NIK o profilaktyce zdrowotnej dla dzieci i
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Pomimo mozliwosci skorzystania z gwarantowanych i nieodptatnych badan profilaktycznych
w ramach podstawowej opieki zdrowotnej (POZ), w latach 2022-2024 objeto nimi jedynie
niewielka czesc¢ sposrod ponad 3,5 mln uprawnionych dzieci i mlodziezy.

W obecnym stanie prawnym swiadczenia te nie sa obowiazkowe, jednak zalecaja je zaréowno
Ministerstwo Zdrowia, jak i lekarze. W przypadku poszczegolnych rodzajow badan poziom
ich realizacji ksztaltowal sie od 16,9% do 42,3%. Wprawdzie wedlug danych Ministerstwa
Zdrowia, w latach objetych kontrola, pielegniarki POZ wykonaly testy przesiewowe

na poziomie od 43,2% do nawet 67%, to jednak w szesciu z 18 skontrolowanych placéwek
POZ nie odnotowano wykonania zadnego testu, a w trzech innych poziom realizacji tych
swiadczen wyniost zaledwie od 0,5% do 4,3%. Ponadto w wiekszosci przypadkow lekarze,
pielegniarki i polozne POZ nie zrealizowali pelnego zakresu badan profilaktycznych albo
wpisy w dokumentacji medycznej nie potwierdzaly jego wykonania. Jednoczesnie NIK
zwraca uwage, ze kontrolowane podmioty w niewystarczajacym stopniu zachecaly rodzicow
dzieci do skorzystania z badan profilaktycznych, gdyz nie kierowaly do nich bezposrednich
informacji o korzysciach z takich badan i nie przypominaly im o terminach ich wykonania.
W ocenie Izby, wskazane okolicznosci nie pozwalaja wykorzysta¢ danych z profilaktycznej
opieki zdrowotnej do monitorowania stanu zdrowia dzieci i mlodziezy, a tym samym
odpowiednio wczesnego wykrywania powaznych choroéb i wad rozwojowych.

Profilaktyczne swiadczenia dla dzieci i mtodziezy do ukoniczenia 19. roku zycia powinny by¢
wykonywane przez lekarza, pielegniarke i potozna POZ, w oparciu o przepisy rozporzadzenia
Ministra Zdrowia w sprawie swiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej.
Wedltug rozporzadzenia, Swiadczeniem gwarantowanym lekarza POZ jest porada patronazowa
(pierwsza porada lekarza wykonywana w okresie od pierwszego do czwartego tygodnia zycia
dziecka, w celu okreslenia stanu zdrowia noworodka oraz edukacji rodzicéw w zakresie jego
pielegnacji i zywienia, wykonywana w warunkach domowych lub ambulatoryjnych) i badanie
bilansowe (takze przesiewowe). W przypadku pielegniarki POZ sa wizyta patronazowa oraz test
przesiewowy, a potoznej POZ - wizyta patronazowa. Przepisy szczegétowo okreslaja takze katalog
badan dla uprawnionych grup wiekowych, ktére powinny zosta¢ wykonane podczas poszczegolnych
Swiadczen.

Brak systematycznej i kompleksowej profilaktycznej opieki zdrowotnej utrudnia wczesne wykrycie
powaznych choréb oraz wad rozwojowych dzieci i mtodziezy, a takze przypadkéw niewtasciwego ich
traktowania przez rodzicéw/opiekundw prawnych, czy osoby z najblizszego otoczenia. Takie sytuacje
moze wczesnie wykryé lekarz, pielegniarka czy potozna, gdy bedzie przeprowadzac¢ systematycznie
badania profilaktyczne.

NIK przeprowadzita kontrole w Ministerstwie Zdrowia, pieciu Oddzialach Wojewddzkich
Narodowego Funduszu Zdrowia (OW NFZ) i osiemnastu placowkach POZ z terenu wojewodztw:
lubuskiego, opolskiego, podkarpackiego, slaskiego i warminsko-mazurskiego.



