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INDEKS SKROTOW

NIO-PIB Narodowy Instytut Onkologii — Panstwowy Instytut Badawczy

GIS Gtowny Inspektorat Sanitarny

GUS Gtowny Urzad Statystyczny

IMiD Instytut Matki i Dziecka

IMP Instytut Medycyny Pracy im. prof. dra med. Jerzego Nofera w todzi

IPiN Instytut Psychiatrii i Neurologii

JST Jednostki samorzadu terytorialnego — wojewddztwa, powiaty, gminy

KRRIT Krajowa Rada Radiofonii i Telewizji

ME Ministerstwo Energii

Me Mediana

MEIN Ministerstwo Edukacji i Nauki

MF Ministerstwo Finanséw

MKiDN Ministerstwo Kultury i Dziedzictwa Narodowego

MON Ministerstwo Obrony Narodowej (w tym zadania realizowane przez Zandarmerie
Wojskowg)

MRIiPS Ministerstwo Rodziny i Polityki Spotecznej
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MSWiA Ministerstwo Spraw Wewnetrznych i Administracji (w tym zadania realizowane przez

policje i panstwowa straz pozarng)
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1. STRESZCZENIE

Wprowadzenie. Rok 2020 jest pigtym rokiem prowadzenia sprawozdawczosci z zakresu realizacji zadan z
obszaru zdrowia publicznego - zgodnie z obowigzujgcymi od 2016 roku przepisami prawnymi. Ustawa z dnia
11 wrzesnia 2015 r. o zdrowiu publicznym (Dz. U. z 2021 r. poz. 1956. ) naktada na organy wtadzy publicznej
obowigzek raportowania dziatan z zakresu zdrowia publicznego do Ministerstwa Zdrowia, ktére dziata jako
koordynator realizacji Narodowego Programu Zdrowia (NPZ). Sposdb przekazywania informacji o
zrealizowanych i podjetych w danym roku dziataniach okreslony zostat w rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z
dnia 21 grudnia 2016 r. w sprawie rocznej informacji o zrealizowanych lub podjetych zadaniach z zakresu
zdrowia publicznego (Dz. U. z 2016 r., poz. 2216). Dodatkowo, co dwa lata Minister Zdrowia przygotowuje
informacje na temat zadan z omawianego zakresu i przedstawia jg Radzie Ministrow, ktdra po jej przyjeciu,
przekazuje jg do Sejmu RP.

Materiat i metody. Raport obejmuje zestawienie informacji na temat programéw zrealizowanych w roku
2020 przez podmioty centralne oraz jednostki samorzadu terytorialnego, w tym statystyczne opracowanie
przekrojowe oraz poréwnawcze z latami 2016-2019.

Wyniki. Zgodnie z danymi, w roku 2020 podmioty centralne zrealizowaty 12146 zadan, z czego najwieksza

czes¢ byta zrealizowana przez stacje sanitarno-epidemiologiczne. Najwiecej zadan dotyczyto celu
operacyjnego NPZ nr 4, trwato rok, byto realizowanych na poziomie powiatu lub kilku powiatéw (co moze
wynika¢ z faktu, ze wiekszo$¢ podmiotdw realizujgcych zadania stanowity stacje sanitarno-epidemiologiczne
dziatajgce lokalnie) i byto skierowanych do grup wyselekcjonowanych ze wzgledu na ceche (wielkosé grupy
docelowej najczesciej zamykata sie w przedziale 100-499 oséb).

Podmioty centralne najczesciej (96,38%) wskazywaty jako podstawe prawng realizowanych zadan przepisy
branzowe, np. ustawe o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej z 14 marca 1985 r. (Dz.U. z 2019 r. poz. 59, z pdin.
zm.). Ich zadania obejmowaty réznorodne dziatania, najczesciej sklasyfikowane jako ,inne” (63,49%), ale w
blisko potowie zadan podejmowano takze dziatania promocyjno-edukacyjne (49,96%).

Podmiotem finansujgcym byta najczesciej jednostka publiczna (inna niz JST) (92,80%), korzystajgca z budzetu
panstwa (99,17%). Powszechnym zjawiskiem byto wskazywanie kosztdw zerowych realizacji zadan.
Podmiotem wspétfinansujagcym byly najczesciej publiczne jednostki inne niz JST (48,17% zadan
wspotfinansowanych), ktére korzystaty ze srodkéw wtasnych i dofinansowywaty zadania $rednio o kwote
okoto 51 tys. zt. Catkowity koszt zadan zrealizowanych w roku 2020 wynidst ponad 4,5 mld zt. Najwiecej
Srodkow finansowych przeznaczano na zadania w ramach celu operacyjnego nr 5.

Analiza poréwnawcza z latami poprzedzajacymi wykazata, ze liczba zadan wahata sie i najmniejsza byta w
roku 2017, nastepnie zas w latach 2018-2020 nastgpita stabilizacja liczby zadan na poziomie ponad 13 tys.
zadan rocznie. Niezmiennie najczesciej we wszystkich analizowanych okresach byty to zadania realizowane
przez stacje sanitarno-epidemiologiczne, dotyczace celu operacyjnego nr 4, trwajgce rok, kierowane do grup
wyselekcjonowanych. Zmienit sie zasieg terytorialny zadann — w roku 2016 byly to najczesciej wojewddztwa,
w latach pdzniejszych powiat lub kilka powiatéw. Taka sytuacja miata miejsce rowniez w roku 2020. Wahata
sie Srednia liczba populacji docelowej, ktdra zwiekszyta z ponad 155 tys. oséb do blisko 450 tys. oséb w roku
2017 i ponownie spadfa do poziomu okoto 200 tys. w roku 2018. W roku 2019 zmniejszata sie ona dalej do
poziomu okoto 105 tys. oséb, jednak w roku 2020 zwiekszyta sie do ponad 200 tys. oséb. Zmianie ulegt tez
wskazywany przez podmioty tryb realizacji zadan z ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (Dz. U. 2004 Nr 210 poz. 2135 z pdzn. zm.) w roku
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2016 na przepisy branzowe sklasyfikowane jako ,inne” w latach pdzniejszych. W latach 2016-2020 podmioty
niezmiennie najczesciej podejmowaty w ramach zadan dziatania okreslone jako ,inne” (37,82% w roku 2016,
55,33% w roku 2017, 60,64% w roku 2018, 63,49% w roku 2019 i 70,25% w roku 2020), a w drugie]j kolejnosci
dziatania typu promocyjno-edukacyjnego ($rednio dla catego czteroletniego okresu podejmowano je w
41,60% dziatan, najczesciej w roku 2019).

We wszystkich analizowanych okresach podmiotem finansujgcym zadanie byta najczesciej jednostka
publiczna (inna niz JST) — odpowiednio dla roku 2016 - 74,08%, w roku 2017 94,28%, w roku 2018 — 94,35%,
w roku 2019 - 95,1% a w roku 2020 — 92,8%.

Srednia kwota wydatkowana na realizacje zadania przez podmiot finansujacy (PF) wahata sie — z ponad 230
tys. zt w roku 2016 do niecatych 85 tys. zt w roku 2017 i ponownie do podobnego poziomu wyjsciowego w
roku 2018 (okoto 211 tys. zt, rosngc dalej w roku 2020 do najwyzszego poziomu tj. ponad 370 tys. zi, ).
Podobnym zmianom podlegat sredni koszt catkowity, ktéry w poczatkowym okresie analizy wynosit okoto
230 tys. zt, w roku 2017 niecate 135 tys. zt, a w roku 2018 ponownie ponad 230 tys. zt. W roku 2019 wartos$¢
Srednia wyniosta ponad 280 tys. zt a w roku 2020 — ponad 370 tys.). W roku 2016 i w roku 2020 podmiotem
wspotfinansujagcym byt najczesciej podmiot publiczny inny niz JST (38,56%), a w latach 2017-2019 samorzad
terytorialny (odpowiednio 43,43%, 42,50% oraz 38,23%).

Whioski. Jakos$¢ sprawozdawczosci z realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego poprawiata sie w
kolejnych latach. Mozna to stwierdzi¢ na podstawie analizy zmiany liczby odpowiedzi ,brak danych” w
poszczegblnych parametrach, ktére az w 6 z 12 parametréw spadty do zera. Najwiekszg trudnoscig pozostaje
okreslenie czy dane zadanie jest zadaniem z zakresu zdrowia publicznego oraz wskazanie populacji
docelowej. Parametry te sg ze sobg pod pewnymi wzgledami powigzane, w pozostatych parametrach btedy
majg natomiast charakter sporadyczny. Niewatpliwie od poczatku realizacji NPZ jakos¢ sprawozdawczosci
ulegta znaczacej poprawie. Samorzady terytorialne i podmioty centralne realizujg duzg liczbe zadan,
koncentrujagc sie zwtaszcza na zadaniach dotyczacych zagadnien tematycznych spdjnych z celem
operacyjnym NPZ nr 2 oraz nr 4.

Nalezy zaznaczy¢é, e niniejsze opracowanie bazuje zwitaszcza na ocenie dostarczonego materiatu
sprawozdawczego w aspekcie ilosciowym. W celu dokonania pogtebionej analizy jakosciowej nalezatoby
przeprowadzi¢ fokusowe wywiady z wybrang grupg jednostek samorzagdowych na szczeblu gmin, powiatéw i
wojewddztw, oraz w wybranej grupie jednostek centralnych. Jak wskazano w rekomendacjach dotyczacych
potencjalnych zmian w realizacji Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2016 r. w sprawie
rocznej informacji o zrealizowanych lub podjetych zadaniach z zakresu zdrowia publicznego (Dz. U. poz.
2216), istnieje pilna potrzeba kontynuowania szkolenn zaréwno w odniesieniu do stosowanego prawa jak i
merytorycznego przygotowania oraz realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego - w tym programéw
polityki zdrowotnej.
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2. WPROWADZENIE

Obowigzki Ministra Zdrowia w zakresie koordynacji dziatann z zakresu zdrowia publicznego precyzuje art. 4
ustawy o zdrowiu publicznym (UOZP) (Dz. U. z 2021 r. poz. 1956). Od dnia 21 grudnia 2016 roku obowigzuje
rozporzadzenie Ministra Zdrowia (Dz.U. 2016 poz. 2216) dotyczgce sprawozdawczosci rocznej informacji o
zrealizowanych lub podjetych dziataniach z zakresu zdrowia publicznego. W dokumencie tym okreslono wzér
sprawozdania, ktérym podmioty sprawozdajagce majg obowigzek postugiwaé¢ wypetniajagc obowigzek
raportowania wyzej wspomnianych dziatain. Do podmiotéw sprawozdajgcych zaliczamy jednostki centralne
oraz jednostki samorzadu terytorialnego. Dziatania te majg na celu usprawnienie procesu sprawozdawczosci,
poprawe jej jakosSci oraz utatwienie realizacji wymogdéw UOZP.

W mysl obowigzujgcych przepisow prawnych, organy administracji rzadowej i panstwowe jednostki
organizacyjne, w tym agencje wykonawcze (poza wojewodg) do 30 kwietnia kazdego roku przekazujg
informacje o zrealizowanych lub podjetych w ubiegtym roku dziataniach do Ministra Zdrowia. JST z kolei do
31 marca kazdego roku przekazuja podobne dane do witasciwego wojewody, ktéry po weryfikacji
nadestanych informacji pod katem spetniania m.in. wymogdéw opisanych w UOZP, przekazuje zbiorczg
informacje do Ministra Zdrowia. Termin, w ktédrym wojewodowie muszg wykona¢ te czynnosci mija 30
wrzesnia kazdego roku.

Przedstawione w niniejszym dokumencie dane stanowig podsumowanie dziatan podjetych przez podmioty
centralne i JST w roku 2020, jak réwniez poréwnanie parametréow dziatan podejmowanych w latach 2016-
2019.
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3. MATERIAt | METODOLOGIA BADAWCZA RAPORTU

Materiat badawczy do analiz zawartych w Raporcie stanowity sprawozdania przedtozone przez JST i
podmioty centralne za rok 2020, jak réwniez w zakresie analizy poréwnawczej, dane z lat 2016-2019. Analize
zadan za rok 2020 i poréwnanie z latami 2016-2019 wykonano odrebnie dla podmiotéw centralnych oraz
JST.

Analiza objeta takie parametry jak:

e liczba zadan zrealizowanych przez podmioty centralne w odniesieniu do zakresu zdrowia
publicznego;

e Wskazywane cele i zadania z zakresu NPZ, ktérych dotyczyty analizowane dziatania podejmowane
przez JST i podmioty centralne;

e Zakres terytorialny podejmowanych dziatan, czas trwania i populacja objeta interwencjg (liczba i
rodzaj);

e Cechy realizatora omodwione ze wzgledu na rodzaj oraz tryb realizacji zadania;

e Elementy zadania realizowane w toku dziatan takie jak promocyjno-edukacyjne, profilaktyczne,
szkoleniowe i konferencje, dziatalno$¢ badawcza i inna;

e Parametry finansowe w tym takie jak podmiot finansujgcy i wspétfinansujacy (rodzaj) i przypisane im
kwoty finansowania oraz jego zakres (w %) oraz catkowity koszt dziatania.

Na podstawie danych pozyskanych bezposrednio od JST i podmiotéw centralnych przygotowano
rekomendacje dotyczgce realizacji zadan z zakresu ZP.
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4. WYNIKI EWALUACJI ZADAN REALIZOWANYCH W ROKU 2020 — PODMIOTY CENTRALNE

Do opracowania wynikdw odnoszacych sie do sprawozdawczosci podmiotdw centralnych za rok 2020
wykorzystano dane nadestane przez te podmioty. Zasady sprawozdawczosci podmiotéw centralnych
oméwiono szczegétowo w czesci wprowadzajgcej niniejszego raportu.

5.1.SZCZEGOLOWY OPIS METODYKI ANALIZY DANYCH Z PODMIOTOW CENTRALNYCH

Analiza danych przekazanych przez podmioty centralne obejmowata analize jako$ciowq i ilosciowa danych za
rok 2020, ich opis statystyczny oraz porédwnanie z latami 2016-2019. Wszystkie obliczenia wykonano za
pomocg arkusza kalkulacyjnego Microsoft Excel wersja 365 oraz pakietu statystycznego. W opisie
statystycznym danych ilosciowych postuzono sie klasycznymi miarami potozenia jak srednia arytmetyczna i
mediana (Me), jak rowniez wartosciami minimalnymi i maksymalnymi jako miarami zmiennosci.

5.2. WYNIKI EWALUACJI ZADAN REALIZOWANYCH PRZEZ PODMIOTY CENTRALNE W ROKU 2020

Analizie jakosciowe;j i ilosciowej poddano zadania, ktére zostaty sprawozdane przez podmioty centralne za
rok 2020. Z oceny nie wytgczono zadnych zadan. W przypadku, gdy dane zadanie byto sprawozdane jako
zadania czastkowe, ktore byty realizowane przez réine podmioty, rekordy rozdzielano i traktowano jako
osobne dziatania.

5.2.1. LICZBA ZADAN ZREALIZOWANYCH PRZEZ PODMIOTY CENTRALNE W ROKU 2020

W sumie, podmioty centralne przestaty 12 146 zadan, ktére zrealizowaty w roku 2020. Najwiecej zadan
sprawozdaty jednostki organizacyjne Paristwowej Inspekcji Sanitarnej. Sumaryczna liczba zadan wykonanych
przez te jednostki wyniosta 11 308, co stanowito 93,10% ogétu. Drugim w kolejnosci podmiotem pod
wzgledem liczby zadan byto MON (n=179; 1,47%) i MSWIA (n=160; 1,32%). Pozostate dane ponizej — Tabela
1.
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Tabela 1. Zadania z zakresu zdrowia publicznego raportowane przez poszczegélne podmioty centralne (liczba i %)

Instytucja raportujgca Liczba Procent

Gtéwny Inspektorat Sanitarny 11308 93,10
Ministerstwo Obrony Narodowej 179 1,47
Ministerstwo Spraw Wewnetrznych i Administracji 160 1,32
Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego — Panstwowy Zaktad Higieny 108 0,89
Krajowe Biuro do spraw Przeciwdziatania Narkomani 78 0,64
Panstwowa Agencja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych 58 0,48
Ministerstwo Zdrowia 56 0,46
Ministerstwo Edukacji i Nauki 37 0,30
Narodowy Fundusz Zdrowia 30 0,25
Instytut Medycyny Pracy im. prof. dra med. Jerzego 24 0,20
Ministerstwo Sprawiedliwosci 11 0,09
Instytut Medycyny Wsi 10 0,08
Ministerstwo Klimatu 9 0,07
Instytut Psychiatrii i Neurologii 7 0,06
Komenda Gtéwna Panstwowej Strazy Pozarnej 7 0,06
Narodowy Instytut Lekéw 5 0,04
Gtéwny Inspektorat Transportu Drogowego 5 0,04
Komenda Gtéwna Strazy Granicznej 5 0,04
Narodowe Centrum Badan i Rozwoju 5 0,04
Ministerstwo Rodziny i Polityki Spotecznej 4 0,03
Ministerstwo Spraw Zagranicznych 4 0,03
Narodowy Instytut Geriatrii, Reumatologii i Rehabilitacji 3 0,02
Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia 3 0,02
Instytut Ekspertyz Sgdowych 3 0,02
Instytut Transportu Samochodowego 3 0,02
Ministerstwo Finansow 3 0,02
Urzad Ochrony Konkurencji i Konsumentéw 3 0,02
Centralny Instytut Ochrony Pracy 2 0,02
Ministerstwo Rolnictwa i Rozwoju Wsi 2 0,02
Ministerstwo Sportu i Turystyki 2 0,02
Polskie Koleje Panstwowe S.A. 2 0,02
Instytut Matki i Dziecka 1 0,01
Biuro Rzecznika Praw Pacjenta 1 0,01
Biuro Spraw Wewnetrznych Policji 1 0,01
Gtéwny Inspektorat Ochrony Srodowiska 1 0,01
Krajowe Centrum do spraw AIDS 1 0,01
Ministerstwo Kultury i Dziedzictwa Narodowego 1 0,01
Ministerstwo Rozwoju i Technologii 1 0,01
Narodowe Centrum Nauki 1 0,01
Panstwowa Inspekcja Farmaceutyczna 1 0,01
Urzad Lotnictwa Cywilnego 1 0,01
Suma 12146 100
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Wiekszos$¢ z powyzszych zadan byto realizowana przez pojedynczg instytucje (n=11936; 98,27%). Pozostate
byty wspétfinansowane i stanowity odpowiednio (n=210; 1,72%).

5.2.2. CEL I NUMER ZADANIA NPZ

Zadania, ktére byly realizowane przez podmioty centralne najczesciej dotyczyty 4 celu operacyjnego
(n=7226; 59,49%), tj. Ograniczenie ryzyka zdrowotnego wynikajgcego z zagrozen fizycznych, chemicznych i
biologicznych w srodowisku zewnetrznym, miejscu, a nastepnie 2 celu operacyjnego (n=3357; 27,64%), tj.
Profilaktyka i rozwigzywanie problemow zwigzanych z uZywaniem substancji psychoaktywnych,
uzaleznieniami behawioralnymi i innymi zachowaniami ryzykownymi. tacznie zadania te stanowity ponad
80% ogdtu zadan zrealizowanych w roku 2018. Wynika to gtdwnie ze statutowej dziatalnosci Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej, ktdra rokrocznie wykonuje i sprawozdaje najwiecej zadan. Pozostate dane
przedstawiono ponizej — Tabela 2 oraz Rycina 1.

Tabela 2. Liczba zadan realizowanych w odniesieniu do celu operacyjnego NPZ (liczba i %)

Numer celu operacyjnego NPZ Liczcba Procent
1 786 6,47
2 3357 27,64
3 84 0,69
4 7226 59,49
5 77 0,63
6 1 0,01
nd 615 5,06
SUMA 12146 100,00
8000
7226
7000
6000
5000
4000 3357
3000
2000
1000 786 615
84 77 1
, N il i O
1 2 3 4 5 6 nd

Rycina 1. Liczba dziatan podejmowanych przez podmioty centralne w roku 2020 w zaleznosci od celu operacyjnego NPZ

Podmioty centralne sprawozdaty 200 rdéinych typow zadan NPZ, z czego 63 zadania pojawity sie w
sprawozdawczosci tylko raz.
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Najczesciej raportowanym zadaniem byto 1.2.5 w ramach 4 celu operacyjnego (n=1375; 11,32%), co
odpowiada tytutowi: prowadzenie dziatan informacyjno-edukacyjnych promujgcych zachowania
prozdrowotne w Srodowisku, miejscach pracy i pobytu oraz 2.1.5 (n=1319; 10,86 %) w ramach tego samego
celu NPZ, co odpowiada tytutowi: Profilaktyka chordb zakaznych i zakazen u ludzi, z uwzglednieniem
podwyzszonego ryzyka zwigzanego z petnieniem stuzby przez Zotnierzy zawodowych i funkcjonariuszy, w tym
przede wszystkim wirusowego zapalenia wqtroby typu B i C, zakazen i chordb przenoszonych drogq pfciowg
(HIV, kita, rzezqczka, chlamydioza, HPV), inwazyjnych zakazen bakteryjnych (np. Sepsa, zapalenie opon
mozgowo-rdzeniowych i zapalenie ptuc z bakteriemiq), gruZlicy oraz wybranych zagrozen pasozytniczych. W
608 (5,01%) przypadkach udzielono odpowiedzi ,nie dotyczy”. Ponizej przedstawiono zbiorcze dane na
temat wskazywanych zadan NPZ — z uwagi na duze zréznicowanie odpowiedzi przedstawiono tylko te, w
ktorych liczba rekordéw wynosita przynajmniej 50.

Tabela 3. Dziatania podejmowane przez podmioty centralne w relacji do numeru zadania NPZ - zestawienie numery zadan, ktére zostaty
sprawozdane przynajmniej 50 razy (liczba i %)

NPZ nr zadania Liczba Procent
4.1.2.5 1375 11,32
4.2.1.5 1319 10,86
2.4.2.2 784 6,45
4.1.1.6 679 5,59
4.1.1.4 655 5,39
nd 608 5,01
2.2.1.1. 544 4,48
1.1.2.1 531 4,37
4.2.1.11 428 3,52
2.4.1.2 368 3,03
2.4.2.3 368 3,03
4.1.1.2 356 2,93
2.2.3.1. 337 2,77
4.2.1.10 297 2,45
2.2.1.2. 293 2,41
4.1.1.3 291 2,40
4.1.1.1 230 1,89
4.1 198 1,63
4.3.1.e 161 1,33
2.25.14 150 1,23
4.3.1.f 145 1,19
4.2.1.8 134 1,10
4.3.1.i 111 0,91
4.1.2.6 108 0,89
24.2.1 97 0,80
1.1.1.1 94 0,77
2.3.1.1. 80 0,66
4.2.1.7 79 0,65
4.1.2.3 73 0,60
4.1.1.5 63 0,52
4.2.1.9 53 0,44
4.1.1 51 0,42
5.3 50 0,41
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5.2.3. CZAS TRWANIA ZADANIA

W analizie czasu trwania dziatan jako podstawowg jednostke obliczeniowg wykorzystano liczbe dni.
Dodatkowo, analize wykonano w przedziatach czasowych. Zadania byty realizowane przez okres od jednego
dnia do 364 dni. Sredni czas trwania zadania wynidst 321 dni (Me=364).

Najczesciej zadania podejmowane przez podmioty centralne trwaty rok (n=9784; 80,55%), a nastepnie od
trzech miesiecy do pdt roku (n=642; 5,29%), a wiec byly to zadania dtugotrwate — Rycina 2.

rok I 97384
> 11 miesiecy doroku W 241
pot roku - 11 miesiecy W 425
kwartat - pot roku 1l 642
2 miesigce - kwartat W 340
1 miesigc - 2 miesigce W 234
15-29dni W 198
7-14dni | 67
krocej niz tydzien | 78
1dzien 0 137

0 2000 4000 6000 8000 10000 12000

Rycina 2. Czas trwania dziatan podejmowanych przez podmioty centralne w przedziatach

5.2.4. ZASIEG TERYTORIALNY ZADANIA

Zadania podejmowane przez podmioty centralne najczesciej byly realizowane lokalnie - w zakresie jednego
lub kilku powiatéow (n=7935; 65,33%), co moze by¢ spowodowane faktem, ze najczesciej wystepujgcym
podmiotem realizujgcym byty stacje sanitarno-epidemiologiczne dziatajgce lokalnie. Podmioty centralne
okreslity zasieg terytorialny w 100% realizowanych zadan. Szczegétowe dane zaprezentowano ponizej —
Tabela 4 i Rycina 3.
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Tabela 4. Zasieg terytorialny zadan realizowanych przez podmioty centralne (liczba i %)

Zasieg terytorialny Liczba Procent
wojewodztwo 669 5,51
powiat (lub kilka powiatow) 7935 65,33
miasto 1184 9,75
caly kraj 523 4,31
gmina (lub kilka gmin) 1835 15,11
Suma 12146 100
9000

7935
8000
7000
6000
5000
4000
3000
1835
2000
1184
1000 669 . 523
, 1R ]
wojewodztwo powiat miasto caty kraj gmina

Rycina 3. Zasieg terytorialny dziatan podejmowanych przez podmioty centralne

5.2.5. POPULACJA DOCELOWA ZADANIA

Grupa docelowa, w pierwszej kolejnosci, zostata poddana analizie jakosciowej, tj. ze wzgledu na rodzaj. W

tym celu populacja zostata podzielona na 10 podgrup, tj.:

1. Grupy wyselekcjonowane — to osoby, ktére wigczono do dziatania przez wzglad na specyficzng
ceche, np. wykonywany zawdd (nauczyciele, psycholodzy), zachowanie (np. naduzywanie alkoholu,
stosowanie substancji psychoaktywnych) badz sytuacje (np. przebywanie na koloniach/obozach,

korzystanie ze stotowki szkolnej);

2. Seniorzy — osoby w wieku 65+ lub okreslone przez realizatora jako osoby starsze;
tacznie dzieci i mtodziez — przede wszystkim osoby w wieku 0-18 lub podobnym;
4. Uczniowie SP — uczniowie szkét podstawowych oraz gimnazjalnych (réznice w raportowaniu

wynikajg ze zmiany systemu szkolnictwa);
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Razem uczniowie i mtodziez — uczniowie szkoét wszystkich poziomoéw;

Mtodziez — uczniowie szkét ponadgimnazjalnych i studenci;

Suma (mtodziez i dorosli) — mtodziez (10 r.z. i wiecej) oraz osoby doroste;
Przedszkolaki — dzieci w wieku 3-6 lat;

. Dzieci mate — dziecido 3 r.z.

10. Kobiety w cigzy

© oo N !

Odbiorcami zadan z zakresu zdrowia publicznego realizowanymi przez podmioty centralne byty najczesciej
osoby, ktére mozna zaliczy¢ do grupy oséb wyselekcjonowanych (n= 5830; 48,00%), a wiec osoby, ktdre
wiaczone do dziatan przez wzglad na scisle okreslong ceche, przynaleznosé do okreslonych grup zawodowych
lub spotecznych, np. nauczyciele, rodzice dzieci w wieku szkolnym, policjanci, pracownicy narazeni na
negatywny wptyw miejsca pracy na zdrowie czy osoby prezentujgce niebezpieczne zachowania zdrowotne.
Nastepnie byli to wszyscy mieszkancy (n=1791; 14,75%). Pozostate dane zaprezentowano ponizej — Tabela 5 i
Rycina 4.

