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|. Dane identyfikacyjne

Publiczna Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna®, ul. Partyzantow 21, 42-300
Myszkow.

Robert Pawlik, Dyrektor Poradni od 1 wrze$nia 2015 r.2

1. Warunki organizacyjne i finansowe realizacji Programu ,Za zyciem” -
dziatanie 2.4. Utworzenie o$rodkdéw koordynacyjno-rehabilitacyjno-
opiekunczych ze szczegdlnym uwzglednieniem wczesnego wspomagania
rozwoju dzieci od momentu wykrycia niepetnosprawnosci lub zagrozenia
niepetnosprawno$cia.

2. Planowanie i udzielanie wsparcia w ramach dziatania 2.4.

Lata 2017-2020 (I pétrocze) z wykorzystaniem dowodow sporzadzonych poza tym
okresem, jezeli miaty one zwigzek z przedmiotem kontroli lub sg niezbedne dla
celow poréwnawczych.

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

Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura NIK w Katowicach

Bogustawa Pala, specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKA.410.032.04.2020 z dnia 24 listopada 2020 r.

Beata Pekul, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKA.410.032.04.2020 z dnia 1 grudnia 2020 r.

(akta kontroli str.1-4)

' Dalej: Poradnia, PPPP.
2 Dalej: Dyrektor.
3 Dz. U.z2020r. poz. 1200, dalej: ustawa o NIK.
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Opis stanu
faktycznego

Il. Ocena ogoina* kontrolowanej dziatalnosci

Poradnia organizacyjnie nie byta w petni przygotowana do realizacji programu
wsparcia dla rodzin ,Za zyciem™. Wprawdzie specjalisci i terapeuci posiadali
odpowiednie kwalifikacje, a budynek — za wyjatkiem pomieszczen sanitariatow - byt
przystosowany do potrzeb oséb niepetnosprawnych, niemniej jednak wystepowaty
ograniczenia w mozliwosci objecia wwr wszystkich oczekujgcych dzieci, co
zwigzane byto z niewystarczajacg zdaniem Dyrektora liczbg pomieszczen oraz
kadry. Indywidualne Programy, w ktérych okreslano kierunki dziatan w ramach wwr
opracowane zostalty przez Zespoly w sktadzie wymaganym przepisami oraz
dokonywano analiz skuteczno$ci udzielanej pomocy. Wsparcie skierowano przede
wszystkim do odbiorcow spoza grupy docelowej Programu, co skutkowato duzym
rozproszeniem udzielonej pomocy. Opiekg objeto wigkszg liczbe dzieci jednak
skutkiem rozproszenia pomocy byto ograniczenie wsparcia z mozliwych 20 godzin
miesiecznie do okoto 45 minut Sredniomiesiecznie na jednego podopiecznego.

Stwierdzone nieprawidtowo$ci dotyczyty ponadto:

- niedostosowania pomieszczen sanitariatbw w OS$rodku do potrzeb o0séb
niepetnosprawnych,

- niepetnej realizacji dziatan terapeutycznych, w szczegolnosci mniejszej niz
zaplanowana oraz przewidziana w przepisach liczba godzin terapii wczesnego
wspomagania rozwojus,

- podania w sprawozdaniach rzeczowych i finansowych z wykonania Programu
danych niezgodnych ze stanem faktycznym.

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

1. Warunki organizacyjne i finansowe realizacji Programu
Za zyciem, - dzialanie 2.4. Utworzenie osrodkow
koordynacyjno-rehabilitacyjno-opiekunczych ze
szczeg6lnym uwzglednieniem wczesnhego
wspomagania rozwoju dzieci od momentu wykrycia
niepetnosprawnosci lub zagrozenia
niepetnosprawnoscia.

1.1. W 2zwigzku z realizacjg Porozumienia® funkcje Wiodacego Osrodka
Koordynacyjno-Rehabilitacyjno-Opiekuniczego® zakresie dziatania 2.4. Programu

4 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogdlng jako ocene pozytywna, ocene negatywng albo ocene
w formie opisowej.

5 Program przyjety Uchwatg nr 160 Rady Ministrow z dnia 20 grudnia 2016 r. w sprawie programu
kompleksowego wsparcia dla rodzin ,Za zyciem” (M. P. poz. 1250), dalej: Program.

6 Dalej: wwr.

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

8 Nr MEN/2017/DKWI/1950 z dnia 11 grudnia 2017 r. zawarte pomiedzy Ministrem Edukacji Narodowej,
a Powiatem Myszkowskim w sprawie realizacji zadar wynikajacych z programu kompleksowego wsparcia dla
rodzin ,Za zyciem”, dalej Porozumienie

9 Dalej WOKRO, Osrodek.



powierzono Publicznej Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej w Myszkowie'?.
Przyjete w Porozumieniu zadania miaty obejmowac organizowanie wczesnego
wspomagania rozwoju dziecka na warunkach i w formach okreslonych w przepisach
wydanych na podstawie art. 127 ust. 19 pkt 1 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. —
Prawo oswiatowe'! oraz w zalezno$ci od potrzeb dziecka — dodatkowych ustug
terapeutdw, fizjoterapeutéw, psychologdw, pedagogdw, logopedéw i innych
specjalistbw w wymiarze: 96 godzin w 2017 r., 520 godzin w 2018 r., 520 godzin
w 2019 r., 780 godzin w 2020 r. oraz 780 godzin, w 2021 r.

taczna wysokos¢ dotacji okreslona w Porozumieniu na lata 2017-2021 wyniosta
176 760,00 zt do wyptaty w pieciu transzach w wysokosci: 20 760,00 zt w 2017 r.
(w tym 15000 zt na zakup wyposazenia), 31 200,00 zt w 2018 r., 31 200,00 zt
w 2019r.,46 800,00 zt w 2020 r. i 46 800,00 zt w 2021 .

Kwoty przyznanych na poszczegdlne lata dotacji (oprécz dotacji na zakup
wyposazenia w 2017 r.) stanowity iloczyn wymiaru liczby godzin ustug specjalistow
oraz stawki godzinowej w wysoko$ci 60,00 zt.

Ustalony w Porozumieniu termin realizacji zadania okreslono od dnia zawarcia
Porozumienia, tj. od 11 grudnia 2017 r. do 31 grudnia 2021 r.

Jak wyjasnit Dyrektor: zgode na praktyczng realizacje zadan wynikajgcych
Z programu kompleksowego wsparcia dla rodzin ,Za Zzyciem” uzyskat w dniu
11 pazdziernika 2017 r., 4. od zatwierdzenia przez organ prowadzacy poradnig
aneksu nr 1 do arkusza organizacji poradni na rok szkolny 2017/2018 Przedmiotowy
aneks dotyczyt przydziatu godzin ponadwymiarowych dla specjalistow i utworzenia
nowego stanowiska rehabilitanta (1/2 etatu) w zwigzku z realizacjq zadan programu
wsparcia realizowanego w ramach WOKROQO przez Poradnie. Pierwszy przypadek
dziecka przyjetego w poradni zostat odnotowany w dniu 9 pazdziernika 2017 r.
Informacja o dziataniu WOKRO w PPPP byta bowiem rozpropagowana
w $rodowisku lokalnym od czasu wskazania poradni przez Staroste Myszkowskiego
do realizacji zadania, tj. od okoto potowy wrzesnia 2017 r.

Do realizacji Programu nie zatrudniono koordynatora odpowiedzialnego za dostep
do ustug oraz administrowanie na poziomie powiatu bazg danych o wszelkich
formach pomocy oferowanych na terenie powiatu myszkowskiego. Wedtug
wyjadnien  Starosty = Myszkowskiego  obowigzujgce  przepisy  prawne
(tj. rozporzadzenie MEN z dnia 5 wrzesnia 2017 roku Dz.U. z 2017 poz. 1712 oraz
porozumienie podpisane z MEN z dnia 11 grudnia 2017 na realizacje zadania) nie
obligujg do zatrudnienia koordynatora. Powiat jako jednostka samorzadowa mogt
utworzy¢ stanowisko koordynatora - w aspekcie chociazby poprawy organizacji
pracy oSrodka np. w duzych miastach - jednakze nie w oparciu o przepisy
wykonawcze zwigzane z rozwazanym problemem tylko w oparciu o suwerenng
decyzje organu i oparciu o jego finanse. Porozumienie z MEN przewiduje bowiem
dotowanie tylko faktycznie zrealizowanych zaje¢ z dzieckiem lub jego rodzing. Nie
podlegajg dotowaniu koszty dziatan organizacyjnych, informacyjnych i innych.

(akta kontroli str. 29-37, 51-54, 263-268)
1.2. Na terenie powiatu myszkowskiego wwr prowadzonym w systemie o$wiaty
objeto: 20 dzieci w 2017 r., 24 w 2018 r., 27 w 2019 r. i 33 w 2020 .12, z tego

w Poradni odpowiednio: 16 dzieci (dwoje dzieci do 3 roku zycia), 16 (dwoje dzieci do
3 roku zycia), 16 (dwoje dzieci do 3 roku zycia) i 20 (troje dzieci do 3 roku zycia).

10 Zarzadzenie Nr 25/2017 Starosty Myszkowskiego z dnia 13 wrze$nia 2017 r. w sprawie wskazania poradni
psychologiczno-pedagogicznej do petnienia funkcji wiodacego o$rodka koordynacyjno-rehabilitacyjno-
opiekuriczego.

