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Przychodnia Lekarska Szombierki sp. z 0.0. w Bytomiu', ul. Orzegowska 52A,
41- 907 Bytom
Andrzej Szydetko, Prezes Zarzadu, od 27 czerwca 2008 r.

Realizacja przez osrodki pomocy psychologicznej i psychoterapeutycznej dla dzieci
I mtodziezy.

Lata 2020-2023 (do zakoriczenia czynnoSci kontrolnych)?, z wykorzystaniem
dokumentow sprzed tego okresu, istotnych dla kontrolowanej dziatalnosci.

Art. 2 ust. 3 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli®

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

Nina Poloczek, Specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKA/56/2023 z 10 marca 2023 .

(akta kontroli str.1, 2, 3-13)

' Dalej: Przychodnia.
2| ata szkolne 2020/2021, 2021/2022 i 2022/2023.
3Dz. U. 22022 r. poz. 623, dalej: ustawa o NIK.



OCENA OGOLNA

Il. Ocena ogdlna* kontrolowanej dziatalnosci

W ocenie Najwyzszej |zby Kontroli Osrodek srodowiskowej opieki psychologicznej
i psychoterapeutycznej dla dzieci imiodziezy w Bytomiu® - uruchomiony
przez Przychodnie - udzielat kompleksowej pomocy psychologiczne;
| psychoterapeutycznej dzieciom, miodziezy, ich rodzicom i nauczycielom. Byta ona
skierowana do mieszkancéw miasta, w ktdrym O$rodek miat siedzibe oraz leczyli sie
w nim takze pacjenci z innych miast i powiatdbw wojewddztwa. Przychodnia
przeprowadzita na terenie Bytomia akcje informujaca o rozpoczeciu dziatalnosci przez
Osrodek.

W Osrodku, zgodnie z wymogamié, zatrudniano psychologéw, psychoterapeutow
i terapeutéw Srodowiskowych. Sposrod szesciu psychoterapeutow zatrudnionych
w O$rodku na koniec | kwartatu 2023 r., dwoch miato certyfikat psychoterapeuty,
a pozostatych czterech byto w trakcie jego uzyskiwania. W O$rodku byli zatrudnieni
specjalisci spetniajacy wymogi, po uprzedniej weryfikagji ich kwalifikacji przez Slaski
Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia’. Stan zatrudnienia — wedtug
wyjasdnien Prezesa Zarzadu Przychodni - nie byt wystarczajacy w stosunku do
potrzeb przynajmniej o dwa etaty, jednakze byt podyktowany regulacjami NFZ.
Bezposrednio przektadato sie to na Sredni czas oczekiwania na wizyte, ktory
zwiekszat sie z roku na rok i na koniec | kw. 2023 r. wynosit srednio 64 dnie.

W okresie prowadzenia niniejszej kontroli, osoby aktualnie uczestniczace w procesie
terapeutycznym (bedace w trakcie leczenia) stanowity 48,3% pacjentow O$rodka,
aco za tym idzie wigkszos¢ stanowili nowi pacjenci. W kontrolowanym okresie
Osrodek realizowat Swiadczenia w rodzajach przewidzianych w umowie z NFZ
| rozporzadzeniu MZ, w tym najwiecej byto: sesji wsparcia psychologicznego i porad
psychologicznych diagnostycznych. Srednio w badanym okresie 18,1% wszystkich
$wiadczen udzielono za pomoca narzedzi teleinformatycznych.

Osrodek podjat wspétprace z lekarzami POZ? i pediatrami, ktorym przedstawiono
zakres Swiadczonych ustug. Inicjowano spotkania w szkotach i poradni
psychologiczno-pedagogicznej. Nadto Przychodnia brata udziat w projekcie unijnym
,Wsparcie procesu wdrazania reformy wprowadzajacej nowy model systemu ochrony
zdrowia psychicznego dla dzieci i miodziezy’0, ktéry dawat mozliwo$ce
skonsultowania postepowania w przypadku konkretnego pacjenta ze specjalistg
w dziedzinie psychiatri dzieci i mtodziezy z wykorzystaniem narzedzi
teleinformatycznych.

Otrzymywane przez Przychodnie z NFZ s$rodki finansowe w latach 2020-2021 byty
niewystarczajgce do sfinansowania kosztéw funkcjonowania O$rodka. Sytuacja
poprawita sie od marca 2022 r., tj. od kiedy w umowach z NFZ zmieniono sposob
rozliczania $wiadczen. Warunki lokalowe i wyposazenie Osrodka zapewniaty
wiasciwe udzielanie $wiadczen pacjentom, w tym osobom z niepetnosprawnosciami.

4 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogdlng jako ocene pozytywna, ocene negatywna albo ocene w formie opisowe;.
5 Dalej: Osrodek.

6 Zgodnie z zatacznikiem nr 8 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 19 czerwca 2019 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien (Dz. U. poz. 1285, ze zm.), dalej: rozporzadzenie MZ.

7 Dalej: SOW NFZ.
8 Wg danych przekazywanych do Narodowego Funduszu Zdrowia (dalej: NFZ).
9 Podstawowa Opieka Zdrowotna, dalej: POZ.

10 https://www.gov.pliweb/zdrowie/rekrutacja-do-projektu-power-wsparcie-procesu-wdrazania-reformy-wprowadzajacej-nowy-
model-systemu-ochrony-zdrowia-psychicznego-dla-dzieci-i-mlodziezy
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lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego kontrolowanej
dziatalnosci

1. Realizacja przez osrodki pomocy psychologicznej
i psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy

1.1. W wyniku ogtoszonego 7 lutego 2020 r. przez Slaski Oddziat Wojewddzki
Narodowego Funduszu Zdrowia konkursu ofert!'' na ,Prowadzenie Osrodka
Srodowiskowej Opieki Psychologicznej i Psychoterapeutycznej dla Dzieci i Miodziezy
— | poziom referencyjny”12, zawart on 17 kwietnia 2020 r.'3 umowe z Przychodnig
Lekarska Szombierki Sp. z 0.0. , na udzielanie $wiadczer opieki zdrowotnej w Poradni
psychologicznej dla dzieci i mtodziezy'4. Umowa zostata zawarta na okres od
1 kwietnia 2020 r. do 31 marca 2025 r. Pierwsze Swiadczenie zostato udzielone
8 czerwca 2020 r., co wynikato, jak wyjasnit Prezes Zarzadu, z faktu, iz rozpoczecie
dziatalnosci Osrodka Srodowiskowej Opieki Psychologicznej i Psychoterapeutyczne;
zbieglo sie z wybuchem pandemii. Przychodnia dostosowata wdwczas swojg
dziatalnos¢ do specyficznych warunkdw, koncentrujgc sie na dziataniach
zmierzajagcych do zapanowania nad szerzacymi sie zachorowaniami na
SARS-CoV- 2.

W ww. umowie ze SOW NFZ nie ustalono terenu dziatania O$rodka's. Zgodnie
z wyjasnieniami udzielonymi przez Prezesa Zarzadu Teren dziatalnosci OSrodka
| poziomu referencyjnego to gtownie Bytom. Zgtaszajq sie rowniez pacjenci z miast
oSciennych, w ktdrych nie funkcjonujg podobne Osrodki, np. Radzionkow.

W Osrodku udzielano $wiadczen gtéwnie pacjentom z Bytomia. Na przestrzeni
badanego okresu odsetek pacjentéw spoza Bytomia wahat sie od 19,8% do 25,5%16.

W kontrolowanym okresie Osrodek udzielat $wiadczer pie¢ dni w tygodniu,
wg nastepujacego harmonogramu'”: poniedziatek od 07:00 do 21:00, wtorek od 8:00
do 20:00, $roda od 08:00 do 21:00, czwartek od 07:00 do 21:00 i pigtek od 07:00 do
16:00. Powyzsze byto zgodne z postanowieniami umowy z SOW NFZ'® (wraz
z aneksami do niej) oraz z wymogami okreslonymi w zatgczniku nr 8 (1.p. 2, kolumna
nr 3, ust. 3 pkt 2) do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 19 czerwca 2019 r.
w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia
uzaleznien?.

(akta kontroli str. 33, 35, 66-75, 141-144, 162, 238, 282-286)

Poradnia Psychologiczna dla dzieci i mtodziezy zostata utworzona w Przychodni
Szombierki Zarzadzeniem Prezesa z dnia 20 kwietnia 2020 r.20. Tozsama nazwa
Poradni zostata wskazana w umowie z SOW NFZ. Regulamin organizacyjny
Przychodni Szombierki datowany byt na dzier 9 marca 2016 r. i wowczas w strukturze
organizacyjnej nie byto wskazanej ww. Poradni, bowiem nie funkcjonowata ona
jeszcze w tym okresie. Po podpisaniu umowy z SOW NFZ Prezes Przychodni wydat

1 Kod postgpowania 12-20-000096/PSY/04/1/04.9901.400.03/01.
12 Kod zakresu $wiadczen: 04.9901.400.03 - 1, dalej: O$rodek.

13 Umowa nr 121/211910/04/2020K. Do umowy zawarto aneksy.
14 Dalej: Poradnia.

5 W ogtoszeniu o postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielaniu $wiadczen opieki zdrowotnej w trybie konkursu ofert
wskazano obszar Bytom.

16 W 2020 r. 48 pacjentéw (23,3%), w 2021 r. 225 pacjentéw (25,5%), w 2022 r. 202 pacjentéw (21,0%), do korica | kw. 2023 r.
67 pacjentow (19,8%).

