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|. Dane identyfikacyjne

Samodzielny Publiczny Zespét Zaktadow Lecznictwa Otwartego Warszawa-Zoliborz!
ul. Szajnochy 8, 01-637 Warszawa.

Matgorzata Zatawa-Dabrowska, Dyrektor Samodzielnego Publicznego Zespotu
Zaktaddw Lecznictwa Otwartego, od 1 sierpnia 2005 r.

(akta kontroli tom 1 str. 3)

1. Rozwigzania organizacyjne zabezpieczajgce udzielanie $wiadczen
zdrowotnych w zakresie profilaktyki i leczenia otytoSci u 0séb dorostych.

2. Prawidtowos$¢ i skutecznos¢ dziatan zmierzajacych do diagnozowania
i leczenia otytosci u 0séb dorostych.

3. Dziatania na rzecz zapobiegania i eliminaciji otyto$ci u osob dorostych.

Lata 2020-2022, z wykorzystaniem dowoddw sporzadzonych przed i po tym
okresie.

Art. 2 ust. 2 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli2.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Warszawie

1. Elzbieta Grzedzinska, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie
do kontroli nr LWA/137/2023 z 16 stycznia 2023 r.

(akta kontroli tom 1 str.1-2)

" Dalej takze: SPZZLO lub Zespét.
2Dz. U. 22022r. poz. 623, dalej: ustawa o NIK.
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Ocena ogdlna3 kontrolowanej dziatalnosci

W okresie objetym kontrolg Samodzielny Publiczny Zespdt Zaktadéw Lecznictwa Otwartego
Warszawa-Zoliborz prawidtowo wykonywat zadania w zakresie profilaktyki, diagnozy
i leczenia otytosci u oséb dorostych, a przyjete rozwigzania organizacyjne oraz wdrozone
standardy postepowania i systemy zapewnienia jako$ci umozliwiaty sprawowanie wtasciwego
nadzoru nad ich realizacjg.

Dane dotyczace liczby pacjentow, ktorzy ztozyli deklaracje wyboru lekarza POZ oraz
pacjentow, u ktorych stwierdzono nadwage lub otytos¢, zawarte w sprawozdaniach
statystycznych MZ-11 o dziatalnodci i pracujacych w ambulatoryjnej opiece zdrowotnej,
odpowiadaty danym przekazywanym Narodowemu Funduszowi Zdrowia.

Objeta szczegdtowym badaniem dokumentacja medyczna zawierata informacje wymagane
przepisami prawa. Stwierdzono natomiast, ze lekarze POZ nie zawsze odnotowywali w nigj
wyniki pomiaru wzrostu i masy ciata pacjenta, w tym co najmniej w przypadku pierwsze;
porady w danym roku kalendarzowym, co stanowito naruszenie postanowien rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2019 r. w sprawie zakresu niezbednych informacii
przetwarzanych przez $wiadczeniodawcow, szczegdtowego sposobu rejestrowania tych
informaciji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania $wiadczen ze
$rodkow publicznych?.

W SPZZLO nie wprowadzono ograniczen w zlecaniu przez lekarzy badan laboratoryjnych,
w tym dotyczacych zapobiegania i diagnozowania choroby otyto$ciowej. W Poradni POZ dla
Dorostych przy ul. Szajnochy dysponowano odpowiednim sprzetem do przeprowadzania
badan bilansowych dla oséb dorostych i statego monitoringu zdrowia pacjenta, a zatrudniony
w niej personel medyczny posiadat kwalifikacje niezbedne do realizacji $wiadczen w zakresie
diagnostyki i leczenia nadwagi i otytoSci.

Zespdt brat aktywny udziat w przedsiewzieciach obejmujacych profilaktyke i edukacje oséb
dorostych, realizujac zarbwno wiasne programy edukacyjne, opracowane dla najczesciej
wystepujacych  choréb przewleklych w  spoteczno$ci  pacjentdw zadeklarowanych
w poradniach POZ, w tym otytosci i cukrzycy, jak i uczestniczac w programach polityki
zdrowotnej dofinansowywanych przez jednostki samorzadowe, a takze w réznego rodzaju
wydarzeniach, w trakcie ktdrych wykonywano podstawowe badania diagnostyczne oraz
upowszechniano materiaty informacyjne dotyczace profilaktyki otytosci. Prowadzono takze,
za po$rednictwem mediow internetowych, poradnictwo dotyczace zdrowego stylu zycia.

Il. Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe’ kontrolowanej dziatalnosci

1. Rozwiagzania organizacyjne zabezpieczajace udzielanie
sSwiadczen zdrowotnych w zakresie profilaktyki
i leczenia otylosci u oséb dorostych

1. Samodzielny Publiczny Zespot Zaktadow Lecznictwa Otwartego Warszawa-Zoliborz,
zgodnie z § 1 ust. 1 statutus, jest podmiotem leczniczym niebedacym przedsiebiorca,
dziatajacym na podstawie ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej’, statutu
oraz innych przepiséw prawa. Podmiotem tworzacym dla SPZZLO jest Miasto Stoteczne

3 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogding jako ocene pozytywna, ocene negatywng albo oceng w formie
opisowe;.

4Dz.U.z2022r. poz. 434, ze zm.

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

8 Przyjetego uchwalg nr XXX1/727/2012 Rady Miasta Stotecznego Warszawy z dnia 3 lutego 2012 r. w sprawie
zmiany statutu Samodzielnego Publicznego Zespotu Zaktadéw Lecznictwa Otwartego Warszawa-Zoliborz,
zmienionego Uchwatg nr XXV/702/2020 z dn. 16 stycznia 2020 r. oraz nr LXV/2137/2022 z dnia 9 czerwca
2022r.

"Dz. U.z2022r. poz. 633, ze zm.



Warszawa. Zesp6t zostat wpisany do rejestru podmiotow wykonujacych dziatalno$é
lecznicza, prowadzonego przez Wojewode Mazowieckiego (nr ksiegi rejestrowej
000000007158). Zesp6t rozpoczat dziatalnos¢ 9 listopada 1993 .

W mys$l § 6 statutu, gtéwnym celem funkcjonowania SPZZLO jest wykonywanie dziatalnosci
leczniczej polegajacej na udzielaniu $wiadczen zdrowotnych. Dziatalno$¢ lecznicza
wykonywana przez Zespot moze réwniez polegaC na promocji zdrowia, a takze realizacji
zadan dydaktycznych i badawczych, w powiazaniu z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych
i promocji zdrowia, w tym wdrazaniem nowych technologii medycznych oraz metod leczenia.

(akta kontroli tom 1 str. 4-200)

Zgodnie z obowigzujagcym w okresie objetym kontrolg regulaminem organizacyjnym
SPZZLO8, w jego strukturze wyodrebniono 13 przychodni, z czego 11 udzielato Swiadczen
POZ°.

(akta kontroli tom 1 str. 205)

Swiadczenia zdrowotne dla dorostych w zakresie POZ (opieka ambulatoryjna i wizyty
domowe) udzielane sg od poniedziatku do piatku, w godzinach 8.00-18.00 — na terenie
dzielnicy Bielany i m. Lomianki oraz w godzinach 8.00-20.00 — na terenie dzielnicy Zoliborz.
Ponadto pacjenci objeci sq nocng i $wigteczng opiekg zdrowotng w przychodni przy
ul. Szajnochy, od poniedziatku do pigtku, w godzinach 18.00-8.00 oraz catodobowo -
w soboty, niedziele i Swieta.

