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Doreczenia  WYSTAPIENIE POKONTROLNE

Na podstawie art. 31 ust. 1 pkt 2 ustawy z 8 wrzeénia 2006 r. o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym', zwanej dalej .ustawg o PRM’, Wojewoda Wielkopolski
przeprowadzit kontrolg SP ZOZ w Srodzie Wikp., udzielajacego $wiadczen opieki zdrowotnej
w zakresie ratownictwa medycznego w rejonie operacyjnym obejmujacym obszar powiatu
sredzkiego zgodnie z umows z Wojewodg Wielkopolskim, na rzecz i w imieniu ktérego
dziata Dyrektor Wielkopolskiego Oddzialu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia
{(WOW NFZ) w Poznaniu.

W zwiazku z przeprowadzong kontrola Wojewoda Wielkopolski przekazuje niniejsze
wystapienie pokontrolne.

W 2008 roku SP ZOZ w Srodzie Wlkp. zapewnial calodobowa gotowosé do
udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju ratownictwo medyezne. Miejscem
wykonywania $wiadezen, zgodnie z obowigzujacym ..Planem dzialania systemu Panstwowe
Ratownictwo Medyczne dla wojewodztwa wielkopolskiego na lata 2008 - 20107, jest rejon
operacyjny obejmujacy obszar powiatu sredzkiego. Miejscem wyczekiwania dwoch zespolow
ratownictwa medycznego jest miasto Sroda Wlkp. Sumaryczna kwota kontraktu podpisanego
z WOW NFZ w Poznaniu wyniosta 2 339 894 zlote (dwa miliony trzysta trzydziescei dziewieé
tysiecy osiemset dziewiecdziesigt cztery zlote).

Na 2009 rok SP ZOZ w Srodzie Wlkp. zawart z WOW NFZ w Poznaniu Umowy

0 udzielanie $wiadezen w rodzaju ratownictwo medyczne w tym samym zakresie.

' Ustawa z dnia 8 wrzeénia 2006 roku o Panstwowym Ratownictwie Medycznym - Dz. U, Nr 191, poz. 1410

2 poin. zm.
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Sumaryczna warto$é kontraktu za caly 2009 rok wyniesie 2 496 965 zt (dwa miliony czterysta
dziewieédziesiat szesc tysigcy dziewiglset szescdziesiat pigc zlotych).

W wyniku protokolamych ogledzin miejsc wyczekiwania zespoldw ratownictwa
medycznego ustalono, ze w wyznaczonym miejscu wyczekiwania faktycznie pozostawaly
w gotowosci do udzielania $wiadczen dwa zespoly ratownictwa medycznego:

« specjalistyczny zespdl ratownictwa medycznego - ambulans o numerze
rejestracyjnym GD2385T;
+  podstawowy zespol ratownictwa medycznego — ambulans o numerze rejestracyjnym

PSR Y561.

Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 roku w sprawie
ogolnych warunkéw umow o udzielanie $wiadezen opieki zdrowotne) (zalacznik do
rozporzadzenia - § 6) $wiadczenia opieki zdrowotnej udzielane sa osobiscie przez osoby
wykonujace zawody medyczne, posiadajace odpowiednie kwalifikacje 1 uprawnienia
do udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej] w okreslonym zakresie lub w okreslone
dziedzinie medyeyny.

W wyniku kontroli ustalono, ze w grupie zawodowej lekarzy na 27 osob ujetych
w wykazie stanowiacym zalacznik nr 2 do umowy z WOW NFZ 3 osoby to lekarze systemu,
kolejne 7 osob warunkowo posiada uprawnienia lekarza systemu i zgodnie z art. 57 ustawy
o PRM mogg by¢ lekarzem systemu do 31.12.2020 roku. Pozostale 17 osob nie posiada
uprawnien lekarza systemu, o ktorym mowa w art. 3 ustawy o PRM.

W grupie zawodowej pielegniarek na 13 osob ujetych w wykazie 9 osob posiada
kwalifikacje i uprawnienia pielegniarki systemu. Pozostale 4 osoby nie posiadaja wymaganej
specjalizacji lub ukonczonego kursu kwalifikacyjnego. o ktorych mowa w art. 3 pkt
6 ustawy o PRM.

W grupie zawodowe] ratownikéw medycznych na 25 osob ujetych w wykazie
stanowigcym zatgcznik do umowy z WOW NFZ w Poznaniu wszystkie osoby posiadajg tytul
zawodowy . ratownika medycznego”.

