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|. Dane identyfikacyjne kontroli

P/13/129 - ,Dostepno$¢ Swiadczen nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej”.

Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Gdarsku.

lwona Miklikowska, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr 86473 z 20 maja 2013 .
(dowdd: akta kontroli str.1-2)

Samodzielny Publiczny Zespdt Zaktadéw Opieki Zdrowotnej Miejska Stacja
Pogotowia Ratunkowego z Przychodnig w Sopocie, ul. Chrobrego 10, 81-756 Sopot

(dalej: ,Przychodnia”).

Ryszard Karpiriski, Dyrektor Przychodni.
(dowdod: akta kontroli str.3;113-115)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza |zba Kontroli ocenia pozytywnie! dziatalno$¢ Przychodni w okresie
od 1 marca 2011 r. do 30 czerwca 2013 r. w zakresie udzielania Swiadczen nocnej
i Swigtecznej opieki zdrowotnej (dalej: ,NiSOZ’).

Ocene powyzszg uzasadnia rzetelne sporzadzenie przez Przychodnie ofert
w postepowaniach konkursowych o udzielanie S$wiadczen opieki zdrowotnej
w zakresie NiSOZ, organizowanych przez Pomorski Oddzial Wojewddzki
Narodowego Funduszu Zdrowia w Gdansku (dalej: ,0ddziat Funduszu”), prawidtowa
organizacja udzielania takich $wiadczen oraz realizacja — zawartych z Oddziatem
Funduszu — uméw o ich udzielanie.

l1l. Opis ustalonego stanu faktycznego

1.  Wiarygodnos¢
swiadczen NiSOZ
1.1. Przychodnia zawarta z Oddziatem Funduszu dwie umowy o udzielanie

Swiadczen gwarantowanych w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna w zakresie
NiSOZ (dalej: ,umowy o udzielanie $wiadczen NiSOZ”), obejmujace badany okres:

— 14 marca 2011 r. na okres od 1 marca 2011 r. do 31 grudnia 2012 r..

Zgodnie zww. umowg m.in.: miesieczny ryczatt ustalono na 51.462,20 zt,
a Swiadczen udziela¢ miato dziewieciu lekarzy, z tego pieciu ze specjalizacjg
(po jednym w zakresie medycyny ogolnej, rodzinnej, choréb wewnetrznych,
chirurgii ogélnej oraz wojskowej medycyny morskiej i tropikalnej) i czterech
w trakcie  specjalizacji, cztery pielegniarki oraz siedmiu  kierowcéw
z uprawnieniami do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych.

zgtoszonych warunkéw realizacji

"Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowg skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
negatywna.
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Aneksami do ww. umowy z 30 grudnia 2011 r. i 28 grudnia 2012 r. przedtuzono
okres jej obowigzywania — odpowiednio — na 2012 r., a nastepnie do 28 lutego
2013 r. Ponadto aneksem z 30 grudnia 2011 r. zmniejszono o jednego lekarza
(ze specjalizacjqg w zakresie choréb wewnetrznych) personel, majacy udziela¢
$wiadczen NiSOZ (lekarz z ta specjalizacjq udzielat jednak $wiadczen od
18 stycznia 2012 r., po zgtoszeniu przez Przychodnie odpowiedniej zmiany do
Oddziatu Funduszu) — miesiecznego ryczattu nie zmieniano;

— 28 lutego 2013 r. na okres od 1 marca 2013 r. do 31 grudnia 2015 r..

Zgodnie zww. umowg m.in.. miesieczny ryczatt ustalono na 55.907 z,
a Swiadczen udziela¢ miato siedmiu lekarzy, z tego trzech ze specjalizacjg (po
jednym w zakresie chor6b wewnetrznych, medycyny rodzinnej oraz wojskowej
medycyny morskiej i tropikalnej) i czterech w trakcie specjalizacji, sze$¢
pielegniarek oraz siedmiu kierowcow z uprawnieniami do wykonywania
medycznych czynno$ci ratunkowych.

(Dowod: akta kontroli str.4-56;74-80)

Dane dotyczace zatrudnienia lekarzy, miejsca udzielania $wiadczen i posiadanego
wyposazenia w sprzet medyczny, wykazane w formularzach ofertowych, ztozonych
przez Przychodnie w ramach postepowania konkursowego o udzielenie $wiadczen
na lata 2013 — 2015, byty zgodne ze stanem faktycznym.

(Dowdd: akta kontroli str.117-121)

W kontrolowanym okresie, zgodnie z umowami o udzielanie $wiadczen NiSOZ,
Przychodnia udzielata takich $wiadczen:
— bez udziatu podwykonawcéw,
— wylgcznie z wykorzystaniem personelu wykazanego w tych umowach.
(Dowdd: akta kontroli str.4-56;74-80)

1.2. Na podstawie ogledzin stwierdzono, ze Przychodnia spetniata wymogi,
dotyczace wyposazenia w sprzet i aparature medyczng do realizacji $wiadczen
NiSOZ, okreélone w zataczniku Nr 5 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
29 sierpnia 2009 r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej
opieki zdrowotnej?, tj. posiadata m.in. aparat ekg, glukometr, zestawy: do udzielania
pierwszej pomocy lekarskiej i przeciwwstrzasowy, podstawowy zestaw
reanimacyjny, aparat do pomiaru ci$nienia tetniczego krwi i ambulans do udzielania
Swiadczen w zakresie lekarskich porad wyjazdowych (ww. sprzet i ambulans ujeto
w zatgczniku ,Harmonogram-zasoby” do umowy z 28 lutego 2013 r.).

(Dowdd: akta kontroli str. 55;81-82;116)

1.3. Na podstawie ogledzin stwierdzono, ze Przychodnia spetniata wymagania
okreslone w § 11 ust. 1 Ogdlnych warunkéw uméw o udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej?. Informacje dla pacjentow o udzielaniu $wiadczern NiSOZ, umieszczone
na drzwiach wejéciowych Przychodni oraz obok miejsca rejestracji, zawieraty dane
0 czasie udzielania tych $wiadczen (zgodnym z okreSlonym w § 2ust. 1 pkt 2
zarzadzenia Nr 85/2010/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
23 grudnia 2010 r. w sprawie okre$lenia warunkow zawierania i realizacji umow
0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna
w zakresie nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej* — dalej: ,zarzadzenie Prezesa
NFZ"), a ponadto obok gabinetu lekarskiego wywieszono informacje o zasadach ich
udzielania oraz nazwisko lekarza petnigcego dyzur.

2Dz, U. Nr 139, poz. 1139 ze zm.

3 Ogolne warunki umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej. stanowigce zatacznik do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z
dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogdinych warunkéw umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 81, poz. 484).
4Dz. Urz. NFZ Nr 39, poz. 85 ze zm.
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Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

(Dowdd: akta kontroli str.81-82 )

W dziatalno$ci kontrolowane] jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie® wiarygodno$¢ zgtoszonych Oddziatowi
Funduszu warunkow realizacji $wiadczen NiSOZ przez Przychodnie.

2. Organizacja udzielania $wiadczen NiSOZ

2.1. Zgodnie z umowami o udzielanie $wiadczern NiSOZ Przychodnia zabezpieczata
obszar o populacji do 50 tys. osob. Obszar ten obejmuje okofo 40 tys. mieszkancow.

Liczba zespotdéw dyzurujacych utworzonych przez Przychodnie (jeden, w skiad
ktorego wchodzit lekarz, pielegniarka i kierowca samochodu osobowego
z uprawnieniami do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych) byta zgodna
z ww. umowami i z minimalng liczbg takich zespotow dla ww. obszaru, wymagang
przepisami § 8 ust. 1 zarzadzenia Prezesa NFZ.

W badanym okresie w Przychodni $wiadczen NiSOZ:
— udzielano w jednym miejscu (w siedzibie Przychodni), zlokalizowanym na
obszarze zabezpieczenia,
— nie udzielat lekarz pediatra.
(Dowdd: akta kontroli 100)

Dyrektor Przychodni wyjaénit, ze lekarze udzielajacy $wiadczen NiSOZ przyjmujg
tez dzieci niezaleznie od wieku, a wysoko$¢ finansowania tych Swiadczen nie
pozwala na zatrudnienie dodatkowego lekarza pediatry.

