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|. Dane identyfikacyjne

Narodowy Fundusz Zdrowia Wielkopolski Oddziat Wojewodzki w Poznaniu (dalej:
Oddziat lub WOW)

Agnieszka Pachciarz, Dyrektor od 13 lutego 2017 r. (dalej: Dyrektor Oddziatu)

1. Organizacja procesu udzielania Swiadczen.

2. Realizacja $wiadczen z zakresu geriatrii.

Lata 2017-2021 (do dnia 23 sierpnia 2021r.) z wykorzystaniem dowodow
sporzadzonych przed tym okresem, jezeli miaty znaczenie dla dziatalnosci jednostki
w zakresie objetym kontrola.

art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli'

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Poznaniu

1. Agnieszka Hofman, starszy inspektor kontroli panstwowej, upowaznienie
do kontroli nr LPO/122/2021 z 28 lipca 2021 r.

2. Agata Nowak, doradca ekonomiczny, upowaznienie do kontroli nr LPO/112/2021
z 23 czerwca 2021 r.
(akta kontroli str. 1-2)

1Dz. U. 2020 r., poz. 1200, dalej: ustawa o NIK
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Opis stanu
faktycznego

Il. Ocena og6lna kontrolowanej dziatalnosci

Dziatania WOW NFZ dotyczace zapewnienia nalezytej i wystarczajacej medyczne;
opieki geriatrycznej w wojewddztwie wielkopolskim byty prawidtowe. Organizacja
procesu udzielania Swiadczen w zakresie geriatrii oraz sposob realizacji tych
Swiadczen pozytywnie wplywaty na zapewnienie ich dostepno$ci dla pacjentow
z terenu wojewddztwa wielkopolskiego. Liczba poradni i szpitali z oddziatami
geriatrycznymi utrzymywata sie¢ na tym samym poziomie od 2018 r., natomiast
wzrastata wartos¢ srodkdw przekazanych na realizacje ww. $wiadczen (poza 2020 r.
kiedy to warto$¢ ta nieznacznie zmalata). Wptyneto to na wzrost liczby
realizowanych Swiadczen i liczby pacjentow, ktorym ich udzielono.

Organizacja postepowan o zawarcie uméw ze $Swiadczeniodawcami, rozliczanie
I monitorowanie realizowania zawartych umow byty rzetelne i pozytywnie wptywaty
na ich realizacje i finansowanie na poziomie zapewniajacym utrzymanie osiggniete;
dostepnosci $wiadczen. NIK wskazuje na to, ze Oddziat nie ujgt w planach i nie
prowadzit kontroli realizowania umow w zakresie geriatrii oraz nie podejmowat
dziatan majacych na celu likwidacje barier w dostepie do lekarzy specjalistow
w zakresie geriatrii (nie sygnalizowat wlasciwym organom istniejacych ograniczen).

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe: kontrolowanej dziatalnosci

1.0rganizacja procesu udzielania Swiadczen.

1.1. Dostepnos¢ do Swiadczen geriatrycznych na terenie Wielkopolski byta
zapewniona, pomimo nierownomiernego roziozenia na terenie wojewddztwa
wielkopolskiego placowek udzielajacych Swiadczen w zakresie geriatrii, w rodzaju
leczenie szpitalne. W badanym okresie $wiadczenia takie udzielane byly przez
dwoch Swiadczeniodawcow, tj. Wojewodzki Szpital dla Nerwowo i Psychicznie
Chorych ,Dziekanka” im. Aleksandra Piotrowskiego w Gnieznie oraz Zespdt
Zaktaddw Opieki Zdrowotnej Ostrow Wielkopolski. Na koniec 2017 r. i 2018 r. liczba
miejsc na oddziatach geriatrycznych wyniosta 45, a na koniec kazdego kolejnego
roku 41 (spadek 0 2%).
W 2017 r. na terenie wojewddztwa wielkopolskiego $wiadczenia w rodzaju AOS?
byly realizowane w szesciu poradniach: na terenie powiatu gnieznienskiego,
poznanskiego oraz jednego miasta na prawach powiatu tj. Poznania. Na terenie
ww. powiatow funkcjonowato po jednej poradni geriatrycznej, z wytaczeniem miasta
Poznan, w ktérym $Swiadczenia realizowane byly przez cztery poradnie.
W latach 2018-2021 swiadczenia te realizowato 9 poradni geriatrycznych na terenie:
powiatu gnieznieriskiego, ostrowskiego, poznanskiego, ztotowskiego oraz dwdch
miast na prawach powiatu tj. Konina i Poznania (przy czym poradnie z powiatu
ostrowskiego, ztotowskiego i w Koninie dziataty od 1 wrzesnia 2018 r.).
Poradnie geriatryczne w wojewodztwie wielkopolskim znajdowaty sie w tzw.
subregionach?, po jednej w subregionach: kaliskim, konifiskim, pilskim oraz sze$¢
w subregionie poznanskim.

(akta kontroli: 20-23, 153-156, 161-165, 198)

2 Oceny czastkowe to oceny dziatalnosci w poszczegdlnych obszarach badan kontrolnych. Ocena czastkowa moze by¢
sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie opisowe;.

3 ambulatoryjna opieka specjalistyczna

4 Obszar kontraktowania obejmujacy grupe powiatéw.



Wyjasniajac przyczyny nierbwnomiernego rozmieszczenia placowek udzielajgcych
Swiadczen geriatrycznych na terenie wojewodztwa Dyrektor WOW podata, ze za
przyjeciem takiego obszaru kontraktowania przemawiata: ograniczona na terenie
wojewodztwa wielkopolskiego liczba lekarzy specjalistbw w dziedzinie geriatrii
(analiza regionu pod katem miejsc realizacji $wiadczen przez ww. grupe zawodowq
wskazywata na wylgcznie szes¢ powiatow®), a takze realizacja $wiadczen
geriatrycznych przez niektorych $Swiadczeniodawcow ponizej zakontraktowanej
wartosci oraz korzystanie przez $wiadczeniobiorcow w wieku 60+ lat i wiecej
(ze wzgledu na specyfike schorzen), odrebnie ze $wiadczen poradni
specjalistycznych lub poradni lekarza podstawowej opieki zdrowotnej, jak réwniez
brak wnioskow podmiotow zgtaszajacych gotowos¢ do realizacji $wiadczen
geriatrycznych (poza wnioskiem SP ZOZ w Szamotutachf). Ponadto Dyrektor
Oddziatu wskazata, ze ogtaszajac postepowania konkursowe Oddziat miat na
wzgledzie zabezpieczenie $wiadczen na terenie kazdego z subregiondw, ktore
terytorialnie  odpowiadajg  bylym  wojewddztwom: kaliskiemu, koninskiemu,
leszczynhskiemu, pilskiemu i poznanskiemu, w wyniku postepowan nie udato sie
jednak zabezpieczy¢ dostepu do $wiadczen na terenie subregionu leszczynskiego
z uwagi na brak ofert.

(akta kontroli: 198-201)

W poszczegolnych latach objetych kontrolg liczba lekarzy specjalistow’
udzielajagcych $wiadczen w zakresie geriatri w ramach umow zawartych
z Oddziatem wyniosta 15 os6b (wedtug stanu na 31 grudnia) w 2017 r., w 2019 r.,
w2020 r. i w 2021 r. (wedtug stanu na 30 marca), wedtug stanu na koniec 2018 r.
Swiadczenia z zakresu geriatrii udzielane byly przez 16 lekarzy specjalistow.
W okresie 2017-2020 liczba pielegniarek o specjalizacji geriatrycznej wyniosta
(wedtug stanu na 31 grudnia kazdego roku) cztery, a w 2021 r. (stan na 30 marca)
trzy osoby.

(akta kontroli: 24)

1.2. W Oddziale obowigzywata (wprowadzona przez Prezesa NFZ) od 2018 r.
Procedura definiowania priorytetow zdrowotnych i planowania zakupu $wiadczen,
aod 2021 r. procedura Planowanie rzeczowe - opracowanie planu zakupu
Swiadczen opieki zdrowotnej, na podstawie ktorych przygotowywano plany zakupu
Swiadczen®.

(akta kontroli str. 1284-1326)
W Oddziale sporzadzane byty roczne plany, o ktérych mowa w art. 131b ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
$rodkdw publicznych (dalej: ustawa o $wiadczeniach opieki zdrowotnej®); kazdy plan
sktadat sie z czeSci opisowej i czesci szczegdtowej0. W czesci opisowej plandw
zawarto miedzy innymi dane demograficzne wojewodztwa wielkopolskiego, w tym:
w podziale na wiek mieszkancow, o liczbie zgondw i najczestszych przyczynach
zgonéw wedtug wieku mieszkancow (w podziale na powiaty wojewddztwa),
prognoze demograficzng, a takze charakterystyke zdrowotng populacji wojewddztwa
(m.in. strukture zachorowan na nowotwory w podziale na powiaty). W planach

5 Powiat gnieznienski — pieciu lekarzy, powiat ostrowski — trzech lekarzy, powiaty: poznanski i ztotowski po jednym lekarzu,
Miasto Konin — jeden lekarz, Miasto Poznan — sze$ciu lekarzy — stan na 25 maja 2021 r.

6 Za wyjatkiem jednego ze $wiadczeniodawcdw — omdwiono w punkcie 1.3 niniejszego wystapienia.

"W zakresie geriatrii.

8 Dalej: plany

9Dz.U. 2021 r. poz. 1285.

10 W 2017 r. w planie zakupu $wiadczen z 6.10.2016 r. dokonano zmian: 15.11.2016 r., 9.02.2017 r., 21.04.2017 r.,
20.07.2017 r., 24.11.2017 r. i 26.02.2018 r.; w planie zakupu $wiadczen na 2018 r. z 20.10.2017 r. dokonano zmian:
5.03.2018 r,. 27.04.2018 r., 31.07.2018 r., 10.10.2018 r. i 28.02.2019 r.; w planie zakupu $wiadczen na 2019 r. 2 25.10.2018 r.
dokonano zmian: 8.02.2019 r., 17.05.2019 r., 14.08.2019 r., 15.11.2019 r. i 14.02.2020 r.; w planie zakupu $wiadczen na
2020 .2 29.11.2019 r. dokonano zmian: 20.05.2020 r., 31.07.2020 r., 30.10.2020 r. i 31.03.2021 .
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zamieszczono takze dane z raportow statystycznych w systemie informatycznym
WOWNFZ-SIKCH, w zakresie zrealizowanych m.in.: $wiadczen lekarza POZ,
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej i opieki szpitalnej, ustug i punktéw na 10 tys.
mieszkancéw (w podziale na powiaty), zachorowalno$ci na choroby uktadu
krazenia, 0s6b hospitalizowanych (wraz z najczestszymi przyczynami hospitalizacii),
dotyczace liczby pacjentow, ktorym udzielono swiadczen w rodzaju rehabilitacja
lecznicza (w podziale na subregiony). W kazdym z planow ujeto priorytety
regionalne na dany rok, z uzasadnieniem i wskazaniem m.in. krajowych ram
strategicznych. W kazdym planie zostaty ujete mapy potrzeb zdrowotnych dla
roznych rodzajow Swiadczen, a takze priorytety dla regionalnej polityki zdrowotne;
wojewodztwa wielkopolskiego!!. Zawarto w planach analize organizacji dostepu
do Swiadczen (w tym liczbe Swiadczeniodawcdw i typy umoéw, w podziale na
powiaty, liczbe miejsc udzielania swiadczen w podziale na subregiony oraz analizy
poziomu realizacji uméw, analizy list os6b oczekujgacych). Na podstawie danych
z raportow statystycznych opisano chorobowo$¢ m.in. w grupie pacjentow 65+.
Wedtug zapisow w planach zatozone wielkosci wartosci umow na kolejne lata dla
geriatrii miaty zwigzek z poziomem wykonania tych ustug z roku poprzedniego;
przedstawiano rowniez plan postepowan konkursowych. Analizy dostepnosci do
Swiadczen zawieraly m.in. w podziale na powiaty: liczby $wiadczeniodawcow
w podziale na rodzaje uméw, liczby udzielonych porad, liczby miejsc udzielonych
porad, poziom realizacji Swiadczen, w tym w poréwnaniu do okresu poprzedniego,
wartos¢ udzielonych Swiadczen, analizy list 0séb oczekujgcych. W planach zakupu
Swiadczen na lata 2017-2020 nie opisano odrebnie potrzeb w zakresie $wiadczen
geriatrycznych, w planie na 2021 r. opisano dostepno$¢ opieki geriatryczne;
w podziale na powiaty.
Stopien zaspokojenia tych potrzeb szacowano miedzy innymi na podstawie
prowadzonych miesigcznych i kwartalnych analiz pozioméw ich wykonania przez
poszczegdlnych Swiadczeniodawcow; pod uwage brano poziom wykonania
Swiadczen, sytuacie w zakresie list 0sdb oczekujacych i potencjat wykonawczy
Swiadczeniodawcow. W czeSci szczegOtowej plandw B3 przedstawiono
zagregowane kwoty zaplanowane na realizacje Swiadczen geriatrycznych bez
podziatu na powiaty, w czes¢ B1 — szczegdtowy plan zakupu do wykorzystania przy
zawieraniu umow ze swiadczeniodawcami.

(akta kontroli: 62-140, 718, 1327-1367)

Korespondencje w sprawie wnioskow do planowania zakupu $wiadczen z zakresu
opieki geriatrycznej opisano w punkcie 1.3. niniejszego wystapienia pokontrolnego.
Dyrektor Oddziatu podata, ze plany zakupu $wiadczen opracowywano w oparciu
o0 aktualne Mapy Potrzeb Zdrowotnych, priorytety ogolnopolskie oraz priorytety
regionalne dla wojewodztwa wielkopolskiego, poziom realizacji Swiadczen (w tym list
oczekujgcych) oraz potencjat wykonawczy podmiotdw leczniczych na terenie
Wielkopolski. Podstawg planowania Swiadczen na kolejny okres rozliczeniowy byt
poziom wykonania ustug w okresie poprzedzajacym rok kontraktowy,
ze szczego6lnym uwzglednieniem analiz dotyczacych okresu | pétrocza danego roku,
w ktorym to przygotowywany byt plan dotyczacy roku nastepnego. Determinantem
dziatan planistycznych w kazdym rodzaju $wiadczen byla przede wszystkim
wielkos¢ srodkéw finansowych dostepnych w planie finansowym Oddziatu na rok
nastepny.