Zgodnie z ustawa o PRM specjalistyczny zespol ratownictwa medycznego to zespol
co najmnigj trzech osob uprawnionych do wykonywania medycznych czynnosc
ratunkowych, w tym lekarz systemu, pielggniarka systemu lub ratownik medyczny. Natomiast
zespol ratownictwa medycznego podstawowy — to zespol co najmniej dwoch osob
uprawnionych do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych, w tym pielegniarka

systemu lub ratownik medyczny.
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W trakcie kontroli sprawdzono karty zlecen wyjazdu zespolow ratownictwa
medycznego za okres od 1 do 5 lipca 2008 roku (70 zlecen) oraz za okres od 1 do 9 czerwca
2009 roku (147 zlecen). Na ogolng liczbg 217 skontrolowanych wyjazdow zespotow S 1 P
w 156 przypadkach (72 % wyjazdow) sklad osobowy zespolow byl zgodny w zakresie liczby
0s0b uprawnionych do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych. Ustalono, Ze
w 61 przypadkach (28 % wyjazdow) sklady osobowe zespolow nie odpowiadaly wymogom
w zakresie liczby osob uprawnionych do wykonywania medycznych czynnodei ratunkowych
(np. brak osoby z uprawnieniami lekarza systemu w zespole S, a takze brak drugiej osoby
uprawnionej do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych w zespole P — w sklad
zespolu wehodzil lekarz bez kwalifikacji i uprawnien lekarza systemu).

Zgodnie z art. 63 ustawy o PRM dysponenci zespolow ratownictwa medycznego
do dnia 31.12.2010 roku dostosuja sklad tych zespoléw do wymagan, o ktorych mowa w art.
36 ust. 1 ww, ustawy.

W trakcie analizy wyjazdow za okres 1 — 5 lipca 2008 roku ustalono, ze do wyjazdow
byl takze dysponowany zespol ratownictwa medycznego podstawowy, w sklad ktorego
wchodzit lekarz. Z analizy dokumentu przedstawionego przez kontrolowang jednostke
zatytulowanego . .Dyzury lekarskie lipiec 2008 wynika, ze lekarz dyzurujacy w szpitalnym
oddziale ratunkowym (SOR) jednoczesnie byl dysponowany do skladu osobowego
wymienionego powyzej zespolu P. Ustalono np., ze w dniu 2 czerwca lekarz dyzurny SOR
(ujety w grafiku dyzurow lekarskich pod pozycja SOR) uczestniczyl w wyjazdach zespolu P
opisanych jako zlecenia wyjazdu nr: 3186, 3193, 3195. Nadmienié nalezy, ze w sklad zespolu
podstawowego w tych wyjazdach wchodzilo ponadto dwoch ratownikow medycznych.

Rowniez w trakcie analizy wyjazdow za okres 1 — 9 czerwca 2009 roku ustalono,
ze do wyjazdow byl dysponowany zespol ratownictwa medycznego podstawowy, w sklad
ktorego wchodzil lekarz dyZzurujacy réwnoczesnie w SSOR. Ustalono np., #e w dniu
1 czerwca 2009 roku lekarz dyzumy SOR (ujety w grafiku dyzurow lekarskich pod pozycja
SOR) uczestniczylt w wyjazdach zespotu P opisanych jako zlecenia wyjazdu nr: 2370 1 2371.
Natomiast w dniu 2 czerwca podobnie zrealizowano zlecenia wyjazdu nr: 2389, 2398 i 2406.

W trakcie analizy powyZszych grafikow dyzuréw ustalono rowniez, ze w sklad
zespolu podstawowego od pigtku do poniedziatku rano wchodzit lekarz. 7 uzyskanych
wyjasnien w tej sprawie od przedstawiciela kontrolowanej jednostki wynika, ze : ., W soboty
i w niedziele jest najwiecej zdarzen, jest rowniez realizowana pomoc wieczorowa (nocna

i swigteczna wyjazdowa opieka lekarska). Lekarz w zespole jest w tym wypadku czlonkiem
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zespolu ratownictwa medyeznego, zespol podstawowy w ten sposéb ma wyzsze kwalifikacje
medyczne. Moze udzielac kwalifikowanej pomocy lekarskiej w miefscu zdarzenia.”

