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|. Dane identyfikacyjne kontroli

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

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura we Wroctawiu

Marek Lewandowski, gtéwny specjalista k. p. na podstawie upowaznienia do kontroli

nr 96727 z dnia 16 wrzesnia 2015 .
[Dowdd: akta kontroli str. 1-2]

Urzad Miasta i Gminy w Bogatyni, ul. Daszynskiego 1, 59-916 Bogatynia (dalej:
Urzad).

Andrzej Grzmielewicz, Burmistrz Miasta Bogatynia od dnia 21 listopada 2010 r.! (dalej:

Burmistrz).
[Dowdd: akta kontroli str. 3-4]

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci?

Gmina Bogatynia w latach 2013-2015 (do czasu zakoriczenia kontroli NIK)
wykazywata duzg aktywnos¢ w prowadzeniu i finansowaniu nieobowigzkowych
dziatan w zakresie ochrony zdrowia mieszkancow. Podejmowano szereg dziatan
stuzacych poprawie zdrowia mieszkancdw. Jednakze, w ocenie Najwyzszej Izby
Kontroli, nie stosowano przepisow rozdziatu 4 (art. 48-48b) ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych (dalej: ,ustawa o $wiadczeniach opieki zdrowotnej”)®, okreslajacych
procedure przygotowania i realizacje programow polityki zdrowotnej®.

Podejmowanie tych programéw przepisy prawa pozostawiaty w sferze dziatan
fakultatywnych jednostek samorzadow terytorialnego. Decydujac sie jednakze na
prowadzenie dziatan w tym zakresie jednostki te zobligowane byty do dziatania
okre$lonego ustawg o S$wiadczeniach opieki zdrowotnej, w tym z procedurg
wskazang w art. 48-48b. Tymczasem, naruszajgc art. 7 ust. 1 pkt 1 ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej, Urzad nie rozpoznat potrzeb zdrowotnych
i stanu zdrowia mieszkafncow Gminy Bogatynia, co stosownie do powotanego
przepisu powinien ustalic przed opracowaniem i realizacjg programéw polityki
zdrowotnej. Nie oceniat tez efektébw tych programéw, do czego réwniez
zobowigzywat powotfany przepis. Nadto odstepujagc od wymaganych procedur,
okreslonych przepisami art. 48-48b ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej, nie
uzyskano w sprawach programéw zdrowotnych opinii Agencji Oceny Technologii
Medycznych i Taryfikacji (przed 2015 r. Agencji Oceny Technologii Medycznych),

1 Zaswiadczenie Miejskiej Komisji Wyborczej w Bogatyni z dnia 22 listopada 2010 r. i z dnia
25 listopada 2014 r. w sprawie wyboru Burmistrza Miasta Bogatynia.

2Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowg skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo
stwierdzonych nieprawidtowo$ci, negatywna. Jezeli sformutowanie oceny ogélnej wedtug
proponowanej skali bytoby nadmiernie utrudnione, albo taka ocena nie dawataby prawdziwego
obrazu funkcjonowania kontrolowanej jednostki w zakresie objetym kontrola, stosuje sie ocene
opisowa, badz uzupetnia ocene 0gdlng o dodatkowe objasnienie.

3Dz.U.z2015r., poz. 581 ze zm.

4 Przed rokiem 2015 znanych jako programy zdrowotne.
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dalej: ,Agencji”. Nie wszczynano postepowania dotyczacego wyboru realizatora
programdw, przekazujgc programy opracowane przez Samodzielny Publiczny
Zaktad Opieki Zdrowotnej w Bogatyni® (dalej: SP ZOZ), jako zatgczniki do projektow
uchwat budzetowych Gminy Bogatynia, celem ustalenia dotacji podmiotowych dla
SP Z0Z, co miato zapewni¢ sfinansowanie niezweryfikowanych przez Urzad
programdw. Kolidowato to z art. 218 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach
publicznych® (dalej: ,ustawa o finansach publicznych”), uprawniajacym jednostki
samorzadu terytorialnego do udzielania dotacji podmiotowych, o ile odrebne ustawy
tak stanowia. Zadna natomiast ustawa nie przewidziata mozliwosci udzielania
jednostkom realizujgcym programy zdrowotne dotacji podmiotowych, a ustawa
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej zobowigzywata do powierzania realizacji tych
programow w drodze konkursu. Przewidywata zatem powierzanie ustug
medycznych, objetych programami zdrowotnymi, wytonionym w konkursach
realizatorom programow. W klasyfikacji wydatkow’ dla srodkéw wydatkowanych na
opfacenie tych ustug przewidziano § 428 ,Zakup ustug zdrowotnych”.

Kontrola Urzedu nad realizacjg programéw zdrowotnych polegata na poréwnaniu
wielkosci wydatkowanych przez SP ZOZ $rodkdw z wysokoscig przyznanych tej
jednostce dotacji podmiotowych, oraz na badaniu dziatalnosci poradni Swiadczacych
ustugi zdrowotne dla mieszkancéw.

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Stan przygotowania Urzedu do realizacji zadan w zakresie ochrony
zdrowia

Prowadzenie spraw zwigzanych z ochrong zdrowia w regulaminie organizacyjnym
Urzedu® przypisane zostato Wydziatowi Polityki Spotecznej i Swiadczen Socjalnych
(dalej: Wydziat), bez doprecyzowania, czy do zakresu tych spraw nalezy
organizowanie (opracowywanie i wdrazanie) oraz kontrola nad realizacjg programéw
polityki zdrowotnej i ich rozliczanie. Do okre$lonego na pismie zakresu obowigzkow
jednego z pracownikow Wydziatu, nalezato rozpoznawanie potrzeb w zakresie
opieki zdrowotnej i inicjowanie realizacji tych potrzeb, poprzez przedstawianie
odpowiednich propozycji organom gminy.

Uchwatg Rady Miasta i Gminy w Bogatyni z dnia 21 marca 2000 r. utworzono
SP Z0Z w wyniku przeksztatcenia Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki
Zdrowotnej. Stosownie do statutu tej jednostki, SP ZOZ jest wyodrebnionym
organizacyjnie zespotem 0sob i $rodkéw majatkowych, utworzonym i utrzymywanym
w celu udzielania $wiadczen zdrowotnych i promocji zdrowia. Regulamin
organizacyjny SP ZOZ, nadany w dniu 30 listopada 2012 r. przez Dyrektora

SP Z0Z, okreslat cele i zadania tej jednostki.
[Dowdd: akta kontroli str. 5-9, 243]

W latach 2013-2015 (I pétrocze) w Urzedzie nie przeprowadzono kontroli ani audytu
w zakresie realizacji ochrony zdrowia. W tym okresie do Urzedu nie wptyneta zadna

skarga dotyczaca ochrony zdrowia.
[Dowdd: akta kontroli str. 221]

5 Dla ktérego Gmina Bogatynia jest organem tworzacym.

6Dz. U.z2013r., poz. 885 ze zm.

7 Zawartej w rozporzadzeniu Ministra Finanséw z dnia 2 marca 2010 r. w sprawie szczegdfowej
klasyfikacji dochodéw, wydatkow, przychodéw i rozchoddw oraz $rodkéw pochodzacych ze zrédet
zagranicznych (Dz. U. z 2014 r., poz. 1053 ze zm.).

8 Regulamin organizacyjny Urzedu Miasta i Gminy w Bogatyni nadany zostat zarzadzeniem
Burmistrza Miasta i Gminy w Bogatyni nr 156/2012 z dnia 5 grudnia 2012r.
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Ocena czastkowa

W badanych latach Urzad nie sporzadzat analiz zwigzanych z realizacjg programéw
zdrowotnych, tym samym analiz takich nie przedktadano Radzie Miejskiej
w Bogatyni.
W uchwatach budzetowych ujmowano dotacje podmiotowe dla SP ZOZ majace
zapewni¢ finansowanie realizacji programéw zdrowotnych zgtoszonych przez tg
jednostke. Ujmowanie tych dotacji w projektach uchwat budzetowych, wraz
z przedtozonymi przez SP ZOZ programami zdrowotnymi, bylo pozytywnie
opiniowane przez Komisje Budzetu oraz Komisje ds. Zdrowia i Spraw Socjalnych
Rady Miejskiej w Bogatyni.

[Dowdd: akta kontroli str. 10-14, 45-49, 74-78, 243]
W  dziafalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujaca nieprawidtowosc¢:

Zadania zwigzane z opracowywaniem, wdrazaniem i realizacjq programéw
zdrowotnych (w 2015 r. programow polityki zdrowotnych) w Gminie Bogatynia nie
zostaty w sposéb jednoznaczny przypisane konkretnej komérce organizacyjnej
Urzedu, lub podlegtej jednostce organizacyjnej. Zadan tych nie powierzono na
pismie zadnemu pracownikowi Urzedu. Byto to niezgodne ze standardami kontroli
zarzadczej dla sektora finanséw publicznych® - wskazujgcymi, iz struktura
organizacyjna jednostki powinna by¢ dostosowana do jej aktualnych celéw i zadan.
Zakres zadan, uprawnien i odpowiedzialno$ci jednostek, poszczegdinych komérek
organizacyjnych jednostki oraz zakres podlegto$ci pracownikow powinien by¢
okreSlony w formie pisemnej w sposob przejrzysty i spojny. Aktualny zakres
obowigzkow, uprawnien i odpowiedzialnoSci powinien by¢é, w my$l powotanych
standarddw, okreslony dla kazdego pracownika.

Burmistrz wyjasnit, iz w trakcie przygotowywania obowigzujacego od dnia 5 grudnia
2012r. regulaminu organizacyjnego, przez przeoczenie pominieto zapisy
precyzujgce zadania z zakresu ochrony zdrowia, co ujawnita kontrola NIK.

Podczas trwania kontroli Burmistrz, zarzadzeniem nr 122/15 z dnia 26 pazdziernika
2015 r. zmieniajagcym zarzadzenie w sprawie wprowadzenia regulaminu
organizacyjnego Urzedu, powierzyt Wydziatowi m.in. udziat w opracowywaniu
programéw zdrowotnych uwzgledniajacych potrzeby zdrowotne i stan zdrowia
mieszkanicow Gminy Bogatynia oraz przygotowywanie i przekazywanie Staroscie
Zgorzeleckiemu informacji o realizacji programéw zdrowotnych. W ocenie NIK
okreSlenie z dniem 26 pazdziernika 2015 r. dla Wydziatu w regulaminie
organizacyjnym Urzedu ww. zadan jest niewystarczajgce. Przede wszystkim nie
wymieniono innej komorki organizacyjnej, albo jednostki organizacyjnej Gminy
Bogatynia majacej wspotuczestniczy¢ z Wydziatlem w opracowywaniu programéw
polityki  zdrowotnej, co bez jednoznacznego rozdzielenia kompetencii
zainteresowanych, zdaniem NIK, moze powodowa¢ spory kompetencyjne. Ponadto
przedmiot zmienionych z dniem 26 pazdziernika w regulaminie organizacyjnym
Urzedu zadan nie wyznacza w dalszym ciggu komorki organizacyjnej i pracownikow
wiasciwych do wdrazania programéw polityki zdrowotnej, w tym przeprowadzania
konkursu ofert wymaganych przepisem art. 48b ust. 1 ustawy o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej, albo rozliczania realizatoréw programéw polityki zdrowotne;

z wykonania powierzonych dziatan zdrowotnych (okreslonych programami).
[Dowdd: akta kontroli str. 240, 244-245]

W ocenie Najwyzszej Izby Kontroli zakres zadan, uprawnien i odpowiedzialno$ci
poszczegolnych komérek organizacyjnych Urzedu oraz ich pracownikéw nie
gwarantowat poprawnej realizacji w Gminie Bogatynia programéw zdrowotnych.

9 Ogtoszone w komunikacie nr 23 Ministra Finanséw z dnia 16 grudnia 2009 r. w sprawie standardéw
kontroli zarzgdczej dla sektora finanséw publicznych (Dz. Urz. MF nr 15, poz. 84).
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Wprawdzie prowadzenie spraw zwigzanych z ochrong zdrowia zostato przypisane
jednej z komdrek organizacyjnych Urzedu i pracownikowi tej komérki, jednakze bez
ich doprecyzowania, co moze powodowac spory kompetencyjne.

2. Opracowanie programéw polityki zdrowotnej

Rada Miejska w Bogatyni w dniu 30 pazdziernika 2014 r. podjeta uchwate w sprawie
przyjecia ,Strategii Rozwoju Gminy Bogatynia na lata 2014-2020"19. Okre$lono
wniej cele operacyjne w zakresie rozwoju systemu opieki zdrowotnej, przede
wszystkim dalszego wspierania finansowego placowek medycznych m.in. remontéw

i inwestyciji oraz udzielanych $wiadczen zdrowotnych.
[Dowdd: akta kontroli str. 200-220]

Burmistrz wskazat, iz wzmiankowana strategia stanowi element przygotowujacy
wieloletni program polityki zdrowotnej i zabezpieczenia potrzeb zdrowotnych
mieszkancédw Bogatyni. Zdaniem Burmistrza powyzszy program powinien
uwzgledni¢ nieopracowane dotychczas mapy potrzeb zdrowotnych wojewodztwa
dolnoslaskiego i powiatu zgorzeleckiego. Dlatego, sporzadzenie programu polityki
zdrowotnej i zabezpieczenia potrzeb zdrowotnych mieszkaicow Bogatyni nastapi —
jak to okre$lit Burmistrz, niezwlocznie po uzyskaniu przez Gming Bogatynia

wszystkich niezbednych informaciji do jego opracowania.
[Dowdéd; akta kontroli str. 234-238]

Sporzadzane przez SP ZOZ programy zdrowotne stanowity tabelaryczne

zestawienie planowanych na dany rok $rodkéw na pokrycia wydatkow SP Z20Z

w zakresie realizowanych $wiadczehn zdrowotnych oraz dziatan zapobiegajacych

chorobom i urazom, do pokrycia z dotacji podmiotowej z budzetu Gminy Bogatynia.

Przyjete programy, bez dokonania ich weryfikacji byty przez Burmistrza dotgczane

do projektéw uchwat budzetowych celem zaplanowania dotacji podmiotowych dla

SP Z0OZ. W badanym okresie w wymienionym trybie w budzecie Gminy Bogatynia

zaplanowano, w wyniku czego przekazywano dotacje podmiotowe majgce zapewni¢

realizacje 14 programéw zdrowotnych, {j..

» ,Medycyna sportowa’,

» ,Program profilaktyczny wczesnej diagnostyki medycznej - Tomograf
Komputerowy”,

» Profilaktyka rehabilitacyjna dla mieszkaricow miasta i gminy Bogatynia”,

» ,Nocna i $wigteczna opieka medyczna’,

» ,Program profilaktyki i zakazen pneumokokowych dzieci zamieszkatych na
terenie miasta i gminy Bogatynia”,

» Program rehabilitacji przeciwobrzekowej u kobiet po leczeniu raka piersi —
rehabilitacja’,

o Program profilaktyki choréb sercowo-naczyniowych dla ponad 40 letnich
mieszkancow miasta i gminy Bogatynia’,

 Profilaktyka nowotworow piersi — zakres podstawowy”,

» ,Program zdrowotny wykrywania wczesnych zmian nowotworowych w zakresie
gornych drég oddechowych”,

» Program chorob nowotworowych jelita grubego dla 0osob w wieku powyzej 45
roku zycia’,

o ,Stomatologia — $wiadczenia profilaktyczno-lecznicze dla mieszkancow miasta
i gminy Bogatynia”,

o ,Grzybica — jak zapobiega¢ zachorowaniu, higiena osobista w pracy, domu,
szkole”,

 Profilaktyka otytosci wsrod pacjentow SP ZOZ Bogatynia”,

10 Uchwata nr XCV/1191/14 z dnia 30 pazdziernika 2014 r.
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o Program profilaktyki cukrzycy i zaburzen metabolicznych dla mieszkarcow
miasta i gminy Bogatynia”.
[Dowdd: akta kontroli str. 10-93]
W  dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujgce nieprawidtowosci:

Urzad nie pozyskat danych demograficznych, epidemiologicznych oraz informacii
0 zasobach systemu ochrony zdrowia w Gminie Bogatynia wraz z ich oceng
spoteczna, odnoszaca sie do zabezpieczenia potrzeb zdrowotnych mieszkancow.
Urzad nie opracowywat tez w badanym okresie programéw zdrowotnych (od 1
stycznia 2015 r. programow polityki zdrowotnej), o jakich mowa w art. 7 ust. 1
ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej. Programy zdrowotne natomiast
opracowywane przez SP ZOZ, Burmistrz dotgczat do projektéw corocznych uchwat
budzetowych, celem zabezpieczenia dotacji dla SP ZOZ, bez udokumentowanego
ustalenia potrzeb zdrowotnych i stanu zdrowia mieszkarcow Gminy Bogatynia,
czego wymagat — w przypadku podjecia realizacji w gminach programéw polityki
zdrowotnej — powotany przepis art. 7 ust. 1 (w pkt 1).
Urzad nie zapewnit by przygotowane przez SP ZOZ, na poszczegolne lata,
programy zdrowotne zawieraty informacje dotyczacych celéw podjetych dziatan
i oczekiwanych efektow, populacji mieszkancéw podlegajacej poszczegdlnym
dziataniom oraz zasad udzielania Swiadczen w ramach tych programéw, kosztow
catkowitych realizacji programu oraz catkowitego okresu ich realizacji.
Realizowane w badanym okresie programy zdrowotne nie miaty opinii Agenciji.
Obowigzek uzyskania takiej opinii wynikat, w okresie od 31 sierpnia 2009 r. do
konca 2014 r., z art. 48 ust. 2a ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej, a od
1 stycznia 2015 r. z art. 48a ust. 1 tej ustawy.
Burmistrz wyjasnit, iz finansowane w latach 2013-2015 przez Gmine Bogatynia
programy zdrowotne, realizowane przez SP ZOZ, byly przez tq placdwke
opracowywane, a przyjmowane do dotowania przez Rade Miejskq w uchwatach
budzetowych Gminy Bogatynia na poszczegolne lata. Zdaniem Burmistrza
przyjmowane do realizacji w poszczegdlnych latach programy polityki zdrowotne;
byty kontynuacjq dziatan prozdrowotnych, podjetych przez Gming Bogatynia w roku
2000, kiedy to Gmina Bogatynia stata sie organem tworzacym dla SP ZOZ. Od
poczatku swojej dziatalnosci SP ZOZ realizowat programy zdrowotne finansowane
przez Gmine Bogatynia. W zwigzku z powyzszym Gmina Bogatynia, dokonujac
corocznie dofinansowania realizowanych przez SP ZOZ programéw zdrowotnych
uwazata swoje dziatania za kontynuacje wcze$niej rozpoczetych dziatan
prozdrowotnych i nie wystepowata o zaopiniowanie tych programow przez Agencje
oraz ich zatwierdzenie oddzielnymi uchwatami Rady Miejskiej w Bogatyni. Burmistrz
w przytoczonych wyjasnieniach powotat przepis art. 48a ust. 2 ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej stanowigcy, iz obowigzku przekazywania
programu polityki zdrowotnej do opiniowania Agencji, nie stosuje sie do programu
bedacego kontynuacjg programu realizowanego w poprzednim okresie.

[Dowdéd: akta kontroli str. 232-238, 241-242]

NIK nie podziela pogladu Burmistrza, jakoby dla programéw zdrowotnych
finansowanych z budzetu Gminy Bogatynia nie bylto wymogu uzyskiwania opinii
Agencji oraz rozpoznania potrzeb zdrowotnych mieszkancow tej Gminy.

W pierwszej kolejnosci zauwazyC nalezy, iz powotany przez Burmistrza przepis
art. 48a ust. 2 ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej, wprowadzony zostat do tej
ustawy art. 1 pkt 28 ustawy z dnia 22 lipca 2014 r. o zmianie ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych oraz
niektorych innych ustaw o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze



Srodkéw publicznych', z mocg obowigzujacq od 1 stycznia 2015 r. Zatem przepis
ten nie mogt uzasadniaC braku opinii Agencji dla jakiegokolwiek programu
zdrowotnego przed 1 stycznia 2015 r. Ponadto, zdaniem NIK, stosownie do przepisu
art. 48a ust. 2 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej, opiniowaniu przez
Agencje nie podlega projekt programu realizowanego w poprzednim okresie, ktory
byt wcze$niej opiniowany przez Agencje. W przypadku, gdy projekt programu, ktory
jest kontynuacjg programu realizowanego w poprzednim okresie nie byt wczesnie
opiniowany przez Agencie (jak w przypadku wszystkich programéw zdrowotnych
finansowanych z budzetu Gminy w Bogatyni), projekt ten podlega opiniowaniu przez
Agencje. Merytorycznie identyczne stanowisko, co do znaczenia art. 48a ust. 2
ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej, wyrazito Ministerstwo Zdrowia w pismie
z 5 lutego 2015 r. Komunikat o tym zamieszczono na ogolnie dostepnej stronie
internetowej Agencji.
Niezaleznie od powyzszego zauwazy¢ réwniez nalezy, ze w roku 2013 rozpoczeto
realizacje  siedmiu  nowych  programoéw  zdrowotnych  (nierealizowanych
w poprzednich latach), ktére nie zostaly przedtozone do zaopiniowania przez
Agencje, mimo ze powofany w niniejszym wystgpieniu obowigzek przekazywania
projektow programow zdrowotnych do Agencji wprowadzono z dniem 31 sierpnia
2009 r."2, Dotyczy to programéw:
» Profilaktyki chorob sercowo-naczyniowych dla ponad 40 letnich mieszkarcow
miasta i gminy Bogatynia’,
o Wykrywania wczesnych zmian nowotworowych w zakresie gornych drog
oddechowych”,
 ,Chor6b nowotworowych jelita grubego dla 0sob w wieku powyzej 45 roku zycia’,
o ,Grzybicy — jak zapobiegaC zachorowaniu, higiena osobista w pracy, domu
szkole”,
o Stomatologii — $wiadczenia profilaktyczno-lecznicze dla mieszkancow Gminy
Bogatynia”,
 Profilaktyki otytosci wsrod pacjentow SP ZOZ Bogatynia”,
 Profilaktyki nowotworow piersi - zakres podstawowy”.
[Dowdd: akta kontroli str.197-199, 227-231]

Podnies¢ nalezy, iz Burmistrz w dniu 4 listopada 2011 r. zgtosit do zaopiniowania

Agencji wskazane przez SP ZOZ na 2012 r. osiem programow zdrowotnych,

z ktérych sze$¢ w identycznym zakresie finansowano z budzetu Gminy Bogatynia,

takze wlatach 2013-2015. Powotanych sze$¢, zgtoszonych do zaopiniowania

wowczas programow, dotyczyto:

» ,Medycyny sportowey’,

o Program profilaktyczny wczesnej diagnostyki medycznej — TK (tomograf
komputerowy)”,

* ,Program rehabilitacyjny dla mieszkaricow miasta i gminy Bogatynia’,

» Program profilaktyki cukrzycy i zaburzen metabolicznych dla mieszkancow
miasta i gminy Bogatynia’,

» ,Nocna i $wigteczna opieka medyczna’,

1 Art. 1 pkt 28 ustawy z dnia 22 lipca 2014 r. o0 zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze Srodkéw publicznych oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. poz. 1138 ze zm.).

12 Z dniem 31 sierpnia 2009 r. do przepisu art. 48 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych' dodano przepis ust. 2a'2 zobowigzujacy
jednostki samorzadu terytorialnego do przekazywania projektow programow zdrowotnych do Agencii
Oceny Technologii Medycznych, celem ich zaopiniowania (ustawg z dnia 25 czerwca 2009 r.
0 zmianie ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych oraz
ustawy o cenach - Dz. U. Nr 118, poz. 989).



Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

o Program profilaktyki i zakazenn pneumokokowych dzieci zamieszkatych na
terenie miasta i gminy Bogatynia”.
Pozostate dwa programy, zgtoszone w dniu 4 listopada 2011 r. przez Burmistrza do
zaopiniowania przez Agencje (finansowane tylko w 2012 r.), dotyczyly:
 Profilaktyki leczenia chorob uktadu krazenia’,
» ,Programu chorob nowotworowych (nowotwory piersi, rak szyjki macicy,
nowotwory skory i czerniaka)’.
W odpowiedzi na wymieniony wniosek o0 zaopiniowanie programéw zdrowotnych,
udzielonej pismem z dnia 27 stycznia 2012 r., Prezes Agencji poinformowat, Ze:
przedtozone dokumenty okreslajace cele i sposéb realizacji gtownych dziatan oraz
miejsce ich realizacji nie stanowig — w ocenie Agencji - projektow programow
zdrowotnych. Tym samym nie mogq stanowi¢ podstawy do wydania opinii. Agencja
wskazata iz ,Program profilaktyczny wczesnej diagnostyki medycznej TK” oraz
,Nocna i $wigteczna opieka medyczna” nie przedstawiaty zadnych interwencji
medycznych. Podanym przez SP ZOZ celem pierwszego programu byfo ,utatwienie
dostepu mieszkancow miasta i gminy Bogatynia do wysokospecjalistycznych badan
diagnostyki medycznej TK na bazie dzierzawy sprzetu - tomografu
komputerowego”. Realizacja drugiego programu dotyczyta natomiast zapewnienia
pomocy medycznej w Izbie Przyje¢ Szpitala SP ZOZ w Bogatyni w godzinach
popotudniowych od 18:00 do 6:00 rano dnia nastepnego oraz koniecznoscig
zapewnienia opieki catodobowej w dni wolne od pracy i Swieta. Powyzsze dziatania
nie dotyczyly zatem konkretnych dziatan prozdrowotnych dla mieszkancow Gminy
Bogatynia, a stanowity dziatania z zakresu organizacji opieki medycznej, ktére miaty
na celu sfinansowanie nocnej i $wigtecznej opieki medycznej na terenie Gminy
Bogatynia.
Pozostate przedtozone do zaopiniowania projekty, w ocenie Agencji nie pozwalaty
ustalic wszystkich dziatan jakie znajdowaty sie w planowanych programach, co
uniemozliwiato ocene poszczegdlnych projektéw. Nie wszystkie cele zostaty jasno
okreslone, nie oszacowano kazdorazowo populacji podlegajacej poszczegoinym
dziataniom, nie podano sposobdw monitorowania realizacji i efektow wdrazanych
programow zdrowotnych oraz nie okreSlono kosztorysow poszczegoinych
programdw, co nie pozwalato oceni¢, czy majg one szanse powodzenia.
Wbrew powyzszej opinii Agencji przediozone dokumenty uznane zostaty przez
Burmistrza w 2012 r. jako programy zdrowotne, a sze$¢ z nich takze w latach 2013-
2015 i byly finansowane w ramach dotacji podmiotowej dla SP ZOZ (uznano, iz
stanowig one kontynuacje programéw zdrowotnych rozpoczetych w latach
wczesniejszych).
NIK nie podziela réwniez pogladu Burmistrza co do braku wymogu rozpoznania
potrzeb zdrowotnych mieszkancow Gminy Bogatynia. Obowigzek rozpoznania
takich potrzeb wraz z rozpoznaniem stanu zdrowia mieszkancow, w gminach ktére
zdecydowaly o realizacji programéw polityki zdrowotnej (przed 2015 r. programéw
zdrowotnych) wynika bowiem wprost z art. 7 ust. 1 pkt 1 ustawy o Swiadczeniach

opieki zdrowotney.
[Dowdd: akta kontroli str.10-103]

W ocenie Najwyzszej Izby Kontroli sporzadzane przez SP ZOZ programy zdrowotne
byly uznane przez Urzad za programy zdrowotne Gminy Bogatynia, cho¢ nie
spetniono podstawowego obowigzku, tj. przekazania projektdw tych programéw
zdrowotnych do zaopiniowania Agencji.

3. Wdrazanie i realizacja programéw polityki zdrowotnej

Informacje o finansowanych w ramach dotacji podmiotowych dla SP Z0Z
programach zdrowotnych publikowano na stronie internetowej SP ZOZ.



Zgtoszone przez SP Z0Z, a finansowane z dotacji z budzetu Gminy Bogatynia

programy zdrowotne, w badanym okresie obejmowaty:

— w programie ,Medycyna sportowa” - przeprowadzanie wstepnych, okresowych
i kontrolnych badan zakwalifikowanych do programu zawodnikéw z bogatynskich
klubéw sportowych wraz z wypisaniem i wydaniem odpowiednich orzeczen
lekarskich (750 0sdb);

— w programie ,Profilaktyki rehabilitacyjnej dla mieszkaricow miasta i gminy
Bogatynia® — udzielanie porad w zakresie tagodzenia bolow kregostupa,
instruktaz ¢wiczen ruchowych i rehabilitacyjnych, promowanie aktywnego
spedzania wolnego czasu, zdrowego stylu zycia oraz edukacja zdrowotna
ukierunkowana na prewencje urazéw u dzieci i mtodziezy (4500 osdb);

— w programie ,Profilaktyki cukrzycy i zaburzen metabolicznych dla mieszkancow
miasta i gminy Bogatynia” — przewidziano informowanie pacjentdw o zasadach
profilaktyki prozdrowotnej i korzySciach wynikajacych z weczesnego wykrywania
cukrzycy i choréb metabolicznych. W ramach programu  przewidywano
wykonywanie badan diagnostycznych poziomu cukru u okoto 16000 oséb;

— w programie ,Wczesnej diagnostyki medycznej — TK” przewidziano konsultacje
lekarskie i wykonywanie badan przy uzyciu tomografu komputerowego (250
0sob);

— w programie ,Nocna i $wigteczna opieka medyczna” - udzielanie $wiadczen
medycznych (konsultacje lekarskie, podstawowa diagnostyka medyczna)
w godzinach nocnych oraz dni Swigteczne i wolne od pracy (17500 osob);

— w programie ,Profilaktyki i zakazeh pneumokokowych dzieci zamieszkatych na
terenie miasta i gminy Bogatynia” - nieodptatne szczepienia dzieci (w liczbie
1250);

— w programie ,Rehabilitacji przeciwobrzekowej u kobiet po leczeniu raka piersi —
rehabilitacja” - zabiegi  rehabilitacyjne i  specjalistyczne  masaze
przeciwobrzekowe dla kobiet po leczeniu raka piersi (90 0sdb);

— w programie ,Profilaktyki choréb sercowo — naczyniowych dla ponad 40 letnich
mieszkancow miasta i gminy Bogatynia® - badania przesiewowe w zakresie
chordb sercowo-naczyniowych (5400 oséb);

— w programie ,Wykrywania wczesnych zmian nowotworowych w zakresie gornych
drég oddechowych” — informowanie pacjentéw o zasadach profilaktyki pierwotnej
i wtdrnej oraz korzysciach wynikajacych z wczesnego wykrywania nowotworow
krtani i gardta, przeprowadzanie badan laryngologicznych (1400 oséb);

— w programie ,Chordb nowotworowych jelita grubego dla oséb w wieku powyze;
45 roku zycia” - przeprowadzanie badan przesiewowych w pracowni
endoskopowej oraz konsultacje lekarskie (1000 oséb);

— w programie ,Grzybica — jak zapobiega¢ zachorowaniu, higiena osobista
w pracy, domu, szkole” — przewidziano informowanie wszystkich pacjentow
SP Z0Z o zasadach profilaktyki przeciwgrzybicznej. Dziataniami prozdrowotnymi
(konsultacjami lekarskimi oraz prowadzeniem o$wiaty prozdrowotnej) planowano
obja¢ okoto 10000 osab;

— w programie ,Stomatologia - Swiadczenia profilaktyczno-lecznicze dla
mieszkaricow miasta i gminy Bogatynia”, zaplanowano udzielanie porad
profilaktycznych w gabinetach stomatologicznych oraz badania profilaktyczne
uczniow bogatynskich szkét pod katem zdrowotnosci jamy ustnej potaczone
z wykonywaniem zabiegow profilaktyki fluorowej. Program zaplanowano dla
okoto 1000 osdb;

— w programie ,Profilaktyka otytosci wéréd pacjentdw SP ZOZ Bogatynia” -
przewidziano dla okoto 2000 pacjentow SP ZOZ porady lekarskie w zakresie
zdrowego odzywiania, wykonanie pomiardw masy ciata, ustalenie wskaznika
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IBM, pomiary ciSnienia tetniczego oraz udzielanie wskazowek w zakresie
zdrowego zywienia dzieci;

— w programie Profilaktyka nowotworéw piersi — zakres podstawowy”
przewidywano przeprowadzanie badan palpacyjnych pacjentkom SP ZOZ
potaczonych z instruktazem i naukq samobadania piersi oraz kierowanie
pacjentek wymagajacych dalszej diagnostyki na badania specjalistyczne.
Dziataniami w ramach programu zamierzano obja¢ okoto 8000 pacjentek.

W ramach realizowanych programéw przewidziano takze podnoszenie kwalifikacji

zawodowych przez osoby wykonujace zawody medyczne w ramach realizowanych

programdw poprzez udziat w seminariach, wyktadach i réznego rodzaju szkoleniach

w zakresie realizowanych programéw zdrowotnych.

W wymienionych wyzej 14 programach przewidziano facznie 224 dziatania, t].

przeprowadzanie okre$lonych badan lekarskich pacjentdéw, udzielenie konsultacii

lekarskich potgczonych z wypisaniem odpowiedniego skierowania na dodatkowe
badania, udzielenie porad w zakresie zdrowego trybu Zzywienia, wykonanie
szczepien ochronnych. Ponadto zaplanowano kolportaz ulotek (informujgcych

o zasadach higieny, zapobiegania chorobom np. wuktadu krazenia lub

nowotworowym) oraz materiatdw propagandowych dotyczacych realizowanych

programow. W okresie trzech lat poszczego6inymi programami zaplanowano objac
tacznie ponad 92 tys. 0sdb, co oznacza, ze wielu mieszkancéw Gminy Bogatynia

(ponad 18 tys.) objetych zostato kilkoma programami.
[Dowdd: akta kontroli str. 144-147]

W  dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujaca nieprawidtowosc:

W Urzedzie nie dokonywano wyboru realizatoréw programéw zdrowotnych w drodze
konkursu ofert, do czego, do konca 2014 r. zobowigzywaty przepisy art. 48 ust. 4,
aod 1 stycznia 2015 r. art. 48b ust. 1 ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej.
We wszystkich latach zawierano bowiem umowy dotacji z SP Z0Z, majace
zapewni¢ finansowanie programow opracowywanych i realizowanych przez tg
jednostke, wskazujac za ich podstawe art. 114 ust. 1 pkt 1 i 7 ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziafalno$ci leczniczej'3. Wymienione przepisy stanowia, iz
podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza moze otrzymywac $rodki publiczne
Z przeznaczeniem na:
— realizacje m.in. zadan w zakresie programéw polityki zdrowotnej,
— pokrycie kosztow ksztatcenia i podnoszenia kwalifikacji osob wykonujacych
zawody medyczne.

Zdaniem NIK ww. przepisy nie mogg stanowi¢ samoistnej podstawy
materialnoprawnej do finansowania $wiadczenn zdrowotnych przez jednostki
samorzadu terytorialnego. Przepis ten dotyczy bowiem wytacznie zasad i trybow
przekazywania srodkéw publicznych podmiotowi wytonionemu w trybie konkursu
ofert (zwyciezcy konkursu) w zwigzku z realizacjg programéw, o ktérych mowa
w art. 7 ust. 11 art. 48-48b ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej.
Burmistrz wyjasnit, iz realizowanie programéw zdrowotnych przez SP Z0Z
z pominieciem konkursu ofert wynikato z tego, ze Gmina Bogatynia, bedac organem
zatozycielskim dla tej placowki, podejmowata wszelkie dziatania organizacyjne
zmierzajace do zapewnienia jej niezbednych $rodkdw finansowych umozliwiajacych
prawidtowe funkcjonowanie.

[Dowdd: akta kontroli str. 241-242]

W ocenie Najwyzszej Izby Kontroli w Gminie Bogatynia wdrazano i realizowano
programy zdrowotne z naruszeniem procedury okreslonej do korica 2014 r. w art. 48

13Dz.U.z2015r., poz. 618 ze zm.
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ust. 4, a od 1 stycznia 2015 r. z art. 48b ust. 1 ustawy o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej, zobowigzujacej do powierzania przez jednostke samorzadu
terytorialnego (gmine) realizacji programéw zdrowotnych podmiotom wytonionym
w konkursie ofert. Procedura okre$lona wymienionymi przepisami wyklucza zatem
realizacje programoéw zdrowotnych w formie wystepujacej w Gminie Bogatynia.

4. Finansowanie programéw polityki zdrowotnej

W okresie objetym kontrolg z budzetu Gminy Bogatynia dla SP ZOZ na realizacje
programéw zdrowotnych ~wydatkowano 10506tys. zt w formie dotacii
klasyfikowanych w § 2560, tj. dotacji podmiotowej dla samodzielnego publicznego
zakfadu opieki zdrowotnej utworzonego przez jednostke samorzadu terytorialnego.
W roku 2013 r. wysoko$¢ tych dotacji wyniosta 3 228 tys. zt, w 2014 r. 5 100 tys. z,
a w pierwszym pdfroczu 2015 r. - 2 178 tys. zt. Na rachunek SP ZOZ dotacje te
przekazywano w miesiecznych transzach (do pigtego dnia kazdego miesigca).
Wymienione dotacje stanowity 26,4% ogdlnej kwoty przychodéw SP ZOZ w tym

okresie, ktére wynosity ogétem 39 806 177 zi4.
[Dowdd: akta kontroli str. 155-160, 181-196]

Na zakonczenie kazdego roku SP ZOZ przedktadat Burmistrzowi sprawozdania
z wykonania swojego budzetu, z ktorych wynikato wykorzystane dotacji na realizacje
programéw zdrowotnych w petnej, przekazanej tej jednostce kwocie. Powyzsze
informacje sporzadzane byly w wersji tabelarycznej i przedstawiano w nich dane
liczbowe dotyczace wielkosci przekazanych dotacji oraz poniesione naktady na
realizacje poszczegoinych programow zdrowotnych. Wzmiankowane naktady nie

byly przez Urzad weryfikowane z dokumentami zrodtowymi.
[Dowdd: akta kontroli str. 150-154]

W dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujaca nieprawidtowosc:

Przekazywanie w latach 2013-2014 oraz | pdtroczu 2015 r., klasyfikowanych
w § 2560 klasyfikacji budzetowej, dotacji podmiotowych w tacznej kwocie 10 506
tys. zt dla SP ZOZ, jako samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej
(utworzonego przez jednostke samorzadu terytorialnego), kolidowato z przepisem
art. 218 ustawy o finansach publicznych. Stosownie do powotanego przepisu
zbudzetu jednostki samorzadu terytoriainego mogg by¢ udzielane dotacje
podmiotowe, o ile odrebne ustawy tak stanowig. Tymczasem przepisy ustawy
o0 $wiadczeniach opieki zdrowotnej, stanowigce podstawe finansowania ze srodkéw
publicznych programow polityki zdrowotnej (do konca 2014 r. programéw
zdrowotnych), nie przewidujg jakichkolwiek dotacji, takze podmiotowych na
finansowanie przez jednostki samorzadu terytorialnego takich programoéw. Jak
wskazano w niniejszym wystapieniu realizacja programéw polityki zdrowotnej winna
by¢ powierzana realizatorom w drodze konkursu ofert, co wyklucza przyznawanie
dotacji podmiotowych na ich realizacje.

W ocenie Najwyzszej Izbie Kontroli, w zwigzku z programami zdrowotnymi
okreslanymi przez SP ZOZ, w budzecie Gminy Bogatynia bezzasadnie ustalano
dotacje podmiotowe dla SP ZOZ. Przepis art. 48 ust. 4 ustawy o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej zobowigzuje bowiem jednostki samorzadu terytorialnego do
powierzania realizowanych przez nie programéw zdrowotnych podmiotom
wybranym w drodze konkursu ofert, przeprowadzonego w oparciu 0 uregulowania
zawarte w ust. 5-7 powyzszego artykutu oraz zgodnie z regutami dotyczacymi

14 Przychody SP ZOZ w 2013 r. wynosity 15 096 590 zt, w 2014 r. wynosity 16 518 381 zt i w okresie
pierwszego pdtrocza 2015 r. wnosity 8 191 206 zt.
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przetargéw zawartymi w art. 70'-704 ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks
cywilny's, co wyklucza ich finansowanie dotacjami podmiotowymi.

5. Monitorowanie i ewaluacja programéw polityki zdrowotnej

W styczniu 2014 r. oraz 2015 r. Urzad otrzymat do wiadomosci z SP ZOZ,
informacje kierowane do Starostwa Powiatowego w Zgorzelcu o zrealizowanych
wroku poprzednim programach zdrowotnych (wg. wzoru okre$lonego
w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 25 sierpnia 2008 r. w sprawie
przekazywania informacji o programach zdrowotnych oraz wzoru dokumentu
zawierajacego te informacje’s.) W powotanych informacjach dane liczbowe
w kolumnie dziewie¢ - liczba 0sdb objetych programem byta taka sama jak liczba
Swiadczen opieki zdrowotnej (w kolumna 14). Naczelnik Wydziatu wskazata, iz
w informacjach sporzadzonych za latach 2013-2014 wykazano jako liczbe
Swiadczen ilos¢ osob objetych badaniami, w trakcie ktorych Swiadczenia byly
udzielone.

[Dowéd: akta kontroli str. 104-143, 234-238]

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

Urzad nie dokonywat analiz i ocen realizowanych przez SP ZOZ programow
zdrowotnych, w tym z realizacji zakohczonych w 2014 r. pieciu programéw
zdrowotnych'7. Zaniechanie oceny efektow programdw polityki zdrowotnej (do korica
2014 r. programéw polityki zdrowotnej) byto sprzeczne z art. 7 ust. 1 pkt 1 ustawy

0 Swiadczeniach opieki zdrowotnej, nakazujacym wprost ich dokonywanie.
[Dowdd: akta kontroli str. 197-198]

Cho¢ w umowach dotacji z SP ZOZ na lata 2013-2015 Urzad zastrzegt sobie prawo
przeprowadzania kontroli realizacji programéw zdrowotnych, to w praktyce
przeprowadzone w latach 2013-2015 kontrole SP ZOZ ograniczyty sie do
poréwnania wielkosci wydatkowanych srodkéw, przekazanych w ramach dotacji, do
wielkosci planowanych $rodkéw na ten cel. W szczegdlnoSci w trakcie
wymienionych kontroli w ogdle nie badano dokumentacji medycznej, tym samym nie
sprawdzano czy i jakie badania medyczne wykonywano w ramach programéw
zdrowotnych. Nie badano rowniez faktycznych kosztéw realizacji programéw przez

SP 20Z.
[Dowdd: akta kontroli str. 221-226]

Urzad nie sprawdzat i nie weryfikowat rocznych informacji o programach
zdrowotnych przekazywanych przez SP ZOZ Starostwu Powiatowemu w Zgorzelcu,
mimo ze art. 7 ust. 1 ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej zobowigzuje do
sporzadzania i przekazywania takich informacji gminy, a nie realizatorow programéw

zdrowotnych.
[Dowdd: akta kontroli str. 104-143]

Brak analiz i ocen realizowanych przez SP ZOZ programow Burmistrz wyjasnit, tym
ze niektore programy zdrowotne sg realizowane nieprzerwanie przez okres kilku lub
kilkunastu lat (programy zwigzane z chorobami ukfadu krazenia, choroby
nowotworowe, choroby metaboliczne), natomiast inne programy realizowane sg

15Dz.U.z 2014 ., poz. 121 ze zm.

16 Dz.U. Nr 163, poz. 1024.

7W 2014 r. zakoriczono realizacie programéw zdrowotnych: ,Program zdrowotny wykrywania
wczesnych zmian nowotworowych w Zzakresie goérnych drég oddechowych’, ,Program chordb
nowotworowych jelita grubego dla oséb w wieku powyzej 45 roku Zycia”, ,Stomatologia -
Swiadczenia profilaktyczno-lecznicze dla mieszkaricow miasta i gminy Bogatynia”, ,Grzybica — jak
zapobiega¢ zachorowaniu, higiena osobista w pracy, domu, szkole”, ,Profilaktyka otytosci wsréd
pacjentow SP ZOZ Bogatynia”.
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Ocena czastkowa ‘

Whnioski pokontrolne

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

z przerwami  (kilkuletnimi), a potem zndéw zostajg kontynuowane. Programy
zdrowotne, ktorych realizacja zostata zawieszona w 2014 r., zostang - wedtug
zapewnien wyjasniajacego - wznowione w lata nastepnych.

Nieweryfikowanie przez Urzad rocznych informacji o programach zdrowotnych,
przekazywanych przez SP ZOZ Starostwu Powiatowemu w Zgorzelcu, ttumaczyt
faktem, iz jednostka ta dysponowata materiatami zrédtowymi oraz dokumentacjq
medyczng pacjentbw w zakresie realizowanych w ramach poszczegoinych
programdw zdrowotnych $wiadczern medycznych i w zwigzku z tym ponosita petng

odpowiedzialnos¢ za tres¢ sktadanych informacji.
[Dowdd: akta kontroli str. 234-238, 246]

W ocenie Najwyzszej Izby Kontroli Urzad nie wywigzywat si¢ z natozonych
przepisami obowigzkéw monitorowania i ewaluacji realizowanych przez SP ZOZ
programdw zdrowotnych.

IV. Wnioski

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

1. Wyznaczenie komorki organizacyjnej lub jednostek do prowadzenia spraw
programdw polityki zdrowotnej oraz pracownikéw wtasciwych do wdrazania tych
programdw, w tym przeprowadzania konkurséw ofert i rozliczania realizatorow
programdw z wykonania powierzonych im okre$lonych w programach dziatan
zdrowotnych.

2. Pozyskanie danych demograficznych, epidemiologicznych oraz informacii
0 zasobach systemu ochrony zdrowia wraz z ich oceng spoteczng, odnoszacych
sie do zabezpieczenia potrzeb zdrowotnych mieszkancow, celem uwzglednienia
ich w programach polityki zdrowotne;.

3. Opracowywanie programow polityki zdrowotnej wynikajacych z rozpoznanych
potrzeb zdrowotnych i stanu zdrowia mieszkanicow Gminy Bogatynia,
przedstawiajgcych konkretne dziatania skierowane do okreslonej grupy
mieszkancdw, umozliwiajace osiggniecie w okreslonym terminie zatozone cele,
polegajace na wykrywaniu i zrealizowaniu okreslonych potrzeb zdrowotnych oraz
poprawy stanu zdrowia tej grupy mieszkancow.

4. Poddanie opinii Agencji opracowanych programow polityki zdrowotnej oraz
wytonienie ich realizatoréw w drodze konkursu ofert.

5. Zmiane formy finansowania programéw polityki zdrowotnej z dotac;i
podmiotowej, na ustalone w wyniku konkursu wynagrodzenie realizatorow
programow, po rzetelnym sprawdzeniu wykonanych przez nich ustug
zdrowotnych objetych tymi programami.

6. Wykonywanie obowigzku przekazywania Starostwu Powiatowemu w Zgorzelcu
informaciji o realizowanych programach polityki zdrowotnej.

7. Dokonywanie oceny efektéw zrealizowanych programéw zdrowotnych.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

8Dz. U.z2015r., poz. 1096.
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Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskow

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

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej Izby Kontroli,
wterminie 30 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie
wykorzystania uwag i wykonania wnioskow pokontrolnych oraz o podjetych
dziataniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatan.

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

Wroctaw, dnia 28 grudnia 2015.

Najwyzsza Izba Kontroli

Delegatura we Wroctawiu
Kontroler: Dyrektor
Marek Lewandowski
Gtowny specjalista k.p.
Podpis
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