Tabela 5. Rodzaj grupy docelowej w zadaniach realizowanych przez podmioty centralne (liczba i %)

Grupa docelowa (rodzaj) Liczba Procent
grupy wyselekcjonowane 5830 48,00
wszyscy mieszkancy 1791 14,75
osoby doroste 985 8,11
tacznie dzieci i mtodziez 1450 11,94
suma (mtodziez i dorosli) 659 5,43
Razem uczniowie i mtodziez 1208 9,95
Bd 0 0
przedszkolaki 110 0,91
Seniorzy 10 0,08
Uczniowie SP 43 0,35
Mtiodziez 51 0,42
Kobiety w cigzy 8 0,07
Dzieci mate 1 0,01

Suma 12 146 100
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Rycina 4. Liczba os6b bedaca odbiorcami dziatan z zakresu ZP realizowanych przez podmioty centralne ze wzgledu na rodzaj

Drugi etap analizy stanowita ocena ilosciowa populacji docelowej. W tym celu okreslono wielko$é populacji

w poszczegblnych dziataniach podejmowanych przez podmioty centralne. Liczba oséb, ktére objeto

zadaniami byta zréznicowana (od 1 do 38 383 000 oséb). Srednia liczba 0séb biorgcych udziat w dziataniach

realizowanych przez podmioty centralne w roku 2020 wynosita okoto 209 tys. oséb (Me=600).

Dane na temat liczebnosci populacji docelowej poddano takie analizie w przedziatach. Okazato sie, ze

najczesciej zadania byty skierowano do grup o liczebnosci 1.000-4.999 oséb (n=2445; 20,13%) oraz 100-499

0s6b (n=2946; 24,25%). Pozostate dane zaprezentowano ponizej — Tabela 6 oraz Rycina 5.

Tabela 6. Liczba os6b w populacji docelowej w przedziatach (liczba i %)

Liczba oséb w przedziatach Liczba Procent

nd 324 2,67
1 osoba 275 2,26
2-9 os6b 476 3,92
10-49 oséb 1017 8,37
50-99 osdb 753 6,20
100-499 2946 24,25
500-999 1440 11,86
1.000-4.999 2445 20,13
5.000-9.999 562 4,63
10.000-49.999 804 6,62
50.000-99.999 508 4,18
100.000-999.999 425 3,50
1-12 min 117 0,96
Ponad 12 min 54 0,44
SUMA 12146 100
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Rycina 5. Liczba oséb bioracych udziat w dziataniach z zakresu ZP realizowanych przez podmioty centralne w przedziatach

5.2.6 REALIZATOR ZADANIA

W celu okreslenia rodzaju podmiotu realizujgcego zadanie z zakresu zdrowia publicznego zastosowano
podziat na nastepujace grupy:

e JST —jednostka samorzadu terytorialnego, np. urzad gminy, starostwo powiatowe;

e Publiczna jednostka inna niz JST — jednostka publiczna inna niz samorzadowa, np. NFZ, PARPA,
stacja sanitarno-epidemiologiczna (wytoniona ze wzgledu na sporadycznie (btedne) wskazywanie w
sprawozdawczosci JST jako realizatorow zadan);

e NGO - (ang. non-governmental organizations) organizacje pozarzadowe, w tym organizacje
koscielne;

e Firma - jednostki prywatne, w tym NZOZy;

e Szkota, jednostka edukacyjna — szkoty, uniwersytety, jednostki o profilu szkoleniowym i
edukacyjnym.

Najczesciej, realizatorem dziatania zadan z zakresu ZP wséréd podmiotow centralnych byty jednostki
publiczne inne niz samorzad terytorialny (n=11954; 98,42%) oraz w nastepnej kolejnosci organizacje
pozarzagdowe (n=74; 0,61%). Szczegdtowe dane zaprezentowano ponizej — Tabela 7 oraz Rycina 6. W
przypadku 51 zadan podmiot centralny nie okreslit w sposdb konkretny realizatora dziatan.
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Tabela 7. Rodzaj podmiotu centralnego realizujacego dziatanie z zakresu zdrowia publicznego (liczba i %)

Realizator zadania (rodzaj) Liczba Procent
Publ. Jedn. Inna niz JST 11954 98,42
Szkota, jednostka edukacyjna 19 0,16
Bd 51 0,42
NGO 74 0,61
Firma 47 0,39
JST 1 0,01
Suma 12146 100
14000
11954
12000
10000
8000
6000
4000
2000
19 51 74 a7 1
O [
Publ. Jedn. Szkota, Bd NGO Firma IST
inna niz JST  jednostka
edukacyjna

Rycina 6. Podmiot centralny realizujgcy zadanie z zakresu zdrowia publicznego ze wzgledu na rodzaj

5.2.7. TRYB REALIZACJI ZADANIA

W tej sekcji podmiot centralny miat za zadanie okresli¢ na podstawie jakich przepisow prawnych wykonat
czynnos$ci w ramach omawianego dziatania. W celu opisu aktdw prawnych wskazanych przez podmioty
zastosowano nastepujace skréty oraz grupy:

e SFZP - ustawa o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz.U.
2004 nr 210 poz. 2135, z pdzn. zm.);

e PZP — ustawa prawo zamoéwien publicznych (Dz.U. 2004 nr 19 poz. 177, z pdin. zm.);

e UOZP — ustawa z dnia 11 wrzes$nia 2015 r. o zdrowiu publicznym (Dz.U. 2021 poz. 1956);

e UDPP — ustawa o dziatalnosci pozytku publicznego i wolontariacie; (Dz.U. 2003 nr 96 poz. 873, z
pozn. zm.);

20

Zadanie realizowane ze srodkdw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025, finansowane przez Ministra Zdrowia

NARODOWY
INSTYTUT
ZDROWIA
” PUBLICZNEGO —
PANSTWOWY INSTYTUT
BADAWCZY

e Ministerstwo Zdrowia



e DL — ustawa o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. 2011 nr 112 poz. 654, z pdzn. zm.);

e Tryb wnioskowy — realizowane w trybie wnioskowym zgodnie z ustawg o zdrowiu publicznym (Dz.U.
2015 poz. 1916 z pdzn. zm.)
e Statut — realizowane zadania wtasne/statutowe;

e Inne — pozostate przepisy prawne, gtdwnie o charakterze branzowym — np. ustawa o wychowaniu w

trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, ustawa o systemie oswiaty, ustawa o Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej, ustawa o ochronie zdrowia przed nastepstwami uzywania tytoniu i wyrobdéw
tytoniowych, ustawa o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordb zakaznych u ludzi i inne.

Wiekszos¢ (n=11706; 96,38%) podmiotéw wskazywato w zakresie tego parametru tryb realizacji zadania,
ktoéry wpisuje sie w grupe ,inne”. Byly to przede wszystkim branzowe akty prawne wykorzystywane przez

stacje sanitarno-epidemiologiczne, policje lub straz pozarng. Szczegétowe dane zaprezentowano ponizej —

Tabela 8 oraz Rycina 7.

Tabela 8. Tryb realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego przez podmioty centralne (liczba i %)

Tryb realizacji zadania Liczba Procent
Inne 11706 96,38
uozp 155 1,28
SFZP 13 0,11
Bd 235 1,93
DL 10 0,08
PZP 24 0,20
Statut 0 0,00
UDPP 3 0,02
Suma 12146 100
UDPP 3
Statut 0
PZP | 24
DL 10
Bd W 235
SFZP | 13
uozp | 155
Inne I 11706
0 2000 4000 6000 8000 10000 12000 14000

Rycina 7. Tryb realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego przez podmioty centralne
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W 235 przypadkach podmioty centralne nie okreslity podstawy prawnej lub zrobity to nieprawidtowo,
wskazujgc np. forme realizacji zadania (tj. czynnosci wykonywane w ramach zdania, np. dokonanie kontroli
czy spedzanie czasu z podopiecznymi programu). Zadania te okreslono jako ,,bd”.

5.2.8. ELEMENTY DZIAtAN PODEJMOWANE W RAMACH ZADANIA

W3rdd elementdw dziatan, jakie podmioty centralne miaty do wyboru w celu opisania zrealizowania zadania
byty:

e Dziatania promocyjno-edukacyjne;
e Dziatania profilaktyczne;

e Dziatania szkoleniowe i konferencje;
e Dziatalnos¢ badawcza;

e Inne.

W ramach jednego zadania mozliwe, ale nie obowigzkowe byto podjecie wiecej niz jednego rodzaju
dziatania. W takim wypadku podmiot centralny powinien okresli¢ liczbe zadan, a w przypadku czesci dziatan
takze liczbe 0séb poddanych okreslonemu dziataniu.

Podmioty centralne podjety dziatania w nastepujgcym zakresie:

e Dziatania promocyjno-edukacyjne - w 47,32% dziatan (n=5747);
e Dziatania profilaktyczne - w 15,65% dziatar (n=1901);

e Dziatania szkoleniowe i konferencje - w 17,41% dziatan (n=2115);
e Dziatalnos$¢ badawczg - w 11,32% dziatan (n=1375);

e Dziatalno$¢ okreslong jako inng - w 70,25% (n=8533).

Podmioty centralne najczesciej decydowaty sie na prowadzenie dziatalnosci okreslonej jako ,iinna” (n=8533;
70,25%). Byly to takie dziatania jak: Kontrole/wizytacje/inspekcje oraz dziatania legislacyjne.

Drugim w kolejnosci rodzajem dziatania pod wzgledem czestosci wdrazania byty dziatania promocyjno-
edukacyjne (n=5747; 47,32%). Byly to takie dziatania jak np. publikowanie informacji (zaréwno w formie
tradycyjnej jak i internetowej), prowadzenie akcji zdrowotnych czy kampanii spotecznych, dystrybucja
materiatow informacyjno-edukacyjnych. Pozostate dane zaprezentowano ponizej — Rycina 8.
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Dziatalnosc badawcza - 1375

Dziatania szkoleniowe i konferencyjne - 2115
Dziatania profilaktyczne - 1901
Dziatania promocyjno-edukacyjne _ 5747

0 1000 2000 3000 4000 5000 6000 7000 8000 9000
Rycina 8. Liczba dziatan podjetych w ramach zadan realizowanych przez podmioty centralne

W grupie dziatan okreslonych jako ,,inne” oszacowano liczbe dziatarn majgcych charakter kontroli sanitarnych
obiektéw, pobierania prébek, wydawania decyzji administracyjnych itp. Ich liczba zostata okreslona na 8533.
Uwzgledniajac jedynie zadania, w ktérych podmiot sprawozdajacy nie wskazat zadnego dziatania poza
okreslonym jako ,inne” - liczba dziatan o tytutach wskazujgcych na prowadzenie dziatan kontrolnych stacji
wyniosta blisko 3920 dziatan.

5.2.9. PODMIOT FINANSUJACY ZADANIE (RODZAIJ)

Dane dotyczgce zagadnien finansowych (kwota wydatkowana przez podmiot finansujacy i zakres wyrazony
procentowo) zostaty poddane analizie oddzielnie dla podmiotu finansujgcego oraz wspdétfinansujgcego. Oba
podmioty zostaty réwniez opisane ze wzgledu na rodzaj poprzez przypisanie do okreslonych grup.

Co wazne, w wiekszosci zadan sprawozdanych przez organy administracji rzgdowej i paistwowe jednostki
organizacyjne, w tym agencje wykonawcze w rubryce wartos¢ finansowania i koszt catkowity pojawiata sie
wartos$¢ zerowa. Ma to istotny wptyw na wartos¢ wynikdéw statystyk opisowych, stad dokonujgc analizy
poréwnawczej z rokiem 2017 (zaprezentowanej w dalszej czesci raportu) analize wykonywano dwukrotnie —
z i bez uwzgledniania wartosci zerowych.

Nalezy zauwazyé, ze ani czas, ani naktad pracy pracownikéw danej instytucji nie byt wyceniany przez
podmioty centralne, co moze niestusznie sugerowadé, ze zadania nie byty powigzane z zadnymi kosztami. W
rzeczywistosci nie wykonano takich, przynajmniej szacunkowych obliczen — moze to wynikaé z braku
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jednolitej metodyki szacowania kosztu pracy lub innych kosztéw wtasnych, stagd nie jest mozliwe

uwzglednienie takich informacji w niniejszej analizie.

Podmiotem finansujgcym (PF) zadanie byta najczesciej instytucja publiczna inna niz JST (n=11271; 92,80%).
W grupie tej najczesciej pojawiajgcym sie realizatorem byty stacje sanitarno-epidemiologiczne. Nastepnym
pod wzgledem czestosci podmiotem finansujgcym byty ministerstwa (n=442; 3,64%). W 190 zadaniach (co

stanowito 1,56%) podmioty centralne nie wskazaty podmiotu finansujgcego. Zauwazono réwniez, ze w czesci

sprawozdawanych dziatan podmioty centralne wskazywaty takze takie podmioty jak szkoty, NGO czy JST.
Prawdopodobnie wynika to z btednego wskazywania realizatora zadania jako podmiotu finansujacego (np.
oferujgcego zasoby ludzkie) oraz z faktu, ze w wielu wypadkach podmioty sprawozdawaty zerowe koszty

realizacji zadan i PF zostat wskazany jako podmiot udostepniajacy zasoby inne niz finansowe. Pozostate dane

zaprezentowano ponizej - Tabela 9 oraz Rycina 9.

Tabela 9. Podmiot finansujacy zadania z zakresu zdrowia publicznego ze wzgledu na rodzaj

Podmiot finansujacy zadanie (rodzaj) Liczba Procent

Publ. Jedn. inna niz JST 11271 92,80
Ministerstwo 442 3,64
JST 63 0,52
Bd 190 1,56
Budzet Panstwa 130 1,07
Firma 3 0,02
Organ UE 7 0,06
NGO 1 0,01
Szkota, jedn. Edukacyjna 39 0,32
Suma 12146 100

Szkota, jedn. Edukacyjna 39

NGO 1
Organ UE 7
Firma 3

Budiet Paristwa | 130
Bd 0 190

IST | 63

Ministerstwo [l 442

Publ. Jedn. inna niz JST I 11271

0

Rycina 9. Liczba podmiotéw finansujacych zadania z zakresu zdrowia publicznego ze wzgledu na rodzaj
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5.2.10. KWOTA FINANSOWANIA, ZAKRES | ZRODtA FINANSOWANIA PF

Kwoty, jakie podmioty finansujgce przeznaczaty na finansowanie dziatan z zakresu zdrowia publicznego
wynosity srednio nieco ponad 370 tys. zt (Me=0) i zamykaty sie w przedziale od 0 zt do 800 mIn zt. Udziat
procentowy wynosit srednio 99,57% i zawierat sie w przedziale od 0 do 100%.

Analiza kwoty wydatkowanej przez PF w przedziatach wykazata, ze najczeéciej wskazywano zerowe koszty
realizacji dziatania — tak byto az w 89,99% dziatan (n=11253), kolejno <500 zt (n=192; 1,58%). Pozostate dane
przedstawiono ponizej — Tabela 10 oraz Rycina 10.

Tabela 10. Kwota wydatkowana przez podmiot finansujacy (PF) w przedziatach (liczba i %)

Kwota finansowania - PF Liczba Procent
0 11253 92,65
<500 192 1,58
500-999 44 0,36
1.000-4.999 119 0,98
5.000-9.999 49 0,40
10.000-29.999 83 0,68
30.000-49.999 56 0,46
50.000-99.999 96 0,79
100.000-299.999 96 0,79
300.000-499.999 37 0,30
500.000-999.999 38 0,31
1.000.000-4.999.999 35 0,29
5.000.000-9.999.999 13 0,11
10.000.000-99.999.999 23 0,19
>100.000.000 12 0,10

SUMA 12164 100
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5.000-9.999 | 49
1.000-4.999 1 119
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oW
[sa I =)

Rycina 10. Kwota finansowania dziatan przez podmiot finansujacy w przedziatach

Zakres kwoty wydatkowanej przez PF najczesciej wynosit 100% - taka warto$¢ zostata sprawozdana w
przypadku 98,50% zadan (n=11964). Oznacza to, Ze najczesciej koszt 0 zt finansowania PF stanowit
jednoczesnie 100% kosztow realizacji zadania. Pozostate dane zaprezentowano ponizej — Tabela 11 oraz
Rycina 11.

Tabela 11. Zakres finansowania zadan przez PF w przedziatach (liczba i %)

Zakres finansowania (w%) - PF Liczba Procent
0% 26 0,21
<10% 0 0
10-29% 3 0,02
30-49% 7 0,06
50-79% 23 0,19
80-99% 123 1,01
100% 11964 98,50
SUMA 12146 100
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Rycina 11. Zakres finansowania zadan z zakresu zdrowia publicznego przez PF - ujecie przedziatowe (w%)

Zrédtem finansowania, ktére byto najczesciej wskazywane przez PF byt budzet paristwa (n=12045; 99,17%),
a nastepnie wtasne Zrédto finansowania (n=54; 0,44%). W 16 przypadkach (0,13% ogdtu) podmiot
sprawozdajgcy nie wskazat Zrédta finansowania podmiotu finansujgcego (mimo podania innych danych

wskazujgcy na jego istnienie). Pozostate dane zaprezentowano ponizej — Tabela 12 oraz Rycina 12.

Tabela 12. Zrédto finansowania PF (liczba i %)

Zrédto finansowania - PF Liczba Procent

Budzet panstwa 12045 99,17
Wiasne 54 0,44
Bd 16 0,13
Organ UE 24 0,20
Dotacja 7 0,06
SUMA 12146 100
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Rycina 12. Zrédto finansowania podmiotu finansujgcego (PF)

5.2.11. PODMIOT WSPOLFINANSUJACY ZADANIE (RODZAJ)

Podmiotem wspétfinansujgcym zadanie (PWF) najczesciej byty publiczne jednostki inne niz JST (n=105;
48,17%). Podmiot wspétfinansujacy zostat okreslony we wszystkich przypadkach w sposéb prawidtowy
pozwalajgcy na analize. Pozostate dane zaprezentowano ponizej — Tabela 13 oraz Rycina 13.

Tabela 13. Rodzaj podmiotu wspoétfinansujacego (PWF) zadania z zakresu zdrowia publicznego (liczba i %)

Podmiot wspoftfinansujgcy zadanie PWF (rodzaj) Liczba Procent

JST 32 14,68
Publ. jedn. inna niz JST 105 48,17
NGO 57 26,15
Firma 11 5,05
Ministerstwo 7 3,21
Szkota, jedn. edu 6 2,75
Bd 0 0,00
SUMA 218 100
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Rycina 13. Rodzaj podmiotu wspétfinansujacego (PWF) zadania z zakresu zdrowia publicznego

5.2.12. KWOTA FINANSOWANIA, ZAKRES | ZRODtA FINANSOWANIA PWF

Podmioty wspétfinansujgce przeznaczaty na realizacje zadan $rednio okoto 51 tys. zt (Me=9 715 zt), przy
czym warto$¢ wspoétfinansowania zawierata sie w zakresie od 0 zt do 1 miIn zt. Kwota 0 zt byta w wiekszosci
przypadkéw jednoczesnie wskazywana jako konkretny zakres finansowania, gdzie catkowite koszty zadania
rowniez wynosity 0 zt. Nalezy to zapewne odczytywac jako sytuacje, w ktérej PWF angazowat sie w zadanie
np. zasobami ludzkimi, ale nie wycenit ich w precyzyjny sposdb. W czesci rekordéw zastanawiajgce jest
wskazywanie PWF, jezeli deklarowane koszty byly wieksze od zera, a ich catos¢ pokrywat podmiot
finansujacy. Przypuszczalnym jest, ze rdwniez w tym wypadku PWF angazowat zasoby pozafinansowe w
realizacje dziatania, jednak nalezatoby je w takim wypadku wycenié.

Analiza przedziatowa kwoty wspdtfinansowania wykazata dosé silne zrdznicowanie. PWF najczesciej
przeznaczat Srodki o wartosci 10 000-29 999 zt (n=58; 26,61). Pozostate dane zaprezentowano ponizej —
Tabela 14 oraz Rycina 14.
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Tabela 14. Kwota wspoétfinansowania PWF w przedziatach

Kwota finansowania - PWF Liczba Procent

0 15 6,88
<500 31 14,22
500-999 5 2,29
1.000-4.999 32 14,68
5.000-9.999 28 12,84
10.000-29.999 58 26,61
30.000-49.999 17 7,80
50.000-99.999 9 4,13
100.000-299.999 13 5,96
300.000-499.999 4 1,83
500.000-999.999 4 1,83
1.000.000-4.999.999 2 0,92
5.000.000-100.000.000 0 0
>100.000.000 0 0
SUMA 218 100

>100.000.000 0
5.000.000-100.000.000
1.000.000-4.999.999 m 2
500.000-999.999 mm 4
300.000-499.999 mm 4
100.000-299.999 m——— 13
50.000-99.999 mmmm 9
30.000-49.999 eeeEE———— 1/
10.000-29.999 I 58
5.000-9.999 SN )8
1.000-4.999 NN 5?7
500999 mmm 5
<500 I 51
0 I 15

0 10 20 30 40 50 60 70

Rycina 14. Kwota wspétfinansowania PWF w przedziatach

Poziom wspétfinansowania PWF charakteryzowat sie mniejszym zréznicowaniem — najczesciej wskazywang
wartoscig procentowg byta wartos¢ ponizej 10% (w 37,16%). Pozostate dane zaprezentowano ponizej -
Tabela 15 i Rycina 15.
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Tabela 15. Zakres wspétfinansowania zadania przez PWF w przedziatach (w %)

Zakres finansowania (w%) - PWF Liczba Procent
0% 18 8,26
<10% 81 37,16
10-29% | 69 31,65
30-49% 13 5,96
50-79% | 10 4,59
80-99% 2 0,92
100% | 25 11,47
SUMA 218 100
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Rycina 15. Zakres wspétfinansowania zadan przez PWF w przedziatach (w %)

Najczesciej wskazywanym zréodtem finansowania udziatu PWF w zadaniach z zakresu zdrowia publicznego
byty wiasne zasoby finansowe (n=172; 78,90%), a nastepnie budzet panstwa (n=40; 18,35%). Pozostate dane

ponizej — Tabela 16 oraz Rycina 16.

Tabela 16. Zrédto finansowania PWF (rodzaj)

Zrédto finansowania - PWF Liczba Procent

Wiasne 172 78,90
Budzet panstwa 40 18,35
Bd 1 0,46
Organ UE 2 0,92
Dotacja 3 1,38
SUMA 218 100
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Rycina 16. Zrédto finansowania PWF (rodzaj)

5.2.13. CALtKOWITY KOSZT ZADANIA

Catkowita kwota srodkow finansowych przeznaczona na dziatania z zakresu ZP (zgodnie ze sprawozdanymi
danymi) wyniosta ponad 4,5 mld zt. Wsrdd raportowanych dziatan znalazto sie 11, ktérych koszt catkowity
przekraczat 100 min zt.

Analiza przedziatowa wykazata, ze najczesciej catkowity koszt realizacji byt wskazywany na poziomie 0 zt
(n=11227; 92,43%), a nastepnie mniej niz 500 zt (n=200; 1,6%). Pozostate dane zaprezentowano ponizej —
Tabela 17 oraz Rycina 17.

Tabela 17. Catkowity koszt realizacji zadania w przedziatach

Catkowity koszt zadania Liczba Procent

0 11227 92,43
<500 200 1,65
500-999 42 0,35
1.000-4.999 132 1,09
5.000-9.999 51 0,42
10.000-29.999 85 0,70
30.000-49.999 45 0,37
50.000-99.999 97 0,80
100.000-299.999 104 0,86
300.000-499.999 34 0,28
500.000-999.999 45 0,37
1.000.000-4.999.999 35 0,29
5.000.000-9.999.999 13 0,11
10.000.000-19.999.999 10 0,08
20.000.000-59.999.999 11 0,09
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Rycina 17. Catkowity koszt realizacji zadania w przedziatach (w zt)

5.2.14. PODSUMOWANIE ANALIZY DANYCH ILOSCIOWYCH

Dla danych ilosciowych dokonano analizy opisowej, postugujac sie standardowymi miarami potozenia
(Srednia, mediana, warto$¢ maksymalna i minimalna). Dane zaprezentowano w postaci zbiorczej ponizej —
Tabela 18.

Tabela 18. Wyniki zbiorcze dla oceny danych ilosciowych

Zmienna N Srednia Mediana Min Maks
waznych

Czas trwania zadania (N dni) 12 146 321 ‘ 364,00 1 364
Liczebnos¢ grupy docelowej 11 822 208 723 600,50 1 38 383 000
Dziat. promocyjno-edukacyjne - N dziatan 12 146 1 ‘ 0,00 0 99
Dziat. promocyjno-edukacyjne - N oséb 12 146 69 209 0,00 0 38 383 000
Dziat. profilaktyczne - N dziatan 12 146 1 0,00 0 99
Dziat. profilaktyczne - N os6b 12 146 29324 0,00 0 38 000 000
Dziat. szkoleniowe i konferencje - N dziatan 12 146 0 0,00 0 99
Dziat. szkoleniowe i konferencje - N os6b 12 146 24 668 0,00 0 38 000 000
Dziat. badawcza - N dziatan 12 146 0 0,00 0 99
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Dziat. inne - N dziatan 12 146 2 1,00 0 99
Kwota finansowania — PF 12 146 374 225 ‘ 0,00 0 800 000 000
Zakres finansowania (w%) — PF 12 146 100 100,00 0 100
Kwota finansowania - PWF 218 51297 ‘ 9715 0 1030241
Zakres finansowania (w%) - PWF 218 24 12 0 100
Catkowity koszt zadania 12 146 375 145 ‘ 0,00 0 800 000 000

5.2.15. KWOTA FINANSOWANIA A NR CELU OPERACYJNEGO

Analizie poddano takze kwote finansowania zadan w podziale na cele operacyjne. Wykazano, ze najwieksze
Srednie koszty zostaty sprawozdane w przypadku celu operacyjnego nr 5, tj. Promocja zdrowego i aktywnego
starzenia sie, ktére wyniosty ponad 7 min zt, najwiekszg kwote wydano na zadanie przypisane do celu
operacyjnego nr 6, — szczegétowe dane ponizej Tabela 19 oraz Rycina 18.

Tabela 19. Catkowity koszt realizacji zadania w zaleznosci od celu operacyjnego NPZ

Nr celu operacyjnego Catkowity koszt zadania
(OP) NPZ Waznych Srednia Mediana
OoP1 786 48 671 0
OoP2 3357 125 205 0
oP3 84 935 068 0
oP4 7226 103 209 0
OP5 77 7 687 564 0
OP 6 1 78 221 155 78 221 155
OP bd 615 4233241 0
Ogodtem 12 146 375 145 0
9 000 000
8 000 000 7 687 564
7 000000
6 000 000
5000000 4233241
4000000
3 000000
2 000000
935068
1000000 071 o 125205 o J o 10320 o 0 0
O J— — —
= = = = = = = = = = = =
£E s £ s & = £ s £ &5 £ =
s ¥ @ 3 & FT & 3 = T 2 3
= g = g = g = g = g = g
OP1 0P 2 OP 3 OP 4 OP5 OP bd

Rycina 18. Catkowite koszty realizacji zadania w odniesieniu do celéw operacyjnych NPZ
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Analize wykonano takze z wytgczeniem wartosci 0 w rubryce koszty catkowite (do oceny mozliwe byto
wiaczenie 919 zadan, dla ktérych dysponowano niezerowymi wynikami dla rubryki kosztéw i wielkosci
populacji docelowej). Ponownie najwieksze srednie koszty stwierdzono w przypadku celu operacyjnego nr 5.