(akta kontroli: 193)

" Priorytety dla regionalnej polityki zdrowotnej wojewddztwa wielkopolskiego na okres od dnia 30 czerwca 2016 r. do
31 grudnia 2018 r. okreslone w zataczniku do Zarzadzenia Wojewody Wielkopolskiego nr 348/2016 z dnia 30 czerwca 2016 .
i w zataczniku do Zarzadzenia Wojewody Wielkopolskiego nr 95/2019 z dnia 28 lutego 2019 r.
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Wobec nieprzeprowadzania przez WOW postepowan konkursowych dla $wiadczen
geriatrycznych w AOS i LSZ od 2019 r. Dyrektor Oddziatu wskazata, ze w przypadku
realizacji $wiadczen geriatrycznych w rodzaju AOS powyzej wartosci umowy, WOW
odpowiednio zwiekszat pule zakontraktowanych $wiadczen do poziomu wykonania.
Obowigzujace od 2012 r. umowy w rodzaju leczenie szpitalne zostaty wtaczone od
IV kwartatu 2017 r. do umdw o udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej w systemie
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej2 (dalej:
system psz lub psz). Nie stanowity one zatem wartoSciowo (plan rzeczowo-
finansowy) odrebnej umowy, bowiem kwota dedykowana ww. zakresowi Swiadczen
jest elementem catkowite] wartosci dla Swiadczen definiowanych ryczatt - psz.
Jednakze gtéwnym i niezmiennym powodem braku prowadzenia przez Oddziat od
2019 r. postepowan w sprawie zawarcia uméw w zakresie geriatrii byt brak lekarzy
specjalistow tej dziedzinie.

(akta kontroli: 200-201, 370-371)

W planach (zatozeniach do procesu kontraktowania) uwzgledniony zostat podziat na
subregiony i powiaty oraz poziom realizacji $wiadczen w danym zakresie w roku
poprzednim. W planach na lata 2017-2018 wskazano priorytety w finansowaniu
Swiadczen opieki zdrowotnej z uwzglednieniem priorytetow dla regionalnej polityki
zdrowotnej, jednak nie dotyczyty one wprost zwiekszenia naktadéw na leczenie
geriatryczne: okreslone przez Wojewode Wielkopolskiego priorytety regionalnej
polityki zdrowotnej'® nie koncentrowaty sie bezposrednio na opiece geriatrycznej,
dotyczyly zabezpieczenia w zakresie chordéb ukfadu oddechowego opieki
paliatywnej i geriatrycznej, dla chorych z przewlekig niewydolno$cig oddechowo
terminalng bez choroby nowotworowej, a nie wskazywaty na niezbednos¢
zwigkszenia realizacji Swiadczen geriatrycznych. W planach na 2018 i na 2019 r.
zawarto zapis dotyczacy priorytetu regionalnego ,Zwigkszenie dostepnosci do
Swiadczen w zakfadzie pielegnacyjno-opiekuriczym/opiekuniczo-leczniczym na
terenie wojewddztwa oraz ograniczenie migracji celem leczenia poza Wielkopolskg”.
Dla celu z priorytetéw regionalnej polityki zdrowotnej z 2019 r.™4 ,wzmocnienie opieki
nad pacjentem w wieku 65+ jako preferowane metody realizacji wskazano
optymalizacje funkcjonowania oddziatow choréb wewnetrznych z uwagi na deficyt
oddziatow geriatrycznych i ZOL/ZPO oraz zwiekszenie dostepnosci do zaktadow
opiekunczo-leczniczych/pielegnacyjno —opiekunczych, celem uzupetnienia leczenia
poszpitalnego przed powrotem pacjenta do srodowiska zamieszkania.
Dyrektor Oddziatu odnoszac sie do priorytetdw dla regionalnej polityki zdrowotnej
w zakresie geriatrii podata, ze wskutek tego zapisu dokonano poprawy dostepnos$ci
do Swiadczen o najnizszym poziomie zabezpieczenia, poprzez zwiekszenie
wydatkowanych $rodkéw finansowych i liczby zakontraktowanych tozek, zwiekszano
stopniowo liczbe miejsc udzielania $wiadczerr w ramach nowych uméw lub
dostepnosci z wykorzystaniem potencjalu w ramach umdw juz zawartych,
co skutkowato zwigkszeniem liczby t6zek o 11 w 2018r., 0 100 w 2019 r., 0 36 w
2020r. oraz o 6 w 2021 r., przyczyniajac si¢ do poprawy sytuacji zwigzane;
z zakonczeniem hospitalizacji w oddziatach szpitalnych oraz do mozliwosci
kontynuacii leczenia pacjentéw w zakfadzie opiekuriczo-leczniczym.

(akta kontroli: 199-200, 718)

12 Zmiany te zostaly wprowadzone ustawg z dnia 23 marca 2017 r. o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. 2017 r., 844).

'3 na okres od 30 czerwca 2016 r. do 31 grudnia 2018 r., ustalone w zataczniku do zarzadzenia Wojewody Wielkopolskiego
nr 348/2016 z 30 czerwca 2016 r.

14 Ustalony w zataczniku do zarzadzenia Wojewody Wielkopolskiego nr 95/2019 z 28 lutego 2019 1.
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W kwestii opinii i wnioskéw konsultanta wojewodzkiego w dziedzinie geriatrii'®
zgtaszanych do planéw na lata objete kontrolg oraz korespondencji prowadzone;
z konsultantem w ww. zakresie, Zastepca Dyrektora Oddziatu wskazata m.in.,
ze Oddziat nie prowadzit korespondencji dotyczacej planowania $wiadczen
w zakresie geriatrii. Rdwniez konsultant wojewodzki nie zgtaszat do WOW NFZ
opinii i wnioskdéw dotyczacych planowania i realizacji Swiadczen z zakresu
geriatrycznej opieki medycznej. Dyrektor Oddziatu podata, Ze inicjatywa wspotpracy
z oddziatami wojewodzkimi NFZ lezata w obszarze bezposrednich dziatan
konsultanta wojewddzkiego; zidentyfikowane przez niego problemy winny
wyznaczac¢ kierunek ewentualnych zmian. Oddziat z wiasnej inicjatywy w 2014 r.
zwrocit sie do dwczesnego konsultanta wojewddzkiego o zajecie stanowiska
i wsparcie dziatan WOW NFZ w zakresie opracowania planu zabezpieczenia
$wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju LSZ na 2015 r., wobec nieotrzymania
ww. informacji Oddziat nie inicjowat wspotpracy z wojewddzkim konsultantem
w dziedzinie geriatrii.

(akta kontroli: 4-6, 60-64, 194-195)

Udziat Srodkéw zaplanowanych przez WOW NFZ na $wiadczenia geriatryczne
w ambulatoryjnej opiece specjalistycznej (AOS) w planowanych kosztach Swiadczen
w odpowiednich rodzajach ogo6tem, w okresie objetym kontrolg (ogdtem
w wojewodztwie) wyniost:

- w AOS wedtug punktoéw rozliczeniowych w 2017 r. 0,065%, w 2018 r. 0,078%,
w 2019 r. 0,096%, w 2020 r. 0,069%, w 2021 r. 0,074%, a w ujeciu wartosciowym
(z}) odpowiednio: 0,056%, 0,073%, 0,093%, 0,065%, 0,070%;

- w LSZ wedtug punktéw rozliczeniowych w 2018 r. 0,100%, w 2019 r. 0,107%,
w2020 r. 0,113%, w 2021 r. 0,136%, a w ujeciu wartosciowym odpowiednio:
0,087%, 0,091%, 0,097%, 0,110%.

(akta kontroli: 158-159, 161-165, 220-231)

Swiadczenia w rodzaju LSZ z zakresu geriatrii, zostaty w 2017 r. (styczen-wrzesien)
zaplanowane na poziomie 48 452 punktdw rozliczeniowych (2519504 z).
W zwigzku ze zmianami wprowadzonymi od 1 pazdziernika 2017 r., Swiadczenia
opieki zdrowotnej - realizowane przez dwdch Swiadczeniodawcdw - byly
finansowane w formie ryczattu w systemie. Ze wzgledu na fakt, ze Swiadczenia LSZ
z ww. zakresu od tego czasu byty finansowane w formie ryczattu systemu
zabezpieczenia, nie ma mozliwosci przedstawienia warto$ci zaplanowanych dla
catego 2017 r. oraz wartosci zakontraktowanych Swiadczen geriatrycznych.

(akta kontroli: 158-160, 161-165, 220-231, 382, 719-721)

Swiadczenia w rodzaju AOS z zakresu geriatrii, zostaly:

—w 2017 r. zaplanowane na poziomie 102206 punktéw rozliczeniowych
(i zakontraktowane ze S$wiadczeniodawcami'®), a planowany koszt wyni6st
309 464,26 zt;

—w 2018 r. zaplanowane na poziomie 438517 punktow rozliczeniowych
(zakontraktowano ze Swiadczeniodawcami 436 279,5017), a planowany koszt
wynidst 436 493,49 zt'8;

—w 2019 r. zaplanowane na poziomie 612255 punktéw rozliczeniowych
(zakontraktowano ze $wiadczeniodawcami 600 365'%), a planowany koszt
wynidst 610 514,90 zi20;

5 0d 1 stycznia 2019 r. do 15 kwietnia 2021 r. w wojewodztwie wielkopolskim stanowisko konsultanta wojewddzkiego
w dziedzinie geriatrii pozostawato nieobjete.

16 Szesciu wiadczeniodawcow.

17 Dziewigciu $wiadczeniodawcow, z tego jeden rozliczajacy sie od 1 pazdziemika 2017 r. w formie ryczattu psz.

18 434 337,20 zt wg uméw ze $wiadczeniodawcami.
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—w 2020 r. zaplanowane na poziomie 433424 punktéw rozliczeniowych
(zakontraktowano ze $wiadczeniodawcami 426 9382"), a planowany koszt
wyniost 431 990,11 zf22;

—w 2021 r. zaplanowane na poziomie 437 782 punktow rozliczeniowych
(zakontraktowano ze $wiadczeniodawcami 215 8442%), a planowany koszt
wynidst 441 492 zt24,

(akta kontroli: zat. 163-165)

W badanym okresie wysoko$¢ planowanych srodkéw na Swiadczenia geriatryczne w
rodzaju AOS byla zmienna i w odniesieniu do roku poprzedniego w 2018 r.
iw2019r. byta wyzsza odpowiednio o 326,86%% i 0 37,61% (wedtug punktow
rozliczeniowych) oraz o 40,35% i 37,81% (w ujeciu wartoSciowym — PLN),
aw 2020 r. nizsza o 28,89% (wedtug punktow rozliczeniowych) i 28,98% (w ujeciu
wartosciowym — PLN).

(akta kontroli: 163-165, 232)

Swiadczenia z zakresu geriatrii w rodzaju AOS - poradnie w latach 2017-2021
(I kwartat) zakontraktowano u dziewigciu $wiadczeniodawcow?s, ktorzy Swiadczyli
ustugi na terenie szesciu z 35 powiatdw?” oraz dwdch realizujacych $wiadczenia
w rodzaju leczenie szpitalne na terenie dwdch powiatow2s,

(akta kontroli: 22-23, 161-169)

Liczba pacjentdw, ktérym udzielono Swiadczen z zakresu geriatrii w wojewddztwie
wielkopolskim wyniosta w 2017 r. 2073, w 2018 r. 2168, w 2019 r. 2605, w 2020 r.
2180, a w okresie styczen — marzec 2021 r. 534 .

(akta kontroli: 143-144, 158)

Liczba uprawnionych do $wiadczen (osoby w wieku powyzej 60 roku zycia) wynosita
w wojewddztwie wielkopolskim w 2017 r. 731 067, w 2018 r. 751 431, w 2019 r.
770 388, w 2020 r. 783 468, w pierwszym kwartale 2021 r. 815 255.

Liczba uprawnionych do $wiadczer (osoby w wieku powyzej 60 roku zycia) byta
w latach 2017-2021 (I kwartat) najwyzsza w Poznaniu i powiecie poznarnskim
(odpowiednio 136 tys.—143 tys. i 64 tys.- 76 tys.), a najnizsza w powiecie
miedzychodzkim (8 tys.).

(akta kontroli: 67-68, 150-152, 158-164)

Liczba pacjentow z terenu wojewddztwa wielkopolskiego, ktérym udzielono
Swiadczen z zakresu geriatrii wyniosta w 2017 r. 2118, w 2018 r. 2194, w 2019 r.
2615, w 2020 r. 2191, aw | i Il kwartale 2021 r. 977.

Ze $wiadczen geriatrycznych w rodzaju LSZ, w okresie objetym kontrolg skorzystato
w wojewodztwie wielkopolskim odpowiednio 1040, 957, 993, 752, 112 pacjentéw,
a w rodzaju AOS odpowiednio 1037, 1240, 1818, 1532, 422 pacjentow.

Sposréd uprawnionych do $wiadczen w zakresie geriatrii (osoby powyzej 60 roku
zycia) z terenu wojewddztwa wielkopolskiego ze $wiadczen geriatrycznych

19 Dziewieciu $wiadczeniodawcdw, z tego jeden rozliczajacy sie od 1 pazdziemika 2017 r. w formie ryczattu psz.

20 508 573,41 zt wg umow ze $wiadczeniodawcami.

2! Dziewieciu $wiadczeniodawcdw, z tego jeden rozliczajacy sie od 1 pazdziemika 2017 r. w formie ryczattu psz.

22425 082,52 zt wg umdw ze $wiadczeniodawcami.

2 Wedtug stanu na 30 czerwca 2021 r., dziewieciu $wiadczeniodawcow, z tego jeden rozliczajacy sie od 1 pazdziernika
2017 r. w formie ryczattu psz.

24 Stan na 30 czerwca 2021 r., zt wg uméw ze $wiadczeniodawcami.

25 W 2017 r. w zwigzku ze zmiang finansowania $wiadczen zdrowotnych (ryczalt PSZ od 1 pazdziernika 2017 r.) nastapita
zmiana wyceny punktu rozliczeniowego, co wptynefo na ich zwielokrotnienie.

% 7 tego u trzech od 1 wrzesnia 2018 r.

21 Powiaty: gnieznieniski, Konin, ostrowski, Poznan, poznanski, ztotowski.

2 Powiaty: gnieznieniski, ostrowski.
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w zakresie AOS i LSZ skorzystato w Wielkopolsce, w poszczegolnych latach
objetych kontrola, odpowiednio 0,28%, 0,28%, 0,33%, 0,27% i 0,06%.

W stosunku do roku poprzedniego liczba pacjentow, ktérym udzielono Swiadczen
geriatrycznych w rodzaju LSZ byta nizsza o 7,98% w 2018 r., w 2019 r. nastapit
wzrost 0 3,76%, a w 2020 r. spadek 24,27%. W przypadku $wiadczen
geriatrycznych w rodzaju AOS w 2018 r. nastapit wzrost liczby pacjentéw o 19,58%,
w 2019r. 0 46,61%, a w 2020 r. (I kwartat) liczba pacjentéw byta nizsza o 15,73%.

(akta kontroli: 145, 158, 172-179, 232, 234-235)

W poszczegoinych latach objetych kontrolg najwieksza liczba oséb skorzystata ze
Swiadczen geriatrycznych w miescie Poznan (odpowiednio 855, 856, 854, 596
i 222), a najmniej w Koninie (57 w 2018 r., a w kolejnych latach 98, 68 i 27).

(akta kontroli: 144)

W badanym okresie liczba udzielonych w Wielkopolsce osobom w wieku powyzej
60 roku zycia $wiadczen geriatrycznych w rodzaju AOS wyniosta w 2017 r. 2728,
w2018 r. 3633, w 2019 r. 5860, w 2020 r. 4122 i 1503 w 2021 r. (I potrocze),
a liczba udzielonych $wiadczen przypadajacych na 10 tys. uprawnionych z terenu
wojewodztwa wielkopolskiego wyniosta odpowiednio: 37, 48, 76, 53 i 18.

W badanym okresie liczba udzielonych w Wielkopolsce osobom w wieku powyze;
60 roku zycia $wiadczen geriatrycznych w rodzaju LSZ wyniosta w 2017 r. 1220,
w 2018 r. 1101, w 2019 r. 1207, w 2020 r. 821 i 304 w 2021 r. (I pétrocze), a liczba
udzielonych $wiadczen przypadajacych na 10 tys. uprawnionych z terenu
wojewoddztwa wielkopolskiego wyniosta odpowiednio: 17, 15, 16, 10 i 4.

(akta kontroli: 150-152, 170-171, 233)

W zwigzku z realizacjg $wiadczen geriatrycznych w rodzaju LSZ w dwéch powiatach
wojewddztwa wielkopolskiego, wykonanie uméw o udzielanie ww. $wiadczen
wyniosto tacznie w latach 2017-2021 (I potrocze) 15 115 384,46 zt (liczba Swiadczen
4653), z tego w powiecie gnieznienskim odpowiednio 8 568 035,57 zt (liczba
Swiadczen 2821), a w powiecie ostrowskim odpowiednio 6 547 348,89 zt (liczba
Swiadczen 1832).

W powiecie gnieznienskim w stosunku do roku poprzedniego liczba udzielonych
Swiadczen w 2018 r. zmniejszyta sie o 11,72% (w ujeciu wartoSciowym nastapit
spadek o 7,84%), w 2019 r. odnotowano wzrost liczby $wiadczen o 14,53%
(w ujeciu warto$ciowym wzrost 0 33,24%), a w 2020 r. liczba udzielonych $wiadczen
zmniejszyta sie 0 37,52% (w ujeciu wartosciowym nastapit spadek o0 25,23%).

W powiecie ostrowskim w stosunku do roku poprzedniego liczba udzielonych
Swiadczen w 2018 r. zmniejszyta sie 0 6,87% (w ujeciu warto$ciowym nastapit
wzrost 0 3,01%), w 2019 r. odnotowano wzrost liczby $wiadczen o 2,82% (w ujeciu
warto$ciowym wzrost o 11,64%), a w 2020 r. liczba udzielonych $wiadczen
zmniejszyta sie 0 23,42% (w ujeciu wartoSciowym nastapit spadek 0 9,78%).

(akta kontroli: 161-165, 170-171, 233)

Liczba pacjentow, ktdrzy skorzystali ze Swiadczen geriatrycznych w rodzaju LSZ:

- W powiecie gnieznienskim wyniosta w 2017 r. 598, w 2018 r. 543, w 2019 r. 572,
w 2020 r. 421, w 2021 r. (do 30 czerwca) 112;

- W powiecie ostrowskim wyniosta w 2017 r. 442, w 2018 r. 414, w 2019 r. 421,
w 2020 r. 331, w 2021 r. (I kwartat) nie udzielono ww. Swiadczen.

W powiecie gnieznienskim w stosunku do roku poprzedniego liczba pacjentow,
ktérym udzielono $wiadczen geriatrycznych w rodzaju LSZ w 2018 r. zmniejszyta sie
09,20%, w 2019 r. odnotowano wzrost 0 5,34%, a w 2020 r. spadek 0 26,40%.



W powiecie ostrowskim w stosunku do roku poprzedniego liczba pacjentow, ktorym
udzielono Swiadczen geriatrycznych w rodzaju LSZ w 2018 r. zmniejszyta sie
0 6,33%, w 2019 r. odnotowano wzrost 0 1,69%, a w 2020 r. spadek o 21,38%.

(akta kontroli: 172-173, 234)

Dyrektor Oddziatu wyja$nita, ze brak realizacji $wiadczen w i pdiroczu 2021 r. przez
Zespdt Zaktadow Opieki Zdrowotnej Ostrow Wielkopolski zwigzany byt z epidemig
covid-19; na podstawie decyzji Wojewody Wielkopolskiego zapewniano tézka dla
pacjentow z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem wirusem. Z informacji
uzyskanych od tego $wiadczeniodawcy wynika, Ze rodziny pacjentéw 65+
odmawiaty Swiadczen w obawie przed zarazeniem SARS-CoV-2.

W zwigzku z realizacjq $wiadczen geriatrycznych w rodzaju AOS, w sze$ciu
powiatach wojewddztwa wielkopolskiego wykonanie uméw o udzielanie ww.
Swiadczen pod wzgledem wartosci i liczby Swiadczen wyniosto fgcznie w latach
2017-2021 (1 pétrocze):

- W powiecie poznanskim odpowiednio: 142 464,75 zti 1116 $wiadczen,

- w Poznaniu odpowiednio: 383 480,33 zt i 9600 Swiadczen,

- w Koninie odpowiednio: 56 302,17 zt i 674 Swiadczen,

- W powiecie ztotowskim odpowiednio: 267 583,73 zt i 2649 Swiadczen,

- W powiecie gnieznienskim odpowiednio: 31 559,12 zti 855 Swiadczen,

- w powiecie ostrowskim odpowiednio: 132 420,82 zti 2952 $wiadczen.

W powiecie poznanskim, w stosunku do roku poprzedniego, warto$¢ udzielonych
Swiadczen AOS w zakresie geriatrii w 2018 r. zmniejszyta sie o 8,71%, w 2019 .
030,21%, a w 2020 r. o 35,67%. Liczba $wiadczen, w stosunku do roku
poprzedniego) w 2018 r. spadta o 16,14%, w 2019 r. 0 29,02%, a w 2020 r.
0 40,89%.

W Poznaniu, w stosunku do roku poprzedniego, warto$¢ udzielonych $wiadczen
AOS w zakresie geriatrii w 2018 r. i w 2019 r. wzrosta odpowiednio o 16,14%
12,88%, a w 2020 r. spadta o 39,02%. Liczba Swiadczen, w stosunku do roku
poprzedniego w 2018 r. wzrosta 0 9,90%, w 2019 r. 0 0,20%, a w 2020 r. spadta
0 45,25%.

W Koninie w stosunku do roku poprzedniego wartos¢ udzielonych swiadczen AOS
w zakresie geriatri w 2019 r. wzrosta o 106,47% (Swiadczenia realizowano od
2018r.), a w 2020 r. spadta o 31,34%. Liczba Swiadczen, w stosunku do roku
poprzedniego w 2019 r. wzrosta 0 82,98%, a w 2020 r. spadta 0 29,84%.

W powiecie zlotowskim w stosunku do roku poprzedniego wartos¢ udzielonych
Swiadczen AOS w zakresie geriatri w 2019 r. wzrosta o 339,55% ($wiadczenia
realizowano od 2018 r.), a w 2020 r. spadfa 0 13,18%. Liczba $wiadczen w 2019 r. ,
(w stosunku do roku poprzedniego) wzrosta 0 304,82%, a w 2020 r. 0 19,50%.

W powiecie gniezniefiskim w stosunku do roku poprzedniego warto$¢ udzielonych
$wiadczen AOS w zakresie geriatrii w 2018 r. i w 2019 r. wzrosta odpowiednio
0402,47% i 31,33%, a w 2020 r. spadta 0 62,98%. Liczba Swiadczen, w stosunku
do roku poprzedniego w 2018 r. wzrosta o 523,91%, w 2019 r. o 36,24%,
aw 2020 r. spadta 0 68,03%.

W powiecie ostrowskim w stosunku do roku poprzedniego warto$¢ udzielonych
Swiadczen AOS w zakresie geriatrii w 2019 r. wzrosta o 1328,22% (Swiadczenia
realizowano od 2018 r.), a w 2020 r. spadta o 24,74%. Liczba S$wiadczen,
w stosunku do roku poprzedniego w 2019 r. wzrosta 0 1092%, a w 2020 r. spadfa
021,95%.

(akta kontroli: 171, 234-235)



Zastepca Dyrektora WOW NFZ wskazata, ze wzrost liczby i wartosci udzielonych
Swiadczen w powiecie ztotowskim i powiecie ostrowskim wynikat z okresu
obowigzywania uméw na realizacje $wiadczen geriatrycznych w rodzaju AOS, ktdre
byly sprawozdane za okres czterech miesigcy w 2018 r. i 12 miesiecy w 2019r.

(akta kontroli: 229-231)

Liczba pacjentdw, ktorzy skorzystali ze Swiadczen geriatrycznych w rodzaju AOS:

- W powiecie gnieznienskim wyniosta w 2017 r. 22, w 2018 r. 47, w 2019 r. 87,
w 2020 r. 50, w 2021 r. (I kwartat) jeden;

- w powiecie ostrowskim wyniosta w 2018 r. 50, w 2019 r. 438, w 2020 r. 465,
w 2021 r. (I kwartat) nie udzielono ww. Swiadczen;

- w Poznaniu wyniosta w 2017 r. 855, w 2018 r. 856, w 2019 r. 854, w 2020 r. 596,
w 2021 r. (I kwartat) 222;

- W powiecie poznanskim wyniosta w 2017 r. 160, w 2018 r. 141, w 2019 r. 99,
w 2020 r. 55, w 2021 r. (I kwartat) 25;

- w Koninie wyniosta w 2018 r. 57, w 2019 r. 98, w 2020 r. 68, w 2021 r. (I kwartat)
27:

- w powiecie ztotowskim wyniosta w 2018 r. 89, w 2019 r. 242, w 2020 r. 298,
w 2021 r. (I kwartat) 147.

W powiecie gnieznienskim w stosunku do roku poprzedniego liczba pacjentdw,
ktorym udzielono Swiadczen geriatrycznych w rodzaju AOS w 2018 r. zwiekszyta sie
0 113,64%, w 2019 r. odnotowano wzrost 0 85,11%, a w 2020 r. spadek 0 42,53%.

W powiecie ostrowskim w stosunku do roku poprzedniego liczba pacjentow, ktorym
udzielono $wiadczen geriatrycznych w rodzaju AOS (udzielano ich od 2018 r.)
w 2019 r. zwiekszyta sie 0 776%, w 2020 r. odnotowano wzrost 0 6,16%.

W Koninie w stosunku do roku poprzedniego liczba pacjentow, ktdorym udzielono
Swiadczen geriatrycznych w rodzaju AOS ($wiadczen udzielano od 2018 r.)
w 2019 r. zwiekszyta sie 0 71,93%, w 2020 r. odnotowano spadek 0 30,61%.

W Poznaniu w stosunku do roku poprzedniego liczba pacjentéw, ktérym udzielono
Swiadczen geriatrycznych w rodzaju AOS w 2018 r. zwiekszyta sie o 0,12%,
w 2019 r. i 2020 r. odnotowano spadek odpowiednio 0 0,23% i 30,21%.

W powiecie poznanskim w stosunku do roku poprzedniego liczba pacjentow, ktdrym
udzielono $wiadczen geriatrycznych w rodzaju AOS w 2018 r. zmniejszyta sie
0 11,88%, w 2019 r. i 2020 r. réwniez odnotowano spadki odpowiednio 0 29,79%
i 044,44%.

W powiecie ztotowskim w stosunku do roku poprzedniego liczba pacjentow, ktérym
udzielono $wiadczen geriatrycznych w rodzaju AOS ($wiadczen udzielano
0d 2018 r.) w 2019 r. zwigkszyta si¢ 0 171,91%, w 2020 r. odnotowano wzrost
0 23,14%.

(akta kontroli: 172, 235)

Zadania zwigzane z analizq danych dotyczacych liczby osdb oczekujgcych
i monitorowaniem informacji o liczbie oczekujacych na udzielenie $wiadczenia opieki
zdrowotnej realizowat Wydziat Swiadczen Opieki Zdrowotnej (Dziat Analiz, Sekcja
Weryfikacji List Oczekujacych)?®. W okresie objetym kontrolg $redni czas

2 Zgodnie z Regulaminem Organizacyjnym Oddzialu wprowadzonym zarzadzeniem Dyrektora Oddziatu: nr 547/2016
z 21 listopada 2016 r. (zmieniajacym zarzadzenie nr 21/2015 z 20 marca 2015 r.) zadania pozostawaty w kompetencji Sekcji
Weryfikacji Raportow Dziatu Analiz w Wydziale Swiadczen Opieki Zdrowotnej, od 1 stycznia 2019 r. te zadania wykonywata
zgodnie z Regulaminem Organizacyjnym w brzmieniu wynikajacym z zarzadzen Dyrektora Oddziatu nr 1268/2018 r.
z 31 grudnia 2018 r., nr 228/2019 z 14 czerwca 2014 r., nr 591/2019 z 17 grudnia 2019 r., nr 343/2020 z 1 pazdziernika 2020 r.
i nr 527/2020 r. z 31 grudnia 2020 r. Sekcja Weryfikacji List Oczekujacych Dzialu Analiz w Wydziale Swiadczen Opieki
Zdrowotnej
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oczekiwania na $Swiadczenia w zakresie geriatri w rodzaju leczenie szpitalne
(przypadki pilne oraz przypadki stabilne) wynosit zero dni. Na wizyte w poradni
geriatrycznej - $wiadczenia AOS w zakresie geriatrii - (przypadki stabilne) dla catego
wojewodztwa wielkopolskiego w latach 2017-2021 $redni czas oczekiwania wynosit
odpowiednio (wedtug stanu na 31 grudnia w latach 2017-2020) 17, 11, 9, 8 i 6 dni
(w 2021 r. wedtug stanu na 31 marca).

W badanym okresie nastgpito skrocenie $redniego czasu oczekiwania
w wojewodztwie wielkopolskim na wizyte w poradni geriatrycznej (przypadki
stabilne), w 2018 r. w odniesieniu do roku poprzedniego o0 35%, w 2019 r. 18%,
aw2020r.0 11%.

Zmiany liczby miejsc w oddziatach szpitalnych przedstawiono w pkt 1.1. niniejszego
wystapienia pokontrolnego.

(akta kontroli: 26, 158-160, 717)

Dyrektor Oddziatu wyjasnita, ze na podstawie przeprowadzanych analiz w zakresie
oceny poziomu zabezpieczenia Swiadczen geriatrycznych, jak tez zgtaszanych
wnioskéw, Oddziat podejmowat decyzje w przedmiocie zasadno$ci
zakontraktowania wskazanych Swiadczen; dodata, ze od 2012 r. do Oddziatu
nie wptynat zaden wniosek dotyczacy zawarcia umowy w zakresie geriatria w trybie
geriatria- hospitalizacja, geriatra — hospitalizacja planowa, ani geriatria zespot opieki
dziennej.

(akta kontroli str. 367-371)

W dniu 26 czerwca 2017 r. Dyrektor Oddziatu ztozyta wniosek do Ministra Zdrowia
o wyrazenie opinii w przedmiocie kwalifikacji $wiadczeniodawcy SPZOZ
Wojewddzkiego Szpitala dla Nerwowo i Psychicznie Chorych ,Dziekanka”
im. A. Piotrowskiego w Gnieznie (z oddziatem geriatrycznym) do systemu
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej; Minister
Zdrowia pozytywnie zaopiniowat kwalifikacje w zakresie zaktadu leczniczego do
poziomu | stopnia systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen
opieki zdrowotne;.

W pismie nr DSOZ.401.1045.2017 z 29 czerwca 2017 r. Centrali NFZ, w zwigzku
zwejsciem w zycie systemu szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki
zdrowotnej zazadano przedstawienia danych o prowadzonych przez Oddziat
do czerwca 2017 r. postepowaniach konkursowych. W odpowiedzi na mail Centrali
NFZ z 5 lipca 2017 r. w sprawie przekazania danych, o ktérych mowa w pismie
z29 czerwca 2017 r. wskazano na koniecznos¢ zwrocenia szczegodlnej uwagi
na opieke geriatryczng. Pismem nr WSOZ-SSST.401.63.2017 z 6 lipca 2017 r.
Dyrektor Oddziatu informowata Departament Swiadczen Opieki Zdrowotnej Centrali
NFZ o przekazaniu informacji o planowanym ogtoszeniu konkursow ofert (wraz
zterminami) do Centrali NFZ; w odniesieniu do $wiadczen geriatrycznych
(hospitalizacja) podano, ktore placowki $wiadczg ustugi w tym zakresie;
poinformowano takze, ze Oddziat nie planuje ogtoszenia postepowania
konkursowego w sprawie zawarcia umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej
na $wiadczenia w ramach zakresu geriatria (we wszystkich trybach realizacji
Swiadczen).

W odpowiedzi na pismo z Ministerstwa Zdrowia z 10 czerwca 2020 r. dotyczace
zapewnienia dostepu do lekarza geriatry w obrebie miejsca zamieszkania Dyrektor
Oddziatu pismem nr WS0Z-SSS.401.1.8.2020 z 15 czerwca 2020 r. udzielit
odpowiedzi, opisujac sposob realizacji tej opieki na terenie Wielkopolski, wskazujac
m. in. liczbe postepowan konkursowych w zakresie geriatrii.
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W pismie WSOZ-SSS.401.1.9.2021 AOS.RPW/92992/2021.KA.2021 z 26 maja
2021 r. kierowanym do Ministerstwa Zdrowia udzielono odpowiedzi (na pismo
Ministerstwa z 24 maja 2021 r.) w kwestiach bedacych przedmiotem interpelacii
poselskiej w sprawie lekarzy geriatrow w powiecie koscianskim, wskazujac liczbe
lekarzy udzielajacych $wiadczen w tym zakresie, liczbe $wiadczeniodawcow tych
ustug, opisujgc sposob i stopien zapewnienia Swiadczen geriatrycznych; wskazano
m.in. na potrzebe rozwazenia ograniczenia dostepu do tozek internistycznych na
rzecz przeksztatcenia bazy t6zkowej w cze$¢ geriatryczna.

W pismie WSOZ-SSSZ.425.1.80.2021 z 17 maja 2021 r. do Ministerstwa Zdrowia
(odpowiedz na pismo Ministerstwa nr DLD.050.35.2021.AS z 6 maja 2021 r.),
dotyczacym interpelacji w sprawie mozliwosci utworzenia oddziatu geriatrycznego
w Krotoszynie Dyrektor Oddziatu poinformowata o dwoch podmiotach leczniczych
udzielajgcych swiadczen w zakresie geriatria — hospitalizacja, wskazata rowniez na
zabezpieczenie tego rodzaju $wiadczen dla mieszkancow potudniowej i pétnocno-
centralnej cze$ci Wielkopolski; podata, Ze nie przewiduje sie ogtoszenia postepowan
konkursowych, a przedstawiona statystyka Swiadczen zrealizowanych przez
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krotoszynie w | kwartale 2021 .
stuzy¢ miata wykazaniu, Ze potrzeby oséb starszych byly zabezpieczone. Nadto
Dyrektor wskazata warunki, jakie muszg zosta¢ spetione w celu uruchomienia
ewentualnej dziatalno$ci w zakresie poradni geriatryczne;.

(akta kontroli str. 629-693)

W  okresie objetym kontrolg kilka podmiotdw oraz jednostek samorzadu
terytorialnego zgtosito zainteresowanie $wiadczeniem ustug w zakresie geriatrii.

W odpowiedzi na propozycje $wiadczeniodawcy zawarcia umowy na Swiadczenia
geriatryczne na terenie powiatu pilskiego/ztotowskiego na 2017 r. Dyrektor Oddziatu
w pismie nr WSOZ-DKOS-SSS.4212.2017 z 7 lipca 2017 r. wskazata jakie byly
owczesne mozliwosci finansowania tego zakresu opieki medycznej, podajac,
iz umowy zawarte na ten rodzaj $wiadczen przedtuzono do 30 czerwca 2018 r.;
poinformowata o braku planu przeprowadzenia konkursu w powyzszym zakresie,
wskazata strone internetowq zawierajacq informacje o konkursach dla
Swiadczeniodawcow. W odpowiedzi na kolejne pismo tego podmiotu o rozpisanie
konkursu na poradnie geriatryczng w Ztotowie Dyrektor Oddziatu informowata
0 podtrzymaniu stanowiska wyrazonego w pi$mie z 7 lipca 2017 r.

Odpowiadajgc na pismo $wiadczeniodawcy z 30 czerwca 2017 r. 0 rozwazenie
konkursu na Swiadczenia poradni geriatrycznej w subregionie kaliskim, Dyrektor
Oddziatu pismem nr WSOZ-DKOS-SSS.4212.23.2017 z 25 lipca 2017r.
poinformowata o zabezpieczeniu $wiadczen w oparciu 0 umowy wieloletnie do
30 wrzesnia 2017 r.; dodata ponadto, ze przeprowadza analizy w zakresie potrzeb
zdrowotnych i podejmuje kroki w celu zabezpieczenia dostepnosci do $wiadczen
opieki zdrowotnej na terenie Wielkopolski, z uwzglednieniem mozliwosci
finansowych Oddziatu Funduszu.

W odpowiedzi na pismo z 12 marca 2018 r. w sprawie gotowosSci wziecia udziatu
przez Szpital Powiatowy w Ztotowie w konkursie na realizacje $wiadczen w zakresie
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej Dyrektor Oddziatu pismem nr WSOZ-DKOS-
SSS.4212.3,4.2018 z 17 kwietnia 2018 r. poinformowata, ze $wiadczenia zdrowotne
sq zabezpieczone w oparciu 0 umowy wieloletnie, ktorych okres obowigzywania
zostat wydtuzony do 30 czerwca 2018 r., oraz o planie podjecia decyzji
w przedmiocie dalszego zabezpieczania $wiadczen, w tym przeprowadzenie
ewentualnych konkursow uzupetniajacych.



W odpowiedzi na wnioski starosty powiatu szamotulskiego i dyrektora SP ZOZ
w Szamotutach z lutego 2018 r. dotyczace zakontraktowania dziatalnosci poradni
geriatrycznej w SP ZOZ w Szamotutach, Dyrektor Oddziatu w pismach odpowiednio
nr WSOZ-DKOS-SSS.425.PSZ.2018 z 1 marca 2018 r. i WSOZ-DKOS-
SSS.401.2018 z 7 marca 2018 r. wskazata w jaki sposéb byty zabezpieczone
te Swiadczenia przez innych Swiadczeniodawcow na terenie wojewodztwa
wielkopolskiego.

Odpowiedz nr WSO0Z-SSST.401.126.2018 z 6 listopada 2018 r. na pismo
Prezydenta Miasta Leszna w sprawie mozliwo$ci utworzenia poradni lub oddziatu
geriatrycznego na terenie \Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Lesznie
zawierata informacje m. in. o procedurze wynikajacej z przepiséw prawa oraz
o stanie ogtoszonych postepowan konkursowych, wskazujac, iz w tamtym okresie
$wiadczenia geriatryczne realizowane byly i finansowane w ramach umoéw
obowigzujacych do 30 czerwca 2021 r. Dyrektor podata takze, ze wysokos¢
tacznych zobowigzan Funduszu wynikajacych z zawartych ze $wiadczeniodawcami
umow nie moze przekroczy¢ wysokosci kosztow przewidzianych na ten cel w planie
finansowym Funduszu. Z zataczonego do pisma Prezydenta Leszna pisma czionka
zarzadu wojewddztwa wielkopolskiego wynikato, iz szpital w Lesznie nie byt
w 2018 r. przygotowany w zakresie kadrowym i lokalowym do utworzenia poradni
lub oddziatu szpitalnego. W konkursie na $wiadczenia w rodzaju opieka
ambulatoryjna przeprowadzonym w czerwcu 2018 r. dla subregionu leszczynskiego
nie wptynefa zadna oferta.

Pismem nr WS0Z-SSS.4212.3.2019 z 12 marca 2020 r. Dyrektor Oddziatu udzielita
odpowiedzi na pismo dyrektora Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki
Zdrowotnej w Szamotutach, ktéry deklarowat gotowo$¢ do rozpoczecia dziatalnoSci
w zakresie funkcjonowania poradni geriatrycznej w ramach SP ZOZ w Szamotutach;
Dyrektor wskazata, iz $wiadczenia tego rodzaju na terenie wojewddztwa
wielkopolskiego sg zabezpieczone w oparciu 0 umowy Wwieloletnie, z okresem
obowigzywania do 30 czerwca 2021 r.; podsumowata, ze nie ma przestanek do
ogtoszenia postepowania konkursowego, w celu zakontraktowania dodatkowych
Swiadczen geriatrycznych dla subregionu poznanskiego.

Dyrektor Oddziatu wyjasnita, ze wniosek SP ZOZ w Szamotutach rozpatrzono
negatywnie z powodu zabezpieczenia dostepnosci do Swiadczen na tym obszarze
kontraktowania — w subregionie poznarnskim byto sze$ciu $wiadczeniodawcdw oraz
z uwagi na mozliwos¢ realizacji przez nich $wiadczen na wyzszym poziomie,
bowiem poziom realizacji byt nizszy od zakontraktowanej wartoSci.

(akta kontroli: 197-198, 367-377, 694-716)

Zastepca Dyrektora ds. Medycznych podata, Ze przy opracowywaniu Planu zakupu
Swiadczen w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna Oddziat uwzgledniat
(w przypadku zasadno$ci) sktadane przez podmioty wnioski w sprawie ogtaszania
postepowan konkursowych na przyjetym obszarze kontraktowania.

(akta kontroli str. 1123-1131)

Odnosnie zgtaszania i uwzgledniania przy opracowywaniu planu zakupu $wiadczen
opinii lub wnioskdw konsultanta wojewodzkiego w dziedzinie geriatrii, Zastepca
Dyrektora Oddziatu wskazata, ze w latach objetych kontrolg WOW NFZ
nie prowadzit korespondencji z konsultantem wojewodzkim w dziedzinie geriatrii
w zakresie planowania przedmiotowych $wiadczen. Rodwniez konsultant wojewddzki
nie zgtaszat do tut. Oddziatu Funduszu opinii i wnioskéw dotyczacych planowania
i realizacji Swiadczen z zakresu geriatrycznej opieki medyczne;.



Dyrektor Oddziatu wyjasnita, ze nie inicjowano wspotpracy z konsultantem
wojewodzkim do spraw geriatrii, bowiem podjeta w 2014 r. préba uzyskania oceny
stanu zabezpieczenia opieki w wojewddztwie w 2014 r. nie przyniosta oczekiwanej
informacji, a nadto ze strony tego konsultanta nie wptyneto do Oddziatu zadne
zapytanie/wniosek/prosba dotyczaca przedstawienia danych funkcjonujacych
narynku ustug zdrowotnych realizatorébw S$wiadczen, ich potencjatu, pomimo
natozonego na konsultantow obowigzku sporzadzania rocznego raportu
dokumentujacego wykonanie zadan w zakresie obejmujgcym reprezentowang przez
nich dziedzine wiedzy.

(akta kontroli: 64, 194-195)

Wojewoda Wielkopolski podat, ze w okresie od 1 stycznia 2019 r. do 15 kwietnia
2021 r. stanowisko konsultanta wojewddzkiego w dziedzinie geriatrii byto
nieobsadzone; przestat sprawozdanie konsultanta wojewddzkiego za 2016 r.
Do kontroli nie przekazano innych sprawozdan konsultanta wojewddzkiego do
spraw geriatrii.

(akta kontroli: 4-6)

1.4 Postepowanie w sprawie zawarcia uméw o udzielanie Swiadczen, ktérych
przedmiotem byta geriatria-hospitalizacja3® bedace podstawg realizacji ww.
$wiadczen w badanym okresie zostato przeprowadzone przez Oddziat w 2011 r.
W jego wyniku zawarte zostaty umowy z dwoma Swiadczeniodawcami, zadna z ofert
nie zostata odrzucona. W marcu 2021 r. zostato ogtoszone, a nastepnie
uniewaznione kolejne postepowanie konkursowe w sprawie zawarcia umow
0 udzielanie $wiadczen w ww. zakresie na obszarze wojewodztwa wielkopolskiego
z wytgczeniem powiatu ostrowskiego3!. W ww. postepowaniu ztozona zostata jedna
oferta. Postepowanie zostato uniewaznione z powodu wystapienia istotnej zmiany
okolicznos$ci powodujacej, ze prowadzenie go lub zawarcie umowy nie lezato
w interesie ubezpieczonych, czego nie mozna byto wczeséniej przewidziec.

Swiadczenia geriatryczne w rodzaju AOS - $wiadczenia w poradniach byly od
2011 r. przedmiotem 20 postepowan konkursowych ogtoszonych przez Oddziat,
z ktorych 12 stanowito podstawe zawarcia umow obowigzujgcych w okresie objetym
kontrolg.

W latach 2018-2021%2 Oddziat prowadzit tacznie siedem postepowan o zawarcie
uméw w ww. zakresie, przy czym w jednym z nich3 nie zostata ztozona zadna
oferta (postepowanie uniewaznione). W toku postepowan, o ktérych mowa wyze;
nie zostata odrzucona zadna oferta spo$réd tacznie siedmiu ztozonych.
W ww. postepowaniach obszarem kontraktowania $wiadczen w zakresie geriatrii
byly subregiony, odpowiednio: kaliski, pilski i konifski, dla ktorych przeprowadzone
zostaly po dwa postepowania oraz leszczynski (postepowanie uniewaznione
z powodu braku ofert).

(akta kontroli: 27-31, 67-70, 153-154)

Dyrektor WOW wyjasnita, ze ogtaszajac kolejne postepowania konkursowe
w zakresie geriatri  Oddziat analizowat zgtoszone wnioski w  sprawie
zakontraktowania $wiadczen, natomiast gtownym determinantem, ktory miat wptyw
na decyzje ptatnika byt ewidentny brak zabezpieczenia $wiadczerr w danym
zakresie, w przyjetym przez WOW NFZ obszarze kontraktowania. Podstawowym
obszarem kontraktowania wskazanych Swiadczen byt obszar subregionu -

% Postepowanie nr 15-12-000846/SZP/03/1/03.4060.030.02/01

31 Postepowanie nr 15-21-000027/SZP/03/1/03.4060.030.02/01.

32 W 2017 r. postepowania nie byly prowadzone.

3 15-18-000292/A0S/02/1/02.1060.001.02/01 AOS $wiadczenia w poradniach —grupa powiatéw subregion leszczyniski.

13



w przypadku 12 postepowan na 20 ogtoszonych. Oddziat ogtaszajac postepowania
miat na wzgledzie zabezpieczenie Swiadczen na terenie kazdego z subregiondw
(przyjety poziom kontraktowania z uwagi na identyfikowany deficyt kadry
medycznej), ktore terytorialnie odpowiadaty bylym wojewodztwom. Dyrektor
Oddziatu wyjasnita, ze nie byto to rownoznaczne z pozostawieniem oséb 65+ bez
gwarantowanej $rodkami publicznymi opieki medycznej, bowiem w kazdym
z regiondw Wielkopolski $wiadczen odrebnych (umowy zawarte w poszczegéinych
rodzajach i zakresach $wiadczen) udzielajg lekarze podstawowej opieki medycznej,
lekarze specjali$ci, zagwarantowany jest dostep do podmiotow leczenia szpitalnego
- hospitalizacja, do $wiadczen innych anizeli catodobowe $wiadczenia szpitalne
typu ZOL/ZPO w zalezno$ci od schorzenia pacjenta.

(akta kontroli: 198, 201)

Szczegotowym badaniem objete zostaly trzy postepowania konkursowe34,
bedace podstawg  zawarcia  uméw  nr  150009135/02/1/0124/4/18/18,
nr 150000011/02/1/0106/3/18/18, nr 150000028/02/1/0162/1/18/18 na realizacje
$wiadczen geriatrycznych w rodzaju AOS - $wiadczenia w poradniach. Dziatania
Oddziatu w tym zakresie w 2018 r. regulowata Procedura konkursu ofert lub
rokowan prowadzonych na podstawie ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych, wprowadzona pismem Prezesa NFZ3%
w maju 2018 r. W obowigzujacym w 2018 r. dla postepowan objetych szczegbtowym
badaniem zarzadzeniu nr 18/2017DSOZ z 14 marca 2017 r.3¢ zawarto regulacje
m.in. w zakresie sposobu: przygotowania oferty, sktadania ofert, przeprowadzania
postepowania i wnoszenia srodkow odwotawczych. Zarzadzeniem nr 22/2018/DSOZ
Prezesa NFZ z 14 marca 2018 r. w sprawie okreslenia warunkdéw zawierania
i realizacji umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju ambulatoryjna
opieka specjalistyczna®” okreslone zostaty m.in. szczeg6towe warunki umow
0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej oraz uprawnienie dyrektora oddziatu NFZ
do podpisania umowy o udzielenie Swiadczen opieki zdrowotne;.

(akta kontroli str. 820-847, 866-900, 901-942, 943-984, 985-1026, 1027-1081)

Okreslenie przedmiotu zaméwien w badanych przypadkach ustalono we wniosku do
dyrektora Oddziatu o wyrazenie zgody na ogtoszenie postepowan w sprawie
zawarcia umow O udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej. Dokument ten
wskazywat m.in. przedmiot postepowania i zakres $wiadczen opieki zdrowotnej,
obszary, ktorych dotyczyto postepowanie wraz z uzasadnieniem ich wyboru, okres
obowigzywania umowy, warto§¢ przedmiotu zamodwienia, liczbe $wiadczen.
W zakresie Swiadczen geriatrycznych wskazano analize ich dostepno$ci w podziale
na subregiony wojewddztwa oraz zaplanowang, liczbe uméw, warto$¢ zamowienia,
liczbe jednostek rozliczeniowych i planowang wartos¢ zamdwienia dla kazdego
Z subregionow.

(akta kontroli str. 848-865)

Wszystkie trzy postepowania objete badaniem prowadzone byty zgodnie z zasadami
okre$lonymi w procedurze konkursu ofert; zgodnie z nig i z zarzadzeniem
nr 22/2018/DSOZ ogtoszono postepowania®, zarzadzeniami dyrektora Oddziatu
powotano komisje konkursowe, ogtoszono o rozstrzygnieciu postepowan,
protokofowano posiedzenia komisji (w tym z weryfikacji ofert i oceny kryteriow

¥15-18-000291/A0S/02/1/02.1060.001.02/01,15-18-000293/A0S/02/1/02.1060.001.02/01,15-18-00294/A0S/02/1/02.
1060.001.02/01,

% DS0Z.401.1115.2018, 2018.35409.GPO , dalej procedura konkursu ofert

3% zmienione zarzadzeniem nr 19/2017/DSOZ z 15 marca 2017 .

37 Dalej zarzadzenie nr 22/2018/DSOZ

3 na stronie internetowej oraz na tablicy ogtoszen w siedzibie Oddziatu
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wyboru ofert). Do sktadu kazdej komisji dyrektor Oddziatu zarzadzeniem powotata
m.in. 5 0séb posiadajacych tytut magistra pielegniarstwa, jedng posiadajgcq tytut
magistra farmacji i jedng posiadajaca tytut magistra fizjoterapii. W sktadach komisji
brak byto 0sdb posiadajacych wyzsze wyksztatcenie i tytut zawodowy magistra w
dziedzinie nauk prawnych lub ekonomicznych3. Przepis § 6 ust. 2 rozporzadzenia w
sprawie sposobu ogfaszania o postepowaniu w sprawie zawarcia umowy
o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, sktadanie ofert, powotywania
i odwotywania komisji konkursowej, jej zadan oraz trybu pracy wskazywat jedynie na
mozliwo$¢ zapewnienia (,dyrektor zapewnia w miare mozliwosci...”) w sktadzie
komisji 0sob posiadajacych co najmniej wyzsze wyksztatcenie i tytut zawodowy
magistra w dziedzinie nauk prawnych lub ekonomicznych.

(akta kontroli str. 719-721, 901-984, 985-1026, 1088-1118, 1123-1132, 1368-1373)

W kazdym z trzech postepowan ztozono po 1 ofercie, kazda z ofert bytla
przedmiotem posiedzen powotanych w Oddziale komisji konkursowych.
Oferty ztozone w objetych badaniem postepowaniach byly kompletne i spetniaty
wymogi udzielania $wiadczen, zgodnie z zatgcznikiem nr 2 okre$lajacym
szczegblowe kryteria wyboru ofert wraz z wyznaczajacymi je warunkami oraz
przypisang im warto$cig w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna (pkt 10 dla
geriatrii) rozporzadzenia w sprawie szczegdtowych kryteriow wyboru ofert
w postepowaniu w sprawie zawarcia umoéw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej0.
Potwierdzeniem weryfikacji oferentow we wszystkich trzech przypadkach byty
sporzadzone przez komisje protokoty weryfikacji, zawierajace odniesienia do
warunkéw wymaganych w zakresie sprzetu i aparatury medycznej, dostepnosci
badan lub procedur medycznych, warunkéw dodatkowo ocenianych i pakietu
onkologicznego*!.
Nie miaty miejsca przypadki modyfikacji ofert przez oferentow, wbrew zakazowi
wynikajacemu z § 5 ust. 1 rozporzadzenia w sprawie szczegdtowych kryteriow
wyboru ofert w postepowaniu w sprawie zawarcia uméw o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotne;j.
W badanych postepowaniach nie miaty miejsca przypadki odrzucenia ofert.
W Zzadnym z postepowan objetych badaniem nie wniesiono protestu do komisji
konkursowej, ani odwotania do dyrektora Oddziatu.

(akta kontroli str. 866-900, 901-1026, 1088-1118, 1368-1373)

We wszystkich postepowaniach objetych badaniem wartos¢ wskazana w informacji
0 rozstrzygnieciu postepowania i w wniosku o zawarcie umow byta zgodna z planem
postepowan konkursowych na 2018 r. Tres¢ umdw objetych badaniem odpowiadata
tej okreslonej w zataczniku nr 2 a do zarzadzenia 22/18/DSOZ Prezesa NFZ (wzor
umowy o udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju ambulatoryjna opieka
specjalistyczna).

(akta kontroli str. 71-74, 79-94, 848-865, 866-903, 945,987, 1082-1087, 1278-1281)

1.5. W okresie objetym kontrolg Oddziat realizowat 13 umoéw zawartych
ze Swiadczeniodawcami, migdzy innymi w zakresie geriatrii. Szczegdtowym
badaniem objeto 4 aneksy do umoéw na $Swiadczenia w rodzaju $wiadczenia

3 Zgodnie z przepisem § 6 ust. 2 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 22 grudnia 2014 r. w sprawie w sprawie sposobu
oglaszania o postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, sktadania ofert,
powotywania i odwotywania komisji konkursowej, jej zadan oraz trybu pracy (Dz. U. z 2018 r. poz. 1897) — uchylone z dniem
22 pazdziernika 2020 r.

40 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 5 sierpnia 2016 r. w sprawie szczegdlowych kryteriow wyboru ofert
W postepowaniu w sprawie zawarcia umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1372)

41 Zgodnie z przepisem §17 ust. 2 ww. rozporzadzenia
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA CZASTKOWA

ambulatoryjne2. W okresie zawierania aneksow obowigzywato zarzadzenie
nr 265/2015 Dyrektora Oddziatu z 10 sierpnia 2015 r. w sprawie Procedury
dokonywania zwiekszenn kwot zobowigzania Oddziatu Funduszu wobec
Swiadczeniodawcow z tytutu realizacji umow o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej, zgodnie z ktdrym (oraz zgodnie zregulaminem organizacyjnym
Oddziatu) zadania dotyczace przygotowania wniosku o zwigkszenie kwoty
zobowigzania Oddziatu wobec Swiadczeniodawcow realizacji umowy o udzielenie
$wiadczen opieki zdrowotnej wykonywat Wydziat Swiadczen Opieki Zdrowotne;.
Whioski o zawarcie aneksu zwigkszajgcego warto$¢ Swiadczen zawieraty dane
Swiadczeniodawcow, ktorych zwiekszenie miato objaC, kwote zwigkszenia oraz
okres objety zmiana. W okresie objetym kontrolg Oddziat przygotowat 8 wnioskéw o
zwigkszenie Swiadczen geriatrycznych w  rodzaju ambulatoryjna  opieka
specjalistyczna. Zawarcie anekséw objetych badaniem poprzedzito sporzadzenie
wnioskéw do Dyrektora Oddziatu*®. W celach okreslonych w obu  wnioskach
wskazano na sfinansowanie swiadczen udzielonych w danym okresie, a tym samym
poprawe dostepnosci Swiadczen w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna.
Whiosek z 20 wrzesnia 2018 r. dotyczyt zwigkszenia dla podmiotu $wiadczacego
ustugi w rodzaju AOS* o 84824 z# (o 922 pkt), wniosek
z 27 listopada 2019 r. dotyczyt zwiekszenia dla 3 podmiotow objetych badaniem na
kwote 6.242,94 zt (facznie o 6.432 punkty)4. Metodologie obliczania liczby
$wiadczen (punktéw objetych aneksem) i wartosci punktow zawieraty plany zakupu
$wiadczenn odpowiednio na rok 2018 (cena jednostkowa punktu dla umoéw
niewygasajacych — bez zmian w stosunku do IV kwartatu 2017 r., a warto$¢ umow
w rodzaju AOS zostata ustalona na poziomie symulacji wartosci uméw w rodzaju
AOS w IV kwartale 2017 r.) Zgodnie z zapisami w planie zakupu $wiadczen na
2019 r. w odniesieniu do podstawowych zakreséw Swiadczen podstawg ustalenia
byto zapewnienie rzeczywistej realizacji Swiadczen, nie wigkszej niz wartos¢é
umowy z 2018r., wg stanu na 1.10.2018 r., a w odniesieniu do Swiadczen
pierwszorazowych — zapewnienie rzeczywistej realizacji $wiadczen, nie mniejsze;
niz poziom umowy, wg stanu na 1.10.2018 .

(akta kontroli str. 358-364, 412-427, 503-529, 626-628, 1123-1127, 1327-1367)

W kazdym z aneksow objetych badaniem ustalono liczbe $wiadczen i cene za punkt
oraz warto$¢ kontraktu w okresie przewidzianym w aneksie do umowy. Potencjat
Swiadczeniodawcow nie byt weryfikowany z uwagi na fakt, iz aneksy dotyczyty
zaplaty za Swiadczenia zrealizowane. W okresie objetym kontrolg w przypadku
umow i aneksow objetych badaniem nie miaty miejsca nadwykonania.

(akta kontroli str. 358-364, 400-411, 412-427, 503-528, 1209-1246)

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

Proces udzielania $wiadczen byt zorganizowany w Oddziale w sposob prawidtowy.
Poprzez organizacje konkurséw na realizacje $wiadczen w zakresie geriatrii Oddziat
zapewnit dostep do nich na terenie 5 z 6 subregionéw. W kazdym roku objetym

42 aneks nr 43_ZW/8M z 20 wrze$nia 2018 r. (Poznanski Osrodek Specjalistycznych Ustug Medycznych), aneks nr /43_10M
z5 grudnia 2019 r. (Szpital Powiatowy im. A. Sokofowskiego w Ztotowie), aneks nr /43_10M z 5 grudnia 2019 r. (Szpital
Kliniczny Przemienienia Parnskiego UM im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu), aneks nr /43_10M z 5 grudnia 2019 r.
(Poznanskie Osrodek Specjalistycznych Ustug Medycznych)

43 Wniosek z 20 wrzesnia 2018 r. i z 27 listopada 2019 r. (za okres styczen — pazdziemik 2019 r.)

4 Poznanski Osrodek Specjalistycznych Ustug Medycznych

4 Szpital Kliniczny Przemienienia Panskiego Uniwersytetu im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu — zwigkszenie o 692 pkt,
705,84 zt, Szpital Powiatowy im. A. Sokotowskiego w Ztotowie zwiekszenie o 2.563 pkt, 2.614,26 zi, Poznanski O$rodek
Specjalistycznych Ustug Medycznych zwigkszenie o 3.177 pkt, 2.922,84 zt.
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Opis stanu
faktycznego

kontrolg miat miejsce wzrost zaréwno realizacji i wartosci $wiadczen, jak tez liczby
pacjentow, ktorzy skorzystali z udzielonych swiadczen (poza 2020 r. na co mogta
mie¢ wplyw epidemia covid-19). W kontrolowanym okresie Oddziat monitorowat
poziom wykonania uméw przez Swiadczeniodawcdw, co skutkowato pokryciem
kosztéw Swiadczen w wartosciach wykonanych. Miato miejsce rowniez skrocenie
Sredniego czasu oczekiwania na Swiadczenia geriatryczne w wojewodztwie
(przypadki stabilne) z 17 do 6 dni. NIK pozytywnie ocenia podjete przez Oddziat
dziatania majace na celu sfinansowanie wszystkich $wiadczen geriatrycznych,
rowniez z warunkach niskiej zgtaszalnosci pacjentow na wizyty. NIK zauwaza, ze na
realizacje zadan Oddziatu pozytywny wptyw mogtoby mie¢ nawigzanie wspotpracy
z konsultantem wojewddzkim, czy tez z innymi podmiotami posiadajacymi wiedze
0 mozliwo$ciach poszerzenia oferty w zakresie geriatrii.