Na podstawie opracowanego przez Kkontrolujacych zestawienia informacji
o zleceniach wyjazdu obliczono wartos¢ parametrow, o ktorych mowa w art. 24 ustawy
o PRM, tj. mediany i trzeciego kwartyla czasu dotarcia zespolow ratownictwa medycznego do
miejsca zdarzenia w zabezpieczanym przez SP Z0Z w Srodzie Wlkp. rejonie operacyjnym za

okres 1 — 5 lipca 2008 roku oraz od 1 do 9 czerwca 2009 roku.

Parametry czasu dotarcia zespolow ratownictwa medycznego do miejsca zdarzenia w rejonie

operacyinym zabezpieczanym przez SP Z0Z w Srodzie Wikp.

Wartosc parametru <
) Wartos¢ parametru ustalona na
Opis badanych parametrow okreslona w art, 24
podstawie wynikow kontroli
ustawy o PRM

w miescie powyiej 10 tysigey mieszkafncow nie wigcej niz & minut 4 minuty

Mediana
poza miastem powyiej |Otysiecy mieszkancow nie wigcej niz 15 minut |5 minut

Trzeci w miescie powyie] 10 tysiecy mieszkancow nie wigcej niz 12 minut 5 minut
kwarty] poza miastem powyze) 10 tysigey mieszkancow | nie wiceej niz 20 minut 21,5 minut

7 danych zamieszczonych w powyzszej tabeli wynika, ze ustawowe parametry czasu
dotarcia zespolow ratownictwa medycznego do miejsca zdarzenia w rejonie operacyjnym
zabezpieczanym przez SP ZOZ w Srodzie Wikp.. od chwili przyjecia zgloszenia przez
dyspozytora medycznego, w kontrolowanym okresie sg dotrzymywane za wyjatkiem
parametru okreslanego jako trzeci kwartyl czasu dotarcia, ktory zostal w badanym okresie
przekroczony i wyniost 21,5 minuty.

Maksymalny czas dotarcia zespolu ratownictwa medycznego do miejsca zdarzenia
od chwili przyjecia zgloszenia przez dyspozytora medycznego okreslony w art. 24 ust. 1 pkt 3
ustawy o PRM nie moze by¢ dluzszy niz 15 minut w miescie powyzej 10 tysigcy
mieszkancow oraz 20 minut poza miastem powyzej 10 tysigey mieszkancow. W wyniku
analizy poszczegolnych zlecen wyjazdu zespolow ratownictwa medycznego kontrolujgcy
ustalili, ze w dniach 1 — 5 lipca 2008 roku oraz od 1 do 9 czerwca 2009 roku maksymalny
czas dotarcia zespolow do miegjsca zdarzenia w miescie powyzej 10 tysigey mieszkancow
zostal przekroczony 5 razy (18, 23, 24, 59, 18 minut). Natomiast maksymalny czas dotarcia
zespolow ratownictwa medycznego do miejsca zdarzenia poza miastem zostal przekroczony
w 21 przypadkach {24, 31,25, 27, 23,27, 30,22, 56, 22, 33, 21, 35,25, 21, 75, 35, 25, 25, 66,

22 minuty ).
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Osoby wyznaczone w kontrolowanej jednostce do przyjmowania zgloszen
oraz dysponowania zespolami ratownictwa medycznego (6 osob) sa zatrudnione przez
dysponenta jednostki systemu PRM na podstawie umowy o prace. Wyzej wymienione osoby
nie sa zatrudnione na stanowisku pracy ..dyspozytor medyczny”. Z okazanych dokumentow
personalnych wynika, e sa zatrudnione na stanowisku np. ..dyspozytor szpitalnego oddzialu
ratunkowego™ lub na stanowisku _pielegniarka”, a takze na stanowisku ..dyspozytor™.

W wyniku analizy dokumentow personalnych tych osob ustalono, Zze cztery osoby
moga wykonywac zadania dyspozytora medycznego warunkowo w zwiazku z art. 58 ust.
3 ustawy o PRM. Pozostale dwie osoby spelniaja wymagania. o ktérych mowa w art. 26
ustawy o PRM.

W trakcie kontroli nie okazano kart doskonalenia zawodowego dyspozytorow
medycznych o ktorych mowa w § 6.1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 16 kwietnia
2007 roku w sprawie doskonalenia zawodowego dyspozytorow medycznych (Dz. U. Nr 77,
poz.525).