17 Zgodnie z aneksem z 15 marca 2023 r.
18 Pn. 07:00 - 16:00, wt. 08:00 — 20:00, $r. 08:00 - 16:00, czw. 09:00 — 20:00, pt. 07:00 - 16:00.
19Dz. U. poz. 1285, ze zm., dalej: rozporzadzenie MZ.

2 Zarzadzenie nr 3/2020 z dnia 20 kwietnia 2020 r. Prezesa Przychodni Lekarskiej Szombierki Sp. z 0.0., ul. Orzegowska 52a,
41-907 Bytom w sprawie utworzenia nowej komorki organizacyjnej w Przychodni Lekarskiej Szombierki Sp. z 0.0.
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zarzadzenie?! w sprawie utworzenia nowej komorki organizacyjnej w Przychodni,
tj. Poradni Psychologicznej dla Dzieci i Mtodziezy. W trakcie trwania kontroli w dniu
20 marca 2023 r. zostat sporzadzony i zatwierdzony nowy Regulamin organizacyjny
Przychodni, a struktura organizacyjna Przychodni zostata uzupetniona o Poradnie
Psychologiczng dla Dzieci i Mtodziezy, co zostato przedstawione w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowo$ci. Wyznaczono takze osobe odpowiedzialng za nadzor i prowadzenie
spraw tej Poradni22.

(akta kontroli str. 76-90, 91, 111-127, 300-301)

Przychodnia Szombierki przeprowadzita na terenie Bytomia akcje informujacq
0 rozpoczeciu dziatalnosci przez Osrodek | poziomu referencyjnego?3. Informowano
0 zakresie dziatalnosci, komu udzielana jest pomoc, w jakiej formie i przez jakich
specjalistow oraz na jakich zasadach. Dziatania trwaty kilka miesiecy, zaczynajac od
kwietnia 2020 r. W ramach podjetych dziatan zamieszczono informacje w serwisie
spotecznos$ciowym Facebook — na profilu Przychodni Lekarskiej Szombierki oraz na
jej stronie internetowej24. Wystosowano pisma do Urzedu Miasta w Bytomiu: Wydziatu
Edukacji, Wydzialu Komunikacji Medialnej i Promocji oraz Wydziatu Polityki
Spotecznej, z prosbg o rozpropagowanie wérdd placéwek odwiatowych i placéwek
opieki spotecznej dziatajacych na terenie Bytomia, informacji 0 mozliwo$ci objecia ich
podopiecznych nowym modelem opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej
I nawigzanie sieci Scistej wspotpracy. Zwrdcono sie do biura prasowego Urzedu
Miasta w Bytomiu o zamieszczenie na zarzadzanych przez Urzad kanatach
komunikacji medialnej informacji o uruchomieniu Os$rodka. Dokonano takze
rozeznania lokalnych potrzeb populacyjnych w zakresie ochrony zdrowia
psychicznego oraz okre$lenia potencjatu placéwek w zakresie mozliwosci ich
zaspokojenia, w ramach ktérego podpisano sze$¢ porozumien o wspdtpracy?. Nadto,
jak poinformowat Wiceprezes Zarzadu: Na terenie Przychodni rozpowszechniono
plakaty i ulotki, lekarzom POZ oraz pediatrom przedstawiono zakres dziafalnoSci
Osrodka, inicjowano  spotkania informujgce ~ w Poradni  Psychologiczno-
Pedagogicznej w Bytomiu, Osrodku Rehabilitacyjno- Edukacyjno-Wychowawczym
oraz w Szkofach na terenie Bytomia, gdzie pozostawiono ulotki i plakaty oraz
przeprowadzono rozmowy informujgce wiadze poszczegdlnych placéwek o zakresie
dziatalnosci Osrodka | poziomu referencyjnego, Personel Osrodka rozpropagowat
materiaty reklamowe w zaprzyjaznionych placowkach, w tym w swoich pozostatych
miejscach pracy.

(akta kontroli str. 33, 35-65)
1.2. W Przychodni stan zatrudnienia poszczegolnych specjalistow?6 udzielajgcych

$wiadczen w Osrodku na koniec lat 2020-2022 i wg stanu na koniec | kwartatu 2023 .
ksztattowat sie odpowiednio?”: psychoterapeuta 2,3 etatu, 5 0s6b?8 / 3,65 etatu,

21 Zarzadzenie nr 3/2020 z dnia 20 kwietnia 2020 r.
22 Pefnomocnik Zarzadu ds. Jakosci i Rozwoju.

23 Tj. taki, w ktorym realizowane sg $wiadczenia w zakresie ambulatoryjnym przez psychologéw, psychoterapeutéw oraz
terapeutow Srodowiskowych.

2 www.przychodniaszombierki.pl

25 W tym ze szkotami, domem dziecka i Miejskim O$rodkiem Pomocy Rodzinie. Ze strony Osrodka wyrazono gotowos$¢ do:
realizowania i koordynowania $wiadczen na rzecz uczniéw/podopiecznych, zapewnienia im wsparcia oraz wspomagania
szkoty/placowki w zakresie sposobu realizacji ustalonych dziatan, celéw oraz skuteczno$ci poszczegélnych prac; natomiast ze
strony Partnera porozumienia wyrazono gotowo$¢ do: kierowania uczniéw/podopiecznych do Osrodka w przypadku uznania
takiej zasadnosci, informowania rodzicow w tym zakresie oraz wspotpracy z Osrodkiem w ramach interdyscyplinarej pomocy
psychologiczno-pedagogicznej zapewnianej uczniom/podopiecznym. Z tozsamym Osrodkiem funkcjonujacym w innym miescie
m.in. w zakresie realizacji konsyliéw lub sesji koordynacji udzielanych $wiadczen, dot. pacjentéw pozostajacych pod opieka stron
porozumienia.

% Przez ,specjaliste” rozumie sie personel wymieniony w kol. 3 pkt 2 zatacznika nr 8 do rozporzadzenia MZ.

27\W 2020 r.: 7,375 etatu / 11 oséb, w 2021 r. 9,275 etatu / 14 osob, w 2020 r. 5,7 etatu / 9 0séb, na koniec | kwartatu 2023 r.
6,1 etatu / 10 osdb.

28 Jedna osoba po specjalizacji, cztery osoby w trakcie specjalizacji. Osoby w trakcie specjalizaciji przedtozyly zaswiadczenia:
1)221.06.2015 . o ukoficzeniu piecioletniego szkolenia, 2) z 05.06.2011 r. o ukorczeniu czteroletniego szkolenia, 3) z 18 maja
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8 0s6b2® / 2,6 etatu, 6 0s6b30 / 2,85 etatu, 7 0s6b3!; psycholog: 2,775 etatu, 5 0sob /
3,15 etatu, 6 oséb / 1,675 etatu, 4 osoby / 1,725 etatu, 6 o0séb; terapeuta
srodowiskowy: 2,0 etatu, 3 osoby / 2,2 etatu, 3 osoby /1,175 etatu, 2 osoby / 1,3 etatu,
4 osoby; psycholog kliniczny32: 0,3 etatu, 2 osoby / 0,275 etatu, 2 osoby / 0,25 etatu,
1 osoba / 0,25 etatu, 1 osoba. Wskazany stan zatrudnienia byt zgodny z wymogami
okreslonymi w zatgczniku nr 8 (Lp. 2, kolumna nr 3, ust. 2) do rozporzadzenia MZ
oraz umowa z SOW NFZ (z aneksami). W trakcie procedury konkursowej, a takze
kazdorazowo przy zmianie personelu, Przychodnia skfadata do NFZ dokumenty
potwierdzajace kwalifikacje i doSwiadczenie zatrudnianych specjalistow i jedynie
osoby spetniajagce wymogi, po weryfikacji i akceptacji przez NFZ, realizowaty
Swiadczenia w Osrodku.

(spis akt str. 94-96, 97, 99, 226-237, 282-284, 305, 307-308)