Tabela 20. Catkowity koszt realizacji zadania w zaleznosci od celu operacyjnego NPZ (bez uwzgledniania 0)

Nr ce'lu Catkowity koszt zadania
operacyjnego -
(OP) NPZ Waznych Srednia Mediana
OoP1 54 708 432 15 551
oP2 254 1654779 13 238
OoP3 31 2533732 187 200
OoP4 414 1801 429 3 882
OoP5 13 45534031 611 888
OP6 1 78 221 155 78 221 155
OP bd 152 1712918 99 955
Ogétem 919 4958 121 13789
=0000 000 45534031
45000 000
40000 000
35000 000
30000 000
25000 000
20000 000
15000 000
10000 000
> 000000 708437 5 551 = 712 2328533 7?%7 206891423 85> 611 8881 o 991)8955 - 1450
0 . = ] | ] — m i
£t £ £ &8 £ £ £ § £ & £ £ £ &
¢ § B g% B 3 E § B § B % B %
RAE-E S-S S - S - = -
OP1 OP 2 OP 3 OP 4 OP5 OP hd Ogdtem

Rycina 19. Wartos$¢ srednia i mediana kosztu catkowitego zadan w odniesieniu do celu operacyjnego NPZ (bez 0)
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5.2.16. KWOTA FINANSOWANIA W PRZELICZENIU NA 1 OSOBE W POPULACJI DOCELOWEJ W

CELACH OPERACYIJNYCH

Ogdlnie sredni koszt realizacji zadania z zakresu ZP w roku 2020 w przeliczeniu na 1 osobe wynidst 30,61 zt
(Me=0). Najwieksze srednie koszty w przeliczeniu na 1 osobe ponownie stwierdzono w przypadku celu
operacyjnego nr 5 (108,52 zt), tj. Promocja zdrowego i aktywnego starzenia sie, a nastepnie w przypadku
celu operacyjnego nr 3 (260,93 zt), tj. Profilaktyka problemdw zdrowia psychicznego i poprawe dobrostanu
psychicznego spoteczeristw. Mediana wyniosta zero. Szczegdétowe dane zaprezentowano ponizej — Rycina 20.
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Rycina 20. Sredni koszt na 1 osobe z populacji docelowej w zaleznosci od celu operacyjnego (w zt)

Analize wykonano réwniez nie uwzgledniajac wartosci 0 w kolumnie koszty (oraz grupa docelowa). Srednio
na jedng osobe wydatkowano srodki o wartosci 440,73 zt, najwieksze w przypadku dziatanh odnoszgcych sie
do celu operacyjnego nr 5 (Srednio 678,26 zt, Me=100,95z1). Pozostate dane ponizej — Tabela 21 i Rycina 21.

Tabela 21. $rednia i mediana kosztu catkowitego realizacji zadania w przeliczeniu na 1 osobe w odniesieniu do nr celu operacyjnego NPZ (bez 0)

Nr celu operacyjnego koszt/os.
(OP) NPZ Srednia Mediana
OoP1 150,76 4,93
OP2 770,39 25,00
op3 707,04 78,67
OP4 101,65 1,21
oP5 678,26 100,95
OP 6 696,26 696,26
OP bd 875,28 103,09
Ogétem 440,73 4,78
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Rycina 21. Srednia i mediana kosztu catkowitego w przeliczeniu na 1 osobe w relacji do celu NPZ (bez 0)

5.3. ANALIZA POROWNAWCZA W LATACH 2016-2020

Analize poréwnawczg roku 2020 przeprowadzono z latami 2016-2019. Rok 2017 w tabelach i na rycinach
oznaczono jako 2017z — co oznacza dane zweryfikowane, tj. po weryfikacji zadan dokonanej przez

Ministerstwo Zdrowia i autorow raportu.

5.3.1. CALKOWITA LICZBA ZREALIZOWANYCH ZADAN

W latach 2016-2020 podmioty centralne sprawozdaty w sumie 65 644 zadania, z czego najmniej w roku
2017, a najwiecej w roku 2016. W roku 2020 zadan byto mniej niz w latach 2018 i 2019. Szczegétowe dane

ponizej - Rycina 22.
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Rycina 22. Zmiana liczby zadan sprawozdanych przez podmioty centralne w latach 2016-2020

W latach 2016-2020 niezmiennie najwiecej zadan z zakresu zdrowia publicznego sprawozdata Paristwowa
Inspekcja Sanitarna (oznaczona jako GIS). W roku 2016 zadania realizowane przez stacje sanitarno-
epidemiologiczne stanowity 49,54% ogotu zadan, w roku 2017 az 94,09%, w roku 2018 podobnie, bo 92,28%,
w roku 2019 - 92,81% a w roku 2020 - 93,10%. Pozostate dane zaprezentowano ponizej — Tabela 22 oraz
Rycina 23.

Tabela 22. Zmiana w zakresie liczby zadan raportowanych przez poszczegélne podmioty centralne w latach 2016-2020 (tylko w zakresie
podmiotéw powtarzajacych sie i wystepujacych najczesciej w analizowanych latach) (w %)

2016 rok 2017z rok 2018 rok 2019 rok 2020 rok

GIS 49,54 94,09 92,28 92,81 93,10
NFZ 41,87 0,79 1,12 1,30 0,25
MSWiA 4,22 1,09 1,50 0,97 1,32
NIZP-PNH 0,50 0,76 0,65 0,70 0,89
MEN 0,47 0,07 0,13 0,23 0,30
IMP 0,41 0,16 0,39 0,31 0,20
MON 0,39 0,30 1,45 1,11 1,47
PARPA 0,16 0,48 0,51 0,60 0,48
MF 0,13 0,03 0,02 0,02 0,02
GUS 0,02 0,00 0,01 0,02 0,00
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Rycina 23. Zmiana w % zadan raportowanych przez poszczegdlne podmioty centralne w latach 2016-2020 (dla powtarzajacych sie podmiotéw)

5.3.2. LICZBA ZREALIZOWANYCH ZADAN W ZALEZNOSCI OD NR CELU OPERACYJNEGO

W latach 2016-2020 najwiecej zadan byto realizowanych w zakresie celu operacyjnego nr 4, tj. Ograniczenie
ryzyka zdrowotnego wynikajgcego z zagrozen fizycznych, chemicznych i biologicznych w srodowisku
zewnetrznym, miejscu pracy, zamieszkania, rekreacji oraz nauki. Pozostate dane ponizej — Tabela 23 oraz
Rycina 24.

Tabela 23. Zmiana liczby i odsetka zadan w poszczegélnych celach operacyjnych NPZ w latach 2016-2020

Nr celu operacyjnego 2016 rok 2017z rok 2018 rok 2019 rok 2020 rok
NPZ Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent
Celop. 1 2007 12,62 914 8,40 882 6,49 845 6,44 786 6,47
Cel op.2 3992 25,09 3942 3622 4314 31,74 3984 30,37 3357 27,64
Celop.3 183 1,15 222 2,04 89 0,65 70 0,53 84 0,69
Celop. 4 5912 37,16 5338 49,05 7684 56,54 7547 57,54 7226 59,49
Celop. 5 2656 16,70 105 0,96 89 0,65 71 0,54 77 0,63
Celop.6 65 0,41 62 0,57 34 0,25 10 0,08 1 0,01
Cel op. 7 omytkowo 2 0,01 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00
Cel op. 9 omytkowo 3 0,02 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00
Cel op. 11 omytkowo 7 0,04 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00
nd 1081 6,80 300 2,76 454 3,34 576 4,39 615 5,06
k 0 0 0 0 10 0,07 14 0,11 0 0
SUMA 15908 100 10883 100 13590 100,00 13117 100,00 12146 100,00
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Rycina 24. Zmiana odsetka zadan zrealizowanych w latach 2016-2020 w podziale na cele operacyjne (w %)

5.3.3. CZAS TRWANIA ZADANIA

Sredni czas trwania zadania ulegt nieznacznemu skréceniu w roku 2017 w poréwnaniu z rokiem 2016 (z 317
do 311 dni), natomiast w roku 2018 stwierdzono jego ponowne wydtuzenie do 326 dni. W roku 2019
ponownie wrdcit do poziomu 317 dni a w roku 2020 wynosit 321 dni. W latach 2016-2020 najczesciej
realizowano dziatania catoroczne, co zaprezentowano ponizej.

Warto zauwazy¢, ze wahata sie liczba i odsetek zadan, dla ktérych realizatorzy nie okreslili czasu trwania
zadania z 4,52% w roku 2016 do zera w roku 2017, by ponownie zwiekszy¢ sie w roku 2018 do poziomu
0,07%. Byty to jednak sytuacje sporadyczne. Szczegétowe dane zaprezentowano ponizej - Tabela 24 oraz
Rycina 25.
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Tabela 24. Zmiana czasu trwania zadania w latach 2016-2020 (w przedziatach) - liczba i %

Czas t ) rok 2016 rok 2017z rok 2018 rok 2019 rok 2020
Zas trwania
liczcba procent liczba procent liczba \ procent liczha procent liczba procent
Rok 12031 75,63 6400 58,81 = 11313 @ 83,25 | 10334 78,78 9784 | gp55
> eaey el el 385 242 2248 2066 192 ‘ 141 341 260 281 o0
Pt roku - 11 miesigey 409 2,57 454 4,17 579 4,26 712 5,43 425 3,50
Kwartat - pét roku 1010 6,35 482 4,43 490 \ 3,61 474 3,61 642 5,29
Dwa miesiace - kwartat 250 1,57 318 2,92 267 1,96 303 2,31 340 5 80
1 miesiac - 2 miesigce 379 2,38 496 4,56 333 \ 2,45 407 3,10 234 1,93
2 tygodnie-1 miesiac 132 0,83 214 1,97 208 1,53 248 1,89 198 163
7-14 dni 62 0,39 68 0,62 58 043 114 0,87 67 0,55
Krécei niz tydzier
rocej niz tydzlen 94 0,59 58 0,53 75 0,55 79 0,60 78 064
S e 437 2,75 145 1,33 66 ‘ 0,49 105 0,80 137 16
Bd 719 4,52 0,00 0,00 9 0,07 0 0,00 0 0.00
SUMA 15908 100 10883 100 13590 \ 100 13117 100 12146 100
rok 2016 rok 2017z rok 2018 ®rok 2019 ®rok 2020
Bd
1 dzieni

Krocej niz tydzien
7-14dni

2 tygodnie-1 miesigc

1 miesiac - 2 miesigce
Dwa miesigce - kwartat
Kwartat - pot roku
Potroku - 11 miesiecy
> 11 miesiecy do roku

Rok
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Rycina 25. Zmiana czasu trwania zadan realizowanych przez podmioty centralne w latach 2016-2020 (w%)
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5.3.4. ZASIEG TERYTORIALNY ZADANIA

Zasieg terytorialny zadan realizowanych w latach poddanych analizie zmieniat sie. W roku 2016 zadania
najczesciej obejmowaty cate wojewddztwo, podczas gdy w latach 2017-2020 obejmowaty jeden lub kilka
powiatdow (co moze byé zwigzane z wiekszym zaangazowaniem stacji sanitarno-epidemiologicznych
dziatajgcych na poziomi lokalnym). Warto zauwazy¢ fakt, ze w odrdznieniu od roku 2016, kiedy w 8,17%
zadan nie wskazano zasiegu, w latach 2017-2020 nie byto ani jednej takiej sytuacji. Odsetek programow,
ktére obejmowaty caty kraj byt podobny w analizowanych latach i wynosit okoto 4%. Pozostate dane ponizej
— Tabela 25 oraz Rycina 26.

Tabela 25. Zmiana zasiegu terytorialnego zadan realizowanych w latach 2016-2020 (liczba i %)

zasieg
terytorialny

wojewddztw
o

powiat
miasto

bd

caty kraj
siedziba
gmina

SUMA

rok 2016 rok 2017z rok 2018 rok 2019 rok 2020
Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent
6527 41,03 863 7,93 1189 8,75 1097 8,36 669 5,51
5202 32,70 7381 67,82 9664 71,11 9482 72,29 7935 65,33
2155 13,55 929 8,54 2016 14,83 1446 11,02 1184 9,75
1300 8,17 0 0,00 0 0,00 0 0 0 0

429 2,70 352 3,23 556 4,09 520 3,96 523 4,31
241 1,51 0 0,00 0 0,00 0 0 0 0
54 0,34 1358 12,48 165 1,21 572 4,36 1835 15,11
15908 100 10883 100 13590 100 13117 100 12146 100
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Rycina 26. Zmiana zakresu terytorialnego zadan realizowanych przez podmioty centralne w latach 2016-2020 (w %)
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5.3.5. POPULACJA OBJETA ZADANIEM

Analiza ilosciowa populacji docelowej wykazata, ze srednia liczba osdéb zwiekszyta sie z blisko 156 tys. oséb w
roku 2016 do blisko 450 tys. oséb w roku 2017. Tak istotne zwiekszenie wartosci wynika zapewne z faktu, ze
w roku 2017 az w 94 zadaniach urzedy centralne wskazaty liczebnos¢ grupy docelowej bliskg lub
przekraczajacg 38 milionéw osdb, czyli populacje Polski. Co wiecej — liczba zadan z populacjg ponad 12 min
0s6b zwiekszyta sie blisko trzykrotnie w roku 2017 poréwnujac z rokiem 2016. W roku 2018 ponownie
nastgpito zmniejszenie sredniej liczby oséb biorgcej udziat w dziataniach z zakresu zdrowia publicznego do
okoto 203 tys., podobnie liczba dziatann dedykowanych populacji wiekszej niz 38 mln oséb zmniejszyta sie do
46. Jak wynika z ponizszych danych liczba dziatan dedykowanych do populacji ponad 12 min oséb takze sie
zmniejszyta (58 dziatan). W roku 2019 $rednia liczba oséb w dziataniu wyniosta 104 tys., a liczba dziatan
skierowanych do populacji wiekszej niz 38 mIn oséb spadta do 16, podobnie jak liczba dziatan skierowana do
populacji wiekszej niz 12 min oséb (n=26). W roku 2020 $rednia liczba oséb w dziataniu byta zblizona do
wartosci otrzymanej w roku 2018, podobnie jak liczba dziatan skierowanych do populacji wiekszej niz 12 min
0s06b (n=54). Szczegdtowe dane dotyczace liczby zadan zaprezentowano ponizej — Rycina 27.
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Rycina 27. Zmiana sredniej liczby oséb bioracych udziat w dziataniach podejmowanych przez podmioty centralne w latach 2016-2020

Takze analiza jakosciowa wykazata pewne réznice pomiedzy rodzajem populacji docelowej w latach 2016-
2020, zwfaszcza pomiedzy rokiem 2016 i pdiniejszym okresem. W roku 2016 wybdr grupy docelowej
charakteryzowat sie wiekszym zréznicowaniem — co prawda podobnie jak w latach nastepnych najczesciej
byly to dziatania skierowane do grup wyselekcjonowanych (n=4539; 28,53%), to jednak przewaga tych
dziatann nad innymi w latach 2017-2020 byta jeszcze wieksza (w roku 2017 — 40,65%, a w roku 2018 nawet
wiecej, bo 45,31%, w roku 2019 mniej, bo 43,97%, w roku 2020 ponownie wiecej, bo 48,00%). W roku 2018
dziatania czesciej niz w latach poprzedzajacych kierowano tgcznie do ucznidw wszystkich pozioméow edukacji
i miodziezy (10,63% vs. 1,92% w roku 2016 i 4,11% w roku 2017). Wahaniu ulegata liczba dziatan
kierowanych do ogétu mieszkarnicdw — najmniej byto ich w roku 2017 (7,38%), w latach 2016 i 2018 byto ich
odpowiednio 22,37% i 17,84%. Uwage zwraca fakt, ze o ile w roku 2017 jedynie w dwdch dziataniach
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podmioty sprawozdajgce nie okreslity grupy docelowej, to w roku 2018 ponownie pojawity sie bardziej liczne
problemy w tym zakresie (n=176; 1,30%). W roku 2019 czesciej niz wczesniej dziatania kierowana do
wszystkich mieszkancéw, rzadziej do grupy Razem (uczniowie i mtodziez). W roku 2020 byto mniej dziatan
skierowanych do wszystkich mieszkancow (n=1791; 14,75%) a wiecej dziatan skierowanych do grup
wyselekcjonowanych (n=5380; 48,00%). Pozostate dane ponizej — Tabela 26 i Rycina 28.

Tabela 26. Zmiana rodzaju populacji docelowej dziatan realizowanych przez podmioty centralne w latach 2016-2020 (liczba i %)

Grupa
docelowa
(rodzaj)

grupy
wyselekcjonow
ane
wszyscy
mieszkancy
seniorzy
tacznie dzieci i
mtodziez
bd
uczniowie SP
osoby doroste
razem
(uczniowie i
miodziez)
mtodziei
suma (mtodziez
i dorosli)
przedszkolaki
kobiety
ciezarne
dzieci mate
SUMA
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rok 2016
Liczba | Procent
4539 28,53
3558 22,37
2605 16,31
2032 12,77

985 6,19
606 3,81
507 3,19
306 1,92
289 1,82
237 1,49
228 1,43
15 0,09

1 0,01
15908 100

(8 NPZ

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

rok 2017z
Liczba  Procent
4424 40,65
803 7,38
101 0,93
2186 20,09
2 0,02
155 1,42
2040 18,74
447 4,11
66 0,61
275 2,53
212 1,95
11 0,10
161 1,48
10883 100

<

rok 2018
Liczba  Procent
6157 45,31
2425 17,84

178 1,31
427 3,14
176 1,30
208 1,53
1113 8,19
1444 10,63
141 1,04
1127 8,29
183 1,35
9 0,07
2 0,01
13590 100,00
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PUBLICZNEGO
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rok 2019
Liczba | Procent
5768 43,97
2674 20,39

69 0,53
1100 8,39
291 2,22
68 0,52
1213 9,25
778 5,93
63 0,48
927 7,07
150 1,14
12 0,09
4 0,03
13 117 100

Ministerstwo Zdrowia

rok 2020
Liczba Procent
5830 48,00
1791 14,75

10 0,08
1450 11,94
0 0
43 0,35
985 8,11
1208 9,95
51 0,42
659 5,43
110 0,91

8 0,07

1 0,01
12146 100
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Rycina 28. Zmiana rodzaju populacji docelowej w dziataniach podmiotéw centralnych w latach 2016-2020 (w %)

Przedziatowa analiza liczebnosci oséb w populacji biorgcych udziat w zadaniach podejmowanych przez
podmioty centralne wykazata, ze w roku 2016 zadania skierowane byty do populacji wielkosci rzedu 100-499
0s0b, podczas gdy poczawszy od roku 2017 byta to populacja wieksza, bo mieszczaca sie w zakresie 1.000-
4.999 oséb. W roku 2020 najwiecej zadan byto kierowanych do populacji wielkosci rzedu 100-499 osdb.
Warto zauwazy¢, ze do roku 2018 wahata sie liczba zadan, dla ktérych podmioty centralnie nie okreslity
liczebnosci populacji docelowej (z 9,57% w roku 2016 do 0,85% w roku 2017 i 1,30% w roku 2018). W roku
2019 zanotowano zaledwie jeden taki przypadek. Szczegétowe dane ponizej - Tabela 27 oraz Rycina 29.

Tabela 27. Zmiana wielkosci populacji docelowej w dziataniach podejmowanych przez podmioty centralne w latach 2016-2020 (liczba i %)

Liczba 0s6b w rok 2016 rok 2017z rok 2018 rok 2019 rok 2020
grupie docelowej | Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent ‘ Liczba @ Procent
Ponad 12 min 36 0,23 109 1,00 58 0,43 26 0,20 54 0,44
1-12 min 205 1,29 174 1,60 154 1,13 104 079 117 0,96
100.000-999.999 1498 9,42 479 4,40 434 3,19 371 2,83 425 3,5
50.000-99.999 542 3,41 451 4,14 497 3,66 462 353 508 4,18
10.000-49.999 862 5,42 924 8,49 1085 7,98 1042 7,96 804 6,62
5.000-9.999 705 4,43 772 7,09 1003 7,38 950 725 562 4,63
1.000-4.999 2747 17,27 2633 24,19 3309 24,35 3219 24,58 2445 20,13
500-999 1581 9,94 1236 11,36 1730 12,73 1594 12,17 1440 11,86
100-499 3169 19,92 2123 19,51 2597 19,11 2599 19,84 2946 24,25
50-99 963 6,05 534 4,91 630 4,64 676 5,16 753 6,2
10-49 1327 8,34 730 6,71 875 6,44 1001 7,64 1017 8,37
2-9 o0sob 537 3,38 402 3,69 471 3,47 492 376 476 3,92
1 osoba 213 1,34 97 0,89 167 1,23 204 1,56 275 2,26
nd 0 0,00 126 1,16 404 2,97 357 273 324 2,67
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bd 1523 9,57 93 0,85 176 1,30 1 0,01 0 0

SUMA 15908 100 10883 100 13590 100 13098 100 12146 100
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Rycina 29. Zmiana wielkosci populacji docelowej w dziataniach podejmowanych przez podmioty centralne w latach 2016-2020 (w %)

5.3.6. REALIZATOR ZADANIA

W catym analizowanym okresie, realizatorem zadan sprawozdanych przez podmioty centralne byty
najczesciej jednostki publiczne inne niz JST (w roku 2016 realizowaty 52,16% zadan, w roku 2017 znacznie
wiecej, bo 97,97% i w roku 2018 podobnie, bo 97,74%, a najwiecej w 2020 roku 98,42%). Zmniejszyto sie
zaangazowanie firm, ktére w roku 2016 realizowaty 37,56% zadan (byty to gtéwnie NZOZy), a w pdzniejszych
latach mniej (0,16%-0,40%). Warto zauwazy¢, ze w okresie 2016-2019 systematycznie zmniejszyta sie liczba i
odsetek zadan, dla ktorych podmioty centralnie nie okreslity rodzaju realizatora dziatania (z 8,20%, poprzez
0,34%,0,05% do zera), w 2020 roku nastgpit wzrost do 0,42%. Pozostate dane przedstawiono ponizej —
Tabela 28 oraz Rycina 30.

Tabela 28. Zmiana rodzaju realizatora zadan z zakresu zdrowia publicznego w latach 2016-2020 (liczba i %)

rok 2016 rok 2017z rok 2018 rok 2019 rok 2020

Realizator
zadania - rodzaj
Publ. Jedn. Inna
niz JST

Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent Liczba  Procent

8309 52,16 10662 97,97 13283 97,74 12700 96,82 11954 98,42

Firma 5975 37,56 29 0,27 54 0,40 48 0,37 19 0,16
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bd 1306 8,20 37 0,34 3 0,02 0 0 51 0,42
NGO 158 0,99 85 0,78 92 0,68 90 0,69 74 0,61
Sakola, jedn. 15 094 66 061 151 111 278 212 47 0,39
JST 10 0,06 4 0,04 7 0,05 1 0,01 1 0,01
SUMA 15908 100 10883 100 13590 100 13117 100 12146 100
100
90
80
70
60
50
40
30
20
10
0 - -
Publ. Jedn. Firma bd NGO Szkota, jedn. IST
Inna niz JST edu.

2016 rok 2017z rok 2018rok m2019rok m2020rok

Rycina 30. Zmiana rodzaju realizatora sprawozdanych zadan w latach 2016-2020 (w %)

5.3.7. TRYB REALIZACIJI ZADANIA

Tryb realizacji zadania (rozumiany jako podstawna prawna podejmowanych dziatan) byt réznie raportowany
w latach 2016-2019. W roku 2016 najczesciej wskazywanym trybem byto SFZP czyli ustawa o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (n=6116; 38,45%). W latach 2017-2020 z kolei
podmioty centralne jako podstawe prawng dziatan wskazywaty akty prawne sklasyfikowane jako ,inne”
(opisane szczegdétowo we wczesniejszej czesci raportu dotyczacej analizy sposobu raportowania trybu
realizacji zadan za rok 2020).

Nalezy zauwazy¢, ze znaczgcemu i systematycznemu zmniejszeniu ulegta zaréwno liczba jak i odsetek zadan,
dla ktérych podmioty centralne nie wskazaty trybu realizacji. W roku 2016 byty to blisko 6 tys. zadan, co
stanowito 36,89%, w roku 2017 mniej, bo 36 zadan, czyli 0,33% ogdtu, w roku 2018 jeszcze mniej, bo 22
zadania co stanowito 0,16% ogdtu. W roku 2019 nie zanotowano zadnego zadania, ktore nalezatoby zaliczy¢
do grupy brak danych. W roku 2020 braki danych znajdowaty sie w 1,93% rekordéw. Moze wynika¢ to z
faktu, ze w roku 2016 element ten wywotywat wiele watpliwosci po stronie podmiotéw sprawozdajgcych,
ktore czesto mylnie rozumiaty go jako dziatania podejmowane w zadaniach czy forme ich realizacji, a nie
podstawe prawng. W latach 2017-2020 taka sytuacja miata miejsce istotnie rzadziej. Pozostate dane
zaprezentowano ponizej - Tabela 29 oraz Rycina 31.
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Tabela 29. Zmiana trybu realizacji zadan w latach 2016-2020

Tryb rok 2016 rok 2017z rok 2018 rok 2019 rok 2020
realizacji . ) ) ) )
zadania Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent
SFZP 6116 38,45 102 0,94 176 1,30 181 1,38 13 0,11
bd 5868 36,89 36 0,33 22 0,16 0 0 ‘ 235 1,93
inne 3501 22,01 10286 94,51 13096 96,36 12820 97,74 11706 96,38
statut 170 1,07 61 0,56 28 0,21 24 0,18 ‘ 0 0,00
a3'°5k° 94 0,59 79 0,72 0 0,00 39 03 0 0,00
PZP 80 0,50 37 0,34 28 0,21 1 0,01 ‘ 24 0,20
DL 54 0,34 33 0,29 35 0,26 19 0,14 10 0,08
UoZP 14 0,09 234 2,15 192 1,41 25 0,19 ‘ 155 1,28
uDPP 11 0,07 15 0,14 13 0,10 8 0,06 3 0,02
SUMA 15908 100 10883 100 13590 100 13117 100 ‘ 12146 100
rok 2016 rok 2017z rok 2018 ®rok 2019 ®rok 2020
UDPP
UoZP
]
DL
PZP
wnioskowy |
statut
inne
g
bd
|
SFZP 4
0 20 40 60 80 100
Rycina 31. Zmiana trybu realizacji zadan z zakresu ZP w latach 2016-2020 (w %)
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5.3.8. RODZAJ DZIAtAN PODEJMOWANYCH W RAMACH ZADAN

W latach 2016-2020 najczesciej podejmowano dziatania okreslone jako ,inne” — w roku 2016 byty one
podjete w 37,82% zadan, w roku 2017 w 55,33% ogdtu zadan, w roku 2018 az w 60,64% ogdtu zadan, w roku
2019 w 63,49% zadan, w roku 2020 jeszcze w wiekszej czesci, bo 70,25%. Warto zwréci¢ uwage, ze w roku
2017 odsetek zadan, w ktérych pojawiaty sie dane grupy dziatan byt wiekszy niz w roku 2016 — niezaleznie od
rodzaju dziatania, a w latach 2018-2020 wystepowata stabilizacja tego zjawiska na niezmiennie wysokim
poziomie. Najwieksza réznica zostata zanotowana w przypadku dziatan szkoleniowych, ktére w roku 2016
realizowano w 12,05% dziatan, podczas gdy w roku 2017 byto to juz 19,83% ogétu dziatan, a rok pdzniej
realizowano je blisko w % podejmowanych dziatan. W roku 2019 byto to juz 25,46%. Natomiast w roku 2020
—17,41%. Szczegdtowe dane przedstawiono ponizej — Tabela 30 oraz Rycina 32.

Tabela 30. Zmiana czestosci podejmowania dziatan w zadaniach z zakresu ZP w latach 2016-2020

rodzaj rok 2016 rok 2017z rok 2018 rok 2019 rok 2020
odejmowanych

P (jizialar’m Y Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent
promocyjno- 3940 24,77 5180 47,60 5988 44,06 6553 49,96 5747 47,32
edukacyjne

profilaktyczne 3268 20,54 3559 32,70 3428 25,22 3717 28,34 1901 15,65
szkoleniowa 1917 12,05 2158 19,83 3365 24,76 3339 25,46 2115 17,41
badawcza 435 2,73 870 7,99 1468 10,80 1402 10,69 1375 11,32
inne 6017 37,82 6022 55,33 8241 60,64 8328 63,49 8533 70,25
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Rycina 32. Zmiana czestosci podejmowania dziatan w zakresie zadan realizowanych przez podmioty centralne w latach 2016-2020 (w%)

5.3.9. PODMIOT FINANSUJACY ZADANIE (RODZAJ)

W analizowanym okresie podmiotem finansujgcym zadanie byfa najczesciej jednostka publiczna inna niz JST
(n=11271; 92,80%) (odpowiednio w roku 2016 taki podmiot finansujacy wystepowat w 74,08% dziatah, w
roku 2017 w 94,28%, w roku 2018 w 94,35%, a w roku 2019 — 95,1%). Warto zauwazy¢, ze pomiedzy rokiem
2016 i 2019 systematycznie zmniejszata sie liczba zadan, dla ktérych podmioty centralne nie sprawozdaty
informacji o podmiocie finansujgcym —z 22,77% do 1,09% w roku 2017, a nastepnie do 0,29% w roku 2018 i
0,23% w roku 2019. W roku 2020 braki danych stanowity 3,64% przypadkéw. Pozostate zaprezentowano
ponizej — Tabela 31 oraz Rycina 33.