(akta kontroli tom 1 str. 240)

Zgodnie z § 42 i § 43 regulaminu organizacyjnego, udzielanie $wiadczen zdrowotnych
poprzedzone jest rejestracjg pacjenta prowadzong we wszystkich przychodniach SPZZLO.
Zapisy pacientdbw na wizyty do lekarzy odbywajg sie: osobiscie, telefonicznie,
za po$rednictwem o0séb trzecich oraz drogq elektroniczng — w dniu zgtoszenia pacjenta,
z podaniem godziny wizyty; na dogodny termin z wyprzedzeniem, z podaniem daty i godziny
wizyty; na wizyte domowa — w dniu zgloszenia w czasie pracy poradni. Swiadczenia
zdrowotne POZ udzielane sg w miare mozliwo$ci w dniu zgtoszenia lub w innym terminie,
uzgodnionym z pacjentem, w kolejno$ci zgtoszen, z zastrzezeniem standw nagtych (w takich
przypadkach swiadczenia udzielane sg niezwlocznie).

(akta kontroli tom 1 str. 239-240)

Zgodnie z regulaminem organizacyjnym SPZZLO, do zadan zastepcy dyrektora

ds. organizacji i kontraktéw medycznych nalezy m.in. prognozowanie zapotrzebowania na

ustugi medyczne w obszarze dziatania SPZZLO oraz okre$lenie wymagan i oczekiwan

pacjentow (§ 14 pkt 1). Ww. zastepcy dyrektora podlegaja;

— Dziat ds. Organizacji i Marketingu, do ktdrego zadan nalezy m.in. analizowanie
i prognozowanie mozliwo$ci Swiadczenia ustug medycznych przez SPZZLO, odpowiednio
do zapotrzebowania, wymagan i oczekiwan pacjentow (§ 15 ust. 2 pkt 8);

— Dziat Rozliczen, Analiz i Statystyki Medycznej, do zadan ktérego nalezy m.in.
dokonywanie analiz isporzadzanie sprawozdan statystycznych  dotyczacych
realizowanych ustug zdrowotnych (§ 15 ust. 5 pkt 7).

W regulaminie organizacyjnym (§ 29) okreslono rowniez zadania dla 0oséb petnigcych funkcje
koordynatoréw. Polegaja one w szczegolnosci na: nadzorowaniu funkcjonowania poradni,
m.in. pod wzgledem organizacji pracy lekarzy i zasad wykonywania przez nich zawodu
lekarza, jako$ci udzielanych $wiadczen zdrowotnych, dyscypliny pracy lekarzy, liczby
przyjmowanych pacjentéw; sprawowaniu nadzoru nad prawidlowym funkcjonowaniem
poradni w zakresie rejestracji i realizacji Swiadczen zgodnie z biezacym zapotrzebowaniem;
nadzorze nad prowadzeniem dokumentacji medycznej i obowigzujacych statystyk, zgodnie

8 Zarzadzenie nr 41/2016 Dyrektora Samodzielnego Publicznego Zespotu Zaktadéw Lecznictwa Otwartego
Warszawa-Zoliborz z dnia 28 lipca 2016 r. w sprawie wprowadzenia nowej tresci Regulaminu Organizacyjnego
Samodzielnego Publicznego Zespotu Zaktadow Lecznictwa Otwartego Warszawa-Zoliborz (ze zm.).

9 Przychodnia Szajnochy, Przychodnia Elblaska, Przychodnia Felinskiego, Przychodnia Zeromskiego,
Przychodnia Wrzeciono, Przychodnia Kochanowskiego, Przychodnia Kleczewska, Przychodnia Conrada,
Przychodnia tomianki, Przychodnia Sieciechowska i Przychodnia Klaudyny 26 B.
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z przepisami i standardami przyjetymi w SPZZLO, z uwzglednieniem kontroli prowadzonej
przez kierownikdéw przychodni.
(akta kontroli tom 1 str. 212-215, 225)

Od 15 listopada 2019 r. w SPZZLO obowigzuje tez procedura zintegrowanego systemu
zarzadzania' pn. ,Obstuga pacjenta w rejestracji POZ — osobista, telefoniczna, elekironiczna
lub za posrednictwem osoby trzeciej”, majaca na celu wdrozenie standardu obstugi pacjentow
w rejestracji medycznej poradni POZ w SPZZLO Warszawa-Zoliborz, zgodnie z wymogami
umow zawartych z NFZ.

(akta kontroli tom 1 str. 380-385)

Sredni czas trwania wizyty pacjenta dorostego u lekarza POZ w 2022 r. wynosit 16 minut.
(akta kontroli tom 1 str. 386)

2. Wedtug danych zawartych w systemie informatycznym SPZZLO i raportowanych do NFZ,
na dzien 1 stycznia 2020 r., 2021 r. i 2022 r., deklaracie wyboru lekarza POZ ztozyto
odpowiednio: 102 744, 102 572 i 99 905 pacjentow. W 2020 r. deklaracje te ztozyto 76 782
0s6b powyzej 19 lat (75% wszystkich pacjentow), w 2021 — 74 387 osob (73% pacjentéw),
aw 2022 r. — 72142 oséb (72% pacjentdw). Natomiast w MZ-11 sprawozdaniach
0 dziafalnosci i pracujacych w ambulatoryjnej opiece zdrowotnej wykazano, Zze liczba
pacjentow na liscie aktywnej lekarzy POZ wynosita: w 2020 r. — 102 371 os6b, w tym w wieku
do 18 lat— 26 754 0sdb (1j. 26%) oraz w 2021 r. — 98 991 0s6b, z czego 25 387 0s6b w wieku
do 18 lat (26%).

(akta kontroli tom 1 str. 395, 398, 413, 432)

Jak wyjasnita Dyrektor Zespotu, przyczyng réznicy w danych przekazywanych do NFZ oraz
wykazywanych w sprawozdaniach MZ-11 moze by¢ wsteczna weryfikacja deklaracii
przeprowadzana przez NFZ, dwa razy w roku za poprzednie lata, oraz rézny przedziat
wiekowy pacjentow wykazywanych w sprawozdaniach NFZ (od 0 do 18 lat) i MZ-11 (powyze;
19 lat).

(akta kontroli tom 2 str. 556-557)

W latach objetych kontrola, na tzw. liscie aktywnej lekarzy POZ!" $redniorocznie znajdowato
sie 74 4372 dorostych pacjentéw.
(akta kontroli tom 1 str. 397)

Na podstawie umowy zawartej z NFZ, w latach 2020-2022 Zesp6t udzielit odpowiednio:
274 227, 288 369 i 271 719 $wiadczen zdrowotnych (Sredniorocznie 278 105 Swiadczen).

(akta kontroli tom 1 str. 399)

Wedtug danych zawartych w sprawozdaniach MZ-11 za 2020 i 2021 r."3, liczba osdb
dorostych chorych na otytos¢ (E65-E68)'* wynosita odpowiednio: 602 oraz 793, natomiast
wedtug danych przekazanych NFZ, liczba chorych na otyto$¢ (E66) wynosita odpowiednio:
148 oraz 202.

(akta kontroli tom 1 str. 401, 415, 434)

Z wyjasnien Dyrektora Zespotu wynika, ze roznice danych zawartych w sprawozdaniach MZ-
11, a przekazywanych do Narodowego Funduszu Zdrowia wynikajg z faktu, ze do NFZ
raportuje si¢ jednostke chorobowg E66, dotyczacq rozpoznan w danym roku (diagnoz
zakodowanych na wizytach pacjentéw powyzej 18 lat), natomiast raport MZ-11 dotyczy
pacjentow z kodem rozpoznania od E65 do E68 (powyzej 19 lat), u ktérych otytos¢
zakwalifikowano jako chorobe przewlekig wraz z innymi chorobami wspétistniejacymi i z tego
powodu objeto ich opieka czynna.

(akta kontroli tom 2 str. 556-558)

10 Kod dokumentu SPZZLO.PO.OBP.P03 POZ.WO4-01.

1" Lekarz rodzinny obejmuje opieka pacjentéw zadeklarowanych na tzw. liste aktywna. Za kazdg zadeklarowang
osobe lekarz rodzinny otrzymuje stawke kapitacyjna.

