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l. Dane identyfikacyjne kontroli
P/18/057 — Pozasadowe dochodzenie roszczen przez pacjentow.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Zielonej Gorze

1. Norbert Serafin, doradca ekonomiczny, upowaznienie do kontroli nr LZG/56/2018

Z dnia 16 kwietnia 2018 r.
(dowdd: akta kontroli str. 1-2)

2. Andrzej Misa, specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LZG/55/2018 z dnia 16 kwietnia 2018 r.
(dowdd: akta kontroli str. 3-4)

Lubuski Urzad Wojewodzki w Gorzowie Wikp., ul. Jagiellonczyka 8, 66-400 Gorzow
Wikp. '

Wiadystaw Dajczak, Wojewoda Lubuski od 9 grudnia 2015 .
W okresie objetym kontrolg funkcje Wojewody Lubuskiego pelnili ponadto: Jerzy
Ostrouch - od 29 kwietnia 2013 r. do 19 grudnia 2014 r. oraz Katarzyna Osos - od 26

stycznia do 11 listopada 2015 r.
{dowdd: akta kontroli sfr. 5)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci’

W ocenie NIK, Wojewoda Lubuski prawidlowo wywigzywat sie z obowigzkow
natozonych na niego ustawg z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
iRzeczniku Praw Pacjenta? (dalej; usfawa o prawach pacjenta) wobec
Wojewddzkiej Komisji ds. Orzekania o Zdarzeniach Medycznych w Gorzowie Wikp.,
realizujac zadania w zakresie powotania jej cztonkéw obu kadencji, zapewnienia
finansowania jej dziatalnosci, przekazywania Ministrowi Zdrowia rzetelnych
informacji ¢ dziatalnosci Komisji oraz zapewnienia obstugi kancelaryjno-biurowej.

Czlonkowie Wojewodzkiej Komisji spelniali ustawowe wymogi dotyczace
wyksztatcenia oraz do$wiadczenia zawodowego. Tryb pracy Wojewddzkiej Komisji
nie zapewniat jednak pacjentom szybkiego rozpatrzenia sprawy, bowiem w 66,7%
wybranych do kontroli postepowaniach, w ktdrych wydano prawomocne orzeczenie,
Komisja wydawala orzeczenia z uchybieniem 4-miesiecznego terminu wynikajacego
z ustawy o prawach pacjenta. Z opéznieniem orzekano réwniez w 90% badanych
spraw, w ktdrych zioZono wnioski o ponowne rozpatrzenie sprawy oraz w 75%
spraw, w kidrych zlozono skarge o stwierdzenie niezgodnosci z prawem orzeczenia
Komisji.

' Najwyzsza lzba Kontroli stosuje 3-stopniowa skale ocen: pozylywna, pozytywna mimo
stwierdzonych nieprawidiowosci, negatywna. Jezeli sformutowanie oceny ogdlnej wedlug
proponowane] skali byloby nadmiernie utrudnione, albo taka ocena nie dawataby prawdziwego
obrazu funkcjonowania kontrolowanej jednostki w zakresie objetym kontrola, stosuje sie ocene
opisowa, bad? uzupelnia ocene ogéing o dodatkowe objasnienie.
2Dz, U. z 2017 r. poz. 1318, ze zm.
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Opis stanu
faktycznego

Podkreslenia wymaga takze fakt, iz jedynie w wyniku dwéch sposrod 21
postgpowan, wkiérych orzeczono o ustaleniu  zdarzenia medycznego,
wnioskodawcy przyjeli propozycje odszkodowania iflub zadoséuczynienia zlozone
przez podmioty lecznicze prowadzace szpitale. W Zadnym przypadku pierwotnie
wydane orzeczenie nie zostalo zmienione w wyniku ponownego rozpatrywania
sprawy.

lll. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Przestrzeganie przez wojewo6dzkie komisje procedury
zapewniajacej rzetelne rozpatrywanie  wnioskow
o ustalenie zdarzenie medycznego skladanych przez
pacjentow.

Pozasgdowe dochodzenie roszczen przez pacjentow odbywalo sie w drodze
postgpowania przed Wojewddzka Komisjg do spraw Orzekania o Zdarzeniach
Medycznych w Gorzowie Wikp. (dalej: Wojewodzka Komisja lub Komisja). W okresie
od 1012012 r. do 31122017 r. dziatata Komisja pierwsze] kadencji,
aod 1.01.2018 r. funkcjonuje Komisja drugiej kadengj.

Zgodnie z § 60 ust. 1 pkt 32 Regulaminy Organizacyjnego Lubuskiego Urzedu
Wojewodzkiego w Gorzowie Wikp.3, zadania z zakresu prowadzenia spraw
zwigzanych z powolaniem czlonkow oraz obsfugi Wojewddzkiej Komisji przypisano
Wydzialowi Zdrowia. Wydziat ten prowadzit takze obstuge kancelaryjno-biurows
Komisji (§ 60 ust. 2 ww. Regulaminu Urzedu).

(dowdd: akta kontroli str. 19-24, 58-64)

Wojewddzka Komisja zaréwno pierwszej, jak i drugiej kadencji skladata sie z16
czionkéw legitymujacych sie wymaganym wyksztalceniem i doswiadczeniem
zawodowym, stosownie do art. 67 ust. 3 ustawy o prawach pacjenta. Wszyscy
czionkowie Komisji obu kadencji korzystali w pelni z praw publicznych, nie byli
skazani za umysne przestepstwo Ilub umysine przestepstwo skarbowe,
prawomocnie ukarani karg z tytulu odpowiedzialnogci dyscyplinarnej albo
zawodowej; wobec Zadnego z czlonkéw komisji nie orzeczono réwniez érodka
karnego, polegajacego na zakazie zajmowania okreslonego  stanowiska,
wykonywania okreslonego zawodu Iub prowadzenia okreslonej dziatalnosci
gospodarczej albo zakazie prowadzenia dziatainosci zwigzanej z wychowaniem,
leczeniem, edukacjg matoletnich lub z opieka nad nimi (art. 67 ust. 4 cyt. wyzej
ustawy).

Czionkéw obu kadencji powolywat Wojewoda Lubuski (14 czlonkéw) oraz minister
wlasciwy ds. zdrowia i Rzecznik Praw Pacjenta (po jednym czlonku), zgodnie z art,
67e ust. 5 ustawy o prawach pacjenta,

W czasie trwania kadencji 2012-2017 odnotowano 3 przypadki odwotania przez
Wojewode Lubuskiego czionkéw Wojewddzkiej Komisji przed jej uplywem {w tym 2
czionkow wykonujacych zawody medyczne i 1 czionka wykonujacego zawod
prawniczy). W kazdym przypadku przyczyng odwolania bylo zlozenie rezygnacji ze
stanowiska, stosownie do art. 67e ust. 9 ustawy o prawach pacjenta.