Tabela 31. Zmiana rodzaju podmiotu finansujgcego zadanie PF w latach 2016-2020 (liczba i %)

Podmiot finansujacy rok 2016 rok 2017z rok 2018 rok 2019 rok 2020
zadanie (PF) Liczba  Procent Liczba ‘ Procent  Liczba = Procent Liczba  Procent Liczba @ Procent
publ. jedn. inna niz JST 11785 74,08 10261 94,28 12822 94,35 12474 95,1 11271 | 92,80
bd 3623 22,77 119 1,09 39 0,29 30 0,23 442 3,64
ministerstwo 213 1,34 208 1,91 550 4,05 429 3,27 63 0,52
JST 137 0,86 148 \ 1,36 66 0,49 39 0,3 190 1,56
budzet parstwa 100 0,63 114 1,05 52 0,38 63 0,48 130 1,07
szkota, jedn. edu 19 0,12 2 \ 0,02 16 0,12 48 0,37 3 0,02
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ngo 18 0,11 3 0,03 14 0,10 6 0,05 7 0,06
organ UE 9 0,06 ‘ 7 0,06 20 0,15 21 0,16 1 0,01
firma 4 0,03 21 0,19 11 0,08 7 0,05 39 0,32
SUMA 15908 100 \ 10883 100 13590 100 13117 100 12146 100
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Rycina 33. Zmiana rodzaju podmiotu finansujacego PF w latach 2016-2020 (w %)
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5.3.11. KWOTA FINANSOWANIA, ZAKRES | ZRODtA FINANSOWANIA PF

Srednia kwota finansowania wydatkowana przez PF zmniejszyta sie z blisko 240 tys. zt w roku 2016 do
niecatych 85 tys. zt w roku 2017, w roku 2018 natomiast ponownie sie zwiekszyta do poziomu okoto 211 tys.
zt i rosta dalej, aby w roku 2020 osiggnac¢ poziom 374 tys. zt. Mediana wynikéw zmniejszyta sie z okoto 17 tys.
zt do zera i pozostata na niezmienionym poziomie takze w roku 2020. Pozostate dane ponizej — Rycina 34.
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Rycina 34. Zmiana sredniej i mediany kwoty finansowania PF w latach 2016-2020
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Mniej znaczacym zmianom ulegt zakres finansowania PF wyrazony procentowo. Mediana pozostata bez
zmian (Me=100), srednia nieznacznie sie zmniejszyta z 99,46% w roku 2016 do 98,98% w roku 2017, 98,86%
w roku 2018 i 98,79% rok pdzniej. W roku 2020 srednia wzrosta do 99,57%. Pozostate dane ponizej - Rycina
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Rycina 35. Zmiana zakresu finansowania PF w latach 2016-2020 (w %)

W roku 2016 najczesciej wskazywanym Zzrédtem finansowania PF byty wtasne zasoby (n=8 440; 53,06%). W
latach 2017-2020 z kolei podmioty centralne najczesciej wskazywaty budzet panstwa (odpowiednio 97,16%
dla roku 2017, 98,73% dla roku 2018, 98,35% w roku 2019 i 99,17% w roku 2020). Warto zauwazy¢, ze
systematycznemu zmniejszaniu ulegata liczba zadan, w ktérej podmioty centralne nie wskazaty Zrddta
finansowania PF. Podczas gdy w roku 2016 sytuacja ta dotyczyta 5133 zadan, co stanowito 32,27% ogétu, to
w roku 2017 liczba ta spadta do 49, co stanowito 0,45% ogdtu zadan realizowanych w tym roku, a rok pdzniej
wyniosta jeszcze mniej, bo 41 co stanowito 0,30% ogdtu zadan. W roku 2020 zadan tego rodzaju byto jeszcze
mniej (n=16; 0,13%). Szczegétowe dane zaprezentowano ponizej - Tabela 32 oraz Rycina 36.

Tabela 32. Zmiana zrédta finansowania PF w latach 2016-2020 (liczba i %)

rok 2016 rok 2017z rok 2018 rok 2019 rok 2020
g;édlo = Liczba  Procent Liczba Procent Liczba Procent Liczba ‘ Procent = Liczba  Procent
wlasne 8440 | 53,06 223 2,05 88 0,65 136 1,04 54 0,44
bd 5133 3227 49 0,45 41 0,30 25 019 16 0,13
budzet panstwa 2204 13,85 10574 97,16 13418 98,73 12901 98,35 12045 99,17
dotacja 102 0,64 6 0,06 7 0,05 13 0,09 7 0,06
ministerstwo 25 0,16 0,00 0,00 0,00 0,00 0 0,00 0 0,00
organ UE 4 0,03 31 0,28 36 0,26 42 | 032 24 0,20
SUMA 15908 100 10883 100 13590 100 13117 100 12146 100
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Rycina 36. Zmiana zrddta finansowania PF w latach 2016-2020 (w %)

5.3.12. PODMIOT WSPOLFINANSUJACY ZADANIE (RODZAJ)

W roku 2016 najczesciej wystepujgcym rodzajem podmiotu wspoétfinansujgcego byta jednostka publiczna
inna niz JST (n=118; 38,56%). W latach 2017-2019 z kolei najczesciej sprawozdawanym rodzajem PWF byty
jednostki samorzadu terytorialnego (n=202; 43,53% dla roku 2017, n=153; 42,50% dla roku 2018 i n=138;
38,23% dla roku 2019). W roku 2020 najczesciej wskazywano publiczne jednostki inne niz JST (n=105;
48,17%). Uwage zwraca, w poczgtkowym okresie analizy, wahajgca sie liczba zadan, dla ktérych podmioty
centralne nie okreslity rodzaju PWF (mimo wskazania np. danych dotyczacych kwoty i zakresu finansowania).
W roku 2016 sytuacja taka wystgpita w 34 zadaniach, co stanowito 11,44% zadan wspétfinansowanych,
podczas gdy w roku 2017 takich zadan nie byto. W roku 2018 takie zadania sie pojawity, jednak ich liczba byta
znikoma (n=3; 0,83%). W latach 2019-2020 ponownie nie stwierdzono wystepowania takich zadan. Uwage
zwraca takze wieksze zaangazowanie organizacji pozarzadowych (zmiana z 3,27% w roku 2016 do 18,10% w
roku 2017, 16,94% w roku 2018, 16,62% w roku 2019 i 26,15% w roku 2020). Szczegétowe dane
zaprezentowano ponizej - Tabela 33 oraz Rycina 37.

Tabela 33. Zmiana rodzaju podmiotu wspétfinansujagcego PWF w latach 2016-2020 (liczba i %)

Podmiot rok 2016 rok 2017z rok 2018 rok 2019 rok 2020
wspoétfinansujacy
zadanie PWF (rodzaj) Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent Liczba Procent
Publ. Jedn. Inna niz JST 118 38,56 134 28,88 95 26,39 57 15,79 105 48,17
Jst 110 35,95 202 43,53 153 42,50 138 38,23 32 14,68
Bd 34 11,44 0 0 3 0,83 0 0 0 0,00
Ministerstwo 15 4,58 9 1,94 13 3,61 19 5,26 7 3,21
Firma 13 4,25 25 5,39 19 5,28 12 3,32 11 5,05
NGO 10 3,27 84 18,10 61 16,94 60 16,62 57 26,15
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Rycina 37. Zmiana rodzaju PWF w latach 2016-2020 (w %)

5.3.13. KWOTA FINANSOWANIA, ZAKRES | ZRODtA FINANSOWANIA PWF

Srednia kwota wydatkowana przez PWF na dziatania z zakresu zdrowia publicznego systematycznie
zmniejszyta sie z ponad 2 min zt w roku 2016 do 1,26 mIn zt w roku 2017, w roku 2018 do okoto 790 tys. zt, a
w roku 2019 do okoto 749 tys. zt. W roku 2020 wynosita 51 297 zt. Mediana wydatkdow PWF zwiekszyta sie z
1741 zt w roku 2016 do 2 250 zt w roku 2017 i ustabilizowata sie na tym poziomie (w roku 2018 wyniosta
2275zt) w roku 2019 ponownie spadta do poziomu 1250 zt a w roku 2020 wzrosta do 9 715 zt. Szczegdtowe

dane zaprezentowano ponizej — Rycina 38.
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Rycina 38. Zmiana sredniej i mediany kwoty wspétfinansowania PWF w latach 2016-2020

5.3.14. CAtKOWITY KOSZT ZADANIA

Srednia warto$¢ catkowitego kosztu realizacji zadania wahata sie w latach 2016-2018, poczatkowo
zmniejszajac sie z okoto 300 tys. zt w roku 2016 do niecatych 135 tys. zt w roku 2017, nastepnie zwiekszajac
sie do poziomu okoto 230 tys. zt i rosngc do roku 2019 do poziomu 281 tys. zt. W roku 2020 Srednia wartosc
catkowitego kosztu realizacja zadania przekroczyta 375 tys. ztotych. Mediana z kolei zmniejszyta sie z okoto
17 tys. zt w roku 2016 do zera w pdzniejszych latach. Pozostate dane zaprezentowano ponizej - Rycina 39.

400 000,0 375145

350 000,0
303 888

300 000,0 281122

250 000,0 232230

200 000,0

100 000,0

500000 17 403 . . . .
0,0 -

Srednia Mediana  Srednia Mediana Srednia Mediana Srednia Mediana Srednia Mediana

rok 2016 rok 2017z rok 2018 rok 2019 rok 2020

Rycina 39. Zmiana wartosci sredniej i mediany catkowitego kosztu realizacji zadania w latach 2016-2020 (w %)
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Sumaryczny koszt realizacji wszystkich zadan zmniejszyt sie z okoto 2,4 mld zt w roku 2016 do okoto 1,46 mid
zt w roku 2017, a nastepnie zwiekszyt sie do kwoty 3,15 mld zt w roku 2018 i 3,68 mld w roku 2019 — Rycina
40.
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Rycina 40. Zmiana sumarycznej wartosci kosztéw realizacji zadan w latach 2016-2020 (w zt)

5.3.15. KOSZT REALIZACJI ZADANIA W ZALEZNOSCI OD NR CELU OPERACYJNEGO

Srednia warto$¢ kosztéw realizacji zadania zwiekszyta sie w latach 2016-2018 w zakresie zadan przypisanych
do celu operacyjnego nr 1 oraz 5 w pozostatych przypadkach zmniejszyta sie. We wszystkich latach
najwieksze srednie koszty obserwowano w przypadku zadan realizowanych w obszarze celu operacyjnego nr
5. Nalezy zauwazyé¢, ze w roku 2016 podmioty wskazywaty cele 7-11, ktére nie figurujg w zakresie NPZ, a od
roku 2018 cele oznaczone literami K (koordynacyjne). Szczegétowe dane zaprezentowano ponizej — Tabela
34,

Tabela 34. Zmiana wartosci kosztow realizacji zadania w zaleznosci od numeru celu operacyjnego NPZ w latach 2016-2020

rok 2016 rok 2017z rok 2018 rok 2019 rok 2020
Srednia Mediana Srednia Median Srednia Mediana Srednia Mediana Srednia Mediana
a
OP1 67 856,39 3825,00 117 567,00 0,00 123 753,00 0,00 988 506,00 0,00 48 671,00 0
OP2 17593660  7834,60 42 252,00 0,00 71 777,00 0,00 72 236,00 0,00 125 205,00 0
OP3  216752,86 = 55863,50 201 212,00 0,00 969 474,00 0,00 457 446,00 0,00 935 068,00 0
OP4 65 252,42 13 196,93 30 410,00 0,00 42 048,00 0,00 169 221,00 0,00 103 209,00 0
OP5 | 73378221 3066856 | 8952357,00 0,00 21 822 454,00 0,00 9002 246,00 12 000 7 687 564,00 0
OP6  197151,82  82469,50 255 025,00 0,00 115 003,00 0,00 30,00 0,00 7822115500 78221 155
OP7 95 864,00 95 864,00 - - - - - - - -
OP9 4340,00 4 340,00 - - - - - - - -
OP11 ' 6252357 51 792,00 - - - - - - - -
OP k - - - - 560 944,00 124860,00 559 950,00 101 308 - -
OPbd = 17280940 82 469,50 118 980,86 0,00 793 166 0,00 1 063 268,00 0,00 4233 241,00 0
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W ramach celu operacyjnego nr 6 w 2020 roku zrealizowano tylko jedno zadanie — catoroczny program
badan prenatalnych organizowanych przez NFZ dla catego kraju. Z tego powodu $rednia i mediana sg
tozsame ze sprawozdanymi kosztami zadania.

5.3.16. KOSZT REALIZACJI ZADANIA W PRZELICZENIU NA 1 OSOBE W ZALEZNOSCI OD NR CELU

OPERACYJNEGO

W analizie wykorzystano jedynie te zadania, w ktérych podmioty nie wykazaty kosztéw o wartosci O zt oraz
wskazaty liczbe oséb w populacji docelowej (inng niz 0 i okreélong iloéciowo). Srednia wartosé
wydatkowanych srodkéw w przeliczeniu na 1 osobe w populacji docelowej zwiekszyta sie w przypadku zadan
realizowanych w ramach celu operacyjnego nr 2 (najwiekszy wzrost z 526 zt w roku 2016 do 770,39 zt w roku
2020. We wszystkich analizowanych latach najwiekszy sredni koszt w przeliczeniu na 1 osobe wystepowat
wiasnie w dziataniach realizowanych w obszarze 5 celu operacyjnego. Szczegétowe dane zaprezentowano
ponizej — Tabela 35 oraz Rycina 41.

Tabela 35. Zmiana kosztu realizacji zadania w przeliczeniu na 1 osobe w zaleznosci od numeru celu operacyjnego NPZ w latach 2016-2020 (koszty
w latach 2017-2020 bez uwzgledniania 0)

Nr rok 2016 rok 2017z rok 2018 rok 2019 rok 2020

celu

NPZ Srednia Mediana = Srednia = Mediana  Srednia = Mediana  Srednia Mediana = Srednia  Mediana

OP1 532,84 48 49,15 0,79 86,45 0,94 140,55 1,64 150,76 4,93

OP 2 526,06 33,45 240,14 1,63 912,49 15,38 666,62 14,94 770,39 25,00

OP 3 754,01 88,06 808,23 10,7 970,70 348,88 979,64 259,29 707,04 78,67

OP 4 258,01 62,14 171,62 1,05 228,89 0,83 242,28 1,06 101,65 1,21

OP5 591,01 58,05 1220,6 86,91 2276,83 288,95 | 2137,08 339,06 678,26 100,95

OP 6 98,89 74,35 17,6 0,4 69,63 0,55 1,18 1,18 696,26 696,26
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Rycina 41. Zmiana wartosci sredniej i mediany kosztow catkowitych w przeliczeniu na osobe w odniesieniu do celéw operacyjnych NPZ w latach
2016-2020
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5.3.17. JAKOSC SPRAWOZDAWCZOSCI W LATACH 2016-2020

Jakos¢ sprawozdawczosci opisano przy pomocy analizy zmian liczebnosci zadan, w ktdérych podmioty
centralne nie okreslaty badZ okreslaty btednie dany parametr, tj. liczby zadan z rekordem ,bd”. Analiza
czestosci wystepowania odpowiedzi typu ,,bd” w zakresie raportowanych parametréw wykazata, ze w latach
2016-2020 we wszystkich parametrach zaréwno liczba jak i odsetek tego rodzaju odpowiedzi zmniejszyt sie —
szczegotowe dane zaprezentowano ponizej - Tabela 36.
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Tabela 36. Zmiana czestosci wystepowania odpowiedzi "bd" w zadaniach sprawozdanych przez podmioty centralne w latach 2016-2020

Parametr rok 2016 rok rok rok rok rok 2016 rok 2017z rok2018 rok 2019 rok 2020
2017z 2018 2019 2020
numer celu operacyjnego NPZ 1081 L 300 | 476 576 615 68 4 276 1 35 4,39 5,06
numer zadania NPZ 2021 567 | 476 586 615 12,7 521 1 35 4,47 5,06
czas trwania zadania 719 | 0 9 I o ! 0 452 | 0 0,07 | o 0
zasieg terytorialny 1300 | { 0 0 0 0 817 | { 0 0 0 0
populacja objeta zadaniem (rodzaj) 985 | 2 | 176 291 0 619 | 002 | 13 2,22 0
populacja objeta zadaniem (liczebnosc) 1523 | 93 176 1 4 324 957 | 085 1,3 4 o001 | | 267
realizator zadania (rodzaj) 1306 | 37 4 3 o ! 51 82 | 034 4 002 I o | 042
Tryb realizacji zadania 5868 | 36 L 224 d 235 368 | 033 | o016 | 0o ! 1,93
Podmiot finansujacy zadanie PF 3623 ¢ 119 | 39 I 0 ! 190 2277 4 1,09 4 o029 | o I 156
Zrédto finansowania PF 5133 | | 49 41 4 251 | 16 3227 4 | 045 03 ¢ 019 | 013
Podmiot wspoétfinansujacy zadania PWF 34 0 3 J 0 0 11,44 0 0,8 | 0 0
Zrédto finansowania PWF 163 | 49 6 4 1 5327 | 1056 | | 1,67 | 111 | o046
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WYNIKI EWALUACJI ZADAN REALIZOWANYCH W ROKU 2020 — JEDNOSTKI SAMORZADOW

TERYTORIALNYCH

Analiza uwzglednia dane przekrojowe sprawozdane przez JST za rok 2020 oraz poréwnanie (w zakresie
dostepnych danych) z latami 2016-2020. W odniesieniu do danych przestanych przez JST ustalono, ze
zadania, ktére realizowaty samorzady, dotyczyty najczesciej Celu Operacyjnego 2, tj. Profilaktyka i
rozwigzywanie probleméw zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych, uzaleznieniami
behawioralnymi i innymi zachowaniami ryzykownymi. Dziatania podejmowane przez JST trwaty najczesciej
caty rok i byly najczesciej skierowane do oséb mtodych, tj. do dzieci i mtodziezy w ujeciu tgcznym. Najczesciej
jednostka realizujgca dziatanie byty jednostki samorzadu terytorialnego. Samorzady terytorialne podjety w
ramach prowadzonych zadan réznorodne dziatania, jednak najczesciej byly to dziatania promocyjno-
edukacyjne i dziatania profilaktyczne. Najczesciej wymienianym podmiotem finansujgcym byty jednostki
samorzadu terytorialnego. Kwoty przeznaczone na realizacje zadania miescity sie w przedziale od 1 zt do
299 472 000 zt, $Srednio 184 032,18 zt. Udziat procentowy podmiotu finansujgcego w catosci finansowania
zawierat sie w przedziale 0,1-100%, $rednio byto to 92%, a najczesciej pojawiajaca sie wartoscig byto 100%.
Najczesciej wymienianym rodzajem podmiotu wspotfinansujgcego byly organizacje pozarzadowe.
Poréwnujgc dane z lat 2016-2019 mozna zauwazy¢, ze liczba zadan realizowanych przez JST ulegtla
zmniejszeniu. Sumaryczne koszty realizacji dziatan w roku 2019 byty jednak wyzsze niz w roku 2018. W roku
2019 w pordéwnaniu z rokiem 2018 stwierdzono wiekszg liczbe zadan skierowanych do oséb dorostych a
mniejszg - do grup wyselekcjonowanych.

6.1.1. LICZBA ZADAN ZREALIZOWANYCH PRZEZ JEDNOSTKI SAMORZADU TERYTORIALNEGO

W roku 2020 jednostki samorzgdu terytorialnego zrealizowaty w sumie 15 025 zadan. Najwiekszg liczbe zadan
z zakresu zdrowia publicznego sprawozdano w wojewddztwie mazowieckim (n=1524, 10,14%), kolejno — w
wielkopolskim (n=1709, 8,82%) i w slaskim (n=1611, 8,80%), nalezy jednak mie¢ na wzgledzie, ze s3 to
jednoczesnie wojewddztwa o najwiekszej liczbie mieszkaricdw w przekroju terytorialnym. Pozostate dane
zaprezentowano ponizej — Tabela 37.
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Tabela 37. Zadania z zakresu zdrowia publicznego zrealizowane przez JST w podziale na wojewdédztwa w roku 2020 (liczba i odsetek ogétu) oraz
liczba mieszkaricow na podstawie danych z GUS za ten sam rok

Wojewddztwo Liczba (N) Procent Liczba
(%) mieszkancow

Mazowieckie 1524 10,14 5425 028
Wielkopolskie 1325 8,82 3496 450
Slagskie 1322 8,80 4 492 330
Pomorskie 1291 8,59 2346 671
Matopolskie 1232 8,20 3410441
Zachodniopomorskie 1026 6,83 1688 047
tédzkie 1 000 6,66 2437970
Lubelskie 999 6,65 2 095 258
Lubuskie 952 6,34 1007 145
Kujawsko-pomorskie 884 5,88 2061942
Podkarpackie 856 5,70 2121229
Opolskie 695 4,63 976 774
Podlaskie 580 3,86 1173 286
Dolnoslaskie 567 3,77 2891321
Swietokrzyskie 499 3,32 1224 626
Warminsko-mazurskie 273 1,82 1416 495

SUMA 15 025 100 38 265 013

6.1.2. CEL OPERACYINY | NUMER ZADANIA NPZ

Zadania, ktdre realizowaty samorzady, dotyczyly najczesciej Celu Operacyjnego 2 (n=6999; 46,58%), tj.
Profilaktyka i rozwiqgzywanie problemoéw zwigzanych z uzZywaniem substancji psychoaktywnych,
uzaleznieniami behawioralnymi i innymi zachowaniami ryzykownymi a w drugiej kolejnosci Celu
Operacyjnego 1 (n=2.729; 18,16%), tj. Poprawa sposobu Zywienia, stanu odzywienia oraz aktywnosci
fizycznej spoteczeristwa. Tak liczne wskazywanie Celu Operacyjnego nr 2 wynika zapewne z faktu, ze kazda
gmina i kazde wojewddztwo jest dysponentem srodkéw z tzw. korkowego i optat za zezwolenia na obrot
hurtowy alkoholem i $rodki te, zgodnie z obowigzkiem ustawowym, przyjmujg i przekazujg do realizacji
zadan z zakresu ZP. W 1188 przypadkach nie zostata podana informacja na temat realizowanego Celu
Operacyjnego NPZ (7,91%). Pozostate dane zaprezentowano ponizej — Tabela 38 oraz Rycina 42.
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Tabela 38. Zadania zrealizowane w odniesieniu do poszczegdlnych celéw operacyjnych NPZ w roku 2020 (liczba i odsetek ogétu)

Nr celu operacyjnego NP Liczba (N) Procent (%)
2 6999 46,58
1 2729 18,16
4 2 029 13,50
nd 1188 7,91
3 1023 6,81
5 922 6,14
6 135 0,90
SUMA 15 025 100
8%

m1l

m2

13% m3

Ly

m5

7% e

H nd

Rycina 42. Liczba zadan realizowanych w odniesieniu do poszczegélnych celéw operacyjnych NPZ w roku 2020 (w %)

Analizujgc rozktad omawianego czynnika w wojewddztwach mozna zauwazy¢, ze we wszystkich z nich

zadania najczesciej dotyczyty wtasnie Celu Operacyjnego nr 2. Szczegdétowe dane zaprezentowano ponizej —

Tabela 39.
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Tabela 39. Zadania zrealizowane w odniesieniu do poszczegdlnych celéw operacyjnych NPZ w poszczegdélnych wojewéddztwach w roku 2020

Cel NPZ Suma w
wojewddztwie

Wojewddztwo 1 2 3 4 5 6 bd

Dolnoslaskie 72 254 25 72 24 2 118 567
Kujawsko-pomorskie 247 311 29 169 53 0 75 884
Lubelskie 151 603 93 116 29 5 2 999
Lubuskie 210 473 57 86 61 2 63 952
tddzkie 118 592 56 112 34 18 70 1000
Matopolskie 201 539 59 307 83 25 18 1232
Mazowieckie 191 875 130 175 95 6 52 1524
Opolskie 185 254 38 121 88 6 3 695
Podkarpackie 172 330 53 93 28 1 179 856
Podlaskie 115 284 38 90 42 10 1 580
Pomorskie 233 603 97 150 74 16 118 1291
Slaskie 239 604 119 207 74 18 61 1322
Swietokrzyskie 100 140 60 68 54 2 75 499
Warminsko-mazurskie 42 157 15 23 18 2 16 273
Wielkopolskie 232 553 72 131 103 8 226 1325
Zachodniopomorskie 221 427 82 109 62 14 111 1026

SUMA 2729 6999 1023 2029 922 135 1188 15 025

Jednostki samorzadu terytorialnego okreslity w sumie 240 réznych zadan NPZ, ktérych dotyczyly ich
dziatania. Najczesciej (n=1186; 6,49%) byto to zadanie 1.3.2. realizowane w zakresie celu operacyjnego nr 1 o
tytule: Zapewnianie dostepnosci do obiektow sportowych i zaje¢ polegajgcych na aktywnosci fizycznej. Ze
wzgledu na duze zréznicowanie wskazywanych numerdéw zadan, ponizej zaprezentowano dziesieé
powtarzajacych sie najczesciej — Tabela 40.

Tabela 40. Zadania NPZ najczesciej realizowane przez JST w roku 2020 (liczba i odsetek ogétu)

LP Zadanie NPZ (nr) Liczba (N) Procent (%)
1 1.1.3.2 879 5,85
2 42.15 756 5,03
3 2.3 561 3,73
4 2321 556 3,70
5 23211 556 3,70
6 1.1.3.1 427 2,84
7 2.3.2 381 2,54
8 23111 369 2,46
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9 11 356 2,37
10 5.1.2 335 2,23

6.1.3. CZAS TRWANIA ZADANIA

Dziatania podejmowane przez JST trwaly najczesciej caty rok (n=9126; 49,91%). Srednia i mediana czasu
trwania dziatan wyniosty odpowiednio 253 i 364 dni. Pozostate dane zaprezentowano ponizej — Tabela 41
oraz Rycina 43.

Tabela 41 .Czas trwania zadan z zakresu ZP zrealizowanych w 2020 roku liczba i procent ogétu

Liczba Procent

1 dzien 663 4,41
Krocej niz tydzien 155 1,03
7-14 dni 213 1,42
15 dni - 29 dni 376 2,50
1 miesiac - 2 miesigce 711 4,73
Dwa miesigce - kwartat 616 4,10
Kwartat - pot roku 1026 6,83
P6t roku - 11 miesiecy 2531 16,85
> 11 miesiecy do roku 503 3,35
Rok 8231 54,78

Suma 15 025 100
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Rycina 43. Czas trwania zadan zrealizowanych w roku 2020 w przedziatach czasowych

6.1.4. ZASIEG TERYTORIALNY ZADANIA

Dziatania podejmowane przez samorzady najczesciej dotyczyty miast (n=7813, 52,00%), a nastepnie kolejno
gmin (n=4722, 31,43%). JST okreslity zasieg terytorialny w 100% realizowanych zadan. Szczegétowe dane

zaprezentowano ponizej.

Tabela 42. Zasieg terytorialny dziatan realizowanych przez JST w roku 2020 (liczba i odsetek ogétu)

Zasieg terytorialny Liczba (N) Procent (%)
Miasto 7813 52,00
Gmina 4722 31,43
Powiat 1849 12,31
Wojewodztwo 641 4,27
SUMA 15 025 100
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Rycina 44. Zasieg terytorialny dziatan realizowanych przez JST w roku 2020

Analizujgc rozktad wyzej wymienionego parametru w poszczegdlnych wojewddztwach mozna zauwazy¢, ze

wiekszos$¢ z nich najczesciej wskazywata jako zasieg miasto — byto tak w przypadku 14 wojewddztw. W

wojewddztwach kujawsko-pomorskim i lubelskim najczesciej wskazywano gmine. Szczegétowe dane

zaprezentowano ponizej — Tabela 43.