12W 2020 r. — 76 782 aktywnych deklaracji osob dorostych, w 2021 r.— 74 387, aw 2022 r. — 72 142 deklaracji.

13 Do dnia zakoriczenia kontroli, tj. 10 marca 2023 ., Zespét nie sporzadzit sprawozdania MZ-11 za 2022 . (termin
przekazania tego sprawozdania to 30 marca 2023 r.).

14 Wedtug miedzynarodowej kwalifikacji chorob - ICD-10.

5



Zespdt przekazywat do NFZ dane o masie ciata i wzroscie pacjentdw POZ, stosownie do
wymogu okre$lonego w § 6 ust. 3 pkt 4 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca
2019r. w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych  przez
Swiadczeniodawcow, szczegbtowego sposobu rejestrowania tych informacji oraz ich
przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania $wiadczen ze S$rodkéw
publicznych. Wg sprawozdan, w poszczegolnych latach objetych kontrola, przekazane dane
dotyczyty odpowiednio: 57 228, 58 232 oraz 58 276 0s6b.

(akta kontroli tom 1 str. 397)

3. Szczegbtowym sprawdzeniem objeto zasoby kadrowe Poradni dla Dorostych,
zlokalizowanej w przychodni przy ul. Szajnochy™.

Wedtug stanu na koniec kazdego roku objetego badaniem, w Poradni $wiadczenia POZ
udzielane byty przez 11 lekarzy w 2020 r. oraz dziewieciu lekarzy —w 2021 r.i 2022 r.

W 2020 r. i 2021 r. szeSciu, a w 2022 r. czterech lekarzy prowadzito tzw. listy aktywne
pacjentow. W okresie objetym kontrolg liczba pacjentéw na liscie aktywnej poszczegdlnych
lekarzy Poradni wahata sie od 201 do 2350 0s6b i nie przekraczata liczby pacjentéw objetych
opieka jednego lekarza POZ, zalecanej przez Prezesa NFZ (2500 osdb).

(akta kontroli tom 2 str. 1-9)

Na podstawie szczegdtowego sprawdzenia dokumentacji kadrowej trzech lekarzy'®
pracujgcych w Poradni w latach 2020-2022, prowadzacych listy aktywne pacjentéw,
stwierdzono, ze:

- dwobch lekarzy posiadato specjalizacje chordb wewnetrznych, a jeden — medycyny
rodzinnej, spetniajac tym samym wymagania okre$lone w art. 6 ust. 1 i 2 ustawy z dnia
27 pazdziernika 2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej'”;

- nadzien 31 stycznia kazdego roku objetego kontrola, liczba dorostych pacjentéw na liscie
aktywnej ww. lekarzy wynosita: w 2020 r. — 1861, 587, 1132 pacjentdéw, w 2021 r. — 1841,
1238, 1144 pacjentdw, a w 2022 r. — 1786, 1931, 1931 pacjentow;

— w badanym okresie lekarze ci zatrudnieni byli na podstawie: umowy o prace, kontraktu,
umowy-zlecenia;

- zgodnie ze zgtoszonymi do NFZ harmonogramami, tygodniowy czas pracy ww. lekarzy
wlatach 2020-2022 wynosit odpowiednio: pierwszego lekarza - 23 godziny'®
(co stanowito 0,61 etatu); drugiego lekarza — 20 godzin' (0,53 etatu); trzeciego lekarza -
11 godzin®w 2020 r. (0,29 etatu) i 402! godzin w latach 2021-2022 (1,05 etatu);

- kazdy z ww. lekarzy w 2020 r. uczestniczyt w jednym szkoleniu; w 2021 r. dwoch lekarzy
uczestniczyto w dwoch szkoleniach oraz jeden lekarz w jednym szkoleniu; w 2022 r. jeden
lekarz uczestniczyt w trzech szkoleniach oraz dwdch lekarzy w dwdch szkoleniach.
W kazdym roku lekarze uczestniczyli przynajmniej w jednym szkoleniu obejmujgcym
zagadnienia leczenia otytoSci oraz powiktan zwigzanych z chorobg otytoSciows;

— zaden z lekarzy nie posiadat certyfikatu umiejetnosci z zakresu profesjonalnego leczenia
nadwagi i otytosci wydanego przez Polskie Towarzystwo Badan nad otytoscia.

(akta kontroli tom 2 str. 10-15)

Zgodnie z § 2 pkt 5-7 umowy z NFZ2, SPZZLO Warszawa-Zoliborz przekazywat aktualne
dane o swoim potencjale wykonawczym przeznaczonym do realizacji umowy,
w szczegdlnosci dotyczace os6b udzielajgcych $wiadczen wraz z ich harmonogramami
pracy.

(akta kontroli tom 2 str. 19, 285-323)

'5 Dalej takze: Poradnia.

16 Nr wykonywania zawodu: 4043669, 2864028, 1287700.

7Dz. U.z2022r. poz. 2527.

18 | ekarz zatrudniony na podstawie umowy o prace.

19 L ekarz zatrudniony na podstawie umowy zlecenia.

20 |_ekarz zatrudniony na podstawie kontraktu.

21 Lekarz zatrudniony na podstawie kontraktu.

2 Nr 07R-1-000060-01-01-2016/16 (07-00-01017-16-10/06) z dn. 31 grudnia 2015 r. wraz z aneksami
okreslajacymi w roku 2020, 2021 i 2022 r. warunki realizacji ww. umowy.
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W przedstawionej kontrolerowi NIK opinii czterech lekarzy POZ oraz dietetyka udzielajacego
w latach 2019-2021 porad dla pacjentéw zakwalifikowanych do bilanséw zdrowia w ramach
pilotazowego programu ,POZ Plus"2, brak mozliwo$ci kierowania pacjentéw przez lekarzy
POZ na refundowane porady dietetyczne i konsultacje zespotow interdyscyplinarnych oraz
niedostepno$¢ refundowanych lekdw na otyto$¢, powoduje zmniejszong skuteczno$¢ dziatan
diagnostyczno-terapeutycznych, gdyz jedng z podstawowych przeszkéd w podjeciu terapii
jest zgtaszana przez chorych bariera finansowa.

Ponadto dietetyk wyjasnita, ze pacjenci w ramach programu ,POZ Plus” bardzo chetnie
umawiali sie na porady, doceniajac dostepno$¢ dietetyka w ramach $wiadczen udzielanych
przez NFZ. Zdecydowana wigkszo$¢ podopiecznych wymagata porad dotyczacych zywienia
w chorobach takich jak: otyto$¢, nadci$nienie tetnicze, cukrzyca, hiperlipidemia,
niealkoholowe sttuszczenie watroby, dna moczanowa itp. Obecnie dostep do zalecen
dietetycznych i materiatow edukacyjnych jest bardzo szeroki, ale pacjenci majg ograniczone
zaufanie do takich tresci. Wskazywane przez pacjentow korzysci z konsultacji dietetycznych
to przede wszystkim mozliwos¢ uzyskania fachowej, sprawdzonej wiedzy, wzrost motywacji
do zmiany nawykdw zywieniowych oraz sposobno$¢ uzyskania indywidualnych zalecen
zywieniowych, spdjnych dla wszystkich wspdtistniejgcych chordb, uwzgledniajacych przy tym
ich styl zycia, status ekonomiczny i preferencje zywieniowe. Na konsultacje zgtaszaty si¢
réwniez osoby zdrowe, z prawidtowg masg ciata, ktére chciaty zweryfikowac, czy ich sposob
Zywienia jest prawidtowo zbilansowany lub uzyska¢ wiarygodne odpowiedzi na pytania
dotyczace zywienia i suplementaciji — w takich przypadkach czesto wystarczajgca okazywata
sie jedna wizyta.

Efekty leczenia dietetycznego byty zrdéznicowane — u wielu 0sdb udato sie zredukowa¢ mase
ciata i uzyska¢ poprawe wynikéw glikemii, lipiddw, kwasu moczowego itp. Byli réwniez
pacjenci, ktdrzy nie stosowali sie do otrzymanych zalecen i nie wykorzystali dostepnej puli
konsultacji. Poniewaz pacjent mogt skorzystac tylko z trzech porad w ograniczonym czasie,
zabraklo mozliwo$ci oceny trwatosci wprowadzonych zmian zywieniowych. W ocenie
dietetyka, konsultacje dietetyczne powinny byé $wiadczeniem gwarantowanym w ramach
POZ, wymagajacym skierowania od lekarza POZ. Brak takiego wsparcia sktania pacjentéow
do leczenia otyloSci na wiasng reke, co zwykle jest nieskuteczne, a nawet zagraza zdrowiu.
Wielu pacjentéw opuszcza gabinet lekarski lub szpital z plikiem wykluczajacych sie
wzajemnie zalecen dietetycznych, np. cukrzyca typu 2 i refluks zotadkowo-przetykowy.
Pacjenci, nie majac wiedzy jak potaczy¢ te zalecenia, nie podejmujq dietoterapii, potrzebujg
fachowej porady, by wypracowaé indywidualne zatozenia diety. Ponadto regularne wizyty
u dietetyka sg zrodlem motywacji, ktorej osoby z chorobg otyto$ciowa szczegdlnie potrzebuja.
Dobra wspétpraca lekarza z dietetykiem zdecydowanie zwieksza szanse na zapobieganie
i leczenie choroby otyloSci.

Dyrektor Zespotu stwierdzita, Zze najwiekszg trudno$cia, jakq zgtaszat personel medyczny
realizujgcy zadania z zakresu profilaktyki i leczenia otytosci, jest negatywne podejScie
pacjentow do zalecen zywieniowych i do wspotpracy z personelem medycznym w tym
zakresie. Pacjenci niechetnie podejmujg edukacje i leczenie. W zwigzku z tym personel
pielegniarski kontaktuje sie z pacjentami telefonicznie i indywidualnie przeprowadza
edukacje, rowniez w formie teleporad.

(akta kontroli tom 2 str. 324-330, 547)

4, Ogledziny pomieszczen Poradni POZ dla Dorostych w przychodni przy ul. Szajnochy
wykazaty, ze w gabinecie zabiegowym znajdowaty si¢ m.in. waga do 200 kg z elektronicznym
wy$wietlaczem i wzrostomierzem, mobilna waga (do 250 kg) przystosowana dla osdb
z niepetnosprawnoscia, aparat do mierzenia ci$nienia z kompletem mankietow (najszerszy
mankiet — 50 cm) oraz aparat do pomiaru tkanki tluszczowej.

(akta kontroli tom 2 str. 331)

23 Program pilotazowy NFZ (2018-2021), ktdrego podstawowym zatozeniem byto wprowadzenie opieki
koordynowanej na poziomie podstawowej opieki zdrowotnej, aby lekarz rodzinny dtugoterminowo zajmowat sie
chorym.
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5. Przychody SPZZLO ze stawek kapitacyjnych?* wyniosty 5814,9 tys. zt w 2020 r.,
6 553,5 tys. zt w 2021 r. oraz 6 260,9 tys. zt w 2022 r. Wydatki Zespotu przeznaczone na
diagnostyke laboratoryjng w ww. latach wynosity odpowiednio: 484,2 tys. zt, 531,2 tys. zt
i 564,4 tys. zt, co stanowito 8,33%, 8,11% oraz 9,0% przychodow ze stawek kapitacyjnych
i bylty prawie dwukrotnie wyzsze od $redniej krajowej?.

(akta kontroli tom 2 str. 332)

Dyrektor wyjasnita, ze w SPZZLO nie obowigzywaty limity iloSciowe lub wartosciowe na
badania diagnostyczne. W kazdym przypadku decyzje o rodzaju i liczbie badan podejmuje
lekarz na podstawie stanu zdrowia pacjenta, zgodnie z aktualng wiedzg medyczna.
Wystawianie skierowan na badania laboratoryjne jest suwerenng decyzjq lekarza
prowadzacego, w zwigzku z powyzszym kierownik przychodni nie dokonuje oceny
zasadnosci i warto$ci diagnostycznej zleconych badarn. Natomiast koordynator POZ oraz
kierownik przychodni przeprowadzajg kontrole prawidtowo$ci prowadzenia indywidualnej
dokumentacji medycznej pacjentow.

(akta kontroli tom 2 str. 342-343)

W okresie objetym badaniem na promocje zdrowia wydatkowano tgcznie 121,54 tys. zt
(25,32 tys. zt w2020 r., 53 83 tys. zt w 2021 r. oraz 42,39 tys. zt w 2022 r.), co stanowito
odpowiednio: 0,44%, 0,82% oraz 0,68% wydatkow w stosunku do przychodéw Zespotu
pochodzacych ze stawek kapitacyjnych.

(akta kontroli tom 2 str. 332)

6. W zwigzku z podjeciem decyzji o wdrozeniu dla dziatalnosci POZ standardow
akredytacyjnych Ministra Zdrowia, 19 wrzesnia 2018 r. Dyrektor SPZZLO powotat Zespét
ds. analizy i poprawy jako$ci realizowanych Swiadczent medycznych oraz podejmowania
dziatan organizacyjno-zarzadczych w obszarze Podstawowej Opieki Zdrowotnej?. Do zadan
ww. zespotu nalezat m.in.: nadzér i koordynacja prac oraz analiza istotnych aspektow
wptywajacych na jakos¢ Swiadczen medycznych udzielanych w obszarze podstawowej opieki
medycznej, a takze przedstawianie Dyrektorowi Zespotu istotnych informaciji majacych wptyw
na poprawe i dostepno$¢ udzielanych $wiadczer zdrowotnych.

(akta kontroli tom 1str. 391-392)

W dniu 12 maja 2020 r. SPZZLO uzyskat certyfikat akredytacyjny dla POZ, na podstawie
przegladu akredytacyjnego przeprowadzonego przez auditorow Centrum Monitorowania
Jakosci w Ochronie Zdrowia. Otrzymany certyfikat potwierdzit, ze Zespédt udziela Swiadczen,
zapewniajac pacjentom poszanowanie ich praw i potrzeb, wszechstronnos¢, bezpieczerstwo
i ciggtoS¢ opieki, przy wykorzystaniu wiasciwej infrastruktury oraz kadry o odpowiednich
kwalifikacjach, a takze prawidtowo prowadzonej i przechowywanej dokumentacji medyczne;j.

(akta kontroli tom 2 str. 333)

W celu poprawy jako$ci oraz nadzoru nad realizacjg zestawu standardow akredytacyjnych
,POZ", 20 pazdziernika 2022 r. Dyrektor SPZZLO wydat kolejne zarzadzenie?’, wyznaczajac
nowe zadania dla powotanego Zespotu ds. analizy i poprawy jakosci realizowanych
$wiadczen medycznych oraz podejmowania dziatan organizacyjno-zarzadczych w obszarze
POZ. Do zadan tego zespotu nalezato m.in. opracowanie i aktualizacja dokumentacii
w oparciu o zestaw standardéw akredytacyjnych ,POZ", nadzér i koordynacja prac oraz
analiza i ocena istotnych aspektéw wptywajacych na jakos¢ Swiadczen medycznych

24 Wedtug umowy na $wiadczenie ustug z zakresu POZ.

%5 Zgodnie z danymi Krajowej Rady Diagnostéw Laboratoryjnych, z puli przeznaczonej na podstawowa opieke
zdrowotng w Polsce $rednio ok.4,5% $rodkow wydawanych jest na diagnostyke laboratoryjng (informacja o
wynikach kontroli NIK pn. ,Dostepnos¢ i finansowanie diagnostyki laboratoryjnej”).