3 Zarzadzenie Wojewody Lubuskiego z dnia 11 maja 2016 r. w sprawie ustalenia Regulaminu
Organizacyjnego Lubuskiego Urzedu Wojewodzkiego w Gorzowie Wikp.
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Stosownie do art. 67g ust. 4 ustawy o prawach pacjenta, czlonkowie wojewodzkiej
komisji sktadajg o$wiadczenie o braku konflikfu intereséw przed powotaniem do
sktadu orzekajacego.
Analiza 45 postepowar wykazata, ze z wyjatkiem 3 postepowan (sygn. akt 4/2018,
6/2018 oraz 9/2018) czionkowie Wojewodzkie] Komisji skiadali o$wiadczenia
o braku konfliktu interesow. Byly one jednak skfadane, co do zasady, w terminie
pierwszego posiedzenia skiadu orzekajacego, f. w 5 przypadkach oéwiadczenia
zostaly zlozone w ustawowym terminie, a w pozostalych 37 przypadkach - z jego
uchybieniem.

(dowdd: akta kontroli str. 169-170, 173)

Funkcie przewodniczacego poszczegoinych skiadow orzekajacych pehili jedynie
czionkowie Komisji legitymujacy sie wyksztalceniem prawniczym. Ww. cztonkowie
Komisji, kt6rzy orzekali przez okres pierwszej kadencji, pelnili funkcie
przewodniczacego sktadu orzekajacego od 9 do 16 razy.

(dowod: akta kontroli str. 176-178)

Stosownie do art. 67f ust. 2 i 3 ustawy o prawach pacjenta, przewodniczacy komisji
wyznacza skiad orzekajacy, termin pierwszego posiedzenia oraz przewodniczacego
sktadu orzekajacego. W sprawach objetych szczegblowym badaniem na 65
przypadkéw wykonywania tych czynnosci, w 35 zostaty one wykonane przez
przewodniczacego Komisji, stosownie do art. 67f ust. 2 i 3 ustawy o prawach
pacienta, a w pozostatych 30 przez zastepce przewodniczacego. Umocowanie
zastepcow wynikato z treéci § 13 Regulaminu Dziafania Wojewddzkiej Komisji do
Spraw Orzekania o Zdarzeniach Medycznych w Gorzowie Wikp.* (dalej: Regufamin
Dziatania Komisji), zgodnie z ktérym zastepca przewodniczacego Komisji wykonuje
czynnosci powierzone przez przewodniczacego oraz zastepuje go w razie jego
nieobecnosci.

W okresie od 1.01.2012 r. do 31.03.2018 r. odnotowano:

v lacznie 285 posiedzen orzekajacych Wojewodzkiej Komisjis, zwigkszajaca sig
liczba posiedzern odbywanych w kolejnych latach byla zwigzana przede
wszystkim z rosnaca liczbg wnioskéw sktadanych do Komisji;

v' lacznie 2 posiedzenia organizacyjne Wojewddzkiej Komisji (w 2012 1 2018 r.);
czlonkowie Komisji nie ofrzymywali wynagrodzenia za udzial w tych

posiedzeniach.
(dowbd: akta kontroli str. 7-18, 25-36, 88, 172-173)

Na podstawie 45 postepowart wybranych do badania ustalono, Zze Wojewodzka
Komisja w 26 przypadkach skorzystala z uprawnienia polegajacego na zadaniu
dokumentacji prowadzonej przez podmiot leczniczy prowadzacy szpital, w tym
dokumentacji medycznej (art. 67i ust. 5 pkt 1 ustawy o prawach pacjenta). Nie
korzystano natomiast z mozliwosci przeprowadzenia postgpowania wyjasniajacego
w podmiocie leczniczym prowadzacym szpital oraz dokonania wizytacii
pomieszczen i urzadzen szpitala.

Ponadto, stosownie do art. 67i ust. 4 ustawy o prawach pacjenta, w toku:
v" 30 postepowari — wyjasnienia przed Komisjg sktadali wnioskodawcy;

4 Regulamin stanowi zatacznik do uchwaty Nr 3/2018 Wojewddzkiej Komisji z dnia 2 lutego 2018 .
Weczesniej obowigzywat Regutamin wprowadzony uchwalg Nr 1/2015 Wojewadzkiej Komisji z dnia 19
stycznia 2015.
5 Z czego: w 2012 r. - 4 posiedzenia, w 2013 1. — 27 posiedzen, w 2014 r. - 44 posiedzenia, w 2015r.
— 64 posiedzenia, w 2016 r. - 56 posiedzen, w 2017 r. - 81 posiedzen oraz w | kwartale 2018 r. - 9
posiedzen.
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v' 21 postepowali — wyjasnienia w imieniu kierownika podmiotu leczniczego
prowadzacego szpital z dziatalnoscig ktorego wigzal sie wniosek, sktadali
ustanowieni petnomocnicy;

v' 20 postepowan - wyjasnienia skladaly osoby, kitre wykonywaly zawéd
medyczny w podmiocie leczniczym prowadzgcym szpital oraz inne osoby, ktore
byty w nim zatrudnione lub w inny sposob z nim zwiazane, w okresie, w ktorym
zgodnie z wnioskiem mialo miejsce zdarzenie medyczne albo zostaty
wskazane we wniosku jako osoby, ktére mogg posiadac informacje istotne dia
prowadzonego przed wojewddzkg komisjg postepowania.,

(dowbd: akta kontroli str. 179)

W wyniku analizy 45 postepowar objetych kontrolg ustalono migdzy innymi, ze w 36
sprawach zakonczonych wydaniem orzeczenia przez Komisje (9 postepowan
w toku):

v" W 12 przypadkach (33,3% prawomocnie zakoficzonych postepowari) sprawy
zakoriczyly sie w ustawowym terminie 4 migsigcy od otrzymania wniosku,
stosownie do art. 67} ust. 2 ustawy o prawach pacienta; natomiast w 24
przypadkach (66,7% prawomocnie zakonczonych postepowan) orzeczenie
o zdarzeniu medycznym badz jego braku wydano z przekroczeniem
ustawowego terminu;

v w 7 przypadkach uzasadnienie orzeczenia zostato sporzadzone w terminie
7 dni od wydania orzeczenia, wynikajacym z art. 67] ust. 5 ustawy o prawach
pacjenta; w 19 przypadkach uzasadnienie orzeczenia zostato sporzadzone po
uplywie ww. terminu, a w 10 przypadkach uzasadnienia orzeczen nie byly
opatrzone w date jego sporzadzenia.

Jak wynika z wyjasnien Przewodniczacego Komisji, w przypadku braku daty na
uzasadnieniach, kwestie jej braku na dokumencie nalezy przypisaé
sporzadzajacym uzasadnienia - przewodniczacym sktadow  orzekajacych
W poszczegolnych sprawach; umieszczenie daty na uzasadnieniu nie jest
ustawowym wymogiem, a wynika jedynie z praktyki czionkéw Komisji:
wprzypadku braku daty uzasadnienia, za termin jego  sporzadzenia
przyjmowano date jego wplywu do Komisji.