Tabela 43. Zasieg terytorialny dziatan realizowanych przez JST w roku 2020 w poszczegélnych wojewddztwach

Zasieg

Wojewddztwo .

2

S = 5 S

3 O a Q

(®]

=
Dolnoslaskie 358 101 91 17
Kujawsko-pomorskie 332 ‘ 401 120 31
Lubelskie 382 453 129 35
Lubuskie 596 ‘ 280 54 22
tédzkie 530 348 75 47
Matopolskie 594 ‘ 524 86 28
Mazowieckie 771 531 196 26
Opolskie - ‘ 218 95 12
Podkarpackie 421 264 142 29
Podlaskie 272 ‘ 207 68 33
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Pomorskie 774 349 143 25
$laskie co1 387 1712 72
Swigtokrzyskie 183 98 83 135
Warmirisko-mazurskie 119 90 39 25
Wielkopolskie 742 291 221 71
Zachodniopomorskie 678 180 135 33

SUMA 7813 4722 1849 641

6.1.5. POPULACJA DOCELOWA ZADANIA

Dziatania podejmowane przez samorzady skierowane byty najczesciej do oséb dorostych (n=5306; 35,31%),
0s6b miodych, tj. do dzieci i mtodziezy w ujeciu tacznym (n=4297; 28,60%) oraz do grup
wyselekcjonowanych, czyli objetych dziataniem ze wzgledu na jakas$ ceche (n=2747; 18,28%). W przypadku
13 dziatan (0,09%) JST nie okreslity grupy docelowej pod wzgledem rodzajowym. Pozostate dane
zaprezentowano ponizej — Tabela 44 oraz Rycina 45.

Tabela 44. Grupy docelowe (ze wzgledu na rodzaj) dziatan realizowanych przez JST w roku 2020 (liczba i odsetek ogétu)

Grupa docelowa (rodzaj) Liczba (N)  Procent (%)
Razem — dzieci i mtodziez 4297 28,60
Grupy wyselekcjonowane 2747 18,28
Wszyscy mieszkancy 1148 7,64
Osoby doroste 5306 35,31
Razem - uczniowie i 542 3,61
miodziez
Seniorzy 626 4,17
Uczniowie szkoty 75 0,50
podstawowej
Przedszkolaki 80 0,53
Dzieci mate 152 1,01
Razem - mtodziez i dorosli 14 0,09
Kobiety w cigzy 25 0,17
bd 13 0,09

SUMA 15025 100,0
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Rycina 45. Grupy docelowe (ze wzgledu na rodzaj) dziatan realizowanych przez JST w roku 2020 (w %)

Analiza dotyczaca rodzaju grupy docelowej przeprowadzona w poszczegdlnych wojewddztw wykazata, ze w

wiekszosci z nich najczesciej wskazywang grupg byto okreslenie ,osoby doroste”. Wyjatek stanowity

wojewddztwa: opolskie, podkarpackie, wielkopolskie i zachodniopomorskie, gdzie najczesciej wskazywano

,razem dzieci i mtodziez”. Szczegétowe dane zaprezentowano ponizej — Tabela 45.

Tabela 45. Grupy docelowe (ze wzgledu na rodzaj) dziatan realizowanych przez JST w roku 2020 w poszczegélnych wojewddztwach

Wojewddztwo _ _
N () s b7y
'g % > § §
° 2 \;':’ o > o
9 o = o o T iz S By
€ 5 < @ ~ z{3d o o ©
= 2 P o ¢ T Sigo & @ T <
T ~ 2 o N 5 o § < e N 2 = s
Q i = @ B = s > S B > o
5 = > 3 = § 8:i%7Y 9o = B 5
© < o [e) S (%} =3 9 N S =
| S 2 @ | S a o | _8
E z 5 9 € S g ¥
2 : :
@ ] & &
. . 155 104 33 231 9 19 7 2 3 0 4 0 567
Dolnoslaskie
. . 165 113 51 475 22 42 2 0 6 0 0 8 884
Kujawsko-pomorskie
. 326 161 82 367 26 24 5 0 7 0 1 0 999
Lubelskie
. 296 113 29 382 45 61 1 14 8 2 1 0 952
Lubuskie
, . 298 175 92 337 42 31 2 5 16 1 1 0 1000
todzkie
. 342 243 118 411 44 40 10 7 14 2 1 0 1232
Matopolskie
Lk 398 265 130 567 58 65 16 7 10 1 3 4 1524
Mazowieckie
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. 227 122 66 190 36 36 4 3 10 1 0 0 695

Opolskie
. 285 163 78 245 30 29 8 3 11 3 1 0 856

Podkarpackie

. 171 88 43 214 31 20 2 1 9 0 1 0 580
Podlaskie

. 359 313 100 402 35 | 62 5 1 9 1 3 1 1291
Pomorskie
< . 373 240 92 470 58 46 5 18 17 1 2 0 1322
Slaskie
P . 131 121 13 190 8 19 3 12 0 1 0 499
Swietokrzyskie

qa 46 55 29 119 9 10 0 2 1 1 1 0 273
Warminsko-
mazurskie
Wielkopolskie 407 248 119 403 56 76 2 6 7 0 1 0 1325

. . 318 223 73 303 33 46 3 10 12 1 4 0 1026
Zachodniopomorskie

6.1.6. REALIZATOR ZADANIA

Najczesciej jednostky realizujgcg dziatanie byty jednostki samorzadu terytorialnego (n=5333;35,49%) oraz
organizacje pozarzadowe (n=2612; 17,383%). W przypadku 39 zadan samorzady terytorialne nie wskazaty
podmiotu realizujgcego zadanie (0,26%). Szczegdtowe dane zaprezentowano ponizej — Tabela 46 oraz Rycina
46.

Tabela 46. Realizatorzy dziatann prowadzonych przez JST w roku 2020 (liczba i odsetek ogétu)

Realizator zadania Liczba (N) Procent (%)
JST 5333 35,49
NGO 2612 17,38
Szkota, placowka edukacyjna 2442 16,25
Firma 1076 7,16
Publiczna jednostka 3523 23,45
Bd 39 0,26
SUMA 15 025 100,0
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Rycina 46. Realizatorzy dziatan prowadzonych przez jednostki samorzadu terytorialnego w roku 2020

6.1.7. TRYB REALIZACJI ZADANIA

Jednostki samorzadu terytorialnego najczesciej wskazywaty jako podstawe prawng przepisy odnoszace sie do
funkcjonowania samorzadu terytorialnego w Polsce, np. ustawe o samorzadzie gminnym lub powiatowym,
ale takze takie dokumenty jak: ustawa o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu osdéb
niepetnosprawnych, ustawa o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianie o0séb
niepetnosprawnych (Dz.U. 2021 poz. 573 ) czy ustawa o systemie oswiaty z 27.09.1991 r. (Dz. U. z 2021 r.
poz. 1915) a takze ustawe o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz.U. z 2021 r. poz.
1119). Zostaty one tacznie okreslone jako ,inne”. Podano je jako podstawe prawng w ponad 8 tys. zadan
(56,74%). Kolejno wymieniang podstawa prawng byta UDPP (n=2642, 17,58%). Tryb wnioskowy zostat
wskazany w 56 przypadkach (0,37%) jako zastosowany w ramach ustawy o zdrowiu publicznym. Szeséset
siedemdziesiat pie¢ zadan (4,49%) zrealizowano w oparciu o ustawe z dnia 2 marca 2020 r. o szczegdlnych
rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych chordb
zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych. Pozostate dane zaprezentowano ponizej — Tabela 47
oraz Rycina 47.

Tabela 47. Tryb realizacji dziatah prowadzonych przez JST w roku 2020 (liczba i odsetek ogétu)

Tryb realizacji Liczba (N) Procent (%)
Inne 8525 56,74
UDPP 2 642 17,58
SFZP 788 5,24
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PZP 1047 6,97
Tryb wnioskowy ‘ 56 0,37
DL 221 1,47
Statut ‘ 0 0,00
uozp 1071 7,13
Przeciwdziatanie i zwalczanie COVID-19 ‘ 675 4,49
bd 0 0,00
SUMA ‘ 15 025 100
M Inne
5%
W UDPP
W SFZP
m PZP
5% W Tryb wnioskowy
mDL
57%  mstatut
B UQZP

M Przeciwdziatanie i zwalczanie
COVID-19

Rycina 47. Tryb realizacji dziatann prowadzonych przez JST w roku 2020 (w %)

6.1.8. ELEMENTY DZIAtAN PODJETE W ZADANIU

Samorzady terytorialny podjety w ramach prowadzonych zadan réznorodne dziatania. Byty one nastepujace:

e Dziatania promocyjno-edukacyjne zostaty podjete w 7953 przypadkach (52,81%).

e Dziatania profilaktyczne zostaty podjete w 10061 przypadkach (66,96%)

e Dziatania szkoleniowe i konferencje zostaty zrealizowane w 2102 przypadkach (13,99%)

e Dziatalnos$¢ badawcza byta podejmowana w przypadku 519 przypadkach (3,45%),

e Dziatania, ktore wedtug urzedéw wojewddzkich nie nalezaty do zadnej z poprzednich grup okreslone
zostaty kategorig ,,inne”. Dziatania takie podjeto w 2060 przypadkach (13,71%).
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Rycina 48. Liczba dziatan poszczegélnych rodzajéw realizowanych w ramach zadarn podejmowanych przez JST w roku 2020 — opracowanie zbiorcze

Jak wida¢ powyzej, najliczniej podjeto dziatania sklasyfikowane jako dziatania profilaktyczne (n=10061).
Najmniej licznie realizowano dziatania badawcze (n=519).

6.1.9. PODMIOT FINANSUJACY ZADANIE (RODZA))

Najczesciej wymienianym podmiotem finansujgcym byty jednostki samorzadu terytorialnego (n=13596;
90,49%). W przypadku 60 dziatan (0,40%), podmioty nie podaty jednostki odpowiedzialnej za finansowanie.
Nalezy zwrdci¢ uwage na fakt, ze JST wskazywato jako PF podmioty, ktdre zgodnie z obowigzujgcym prawem
nie mogga petni¢ takiej funkcji w przypadku omawianej grupy zadan. Sg to np. NGO, NFZ i firmy. Moze to
wynika¢ z btednie przypisywanej roli PF realizatorowi zadania oraz tym, ze koszty realizacji dziatan w tym
zakresie najczesciej wynosity 0 i byé moze podmiot sprawozdajgcy miat na mysli zaangazowanie innych
zasobow niz finansowe. Szczegdétowe dane zaprezentowano ponizej — Tabela 48 oraz Rycina 49.

Tabela 48. Rodzaj podmiotu finansujacego zadanie (liczba i odsetek catosci)

Podmiot finansujacy zadanie PF (rodzaj) Liczba (N) Procent (%)

JST 13 596 90,49
Szkota, placéwka edukacyjna 641 4,27
Publiczna jednostka 361 2,40
Bd 60 0,40
NGO 208 1,38
NFz 34 0,23
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Firma 57 0,38

Organ UE 44 0,29
Ministerstwo 46 0,31
SUMA 15 025 100
60 3457 a4 46
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Rycina 49. Rodzaj podmiotu finansujacego zadanie

6.1.10. KWOTA FINANSOWANIA, ZAKRES | ZRODtA FINANSOWANIA PF

Ze wzgledu na sposob finansowania, wszystkie dziatania realizowane przez samorzady terytorialne mozna

podzieli¢ na te, ktdre byty finansowane tylko przez jedng instytucje (n=14085; 93,74%) oraz na te, ktdre byty
wspotfinansowane (n=940; 6,26%).

Kwoty przeznaczone na realizacje zadania miescity sie w przedziale od 1 zt do 106 748 227,20 zi, srednio 170
204,27 zt. Najczesciej byta to kwota 1 tys. zt (n=188). Udziat procentowy podmiotu finansujacego w catosci
finansowania zawierat sie w przedziale 0,1-100%, $rednio byto to 93,40%, a najczesciej pojawiajaca sie
wartoscig byto 100% (n=11600).

Najczestszym zrédtem finansowania byty srodki wtasne podmiotu finansujgcego réznego rodzaju (n=14592;
97,12%). W 125 zadaniach (0,83% ogotu) JST nie wskazato Zrodta finansowania PF. Pozostate dane
zaprezentowano ponizej — Tabela 49 oraz Rycina 50.
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Tabela 49. Zrédto finansowania PF (liczba i %)

Zrédto finansowania PF Liczba (N)  Procent (%)
Witasne 14592 97,12
Budzet panstwa 9 0,06
Bd 125 0,83
Dotacja 79 0,53
Organ UE 210 1,40
NFz 10 0,07

SUMA 15 025 100

9 12579 210
10

® Wiasne

= Budzet panistwa
= Bd

= Dotacja

= Organ UE

u NFZ

Rycina 50. Zrédto finansowania PF

6.1.11. PODMIOT WSPOLFINANSUJACY ZADANIE (RODZAJ)

Najczesciej wymienianym rodzajem podmiotu wspétfinansujgcego byty organizacje pozarzagdowe (n=1929;
44,12%) oraz jednostki samorzadu terytorialnego (n=1258; 28,77%). Pozostate rodzaje PWF byty wskazywane
rzadziej. W 13 przypadkach (0,30% ogétu) JST nie okreslity rodzaju podmiotu wspoétfinansujacego zadanie.

Szczegotowe dane zaprezentowano ponizej — Tabela 50 oraz Rycina 51.
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Tabela 50. Rodzaj podmiotu wspoétfinansujacego zadanie PWF (liczba i %)

Podmiot wspétfinansujacy PWF (rodzaj) Liczba (N)  Procent (%)
NGO 1929 44,12
JST 1258 28,77
Publiczna jednostka 575 13,15
Szkota 239 5,47
Ministerstwo 97 2,22
Firma 171 3,91
NFz 50 1,14
Bd 13 0,30
Organ UE 40 0,91

4372 100

3,9% 1,1%

22%

S\

\

m NGO

m ST

= Publiczna jednostka
= Szkota

= Ministerstwo

= Firma

m NFZ

= Bd

= Organ UE

Rycina 51. Rodzaj podmiotu wspétfinansujacego zadanie PWF

Podmioty wspotfinansujgce najczesciej wskazywaty jako Zrddta finansowania srodki wtasne

podmiotu

wspoffinansujgcego (n=4216; 95,49%). W przypadku 31 zadan (0,70%) nie zostato wskazane konkretne

zrédto finansowania PWF. W tym zakresie czesto wskazywang odpowiedzig byto:
finansowe, ktére moga by¢ rdznie sklasyfikowane. Szczegdétowe dane zaprezentowano ponizej

oraz Rycina 52.
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Tabela 51. Zrédto finansowania podmiotu wspétfinansujacego PWF

Zrédto finansowania podmiotu wspétfinansujacego Liczba (N)

Procent (%)

Witasne 4216 95,49
Bd 31 0,70
Dotacja 27 0,61
Budzet panstwa 137 3,10
NFz 4 0,09

SUMA 4415 100

= Wiasne

u Bd

= Dotacja

= Budzet panistwa

= NFZ

Rycina 52. Zrédto finansowania podmiotu wspétfinansujacego PWF

6.1.12. KOSZTY REALIZACJI ZADANIA

Catkowite koszty realizacji dziatan w roku 2020 zamykaty sie w przedziale 0 — 106 748 227 zt. Sredni koszt
realizacji zadania wynosit 170 204,27 zt. NajczesSciej pojawiata sie kwota 1.000 zt (n=188).

Analizujgc koszty realizacji zadania w poszczegdlnych wojewddztwach i odnoszac je do numeru celu
operacyjnego mozna zauwazy¢, ze w najwiekszej liczbie wojewddztw najwieksze srednie koszty realizacji
zadania wystepowaty w przypadku celéw operacyjnych nr 4 i nr 5. Szczegétowe dane zaprezentowano
ponizej — Tabela 52.

78

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025, finansowane przez Ministra Zdrowia

NARODOWY
INSTYTUT
ZDROWIA
” PUBLICZNEGO
NARODOWY PROGRAM ZDROWIA|
PANSTWOWY INSTYTUT
BADAWCZY

Ministerstwo Zdrowia



Tabela 52. Sredni catkowity koszt realizacji zadania w poszczegdlnych wojewédztwach w relacji do numeru celu operacyjnego NPZ

Wojewdédztwo co1- co 2- Co 3- CO 4- CO 5- CO 6- bd-
facznie tacznie tacznie facznie facznie tacznie facznie
Dolnoslaskie 365 404 41961 212758 155 252 221 485 304 700 61 754
Kujawsko-pomorskie 348 065 140 739 353796 171512 135 304 - 457 465
Lubelskie 45275 21208 257 090 584 676 40 686 13 710 239 500
Lubuskie 84 006 25524 45331 1361960 125 332 3050 122 568
todzkie 769 176 44 972 20133 59 724 98 359 126 054 269 598
Matopolskie 261508 39 049 213 007 420199 454 351 27280 288 583
Mazowieckie 1150 258 62 638 1145 204 308 875 116 970 1534588 792620
Opolskie 750 822 24082 133 845 106 075 265 048 9992722 8027
Podkarpackie 171274 39 032 76 892 143 467 912 362 1000 38555
Podlaskie 313889 39519 50761 729 612 183129 10 651 276
Pomorskie 145 735 60 293 87 826 108 505 434772 124 808 136 753
Slaskie 366 433 83 693 113 563 682 925 99 759 34019 106 274
Swigtokrzyskie 282 743 60 741 126 791 231145 383 664 - 205 363
Warmirisko-mazurskie 397818 100 669 116 560 613 613 53976 22284 37023
Wielkopolskie 233310 55918 45 774 153 979 113 906 205 000 561 545
Zachodniopomorskie 231451 51754 154 590 84 280 419 683 94 626 146 430

taczna kwota wydatkowana przez jednostki samorzadu terytorialnego na dziatania z zakresu zdrowia

publicznego na podstawie sprawozdanych danych moze by¢ okreslona na blisko 2,5 mld ztotych w 2020 r.,

najwieksze koszty poniesione zostaty w wojewddztwie mazowieckim i wyniosty nieco ponizej 500 min zi.

Najwieksze koszty zostaty poniesione w ramach zadan realizowanych w odniesieniu do celu operacyjnego nr

1. Szczegdtowe dane
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Tabela 53. Sumaryczny koszt realizacji zadan w roku 2020 w relacji do celéw operacyjnych NPZ

Wojewodztwo co1 co2 co3 co4 CO5 cO6 bd Suma
Catkowita
Dolnoslaskie 23 385 825,81 9 609 050,42 4 042 408,69 10 246 618,59 4 651 187,97 609 400,00 6113 661,78 58 658 153,26
Kujawsko
-pomorskie 84231 743,80 41377 378,70 7 783 506,06 26 755 948,79 6 359 284,67 - 31565 054,37 198 072 916,39
Lubelskie 3938 892,72 11 303 816,36 6 427 246,79 53 790 198,13 1017 153,45 41 130,00 479 000,00 76 997 437,45
Lubuskie 12 348 874,13 10490 320,83 1722 566,55 89 889 374,23 6893 275,38 6 100,00 5883 276,36 127 233 787,48
tédzkie 64 610 766,92 25274 148,62 946 245,78 5494 630,86 3344 196,17 2 268 972,68 17 793 463,21 119 732 424,24
Matopolskie 41 056 826,66 18 548 229,79 8094 280,30 108 831 470,39 35893 718,55 409 203,33 4905 918,20 217 739 647,22
Mazowieckie 209 346 916,92 53 430 581,01 138 569 724,43 50 655 504,08 10761 262,68 6 138 353,24 38 838 379,40 507 740 721,76
Opolskie 129 892 258,31 5900 146,66 4 550 735,58 12092 521,48 21733930,60 49963 608,77 24 079,68 224 157 281,08
Podkarpackie 29 459 196,70 12 880 395,86 4075 292,31 13342 393,69 25546 148,57 1 000,00 6901 347,52 92 205 774,65
Podlaskie 35155 591,72 10353 977,52 1624 341,03 53991 275,01 7508 281,16 74 555,55 276,00 108 708 297,99
Pomorskie 31 624 507,56 33 281 965,75 7 553 022,42 12912 125,76 29 564 485,80 1747 310,94 14 632 569,89 131315 988,12
$laskie 77 317 375,45 48 792 964,65 11583 471,52 124 292 315,22 7082 916,54 510 283,44 5951 362,77 275530 689,59
Swigtokrzyskie 19 509 297,59 6 377 833,20 5325 225,29 12 712 965,04 18 415 874,42 12 732 510,18 75 073 705,72
Warminsko
-mazurskie 13923 618,02 14 395 628,90 1515 285,11 12 885 865,94 971 570,61 44 568,37 555 342,82 44 291 879,77
Wielkopolskie 41 295 849,79 28 014 785,80 2517 579,47 16 783 735,84 11 162 833,83 1229997,01 98 270 376,61 199 275 158,35
Zachodniopom. 31477 394,21 18 683 115,77 8347 838,91 7248 122,15 21 823 501,30 851 635,71 12 153 721,39 100 585 329,44
Suma catkowita 848 574 936,31 348714 339,84 214678770,24 611925065,20 212729621,70 63896119,04 256800340,18 2557319 192,51
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Przeliczajgc wydatkowane kwoty z uwzglednieniem liczby oséb w danym wojewddztwie wykazano, ze
najwieksze koszty w przeliczeniu na 1 mieszkarica wystepowaty w zadaniach realizowanych w odniesieniu do
celu operacyjnego nr 1. Najwieksze koszty w przeliczeniu na 1 mieszkanca stwierdzono w wypadku
wojewddztwa opolskiego (okoto 230 zt), a najmniejsze w wojewddztwie dolnoslgskim (okoto 20 zt). Pozostate
dane ponizej — Tabela 54. Sumaryczny koszt realizacji zadan w roku 2020 w relacji do celéw operacyjnych
NPZ w przeliczeniu na 1 mieszkarica wynosit 66,83 zt.

Tabela 54. Kwoty wydatkowane w przeliczeniu na 1 mieszkanca.

Wojewddztwo co1 co2 co3 co4 CO5 coe6 bd Suma
catkowita
Dolnoslaskie 8,09 3,32 1,40 3,54 1,61 0,21 2,11 20,29
Ez’r:‘;':s'::e 40,85 20,07 3,77 12,98 308 000 1531 96,06
Lubelskie 1,88 5,39 3,07 25,67 0,49 0,02 0,23 36,75
Lubuskie 12,26 10,42 1,71 89,25 6,84 0,01 5,84 126,33
tédzkie 26,50 10,37 0,39 2,25 1,37 0,93 7,30 49,11
Matopolskie 12,04 5,44 2,37 31,91 10,52 0,12 1,44 63,85
Mazowieckie 38,59 9,85 25,54 9,34 1,98 1,13 7,16 93,59
Opolskie 132,98 6,04 4,66 12,38 22,25 51,15 0,02 229,49
Podkarpackie 13,89 6,07 1,92 6,29 12,04 0,00 3,25 43,47
Podlaskie 29,96 8,82 1,38 46,02 6,40 0,06 0,00 92,65
Pomorskie 13,48 14,18 3,22 5,50 12,60 0,74 6,24 55,96
Slaskie 17,21 10,86 2,58 27,67 1,58 0,11 1,32 61,33
Swigtokrzyskie 15,93 5,21 4,35 10,38 1504 0,00 10,40 61,30
n’::m;’:j? 9,83 10,16 1,07 9,10 069 003 039 31,27
Wielkopolskie 11,81 8,01 0,72 4,80 3,19 0,35 28,11 56,99
Zachodniopom. 18,65 11,07 4,95 4,29 12,93 0,50 7,20 59,59
:::::wita 22,18 9,11 5,61 15,99 5,56 1,67 6,71 66,83

6.1.13. PODSUMOWANIE ANALIZY DANYCH ILOSCIOWYCH

W tabeli ponizej przedstawiono wyniki zbiorczej analizy danych ilosciowych wraz z wartosciami minimalnymi
i maksymalnymi i wartosciami median — Tabela 55.

Tabela 55. Podsumowanie danych ilosciowych za rok 2020 - jednostki samorzadu terytorialnego

Zmienna Liczba Srednia Mediana Minimum Maksimum
dziatan

Czas trwania (dni) Czas.7 18284 272 360 1 364

Wielkosé grupy docelowej 14975 7370 142 1 4489000

Liczba dziatan promocyjno-edukacyjnych 7935 3 2 1 99

Liczba uczestnikow w dziataniach promocyjno- 7934 7411 200 1 4489000

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025, finansowane przez Ministra Zdrowia

@ NPZ % /\/\Z

PUBLICZNEGO
NARODOWY PROGRAM ZDROWIA
PANSTWOWY INSTYTUT

Ministerstwo Zdrowia



edukacyjnych

Liczba dziatan profilaktycznych 10061 3 1 1 99
Liczba uczestnikéw w dziataniach

! 10062 2764 102 1 2000000
profilaktycznych
Liczba u_czestmkow w dziataniach 2100 1925 32 1 1200000
szkoleniowych
Liczba dziatan badawczych 519 2 1 1 88
Liczba dziatan innych 2060 3 1 1 99
Udziat w finansowaniu PF (w PLN) 15025 143181 7600 0 85398582
Udziat w finansowaniu PF (w %) 15025 93 100 0 100
Udziat w finansowaniu PWF (w PLN) 4416 89852 5000 0 25554757
Udziat w finansowaniu PWF (w %) 4416 23 17 0 100
Catkowity koszt zadania 13223 170204 11900 0 527 10674

Najwieksza kwota finansowania PF wyniosta powyzej 100 min zt i byta wskazana przez Urzad Marszatkowski
Wojewddztwa Mazowieckiego jako kwota kosztu regionalnego program zdrowotny w zakresie chordb
kregostupa i otytosci wsrdd dzieci z wojewddztwa mazowieckiego.

6.2 ANALIZA POROWNAWCZA ZADAN ZREALIZOWANYCH PRZEZ JST W LATACH 2016-2020

Analize przeprowadzono pordownujgc dane sprawozdane przez JST za rok 2020 z dostepnymi danymi z lat
2016-2019. Analize wykonywano dla danych ogdlnych oraz poréwnujac poszczegblne wojewddztwa. W
odniesieniu do danych przestanych przez JST ustalono, ze zadania, ktére realizowaty samorzady, dotyczyty
najczesciej Celu Operacyjnego 2, tj. Profilaktyka i rozwigzywanie probleméw zwigzanych z uzywaniem
substancji psychoaktywnych, uzaleznieniami behawioralnymi i innymi zachowaniami ryzykownymi. Dziatania
podejmowane przez JST trwaty najczesciej caly rok i byty najczesciej skierowane do oséb dorostych.
Najczesciej jednostka realizujgcg dziatanie byty jednostki samorzadu terytorialnego. Samorzady terytorialne
podjety w ramach prowadzonych zadaid rdiznorodne dziatania, jednak najczesciej byty to dziatania
promocyjno-edukacyjne i dziatania profilaktyczne. Najcze$ciej wymienianym podmiotem finansujgcym byty
jednostki samorzadu terytorialnego. Kwoty przeznaczone na realizacje zadania miescity sie w przedziale od 1
zt do 106 748 227,20 zt, srednio 170 204,27 zt. Udziat procentowy podmiotu finansujagcego w catosci
finansowania zawierat sie w przedziale 0,1-100%, srednio byto to 92%, a najczesciej pojawiajacg sie wartoscia
byto 100%. Najczesciej wymienianym rodzajem podmiotu wspétfinansujacego byty organizacje pozarzagdowe.
Porédwnujac dane z lat 2016-2020 mozna zauwazy¢, ze liczba zadan realizowanych przez JST ulegta
zmniejszeniu. Sumaryczne koszty realizacji dziatan w roku 2020 byty nizsze niz w roku 2019. W roku 2020 w
poréwnaniu z rokiem 2018 stwierdzono wiekszg liczbe zadan skierowanych do oséb dorostych a mniejszg -
do grup wyselekcjonowanych.
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6.2.1. LICZBA ZADAN ZREALIZOWANYCH PRZEZ JEDNOSTKI SAMORZADU TERYTORIALNEGO

Poréwnujagc dane z lat 2016-2020 mozna zauwazy¢, ze liczba zadan realizowanych przez JST ulegta
zmniejszeniu. W roku 2016 samorzady terytorialne zrealizowaty nieco ponad 23,2 tys. zadan, podczas gdy w
roku 2017 byto ich mniej, bo okoto 21,1 tys., w roku 2018 mniej niz 20 tysiecy, w roku 2019 nieco ponad 18
tys. a w roku 2020 najmniej. Szczegdétowe dane zaprezentowano ponizej — Rycina 53.

25000 23284
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‘u-...|.-. Trrsaa, 19836
zoom .;--.-uu--- tea 18284
e 15,025
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10000
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0
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Rycina 53. Zmiana liczby zadan zrealizowanych przez JST w latach 2016-2020

Analizujgc dane na temat liczby zadan zrealizowanych przez poszczegdlne samorzady, mozna zauwazyé, ze
liczba zadan realizowanych w poszczegdlnych wojewddztwach ulegta zmianie. W roku 2017 w stosunku do
roku 2016 mniej programow zrealizowano w wojewddztwie wielkopolskim, zachodniopomorskim,
warminsko-mazurskim, lubuskim, podlaskim i dolnoslgskim, natomiast wiecej programéw zrealizowano w
wojewddztwie $lgskim, tédzkim, matopolskim, kujawsko-pomorskim i swietokrzyskim. W roku 2018 w
stosunku do roku 2017 mniej programow zrealizowano w wojewddztwie warminsko-mazurskim, lubuskim,
tédzkim, matopolskim, mazowieckim i slgskim, natomiast wiecej programoéw zrealizowano w wojewddztwie
Swietokrzyskim, podlaskim, dolnoslgskim, podkarpackim, kujawsko-pomorskim, lubelskim, pomorskim,
zachodniopomorskim i wielkopolskim. W roku 2019 w stosunku do roku 2018 mniej programéw
zrealizowano w wiekszosci wojewddztw z wyjatkiem wojewddztwa mazowieckiego, tddzkiego i lubuskiego,
gdzie programow zrealizowano wiecej. W roku 2020 liczba programéw realizowanych we wszystkich
wojewddztwach byta mniejsza niz w roku 2019.

Ponadto, w roku 2016 najwiekszg liczbe zadan zrealizowato wojewddztwo wielkopolskie, w roku 2017 i w
2018 - wojewddztwo $laskie a w roku 2019 i w roku 2020 — wojewddztwo mazowieckie. Zaréwno w roku
2016 jak i 2017 najmniejszg liczbe zadan sprawozdato wojewddztwo swietokrzyskie, a w latach 2018-2020 —
wojewddztwo warminsko-mazurskie. Nalezy jednak mie¢ na wzgledzie, ze sg to relatywnie mate
wojewoddztwa z niewielkg liczbg mieszkancéw. Oba te wojewddztwa nalezg do pieciu wojewddztw z
najmniejszg liczbg mieszkaricow w Polsce. Doktadne dane pordwnawcze przedstawiono ponizej — Tabela 56
oraz Rycina 54.

83
Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025, finansowane przez Ministra Zdrowia

@ NPZ % /\/\Z

PUBLICZNEGO
NARODOWY PROGRAM ZDROWIA
PANSTWOWY INSTYTUT

Ministerstwo Zdrowia



Tabela 56. Zmiana liczby zadan z zakresu ZP zrealizowanych przez JST w podziale na wojewddztwa w latach 2016-2020 (liczba i %)

rok 2016 rok 2017 rok 2018 rok 2019 rok 2020
Wojewddztwo Liczba % Liczba % Liczba % Liczba % Liczba %
< . 2036 8,74 2455 11,61 2195 11,07 1709 9,35 1322 8,80
Slaskie
. . 2332 10,02 1687 7,98 1 885 9,50 1611 8,81 1325 8,82

Wielkopolskie

L 2151 9,24 2352 11,12 1836 9,26 1895 10,36 1524 10,14
Mazowieckie
Zachodniopomorskie 2100 9,02 1437 6,8 1536 7,74 1318 7,21 1026 6,83
Matopolskie 1111 4,77 1725 8,16 1522 7,67 1432 7,83 1232 8,20
Pomorskie 1413 6,07 1242 5,87 1468 7,40 1448 7,92 1291 8,59

. 1354 5,82 1315 6,22 1245 6,28 1216 6,65 999 6,65
Lubelskie
tédzkie 1355 5,82 1633 7,72 1227 6,19 1320 7,22 1 000 6,66
Lubuskie 1540 6,61 1185 5,6 1070 5,39 1112 6,08 952 6,34

. . 613 2,63 1037 49 1025 5,17 921 5,04 884 5,88

Kujawsko-pomorskie

. 1108 4,76 1088 5,15 990 4,99 852 4,66 695 4,63
Opolskie
Podkarpackie 1053 4,52 909 4,3 983 4,96 964 5,27 856 5,70
Dolnoélaskie 1243 5,34 878 4,15 939 4,73 827 4,52 567 3,77

. 1351 5,8 768 3,63 769 3,88 744 4,07 580 3,86
Podlaskie
- . 503 2,16 705 3,33 693 3,49 625 3,42 499 3,32
Swietokrzyskie
Warmirsko-mazurskie 2021 8,68 728 3,44 453 2,28 290 1,59 273 1,82

SUMA 23284 100 21144 100 19 836 100 18 284 100 15 025 100
84
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Rycina 54. Zmiana liczby zadan z zakresu ZP zrealizowanych przez JST w podziale na wojewddztwa w latach 2016-2020 (w %)
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6.2.2 CEL OPERACYINY | NUMER ZADANIA NPZ

Poréwnujac dane z lat 2016-2020 mozna zauwazy¢, ze liczba zadan realizowana w ramach poszczegdlnych
celéw operacyjnych jest do siebie zblizona. W pieciu kolejnych latach najczesciej realizowano zadania
przypisane do Celu Operacyjnego nr 2, tj. Profilaktyka i rozwigzywanie problemow zwigzanych z uzywaniem
substancji psychoaktywnych, uzaleznieniami behawioralnymi i innymi zachowaniami ryzykownymi. Warto
zauwazy¢, ze zmniejszyta sie liczba i odsetek zadan, dla ktdrych JST nie okreslita numeru celu operacyjnego
NPZ (z 10% do 7,91%). Szczegbétowe dane zaprezentowano ponizej — Tabela 57 oraz Rycina 55.

Tabela 57. Zmiana liczby zadan przypisanych do poszczegdlnych celéw operacyjnych NPZ w latach 2016-2020 (liczba i %)

rok 2016 rok 2017 rok 2018 rok 2019 rok 2020
Cel Op. NPZ Liczba % Liczba % Liczba % Liczba % Liczba %

2 10708 | 46,00 10356 48,98 @ 9537 48,08 9186 @ 50,24 6999 46,58
1 6126 26,00 5025 23,77 4740 23,90 3981 21,77 2729 18,16
4 1593 7,00 1534 7,26 1426 7,19 1313 7,18 2029 13,50
nd 2250 10 1443 6,83 1341 6,76 1207 6,60 1188 7,91
3 1396 6,00 1285 6,08 1314 6,62 1249 6,83 1023 6,81
5 933 4,00 1194 565 1221 6,16 1171 6,40 922 6,14
6 278 1,00 307 1,45 257 1,30 177 0,97 135 0,90

SUMA 23284 100 21144 100 19836 100 18284 100 15025 100
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Rycina 55. Zmiana liczby zadan przypisanych do poszczegdlnych celéw operacyjnych NPZ w latach 2016-2020 (w %)
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Analiza parametru w poszczegdlnych wojewddztwach wykazata, ze w latach 2016-2020 w poszczegdlnych
regionach najczesciej wskazywano cel operacyjny nr 2. Wyjatki wystgpity w roku 2016, kiedy w
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wojewoddztwie kujawsko-pomorskim i podlaskim przewazaty zadania przypisane do CO nr 1. Szczegétowe

dane zaprezentowano ponizej — Tabela 58.

Tabela 58. Zmiana liczby zadan zrealizowanych przez JST w odniesieniu do poszczegdinych celéw operacyjnych NPZ w poszczegéinych
wojewoddztwach w latach 2016-2020

Cel NPZ
Wojewddztwo Rok 1 2 3 4 5 6 bd
. . 2016 371 541 104 149 52 26 0
Dolnoslaskie
2017 218 397 55 80 32 7 89
2018 171 461 59 42 38 5 163
2019 157 408 52 50 44 2 114
2020 72 254 25 72 24 2 118
. . 2016 305 167 40 50 40 2 9
Kujawsko-pomorskie
2017 357 359 34 159 61 1 66
2018 354 361 51 111 70 0 78
2019 343 357 39 37 79 1 65
2020 247 311 29 169 53 0 75
. 2016 269 597 110 87 33 37 221
Lubelskie
2017 302 727 123 100 23 29 11
2018 268 691 98 111 37 29 11
2019 226 757 95 86 31 12 9
2020 151 603 93 116 29 5 2
. 2016 470 643 136 80 64 13 134
Lubuskie
2017 230 667 73 71 66 6 72
2018 236 553 87 82 56 6 50
2019 236 578 79 77 69 1 72
2020 210 473 57 86 61 2 63
lL: 2016 141 832 64 83 30 11 194
todzkie
2017 200 923 79 65 65 30 271
2018 154 753 57 83 54 43 83
2019 170 787 89 98 43 38 95
2020 118 592 56 112 34 18 70
. 2016 318 418 36 60 50 142 87
Matopolskie
2017 421 886 77 167 101 38 35
2018 299 814 98 143 104 31 33
2019 289 787 83 131 101 22 19
2020 201 539 59 307 83 25 18
. 2016 369 1412 62 85 58 89 76
Mazowieckie
2017 365 1537 95 104 76 4 171
2018 260 1206 90 103 65 5 107
2019 255 1190 125 121 109 6 89
2020 191 875 130 175 95 6 52
. 2016 320 439 76 115 96 10 52
Opolskie
2017 336 470 66 109 101 6 0
2018 276 408 64 90 129 19 4
2019 236 379 52 69 109 7 0
2020 185 254 38 121 88 6 3
. 2016 264 552 45 57 46 8 81
Podkarpackie
2017 232 395 47 43 30 2 160
2018 232 450 58 33 35 4 171

Suma w
wojewodztwie

1243
878
939
827
567
613

1037

1025
921
884

1354

1315

1245

1216
999

1540

1185

1070

1112
952

1355

1633

1227

1320

1000

1111

1725

1522

1432

1232

2151

2352

1836

1895

1524

1108

1088
990
852
695

1053
909
983

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025, finansowane przez Ministra Zdrowia

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

(8 NPZ

%

NARODOWY
INSTYTUT
ZDROWIA

PUBLICZNEGO
PANSTWOWY INSTYTUT

BADAWCZY

/N\/

Ministerstwo Zdrowia

87



Podlaskie

Pomorskie

Slaskie

Swietokrzyskie

Warminsko-mazurskie

Wielkopolskie

Zachodniopomorskie

SUMA

2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020

223
172
504
173
191
185
115
416
247
376
299
233
656
832
738
358
239

89
142
154
138
100
553
193
135

53

42
402
333
416
392
232
419
444
480
421
221

5 866

5025

4740

3981

2729

440
330
488
470
409
409
284
509
694
735
702
603
754
957
815
782
604
248
277
254
222
140
637
329
181
164
157
1462
739
832
723
553
1079
529
614
501
427
10778
10 356
9537
9186
6999

50
53
171
22
66
50
38
196
73
66
91
97
162
224
177
179
119
33
63
70
66
60
90
49
40
16

15
184
96
122
103
72
197
109
111
80
82
1706
1285
1314
1249
1023

45
93
131
19
39
38
90
134
65
65
79
150
81
182
207
144
207
72
69
52
63
68
45
36
23
12
23
60
191
178
202
131
134
74
64
61
109
1423
1534
1426
1313
2029

39
28
38
40
45
50
42
78
83
71
70
74
77
126
114
108
74
46
44
50
56
54
74
55
32
26
18
128
180
215
135
103
128
111
106
102
62
1038
1194
1221
1171
922

18

10
69
13
23
13
16
10
27
27
28
18
15
11

36
99
22
13

97
20
24
17
14

596

307

257

177

135

163
179

38
10

11

67
132
194
118
296
107
117
110

61

99
104
78
75
609
58
41
17

16
60
49
100
43
226
46
150
137
136
111
1878
1443
1341
1207
1188

964
856
1351
768
769
744
580
1413
1242
1468
1448
1291
2036
2455
2195
1709
1322
503
705
693
625
499
2021
728
453
290
273
2332
1687
1885
1611
1325
2100
1437
1536
1318
1026
23 284
21144
19 836
18 284
15025

W roku 2016 jednostki samorzadu terytorialnego najczesciej wskazywanym numerem zadania 1.3 (tj.

Promowanie kultury fizycznej) (n=956; 4,10%), natomiast w latach 2017-2020 najczesciej wskazywano

zadanie nr 1.1.3.2, czyli Zapewnianie dostepnosci do obiektow sportowych i zaje¢ polegajgcych na

aktywnosci. Szczegdétowe dana zaprezentowano ponizej — Tabela 59.
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Tabela 59. Zmiana numeru zadania NPZ przypisanego zadaniom JST w latach 2016-2020

rok 2016 rok 2017 rok 2018 rok 2019 rok 2020
Zadanie NPZ (nr) Liczba % Liczba % Liczba % Liczba % Liczba %
1.1.3.2 58 | 2,52 1154 | 546 | 1362 | 687 118 | 649 @ 879 5,85
23.2.1.1 548 2,35 818 3,87 905 456 914 500 556 3,70
1 742 | 319 670 317 747 | 3,77 998 5,46 - -
2.3.2.1 - - - - 720 3,63 782 428 556 | 3,70
3 - - - - 687 | 3,46 746 | 4,08 - -
1.1.3.1 - - - = 678 3,42 654 358 427 | 284
2.3.1.1.1 - - - - 655 3,30 | 559 | 3,06 369 | 2,46
1.2 - = - = 513 259 633 3,46 26 0,17
1.3 956 4,10 280 274 410 | 2,07 704 | 3,85 11 0,07
2.1.1 764 328 126 0,60 - - - - : -
2 715 3,07 635 3,00 - - 755 4,13 - -
1.14 547 234 297 1,40 392 1,98 - - 6 004
311 529 | 2,27 134 0,63 - - - - 25 0,17
1.13 469 2,01 315 1,49 . . . . 176 1,17
1.1 430 1,85 143 0,68 - - - - 356 | 2,37

6.2.3 ZASIEG TERYTORIALNY ZADANIA

Poréwnujac dane dotyczgce zasiegu terytorialnego za okres 2016-2020 nalezy zauwazy¢, ze w latach 2017-

2020 roku nie wskazywano siedziby jako zasiegu realizacji zadania, podczas gdy JST wskazaty taki zasieg w
3401 zadaniach w roku 2016, co stanowito 14,61% podjetych dziatan. W roku latach 2017-2020 czesciej
wskazywano miasto a rzadziej — gmine. Doktadne dane poréwnawcze przedstawiono ponizej — Tabela 60

oraz Rycina 56.

Tabela 60. Zmiana zasiggu terytorialnego dziatan z zakresu zdrowia publicznego w latach 2016-2020 (liczba i %)

rok 2016 rok 2017 rok 2018 rok 2019 rok 2020
Zasieg terytorialny Liczba % Liczba % Liczba % Liczba % Liczba %
Miasto 5737 24,64 | 11403 53,93 10772 | 54,31 | 9882 | 54,05 7813 52,00
Gmina 10436 44,82 5134 24,28 5639 28,43 5799 31,72 4722 31,43
Powiat 2175 9,34 3671 17,36 2546 12,84 1913 10,46 | 1849 12,31
Wojewddztwo 2,97 0 4,39 879 4,43 690 3,77 641 4,27
Siedziba 3401 14,61 0 0 - - - - -
Bd 760 3,26 0 0 - - - - -
Caty kraj 0,36 7 0,03 - - - - -
SUMA 23284 100 21144 100 19836 100 18284 100 15025 100
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Rycina 56. Zmiana zasiegu terytorialnego dziatan z zakresu ZP podejmowanych przez JST w latach 2016-2020

Analizujgc zasieg terytorialny dziatan JST w poszczegdlnych wojewddztwach mozna zauwazyé, ze wiekszosé z
nich wskazywata w latach 2016-2019 gmine lub miasto. Jedynie w wojewddztwie matopolskim i warminsko-
mazurskim w roku 2017 zanotowano najwiekszg liczbe dziatan o zasiegu powiatowym, w wojewddztwie
podlaskim i pomorskim w roku 2016 najwiecej dziatan realizowanych byto na terenie siedziby a w
wojewddztwie lubelskim w latach 2016-2020 najczesciej wskazywano gmine. W wojewddztwie kujawsko-
pomorskim najczesciej wskazywano gmine w latach 2019-2020. Pozostate dane zaprezentowano ponizej —
Tabela 61.
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Tabela 61. Zmiana zasiegu terytorialnego dziatan z zakresu zdrowia publicznego w poszczegéinych wojewdédztwach w latach 2016-2020

o
[] b4 é B4 ©
1 g 3 3 H o -
Wojewédztwo Rok K £ 3 S S 2 2
£ oo o [ -g a
)
3
P 2016 356 441 282 3 153 8 0
Dolnoslaskie
2017 465 283 108 21 0 0 1
2018 596 133 170 40 0 0 0
2019 546 112 149 20 0 0 0
2020 358 101 91 17
. . 2016 262 229 59 46 9 8 0
Kujawsko-pomorskie
2017 539 323 91 84 0 0 0
2018 493 415 89 28 0 0 0
2019 373 423 103 22 0 0 0
2020 332 401 120 31
. 2016 250 475 144 4 262 219 0
Lubelskie
2017 432 533 292 57 0 0 1
2018 431 562 226 26 0 0 0
2019 476 580 129 31 0 0 0
2020 382 453 129 35
. 2016 370 557 35 42 530 6 0
Lubuskie
2017 741 337 71 36 0 0 0
2018 683 234 136 17 0 0 0
2019 751 277 63 21 0 0 0
2020 596 280 54 22
a . 2016 652 411 87 1 192 12 0
todzkie
2017 1120 257 220 36 0 0 0
2018 628 414 137 48 0 0 0
2019 720 452 85 63 0 0 0
2020 530 348 75 47 0 0 0
. 2016 88 846 34 5 87 51 0
Matopolskie
2017 172 445 1087 20 0 0 1
2018 757 620 118 27 0 0 0
2019 724 554 133 21 0 0 0
2020 594 524 86 28 0 0 0
. 2016 548 1124 92 50 214 124 0
Mazowieckie
2017 1391 586 276 96 0 0 3
2018 877 711 194 54 0 0 0
2019 947 749 132 67 0 0 0
2020 771 531 196 26 0 0 0
. 2016 317 664 30 22 1 75 0
Opolskie
2017 850 150 60 28 0 0 0
2018 559 310 86 35 0 0 0
2019 482 270 70 30 0 0 0
2020 370 218 95 12 0 0 0
Podkarpackie 2016 184 678 68 9 106 0 8
2017 707 111 68 22 0 0 1
2018 502 301 111 69 0 0 0
2019 426 350 139 49 0 0 0
2020 421 264 142 29 0 0 0
. 2016 173 333 33 27 749 36 0
Podlaskie
2017 439 257 50 22 0 0 0
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2018 380 309 59 21 0 0 0
2019 374 292 51 27 0 0 0
2020 272 207 68 33 0 0 0
. 2016 264 319 98 87 567 69 9
Pomorskie
2017 793 337 86 26 0 0 0
2018 911 412 105 40 0 0 0
2019 900 433 85 30 0 0 0
2020 774 349 143 25 0 0 0
< . 2016 774 718 149 138 199 57 1
Slaskie
2017 1542 531 237 145 0 0 0
2018 1279 462 352 102 0 0 0
2019 959 495 197 58 0 0 0
2020 691 387 172 72 0 0 0
: . . 2016 96 290 37 35 33 12 0
Swietokrzyskie
2017 402 74 107 122 0 0 0
2018 315 133 127 118 0 0 0
2019 298 118 110 99 0 0 0
2020 183 98 83 135 0 0 0
., . 2016 388 721 156 44 648 64 0
Warminsko-mazurskie
2017 164 145 371 48 0 0 0
2018 207 100 89 57 0 0 0
2019 121 98 49 22 0 0 0
2020 119 90 39 25 0 0 0
Wielkopolskie 2016 1448 754 54 44 28 4 0
2017 991 320 318 58 0 0 0
2018 1122 302 325 136 0 0 0
2019 866 384 275 86 0 0 0
2020 742 291 221 71 0 0 0
. . 2016 1234 769 20 44 28 5 0
Zachodniopomorskie
2017 655 445 229 108 0 0 0
2018 1032 221 222 61 0 0 0
2019 919 212 143 44 0 0 0
2020 678 180 135 33 0 0 0

6.2.4 POPULACIJA DOCELOWA ZADANIA

Poréwnujgc dane z lat 2016-2020 mozna zauwazy¢, ze rodzaj grupy docelowej, do ktérej JST kierowaty
najczesciej dziatania z zakresu ZP ulegt zmianie. Moze to wynika¢ zaréwno z innego podejscia do
przygotowywania sprawozdan czy realizacji znacznej czesci sprawozdan w systemie komputerowym, ktéry
pomaga w doktadnym okresleniu rodzaju grupy docelowej. W latach 2017 i 2018 czesSciej wskazywano razem
dzieci i mtodziez oraz wszystkich mieszkaicéw, a rzadziej — grupy wyselekcjonowane, uczniéw szkoty
podstawowej i miodziez. W roku 2018 w pordéwnaniu z rokiem 2017 stwierdzono wiekszg liczbe zadan
skierowanych do ucznidéw szkoty podstawowej a mniejszg — do uczniéw i mtodziezy jednoczesnie. W roku
2019 w pordéwnaniu z rokiem 2018 stwierdzono wiekszg liczbe zadan skierowanych do uczniéw i mtodziezy
jednoczesnie oraz do 0séb dorostych a mniejszg liczbe zadan skierowanych do grup wyselekcjonowanych i do
ogoétu mieszkancow. W roku 2020 najczesciej wskazywang grupg docelowag byty osoby doroste. Warto
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zauwazyé, ze zmniejszyta sie liczba i odsetek zadan, dla ktérych JST nie okreslito rodzaju grupy docelowej (z

3,48% do 0,09%). Grupy takie jak: seniorzy, przedszkolaki, razem uczniowie i miodziez stanowity grupy

odbiorcze zadan w podobnym zakresie. Szczegdétowe dane zaprezentowano ponizej — Tabela 62 oraz Rycina

57.

Tabela 62. Zmiana rodzaju grupy docelowej zadan realizowanych przez JST w latach 2016-2020

rok 2016 rok 2017 rok 2018 rok 2019 rok 2020

Grupa docelowa Liczba % Liczba % Liczba % Liczba % Liczba %
Razem 1227 5,27 6376 | 30,16 5122 25,82 6258 34,23 4297 28,60
- dzieci i mtodziez
Grupy 8294 35,62 5897 27,89 4653 23,46 3291 18,00 2747 18,28
wyselekcjonowane
Wszyscy 2025 8,7 2822 13,35 2837 14,30 1058 5,79 1148 7,64
mieszkancy
Osoby 899 3,86 2 007 9,49 2648 13,35 5769 31,55 5306 35,31
doroste
Razem 1061 4,99 1375 6,5 59 0,30 669 3,66 542 3,61
- uczniowie i mtodziez
Seniorzy 738 3,17 1036 4,90 1557 7,85 650 3,56 626 4,17
Uczniowie 4961 21,31 689 3,26 3094 15,60 180 0,98 75 0,50
szkoty podstawowe;j
Przedszkolaki 527 2,26 411 1,94 87 0,44 108 0,59 80 0,53
Mtodziez 2346 10,08 217 1,03 188 0,95 - - - -
Dzieci 63 0,27 168 0,79 383 1,93 246 1,35 152 1,01
mate
Razem 206 0,88 140 0,66 36 0,18 13 0,07 14 0,09
- miodziez i dorosli
Kobiety 26 0,11 5 0,02 26 0,13 30 0,16 25 0,17
w cigzy
bd 811 3,48 1 0,01 7 0,04 12 0,07 13 0,09

SUMA 23284 100 21144 100 19836 100 18284 100 15025 100
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Rycina 57. Zmiana rodzaju grupy docelowej dziatan podejmowanych przez JST w latach 2016-2020 (w %)

Analizujgc rodzaj grupy docelowej w zadaniach realizowanych przez poszczegdlne samorzgdy, mozna
zauwazy¢, ze grupy wyselekcjonowane byly wskazywane w najwiekszej liczbie zadan w roku 2016 w 11

wojewddztwach, podczas gdy w roku 2017 juz tylko w 6. Wskazywana najczesciej w roku 2017 grupa ,,razem
dzieci i mtodziez” nie byta ani razu najliczniej wskazywang grupg w roku 2016. W roku 2018 i w roku 2019
grupa ,razem dzieci i mtodziez” byta nadal najczesciej adresowang grupg docelowg. W roku 2020 byto tak w
czterech wojewddztwa, w pozostatych dwunastu wojewddztwach najczesciej wskazywang grupg docelowg

byty osoby doroste. Szczegdtowe dane zaprezentowano ponizej — Tabela 63.
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Tabela 63. Zmiana rodzaju grupy docelowej dziatan w poszczegélnych wojewédztwach w latach 2016-2020

Grupy docelowe

- 2 § 2 > N -
o P ()]
S $ &£ 3 3 2T = o N B
2N 2 N o =N S N 3 O N = ° _ G
N9 2 a = c 9 v 9 o iy O <
SN a5 ¢ S 3N 5 o3 = 5 € €8 3 = s
Wojewédztwo | Rok 13 2¢ E = 58 ¢ 3 8 9 o 'S [ &6 2 2 =]
E2 @O =X > 3 |l = o oL 3 = 2 ° 9 n
o £ Do ] £ E n 'c 'g N 3 a £ o
S 2 8 48 &g 52 a g 2
o > ) N S © <
3 =2 ] (-
. . 2016 66 380 80 83 31 32 | 184 15 | 239 7 42 7 77 1243
Dolnoslaskie
2017 300 130 297 0 83 29 7 12 20 0 0 0 0 878
2018 209 177 122 132 0 65 | 216 5 3 8 0 2 0 939
2019 304 144 63 254 20 23 4 5 0 6 1 3 0 827
2020 155 104 33 | 231 9 19 7 2 0 3 0 4 0 567
. 2016 57 187 51 18 11 32 172 2 16 3 42 7 15 613
Kujawsko-
pomorskie 2017 259 198 @ 448 13 0 65 4 1 5 33 11 0 0 1037
2018 223 122 315 132 1 110 82 1 0 37 0 0 1025
2019 219 107 45 = 458 29 48 11 3 0 0 0 921
2020 165 113 51 | 475 22 42 2 0 0 6 0 8 884
Lubelskie 2016 86 | 478 58 85 12 15 81 15 | 262 6 13 3 240 1354
2017 441 334 44 182 8 32 160 25 53 0 36 0 0 1315
2018 337 246 @ 112 194 6 63 | 188 2 74 16 4 3 0 1245
2019 437 153 73 = 452 56 25 6 4 0 9 0 1 0 1216
2020 326 161 82 | 367 26 24 5 0 0 7 0 1 0 999
Lubuskie 2016 28 465 93 66 148 46 | 482 53 40 4 42 7 66 1540
2017 460 230 274 42 0 70 33 9 18 47 2 0 0 1185
2018 288 128 169 197 0 84 158 1 4 41 0 0 0 1070
2019 379 172 20 | 405 41 53 4 5 0 32 0 1 0 1112
2020 296 113 29 382 45 61 1 14 0 8 2 1 0 952
tédzkie 2016 1 396 151 350 19 18 74 | 171 78 90 7 | 1355 0 2710
2017 511 610 316 53 1 54 22 7 22 31 6 0 0 1633
2018 313 237 111 214 6 81 | 208 3 26 27 1 0 0 1227
2019 493 265 105 331 57 29 12 2 0 22 3 1 0 1320
2020 298 175 92 | 337 42 31 2 5 0 16 1 1 0 1000
. 2016 66 450 80 30 31 28 260 4 26 10 42 7 77 1111
Matopolskie
2017 = 926 291 313 28 0 70 0 83 0 14 0 0 0 1725
2018 419 299 165 203 3 105 236 13 22 53 2 0 2 1522
2019 563 | 260 64 399 53 37 14 8 0 33 1 0 0 1432
2020 342 243 118 411 44 40 10 7 0 14 2 1 0 1232
T 2016 302 902 238 71 5 70 | 284 10 86 42 2 134 2152
Mazowieckie
2017 727 955 58 441 12 75 48 33 1 1 0 1 0 2352
2018 452 374 249 295 8 131 292 4 2 24 1 3 1 1836
2019 550 399 120 626 84 51 45 9 0 5 0 6 0 1895
2020 398 | 265 130 @ 567 58 65 16 7 0 10 1 3 4 1524
Opolskie 2016 272 306 59 18 134 0 74 1 242 2 0 0 0 1108
2017 503 156 213 0 56 64 59 35 0 2 0 0 0 1088
2018 254 155 123 106 5 99 202 18 0 25 1 2 0 990
2019 322 135 82 | 203 22 39 10 10 0 28 1 0 0 852
2020 227 122 66 190 36 36 4 3 0 10 1 0 0 695
. 2016 12 238 | 144 50 185 39 | 246 8 71 0 9 1 50 1053
Podkarpackie
2017 448 200 147 24 0 32 10 12 11 22 3 0 0 909
2018 361 162 136 99 4 53 | 145 4 6 11 2 0 0 983
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6.2.5 REALIZATOR ZADANIA

Poréwnujac dane z lat 2016 i 2017 mozna zauwazy¢, ze w 2017 i 2018 roku czesciej wskazywano jednostki
samorzadu terytorialnego i organizacje pozarzgdowe a rzadziej — szkoty i placdwki edukacyjne. W roku 2017 i
2018 w porownaniu z rokiem 2016 zwiekszyta sie takze aktywnos¢ podmiotow sklasyfikowanych jako firma w
zakresie realizacji zadan. W roku 2019 zwiekszyta sie aktywnos¢ szkét i placdwek edukacyjnych oraz
jednostek publicznych a zmniejszyta sie aktywnos¢ firm. W roku 2020 odnotowano znacznie wiecej zadan
realizowanych przez jednostki publiczne a mniej — przez szkoty i placéwki edukacyjne. Warto takze zauwazyé,
ze zmniejszyta sie liczba i odsetek dziatan, dla ktorych JST nie okreslit rodzaju realizatora (z 5,86% do 0,26%).
Doktadne dane poréwnawcze przedstawiono ponizej — Tabela 64 oraz Rycina 58.

Tabela 64. Zmiana rodzaju realizatora dziatarh prowadzonych przez JST w latach 2016-2020 (liczba i %)

rok 2016 rok 2017 rok 2018 rok 2019 rok 2020
Realizator (rodzaj) Liczba % Liczba % Liczba % Liczba % Liczba %
JST 5103 21,92 6339 29,98 7 580 38,21 6933 37,92 5333 35,49
NGO 4125 17,72 4674 22,11 3961 19,97 3562 19,48 2612 17,38
Publiczna jednostka 5488 23,57 4 600 21,76 1697 8,56 1876 10,26 3523 23,45

Szkota, placéwka edukacyjna 5517 23,69 3134 14,82 3854 19,43 4027 22,02 2442 16,25

Firma 1687 7,25 1966 9,30 2583 13,02 1817 9,94 1076 7,16

Bd 1364 5,86 431 2,04 161 0,81 69 0,38 39 0,26
SUMA 23284 100 21144 100 19 836 100 18 284 100 15 025 100
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Rycina 58. Zmiana rodzaju realizatora zadan z zakresu ZP w latach 2016-2020 (w %)

6.2.6 TRYB REALIZACJI ZADANIA

Poréwnujgc dane z lat 2016-2020 mozna zauwazy¢, ze w latach 2017-2020 czesciej wskazywano inne
podstawy prawne prowadzonych dziatan. Rzadziej natomiast wystepowaty braki danych (zmniejszenie z
30,68% w roku 2016 do 0% w roku 2020. Wytacznie w 2020 roku jako podstawe prawng wskazywano Ustawe
z dnia 2 marca 2020 r. o szczegdlnych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i
zwalczaniem COVID-19. Doktadne dane poréwnawcze przedstawiono ponizej — Tabela 65 oraz Rycina 59.

Tabela 65. Zmiana trybu realizacji zadan z zakresu ZP podejmowanych przez JST w latach 2016-2020 (liczba i %)

rok 2016 rok 2017 rok 2018 rok 2019 rok 2020

Tryb realizacji zadania Liczba ‘ % ‘ Liczba ‘ % Liczba % Liczba % Liczba %
Inne 4319 18,55 | 10393 49,16 9715 | 48,98 10918 | 59,71 8525 56,74
UDPP 4857 ‘ 20,86 ‘ 4651 ‘ 22,00 4398 22,17 3869 @ 21,16 2 642 17,58
SFZP 958 4,11 673 3,19 2563 | 12,92 2644 | 14,46 788 5,24
PZP 3251 ‘ 13,96 ‘ 2337 ‘ 11,05 2048 10,32 302 1,65 1047 6,97
Bd 7144 30,68 802 3,79 476 2,40 2 0,01 0 0
Tryb wnioskowy 816 ‘ 3,50 ‘ 101 ‘ 0,48 412 2,08 385 2,11 56 0,37
DL 269 1,16 310 1,48 115 0,58 74 0,40 221 1,47
Statut 1030 ‘ 4,42 ‘ 444 ‘ 2,10 80 0,40 78 0,43 0 0,00
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Rycina 59. Zmiana trybu realizacji zadan przez JST w latach 2016-2020 (w %)
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6.2.7 ELEMENTY DZIAtAN PODIJETE W ZADANIU

Analiza poréwnawcza dotyczaca lat 2016-2019 w zakresie czestosci podejmowania okreslonych dziatan w
ramach zadan z zakresu ZP wykazata, ze sumaryczna liczba dziatan wszystkich rodzajéw zwiekszyta sie w roku
2017 w pordwnaniu z rokiem wczesniejszym (z 27,6 tys. do ponad 30 tys.) a nastepnie obnizyta sie w latach
kolejnych do nieco powyzej 22 tysiecy. W roku 2020 zmniejszyta sie liczba dziatan promocyjno-edukacyjnych,
profilaktycznych, szkoleniowych i badawczych a zwiekszyta sie liczba dziatarn okreslanych jako inne.
Szczegdtowe dane zaprezentowano ponizej — Tabela 66 oraz Rycina 60.

10343
) ) 9479
Promocyjno-edukacyjne 10492
9657
7935
10154
] 12748
Profilaktyczne 12915
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10061
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Rycina 60. Rodzaj podjetych dziatan
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Tabela 66. Zmiana liczby dziatan poszczegéinych rodzajéw podejmowanych w ramach zadan z zakresu ZP w latach 2016-2020

Rodzaj dziatania rok 2016  rok 2017 rok 2018 rok 2019  rok 2020
Inne 3182 4577 769 1532 2 060
Badawcze 385 8 485 548 519
Szkolenia 3546 3300 3024 2958 2102
Profilaktyczne 10154 12 748 12 915 12 228 10 061
Promocyjno-edukacyjne 10 343 9479 10492 9 657 7 935

SUMA 27 610 30112 28 135 26923 22 677
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6.2.8 PODMIOT FINANSUJACY ZADANIE (RODZAJ)

W latach 2016-2020 najczesciej wskazywanym rodzajem podmiotu finansujgcego zadanie byty jednostki

samorzadu centralnego. Taki podmiot finansujgcy wskazano w roku 2016 w 73,36% zadan, a w roku 2017

wiecej, bo w 81,38% ogotu podjetych dziatan, w 2018 roku jeszcze wiecej, bo 87,03% ogdtu zadan a najwiecej

w roku 2020 - 90,49% ogdtu zadan. Pordwnujac dane z lat 2016-2020 mozna réwniez zauwazy¢, ze w latach

2018-2020 znacznie rzadziej wystepowaty braki danych (spadek z 16,51% do 0,40%). Jak wspominano

wczesniej, JST w niektorych zadaniach wskazywato jednostki nieuprawnione do petnienia funkcji PF, np.

firmy czy NGO. Moze to wynika¢ zaréwno w faktu mylnego przypisania funkcji PF realizatorowi zadania jak i

ujmowania w tym zakresie zaangazowania zasobdw niefinansowych. Pozostate dane zaprezentowano

ponizej — Tabela 67 oraz Rycina 61.

Tabela 67. Zmiana rodzaju podmiotu finansujacego zadanie PW w latach 2016-2020 (liczba i %)

rok 2016 rok 2017 rok 2018 rok 2019 rok 2020

Podmiot Liczba % Liczba % Liczba % Liczba % Liczba %
finansujacy PF
(rodzaj)
JST 17080 73,36 | 17207 8138 17264 87,03 16357 | 89,46 | 13596 90,49
Szkota, placéwka 878 3,73 1214 5,74 1232 6,21
edukacyjna 898 4,91 641 4,27
Publiczna 891 3,83 1159 5,48 194 0,98
jednostka 232 1,27 361 2,40
Bd 3845 16,51 562 2,66 121 0,61 172 0,94 60 0,40
NGO 299 1,28 541 2,56 418 2,11 334 1,83 208 1,38
NFZ 91 0,39 170 0,80 160 0,81 106 0,58 34 0,23
Firma 69 0,30 164 0,78 331 1,67 98 0,54 57 0,38
Organ UE 30 0,13 75 0,35 60 0,30 43 0,24 44 0,29
Ministerstwo 101 0,43 52 0,25 56 0,28 44 0,24 46 0,31

SUMA 23284 100 21144 100 19836 100 18284 100 15025 100
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Rycina 61. Zmiana rodzaju podmiotu finansujacego zadanie PW w latach 2016-2020

6.2.9 KWOTA FINANSOWANIA, ZAKRES FINANSOWANIA | ZRODtA FINANSOWANIA PF

Poréwnujgc kwoty wydatkowane przez jednostki na realizacje zadania mozna zauwazyé, ze zwiekszyly sie
one miedzy rokiem 2016 i 2017. W roku 2017 kwoty przeznaczone na realizacje zadania miesScity sie w
przedziale od 0 zt do 268 158,134 zt, srednio 139 317,37 zt. Najczesciej byta to kwota 1 000 zt (n=403). W
roku 2016 kwoty wydatkowane na realizacje zadania byty mniejsze, bo miescity sie w przedziale od 1 zt do
93 855 493 zf, Srednio 91 781,33 zt. W roku 2018 kwoty finansowe przeznaczone na realizacje zadania byty
jednak mniejsze niz w roku 2017. Catkowite koszty realizacji dziatan w roku 2018 zamykaty sie w przedziale
0122 097 331 zt. Sredni koszt realizacji zadania wynosit 122 021,41 zt. Najczesciej pojawiata sie kwota 1 000
zt (n=255). W roku 2019 kwoty finansowe przeznaczane na realizacje zadan byty wyzsze niz w roku 2018.
Zamykaty sie w przedziale 0-299.472.000 zt. Sredni koszt realizacji zadania wynosit 184 032,18 zt. W roku
2020 kwoty przeznaczone na realizacje zadania miescity sie w przedziale od 1 zt do 106 748 227,20 zt, Srednio
170 204,27 zt.

W roku 2017 udziat procentowy podmiotu finansujgcego w catosci finansowania zawierat sie w przedziale
0,1-100%, $rednio byto to 91,36%, a najczesciej pojawiajacy sie wartoscig byto 100% (n=15397). W 2016 roku
udziat procentowy podmiotu finansujgcego w catosci finansowania zawierat sie w przedziale 1,1-100%,
srednio byto to 60,58%, a najczesciej pojawiajacy sie wartoscig byto 100% (n=6639). W roku 2108 udziat
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procentowy podmiotu finansujgcego w catosci finansowania zawierat sie w przedziale 0,1-100%, srednio byto

to 90,19%, a najczesciej pojawiajacg sie wartoscig byto 100% (n=14893). W roku 2019 udziat procentowy

podmiotu finansujgcego w catosci finansowania zawierat sie w przedziale 0,1-100%, srednio byto to 92,35%,
a najczesciej pojawiajgcg sie wartoscig réwniez byto 100% (n=14893). W roku 2020 udziat procentowy
podmiotu finansujgcego w catosci finansowania zawierat sie w przedziale 0,1-100%, srednio byto to 93,40%,
a najczesciej pojawiajgcy sie wartoscig byto 100% (n=11600).

Poréwnujac dane z kolejnych lat mozna zauwazy¢, ze w latach 2017-2020 czesciej wskazywano srodki wtasne
(71,17% w 2016 do 97,12% w 2020 roku), znacznie rzadziej wystepowaty braki danych (spadek z 26,11% w
2016 do 0,83% w 2020 roku)). Doktadne dane poréwnawcze przedstawiono ponizej — Tabela 68 oraz Rycina

62.

Tabela 68. Zmiana Zrédta finansowania podmiotu finansujacego zadanie PF w latach 2016-2020 (liczba i %)

rok 2016 rok 2017 rok 2018 rok 2019 rok 2020
Zrédto finansowania PF ‘ Liczba % Liczba % Liczba % Liczba % Liczba %
Witasne 16571 | 71,17 18564 | 87,80 18915 95,36 17551 95,99 14592 @ 97,12
Budzet panstwa ‘ 323 1,39 1427 6,75 406 2,05 256 1,40 9 0,06
Bd 6 080 26,11 808 3,82 228 1,15 261 1,43 125 0,83
Dotacja ‘ 265 1,14 183 0,87 84 0,42 38 0,21 79 0,53
Organ UE 8 0,03 123 0,58 185 0,93 168 0,92 210 1,40
NFZ ‘ 29 0,12 39 0,18 18 0,09 10 0,05 10 0,07
Subwencja 8 0,03 0 0 0 0 0 0 0 0
SUMA ‘ 23284 100 21144 100 19836 100 18284 100 15025 100
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Rycina 62. Zmiana zrédta finansowania podmiotu finansujacego zadanie PF w latach 2016-2020
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6.2.10 KOSZT REALIZACIJI ZADANIA

W pierwszej kolejnosci analizie poddano zmiane sredniego kosztu realizacji zadania w latach w odniesieniu
do numeru celu operacyjnego NPZ.

Dwa wojewdédztwa wydawaty najwieksze Srednie kwoty w ramach zadan przypisanych do celu operacyjnego
nr 1 zaréwno w latach 2017-2020. W pozostatych wojewddztwach zanotowano zmiany w omawianym
zakresie, przy czym byly to czesciej zadania realizowane w odniesieniu do celu 5 niz pozostatych. Widocznym
jest jednak, ze najwieksze $rednie koszty obserwowano najczesciej w zakresie celu operacyjnego nr 1.
Pozostate dane zaprezentowano ponizej - Tabela 69.

105

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025, finansowane przez Ministra Zdrowia

NARODOWY

INSTYTUT

ZDROWIA
” PUBLICZNEGO

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA =
PANSTWOWY INSTYTUT

s Ministerstwo Zdrowia



Tabela 69. Zmiana kosztu sredniego zadania w poszczegdlnych wojewddztwach w relacji do nr celu operacyjnego NPZ w latach 2016-2020

Cel NPZ

Wojewddztwo Rok 1-tacznie 2-tacznie 3-tacznie 4-tacznie 5-tacznie 6-tacznie bd-tacznie
2016 56 142,28 24 307,41 6 280,81 55 455,57 36 293,43 12 658,20 -
2017 136 544,05 35 993,94 64 760,98 132 363,21 119 238,44 101 805,75 25 249,92
Dolnoslaskie 2018 306 219,54 27 063,33 50 263,53 73 465,47 254 062,11 110 440,60 48 158,72
2019 227 510,73 35 630,80 212 460,93 206 801,50 244 397,49 241 000,00 30 366,06
2020 365 403,53 41 960,92 212 758,35 155 251,80 221 485,14 304 700,00 61 754,16
2016 163 996,10 178 430,71 372 075,30 52 215,94 165 479,38 1 985,00 28947,11
2017 255 375,73 94 205,93 63 371,25 1062 818,49 307 563,61 2 602,55 19 981,89
Kujawsko-pomorskie 2018 205 065,20 91 689,45 536 633,93 25 376,64 456 813,29 - 40 589,77
2019 330 147,89 97 670,43 80 864,36 62 687,20 41 436,87 1,00 184 774,84
2020 348 065,06 140 739,38 353 795,73 171512,49 135 303,93 - 457 464,56
2016 164 030,19 15 056,51 24 481,38 95 706,05 135 125,79 43 797,62 85677,14
2017 2482 023,75 20 676,20 102 123,12 134 111,76 111 023,84 16 119,00 8 029,94
Lubelskie 2018 61 204,37 16 766,34 144 335,39 86 565,24 52 814,91 233 945,51 172,73
2019 90 646,03 31413,94 395 278,81 525 002,91 49 453,66 12 155,69 7 593,43
2020 45 274,63 21 207,91 257 089,87 584 676,07 40 686,14 13 710,00 239 500,00
2016 41 683,96 14 765,26 31911,42 7 167,63 38 112,02 7 772,08 6 165,38
2017 116 376,80 20 575,54 64 184,64 23 259,46 126 226,98 10 496,67 92 760,59
Lubuskie 2018 300 822,16 25 087,34 27 482,17 40 610,26 58 373,71 20943,83 75 493,37
2019 130 549,07 30 189,28 36 004,63 23 822,83 197 823,27 1 600,00 74 210,23
2020 84 005,95 25 523,89 45 330,70 1361 960,22 125 332,28 3 050,00 122 568,26
2016 83 857,16 19 275,84 4526,27 22 142,54 51 692,59 10 296,00 41 926,35
2017 1936 264,48 45 951,05 18 575,04 49 435,30 48 267,37 37 554,81 213 274,94
todzkie 2018 944 713,70 35909,97 48 069,81 31967,68 63 415,05 42 167,39 645 961,92
2019 742 625,72 49 606,17 13 405,71 37 193,69 89 469,25 76 235,16 107 451,82
2020 769 175,80 44 971,79 20132,89 59 724,25 98 358,71 126 054,04 269 597,93
2016 11 882,62 85 029,57 6 732,26 64 675,97 3713,41 17 588,80 46 972,30
2017 98 486,42 25 888,99 56 365,26 70 365,23 78 658,11 12 505,12 48 950,23
Matopolskie 2018 319 827,75 31 966,61 80 309,16 89 646,03 242 476,90 9 041,00 36 954,57
2019 228 203,03 35632,72 345 270,37 85 231,47 298 121,45 20 896,72 37 820,26
2020 261 508,45 39 048,90 213 007,38 420 198,73 454 350,87 27 280,22 288 583,42
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2016
2017

Mazowieckie 2018

2019
2020
2016
2017

Opolskie 2018

2019
2020
2016
2017

Podkarpackie 2018

2019
2020
2016
2017

Podlaskie 2018

2019
2020
2016
2017

Pomorskie 2018

2019
2020
2016
2017

Slaskie 2018

Swietokrzyskie

@

2019
2020
2016
2017
2018
2019

NPZ

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

230 593,09
481 747,67
873 034,54
2 008 782,56
1150 257,79
69 108,01
253 428,45
173 780,96
285 783,34
750 822,30
123 534,00
266 980,42
247 333,04
90 639,32
171 274,40
6 097,15

2 000 827,57
256 778,82
265 599,34
313 889,21
97 543,15
90 267,88
64 579,54
80171,24
145 735,06
109 823,25
216 626,33
222 947,97
365 226,40
366 433,06
16 943,16
121 721,24
39 566,78
186 164,87
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28 949,34
52301,46
75 963,75
58 299,15
62 638,43
11 756,01
18 739,79
18 535,23
18 020,67
24082,23
22 062,82
37 304,03
31587,54
33 878,30
39031,50
14 719,51
23 679,80
24 850,79
30358,59
39519,00
68 070,02
40717,21
45 263,12
45 817,78
60 293,42

249 936,17

40 618,18
71752,60
57 663,66
83 692,91
19 026,59
36 875,55
29918,94
28 187,56

NARODOWY
INSTYTUT
ZDROWIA
PUBLICZNEGO
PARSTWOWY INSTYTUT
BADAWCZY

20481,26
703 093,66
437 510,39

1634 020,09
1145 204,33

45 637,70

51150,17

64 855,23

4746 434,86
133 845,16
8 401,68

34 713,94

49 786,96

39 103,36

76 892,31

20 936,86

62 092,10

45 008,37

44 258,65

50 760,66

38 076,87

50 026,50

48 010,91

38 567,16

87 825,84

15 768,85

44 492,11
155 161,53
236 405,10
113 563,45

50712,62

60 122,76

39557,12

33 894,14

278 538,14
191 258,44
206 898,04
268 899,80
308 875,02
23 273,53
783 656,27
420512,32
976 793,73
106 074,75
44771,10
40 746,52
98 366,96
24996,22
143 466,60
2657,66
37371,40
100 930,83
231998,36
729 611,82
86 782,72
31 469,40
39 868,33
63 763,82
108 505,26
144 280,44
298 966,25
205 053,03
141 484,83
682 924,81
33331,80
56 398,56
109 456,37
88 154,81

149 798,71
121 025,77
913 502,63
113 612,51
116 970,25

51 705,40
711 969,53
431 774,39
142 773,85
265 047,93

38951,59
702 534,52
622 132,43
610 956,74
912 362,45

38 737,41
131 632,46
101 118,07
376 226,67
183 128,81

59 082,98

69 937,68
125 542,94
138 307,32
434 771,85
127 057,41

72 411,50

67 081,19

62 256,47

99 759,39
160 015,88
764 018,05
477 360,69
185 555,75

AAY

Ministerstwo Zdrowia

70 532,00
15 859,67
1558 563,91
3 037 247,40
1534 588,31
1504,14
3170,63
1373,04

3 368,00
9992 721,75
9192,29

27 731,00
19 158,75
59 250,50
1.000,00
9777,86

99 984,83
44 428,15
85 749,16
10 650,79
28 572,44
67 001,15
80 686,84
129 253,44
124 807,92
11 536,10
1030 056,49
37 578,65
22928,32
34 018,90

3 295,87

22 768,93
0,00

440,00

171 565,21
173 429,04
476 685,80
792 619,99

61 769,56

8 026,56
18 240,92
59 271,65
48 830,55
29042,13
38 555,01
90 894,00

146 579,23
11 500,00
24 140,00

276,00
21 234,45
68 749,78
82 136,33
37 441,31

136 752,99
11 941,90
42 263,08

188 565,01
54 108,40

106 274,34

303 546,15

225774,90

313 555,46
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Warminsko-

2020
2016
2017
2018

mazurskie

2019
2020
2016
2017

Wielkopolskie 2018

2019
2020
2016
2017

Zachodniopomorskie 2018

@

2019
2020

NPZ

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

282 743,44

47 628,51
184 656,65
116 623,85
174 266,65
397 817,66

32792,03
195 982,74
106 302,53
161 922,64
233 309,89

38 131,26
132 074,99
151 655,43
126 453,58
231 451,43
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60 741,27
15399,18
52 651,08
137 583,78
127 943,29
100 668,73
122 568,90
41 962,78
73 508,65
40 990,69
55917,74
123 590,39
43 524,68
32516,42
39063,25
51 753,78

NARODOWY
INSTYTUT
ZDROWIA
PUBLICZNEGO
PANSTWOWY INSTYTUT
BADAWCZY

126 791,08
5735,34
26 917,78
59 339,83
91631,63
116 560,39
38 394,76
26 348,37
35547,93
65 533,34
45774,17
35 786,50
70 156,30
82 370,87
95 090,07
154 589,61

231 144,82
5194,47
32 608,43
17 626,16
28 779,11
613 612,66
33 530,20
45 048,97
76 136,44
50 170,97
153 979,23
39 113,40
34 902,73
22 991,42
28 726,42
84 280,49

383 664,05
83 730,74
30794,73
43 887,66

838 803,62
53 976,15
75 654,15
58 590,61
91 932,96
81002,23

113 906,47
56 652,10

198 902,64

157 886,14

177 100,21

419 682,72

AAY

Ministerstwo Zdrowia

6 287,40
27023,31
36 000,00
43 161,00
22284,19
46 445,88
32185,28

6 958,47
11 965,00

204 999,50
64 545,88

6 143,66
62 433,77
72 034,64
94 626,19

205 363,07
24 192,90
69 293,16
43 587,78
42 170,52
37 022,85
54 695,57
42 037,16
20 847,18

8369 271,10

561 545,01
53 159,85

228 877,55
52 202,79
78 450,12

146 430,38
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Analiza poréwnawcza sumarycznego kosztu realizacji w latach 2016-2020 wykazata, ze w roku 2016
catkowite koszty dziatan byty mniejsze i wynosity ponad 1,5 mld zt, w roku 2017 natomiast blisko 3 mld zt. W
roku 2018 koszty catkowite byty jednak nizsze niz w roku 2017, bo wynosity mniej niz 2,5 mld zt. W roku 2019
byty jednak ponownie zblizone do roku 2019, natomiast w roku 2020 byty nizsze i zblizone do sumy
wydatkowanej w roku 2018. Szczegdtowe dane zaprezentowano ponizej — Rycina 62.
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3000000000 e
........... 255731919251
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2 000 000 000
1536316068
1 500 000 000
1 000 000 000
500 000 000
0
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Rycina 63. Zmiana wartosci catkowitych kosztow realizacji wszystkich zadan w latach 2016-2020 (w zt)

Analiza sumarycznych kosztéw w poszczegdlnych wojewddztwach i w odniesieniu do numeru celu
operacyjnego wykazata, ze wiekszo$¢ wojewddztw w 2017 roku zwiekszyta swoje roczne wydatki, przy czym
najwieksza zmiana w omawianym kierunku dotyczyta wojewddztwa tédzkiego i wyniosta ponad 381 min zt.
Najwiekszy wzrost wydatkéw w roku 2018 dotyczyt natomiast wojewddztwa matopolskiego i mazowieckiego,
ktore zwiekszyty swoje wydatki o okoto 100 min zt. Zmniejszenie wydatkéw w roku 2017 stwierdzono w
trzech wojewddztwach, tj. lubuskim, wielkopolskim i warminsko-mazurskim. Zmniejszenie wydatkéw w roku
2018 stwierdzono w przypadku wojewddztwa kujawsko-pomorskiego, lubelskiego, tédzkiego, opolskiego,
podlaskiego i warminsko-mazurskiego. Zmniejszenie wydatkéw w roku 2019 stwierdzono w przypadku
wojewddztwa  dolnoslaskiego,  kujawsko-pomorskiego,  lubuskiego, tddzkiego, = matopolskiego,
podkarpackiego, pomorskiego, $laskiego, s$wietokrzyskiego i zachodnio-pomorskiego. Zmniejszenie
wydatkéw w roku 2020 stwierdzono w przypadku wojewddztwa dolnoslgskiego, lubuskiego, tédzkiego,
mazowieckiego, warminsko-mazurskiego i wielkopolskiego. Przyczyn tego zjawiska mozna upatrywac
zapewne w kilku czynnikach, np. lepszej sprawozdawczosci oraz w wiekszym zaangazowaniu JST.