Mala liczba dzieci i mlodziezy objeta badaniami
profilaktycznymi

Placéwki POZ, poza wizytami patronazowymi potoznej POZ, objely badaniami profilaktycznymi
niewielka liczbe uprawnionych dzieci i mtodziezy. Wg danych Ministerstwa Zdrowia, w skali kraju
w poszczegolnych latach objetych kontrolg, lekarze POZ objeli badaniami bilansowymi zaledwie
od 25,2% do 26,2% populacji, a poradami patronazowymi od 39% do 42,3%.

Z kolei pielegniarki POZ objely testami przesiewowymi od 43,2% do 67% populacji,

zas$ wizytami patronazowymi tylko od 16,9% do 18,2%. Wiecej badan profilaktycznych (w
poréwnaniu do lekarzy i pielegniarek POZ), bo prawie u wszystkich dzieci zrealizowaly potozne
POZ w ramach wizyt patronazowych. Z danych Ministerstwa wynika, zZe objety badaniami

od 126,6% do 128,9% populacji, przy czym wyzsza liczba dzieci objetych tymi Swiadczeniami niz
liczba dzieci urodzonych w danym roku wg GUS, zwiazana byla z faktem, iz dzieci urodzone

w ostatnim tygodniu grudnia miaty realizowane wizyty patronazowe w styczniu i lutym nastepnego
roku. Badania realizowane przez potozne POZ oprdcz stawki kapitacyjnej (kwota okreslona przez
NFZ) byly finansowane dodatkowymi srodkami publicznymi za wykonanie kazdej wizyty.

Zré6dto: opracowanie wtasne NIK na podstawie danych przekazanych przez Ministerstwo Zdrowia
Srodki finansowe na podstawowa opieke zdrowotna, w tym badania profilaktyczne

W latach 2022-2024 na sfinansowanie swiadczen w ramach podstawowej opieki zdrowotnej, w tym
badan profilaktycznych dla dzieci i mtodziezy do 19. roku zycia, w ramach stawki kapitacyjnej

z budzetu panstwa wydatkowano odpowiednio: 3,2 mld zt, 3,6 mld zt i 3,8 mld zt. Za wizyty
patronazowe potoznych POZ wyptacono dodatkowo w 2022 r. - 37 mln z}, a w 2023 r. i 2024 r. po ok.
36 mln zi.

Wysokos¢ srodkow finansowych wydatkowanych na swiadczenia dla dzieci i mlodziezy
w ramach podstawowej opieki zdrowotnej

W mysl obowiazujacych przepiséw Narodowy Fundusz Zdrowia wyptaca podmiotom leczniczym
stawke kapitacyjna za zadeklarowanych pacjentéw, niezaleznie od tego czy korzystaja ze Swiadczen,
czy nie.

Brak wpisow w dokumentacji medycznej potwierdzajacych
wykonanie badan

W kontroli NIK stwierdzono, ze w az 17 z 18 skontrolowanych placéwek POZ w dokumentacji
medycznej pacjentow nie bylo wpisow potwierdzajacych wykonanie pelnego zakresu badan
profilaktycznych u dzieci i mlodziezy przez lekarza, pielegniarke czy polozna POZ, zgodnie

z rozporzadzeniem w sprawie swiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotne;j.
Ustalenia kontroli wykazaly, ze albo nie zrealizowano wymaganego zakresu badan, albo nie miato to
odzwierciedlenia w dokumentacji medycznej. NIK stwierdzita, ze przyczynami takiego stanu byta
realizacja badan profilaktycznych przy okazji wizyt zwiazanych z choroba dziecka i ztozonos¢
zgtaszanych przez rodzicéw probleméw zdrowotnych, a takze brak wiedzy co do aktualnych
wymagan wynikajacych z przepisow.



Brak rzetelnej wiedzy Ministra Zdrowia o stanie
profilaktycznej opieki zdrowotnej i niesprawowanie nadzoru

Minister Zdrowia mial ograniczona wiedze o stanie profilaktycznej opieki zdrowotnej. Nie
znal rzeczywistej liczby dzieci i mlodziezy, ktore zostaly objete swiadczeniami lekarza POZ,
liczby dzieci objetych wizytami patronazowymi pielegniarki POZ, liczby zrealizowanych
przez nia testow przesiewowych oraz liczby dzieci objetych swiadczeniami poloznej