Odnosénie do stanu zatrudnienia specjalistow w Osrodku Wiceprezes Zarzadu
poinformowat, ze: Obecny stan zatrudnienia nie jest wystarczajgcy w stosunku do
potrzeb. Zatgcznik nr 8 do Rozporzadzenia (Ip. 2 w kolumnie 3 ust. 2 pkt 1,2,3) okre$la
faczny wymiar czasu pracy personelu wymaganego OSrodka. Jednak istniejgcy stan
zatrudnienia jest podyktowany regulaciami NFZ (Zarzadzenie 83/2022/DSOZ
Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dn. 07 lipca 2022 roku, (...)), ktére
okreslajg, iz w przypadku niewykonania przez personel wymagany prawidfowej liczby
godzin pracy ze $wiadczeniodawcg, nie ma mozliwosci rozliczenia $wiadczen
udzielonych przez personel dodatkowy. W przypadku naszej Poradni, personel
wymagany w postaci terapeuty Srodowiskowego nie wykonuje w okresie kwartafu
282 h pracy Srodowiskowej. Powodem takiej sytuacji jest niechec¢ pacjentow do
korzystania z tego rodzaju wsparcia. Opiekunowie pacjentdw wizyte domowa traktujg
czestokroC jako sytuacje, ktéra negatywnie wpfynie na ocene ich sytuacji rodzinnej,
umiejetno$ci prowadzenia gospodarstwa domowego, petnienia funkcji opiekuriczych
itp. Unikajg wizyt domowych, bo te mogg ujawni¢ dysfunkcyjne Srodowisko
matoletniego pacjenta (alkohol w rodzinie, przemoc, niezaradnoS¢ Zyciowq
opiekundw). Traktujg wizyty domowe jako forme nadzoru (podobnie jak wizyty
pracownika socjalnego z instytucji typu MOPR/MOPS). Przetamywanie tych
przekonan, budowanie zaufania i wyjasnianie roli, jakg petni terapia sSrodowiskowa, to
mozolna praca, ktora nie zawsze przynosi efekt w postaci gotowosci opiekuna na ten
rodzaj wsparcia. Pacjenci zdecydowanie wolg forme realizowania S$wiadczen
w Poradni. PowyZzsza okoliczno$¢ nierealizowania okre$lonej w Zarzadzeniu iloSci
godzin pracy w $rodowisku, uniemoZliwia nam rozliczanie finansowe z NFZ
$wiadczen stacjonarnych, wykonanych ponad wskazany w rzeczonym Zarzadzeniu
limit 846 godzin pracy psychologdw i psychoterapeutow realizujgcych wsparcie
w Poradni (czyli przez tzw. personel dodatkowy). (...) Uzaleznienie finansowania
liczby $wiadczen realizowanych w Poradni od liczby $wiadczenn wykonanych
w Srodowisku (przez personel wymagany) zamyka droge na zatrudnianie personelu
dodatkowego. Personel dodatkowy mogtby realizowa¢ $wiadczenia w Poradni
(stacjonarnie) i znacznie skrdcic¢ kolejki oczekujgcych na wsparcie. Przedstawione
powyzej warunki realizacji kontraktu sg obecnie najwigkszg trudnoscig
w funkcjonowaniu Poradni, tj. obejmowania niezwtocznym wsparciem zgtaszajgcych

2020 r. o ukonczeniu dwuletniego szkolenia i z 20 maja 2001 r. o ukonczeniu trzechletniego szkolenia, 4) z 15 stycznia 2019 r.
o ukonczeniu czteroletniego szkolenia.

2 Trzy osoby po specjalizacji, pie¢ osoéb w trakcie specjalizacji. Osoby w trakcie specjalizacji przediozyly zaswiadczenia:
1)jw., 2) jw., 3) j.w., 4) zadwiadczenie z 21 czerwca 2015 r. o ukoriczeniu pigcioletniego szkolenia, 5) j.w. w pkt. 4).

% Dwie osoby po specjalizacji, cztery osoby w trakcie specjalizacji. Osoby w trakcie specjalizacji przediozyly zaswiadczenia:
1)jw., 2) jw. wpkt.3), 3) jw. w pkt. 4), 4) j.w. w pkt. 5).

31 Dwie osoby po specjalizacii, pie¢ osob w trakcie specjalizacji. Osoby w trakcie specjalizacji przediozyly zaswiadczenia:
1) jw., 2) jw, 3) jw, 4) jw., 5) Zaswiadczenia z 22 pazdziernika 2021 r. o uczestnictwie na czwartym roku kursu
specjalizujacego.

32 Wszystkie osoby po specjalizacii.



sie do Poradni mafoletnich pacjentow. (...) W odpowiedzi na pytanie dotyczace
pozadanego stanu zatrudnienia, informuje, Zze dodatkowy 1 etat przeliczeniowy
psychologa oraz dodatkowy 1 etat przeliczeniowy psychoterapeuty bytby odpowiedzig
na potrzeby Poradni. Nalezy tu zaznaczyc, ze Poradnia czyni usilne starania, aby
spetic warunek okreslonej liczby $wiadczen w Srodowisku, m.in. podejmuje
wspotprace ze szkofami, gdzie realizuje wsparcie srodowiskowe dla uczniow, ktorzy
takiej pomocy potrzebuja.

Odnoénie do barier i ograniczen zwigzanych z zatrudnianiem specjalistow
dostrzeganych przez kierownictwo o$rodka na plan pierwszy wysuwa sie
ograniczenie wynikajace z prawnych regulacji kontraktu, wskazane powyzej przez
Prezesa Zarzadu. Kolejng barierg sq warunki finansowe, ktore moze zaproponowac
personelowi Przychodnia, w oparciu o stawki finansowania Swiadczen z NFZ.
Zdaniem Wiceprezesa Zarzadu, Nigjednokrotnie oczekiwania finansowe personelu
Spefniajagcego wymagania kwalifikacyjne stawiane przez NFZ, przekraczajg
mozliwo$¢ spetnienia ich przez Poradnie. Nasilajagca sie zta sytuacja zdrowia
psychicznego mafoletnich pacjentow sprawia, iz wykwalifikowani specjalisci
intensywnie realizujg Swiadczenia w ramach praktyk prywatnych, gdzie dyktujg
wyzsze stawki za godzine swojej pracy, anizeli stawka, ktorq moze zaproponowac
Poradnia w oparciu 0 wycene poszczegolnych $wiadczen przez NFZ.

Zdaniem Wiceprezesa Zarzadu, zmiany przepisdw dotyczace ksztatcenia terapeutow
srodowiskowych dzieci i mtodziezy, bezptatnej specjalizacji dotyczacej psychoterapii
dzieci i mtodziezy nie przyczynity si¢ do poprawy sytuacii, tj. wigkszej dostepnosci
odpowiednich specjalistdw. Wiceprezes Zarzadu wskazat, ze Specjalisci po zdobyciu
nowych kwalifikacji sq skfonni realizowac tylko utamek godzin pracy w Poradni
finansowanej przez NFZ (...) , zdecydowang wiekszo$¢ czasu poSwigcajq na praktyke

prywatng (...).

Przychodnia w badanym okresie nie prowadzita rejestru szkolen i innych form
zdobywania przez specjalistdw zatrudnionych w O$rodku dodatkowych kwalifikacji.
Jak wyjasnit Wiceprezes Zarzadu, Na etapie zatrudniania gromadzone sq dokumenty
potwierdzajagce wymagane przez NFZ na danym stanowisku kwalifikacje. Je$li
w trakcie zatrudnienia pracownik zdobywa dodatkowe kwalifikacje, ktére uprawniajg
go do realizowania innych/dodatkowych $wiadczen, pracownik informuje o tym
Przychodnie, dokumentuje zdobyte uprawnienia, a Przychodnia dopetnia formalno$ci
zwigzanych ze zaktualizowaniem tych uprawnient w NFZ.

(akta kontroli str. 94-96, 97-106, 226)

1.3. Przychodnia prowadzita rejestr pacjentow oczekujacych na przyjecie w Osrodku.
W badanym okresie, na koniec lat 2020-2022 i na koniec | kwartatu 2023 r. oczekiwato
na przyjecie odpowiednio: 6, 9, 40 i 64 pacjentow, co przetozyto sie bezposrednio na
wydtuzenie czasu oczekiwania (zaréwno szacowanego, jak i rzeczywistego) na
przyjecie przez specjaliste. | tak szacowany3® i rzeczywisty czas oczekiwania
w ww. okresie wynosit odpowiednio 9/0, 12/31, 80/45 i 82/68 dni. Powyzsze dane byty
tozsame z danymi raportowanymi do NFZ zgodnie z obowigzkiem wynikajacym
z przepisu art. 23 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych34.

(akta kontroli str. 92-93, 158-159)

33 To liczba dni, ktdre uptynety od dnia, w ktérym dokonano zapisania pacjenta na wizyte, do dnia wskazanego jako dzien wizyty.
Inaczej wersja wstepna czasu oczekiwania na wizyte, od momentu zapisania si¢ na nig, po planowany dzien jej realizacji
(bez zmian polegajacych na skréceniu czasu oczekiwania na skutek zwolnienia sig wczesniejszego terminu, w zwigzku z np.
przesunigciem terminu wizyty przez pacjenta lub wydiuzeniu czasu oczekiwania na skutek np. absencji specjalisty).

% Dz.U.z2022r., poz. 2561, ze zm.



Odnosnie réznic pomiedzy szacowanym a rzeczywistym czasem oczekiwania na
wizyte Prezes Zarzadu wyjasnit, ze wptyw na to miato niestawianie sie pacjentéw na
umdwiong wizyte, co skutkowato pojawieniem sie¢ dostepnego terminu, z ktérego
korzystali pacjenci z listy oczekujacych. Wowczas rzeczywisty czas oczekiwania
skracat sie w porownaniu do czasu szacowanego. Zdarzaly sie takze sytuacje
usprawiedliwionej absencji specjalisty, woéwczas wizyty byly przesuwane na
pozniejsze terminy, a rzeczywisty czas oczekiwania okazywat sie by¢ dtuzszy niz
szacowany.