(dowdd: akta kontroli str. 157-161, 169-1 70}

Zgodnie § 32 Regulaminu Dzialania Komisji, posiedzenia Komisji, z wyjatkiem
czesci posiedzenia, w trakcie ktorej odbywa si¢ narada i glosowanie nad
orzeczeniem, s3 protokoowane. O czesci, w trakcie ktorej odbywa sie narada
i glosowanie nad orzeczeniem, czyni sig adnotacje w tresci protokolu. Protokd}
sporzadza si¢ w formie pisemnej. W kazdym przypadku objetym kontrolg
posiedzenia skladow orzekajacych byly protokolowane zgodnie z art. 67e ust. 13 pkt
4 ustawy o prawach pacjenta oraz Regulaminem Dziatania Komisji.

(dowdd: akta kontrofi str. 7-18, 25-36, 180)

W budzecie zadaniowym Wojewody Lubuskiego okre$lono odrebne dziatania

odnoszace sig do funkcjonowania Komisji. 1 tak:

- W latach 2014-2015 dziataniu  20.1.1.17.W Obsfuga  dziatalnosci
i funkcjonowanie Wojewodzkich Komisji ds. Orzekania o Zdarzeniach
Medycznych przypisano miernik: stosunek liczby wydanych przez komisje
orzeczen do 0g0inej ficzby zlozonych wnioskow,

- W 2016 r. dziataniu 20.1.1.8W Orzekanie o zdarzeniach medycznych
przypisano miemik: stosunek wydanych przez Komisje orzeczen do ogéinej
liczby ztozonych wnioskow,




- w 2017 r. dziataniu 20.1.1.8.W Orzekanie o zdarzeniach medycznych
przypisano miernik. sfosunek ficzby wnioskéw przekazanych do rozpatrzenia
Przewodniczagcemu Wojewodzkiej Komisji ds. Orzekania o Zdarzeniach
Medycznych do liczby wnioskow, kiére wplynety (%).

{(dowdd: akta kontroli str. 100-101)

W poszczegdinych latach na dziatanie Komisji zrealizowano wydatki w nastepujacej
wysokosci:

w 2012 r. 11,0 tys. zt (w tym: facznie wynagrodzenia czlonkow Komisji oraz
wynagrodzenia za sporzadzenie opinii, ujetych w § 4170 — 6,4 tys. zi),

w 2013 1. - 63,6 tys. zt (46,2 tys. 2},

w2014 r. - 170,5 tys. zt (73,4 tys. 2H),

w 2015 1. - 162,5 tys. 2t (106,0 tys. i),

w 2016 r. - 153,6 tys. zt (93,8 tys. i),

w 2017 r. — 233,0 tys. zt (1338 tys. zH).

x

ANANANA S

(dowod: akta kontroli str. 100-113)

Z analizy 45 postepowan wynika m.in., Ze:

- Wojewodzka Komisja kazdorazowo podawata w orzeczeniach koszty
postepowania;

- w ramach postepowan przed Komisjg w | instancji w 22 przypadkach koszty
ponosit podmiot sktadajacy wniosek, a w 13 — podmiot leczniczy (pozostate
postepowania w toku); natomiast w ramach powtdrnego rozpatrywania
wnioskow — w 9 przypadkach koszty ponosit podmiot skladajacy wniosek, a w 9
- podmiot leczniczy (pozostale postepowania w toku);

- wramach kontrolowanej proby postepowan nie odnotowano przypadkow braku
zwrotu kosztow przez strone do tego zobowigzang;

~ taczne koszty 45 postepowan objetych badaniem wyniosty 13.768,63 zt, na
ktore zlozyly sie przede wszystkim optaty za ztoZenie wniosku w wysokosci 200
zt oraz wynagrodzenie powotanych przez Komisje bieglych za sporzadzone
opinie {(w wysoko$ci od 300 zt do 450 zH).

(dowod: akta kontroli str. 169-171, 181)

W 2012 r. Wojewoda Lubuski ustalit® wynagrodzenie dla czlonkéw sktadow
orzekajacych Wojewddzkiej Komisji w wysokosci 400 zt za udziat w jednym
posiedzeniu sktadu orzekajacego. Wynagrodzenie to nie ulegto zmianie.

(dowdd: akta kontroli str. 6)

Od Il kwartatu 2017 r.” Wojewoda Lubuski przekazywal ministrowi wlasciwemu do
spraw zdrowia na koniec kazdego kwartatu informacje w zakresie wynikajgcym z art.
67p ustawy o prawach pacjenta. Dane wykazane w ww. informacjach byly zgodne
ze stanem faktycznym.

Ponadto, stosownie do pism Ministra Zdrowia8, Wojewoda przekazywat od stycznia
2013 r. co miesigc dane dotyczace prac Komisji, w szczegdlnoci: liczby ztoZzonych
wnioskow, liczby wnioskdw zwroconych  wnioskodawcy, liczby  wnioskow
stanowigcych aktualnie przedmiot prac komisji, liczby zakoficzonych postepowan

& Zarzgdzenie Nr 71 Wojewody Lubuskiego z dnia 23.03.2012 r. w sprawie ustalenia wynagrodzenia
dla czlonkow sktadow orzekajgcych Wojewoddzkiej Komisji do Spraw Orzekania o Zdarzeniach
Medycznych za udziat w posiedzeniu.
7 Obowigzek przekazywania kwartalnych informacji zostal wprowadzony ustawa z dnia 23 marca
2017 r. o zmianie ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz niektdrych innych
ustaw (Dz. U. poz. 836}, ktbra weszla w zycie z dniem 11 maja 2017 r.
& Pisma Ministra Zdrowia nr MZ-OZZ-079-28915-24/EWM2 z 2.01.2013 r. oraz nr MZ-0ZZ-079-
28915-57/EWM13216.12.2013 1.
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(z informacjg o liczbie stwierdzonych zdarzen medycznych), a od stycznia 2014 . -
dodatkowo dane z zakresu specjalizacji lekarskich/oddziatow szpitala, ktorych
dotyczyty wnioski.