POZ. Mimo obowigzku prowadzenia badan statystycznych, nie egzekwowal od placéwek POZ
skladania sprawozdan statystycznych MZ-11, ktdére byty jednym ze Zrdédet informacji o Swiadczeniach
profilaktycznych udzielanych dzieciom i mtodziezy. W 2022 r. ztozylo je 78,1% zobowiazanych
podmiotéw, w 2023 . - 77,4%, a w 2024 r. - 71,5%. Minister ttumaczyt to brakiem instrumentdw,
ktore skutecznie powinny motywowac¢ do przekazywania danych. Jednak zdaniem NIK, moze on

w ramach sprawowanego nadzoru podejmowac dziatania mobilizujace placéwki POZ do ich sktadania
poprzez podkreslanie m.in., ze przekazywanie danych statystycznych niezgodnych ze stanem
faktycznym, odmowa wykonania obowiazku statystycznego, a takze przekazywanie danych
statystycznych po uplywie oznaczonego terminu sa czynami, w stosunku do ktérych ustawa

o statystyce publicznej przewiduje odpowiedzialno$¢ prawnokarna.

Minister Zdrowia nie nadzorowal dzialalnosci Narodowego Funduszu Zdrowia dotyczacej
profilaktyki zdrowotnej dla dzieci i mlodziezy w ramach POZ, a takze swiadczeniodawcow,
mimo takiego obowiazku (okreslonego w przepisach ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow publicznych). Nie zadal od NFZ i swiadczeniodawcow dokumentdéw,
informacji i wyjasnien oraz nie przeprowadzat u nich kontroli. Thumaczy! to brakiem sygnatéw
wskazujacych na nieprawidtowosci.

Minister, realizujac zadania koordynacji i monitorowania okreslone w przepisach ustawy o zdrowiu
publicznym, nie uwzglednit zagadnien dotyczacych bezposrednio profilaktycznej opieki zdrowotnej
dla dzieci i mtodziezy prowadzonej w ramach POZ.

Skutkowato to nieefektywnym zarzadzaniem, a podejmowane przez Ministra pojedyncze dziatania
w tym obszarze nie wplynely na zwiekszenie poziomu wykonywanych badan profilaktycznych.

Ponadto Minister opieszale prowadzit prace dotyczace zmiany rozporzadzenia w sprawie swiadczen
gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej, ktorego przepisy, okreslajac terminy
przeprowadzenia bilanséw zdrowia i testow przesiewowych, nadal odwotywaty sie do
zlikwidowanych szkét gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych.

Brak kontroli wykonywanej przez Narodowy Fundusz
Zdrowia i nieanalizowanie danych

Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia, poza pojedynczymi przypadkami, nie kontrolowat
realizacji badan profilaktycznych dla dzieci i mlodziezy. Oddzialty Wojewddzkie Narodowego
Funduszu Zdrowia nie analizowaty raportéw przekazywanych przez placowki podstawowej opieki
zdrowotnej, mimo ze dyrektorzy tych oddziatéw sa zobowiazani do monitorowania realizacji uméw

o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych. Tylko jeden z nich
objat analiza niektdre ze Swiadczen. Natomiast w kazdym ze skontrolowanych Oddziatow
stwierdzono przypadki niezaraportowania przez placowki POZ wykonania swiadczen, jednak nie
ustalano czy byto to spowodowane ich niewykonaniem, czy nieujeciem wykonanych badan

w przekazywanych raportach. Skutkowato to brakiem rzetelnych danych dotyczacych poziomu ich
realizaciji.



Bledy w raportowaniu danych o badaniach profilaktycznych

Kontrola wykazata niespdjnos¢ dokumentacji medycznej z danymi sprawozdawczymi. Jedynie pie¢

z 18 skontrolowanych placowek podstawowej opieki zdrowotnej przekazato do Narodowego
Funduszu Zdrowia faktyczne dane dotyczace wykonania dzieciom i mtodziezy swiadczen
profilaktycznych przez lekarza, pielegniarke i potozna. Ponadto az w 12 - informacje wykazane

w rocznych raportach o dziatalnosci i osobach pracujacych w ambulatoryjnej opiece zdrowotnej
(MZ-11) byty niezgodne z danymi ustalonymi podczas kontroli Izby oraz z danymi przekazanymi

do Wojewddzkich Oddziatow Narodowego Funduszu Zdrowia. Jak ustalono podczas kontroli,
Minister nie wykorzystat danych z NFZ do opracowania Mapy Potrzeb Zdrowotnych, poniewaz - jego
zdaniem - miaty niewielka wartos¢ informacyjna.