Prezes Zarzadu wyjasnit, ze przyczyng zwiekszenia sie¢ liczby pacjentow
oczekujacych na pierwszg wizyte w 2022 i 2023 r. byty zmiany, ktére wprowadzito
Zarzadzenie nr 83/2022/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z 7 lipca
2022 r., a konkretnie zapis '6f) w przypadku, gdy w okresie kwartatu kalendarzowego
w zakresie realizacji $wiadczenia, o ktorym mowa w pkt 6e, czas pracy personelu
w ramach 3 etatow personelu, o ktdrym mowa w Ip. 2 w kolumnie 3 w ust. 2 pkt 1 2
zatgcznika nr 8 do rozporzgdzenia wynidst 846 godzin pracy personelu oraz w ramach
Jjednego etatu personelu, o ktorym mowa w Ip. 2 w kolumnie 3 ust. 2 pkt 3 zatgcznika
nr 8 do rozporzadzenia, wyniést 282 godziny pracy personelu i jednoczesnie
udzielone zostaty $wiadczenia przez personel dodatkowy w ramach etatow personelu
ponad etaty personelu wskazane powyZej, na wniosek $wiadczeniodawcy sktadany
po uptywie kwartatu, w ktérym nastapito to przekroczenie (w zwigzku z realizacjg
Swiadczen przez personel dodatkowy), odpowiedniemu zwiekszeniu ulega liczba
Jjednostek rozliczeniowych oraz kwota zobowigzania z tytutu realizacji umowy’.
Powyzsze oznacza, ze w przypadku niewykonania przez personel wymagany
prawidtowej liczby godzin prac ze $wiadczeniodawcg, nie ma moZzliwosci rozliczenia
Swiadczen udzielonych przez personel dodatkowy. (...) Ponadto Prezes Zarzadu
wskazat, ze powyzsza regulacja spowodowata w Poradni ograniczenie realizacji
Swiadczen stacjonarnych realizowanych przez psychologow i psychoterapeutow,
pomimo ich dostepno$ci i mozliwosci realizowania wsparcia dla dzieci i mtodziezy
w wiekszym niz 846 godzin kwartalnie.

(akta kontroli str. 92-93, 145, 153-155, 158-159)

W latach 2020-2022 oraz do konca | kwartatu 2023 r. Osrodek przyjat tacznie 2 385
pacjentow, z tego 1 232 osoby po raz pierwszy. Z tego w poszczegolnych ww. latach
liczba przyjetych pacjentéw (w tym po raz pierwszy) ksztattowata sie nastepujaco:

— w 2020 r. przyjeto 206% (139) pacjentow, z czego 107 (51,9%) stanowity
dziewczynki®/kobiety37;

— w 2021 r. przyjeto 88138 (584) pacjentow, z czego 543 (61,6%) stanowity
dziewczynki/kobiety;

— w 2022 r. przyjeto 960%° (436) pacjentow, z czego 9597 (62,2%) stanowity
dziewczynki/kobiety;

3 7 czego w wieku do 5 lat przyjeto 0 dziewczynek i 7 chlopcow, w wieku od 6 do 9 lat przyjeto 8 dziewczynek i 17 chtopcow,
w wieku od 10 do 12 lat przyjeto 11 dziewczynek i 19 chtopcdw, w wieku od 13 do 15 lat przyjeto 10 dziewczynek i 25 chtopcdw,
w wieku od 16 do 18 lat przyjeto 25 dziewczynek i 15 chtopcéw, w wieku powyzej 18 roku zycia przyjeto 53 kobiety i 16 mezczyzn.

3 Tj. pacjentki, ktore w trakcie leczenia nie ukoficzyty 18 r.z.
37 Tj. pacjentki, ktore w trakcie leczenia ukonczyty 18 r.z. i pozostawaly pod opiekg Osrodka.
38 Z czego w wieku do 5 lat przyjeto 14 dziewczynek i 24 chiopcow, w wieku od 6 do 9 lat przyjeto 23 dziewczynek i 54 chtopcow,

w wieku od 10 do 12 lat przyjeto 54 dziewczynek i 59 chtopcdw, w wieku od 13 do 15 lat przyjeto 79 dziewczynek i 60 chtopcow,
w wieku od 16 do 18 lat przyjeto 85 dziewczynek i 49 chtopcow, w wieku powyzej 18 roku zycia przyjeto 288 kobiet i 92 mezczyzn.

3 Z czego w wieku do 5 lat przyjeto 14 dziewczynek i 31 chiopcow, w wieku od 6 do 9 lat przyjeto 39 dziewczynek i 55 chtopcdw,
w wieku od 10 do 12 lat przyjeto 56 dziewczynek i 65 chtopcow, w wieku od 13 do 15 lat przyjeto 105 dziewczynek i 55 chtopcow,
w wieku od 16 do 18 lat przyjeto 101 dziewczynek i 49 chtopcow, w wieku powyzej 18 roku zycia przyjeto 282 kobiet i 108
mezczyzn.



— na koniec | kwartatu 2023 r. przyjeto 33840 (73) pacjentow, z czego 217 (64,2%)
stanowity dziewczynki/kobiety.

Struktura pacjentéw odnosnie pici zmieniata sie w zalezno$ci od grupy wiekowej
pacjentow. | tak, w najmtodszych grupach wiekowych, tj. do 5 lat, od 6 do 9 lat i od 10
do 12 lat wiekszg grupe pacjentéw stanowili chtopcy w proporcji 59,8 % do 40,2%,
natomiast w starszych grupach wiekowych, tj. od 13 do 15 lat, od 16 do 18 lat
i powyzej 18 lat proporcja zmienita sie na rzecz dziewczyn i kobiet 69,5% do 30,5%.

We wszystkich grupach wiekowych najczesciej diagnozowanymi schorzeniami byty:
zaburzenia adaptacyjne oraz Zespdt Aspergera. Oprocz ww. w grupie do 18 roku
zycia innymi najczesciej diagnozowanymi schorzeniami byty: zaburzenia zachowania
- nieokreslone, inne zaburzenia emocjonalne okresu dziecifistwa, przewlekte tiki
ruchowe lub glosowe, zaburzenia hiperkinetyczne oraz depresyjne zaburzenia
zachowania. Natomiast w grupie powyzej 18 roku zycia: epizod depresyjny, epizod
depresji umiarkowany, zaburzenia nastroju, zaburzenia lekowe z napadami leku, inne
mieszane zaburzenia zachowania i emocji, inne zaburzenia lekowe, zaburzenia
osobowosci — nieokreslone.

(akta kontroli str. 160)

Z uwagi na brak konieczno$ci posiadania przez pacjenta skierowania do Osrodka
| poziomu referencyjnego, Prezes Zarzadu wyjasnit, ze nie jest mozliwe
wygenerowanie danych, ilu sposrod pacjentow O$rodka zostato skierowanych do
Osrodka przez lekarza rodzinnego, rodzicow, szkote, poradnie psychologiczno-
pedagogiczna.

W Przychodni nie jest prowadzona ewidencja przypadkow odmowy przyjecia pacjenta
do Osrodka. Jak wyjasnit Prezes Zarzadu, jedynymi przypadkami odmowy przyjecia
Sq Sytuacje kiedy pacjent nie wpisuje sie w grupe Swiadczeniobiorcow, okre$long
zatgcznikiem nr 8 do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia, tj. dzieci przed rozpoczeciem
obowigzku szkolnego, dzieci i mtodziez objeci obowigzkiem szkolnym i obowigzkiem
nauki oraz ksztatcacy sie w szkofach ponadpodstawowych — do ich ukoriczenia.

Odnosnie danych w zakresie rezygnaciji pacjentow z umoéwionych wizyt w O$rodku
Prezes Zarzadu poinformowat, ze system rejestrowania pacjentow nie daje
mozliwo$ci wygenerowania zbiorczych danych na temat liczby pacjentow, ktorzy
zrezygnowali z umoéwionych wizyt. Podanie rzetelnych informacji wymagaftoby
przejrzenia dokumentacji medycznej kazdego pacjenta zarejestrowanego od
poczatku funkcjonowania O$rodka.

(akta kontroli str. 145, 155-156)

W oparciu 0 zbadanie proby odbytych wizyt 5% pacjentdw, tj. 1204! sposrod 2 38542
ustalono, ze 4,2% wizyt zostato odwotanych*3, w przypadku 3,7% pacjenci nie zgtosili
sie na umowiong wizyte, natomiast odnosnie 4,6% wizyt pacjenci z nich zrezygnowali.

(akta kontroli str. 186-188)

W Przychodni Szombierki 1 czerwca 2020 r. opracowano i wdrozono Regulamin
Osrodka $rodowiskowej opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej dla dzieci
i mtodziezy#4. W tym samym dniu, tj. miesigc i 14 dni po zawarciu umowy z NFZ
opracowano i wdrozono ,Zasady diagnozowania i leczenia w O$rodku Srodowiskowe;j

407 czego w wieku do 5 lat przyjeto 9 dziewczynek i 10 chtopcdw, w wieku od 6 do 9 lat przyjeto 11 dziewczynek i 27 chtopcdw,
w wieku od 10 do 12 lat przyjeto 26 dziewczynek i 26 chtopcdw, w wieku od 13 do 15 lat przyjeto 50 dziewczynek i 23 chtopcdw,
w wieku od 16 do 18 lat przyjeto 40 dziewczynek i 16 chlopcow, w wieku powyZej 18 roku zycia przyjeto 81 kobiet i 19 mezczyzn.

41 Doboér celowy — pacjenci, ktorzy odbyli wizyty w Osrodku w okresie od 14 do 30 marca 2023 r.
42 Dane na koniec | kw. 2023 r.

