2016 r., to jest w trakcie kontroli NIK, wcze$niej
(od 10.04.2015 r.) ich dane wykazano jedynie w SIMP10,

(dowdd: akta kontroli, str.146-221,345-353,320,379)

4, W  przypadku trzech lekarzy stwierdzono odstepstwa w faktycznej
dostepnosci tych osdb w stosunku do czasu pracy wskazanego w umowie z LOW
NFZ, polegajace na nieudzielaniu Swiadczen przez jedng osobe, pomimo
wykazania jej w umowie z NFZ', oraz innego, niz wskazanego w umowie
rzeczywistego czasu pracy dwoch 0sob'2,

(dowdd: akta kontroli, str. 186-205,264-267)

5. Warto$¢ rozliczonych $wiadczen, wynikajacych z umoéw dotyczacych
programéw profilaktyki raka piersi i raka szyjki macicy wyniosta odpowiednio:
w2011 r.: 84,0 tys. zt (100% zakontraktowanych $wiadczen); w 2012r.: 105,3 tys. zt
(100%), w 2013 r.: 100,9 tys. zt (99,4%), w 2014 r.(do 30.06): 42,5 tys. zt (100%),
aw ll pbtroczu 2014 r.: 48,1 tys. zt (56,1%)1%; w 2015 r: 80,0 tys. zt (85,5%).
Szczegdtowa realizacja oraz rozliczenie zakontraktowanych przez CM Sanitas
Swiadczen przedstawiata sie nastepujgco:

7 Spotka cywilna z Zamoscia.

8 Zarzadzenia Prezesa NFZ: Nr 57/2009/DSOZ z dnia 29 pazdziernika 2009 r. (NFZ, nr 8, poz. 57 ze zm.), Nr 98/2012/DS0Z
z dnia 21 grudnia 2012 r. INFZ, poz. 98), Nr 81/2013/DSOZ z dnia 17 grudnia 2013 r. (NFZ, poz. 81), Nr 84/2014/DSOZ
z dnia 16 grudnia 2014 r. (NFZ, poz. 84 ze zm.).

9 W informacji m.in. wskazano, ze podmiot ten byt poddany kontrolom w 2015 r. i 2016 r., ktére potwierdzity spetnianie
kryteriow NFZ.

10 System Informatycznego Monitorowania Profilaktyki — narzedzie informatyczne udostepnione przez NFZ stuzace do
prowadzenia dokumentacii profilaktycznych programéw zdrowotnych.

1 Lekarz ten pozostawat w dyspozycji CM Sanitas w razie koniecznosci (np. na zastepstwo).

12 Czas pracy jednego lekarza byt dluzszy o godzine w stosunku do zgloszonego do NFZ oraz pracowat on w innym dniu
i winnych godzinach niz wskazano w umowie z LOW NFZ. Godziny pracy kolejnej osoby byly przesuniete jednego dnia
o dwie godziny w stosunku do harmonogramu, a innego dnia o pét godziny krétsze niz zgtoszone do NFZ.

13 Na 2014 r. kontraktowano $wiadczenia w podziale na | i Il pétrocze.
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a) Program profilaktyki raka piersi — etap podstawowy:

w 2011 r. zrealizowano i rozliczono, zgodnie z zawartg umowg 987 badan
(8.883 pkt) na kwote 79.058,70 z,

w 2012 r. wykonano i rozliczono, zgodnie z zawartg umowg 1.261 badan
(11.349 pkt) na kwote 101.006,10 t,

w 2013 r. wykonano i zatwierdzono, zgodnie z zawartg umowg 1.199 badan
(10.791 pkt), a rozliczono 1.196 badania (10.764 pkt) na kwote 95.799,60 zt,

w 2014 r. (do 30.06.) wykonano i zatwierdzono 498 badan (4.482 pkt),
arozliczono, do wysokosci wskazanej w umowie 496 (4.464 pkt) na kwote
39.729,60 zt, natomiast w okresie od 1.07.2014 r. do 31.12.2014 r. wykonano
i zatwierdzono 565 badan (5.085 pkt), z czego rozliczono 562 (5.058 pkt) na
kwote 45.016,20 zt,

w 2015 r. wykonano i zatwierdzono 959 badan (8.631 pkt), a rozliczono 958
(o warto$ci 8.622 pkt), na kwote 76.735,80 zt.

b) Program profilaktyki raka piersi — etap pogtebionej diagnostyki:

w 2011 r. wykonano i zatwierdzono 77 badan (363 pkt), a rozliczono (do
wysoko$ci wskazanej w umowie) 76 badan (361 pkt), na kwote 2.924,10 zt,

w 2012 r. wykonano i zatwierdzono 115 badan (522 pkt), a rozliczono 112 badan
(506 pkt) na kwote 4.098,60 zt, tj. do wysoko$ci wskazanej w umowie,

w 2013 r. wykonano i zatwierdzono 132 badania (575 pkt), a rozliczono do
wysokosci wskazanej w umowie: 122 badania (524 pkt), na kwote 4.244,40 zt,

w 2014 r. (do 30.06.) wykonano i rozliczono, zgodnie z zawartg umowa, 66
badan (294 pkt) na kwote 2.381,40 zt, a w okresie od 1.07.2014 r. do 31.12.2014
r., rbwniez zgodnie z zawartg umowg 75 badan (368 pkt), na kwote 3.109,60 zt,
w 2015 r. wykonano i rozliczono, zgodnie z zawartg umowg 88 badan (390 pkt)
na kwote 3.295,50 zt.

c) Program profilaktyki raka szyjki macicy — etap pogtebionej diagnostyki:

w 2011 r. wykonano i rozliczono, zgodnie z zawartg umowg 14 badan (226 pkt)
na kwote 2.034 z,

w 2012 r. wykonano i rozliczono, zgodnie z zawartg umowg jedno badanie
(23 pkt) na kwote 207 zt,

w 2013 r. wykonano i rozliczono, zgodnie z zawartg umowg cztery badania
(92 pkt) na kwote 828 zt,

w 2014 r. wykonano i rozliczono, zgodnie z umowg obowigzujacg do
30.06.2014 r. dwa badania (46 pkt) na kwote 414 zt. Wszystkie badania zostaty
wykonane w | pétroczu 2014 r. W I pdtroczu w umowie przewidziano wykonanie
badan o wartosci 140 pkt,

w 2015 r. nie wykonywano badan w tym etapie. W umowie przewidziano
realizacje Swiadczen o wartosci 280 pkt.

W ramach realizacji programu profilaktyki raka szyjki macicy (etap podstawowy,
zakres skojarzony realizowany w ramach uméw w rodzaju aos):

w 2011 r. wykonano i zatwierdzono 1.448 badan (4.344 pkt), tj. 80,5% liczby
badan przewidzianej w umowie, a rozliczono 1.432 (4.296 pkt) na kwote
38.234,40 zt,

w 2012 r. wykonano i rozliczono zgodnie z umowg 1.415 badan (4.245 pkt) na
kwote 40.752 zt,

w 2013 r. wykonano i zatwierdzono 1.079 badan (3.237 pkt), a rozliczono 1.078
badan (3.234 pkt) na kwote 31.046,40 z, tj. do wysokoSci wskazanej w umowie,
w 2014 r. wykonano i zatwierdzono 895 badan (1.790 pkt), to jest 100,1% liczby
wskazanej w umowie (1.788 pkt), a rozliczono 879 badan (1.758 pkt) na kwote
16.876,80 z,



- w 2015 r. wykonano i zatwierdzono 602 badania (1.204 pkt), to jest 73,6% liczby
wskazanej w umowie, a rozliczono 596 (1.192 pkt) na kwote 11.443,20 zt.
(dowdd: akta kontroli, str. 276-302, 337, 309-315,382)

Prokurent Spétki oraz Dyrektor ds. Medycznych CM Sanitas podali, ze: ,po stronie
aplikacji SIMP CM Sanitas nie ma mozliwo$ci sprawdzenia co byto przyczyng
niezapfacenia za $wiadczenie. Rozliczenie opierafo sie tylko o przygotowane przez
NFZ szablony rachunkow na podstawie ktorych byly realizowane rozliczenia”.
Wskazali rowniez, ze na niewykonanie zakontraktowanych swiadczen mogt wptyna¢
brak zainteresowania ze strony pacjentek.

(dowdod: akta kontroli, str. 335-337,385)

7. Ogotem, w latach 2011-2015, w ramach realizacji programu profilaktyki raka
szyjki macicy, badaniami cytologicznymi objeto 5.439 kobiet'4, zczego
nieprawidtowe wyniki stwierdzono u 165 (3,0%)'s. W okresie tym, w ramach
programu profilaktyki raka piersi wykonano 5.469 badan mammograficznyche,
wtym stwierdzono 287 (5,2%) nieprawidtowych wynikéw'?. Wszystkie osoby,
ktérych wyniki byty nieprawidtowe skierowano do dalszej diagnostyki. SIMP nie
umozliwiat w CM Sanitas wygenerowania informacji na temat liczby standw
okreslanych jako ,przedrakowe™®.

(dowdd: akta kontroli, str. 316-319)

8. W latach 2011-2015, dla wszystkich czterech zdiagnozowanych
przypadkdéw nowotworu ztosliwego wystawiono karty zgtoszenia (sprawozdanie
MZ/N-1a)'®.

(dowdd: akta kontroli, str. 322-324)

9. Do realizacji uméw w zakresie profilaktyki raka piersi i raka szyjki macicy

wskazano:

a) w ramach etapu podstawowego raka piersi: sze$¢ 0séb, w tym: dwdch lekarzy,
dokonujacych opiséw zdje¢ mammograficznych od 10.04.2015 r., dziatajgcych
w spotce, ktorg jako podwykonawce zgtoszono 1.04.2016 r. do LOW NFZ oraz
jednego lekarza pozostawajacego do dyspozycji CM Sanitas,

b) pie¢ oséb (w etapie pogtebionej diagnostyki raka piersi), w tym do dyspozycii
pacientek w CM Sanitas bylo trzech lekarzy (z tego jeden lekarz w razie
konieczno$ci) oraz dwoch technikow elektroradiologéw. Ponadto, dwdch lekarzy
dokonywato opiséw zdje¢ mammograficznych wykonanych w technice cyfrowe;.
Podwykonawce opisujacego te zdjecia?? zgtoszono do NFZ 1.04.2016 r.,

c) Swiadczenia w ramach etapu pogtebionej diagnostyki raka szyjki macicy
(kolposkopie) zgodnie z umowg mogto wykonywac siedmiu lekarzy, przy czym
jako gtéwnych wykonawcdw w trakcie kontroli NIK wskazano dwach,

d) pobieraniem wymazu do badan cytologicznych w etapie podstawowym programu
profilaktyki raka szyjki macicy, realizowanym w ramach aos, zajmowato sie 15
0s0b, w tym 12 lekarzy oraz trzy potozne.

(dowdd: akta kontroli, str. 186-204,264-275)

14w 2011r.:1.448, w2012 r.:1.415,w 2013 r.: 1.079, w 2014 r.: 895, w 2015 r.: 602.

15w 2011r.:45 w20121:43, w2013 r.:38, w2014 r.: 26, w 2015 1.: 13.

16w 2011r.:987, w2012r.:1.261, w 2013 r.: 1.199, w 2014 r.: 1.063, w 2015 r.: 959.

7w 2011r.:50,w2012r:61, w2013 r.:62, w 2014 r.: 60, w 2015 1.: 54.

18 Z SIMP mozna byto wygenerowac¢ wyniki badari mammograficznych okreslanych jako: ,norma”, ,zmiana fagodna”, zmiana
prawdopodobnie fagodna”, ,zmiana podejrzana’, ,zmiana ztosliwa”, ,wymaga dalszych badan w celu okreslenia kategorii”, ,
nie ma jeszcze wyniku” oraz badan cytologicznych w ujeciu: ,ujemny”, ,dodatni’, ,nie ma jeszcze wyniku’.

19 Dotyczylo to raka szyjki macicy (dwie karty z 28.11.2013 r. oraz jedna, wystawiona 7.04.2014 r. - przy rozpoznaniu tej
choroby odpowiednio: 1.08.2013 r., 6.09.2013 r., 7.04.2014 r.) oraz raka piersi (jedna karta wystawiona 5.12.2014 r., przy
rozpoznaniu 7.11.2014 r.). W CM Sanitas nie odnotowywano dat wystania przedmiotowych kart.

20 Czynnosci te wykonywato dwach lekarzy

6



Ustalone
nieprawidtowosci

10.  Stosownie do postanowien art. 23a ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych?!,
pacjentki miaty mozliwo$¢ umawiania sie na wizyty drogg elektroniczna, za pomocg
portalu internetowego CM Sanitas.

(dowdd: akta kontroli, str. 334-335,375-376)

1. W CM Sanitas nie sporzadzano kalkulacji kosztéw $wiadczen
profilaktycznych programow profilaktyki raka szyjki macicy i raka piersi.
(dowdd: akta kontroli, str. 337)

12. W ramach profilaktyki raka piersi, w etapie podstawowym zrealizowano
ogdtem 5.469 badan?2, w tym: w 2011 r.: 987, w 2012 r.: 1.261, w 2013 r.: 1.199,
w2014 r.: 1.063, w 2015 r.: 959, a w etapie pogtebionej diagnostyki: 553, w tym:
w2011 r.: 77, w2012r.: 115, w2013 r.: 132, w 2014 r.: 141, w 2015 r.: 88.
W etapie podstawowym raka szyjki macicy wykonano 5.439 pobran wymazow
cytologicznych (zakres skojarzony ze $Swiadczeniami w zakresie pofoznictwa
i ginekologii), w tym: w 2011r.: 1.448, w 2012 r.: 1.415, w 2013 r.: 1.079, w 2014 r..
895, w 2015 r.: 602, a w etapie pogtebionym: 21, w tym: w 2011r.: 14, w 2012 r.: 1,
w2013 r.:4, w2014 r.: 2, w 2015 r. nie wykonywano $wiadczen w tym etapie.
(dowdd: akta kontroli, str. 292-306)

13.  Jednostkowy koszt pobrania materiatu z szyjki macicy do przesiewowego
badania cytologicznego (zakres skojarzony ze $wiadczeniami w zakresie
potoznictwa i ginekologii, rozliczany w ramach programu profilaktyki raka szyjki
macicy) wynidst w latach 2011-2012: 28,80 zt, aw latach 2013-2015: 19,20 zt.
Koszt badania cytologicznego, rozliczanego w ramach aos (porada oraz samo
pobranie) wyceniono w latach 2012-2015 na 48 z, aw 2011 r. na 44,50 zt, przy
czym samo pobranie materiatu na odpowiednio: 14,40 zt (w latach 2012-2015) oraz
13,35 ztw 2011 r.

(dowdd: akta kontroli, str. 306-308,335-365)

14.  Stosownie do wymagan okreSlonych w zataczniku nr 2 do rozporzadzen
Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu programow
zdrowotnych, CM Sanitas uzyskato pozytywne wyniki kontroli jako$ci badan
mammograficznych oraz audytu klinicznego zdjg¢ mammograficznych23, przy czym
w latach 2011-2012 uwagi Wojewddzkiego Osrodka Koordynujacego Populacyjny
Program Wczesnego Wykrywania Raka Piersi (WOK) dotyczyly wystepowania
artefaktéw (dwa parametry z 30 podlegajacych ocenie), ktérych nie powinno by¢.
W latach 2011-2015 w CM Sanitas nie byly przeprowadzane inne kontrole,
obejmujace swoim zakresem zagadnienia zwigzane z realizacjq programow
profilaktyki raka piersi i raka szyjki macicy.

(dowdd: akta kontroli, str. 387-435)

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

1) Pomimo obowigzku, wynikajacego z § 2 ust. 9 i 10 umowy z LOW NFZ nie
dokonywano na biezaco aktualizacji danych o potencjale wykonawczym
Swiadczeniodawcy, pomimo tego, ze w § 2 ust. 1-4 tej umowy wskazano, ze

21Dz U.z2015r., poz. 581 ze zm.

22 Na zasadach komercyjnych w latach 2011-2015 wykonano: 551 mammografii, 648 USG piersi, 1.362 cytologii, 66
kolposkopii. W ramach ambulatoryjnej opieki specjalistycznej wykonano: 242 mammografie, 763 USG piersi, 4.495 badan
cytologicznych, nie wykonywano badan kolposkopowych.

23 W latach 2011-2013 wyniki ksztattowaty sie na poziomie akceptowalnym (143,20-116,35 pkt: 80-65%), to jest: w 2011 r.
uzyskano 140,8 pkt na 179 pkt (79%), w 2012 r.: 123,5 pkt na 179 pkt (69%), w 2013 r.: 123,5 na 179 pkt (69%). W latach
2014-2015 wskazano, ze badania te zostaly zaliczone (odpowiednio: min. 121 pkt - 70% oraz min. 77 pkt - 70%),
uzyskujac: w 2014 r.: 141,5 na 173 pkt (81,79%), a w 2015 r.: 82 pkt na 110 pkt (74,54%).
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moze by¢ ona realizowana tylko w oparciu 0 osoby i podwykonawcow w niej
wymienionych. Byto to niezgodne z § 6 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 8 wrze$nia 2015 r. w sprawie ogdlnych warunkéow umow
0 udzielanie $wiadczen zdrowotnych?* oraz poprzednio obowigzujacego
rozporzadzenia w tej sprawie2. Dotyczyto to zaréwno personelu wykonujacego
Swiadczenia (podwykonawcy dokonujacy opiséw zdje¢ mammograficznych
w ramach realizacji programu profilaktyki raka piersi), jak i godzin pracy
poszczegdlnych  lekarzy  oraz  ucyfrowienia  wykonywania  zdje
mammograficznych. Dziatania te podjeto w trakcie kontroli NIK.

(dowdd: akta kontroli, str. 146-205,264-275,334-336,368-371,377)

Prokurent Spotki oraz Dyrektor ds. Medycznych CM Sanitas wyjasnili, ze wykazanie
w ofertach oraz w umowach niewykorzystywanego sprzetu oraz podwykonawcow,
ktorzy faktycznie nie uczestniczyli w programach profilaktycznych raka szyjki macicy
i raka piersi byto wynikiem pomytki. Ponadto uznano za wystarczajace zgtoszenie
faktu ucyfrowienia mammografu do WOK w Lublinie. Zmiany dotyczace
harmonogramu pracy lekarzy na portalu SZOI% realizowane sg na biezaco.
Niezgodnosci wynikaja z ciagtych zmian godzin przyje¢ lekarzy oraz
prawdopodobnego niedopatrzenia.

(dowdd: akta kontroli, str. 333-336,375)

2) Pomimo obowigzku, okreslonego w zarzadzeniach Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umow
w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna?’, nie sprawozdawano w SIMP
wramach programu profilaktyki raka szyjki macicy?® pobranych wymazow
cytologicznych od pacjentek, spetniajgcych kryteria uprawniajgce do badan
wtym programie. Swiadczenia te rozliczano w ramach uméw w rodzaju
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej. W latach 2011-2015, wedtug informaciji
uzyskanej z LOW NFZ, dotyczyto to tacznie 1.266 przypadkow.
(dowdd: akta kontroli, str. 306-308,335-365)

Prokurent Spétki oraz Dyrektor ds. Medycznych CM Sanitas wyjaénili, ze pacjentki,
ujete winformacji uzyskanej z NFZ, mialy wykonywane badania cytologiczne
podczas wizyt ginekologicznych, a z informacji przekazanych przez lekarzy wynika,
ze pacjentki preferujq badanie cytologiczne podczas tych wizyt, z uwagi na
kompleksowg porade lekarza prowadzacego.

(dowdd: akta kontroli, str. 374-375)

3) W dwoch przypadkach?® z opdznieniem, wynoszacym co najmniej30 74 i 44 dni,
przekazano do Wojewddzkiego Rejestru  Nowotworéw karty zgtoszenia
nowotworu ziosliwego (Mz/N-1a), co byto niezgodne z rozporzadzeniem Rady
Ministréw z dnia 9 listopada 2012 r. w sprawie programu badan statystycznych
statystyki publicznej na rok 2013.3' (zatacznik, pkt 1.29), zgodnie z ktorym

24 Dz.U. poz. 1400 ze zm.

25 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogdlnych warunkéw uméw o udzielanie $wiadczen
zdrowotnych (Dz.U. Nr 81, poz. 484).

% System Zarzadzania Obiegiem Informaciji, stuzacy do informowania NFZ o potencjale wykonawczym Swiadczeniodawcy.

27§ 13 ust. 7 zarzadzenia Prezesa NFZ nr 79/2014/DSOZ z dnia 5 grudnia 2014 r. (NFZ, poz. 79 ze zm.), §12 ust. 5
zarzadzenia z dnia 17 grudnia 2013 r. Nr 82/2013/DSOZ (NFZ, poz. 82 ze zm.), zat. 2B pkt 2) zarzadzenia z dnia
7 listopada 2012 r. (NFZ, poz. 71 ze zm.), zat. 5B pkt 2) zarzadzenia z dnia 4 listopada 2011 r. Nr 81/2011/DSOZ (NFZ,
poz. 81 ze zm.), zat. 5B poz. 2 zarzadzenia z dnia 14 czerwca 2011 r. (NFZ, Nr 20, poz. 21 ze zm.).

287y, jako $wiadczenie o kodzie: 5.05.00.0000060.

29 Dwa przypadki (z 2013 r.), sposrod czterech w ktorych w okresie objetym kontrolg wystawiono karty zgtoszenia
nowotworow.

30 Z uwagi na to, ze w CM nie odnotowywano daty wystania kart, przyjeto, jako date wystania date wystawienia karty.
W pozostatych dwoch przypadkach, karty zgtoszen wystawiono przed uptywem terminu przekazania sprawozdan.

31 DzU., poz. 1391.
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Whioski pokontrolne

dokumentacje te powinno sie przesta¢ do 15 dnia miesigca nastepujacego po
rozpoznaniu choroby.
(dowdd: akta kontroli, str. 322-324)

Prokurent Spotki oraz Dyrektor ds. Medycznych CM Sanitas wyjasnili, ze op6znienia
w wystawianiu i przekazywaniu kart zgtoszenia nowotworéw wynikaty z niewiedzy
lekarzy co do terminu przestania sprawozdania MZ/N1a do Regionalnego Rejestru
Nowotworow.

(dowdd: akta kontroli, str. 385)

4) Skierowania do wykonywania dalszych badan diagnostycznych, wystawiane
w formie elektronicznej (od kwietnia 2015r.) przez lekarzy wykonujacych
badania w etapie podstawowym programu profilaktyki raka piersi, nie zawieraty:
imienia  inazwiska, tytutu zawodowego, specjalizacji, numeru prawa
wykonywania zawodu lekarza. W ten sposéb, do korica 2015 r. wystawiono 37
skierowan. Obowigzek wskazywania w dokumentacji medycznej ww. danych
identyfikujgcych lekarza wystawiajacego skierowanie, zostat okre$lony w § 10
ust. 1 pkt 3 oraz ust. 2 rozporzadzen Ministra Zdrowia w sprawie rodzajéw
i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania32.

(dowdd: akta kontroli, str. 345-353,371,377)

Prokurent Spotki oraz Dyrektor ds. Medycznych CM Sanitas wyjasnili, ze kwestia
dotyczaca wskazania i podpisow lekarzy na opisach zdje¢ mammograficznych
wykonywanych w technice cyfrowej oraz wystawiania skierowan wynika z zawartej
umowy, .ktdra co do zasady powoduje, iz: wydruk w wersji elektronicznej
dokumentacji medycznej oznacza — pisemny wynik przestanych obrazéw, w wersji
papierowej,  podpisany  nazwiskiem lekarza oceniajgcego obrazy, bez
wilasnorecznego podpisu i pieczatki lekarskiej”. \Wskazane sformutowanie zostato
zawarte w tresci § 1 ust. 2 umowy z podwykonawca.

(dowdd: akta kontroli, str. 207,375)

IV. Uwagi i wnioski

Przedstawiajac powyzsze oceny i uwagi wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza
Izba Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r.
o Najwyzszej Izbie Kontroli33, wnosi o:

1. Aktualizowanie danych dotyczacych potencjatu  wykonawczego uméw
zawartych z LOW NFZ na realizacie programow profilaktyki, zgodnie
z wymaganiami rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie ogdlnych warunkow
umow o udzielanie $wiadczen zdrowotnych.

2. Rozliczanie w ramach etapu podstawowego programu profilaktyki raka szyjki
macicy i wykazywanie w systemie SIMP badan cytologicznych pobranych od
wszystkich pacjentek, ktore spetniajg kryteria kwalifikacji do udziatu w tym
programie.

3. Terminowe przekazywanie kart zgtoszenia nowotworu zto$liwego do
Wojewddzkiego Rejestru Nowotwordw.

4. Wystawianie skierowan na dalsze badania diagnostyczne, zawierajgcych
wymagane dane identyfikujace lekarzy.

32 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie rodzaju i zakresu dokumentacji medycznej oraz
sposobu jej przetwarzania (Dz.U. z 2014 r., poz. 177 ze zm.), obowigzujace do 23.12.2015 r., oraz rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie rodzajow, zakresu i wzoréw dokumentacji medycznej oraz sposobu jej
przetwarzania (Dz.U. poz. 2069), obowigzujace od 23.12.2015 r.

3DzU.z2015r., poz.1096., dalej: ,ustawa o NIK”.
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Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskéw

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

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

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

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

Lublin, dnia 18 kwietnia 2016 r.

Dyrektor
Kontroler yrexiol .
Pawet Szafran Delegatury '\;‘lall_\:‘j}éﬁ?i;Zby Kontroli
Gtowny specjalista kontroli paristwowe; Edvard Lis
Podpis Podpis
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