(dowdd: akta kontroli str, 37-47)

W zakresie utrudnien, ograniczen oraz propozycji zmian przepiséw dotyczacych
dziatalnosci Wojewodzkiej Komisj:

a) Dyrektor Wydziaty Zdrowia LUW wskazata:

v’ wprowadzenie minimalnej kwoty odszkodowania i zadoséuczynienia,

v zmiane sposobu wybierania sktadow orzekajacych, tzn. wskazywanie
osob, kiore sg wiasciwe ze wzgledow merytorycznych, a nie wedlug
kolejno$ci alfabetycznej,

v jednoznaczne okreslenie w ustawie kio jest wiascicielem calosci
dokumentacii stanowiacej akta postepowat przed Komisja, a tym samym
odpowiedzialnym za archiwizacje dokumentacji, jej przechowywanie
| ponoszenie z tym ewentualnych kosztéw,

v’ obecny stan prawny tworzy pewnego rodzaju dualizm oraz
nigjednoznaczny  podziat kompetencji  pomiedzy  wojewodami
a przewodniczacymi wojewddzkich komisji; pomimo tego, iz wojewodowie
sg zobowigzani do obstugi i finansowania kosztow funkcjonowania komisji
(umowy cywilno-prawne z bieglymi, ktorzy wydajg opinie w sprawach
O ustalenie zdarzenia medycznego, wynagrodzenia czionkow komisji,
koszty dojazdéw itp.), nie maja jednak wplywu na liczbe posiedzen, fakt
powotywania biegtych oraz inne okolicznosci, ktére generujg koszty.

b) natomiast Przewodniczacy Komisji wskazal wyrazne okredlenie pozycii
ustrojowej Komisji jako organu w strukturze Urzedu Wojewddzkiego oraz
umozliwienie ustalania skiadu Komisji do spraw rozpatrywania konkretnej
sprawy wediug wiedzy i do$wiadczenia czlonkéw, a nie wedfug kolejnosci
alfabetycznej.

(dowdd: akta kontroli str. 48-51)

Ponadto, odnoszac sig do aktow starannosci podejmowanych celem oceny
przestrzegania procedur i wykonywania innych obowigzkow przez czionkéw Komisji,
Dyrektor Wydzialu Zdrowia z upowaznienia Wojewody Lubuskiego wyjasnita, ze:

Na wstepie nale?y zaznaczy¢, ze dnia 16.07.2015 r. Wydziat Zdrowia otrzymat
opinie prawna, zgodnie z kiéra Wojewoda Lubuski nie odpowiada za prace
Wojewodzkiej Komisji ds. Orzekania o Zdarzeniach Medycznych oraz nie ponosi
jakichkolwiek konsekwencii za naruszanie przez Przewodniczacego, jego zastepce,
przewodniczacych skladow orzekajacych oraz pozostatych czionkéw Komisji
przepisow dotyczacych postepowania przed Komisja.

W zwigzku z ww. opinia, w Biuletynie Informacji Publicznej Lubuskiego Urzedu
Wojewodzkiego w dniu 8.08.2015 r. zamieszczono komunikat, zgodnie z kt6rym:
Wojewoda nie sprawuje nadzoru merytorycznego ani organizacyjnego nad
dziatalno$cig komisji. Komisja ma siedzibe w Urzedzie, natomiast nie jest w zaden
sposéb merytorycznie ani tez w zakresie swych zadar powigzana z Urzedem.
Woparciu o art. 67 e ust. 11 ustawy o prawach pacjenta, pracami Wojewodzkie]
Komisji kieruje Przewodniczacy Komisji. W mysl art. 67 e ust. 13 niniejszej ustawy,
Komisja dziata na podstawie uchwalonego przez siebie regulaminu zgodnie,
z ktorym Przewodniczagy kieruje pracami Komisji oraz rozpatruje skargi i wnioski
dotyczace jej pracy.

Ponizej przedstawiam dziatania jakie podjal Wojewoda Lubuski, celem oceny
przestrzegania procedur i wykonywania innych obowigzkéw powotanych przez niego
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Ustalone
nieprawidiowosci

czionkdw Komisji, a takze ich zdyscyplinowania w przypadku naruszania
ustawowych terminow;

1. Dnia 28.09.2015 r. W Lubuskim Urzedzie Wojewoddzkim odbylo sie spotkanie
Wojewody, dyrekfora Wydziatu Zdrowia, Przewodniczacego Komisji, przedstawiciela
Ministra Zdrowia w Komisji oraz przedstawiciela Rzecznika Praw Pacjenta
w Komisji, w sprawie efekiywnosci prac Komisji - w tym w sprawie przekroczen
ustawowych terminéw. Spotkanie mialo na celu oméwienie biezacych probleméw
oraz zdyscyplinowanie czionkow Komisji do przestrzegania ustawowych terminow.
2. Shuzby Wojewody Lubuskiego na biezaco monitowaty telefonicznie i mailowo
o przekroczonych terminach - do przewodniczacych poszczegélnych skiadow
orzekajacych a takze do Przewodniczacego Komisji.

3. W przypadku istotnych przekroczert przekazywano mailowo Przewodniczacemu
zbiorcze zestawienia.

4. Ponadio czlonkowie Komisji ofrzymali od Wojewody do wiadomosci
i wykorzystania artykut z Rzeczpospolitej, dotyczacy konsekwencji przekraczania
termindw na sporzadzanie uzasadnien przez sedziow. W odpowiedzi na artykut
Przewodniczacy Komisji oraz jego Zastepca poinformowali Wojewode, iz w ich
przekonaniu terminy wskazane w ustawie majg charakter instrukcyjny.

Majac powyisze na uwadze, nalezy dodaC, Ze obecny stan prawny nie daje
Wojewodzie narzedzi do biezacego i skutecznego nadzoru nad pracami cztonkdw
Komisji, w tym egzekwowania uchybien termindw. Status Wojewddzkiej Komisji ds.
Orzekania 0 Zdarzeniach Medycznych wymaga pilnych zmian legislacyjnych.

Dyrektor Wydziatu Zdrowia poinformowata takZe, iz Wojewoda Lubuski odbedzie
spotkanie z Przewodniczacym Wojewodzkiej Komisji ds. Crzekania ¢ Zdarzeniach
Medycznych w Gorzowie Wlkp., podczas kiérego zostanie poruszony temat

skutecznego nadzoru nad pracami Komisji.
(dowod: akta kontroli str. 165-168)

Wspolpraca z innymi wojewddzkimi komisjami w okresie od 1.01.2012 r. do
31.03.2018 r. ograniczyla sie do przekazania wojewodzkim komisjom
w Bydgoszczy, Gdansku i Katowicach celem wydania orzeczenia w trzech sprawach

z powodu braku sktadu (wylaczenie sie cztonkow).
(dowdd: akta kontroli str. 50-51)

W dzialalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyZzej zakresie
stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:

1. Nieterminowe procedowanie w zakresie: wydawania orzeczen o zdarzeniu
medycznym badz jego braku, sporzadzania uzasadnien tych orzeczen oraz
rozpatrywania wnioskow o ponowne rozpatrzenie sprawy.

v’ Zgodnie z art. 67] ust. 2 ustawy o prawach pacjenta, wojewddzka komisja
wydaje orzeczenie nie pozniej niz w terminie 4 miesiecy od dnia ziozenia
Wniosku.

W wyniku analizy 45 wybranych do kontroli postepowan ustalono, ze w 24
sposrod 36 (66,7%) prawomocnie zakoriczonych postepowari, Komisja
wydala orzeczenia po uplywie 4-miesiecznego terminu od dnia zioZenia
wniosku (op&znienie siegato od 13 do 413 dni).

v Zgodnie z art. 67j ust. 8 ustawy o prawach pacjenta, wniosek o ponowne
rozpatrzenie sprawy winien by¢ rozpatrzony przez komisje w terminie 30
dni od dnia jego otrzymania.