43 Brak wskazania, czy przez pacjenta, czy przez Przychodnie.

4 Zaktualizowany 22 marca 2023 r.



opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy”, co byto
zgodne z wymogami okre$lonymi w zataczniku nr 8 (Lp. 2, kolumna nr 3, ust. 3 pkt 6)
do rozporzadzenia MZ. Ww. zasady zostaly uzupetnione 25 sierpnia 2022 r.
dokumentem ,Procedura okreslajgca zasady diagnostyki i leczenia w Os$rodku
srodowiskowej opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy
w Przychodni Lekarskiej Szombierki Sp. z 0.0.”. Zgodnie z treScig ww. dokumentow
w Os$rodku srodowiskowej opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej dla dzieci
i mtodziezy dostepny byt nastepujacy zakres $wiadczen: porada psychologiczno-
diagnostyczna, porada psychologiczna, sesja psychoterapii indywidualnej,
sesja psychoterapii rodzinnej, sesja psychoterapii grupowej, sesja wsparcia
psychospotecznego, wizyta domowa lub $rodowiskowa, wizyta osoby prowadzace;
terapie srodowiskowa.

(akta kontroli str. 15-27, 108-110)

W kontrolowanym Os$rodku dostepnych byto osiem rodzajow Swiadczen®, j..

1) porada psychologiczna diagnostyczna, w latach 2020-2022 i do konca
| kwartatu 2023 r. zostata udzielona, odpowiednio: 150 (657 h), 438
(1570 h), 355 (639 h), 88 (101 h) pacjentom;

2) porada psychologiczna, w latach 2020-2022 i do konca | kwartatu 2023 r.
zostata udzielona, odpowiednio: 46 (118 h), 136 (249 h), 104 (546 h),
58 (81 h) pacjentom;

3) w sesji psychoterapii indywidualnej, w latach 2020-2022 i do korica | kwartatu
2023 r. wzieto udziat, odpowiednio: 45 (163 h), 188 (1 337 h), 251 (1 775 h),
92 (372 h) pacjentow;

4) w sesji psychoterapii rodzinnej, w latach 2020-2022 i do konca | kwartatu
2023 r. wzieto udziat, odpowiednio: 32 (82 h), 181 (709 h), 249 (1 285,5 h),
99 (397,5 h) pacjentow;

5) w sesji psychoterapii grupowej, w latach 2020-2022 i do konca | kwartatu
2023 r. wzieto udziat, odpowiednio: 0, 16 (242 h), 17 (165 h), 0 pacjentow;

6) w sesji wsparcia psychospotecznego, w latach 2020-2022 i do korca
| kwartatu 2023 r. wzigfo udziat, odpowiednio: 92 (165 h), 524 (1 353 h),
396 (871 h), 68 (108 h) pacjentow;

7) wizyta, porada domowa lub $rodowiskowa, w latach 2020-2022 i do konca
| kwartatu 2023 r. odbyta sie, odpowiednio u: 21 (36 h), 70 (703 h), 69 (290 h),
23 (114 h) pacjentow;

8) wizyta osoby prowadzacej terapie Srodowiskowa, w 2022 r. i do konca
| kwartatu 2023 r. odbyta sie, odpowiednio u: 7 (9 h), 15 (15 h) pacjentow.

Powyzsze dane wskazuja, ze w badanym okresie w O$rodku najwiecej Swiadczen
udzielanych byto w rodzaju sesja psychoterapii indywidualnej (3 647), kolejne
z najwiekszg liczbg udzielonych $wiadczen to sesja wsparcia psychospotecznego.
Swiadczenia byly udzielane stacjonarnie i w postaci teleporady, na przestrzeni
badanego okresu odsetek porad udzielonych za po$rednictwem narzedzi
teleinformatycznych wahat sie od 2,1% do 9,6%%.

Wizyty, porady domowe lub Srodowiskowe oraz inne Swiadczenia realizowane
w miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub jego Srodowisku w zadnym roku, sposrod
objetych kontrolg lat, nie stanowity co najmniej 15% zrealizowanych $wiadczen.
Jednakze wymogu tego, zgodnie z przepisem zatgcznika nr 8 (Lp. 2, kolumna nr 3,
ust. 3 pkt 8) do rozporzadzenia MZ, nie stosuje sie w czasie trwania stanu epidemii

45 Jeden pacjent mogt skorzystac z kilku rodzajéw $wiadczen w ciagu roku.
46 W 2020 r. 82 porady (9,6%), w 2021 r. 337 porad (6,9%), w 2022 r. 356 porad (7,1%), do kofica | kw. 2023 r. 21 porad (2,1%).
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lub stanu zagrozenia epidemicznego*’. Powyzsze, jak wyjasnit Prezes Zarzadu,
ma zwigzek z niechecig opiekunéw do korzystania z tego rodzaju wsparcia.
(akta kontroli str. 154, 162, 320-321)

Na podstawie dokumentacji medycznej 16 pacjentow*8 obejmujacej nastepujace
formy pomocy: porada psychologiczna diagnostyczna (pie¢ porad), porada
psychologiczna (pie¢ porad), sesja psychoterapii indywidualnej (jedna sesja), sesja
psychoterapii rodzinnej (jedna sesja), sesja psychoterapii grupowej (jedna sesja),
sesja wsparcia psychospotecznego (jedna sesja), wizyta, porada domowa lub
srodowiskowa (jedna wizyta) oraz wizyta osoby prowadzacej terapie Srodowiskowq
(jedna wizyta), stwierdzono, ze osoba udzielajgca $wiadczen posiadata wymagane
kwalifikacje, a czas trwania tych Swiadczen byt zgodny z przepisami zatacznika nr 8
(Lp. 2, kolumna nr 2 i 3) do rozporzadzenia MZ. W dokumentacji medyczne;
(w systemie elektronicznym) byta podawana diagnoza oraz grupa probleméw,
o ktérych mowa w rozporzadzeniu w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu
psychiatrii.

(akta kontroli str. 185)

W Osrodku przeprowadzano superwizje zespotu psychoterapeutycznego i o0séb
prowadzacych terapie grupowq. Do realizacji cyklicznych superwizji zatrudniono
dwoch superwizordw - aplikantow Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego®.
W badanym okresie, tj. w latach 2020-2021, przeprowadzono, odpowiednio: 2 (4h),
7 (14h), co byto zgodne z przepisem zatacznika nr 8 (Lp. 1, Organizacja udzielania
Swiadczen, kolumna nr 2, pkt 10%0, a w 2022 r. przeprowadzono 12 (33h), co byto
zgodne z przepisem zatgcznika nr 8 (Lp. 2, kolumna nr 3, pkt 3 ppkt 7) do
rozporzadzenia MZ51, a do konca | kwartatu 2023 r. - 2 (6h) superwizje.

(akta kontroli str. 145-146, 152, 156-157, 163-171, 297-299)

1.4. W Przychodni 1 czerwca 2020 r., tj. miesigc i 14 dni po zawarciu umowy z NFZ,
zostat opracowany i wdrozony dokument ,Procedura wspétpracy z innymi podmiotami
oraz instytucjami w ramach organizacji i prowadzenia pomocy psychologiczne;
i psychoterapeutycznej  Osrodka  $rodowiskowej  opieki  psychologicznej
i psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy”, co byto zgodne z wymogami
okreslonymi w zatgczniku nr 8 (Lp. 2, kolumna nr 3, ust. 3 pkt 5) do rozporzadzenia
MZ. Zgodnie z § 2 pkt 1 ww. procedury, porada psychologiczno-diagnostyczna
prowadzita do opracowania planu leczenia (indywidualnego planu zdrowienia), ktory
okreslat, czy dalsze postepowanie wymaga wsparcia ze strony podmiotow
nalezacych do Il oraz Ill poziomu referencyjnego lub innych instytucji stanowigcych
sie¢ wsparcia Swiadczeniobiorcy.

(akta kontroli str. 28-32)

Prezes Zarzadu wyjasnit: Decydujgc o koniecznosc skierowania pacjenta do o$rodka
Il lub Ill poziomu referencyjnego, informacje te przekazujg specjalisci®? opiekunowi
mafoletniego pacjenta w sposob ustny, za kazdym razem starajac sie wskazac
podmiot, ktory bedzie optymalny pod wzgledem odlegtosci wzgledem migjsca

47 Na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej od 20 marca 2020 r. obowigzywat stan epidemii (rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 20 marca 2020 r. w sprawie ogtoszenia na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stanu epidemii, Dz. U. poz. 491, ze zm,;
rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 12 maja 2022 r. w sprawie odwotania na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stanu
epidemii, Dz. U. poz. 1027), a od 16 maja 2022 r obowigzywat stan zagrozenia epidemicznego (rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 12 maja 2022 r. w sprawie ogtoszenia na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stanu zagrozenia epidemicznego, Dz. U.
poz. 1028).

48 Dobor celowy.

49 Umowy $wiadczenia ustug z 13 lutego 2020 r. i 11 kwietnia 2022 r. (organizacja i prowadzenie zajec z zakresu superwizji dla
0s6b udzielajacych $wiadczen psychoterapeutycznych).

5 Obowigzujacym do 30 grudnia 2021 r.

51 Obowigzujacym od 1 stycznia 2022 r.

52 Dopisek kontrolera.



zamieszkania pacjenta lub wedfug wiedzy specjalisty na temat mozliwie najkrotszego
czasu oczekiwania na przyjecie. Informacje o skierowaniu pacjenta do o$rodka Il lub
Ill poziomu referencyjnego specjalista umieszcza w dokumentacji medycznej
pacjenta, w miejscu tzw. wywiadu. System dokumentacji medycznej nie pozwala na
wygenerowanie zestawienia pacjentdw, w przypadku ktorych taka informacja zostafa
we wspomnianej dokumentacji zamieszczona. Wobec powyzszego Przychodnia nie
miata mozliwosci podania liczby pacjentow skierowanych przez specjalistow Poradni
w celu dalszego leczenia do Centrum Zdrowia Psychicznego (Poradni Zdrowia
Psychicznego) lub szpitala. Jak wyjasnit Prezes Zarzadu: Dziatanie to wymagafoby
bowiem przeczytania zawartosci dokumentacji medycznej kazdego przyjetego od
poczatku funkcjonowania O$rodka pacjenta.

Przychodnia nie dysponowata informacjami statystycznymi dot. tego, jaka liczba
pacjentow skierowanych przez specjalistow do osrodkéw Il i [l poziomu
referencyjnego zostata przyjeta lub nieprzyjeta w celu dalszego leczenia. Prezes
Zarzadu wyjasnit, ze: Realia komunikacji miedzy O$rodkami wszystkich pozioméw
referencyjnych nie dajg mozliwosci praktycznej wymiany informacji na temat
ustalonych, na réznych poziomach referencyjnych, planéw zdrowienia matoletnich
pacjentéw. O ile konsylia wewnetrzne (miedzy pracownikami naszego O$rodka)
odbywajg sie regularnie (personel tak organizuje swoj czas pracy, aby poza
przyjmowaniem pacjentow moc odbywac konsylia, sesje koordynacji oraz czynnoSci
0 charakterze administracyjnym), to spotkanie lub rozmowa telefoniczna
z pracownikiem OS$rodka innego poziomu referencyjnego jest niezwykle trudna do
ZaaranZowania. Lekarze psychiatrzy, ktorzy przejmujg opieke nad pacjentem, po tym
jak zostanie skierowany do Il lub Ill poziomu referencyjnego, ttumaczg swoj brak
dostepnosci iloScig biezacych obowigzkéw w Poradniach oraz na oddziatach
szpitalnych. Zestawiajgc ze sobq fakt duzej deficytowosci zawodu lekarza psychiatry
dziecigcego oraz przepetionych oddziatow psychiatrii dzieciecej, stanowisko lekarzy
psychiatrow wydaje sie wiarygodne.

W oparciu 0 zbadanie préby odbytych wizyt 5% pacjentow, tj. 120 sposrdd 2 385
ustalono, ze w dokumentacji medycznej dwdch pacjentow zamieszczono wzmianke
0 potrzebie konsultacji psychiatrycznej, z czego w jednym przypadku odnotowano
date zaplanowanej wizyty na 6 lipca 2023 r., natomiast u jednego pacjenta
odnotowano konieczno$¢ udania sie do szpitala psychiatrycznego, jednakze pacjent
nie zostat przyjety z braku miejsc.

(akta kontroli str. 186-188)

Przedstawione przez Prezesa Zarzadu realia kontaktu z osrodkami Il i Ill poziomu
referencyjnego wskazywaty na trudnosci we wspdipracy ze szpitalami i innymi
o$rodkami psychiatrycznej opieki dla dzieci i mtodziezy. Przychodnia nie odnotowata
takZze kontaktu inicjowanego ze strony ww. podmiotéw w zakresie wymiany informacji
0 matoletnich pacjentach, ktorzy zanim trafili do nich, byli pacjentami Poradni.

Przychodnia brata udziat w projekcie unijnym ,Wsparcie procesu wdrazania reformy
wprowadzajacej nowy model systemu ochrony zdrowia psychicznego dla dzieci
i mtodziezy” (POWR.05.02.00-00-0001/21). Projekt ten byt dedykowany osrodkom
Srodowiskowej opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy —
| poziom referencyjny. Jak wyjadnit Prezes Zarzadu: Précz dostarczania
merytorycznej wiedzy z zakresu opieki psychiatrycznej nad matoletnimi pacjentami,
projekt daje okazje do spotkan pracownikéw roznych pozioméw referencyjnych
psychiatrii dzieci i mtodziezy. Spotkania sq sposobnoscig do wymiany do$wiadczen,
Stanowisk wzgledem realizowanych przez poszczegolne poziomy procedur,
stosowanych praktyk, itp. Wykorzystujemy te spotkania do zbudowania sieci
kontaktowej pomiedzy poziomami referencyjnymi dziatajacymi na obszarze Slaska.
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Udafo sie nam nawigza¢ bezposredni kontakt z kierownikiem oddziatu
psychiatrycznego dla dzieci i mtodziezy w Lublincu, ordynatorem oddziatu
psychiatrycznego w Bielsku Biatej oraz oddziafu psychiatrycznego Centrum Zdrowia
Dziecka w Sosnowcu. Ostatnie takie spotkanie miato miejsce 23.02.2023 w Szpitalu
Pediatrycznym w Bielsku Biatej, Lecznictwie zamknietym - Poradnia Zdrowia
Psychicznego dla dzieci i mtodziezy (...). Ten sam Projekt daje mozliwos¢
skonsultowania postepowania w przypadku konkretnego pacjenta, zgodnie
Z praktycznymi standardami klinicznymi. Konsultacje odbywajg sie z lekarzami
specjalistami w dziedzinie psychiatrii dzieci i mtodziezy z wykorzystaniem narzedzi
teleinformatycznych, z uwzglednieniem zasad dotyczacych ochrony praw pacjenta -
konsultacje lekarskie bez podawania danych wraZliwych pacjenta.

W zwigzku z udziatem w ww. projekcie w dniu 2 maja 2023 r. O$rodek otrzymat
materiaty 0 nazwie ,Standardy i rekomendacje merytoryczne dla o$rodkow | poziomu
referencyjnego™3 oraz ,Standardy organizacyjne dla o$rodkéw | poziomu
referencyjnego”. Zdaniem Wiceprezesa ww. opracowania stanowity cenne
kompendium wiedzy w obszarze dziatalno$ci O$rodka.

W strukturach Przychodni funkcjonuje POZ dla dzieci, do ktérego zadeklarowanych
jest ok. 1800 pacjentéw w wieku 0-19 r.z. Jak poinformowat Prezes Zarzadu, Lekarze
realizujgcy tam $wiadczenia majq wiedze na temat zakresu dziatalno$ci OSrodka
i w razie dostrzezenia potrzeby wsparcia psychologicznego/psychoterapeutycznego
matoletniego pacjenta i jego opiekunow, przekierowujg ich do OSrodka.

Przychodnia podjeta wspdtprace ze szkotami, pedagogami, psychologami
i nauczycielami. Podpisano Porozumienia o wspétpracy z trzema szkotami®*, Domem
Dziecka nr 1 w Bytomiu i Miejskim Os$rodkiem Pomocy Rodzinie w Bytomiu.
Porozumienia dotyczyly szkdt, z ktérymi wspdipraca miata charakter staty
i zaplanowany. Polegata na: spotkaniach z dyrektorem/wychowawca/pedagogiem
szkolnym/psychologiem szkolnym, ktére dotyczylty planowanej w szkotach terapii
Srodowiskowej dzieci z trudnosciami (spotkania w towarzystwie rodzicéw/opiekunow
matoletniego pacjenta), wizytach/poradach $rodowiskowych (terapeutycznych)
realizowanych na terenie szkoty, sesjach wparcia psychospotecznego (w tym
telefonicznych) dla np. wychowawcéw szkolnych lub wychowawcéw Osrodkéw
Opiekunczych.

Prezes Zarzadu poinformowat, ze Porozumienia 0 wspofpracy nie wyczerpujq
wszystkich szkof, z ktérymi O$rodek kontaktuje sie w sprawie mafoletnich pacjentow.
Specjalisci Osrodka kontaktujg sie rowniez z innymi szkotami, uzalezniajgc decyzje
0 kontakcie ze szkofg pacjenta od indywidualnej oceny zgtaszanego problemu.
Wspbtpraca polega na (...) sesjach koordynaciji (réwniez za poSrednictwem systemow
teleinformatycznych), w trakcie ktérych omawiane sq z wychowawca/pedagogiem
szkolnym/psychologiem szkolnym kwestie dotyczace matoletniego pacjenta.
W ramach sesji koordynacji O$rodek kontaktuje sie (réwniez za poSrednictwem
systeméw teleinformatycznych) z pracownikami MOPRu (...) oraz przedstawicielami
sgdownictwa (kuratorami sagdowymi). Dziatanie to ma postac sesji koordynacji i jest
podejmowane w Sytuacji powzigcia informacji, Ze dana rodzina korzysta ze wsparcia
MOPR lub jest prowadzone jakie$ postepowanie sgdowe w stosunku do matoletniego
pacjenta. Kontakt z opiekunami dzieci/rodzicami ma posta¢ sesji wsparcia
psychospotecznego, w tym réwniez udzielanych w formie kontaktu telefonicznego.
Dokumenty, ktore powstajq podczas opisanych powyzej dziatan, to porozumienia
o wspdtpracy oraz elektroniczna dokumentacja medyczna pacjenta, w ktorej

53 Wydawnictwo Centrum CBT, Warszawa 2023, pod redakcjg dr hab. n. med. Anity Brynskiej, prof. dr hab. n med. Tomasza
Wolaniczyka i prof. dr hab. n. med. Agnieszki Stopien.

