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l. Dane identyfikacyjne kontroli

P/16/084 — Respektowanie praw pacjentow w transgranicznej opiece zdrowotne;.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Szczecinie!

lwona Gotebiewska, specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LSZ/106/2016 z dnia 18.11.2016 .

Tomasz Cyranka, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LSZ/106/2016 z dnia 06.12.2016 .

Bogumita Medrzak, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LSZ/1/2017 z dnia 03.01.2017 .
(dowdd: akta kontroli str.1-6)

Zachodniopomorski  Oddziat Wojewodzki  Narodowego  Funduszu  Zdrowia
w Szczecinie? (71-470), ul Arkonska 45.

Dariusz Ruczynski - Dyrektor Zachodniopomorskiego Oddziatu Wojewddzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia3 od 09.11.2015 r. (od 18.08.2014 r. do 08.11.2015 .
p.o. Dyrektora ZOW NFZ). Poprzednio funkcje te petnita Julita Jaskiewicz (w okresie
od 08.07.2008 r. do 17.08.2014 r.).

(dowdd: akta kontroli str. 7, 11)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci¢

Najwyzsza Izba Kontroli® ocenia pozytywnie dziatania Oddziatu podjete w latach
2013-2016¢ w zakresie przestrzegania praw pacjentow w transgranicznej opiece
zdrowotnej’ oraz zapewnienia dostepnosci do $wiadczen zdrowotnych w zakresach
objetych kontrolg (tj. okulistyki® oraz ortopedii i traumatologii narzadu ruchu®).

W latach 2013-2016 liczba osob oczekujacych na zabiegi leczenia zaémy zmalata
0 62% w przypadkach pilnych i 30,4% w przypadkach stabilnych. Zwigkszenie przez
Oddziat poziomu zakontraktowania $wiadczen endoprotezoplastyki stawu
kolanowego i biodrowego 0 5,8% w 2015 r. w odniesieniu do 2014 r., nie wptyneto
na zmniejszenie liczby oczekujacych oraz skrdcenie czasu oczekiwania.

Oddziat systematycznie kontrolowat $wiadczeniodawcow m.in. w zakresie
prowadzenia list 0sdb oczekujacych (w tym wykazujacych najdtuzsze czasy
oczekiwania). Oddziat podejmowat dziatania majace na celu sprawdzenie spetiania
obowigzku prowadzenia przez $wiadczeniodawcow list oczekujacych oraz
monitorowat jakos¢ i terminowosS¢ ich sporzadzenia.

1 Dalej: NIK”.

2 Dalej: ,ZOW NFZ” lub ,Oddziat".

3 Dalej: ,Dyrektor Oddziatu”.

4 NIK stosuje 3-stopniowg skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowosci, negatywna.

5 Dalej: NIK”.

6 Okres objety kontrola; lata 2013-2016 (do zakoriczenia kontroli) z uwzglednieniem okreséw wczesniejszych, jesli zdarzenia
majace wéwczas miejsce miaty wptyw na kontrolowang dziatalno$c.

7 Na podstawie dyrektywy Parlamentu Europejskiego i Rady 2011/24/UE z dnia 9 marca 2011 r. w sprawie stosowania praw
pacjentéw w transgranicznej opiece zdrowotnej (Dz. Urz. UE L 88/45 z dnia 4 kwietnia 2011 r., str. 45, ze zm.) - dalej:
,dyrektywa 2011/24/UE” lub ,dyrektywa transgraniczna”.

8 M.in. zaémy i witrektomii.

9 M.in. endoprotezoplastyki stawu biodrowego i stawu kolanowego.
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Opis stanu
faktycznego

NIK pozytywnie ocenia sporzadzanie przez Oddziat planéw finansowych oraz
planowanie Srodkéw na zakup $wiadczen w zakresach objetych kontrolg. Oddziat
zwigkszyt poziom finansowania $wiadczen objetych kontrolg NIK, co wptyneto na
zwigkszenie ilosci wykonania zabiegow usuniecia zaémy i wszczepienia endoprotez.

Oddziat monitorowat realizacje umow o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej
i podejmowat dziatania w celu ograniczenia skutkow niewykonania planow
rzeczowych przez podmioty lecznicze oraz zapewnienia dostepnosci do $wiadczen.

Oddziat udostepnit $wiadczeniobiorcom informacje o prawach obywateli Polski
iinnych panstw cztonkowskich Unii Europejskiej'?, wynikajacych z dyrektywy
transgranicznej i przepiséw krajowych oraz finansowat $wiadczenia zdrowotne
zrealizowane w ramach transgranicznej opieki zdrowotnej. Prawidtowo iterminowo
realizowat obowiazki w zakresie rozpatrywania wnioskow dotyczacych uprzedniej zgody
na uzyskanie Swiadczen'! oraz zwrotu kosztow Swiadczen udzielonych za granicg'?,
a takze dokonywania rozliczen ze $wiadczeniobiorcami.

Udzielanie odptatnych $wiadczen zdrowotnych osobom pochodzacym z innych
panstw UE™ - nie miato wptywu na dostepnos¢ do $wiadczen finansowych
ze $rodkow publicznych, w zakresach obejmujacych okulistyke oraz ortopedie
| traumatologie narzadu ruchu.

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego.

1. Zmiany w dostepnosci wybranych swiadczen zdrowotnych.

1.1. Oddziat dysponowat (na biezaco) danymi o liczbie osob oczekujacych na
$wiadczenia zdrowotne, obejmujace m.in.: zabiegi w zakresie soczewki'4, ciata
szklistego's, endoprotezoplastyki stawu biodrowego i endoprotezoplastyki stawu
kolanowego. W badanym okresie informacje o liczbie os6b oczekujacych na
Swiadczenie i czasie oczekiwania przekazywane byly do Oddziatu przez
Swiadczeniodawcow. Dane o pierwszym wolnym terminie przekazywane byty
od stycznia 2015 .

(dowdd: akta kontroli str. 47, 48)

1.2. W ramach transgranicznej opieki zdrowotnej Oddziat najczesciej refundowat

zabiegi usuniecia zacmy. W latach 2013-2016 liczba 0s6b oczekujgcych na zabiegi

usunigcia zaémy malata sukcesywnie zarébwno w przypadkach pilnych jak

i stabilnych (wg stanu na 31.10.): przypadki pilne — z 527 w 2013 r. do 202 w 2016 .

(0 325 o0sdb, tj. 62%) oraz przypadki stabilne — z 18.295 w 2013 r. do

12.738 w 2016 r. (0 5.557 0s0Db, tj. 0 30,4%).

W badanym okresie skroceniu ulegt réwniez (wg stanu na 31.10.):

— $redni przewidywany czas oczekiwania'é: przypadki pilne z 222 dni w 2013 r.
do 139 dni w 2016 r. (0 83 dni, tj. 37,4%) i przypadki stabilne z 707 do 526 dni
(0 181 dni, tj. 25,6%);

— $redni rzeczywisty czas oczekiwania'?, w tym: przypadki pilne ze 100 do 74 dni
(0 26 dni, 1j. 26%) i przypadki stabilne z 505 do 422 dni (o 83 dni, tj. 16,4%).

10 Dalej: ,UE".

" Na podstawie art. 42b ust. 9 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw
publicznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 581 ze zm.). Dalej: ,ustawa o $wiadczeniach”.

12 Na podstawie art. 42c i 42d ustawy o $wiadczeniach.

3 W zakresach $wiadczen objetych kontrolg NIK (4. okulistyki oraz ortopedii i traumatologii narzadu ruchu).

4 Dalej: ,zaéma”.

15 Dalej: ,witrektomia”.

16 lloraz sumy iloczynéw przewidywanego $redniego czasu oczekiwania i liczby osob oczekujacych u poszczegéinych
Swiadczeniodawcow i facznej liczby osdb oczekujacych (Srednia wazona).

7 lloraz sumy iloczyndw rzeczywistego $redniego czasu oczekiwania i liczby os6b oczekujacych u poszczegoinych
$wiadczeniodawcdw i facznej liczby osdb oczekujacych ($rednia wazona).
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Przewidywane czasy oczekiwania byly w kazdym przypadku dtuzsze
od rzeczywistych:
— w przypadkach pilnych: 0 122 dni w 2013 r. (ponad 2-krotnie); 36 dni w 2014 r;
77 dni w 2015 r. (ponad 2-krotnie) i 65 dniw 2016 r.;
— w przypadkach stabilnych: o0 202 dni w 2013 r.; 123 dni w 2014 r.; 107 dni
w2015 1.1 104 dniw 2016 .
(dowod: akta kontroli str. 89-97, 280)

1.3. W latach 2014-2016 (wg stanu na 31.10.) najdtuzszy czas oczekiwania'8

wystapit w zakresach obejmujacych:

— endoprotezoplastyke stawu kolanowego: przypadki pilne - odpowiednio: 724 dni
w 2014 r. (2.108 liczba oczekujacych), 548 w 2015 r.(2.256) i 1.024 w 2016 r.
(2.309) i stabilne odpowiednio: 1.076 (4.780), 1.034 (5.756) i 1.381 (6.714);

— endoprotezoplastyke stawu biodrowego: przypadki pilne - odpowiednio:
573 (2.189), 611 (2.198) i 593 (1.969) i stabilne: 888 (3.809), 963 (4.614) i 1.887
(5.502).

Liczba osob oczekujacych na ww. $wiadczenia w latach 2014-2016 (wg stanu

na 31.10) wzrastata, z tego na:

— endoprotezoplastyke  stawu  kolanowego: w  przypadkach stabilnych
Sredniorocznie 0 967 0sob, w przypadkach pilnych $redniorocznie o0 101 0séb;

— endoprotezoplastyke  stawu  biodrowego: w  przypadkach  stabilnych
Sredniorocznie 847 osob. W przypadkach pilnych liczba oczekujgcych na
endoprotezoplastyke stawu biodrowego w pazdzierniku 2014 r. i 2015 r.
utrzymata sie na tym samym poziomie, natomiast w pazdzierniku 2016 r. spadta
0 229 o0s6b.

(dowod: akta kontroli str. 89-97, 280)

Poza wyzej wymienionymi $wiadczeniami najdtuzszy czas oczekiwania dotyczyt:

— w 2014 r. (wg stanu na 31.10.) - Swiadczen na oddziale rehabilitacyjnym
(493 dni, 11.275 o0sbb); na oddziale leczenia oparzen'® (458 dni, 482 osoby)
oraz zabiegu usuniecia zaémy - 104 dni w przypadkach pilnych (393 osoby)
i 440 dni w przypadkach stabilnych (17.809 osdb);

— w 2015 r. i 2016 r. (wg stanu na 31.10) - $wiadczen na oddziale leczenia
zaburzen nerwicowych w stanie stabilnym (odpowiednio: 461 dni 436 oséb i 550
dni 557 0sdb) i oddziale rehabilitacji narzadu ruchu w stanie stabilnym,
(odpowiednio: 438 dni 169 osdb i 503 dni 210 os6b). Ponadto, w 2016 r. dtugi
czas oczekiwania dotyczyt przypadkéw pilnych i stabilnych na zabiegi
w zaktadzie rehabilitacji leczniczej (133 osoby w stanie pilnym z czasem
oczekiwania 139 dni i 3.853 osoby w stanie stabilnym z czasem oczekiwania
562 dni).

(dowod: akta kontroli str. 56)

Na zabieg usuniecia zaémy w 2015 r. (wg stanu na 31.10.) pacjenci stabilni
oczekiwali krocej 0 44 dni, niz w 2014 r. a w 2016 r. czas oczekiwania wydtuzyt sie
07 dni (ich liczba spadta w 2015 r. 0 2.822 oséb i w 2016 r. 0 2.249 oséb).
W przypadkach pilnych w 2015 r. réwniez nastgpito skrécenie czasu oczekiwania
o ponad potowe (ze 113 do 72 dni). W 2016 r. czas oczekiwania wydtuzyt sie do
74 dni (liczba oczekujacych zmniejszyta sie w 2015 r. o 108 oséb i w 2016 r.
0 83 osoby).

(dowdd: akta kontroli str. 89-97, 280)
Dostep do $wiadczen zdrowotnych bez oczekiwania (zarowno w przypadkach
stabilnych i pilnych) zapewniono wg stanu na 31.10.2014 r. w 20 zakresach

'8 Na podstawie danych dotyczacych liczby 0sdb oczekujacych na $wiadczenie i $redniego czasu oczekiwania.
19Tj. chirurgia plastyczna — hospitalizacja (4554), chirurgia plastyczna - hospitalizacja - pakiet onkologiczny (4554).
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obejmujacych $wiadczenia zdrowotne finansowane ze srodkéw publicznych, na
31.10.2015 r. — w 67 zakresach, a na 31.10.2016 r. w 71 zakresach.
(dowdod: akta kontroli str. 58-60)

1.4. taczna wartos¢ zakontraktowanych przez Oddziat $wiadczer/procedur
o najdtuzszym czasie oczekiwania, opisanych w punkcie 1.3. wystgpienia
pokontrolnego?® wyniosta: 164.531,1 tys. zt w 2014 r.; 170.654,7 tys. zt w 2015 r. -
w 2016 r. (do 31.10.) — 155.308,6 tys. zt. Warto$¢ zrealizowanych ww. Swiadczen
wyniosta odpowiednio: 166.146,7 tys. zt, 172.865,4 tys. zt i 154.859,2 tys. zt.

Warto$¢ zakontraktowanych swiadczen endoprotezoplastyki stawu kolanowego
i biodrowego (w zakresie ortopedia i traumatologia narzadu ruchu — hospitalizacja)
wyniosta: 96.935,9 tys. zt w 2014 r.; 102.601,8 tys. zt w 2015 r.; 94.146,7 tys. zt
w2016 r. (wg stanu na 31.12.2016 r.). Warto$¢ zrealizowanych ww. Swiadczen
wyniosta odpowiednio: 98.303,4 tys. zt; 104.794,4 tys. z, 87.994,7 tys. zt. Wartos¢
zakontraktowanych $wiadczen dotyczacych soczewki oka (zatma) wynosita:
29.257,6 tys. zt w 2014 r.; 29.786,2 tys. zt w 2015 r.; 28.498,4 tys. zt w 2016 r.
Warto$¢ zrealizowanych ww. $wiadczen wyniosta odpowiednio: 29.254,9 tys. z;
29.786,2 tys. zt, 24.651,3 tys. zt (wg stanu na 31.12.2016 r.).

Warto$¢ zakontraktowanych Swiadczen endoprotezoplastyki stawu kolanowego
i biodrowego wzrosta w 2015 r. w poréwnaniu do 2014 r. 0 5,8% (tj. 5.665,9 tys. zt),
a zrealizowanych - 06,6% (f. 6.490,9 tys. zl). Zwigkszenie poziomu
zakontraktowania $wiadczen i ich wykonania nie miato wplywu na zmniejszenie
liczby oczekujacych oraz skrocenie czasu oczekiwania. Warto$¢ zakontraktowanych
Swiadczen dotyczacych soczewki oka (zacma) wzrosta w 2015 r. 0 1,8% (528,6 tys.
zt), a zrealizowanych — 0 1,8% (531,3 tys. zt) i mogta mie¢ wptyw na zmniejszenie
liczby oczekujacych i skrécenie $redniego czasu oczekiwania (0 2.822 osob i 46 dni
w przypadkach stabilnych oraz o 108 os6b i 41 dni w przypadkach pilnych).

(dowdod: akta kontroli str. 89, 213, 225, 474)

1.5. W badanym okresie jeden $wiadczeniodawca zrezygnowat z realizacji umowy
o0 udzielanie $wiadczen zdrowotnych - leczenie szpitalne w czesci dotyczacej
zakresu Swiadczen zdrowotnych objetych kontrolg (tj. ortopedii i traumatologii
narzadu ruchu — zesp6t chirurgii jednego dnia2!) i wystapit o przesuniecie
niewykorzystanej kwoty finansowania do zakresu okulistyka — zesp6t chirurgii
jednego dnia. W dniu 6.10.2015 r. Oddziat dokonat zmiany umowy pomiedzy
zakresami, na podstawie § 43 Ogdinych warunkéw umdéw o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej 22,
Powodem zmiany umowy byto zwigkszenie Srodkdéw finansowych na zabiegi
zwigzane z leczeniem zaémy do konca 2015 r. i zmniejszenie kolejki oczekujacych.
Swiadczeniodawca  zadeklarowal, ze $wiadczenia zdrowotne  zwigzane
ze schorzeniami ortopedycznymi zostang udzielone wszystkim oczekujacym
pacjentom (o$miu), w ramach procedur realizowanych w Oddziale Chirurgii Ogélnej.
Swiadczeniodawca wykonat te $wiadczenia, zgodnie z deklaracja, w ramach
chirurgii ogdlnej.

(dowod: akta kontroli str. 37-46, 305, 317)

2 QOrtopedia i traumatologia narzadu ruchu - hospitalizacja (zakresy: 80005, 80003), rehabilitacja ogolnoustrojowa
w warunkach stacjonarnych (4300), chirurgia plastyczna — hospitalizacja (4554), chirurgia plastyczna - hospitalizacja - pakiet
onkologiczny (4554), okulistyka - hospitalizacja B18, B19 (30002), okulistyka - hospitalizacja planowa B18, B19 (30002),
okulistyka - zespét chirurgii jednego dnia B18, B19 (30002), leczenie zaburzen nerwicowych dla dorostych (4704),
rehabilitacja ogdlnoustrojowa w warunkach stacjonamych (4302), rehabilitacja ogélnoustrojowa w warunkach stacjonarnych
(7400), rehabilitacja kardiologiczna w warunkach stacjonarnych (7400).

21 Umowe w tym zakresie z Samodzielnym Publicznym Wielospecjalistycznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w Stargardzie
Szczecinskim Oddziat zmienit za porozumieniem stron w pazdzierniku 2015 r. (na wniosek $wiadczeniodawcy z dnia
10.09.20157.).

22 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogdlnych warunkéw uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej (Dz. U. Nr 81, poz. 84 ze zm.) — obowigzujacy do 15.10.2015 .
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Ustalone
nieprawidtowosci

Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

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

NIK pozytywnie ocenia dziatania Oddziatu podjete w celu zapewnienia dostepnosci
do Swiadczen w zakresach objetych kontrolg NIK (obejmujgcych m.in. okulistyke —
zatme oraz ortopedie i traumatologie narzadu ruchu). W latach 2013-2016 liczba
0sOb oczekujgcych na zabiegi leczenia zaémy zmniejszyta sie o 62%
w przypadkach pilnych i 30,4% w przypadkach stabilnych. Zwigkszenie o 5,8%
w2015r. w odniesieniu do 2014 r. poziomu zakontraktowania $Swiadczen
endoprotezoplastyki stawu kolanowego i biodrowego (oraz zwigkszenie ilosci ich
wykonania) nie wptyneto na zmniejszenie liczby oczekujacych oraz skrécenie czasu
oczekiwania.

2. Monitorowanie i kontrola list os6b oczekujacych.

2.1. W badanym okresie odsetek podmiotow, ktére w poszczegolnych miesigcach
nie przekazaty informaciji o liczbie 0sdb oczekujacych i czasie oczekiwania wahat sie
od 0,1%23 do 4,4%%4, a o pierwszym wolnym terminie od 0,7%2° do 12,1%%2.

Z raportow za miesigc styczen wynika, ze informacji o liczbie 0séb oczekujgcych

i czasie oczekiwania nie udzielito: w 2013 r. — 4 2 773 (0,5%) $wiadczeniodawcdw,

w2014 r.-22755(0,3%); w2015r. - 52728 (0,7%) i w 2016 r. - 17 z 687 (2,5%)

oraz o pierwszym wolnym terminie — w 2015 r. 56 z 728 (7,7%), w 2016 r.

192687 (1,3%).

Najwieksza skala nieudostepnionych przez Swiadczeniodawcow informacii o:

— osobach oczekujacych na Swiadczenie i czasie oczekiwania wystapita
w kwietniu i maju 2015 r. oraz w styczniu 2016 r., odpowiednio: 3,6%
(26 podmiotow), 4,4% (30 podmiotéw) i 2,5% (17 podmiotdw);

— pierwszym wolnym terminie (rozpoczecie sprawozdawczo$ci od stycznia
2015r.) — w maju, czerwcu, styczniu i lutym 2015 r. odpowiednio: 12,1%
(83 podmioty), 8,2% (56 podmiotow), 7,7% (56 podmiotow) i 6,9%
(50 podmiotow).

Od 2016 r. Swiadczeniodawcy przekazywali systematycznie informacje o osobach
oczekujgcych na $wiadczenie i czasie oczekiwania oraz o pierwszym wolnym
terminie (w okresie od maja do pazdziernika tylko 1 $wiadczeniobiorca nie przekazat
informacji o osobach oczekujgcych na $wiadczenie i czasie oczekiwania
a o pierwszym wolnym terminie: w maju 10 i w pazdzierniku 6).

(dowod: akta kontroli str. 47-48)

Joanna Sikora - p.0. Zastepcy Dyrektora Oddziatu (Naczelnik Wydziatu
Ekonomiczno-Finansowego i Wspdipracy Miedzynarodowej?’) wyjasnita, m.in.,
ze: w pierwszych miesigcach (styczer/luty 2015) obowigzywania nowego zakresu
danych obserwowali$my najwiekszg liczbe Swiadczeniodawcow, ktorzy nie
przekazali danych o pierwszym wolnym terminie (PWT). Nastepnie sytuacja
ustabilizowata sie a kolejny spadek liczby $wiadczeniodawcow przekazujgcych dane
o PWT wystapit wtrakcie zmiany zakresow oraz danych podlegajgcych
sprawozdawczosci z list oczekujgcych (kwiecien/czerwiec 2015). Od kwietnia
2015 r. nastgpita znaczaca zmiana zakresu gromadzonych i przekazywanych
danych do ZOW NFZ, zmianie ulegt réwniez stownik komérek podlegajgcych
sprawozdawaniu danych z zakresu list oczekujgcych zarowno w zakresie danych
tygodniowych (PWT) jak i miesiecznych (dane statystyce dotyczace czasu

BTj.wXI2013r; 11X 2014 ;11§ 1112015r.; 0d V do X 2016 1.
2Tj.wV2015T.

BTj.wll2016r.

%Tj.wV2015T.

2 Dalej: ,Joanna Sikora - p.o. Zastepcy Dyrektora Oddziatu”.



oczekiwania i 0s6b oczekujacych). Swiadczeniodawcy zostali zobligowani miedzy
innymi do przekazania szczegotowych informacji o osobach oczekujgcych dla
wszystkich  zakresow podlegajgcych  sprawozdawczoSci. W tym  okresie
zaobserwowalismy, iz do 518 zakresow (186 Swiadczeniodawcow) przestane
raporty zawieraty bigd. Odnoszac sie do najwiekszej w latach 2013-2016 skali braku
danych dotyczacych 0s6b oczekujgcych na $wiadczenie (kwieciefi/maj 2015 r.) to
wptyw na to miata zmiana zakresow przekazywanych danych i konieczno$¢
dostosowania $wiadczeniodawcow do nowych regulacji. Trudno$¢, ktora wystapita
w styczniu 2016 r. mogta mie¢ zwigzek z terminem petnego udostepnienia umow
w systemie, ktore zdarza sie z opoznieniem. Nie mozemy wykluczyc, ze i w tym
przypadku udostepnienie petnych pakietow, ktore miato miejsce po 20.01.2016 r.,
warunkowato przekazanie (bgdZz prawidtowe przekazanie) informacji dotyczacych
kolejek oczekujgcych.

(dowod: akta kontroli str. 304, 309, 310)

2.2. Kontrole u Swiadczeniodawcow przeprowadzato od 9 do 12 kontrolerow

zatrudnionych w Wydziale Kontroli (z tego: w 2014 r. - 12 os6b w przeliczeniu na

petny etat, w 2015 r. — 10, w 2016 r. - 9). W latach 2014-2016 Oddziat objat kontrolg
ogdtem 231 umow?28 (w tym 83 kontrole dotyczyty prowadzenia list oczekujacych
oraz sprawozdawczosci), z tego:

— w 2014 r. - 122 kontrole, w tym: w rodzaju ambulatoryjna opieka
specjalistycznaz® — 29 i leczeniu szpitalnym — 31, a w zakresach obejmujacych
okulistyke — 2 (w zakresach obejmujacych ortopedie i traumatologie narzadu
ruchu - nie przeprowadzono kontroli);

— w2015 r. - 86 kontroli, w tym: w rodzaju AOS - 10, w leczeniu szpitalnym —
24, w zakresach obejmujacych okulistyke — 1, a ortopedie i traumatologie
narzadu ruchu - 2;

— w 2016 r. (do 30.06.) - 23 kontrole, w tym: w rodzaju AOS - 3, w leczeniu
szpitalnym - 6 (w zakresach obejmujacych okulistyke oraz ortopedie
i traumatologie narzadu ruchu nie przeprowadzono kontroli).

Srednio na jednego kontrolera przypadio w 2014 r. - 10 kontroli, w 2015 r. —

9iw2016r. - 3.

(dowdd: akta kontroli str. 283)

2.3. Kontrole w zakresie prawidtowo$ci prowadzenia list oczekujacych prowadzit
Wydziat Kontroli, a nadzor i monitorowanie Wydziat Spraw Swiadczeniobiorcow
(poprzez analize rzetelnosci i jakosci przekazywanych przez $wiadczeniodawcow
danych dotyczacych listy oczekujacych) oraz Wydziat Swiadczen Opieki Zdrowotnej
(poprzez prowadzenie monitoringu w miejscu udzielania $wiadczen).

(dowdd: akta kontroli str. 24-27)

Joanna Sikora - p.o. Zastepcy Dyrektora Oddziatu wyjasnita, m.in.: Wydziat Spraw
Swiadczeniobiorcéw dokonywat oceny rzetelnosci i jakosci przekazywanych danych
poprzez biezacy monitoring przekazywanych informacji, podejmowanie interwencji
w przypadku braku przekazania przez S$wiadczeniodawcow raportow kolejek
oczekujgcych lub przestania danych budzgcych zastrzezenia. W 2014 r. w wyniku
prowadzonego monitoringu Sprawozdawczosci w zakresie list oczekujgcych,
wprowadzono  kategoryzacje  swiadczeniodawcow — pod  wzgledem  skali
nieprawidtowo$ci w tych listach (zielona, z6ftg i czerwong3°). W celu wyeliminowania
przyczyn nieprawidfowo$ci Oddziat przeprowadzit w formie ankietowej monitoring

28 Wedtug stanu na 30.06.2016 r.
2 Dalej: ,AOS".
3 Do kategorii czerwonej Oddziat zakwalifikowat 19 placowek, do zéttej — 57.
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Ustalone
nieprawidtowosci

harmonograméw pracy poradni $wiadczeniodawcéw z kategorii czerwonej?'.
Na przetomie 2013-2016 roku wystosowano 139 pism (w tym 77 w 2015 r.)
dyscyplinujgcych Swiadczeniodawcow, ktorzy mimo komunikatow umieszczanych na
SZOBR2, powiadomieri mailowych czy tez telefonicznych nie przekazywali raportow
z list oczekujacych. Wydziat Spraw Swiadczeniobiorcéw podejmuje takze dziatania
Zmierzajgce do poprawy jakoSci sprawozdawanych danych; badamy czy dane
Sq Spdjne, czy przekazywane informacje sq zgodne z rzeczywistg informacja, ktorq
uzyskuje pacjent. W tym celu prowadzone jest ankietowanie w trybie ,anonimowego
pacjenta” (620 w 2014 r., 43w 2015r. i 70 w 2016 r.).

(dowdd: akta kontroli str. 25-27, 308, 309)

W latach 2014-2016 Oddziat przeprowadzit réwniez 2.105 kontroli prawidtowosci
prowadzenia list i przekazywania raportow przez Swiadczeniodawcow, jako element
organizacji $wiadczen, w tym: 749 w 2014 r., 682 w 2015 r. 1674 w 2016 r.
Nieprawidtowosci w prowadzeniu list oczekujacych stwierdzono w 56 kontrolach
(35w 2014 r., 13 w 2015 r. i 8 w 2016 r.). Dotyczyty one m.in.: braku odnotowania
w liscie kazdej zmiany terminu wraz z podaniem przyczyny, a w przypadku, gdy
przyczyng byta zmiana kryterium medycznego, takze brak uzasadnienia tej zmiany;
btednym wpisywaniu kodow przyczyn skreslen z listy oczekujacych; braku informacji
dotyczacych rozpoznania lub powodu przyjecia, adresu Swiadczeniobiorcy,
nr telefonu lub oznaczenia innego sposobu komunikacji ze $wiadczeniobiorcg, lub
jego opiekunem, imienia i nazwiska osoby dokonujacej wpisu; braku rozdziatu na
przypadki pilne i stabilne; prowadzenia rejestracji w formie papierowej; nie
przekazywania sprawozdan o listach ,0” - w przypadku braku oczekujacych
Swiadczeniobiorcow.

(dowod: akta kontroli str. 24-27, 303)

W latach 2013-2016 Oddziat podejmowat dziatania majgce na celu uaktualnienie list
oczekujacych przekazywanych przez $wiadczeniodawcow, poprzez: weryfikacje
0s6b oczekujgcych w oparciu o dane z MSW33, analize planowania $wiadczen przez
Swiadczeniodawcow?, weryfikacje danych o osobach wielokrotnie wpisanych na
liste oczekujacych3s, weryfikacje informacji o $wiadczeniach uzyskanych przez
pacjentow w ramach dyrektywy transgranicznej i osobach zapisanych na listy
oczekujacychse, (dowdd: akta kontroli str. 21)

2.4. W badanym okresie Oddziat stwierdzit nieprawidtowosci w 56 kontrolach3?
(35w 2014 r., 13 w 2015 r. i 8 w 2016 r.) wymierzajac 30 kar3® w tacznej kwocie
50 tys. zt (w tym 27 kar na kwote 42,1 tys. %9 z tytutu niewypetniania obowigzku
dotyczacego przekazywania raportow list 0s6b oczekujacych).

(dowdod: akta kontroli str. 25, 303)

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

31 W ankietach pytano o: organizacje pracy rejestracji, rozréznianie przez pracownikéw rejestracji w placdwce medycznej
przypadku pilnego i stabilnego w procesie sprawozdawania kolejek oczekujacych na udzielenie $wiadczenia, umieszczanie
na listach osdb oczekujacych pacjentéw kontynuujacych leczenie, sposéb prowadzenia list oczekujacych, uwidacznianie
w miejscu udzielania $wiadczen informacji o osobach uprawnionych do uzyskiwania $wiadczen poza kolejnoscia.

3% System Zarzadzania Obiegiem Informacii.

3 |Informacja o osobach zmartych, przekazywana $wiadczeniodawcom - raz na 6 miesiecy.

3 Poprzez przypisanie liczby 0sdb oczekujacych do poszczegdinych lat wykonywania $wiadczen - raz na 6 miesiecy.

3 W aplikacji udostepnionej przez NFZ - raz w miesigcu.

% Od 2016 roku - raz na 6 miesiecy.

37 W tym: 29 kontroli w tematyce, ktorych byto prowadzenie list oczekujacych (wedfug stanu na 31.12.2016 r,) i 27 bedacych
elementem organizacji $wiadczen.

3 w tym: 3 kary w wyniku 4 kontroli, w tematyce ktérych byto prowadzenie list oczekujacych i 27 kar w wyniku kontroli
bedacych elementem organizacji $wiadczen.

39 W 2014 r. — 22 kary na kwote 38,2 tys. zt, w 2015 r. — 3 kary na kwote 2,1 tys. ztiw 2016 r. — 2 kary na kwote 1,8 tys. z}.
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Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

Oddziat systematycznie kontrolowat Swiadczeniodawcoéw, m.in. w zakresie
prowadzenia list 0sdb oczekujacych (w tym wykazujacych najdtuzsze czasy
oczekiwania) i prowadzonej sprawozdawczos¢. Oddziat monitorowat terminowosci
| jakosci sporzadzanych list oczekujgcych. Podejmowat dodatkowe dziatania majace
na celu sprawdzenie spetnienia obowigzku prowadzenia listy oczekujacych oraz
prawidtowosci jej prowadzenia, w tym weryfikacje danych o osobach wielokrotnie
wpisanych na listy.

3. Planowanie zakupu $wiadczen.

3.1. W pierwotnym planie finansowym ZOW NFZ na 2014 r40 limit kosztow
Swiadczen opieki zdrowotnej ogotem wynosit 2.786.282 tys. zt, w tym: w rodzaju:
AOS - 221.941 tys. zt i leczenie szpitalne — 1.241.371 tys. zt. W pierwotnym planie
finansowym na 2015 r.4" koszty $wiadczen opieki zdrowotnej ogdtem wyniosty
2.792.425 tys. zt, wtym w rodzaju: AOS - 227.780 tys. zt i leczenie szpitalne —
1.272.344 tys. zt, a w pierwotnym planie finansowym na 2016 r.42 koszty $wiadczen
opieki zdrowotnej ogdtem wyniosty 2.984.885 tys. zi, w tym w rodzaju: AOS -
242.729 tys. zt i leczenie szpitalne — 1.347.828 tys. zt.

(dowdd: akta kontroli str. 169,170, 174)

Plan finansowy ZOW NFZ na kolejne lata 2014, 2015, 2016 opracowywany zostat
w szczegdtowosci  wynikajacej z rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia
23 grudnia 2011 roku w sprawie szczegotowych zasad prowadzenia gospodarki
finansowej Narodowego Funduszu Zdrowia*3 (tj. m.in. bez wyodrebnienia wydatkéw
na okulistyke oraz ortopedie i traumatologie narzadow ruchu). Na etapie planowania
nie okre$lono zapotrzebowania na $wiadczenia zdrowotne w tych zakresach,
kierujgc sie zatozeniami i wytycznymi przekazanymi przez Prezesa NFZ.
W uzasadnieniach do plandw finansowych, opiniach Rady ZOW NFZ, jak tez
przekazywanych Prezesowi NFZ informacjach o prognozowanych kosztach, Oddziat
nie odwotywat sie do kwestii obnizenia czasu oczekiwania na Swiadczenia bedace
przedmiotem kontroli NIK oraz skali $wiadczen udzielanych w ramach
transgranicznej opieki zdrowotne;.

(dowod: akta kontroli str. 118-169, 321, 322)

Joanna Sikora - p.o. Zastepcy Dyrektora Oddziatu poinformowata m.in.: podstawg
do opracowania planu finansowego sq wyniki prowadzonych analiz $wiadczen z lat
ubiegtych oraz zatozenia do sporzgdzenia projektu planu finansowego otrzymywane
z Centrali NFZ. Plan finansowy Oddziatu sporzgdzany jest zgodnie
Z rozporzadzeniem Ministra Finansow w sprawie szczegofowych zasad prowadzenia
gospodarki finansowej NFZ, tj. ze wskazaniem planowanego poziomu kosztow
w ramach okreSlonych wzorem rodzajow Swiadczen opieki zdrowotnej. Rosngce
potrzeby zdrowotne determinujg wzrost naktadéw, jakie Oddziat przeznacza na
leczenie szpitalne. (...) Rosnacy z roku na rok budzet Srodkéw finansowych wigze
sie jednoczesnie z koniecznosciq zabezpieczenia finansowania: nowych ustug,
wzrostu wyceny Swiadczen, przeszacowania katalogow oraz nowych produktow jak
np. wzrost wynagrodzen dla pielegniarek i potoznych. (...) Sporzadzane prognozy
nie zawierajg tak szczeg6towej informacji, jakimi sq Szacowane koszty
poszczegolnych procedur, w tym np. endoprotezoplastyki stawu kolanowego.
W ciggu roku planistycznego ZOW NFZ dokonuje zmiany struktury rodzajowej planu
finansowego, dostosowujgc odpowiednio do zgtaszanych potrzeb. Na przyktad stale
zwiekszane nakfady na Swiadczenia z zakresu endoprotezoplastyki, zacmy

40 Zatwierdzonym dnia 25.07.2013 r.

41 Zatwierdzonym dnia 31.07.2014 r.

42 Zatwierdzonym dnia 18.09.2015 .

43 Dz. U. Nr 294, poz. 1735, ze zm. - dalej ,rozporzadzenie Ministra Finansow w sprawie szczegdtowych zasad prowadzenia
gospodarki finansowej NFZ”.
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i witrektomii - pozwolity na uzyskanie przez Oddziat wysokiego wskaznika
zabezpieczenia tych Swiadczen na tle Polski*4.
(dowdd: akta kontroli str. 310-312)

W planie finansowym (po zmianach) na 2014 r. poziom kosztéw $wiadczen opieki
zdrowotnej w rodzaju AOS wynosit 246.905 tys. zt, a w rodzaju leczenie szpitalne -
1.436.057 tys. zt. W planie (po zmianach) na 2015 r. poziom kosztéw $wiadczen
w rodzaju AOS wyniost 254.822 tys. zt (wzrost o 7.917 tys. zt tj. 3,2% do 2014 r.),
a w rodzaju leczenie szpitalne - 1.529.208 tys. zt (wzrost 0 93.151 tys. zt tj. 6,5%).
W planie (po zmianach) na 2016 r.45 poziom kosztow $wiadczen w rodzaju AOS
wyniost 261.618 tys. zt (wzrost 0 6.796 tys. zt tj. 2,7% do 2015 r.), a w rodzaju
leczenie szpitalne - 1.573.245 tys. zt (wzrost o 44.037 tys. zt tj. 2,9%). Ostatnie
zmiany wprowadzone przez Dyrektora Oddziatu do planu finansowego 31.12.2014 r.
131.12.2015 r. uwzglednialy potrzeby zwigzane ze zmniejszeniem liczby
oczekujgcych i czasem oczekiwania na Swiadczenia. Zmiany te wptynety na
zwigkszenie poziomu kosztéw Swiadczen w rodzaju leczenie szpitalne odpowiednio
0.
- 24780 tys. zt (w tym w zakresach obejmujacych okulistyke oraz ortopedie
i traumatologie narzadu ruchu tacznie 0 12.780,6 tys. z4);
- 18.653 tys. zt (w tym w zakresach obejmujacych okulistyke oraz ortopedie
i traumatologie narzadu ruchu tacznie 0 16.325,1 tys. z4).
(dowdod: akta kontroli str. 169-176)

3.2. Plany zakupu $wiadczen w latach 2014-2015 nie byly zmieniane*t. Oddziat
przekazywat do NFZ informacje o uzupetnieniach planu zakupu dotyczace
planowanych postepowan konkurséw uzupetniajacych (zadne z tych postepowan
nie obejmowato zakreséw objetych kontrolg).
W 2016 r. plan zakupu byt aktualizowany co kwartat*’. Plan zakupu $wiadczen
w rodzaju leczenie szpitalne*® zwigkszyt sie*® w Il kwartale 0 44.543,0 tys. zt (3,9%),
wtym w zakresach obejmujgcych: ortopedie i traumatologie narzadu ruchu
04.704,8 tys. zt (5,3%), a w okulistyce - pozostat na tym samym poziomie. Plan
zakupu $wiadczen w rodzaju AOS w zakresach obejmujacych: okulistyke zwigkszyt
sie 0 260,6 tys. zt (1,2%), a ortopedig i traumatologie narzadu ruchu — 0 375,8 tys. zt
(2,9%).

(dowdd: akta kontroli str. 475-494)

3.3. W 2014 r. wykonano 11.900 zabiegdw w procedurach B18 i B19 zwigzanych
z usunieciem zacmy (2.497 wigcej nizw 2013 r.), w 2015 r. - 12.093 (193 wiecej niz
w2015 1.)iw 2016 1. (na 31.10.) - 10.760. Sredniomiesiecznie w 2014 r. wykonano
992 zabiegi w zakresie usuniecia zaémy, w 2015 r. — 1008 zabiegow
(tj. 0 1,6% wiecej) i w 2016 r. (na 31.10.) — 1076 zabiegoéw (6,7%). W zakresie
endoprotezoplastyki w latach 2014-2016 réwniez nastapit wzrost przeprowadzonych

4 Wedtug wojewddzkiego wskaznik zabezpieczenia $wiadczen na 100 tys. mieszkarcow - wojewddztwo zachodniopomorskie
w zakresie procedur leczenia zatmy byto na 2 miejscu w Polsce w 2015 r. (po ugodach), w zakresach, w ktérych
wykonywane byty m.in procedury witrektomii - na 4 miejscu i w zakresach obejmujacych $wiadczenia endoprotezoplastyki
i inne $wiadczenia ortopedyczne — na 5 miejscu w Polsce.

45 Wedtug stanu na 30.12.2016 .

4% W zakresach obejmujacych okulistyke zaplanowano zakupu $wiadczen: w rodzaju leczenie szpitalne (bez kosztow
wynagrodzen) - 41.250,2 tys. zt w 2014 r. i 41.110,73 tys. i, a w AOS - 21.947,3 tys. zt w 2014 i 22.019,9 tys. z. Plan
zakupu wykonano (w odniesieniu do wartosci kontraktéw zawartych na poczatku roku) w rodzaju leczenie szpitalne w 99,7%
w 2014 1.1 99,9% w 2015 1., a w AOS — w 99,2% w 2014 r. i1 99,6% w 2015 r. Oddziat nie planowat odrebnych kwot na
Swiadczenia witrektomii i usuniecia zatmy. W zakresach obejmujacych ortopedie i traumatologie narzadu ruchu
zaplanowano zakup $wiadczen: w rodzaju leczenie szpitalne (bez kosztéw wynagrodzen) - 87.827 tys. zt w 2014 r.
i187.701,1 tys. zt w 2015 r., a w AOS - 12.250,3 tys. zt w 2014 r. i 12.823,6 tys. zt Plan zakupu wykonano w odniesieniu
do warto$ci kontraktéw zawartych na poczatku roku) w rodzaju leczenie szpitaine w 99,6% w 2914 r. i 99,5% w 2015 r.,
awAOS-w99,7% w2014 r.i96,4% w 2015.

47 Na podstawie pkt 3.4.1. Procedury definiowania priorytetow zdrowotnych i planowania zakupu $wiadczen z dnia
19.04.2016 1.

48 Bez kosztow wynagrodzen.

49 W odniesieniu do planu zakupu Il kwartatu.

10



Ustalone
nieprawidtowosci

Ocena czastkowa

operacji. Sredniomiesiecznie w 2014 r. wykonano 230 endoprotez, w 2015 r. —
261 (tj. 0 13,4% wiecej), aw 2016 r. - 2805 (7,3%).
(dowod: akta kontroli str. 20, 318)

Joanna Sikora - p.o. Zastepcy Dyrektora Oddziatu wyjasnita m.in.: ZOW NFZ
w Szczecinie stara sie w ramach dostepnych $rodkéw finansowych dostosowywac
poziom zawartych umow do biezgcego zapotrzebowania w poszczegolnych
zakresach $wiadczen. Renegocjacje umow przeprowadzane sq Kilka razy w roku na
wniosek Swiadczeniodawcy lub z inicjatywy Oddziatu. Takie dziatanie zapewnia
dostosowanie umoéw do faktycznego zapotrzebowania - ze szczegblnym
uwzglednieniem Swiadczen nielimitowanych, ratujgcych Zzycie oraz $wiadczen
charakteryzujacych sie diugim czasem oczekiwania. Srodki finansowe na ten cel
Oddziat pozyskuje z przesunie¢ pomiedzy zakresami w ramach zawartej umowy
oraz przesunie¢ miedzy rodzajami w ramach planu finansowego na dany rok,
a takze z otrzymanych dodatkowych srodkow w planie finansowym, miedzy innymi
Z tytutu uruchomienia srodkow pochodzacych z rozwigzania funduszu zapasowego
NFZ. W latach 2014-2016 Oddziat dzieki przeprowadzanym renegocjacjom
zwigkszyt wartos¢ umow w zakresach zwigzanych z okulistykq oraz ortopedig
i traumatologig narzadu ruchu (endoprotezy)®'. ZOW NFZ prowadzac renegocjacje
umow w 2014, 2015 | 2016 roku w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna
w zakresie okulistyki oraz ortopedii i traumatologii narzgdu ruchu umoZliwit
Swiadczeniodawcom udzielenie wigkszej iloSci porad, co przyczynifo sie do poprawy
dostepnosci do przedmiotowych ustug.

(dowdd: akta kontroli str. 17, 18)

3.4. taczna warto$¢ zakontraktowanych w latach 2014-2016 przez ZOW NFZ

$wiadczen zdrowotnych w rodzaju leczenie szpitalne w ponizszych zakresach

wynosita 418.183,8 tys. zt (8.041.997 punktéw), z tego:

— okulistyka — hospitalizacja B18, B19 (kod 403460013002) — 80.337 tys. zt
(1.544.943); okulistyka — hospitalizacja planowa B18, B19 (kod 403460013102)
- 3.418,3 tys. zt (65.737); okulistyka — zespdt chirurgii jednego dnia B18, B19
(kod 403460013202) — 3.794,7 tys. zt (72.976); okulistyka — hospitalizacja (kod
403460003002) — 34.368,2 tys. zt (660.927); okulistyka - hospitalizacja planowa
(kod 403460003102) — 5.937,9 tys. zt (114.191); okulistyka - zespdt chirurgii
jednego dnia (kod 403460003202) — 507,9 tys. zt (9.767);

— ortopedia i traumatologia narzadu ruchu - hospitalizacja (kod 403458003002) —
289.819,7 tys. zt (5.573.456).

(dowdd: akta kontroli str. 177)

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

NIK pozytywnie ocenia sporzadzanie przez Oddziat planéw finansowych oraz
planowanie Srodkéw na zakup Swiadczen w zakresach objetych kontrolg. Oddziat
zwiekszyt poziom finansowania $wiadczen objetych kontrolg NIK, co wptyneto na
zwiekszenie ilosci wykonania zabiegdw usuniecia zacmy i wszczepienia endoprotez.
Wdrozenie dyrektywy transgranicznej nie miato wptywu na dokonywanie przez
Oddziat podziatu $rodkéw na zakup $wiadczen w zakresach objetych kontrola.

% Dane za 10 miesiecy 2016 1.

51 W 2014r. w zakresie ambulatoryjnych $wiadczen okulistycznych kwota zaplaty za wykonane nadlimity w drodze rozliczenia
umoéw wynosita 2.154.927,95 zt natomiast w zakresie ambulatoryjnych $wiadczen ortopedycznych dla dorostych
835.126,26 z. W 2015 r. w zakresie ambulatoryjnych $wiadczen okulistycznych kwota zaptaty za wykonane nadlimity
w drodze rozliczenia uméw wynosita 477.815,68 zt natomiast w zakresie ambulatoryjnych $wiadczen ortopedycznych dla
dorostych 311.148,05 zt
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4. Realizacja umoéw o udzielanie Swiadczen.

4.1. taczna warto$¢ zrealizowanych w latach 2014-2016 Swiadczen zdrowotnych
wrodzaju leczenie szpitalne w ponizszych zakresach wynosita tgcznie
212.039,7 tys. zt (44.057 swiadczen), z tego:

— okulistyka — hospitalizacja (kod 403460013002)%2 — 76.631,2 tys. zt (31.511);
okulistyka — hospitalizacja planowa (kod 403460013102)5% — 3.363,5 tys. zt
(1.399); okulistyka — zespdt chirurgii jednego dnia (kod 403460013202)%* —
3.683,8 tys. zt (1.550); okulistyka — hospitalizacja (kod 403460003002)% -
16.216,6 tys. zt (2.077); okulistyka - hospitalizacja planowa (kod
403460003102)% — 597,3 tys. zt (91); okulistyka - zespét chirurgii jednego dnia
(kod 403460003202)57 - 262,1 tys. zt (40);

— ortopedia i traumatologia narzadu ruchu - hospitalizacja (kod 403458003002)58
—-111.285,2 tys. zt (7.389).

(dowdod: akta kontroli str. 178-179)

W latach 2014-2016 (do 31.10.) Oddziat rozliczyt w ramach tzw. migracji pacjentow
wojewddztwa zachodniopomorskiego, Swiadczenia zdrowotne w rodzaju leczenie
szpitalne w zakresach objetych kontrolg (przekazane s$rodki) - na taczng kwote
37.883,8 tys. zt (w tym 8.598 Swiadczen)®, a za $wiadczenia zdrowotne udzielone
pacjentom z innych wojewddztw (uzyskane $rodki) - taczng kwote 28.456,7 tys. zt
(w tym 7.555 $wiadczen)0,

(dowod: akta kontroli str. 187-189, 247-248)

4.2. taczna wartos¢ zrealizowanych w latach 2014-2016 $wiadczen zdrowotnych
wrodzaju AOS w ponizszych zakresach wynosita tacznie 25.334,3 tys. zt
(433.689 Swiadczen), z tego:

— okulistyka (kod 402160000102) w zwigzku z rozpoznaniem H25 i H266
wynosita 7.409,4 tys. zt (138.157); okulistyka (kod 402160000102) w zwigzku
z rozpoznaniem H33, H35 i H3462 - inne zaburzenia siatkdwki — 7.541,3 tys. zt
(96.898); okulistyka zabiegowa (kod 402160010102) zwigzku z rozpoznaniem
H25 i H26 - 1.534,9 tys. zt (9.020); okulistyka zabiegowa (kod 402160010102)
zwigzku z rozpoznaniem H33, H35 i H34 — 588,9 tys. zt (2.671);

— Swiadczenia zabiegowe w ortopedii i traumatologii narzadu ruchu udzielonych
w zakresie $wiadczen kod 402158010102 - 2.590,9 tys. zt (55.651) i kod
402158000102 - 5.668,9 tys. zt (131.292) w zwigzku z rozpoznaniem M16, M17
i S7263,

(dowdd: akta kontroli str. 180)

52 Kod $wiadczenia jednostkowego 551010002018 i 551010002019.

53 Patrz przypis 52.

5 Patrz przypis 52.

5 Kod $wiadczenia jednostkowego 551010002016 i 551010002017.

% Patrz przypis 55.

57 Patrz przypis 55

5 Kod $wiadczenia jednostkowego 551010008002; 551010008004; 551010008005 i 551010008006.

5 7 tego: - okulistyka — hospitalizacja B18, B19 (kod 403460013002) — 4.741.9 tys. zt (1.946); okulistyka — hospitalizacja
planowa B18, B19 (kod 403460013102) — 94 tys. zt (40); okulistyka — zespdt chirurgii jednego dnia B18, B19 (kod
403460013202) — 1.115 tys. zt (515); okulistyka — hospitalizacja (kod 403460003002) — 3.017,9 tys. zt (981); okulistyka -
hospitalizacja planowa (kod 403460003102) - 306,8 tys. zt (61); okulistyka - zespdt chirurgii jednego dnia (kod
403460003202) — 479,5 tys. zt (149); - ortopedia i traumatologia narzadéw ruchu - hospitalizacja (kod 403458003002) —
26.928,1 tys. zt (4.662) i ortopedia i traumatologia narzadéw ruchu - hospitalizacja planowa (kod 403458003102) —
1.200,6 tys. zt (244).

80 7 tego: - okulistyka — hospitalizacja B18, B19 (kod 403460013002) — 2.553,8 tys. zt (1.041); okulistyka — hospitalizacja
planowa B18, B19 (kod 403460013102) — 491,2 tys. zt (206); okulistyka — zespét chirurgii jednego dnia B18, B19 (kod
403460013202) — 35,5 tys. zt (15); okulistyka — hospitalizacja (kod 403460003002) — 4.193,2 tys. zt (1.302); okulistyka -
hospitalizacja planowa (kod 403460003102) — 596,7 tys. zt (216); - ortopedia i traumatologia narzadéw ruchu - hospitalizacja
(kod 403458003002) — 20.586,2 tys. zt (4.775).

61 H25 — zatma starcza, H26 - inne postacie zacmy.

62 H33 - odwarstwienie i przedarcie siatkdwki; H35 - inne zaburzenia siatkowki, H43 - zaburzenia ciata szklistego.

63 M16 - choroba zwyrodnieniowa stawéw biodrowych (koksartroza); M17 - choroba zwyrodnieniowa stawéw kolanowych
(gonartroza); S72 - ztamanie ko$ci udowe;.
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4.3. W latach 2014-2016 Oddziat nie przeprowadzat postepowan konkursowych
w sprawie zawarcia uméw o udzielenie Swiadczen opieki zdrowotnej (w tym
dodatkowych konkursow na podstawie art. 161b ustawy o Swiadczeniach) w rodzaju
leczenie szpitalne i AOS w zakresach obejmujacych okulistyke (w tym zabiegi
usuniecia zaémy) oraz ortopedie i traumatologie narzadu ruchu (w tym zabiegi
endoprotezoplastyki).

(dowdd: akta kontroli str. 250-253)

Swiadczeniodawcy realizujacy umowy w ponizszych zakresach, posiadali potencjat
umozliwiajacy realizacje Swiadczen ponad limit finansowania okre$lony w umowach,
z tego:

- ortopedia i traumatologia narzadu ruchu - hospitalizacja: w 2014 r. -
9 z 13 Swiadczeniodawcow przekroczyto poziom finansowania $wiadczen ponad
przyznany umowg limit kosztéw (od 0,3% do 32%) i w 2015 r.
9 z 12 $wiadczeniodawcéw (od 0,1% do 5,3%);

- ortopedia i traumatologia narzadu ruchu — zespét chirurgii jednego dnia w 2014 r.
1 $wiadczeniobiorca z 3 (0 1,6%);

- okulistyka — hospitalizacja (witrektomia) — wszystkich 7 $wiadczeniodawcow
w 2014 r. (0d 0,4% do 18,6%) i3z 7w 2015r. (od 0,1% do 1,8%);

- okulistyka — hospitalizacja planowa (witrektomia) — 1z 2 w 2014 r. (0 13,1%).
Swiadczeniodawcy realizujgcy w 2014 r. i 2015 r. $wiadczenia usunigcia zaémy
w rodzaju leczenie szpitalne (w zakresach: okulistyka — hospitalizacja B18, B19,
okulistyka — hospitalizacja planowa B18 i B19 oraz okulistyka — zespdt chirurgii
jednego dnia) nie przekroczyli poziomu finansowania ponad limit wynikajacy
Z Umowy.

(dowdd: akta kontroli str. 191, 194, 226-237, 466-474)

4.4. Oddziat monitorowat poziom realizacji zakontraktowanych Swiadczen,
wprowadzajagc do uméw o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej zmiany
dotyczace poziomu finansowania®4. W latach 2014-2016 Oddziat w wyniku
renegocjacji umow zwigkszyt wartoS¢ uméw w zakresach obejmujacych okulistykg
oraz ortopedig i traumatologiq narzadu ruchu (endoprotezoplastyki) w rodzaju
leczenie szpitalne, z tego: w 2014 r. - tacznie 0 48 088 tys. z1%5; w 2015 roku o kwote
24 933 tys. zt; 2016 roku o kwote 9 015 tys. zt.

(dowdod: akta kontroli str. 190, 313)

Joanna Sikora - p.o. Zastepcy Dyrektora Oddziatu wyjasnita m.in.. w przypadku
niewykorzystania $rodkow przeznaczonych pierwotnie w umowach Oddziat
dokonywat przesunie¢ do innych umow, ktore wykazywaty w tym samym czasie
nadwykonania w ramach tego samego zakresu przedmiotowego. Nalezy zaznaczyc,

8 Oddziat wprowadzit nastepujace zmiany do uméw w nizej wymienionych zakresach: 1) (AOS) $wiadczenia w zakresie
okulistyki: w 2014 r. do wszystkich 69 umowach zwigkszono poziom finansowania o 2.410,5 tys. zi; w 2015 r. -
do 63 z 67 umoéw zwiekszajac limit 0 2.156,2 tys. z; 2) (AOS) $wiadczenia zabiegowe w okulistyce - zakres skojarzony
202.1600.001.02: w 2014 r. do wszystkich 69 uméw zmniejszajac limit 0 455,8 tys. z; w 2015 r. — do wszystkich 67 uméw
zmniejszajac limit o 736,6 tys. zt; 3) (SZP) okulistyka - hospitalizacja B18, B19: w 2014 r. zmiany wprowadzono
do 7269 uméw zwigkszajac limit o 767,8 tys. zt; w 2015 r. do 7 z 67 umdéw zwigkszajac limit o 1.091,9 tys. zk
4) (SZP) okulistyka - hospitalizacja planowa B18, B19: w 2014 r. do 1 z 69 uméw zwigkszajac limit o 86,4 tys. zi; w 2015 r.
do 1 z 67 uméw zwigkszajac limit 0 15,2 tys. zt; 5) (SZP) okulistyka - zespét chirurgii jednego dnia B18, B19: w 2014 r.
do 1z 69 uméw zwigkszajac limit o 5,4 tys. zt; w 2015 r. do 1 z 67 zwiekszajac limit 0 245,2 tys. zt; 6) (SZP) okulistyka —
zespot chirurgii jednego dnia (witrektomia): w 2014 r. do 1 z 10 uméw zwiekszajac limit o 6,2 tys. z; w 2015 r. —
do1z10uméw zmnigjszajac limit o 98,5 tys. zt; 7) (SZP) okulistyka — hospitalizacja (witrektomia): w 2014 r.
do7z10uméw zwiekszajac limit o 1.6229 tys. zh w 2015 r. - do 7 z 10 zwiekszajac limit o 2.399,1 tys. zh
8) (SZP) okulistyka - hospitalizacja planowa (witrektomia): w 2014 r. do 2 z 10 uméw zwigkszajac limit o 386,1 tys. zk;
w 2015 r. — do 2 z 10 zwigkszajac limit 0 583,4 tys. zt; 9) (SZP) ortopedia i traumatologia narzadéw ruchu - hospitalizacja:
w latach 2014-2015 do 12 z 50 uméw odpowiednio: 0 45.227,1 tys. zt (w tym: zwiekszono o 45.236,8 tys. zt i zmniejszono
09,7 tys. zt) i 20.696,8 tys. zt (tj. zwiekszono); 10) (SZP) ortopedia i traumatologia narzadoéw ruchu — zesp6t chirurgii
jednego dnia: w 2014 r. i 2015 r. wprowadzono zmiany do 3 z 50 zawartych uméw odpowiednio o 45,4 tys. zt (w tym:
zwiekszono o 45.490,24 zt i zmniejszono o 104 zt) i 179,8 tys. zt (w tym: zwiekszono o 403 tys. zt i zmniejszono
02232 tys. ).

8 Bez zwigkszen w zakresie ortopedia i traumatologia narzadu ruchu — zespoét chirurgii jednego dnia.
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Ustalone
nieprawidtowosci

Ocena czastkowa

Ze rok 2016 nie zostat jeszcze ostatecznie zamknigty — umowy nadal sg
renegocjowane — co spowoduje zmiane wartoSci kontraktow. W tym samym okresie
dokonano zmnigjszei — $rodki finansowe uzyskane w ten sposdb zostaty
przeznaczone na ten sam cel u innych $wiadczeniodawcow.

(dowdod: akta kontroli str.313)

4.5. Oddziat dokonywat analizy i oceny potrzeb w zakresie Srodkéw niezbednych na
zaspokojenie potrzeb pacjentow oczekujacych na wykonanie zabiegu usuniecia
zacmy i endoprotezoplastyki.

(dowdd: akta kontroli str.320)

Joanna Sikora - p.o. Zastepcy Dyrektora Oddziatu poinformowata: na catkowite
Zlikwidowanie kolejki nalezatoby przeznaczy¢ — okofo 32 min zt na zabiegi zacmy
oraz okofo 240 min zt na zabiegi z zakresu endoprotezoplastyki. Srodki te
pochfonetyby 20% rocznego budzetu na leczenie szpitalne — obecnie udziat ten
stanowi okoto 5%. Opfacenie $wiadczen z zakresow nielimitowanych, pakietow
onkologicznych, teleradioterapii oraz anestezjologii i intensywnej terapii pochfania
okoto 30% rocznego budzetu na leczenie szpitalne, tym samym na pozostate
Swiadczenia na oddziatach takich jak np.: choroby wewnetrzne (10%), chirurgia
ogolna (8%), neurologia i neurochirurgia (7%), kardiologia (6%), ortopedia
i traumatologia ruchu bez endoprotezoplastyki (6%), pediatria (3%) oraz wiele
innych nie starczytoby Srodkéw finansowych. Na wielu z tych oddziatow
wykonywane sq Swiadczenia oznaczone jako ratujgce zycie — pacjenci w wigkszoSci
przypadkow przywozeni s przez zespoly ratownictwa medycznego. Sa to przypadki
nagfe, wymagajgce natychmiastowej interwencji medycznej. Do sfinansowania
w pierwszej  Kkolejnosci  zabiegow  planowanych ~ z  zakresu  zacmy
i endoprotezoplastyki konieczny bytby wzrost planu finansowego o 15%. W celu
przypomnienia w 2016 r. plan finansowy w tym rodzaju wzrést o 2,95% w stosunku
do 2015rr.

(dowdd: akta kontroli str.320)

4.6. W latach 2014-2016 do wyceny kosztu procedury w zakresach $wiadczen:
okulistyka — hospitalizacja B18, B19, okulistyka — hospitalizacja planowa B18, B19
i okulistyka — zespot chirurgii jednego dnia B18, B19 - zastosowano te samg cene za
1 punkt wobec wszystkich 9 Swiadczeniodawcow. Warto$¢ Swiadczen B18 i B19
w ww. zakresach wynosita odpowiednio: 2.860 zt i 2.340 zt. W 2016 r. ulegta ona
obnizeniu o 104 zt (odpowiednio: 2.756 zt i 2.236 zI), zgodnie z zatgcznikiem
nr 1a do zarzadzenia Nr 110/2015/DSOZ Prezesa NFZ z dnia 31 grudnia 2015 r.66
i zatgcznikiem nr 1a do zarzadzenia Nr 71/2016/DSOZ Prezesa NFZ z dnia
30.06.2016 r.67

(dowod: akta kontroli str. 254-256)

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

Oddziat monitorowat realizacje uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;
i podejmowat skuteczne dziatania w celu ograniczania skutkow niewykonania
plandw rzeczowych przez podmioty lecznicze i zapewnienia dostepnosci Swiadczen.

8 \W sprawie ogfoszenia jednolitego tekstu zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie okreslenia
warunkéw zawierania i realizacji umow w rodzaju: leczenie szpitalne.
67 W sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne.
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5. Postepowania poprzedzajace zwrot kosztéw leczenia w innych krajach UE.

5.1. Po implementacji dyrektywy 2011/24/UE Oddziat dostosowat regulamin
organizacyjny do realizacji zadan wynikajgcych ze zmiany ustawy
0 $wiadczeniach®s,

(dowdd: akta kontroli str. 268-271)

taczne koszty poniesione w latach 2014-2016 na obstuge zadan wynikajacych
z implementaciji dyrektywy transgranicznej wyniosty 723,6 tys. zt, w tym: w 2014 r. -
35,2 tys. zt (98,2% planu), w 2015 r. - 372,6 tys. zt (99,9% planu) i w 2016 r. -
315,8 tys. zt (83,1% planu). Koszty osobowe wyniosty tacznie w badanym okresie
5926 tys. z1% (w tym wynagrodzenia pracownikéw 497,9 tys. zi70). Koszty
pozaptacowe (administracyjne) wyniosty tacznie 131 tys. zi7".

(dowdd: akta kontroli str. 272)

5.2. W latach 2014-2016 (do 31.12.)72 do Oddziatu wptyneto siedem wnioskéw
0 uprzednig zgode (na podstawie art. 42b ust. 9 ustawy o Swiadczeniach) oraz
686 wnioskow na kwote 2.513,5 tys. zt w sprawie zwrotu kosztéw Swiadczen
medycznych zakupionych w 9 panstwach UE, w tym: 650 wnioskow” o zwrot
kosztow leczenia w Niemczech na kwote 2.397,7 tys. zt, 2074 w Czechach na kwote
55,3 tys. zt, 4 w Hiszpanii na kwote 18,4 tys. zt, 3 we Francji na kwote 34,6 tys. z,
2 we Wioszech na kwote 3,1 tys. zt i 1 w Holandii na kwote 0,8 tys. zt oraz
6 wnioskow w 3 panstwach: Austria, Belgia i Dania na kwote 3,5 tys. zt, ktore nie
otrzymaty refundacji (1 odmowa, 2 pozostawienie bez rozpatrzenia i 3 sprawy
umorzono). Spoéréd 686 ww. wnioskow:
—9 wptyneto w 2014 r. na kwote 55,6 tys. zt - udziat procentowy kwoty
zrefundowanej przez Oddziat wynosit 81,7% (tj. 45,4 tys. z4);
—339 wnioskow - w 2015 r. na kwote 1.434 tys. zt, udziat procentowy kwoty
zrefundowanej przez Oddziat wynosit 54% (774,2 tys. zt);
—338 w 2016 r. (do 31.12.)"> na kwote 1.024 tys. zt, udziat procentowy kwoty
zrefundowanej przez Oddziat wynosit 67% (686,6 tys. z1).
W latach 2015-2016 zainteresowanie $wiadczeniobiorcow korzystaniem z procedury
zwrotu kosztébw zakupu $wiadczen medycznych w innym niz Rzeczpospolita
Polska’® panstwie UE w ramach transgranicznej opieki zdrowotnej byto na tym
samym poziomie i wynosito od 339 wnioskow w 2015 r. do 338 w 2016 .
(dowdd: akta kontroli str. 249, 279-280, 416)

W badanym okresie Dyrektor Oddziatu wydat 627 decyzji pozytywnych o zwrocie
kosztdéw, 12 spraw pozostawit bez rozpatrzenia, w 14 sprawach odmdwit zwrotu
kosztéw, 10 postepowar umorzyt, 3 postepowania zawiesit, a 1 sprawe przekazat
do Dolnoslgskiegp OW NFZ. Na dzien 31.122016 r. nie zakonczono

8 Poszczegolnym jednostkom organizacyjnym Oddziatu przypisano zadania wynikajace z dyrektywy transgranicznej,
m.in.: udzielanie $wiadczeniobiorcom informacji w zakresie: funkcjonowania systemu ubezpieczenia zdrowotnego i zasad
leczenia obowigzujacych na terenie panstw cztonkowskich UE/EFTA, uzyskiwania $wiadczer zdrowotnych w Polsce i innych
krajach, przyblizonej wysokosci refundacji kosztéw $wiadczen opieki zdrowotnej uzyskanych w innym panstwie
czlonkowskim UE, kwalifikacji recept zrealizowanych poza granicami RP oraz ustalenie wysokosci zwrotu kosztéw,
koordynacje wspétpracy Oddziatu z Centrala, prowadzenie spraw i przygotowywanie decyzji Dyrektora o wydanie zgody na
uzyskanie w innym niz Polska panstwie czionkowskim UE $wiadczenia opieki zdrowotnej, przygotowywanie projektow
decyzji administracyjnych na podstawie art. 42d ustawy. Prowadzeniem ww. spraw zajmowato sie 19 pracownikéw
w wymiarze 4,99 etatu. Zadania zwigzane z dyrektywaq transgraniczng zostaly ujete w zakresach obowigzkéw pracownikéw.
Oznakowano pomieszczenia, w ktérych odbywata sie obstuga klientéw w zakresie udzielania informacji czy przyjmowania
wnioskow.

8 7 tego: w2014 r.- 24,5 tys. zt, w 2015 . - 306,9 tys. zt i w 2016 1. - 261,1 tys. zt.

707 tego: w2014 r.-20,6 tys. zt, w 2015 .- 257,7 tys. zti w 2016 r. - 219,6 tys. zt.

"Ztego: w2014 r.- 10,7 tys. zt, w 2015 1. - 65,7 tys. zt, w 2016 r. - 54,7 tys. zi.

72 \Wedtug stanu na 5.01.2017 r.

3 W tym 564 w sprawie zwrotu kosztow leczenia za¢my.

W tym 17 w sprawie zwrotu kosztéw leczenia zaémy.

5 Wedtug stanu na 5.01.2017 r.

76 Dalej: ,RP".
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19 postepowan. tacznie w latach 2014-2016 Oddziat wypfacit tytutem zwrotu
kosztow $wiadczen medycznych 1.461,8 tys. zt (59,7% poniesionych przez
pacjentow kosztéw leczenia), w tym: 1.225,9 tys. zt na zabiegi usuniecia zaémy,
23 tys. zt na zabiegi ortopedyczne i 212,9 tys. zt na pozostate Swiadczenia.

(dowdd: akta kontroli str. 249)

5.3. Sposréd 668 wnioskdw, ktore wptynety do Oddziatu w latach 2014-2016
w sprawie zwrotu kosztow zakupu $wiadczen medycznych w innym niz RP panstwie
cztonkowskim UE w ramach transgranicznej opieki zdrowotnej (na kwote
2.513,5 tys. zt), badaniem objeto:
— 50 wnioskow dobranych losowo’” na taczng kwote 212,3 tys. zit (1. 8,4%),
— 7 wnioskdw o uprzednig zgode na uzyskanie swiadczen, na podstawie art. 42b
ust. 9 ustawy o Swiadczeniach.
Zaden z wnioskow w sprawie zwrotu kosztow zakupu $wiadczer medycznych
winnym niz RP panstwie cztonkowskim UE, nie wptynat do Oddziatu w okresie
przed wejsciem w zycie krajowych przepisdw implementujgcych dyrektywe
transgraniczna (tj. 25.10.2013 r. - 15.11.2014 r.).

(dowod: akta kontroli str. 280, 416, 419-431)

Sze$¢ z 50 wnioskow w sprawie zwrotu kosztow zakupu $wiadczern medycznych
winnym niz RP panstwie czlonkowskim UE w ramach transgranicznej opieki
zdrowotnej ztozonych przez osoby uprawnione’® dotyczyto $wiadczen udzielonych
w okresie od 25.10.2013 r. do 14.11.2014 r. (ij. przed wejsciem w zycie krajowych
przepisow implementujacych dyrektywe 2011/24/UE). W czterech sprawach?®
Oddziat dokonat zwrotu kosztow, w jednej® - odmoéwit ich zwrotu, w jednej8! -
zawiesit postepowanie na wniosek strony®. Wszystkie badane postepowania w tym
zakresie byly prowadzone prawidtowo (art. 42b i 42c ustawy o Swiadczeniach).
(dowdd: akta kontroli str. 417, 421-431)

5.3.1. Sposrod 50 badanych wnioskéw 47 dotyczyto Swiadczen gwarantowanych
okreslonych w art. 42b ust. 1 i ust. 2 pkt 10 ustawy o $wiadczeniach. Trzy wnioskis?
nie spetniaty wymogow ww. przepisow (dotyczyty: lekow nieujetych w wykazie lekow
refundowanych84 oraz w wykazie $wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia
szpitalnego®). W dwdch sprawach Oddziat odmdwit zwrotu kosztow Swiadczen,
a w sprawie zwrotu kosztow leku — odmowit zwrotu w czesci.
Wsrod 50 ww. wnioskow, pie¢ dotyczyto Swiadczen, dla ktérych wymagane byto
uzyskanie uprzedniej zgody na uzyskanie Swiadczen, na podstawie art. 42b ust. 9
ustawy o $wiadczeniach. W dwoch® przypadkach Oddziat odméwit zwrotu kosztdw,
w dwoch8? - dokonat zwrotu kosztéw (na podstawie 10 ustawy o zmianie ustawy
o0 Swiadczeniach®®), w jednym — zawiesit postepowanie na wniosek stronys?.

(dowod: akta kontroli str. 419-420)

T Losowanie proste przy uzyciu aplikacji ,Fomocnik kontrolera”.

8 Tj. na podstawie art. 10 ustawy z dnia 10 pazdziernika 2014 r. o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych oraz niektérych innych ustaw (Dz.U. z 2014 r., poz. 1491) — dalej: ,ustawa o zmianie
ustawy o $wiadczeniach”.

9 Nr: WEFIWM-111.487.19.2015, WEFiWM-111.487.49.2015, WEFIWM-III-334-12-4-a$/14, WEFIWM-11-334-12-9-mk/14.

8 Nr WEFiWM-I11.487.16.2015.

81 Nr WEFiIWM-I1I-334-12-6-mk/14.

8 7 powodu ubiegania si¢ przez $wiadczeniobiorce o wymagane dokumenty.

8 \W sprawach nr: EFiWM-111.487.11.2015, WEFiWM-I11.487.16.2015, WEFIWM-I11.487.20.2015.

8 Na podstawie art. 37 ustawy z 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, $rodkdw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. z 2016 r. poz. 1536 ze zm.).

8 Na podstawie rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu
leczenia szpitalnego (Dz. U. z 2013 r. Nr 1520 ze zm.).

8 \W sprawach nr: WEFIWM-111.487.259.2015, WEFiIWM-I11.487.316.2015.

8 \W sprawach nr: WEFIWM-111.487.49.2015, WEFiWM-I11-334-12-9-mk/14.

8 Do Swiadczen okresu przejsciowego nie miat zastosowania przepis art. 42b ust. 9 ustawy o $wiadczeniach wprowadzajacy
wymadg uzyskania uprzedniej zgody dyrektora oddziatu wojewodzkiego Funduszu na $wiadczenia zawarte w wykazie
przewidzianym w art. 42e. tej ustawy.

8 Patrz przypis 82.
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5.3.2. Sposrod 50 ww. wnioskow o zwrot kosztow objetych badaniem, 11 nie byto
kompletnych i wymagato uzupetnienia (w tym 4 wnioski®® nie zawieraty,
m.in. odpowiedniego skierowania lub zlecenia na przejazd $rodkami transportu
sanitarnego — okreslonych w art. 42b ust. 3 i ust. 4 ustawy o Swiadczeniach).
We wszystkich 11 ww. sprawach Oddziat wyznaczyt 7-dniowy termin na
uzupetnienie wniosku, zgodnie z art. 62 ust. 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r.
Kodeks  postepowania  administracyjnego®’. W  dziewieciu  sprawach
$wiadczeniobiorcy uzupetnili wnioski w terminie (w tym w siedmiu sprawach Oddziat
dokonat zwrotu, a w dwoch — odmowit zwrotu). W jednej sprawie — pozostawiono
wniosek bez rozpatrzenia, a w jednej — zawieszono postepowanie na wniosek
strony.

(dowdd: akta kontroli str. 421-431)

W trzech92 z siedmiu wnioskdw o uprzednig zgode na uzyskanie $wiadczen, Oddziat
wyznaczyt termin 14-dniowy na uzupetnienie wnioskow w czesci wypetnianej przez
lekarza. Swiadczeniobiorcy nie uzupetnili wnioskéw w wyznaczonym terminie
i Oddziat pozostawit sprawe bez rozpatrzenia. W 4 pozostatych sprawach Oddziat
poinformowat $wiadczeniobiorcow o wiasciwym sposobie zatatwieniu sprawy
(m.in. ztoZeniu wniosku do Prezesa NFZ w Warszawie na innym formularzu).
(dowod: akta kontroli str.416)

5.3.3. Oddziat odmowit zwrotu kosztow zakupu Swiadczen medycznych w innym niz

RP panstwie cztonkowskim UE w ramach transgranicznej opieki zdrowotnej tacznie

w sze$ciu® (na kwote 36,4 tys. zt) z 50 badanych spraw (na kwote 212,3 tys. z).
(dowdd: akta kontroli str. 421-431)

W badanym okresie Oddziat negatywnie rozpatrzyt wszystkie 7 wnioskow®* o zgode
na uzyskanie Swiadczen, na podstawie art. 42b ust. 9 ustawy o $wiadczeniach.
Tylko w jednej sprawie® (mimo przestanek uzasadniajacych pozostawienie sprawy
bez rozpatrzenia) Oddziat poinformowat $wiadczeniobiorce o0 mozliwosci
skorzystania z konsultacji neurochirurga w uzgodnionym przez ZOW NFZ terminie,
ti. przed dopuszczalnym czasem oczekiwania $wiadczeniobiorcy na udzielenie
Swiadczen opieki zdrowotnej zawartym we wniosku o uzyskanie uprzedniej zgody.
(dowdd: akta kontroli str. 416)

5.3.4. Nie wystgpity przestanki podmiotowe do wytgczenia stosowania przepisow
0 transgranicznej opiece zdrowotnej, na podstawie art. 42g ustawy o Swiadczeniach.
(dowdd: akta kontroli str.419-420)

5.3.5. We wszystkich pozostatych 44 przypadkach (z 50 badanych) Oddziat
dokonywat zwrotu koszéw $wiadczenia opieki medycznej poza terytorium RP,
w prawidtowej kwocie zgodnie z art. 42c ust. 6 ustawy o $wiadczeniach, w oparciu
o cenniki sporzadzone przez Centrale NFZ. Kwota wynikajaca z decyzji o zwrocie
kosztow byta nizsza od kwoty wnioskowanej przez Swiadczeniobiorcdw fgcznie
0 63,7 tys. zt (36,2%). Oddziat dokonat zwrotu kosztow zakupu Swiadczenia opieki

% W sprawach nr: WEFIWM-111.487.274.2016, WEFIWM-111.334-12-4-a$/14, WEFiWM-111.334-12-6-mk/14, WEFiWM-I11.334-12-
9-mk/14.

91 Dz.U.z 2000 r. Nr 98, poz. 1071 ze zm.

92 \\/ sprawach: WSS-1.4871.1.2015, WSS-W-1.4871.1.2015, WSS-W-1.4871.4.2015.

9 Tj. w sprawach nr: WEFIWM-I11.487.16.2015 i WEFiIWM-I11.487.20.2015 - $wiadczenie opieki zdrowotnej bedace
przedmiotem wniosku nie byto $wiadczeniem gwarantowanym; WEFIWM-I11.487.11.2015 — cze$ciowo odméwiono zwrotu
kosztéw (w czesci dotyczacej leku nieznajdujacego si¢ w wykazie lekow refundowanych); WEFiIWM-111.487.259.2015,
WEFiWM-I11.487.316.2015 - $wiadczeniobiorca, przed udzieleniem mu $wiadczen opieki zdrowotnej, nie uzyskat zgody,
0 ktérej mowa w art. 42b ust. 9; WEFIWM-111.487.4.2016 — wnioskodawca nie byt ubezpieczony.

% W sprawach o nr: WSS-1.4871.1.2015, WSS-W-1.4871.1.2015, WSS-W-1.4871.4.2015 - w zwigzku z nieusunigciem brakow
formalnych pozostawiono sprawe bez rozpoznania; WSS-W-1.4871.2.2015, WSS-1.4871.4.2016, WSS-1.4871.5.2016 -
poinformowano wnioskodawce o sposobie zafatwienia sprawy; WSS-W-1.4871.3.2015 — wniosek zostat ztozony po
wykonaniu wnioskowanego $wiadczenia, poinformowano wnioskodawce o koniecznosci uzyskania zgody przed podjeciem
leczenia oraz po wejsciu w zycie nowych przepiséw i nowych drukéw wnioskdw

% N WSS-W-1.4871.4.2015
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medycznej poza terytorium RP w ramach transgranicznej opieki zdrowotne;
na faczng kwote 112,2 tys. zt (tj. 63,8%) z wnioskowanej przez Swiadczeniobiorcow
kwoty 175,9 tys. z19%. Oddziat dokonat zwrotu kosztow terminowo, zgodnie z art. 42d
ust. 17 ustawy o Swiadczeniach.

(dowdd: akta kontroli str. 411, 419-431)

W sprawie informacji umozliwiajgcych ustalenie réznicy pomiedzy standardem
Swiadczenia uzyskanego poza granicami kraju, a standardem $wiadczenia
udzielanego w kraju, bedacym podstawg okreslenia wysokosci zwrotu kosztow,
Joanna Sikora - p.o. Zastepcy Dyrektora Oddziatu wyjasnita m.in.: dokumentacja
zgromadzona przez Oddziat w sprawach o zwrot kosztow leczenia nie wskazywata,
iz przyczyng wyboru placowki zagranicznej byta rdznica pomiedzy standardem
Swiadczenia wykonywanego poza granicami kraju, a Standardem Swiadczenia
udzielanego na terenie kraju.

(dowdd: akta kontroli str. 246)

5.3.6. W trzech przypadkach?’ (z 50 badanych) Oddziat dokonat zwrotu kosztow
Swiadczen opieki zdrowotnej (tj. usuniecie zaémy) udzielonych w innym niz RP
panstwie cztonkowskim UE w ramach transgranicznej opieki zdrowotne;
bezposrednio na rzecz petnomocnikéw Swiadczeniobiorcow (byt nim ten sam
podmiot gospodarczy). taczna kwota zwrotu zakupu $Swiadczen wyptacona
petnomocnikom $wiadczeniobiorcow wynosita 6,3 tys. %, co stanowito 5,6% kwoty
zwrotu $wiadczen opieki medycznej udzielonych poza terytorium RP objetych
badaniem NIK (112,2 tys. Z1).

(dowdd: akta kontroli str. 419-420)

5.3.7. W Zadnej ze zbadanych spraw dotyczacej wnioskow o zwrot kosztow
Swiadczen, na podstawie art. 42b ust. 9 ustawy o Swiadczeniach, nie wystgpity
komplikacje w trakcie udzielania $wiadczen, skutkujacych przedituzeniem czasu
hospitalizacji powyzej jednego dnia.

(dowdd: akta kontroli str. 418, 421-431)

5.4. Oddziat nie wprowadzit mechanizmu umozliwiajgcego kontynuacje leczenia na
terytorium kraju osobom, ktore skorzystaty z transgranicznej opieki zdrowotnej. Nie
zapewniono tez obserwacji medycznej, o ktérej mowa w art. 5 lit. ¢ dyrektywy
2011/24/UE.

(dowdd: akta kontroli str. 34)

Joanna Sikora - p.o. Zastepcy Dyrektora Oddziatu wyjadnita: Ze realizacja
Swiadczen przebiega na zasadach okreslonych przepisami prawa, takze w zakresie
kontynuacji.

(dowdd: akta kontroli str. 34)

5.5. W latach 2014-2016 (do 30.11.) Oddziat udzielit odpowiedzi na 1.519 zapytan
na temat transgranicznej opieki zdrowotnej, skierowanych w formie pisemnej, pocztg
elektroniczng i telefonicznie, w tym 55 w 2014 r., 1.044 w 2015 r. i 420 w 2016 .
Przedmiotem zainteresowania byty m.in.: procedury dotyczace zwrotu kosztow
$wiadczen i ich stawki (w 2014 r.), informacie w sprawie zasad dostepu
do transgranicznej opieki, procedury umozliwiajgce dostep do transgranicznej opieki
zdrowotnej i informacje na temat leczenia i zwrotu kosztdw oraz informacje
o rodzaju $wiadczen wymagajacych uprzedniej zgody, a takze trybu rozpatrywania
wnioskow o wydanie uprzedniej zgody.

9% Dotyczacych 44 wnioskdw rozpatrzonych pozytywnie.
9 Tj. w sprawach nr. WEFiWM-I11.487.226.2016, WEFiWM-111.487.286.2016, WEFiIWM-I11.487.287.2016.
9 Kazda na kwote 2.111,15 zt
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Informacje w zakresie transgranicznej opieki zdrowotnej byta udostepniona na
stronie internetowej Oddziatu. W 2014 r. Oddziat zorganizowat 2 szkolenia
dotyczace zasad prowadzenia list oczekujacych®®, w 2015 r. i 2016 r. -
po 12 szkolen dla 721 Swiadczeniodawcow, z udziatem 1.540 uczestnikow
w kazdym roku. W czerwcu 2015 r. Oddziat posredniczyt w organizacji 2 szkolen
przeprowadzonych przez pracownikdw Centrali NFZ, skierowanych m.in.
do Swiadczeniodawcow.

(dowdd: akta kontroli str. 32-34, 238-244, 276-278, 315-317)

5.6. Oddziat wspdtpracowat w dziedzinie transgranicznej opieki zdrowotnej z innymi
podmiotami, w tym zagranicznymi'®, podczas rozpatrywania wnioskéw o zwrot
kosztéw Swiadczen gwarantowanych udzielonych w innym panstwie cztonkowskim
UE na podstawie art. 42 b ustawy. Przedmiotem wspotpracy byto uzyskanie:
dodatkowej dokumentacji, informacji na temat zakresu przeprowadzonego zabiegu
oraz wszystkich procedur medycznych wykonanych podczas leczenia, wyjasnien
dotyczacych zawartosci przedtozonych rachunkéw, wskazania $wiadczenia
gwarantowanego, doprecyzowania zastosowanej procedury, informacji na temat
charakteru leczenia.

(dowdd: akta kontroli str. 34-35)

5.7. W latach 2015-2016 (do 16.12.) do Oddziatu wptyneto tacznie 535 skarg
od Swiadczeniobiorcow (odpowiednio: 304 i 231). Szczegdtowym badaniem objeto
20 (3,7%) skarg'® dotyczacych m.in. trudnoSci w dostepie do $wiadczen
zdrowotnych, jakosci udzielanych $wiadczen oraz odmowy ich udzielenia. Zadna
z badanych skarg nie dotyczyta nieprzestrzegania przez Swiadczeniodawcow praw
pacjentow'92 w ramach realizacji dyrektywy transgranicznej. W kazdym z badanych
przypadkéw Oddziat podjat dziatania w celu wyjasnienia przedmiotu skargi i udzielit
Swiadczeniobiorcom informacji w sprawie bedacej przedmiotem skargi.

(dowod: akta kontroli str. 290-302, 495-518)

5.8. W latach 2014-2016 (do 30.06.) Oddziat przeprowadzit fgcznie 231 kontroli
u $wiadczeniodawcow realizujgcych umowy o udzielenie $wiadczen zdrowotnych?03,
m.in..

— 42 kontrole uméw o realizacje $wiadczen w rodzaju AOS (w tym: trzy kontrole -
obejmujgce swoim zakresem okulistyke; jedna- chirurgie 0golng zespot jednego
dnia i jedna — ortopedie i traumatologie narzadu ruch);

— 61 kontroli - w rodzaju leczenie szpitalne (w tym: dwie - obejmujace swoim
zakresem chirurgie 0golng zespdt jednego dnia i jedna - ortopedie
i traumatologie narzadu ruchu).

Szczeg6towym badaniem objeto fgcznie 64 (27,7%)1%4 kontrole przeprowadzone

przez Oddziat w latach 2015-2016 (30.06). W zadnym z badanych postepowan

kontrolnych przeprowadzonych u $wiadczeniodawcow, Oddziat nie stwierdzit
przypadkdw: nieprzestrzegania praw pacjentow do otrzymania rachunku,
nieposiadania przez Swiadczeniodawcow cennika $wiadczen lub stosowania
preferencji w udzielaniu $wiadczen dla odptatnych pacjentéw zagranicznych.
(dowod: akta kontroli str. 283-289)

9 Wedtug zmian w 2015 r. i pracy w aplikacji AP-KOLCE.

100 W 3 przypadkach z polskimi $wiadczeniodawcami, w 6 przypadkach z niemieckimi $wiadczeniodawcami, w 3 przypadkach
z niemieckim Krajowym Punktem Kontaktowym do spraw Transgranicznej Opieki Zdrowotnej, w 1 przypadku z konsultantem
wojewodzkim w dziedzinie neurochirurgii i w 1 przypadku z konsultantem krajowym w dziedzinie radioterapii onkologicznej.

101 Tj. po 10 w kazdym roku.

102 W tym dotyczace ograniczenia dostepu do informacji i dokumentacji medycznej, braku cennika $wiadczen zdrowotnych,
niewystawienia rachunku za $wiadczenie opieki zdrowotnej, braku zamieszczenia na rachunku informacji o zrealizowanych
procedurach diagnostycznych i terapeutycznych, niskiej jakosci udzielonych $wiadczen, stosowanych preferencii
w $wiadczeniu opieki na rzecz pacjentéw odptatnych, odmowy realizacji recepty i wydania produktéw leczniczych
przepisanych przez lekarza z innego niz Polska kraju.

103 Tj. w2014 r.— 122, w 2015 .- 86 iw 2016 1. (do 30.06.) — 23.

104Tj. po 32 w kazdym roku.

19



Ustalone
nieprawidtowosci

Uwagi dotyczace
badanej dziatalnosci:

Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

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

Najwyzsza lzba Kontroli zwraca uwage, ze w mysl art. 5 lit. ¢ dyrektywy
transgranicznej, panstwo cztonkowskie zobowigzane jest do zapewnienia, aby
w przypadku, gdy pacjent skorzystat z transgranicznej opieki zdrowotnej i gdy
konieczna jest dalsza obserwacja medyczna, dostepna byta taka sama obserwacja,
jaka bytaby zapewniona w przypadku skorzystania z opieki zdrowotnej na jego
terytorium. Dostep do takich $wiadczen w kraju, moze by¢ jednak znacznie
utrudniony, w przypadku tych specjalistycznych Swiadczen opieki zdrowotnej, na
ktérych udzielenie oczekuje znaczna liczba osob, ktdre juz wczesniej ujete zostaty
na listach prowadzonych w podmiotach leczniczych.

Oddziat udostepnit Swiadczeniobiorcom informacje o prawach obywateli RP i innych
panstw czionkowskich UE, wynikajacych z dyrektywy 2011/24/UE i przepisow
krajowych oraz finansowat $wiadczenia zdrowotne zrealizowane w ramach
transgranicznej opieki zdrowotnej. Oddziat prawidiowo i terminowo realizowat
obowigzki w zakresie rozpatrywania wnioskow dotyczacych uprzedniej zgody na
uzyskanie $wiadczen, na podstawie art. 42b ust. 9 ustawy o Swiadczeniach oraz zwrotu
kosztow $wiadczen udzielanych za granica, na podstawie art. 42c i 42d ww. ustawy,
a takze dokonywania rozliczen ze Swiadczeniobiorcami.

6. Wplyw udzielania Swiadczen pacjentom z innych panstw UE na dostepnosé
swiadczen finansowanych ze srodkéw publicznych.

6.1. W 2015 r. jeden Swiadczeniodawca zrezygnowat z realizacji umowy
0 udzielanie $wiadczen zdrowotnych - leczenie szpitalne w zakresie $wiadczen
zdrowotnych objetych kontrolg (tj. ortopedii i traumatologii narzadu ruchu — zespot
chirurgii jednego dnia'®) i wystgpit o przesunigcie niewykorzystanej kwoty
finansowania do zakresu okulistyka — zesp6t chirurgii jednego dnia.
Powodem zmiany umowy byto zwiekszenie $rodkéw finansowych na $wiadczenia
zwigzane z leczeniem za¢my do konca 2015 r. i zmniejszenie kolejki oczekujacych.
Swiadczeniodawca  zadeklarowat, ze $wiadczenia  zdrowotne Zwigzane
ze schorzeniami  ortopedycznymi  zostang udzielone w ramach procedur
realizowanych w Oddziale Chirurgii Ogélnej. W uzasadnieniu zmian pomiedzy
zakresami $wiadczeniodawca nie podnidst kwestii nieoptacalnosci wykonywania
Swiadczen finansowanych przez Oddziat.

(dowod: akta kontroli str. 37-46)

6.2. W toku kontroli realizacji umow o udzielanie S$wiadczer zdrowotnych
w zakresach obejmujacych okulistyke oraz ortopedie i traumatologie narzadu
ruchu'%, Oddziat nie stwierdzit przypadkéw nieuzasadnionego zaniechania
udzielania $wiadczen.
W trakcie przeprowadzanych kontroli uméw, Oddziat w jednym przypadku stwierdzit
udzielenie $wiadczen (w zakresie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu — zespét
chirurgii jednego dnia) w sposdb i w warunkach istotnie nieodpowiadajacych
wymogom okreSlonym w obowigzujacych przepisach prawa i umowie oraz
przedstawienie przez $wiadczeniodawce nieprawdziwych/niezgodnych ze stanem
faktycznym danych i informacji, majacych istotny wptyw na zawarcie umowy w toku
postepowania w sprawie zawarcia umowy'®. W dniu 27.01.2014 r. Oddziat
wypowiedziat umowe w tym zakresie.

(dowod: akta kontroli str. 37-38, 181-186)

105 Tj. z Samodzielnym Publicznym Wielospecjalistycznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w Stargardzie Szczecinskim umowe
rozwigzano za porozumieniem stron na wniosek Swiadczeniodawcy, w pazdzierniku 2015 r.

106 Przeprowadzonych w latach 2013-2016 (do 30.06.)

107 Tj. w okresie od 07.11. do 20.11.2013 r. Negatywnie oceniono organizacje i dostgpno$¢ do $wiadczen.
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6.3. Oddziat nie dysponowat informacjami dotyczacymi Swiadczen zdrowotnych
udzielanych odpfatnie przez S$wiadczeniodawcow, z ktorymi zawart umowy
0 udzielanie $wiadczen zdrowotnych.

(dowdd: akta kontroli str. 274-275)

Joanna Sikora - p.o. Zastepcy Dyrektora Oddziatu wyjasnita m.in.: $wiadczenia
w ramach opieki transgranicznej opfacane sq przez pacjenta nie ubezpieczyciela,
a zakres wiedzy o pacjentach spoza Polski (w ramach dyrektywy) nie zostat wpisany
w tre$¢ art. 188 ustawy o $wiadczeniach wyznaczajgcego obszar przetwarzanych
przez Fundusz danych. Ich realizacja przynosi $wiadczeniodawcom dodatkowy
dochdd, nie stanowigc realnego zagrozenia dla udzielania $wiadczen na podstawie
umowy z Funduszem. Nie dysponujemy takze informacjami na temat skali
zainteresowania pacjentow z innych panstw UE placowkami na terenie
wojewddztwa zachodniopomorskiego. Z ogdlnie dostepnych informacji wynika,
Ze niektore placowki podniosty standard $wiadczonych ustug (wyposazenie, warunki
lokalowe).

(dowod: akta kontroli str. 274-275)

6.4. Kierownicy 20 $wiadczeniodawcdw realizujgcych w latach 2013-2016 umowy
zawarte z Odziatem poinformowali'®, Ze szeSciu z nich udzielato réwniez
$wiadczenia opieki zdrowotnej osobom pochodzacym z innych panstw UE', a 14 -
nie udzielato $wiadczen ww. osobom. Wsrdd $Swiadczeniodawcow udzielajgcych
Swiadczen opfatnych osobom spoza innych panstw UE nie wystapity przypadki
braku realizacji uméw zawartych z Odziatem (fj. niewykonania kontraktow)
w zakresach obejmujacych okulistyke oraz ortopedie i traumatologie narzadu ruchu.
Warto$¢ $Swiadczen opieki zdrowotnej udzielonych przez $wiadczeniodawce
odpfatnie (tj. poza umowami zawartymi z ZOW NFZ) - wynosita rocznie od 511,36 zt
do 3.936.875 z. Natomiast wartos¢ Swiadczen udzielonych przez
$wiadczeniodawce osobom ubezpieczonym w innych niz Polska krajach UE
wynosita rocznie od 511,36 zt do 99.498,92 z.
Swiadczeniodawcy1® posiadali cennik $wiadczen odptatnych (4. udzielanych na
rzecz o0sob, ktére nie podlegaly ubezpieczeniu zdrowotnemu w rozumieniu
przepisow o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych). Pieciu z 19 $wiadczeniodawcow poinformowato, ze ceny $wiadczen
udzielanych odptatnie byly na poziomie $wiadczen finansowanych przez Oddziat.
O$miu $wiadczeniodawcow wycenito $wiadczenia udzielane odptatnie powyzej
poziomu finansowania przez Oddziat (w zakresach obejmujacych okulistyke
od 15,4% do 81,1%, w zakresach obejmujacych ortopedie i traumatologie narzadu
ruchu o 30,8%). Jeden Swiadczeniodawca (niepubliczny) wycenit odptatne
$wiadczenie usunigcia zaémy niepowiktanej od 45,3% (1.104 zt) do 81,1% (1.814 zt)
powyzej kosztow zabiegu finansowanego przez Oddziat, a zaCmy powiktane;
od 41,2% (1.006 zt) do 73,9% (1.806 zt). Pozostatych sze$ciu $wiadczeniodawcow
nie poinformowato o cenach $wiadczen wykonywanych odptatnie.
Zaden ze $wiadczeniodawcow nie podjat wspdtpracy z podmiotami zagranicznymi
lub krajowymi w celu objecia cudzoziemcow planowym i odptatnym leczeniem.
Sposrod 20 ww. Swiadczeniodawcdw, 11 poinformowato, ze posiada potencjat
umozliwiajacy wykonanie S$wiadczen zdrowotnych w zakresach obejmujacych
okulistyke oraz ortopedie i traumatologie narzadu ruchu, ponad limity wynikajace
z umoéw zawartych z Oddziatem.

(dowdd: akta kontroli str. 336-403)

108 W trybie art. 29 ust.1 pkt 2 lit. f ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzsze] Izbie Kontroli (Dz. U. z 2015 r. poz. 1096
orazz 2016 r. poz. 677 ze zm.) — dalej: ,ustawa o NIK”.

109 W tym: dwdch - w zakresach obejmujacych okulistyke, trzech — w zakresach obejmujacych ortopedie i traumatologie
narzadu ruchu oraz jeden— w zakresach obejmujacych okulistyke oraz ortopedie i i traumatologie narzadu ruchu.

10 Jeden $wiadczeniodawca nie udzielit informacji.
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Ustalone
nieprawidtowosci

Ocena czastkowa

Whioski pokontrolne

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

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

Udzielanie odptatnych Swiadczen zdrowotnych osobom pochodzacym z innych
panstw UE przez Swiadczeniodawcow - nie miato wplywu na ograniczenie
dostepno$¢ do Swiadczen finansowych ze $rodkéw publicznych przez ZOW NFZ,
w zakresach obejmujacych okulistyke oraz ortopedie i traumatologie narzadu ruchu.

IV. Wnioski

Przedstawiajgac powyzsze oceny wynikajgce z ustalen kontroli, Najwyzsza Izba
Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, odstepuje od sformutowania
whnioskow pokontrolnych.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ust. 1 i 2 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowane;
przystuguje prawo zgtoszenia na pismie umotywowanych zastrzezen
do wystgpienia pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania.
Zastrzezenia zgtasza sie do dyrektora Delegatury NIK w Szczecinie.

Szczecin, dnia 27 stycznia 2017 .

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Szczecinie

Kontroler Dyrektor
lwona Gotebiewska
Specjalista kontroli pafistwowej
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