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|. Dane identyfikacyjne kontroli

P/13/129 Dostepno$¢ Swiadczen nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotne;.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Bydgoszczy

Maciej Gajdzik, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie
do kontroli nr 86159 z 20 maja 2013 .

(dowdd: akta kontroli str. 1-2)

,Epoka” Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Piotr Chodkiewicz, zwany dalej
,Zaktadem”.

Piotr Chodkiewicz, Dyrektor Zaktadu, zwany dalej ,Dyrektorem”
(dowdd: akta kontroli str. 7-17)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza l|zba Kontroli ocenia pozytywnie! dziatalno$¢ Zaktadu w zakresie
Swiadczen nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotne;.

Podstawg pozytywnej oceny bylo w szczegdinosci spetnienie  wymogdw
dotyczacych zasobdéw umozliwiajgcych realizacje $wiadczen oraz prawidiowa

organizacja i realizacja wykonywanych $wiadczen w ramach umow zawartych
z Narodowym Funduszem Zdrowia (nazywanym dalej ,NFZ”).

lll. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Wiarygodnos¢ zgloszonych warunkéw realizacji
swiadczen nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej

W latach 2011-2013 Zakfad spetniat warunki ustalone w umowie z NFZ odnosnie

$wiadczen nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej.

Na podstawie ogledzin oraz dokumentacji pojazdéw stwierdzono, ze Zaktad

posiadat wyposazenie okreslone w umowie z NFZ, {j.:

— wyposazenie wymagane na podstawie czeSci Il ust. 3 zatgcznika nr 5 do
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 sierpnia 2009 r. w sprawie
$wiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej?,

— $rodek transportu sanitarnego oraz samochdd, okreslone w punktach 4.5 i 4.6
zalgcznika nr 3 do zarzadzenia Nr 85/2010/DSOZ Prezesa NFZ z dnia
23 grudnia 2010 r. w sprawie okreslenia warunkdw zawierania i realizacji umow

"Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowg skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo
stwierdzonych nieprawidtowosci, negatywna.

2 Dz. U. Nr 139, poz. 1139 ze zm., nazywane dalej ,rozporzadzeniem w sprawie Swiadczen
gwarantowanych”.
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0 udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju podstawowa opieka
zdrowotna w zakresie nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej3,

— wyposazenie okreslone na podstawie znanych NFZ zasobéw Zaktadu,
uzywanych do $wiadczenia podstawowej opieki zdrowotnej (m.in. kardiomonitor
oraz aparat do automatycznej defibrylacii).

(dowdd: akta kontroli str. 18, 34-39)

Na postawie uméw z innymi podmiotami Zaktad zapewniat w ramach nocnej
i Swigtecznej opieki zdrowotnej:

— diagnostyke obrazowa i laboratoryjng - na podstawie umow z Patuckim Centrum
Zdrowia NZOZ Sp. z 0.0. w Zninie oraz Vitalabo NZOZ Sp. z 0.0. w Bydgoszczy,

— $rodki transportu, na wypadek awarii posiadanych pojazdow (nie odnotowano
jednak takich awarii).

(dowod: akta kontroli str. 19-33)

Na podstawie dokumentacji pracowniczej oraz list obecno$ci, stwierdzono ze Zaktad
zatrudniat lekarzy wyszczegolnionych w zawartych w NFZ umowach dotyczacych
Swiadczen nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej. Wg stanu 24 lipca 2013 r. Zaktad
zatrudniat 26 lekarzy, z czego m.in. czterech pediatrow, trzech lekarzy medycyny
rodzinnej, pieciu internistow, dwunastu lekarzy w trakcie specjalizacji oraz dwaoch
lekarzy bez specjalizacji, nie bedacych w trakcie specjalizacii.

(dowdd: akta kontroli str. 40-122, 164, 348-354)

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

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie* dziatalno$¢ Zaktadu w badanym
obszarze.

2. Organizacja udzielania Swiadczen nocnej i Swigtecznej
opieki zdrowotnej

Zgodnie z zawartymi z NFZ w latach 2011-2013 umowami obszar zabezpieczenia
Zaktadu obejmowat obszar szesciu gmin: Gasawa, Janowiec Wielkopolski (gmina
i miasto), Rogowo i Znin (gmina i miasto), posiadajacych tacznie mniej niz 50 tys.
mieszkancow.

Zgodnie z § 8 ust. 1 zarzadzenia Prezesa NFZ $wiadczeniodawca udzielajacy
$wiadczen nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej zapewnia gotowos¢ do udzielania
Swiadczen, w wymiarze co najmniej jednego lekarza i jednej pielegniarki na kazde
rozpoczete 50 000 osob zamieszkatych na obszarze zabezpieczenia. Zgodnie z § 5
tego zarzadzenia przedmiot umowy na $wiadczenie nocnej i Swigtecznej opieki
zdrowotnej obejmowat ogdine ustugi lekarskie.

Miejscem udzielania $wiadczen byta siedziba Zaktadu w Zninie, przy ul. Aliantéw 1a.
W 2011 r. Zaktad zapewniat dwa zespoty dyzurujgce na obszarze zabezpieczenia,
wroku 2012 - jeden zesp6t. W 2013 r. w okresie od poniedziatku do czwartku
Zaklad zapewniat jeden zesp6t. Natomiast w okresach od pigtku do niedzieli,
w zwigzku z faktycznymi potrzebami, w tym — koniecznoscig réwnoczesnego

3 Nazywane dalej ,zarzadzeniem Prezesa NFZ".

4 Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowg skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo
stwierdzonych nieprawidtowosci, negatywna.



udzielania Swiadczen w siedzibie Zakfadu, jak i w domu chorego, oraz dtugim
czasem trwania dojazdow — w Zaktadzie udzielaty $wiadczen dwa zespoly,
sktadajace sie z lekarza i pielegniarki. Dodatkowo w soboty, w godzinach od 8.00 do
13.00, dyzur petnit pediatra. O obecnosSci drugiego zespotu oraz pediatry NFZ byt
informowany w formie raportu statystycznego zawierajgcego m.in. numer prawa
wykonywania zawodu lekarza udzielajacego $wiadczen.

(dowdd: akta kontroli str. 40-123, 153, 164-167, 348-354, 356)

Stwierdzono, Ze zgodnie zumowg $wiadczen udzielali lekarze wskazani
w harmonogramie.

(dowdod: akta kontroli str. 40-135, 167, 348-354)

Warunki korzystania ze Swiadczen w porze nocnej, w przypadku braku posiadania
wiasnego $rodka transportu, byty nastepujace: odlegtos¢ od dworca PKS przy
ul. Towarowej 4 w Zninie wynosita 1,1 km, za$ odjazd ostatniego autobusu miat
miejsce 0 godz. 22.15 (do Gasawy przez Wenecje). Najdalej potozong gmina,
wchodzacg w sktad obszaru zabezpieczenia Zaktadu bylo Rogowo, potozone
w odlegtosci okoto 15 km od Znina (odjazd ostatniego autobusu w tym kierunku —
19.25). Przy 6.935 zamieszkatych tam osobach, stanowigcych 15,0 % mieszkancow
obszaru zabezpieczenia Zaktadu, w marcu 2013r. ze $wiadczen nocnej
i Swigtecznej opieki zdrowotnej skorzystato 130 oséb w formie porady
ambulatoryjnej (8,6 % wszystkich takich porad) oraz 10 oséb w formie porady
domowej (9,9 % takich porad).

(dowdd: akta kontroli str. 136, 168-170)

Udzielajac Swiadczen nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej, w okresie od listopada
2012 r. do kwietnia 2013 r. Zakfad zlecit wykonanie 43 zdje¢ rentgenowskich, zas
liczba zleconych badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych nie przekraczata
48 (zawarte z NFZ umowy nie zawieraty wymogu prowadzenia ewidencji badan
dodatkowych, wykonywanych w ramach Swiadczer nocnej i swigtecznej opieki
zdrowotnej).

(dowdd: akta kontroli str. 156)

W zakresie $wiadczen nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej Zaktad byt dwukrotnie
kontrolowany przez NFZ (w lutym 2012 r. oraz w maju 2013 r.). W obu przypadkach
nie stwierdzono nieprawidtowosci.

(dowdod: akta kontroli str. 137-140)

W badanym okresie do Zaktadu ztozono niezasadnych 5 skarg, dotyczacych nocnej
i Swigtecznej opieki zdrowotnej, dotyczacych:

odmowy wystawienia recepty na srodki pomocnicze cztonkowi rodziny pacjenta,

odmowy nieodptatnego udzielenia Swiadczenia osobie nieubezpieczonej
(w czerwcu 2012 r.),

odmowy udzielenia odpfatnej porady psychiatrycznej oraz wystawienia
w zwigzku z tym recepty na leki,

odmowy przeprowadzenia wizyty domowej oraz zalecenia wezwania pogotowia
ratunkowego w sytuacji zagrozenia zycia chorego,

odmowy przeprowadzenia wizyty domowej w miejscowosci poza obszarem
zabezpieczenia, za jaki odpowiedzialny byt Zaktad.

Odpowiedz Dyrektora Zaktadu na skargi nastepowata w formie pisemne;.
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(dowdd: akta kontroli str. 141-152)

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

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnied dziatalno$¢ Zaktadu w badanym

obszarze.

3. Realizacja swiadczen nocnej i Swiatecznej opieki
zdrowotnej

W 2011 r. (od marca) w Zakfadzie udzielono 16.569 $wiadczen nocnej i Swigtecznej
opieki zdrowotnej, w tym 12.009 porad lekarskich (srednio 601 miesigcznie na
jednego lekarza dyzurujacego zespotu) oraz 4.560 $wiadczen pielegniarskich
(Srednio 228 na jedng pielegniarke dyzurujacego zespotu). W 2012 r. udzielono
18.662 takich swiadczen, w tym 13.973 porad lekarskich (Srednio 1.165 miesigcznie
na jednego lekarza) oraz 4.689 $wiadczen pielegniarskich ($rednio 391 na jedng
pielegniarke). Natomiast w 2013 r. (do maja) udzielono 8.874 Swiadczen, w tym
7.069 porad lekarskich ($rednio 1.414 miesiecznie na jednego lekarza) oraz 1.805
$wiadczen pielegniarskich (Srednio 181 na jedna pielegniarke).

(dowdd: akta kontroli str. 157-159)

W wybranych miesigcach badanego okresu Swiadczeniami nocnej i Swigtecznej
opieki zdrowotnej objeto:

— w kwietniu 2011 r. - 1.088 pacjentdéw, z czego 44 dzieci do pierwszego roku
zycia oraz 60 dzieci w wieku od roku do trzech lat,

— w sierpniu 2011 r. - 965 pacjentow, z czego dzieci odpowiednio 52 i 66,
— wgrudniu 2011 r. - 1.294 pacjentdw, z czego dzieci odpowiednio 57 i 103,
— wstyczniu 2012 r. - 1.188 pacjentow, z czego dzieci odpowiednio 54 i 101,
— wczerweu 2012 r. - 1.156 pacjentéw, z czego dzieci odpowiednio 45 i 65,
— we wrze$niu 2012 r. - 1.016 pacjentéw, z czego dzieci odpowiednio 50 i 92,
— wgrudniu 2012 r. - 1.913 pacjentdw, z czego dzieci odpowiednio 72 i 139,
— wstyczniu 2013 r. - 1.682 pacjentow, z czego dzieci odpowiednio 52 i 103,
— wmarcu 2013 r. - 1.605 pacjentdw, z czego dzieci odpowiednio 71 131,
— wmaju 2013 r. - 1.164 pacjentow, z czego dzieci odpowiednio 51 i 86.
(dowod: akta kontroli str. 157-159)

W 2011 r. (od marca) w ramach Swiadczenia nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej
stwierdzono: 4.804 przypadkéw chordb uktadu oddechowego (40,0 % przypadkow),
619 przypadkéw chordb uktadu trawiennego (5,2 %), 781 przypadkow chorob
uktadu krazenia (6,5 %), 387 przypadkéw choréb uktadu ruchu (3,2 %),
509 przypadkéw urazéw i skaleczen (4,2 %), 360 przypadkéw chorob uktadu
nerwowego (3,0 %) oraz 4.549 przypadkow innych schorzen (37,9 %).

W 2012 r. stwierdzono: 6.154 przypadkéw choréb uktadu oddechowego (44,0 %
przypadkow), 838 przypadkéw choréb uktadu trawiennego (6,0 %), 663 przypadki
choréb uktadu krazenia (4,7 %), 379 przypadkdw chordb uktadu ruchu (2,7 %),

5Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowg skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo
stwierdzonych nieprawidtowosci, negatywna.



587 przypadkow urazow i skaleczen (4,2 %), 382 przypadki chorob ukfadu
nerwowego (2,7 %) oraz 4.971 przypadkow innych schorzen (35,6 %).

Natomiast w 2013 r. (do maja) stwierdzono: 3.913 przypadkow choréb ukfadu
oddechowego (55,4 % przypadkéw), 339 przypadkdw chordb uktadu trawiennego
(4,8 %), 280 przypadkow choréb uktadu krazenia (4,0 %), 175 przypadki chordb
ukfadu ruchu (2,5 %), 218 przypadkow urazow i skaleczen (3,1 %), 142 przypadki
chorob uktadu nerwowego (2,0 %) oraz 2.002 przypadkdéw innych schorzen
(28,3 %).

(dowdd: akta kontroli str. 160-162)

W 2011 r. (od marca) w Zakfadzie odnotowano 661 wyjazdéw na wezwanie do
domu pacjenta w celu udzielenia $wiadczen nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej,
w 2012 r. - 660 takich wezwan, zas w okresie do maja 2013 r. — 398 wezwan.

W badanym okresie miata miejsce trzykrotna odmowa udzielenia powyzszych
$wiadczen (dwa zdarzenia w 2011 r., jedno w 2012 r.) oraz dwukrotna odmowa
udzielenia $wiadczen, nie stanowigcych nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej,
wporze poza zwyklymi godzinami pracy Zaktadu (w 2011r. i w 2012r. -
szczegotowe ustalenia wtym zakresie zostaty opisane w punkcie 2 niniejszego
wystapienia pokontrolnego).

(dowdd: akta kontroli str. 141-152, 171)

Wynik ankiety przeprowadzonej wsréd osob korzystajacych ze Swiadczen
podstawowej opieki zdrowotnej w Zaktadzie przedstawia zestawienie nr 1:

Liczba wszystkich ankiet 66
Pytanie )
Liczba 9
odpowiedzi °
Czy korzystat/a Pan/i ze $wiadczen nocnej i $wiatecznej opieki )
zdrowotnej po 1 marca 2011 r.? 66 | 100,0%
Tak 35| 530%
Nie 31| 47,0%
Czy orientuje sig Pan/i, gdzie mozna skorzystac ze
$wiadczenia nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej? 65| 985%
Tak 50| 90,8%
Nie 6] 92%
1. W jaki sposdb dowiedziat/a sie Pan/i, gdzie w najblizszej
okolicy ud;ielane sq $wiadczenia nocnej i $wigtecznej opieki 66| 188,6%
zdrowotnej?
ogtoszenie 53| 80,3%
inne osoby 9| 13,6%
inny 4 61%
nazwe podato: 49| 74.2%
2. Jaka odlegtos¢ musi Pan/i pokonaé, aby uzyskac¢ )
Swiadczenie nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej? 65| 98,5%
do 0,5 km 24| 36,9%
od 0,5 km do 1 km 1| 16,9%
od 1 km do 2 km 7| 10,8%
ponad 2 km 23| 354%
3. Z jakich $rodkéw transportu korzystat/a Pan/i, aby uzyskac .
te Swiadczenia? 64| 97.0%
pieszo 23| 359%




transport prywatny 40| 62,5%
inny 11 16%
Pytanie ;
Liczba 9
odpowiedzi °
4. Czy uwaza Panli, ze migjsce udzielania $wiadczen jest
dobrze skomunikowane z otoczeniem (potaczenia .
komunikacyjne w $wieta i w godzinach nocnych) i z miejscem 61| 924%
Pana/Pani zamieszkania?
Tak 51| 83,6%
Nie 10| 164%

Osoby, ktore korzystaty ze swiadczen nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotne;j

po 1 marca 2011 r. odpowiedziaty:

Pytanie .
Liczba %
odpowiedzi °
5. Czy odméwiono Panu/Pani $wiadczen nocnej i 35 | 100.0%
$wigtecznej opieki zdrowotnej? o7
Nie 32| 91,4%
Tak 3| 86%
Tak, jaki byt powdd odmowy? 2| 66,7%
inne 2| 100,0%
6. Czy zgtaszat/a Pan/i wizyte domowa jako $wiadczenie .
nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotne;j? 31| 88,6%
Nie 21| 67,7%
Tak 10| 32,3%
Tak, czy kiedykolwiek odmdwiono przyjecia takiego )
zamowienia? o) B
Nie 3| 50,0%
Tak 3| 50,0%
Tak, jaki byt powdd odmowy? 3| 100,0%
duzo pacjentéw oczekujacych w poczekalni 1| 33,3%
inne 2| 66,7%
7. Czy sktadat/a Pan/i skarge do kierownika Przychodni
lub Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu
Zdrowia na nieudzielenie $wiadczenia nocnej 30| 85,7%
i Swigtecznej opieki zdrowotnej lub odmowe przyjecia
zgtoszenia wezwania do domu pacjenta?
Nie 30| 100,0%
8. Czy schorzenie, z powodu ktdrego zgtasza/zgtosit/a
sie Pan/i do nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej .
jest/byto zdarzeniem nagtym? 29| 82,9%
Tak 21| 72,4%
Nie 8| 27,6%
Nie, jak dtugo trwato? 8| 100,0%
do 3 dni 4| 50,0%
od 3 dni do tygodnia 1| 12,5%
powyzej tygodnia 3| 37,5%
9. Czy uzyskat/a Pan/i oczekiwang pomoc? 30| 85,7%
Tak 29| 96,7%
Nie 1| 3,3%




Nie, dlaczego?

[N

100,0%
100,0%

inne przyczyny

[

Wynik ankiety przeprowadzonej wsrdd oséb korzystajacych ze swiadczen w ramach
nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej w Zaktadzie przedstawia zestawienie nr 2:

Liczba wszystkich ankiet 20
Pytanie Liczba %
odp.
1. Z jakich $rodkéw transportu korzysta/korzystat/a Panli, aby 19 95,0%
uzyskac Swiadczenia nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej?
pieszo 8 42,1%
komunikacja miejska 1 5,3%
transport prywatny 9 47,4%
inny 1 5,3%
2. Jak Pan/i ocenia dostepno$¢ miejsca pod wzgledem mozliwosci 18 90,0%

komunikacji z miejscem, w ktérym obecnie Pan/i mieszka?

dobrze 15 83,3%
Zle 3 16,7%

3. Jak dtugo oczekuje/oczekiwat/a Pan/i na udzielenie $wiadczenia 19 95,0%
nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej?

do 30 minut 1" 57,9%
do godziny 6 31,6%

do 2 godzin 2 10,5%
4. Czy schorzenie, z powodu ktérego zgtaszalzgtosit/a sig Pan/i do 19 95,0%
nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej jest/byto zdarzeniem
nagtym?
Tak| 16 84,2%
Nie 3 15,8%
4.1 Nie, jak dtugo trwato? 3 100,0%
do 3 dni 3 100,0%
5. Czy uzyskat/a Pan/i oczekiwang pomoc? 19 95,0%
Tak| 18 94,7%
Nie 1 5,3%
Nie, dlaczego? 1 100,0%
inne przyczyny 1 100,0%
6. Czy po raz pierwszy po 1 marca 2011 r. korzysta/korzystat/a 17 85,0%

Pan/i ze $wiadczen udzielanych w ramach nocnej i $wigtecznej
opieki zdrowotnej?

Tak| 10 58,8%

Nie 7 41,2%
Nie, czy w poréwnaniu z poprzednig wizyta zauwazyt/a Panifi 4 57,1%
zmiane w odniesieniu do sposobu udzielania $wiadczen i czasu
oczekiwania?
Tak 2 50,0%
Nie 2 50,0%
Tak, uzasadnic czy: 2 100,0%
lekarz okazat wigksze zrozumienie i zainteresowanie stanem 2 100,0%
pacjenta
(dowdd: akta kontroli str. 184-338)
Ustalone W dziatalno$ci kontrolowane] jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie

nieprawidiowosci stwierdzono nieprawidtowosci.



Ocena czastkowa

Ocena czastkowa

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie® dziatalno$¢ Zaktadu w badanym
obszarze.

4. Rozliczenia uméw zawartych z NFZ na realizacje
sSwiadczen nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej

W badanym okresie na wniosek Zaktadu kazda z zawartych z NFZ umdw
dotyczacych nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej byta zmieniana w zwigzku
z zatrudnianiem przez Zaktad lekarzy wykonujacych te Swiadczenia w trakcie
trwania umowy.

(dowdd: akta kontroli str. 40-122, 348-354)

Zgodnie z umowami dotyczacymi nocnej i Swigteczne] opieki zdrowotnej
Swiadczonej przez Zaktad $rednia wysoko$¢ ryczattu miesiecznego za wykonywanie
tych $wiadczen wynosita 50.666,67 zt w 2011 r., 60.800,0 zt w 2012 r. oraz
56.700,0z2t w 2013 r. (wg stanu do korca maja). Maksymalna wysoko$¢
proponowanego ryczattu byta okreslana w konkursie ofert przez Oddziat
Wojewddzki NFZ, za$ powyzsze okre$lone w umowach stawki, wynikaty z ofert
Ztozonych przez Zaktad.

(dowdd: akta kontroli str. 155, 172-173)

Na podstawie miesiecznych raportow o zrealizowanych $wiadczeniach stwierdzono,
Ze Zaktad w terminie do 10 dnia nastepnego miesigca przekazywat NFZ informacje
0 zrealizowanych w danym okresie sprawozdawczym $wiadczeniach,
podlegajacych rozliczeniu w ramach umowy.

(dowdd: akta kontroli str. 174-183)

Zaptata przez NFZ naleznosci z tytutu wykonywania $wiadczen nocnej i Swigtecznej
opieki zdrowotnej przez Zaktad nastepowata terminowo, w okresie od dwunastego
do dwudziestego pierwszego dnia miesigca, za jaki nalezna byta zaptata, za$
odpowiednie faktury byty wystawiane ostatniego dnia danego miesigca.

(dowdd: akta kontroli str. 341-347)

Zaktad nie byt obcigzany karami umownymi przez NFZ w zwigzku z wykonywanymi
$wiadczeniami nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej (w dwdch kontrolach nie
stwierdzono nieprawidtowosci).

(dowdd: akta kontroli str. 338-340)

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

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie® dziatalno$¢ Zaktadu w badanym
obszarze.

6 Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowg skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo
stwierdzonych nieprawidtowosci, negatywna.
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IV. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli?,
zwanej dalej ,ustawg o NIK®, kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgloszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystgpienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do dyrektora Delegatury NIK w Bydgoszczy.

Przedstawiajac powyzsze oceny wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza Izba
Kontroli odstepuje od sformutowania wnioskow pokontrolnych oraz nie oczekuje
odpowiedzi, o ktorej mowa w art. 62 ustawy o NIK.

Bydgoszcz, dnia  lipca 2013 r.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Bydgoszczy

Kontroler Dyrektor
Maciej Gajdzik Jarostaw Wenderlich
gtowny specjalista kontroli panstwowe;

"Dz.U.z2012r. poz. 82 ze zm.
1