" Dz. U.z2020 r. poz. 910 ze zm., dalej prawo o$wiatowe.

12 Zgodnie z metryczkami subwencji o$wiatowej 2017, 2018, 2019 i 2020.
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Liczba dzieci w powiecie myszkowskim objetych przez Os$rodek wsparciem
w ramach Programu, w kolejnych latach wyniosta: 74 (dwoje dzieci do 3 roku zycia)
w 2018 r., 83 (dwoje dzieci do 3 roku zycia) w 2019 r. i 48 (troje dzieci do 3 roku
zycia) w 2020 r. (do 30 czerwca), w tym liczba dzieci objetych wwr w ramach
systemu oswiaty i wsparciem w ramach Programu wyniosta: dwoje w 2018r.,
piecioro w 2019 r. i dwoje w 2020 r. (do 30 czerwca).

Liczba wykorzystanych godzin w ramach Programu wyniosta: 403 w 2018 r., 558
w 2019r.1 335w 2020 r. (do 30 czerwca), a $rednia liczba godzin przypadajaca na
jedno dziecko w kolejnych latach: 5,4;6,717,0.

Zgodnie z rozporzadzeniem w sprawie okro § 1 ust. 1 pkt 4, dzieciom przystugiwato
wsparcie w ramach wczesnego wspomagania rozwoju do 5 godzin tygodniowo (czyli
do 20 miesiecznie). W efekcie rozproszenia przyznanych Porozumieniem godzin
przeznaczonych na wwr, dzieciom przyznawano rézne formy pomocy w wymiarze
jedynie ok. 45 minut $rednio w miesigcu.

Najczescie] wystepujacymi  schorzeniami  ws$rod dzieci  objetych  wsparciem
w ramach Programu byly: zaburzenia ze spektrum autyzmu (stwierdzone
lub z podejrzeniem), afazja ruchowa (zdiagnozowana Iub z podejrzeniem),
niepetnosprawno$ci sprzezone (co najmniej dwie wspdtwystepujace), zaburzenia
psychorozwojowe o nieustalonej wstepnie etiologii, op6znienia rozwoju dziecka —
ryzyko  niepetnosprawno$ci  intelektualnej,  stabe  styszenie/niestyszenie,
niepetnosprawno$¢ ruchowa lub zagrozenie nig's,

W 2018 r. i 2019 r. wystapity przypadki dzieci korzystajacych ze wsparcia w ramach
Programu i legitymujacych sie zaswiadczeniem, o ktérym mowa w art. 4 ust. 3
ustawy z dnia 4 listopada 2016 r. o wsparciu kobiet w cigzy i rodzin Za zyciem'4,
Liczba takich dzieci wyniosta odpowiednio: troje i jedno dziecko.

(akta kontroli str. 280-292, 304-308)

1.3. Grupg docelowa, do ktérej zgodnie z Programem powinny by¢ kierowane
dziatania zwigzane z kompleksowa opieka, byty dzieci dotychczas objete wczesnym
wspomaganiem rozwoju prowadzonym w systemie o$wiaty, legitymujace sie
najciezszymi schorzeniami i zaburzeniami, 1. dzieci, u ktérych wystepujg ,wybrane
schorzenia wg ICD-10". Jednocze$nie, zgodnie z Porozumieniem zobowigzano sie
do organizowania wwr na warunkach i w formach okreslonych w przepisach
wydanych na podstawie art. 127 ust. 19 pkt 1 ustawy Prawo o$wiatowe
w okre$lonym wymiarze godzinowym.

Sposrod dzieci objetych wwr prowadzonym w systemie o$wiaty w powiecie
myszkowskim: w 2017 r. — 20 dzieci, w 2018 r. - 24, w 2019 r. - 27 iw 2020 r. - 33
dzieci Osrodek objgt wsparciem w ramach Programu odpowiednio: jedno dziecko
(5,0%), dwoje dzieci (8,3%), piecioro dzieci (18,5%) i dwoje dzieci (6,0%).

U dzieci tych zdiagnozowano schorzenia takie jak: autyzm, op6zniony rozwdj
psychoruchowy/afazja, niepetnosprawnos¢ intelektualna i ruchowa.

Osrodek nie posiadat danych o najciezej chorych dzieciach niekorzystajacych z jego
wsparcia. Jak wyjasnit Dyrektor: istotnym tu ograniczeniem jest funkcjonowanie
przepiséw zwigzanych z ochrong wrazliwych danych osobowych (...). Informacje
takg posiada poradnia tylko w oparciu o analize przypadkow, ktére zgtaszajq sie do
poradni lub programu. Pomoc, bowiem kazdorazowo udzielana jest tylko na wniosek
rodzica lub opiekuna. Nie wszystkie z dzieci z najciezszymi schorzeniami
przechodzg przez ewidencje poradni czy WOKRO. Dzieci te bardzo czesto
Schorzenia takie majgq od okresu okofoporodowego i po porodzie s§ obejmowane

13 Dla przyktadu w 2019 . liczba takich dzieci wyniosta w kolejno$ci: 19 dzieci, 15,8,8,6,3,24
4Dz. U.z2020., poz. 1329.
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http://lex.nik.gov.pl/#/document/18558680?unitId=art(127)ust(19)pkt(1)&cm=DOCUMENT

wczesng interwencjq medyczng i leczeniem w warunkach stuzby zdrowia — rowniez
tam czesto obejmowane sq zajeciami wwr (np. w Jurajskim Centrum Rehabilitacji
w Zawierciu,  Specjalistycznej  poradni In  Corpore w  Czestochowie,
specjalistycznych, zajeciach rewalidacji dla najmtodszych dzieci z wadami wzroku
prowadzonymi przy Polskim Zwigzku Niewidomych - Czestochowa, Katowice)
i innych miejscach preferowanych i wybieranych przez rodzicéw, w tym w niektérych
przedszkolach w miejscu zamieszkania dziecka. Dyrektor dodat, ze bardzo czesto
w stosunku do WOKRO prowadzonego w poradni programu rodzice dzieci
niepetnosprawnych, w tym z ciezszymi schorzeniami formutowali tylko oczekiwanie
pilnego uzyskania diagnozy rozwoju psychoruchowego dziecka, aby uzyskac
informacje o aktualnych problemach tego rozwoju do celdw konsultacji medycznych,
jako niezbednego Zzrodfa wiedzy w procesie dalszej realizacji kompleksowego
wsparcia | leczenia dziecka organizowanego przez rodzicow zgodnie z ich
preferencjami, w tym takze realizacji zaje¢ wwr w warunkach i miejscach przez nich
wybranych poza powiatem. Dzieci z gteboka niepetnosprawno$cig (od 3 roku zycia
do ukoriczenia 24 r.z) realizujg zajecia rewalidacyjno-wychowawcze zespotowe lub
indywidualne na podstawie odpowiednich orzeczen kwalifikacyjnych wydanych
przez PPPP w Myszkowie na terenie Specjalnego OS$rodka Rewalidacyjno-
Wychowawczego w Zarkach. Osrodek ten obejmuje dzieci takze zajeciami wwr
(gtownie z gminy Zarki i Niegowa ze wzgledu na bliskos¢ lokalizacji). Dzieci w wieku
np. od 3-6 lat gteboko upo$ledzone realizujg czesto tylko zajecia rewalidacyjno-
wychowawcze w wymiarze do 10 godzin zajec tygodniowo i z roznych powodow nie
wymagajq wigkszej liczby zajec. Dzieci wysoce niepetnosprawne wymagajq czesto
specjalistycznych warunkow i metod realizacji zaje¢ z rdwnoczesnym biezgcym
dostepem do konsultacji lekarzy specjalistow. PPPP w Myszkowie nie jest w Stanie
(...) zapewni¢ pomocy wszystkim potrzebujgcym dzieciom. Dzieci te mogq byc
bowiem prowadzone ze wzgledu na ich potrzeby w o$rodkach o wyzszym stopniu
referencyjnosci ustug.

(akta kontroli str. 29-36, 280, 304-308)

Rownocze$nie w  kontrolowanym okresie dodatkowo wsparciem w ramach
Programu objeto dzieci spoza grupy docelowej okreslonej w Programie:

1) dzieci ktorym wwr finansowano ze srodkow Programu,

2) dzieci, dla ktorych sporzadzano diagnozy specjalistyczne, pomimo ze byto to
zadaniem statutowym Poradni, a nie WOKRO,

3) dzieci bez wymaganej opinii 0 objeciu ich wwr, co byto niezgodne z prawem
o$wiatowym

taczna liczba dzieci spoza grupy docelowej okre$lonej w Porozumieniu wyniosta:
72 dzieciw 2018 r., 78 w 2019 r. i 46 w 2020 r. (do 30 czerwca).

Powyzsze szczegotowo opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci.
(akta kontroli str. 270-279, 336-347)

Przy doborze dzieci do objecia wsparciem w ramach Programu wedtug Dyrektora,
poza podstawowym kryterium przedziatu wiekowego dzieci od 0 do 6 lat kierowano
sie rowniez:

- ustaleniem na podstawie przesiewowego wywiadu wstepnego (bezpo$redniego
lub telefonicznego) z rodzicem zgtaszajgcym sie do oSrodka, historii rozwoju
psychoruchowego dziecka oraz aktualnego stanu zdrowia i historii
ewentualnego leczenia (w tym na podstawie przedstawianej dokumentacji
leczenia dziecka lub deklaracji rodzica o jej posiadaniu) ewentualnego leczenia
w wielu przypadkach dodatkowo w oparciu o analize przedstawianej przez



rodzica dokumentacji medycznej czy dane dziecko mozna zakwalifikowac, jako
dziecko niepetnosprawne lub zagrozone niepetnosprawnoscig,

- jednoznacznym stwierdzeniem w momencie zgtoszenia sie rodzica do
Programu, ze na podstawie przedktadanej przez niego dokumentacji medycznej
lub innej, dziecko ze wzgledu na swojq historie rozwojowq i zdrowotng jest
dzieckiem niepetnosprawnym lub zagroZzonym niepetnosprawnoscig.

- posiadaniem przez rodzica tzw. skierowania lub prosby lekarza
0 przeprowadzenie specjalistycznych badan rozwojowych dziecka Ilub
konsultacji - specjalistycznych w zwigzku z podejrzeniem przez lekarza
nieprawidfowoSci rozwojowych dziecka prowadzacych do niepetnosprawnosci
(np. nierozwinieta mowa do 2 roku Zycia dziecka) w tzw. bilansach rozwojowych
dzieci wykonywanych przez pediatrow w podstawowej opiece medycznej.

(akta kontroli str. 132-135)

Informacje o mozliwosci skorzystania ze wsparcia z Programu umieszczono na
stronie internetowej Poradni’s. Dodatkowo jak wyjasnit Dyrektor upowszechnianie
informacji o WOKRO prowadzone byto w ,punktach konsultacyjnych”, czyli
bezposredniej pracy z dzie¢mi, nauczycielami i rodzicami na terenie przedszkoli
prowadzonej przez pracownikéw (udzielanie porad i informacji, wsparcie
merytorycznej metodyczne pracy z dziecmi niepetnosprawnymi, a takze przy okazji
wystapien Dyrektora Poradni na forum Powiatowej Spofecznej Rady do Spraw Osob
Niepetnosprawnych w Myszkowie (obecni przedstawiciele organéw prowadzacych
oraz instytucji opieki socjalnej i pomocy rodzinie z terenu powiatu, stowarzyszenia
rodzicow dzieci niepetnosprawnych).

(akta kontroli str. 304, 310, 312)

1.4. Wysoko$¢ dotacji przekazanej z rachunku bankowego Powiatu Myszkowskiego
na wyodrebniony rachunek bankowy Osrodka, w latach 2017-2020 (do 30 czerwca)
wyniosta 20 760,00 zt w 2017 r. (w tym 15000 zt na zakup wyposazenia)'s,
31200,00 zt w 2018 r.17, 31 200,00 zt w 2019 r."8 i 46 800,00 zt w 2020 r.19. Kwota
wydatkowanej w badanym okresie dotacji to odpowiednio: 15 000,00 zt (72,3%
otrzymanej dotacji), 31 200,00 zt (100%), 31 200,00 zt (100%) i 7 810,81 zt (16,7%).

(akta kontroli str. 74-81, 88-101)

Z przyznanej w 2017 r. dotacji Osrodek zakupit wytacznie wyposazenie. Jak wyjasnit
Dyrektor ze wzgledu na to, Zze refundowane mogly byc z dotacji tylko koszty zajec¢
zrealizowanych od dnia podpisania porozumienia . 11 grudnia do 31 grudnia
2017 r. zdecydowatem o ich sfinansowaniu ze $rodkdw wiasnych (podobnie jak
zajecia realizowane w oparciu o Srodki wlasne w okresie od pazdziernika 2017 do
10 grudnia 2017). Decyzja ta wynikata z faktu dotarcia dotacji na konto poradni
w drugiej pofowie grudnia 2017 r., tj. w trakcie zamykania roku budzetowego.
Posiadatem wowczas takze niedostateczng pewno$¢, co do zaliczania
zrealizowanych form pracy specjalistycznej.

Niewykorzystang kwote dotacji 5 760,00 zt terminowo zwrécono na rachunek
powiatu myszkowskiego.

W ramach wyposazenia Os$rodek zakupit system diagnostyczno-terapeutyczny do
integracji funkcji stuchowo-wzrokowo-ruchowych?0 na kwote 15 744,00 zt (z tego

'5 http://www.ppppmyszkow.czt.pl/news.
16 15 grudnia 2017 r.

79 marca 2018 r.

1818 marca 2019 .

19 29 kwietnia 2020 1.

2 Audio4Lab.



15 000,00 zt ze srodkow dotacji i 744,00 zt ze Srodkdw wiasnych). Wedtug Dyrektora
zakupiony system stanowi uzupefnienie diagnostyczne do posiadanego juz
w poradni systemu komputerowego do prowadzenia wsrdd dzieci powyzej 3 roku
zycia przesiewowych badan stuchu, wzroku i mowy. Natomiast w zakresie
terapeutycznym stanowi on nowg metode terapeutyczng o szerokim zastosowaniu.
Jako metoda wspomagajgca zajecia terapeutyczne moze byc stosowana przez
surdopedagoga, logopede, psychologa, terapeute integracji sensorycznej.
Przeprowadzone ogledziny potwierdzity zakup ww. urzadzenia.

(akta kontroli str. 82-88, 132-133,135, 205-262)

Wykorzystane $rodki dotacji w latach 2018-2020 (I pétrocze) przeznaczono
w cato$ci na wynagrodzenie specjalistow i terapeuty, w tym: wykonywanie diagnoz
specjalistycznych  (psychologicznych, pedagogicznych, surdopedagogicznych,
logopedycznych, neurologopedycznych, rehabilitacyjnych, diagnoz integracii
sensorycznej), prowadzenie terapii specjalistycznych indywidualnych i grupowych
(wynikajacych z wyzej wymienionych diagnoz specjalistycznych), udzielanie
konsultacji specjalistycznych i porad bez badan w sprawie dzieci dla rodzicoéw
| opiekundw prawnych.

Na terapie wwr dzieci z grupy docelowej okreslonej w Porozumieniu w latach
2018-2020 (do 30 czerwca) ze $rodkow dotacji wydatkowano: 1 441,39 zt (4,6%)
w 2018 r., 3 368,19 zt (10,8%) w 2019 .1 493,12 zt (6,3%) w 2020 .

Z pozostatych $rodkéw dotacji sfinansowano wydatki zwigzane ze wsparciem
kierowanym do dzieci spoza grupy docelowej w kwotach: 29 758,10 zt (95,4%
wykorzystanej dotacji) w 2018 r., 27 831,81 zt (89,2%) w 2019r. i 7 317,69 z
(93,7%) w 2020 r.

(akta kontroli str. 74-101, 51, 55, 83-86, 89-101,175-199, 205-262, 270-279, 338-
347, 383-385)

Liczba godzin zrealizowanych wyniosta: 761 godzin przy przyznanych 520
godzinach w 2018 r. (143,6%), 974 godzin przy przyznanych 520 w 2019r.
(187,3%) i 338 godzin w 2020 r. (do 30 czerwca) przy przyznanych 780 na caty
2020 r. (43,3%)

Wigksza liczba zrealizowanych godzin udzielonego wsparcia w stosunku do liczby
godzin zaplanowanych do realizacji w Porozumieniu (0 241 godzin w 2018 r. i 0 454
godziny w 2019 r.) byla wynikiem zastosowania w Os$rodku nizszych stawek
godzinowych, niz przyjeta w Porozumieniu stawka 60 zt za godzine?'.

W wyjasnieniach Dyrektor podat, ze: Poradnia jako jednostka ujeta w systemie
o$wiatowym zatrudnia specjalistdw (psycholodzy, pedagodzy, logopedzi i inni) na
stanowiskach nauczycieli. Wynagradzanie nauczycieli wynika bezposrednio
z zapisow Ustawy Karta Nauczyciela i z uwzglednieniem tzw. tabeli pfac
uwzgledniajgcej poziom awansu zawodowego nauczyciela, a ogfaszanej przez
Ministra Edukacji Narodowej (np. obecnie Rozporzadzenie Ministra Edukacji
Narodowej z dnia 27 sierpnia 2020 r. zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie
wysoko$ci minimalnych stawek wynagrodzenia zasadniczego nauczycieli, ogoinych
warunkow przyznawania dodatkow do wynagrodzenia zasadniczego oraz
wynagradzania za prace w dniu wolnym od pracy /Dz.U. 2020 poz.1491/.
Wynagrodzenie godzinowe szeSciu specjalistow i fizjoterapeuty realizujgcych
Program w poszczegdlnych latach ksztattowato sie w przedziale: od 34,53 zt
do 50,09 zt w 2018 r., od 37,85 zt do 55,56 zt w 2019 . i od 53,68 zt do 59,19 zt
w 2020 r. (do 30 czerwca).

21§ 4 ust. 5 Porozumienia.



Srednio w kazdym roku wynagrodzenie specjalisty za godzine zaje¢ wynosito:
48,51zt w 2017 r., 45,98 zt w 2018 r., 47,95 zt w 2019r. i 55,97 zt w 2020r.
(do 30 czerwca).

NIK zauwaza, Zze wynagrodzenie ww. 0sob byto nizsze od kwoty wynikajace;
z Porozumienia, zgodnie z ktérym dotacja na realizacje programu byta obliczana
jako iloczyn liczby godzin oraz kwoty 60 zt (§ 4 ust. 5 Porozumienia).

(akta kontroli str. 29-36, 102-131, 383-385, 388-389)

Zajecia w ramach Programu w latach 2018-2020 (do 30 czerwca) obywaty sie
przede wszystkim w ramach godzin ponadwymiarowych i prowadzone byty
przez specjalistow i terapeutow (siedmiu w 2018 r. i szeSciu w kolejnych latach)
zatrudnionych w Poradni oraz fizjoterapeute zatrudnionego w Osrodku. Kazda z tych
0s6b miata wiecej niz jedng specjalno$¢. W badanym okresie w Os$rodku
zatrudniano: dwdch psychologow, trzech specjalistow wwr, jednego neurologopede,
dwoch tyflopedagogéw, dwoch pedagogéw, dwoch logopedow, dwoch terapeutow
integracji sensorycznej, trzech specjalistow z zakresu zaburzen rozwoju, w tym
autyzmu, jednego oligofrenopedagoga, jednego surdopedagoga oraz rehabilitanta.
Z dwoma specjalistami zawarto umowe zlecenie??, a fizjoterapeuta Swiadczyt ustugi
na podstawie umowy o prace. Z analizy ww. umoéw wynika, ze nie precyzowano
w nich sposobu rozliczania i dokumentowania zrealizowanych ustug. Zapiséw takich
nie zawierano rowniez w dokumentach zlecajacych godziny ponadwymiarowe.

Rozliczenia zrealizowanych godzin dokonywano w miesiecznych zestawieniach
zbiorczych zatwierdzanych przez Dyrektora.

W umowach zawartych ze specjalistami nie precyzowano sposobu rozliczania
i dokumentowania zrealizowanych ustug. Zapisow takich nie zawierano réwniez
w dokumentach zlecajacych nauczycielom godziny ponadwymiarowe.

NIK zauwaza, ze brak wustalenia przez Dyrektora zasad rozliczania
i dokumentowania zrealizowanych godzin utrudnia weryfikacje rzetelnosci danych
o0 udzielonych w okresie rozliczeniowym Swiadczeniach, stanowigcych podstawe
rozliczenia wynagrodzen terapeutow sfinansowanych ze srodkow dotacji.

(akta kontroli str. 56-60,141-156,167-174)

1.5. Powierzenie Poradni funkcji Osrodka spowodowato zwiekszenie liczby godzin
ponadwymiarowych zatrudnionych pracownikow - specjalistow i terapeutow
0 14 godzin (zegarowych) tygodniowo. Utworzono réwniez nowe stanowisko —
rehabilitanta fizjoterapeuty zatrudnionego na umowe o prace w wymiarze
do 10 godzin tygodniowo.

Wedtug Dyrektora podstawowym problemem w zapewnieniu kompleksowej pomocy
byto pozyskanie lekarzy specjalistow z zakresu Specjalnosci medycznych
najbardziej pozgdanych dla procesu wsparcia (neurolog dzieciecy, neonatolog,
psychiatrzy dzieci i mtodziezy). Wplyw na to ma niedostateczna liczba lekarzy tych
specjalnosci lub ich brak oraz wysokie ceny rynkowe takich ustug medycznych.
Dodat, ze medyczna strona w zakresie kompleksowego wsparcia polegata na
udzielaniu rodzicom informacji o migjscach ustug medycznych publicznych
i komercyjnych, w ktorych mozna uzyskac lekarskie konsultacje specjalistyczne
przede wszystkim, niestety, poza obrebem powiatu myszkowskiego, tj. na terenie
Czestochowy lub aglomeracji $laskiej. W przypadkach koniecznoSci konsultacji
medycznych lub zastosowania leczenia pracownicy poradni wydawali rodzicom

2 Pierwszy specjalista miat specjalizacje z zakresu: pedagogiki, logopedii, oligofrenopedagogiki,
surdopedagogiki, neurologopedii oraz wspierania rozwoju i edukacji oséb ze spektrum autyzmu; drugi
specjalista miat specjalizacje z zakresu: pedagogiki, logopedii, wczesnej interwencji i wspomagania rozwoju
matego dziecka oraz wspierania rozwoju i edukacji 0s6b ze spektrum autyzmu.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

informacje o dziecku z prosbg o pilng medyczng specjalistyczng konsultacje
przypadku danego dziecka. W wielu przypadkach rodzice zgtaszajac sie do
Programu posiadali juz bogatg dokumentacje medyczng dotyczacq diagnozy
medycznej i leczenia dziecka, wiec nie zachodzita potrzeba dodatkowych konsultacji
medycznych. W ramach wspofpracy z lekarzami, pod opiekg ktorych bytyby dzieci
objete Programem, proponowano rodzicom wydanie (lub wydawano na ich proshe)
tzw. informacje o wynikach diagnozy, obserwacji i postepach rozwojowych dziecka.

(akta kontroli str. 56-60, 132-133,136-140,157-158)

1.6. W kontrolowanym okresie siedmiu specjalistow?® uczestniczylo w realizacji
Programu. Osoby te posiadaty wymagane kwalifikacje, okreslone w § 15 ust. 4
rozporzadzenia MEN z dnia 1 sierpnia 2017 r. w sprawie szczegotowych kwalifikacii
wymaganych dla nauczycieli?4, tj. posiadaty dyplom ukoficzenia studiéw w zakresie
pedagogiki, pedagogiki specjalnej lub psychologii oraz studia podyplomowe na
kierunkach zgodnych z prowadzonymi rodzajami terapii. Zatrudniony w Poradni
fizjoterapeuta posiadat przygotowanie pedagogiczne.

(akta kontroli str. 56-60, 200-204)

1.7. Ogledziny budynku, w ktérym zlokalizowany byt Osrodek wykazaty, ze budynek
i pomieszczenia Osrodka byty przystosowane do potrzeb 0séb niepetnosprawnych
i spetniaty wymogi rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r.
w sprawie warunkow technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich
usytuowanie?®. Do wejscia do budynku prowadzit podjazd wyposazony w porecz,
a na schodach prowadzacych do Osrodka zamontowany byt podjazd, drzwi
wejSciowe zewnetrzne do budynku oraz drzwi wewnetrzne do Osrodka
(dwuskrzydiowe) posiadaty odpowiednig szeroko$¢ nie mniejsza niz 90 cm, réwniez
wewnetrzne drzwi  wejSciowe do gabinetéw diagnostyczno-terapeutycznych
wykorzystywanych do pracy z dzie¢mi niepetnosprawnymi byty o odpowiednie]
szerokosci, nie mniejszej niz 90 cm. Z poziomu parteru na poziom pierwszego pietra
(na ktérym znajdowat sie Osrodek) mozna byto sie przemiesci¢ windg pionowa.
Wymogu ww. rozporzadzenia nie spetnity jednak sanitariaty umiejscowione
w Os$rodku. Dyrektor wyjasnit, ze w razie potrzeby mozna korzysta¢ z sanitariatéw
Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie, (usytuowanego na tym samym poziomie),
ktore zostaty przystosowane do potrzeb osob niepetnosprawnych. Przeprowadzone
ogledziny potwierdzity stan, ktory powotat Dyrektor w ztozonych wyjasnieniach.
Nieprawidtowo$¢ w tym zakresie szczegGtowo opisano w sekcji Stwierdzone
nieprawidtowoSci.

(akta kontroli str. 293-303)
W dziatalnosci kontrolowanej jednostki, w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:
1. W latach 2018-2020 (do 30 czerwca) wsparciem w ramach Programu objeto
dzieci spoza grupy docelowej, tj.:
1) dzieci ktérym wwr finansowano ze $rodkéw Programu, w kolejnych latach
badanego okresu Osrodek udzielit wsparcia: széstce dzieci w 2018 r., szostce dzieci
w 2019 r. i pigtce dzieci w 2020 (do 30 czerwca).
2) dzieci dla ktorych sporzadzano diagnozy specjalistyczne, pomimo ze byto to
zadaniem statutowym Poradni, a nie WOKRO. Bowiem zgodnie z §2 i §3

23 O specjalnosciach z zakresu: pedagogiki, psychologii, wspierania rozwoju i edukacji oséb ze spektrum
autyzmu, wczesnego wspomagania rozwoju i wczesnej interwencji i wspomagania rozwoju matego dziecka,
logopedii, tyflopedagogiki, surdopedagogiki, oligofrenopedagogiki, terapii integracji sensorycznej — pierwszego
stopnia, fizjoterapii.

24Dz. U.z2020 ., poz. 1289.

%Dz, U.z2019r., poz.1065., dalej rozporzadzenie w sprawie warunkéw technicznych.
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Rozporzadzenia w sprawie zasad dziatania PPPP do zadan poradni nalezy m.in.
diagnozowanie dzieci i mtodziezy, ktore jest prowadzone w szczegdlnosci w celu
okreslenia indywidualnych potrzeb rozwojowych i edukacyjnych oraz indywidualnych
mozliwo$ci psychofizycznych dzieci i miodziezy, wyjasnienia mechanizmoéw ich
funkcjonowania w odniesieniu do zgtaszanego problemu oraz wskazania sposobu
rozwigzania tego problemu.

W kolejnych latach badanego okresu liczba dzieci, dla ktorych sporzadzano
diagnozy wyniosta: 54 w 2018 r., 55 w 2019 r. i piecioro w 2020 r. (do 30 czerwca).
3) dzieci bez wymaganej opinii 0 objeciu ich wwr, w sytuacji gdy stosownie do art.
127 ust. 8 Prawa oSwiatowego, wczesne wspomaganie rozwoju dziecka organizuje
sie w jednym podmiocie, 0 ktorym mowa w ust. 5, ktory ma mozliwos¢ realizacii
wskazan zawartych w opinii, 0 ktorej mowa w ust.10. W kolejnych latach badanego
okresu Osrodek udzielit wsparcia: 43 w 2018 r., 59 w 2019 r. i 34 w 2020 r.
(do 30 czerwca).

taczna liczba dzieci spoza grupy docelowej Programu wyniosta: 72 w 2018 r.,
78 w2019 .46 w 2020 r. (do 30 czerwca).

(akta kontroli str. 29-36, 270-279, 304-309, 340-347)

W ztozonych wyjasnieniach Dyrektor podat: w mojej ocenie zabezpieczone zostaty
potrzeby dzieci realizujgcych zajecia wwr w ramach subwencji o$wiatowej. Dzieci
0 ktorych mowa w pytaniu obejmowano pomocg zgodnie z ich potrzebami
i oczekiwaniami rodzicow - implikacje wyboru miejsca realizacji wwr oraz innych
czynnikow np. ograniczenia rodzicow co do mozliwosci czesto$ci dowozenia dziecka
na Zzajecia, dodatkowe, zajecia specjalistyczne realizowane przez dziecko
w placowkach prywatnych lub publicznych, w tym pomoc psychologiczno-
pedagogiczna organizowana dzieciom w przedszkolach czesto powodujg problem
przemeczenia diagnostycznego dzieci i brak checi do zajec ( tzw. przepracowanie
terapeutyczne dziecka)

Nie wszystkie dzieci takze wykorzystywaty i wykorzystuig w ,klasycznym” wwr
maksymalng liczbe 8 godz. zaje¢ w miesigcu, wiec ich rodzice nie byl
Zainteresowani  zwiekszaniem puli z godzin Programu. Dodatkowo dzieci
z wwr klasycznym prowadzonym w SORW w Zarkach od 3 roku zycia realizujg
kolejng forme pomocy dzieciom niepetnosprawnym. Sq to zajecia rewalidacyjno-
wychowawcze - 10 godzin tygodniowo indywidualnych lub  grupowych
zaje¢ rewalidacyjno-wychowawczych dla dzieci z najgtebszymi  stopniami
niepetnosprawnosci.

W tym miejscu warto zaznaczy¢, ze z Programu skorzystato 6 dzieci z ORW
w Zarkach. Byty to terapie specjalistyczne, diagnozy specjalistyczne i konsultacje.
Dziecko ze wzgledu na kompetencje naszego neurologopedy przeszto z wwr
zZarek na zajecia do poradni. Oprocz tego z w/w dziatan realizowanych
w programie skorzystato 9 dzieci z innych podmiotow nieprowadzonych przez
powiat myszkowski, a realizujgcych zajecia wwr z takich placowek jak Niepubliczne
Przedszkole w Myszkowie, Przedszkole w Starej Hucie, oraz dzieci realizujgce wwr
w Poradni Niepublicznej IN CORPORE w Czestochowie. W wyjasnieniach stwierdzit
ponadto: mojg intencjg byfo umoZliwienie tej grupie dzieci skorzystania z wczesnej
pomocy interwencyjnej, tak aby jak najwczes$niej zareagowac diagnostyczno—
terapeutycznie na zagrozenie niepefnosprawnosciq danego dziecka (w praktyce:
obawy rodzicow o niepokojgce zachowania dziecka np., brak mowy, prosby lekarzy
0 diagnoze rozwojowq zwigzku o podejrzenie dziecka np. o autyzm lub afazje,
Skierowania lekarzy na zajecia do rehabilitanta, neurologopedy itp.), organizowatem
oferte WOKRO majac na uwadze stworzenie w naszym powiecie jak najszerszej
i elastycznej organizacji oferty WOKRO dostosowanej do rzeczywistych potrzeb
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dzieci niepetnosprawnych i ich rodzicow - czesto zatatwianych w pilnym trybie
zgodnie z oczekiwaniami rodzicow oraz dobrem dziecka.

Opracowanie diagnoz specjalistycznych w ramach Programu Dyrektor wyjasnit:
w procesie dziatania WOKROQO staratem sie w jak najwiekszym stopniu rozdzieli¢
zadania realizowane przez moich pracownikow w ramach WOKRO i w ramach
Poradni. Dodat, Ze Rozporzadzenie MEN z 5 wrze$nia 2017 r, ktére wsrod zadan
WOKRO wymienia w punkcie pierwszym udzielanie specjalistycznej informacji
dotyczacej probleméw rozwojowych dziecka oraz w oparciu paragraf 4 ust. 4
przedmiotowego porozumienia MEN , méwigcy o tym, ze WOKRQO w ramach dotacji
moze wykonywac zadania okreSlone w paragrafie 1ust.2 rozporzadzenia MEN
z5wrze$nia 2017 roku w sprawie WOKRO t. , mozna udziela¢ dzieciom
i ich rodzicom kompleksowej pomocy od chwili wykrycia zagrozenia
niepetnosprawnodcia, ze szczegdinym uwzglednieniem dzieci do 3 roku zycia”
uznatem ,ze sq podstawy do finansowania dziatan diagnostycznych ze Srodkow
programu. Weadfug mnie nie mozna w procesie organizowania kompleksowej
pomocy dziecku kwalifikowanemu do Programu ze wzgledu na np.
uprawdopodobnione po wstepnej analizie przypadku przypuszczenie zagroZenia
niepetnosprawno$cig poming¢ etapu rozpoznawania dziecka.

Pragne podkreslic, ze w wykazach dzieci korzystajgcych z Programu prowadzonych
w poradni (liczba dzieci korzystajgcych ze wsparcia w ramach Programu w latach
2018-2020 wyniosta odpowiednio: 74 dzieci, 83 i 48) znajdujg sie tylko dzieci
wwieku od 0 do 6 lat, ktore w momencie kwalifikacji do programu byty
niepetnosprawne  lub  podejrzewane 0  zagroZenie  niepetnosprawnoscig.
Rozwigzania organizacyjne w dziataniu oSrodka przyczynity sie do objecia szybkim
dziataniem interwencyjnym (diagnostycznym, terapeutycznym, konsultacyjnym)
dzieci w wieku od 0 - 6 lat zagrozonych niepetnosprawnos$ciqg w celu uzyskiwania
przez rodzicéw informacji o rozwoju dziecka oczekiwanych przez urzedy, rodzicéw,
lekarzy w procesie leczenia i rehabilitacji. Bez funkcjonowania programu tak
adekwatna i szybka odpowiedZ na potrzeby Srodowiska w tym zakresie bytaby
niemozliwa. Okres oczekiwania w poradni na wykonanie diagnostyki rozwojowej
dziecka w wieku przedszkolnym wynosi kilka miesiecy (Stan z przed pandemii).
Rodzice czesto w sposob werbalny wyrazali swoje zadowolenie z powodu szybkiego
zafatwiania ich spraw po zakwalifikowaniu ich dziecka do Programu. W kwestii
objecia wsparciem dzieci bez wymaganej opinii 0 objeciu wwr Dyrektor wyjasnit:
Program skierowany jest takze w moim przekonaniu do rodzicow i dzieci
zagrozonych niepetnosprawno$cig. Ta grupa dzieci nie moze z definicji ubiegac sie
0 wydanie opinii o potrzebie zaje¢ wwr. Wymaga jednak podjecia wczesnej
interwencji, aby wspierajac proces rozwojowy dziecka minimalizowa¢ mozliwo$¢
rozwinigcia sie niepetnosprawnosci. Z tego powodu dzieci takie zakwalifikowano do
dziatan pomocowych w OSrodku. Przy kwalifikacji takich przypadkéw stosowano
wstepny wywiad przesiewowy (najczesciej telefoniczny) w celu ustalenia zasadnosci
kwalifikacji dziecka, jako zagrozonego niepetnosprawnoscia.

(akta kontroli str., 348-349,353-354,383,385)

W ocenie NIK udzielenie wsparcia dzieciom nielegitymujacych sie opinig o potrzebie
wwr byto niezgodne z zatozeniami Programu oraz byto udzieleniem pomocy osobom
spoza grupy docelowej. Zgodnie z treScig programu — ,Dziatanie 2.4. formy
realizacji” pomoc skierowana miata by¢ do dzieci obecnie objetych wczesnym
wspomaganiem rozwoju prowadzonym w systemie oswiaty, a wiec osobom
posiadajacym wydang opini¢ o potrzebie wwr . W mys| przywotanego wyzej zapisu
Programu — dzieci, bedace beneficjentem dziatania, powinny by¢ objete wsparciem
w ramach systemu o$wiaty. Wydane — na podstawie art. 90v ust. 5 ustawy z dnia
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OCENA CZASTKOWA

7 wrzesnia 1991 r. o systemie oSwiaty — rozporzadzenie z dnia 5 wrzesnia 2017 .
w sprawie szczegotowych zadan wiodgcych osrodkéw  koordynacyjno-
rehabilitacyjno-opiekuriczych, wymieniajac jego obligatoryjne zadania (§ 1 pkt 1 ppkt
4), wskazuje na obowigzek organizowania wwr na warunkach i w formach
okreslonych w przepisach wydanych na podstawie art. 127 ust. 19 pkt 1 ustawy
Prawo oswiatowe. Na bazie zas wskazanego przepisu MEN wydat w dniu
24 sierpnia 2017 r.  rozporzadzenie w sprawie organizowania wwr dzieci.
Rozporzadzenie to okresla warunki organizowania wwr, m.in. koniecznos¢
powotania zespotow z minimalng liczbg okreslonych specjalistow, ktorych
podstawowym zadaniem — zgodnie z § 3 ust. 4 pkt 1 — wymienionym, jako pierwsze
— jest okresSlenie charakteru wsparcia na podstawie opinii o potrzebie wwr.
Na podstawie art. 127 ust. 8 Prawo oswiatowe wwr organizowany jest w placéwce,
ktéra ma mozliwo$¢ realizacji wskazan zawartych w opinii o potrzebie wwr. Opinia
zatem stanowi kluczowy dokument do wdrozenia wsparcia dla dziecka i jego
rodzicow. Z kolei, na podstawie § 4 ust. 3 Porozumienia, powiat zobowigzat sie
do organizowania wczesnego wspomagania rozwoju dziecka na warunkach
i w formach okre$lonych w ww. przepisach.

Majac na wzgledzie potrzeby dzieci objetych wsparciem, w ramach dotacji WOKRO
moze wykonywac zadania okreslone w § 1 ust. 2 rozporzadzenia w sprawie wokro,
m.in. moze udziela¢ dzieciom i ich rodzinom kompleksowej pomocy. Jednakze cel
ten, zgodnie z § 2 przedmiotowego rozporzadzenia, powinien by¢ realizowany
poprzez wspdtprace Osrodka z podmiotem wykonujacym dziatalnos$¢ leczniczg,
o$rodkiem pomocy spotecznej oraz jednostkami organizacyjnymi systemu
wspierania rodziny i pieczy zastepcze;.

2.Sanitariaty Poradni (jeden ogolnodostepny i jeden dla personelu) nie byty
przystosowane do potrzeb 0sdb niepetnosprawnych, tj. nie zapewniono wymaganej
szeroko$ci drzwi 90 cm, nie zainstalowano urzadzen sanitarnych o odpowiednich
gabarytach oraz utatwiajacych korzystanie z nich uchwytébw, a w sanitariacie
ogdinodostepnym nie zapewniono przestrzeni manewrowej (0 wymiarach, co
najmniej 1,5 x 1,5m), co byto niezgodne z § 86 ust.1 3 rozporzadzenia w sprawie
warunkow technicznych.

Dyrektor juz w 2016 roku zwracat sie do Starosty Myszkowskiego o zabezpieczenia
warunkoéw organizacyjnych Poradni, a w 2020 r. zwrdcit si¢ 0 rozwazenie mozliwosci
przeniesienia Poradni do innego lokalu, co w sytuacji epidemii COVID-19
umozliwitoby uzyskanie niezaleznego wejScia do pomieszczen zajmowanych przez
Poradnig.

Starosta poinformowat, Ze aktualnie rozwazana jest koncepcja przeniesienia
Poradni do nowej lokalizacji tj. do budynku Zespotu Szkét nr 2 im H.Koffataja
w Myszkowie, ktéry ze wzgledu na niz demograficzny nie jest w pefi
wykorzystywany do celdw edukacyjnych. Obecnie w budynku tym prowadzone sq
roboty budowlane w zakresie termomodernizacji oraz likwidacji barier
architektonicznych (winda, podjazdy, toalety) w zakresie dostosowania ich do
potrzeb 0s6b niepetnosprawnych.

(akta kontroli str. 293-303, 304-305, 310-311, 313-320)

Poradnia organizacyjnie nie byta w petni przygotowana do realizacji Programu.
Budynek Poradni byt przystosowany do potrzeb osob niepetnosprawnych, za
wyjatkiem sanitariatbw w O$rodku a specjaliéci i terapeuci posiadali odpowiednie
kwalifikacje. Wsparcie jednak skierowano przede wszystkim do odbiorcéw spoza
grupy docelowej, co skutkowato duzym rozproszeniem udzielonej pomocy i byto
niezgodne z zatozeniami Programu i Porozumienia.
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Opis stanu
faktycznego

2. Planowanie i udzielanie wsparcia w ramach dziatania
24,

2.1. Zespdt wczesnego wspomagania rozwoju dziecka powotywany byt przez
Dyrektora Poradni kazdorazowo dla dziecka, ktoére obejmowano wwr. Skfad
Zespotow powotanych dla 14 poddanych szczego6towej analizie dzieci objetych wwr
spetniat wymogi okreslone w § 3 rozporzadzenia w sprawie wwr.

(akta kontroli str. 973)

2.2. Na podstawie analizy dokumentacji 20 dzieci objetych wsparciem w ramach
Programu ustalono, ze: 14 dzieci objetych zostato wwr, z tego o$mioro dzieci byto
objete wwr prowadzonym w ramach systemu o$wiaty (klasyczny wwr) i szeScioro
dzieci, ktore objeto wwr w ramach Programu. Pozostate sze$cioro dzieci nie zostato
objetych wwr.

(akta kontroli str. 778-781, 997-1027)

2.2.1. Dzieci objete wwr byty w wieku od dwdch do szeSciu lat. OSmioro dzieci
objetych wwr w ramach systemu o$wiaty posiadato zaswiadczenia lekarskie
0 stanie zdrowia z postawiong diagnozg o niepetnosprawnosci wynikajacej z:
catosciowych zaburzen rozwojowych (niepetnosprawnos¢ intelektualna i ruchowa),
zespolu  Aspergera, autyzmu (piecioro dzieci), op6znionego  rozwoju
psychoruchowego i afazji. Rodzaj niepetnosprawno$ci szesciorga dzieci (objetych
wwr w Osrodku) wskazany zostat w opiniach Zespotéw orzekajacych o potrzebie
wwr i polegat na cato$ciowych zaburzeniach rozwoju ze spektrum autyzmu, zespole
Aspergera, opdznieniu rozwoju mowy o typie afazji ruchowej, niepetnosprawnos$ci
ruchowej, autyzmie wczesnodziecigcym (dwoje dzieci).

Zakres i rodzaj pomocy zaplanowanej dla dziecka, ustalany byt kazdorazowo przez
Powotany przez Dyrektora Zespdt wwr w formie Indywidualnego programu
wczesnego wspomagania rozwoju dziecka i wsparcia jego rodziny, ktory
opracowywany byt w dacie ztozenia wniosku o objecie dziecka wwr (jeden
przypadek) i w terminie od czterech do 210 dni od ztozenia przez rodzica wniosku
0 objecia dziecka wwr.

W Zadnym przypadku nie skorzystano z mozliwosci prowadzenia zaje¢ wwr w domu
rodzinnym dziecka.

(akta kontroli str. 999-1018)

Jak wyjasnit Dyrektor: Poradnia wydaje co roku znacznie wigcej opinii o potrzebie
wczesnego wspomagania rozwoju dziecka niz liczba miejsc jakimi poradnia
dysponuje w funkcjonujgcym w poradni oddziale dzieci realizujacych zajecia wwr
w ramach subwencji o$wiatowej .

Czesc rodzicow dzieci gminy Poraj (blizej do Czestochowy niz Myszkowa) wybiera
podmioty zlokalizowane na terenie Czestochowy (np. poradnia niepubliczna IN
Corpore) realizujgc tam opinie wydane przez PPP w Myszkowie o potrzebie wwr.
Dzieci z gmin Zarki i Niegowa wybierajg najcze$ciej Specjalny Osrodek Edukacyjno
-Wychowawczy w Zarkach realizujgc tam zajecia wwr.

Pomimo tego w PPP w Myszkowie zawsze istnieje kolejka oczekujgcych dzieci na
objecie ich zajeciami wwr. Poradnia nie jest w stanie na biezgco realizowac
wszystkich potrzeb w tym zakresie.

Liczba dzieci realizujacych zajecia wwr w poradni i w programie za Zyciem jest
pochodng przede wszystkim ograniczen lokalowych poradni (praca w poradni na
dwie zmiany w godz.8-18 — wymiana pracownikow w gabinetach) oraz aktualnie
maksymalnej ilosci kadry pedagogicznej zatrudnionej w poradni | wynikajgcej z tego
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maksymalnej liczby godzin  dydaktycznych (w tym  ponadwymiarowych)
przewidzianej na realizacje zadan — opor tu stanowig znowu warunki lokalowe.

Poradnia w tych uwarunkowaniach realizuje swoje zadania Statutowe, zajecia wwr
w ramach subwencji oSwiatowej prowadzgc odziat wwr i dodatkowo od 2017 roku
zadania WOKRO w ramach realizacji ustawy Za Zyciem. Na dzien dzisiejszy
zadania te stanowig krytyczne w mojej ocenie obcigzenie poradni zadaniami biorgc
pod uwage mozliwosci lokalowe i kadrowe placowki.

Whioski rodzicow o realizacie wwr sktadane sq do poradni i oczekujg do czasu
pojawienia sie w dziale wwr wolnego miejsca. Miejsca te najczeSciej zwalniajg sie
w okresie od czerwca do wrzesnia danego roku. Jest to okres, w ktorym czesc
dzieci z oddziatu wwr prowadzonego w poradni podejmuje decyzje o rozpoczeciu
realizacji obowigzku Szkolnego i tym samym konczy zajecia wwr w poradni
zwalniajgc miejsce dla nowych uczestnikow zajec oczekujgcych w kolejce.

Niekiedy rodzice zwalniajq miejsce w wyniku rezygnacji z zaje¢ w poradni np.
pogorszenie stanu zdrowia dziecka i pobyty szpitalne, przeniesienie dziecka do
innego podmiotu realizujgcego wwr w powiecie lub poza nim.

Sktadanie wnioskow przez rodzicow stanowi element organizacji i planowania pracy
i monitorowania liczby dzieci zainteresowanych realizacjg wwr w poradni. W oparciu
0 te wnioski (zawierajgce zawsze nr telefonu kontaktowego) prowadzona jest takze
komunikacja telefoniczna z rodzicami wnioskodawcami w momencie pojawienia sie
mozliwo$ci na objecie kolejnego dziecka zajeciami wwr. Kazdorazowo w takiej
sytuacji przeprowadzano wywiad telefoniczny z rodzicem. W trakcie takiego
wywiadu pytano rodzica o to czy jego wniosek jest aktualny i czy w zwigzku
Z wolnym miejscem zaje¢ wwr w poradni deklaruje w dalszym ciggu udziat swojego
dziecka w takich zajeciach. (...) Oddziat wwr na nowy rok szkolny tworzony jest
kazdorazowo w poradni w okresie od czerwca do sierpnia w oparciu 0 arkusz
organizacyjny poradni i jego aneks nr 1, ktory wynika gtownie z rotacji dzieci
w oddziale wwr. Aneks ten takze zawiera zatwierdzong przez organ prowadzacy
liczbe godzin ponadwymiarowych jakg poradnia moze realizowac¢ od wrze$nia
danego nowego roku szkolnego z przeznaczeniem na wwr i inne zadania.

Wyjasniam, ze dzieci, ktorych rodzice sktadajg wnioski o realizacje wwr w czasie
oczekiwania na wolne miejsce w oddziale wwr bardzo czesto majg proponowane
indywidualne zajecia terapeutyczne wpisujgce sie w potrzeby dziecka np. w ramach
realizacji programu Za Zyciem np. jezeli jest wolne migjsca u logopedy czy
rehabilitanta — proponowane jest terapia indywidualna do czasu mozliwosci
powofania petnego zespotu specjalistow do realizacji wwr - wolne miejsce na
zajeciach wwr. | tak np. dziecko, o ktorym mowa w pyt. 2 realizowafo u rehabilitanta
w Programie zajecia do 6.06.2019 roku.

(akta kontroli str. 350-352)

Z o$miorga dzieci objetych wwr prowadzonym w systemie o$wiaty, tylko dwoje
realizowato zajecia w ramach O$rodka/Programu, po objeciu ich wwr, w wymiarze
od dwéch do czterech godzin w miesigcu (21 z 24 godzin w okresie od 15 stycznia
2018 r. do 16 lipca 2018 r.)% i od jednej do dwdch godzin miesiecznie (22 godziny
w okresie od 4 kwietnia 2019 r. do 23 czerwca 2020 r.).

W przypadku jednego dziecka dodatkowe zajecia nie miaty wptywu na ograniczenie

klasycznego wwr (cztery godziny w miesigcu), w drugim przypadku dziecko
korzystato w Osrodku z terapii czaszkowo-krzyzowej — w trzech na siedem miesiecy

% Dziecko realizowalo zajecia w Os$rodku od 23 pazdziernika do 18 grudnia 2018 r., ktore nie zostaty
sfinansowane ze $rodkéw Programu.
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terapii w Osrodku i w Poradni nastapito zmniejszenie liczby godzin terapii w Poradni
(klasyczne wwr) z czterech na dwie godziny w miesigcu.

Pozostatym sze$ciorgu dzieciom udzielano pomocy w ramach Os$rodka do momentu

objecia ich wwr o$wiatowym, w wymiarze :

- 08miu godzin (z 13 zaplanowanych — od dwoch do trzech godzin miesiecznie)
w okresie od 3 stycznia 2019 r. do 27 czerwca 2019 r.— Zespo6t wwr powotany
zostat 2 wrze$nia 2019 r. — zajecia w Poradni od 9 wrze$nia 2019r.,

- jednej godziny w dniu 5 lutego 2020 r. - Zespot wwr powotany zostat
18 wrzesnia 2017 r.- zajecia w Poradni od 25 maja 2020 r.,

- 11,5 godziny w okresie od 21 lutego 2019 r. do 18 kwietnia 2019 r. — Zespot wwr
powotany zostat 2 wrzesnia 2019 r. — zajecia w Poradni od 5 wrzesnia 2019 r.,

- jednej godziny w dniu 24 kwietnia 2019r. — Zespdt wwr powotany zostat
3 wrze$nia 2019 r. — zajecia w Poradni od 13 wrze$nia 2019r.,

- 08miu godzin w okresie od 11 kwietnia 2018 r. do 29 sierpnia 2018 r. — Zespot
wwr powotany zostat 3 wrze$nia 2018 r. — zajecia w Poradni od 13 wrzesnia
2018 .,

- 38 godzin w okresie od 7 stycznia 2019 r. do 28 sierpnia 2019 r. — Zespdt wwr
powotany zostat 2 wrzesnia 2019 r. — zajecia w Poradni od 5 wrze$nia 2019 r.

Sze$ciorgu dzieciom, objetym wwr w ramach Os$rodka/Programu zaplanowano
zajecia w wymiarze po cztery godziny w miesigcu (czworo dzieci) i po sze$¢ godzin
w miesigcu (dwoje dzieci).

(akta kontroli str. 1023-1027)

Realizacja zaplanowanej pomocy, w stosunku do dwojki dzieci, z ktorymi
prowadzono dodatkowe zajecia w Osrodku, po objeciu ich wwr prowadzonym
w ramach systemu o$wiaty, wyniosta 82,2% i 87,5%. Natomiast w stosunku
do szesciorga dzieci objetych wwr w ramach Os$rodka zaplanowang pomoc
zrealizowano w: 47,1%, 51,1%, 53,6%, 61,1%, 81,9%, 87,7%.

Najwieksza liczba (wymiar godzinowy) zaje¢ przeprowadzonych w ramach wwr
w O$rodku dla jednego dziecka wyniosta 127 godzin (zajecia prowadzone przez
28 miesiecy), natomiast najmniejsza wyniosta 15 godzin (zajecia prowadzone przez
9 miesiecy). Sredniomiesieczna liczba godzin zajeé wyniosta od 1 godziny do
5 godzin).

(akta kontroli str. 1009-1018)

Realizowang prace z dzieCmi dokumentowano w: karcie realizacji zaje¢ wwr,
arkuszach oceny postepéw oraz trudnosci w funkcjonowaniu dziecka oraz
indywidualnych notatkach ze spotkan z dzieckiem.

(akta kontroli str. 778-781)

2.2.2. Do Programu wdrozono réwniez szescioro dzieci, ktorych nie objeto wwr.
Zajecia w O$rodku odbywaty sie na wniosek rodzicdw o udzielenie dziecku pomocy
psychologiczno-pedagogicznej w ramach realizacji zadan WOKRO. W przypadku
trojga dzieci sporzadzono opinie o potrzebie objecia dzieci wwr — w jednym
przypadku rodzice poinformowali O$rodek o planowanym objeciu dziecka w innym
osrodku, a w dwoch przypadkach rodzice nie zgtosili sie ponownie do O$rodka.
W przypadku pozostatych trojga dzieci:

- dziecko objeto terapig integracji sensorycznej (w okresie od 16 pazdziernika
2018 r. do 30 czerwca 2020 r.,

- w wyniku przeprowadzenia badania psychologiczno-pedagogicznego nie
stwierdzono nieprawidtowos$ci w rozwoju dziecka,
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

- po poinformowaniu rodzicow o koniecznosci konsultacji neurologa, okulisty
i laryngologa — rodzice nie zgtosili sie ponownie do osrodka.

(akta kontroli str. 997-998)

2.3. Do barier i trudno$ci wystepujacych w zwigzku z realizacjg Programu oraz
realizacjg zadan wynikajacych z rozporzadzenia w sprawie zadan wiodgcych
osrodkow, zdaniem Dyrektora Poradni, nalezat zbyt niski, w stosunku do aktualnych
cen rynkowych ustug medycznych, koszt godziny przeliczeniowej zaje¢ przyjety
w Programie oraz brak specjalistow do realizacji zadan - rehabilitantow dziecigcych,
neurologopedow, neonatologdw, psychiatrow dziecigcych i innych.

Za mocne strony Programu Dyrektor Poradni uznat utatwienie uzyskania pomocy
blisko miejsca zamieszkania, wzmocnienie sytemu pomocy dzieciom zagrozonym
niepetnosprawno$cig oraz jego wymiar profilaktyczny i edukacyjny. Jako wniosek
usprawniajacy realizacje Programu, Dyrektor wskazat na ujecie w nim mozliwosci
pomocy kryzysowej i psychologicznej w sytuacji ich oczekiwania na urodzenie sie
dziecka chorego lub niepetnosprawnego lub w sytuacji zatoby po utracie dziecka.

(akta kontroli str. 60)

Na brak dostepu do specjalistow uwage zwrdcili rowniez terapeuci Poradni
(fizjoterapeuta, logopeda i psycholog). Ponadto, jako bariery i trudnosci wystepujace
w zwigzku z realizacjg Programu wskazali m.in. zbyt matg liczbe pracownikow
I brak mozliwosci lokalowych do stworzenia dodatkowych sal terapeutycznych
przystosowanych do pracy terapeutycznej dla najmtodszych dzieci od 0 do 3 roku
zycia oraz ich wyposazenia.

Mocnymi stronami Programu, w ich ocenie, byto m.in.: dobdr kadry realizujacej
Program skutkujacy kompleksowym udzielaniem pomocy dzieciom i rodzicom,
mozliwos¢ bezposredniego kontaktu z rodzicami dzieci niepetnosprawnych
i zagrozonych ~ niepetnosprawnoscia,  krotszy =~ czas  oczekiwania  na
wielospecjalistyczna, kompleksowg diagnoze psychologiczno - pedagogiczno -
logopedyczno — rehabilitacyjng, objecie dodatkowej liczby dzieci specjalistycznymi
zajeciami terapeutycznymi oraz zajeciami wczesnego wspomagania rozwoju.

(akta kontroli str. 1030,1032-1033, 1035)

2.4. W przedtozonych do Powiatu Myszkowskiego sprawozdaniach rzeczowych
i finansowych z realizacji Programu wykazano, ze w 2017 r. ze $rodkéw dotacji
zakupiono system diagnostyczno-terapeutyczny do diagnozy i terapii oraz integracji
funkcji stuchowo-wzrokowo-ruchowych.

Za lata 2018 i 2019 wykazano, iz Programem objeto 71 dzieci w 2018 r. i 82 dzieci
wroku 2019, ktore uczestniczyly odpowiednio w 761 godz. i 974 godz. zajeC
specjalistycznych. Natomiast w toku kontroli ustalono, ze liczba dzieci objetych
Programem wynosita 74 dzieciw 2018 r.i83 w2019r.

(akta kontroli str. 1036-1067)
Sprawozdania, otrzymane w trybie art. 29 ust.1 pkt 2 lit. f ustawy o NIK, ktére

Starosta Powiatu Myszkowskiego kierowat do Ministra Edukacji byly tozsame
z treScig sprawozdan przekazanych przez Dyrektora Poradni.

(akta kontroli str. 272-273, 277)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki, w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:
1. W Poradni nie zapewniono realizacji dziatan terapeutycznych
w szczegolnoSci terapii wwr w wymiarze zgodnym z zaplanowanym oraz
przewidzianym w przepisach.
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W przypadku pieciorga dzieci (z sze$ciorga objetych wwr w ramach Programu)
wymiar godzinowy okreslony w harmonogramach zaje¢ (w niektérych miesigcach)
byt nizszy od minimalnego wymiaru okreslonego w § 6 ust. 1 rozporzadzenia
w sprawie wwr (cztery godziny w miesigcu):

- B.G. — w lutym 2019 r. i od listopada 2019 r. do stycznia 2020 r. zaplanowano
po trzy godziny spotkan,

- O.D. — w maju 2018 . i kwietniu 2019 r. zaplanowano po trzy godziny zajet,
natomiast w sierpniu 2018 r. i lutym 2019 r. zaplanowano po dwie godziny zajec,

- B.B. = w lipcu 2019 r. zaplanowano trzy godziny zajec,
-J.Z. — wgrudniu 2018 r. i czerwcu 2019 r. zaplanowano po trzy godziny spotkan,
- G.G. — w grudniu 2018 r. zaplanowano trzy godziny spotkan.
Powyzsze poszczegdlini pracownicy wyjasnili ,dniami wolnymi od pracy/Swietami lub
ich planowanymi urlopami.
(akta kontroli str. 365-382, 1009-1018)

Jak wyjaénit Dyrektor Poradni: Odstepstwa od harmonogramu np. odrobienie zaje¢
w danym okresie rozrachunkowym nie zawsze jest moZliwe, ze wzgledu na zajete
terminarze pracy poszczegolnych pracownikdw — pracownicy w poradni realizujg
zadania terapeutyczne, w tym wwr planowanym rozktadzie tygodniowym lub
dwutygodniowym. Ograniczona liczba gabinetow i tylko jedna sala terapeutyczna
powodujg trudno$ci z powodu petnego ich obfozenia w tygodniowej pracy planowej.
(...) Harmonogramy zaje¢ dla dzieci ustalane sq z rodzicami w statym rozktadzie
dniowym i tygodniowym wynikajacym z planu pracy danego specjalisty. Dni wolne
od pracy w takim harmonogramie nie sq przewaznie moZliwe do odpracowania. {(...)

(akta kontroli str. 352-353)

2. W sprawozdaniach rzeczowych i finansowych Poradni z wykonania
Programu podano dane niezgodne ze stanem faktycznym.

Wedtug sprawozdan Programem objeto 71 dzieci w 2018 r. i 82 dzieci w roku 2019.
Natomiast wedtug przedtozonych kontrolerowi informacji faktyczna liczba dzieci
objetych Programem Za Zyciem wynosita 74 dzieciw 2018 r.i 83 w 2019 r.

(akta kontroli str. 1036-1067)

Jak wyjasnit Dyrektor Poradni: Dzieci w wieku od 0 do 6 lat przyjmowane
w programie dziafajgcym w poradni rejestrowane byly w tzw. rejestrze przyjec
prowadzonego w formie pisemnego skoroszytu. W danym roku kalendarzowym
zapisywane byly tam dzieci wg kolejnosci zgtoszen i po wstepnej kwalifikacji przez
pracownika (wiek dziecka, powdd zgfoszenia przez rodzica) przewidziane byty do
udzielenia pomocy w ramach programu. Przy sporzgdzaniu sprawozdan, o jakich
mowa odczytano korncowe liczby LP zgtoszen z tego rejestru tj. w 2018 — 71 dzieci,
a w 2018 — 82 dzieci. W trakcie realizowanych przez pracownikéw analiz
szczegotowych kart indywidualnych i innej dokumentacji (na potrzeby biezgco
realizowanej kontroli) okazato sie, ze w roku 2018 pominieto w tym rejestrze - przez
przeoczenie - zapis trojki dzieci, ktore poradnia zgodnie z stanem faktycznym
obejmowata ustugami w programie.

Analogiczna sytuacja przyczynifa sie do rozbiezno$ci danych wykazanych
w sprawozdaniu za rok 2019. Rejestr przyje¢ zakonczyt sie tu na liczbie 82,
a pogfebiona analiza dokumentacji przeprowadzona przez pracownikow poradni
w toku kontroli wykazata 83 przypadki dzieci, jakie korzystaly z ustug programu
w roku 2019.

(akta kontroli str. 304-305, 309)
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NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskow

Wszystkim (szescioro) dzieciom objetym wwr w ramach Programu zapewniono
wsparcie wykwalifikowanych specjalistow. Indywidualne Programy, w ktorych
okreslano kierunki dziatan w ramach wwr opracowane zostaty przez Zespoty
w sktadzie wymaganym przepisami. Dokonywano analiz skutecznosci udzielanej
pomocy. Piecioro dzieci objetych wwr w ramach Programu nie miato zapewnionego
minimalnego wymiaru godzinowego terapii, okre$lonego w § 6 rozporzadzenia
w sprawie wwr. \Wobec szostki dzieci realizowano dziatania, ktore nie mieScity sie
W ramach wczesnego wspomagania rozwoju dziecka.

W sprawozdaniach z realizacji Programu za lata 2018 i 2019 podano niezgodng
ze stanem faktycznym (mniejsza) liczbe dzieci objetych Programem.

IV. Uwagi i wnioski

W zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidtowo$ciami, Najwyzsza Izba Kontroli,
na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK,

zwraca uwage na konieczno$¢ zgodnego z zatozeniami Programu ,Za zyciem” oraz
Porozumienia, organizowania i kierowania wsparcia do dzieci z grup docelowych
posiadajacych opinie 0 potrzebie wwr oraz legitymujacych sie najciezszymi
schorzeniami i zaburzeniami, w zakresie i wymiarze zapewniajagcym najwiekszg
skuteczno$¢ realizowanej pomocy.

NIK wnosi takze o:

1. Zapewnienie miesiecznego wymiaru godzin terapii w ramach wczesnego
wspomagania rozwoju dziecka w wymiarze okreslonym w §6 ust. 1
rozporzadzenia w sprawie wwr (minimum cztery godziny w miesiacu).

2. Dokonanie korekty sprawozdan z realizacji Programu za lata 2018 i 2019.

3. Podjecie skutecznych dzialan na rzecz dostosowania sanitariatow
w Osrodku do potrzeb osdob niepetnosprawnych.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

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

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK nalezy poinformowa¢ Najwyzszg Izbe Kontroli,
w terminie 21 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie wykonania
wnioskéw 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 catosci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Katowice, dnia 15 lutego 2021r.

Kontroler prowadzacy

Mirostaw Sekuta Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach






