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Na podstawie art. 31 ust. 1 pkt 2 ustawy z 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym', zwanej dalej ,ustawq o PRM”, Wojewoda Wielkopolski
przeprowadzil kontrol¢ Szpitala Powiatowego w Rawiczu udzielajacego $wiadczen opieki
zdrowotnej w zakresie ratownictwa medycznego w rejonie operacyjnym obejmujacym obszar
powiatu rawickiego, zgodnie z umowg z Wojewodg Wielkopolskim, na rzecz i w imieniu
ktoérego dziata dyrektor Wielkopolskiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu
Zdrowia (WOW NFZ) w Poznaniu.

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

W 2008 roku Szpital Powiatowy w Rawiczu dziatajacy w tym okresie jako
Samodzielny Publiczny Zespol Opieki Zdrowotnej w Rawiczu w likwidacji, zapewnial
calodobowa gotowos$é do udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju ratownictwo
medyczne. Miejscem wykonywania $swiadczen, zgodnie z obowigzujacym ,,Planem dziatania
systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne dla wojewodztwa wielkopolskiego na lata
2008-2010”, jest rejon operacyjny obejmujacy obszar powiatu rawickiego. Miejscem
wyczekiwania dwoch zespoldw ratownictwa medycznego jest miasto Rawicz. Sumaryczna
kwota kontraktu podpisanego z WOW NFZ w Poznaniu wyniosta 2 339 894 zlote (dwa

miliony trzysta trzydziesci dziewig¢ tysiecy osiemset dziewieédziesiat cztery zlote).

' Ustawa z dnia 8 wrzesnia 2006 roku o Panstwowym Ratownictwie Medycznym - (Dz. U. Nr 191, poz.1410
z pdzn. zm.)
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Na 2009 rok Szpital Powiatowy w Rawiczu zawart z WOW NFZ w Poznaniu umowy
o udzielanie $wiadczeh w rodzaju ratownictwo medyczne w tym samym zakresie.
Sumaryczna warto$¢ kontraktu za caty 2009 rok wyniesie 2 375 434 zt (dwa miliony trzysta
siedemdziesiat pigé tysiecy czterysta trzydziesci cztery zlote).

W wyniku protokolarnych ogledzin migjsc wyczekiwania zespoléw ratownictwa
medycznego kontrolujacy ustalili, ze w wyznaczonym miejscu wyczekiwania faktycznie
pozostawaty w gotowosci do udzielania $wiadczen dwa zespoly ratownictwa medycznego:

* specjalistyczny zespot ratownictwa medycznego — ambulans o numerze
rejestracyjnym GD 1573K;
+ podstawowy zespot ratownictwa medycznego — ambulans o numerze rejestracyjnym

GST 53AT. W skiad zespotu wehodzit lekarz.

Ponadto w miejscu wyczekiwania zespotéw ratownictwa medycznego znajdowat sig
wydzielony ambulans, ktéry zgodnie z os$wiadczeniem kontrolowanej jednostki jest
przeznaczony do wykonywania zlecefi z zakresu transportu sanitarnego. Wyniki kontroli kart
zlecen wyjazdu potwierdzily, ze zadania transportowe w Szpitalu Powiatowym w Rawiczu
sa przez cala dobg zlecane wydzielonemu zespolowi transportowemu. W sklad tego zespotu
wchodzit pielegniarz i kierowca.

Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 roku w sprawie
ogllnych warunkéw umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (zalacznik
do rozporzadzenia - § 6) $wiadczenia opieki zdrowotnej udzielane sg osobiscie przez osoby
wykonujace zawody medyczne, posiadajace odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia
do udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w okreslonym zakresie lub w okreslone;j
dziedzinie medycyny. Kontrolujacy ustalili, ze w grupie zawodowej lekarzy na 12 osob
ujetych w wykazie stanowiacym zatacznik nr 2 do umowy z NFZ jedna osoba to lekarz
systemu, kolejne 8 0so6b zgodnie z art. 57 ustawy o PRM moze byé lekarzem systemu
do 31.12.2020 roku. Pozostale 3 osoby nie posiadaja uprawnier lekarza systemu, o ktorym
mowa w art. 3 ustawy o PRM.

W grupie zawodowej pielggniarek na 19 0séb ujetych w wykazie podanym do WOW
NFZ w Poznaniu 13 0s6b posiada kwalifikacje i uprawnienia pielegniarki systemu. Pozostale
6 0sob nie posiada wymaganej od pielegniarki systemu specjalizacji lub ukonczonego kursu
kwalifikacyjnego, o ktérych mowa w art. 3 pkt 6 ustawy o PRM.

W grupie zawodowej ratownikéw medycznych na 7 oséb ujetych w wykazie
stanowigcym zalacznik do umowy z WOW NFZ w Poznaniu wszystkie osoby posiadaja tytul

zawodowy ,,ratownika medycznego”.
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Zgodnie z ustawa o PRM zespol ratownictwa medycznego specjalistyczny
(S) to zesp6t co najmniej trzech 0s6b uprawnionych do wykonywania medycznych czynnosci
ratunkowych, w tym lekarz systemu, pielegniarka systemu lub ratownik medyczny. Natomiast
zespOt ratownictwa medycznego podstawowy (P) to zespol co najmniej dwoch osob
uprawnionych do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych, w tym pielegniarka
systemu lub ratownik medyczny.

Kontrolujacy dokonali sprawdzenia kart zlecen wyjazdu zespoléw ratownictwa
medycznego za okres od 1 do 10 lipca 2009 roku. Na 0gllng liczbe 129 skontrolowanych
wyjazdow zespotow S i P w 99 przypadkach (77 % wyjazdow) skfad osobowy zespotéw byt
zgodny w zakresie liczby os6b uprawnionych do wykonywania medycznych czynnosci
ratunkowych. Ustalono, ze w 30 przypadkach (23 % wyjazdéw) skiad osobowy
podstawowego zespolu ratownictwa medycznego nie odpowiadal wymogom w zakresie
liczby 0s6b uprawnionych do wykonywania medycznych czynnodci ratunkowych. Powyzsza
niezgodnos¢ polegata na tym, ze w tych 30 przypadkach w sktad zespolu, oprocz pielegniarza
systemu, wchodzita osoba nie posiadajaca uprawnien do wykonywania medycznych
czynnosci ratunkowych w rozumieniu ustawy o PRM — lekarz nie posiadajacy kwalifikacji
i uprawnieni lekarza systemu, o ktorych mowa w art. 3 pkt 3 (z zastrzezeniem artykutu 57)
ustawy o PRM.

Nadmieni¢ nalezy, ze zgodnie z art. 63 ustawy o PRM dysponenci zespoléw
ratownictwa medycznego do dnia 31.12.2010 roku dostosuja sktad tych zespolow
do wymagan, o ktorych mowa w art. 36 ust. 1 tej ustawy.

Kontrolujacy w trakcie analizy wyjazdow za okres od 1 do 10 lipca 2009 roku ustalili,
ze do wyjazdow byt dysponowany zespot ratownictwa medycznego podstawowy, w sktad
ktorego wchodzit lekarz. Wobec powyzszego kontrolujacy przyjeli od przedstawiciela
kontrolowanej jednostki wyjasnienia czy obecno$é¢ lekarza w zespole podstawowym wynika
z udzielania przez ten zespot innych $wiadczen, w tym wynikajacych z realizacji umowy
w zakresie nocnej i $wigtecznej wyjazdowej opieki lekarskiej w podstawowej opiece
zdrowotnej. Z uzyskanych wyjasnien wynika, ze wpisanie lekarza na liste dyzuréw w zespole
P ma zwiazek z udzielaniem $wiadczen w zakresie nocnej i $wiatecznej wyjazdowej opieki
lekarskiej przez Szpital Powiatowy w Rawiczu. Ponadto wyjasniono, ze wprowadzenie
takiego rozwigzania organizacyjnego mialo na celu ,zmniejszenie ilosci transportow
do szpitala z miejsca zachorowania”.

Na podstawie opracowanego przez kontrolujacych zestawienia informacji

o zleceniach wyjazdu obliczono wartos¢ parametréw, o ktérych mowa w art. 24 ustawy
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o PRM, tj. mediany i trzeciego kwartyla czasu dotarcia zespoléw ratownictwa medycznego
do miejsca zdarzenia w zabezpieczanym przez Szpital Powiatowy w Rawiczu. rejonie

operacyjnym za okres od1 do 10 lipca 2009 roku.

Parametry czasu dotarcia zespolow ratownictwa medycznego do miejsca zdarzenia
W rejonie operacyjnym zabezpieczanym przez Szpital Powiatowy w Rawiczu.

Opis badanych parametréw Warto$¢ parametru okreslona | Wartosé parame?ru' ustalona na
w art. 24 ustawy o PRM podstawie wynikow kontroli
W miescie powyzej N . .
10 tysiecy mieszkahcow nie wigcej niz 8§ minut 7 minut
Mediana
poza miastem powyzej N . .
10 tysiecy mieszkaficow nie wigcej niz 15 minut 16 minut
W miescie powyzej S . .
. . . nie wigcej niz 12 minut 10 minut
Trzeci 10 tysigcy mieszkancow «q
kwartyl . .
0za miastem powy D . .
p . | powyze) nie wigeej niz 20 minut 22,5 minuty
10 tysigcy mieszkancow

Z danych zamieszczonych w powyzszej tabeli wynika, ze ustawowe parametry czasu
dotarcia zespoléw ratownictwa medycznego do miejsca zdarzenia w rejonie operacyjnym
zabezpieczanym przez Szpital Powiatowy w Rawiczu, od chwili przyjecia zgloszenia przez
dyspozytora medycznego, w kontrolowanym okresie nie sg dotrzymywane w odniesieniu
do wyjazdéw do zdarzen poza miasto Rawicz.

Maksymalny czas dotarcia zespotu 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 byé dluzszy niz 15 minut w miescie powyzej 10 tysigcy
mieszkancow oraz 20 minut poza miastem powyzej 10 tysigcy mieszkancéw. W wyniku
analizy poszczegllnych zlecen wyjazdu zespolow ratownictwa medycznego kontrolujacy
ustalili, ze w dniach od 1 do 10 lipca 2009 roku maksymalny czas dotarcia zespolow
do miejsca zdarzenia w miescie powyzej 10 tysiecy mieszkancow zostat przekroczony 5 razy
(42, 20, 35, 24, 38 minut). Natomiast maksymalny czas dotarcia zespotow ratownictwa
medycznego do miejsca zdarzenia poza miastem zostal przekroczony w pierwszych dziesigciu
dniach lipca 2009 roku w 15 przypadkach (30, 25, 23, 35, 25, 30, 54, 25, 22, 25, 35, 30, 29,
25, 38 minut).

Osoby wyznaczone w kontrolowane] jednostce do przyjmowania zgloszen oraz
dysponowania zespolami ratownictwa medycznego (6 osob), sa zatrudnione przez dysponenta

jednostki systemu PRM na podstawie umowy o prace (4 osoby) oraz umowy cywilnoprawnej




(2 osoby). Wyzej wymienione osoby nie sa zatrudnione na stanowisku pracy ,.dyspozytor
medyczny”. Z okazanych dokumentéw personalnych wynika, ze sa zatrudnione
na stanowisku np. ,starsza dyspozytorka” lub na stanowisku ,starsza pielegniarka”
lub ,,dyspozytorki”.

W wyniku analizy dokumentéw personalnych tych 0sob ustalono, ze trzy osoby moga
wykonywa¢ zadania dyspozytora medycznego warunkowo, w zwiazku z art. 58 ust. 3 ustawy
o PRM. Dwie osoby spelniaja wymagania, o ktorych mowa w art. 26 ustawy o PRM.
Natomiast jedna osoba nie posiadajaca kwalifikacji i uprawnien pielegniarki systemu a
zostala zatrudniona od 1 czerwca 2008 roku na stanowisku, na ktérym wykonuje zadania
zwigzane z przyjmowaniem zgloszen oraz dysponowaniem zespotami ratownictwa
medycznego, co jest niezgodne z wymaganiami, o ktorych mowa w art. 26 ustawy o PRM.

W wyniku ogledzin miejsca pracy dyspozytora medycznego stwierdzono,
ze stanowisko pracy dyspozytora medycznego jest zorganizowane w sposdb, ktéry moze
wptywaé niekorzystnie na prawidlowa realizacje procedur przyjmowania zgloszeh oraz
dysponowania zespotami ratownictwa medycznego.

Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2006 roku w sprawie
rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej w zakladach opieki zdrowotnej oraz sposobu
jej przetwarzania (Dz. U. Nr 247, poz. 1819 - § 40) dokumentacja pogotowia ratunkowego:
zbiorcza (dziennik pogotowia) i indywidualna (karta zlecenie wyjazdu) powinna zawieraé
dane identyfikujace zespdt wyjazdowy. W kontrolowanej jednostce okreslenie rodzaju
zadysponowanego do danego zdarzenia zespolu ratownictwa medycznego wymaga analizy
treSci karty zlecenia wyjazdu i wynika z numeru umowy z WOW NFZ w Poznaniu
zamieszczonego na pieczeci naglowkowej na zleceniu wyjazdu lub z liczby osob, ktdre
stanowig obsade zespotu (trzy osoby — specjalistyczny, dwie osoby — podstawowy).

Biorac powyzsze pod uwage wnoszg o:

1. Zaprzestanie wykorzystywania podstawowego zespolu ratownictwa medycznego,
zapewniajacego dobowa gotowo$¢ Ww systemie Panstwowego Ratownictwa
Medycznego do realizowania zadan nie zwiazanych z wykonywaniem medycznych
czynnosci ratunkowych, w tym udzielania §wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie
nocnej 1 S$wigtecznej wyjazdowej opieki lekarskiej, co jest niezgodne
z zapisami § 8 ust. 12 stosownego zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia, okre$lajacego warunki realizacjii umowy o udzielanie $wiadczen opieki

zdrowotnej w zakresie ratownictwa medycznego w 2009 roku?;

2 Zarzadzenie Nr 84/2008/DSM Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 15 paZzdziernika 2008 roku
w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju ratownictwo medyczne.
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2. Analizowanie przypadkéw przekraczania maksymalnego czasu dotarcia zespotow
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 o0s6b na stanowisku ,.dyspozytora medycznego”,
o ktérym mowa w art. 26 ustawy o PRM oraz spowodowanie, aby osoby zatrudnione
na tym stanowisku podjely obowiazek doskonalenia zawodowego, do ktérego
zobowigzuje dyspozytoréw medycznych stosowne rozporzadzenie Ministra Zdrowia®,
w trzyletnim okresie rozliczeniowym obejmujacym lata 2008 — 2010 (§ 8 ww.
rozporzadzenia);

4. Zapewnienie osobie przyjmujacej zgloszenia telefoniczne i dysponujacej zespotami
ratownictwa medycznego odpowiednich warunkéw wykonywania obowiazkow
zwigzanych z realizacjq zadan, o ktorych mowa w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia®,
W tym opracowanie szczegélowych procedur postgpowania dyspozytora medycznego
dostosowanych do warunkéw powiatu rawickiego.

Wojewoda Wielkopolski oczekuje przedstawienia, w terminie 14 dni od dnia
dorgczenia niniejszego wystapienia pokontrolnego, informacji o realizacji zalecen.

Jednoczesnie informuje, ze tre$¢ wystgpienia pokontrolnego zostanie przekazana
Dyrektorowi Wielkopolskiego Oddzialu Wojewoddzkiego NFZ w Poznaniu — jako
podmiotowi zobowigzanemu do finansowania $wiadczen opieki zdrowotnej ze $Srodkow
publicznych, ktdry moze podja¢ decyzje o zastosowaniu wobec $wiadczeniodawcy
konsekwencji wynikajacych z zawartej umowy, w szczegolnosci zadania zwrotu nienaleznie

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

WOQJEWODA WIFLKOPOLSKI

Pidtr Florek
Do wiadomosci:
* Pani Zbigniewa Nowodworska — Dyrektor Wielkopolskiego Oddzialu Wojewodzkiego

Narodowego Funduszu Zdrowia w Poznaniu

3 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16 kwietnia 2007 roku w sprawie doskonalenia zawodowego
dyspozytoréw medycznych (Dz. U. Nr 77, poz. 525) ' _
4 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 7 maja 2007 roku w sprawie ramowych procedur przyjmowania
wezwan przez dyspozytora medycznego i dysponowania zespotami ratownictwa medycznego (Dz. U. Nr 90,
poz. 605)
Kierownkgéiézigtostanowieniami Porozumienia zawartego w dniu 16 lipca 2009 roku w Poznaniu pomigdzy

Ratownlcthéj‘l&%&é #kopolskim a Dyrektorem Wielkopolskiego Oddziatu Wojewodzkiego Narodowego Funduszu
e

Poznaniu (par. 6, pkt 4)
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