Wnioski

Do Ministra Zdrowia o:

¢ podjecie dziatan zmierzajacych do objecia profilaktyczna opieka zdrowotna w ramach POZ
wiekszej niz dotychczas liczby dzieci i mtodziezy w celu zapewnienia odpowiednio wczesnego
ujawniania powaznych choréb i wad rozwojowych. Jednym ze sposobéw moze by¢
informowanie przez placowki POZ rodzicow dzieci o korzysciach wynikajacych
z systematycznego poddawania sie badaniom profilaktycznym, w tym badaniom bilansowym
i przesiewowym oraz przypominanie o terminach ich przeprowadzenia za posrednictwem
systemow teleinformatycznych, srodkéw komunikacji elektronicznej lub publicznie dostepnych
ustug telekomunikacyjnych (np. Internetowe Konto Pacjenta, aplikacja mObywatel,
powiadomienia sms);

e zmiane przepiséw prawa, ktére umozliwiatyby dokumentowanie wynikéw badan
profilaktycznych dzieci i mtodziezy w systemie elektronicznym, z mozliwoscia udostepnienia
lekarzom takze spoza placdwki POZ wykonujacej te badania. Pozwolitoby to na sprawniejszy
przeplyw informacji o stanie zdrowia pacjentéw, poprawe koordynacji opieki oraz szybsze
podejmowanie decyzji diagnostycznych i terapeutycznych;

» zobowiazanie placéwek POZ udzielajacych swiadczen w ramach profilaktycznej opieki
zdrowotnej dzieci i mtodziezy finansowanych ze srodkéw publicznych do przekazywania
rzetelnych informacji o faktycznej skali i rodzajach udzielanych Swiadczen w celu zapewnienia
wystarczajacego zakresu informacji do inicjowania, opracowywania oraz monitorowania
polityki Rady Ministrow w stosunku do profilaktycznej opieki zdrowotnej dzieci i mtodziezy;

* objecie nadzorem dziatalnosci Narodowego Funduszu Zdrowia (takze w ramach kontroli)
dotyczacej profilaktycznej opieki zdrowotnej dzieci i mtodziezy prowadzonej w ramach POZ
w celu zapewnienia, ze badania profilaktyczne sa prawidtowo realizowane i dokumentowane;

« zaktualizowanie przepisow rozporzadzenia w sprawie swiadczen gwarantowanych z zakresu
podstawowej opieki zdrowotnej poprzez usuniecie w zalaczniku nr 1, czes¢ III przepisow
dotyczacych zlikwidowanych gimnazjéw i szk6t ponadgimnazjalnych oraz zastapienie ich
aktualnymi etapami edukacji szkolnej (szkoly podstawowe i Srednie), wedtug ktérych
przeprowadza sie badania profilaktyczne.

Do Prezesa NFZ o:

e prowadzenie kontroli placéwek POZ w zakresie realizacji, dokumentowania i sprawozdawania
swiadczen profilaktycznych dla dzieci i mtodziezy w spos6b umozliwiajacy ocene, czy ich
realizacja zostata faktycznie wykonana, i czy zrealizowano je z zachowaniem wszystkich
wymogoéw wynikajacych z obowiazujacych przepiséw prawa.



Do Dyrektoréw Oddzialow Wejewodzkich NFZ o:

« rzetelne monitorowanie realizacji uméw obejmujacych swiadczenia profilaktycznej opieki
zdrowotnej udzielane w ramach POZ, w tym w szczegolnosci poprzez weryfikowanie danych
sprawozdawanych przez $wiadczeniodawcédw o realizacji badan profilaktycznych dla dzieci
i mlodziezy.

https://www.nik.gov.pl/aktualnosci/nik-o-profilaktyce-zdrowotnej-dla-dzieci-i-mlodziezy-w-polsce.html



https://www.nik.gov.pl/aktualnosci/nik-o-profilaktyce-zdrowotnej-dla-dzieci-i-mlodziezy-w-polsce.html