W wyniku ogledzin miejsca pracy dyspozytora medycznego stwierdzono. ze jest ono
usytuowane w glownym ciggu komunikacyjnym SOR oraz Ze dyspozytor medyczny
po godzinie 14-tej) w dni robocze oraz przez cala dob¢ we wszystkie dni Swiateczne oraz
wolne od pracy przejmuje zadania centrali telefonicznej szpitala. Takie uwarunkowania
organizacyjne pracy dyspozytora medycznego moga wplywaé niekorzystnie na prawidlowa
realizacj¢ procedur przyjmowania zgloszen oraz dysponowania zespolami ratownictwa
medycznego.

Biorge powyzsze pod uwage wnoszeg o:

1. Zaprzestanie realizowania zadan nie zwigzanych z wykonywaniem medycznych
czynnosci ratunkowych, w tym udzielania swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie
nocnej i swigtecznej wyjazdowej opieki lekarskiej, przez zespoly ratowniciwa
medycznego zapewniajace dobowa gotowos¢ do udzielania swiadczen w rodzaju
ratownictwo medyczne;

2. Analizowanie przypadkow przekraczania maksymalnego czasu dotarcia zespolow
ratownictwa medycznego o ktorych mowa w art. 24 ust. 1 pkt 3 ustawy o PRM oraz
dokumentowanie tych analiz w formie zapisow w dokumentacji medycznej;

3. Formalne zatrudnienie osob na stanowisku ..dyspozytora medycznego”, o ktorym
mowa w art. 26 ustawy o PRM oraz spowodowanie, aby osoby zatrudnione na tym
stanowisku podjely w trybie pilnym obowigzek doskonalenia zawodowego,

do ktorego zobowiazuje dyspozytorow medycznych stosowne rozporzadzenie Ministra
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Zdrowia®, w trzyletnim okresie rozliczeniowym obejmujacym lata 2008 — 2010
(& 8 wyZzej wymienionego rozporzadzenia);

4. Zapewnienie osobie przyjmujacej zgloszenia telefoniczne i1 dysponujacej zespolami
ratownictwa medycznego odpowiednich warunkéw  wykonywania obowigzkow
zwigzanych z wykonywaniem zadan. o ktorych mowa w rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia®’, w tym zdjecie z dyspozytora medycznego obowiazku wykonywania zadan
centrali  telefoniczne) szpitala oraz opracowanie szczegolowych  procedur
postgpowania dyspozytora medycznego dostosowanych do warunkow powiatu
sredzkiego.

Wojewoda Wielkopolski oczekuje przedstawienia wterminie 14 dni od dnia
dorgczenia niniejszego wystgpienia pokontrolnego informacji o realizacji zalecen.

Starosta Sredzki zostanie zawiadomiony o tresci wystapienia pokontrolnego w trybie art.
65 ust. 4 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 roku o zakladach opieki zdrowotnej*.

Jednoczesnie informujg, e tres¢ wystapienia pokontrolnego zostanie przekazana
Dyrektorowi  Wielkopolskiego Oddzialu Wojewodzkiego NFZ w  Poznaniu - jako
podmiotowi zobowigzanemu do finansowania $wiadczen opieki zdrowotnej ze Srodkow
publicznych, ktory moze podja¢ decyzj¢ o zastosowaniu wobec S$wiadczeniodawcy

konsekwencji wynikajacych z zawartej umowy, w szczegolnosci zadania zwrotu nienaleznie

LJJ-"C‘LSM
Pfurf i/ﬂi.rak

przekazanych srodkow finansowych lub o nalozeniu kary umowne;j.’

WOJEWODA WIE

Do wiadomosci:

1. Pani Zbigniewa Nowodworska — Dyrektor Wielkopolskiego Oddzialu  Wojewodzkiego
Marodowegzo Funduszu Zdrowia w Poznaniu;

2. Pan Piotr Piekarski — Starosta Sredzki.
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Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16 kwietnia 2007 roku w sprawie doskonalenia zawodowego
dyspozytorow medycznych (Dz. L. Nr 77, poz. 525)

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 7 maja 2007 roku w sprawie ramowych procedur przyjmowania
wezwan przez dyspozytora medycenego i dysponowania zespolami ratownictwa medycenego (Dz. U, Nr 90,
poz. 605) o1,

aﬁﬁgﬂ-.ﬂgmierpnia 1991 roku o zakladach opieki zdrowotnej — tekst jednolity (Dz. U. z 2007 roku

Rt Lpoz. 89 7 poin. zm).
: stanowieniami Porozumienia zawartego w dniu 16 lipca 2009 roku w Poznaniu pomigdzy

& Wielkopolskim a Dyrektorem Wielkopolskiego Oddzialu Wojewadzkiego Narodowego Funduszu

St inspektor wojewodzki
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