Analiza 20 postepowan, w kibrych ZioZzono wnioski o ponowne
rozpatrzenie sprawy wykazata, ze w przypadku 18 postepowan Komisja
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wydawala orzeczenia po uptywie 30 dni od dnia otrzymania wniosku
(op6znienie siggato od 5 do 206 dni).

v Zgodnie z art. 67] ust. 5 ustawy o prawach pacjenta, w terminie 7 dni od
dnia wydania orzeczenia sporzadza sie jego uzasadnienie.

W 19 sposrod 36 (52,8%) postepowar zakonczonych wydaniem
prawomocnego orzeczenia przez Komisje, uzasadnienie orzeczenia
zostalo sporzadzone po uplywie terminu wynikajacego z cyt. wyzej
przepisu. Uzasadnienia orzeczen  sporzadzano z op6Zznieniem
wynoszacym od 3 do 163 dni.

Wyjasniajac przyczyny nieterminowego procedowania we wskazanych wyzej
przypadkach, przewodniczacy Komisji wskazaf, ze terminy na wydanie
orzeczenia, orzeczenie w sprawie wniosky o ponowne rozpatrzenie sprawy,
czy sporzadzenia uzasadnienia wydanego orzeczenia majg charakter
instrukcyjny. Czlonkowie skiadow orzekajacych to w wiekszosci osoby
zamieszkale ponad 100 km od siedziby Komisji. Co wigcej, nie sq
pracownikami Lubuskiego Urzedu Wojewsdzkiego, ana co dzief pracujg
zawodowo w innych migjscach. Ponadto terminy posiedzen muszg byé
ustalone z odpowiednim wyprzedzeniem, tak aby byly dogodne dla czterech
czlonkow sidadu orzekajacego. W zwiazku z tym dotrzymanie ustawowego
terminu rozpatrzenia spraw w praktyce orzeczniczej lubuskiej Komisji okazato
sie nierealne. Przewodniczacy nadmienit rowniez, iz w przypadku zbyt diugiego
sporzadzania uzasadnienia, podejmowat dziatania dyscypiinujace czionkdw.

2. Niezlozenie przez czionkéw Komisji w 3 sposrod 45 postepowan® (6,7%)
objetych badaniem o$wiadczer o braku konfliktu intereséw, a w 37
postepowaniach zloZenie ich z op6znieniem (82,2%).

Stosownie do art. 67g ust. 4 ustawy o prawach pacjenta, czlonkowie
wojewodzkie] komisji sktadaja oéwiadczenie o braku konfiiktu interesow przed
powolaniem do sktadu orzekajacego.

Odnoszac sig do powyzszego, przewodniczacy Komisji wyjasnit, ze czlonkowie
Komisji skladali o$wiadczenia zgodnie z przyjeta praktyka usprawniajacq prace
Komisji, w mysl kiore] przedkladajg oswiadczenia przed pierwszym
posiedzeniem w sprawie. Wynika to z faktu, iz czlonkowie Komisji nie pracujg
na co dzient w Lubuskim Urzedzie Wojewodzkim, wiele z nich to 0soby nie
zamieszkale w Gorzowie Wlkp. Nie ma wiec fizycznej mozliwosci odebrania
pisemnych o$wiadczer od czionkow w dniu lub przed dniem wyboru do skiadu
orzekajacego. Zastosowane rozwiazanie zapewnia sprawne funkcjonowanie
Komisji. W przypadku Iubuskiej Komisji, stosowanie ustawowego rozwigzania
dotyczacego skladania  o$wiadczen jest organizacyjnie  niemozliwe
i generowaloby dodatkowe koszty.

Nawigzujac do trzech wskazanych spraw, w aktach nie ma jeszcze
podpisanych o$wiadczeri o braku konfliktu interesow, poniewaz posiedzenia
w niniejszych sprawach dopiero sie odbeda. Zgodnie z przyjeta praktyka,
umozliwiajaca sprawne funkcjonowanie Komisfi, o$wiadczenia zostang
fizycznie przedtozone przed pierwszym posiedzeniem.

W ocenie NIK brzmienie art. 67g ust. 4 ustawy o prawach pacjenta nie
pozostawia wafpliwoéci co do terminu zlozenia przez czlonka Komis;ji
oSwiadczenia o braku konfliktu interesdw, a Komisja zobowigzana jest do
wykonywania zadan w sposob okreslony przez ustawodawce.

3 Sygn. akt 4/2018, 6/2018 oraz 9/2018.




Uwaga dotyczaca
badangj dziatalnosci

Opis stanu
faktycznego

NIK wskazuje, ze konsekwencjg braku rzetelnosci przejawiajacej sie
W nieopatrzeniu uzasadnienia orzeczenia data jego sporzadzenia, jest brak
mozliwosci weryfikacji czy uzasadnienie to zostato sporzadzone w ustawowym
terminie.

Najwyzsza izba Kontroli ocenia pozytywnie, mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
dziatalnos¢ kontrolowanej jednostki w zbadanym obszarze.

2. Zapewnienie pacjentom na drodze pozasadowej prawa
do otrzymania odszkodowania iflub zados¢uczynienia za
zdarzenie medyczne

W okresie od 1.01.2012 r. do 31.03.2018 r. do Wojewddzkiej Komisji zostaty ztozone
164 wnioski o ustalenie zdarzenia medycznego™, przy czym wnioskodawcom
zwrocono 58 wnioskdw (tj. 354% wszystkich ztozonych wnioskow) z powodu
niespetnienia wymogéw formalnych.

Komisja wydata 77 prawomocnych orzeczef, z czego:

— 21 orzeczen o ustaleniu zdarzenia medycznego (z tego w 19 przypadkach
wnioskodawcy odrzucili propozycje odszkodowania ifflub zadoséuczynienia,
w 2 przypadkach propozycje przyjeto),

- 52 orzeczenia o braku zdarzenia medycznego,

- 4 orzeczenia 0 umorzeniu postepowania (w 2015 1 2016 r. - po 1 orzeczeniu
i w2017 r. — 2 orzeczenia).

Wedtug stanu na koniec | kwartatu 2018 r. w toku bylo 29 spraw, z czego 2 zostaty

zawieszone ze wzgledu na toczace sie postepowania karne.

(dowdd: akta kontroli str. 114)

W wyniku badania 45 postepowan, w 30 sprawach, w przypadku ktorych:

v wnioskodawca wycofat wniosek przed zakonczeniem jego rozpatrywania,
v wnioskodawca odrzucit propozycje odszkodowania/zadoscuczynienia,

v' Wojewbddzka Komisja wydata orzeczenie o braku zdarzenia medycznego,

~ wirybie art. 29 ust. 1 pkt 2 lit. f ustawy o NIK, skierowano zapytanie do 7 podmiotow

leczniczych prowadzacych szpitale, czy w ramach postepowan prowadzonych przez
Komisje doszio do zaspokojenia roszczen wnioskodawcdw oraz w ilu przypadkach
wnioskodawcy dochodzili swoich roszczen po zakonczeniu postepowan przed
Komisjg, np. na drodze sadowe;.

Z informacji otrzymanych ze szpitali wynika, ze:

- w przypadku 20 postepowarn wnioskodawcy nie dochodzili roszczeh po
zakonczeniu spraw przed Komisja,

- wprzypadku 7 postgpowart dochodzono roszczen na drodze sgdowej, z czego
w 1 przypadku zawarto ugode, a w pozostalych 6 przypadkach postepowania
sie focza,

- w przypadku 5 postepowan toczyly sie postepowania odszkodowawcze przed
ubezpieczycielem szpitala (z czego w 3 przypadkach obok postepowan
odszkodowawczych, pacjenci skladali do sgdow powszechnych pozwy
o zaplate); kazdorazowo ubezpieczyciel odmawiat uznania roszezen
wnioskodawcy,

- w 1 przypadku szpital zawart z pacjentem (wnioskodawca) ugode
cywilnoprawng,

0 W 2012 r. - 8 wnioskow, w 2013 r. — 26 wnioskow, w 2014 r. — 24 wnioski, w 2015 r. - 36
wnioskow, w 2016 r. — 23 wnioski, w 2017 r. — 39 wnioskow i w | kwartale 2018 r. — 8 wnioskow.
10



- w1 przypadku szpital zawart z pacjentem (wnioskodawca) ugode w wyniku
postepowania sadowego.
(dowdd: akta kontroli str. 138-156)

W okresie od 1.01.2012 r. do 31.03.2018 r. Komisja zwrécita z powodu brakow
formalnych tacznie 58 wnioskow o ustalenie zdarzenia medycznego™.

Decyzje o zwrocie wniosku bez rozpatrzenia w przypadkach, o ktorych stanowi art.
67d ust. 5 ustawy o prawach pacjenta (wniosek niekompletny lub nienalezycie
optacony) do 10.05.2017 r. podejmowal przewodniczacy Wojewadzkiej Komisji lub
jego zastepca. Natomiast po 11.05.2017 r., fj. po wejsciu w Zycie art. 67e ust. 11a
ustawy o prawach pacienta, decyzie w powyzszym zakresie podejmowat jedynie

przewodniczacy Komisji.

Na podstawie badania proby 5 wnioskow o0 ustalenie zdarzenia medycznego
zwroconych po dokonaniu oceny wstepnej'2 ustalono, ze zwrotdw dokonywano
wytacznie w przypadkach wskazanych w ustawie, . ze wzgledu na:

v' niekompletnos¢ wniosku — w 3 przypadkach,

v' nieoptacenie wniosku —w 1 przypadku,

v' Zlozenie wniosku po uplywie 3 lat od dnia, w ktorym nastapito zdarzenie
skutkujace zakazeniem, uszkodzeniem ciata lub rozstrojem zdrowia albo
Smiercig pacjenta (art. 67¢ ust. 2 ustawy o prawach pacjenta) — w 1 przypadku,

v zlozenie wniosku po uptywie roku od dnia, w ktorym podmiot skiadajacy

wniosek dowiedziat sie o zakazeniu, uszkodzeniu ciafa lub rozstroju zdrowia

albo $mierci pacjenta (art. 67c ust. 2 ustawy o prawach pacienta) - w 1

przypadku,

wystapienie zdarzenia przed 1.01.2012 . — w 1 przypadku,

zdarzenie, ktére nie bylo wynikiem udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej

w szpitalu (art. 67a ust. 2 ustawy o prawach pacjenta) — w 1 przypadiu.

(dowod: akta kontroli str. 89-93, 114)

W okresie od 1.01.2012 . do 31.03.2018 r. do Komisji zlozono tacznie 37 wnioskdw
0 ponowne rozpatrzenie sprawy'. Analiza 20 postepowan w ramach, ktérych
ztozono takie wnioski wykazata w szczegéinosci, ze:

v’ wnioski 0 ponowne rozpatrzenie sprawy skiadali wnioskodawcy - w 10
przypadkach oraz kierownicy podmiotu leczniczego prowadzacego szpital —
w 10 przypadkach; wnioskow takich nie sktadali ubezpieczyciele;

V' przy rozpatrywaniu wniosku o ponowne rozpatrzenie sprawy czionkami
skiadow orzekajacych nie byty osoby biorace udzialu w wydaniu zaskarzonego
orzeczenia;

v' w przypadku 2 postepowan Komisja orzekta w terminie 30 dni od dnia jego
otrzymania, . zgodnie z art. 67] ust. 8 ustawy o prawach pacjenta;
w pozostatych przypadkach orzeczenia wydawano po uptywie ww. terminu;

V' w zadnym przypadku rozpatrywania wniosku o ponowne rozpatrzenie sprawy
hie zmieniono pierwotnego orzeczenia;

v jak wynika z orzeczen Komisji orzekajacej w Il instancji, tgcznie koszty
rozpatrzenia 20 wnioskow o ponowne rozpatrzenie sprawy (opfata za zlozenie

AR

" Z czego: 4 wnioski w 2012 r,, 8 wnioskow w 2013 ., 11 wnioskdw w 2014 r., 14 wnioskéw w
2015r., 8 wnioskdw w 2016 r., 10 wnioskéw w 2017 r. oraz 3 wnioski w | kwartale 2018 .
*2 Sygn. spraw: 04/2014, 15/2015, 03/2016, 17/2017, 08/2018, stanowigcych 10,9% wnioskow, ktére
zZwrocono bez rozpoznania w okresie od 1.01.2014 r. do 31.03.2018 .
BW 2013 1. - 3 wnioski, w 2014 r. — 6 wnioskéw, w 2015 1. - 8 wnioskéw, w 2016 r. — 7 wnioskaw,
w2017 1. - 8 wnioskow i w | kwartale 2018 r. — 5 wnioskow.

11




wniosku, wynagrodzenie za sporzadzenie opinii, zwrot kosztow podrozy)
wyniosty 8.408,63 zt.
{dowdd: akta kontroli str. 114, 171)

W okresie od 1.01.2012 r. do 31.03.2018 r. zlozono™: 28 wnioskow z powodu
zakazenia biologicznym czynnikiem chorobotwérczym, 64 wnioski z powodu
uszkodzenia ciata, 86 wnioskéw z powodu rozstroju zdrowia oraz 39 wnioskow

z powodu Smierci.
(dowdd: akta kontroli str. 136-137)

W ww. okresie, w przypadku 21 postepowari zakorficzonych orzeczeniem o ustaleniu
zdarzenia medycznego, w 19 sprawach wnioskodawcy odrzucili propozycje
odszkodowania i/lub zadoséuczynienia zlozone przez podmioty lecznicze
prowadzace szpitale.

