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l. Dane identyfikacyjne kontroli

Numer i tytut kontrol P/13/129 - Dostepno$¢ Swiadczenr nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej.
Jednostka Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Lodzi
przeprowadzajaca
kontrofe

Kontroler Miroslaw Majewski, doradca techniczny, upowaznienie do kontroli nr 85981 z dnia
10 maja 2013 .

{dowdd: akta kontroli str. 1 - 2)

Jedrnostka Samodzieny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowatnej w Wieluniu, ul. Szpitaina 16,
kontrolowana 98-300 Wielun

Kierownik jednostki Bozena taz, Dyrektor Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej
kontrolowanej w Wieluniu

(dowdd: akta kontroli str. 3 - 4)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie! dziatalno$é kontrolowanej jednostki

Ocena ogdina ‘ ‘
| wzbadanym zakresie.

Uzasadnienie  Pozytywng ocene uzasadnia:
oceny ogdlnej L , . . e .
- przedstawienie wiarygodnej oferty na wykonywanie $wiadczen Nocnej

i Swiatecznej Opieki Zdrowotnej (zwanej dalej ,NiS0Z") do todzkiego
Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia,

- prawidlowa organizacja udzielania $wiadczen pod wzgledem zapewnienia
wiasciwej obsady personelu medycznego, wyposazenia w sprzet i aparature
medyczng, zapewnienia diagnostyki laboratoryjnej i RTG oraz $rodkdw
transporty,

- zapewnienie dostepnosci udzielania swiadczen,

- poprawne i terminowo sporzadzone rozliczenia wykonanych $wiadczen
w ramach NiSOZ.

! Najwyzsza |zba Kontroli stosuje 3-stopniowq skalg ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidlowosci,
negatywna.

2



Opis stanu
faklycznego

lll. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Wiarygodno$¢ zgtoszonych warunkéw realizacji $wiadczen
nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotne;.

Zgodnie z zatacznikiem Nr 1 do uchwaly Rady Powiatu w Wieluniu z dnia
5 listopada 2012 r. zmienigjacej Statut SPZOZ w Wieluniu, w skiad
Przedsiebiorstwa SPZOZ wchodzi m.in. Poradnia Podstawowej Opieki Zdrowotne
(POZ) w zakresie nocnej, $wigteczne] ambulatoryjnej i wyjazdowej opieki lekarskiej i
pielegniarskiej oraz transportu sanifarnego z nastepujacymi  komorkami
organizacyjnymi:
a) Poradnia Podstawowej Opieki Zdrowotnej w zakresie nocnej, Swigteczne]
ambulatoryjnej i wyjazdowej opieki lekarskiej i pielegniarskiej,
b) Transport Sanitarny. '
W SPZOZ funkcjonuje Szpitalny Oddziat Ratunkowy udzielajacy $wiadczen
zdrowotnych polegajacych na wstepnej diagnostyce i podjeciu leczenia w zakresie
niezbednym do stabilizacji funkgji Zyciowych oséb znajdujacych sie w stanie nagtego
zagrozenia zycia lub zdrowia.
(dowdd: akta kontroli str. 5 - 11)
W Regulaminie Organizacyjnym SPZOZ okre$lono, ze POZ w zakresie nocnej,
Swigteczne] i wyjazdowej opieki lekarskiej i pielegniarskiej oraz transportu
sanitarnego funkcjonuje w strukturze Zakladu jako jednostka organizacyjna
Specjalistycznej Opieki Ambulatoryjnej i Diagnostyki. Zakres dzialania obejmuje
udzielanie $wiadczen:
- nocnej i $wigtecznej ambulatoryjnej opieki lekarskiej,
- nocnej i $wigtecznej wyjazdowej opieki lekarskiej,
nocnej i $wigtecznej ambulatoryjnej opieki pielegniarskiej,
nocnej i $wigtecznej wyjazdowej opieki pielegniarskiej,
transportu sanitarnego.
Udzielanie $wiadczeh cdbywa sie:
od poniedzialku do piatku w godzinach od 18,00 do 8,00
niedziele, dni $wiateczne i wolne od pracy w trybie 24-godzinnym.
(dowdd: akta kontroli str. 12)
Dane zawarte w ,Formularzu ofertowym” ziozonym w NFZ Oddziat Wojewddzki
w Lodzi Delegatura w Sieradzu w dniu 3 lutego 2011 r. na $wiadczenia NiSOZ, na
obszarze zabezpieczenia do 100 000 os6b w zakresie miejsc udzielania $wiadczen,
personelu oraz sprzetu byly zgodne z zawartg umowg z dnia 28 lutego 2011 r.
Wykazane w ofercie | umowie wyposazenie w sprzet | aparature medyczng zostalo
potwierdzone w trakcie przeprowadzonych w dniu 13 maja 2013 r. ogledzin
pomieszczeh, w ktérych udzielane byly $wiadczenia NiSOZ. Warunki lokalowe
(Swiadczenia byly udzielane w pomieszczeniach znajdujacych sie na parterze
budynku Poradni Specjalistycznych, wykorzystywanych w godzinach dziennych
przez Poradnie Laryngologiczna) spetnialy wymagania podane w rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia z dnia 29 sierpnia 2009 r. w sprawie swiadczen gwarantowanych
z zakresu podstawowej opieki zdrowotne2. Wyposazenie w sprzet i aparaturg
medyczng odpowiadato podanym w punkcie 3 cze$¢ Il zatacznika nr 5 do
powotanego rozporzadzenia z dnia 29 sierpnia 2009 r. Ponadto SPZOZ dysponowat
dwoma samochodami marki Fiat przystosowanymi do transportu pacjentdw, dla
potrzeb NiSOZ.
W lokalizacji zapewniona byfa diagnostyka laboratoryjna i RTG.