% Zarzadzenie Nr 65/2018 Dyrektora Samodzielnego Publicznego Zespotu Zaktadow Lecznictwa Otwartego
Warszawa-Zoliborz z dnia 19 wrzeénia 2018 r. w sprawie powotania Zespotu ds. analizy i doskonalenia jakosci
realizowanych $wiadczefh medycznych oraz podejmowanych dziatari organizacyjno-zarzadczych w obszarze
Podstawowej Opieki Zdrowotne;j.

21 Zarzadzenie Nr 73/2022 Dyrektora Samodzielnego Publicznego Zespotu Zaktadéw Lecznictwa Otwartego
Warszawa-Zoliborz z dnia 20 pazdziernika 2022 r. w sprawie powotania Zespotu ds. analizy i poprawy jakosci
realizowanych $wiadczen medycznych oraz podejmowanych dziatan organizacyjno-zarzadczych w obszarze
Podstawowej Opieki Zdrowotne;j.
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OCENA CZASTKOWA

OBSZAR

Opis stanu
faktycznego

udzielanych w obszarze POZ, udzielanie porad i konsultacji personelowi SPZZLO w zakresie
wymagan poszczegoinych standardéw akredytacyjnych.
(akta kontroli tom 1 str. 393-394)

W zwigzku z posiadang akredytacjg oraz certyfikatami ISO, Zespdt wdrozyt program ciggtej
oceny i poprawy jakosci, poddajac analizie i weryfikacji procedury diagnostyczne,
terapeutyczne i prewencyjne oraz opieke Srodowiskowa. Zarzadzeniem Dyrektora?
powotano  zespdt, kitérego zadaniem jest przeprowadzanie we  wszystkich
jednostkach/komorkach organizacyjnych Zaktadu auditdbw wewnetrznych, z ktérych
sporzadzane sg raporty w celu sprawniejszego i efektywniejszego funkcjonowania podmiotu
pod wzgledem diagnostyczno-leczniczym i administracyjno-gospodarczym.

(akta kontroli tom 2 str. 333-424)

W latach 2020-2022 do SPZZLO nie wptynely skargi i wnioski dotyczace dostepnosci
$wiadczen zdrowotnych w zakresie leczenia otytosci i wynikajacych z niej powiktan lub
harmonogramu pracy poradni POZ.

(akta kontroli tom 2 str. 425-430)

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

Przyjete w SPZZLO rozwigzania organizacyjne zapewniaty udzielanie $wiadczen
zdrowotnych POZ w zakresie profilaktyki i leczenia otytosci u oséb dorostych. Organizacja
pracy, wyposazenie i zasoby kadrowe umozliwialy realizacje zadan z zakresu diagnostyki
oraz leczenia nadwagi i otytosci. W celu poprawy jako$ci $wiadczen, w Zespole wdrozono
standardy akredytacyjne dla POZ, a takze system zarzadzania jakoScig zgodny
z obowiazujacymi normami ISO.

2. Skutecznos¢ dziatann zmierzajacych do diagnozowania
i leczenia otytosci u 0s6b dorostych

1. Analiza dokumentacji medycznej 48 dorostych pacjentéw? Poradni dla Dorostych przy
ul. Szajnochy z okresu objetego kontrolg wykazata, ze dokonano pomiaréw wzrostu i masy
ciata oraz obliczono wskaznik BMI3: w 2020 r. — 36 pacjentow (z 43, ktérzy mieli w danym
roku wizyty ambulatoryjne), w 2021 r. — 40 pacjentéw?' (z 43 majacych wizyty ambulatoryjne),
aw 2022 r. - 39 pacjentdw (z 42, ktorzy mieli wizyty ambulatoryjne w danym roku).

W tym okresie w dokumentacji medycznej 48 pacjentéw lekarze odnotowali:

— w2020 r. - u 23 pacjentéw prawidtowg mase ciata, a u 13 pacjentdw nadwage lub otyto$¢
(w tym u 2 0sdb nadwage, u 3 pacjentéw otytos¢ | stopnia, u 5 pacjentdw otyto$¢ Il stopnia
oraz u 3 pacjentow otyto$¢ olbrzymig);

- w2021 r. - u 29 pacjentéw prawidtowg mase ciata, a u 11 pacjentéw nadwage i otytos¢
(w tym u 2 0s6b nadwage, u 4 pacjentdw otyto$¢ | stopnia, u 3 pacjentéw otyto$¢ Il stopnia
oraz u 2 pacjentow otyto$¢ olbrzymia);

- w 2022 r. — u 24 pacjentow odnotowano prawidtowg mase ciata, a u 15 pacjentow
nadwage lub otyto$¢ (w tym u 2 oséb nadwage, u 6 pacjentéw otyto$C | stopnia,
u 3 pacjentow otyto$¢ Il stopnia oraz u 4 pacjentéw otyto$¢ olbrzymia).

U 16 z 48 pacjentdw zdiagnozowano nadwage lub otyto$¢ (33,3%), z czego w 6 przypadkach

chorobe rozpoznano w okresie objetym kontrola, a w 10 przypadkach przed 2020 r. W jednym

przypadku lekarz nie zdiagnozowat u pacjentki nadwagi, pomimo iz wskazywat na to wskaznik

BMI (27,10). Poniewaz pacjentka byta w okresie laktacii, lekarz zalecit ograniczenie spozycia

weglowodanéw i ttuszczy oraz zwiekszenie aktywnosci fizycznej oraz zaproponowat wizyte

u dietetyka w celu ustalenia zdrowej diety i nawykow zywieniowych.

(akta kontroli tom 2 str. 433-534)

28 Nr 55/2021 z dnia 1 czerwca 2021 r. w sprawie powotania auditorow wewnetrznych Zintegrowanego Systemu
Zarzadzania (ZSZ) w Samodzielnym Publicznym Zespole Zaktadéw Lecznictwa Otwartego Warszawa-Zoliborz.

29 Do szczegdtowego badania wybrano dokumentacje medyczng 25 kobiet i 23 mezczyzn w grupach wiekowych
19-34 lata (11 0sdb), 35-54 lata (15 0s6b), 55-64 lata (10 osdb) oraz powyzej 65 lat (12 0séb).

30 Body Mass Index — wskaznik obliczany wg wzoru: masa ciata (kg)/wzrost (m)2.

31 Jedna osoba swojg wage podata podczas teleporady.
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2. Z dokumentacji medycznej 16 pacjentow32, u ktérych rozpoznano nadwage lub chorobe
otytosciowg wynika, ze diagnozy dokonat lekarz POZ.

W przypadku 6 0s6b®, u ktérych w latach 2020-2022 rozpoznano chorobe otyto$ciowa lub
nadwage, lekarz POZ dokonat diagnozy podczas wizyt pacjenta z powodu ztego
samopoczucia lub innych dolegliwo$ci (m.in. infekcji lub wcze$niej stwierdzonych chordb
przewlektych, w tym cukrzycy, choroby serca). Pacjenci, u ktorych zdiagnozowano chorobe,
byli w wieku: 18, 25, 42, 52, 66 oraz 74 lat (Srednia 45,5 lat).

Przed zdiagnozowaniem otytosci u 4 z 6 ww. pacjentéw, co roku dokonywano pomiaru
wzrostu i masy ciata oraz obliczano BMI.

Podczas wizyt, na ktdrych dokonano rozpoznania, lekarze POZ przeprowadzili badania
podmiotowe, ktére obejmowaty wywiad z pacjentem, dotyczacy m.in. historii zmiany masy
ciata, analizy nawykéw zywieniowych i aktywnosci fizycznej, czynnikdéw genetycznych oraz
choréb wspdtistniejacych. Lekarze przeprowadzali réwniez badanie przedmiotowe,
a w gabinecie zabiegowym dokonywano pomiaru: ciénienia tetniczego krwi%®, tkanki
ttuszczowej oraz masy i wzrostu pacjenta oraz obliczano wskaznik BMI. Nie dokonywano
pomiaréw obwodu talii i bioder. W 5 przypadkach lekarz zlecit laboratoryjne badanie
diagnostyczne, a w 4 — badanie EKG. Jedna pacjentka odmowita przyjecia skierowania na
badania diagnostyczne, gdyz na state mieszka za granicq i stwierdzita, ze badania i leczenie
podejmie w miejscu zamieszkania.