(Dowdd: akta kontroli str. 111-112)

2.2. W objetych badaniem miesigcach (marzec i maj 2013 r.) lekarze Przychodni
peili dyzury w ramach udzielania $wiadczen NiSOZ zgodnie z ,Harmonogramem
dyzurow” i ustaleniami umowy o udzielanie takich $wiadczen z dnia 28 lutego
2013 r. (Swiadczen udzielato trzech lekarzy ze specjalizacjg: choroby wewnetrzne,
medycyna rodzinna i wojskowa medycyna morska i tropikalna oraz czterech lekarzy
w trakcie specjalizacji).

(Dowdd: akta kontroli str.101-104)

2.3. Przychodnia zlokalizowana jest w odlegtosci okoto 200 m od stacji Szybkiej
Kolei Miejskiej i od 50 m do 200 m od szesSciu przystankdéw autobusowych miejskie;
komunikacji autobusowe;.

(Dowdd: akta kontroli str.110)

2.4. Przychodnia podpisata na okres od 1 stycznia 2011 r. do 30 czerwca 2013 r.
umowe z Niepublicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej, Zaktadem Diagnostyki
Obrazowej ,GORIS-MED” w Sopocie na udzielanie $wiadczen zdrowotnych
w zakresie Rentgenodiagnostyki — diagnostyki obrazowej ($wiadczenia realizowane
sq do godz. 20-tej) na potrzeby wszystkich jednostek organizacyjnych Przychodni,
aponadto umowe z Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej
Miejskg Stacjq Pogotowia Ratunkowego w Gdyni (na czas nieokre$lony - od
1 kwietnia 2011r.) na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie
rentgenodiagnostyki (w godz. 18;00 — 8;00). Nie podpisano umowy na korzystanie
w porze nocnej i w dniach $wigtecznych z ustug laboratorium diagnostycznego.

5 Podobnie jak przy ocenie ogdlnej, Najwyzsza Izba kontroli stosuje 3-stopniowg skale ocen czastkowych dotyczacych
dziatalnosci w badanym obszarze: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowosci, negatywna.
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Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

Kontroli poddano wizyty pacjentow w okresie od grudnia 2012 r. do maja 2013 r. Nie
stwierdzono w tym czasie wystawienia przez lekarzy skierowan do laboratorium
diagnostycznego i na wykonanie rentgenodiagnostyki.

(Dowod: akta kontroli str.65-70;83-99;105-109)

2.5. W okresie objetym kontrola;
— Przychodnia nie byfa kontrolowana przez Oddziat Funduszu w zakresie
udzielania $wiadczen NiSOZ;
— do Przychodni wptynety dwie skargi na udzielanie $wiadczen NiSOZ:
e w dniu 30 maja 2012 r. na niewypisanie recepty na leki przyjmowane
w chorobie przewlektej — skarge uznano za niezasadng gdyz w ramach
NiSOZ nie mozna uzyskaé ww. $wiadczenia. Skarzacq 18 czerwca 2012r.
poinformowano o obowigzujacych w tym zakresie zasadach;
e w dniu 31 maja 2012 r. na odmowe wykonania zastrzyku oraz zadanie optaty
w wysokosci 15 zt za wykonanie ww. czynnosci. Postepowanie wyjasniajace
prowadzito Biuro Rzecznika Praw Pacjenta w Warszawie. Skarge uznano za
niezasadna, o czym skarzacg poinformowano 4 stycznia 2013 .
(Dowod: akta kontroli str.57-64, 71-73)

W dziatalno$ci kontrolowane] jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie organizacj¢ udzielania Swiadczen
NiSOZ przez Przychodnie.

3. Realizacja $wiadczen NiSOZ

3.1. W badanym okresie w ramach realizacji uméw o udzielanie $wiadczen NiSOZ

udzielono:

—w 2011r. (od 1 marca): 3.958 porads lekarskich i 3.711 $wiadczen
pielegniarskich,

— w2012r.: 4.510 porad lekarskich i 2.705 Swiadczen pielegniarskich,

— w 2013 r. (do 30 czerwca): 2.388 porad lekarskich i 1.492 Swiadczenia
pielegniarskie.

Miesiecznie na jednego lekarza przypadato $rednio: w 2011 r. 396 porad, w 2012.
376 porad, a w 2013 r. 398 porad, natomiast na jedng pielegniarke — odpowiednio —
371, 226 i 249 Swiadczen.

W wybranych miesigcach badanego okresu, {j.:

— kwietniu, sierpniu i grudniu 2011 r.: najwiecej pacjentdw zgtosito sie w sierpniu
(390, w tym dzieci do jednego roku stanowity 0,8%, a do lat trzech — 2,3%),
anajmniej w grudniu (316). Srednio na dyzur w dniach poniedziatek-piatek
zgtaszato sie 30, a w dni wolne od pracy — 63 pacjentow;

— styczniu, czerwcu, wrzesniu i grudniu 2012 r.: najwiecej pacjentow zgtosito sie
w grudniu (475, w tym dzieci do jednego roku stanowity 0,8%, a do lat trzech —
1,3%), a najmniej w styczniu i wrzeéniu (po 279). Srednio na dyzur w dniach
poniedziatek-piatek zgtaszato sie 23, a w dni wolne od pracy — 53 pacjentdw;

— styczniu, marcu i maju 2013 r.: najwiecej pacjentow zgtosito sie w maju (396,
w tym dzieci do jednego roku stanowity 1,5%, a do lat trzech — 3%), a najmniej
wmaju (334 pacjentéw). Srednio na dyzur w dniach poniedziatek-piatek
zgtaszato sie 30, a w dni wolne od pracy — 46 pacjentow.

& Ambulatoryjnych i wyjazdowych.



(Dowod: akta kontroli str.133-137)

3.2. W okresie objetym kontrolg u pacjentéw korzystajacych ze $wiadczen NiSOZ
najczesciej diagnozowano choroby uktadu: oddechowego (w poszczegéinych latach
odpowiednio 35%, 30% i 31% pacjentow), krazenia (odpowiednio 10%, 11% i 10%
pacjentéw), nerwowego (po 7% pacjentdw) i trawiennego (po 3% pacjentow).
(Dowod: akta kontroli str.139-141)

Z wyjasnien Dyrektora Przychodni wynika, Zze w badanym okresie kazdy zgtaszajacy
sie pacjent zostat przyjety przez lekarza.
(Dowdd: akta kontroli str.111-112)

3.3. Wezwania w zakresie NiSOZ przyjmowane byly w badanym okresie przez
dyspozytora medycznego w Centrum Powiadamiania Ratunkowego, mieszczacym
sie poza Przychodnig — w siedzibie Panstwowej Strazy Pozarnej w Sopocie.

W poszczegdlnych latach kontrolowanego okresu Przychodnia zrealizowata
odpowiednio: 442, 604 i 323 wezwania do domu pacjenta, tj. odpowiednio 44, 50
i 54 wezwania miesiecznie.

(Dowdd: akta kontroli str.138)

Dyrektor Przychodni wyjasnit, ze nie odmawiano udzielenia $wiadczenia NiSOZ,
dlatego nie prowadzono rejestracji odmow. Dyspozytor medyczny dokonywat
weryfikacji wezwania, a w przypadku jakichkolwiek watpliwosci przekierowywat
rozmowe do lekarza dyzurnego, ktory decydowat o formie realizacji wezwania —
wyjazd do domu chorego czy porada telefoniczna. Jezeli dyspozytor na podstawie
zebranego wywiadu stwierdzit zagrozenie zycia lub zdrowia uruchamiat procedure
wyjazdowg zespotu ratownictwa medycznego. Natomiast w sytuacji konieczno$ci
wyjazdu lekarza do chorego, pacjenci zgtaszajacy sie do Przychodni musieli czekac
na jego powrdt. Na miejscu przebywata dyzurna pielegniarka, ktéra mogta wykonac
w tym czasie EKG, zmierzy¢ cisnienie, wpisa¢ pacjenta do ksigzki porad

ambulatoryjnych.

(Dowdd: akta kontroli str.111-112)
3.4. Wyniki przeprowadzonego w trakcie kontroli badania ankietowego:

— 15 pacjentdw Przychodni, ktdrzy skorzystali ze $wiadczen (wypetione ankiety
przekazato 15 pacjentéw, sposrod 50, do ktorych je wystano) przedstawia

ponizsze zestawienie:

Pytanie Liczba odpowiedzi | %

1. Z jakich $rodkéw transportu korzysta/korzystat/a Panli aby uzyska¢ $wiadczenia NiSOZ? 15 100,0

pieszo 4 26,7

komunikacja miejska 0 0,0

transport prywatny 9 60,0

inny 2 13,3

2. Jak Panli ocenia dostepno$¢ miejsca pod wzgledem mozliwosci komunikacji z miejscem, w 15 100,0
ktérym obecnie Pan/i mieszka?

dobrze 13 86,7

Zle 2 13,3

3. Jak dugo oczekuje/oczekiwat/a Pan/i na udzielenie $wiadczenia NiSOZ? 15 100,0

do 30 minut 10 66,7

do godziny 2 13,3

do 2 godzin 1 6,7

powyzej 2 godzin 2 133

4. Czy schorzenie, z powodu ktérego zgtaszal/zgtosit/a sie Pan/i do NiSOZ jest/byto zdarzeniem 15 100,0

nagtym?

tak 14 93,3

nie 1 6,7

4.1 Jezeli nie, jak dtugo trwato? 1 100,0

do 3 dni 1 100,0

od 3 dni do tygodnia 0 0,0

powyzej tygodnia 0 0,0

5. Czy uzyskat/a Pan/i oczekiwang pomoc? 15 100,0

tak 14 93,3




Pytanie Liczba odpowiedzi | %

nie 1 6,7

5.1. Jezeli nie, dlaczego? 1 100,0

lekarz nie wystawit recepty, ktérej oczekiwatam/oczekiwatem 0 0,0

stan zdrowia nie ulegt poprawie 1
inne przyczyny 0 0,0
6. Czy po raz pierwszy po 1 marca 2011 r. korzysta/korzystat/a Pan/i ze $wiadczen udzielanych w 15 100,0
ramach NiSOZ?

tak 9 60,0

nie 6 40,0

6.1. Jezeli nie, czy w poréwnaniu z poprzednig wizyta zauwazyt/a Panili zmiang w odniesieniu do 6 100,0
sposobu udzielania $wiadczen i czasu oczekiwania?

tak 2 33,3

nie 4 66,7

6.1.1. Jezeli tak, uzasadni¢ czy: 2 100,0

lekarz okazat wigksze zrozumienie i zainteresowanie stanem pacjenta 1 50,0

informacje dotyczace stanu pacjenta i przebiegu leczenia byly przekazywane przez lekarza w 2 100,0

sposob bardziej zrozumialy
czas oczekiwania na udzielenie $wiadczenia byt krotszy 1 50,0

— 46 mieszkancow Sopotu (wypetione ankiety przekazato 46, sposrod 200, do

ktérych je wystano) przedstawia ponizsze zestawienie:

- Liczba Liczba
AL odpowiedzi % odpowiedzi %
1. Czy korzystat/a Pan/i ze $wiadczen NiSOZ po 1 marca 2011 r.? 46| 100,0%
tak 17] 37,0%
nie 29 63,0
2. Czy orientuje sie Pan/i, gdzie mozna skorzysta¢ ze $wiadczenia NiSOZ? 29| 100,0
tak 21 724
nie 8 27,6
3. W jaki sposdb dowiedziat/a sie Pan/i gdzie w najblizszej okolicy udzielane s
Siadezenia NISO2? e Pl o ! 17]1000% 21 1000
ogtoszenie 10| 58,8% 12 57,1
inne osoby 3| 17,6% 4 19,0
internet 2| 11,8% 4 19,0
inny 2| 11,8% 1 48
nazwe podato: 12| 70,6% 10 47,6
4. Jaka odlegtos¢ musi Pan/i pokona¢, aby uzyskaé $wiadczenie NiSOZ? 17/100,0% 21| 100,0
do 0,5 km 7] 41,2% 5 23,8
0d 0,5 kmdo 1 km 3| 17,6% 7 33,3
od 1kmdo 2 km 11 59% 4 19,0
ponad 2 km 6| 353% 5 238
5. Z jakich $rodkow transportu korzystat/a Pan/i aby uzyska¢ te $wiadczenia? 17]1100,0% 21| 100,0
pieszo 9| 52,9% 7 33,3
komunikacja miejska 2| 11,8% 6 28,6
transport prywatny 6] 353% 5 238
inny 0] 0,0% 3 14,3
6. Czy uwaza Panl/i, ze miejsce udzielania $wiadczen jest dobrze skomunikowane
z otoczeniem (potgczenia komunikacyjne w $wieta i w godzinach nocnych) i z 171 100,0% 21 100,0
miejscem Pana/Pani zamieszkania?
tak 13| 76,5% 14 66,7
nie 4] 235% 7 33,3

— 17 os6b, wykazanych w powyzszej tabeli, ktore korzystaly ze $wiadczen NiSOZ
realizowanej przez Przychodnie po 1 marca 2011 r. przedstawia ponizsze

zestawienie:

Pytanie Liczba odpowiedzi| %
7. Czy odméwiono Panu/Pani $wiadczen NiSOZ? 17| 100,0
nie 14] 824
tak 31 176
7.1. Jezeli tak, jaki byt powod odmowy? 3| 100,0
rejonizacja 0 0,0
rodzaj choroby 2| 667
inne 11 333
8. Czy zgtaszalla Pan/i wizyte domowa jako $wiadczenie NiSOZ? 17| 100,0
nie 15| 88,2
tak 2l 118
8.1. Jezeli tak, czy kiedykolwiek odmowiono przyjecia takiego zaméwienia? 2| 100,0
nie 11 50,0
tak 11 50,0
8.1.1. Jezeli tak, jaki byt powdd odmowy? 1] 100,0
brak transportu dla lekarza 0 0,0
duzo pacjentéw oczekujacych w poczekalni 0 0,0
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Pytanie Liczba odpowiedzi | %
nieuzasadniona, wg osoby przyjmujacej zgtoszenie, przyczyna wezwania 1] 100,0
inne 0 0,0
9. Czy skiadat/a Pan/i skarge do kierownika Przychodni lub Oddziatu Funduszu na nieudzielenie 171 1000
Swiadczenia NiSOZ lub odmowe przyjecia zgtoszenia wezwania do domu pacjenta? ’
nie 17]100,0
tak 0 0,0
10. Czy schorzenie, z powodu ktérego zgtaszalzglosit/a si¢ Pan/i do NiSOZ jest/byto zdarzeniem 171 1000
nagltym? ’
tak 14] 824
nie 3] 176
10.1. Jezeli nie, jak diugo trwato? 3| 100,0
do 3 dni 11 333
od 3 dni do tygodnia 0 0,0
powyzej tygodnia 2| 66,7
11. Czy uzyskat/a Pan/i oczekiwang pomoc? 17] 100,0
tak 14] 824
nie 3| 176
11.1. Jezeli nie, dlaczego? 3| 100,0
lekarz nie wystawit recepty, ktérej oczekiwatam/oczekiwatem 0 0,0
stan zdrowia nie ulegt poprawie 0 0,0
inne przyczyny 3| 100,0

(Dowod: akta kontroli str. 163-273)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

Ocena czastkowa Najwyzsza lzba Kontroli ocenia pozytywnie realizacie $wiadczen NiSOZ przez
Przychodnie.

4. Rozliczenia umoéw zawartych z Oddziatem Funduszu na
realizacje Swiadczen NiSOZ

Opis stanu 4.1. W okresie objetym kontrolg umowy o udzielanie $wiadczen NiSOZ zmieniano:
faktycznego — w 2011 r. (od 1 marca) czterokrotnie (zmiany dotyczyly dwukrotnie stanu
zatrudnienia, dwukrotnie zagadnien wynikajacych z wprowadzenia nowych
zarzadzen Prezesa NFZ, a jeden raz — okreSlenia wysokosci finansowania
Swiadczen w 2012r.),
— w 2012 r. czterokrotnie (zmiany dotyczyty dwukrotnie stanu zatrudnienia, a po
jednym razie: ostatecznego rozliczenia umowy za okres od marca do grudnia
2011 r., okre$lenia wysokosci finansowania $wiadczen w miesigcach styczen-luty
2013 r. oraz rozliczenia rzeczywistych kosztow w 2012r. za Swiadczenia
udzielone osobom uprawnionym na podstawie przepisdw 0 koordynacji,
rozliczanych na podstawie formularza E125 - zwigkszono naleznos¢ z tego
tytutu do 618.276,40 zt),
— w 2013 r. trzykrotnie (zmiany dotyczyty dwukrotnie stanu zatrudnienia, a jeden
raz zmiany zatgcznika, dotyczacego wykazu $Swiadczen dla sprawozdan
z realizacji ww. umow.

Zgtaszanie wszelkich zmian odbywato sie wytacznie drogg elektroniczng.
(Dowdd: akta kontroli str.142-162)

4.2. Kwoty ryczaftu miesiecznego za udzielanie $wiadczen NiSOZ, okreslone
w umowach o udzielanie takich Swiadczen w badanym okresie opisano w punkcie
1.1. wystgpienia.

Z wyjasnien Dyrektora Przychodni wynika, ze Przychodnia nie posiada wiedzy, czy
ilos¢ pacjentow przyjmowanych przez lekarzy w ramach NiSOZ w poprzednich
okresach miata znaczenie przy wyliczeniach wysokosci ryczattu przez Oddziat
Funduszu.

(Dowod: akta kontroli str.122-123)



Ocena czastkowa

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

4.3. W okresie objetym kontrolg Przychodnia przekazywata do Oddziatu Funduszu

informacje o zrealizowanych Swiadczeniach w terminie do dnia 10 po uptywie

kazdego miesigca, tj. w terminie okre$lonym w § 9 ust. 2 zarzadzenia Prezesa NFZ.
(Dowdd: akta kontroli str.124-131)

4.4. W okresie objetym kontrolg z tytutu realizacji uméw o udzielanie Swiadczen
NiSOZ Przychodnia otrzymata tacznie 1.300.453 zt (z tego za 2011 r. 514.487 z}, za
2012 r. 515.352 zt i za 2013 r. do maja 270.614 zt), w terminach okreslonych w ww.
umowach, ti. w ciggu 15 dni po dostarczeniu przez Przychodnie dokumentow
rozliczeniowych do Oddziatu Funduszu (za wyjatkiem naleznosci za pazdziernik
2012 r., otrzymata sze$¢ dni po terminie).

(Dowdd: akta kontroli str.132)

4.5. W badanym okresie Przychodnia nie byta kontrolowana przez Oddziat
Funduszu w zakresie realizacji $wiadczen NiSOZ. Nie byla rowniez obcigzana
karami umownymi z tytutu niewykonania lub nienalezytego wykonania uméw o
udzielanie $wiadczen NiSOZ.

(Dowdd: akta kontroli str.71-73;132)

W dziatalno$ci kontrolowane] jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

Najwyzsza Izba kontroli ocenia pozytywnie rozliczanie si¢ przez Przychodnie
Z umow o udzielanie Swiadczen NiSOZ.

IV. Pozostate informacje i pouczenia

Wystgpienie pokontrolne zostato sporzadzone w dwdch egzemplarzach; jeden dla
kierownika jednostki kontrolowanej, drugi do akt kontroli.

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK? kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgtoszenia na pisSmie umotywowanych zastrzezen do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza si¢
do dyrektora Delegatury NIK w Gdarisku.

Gdansk, dnia  wrze$nia 2013 r.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Gdansku

Kontroler

lwona Miklikowska
Gtéwny specjalista kontroli panstwowe;

T Ustawa z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli (Dz. U. z 2012 r., poz. 82 ze zm.).
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