5 |V Liceum Ogolnoksztatcace w Bytomiu, Szkota Podstawowa Specjalna nr 2 w Bytomiu, Szkota Podstawowa nr 3 w Bytomiu.
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odnotowywano kontakt specjalisty ze szkota, MOPR, sadownictwem (sesja
koordynaciji), realizowanie terapii $rodowiskowej w szkotach (wizyta domowa lub
srodowiskowa), kontakt specjalisty z rodzicem - w tym réwniez telefoniczny (sesja
wsparcia psychospotecznego).

(akta kontroli str. 128-129, 131-139, 287-296)

1.5. Wartos¢ zakontraktowanych i wykonanych Swiadczen finansowanych ze srodkow
NFZ w latach 2020-2022 i do zakonczenia | kwartatu 2023 r. ksztattowata sie
odpowiednio: 415 117,8 zt / 92 601,45 zt, 553 486,95 zt /484 297,2 zt, 769 660,99 /
753 667,60 zt, 210 124,22 zt / 189 982,84 zt.

(akta kontroli str. 66, 71, 196, 198-216, 240, 246, 252, 257, 265, 271, 277)

Prezes Zarzadu wyjasnit, ze w calym roku 2020 wartos¢ wykonanych $wiadczen
wyniostfa (...), z czego 60 % stanowity koszty wynagrodzen specjalistow. Wobec
powyzszego, ha koszty state dziatalnosci OSrodka w catym roku 2020 pozostato ok.
(...), co rzecz jasna, nie pokryto kosztéw jego funkcjonowania. W roku 2021 Osrodek
nadal zmagat sie z konsekwencjami pandemii, ale wiedza bytomian na temat zakresu
jego dziatalnosci byta zdecydowanie wigksza, co bezposrednio przetozyto sie na
liczbe zgtaszajgcych sie do Osrodka Pacjentow. Kwota finansowania za zrealizowane
$wiadczenia wyniosta (...), z czego 60% pokryto koszty wynagrodzer specjalistow.
Na wszystkie pozostate koszty state funkcjonowania O$rodka pozostato w ujeciu
rocznym ok. (...), czyli ok. (...) miesiecznie, ta kwota réwniez nie pokrywata kosztow
udzielania swiadczen przez Osrodek. Wytacznie dzieki ustalonej od poczatku
funkcjonowania Osrodka zasadzie wynagradzania specjalistow za wykonane
Swiadczenie, Osrodek byt w stanie ,udzwignac” zwroty Srodkéw za rok 2020 i 2021.
Zatrudnienie specjalistow na podstawie umow o prace lub wynagradzanie ich za
godzine gotowo$ci do pracy, wygenerowatoby koszty state, ktére pochtonetyby
wyptacane O$rodkowi kwoty ryczattéw, bez wzgledu na liczbe zrealizowanych przez
Osrodek swiadczen. W opisanym powyzej przypadku, obowigzek zwrotu Srodkdw,
w zwigzku z niewykonaniem ustalonego umowg limitu Swiadczen, spowodowatby
koniecznos¢ zakonczenia dziatalnosci O$rodka oraz jego zadtuzenie w celu zwrotu
Srodkow, ktore spozytkowat na koszty state funkcjonowania. W 2022 (od marca) oraz
w pierwszym kwartale 2023 rok, czyli od kiedy umowy z NFZ uwzgledniajg podziat
finansowania na rozliczenie za produkt oraz rozliczenie ryczattem, kwoty
finansowania $wiadczenn  zdrowotnych w zakresie opieki psychologicznej
i psychoterapeutycznej dzieci i mtodziezy pokrywajg koszty ich udzielania.

(akta kontroli str. 189, 192-193, 196)

Z usrednionych, miesiecznych wartosci kosztow®s i przychodéws, na podstawie
danych z | kwartatu 2023 roku, wynikato ze Poradnia osiggneta dodatni wynik
finansowy. OS$rodek byt jedng z kilku Poradni funkcjonujacych w strukturach
Przychodni, a koszty state dzielone byty pomiedzy kilkoma Poradniami, dzigki czemu
zdaniem Prezesa Zarzadu w latach 2020 i 2021 O$rodek mégt funkcjonowac, pomimo
ze finansowanie $wiadczen przez NFZ nie pokrywato kosztow udzielania tych
$wiadczen, w 2022 r. (od marca) i w pierwszym kwartale 2023 r. finansowanie NFZ
pozwalato na pokrycie kosztdéw statych O$rodka | poziomu.

5% Na 100% kosztéw miesigcznych 81,7% stanowity koszty wynagrodzen (na ktére skiadaty sie wynagrodzenia specjalistow,
superwizora, pracownikow rejestracji, sprzataczek i konserwatora, koordynatora, IODO, BHP), a 18,3% koszty state (na ktére
sktadaty sie m.in. amortyzacja budynku, energia elektryczna, ustugi kadrowo-ptacowe, ogrzewanie, licencje, czynsz i fundusz
remontowy, ustugi informatykéw, artykuty biurowe.

% Na 100% przychodéw miesiecznych 57,1% stanowity przychody z wykonanych $wiadczen, a 42,9% miesigeczny ryczatt.
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Dla kosztow, ktore dotyczg funkcjonowania catej Przychodni na potrzeby kalkulacji
kosztéw funkcjonowania Osrodka, Przychodnia uwzglednita 10% warto$ci ogdtu
danego kosztu. Taka formuta wynikata z szacunkdéw poczynionych na potrzeby
okre$lania O$rodkéw Powstania Kosztow®'.

Przychodnia ustalita i analizowata jednostkowe koszty udzielania $wiadczen
zdrowotnych przez Osrodek. Wigkszo$¢ Swiadczen realizowanych w Osrodku trwata
1h, tak wiec wartos¢ te Przychodnia odniosta rowniez jako koszt jednostkowy
udzielonego $wiadczenia, o czasie trwania 1h. Byta to warto$¢ skalkulowana
w konkretnych warunkach funkcjonowania Osrodka (O$rodek jako jedna z wielu
Poradni funkcjonujaca w tym samym budynku, tym samym koszty state wspélne dla
kilku Poradni). Zdaniem Prezesa Zarzadu w przypadku Osrodka | poziomu, ktdry
funkcjonowatby jako samodzielny podmiot, warto$¢ ta mogtaby by¢ znaczaco wyzsza.
Nadto Prezes Zarzadu zauwazyt, ze: W szacunkach nalezy uwzglednic inflacje, ktora
w Sposob zdecydowany zmienia realia finansowe OSrodka. Rosngce w szybkim
tempie koszty mediow, koszty ustug oraz rosngce oczekiwania finansowe personelu
(bedace konsekwencjq pierwszego), obligujq do ujecia w czynionych szacunkach
tempa inflacji, ktora w lutym wyniosta rok do roku 18,4%. Czynnik ten nie zostat
uwzgledniony w stawce jednostkowej ustalanej przez NFZ na rok 2023.

(akta kontroli str. 189, 193-194, 197)

W kontrolowanym okresie nie zaistniaty przypadki ograniczenia w zakresie realizacji
$wiadczen spowodowane brakiem $rodkow finansowych. Jednakze Prezes Zarzadu
po raz kolejny poinformowat, Zze ograniczeniem w dostepno$ci do $wiadczen jest
uzaleznienie finansowania liczby S$wiadczeri realizowanych stacjonarnie przez
psychologa/psychoterapeute od liczby $wiadczenr wykonanych przez terapeute
Srodowiskowego. W tym kontekScie, brak finansowania $wiadczen realizowanych
przez psychologdw i psychoterapeutow stacjonarnie ponad limit 282h miesiecznie,
jako konsekwencja niewykonania w miesigcu 94h pracy przez terapeute
Srodowiskoweqo, jest ograniczeniem w zakresie realizacji Swiadczen dla pacjentow
Osrodka z powodu braku $rodkéw finansowych.

Odnosnie planowania przyje¢ i kolejnosci dostepu do $wiadczen realizowanych przez
Osrodek, to pacjenci byli zapisywani kolejno wg wolnych terminéw. Mogli zgtosi¢ sie
osobiscie, mailowo lub zadzwoni¢ do rejestracji. Prezes Zarzadu wyjaénit, ze:
W przypadku zgtoszen pilnych (rodzic przedstawia obiektywng argumentacje pilnej
konsultacjijporady, np. mysli samobdéjcze), rejestratorka medyczna kontaktuje sie ze
specjalista w celu przedstawienia szczegolnych okolicznosci, a specjalista podejmuje
decyzje o ustaleniu szybszego terminu niz ten, ktéry wynika z dostepu wolnych
terminéw. Dziafanie takie jest mozliwe i skuteczne, gdyZz przypadkdw opisanych
powyzej jest niewiele. Duza skala podobnych zgtoszen uniemoZliwitaby ustalanie
termindw o tzw. statusie ,pilny”. Jesli specjalista uzna, ze powaga przypadku wymaga
natychmiastowej pomocy (np. psychoza), pacjent kierowany jest na szpitalny oddziat
ratunkowy.

Na Przychodnie nie natozono w kontrolowanym okresie kar umownych zwigzanych
zrealizacjg uméw o udzielenie $wiadczen zdrowotnych w zakresie —opieki
psychologicznej i psychoterapeutyczne;.