Lekarze POZ skierowali pacjentéw do poradni specjalistycznych: endokrynologiczne;
(1 skierowanie),  diabetologicznej (3 skierowania), kardiologicznej (1 skierowanie)
i dietetycznej (2 skierowania) i chirurgicznej (1 skierowanie).

(akta kontroli tom 2 str. 433-470, 516-534)

Ponadto analiza dokumentacji medycznej 16 pacjentéw, u ktdrych stwierdzono chorobe

otylosciowq oraz wynikajace z niej powiktania, wykazata, ze

— w3 przypadkach stwierdzono otylos¢ (kod ICD-10: E66), a w pozostatych 13 przypadkach
- otytos¢ i powikfania z niej wynikajace;

- wkazdym przypadku lekarze POZ podejmowali dziatania majace na celu leczenie choroby
otyto$ciowej oraz powiktan z niej wynikajacych, polegajgce m.in. na: monitorowaniu stanu
zdrowia pacjenta na podstawie zleconych badahn diagnostycznych (15 osob),
monitorowaniu wskaznika BMI (12 os6b), wystawieniu skierowania do leczenia
szpitalnego (1 osoba), udzieleniu porady dotyczacej zdrowego stylu zycia (10 osob),
objeciu pacjenta programem POZ PLUS, koordynacji leczenia specjalistycznego (9 oséb);

— trzy osoby zrezygnowaly z leczenia;

- lekarz POZ, kierujac pacjentéw do poradni specjalistycznej lub szpitala, do skierowania
dotaczat informacje o dotychczasowym leczeniu i jego wynikach.

(akta kontroli tom 2 str. 433-470, 516-534)

W wyniku sprawdzenia elektronicznej dokumentacji medycznej pacjentéw stwierdzono,
Ze byta ona prowadzona zgodnie z przepisami prawa, w tym m.in. zawierata: PESEL i date
urodzenia pacjenta, rok zatozenia ,historii zdrowia i choroby”, zapisy dotyczace obcigzen
genetycznych, informacje o pobycie pacjenta w szpitalu. Strony dokumentacji byty
ponumerowane, a zapiséw dokonywano w porzadku chronologicznym.

(akta kontroli tom 2 str. 433-515, 527-529)

3. W czerwcu 2018 r. SPZZLO zawart umowe z NFZ na realizacje pilotazowego programu
,POZ PLUS’", w ramach ktdrego, poza $wiadczeniami opieki zdrowotnej (na podstawie

32 Osiem kobiet i mezczyzn, w przedziale wiekowym: 19-34, 35-54, 55-64 i powyzej 65 lat.

33 Cztery kobiety, w tym w dwie w przedziale wiekowym powyzej 65 lat oraz po jednej w przedziale wiekowym: 19-
34 lat i 35-54 lata oraz dwoch mezczyzn w przedziale wiekowym 35-54 lata.

3 Inaczej badanie fizykalne, wykorzystywane do ogdlnej oceny stanu pacjenta. W celu jego przeprowadzenia
lekarz przeprowadza ogladanie, badanie palpacyjne, opukiwanie i ostuchiwanie pacjenta.

35 Wyniki pomiarow BP 140/90 mmHg i HR 90/ min, BP 110/60 mmHg, HR 80/min, BP 130/80 mmH, HR 70/min,
BP 120/85 mmHg, 120/80 mmHg, 110/60 mmHg.

% W tym m.in: E16, E 16.8, E16.9 (zaburzenia wydzielania wewnetrznego trzustki), E10, E11 (cukrzyca), E78,
E79 (zaburzenia metabolizmu lipoprotein i inne lipidemie), 110 (Nadci$nienie samoistne) K63 Inne choroby jelit.
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podstawowej umowy), realizowano kompleksowg opieke zdrowotng obejmujaca;
profilaktyczne $wiadczenia bilansowe, program zarzadzania chorobg oraz koordynacje
i monitorowanie przebiegu leczenia $wiadczeniobiorcéw przez zesp6l POZ PLUS.

W ramach programu zarzadzania chorobg $wiadczenia obejmowaty diagnostyke, terapie
i leczenie przez lekarza POZ, przy wspdtpracy z lekarzami specjalistami opieki ambulatoryjnej
(w tym z wykorzystaniem telemedycyny) szeSciu specjalnosci: diabetologia, endokrynologia,
kardiologia, neurologia, pulmonologia, ortopedia, a takze z fizjoterapeuta.

(akta kontroli tom 3 str. 335-398)

W trakcie realizacji programu ,POZ PLUS”, do kofica 2021 r. w Zespole wykonano 2 669
profilaktycznych $wiadczen bilansowych oraz objeto programem zarzadzania chorobg 1642
pacjentow?’.

(akta kontroli tom 3 str. 332-334)

Z badanej dokumentacji medycznej 16 pacjentéw, u ktérych zdiagnozowano nadwage lub
otytoS¢ wynika, ze lekarze mieli wiedze o wdrozonym leczeniu specjalistycznym:
10 pacjentow skorzystato z porad dietetyka, w poradni endokrynologicznej leczyt sie
1 pacjent, diabetologicznej — 2 pacjentéw oraz kardiologicznej — 1 pacjent. Pacjent, ktory
otrzymat skierowanie do poradni chirurgicznej w celu badania kwalifikacyjnego do operacii
bariatrycznej, nie skorzystat ze skierowania.

W 13 przypadkach lekarz posiadat aktualng wiedze o stanie zdrowia pacjenta (11 oséb byto
w trakcie leczenia, a 2 osoby zrezygnowaly z leczenia specjalistycznego). W 5 przypadkach
nastapita poprawa stanu zdrowia pacjentéw, w 3 przypadkach trudno byto jednoznacznie
okre$li¢ stan pacjenta (np. pacjent schudt, jednakze wykryto cukrzyce lub ustabilizowano
poziom cukru, ale pacjentka nie schudta), a w 3 przypadkach wzrést wskaznik BMI i nie
nastapita poprawa stanu zdrowia pacjenta.

W2020r. - 43 pacjentéw odbyto ogétem 197 wizyt u lekarzy POZ (Srednio 4,6 wizyty rocznie),
w 2021 r. - 43 pacjentdéw odbyto tacznie 164 wizyty ($rednio 3,8 wizyt rocznie), a w 2022 r. -
42 pacjentow odbyto 152 wizyty (Srednio 3,6 rocznie).

Lekarze wystawili 10 pacjentom tacznie 12 zwolnien lekarskich (w 2000 r. — 3 osobom
wystawiono 4 zwolnienia, w2021 r. — 4 osobom wystawiono 5 zwolnien, aw 2022r.
- 3 osobom - 3 zwolnienia).

(akta kontroli tom 2 str. 433-534)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono
nastepujaca nieprawidtowos¢:
W odniesieniu do badanej proby dokumentacji medycznej 48 dorostych pacjentow,
w sprawozdaniach przekazanych oddziatowi wojewddzkiemu NFZ, Zespét nie podat danych
dotyczacych masy ciata i wzrostu 13 pacjentéw (7 oséb w 2020 r., w 2021 r. — 3 0s6b,
w 2022 r. — 3 0s6b), co stanowito naruszenie § 6 ust. 3 pkt 4 rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 26 czerwca 2019 r. w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych przez
Swiadczeniodawcow, szczegbtowego sposobu rejestrowania tych informacji oraz ich
przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania $wiadczen ze Srodkow
publicznych.

(akta kontroli tom 1 str. 530-531)

Dyrektor wyjasnita, ze przyczyn nieodnotowania u pacjentow w indywidualnej dokumentacji
medycznej pomiaru masy i wzrostu oraz wskaznika BMI moze byC kilka — problem
z funkcjonowaniem sytemu, do ktérego lekarze wprowadzajg dane, przeoczenie lekarza,
skutkujace niewprowadzeniem koniecznych danych do systemu lub odmowa pacjenta na
dokonanie pomiaru i nieodnotowanie tego faktu w dokumentacji medycznej. Dyrektor
poinformowata réwniez, ze ze wszystkimi lekarzami zostaty przeprowadzone rozmowy,
w ktérych przypomniano o koniecznosci wpisywania do dokumentacji wszystkich
wymaganych informacii.

(akta kontroli tom 2 str. 357)

37 |stotq programu zarzadzania chorobg jest prowadzenie przez lekarzy, pielegniarki, dietetykdw, edukatordw
zdrowia i fizjoterapeutow aktywnej opieki nad pacjentem z chorobg przewlekta.
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Zatrudnieni w Zaktadzie lekarze POZ realizowali dziatania w celu diagnozowania i leczenia
nadwagi i otyloSci u oséb dorostych. Przeprowadzajac badanie, lekarze nie w kazdym
przypadku wywigzywali sie jednak z obowigzku odnotowywania w dokumentacji medycznej
wzrostu i masy ciata. Stwierdzono rowniez, ze nie wszyscy pacjenci POZ byli mierzeni i wazeni
przynajmniej raz w roku. Leczenie pacjentow polegato gtéwnie na kierowaniu na badania
diagnostyczne i do poradni specjalistycznych, a takze na udzielaniu porad dietetycznych oraz
dotyczacych zdrowego trybu zycia.

3. Dzialania na rzecz zapobiegania i eliminacji otylosci
u dorostych

1. W okresie objetym kontrolg kazdego roku SPZZLO sporzadzat Analize danych
epidemiologicznych, demograficznych, probleméw zdrowotnych, czynnikéw ryzyka oraz
przyczyn zgondw wérod populacji objetej opiekg POZ SPZZLO Warszawa-Zoliborz, ktéra jest
wymaganiem standardu akredytacji 0J5. W ww. dokumentach okreslano m.in. na liczbg osob
z otytoScig w poréwnaniu do ogolnej liczby pacjentéw (w2021 r. — 1,45% dorostych
pacjentéw). Zwracano jednocze$nie uwage na potrzebe dokonywania regularnych pomiaréw
masy ciata, wzrostu i obliczania wskaznika BMI podczas porad lekarskich, co umozliwia
rozpoznanie  choroby  otyloSciowej oraz  wdrozenie leczenia  dietetycznego,
farmakologicznego, a w niektorych przypadkach, leczenia chirurgicznego. Dodatkowo
wskazywano na konieczno$¢ dalszej realizacji programéw zdrowotnych promujacych
aktywnos¢ fizyczng we wszystkich grupach wiekowych.

(akta kontroli tom 3 str. 350-351)

Dyrektor Zespotu wyjasnita, ze w latach 2020-2022 Zzadna instytucja zewnetrzna nie zwracata
sie do SPZZLO o dane dotyczace diagnozy nadwagi i otytosci. W zwiazku z powyzszym
Zespdt nie przekazywat informacji o liczbie osob dorostych, u ktérych zdiagnozowano
nadwage i otyloS¢. Wszelkie zestawienia statystyczne i analizy zwigzane z chorobami
cywilizacyjnymi, w tym z chorobg otyto$ciowg, sporzadzane byly na potrzeby wewnetrzne
SPZZL0.

(akta kontroli tom 2 str. 19, 24, 35)

SPZZLO z wiasnej inicjatywy podejmowat réznorodne dziatania promujace zdrowy styl zycia
dzieci i 0séb dorostych, w tym na rzecz zapobiegania otytosci. Pracownicy Zespotu dwa razy
w roku (z wyjatkiem 2020 r.%8) uczestniczyli w festynach i piknikach zdrowotnych,
organizowanych przez Urzad Dzielnicy Bielany oraz Urzad Dzielnicy Zoliborz. SPZZLO
zorganizowat wiasne stoisko, w ktérym wykonywano badania diagnostyczne: pomiar glukozy
we krwi, ci$nienia tetniczego i tkanki ttuszczowej oraz rozdawano ulotki dotyczace profilaktyki
otytosci. Uczestnicy festynu mogli uzyskaé informacje na temat zdrowego sposobu zywienia
badz skorzystaC z konsultacji dotyczacych zdrowego stylu zycia i wynikajacych z tego
korzy$ci. SPZZLO wydaje réwniez kwartalnik ,Zdrowie Pacjenta’, w ktérym ukazujg sie
artykuty na temat zywienia, aktywnosci fizycznej oraz choréb metabolicznych oraz krzyzoéwka,
w ktdrej nagroda dla czytelnikdw jest bezptatna porada dietetyczna.

(akta kontroli tom 3 str. 11-52)

Na stronie internetowej SPZZLO, w zaktadce aktualnosci, umieszczane sgq artykuty
i informacje dotyczace profilaktyki otytosci, cukrzycy, planéw zywieniowych. Ponadto na tej
stronie prowadzony jest blog ,Jak na lekarstwo, ze statg rubrykg ,Dietetyczka poleca’,
w ktorej zamieszczane sg porady dietetyka oraz artykuty dotyczace m.in. zdrowego
odzywiania. Blog prowadzony jest rowniez w jezyku fatwym do czytania i zrozumienia ETR,
Na dzier 8 marca 2023 r. odnotowano 7 556 odston tego bloga.

Od grudnia 2020 r. Zaktad rozsyta mailowo newsletter informujacy o nowych wpisach na blogu
do ok. 570 subskrybentow*!.

38 W zwigzku z pandemig Covid-19.

39 https://spzzlo.pl/pl/blog-jak-na-lekarstwo.

40 Z jez. ang. easy to read, przeznaczony dla oséb z niepetnosprawnoscig intelektualna.
41 Grudzien 2020 r. — 460 adresatow, styczen 2021 r. - 550, wrzesien 2021 r. — 570.

12



https://spzzlo.pl/pl/blog-jak-na-lekarstwo

(akta kontroli tom 3 str. 64-114)

W okresie objetym kontrolg w Zespole obowigzywat wewnetrzny program edukacji zdrowotne;
pacjentow z 2018 r., dotyczacy prewencji m.in. cukrzycy typu 2, otytosci oraz nadcisnienia
tetniczego. We wrzesniu 2022 r. opracowano nowe programy badan profilaktyki pierwotnej,
pn. ,Program Edukacji Zdrowotnej” oraz ,Program Badan Profilaktyki Pierwotnej”. Dotyczyty
one najczesciej wystepujacych chorob przewleklych w spotecznosci  pacjentéw
zadeklarowanych w poradniach POZ (nadcisnienie tetnicze krwi, otyto$¢, cukrzyca typu 2).

Programy edukacyjne kierowane byly do pacjentéw znajdujacych sie pod opiekg poradni POZ
i ich rodzin. Listy pacjentéw z jednostkami chorobowymi wymagajacymi szczegélnej edukacii,
przygotowywaty pielegniarki, na podstawie danych medycznych pozyskanych z systemu
CGM CliniNet. Réwniez podczas konsultacji lekarskich lekarze POZ kierowali pacjentéw do
uczestnictwa w ww. programach. Edukacja pacjenta oraz czlonkow rodzin prowadzona byta
po uzyskaniu ich zgody w gabinecie zabiegowym lub indywidualnie, w domach pacjentow.