2.Realizacja Swiadczen z zakresu geriatrii.

2.1. Wykonanie*¢ $wiadczen w rodzaju AOS z zakresu geriatrii przedstawiato si¢

nastepujgco:

— w 2017 r. wyniosto 45 279,46 punktow, 130 449,87 z}, co stanowito odpowiednio:
44% i 42% wartoSci planowanych?7;

— w 2018 r. wyniosto 196 697 punktow, 189 754,57 zt, co stanowito odpowiednio:
45% i 44% wartoSci planowanych?;

—w 2019 r. wyniosto 349 790,62 punktow, 346 976,97 zt, co stanowito 58%
warto$ci planowanych4®;

—w 2020 r. wyniosto 25124591 punktow, 250 108,05 zt, co stanowito 59%
warto$ci planowanych%?;

—w 2021 r. wedtug stanu na 30 czerwca 2021 r. wyniosto 98 760,10 punktow,
96 521,46 zt.

(akta kontroli: 163-164, 229-231, 235)

W badanym okresie wykonanie5! $wiadczen geriatrycznych w rodzaju AOS,
w odniesieniu do roku poprzedniego (w ujeciu wartosciowym) byto zmienne,
ti. w2018 r. i w 2019 r. wzrosto odpowiednio o: 45,46% i 82,86%, a w 2020 r. byto
nizsze 0 27,92%.

(akta kontroli: 163-164, 229-232)

Warto$¢ wykonanych Swiadczen w rodzaju LSZ z zakresu geriatrii, wyniosta
w2017 r. 3351622,26 zt, w 2018 r. 3 252 627,24 zt, w 2019 r. 3 997 920,59 =,
w 2020 r. 3 257 352,38 zt, a w | potroczu 2021 r. 1 255 861,98 zt.

Ze wzgledu na fakt, ze $wiadczenia LSZ z ww. zakresu od 1 pazdziernika 2017 r.
byly finansowane w formie ryczattu systemu zabezpieczenia, niemozliwe jest
przedstawienie dynamiki wykonania planu $wiadczen geriatrycznych (wedtug
wartosci umow) w zakresie LSZ. W badanym okresie wykonanie®2 $wiadczen
geriatrycznych w rodzaju LSZ w odniesieniu do roku poprzedniego byto zmienne,
tj. w 2018 r. wzrosto 0 267,38%53, w 2019 r. wzrosto 0 22,91%, a w 2020 r. byto
nizsze 0 23,50%.

(akta kontroli: 161-162, 229-231, 232)

46 Wedtug raportow rzeczywistych (bez btedoéw) od $wiadczeniodawcow.

47 Tj. wartoci uméw zawartych ze $wiadczeniodawcami wraz z ugodami.

48 Tj. wartosci umow zawartych ze $wiadczeniodawcami wraz z ugodami.

49 Tj. wartosci umow zawartych ze $wiadczeniodawcami wraz z ugodami.

5 Tj. warto$ci umoéw zawartych ze $wiadczeniodawcami wraz z ugodami.

51 Wedtug raportéw rzeczywistych (bez btedéw) od $wiadczeniodawcow.

52 Wedtug raportow rzeczywistych (bez btedéw) od Swiadczeniodawcow.

5 W 2017 r. w zwigzku z wprowadzeniem psz nastgpita zmiana wyceny punktu rozliczeniowego, co wplyneto na ich
zwielokrotnienie.
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W okresie objetym kontrola, w przypadku 2 $wiadczeniodawcow w rodzaju
lecznictwo szpitalne (w 2017 r.), miato miejsce wykonanie ustug w warto$ciach
nizszych niz wynikajace z umowy, tacznie o 4.873,44 zt: w jednym przypadku
warto§¢  niewykonania  wyniosta 603,20 zP%, w  przypadku drugiego
$wiadczeniodawcy niewykonanie wyniosto 4.270,24 z1%5.

(akta kontroli str. 383-386)

W przypadku S$wiadczen w rodzaju AOS w 2017 r. 6 Swiadczeniodawcow
nie wykonato Swiadczen o tacznej wartosci 179.070,67 zt, z zaplanowanych
w umowach 293.885,84 zI°6, co stanowito 60,9% warto$ci umoéw zawartych w tymi
Swiadczeniodawcami.

W przypadku $wiadczen w rodzaju AOS w 2018 r. 7 S$wiadczeniodawcow
nie wykonato Swiadczen o facznej wartosci 255.013,91 zt, z zaplanowanych
w umowach 353.253,67 zI7, co stanowito 72,2% warto$ci uméw zawartych w tymi
Swiadczeniodawcami.

W przypadku $wiadczen w rodzaju AOS w 2019 r. 8 Swiadczeniodawcow
nie wykonato Swiadczen o tacznej wartoSci 265.295,56 zt, z zaplanowanych
w umowach 573.298,83 zI%8, co stanowito 46,27% warto$ci umow zawartych w tymi
Swiadczeniodawcami.

W przypadku $wiadczen w rodzaju AOS w 2020 r. 7 $wiadczeniodawcow
nie wykonato $wiadczen o tacznej wartosci 180.046,12 zt, z zaplanowanych
w umowach 422.379,94 z%9, co stanowito 42,63% warto$ci uméw zawartych w tymi
Swiadczeniodawcami.

W przypadku $wiadczen w rodzaju AOS w okresie od stycznia do czerwca 2021 r.
6 Swiadczeniodawcow nie wykonato $wiadczen o tacznej wartosci 121.467,53 zi,
z zaplanowanych w umowach 187.682,88 zt, co stanowito 64,72% warto$ci uméw
zawartych w tymi Swiadczeniodawcami.

(akta kontroli str. 383-386)

Dyrektor Oddziatu wyjadnita, ze w przypadku braku realizacji przez
Swiadczeniodawce ustug wzywano podmioty do przestania raportow statystycznych,
w przypadku ich realizacji - do ztozenia wyjasnien oraz do podjecia wskazanych
Swiadczen; w przypadku braku realizacji Swiadczen prowadzone byto postepowanie
wyjasniajagce w celu ustalenia przyczyn. Z uzyskiwanych od Swiadczeniodawcow
wyjasnien wynika, ze gtownym powodem niesprawozdawania przez nich swiadczen
jest niezgtaszanie sie pacjentow na wizyty, co w efekcie skutkowato niewykonaniem
$wiadczen. Braku zgtaszania sie pacjentdw na wizyty — w opinii Dyrektor Oddziatu -
nalezy upatrywa¢ w korzystaniu przez pacjentéw geriatrycznych (borykajacych sie
zazwyczaj z szeregiem roznych schorzen) ze Swiadczen poradni specjalistycznych
ukierunkowanych na prowadzenie danego schorzenia lub w przypadkach choréb
przewlektych z ustug lekarza POZ w ramach kompleksowej koordynacji procesu
leczenia. Dyrektor dodata, ze Oddziat zauwazajgac potrzebe wzmocnienia wiedzy
seniorbw w obszarze opieki zdrowotnej i przekazania im informacji o oferowanych
Swiadczeniach gwarantowanych zrealizowat (od maja 2019 do sierpnia 2020 r.)
projekt pn. ,Dziatalno$¢ informacyjno-konsultacyjna poza siedzibg NFZ - ,NFZ

5 Wojewddzki Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych ,Dziekanka” im. A. Piotrowskiego w Gnieznie; warto$¢ w umowy
1.406.080 zt, faktycznie zrealizowano 1.405.478 zt, kwota niewykonania 603,20 zt

55 Zespdt Opieki Zdrowotnej Ostrow Wielkopolski; wartos¢ umowy 1.113. 424 z, faktycznie wykonano 1.109.153,76 zt, kwota
niewykonania 4.270,24 zt

5 Wartoci uméw i ugdd

57 Warto$ci umow i ugéd

% Warto$ci umow i ugéd

5 Wartosci uméw i ugdd



w pigutce”, ktory skierowany byt do grupy seniordw, a spotkania odbywaty sie
gtéwnie z klubach i kotach emerytdw oraz instytucjach Swiadczacych ustugi dla
seniorow.

(akta kontroli str. 373-377)

W kwestii wykonania w poszczegoinych latach $wiadczen w mniejszej liczbie niz
okreslone w umowach, Dyrektor Oddziatu wyjasnita, ze $wiadczenia w rodzaju
ambulatoryjna opieka specjalistyczna sg zabezpieczone w oparciu 0 umowy
wieloletnie, z okresem obowigzywania do 30 czerwca 2022 r., a umowy w rodzaju
leczenie szpitalne obowigzujg do 31 grudnia 2021 r.; wérdd podejmowanych dziatan
byto systematyczne monitorowanie realizacji uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej, a w przypadku braku realizacji $wiadczen — wyjasnianie przyczyn
ze Swiadczeniodawcami. Ponadto Zastepca Dyrekiora Oddzialu wskazata,
ze podmioty realizujg $wiadczenia w poradniach geriatrycznych, co potwierdzaty
sprawozdawane raporty statystyczne za poszczegdine okresy rozliczeniowe
(Swiadczenia w zakresie geriatrii zakres podstawowy i Swiadczenia pierwszorazowe
— zakres skojarzony) oraz przyjete zasady aneksowania uméw wieloletnich w latach
2017-2021, z ktorych wynika, ze u wszystkich realizatorow uméw w rodzaju AOS
w zakresie geriatrii (z wyjatkiem jednego®) nastapito obnizenie wartosci zawartych
kontraktow w tym okresie od 7,6% do 65,95%.

Korespondencja z piecioma $wiadczeniodawcami. dotyczaca obowigzku przesytania
raportow, zawierata kazdorazowo wyjasnienia dotyczace przyczyn braku realizacii
$wiadczen. Oddziat zobowigzywat podmioty do ich realizacji.

(akta kontroli str. 367- 373, 387-399, 1123-1131)

Zgodnie z regulaminem organizacyjnym  Oddziatu, zadania zwigzane
z monitorowaniem realizacji umow ze Swiadczeniodawcami wykonywat Wydziat
Swiadczen Opieki Zdrowotnej!, do ktérego obowiazkéw nalezalo m.in.
monitorowanie dostepnosci do $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie umdw, oraz
gromadzenie i przetwarzane informacji o $wiadczeniach. W wydziale sporzadzano
kwartalne zestawienia poziomu realizacji uméw, wg zakreséw S$wiadczen,
zuwzglednieniem  rodzaju  Swiadczen  sprawozdawanych,  gromadzono
i weryfikowano informacje o liczbie 0séb oczekujacych na udzielenie Swiadczen
opieki zdrowotnej i czasie oczekiwania. Na potrzeby monitorowania umoéw
sporzadzano m.in. zestawienia kwartalne z poziomu realizacji umow wg zakresow
Swiadczen, z uwzglednieniem rodzaju sprawozdawanych $wiadczen weryfikowano
i analizowano informacje o liczbie osob oczekujacych.

(akta kontroli: str. 261-364, 1250-1277)

Wydziat Swiadczer Opieki Zdrowotnej w okresie objetym kontrolg prowadzit
miesieczne (w 2017 r.) i kwartalne (w pozostatym okresie) analizy poziomu realizacii
Swiadczen (jakosciowe i iloSciowe)82, w odniesieniu do plandéw rzeczowo-
finansowych, stanowigcych zatgcznik do zawartych w Oddziale uméw. Na podstawie
obowigzujacego zarzadzenia nr 265/2015 Dyrektora Oddziatu® po dokonaniu analiz
Wydziat opracowywat wnioski do Dyrektora Oddziatu o sfinansowanie Swiadczen
medycznych udzielanych przez $wiadczeniodawcdw, na podstawie potwierdzonych
poziomdw realizacji $wiadczen.

(akta kontroli str. 400-519, 1247-1249, 1253)

8 Poznanski Osrodek Specjalistycznych Ustug Medycznych

61 Sekcja Planowania i Monitorowania w Wydziale

62 Na podstawie wzorcowego zakresu informacji zaakceptowanego przez Dyrektora Oddziatu przy pismie WS0Z.425.333.2015
6 Z 10 sierpnia 2015 r. w sprawie procedury dokonywania zwiekszen kwot zobowigzania Oddziatu Funduszu wobec
$wiadczeniodawcow z tytutu realizacji uméw o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotne;
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W okresie objetym kontrolg wystosowano réwniez do $wiadczeniodawcow
komunikaty:

-z 17 marca 2017 r. oraz pismo z 17 maja 2017 r. przypominajace
0 postanowieniach Ogdlnych warunkéw umoéw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej oraz o koniecznosci przestrzegania proporcjonalnego do uptywu czasu
sposobu podziatu ilosci kontraktowanych Swiadczen w sposob adekwatny do
okresow sprawozdawczych,

- z 23 lipca 2018 r. dla Swiadczeniodawcow realizujgcych swiadczenia w rodzaju
ambulatoryjna opieka specjalistyczna dotyczacy realizacji umowy ponizej wielkosci
kontraktu przy jednoczesnym zgtaszaniu kolejek oczekujgcych,

- Z 14 wrzesnia 2018 r. dla Swiadczeniodawcow w rodzaju ambulatoryjna opieka
specjalistyczna dotyczacy zapewnienia pacjentom pierwszorazowym dostepu
do swiadczen specjalistycznych.

(akta kontroli str. 1257-1260, 1274-1277)

Szczegotowym badaniem objeto sposéb monitorowania poziomu wykonania uméw

zawartych z 3 Swiadczeniodawcami:
L 66 67 | Szpitalem Klinicznym Przemienienia

Panskiego Uniwersytetu im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu®. W catym okresie
obowigzywania uméw Oddziat prowadzit analizy wykonania $wiadczen przez te
podmioty. Przy wykorzystaniu danych z systemu informatycznego KS-SIKCH
prowadzono analizy: liczby pacjentow, ktérym udzielono swiadczenia w poradniach
geriatrycznych, ze wskazaniem dalszego trybu postepowania, sredniej liczby porad
przypadajacej na 1 pacjenta oraz liczby udzielonych porad z podziatem na tryb
$wiadczenia (specjalistyczne oraz pierwszorazowe). Analizy stuzyly takze okresleniu
adekwatno$ci poziomu zabezpieczenia $wiadczen. Poziom kontraktowania uméw
(w zakresie $wiadczen specjalistycznych i pierwszorazowych) dla 3 podmiotow
objetych badaniem w 2020 r. wynikat z zatozen ustalonych w planie zakupu
Swiadczen w 2019 r., w oparciu o rzeczywiste wykonanie $wiadczen przez kazdego
ze Swiadczeniodawcowe®,

(akta kontroli str. 375-377, 389-392, 717-721, 722-734, 735-750, 770-785, 819)

Analizy  wskazywaly na  niewykonanie  przez  wymienionych  wyzej
3 $wiadczeniodawcdw w rodzaju AOS objetych badaniem $wiadczen w wielko$ciach
okreslonych w umowach na lata 2017-2021.

I B ° w 2017 r. nie wykonat 3,4% wartoéci umowy, w 2018 r.
warto$¢ umowy byta nizsza od tej z poprzedniego roku o 83%, niewykonanie
wyniosto ponizej 1 zt. W 2019 r. niewykonanie wyniosto 56,6% wartosci umowy,
aw 2020 r. 70,5 % warto$ci umowy, mimo obnizenia warto$ci umowy w stosunku do
2019 r. 0 ponad potowe (z 66.328,32 zt do 28.899,44 zt).

84 150009135/02/1/0124/4/18/18 (2018 r.) i 150009135/02/1/0131/4/19/19

8 NIK dokonata anonimizacji ze wzgledu na ochrone interesu przedsiebiorcy (art. 5 ust. 2 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o
dostepie do informacji publicznej (Dz. U. z 2020 r. poz. 2176 ze zm.).
66 150009178/02/1/0428/0/17/17

67 NIK dokonata anonimizacji ze wzgledu na ochrone interesu przedsigbiorcy (art. 5 ust. 2 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o
dostepie do informacji publicznej (Dz. U. z 2020 r. poz. 2176 ze zm.).

88 150000067/02/1/0429//0/117/17

8 Zgodnie z algorytmem JEZELI wykonanie (>=85%I<100%);(<85%I>50%TQ BEZ ZMIAN%);(<50%T050%)

0 NIK dokonata anonimizacji ze wzgledu na ochrone interesu przedsigbiorcy (art. 5 ust. 2 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o
dostepie do informacji publicznej (Dz. U. z 2020 r. poz. 2176 ze zm.).

20



O 7' w 2018 . nie wykonat 73,4% wartosci umowy, mimo tego w 2019 .
warto$¢ umowy wyniosta 183% tej z poprzedniego roku, a niewykonanie wyniosto
ponizej 77,3% zt. W 2020 r. zwigkszono kwote umowy o0 26% w stosunku do roku
poprzedniego, a niewykonanie wyniosto 72% wartoSci umowy.

Szpital Kliniczny Przemienienia Panskiego Uniwersytetu im. K. Marcinkowskiego
w Poznaniu nie wykonat w 2017 r. $wiadczen w rodzaju AOS o wartosci 94,5%
wartosci umowy z tym podmiotem, w 2018 r. nie wykonat 92% umowy, w 2019 r.
nie wykonat 82,55% wartosci umowy, a w 2020 r. nie wykonat 86% warto$ci umowy.

(akta kontroli str. 383-386, 719-784)

Ustalanie wartosci uméw w zakresie geriatrii odbywato sie na zasadach zapisanych
w planach zakupéw $wiadczen na lata 2017, 2018, 2019, 2020 i 2021.
W Planie zakupu $wiadczen na 2017 r. zawarto zasade, zgodnie z ktdrg
w przypadku realizacji $wiadczen przekraczajacej 90% wartosci okre$lonej facznie
dla wszystkich rodzajéw $wiadczen dla danego Swiadczeniodawcy w okresie
od stycznia do kwietnia br. wartos¢ umowy od 1 lipca 2017 r. do 30 wrze$nia 2017 .
stanowi¢ bedzie 2 warto$ci pierwotnej umowy, tj. wartosci umowy obowigzujace;
w okresie od 1.01.2017 r. do 30.06.2017 r. W okresie rozliczeniowym od 1.10.2017
r.do 31.12.2017 r. podstawe ustalenia wartosci umowy na IIl kwartat 2017 r. stanowi
wielkos¢  $Srodkéw finansowych umowy ustalona ze $wiadczeniodawcy
na lll kwartatbr. Po  wprowadzeniu zmian wynikajacych z  zarzadzenia
nr62/2017/DSOZ Prezesa NFZ. W okresie styczen — czerwiec 2018 r. wartos¢
uméw w rodzaju AOS w planie zakupu Swiadczen zostata ustalona na poziomie
symulacji wartoéci w rodzaju AOS w IV kwartale 2017 r. W okresie od 1 lipca do
31 grudnia 2018 r. propozycja finansowa odpowiadata pierwotnej wartosci umoéw
z | potrocza 2018 r. symulowanej za okres 6 miesiecy. W 2019 r. w planie zakupu
Swiadczen zawarto zasade, wg ktorej w odniesieniu do podstawowych zakreséw
Swiadczen i $wiadczen pierwszorazowych warto$¢ umowy miata zapewni¢
rzeczywistg realizacie $wiadczen, nie wiekszg niz warto$¢ umoéw roku 2018
(wg stanu na 1.10.2018 r.). W planie zakupu $wiadczen na 2020 r. zawarto zasade
zapewnienia finansowania w oparciu o wartos¢ umoéw okreslong na IV kwartat
2019 r. z uwzglednieniem poziomu realizacji w | pétroczu 2019 r. i z jednoczesng
symulacjq tych wartosci na okres 12 miesiecy. Przyjeto nastepujace progi ustalenia
wartosci umow w zaleznosci od poziomu ich realizacji: jesli poziom realizacji umowy
w | pétroczu 2019 r. jest wigkszy lub rowny 85% i jest mniejszy lub réwny 100%,
to propozycja planu finansowego w odniesieniu do tego zakresu na 2020 r.
odpowiada 100% warto$ci umowy w tym zakresie za IV kwartat 2019 r. z symulacjg
na 12 miesiecy. Je$li wykonania umowy w | pétroczu 2019 r. byty mniejsze lub
rowne 85% i wieksze lub réwnie niz 50% to propozycja planu rzeczowo-finansowego
w odniesieniu do tego zakresu na 2020 r. odpowiadata pozimowi jego wykonania
w | potroczu 2019 r. w odniesieniu do warto$ci umowy ustalonej na IV kwartat
2019 r. (symulowanej na 12 miesiecy). Jesli wykonanie umowy w | pétroczu 2019 r.
byto mniejsze niz 50%, ale wigksze niz 0 to propozycja planu rzeczowo-finansowego
w odniesieniu do tego zakresu na rok 2020 miata wynosi¢ 50% wartosci umowy
w tym zakresie za IV kwartat 2019 r. (symulowanej na 12 miesiecy). Kontraktowanie
wg algorytmdéw zawartych w planach zakupu Swiadczen miato miejsce w przypadku
umoéw objetych szczegotowym badaniem. Na 2021 r. przyjeto zasade zapewnienia
finansowania w oparciu o przyjete do obliczer warto$ci umowy z grudnia 2020 r. (po
uwzglednieniu zmian).

" NIK dokonata anonimizacji ze wzgledu na ochrone interesu przedsigbiorcy (art. 5 ust. 2 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o
dostepie do informacji publicznej (Dz. U. z 2020 r. poz. 2176 ze zm.).
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(akta kontroli str. 1474-1623)
Jak wyjasnita Zastepca Dyrektora Oddziatu, przyjecie jako podstawy ustalania
planéw rzeczowo-finansowych warto$ci uméw za grudzien 2020 r. spowodowane
bylo brakiem mozliwosci dokonania prawidtowej oceny poziomu realizacji
Swiadczen, ze wzgledu na ograniczong zgtaszalno$¢ sie pacjentow do poradni,
z powodu zagrozenia epidemicznego covid-19. Brak sprawozdawczo$ci z tytutu
realizacji Swiadczen pierwszorazowych mogt by¢ wynikiem obawy przed transmisjg
zakazenia covid-19, dodatkowo nie byto mozliwosci korzystania z udzielania
Swiadczen za pomocg systemow teleinformatycznych lub innych systemow
taczno$ci  (mozliwosci realizacji teleporady wytacznie w przypadku pacjenta
bedacego w ciggtosci leczenia). Dodata, ze wypracowane zatozenia miaty na celu
efektywne gospodarowanie Srodkami oraz przeciwdziatanie ograniczeniu
dostepnosci $wiadczen. Wskazata rowniez na ograniczong liczbe lekarzy
specjalistow w dziedzinie geriatrii oraz brak mozliwosci zabezpieczenia Swiadczen
dla kazdego powiatu, stad w interesie ubezpieczonych i ptatnika byto stworzenie
mozliwosci realizacji Swiadczen w wigkszej liczbie niz wskazywatby poziom
realizacji.
(akta kontroli str. 1123-1129)
W celu ustalenia przyczyn braku sprawozdan z realizowanych $wiadczen
pierwszorazowych przez dwoéch pierwszych swiadczeniodawcow w 2021 r. Oddziat
prowadzit postepowania wyjasniajace; w ich wyniku ustalono, iz oba podmioty
nie wykonywaty Swiadczen pierwszorazowych z powodu niezgtaszania sie nowych
pacjentéw na wizyty w tym czasie.
(akta kontroli str. 367-373, 389-392, 719-819, 1253)

Dyrektora Oddziatu wyjasnita, ze nie prowadzono postepowan wyjasniajacych
w sprawie realizacji Swiadczen geriatrycznych ponizej zakontraktowanej wartoSci
zuwagi na brak osob oczekujgcych na Swiadczenie w kategorii medycznej
,przypadek pilny” oraz wystepowanie pojedynczych 0s6b oczekujgcych
na udzielenie Swiadczenia w kategorii przypadek stabilny, jak rowniez z uwagi
na sprawozdawanie przez $wiadczeniodawcow zardwno w zakresie podstawowym
(Swiadczenia w zakresie geriatrii) jak i skojarzonym (Swiadczenia w zakresie geriatrii
— $wiadczenia pierwszorazowe) w raportach statystycznych. Swiadczeniodawcy
zgodnie z § 20 i § 21 ogdinych warunkéw uméw mieli mozliwo$¢ ztozenia wniosku
celem dokonania zmian w umowach, polegajacych na zwigkszeniu kwoty
zobowigzania ustalonej dla jednego lub kilku rodzajéw $wiadczen i jednoczesnym
zmniejszeniu kwoty zobowigzania za ten kwartat ustalonej dla pozostatych rodzajow
$wiadczen lub zmiany zawartej umowy, polegajacej na zwiekszeniu kwoty ustalone;
dla jednego lub kilku zakresow Swiadczen przy jednoczesnym zmniejszeniu kwoty
zobowigzania za ten kwartat, ustalonej dla pozostatych zakresow swiadczen.

(akta kontroli str. 367-377, 1123-1131, 1250-1252)

Raporty statystyczno- medyczne przesytane przez $wiadczeniodawcow podlegaty
automatycznej walidacji, zdefiniowanej przez Centrale NFZ, na podstawie regut
walidacji wdrozonych do funkcjonujacego w Oddziale systemu informatycznego.
Pozytywna walidacja raportéw skutkowata importem do systemu informatycznego,
ktéry automatycznie weryfikowat je po zaimportowaniu. Dyrektor Oddziatu wyjasnita,
ze po zakonczeniu okresu rozliczeniowego przeprowadza sie weryfikacje wsteczna,
obejmujacq wszystkie raporty statystyczne, w oparciu o aktualne na dzien tej
weryfikacji parametry.

W instrukcji oprogramowania (modut 34), w zataczniku nr 3 ,Opis probleméw
walidacji (importu) komunikatow statystycznych” zestawiono reguty walidacji danych
zawartych w sprawozdaniach nadsytanych przez wszystkich $wiadczeniodawcow;
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instrukcja uzytkownika systemu zawierata m.in. liste kodow btedéw wraz z opisem
genezy btedu. Weryfikacja centralna (procedura podstawowa i kontrolna) oraz
funkcjonujgca w Oddziale procedura sprawdzen sprawozdan dziataty w oparciu
o macierze weryfikacyjne, wskazujace zakres lub pare: zakres —Swiadczenie,
podlegajace weryfikacji, pozwalajace na wykazanie btedéw w przesytanych przez
$wiadczeniodawcdw sprawozdaniach. Nie ustalono odrebnych regut dla weryfikacii
i walidacji danych dotyczacych $wiadczen geriatrycznych.

(akta kontroli str. 365-366, 376-377, 530-591)

Jak wynika z raportow sprawdzen 3 $wiadczeniodawcow udzielajgcych $wiadczen
geriatrycznych objetych szczeg6towym badaniem’ w okresie objetym kontrolg
nie przestato raportow w zakresie podstawowym i skojarzonym, co Swiadczyto
o braku realizacji $wiadczen w okresach: czerwiec- wrzesien 2017 r., pazdziernik-
grudzien 2017 r., styczen 2018 r. kwiecien, maj i lipiec 2020 r. styczen, luty
i czerwiec 2021 r.73, drugi nie przestat raportow za wrzesien 2018 r., grudzien
2020 r. i styczen-kwiecien 2021 r.74, a trzeci za lipiec i grudzien 2017 r., luty 2018 r.
kwiecien, czerwiec i grudzien 2020 r., styczen, luty, kwiecien, maj i czerwiec
2021 r.75,

Jednym z parametréw raportéw tych Swiadczeniodawcow byta zgodnos¢ z umowa,
w okresie objetym kontrolg nie stwierdzono nieprawidtowosci w tym zakresie.

(akta kontroli: str. 1379-1384, 1385-1389)

Obowigzkiem $wiadczeniodawcy w ramach opieki geriatrycznej, na podstawie
przepisu § 3 ust. 1 pkt 2 oraz zatgcznika nr 3 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
w sprawie $wiadczenn gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego’®, jest
zapewnienie $wiadczenn psychologa, fizjoterapeuty i wykonywania badan
diagnostycznych u pacjentow hospitalizowanych. W okresie objetym kontrolg ustugi
w zakresie leczenia geriatrycznego w rodzaju lecznictwo szpitalne $wiadczyty dwa
podmioty (Wojewddzki Szpital dla Psychicznie i Nerwowo Chorych ,Dziekanka”
im. A. Piotrowskiego w Gnieznie i Zespot Zaktadéw Opieki Zdrowotnej Ostréw
Wielkopolski). Przedstawiona do kontroli ocena spetniania wymagan dla realizacii
$wiadczen geriatrycznych przez oba podmioty wskazywata na zapewnianie opieki
psychologéw oraz fizjoterapeutdw, dokumentowanie przeprowadzania oceny
geriatrycznej przez lekarza geriatre lub zespdl konsultacyjny, dokumentowanie
przez tych Swiadczeniodawcow oceny stanu zdrowia kwalifikujacej do $wiadczen
fizjoterapeutycznych’” oraz prowadzenie dokumentacji dodatkowej — Kkarty
cato$ciowej oceny geriatrycznej, dotgczanej do historii choroby.”® Dyrektor Oddziatu
wyjasnita, Ze ocena potencjalu wykonawczego zawartego w systemie
elektronicznym KS-SIKCH oraz oceny struktury organizacyjnej obu podmiotow
leczniczych  wskazuje na realizowanie $wiadczen w zakresie geriatrii
z zapewnieniem dostepu do psychologa, fizjoterapeuty oraz z dostepem do badan
diagnostycznych. Dyrektor dodata, ze ocena geriatryczna pacjenta moze by¢
prowadzona nie tylko na oddziale geriatrycznym szpitala, lecz na kazdym innym
oddziale, w ktérym hospitalizowana jest osoba wymagajgca $Swiadczen

72 Swiadczeniodawcy dziatajgcy w oparciu o umowy nr:  150009135/02/1/0124/4/18/18 (w  2018r.)
i 150009135/02/1/0131/4/19/19, nr 150009178/02/1/0428/0/17/17 i nr 150000067/02/1/0429//0/17/17

73 $wiadczeniodawca dziatajacy na podstawie uméw: 150000050/02/1/0430/0/17/17 i 150000050/03/8/0019/0/17/21

7 $wiadczeniodawca dziatajacy na podstawie uméw: 150000028/02/1/0162/1/18/18 i 150000028/02/1/0166/1/19/19

75 $wiadczeniodawca dziatajacy na podstawie umowy nr 150003636/02/1/0134/0/12/16

6 Dz. U. 22021 r. poz. 290 ze zm.

7 Na podstawie skali VES-13 (skala zaadoptowana przez Zespdt Ekspertow ds. Gerontologii przy Ministerstwie Zdrowia.
Standardy postepowania w opiece geriatrycznej. Gerontologia polska. Zalecenia i standardy postepowania z 2013 r.

8 Wzory kart byly zgodne ze zatgcznikiem nr 11ai nr 11b do zarzadzenia nr 55/2021/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia z 31 marca 2021 r. w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne oraz
leczenie szpitalnie — $wiadczenia wysokospecjalistyczne
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geriatrycznych, pod warunkiem zatrudniania przez podmiot leczniczy lekarza
specjalisty w zakresie geriatrii. Dyrektor Oddziatu podata, Ze nie odnotowano
zgtoszenn w zakresie ograniczania w dostepie do $wiadczen psychologa,
fizjoterapeuty czy ograniczenia w wykonywaniu badan diagnostycznych.

(akta kontroli str. 376-377, 593-603)

2.2. W strukturze Oddziatu zgodnie z regulaminem organizacyjnym’® funkcjonowat
Wydziat Kontroli, do ktérego zadan nalezato m.in. prowadzenie postepowan
w zakresie kontroli umow o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej, a takze
przygotowywanie planéw kontroli. Na podstawie zarzadzenia nr 2093/2017
Dyrektora Wielkopolskiego Oddziatu Wojewodzkiego Narodowego Funduszu
Zdrowia z 20 wrze$nia 2017 r. zmieniajacego zarzadzenie nr 745/2017 z 3 kwietnia
2017 r. dziatat zespdt do spraw opracowania rocznego planu kontroli na rok 2018
i lata nastepne80. Obowigzywaty zarzadzenia: nr 45/2106/DK Prezesa NFZ
z 15 czerwca 2016 r. w sprawie planowania, przygotowywania, przeprowadzania
oraz realizacji wynikow kontroli przez Narodowy Fundusz Zdrowia oraz
nr 128/2017/DK Prezesa NFZ z 21 grudnia 2017 r. w sprawie kontroli prowadzonych
przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

Zgodnie z zarzadzeniem nr 21/2015 Dyrektora Wielkopolskiego Oddziatu
Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia z 20 marca 2015 r.8' komorki
organizacyjne Oddziatu miaty w zakresie zadan zgtaszanie do Wydziatu Kontroli
propozycji do planéw kontroli poprzez okre$lanie czynnikéw, obszaréw
wymagajacych kontroli, wskazywanie konkretnych podmiotow lub zakresow
Swiadczen, a do Wydziatu Kontroli nalezato miedzy innymi przygotowywanie planow
kontroli. Na podstawie zatacznika do zarzadzenia nr 228/2019 Dyrektora
Wielkopolskiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia
z 14 czerwca 2019 r. regulamin organizacyjny zostat zmieniony — nie bylo
w strukturze Oddziatu komérki zajmujacej sie kontrolami umoéw o udzielanie
Swiadczen. Wynikato to przejecia od 1 czerwca 2019 r. kompetencji w zakresie
przeprowadzania kontroli realizacji umowy o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotne;
przez Prezesa NFZ.

W sporzadzonych w Oddziale na lata 2017-2019 (do maja) rocznych planach
kontroli (wraz z aktualizacjami) nie zaplanowano kontroli w zakresie geriatrii
w rodzaju leczenie szpitalne, ani ambulatoryjnej opieki specjalistycznej; Oddziat
nie przeprowadzat kontroli dotyczacych Swiadczen opieki geriatrycznej.

(akta kontroli str. 7, 20-21, 32-33, 35-37, 237-357)

Dyrektor Oddziatu podata, ze w 2019 r. przeprowadzono dwie kontrole planowe
realizacji uméw o udzielenie $wiadczern opieki zdrowotnej w rodzaju opieka
psychiatryczna i leczenie uzaleznien, w zakresie: $wiadczenia dzienne
psychiatryczne geriatryczne. Zgodnie z zapisami ustawy z dnia 21 lutego
2019 r. o zmianie ustawy o S$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkéw publicznych oraz niektdrych innych ustaw®2 od dnia 1 czerwca 2019 r.
kompetencje w zakresie przeprowadzania kontroli realizacji umowy o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej (w zakresie m.in. organizacji, sposobu i jakoSci
udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej pod wzgledem zasadnosci wyboru lekéw,

9 Zarzadzenie nr 21/2015 Dyrektora Wielkopolskiego Oddziatu Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 20 marca 2015 r.,
ze zmianami

8 ytracito moc z dniem 1 czerwca 2019 r. (zarzadzenie nr 188/2019 i nr 189/2019 Dyrektora Oddzialu uchylajace zarzadzenie
w sprawie powofania zespotu do spraw opracowania rocznego planu kontroli na 2018 r. i lata nastepne)

81 zmienione zrzadzeniami nr 54/2015 z 13 maja 2015 r., nr 87/2016 r. z 1 marca 2016 r., nr 547/2016 z dnia 21 listopada
2016r., nr 1417/2017 z dnia 12 kwietnia 2017r., nr 1268/2018 z dnia 31 grudnia 2018 r., nr 144/2019 z dnia 15 kwietnia 2019 r.
8Dz, U.z2019r. poz. 399
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srodkdw spozywczych specjalnego przeznaczenia Zzywieniowego i wyrobow
medycznych, stosowanych w profilaktyce, leczeniu, rehabilitacji i badaniach
diagnostycznych; przestrzegania zasad wystawiania recept; posiadania uprawnien
do udzielania Swiadczen opieki zdrowotnej do udzielania przez osoby wykonujace
zawody medyczne) przejat Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia. (...) Oddziat
Funduszu realizowat kontrole umow o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej, ktore
zostaty rozpoczete do dnia 31 maja 2019 .

(akta kontroli str. 32-34, 35)

W zakresie braku planowania kontroli Dyrektor Oddziatu wyjasnita, ze w 2017 r.
Oddziat posiadat 6.324 umowy o S$wiadczenia opieki zdrowotnej (4.142
$wiadczeniodawcdw), w 2018 r. posiadat 5.022 umow (4.040 $wiadczeniodawcdw),
kontrolg przy tak znacznej liczbie uméw moze by¢ objeta tylko czes¢: w 2018 r.
przeprowadzono 118 kontroli, w 2018 r. 147 kontroli, dodajac, ze kontrole oparte sg
0 przestanki ich celowosci w postaci potencjalnych nieprawidtowosci,
co w przypadku umow obejmujacych Swiadczenia geriatryczne nie miato miejsca.
Dodata takze, ze w okresie opracowywania planéw kontroli na lata 2017-2019
do Wydziatu Kontroli nie wptynety sygnaty o problemach, zgtoszenia/informacje
o nieprawidtowo$ciach czy tez wnioski o przeprowadzenie kontroli dotyczace
realizacji umow o Swiadczenia opieki zdrowotnej w zakresie opieki geriatryczne.
W okresie od 1 pazdziernika 2020 r. do 30 czerwca 2021 r. Oddziat nie stwierdzit
przestanek  wnioskowania do Prezesa NFZ o przeprowadzenie kontroli
u $wiadczeniodawcow realizujgcych $wiadczenia w ramach zawartych uméw
0 udzielanie Swiadczen w zakresie geriatrii.

(akta kontroli str. 237-251, 1278-1281)

2.3. W latach 2017-2021 (I pdirocze) do Oddziatu nie wptynety skargi dotyczace
opieki geriatryczne;j.
(akta kontroli: 7-8, 20, 38-39, 40-59)

24. W okresie objetym kontrola, w przypadku dwoch $wiadczeniodawcow
w zakresie ustug AOS wykazano wykonanie ustug w wartoci ponad limit ustalony
w umowie. W przypadku $wiadczeniodawcys?, ktdry w 2017 r. wykonat $wiadczenia
na wartos¢ 23,28 zt powyzej umowys4, Zastepca Dyrektora Oddziatu wyjasnita,
ze nierozliczone  $wiadczenie  specjalistyczne  (W-11)  dotyczytlo  okresu
rozliczeniowego od 1 stycznia do 30 wrzesnia 2017 r., kiedy to po rozliczeniu
wszystkich Swiadczen w tym okresie w limicie umowy pozostato 9,57 zt,
co uniemozliwito rozliczenie $wiadczenia o wartosci 32,85 zt. Przedtozono ugode
KRZ/2017 do umowy z tym Swiadczeniodawcq dotyczacq zaptaty za niezaptacone
$wiadczenia opieki zdrowotnej udzielone w okresie od pazdziernika do grudnia
2017 r. W przypadku drugiego $wiadczeniodawcy, ktorego dotyczyto wykonanie
(w I pétroczu 2021 r.) ponad limit okre$lony umowg o wartosci 2.866,55 zi#
Zastepca Dyrektora Oddziatu wyjasnita, ze powodem nieobjecia tego
Swiadczeniodawcy zwigkszeniem do umowy byto istniejace zobowigzanie zawarte
w harmonogramie sptaty za 2020 r., powstate wskutek rozliczania sie rachunkami
ryczattowymi w wysokos$ci 1/12. W zwigzku z zarzadzeniem nr 116/2021/DSOZ
Dyrektora Oddziatu $wiadczeniodawca po przekroczeniu wartosci okre$lonej
na realizacje $wiadczen w umowie ma mozliwo$¢ ztozenia wniosku (po uptywie

8 NIK dokonata anonimizacji ze wzgledu na ochrone interesu przedsigbiorcy (art. 5 ust. 2 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o
dostepie do informacji publicznej (Dz. U. z 2020 r. poz. 2176 ze zm.).

8 Swiadczeniodawca C| zakontraktowato 15.578,42 zi, wykonano
$wiadczenia o wartosci 15.601,70 zt; réznica 23,28 zt

85 Swiadczeniodawca Poznanski Oérodek Specjalistycznych Ustug Medycznych zakontraktowat ($wiadczenia w zakresie
geriatrii i Swiadczenia w zakresie geriatrii pierwszorazowe) tacznie 27.158,40 z, wykonano $wiadczenia o wartosci
30.024,95 z; réznica 2.866,55 zt
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA CZASTKOWA

Whioski

kwartatu) na podstawie ktérego zwiekszeniu ulega liczba jednostek rozliczeniowych
oraz kwota zobowigzania z tytutu realizacji umowy.

(akta kontroli str. 367-377, 382, 720-721)

2.5. Odnosnie problematyki barier dotyczacych medycznej opieki geriatrycznej
Zastepca Dyrektora Oddziatu ds. Medycznych podata, ze w wojewodztwie
wielkopolskim $wiadczenia geriatryczne w ramach zawartych umow o udzielanie
Swiadczen zdrowotnych finansowanych ze srodkéw publicznych realizuje 15 lekarzy
z ww. specjalnoscig (...) oraz 3 pielegniarki ze specjalizacjq geriatryczna. Powyzsze
dane wskazujg na znikoma liczbe 0sob personelu medycznego posiadajacego tytut
specjalisty w ww. dziedzinie medycyny, co z kolei moze by¢ przyczyng braku
sktadania ofert na ogtaszane przez WOW NFZ konkursy na zakontraktowanie
Swiadczen geriatrycznych w ramach ambulatoryjnej opieki specjalistycznej. W latach
2012-2019 piec postepowan zostato uniewaznionych z powodu braku ztozenia ofert.
W kwestii dziatan podejmowanych w zwigzku ze stwierdzonymi barierami Dyrektor
wyjasnita, ze Oddziat nie ma wptywu na ksztatcenie kadry medycznej, ktéra
warunkuje  rozwoj/dostepnos¢ do kazdej dziedziny medycyny. Dodata,
Ze w przysziosci bedg podejmowane dziatania wspierajgce podmioty lecznicze
w reorganizacji dostepu do t6zek internistycznych na rzecz przeksztatcenia tej bazy
tozkowej w czes¢ przeznaczong dla oséb starszych. Dyrektor nie wskazata jakie
dziatania podejmowano w zwigzku ze zdiagnozowanymi barierami w dostepie
do swiadczen w zakresie geriatrii.

(akta kontroli: 61, 69-70)

Kwestie wspotpracy z konsultantem wojewddzkim do spraw geriatrii opisano
w pkt 1.3. niniejszego wystapienia pokontrolnego.

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

W kontrolowanym okresie, w wojewddztwie wielkopolskim Swiadczenia w zakresie
geriatrii realizowato jedynie 15 lekarzy i 3 pielegniarki, co skutkowato ograniczonymi
mozliwo$ciami Oddziatu poszerzania dostepnosci tych ustug medycznych. Dziatania
Oddziatu wspieraly kontynuacje realizacji istniejacych kontraktdw, na podstawie
zawartych umow dtugoletnich. Umowy byly monitorowane, a ich nadzorowanie
realizowano poprzez analizy m.in. wykonan, list 0séb oczekujacych oraz raporty
statystyczne, a stosowane w Oddziale instrumenty umozZliwiaty reagowanie
na zmiany poziomu $wiadczen w zakresie geriatrii, w kontekscie tresci umow.
Niezaplanowanie oraz niewykonanie kontroli tych Swiadczehn pozbawito jednak
Oddziat dodatkowego Zrédta informacji o wszelkich aspektach wykonywania
objetych umowami $wiadczen w zakresie leczenia geriatrycznego. NIK zauwaza, ze
po zdiagnozowaniu przyczyn istniejacych barier w zakresie dostepu do opieki
geriatrycznej Oddziat nie podejmowat dziatan w celu sygnalizowania ich Zzrodta
podmiotom odpowiedzialnym, nie podjat rowniez préb pozyskania informacii
o0 ewentualnych $wiadczeniodawcach, ktorzy mogliby poszerzy¢ zakres $wiadczen
geriatrycznych.

IV. Wnioski

Wobec niestwierdzenia nieprawidtowosci, Najwyzsza Izba Kontroli nie formutuje
wnioskow.
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Prawo zgtoszenia
zastrzezen

V.Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy 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 Poznaniu. Prawo zgtaszania zastrzezen, zgodnie
zart. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystapienia pokontrolnego
zmienionego zgodnie z trescig uchwaty w sprawie zastrzezen.

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

Poznan, 24 wrzesnia 2021 r.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Poznaniu

Dyrektor
z up. Tomasz Nowinski
p.o. Wicedyrektor

Kontroler

Agnieszka Hofman
starszy inspektor kontroli pafistwowe;
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