Najwieksze sumaryczne koszty na obszarze jednego wojewddztwa poniesione zostaty w latach 2018-2020 w
wojewddztwie mazowieckim, w roku 2017 w wojewddztwie tédzkim, a w roku 2016 w wojewddztwie
$lgskim. Szczegdtowe dane zaprezentowano ponizej - Tabela 70.
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Tabela 70. Zmiana catkowitych kosztéw realizacji zadania w latach 2016-2020

Wojewodztwo Rok

2016
2017

Dolno$laskie 2018

2019
2020
2016
2017

Kujawsko-pomorskie = 2018

2019
2020
2016
2017

Lubelskie 2018

2019
2020
2016
2017

Lubuskie 2018

2019
2020
2016
2017

tédzkie 2018

Matopolskie

@

2019
2020
2016
2017

NPZ

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

co1

36 346 707,00
22 802 857,00
52363 541,94
28 666 352,37
23 385 825,81
49 847 506,00
88 870 754,00
72593 079,31

107 628 213,21
84 231 743,80

114 927 420

335 073 206,00
16 402 772,46
12 509 151,48

3938892,72
19 422 835,00
19 784 055,00
70 994 029,05
22454 439,23
12 348 874,13
11 758 714,00

319 483 640

145 485 910,38
93 570 841,32
64 610 766,92

9 398 653,00
29 644 414,00

co2

22 783 347,00
11 985 982,00
12 476 195,62
12 221 362,90
9 609 050,42
29 797 929,00
31558 987,00
33 099 890,72
32621924,22
41377 378,70
10 721 395,00
12 757 218,00
11 585 537,62
21204 406,72
11303 816,36
12 084 149,00
12 551 076,00
13 873 301,02
15 638 048,49
10 490 320,83
18 496 928,00
40 850 488,00
27 040 210,59
37 750 298,92
25274 148,62
21 540 440

19 520 295,00

NARODOWY

i 7 INSTYTUT
£ ZDROWIA
< PUBLICZNEGO

PANSTWOWY INSTYTUT
2

BADAWCZY

cos3

5754 366,00
1878 069,00
2 965 548,01
50 99 062,28
4042 408,69

14 883 012,00

2027880

27 368 330,55
2425 930,92
7783 506,06
2 600 276,00
3676 432,00

14 144 868,11

12 253 643,20
6 427 246,79

17 573 095,00
3979 448,00
2390 948,94
2052 263,79
1722 566,55
3679 511,00
1467 428,00
2739 979,44
1112 674,34

946 245,78
2 255 826,00
2592 802,00

co4

8439 474,00
9133 062,00
3 085 549,58
9099 265,80
10246 618,59
4134 496,00
133915130

2 816 806,56
2131 364,92
26 755 948,79
8 230522,00
8985 488,00
9608 741,91
30975171,57
53790 198,13
635 436,00
1442 087,00
3330041,53
1119673,20
89 889 374,23
1680070
2916 683,00
2653 317,24
2715 139,02
5494 630,86
3892 628,00
8303 097,00

cos5

1976 454,00
3577 153,00
9 654 360,04
10 264 694,37
4651 187,97
6619 175,00
18 146 253,00
31976 930,19
2 983 454,69
6 359 284,67
3823 779,00
2109 453,00
1954 151,69
1087 980,62
1017 153,45
2551 343,00
8078 527,00
3268 927,59
12 462 865,95
6 893 275,38
1351 387,00
3 040 844,00
3424 412,67
3668 239,25
3344 196,17
683 158,00

7 629 837,00

AAY

Ministerstwo Zdrowia

coe

316 465,00
407 223,00
552 203,00
482 000,00
609 400,00
3970

2 603,00

0

1,00

0

1620 512,00
161190

6 784 419,75
60 778,44
41 130,00
101 037,00
62 980

125 663,00

1 600,00

6 100,00
472 762,00
1126 644,00
1813 197,61
2 820700,79
2268 972,68
1880 428,00
387 659,00
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bd

0

1792 745,00
7 849 871,67
2247 088,79
6113 661,78
260 524,00
1298 823,00
3166 001,71
10 162 616,47
31565 054,37
18 765 587,00
642,00
1900,00
37967,14
479 000,00
1140 876,00
4 266 987,00
3774 668,72
4 601 034,01
5883 276,36
8016 598,00
54 598 384,00
53 614 839,39
9563 211,92
17 793 463,21
4706 353,00
1419 557,00

Suma
catkowita
75 616 813,00
51577 089,00
88 947 269,86
68 079 826,51
58 658 153,26
105 546 612,00
275 820 428,00
171021 039,04
157 953 505,43
198 072 916,39
160 689 491,00
362 827 228,00
60482 391,54
78 129 099,17
76 997 437,45
53508 771,00
50 165 160,00
97 757 579,85
58 329 924,67
127 233 787,48
42 144 410,00
423 484 110,00
236 771 867,32
151 201 105,56
119732 424,24
44 361 086,00
69 497 660,00



Mazowieckie

Opolskie

Podkarpackie

Podlaskie

Pomorskie

Slaskie

2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018

(8 NPZ

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

95 628 495,87
51345 682,16
41 056 826,66
84 160 515,00
170 538 675,00
226 988 979,91
500 186 856,50
209 346 916,92
16 014 242,00
78 816 249,00
47 963 544,69
63 729 684,27
129 892 258,31
30581 821,00
52 595 144,00
57 381 264,61
20121 929,24
29 459 196,70
5 620 737,00
310 128 274,00
49 044 755,42
47 276 682,28
35155 591,72
6 127 713,00
21 483 755,00
24 281 907,81
21 886 749,84
31624 507,56
97 019 479,00
179 583 228,00
164 535 604,16

26 020 822,59
24 978 534,83
18 548 229,79
42 442 265,00
79 393 612,00
91 612 283,00
68 792 991,42
53 430 581,01
5020 214,00
8 489 127,00
7562 374,71
6 595 566,35
5900 146,66
12 118 557,00
14 250 141,00
14 214 394,21
14 906 450,94
12 880 395,86
7 582 736,00
10 490 150

10 163 972,42
11 839 848,63
10 353 977,52
46 688 264,00
27 524 836,00
33268 394,13
29 873 191,49
33 281 965,75
170 381 830
38 627 893,00
58 478 370,44

NARODOWY

i 7 INSTYTUT
ZDROWIA
< PUBLICZNEGO

PANSTWOWY INSTYTUT
2

BADAWCZY

7870 297,21
18 644 599,71
8 094 280,30
119 061 946,00
63 981 524,00
39375934,74
199 350 450,41
138 569 724,43
2 885 452,00
3120160
4150 734,76
227 828 873,15
4550 735,58

3 696 742,00
1249 702,00

2 887 643,49
1955 167,97
4075 292,31
3211 559,00
1179 750
2970552,24
2035 897,79
1624 341,03
1446 921,00
3351 776,00
3168 719,82
3393 909,74
7553 022,42
3317 253,00

9 832 756,00
27 463 590,38

12 819 382,55
8182 221,49
108 831 470,39
2754 160

18 934 586,00
21310497,66
29 847 878,02
50 655 504,08
2310 215,00
77 581 971,00
37 846 108,93
63 491 592,49
12 092 521,48
2 245 361,00
1303 889,00
3246 109,54
1124 830,00
13 342 393,69
498 376,00
597 942,00
3936 302,38
7423 947,46
53991 275,01
3734 306,00
1888 164,00
2591 441,68
4208 412,03
12 912 125,76
11418 184,00
54 411 857,00
42 445 976,72

25217 598,00
28 917 780,80
35893 718,55
8683 777,00
9197 958,00
59377 670,63
12 156 538,33
10761 262,68
4819 042,00
68 349 074,00
55698 895,92
15276 802,02
21733 930,60
1680 073,00
20373 501,00
21774 635,12
23 827 312,79
25 546 148,57
1271610
5265 298,00
4550 313,25
18 811 333,72
7508 281,16
2 686 718,00
4 545 949,00
8913 548,60
9266 590,20
29 564 485,80
8949 553,00
9123 849,00
7 647 255,73

AAY

Ministerstwo Zdrowia

280 270,94
250 760,64
409 203,33
0

63 439,00

7 792 819,54
18 223 484,40
6138 353,24
11 169,00

19 024,00

26 087,82

16 840,00
49 963 608,77
64 346,00
55 462,00
76 635,00
237 002,00
1000,00

71 345,00
499 924,00
399 853,33
428 745,81
74 555,55
481 982,00
804 014,00
1855 797,34
1680 294,68
1747 310,94
115 361,00
25751 412,00
1014 623,58
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1219500,71
453 843,07
4905 918,20
11416 173,00
25048 521,00
18 556 907,63
40518 293,06
38 838 379,40
0

0

247 078,23

0

24 079,68
1643 258,00
8179 488,00
8350 023,85
4704 825,14
6901 347,52
90 894,00
4250 798,00
115 000,00
48 280,00
276,00

1522 843,00
4331 236,00
10 841 995,04
6177 815,56
14 632 569,89
5501512,00
3676 888,00
22062 105,61

169 056 367,87
132 773 422,70
217 739 647,22
293 305 736,00
367 158 313,00
465 015 093,11
869 076 492,14
507 740 721,76
31 060 334,00
236 375 606,00
153 494 825,06
376 939 358,28
224157 281,08
48 703 090

98 007 325,00
107 930 705,82
66 877 518,08
92 205 774,65
18 347 257,00
332412 136,00
71 180 749,04
87 864 735,69
108 708 297,99
62 688 747,00
63 929 730,00
84 921 804,42
76 486 963,54
131315 988,12
296 703 172,00
321007 884,00
323 647 526,62
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Swietokrzyskie

Warminsko-
mazurskie

Wielkopolskie

Zachodniopomorskie

Suma catkowita

2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020
2016
2017
2018
2019
2020

(8 NPZ

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

122 350 845,13
77 317 375,45
4 559 588,00
11 320 075,00
6093 283,70
15 824 014,22
19 509 297,59
31 055092,00
31206 974,00
15744 219,58
9 061 866,05
13923 618,02
13 290 874,00
50 563 546,00
44 221 852,84
50 843 710,30
41 295 849,79
15 259 388,00
47 150 772,00
72794 604,16
41 223 867,60
31477 394,21
545 391 284,00

1769 045 616,00
1162 517 845,89
1208 680 885,20

848 574 936,31

43766 720,93
48 792 964,65
536 193,00

7 854 492,00
7599 410,53
4679 135,30
6377 833,20
11151 432,00
15637 371,00
24902 664,13
20726 812,28
14 395 628,90
69 567 965,00
28 660 578,00
61 159 197,21
26193 052,61
28 014 785,80
73 000 676,00
20978 895,00
19 965 082,84
16 875 324,70
18 683 115,77
558 742 820
381131 141,00
453 022 101,78
388 663 670,73
348 714 339,84
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39 006 841,22
11583 471,52
1517 823,00
2404 911,00
2768 998,23
1660 812,62
5325 225,29
700 024,00
1184 382,00
2373 593,38
1374 474,40
1515 285,11
3225160
2055 173,00
4336 847,91
4390733,79
2517 579,47
4567 213,00

7 085 786,00
9143 166,89
4564 323,37
8347 838,91
183 737 551,00
111 067 978,00
156 119 754,10
527 149 658,70
214678 770,24

18 393 027,48
124 292 315,22
2410 721,00

2 425 138,00
5691 731,00
3790 656,73
12 712 965,04
257 823,00
1141 295,00
405 401,79
345 349,37

12 885 865,94
2693 012,00

4 820 240

13 552 285,63
6 120 858,77
16 783 735,84
1874 245,00
1814 942,00
1471 450,65
1091 604,02
7248 122,15
81 995 929,00
329 615 569,00
166 811 145,35
190 060 992,37
611 925 065,20

6 661 442,45
7082 916,54
14 803 202,00
21392 506,00
23 868 034,70
8350 008,60
18 415 874,42
8139 626,00
1416 557,00
1404 405,11
20970 090,60
971 570,61

6 435 789,00

9 374 498,00
19 765 586,91
9 882 272,66
11162 833,83
8 246 756,00
20 685 875,00
16 735 931,07
17 355 820,25
21823 501,30
82721442,00
212 307 133,00
295 232 657,22
201943 227,30
212 729 621,70
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550 279,65
510 283,44
0

45 538,00
0

440,00

81 242,00
108 093,00

36 000,00

86 322,00

44 568,37
1872 358,00
579 335,00
153 086,27
83 755,00
1229997,01
1534 118,00
98 299,00
1498 410,38
1008 484,95
851 635,71

8 627 095,00
30172 838,00
22 409 067,56
25931 489,36
63 896 119,04
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5627 273,71
5951362,77
49 438,00
20641 138,00
23 480 589,38
21635 326,76
12 732 510,18
16 158 627,00
4019 003,00
1787 098,96
716 898,88

555 342,82
3062 952,00
1933 709,00
2084 717,53
318 032 301,98
98 270 376,61
2764 312,00
27 694 183,00
7151782,90
7923 461,99
12153 721,39
75099 947,00
163 215 698,00
164 304 081,33
432 450 238,48
256 800 340,18

236 356 430,57
275530 689,59
28 701 865,00

66 083 797,00

69 502 047,54
55940 394,23
75073 705,72

67 543 866,00
54713 676,00
46 653 382,95
53 281 813,58
44 291 879,77
100 148 110

97 987 079,00
145 273 574,30
415 546 685,11
199 275 158,35
107 246 708,00
125 508 751,00
128 760 428,89
90 042 886,88
100 585 329,44
1536 316 068,00
2996 555 972,00
2420416 653,23
2974 880 162,14
2557 319192,51
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PODSUMOWANIE - NAJCZESCIEJ POJAWIAJACE SIE BLEDY W REALIZACJI SPRAWOZDAWCZOSCI

Rok 2020 jest pigtym rokiem prowadzenia sprawozdawczosci z zakresu realizacji zadan z obszaru zdrowia
publicznego - zgodnie z obowigzujgcymi od 2016 roku przepisami prawnymi. Zgodnie z danymi ze
sprawozdan, w roku 2020 podmioty centralne zrealizowaty 12146 zadan, z czego najwieksza czes$¢ bytfa
zrealizowana przez stacje sanitarno-epidemiologiczne. Natomiast jednostki samorzadu terytorialnego
zrealizowaty 15 025 zadan. Analizie poddano wszystkie sprawozdania nadestane przez organy administracji
rzgdowej (podmioty centralne), zaréwno dane pierwotne jak i zweryfikowane, oraz jednostki samorzgdowe.
Nalezy pokresli¢, iz niniejsze opracowanie opiera sie zwilaszcza na ocenie dostarczonego materiatu
sprawozdawczego w aspekcie ilosciowym. W celu dokonania pogtebionej analizy jakosciowej nalezatoby
przeprowadzié¢ fokusowe wywiady z wybrang grupg jednostek samorzgdowych na szczeblu gmin, powiatow i
wojewddztw, oraz w wybranej grupie jednostek centralnych. Podsumowujgc powyzisze analizy w formie
syntetycznej autorzy przedstawili najczesciej pojawiajace sie problemy wraz z zagrozeniami, jakie ze sobg
niosa. Zaprezentowano je w formie tabelarycznej ponizej — Tabela 71.

Tabela 71. Najczesciej pojawiajace sie problemy w sprawozdawczosci

LP Rodzaj problemu Rodzaj zagrozenia zwigzanego z problemem

W systemowej obrébce danych istnieje szansa na
nieprawidtowe wyliczenie danych ilosciowych, tj.
liczby dni realizacji zadania.

Nieprawidtowo sposdb wprowadzenia dat
rozpoczecia i zakonczenia programu

Brak mozliwosci jednoznacznego okreslenia
sumarycznych kosztow realizacji zadan z zakresu ZP

w Polsce i czeSci sktadowych tych kosztow.
wprowadzanie zerowych kosztow realizacji Zafatszowane miary rozkfadu.

2 zadania przy jednoczesnym wskazaniu, ze

stanowi to 100% poniesionych kosztéw. Niestuszne wskazywanie jako PF nieuprawnionych

jednostek, by¢é moze w wyniku uwzgledniania ich
zaangazowania pozafinansowego, ale bez jego
wycenienia.

Brak mozliwosci jednoznacznego wskazania
realizatora dziatania, liczebnos¢ grupy realizatoréw
nalezy uznac za informacje wazng, jednak rodzaj za
bardziej istotny dla catosciowego zrozumienia sensu

i celu prowadzonego zadania.

Whpisywanie liczby realizatoréw zadania, ale nie
ich rodzaju.

Whpisywanie zrédta finansowania PWF zamiast
4 jego rodzaju albo zawodu osoby biorgcej udziat
w zadaniu jako PWF zamiast nazwy jednostki.

Brak mozliwosci jednoznacznego sklasyfikowania
rodzaju podmiotu wspétfinansujgcego.

Wskazywanie podmiotdéw nieuprawnionych

5 Fete 1R (v s e et ezl Brak mozliwosci uzyskania petnych danych odnosnie

grup rodzajowych PF, mato wiarygodne dane.

Nieadekwatne okreslanie grupy docelowej, Brak
mozliwosci uzyskania petnych danych odnosnie grup
rodzajowych (zwtaszcza w odniesieniu do wieku),
by¢ moze wynikajgce z braku swiadomosci w
zakresie wptywu prowadzonych dziatan na stan
zdrowia publicznego.

Niepoprawne, niepetne albo brak wskazania
6 grupy docelowej
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WNIOSKI

Analiza zmiany jakosci sprawozdawczosci w zakresie dostepnych danych za rok 2016 wykazata, ze w
wiekszosci wskaznikdw JST w roku 2017 znaczaco poprawity swoje wyniki. Jakos¢ sprawozdawczosci z
realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego poprawiata sie w kolejnych latach. Mozna to stwierdzié na
podstawie analizy zmiany liczby odpowiedzi ,brak danych” w poszczegdlnych parametrach, ktére azw 6 z 12
parametréw spadty do zera. Najwiekszg trudnoscig pozostaje okreslenie czy dane zadanie powinno by¢é
sklasyfikowane jako zadanie z zakresu zdrowia publicznego oraz wskazanie populacji docelowej. Parametry
te sg ze sobg pod pewnymi wzgledami powigzane, w pozostatych parametrach btedy majg natomiast
charakter sporadyczny. Warto zwrécié¢ uwage, ze w przypadku takich parametréw jak tryb realizacji zadnia,
rodzaj podmiotu finansujgcego zadanie czy zrédto finansowania PF zmiana wyniosta od kilkunastu do blisko
trzydziestu punktow procentowych. Wyjatek stanowi parametr numer zadania NPZ, gdzie zanotowano
wzrost liczby i odsetka zadan z rekordem typu ,bd”. W roku 2018 natomiast poprawie ulegly wszystkie
analizowane wskazniki jakosci sprawozdawczosci JST. Wskazniki otrzymane w roku 2019 tylko nieznacznie
roznity sie od wartosci otrzymanych w roku 2018. W roku 2020 odnotowano dalsze obnizenie liczby brakéw
danych w stosunku do roku 2019. Pozostate dane zaprezentowano ponizej — Tabela 72. Niewatpliwie od
poczatku realizacji NPZ jakos¢ sprawozdawczosci ulegta znaczacej poprawie.

Tabela 72. Zmiana jakosci sprawozdawczosci JST w latach 2016-2020

2016 r. 2017r. 2018 r. 2019r. 2020r. 2016r. 2017r. 2018'r. 2019r. 2020r.
Liczba bd Procent bd

Nr cel j 134

NL;euc’peracw"ego toaso - oams - 7 - 177 L ot 10 - 683 " 676 - 660 I 0

Nr zadania NPZ - 2240 T 3727 - 0 -0 - o0 - 962 T 176 - 0 - 0 -0

Zasieg terytorialny T 760 0 - 0 -0 -/ 0o T 32 - 0 - 0 - 0 -0

Populacja objeta -

: ,J = T 811 1 - 7 2 - 13 T 348 - 001 - o004 T 007 - 009

zadaniem 0

Realizator zadani

ea'zé or zadania T 1364 - 431 - 161 - 69 | 39 T 58 "~ 204 - 081 - 038 | 026

(rodzaj)

Tryb realizacjizadania = © 7144 - 802 -~ 29 - 12 | o T 3068 -~ 379 - 015 - 007 {4 O

Podmiot fi j

° mfo nansuiacy T 3845 - 562 | 121 T 172 | e0 T 1651 - 266 - o061 T 09 | o040

zadanie

Zrédto finansowania T 6080 -~ 808 -~ 228 T 261 | 125 T 2611 - 38 - 115 T 143 | 0,83
114
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REKOMENDACIJE DLA MINISTRA ZDROWIA | POLITYK PUBLICZNYCH

Podobnie jak w poprzednich latach przedstawiamy rekomendacje dotyczace podejmowania efektywnych
dziatan z zakresu zdrowia publicznego. W tym celu wykorzystano wyniki badan realizatoréw zadan z zakresu

zdrowia publicznego za rok 2019 oraz analize sprawozdan w latach 2016-2020.

1. Niezbedne jest dalsze prowadzenie szkolert wsréd realizatoréw zadan z zakresu zdrowia publicznego.
Zaréwno pracownicy urzedéw centralnych, jak i JST jako jeden z gtéwnych probleméw w realizacji dziatan
wskazywali , brak zainteresowania ze strony grupy docelowej”. Realizatorzy nie wiedzieli, jak odpowiednio
zidentyfikowac grupe docelowgq oraz jak skutecznie podejmowac dziatania z zakresu zdrowia publicznego, by

przynosity one oczekiwane efekty. W opinii Autoréw istotnie wspomoze to jakosc¢ realizowanych dziatan.

2. Wsparcie finansowe dla realizatoréw dziatan zakresu zdrowia publicznego. Wsrdd respondentéw

badania 75% wskazato na trudnosci w realizacji dziatan wynikajace z ograniczonych zasobdw finansowych.

3. Poprzedzenie dziatan z zakresu zdrowia publicznego diagnozg potrzeb zdrowotnych ludnosci.
Efektywnosé podejmowanych dziatan zalezy nie tylko od mozliwosci finansowych jednostek, ale réwniez w

duzej mierze od dostosowania dziatan do wyrazonych potrzeb zdrowotnych ludnosci.

4, Powotanie ekspertow z zakresu zdrowia publicznego w celu realizacji dziatan w poszczegdlnych
jednostkach. Zdecydowana wiekszos¢ respondentéw badania (57%) wskazywata problemy kadrowe jako

jedna z wazniejszych przeszkdd w realizacji zadan zakresu zdrowia publicznego.

Poza rekomendacjami dotyczacymi podejmowania efektywnych dziatan z zakresu zdrowia publicznego
nalezy zwrdci¢ uwage na proces sprawozdawczy zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia 2016 r. w sprawie rocznej informacji o zrealizowanych lub podjetych zadaniach z zakresu zdrowia
publicznego. Wsrdd rozwazan natury ogélnej dotyczacych instrukcji do formularza zaréwno w roku 2020 jak i
w latach wczesniejszych pojawiaty sie postulaty, ze powinna by¢ ona napisana w prosty i zrozumiaty sposdb,
tak aby uzupetnienie formularza nie stanowito problemu — nawet dla osoby, ktéra bezposrednio nie jest
zwigzana ze zdrowiem publicznym, albo ktdra takg czynnos$¢ wykonuje po raz pierwszy. Warto, wzorujac sie
na metodologii przyjetej dla walidacji narzedzi badawczych, rozwazy¢ przeprowadzenie badania wsréd
przedstawicieli jednostek sprawozdajgcych w zakresie zrozumiatosci aktualnie obowigzujgcego dokumentu, a
nastepnie - w przypadku wskazania przez respondentéw elementéw mato zrozumiatych — te konkretne
obszary doprecyzowad, albo przeredagowad. Wcigz zdarzajg sie sytuacje mylnej interpretacji pewnych czesci
formularza sprawozdawczego — w roku 2020 zwtaszcza w zakresie opisu grupy docelowej. By¢ moze
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zasadnym bytoby postugiwanie sie w instrukcji przyktadami odpowiedzi, ktére mogtyby ukierunkowywac
osoby wypetniajgce dokument. Bez watpienia, dalszego zastanowienia i dogtebnej analizy wymaga
okreslenie gdzie nalezatoby wyznaczy¢ granice pomiedzy aspektami, ktére warto uszczegétawiaé¢ a tymi,
ktére moga byc¢ traktowane bardziej ogdlnikowo. Do bardziej szczegétowych rekomendacji nalezy zaliczy¢

wymienione ponizej:

1. Analizujgc dane z roku 2019, zasadnym wydaje sie doprecyzowanie instrukcji w odniesieniu do
kolumny ,,populacja docelowa”. O ile okreslenie ilosciowe nie nastreczato problemdéw to wydaje sie,
ze cze$é zadan, w ktérych podmioty zawezaty grupe odbiorczg np. jedynie do jednej z pici, faktycznie
skierowana jest zarowno do kobiet/mezczyzn czy dziewczat/chtopcow. Takie wnioski mozna
wyciggna¢ analizujagc jednoczesnie opis populacji docelowej, jak rowniez tytut zadania i inne
dostepne informacje zawarte przez podmiot sprawozdajacy. Sytuacja ta miata miejsce z dos¢ duzg
czestoscig w roku 2019 i w roku 2020.

2. Nalezy rozwazy¢ mozliwos¢ okreslania wieku populacji docelowe] jako odrebnego parametru, gdzie
podmioty sprawozdajgce mogtyby okresli¢ ten wiek jako ceche ciggta (o doktadnosci do 1 roku w
przypadku oséb powyzej 1 rok zycia i o doktadnosci do 1 miesigca u mtodszych dzieci), a nie
przedziatowa, gdyz moze to generowacé problemy zwigzane z doktadnym opisem populacji i w
konsekwencji brak danych na temat wieku w sprawozdanych zadaniach. taczne sprawozdawanie
informacji o rodzaju populacji i grupach wiekowych wydaje sie powodowaé, ze w niektorych
przypadkach informacja o wieku o0séb z populacji docelowej jest pomijana.

3. Nalezy rozwazy¢ wprowadzenie mozliwosci raportowania odrebnie nazwy gtdwnego realizatora
zadania oraz jego rodzaju (np. za pomoca kafeterii), gdyz wcigz s3 one raportowane w sposéb
niejednoznaczny. Obecnie cze$¢ podmiotéw podaje doktadng nazwe podmiotu realizujacego
zadanie, a inne podajg jedynie informacje ogdlng, np. trzy szkoty, dwaj $wiadczeniodawcy itp.
Pomocne bytoby rowniez, aby dane uwzgledniaty forme organizacyjno-prawna realizatora.

4. Nalezy rozwazy¢é mozliwos¢ modyfikacji formularza w zakresie opisywania udziatu podmiotu
wspotfinansujacego (PWF) w realizacji zadania w przypadku, gdy jest ich wiecej niz 1. W takim
wypadku zasadne bytoby umozliwienie podmiotom rozdzielenie zadania na podzadania i przypisanie
kazdemu z PWF konkretnego zakresu dziatan (czynnosci) i wskazanie na co zostaty spozytkowane
przeznaczone Srodki finansowe. Aktualnie podmioty wskazujg w sposéb rozdzielczy jedynie sktadowe
czesci kwoty i zakresu finansowania, co niejednokrotnie nastrecza podmiotom ewidentnych

trudnosci, czego efektem sg pomytki w obliczeniach, np.: ujemne kwoty finasowania.
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5. Nalezy rozwazy¢ takze modyfikacje — podobnie jak w przypadku realizatora — polegajacg na
rozdzieleniu na dwie odrebnie raportowane informacje danych na temat PWF i PF — w zakresie
rodzaju i nazwy tych podmiotéw. Czes¢ podmiotéw sprawozdajgcych podaje jedynie ich nazwe, w
systemowej obrébce i analizie danych wielu trudnosci nastrecza niejednorodnie okreslenie statusu
organizacyjno-prawnego PWF i PF, szczegdlnie w przypadku, gdy s to mate podmioty i gdy istnieje
kilka podmiotéw o tej samej nazwie na rynku. Czes¢ podmiotdw rowniez ogranicza sie do podawania

jedynie liczby PWF/PF, co zupetnie znosi mozliwo$¢ opisu takiego zadania pod tym wzgledem.
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