Grupg docelowg programu edukacji ,Otyto$¢” sq dorodli pacjenci ze wskaznikiem BMI
powyzej 30. W ramach tego programu odbywajg sie spotkania we wszystkich 11 poradniach
POZ Zespotu, nie rzadziej niz raz w miesiacu. Zajecia prowadzone sg przez pielegniarki
i obejmujg nastepujace zagadnienia: metody diagnozowania otytosci i sposoby okreslania
nalezytej masy ciata, powiktania otytosci, przyczyny otytosci, zasady zdrowego Zywienia,
produkty spozywcze przeciwwskazane i wskazane w diecie niskokalorycznej, najczestsze
problemy w stosowaniu diet odchudzajacych i sposoby ich rozwigzywania, rola aktywnosci
fizycznej w procesie leczenia. Uczestnikom zaje¢ dokonywano pomiaru tkanki tluszczowej
oraz rozdawano ulotki przygotowane przez Narodowe Centrum Edukacji Zywieniowej oraz
Ministerstwo Zdrowia, dotyczace zalecen zdrowego zywienia i aktywno$ci fizycznej.

(akta kontroli tom 3 str. 115-159)

W latach 2020-2022 pielegniarki srodowiskowo-rodzinne zatrudnione w Poradni Szajnochy,
przeprowadzity facznie 5 818 spotkan edukacyjnych: w 2020 r. — 1874 (z czego 1815 podczas
wizyt domowych u pacjenta oraz 59 w gabinetach zabiegowych przychodni POZ), w 2021 r.
- 1919 spotkan edukacyjnych (z czego 1881 podczas wizyt domowych u pacjenta oraz 38
w gabinetach przychodni POZ), a w 2022 r. — 2025 wizyt edukacyjnych (z czego 1904
podczas wizyt domowych u pacjenta oraz 121 w gabinetach przychodni POZ).

(akta kontroli tom 3 str. 160-189)

Ponadto w latach 2020-2022 Zaktad uczestniczyt w programach polityki zdrowotnej, z ktorych
jeden byt dofinansowany przez Biuro Polityki Zdrowotnej Urzedu m.st. Warszawy a drugi
w catosci sfinansowany przez Samorzad Wojewodztwa Mazowieckiego.

W 2018 r. Zespdt wygrat konkurs na realizacje w latach 2018-2023 programu polityki
zdrowotnej w zakresie poprawy sprawnosci fizycznej osdb po 60 roku zycia pn. ,Zdrowy
senior 60+, ktory byt finansowany przez Samorzad Wojewddztwa Mazowieckiego*2.
Ww. program przewidywat zajecia ruchowe indywidualne lub w grupach, konsultacje
dietetyczne, wykfady fakultatywne oraz edukacje prozdrowotng, dotyczaca m.in.: aktywnosci
fizycznej, okre$lania wiasnego wskaznika BMI oraz wiedzy na temat jego znaczenia,
prawidtowego odzywiania, szkodliwosci nadmiernego spozywania soli i weglowodanow oraz
szkodliwosci palenia papieroséw i spozywania alkoholu.

W latach 2020-2022 do programu zgfosito sie i zostato zakwalifikowanych*® kolejno: 101, 79
i 124 seniorow, jednakze w czasie trwania programu z uczestnictwa zrezygnowato w 2020 r.
— 28 0s6b, w 2021 - 5, a w 2022 r.- 40 os6b (gtéwnym powodem rezygnacji byta obawa
zakazenia sie wirusem SARS-Co-V2). Z ankiet ewaluacyjnych wynika, ze zdecydowana
wiekszo$¢ uczestnikow bardzo wysoko ocenita realizacje programu, przyznajac maksymalng
liczbe punktow.

(akta kontroli tom 3 str. 190-256)

42 Umowa nr W/UMWM-UU/UM/ZD/1531/2020 z dn. 17 czerwca 2020 r. wraz z aneksami: nr 1 z dnia 24 listopada
2020 r., nr 2 z dn. 5 stycznia 2021 r., nr 3 z dn. 17 marca 2021 r., nr 4 z dn. 14 wrze$nia 2021 r., nr 5 z dnia
7 marca 2022 r. oraz nr 6 z dnia 22 lutego 2023 r.

43 Po badaniach kwalifikacyjnych.
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Whioski

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Wykorzystujac $rodki pochodzace z dotacji udzielonych przez m.st. Warszawa*, w okresie
objetym kontrolg Zespot realizowat program ,Aktywny senior”, ktorego celem byto zachowanie
i ogblna poprawa jakoSci zycia seniorow. Program przewidywat organizacie, dwa razy
w tygodniu, cwiczen grupowych oraz prozdrowotne dziatania edukacyjne na temat znaczenia
aktywnosci fizycznej, m.in. zasad i form zalecanej aktywno$ci w zaleznosci od wydolnosci
funkcjonalnej, zasad prawidtowego odzywiania oraz metody zmiany niekorzystnych nawykéw
zywieniowych, w tym diety przy otytosci, szkodliwosci natogow i stresu.

Zgodnie z przekazanymi sprawozdaniami®® do programu w zgtosito si¢ w2020 r. — 114,
w 2021 r. — 168, a w 2022 r. 234 seniordw, z czego w wyktadach wzieto udziat odpowiednio
106, 147 i 205 seniordéw, a w zajeciach ruchowych — 86, 175 225 senioréw.

(akta kontroli tom 3 str. 257-331)

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

NIK pozytywnie ocenia podejmowane przez SPZZLO rdznego rodzaju dziatania na rzecz
zapobiegania otytosci u osdb dorostych, w tym majace na celu rozpoznanie potrzeb
dotyczacych stanu zdrowia pacjentéw poradni POZ. SPZZLO opracowat i realizowat wtasne
programy zdrowotne dotyczace m.in. otylosci i cukrzycy, podczas ktérych prowadzono
edukacje dotyczacq metody diagnozowania otytosci, sposobu okreslania nalezytej masy
ciata, przyczyny otytosci. Propagowano zasady zdrowego zywienia oraz aktywno$ci fizycznej,
m.in. zamieszczajac na stronie internetowej porady dietetyka oraz wydajac kwartalnik
,Zdrowie pacjenta’. Zespdt uczestniczyt réwniez w programach polityki zdrowotnej
prowadzonych przez inne podmioty.

lll. Wnioski

W zwigzku ze stwierdzong nieprawidtowoscia, Najwyzsza Izba Kontroli, na podstawie
art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, wnosi o kazdorazowe zapisywanie w dokumentacji
medycznej i przekazywanie Mazowieckiemu Oddziatowi Wojewddzkiemu NFZ, informacii
0 masie ciata i wzroscie $wiadczeniobiorcy, stosownie do § 6 ust. 3 pkt 4 rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2019 r. w sprawie zakresu niezbednych informagii
przetwarzanych przez $wiadczeniodawcdw, szczegbtowego sposobu rejestrowania tych
informaciji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania $wiadczen ze
$rodkow publicznych.

IV. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje prawo
zgtoszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, w terminie
21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie do dyrektora Delegatury NIK
w Warszawie. Prawo zgtaszania zastrzezen, zgodnie z art. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie
przystuguje do wystapienia pokontrolnego zmienionego zgodnie z trescig uchwaty w sprawie
zastrzezen.

44 Umowy dotacji: nr UMIA/PZ/B/VI/1/1/AS/25/2020 z 21 lutego 2020 r., UMIA/PZ/B/VI/1/1/AS/27/2021 z 1 marca
2021 r. oraz UMIA/PZ/BIVI/1/1/AS/12/2022 z 28 lutego 2022 r.

45 Pisma nr: EK.610.8.2020 BZ z 5 stycznia 2021 r., EK.610.3.2022 BW z 14 stycznia 2022 r. oraz EK.610.1.2023
BW z 17 stycznia 2023 r.
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Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie

i wykonania wnioskow

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK nalezy poinformowa¢ Najwyzszg Izbe Kontroli, w terminie
21dni od otrzymania wystapienia pokontrolnego, o sposobie wykonania wnioskow
pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatan.

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

Warszawa, 21 kwietnia 2023 r.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Warszawie
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