W 2 przypadkach (sygn. akt sprawy 12/2014 oraz 34/2015) propozycja
odszkodowania/zadoscuczynienia za rozstrdj zdrowia zaproponowana przez
podmiot leczniczy prowadzacy szpital zostala przyjeta przez wnioskodawedw. Kwoty
wyptaconego odszkodowania/zado$éuczynienia wyniosty odpowiednio 15.000 zt
(pokrzywdzony we wniosku wnosit 0 wyptate 50.000 z4) i 2.500 zt (pokrzywdzony we
wniosku wnosit o wyptate 35.000 zt ).

(dowod: akta kontroli str. 114-136)

Sposrod 45 postepowan objetych kontrolg, w 12 sprawach Wojewddzka Komisja
postanowila zasiegnaé iacznie 23 opinii konsultantdw wojewddzkich w dane
dziedzinie medycyny, farmacji lub innej dziedzinie majgcej zastosowanie w ochronie
zdrowia lub lekarzy z listy, o ktorej mowa w art. 32 ust. 2 ustawy o prawach
pacjenta. W nastepstwie powyzszego zostaly opracowane 22 opinie (w 1 przypadku
nie opracowano opinii ze wzgledu na konflikt interesow).

W 7 sprawach Komisja zasiegata opinii wiecej niz jednego biegtego, tj. w 3
postepowaniach zostaly opracowane po 3 opinie, a w przypadku 4 postepowan
powolywano zostaty opracowane po 2 opinie.
W ramach prowadzonych postepowa’t Wojewddzka Komisja zasiegata opinii
z nastQpqucych dziedzin medycyny:
chirurgii — w 4 przypadkach,
- ortopedii i traumatologii narzaddw ruchu — w 5 przypadkach,
- choréb zakaznych - w 2 przypadkach,
- neurochirurgii — w 2 przypadkach,
- ginekologii onkologicznej — w 2 przypadkach,
- neurologii, gastroenterologii, poloznictwie i ginekologii, z zakresu gruzlicy
i chorab pluc, radiologii oraz chirurgii naczyniowej — po 1 przypadku.

Za sporzagdzenie opinii wyptacano wynagrodzenie w kwotach wynikajacych z § 1 pkt
4 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 23 grudnia 2011 r. w sprawie
zryczattowanej wysokosci kosztow w postepowaniu przed wojew6dzka komisjg do
spraw orzekania o zdarzeniach medycznych's.
Opinie objete badaniem byly sporzadzane (od daty przekazania dokumentacii
biegtemu do momentu otrzymania opinii) przecigtnie w okresie 42,6 dnia (od 11 do
111 dni).

(dowdd: akta kontroli str. 65-87)

14 W ramach badania proby 45 spraw szczegolowym badaniem objeto postepowania, w ktdrych
wniosek dotyczyt: zakaZenia pacjenta biologicznym czynnikiem chorobotworczym — 12, uszkodzenia
ciata— 18, rozstroju zdrowia pacjenta — 27 oraz Smierci pacjenta - 9.
15Dz U. Nr 294, poz. 1740
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Ustalone
nieprawidtowosci

W postepowaniach prowadzonych przed Wojewtdzkg Komisjg nie wystepowat
ubezpieczyciel, z ktérym podmiot leczniczy prowadzacy szpital miatby zawartg
umoweg ubezpieczenia od odpowiedzialnosci za zdarzenia medyczne.

(dowod: akta kontroli str. 169)

W 2 przypadkach'® dotyczacych wnioskow wniesionych do Wojewddzkiej Komisji
w okresie od 1.01.2012 r. do 31.03.2018 . postepowania o ustalenie zdarzenia
medycznego zostaly umorzone ze wzgledu na wycofanie wniosku przez
wnioskodawce.

(dowdd: akta kontroli str. 114, 136, 170)

W okresie od 1.01.2012 r. 31.03.2018 r. odnotowano 7 przypadkéw wniesienia
skargi o stwierdzenie niezgodnosci z prawem orzeczenia Wojewodzkiej Komisji,
o ktdrej stanowi art. 67m ustawy o prawach pacjenta. W 5 przypadkach skargi
zostaty zlozone przez wnioskodawcow, a w 2 — przez podmiot leczniczy.

Zgodnie z art. 67m ust. 2 ustawy o prawach pacjenta, w sprawie skargi wojewddzka
komisja orzeka w sktadzie 6-osobowym, w terminie 30 dni od dnia jej ofrzymania.

W 3 przypadkach skargi zostaly przekazane innym  komisjom® z powodu
niemoznodci wyznaczenia skladu orzekajacego ze wzgledu na konflikt interesow.
Pozostate 4 skargi (jedna z nich — wniesiona 15.02.2018 r. — wedtug stanu na
15.05.2018 1. oczekiwafa na rozpatrzenie) zostaly rozpatrzone w terminie:

v" 46 dni od dnia jej otrzymania {sprawa sygn. akt 22/2013),

v' 24 dni od dnia jej otrzymania (sprawa sygn. akt 16/2013),

v" 58 dni od dnia jej otrzymania (sprawa sygn. akt 20/2013).

Ponadto analiza 4 rozpatrywanych przez Komisje skarg wykazata, ze:

- sygn. akt 22/2013 - 5 spoéréd 6 czlonkéw ziozylo oéwiadczenia o braku
konfliktu intereséw po powotaniu do skiadu orzekajacego z opdznieniem, tj. po
dacie powotania do sktadu,

- sygn. akt 16/2013 - wszyscy czlonkowie skladu orzekajacego Ztozyli
oéwiadczenia o braku konfliktu intereséw, natomiast w przypadku sprawy sygn.
akt 17/2016 takich o$wiadczen nie zlozyt zaden z czlonkédw.

W skiadach rozpatrujacych skargi nie braly udziatu osoby uczestniczace w sktadach
orzekajacych, ktére wydaly zaskarzone orzeczenia.
(dowod: akta kontrofi str. 94-99)

W dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujace nieprawidfowosci:

1. Zgodnie z art. 67m ust. 2 ustawy o prawach pacjenta, w sprawie skargi
o stwierdzenie niezgodnoéci z prawem orzeczenia, wojewodzka komisja orzeka
w sktadzie 6-0sobowym, w terminie 30 dni od dnia jej otrzymania.

W 3 sposrod 4 przypadkow rozpatrywania skarg o stwierdzenie niezgodnosci
Z prawem orzeczenia, Wojewddzka Komisja orzekala z opéznieniem siegajgcym
16 dni (sprawa sygn. akt 22/2013), 28 dni (sprawa sygn. akt 20/2013),
a w przypadku sprawy sygn. akt 17/2016 mimo uplywu 89 dni'® sprawa nie
zostala rozpatrzona.

Przewodniczgcy Wojewodzkie] Komisji wyjasnit, ze zebranie 8-osobowego
skladu orzekajacego w jednym terminie jest niezwykle trudne, z uwagi ra

18 Sygn. akt 24/2014 oraz 03/2013.
17 Skargi dotyczace akt o sygn.: 07/2013 ~ przekazana Komisji w Bydgoszezy, 18/2013 — przekazana
Komisji w Gdarisku i 11/2014 - przekazana Komisji w Katowicach.
1% Wedtug stanu na 15.05.2018 r.
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obowiazki zawodowe czionkow Komisji oraz ich miejsce zamieszkania, czesto
oddalone o ponad 100 km od siedziby Komisji. W zwigzku z tym miesieczny
termin na rozpatrzenie skargi jest nierealny. Terminy w jakich zostaly
rozpatrzone skargi nr 20/2013 oraz 22/2013 to najszybsze terminy
odpowiadajace catemu skiadowi orzekajgcemu. W sprawie skargi nr 17/2016
termin jej rozpatrzenia zostal ustalony na 22.06.2018 r. (najszybszy
odpowiadajacy wszystkim szesciu czionkom skiadu).

Ponadto przewodniczacy Komisji wskazal, ze problem zbyt krétkich terminbw
ustawowych w zakresie prac Komisji, byt wielokrotnie podnoszony przez
przedstawicieli komisji i urzedow wojewddzkich z catego kraju. WydtuZzenie
termindw miato byé uwzglednione w ostatniej nowelizacji ustawy o prawach
pacjenta, jednakze ostatecznie zrezygnowano z tego pomystu.

(dowod: akta kontroli str. 52-567, 94-99)

. Zgodnie z art. 67g ust. 4 w zwigzku z art. 67m ust. 2 cyt. wyZej ustawy, przed
powolaniem do skiadu orzekajacego w sprawie rozpoznania skargi
o stwierdzenie niezgodnoSci z prawem orzeczenia wojewddzkie] komis;i
czlonkowie wojewddzkiej komisji skladajg oswiadczenie o braku konfliktu
interesow.

W postepowaniu sygn. akt 22/2013, 5 sposréd 6 czionkdw sktadu orzekajacego
zlozyto o$wiadczenia o braku konfliktu intereséw z opdznieniem, tj. po dacie
powotania do skiadu. Natomiast w postepowaniu sygn. akt 17/2016 takich

oswiadczen nie zlozyt zaden z czionkow.
(dowod: akta kontroli str. 52-57, 94-99)

Jak wynika z wyjasnien zlozonych przez Przewodniczacego Wojewodzkiej
Komisji, w postepowaniu nr 22/2013 czlonkowie ztozyli oswiadczenia z datg
pdzniejszg niz data ich powotania, ze wzgledu na przyjetg praktyke, zgodnie
z kidra cztonkowie przedkladaja oswiadczenia przed pierwszym posiedzeniem
w sprawie. Wynika to z faktu, iz czlonkowie Komisji nie pracujg na co dzien
w Lubuskim Urzedzie Wojewodzkim, a wiele z nich to osoby nie zamieszkate
w Gorzowie Wlkp. Nie ma wiec fizycznej mozZliwosci odebrania pisemnych
os$wiadczen od czlonkéw w dniu/przed dniem wyboru skiadu orzekajgcego.
Zastosowane rozwigzanie zapewnia sprawne funkcjonowanie Komisji.
W przypadku lubuskiej Komisji, stosowanie oswiadczen jest organizacyjnie
niemozliwe, a ponadio generowatoby dodatkowe koszty. Podkreslic nalezy, ze
§rodki przekazane na obstuge Komisji s3 i tak zbyt male.

Przewodniczacy Komisji w momencie powolania sktadu orzekajacego posiada
informacje dotyczace ewentualnych konfliktéw intereséw czionkéw Komisji. Takie
dane znajdujg sie rowniez w aktach osobowych czlonkéw Komisji. Ztozenie
papierowego o$wiadczenia jest wiec tylko czynnoscig formaing,

Ponadto przewodniczacy Komisji wskazal, 2e jak wynika z praktyki konieczna
jest zmiana zapisow w ustawie dot. kwestii skladania pisemnych o$wiadczen
o braku konfliktu interesow przez czionkow Komisji. Wiasciwe wydaje sie
rozwigzanie, zgodnie z ktdrym czlonkowie przedktadaja oswiadczenia przed
rozpoczeciem ¢zynnosci procesowych, ff. pierwszego posiedzenia, bowiem od
momentu przyjecia przez Przewodniczacego wniosku i wybrania skfadu do
rozpoczecia sie pierwszego posiedzenia mija minimum 1 miesiac (czas na
odpowiedz podmiotu leczniczego). W tym czasie moga nastapi¢ okolicznosci
wykluczajgce danego czionka z orzekania w danej sprawie.

Nawiazujac do sprawy nr 17/2016, w aktach nie ma jeszcze podpisanych
oswiadczen o braku konflikiu intereséw, poniewaz posiedzenie w niniejszej
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sprawie dopiero si¢ odbedzie. Zgodnie z przyjeta praktyka, umozliwiajacq
sprawne funkcjonowanie Komisji, o$wiadczenia zostang fizycznie przediozone
przed pierwszym posiedzeniem. Przyczyny ninigjszej prakiyki zostaly
przytoczone w odniesieniu do sprawy nr 22/2013.

(dowdd: akta kontroli str. 52-57, 94-99)

NajwyZzsza Izba Kentroli ocenia pozytywnie, mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
dziafalno$¢ kontrolowane] jednostki w zbadanym obszarze.

IV. Whiosek

Przedstawiajac powyzsze oceny i uwage wynikajace z ustalen kontroli Najwyzsza
zba Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r.
o Najwyzszej Izbie Kontroli®®, wnosi o wzmocnienie dzialar monitorujgcych
prawidlowoS¢  funkcionowania  Komisji oraz  wykonywania  zadan przez
poszczegGlnych jej cztonkow powolanych przez Wojewode Lubuskiego celem oceny
przestrzegania procedur, w szczegéinosci w zakresie terminowego i sprawnego
procedowania spraw.

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystapienie pokontrolne zostalo sporzadzone w dwach egzemplarzach; jeden dla
kierownika jednostki kantrolowanej, drugi do akt kontroli.

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgloszenia na pidmie umotywowanych zastzezen do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania, Zastrzezenia zZgtasza sie
do dyrektora Delegatury NIK w Zielonej Gérze.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej Izby Kontroli,
wierminie 30 dni od ofrzymania wystapienia pokontrolnego, 0 sposobie
wykorzystania uwagi i wykonania wniosku pokontrolnego oraz o podjetych
dziafaniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatan.

W przypadku wniesienia zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaly o oddaleniu
zastrzezert w calosci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Zielona Géra, dnia 9 lipca 2018 .

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Zielonej Gorze

Kontroler p.o. Dyrektora
Andrzej Misa Wiodzimierz Stobrawa
specjalista kontroli pafistwowej
...... A .o

podgis podpis
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