(akta kontroli str. 190, 194-195)

57 Tj. wyodrebnienie poszczegdlnych komorek organizacyjnych $wiadczeniodawcy, dla ktérych byta prowadzona ewidencja
kosztéw (rozdzielenie OPK w zaleznosci od rodzaju prowadzonej dziatalnosci i rodzaju realizowanych $wiadczen).
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

Przychodnia w kontrolowanym okresie zwracata Srodki ze wzgledu na
niezrealizowanie ustalonych w umowie z NFZ limitbw $wiadczen%®. Jako powdd
zwrotu Srodkéw Prezes Zarzadu wskazat na fakt, ze w latach 2020 oraz 2021,
Osrodek funkcjonowat w szczegdlnych okolicznosciach, tj. pandemia oraz fakt
rozpoczecia dziatalnosci przez Osrodek - wiedza na temat dziatalno$ci Osrodka
dopiero stawata sie powszechna wsréd mieszkancéw Bytomia.

Nadto Prezes Zarzadu wyjasnit, ze Zwroty Srodkow wynikajgce z niezrealizowania
wskazanych w umowie z NFZ limitow Swiadczen w latach: a) 2020 oraz 2021
zostaty zakomunikowane Przychodni Lekarskiej Szombierki w postaci udostepnienia
na portalu NFZ aneksow zmniejszajgcych kwoty zobowigzania oddziatu NFZ
wobec Swiadczeniodawcy: aneks nr 7 do umowy nr 121/211910/04/2020K (data
udostepnienia: 14.02.2022) oraz aneks nr 8 (data udostepnienia: 14.02.2022), aneks
nr 9 (data udostepnienia 30.03.2022), aneks nr 10 (data udostepnienia 26.05.2022)
do umowy nr 121/211910/04/2021K. b)Za styczen i luty 2022 nie dokonywalismy
zwrotdw - Poradnia wykonata tzw. nadwykon wzgledem limitéw $wiadczen. c) Zwroty
Srodkow za pozostate miesigce 2022 roku oraz | kwartat 2023 roku sq na biezgco
naliczane w portalu NFZ w chwili generowania kwot naleznych Poradni za
Swiadczenia wykonane w danym miesigcu (dane generowane w celu wystawienia
faktury). Przy tzw. Zadaniu naliczenia kwot na plus, w pierwszej kolejnosci,
generowane sq szablony naliczajgce korekty (zwroty).

Narodowy Fundusz Zdrowia w zaden inny sposob nie informowat i nie informuje
Swiadczeniodawcdw o ewaluacji udzielonych $wiadczen. Zwroty majg forme potracen
Z biezgcych zobowigzan NFZ wzgledem $wiadczeniodawcy, sq zatem inicjatywg NFZ,
bez wptywu $wiadczeniodawcy na termin zwrotu, zastosowanie ratalnego systemu
zwrotu Srodkow itp.

(akta kontroli str. 190, 195-196, 217-225, 305, 307)

Osrodek byt dostepny dla dzieci i mtodziezy z niepetnosprawnoscig ruchowa, pomimo
Ze gabinety znajdowalty sie zarowno na parterze, jak i na pierwszym pietrze. Budynek
byt wyposazony w winde i odpowiednio przystosowane dwie toalety. Osrodek
dysponowat szescioma gabinetami, w tym dwoma do terapii grupowej. Gabinety byty
wyposazone w meble biurowe, fotele, stoliki i krzesetka dla dzieci, a takze zabawki
dla dzieci i materiaty wykorzystywane w terapii. Gabinety byty czyste i miaty dostep
do Swiatta dziennego. Poczekalnie byty ogdlnodostepne na korytarzu Przychodni.
(akta kontroli str. 172-184)

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

Poradnig Psychologiczng dla Dzieci i Mtodziezy ujeto w Regulaminie organizacyjnym
Przychodni Szombierki dopiero 20 marca 2023 r., pomimo Ze zostata ona utworzona
20 kwietnia 2020 r., co byto niezgodne z postanowieniami art. 24 ust. 1 pkt 3 ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej®.

Zgodnie z art. 24 ust. 1 pkt 3 ustawy o dziatalnoSci leczniczej w regulaminie
organizacyjnym podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ leczniczgq okresla sie
w szczegoinosci strukture organizacyjng zaktadu leczniczego.

Regulamin organizacyjny Przychodni Szombierki przyjeto 9 marca 2016 r.
W dokumencie tym nie ujeto Poradni Psychologicznej dla Dzieci i Mtodziezy, bowiem

5 Za 2020 r. zwrot 322 516,35 zt, potracenia $rodkéw z biezacych ptatnosci NFZ dokonat 6 kwietnia 2022 r., za 2021 r. zwrot
101 409,3 2, potracenia Srodkéw z biezacych ptatnosci NFZ dokonat 6 kwietnia i 9 maja 2022 r., za 2022 r. zwrot 52 542,56 zt,
potracenia $rodkow z biezacych ptatnosci NFZ dokonat 9 maja, 17 czerwca, 17 sierpnia, 15 wrzeénia i 14 pazdziemika 2022 r.
i za | kw. 2023 r. zwrot 456,47 zt, potracenia $rodkéw z biezacych ptatnosci NFZ dokonat 14 kwietnia 2023 r.

% Dz. U. 22022 r. poz. 633, ze zm.; dalej: ustawa o dziatalnosci leczniczej.
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nie funkcjonowata ona jeszcze w tym okresie. Na mocy zarzadzenia® Prezesa
Przychodni z 20 kwietnia 2020 r. utworzono nowag komérke organizacyjng
w Przychodni, tj. Poradnie Psychologiczng dla Dzieci i Mtodziezy. Nie zaktualizowano
wéwczas Regulaminu organizacyjnego Przychodni w zakresie  struktury
organizacyjnej.

Nieprawidtowos¢ usunieto w toku kontroli NIK i w dniu 20 marca 2023 r. sporzadzono
I zatwierdzono nowy Regulamin organizacyjny Przychodni, w ktorym struktura
organizacyjna Przychodni zostata uzupetniona o Poradnie Psychologiczng dla Dzieci
i Mtodziezy.

(akta kontroli str. 76-90, 91, 111-127)

Wiceprezes Zarzadu Przychodni wyjasnit, Zze:  Brak aktualizacji struktury
organizacyjnej w Regulaminie Organizacyjnym Przychodni byto wynikiem uchybienia
formalnego. W chwili powofania do Zycia nowej komoérki organizacyjnej o nazwie
Poradnia Psychologiczna dla Dzieci, Zarzad Przychodni wydat stosowne
Zarzadzenie, wprowadzajgce w struktury Przychodni przedmiotowg komérke (data
Zarzgdzenia: 20 kwietnia 2020). (...). W celu okreSlenia w jaki sposob oraz w jakich
warunkach udzielane sg Swiadczenia zdrowotne w przedmiotowej komorce
organizacyjnej,  utworzono  Regulamin  O$rodka  Srodowiskowej  Opieki
Psychologicznej i Psychoterapeutycznej dla Dzieci i Mtodziezy. Przeoczenie
polegajagce na niezaktualizowaniu Struktury organizacyjnej w Regulaminie
Organizacyjnym, to wynik zbiegu wydarzen, jakimi byto utworzenie nowej komorki
organizacyjnej oraz ogtoszenie 20 marca 2020 roku w Polsce stanu epidemii SARS
CoV-2. Przychodnia musiata w tym czasie skoncentrowa¢ swoje dziafania na
sprawnym przystosowaniu sie do nowych okolicznosci funkcjonowania, na tworzeniu
i wdrazaniu procedur realizacji $wiadczenn POZ, AOS, PZP oraz fizjoterapii
w warunkach epidemii. Dodatkowo, ptynno$c i efektywno$c dziatania utrudniata duza
w tym czasie absencja personelu (liczne i dfugie kwarantanny), co bezposrednio
przekfadato sie na utrudniong komunikacje. Byt to bardzo trudny czas dla
funkcjonowania jednostek ochrony zdrowia, a na plan pierwszy wysuwaty sie
wowczas dziafania skoncentrowane na biezgcym radzeniu sobie z dotkliwymi
konsekwencjami panujgcej pandemii. Opisane powyzej okolicznosci przekierowaty
zasoby Przychodni i ich uwage, z dziatan formalnych, jakimi jest aktualizacja
Regulaminu Organizacyjnego, na dziafania dorazne, polegajgce na planowaniu
i wdrazaniu zasad funkcjonowania w realiach pandemii. Pragne jednocze$nie
zapewnic, ze brak ujecia w Strukturze organizacyjnej Poradni Psychologicznej dla
Dzieci nie spowodowat dysonansu w funkcjonowaniu Przychodni, personel znat
zasady podlegto$ci stuzbowej, a na poszczegolnych stanowiskach panowat porzadek
kompetencyjny.

(akta kontroli str. 302-304)

Najwyzsza Izba Kontroli zauwaza, ze wskazana nieprawidtowo$¢ miata charakter
formalny i nie miata negatywnego wptywu na kontrolowang dziatalno$¢ Przychodni.

IV. Uwagi i wnioski

Z uwagi na formalny charakter nieprawidtowo$ci oraz fakt, ze zostata ona usunieta
w toku kontroli NIK, Najwyzsza Izba Kontroli nie formutuje uwag ani wnioskow
pokontrolnych.
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Prawo zgtoszenia
zastrzezen

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 pismie umotywowanych zastrzezen do wystgpienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza si¢
do Dyrektora Delegatury NIK w Katowicach. Prawo zgtaszania zastrzezen, zgodnie
zart. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystapienia pokontrolnego
zmienionego zgodnie z trescig uchwaty w sprawie zastrzezen.

Katowice, dnia 15 czerwca 2023 r.

Kontroler
Nina Poloczek
specjalista kontroli panstwowej Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach



