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|. Dane identyfikacyjne kontroli

P/15/063 — Realizacja programéw polityki zdrowotnej przez jednostki samorzadu
terytorialnego

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Poznaniu

1. Wojciech Domagalski, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do
kontroli nr 98573 z dnia 2 listopada 2015 .

2. Artur Pigtas, doradca ekonomiczny, upowaznienie do kontroli nr 98578 z dnia 6
listopada 2015 .

(dowdd: akta kontroli str. 1-2)

Starostwo Powiatowe w Ostrowie Wielkopolskim, Aleje Powstancow Wielkopolskich
16, 63-400 Ostrow Wielkopolski, (dalej: Starostwo)

Pawet Rajski Starosta Ostrowski (dalej: Starosta)
(dowdod: akta kontroli str. 3-6)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

W ocenie Najwyzszej Izby Kontroli, Powiat Ostrowski (dalej: Powiat) prawidtowo
realizowat programy zdrowotne w latach 2013-2015 (do wrze$nia)'.

Wyznaczajac komérke organizacyjng i pracownikow odpowiedzialnych za czynnosci
zwigzane z ochrong zdrowia, zapewniono realizacje zadan Powiatu wynikajacych
zart. 4 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie
powiatowym? oraz z art. 8 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych?. Starostwo rozpoznawato
potrzeby zdrowotne mieszkancéw, a zagadnienia zwigzane z realizacje tych potrzeb
byly szeroko konsultowane z Radnymi Powiatu oraz Wojtami Gmin z terenu
Powiatu.

Starostwo rzetelnie przeprowadzito procedury konkursowe wyboru realizatoréw
poszczegolnych programéw oraz weryfikowato zakres realizowanych dziatan
profilaktycznych. Prowadzona przez NIK kontrola finasowania kosztow programow
zdrowotnych potwierdzita legalnos¢ i gospodarno$¢ poniesionych wydatkéw oraz
rzetelnos¢ prowadzonej dokumentacji. Rzetelnie sporzadzono i terminowo
przekazano Marszatkowi Wojewddztwa Wielkopolskiego informacje o realizowanych
I planowanych programach zdrowotnych za lata 2013 i 2014.

Starostwo nie opracowato dokumentu ustalajgcego strategie dziatan w zakresie
polityki zdrowotnej, ktérego opracowanie rekomendowata Rada Ministrow
w Narodowym Programie Zdrowia.

Stwierdzono takze, ze ogtoszenie konkursu ofert w sprawie realizacji dwdch
programow zdrowotnych nastapito przed uzyskaniem opinii Agencji Oceny

"Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowg skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
negatywna. Jezeli sformutowanie oceny ogéinej wedtug proponowanej skali bytoby nadmiernie utrudnione, albo taka ocena nie
dawataby prawdziwego obrazu funkcjonowania kontrolowanej jednostki w zakresie objetym kontrola, stosuje si¢ ocene
opisowa, badz uzupetnia oceng 0going o dodatkowe objasnienie
2Dz.U.z2015r., poz. 1445.
3Dz. U.z2015r., poz. 581 ze zm., dalej: ustawa o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych.
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Technologii Medycznej i Taryfikacji (dalej: Agencja lub AOTMIT). Nieprawidtowo$¢
ta nie miata jednak wptywu na realizacje tych programéw.

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Stan przygotowania j.s.t do realizacji zadan z zakresu
ochrony zdrowia

1.1. Zgodnie z Regulaminem Organizacyjnym Starostwa®, zadania z zakresu
ochrony zdrowia, w tym dotyczace programéw polityki zdrowotnej realizowat Referat
Zdrowia i Polityki Spotecznej dziatajgcy w ramach Wydziatu Spraw Spotecznych. Do
dnia 15 wrzesnia 2015 r. w referacie zatrudnione bylty dwie osoby, kierownik
Referatu oraz Inspektor Wydziatu Spraw Spotecznych, a od 15 wrze$nia br. zadania
te wykonywat Inspektor Wydziatu Spraw Spotecznych. Zadania z zakresu ochrony
zdrowia ujeto w zakresach czynno$ci ww. pracownikéw. Nalezata do nich m.in.
realizacja zadan wynikajacych z ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotne;
finansowanych ze $rodkéw publicznych, nalezacych do kompetencji Powiatu.
(dowdod: akta kontroli str. 9-21 i 22-55)

1.2. W kontrolowanym okresie (do dnia 30 listopada 2015 r.) do Starostwa nie
wptynety skargi lub wnioski mieszkaficow dotyczace sposobu realizacji zadan
zwigzanych z ochrong zdrowia.

(dowdd: akta kontroli str. 56-60)

1.3. Realizacja zadan z zakresu ochrony zdrowia nie byta przedmiotem audytu,
kontroli wewnetrznej oraz kontroli ze strony organdéw zewnetrznych.
(dowdd: akta kontroli str. 61)

1.4. Realizacja programow profilaktyki zdrowotnej byta przedmiotem obrad Komisji
Zdrowia i Polityki Spotecznej Rady Powiatu (dalej: Komisja Zdrowia), ktéra w latach
2013-2015 zajmowata sie ww. zagadnieniami 8-krotnie. Radni dyskutowali na temat
realizacji programéw polityki zdrowotnej oraz wysuwali propozycje takich
programdw. Ponadto, Komisja akceptowata wzoér ogtoszenia o realizacji programu
oraz wzor oferty na jego przeprowadzenie. Radni ww. Komisji zapoznawali si¢
z konspektami realizacji programow oraz opiniami Prezesa AOTMIT.

(dowdod: akta kontroli str. 62-133)

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

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ Starostwa w zbadanym
obszarze.

2. Opracowanie programow polityki zdrowotnej

2.1. Do dnia zakonczenia niniejszej kontroli Starostwo nie sporzadzito dokumentu
strategicznego w zakresie polityki zdrowotnej Powiatu.
W Starostwie opracowano raport o stanie zdrowia mieszkancow Powiatu
zawierajacy dane demograficzne, informacje o stanie sanitarnym oraz dane dot.
gtéwnych jednostek chorobowych wystepujacych na terenie Powiatu (choroby
uktadu krazenia, nowotwory ztosliwe, choroby zakazne, cukrzyca, zaburzenia
psychiczne, choroby tarczycy, choroby zawodowe).

(dowdd: akta kontroli str. 135, 139-140, 526-531, 554-604)

4 Wprowadzony uchwatg Nr X/103/2011 Rady Powiatu Ostrowskiego z dnia 30 listopada 2011 r., zmieniony w pazdzierniku
2015r.
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2.2 Inicjatorami realizacji poszczegdlnych programéw zdrowotnych byli Radni
Powiatu - cztonkowie Komisji Zdrowia oraz Zarzad Powiatu. Starostwo nie
dysponowato w latach 2013-2014 informacjami o programach zdrowotnych
realizowanych przez Wielkopolski Oddziat Wojewodzki Narodowego Funduszu
Zdrowia (dalej;: WOW NFZ), natomiast uzyskato takq informacie w 2015 r.
Z informacji uzyskanej z WOW NFZ, w trybie art. 29 pkt 2 lit. f ustawy o NIK, wynika
ze zakres $wiadczen wykonywanych przez lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej
w ramach programéw polityki zdrowotnej finansowanych przez NFZ, nie byt tozsamy
z zakresem Swiadczen udzielanych w ramach programow finansowanych przez
Powiat. Ponadto, WOW NFZ zawart z podmiotem leczniczym z terenu powiatu
ostrowskiego umowe na realizacje w latach 2012-2016 programu profilaktyki chordb
odtytoniowych, w tym przewlektej obturacyjnej choroby ptuc.

(dowod: akta kontroli str. 136, 541-542)

W latach 2013-2015 zrealizowano trzy programy zdrowotne:
a) w 2013 r. program ,Stop Pneumokokom” — obejmujacy szczepienia dzieci
urodzonych w 2011 r.,
b) w 2013 r., program edukacji zdrowotnej ,Pierwsza pomoc przedmedyczna”
skierowany do miodziezy ponadgimnazjalnej i obejmujacy zajecia teoretyczne oraz
praktyczne z zasad udzielania pomocy przedmedyczne;j,
c) w 2014 r. program edukacji zdrowotnej ,Jestem zdrowy bo zdrowo jem”
skierowany do miodziezy Ill klas szkét ponadgimnazjalnych.

(dowdd: akta kontroli str. 134-142 i 62-133)

Programy polityki zdrowotnej Starostwo konsultowato z organami gmin z terenu
Powiatu (programy te przekazano tym gminom do zaopiniowania).
(dowdod: akta kontroli str. 543-553)

2.3. Wszystkie projekty programéw zostaty zaopiniowane przez AOTMIT, z czego:
dwa programy uzyskaty pozytywng opinie Agencji (program ,Stop pneumokokom”
i program ,Pierwsza pomoc przedmedyczna”), program ,Jestem zdrowy bo zdrowo
jem” zostat zaopiniowany negatywnie5. Ogtoszenie procedury konkursowe;
w sprawie realizacji programu ,Jestem zdrowy bo zdrowo jem” nastgpito po
uzyskaniu opinii AOTMIT.

Pomimo negatywnej opinii Agencji dot. programu ,Jestem zdrowy bo zdrowo
jem”, Zarzad Powiatu jak i Komisja Zdrowia zaakceptowaty program w pierwotne;
formie. Zarzad Powiatu nie podzielit uwag Prezesa AOITM dotyczacych kierowania
programu do miodziezy, zamiast do dzieci szkolnych i przedszkolnych oraz
nieobjecia programem rodzicow oraz nauczycieli.

Starosta wyjasnit, ze podejmujac decyzje o realizacji tego programu kierowano
sie przede wszystkim szerokim zakresem jego odbiorcow (dotyczyt on bezposrednio
miodziezy szkolnej oraz posrednio nauczycieli i rodzicow), a gtdbwnym jego celem
byto oprécz upowszechniania wiedzy na temat zdrowego racjonalnego odzywiania —
zmniejszenie wystepowania nadwagi i niedozywiania u mtodziezy, a takze
zwrdcenie uwagi osobom dorostym na problem anoreks;ji i bulimii.

(dowdd: akta kontroli str. 150-154, 209-213, 299, 346-351, 525-531)

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

Zarzad Powiatu ogtosit konkursy w sprawie realizacji dwéch programéw
zdrowotnych przed uzyskaniem opinii Agencji w sprawie tych programéw. Uchwate

5. Projekt programu ,Pierwsza pomoc przedmedyczna — zajgcia teoretyczne i praktyczne” wystano do opiniowania 18.07.2013

r. a opinia wplynefa 4 listopada 2013 r (ponad 3 miesigce). Program ,Stop Pneumokokom” zostat wystany do Agencji 3

kwietnia 2013 r., natomiast opinia zostata przekazana do Starostwa 5 sierpnia 2013 r. Program realizowany w 2014 r., "Jestem

zdrowy bo zdrowo jem” zostat wystany 22 listopada 2013 r., a opinia Agencji zostata przekazana do Starostwa 19 maja 2014 r.
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Ocena czastkowa

w sprawie ogtoszenia konkursu ofert na przeprowadzenie programu ,Stop
pneumokokom” Zarzad Powiatu podjat 23 lipca 2013 r. (opinia AOTiTM wptyneta do
Starostwa 5 sierpnia 2013 r.), a programu ,Pierwsza pomoc przedmedyczna” 23
pazdziernika 2013 r. (opinia AOTiTM wptyneta 4 listopada 2013 r.).

NIK podkre$la przy tym fakt, ze Starostwo ogtosito procedury konkursowe po
uptywie trzymiesiecznego terminu do wydania opinii przez Agencje, ktéry wynikat
zart. 48 ust. 2b ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
Srodkéw publicznych®. Podkresli¢ nalezy, ze oba programy uzyskaty pozytywng
opinie Agencji, a ponadto ich zakres merytoryczny, a takze zaplanowanie
w budzecie powiatu wydatkbw na realizacje tych programéw wymagato
uruchomienia procedur konkursowych w terminie umozliwiajgcym ich realizacje
w2013 .

NIK wskazuje jednak, ze naruszenie normy ustawowej postanowienia art. 48 ust.
2a i 2b ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych’, jest oceniane przez wtadciwe organy nadzoru, jako istotne naruszenie
prawa. Przed podjeciem decyzji o realizacji Programu (przed podjeciem stosownej
uchwaty) podmiot zobowigzany do zasiggniecia opinii AOTMIT jest zobligowany
uzyskac¢ takg opinie, podda¢ jq analizie i ewentualnie uwzgledni¢ przy tworzeniu
programu zdrowotnego (programu polityki zdrowotnej)8.

(dowdd: akta kontroli str. 150-154, 208-213, 394-400)

Starostwo nie sporzadzito dokumentu strategicznego w zakresie polityki zdrowotne;
| zabezpieczenia potrzeb zdrowotnych, o ktorym mowa w celu operacyjnym nr 12
,Aktywizacja jednostek samorzadu terytorialnego i organizacji pozarzadowych na
rzecz zdrowia spoteczenstwa” Narodowego Programu Zdrowia na lata 2007-2015°.
Wyjasniajac brak tego opracowania Starosta podat, ze powodem takiej sytuacji byt
fakt, iz jednostki samorzadu terytorialnego wchodzace w sktad Powiatu byty rowniez
realizatorami programoéw zdrowotnych na terenie swoich gmin. Podejmujac decyzje
o0 realizacji poszczegoélnych programéw upewniano sie czy, program nie bedzie
dublowany i decyzje o realizacji programéw zdrowotnych dla Powiatu byty
podejmowane na biezaco. Ponadto dodat, ze przed podjeciem decyzji o realizacji
konkretnych programéw omawiano zatozenia ich realizacji na posiedzeniach Komisji
Zdrowia. Cztonkowie komisji, w sktad ktorej wchodzili rowniez lekarze, w ocenie
Starosty, mieli najwieksza wiedze na temat potrzeb zdrowotnych mieszkancow
Powiatu.

(dowdd: akta kontroli str. 135, 139-140)

W ocenie Najwyzszej Izby Kontroli, Starostwo podejmowato dziatania na rzecz
rozpoznania potrzeb zdrowotnych mieszkancow powiatu, jednakze dziatania te nie
postuzyly do stworzenia dokumentu ustalajgcego strategie dziatan w zakresie
polityki zdrowotnej. Opracowane programy zdrowotne zostaty poddane weryfikacii
przez Agencje, ktora potwierdzita poprawnos¢ i zgodno$¢ z celami programu
regionalnego dwoch sposrdd trzech sporzadzonych projektow. Zarzad Powiatu
i wiasciwa Komisja Rady Powiatu przeanalizowali uwagi AOiTM przed wdrozeniem
do realizacji programu, ktory zostat zaopiniowany negatywnie.

6 W brzmieniu obowigzujacym do dnia 31 grudnia 2014 r. Od dnia 1 stycznia 2015 r. termin ten (dwumiesigczny) okresla
art. 48a ust. 3 pkt 2 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotne;.
W brzmieniu obowigzujacym do dnia 31 grudnia 2014 r. Od dnia 1 stycznia 2015 r. obowigzek ten okre$la art. 48a ust. 1
ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotne;.
8 Rozstrzygniecie nadzorcze nr PNK.1.4130.30.2012 Wojewody Swietokrzyskiego z dnia 16 marca 2012 r. (Dziennik Urzedowy
Wojewddztwa Swigtokrzyskiego z 5 kwietnia 2012 r., poz. 1069).
9 Zatacznik do uchwaty Nr 90/2007 Rady Ministrow z dnia 15 maja 2007 .
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3. Wdrazanie i realizacja programow polityki zdrowotnej

3.1. Informacje o przyjetych do realizacji w danym roku programach polityki
zdrowotnej opublikowano na stronach internetowych Starostwa oraz na tablicy
ogtoszen w jego siedzibie. Ponadto informacje o uruchomieniu programow
ukazywaty sie w prasie lokalne;.
W  odniesieniu do kazdego zrealizowanego programu, Zarzad Powiatu,
kazdorazowo podejmowat uchwaty w sprawie ogloszenia konkursu ofert na
przeprowadzenie programéw zdrowotnych. Ogtoszenia o konkursie stanowity
zatacznik do ww. uchwat i zawieraly kazdorazowo opis: przedmiotu konkursu ofert,
wymagan stawianych oferentom, obszaru realizacji programu, szczegétowej
tematyki jego realizacji.

(dowdd: akta kontroli str. 130-136, 401-451)

3.2. W latach 2013-2015 Powiat zrealizowat 3 programy zdrowotne:
a) w 2013 r. program zdrowotny ,Pierwsza pomoc przedmedyczna - zajecia
teoretyczne i praktyczne”, ktérego celem byto zmniejszenie liczby zgonéw oraz
niepetnosprawno$ci w wyniku zdarzen bedacych skutkiem nieudzielenia lub zbyt
p6znego oraz niewtasciwego udzielenia pierwszej pomocy. Program miat charakter
szkoleniowo — edukacyjny i obejmowat cykl szkolen teoretycznych i praktycznych
z zakresu pierwszej pomocy przedmedycznej. Ponadto, miat na celu zwigkszenie
liczby os6b posiadajacych wiedze teoretyczng z zakresu udzielenia pierwsze;
pomocy przedmedycznej, przygotowanie miodziezy do racjonalnych zachowan
w przypadku wystgpienia zagrozen. Oczekiwanym efektem tego programu byto
nabycie przez miodziez umiejetnoSci przeprowadzenia sprawnej resuscytaci
krazeniowo - oddechowej, zatamowanie krwotokéw i podjecie dziatania
przeciwwstrzagsowego, co winno przyczynia¢ si¢ do zmniejszenia odsetek ofiar
$miertelnych jak réwniez niepetosprawnosci.
Adresatami programu byli wszyscy uczniowie szkél ponadgimnazjalnych
znajdujacych sie na terenie Powiatu. Program zostat realizowany w okresie od
pazdziernika do grudnia 2013 r. i zostato nim objetych 1670 uczniéw10.

(dowdd: akta kontroli str. 273- 400)

b) w 2013 r. program zdrowotny ,Stop Pneumokokom®, ktdrego celem byto
ograniczenie zakazen pneumokokowych oraz niepozadanych skutkdw i nastepstw
chorobotworczych spowodowanych patogenami. Celem szczegétowym byto objecie
Programem dzieci urodzonych w 2011 r. z terenu Gminy i Miasta Odolanéw, Gminy
Sieroszewice oraz Gminy Przygodzice.
Oczekiwanym  efektem  programu  bylo  zminimalizowanie  zagrozen
wynikajacych chordb wywotanych bakteriami pneumokokowymi, zaréwno wsréd
dzieci jaki oséb starszych. W ramach programu zaszczepiono fgcznie 186 dzieci.
Jego wykonawcy: zakupili szczepionki, wykonali badania lekarskie kwalifikujace do
wykonania szczepienia, przeprowadzili wywiady medyczne, podali szczepionki
zgodnie ze schematem okreslonym przez producenta, sporzadzili dokumentacje
medyczna z przeprowadzonych szczepien.

(dowad: akta kontroli: str. 144-202)

c) w 2014 r. program edukacji zdrowotnej ,Jestem zdrowy bo zdrowo jem”, ktérego
celem byto upowszechnienie wiedzy na temat zdrowego, racjonalnego odzywiania —
zmniejszenie wystepowania problemu nadwagi jak rowniez niedozywienia

10 Uczniowie uczestniczyli w zajeciach teoretycznych (1 godz. dla jednej grupy 20 - 30 osobowej) oraz w zajeciach
praktycznych obejmujacych nabycie umiejetnosci przeprowadzenia sprawnej resuscytacji krazeniowo - oddechowej |,
zatamowania krwotokéw i podjecia dziatan przeciwwstrzasowych ( 2 godz. — zaje¢ dla jednej grupy 20- 30 osobowej).
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u mtodziezy ponadgimnazjalnej, w szkotach prowadzonych przez Powiat. Cele
szczegotowe programu obejmowaty:
- zwiekszenie $wiadomosci zywieniowej spoteczenstwa,
- modyfikacja modelu spozywania zywnosci,
- Zmniejszenie czestosci wystepowania czynnikéw ryzyka chorob dietozaleznych,
- Zmniejszenie czestosci wystepowania hipercholesterolemii, hipertriglicerydemii,
- zmniejszenie przedwczesnej niepetnosprawnosci fizycznej.
Programem objeto 1612 uczniéw szkot ponadgimnazjalnych z klas Ill na terenie
powiatu Ostrowskiego (10 szkdt ponadgimnazjalnych). W ramach programu
uczniowie uczestniczyli w wyktadach na temat zdrowego stylu odzywiania wraz
z prezentacjg multimedialng. U ucznidw wykonano pomiary wzrostu i wagi ciata —
obliczono wskaznik BMI (wskaznik masy ciata ), a dodatkowo kazdy uczen otrzymat
indywidualng interpretacje uzyskanych wynikéw. Ponadto, w ramach zawarte;
umowy wykonawca dokonat podsumowania przeprowadzonego programu ze
wskazaniem odsetka osob ze stwierdzonymi zaburzeniami spowodowanymi ztym
sposobem odzywiania

(dowdd: akta kontroli str. 203-273)

W 2015 r. nie zrealizowano ww. programu zdrowotnego ze wzgledu na to, ze
oferenci nie spetnili warunkéw zawartych w ogtoszeniach o konkursie ofert. Konkurs
ogtoszony zostat trzykrotnie, po czym Zarzad Powiatu, w dniu 13 pazdziernika
2015 . podjat uchwate o zamknigciu postepowania konkursowego bez dokonania
wyboru oferty w sprawie realizacji programu ,Jestem zdrowy, bo zdrowo jem”.
(dowdd: akta kontroli str. 452-465)

3.3 Zgodnie z art. 48 ust. 4 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotne;
finansowanych ze S$rodkdéw publicznych, wybér realizatoréw trzech programéw
przeprowadzonych w latach 2013-2015 zostat dokonany w drodze konkursu ofert.
Zgodnie z art. 48 ust. 5 ww. ustawy, informacje o ogtoszonych konkursach
zamieszczono W siedzibie i na stronie internetowej Starostwa, co najmniej 15 dni
przed wyznaczonym terminem sktadania ofert.

W 2013 r. do realizacji programu ,Pierwsza pomoc przedmedyczna zajecia
teoretyczne i praktyczne” zglosito sie 3 oferentéw. Ponadto do programu ,Stop
pneumokokom” realizowanego wspoinie z gminami Przygodzice, Sieroszewice i
Odolanéw zgtosito sie czterech oferentow zczego umowe zawarto z 3
wykonawcami (w ramach tego programu odbyty sie trzy konkursy w celu wytonienia
wykonawcéw programu w poszczegdinych gminach). W 2014 r. w konkursie na
realizacje programu edukacji zdrowotnej ,Jestem zdrowy to zdrowo jem” ztozono
jedng oferte (z oferentem zawarto umowe na realizacje programu). Oferenci, z
ktorymi Zarzad Powiatu zawart umowy o realizacje programéw zaproponowali
najkorzystniejsze ceny ich realizacji. Oferty dotyczace realizacji programéw
zdrowotnych w latach 2013- 2015 Starostwo zamie$cito na swoich stronach
internetowych i w siedzibie Starostwa. Do wyboru oferentéw nie powotywano komisji
konkursowych - wykonawce programéw ustalat Zarzad Powiatu w drodze uchwaty,
ktéra zawierata uzasadnienie wyboru wykonawcy.

(dowdd: akta kontroli: str. 142-143)

Umowy w sprawie realizacji programow zawieraty postanowienia okreslajace m.in.:
prawa i obowigzki wykonawcy programu, termin realizacji, wysokos¢
wynagrodzenia, warunki rozwigzania umowy oraz wysoko$¢ kar za niewykonanie
Zlecenia zgodnie z umowa.

(dowdd: akta kontroli: str. 226-228, 244-246, 359-361, 376-378, 370-372)
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W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ Starostwa w zbadanym
zakresie.

4. Finansowanie programow polityki zdrowotnej

4.1. Rada Powiatu w uchwatach budzetowych na lata 2013-2015 corocznie
planowata 70 tys. zt'"! na realizacje programéw zdrowotnych realizowanych przez
Powiat w oparciu o przepisy ustawy o S$wiadczeniach opieki zdrowotne;
finansowanych ze $rodkéw publicznych.

Na realizacje trzech programéw zdrowotnych wydatkowano w latach 2013-2014
tacznie 106,1 tys. zt, z tego: program ,Pierwsza pomoc przedmedyczna — zajecia
teoretyczne i praktyczne” 13,5 tys. z; program ,Stop pneumokokom” wydano
42,6 tys. zt, program edukacji zdrowotnej ,Jestem zdrowy, bo zdrowo jem’
50,0 tys. zt.

Realizacja programéw odbyta sie zgodnie z zawartymi umowami i zostata nalezycie
udokumentowana. Realizatorzy wszystkich programéw przedstawili sprawozdania
merytoryczne i finansowe wykonanych zadan. Zaptaty za zrealizowane programy
Starostwo dokonato w terminie okreSlonym w zawartych umowach. Wszystkie
faktury zostalty opisane w przedmiocie zrealizowanego zadania i zostaly
zatwierdzone przez Staroste, Gtdwnego Ksiegowego oraz Naczelnika Wydziatu
Spraw Spotecznych.

Wydatki na realizacje programéw zostaty poniesione zgodnie z zasadami
nalezytego gospodarowania srodkami publicznymi.

(dowad: akta kontroli: str. 446-511)

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

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ Starostwa w zbadanym
zakresie.

5. Monitorowanie i ewaluacja programéw polityki
zdrowotnej

5.1. Zrealizowane programy zawieraty postanowienia dotyczace sposobu ich
monitorowania i ewaluacji. W ramach programu ,Pierwsza pomoc przedmedyczna —
zajecia teoretyczne i praktyczne'?” i ,Jestem zdrowy bo zdrowo jem'®” zaplanowano,
ze ocena ich efektow zostanie dokonana przez realizatorow. Monitorowanie
i ewaluacja programu ,Stop pneumokokom” zalezna byta od uczestnictwa
w programie. Ocene efektywno$ci programéw zaplanowano przeprowadzi¢ na
podstawie danych dotyczacych odsetka dzieci zaszczepionych.

W Starostwie analizowano i oceniano realizacje ww. programéw zdrowotnych.
Komisja Zdrowia zapoznawata sie z informacjami o realizacji programéw
zdrowotnych za lata 2013 i 2014 oraz zadaniami planowanymi do realizacji
w kolejnych latach. Na posiedzeniach w dniach 23 stycznia 2014 r. oraz 6 lutego

" Uchwata Nr XXI11/241/2012 z dnia 27 grudnia 2012 r w sprawie budzetu Powiatu na rok 2013, Uchwata Nr XXI11/307/2013 z
dnia 30 grudnia 2013 r. w sprawie budzetu Powiatu na rok 2014, Uchwata Nr 1V/28/2015 z dnia 21 stycznia 2015 r. w sprawie
budzetu na rok 2015.
12 Przeszkolenie miodziezy w zakresie udzielania pierwszej pomocy przedmedycznej winno zwigkszy¢ sprawnos$¢ i
skuteczno$¢ pomocy doraznej w naglym zagrozeniu zycia.
3 Wskaznikami monitorujacymi bedg wyniki badan stanu odzywiania populacji mtodziezy ze szczegélnym uwzglednieniem
otylosci, nadwagi, niedozywienia.
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2015 r. Komisja omdwita i pozytywnie ocenita realizacje programéw zdrowotnych
zrealizowanych w 2013 r.12014 .

Wykonawca programu ,Jestem zdrowy bo zdrowo jem” dokonat jego
podsumowania w formie otwartego spotkania, w ktorym wzieli udziat Starosta,
pracownicy Starostwa oraz Dyrektorzy szk6t ponadgimnazjalnych prowadzonych
przez Powiat wraz z uczniami szkot, w ktdrych program byt realizowany. Ponadto
informacje o podsumowaniu zrealizowanych programéw zdrowotnych i ich ocenie
ukazywaty sie w lokalnej prasie i na stronach internetowych Starostwa.

(dowdd: akta kontroli: str. 62-65,74-78, 441-443, 444-449]

5.2. W latach 2013-2015 Starostwo nie dokonywato kontroli bezposrednio
u realizatorow programéw zdrowotnych. Dokonywano natomiast weryfikacii
dokumentéw potwierdzajacych wykonanie zleconych zadan. Starosta wyjasnit, ze
w przypadku programu profilaktycznego ,Stop pneumokokom® realizatorzy dotaczyli
wykaz beneficjentow programu potwierdzony przez przedstawiciela przychodni,
w ktorej wykonywano szczepienia dzieci. Ponadto podat, ze realizatorzy programéw
edukacji zdrowotnej, zgodnie z warunkami zawartych umoéw, przedtozyli pisemne
potwierdzenia przez dyrekcje szkdt realizacji zadan objetych umowami.
Potwierdzenia te zawieraty: nazwe szkoty, liczbe ucznidw, liczbe klas oraz termin
zakonczenia programu.
Wedtug wyjasnien Starosty pracownik Starostwa dokonywat inspekcji placowek
szkolnych w trakcie trwania programéw, jednak nie sporzadzono na te okoliczno$¢
notatek stuzbowych.

(dowad: akta kontroli: str. 141)

9.3 Zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 25 sierpnia 2008 r.
w sprawie przekazywania informacji o programach zdrowotnych oraz wzoru
dokumentu zawierajgcego te informacje'® Starosta terminowo'® przekazat
Marszatkowi  Wojewodztwa  Wielkopolskiego informacie o  realizowanych
i planowanych w Powiecie programach zdrowotnych. Dane zawarte w tych
informacjach, w zakresie dotyczacym zadan Powiatu, byly zgodne ze stanem
faktycznym.

(dowad: akta kontroli: str. 512-514)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej obszarze nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki
w zbadanym obszarze.

IV. Wnioski

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

1) podejmowanie decyzji o realizacji programow polityki zdrowotnej po uprzednim
uzyskaniu opinii Agencji Ochrony Technologii Medycznej i Taryfikacji,

2) rozwazenie opracowania wieloletniego programu w zakresie polityki zdrowotnej
Powiatu.

14Dz. U Nr 163 poz. 1024.
'5 Informacje te przekazano w terminie do 5 lutego kazdego roku.
6Dz, U.z2015r. poz. 1096.
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Pozostate informacje i pouczenia

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

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

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej Izby Kontroli,
wterminie 14 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o0 sposobie
wykorzystania uwag i wykonania wnioskow pokontrolnych oraz o podjetych
dziataniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatan.

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

Poznan, dnia 21 grudnia 2015r.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Poznaniu

Kontroler Dyrektor
Wojciech Domagalski z up. Grzegorz Malesinski
gtéwny specjalista k.p. Wicedyrektor
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