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



Ustalone
nieprawidiowosci

Ocena czastkowa

Na terenie Szpitala czytelnie oznaczono droge dojscia do miejsca udzielania
Swiadczen. W migjscu udzielania $wiadczen oznaczone byly godziny pracy
i harmonogram pracy personelu (nazwiska lekarzy i pielegniarek).

(dowdd: akta kontroli str. 13 - 17)

Na podstawie [Formularza ofertowego” oraz zalacznika do umowy z dnia 28 lutego

2011 r. pn. ,Harmonogram — zasoby" ustalono, ze do wykonywania $wiadczen

w ramach NiSOZ zgloszono lacznie jedenastu lekarzy | czternascie pielegniarek. Ze

zgloszonych lekarzy: trzech bylo bez specjalizacii, jeden w trakcie specjalizacii

chirurgia ogolna, jeden o specjalizacji pediatria, jeden o specjalizacji chirurgia
ogoina oraz pigciu specjalistéw chordb wewnetrznych.
{(dowdd: akta kontroli str. 18)

Na dzien 27 maja 2013 r. do wykonywania $wiadczef w ramach NiSOZ zgloszono

do tOW NFZ tacznie 18 lekarzy, w tym pieciu specjalistéw choréb wewnetrznych,

czterech specjalistow medycyny rodzinnej, po jednym specjaliscie chirurgii ogdinej,
pediatrii | radiologii. Ponadto dwoje lekarzy w trakcie specializacji z pediatrii,
jeden z choréb wewnetrznych, jeden medycyny rodzinnej i jeden chirurgii ogéinej.

Jeden lekarz byt bez specjalizacii.

Sposrod pracujacych w NiSOZ 18 lekarzy, 7 zatrudnionych bylo na podstawie

kontraktu z SPZOZ i 11 na podstawie umowy z NZOZ ,BOMED” w Wieluniu.

(dowod: akta kontroli str. 48 - 49)

Wedtug zawartych przez SPZOZ uméw z prowadzacymi indywiduaing praktyke

lekarskg i z Niepublicznym Zakiadem Opieki Zdrowotnej ,BOMED” w Wieluniu

zakres $wiadczen w ramach NiSOZ obejmowat:

- Swiadczenia zdrowotne lekarskie realizowane ambulatoryjnie z wytaczeniem
standw bezpo$redniego zagrozenia zycia, a w szczegolnosci w sytuacjach: utraty
przytomnosci, upadkéw z wysokosci, ztaman, wypadkéw komunikacyjnych,
nagtych zaburzeri $wiadomosci, urazéw wypadkowych powstatych w naglych
sytuacjach, nagtej dusznosci, porazenia pradem elektrycznym, porodu oraz
dolegliwosci zwigzanych z cigza,

- Swiadczenia w zakresie NiSOZ udzielane przez lekarza w domu
Swiadczeniobiorcy.

(dowdd: akta kontroli str. 51 - 57)

W zwigzku z realizacjg $wiadczen NiSOZ, SPZOZ zglaszat do LOW NFZ, za
posrednictwem narzedzia informatycznego Portal Swiadczeniodawcey (sekcja Portal
Potencjalu) zmiany personelu realizujgcego $wiadezenia:
w 2011 r. - 12 razy
w2012 r. - 11 razy
w 2013 r. (do czerwca) — 2 razy
Korzystanie z mozliwosci biezacego aktualizowania danych o swoim potencjale
wykonawczym przeznaczonym do realizacji umowy za pomocg aplikacji
informatycznych udostgpnionych przez NFZ, w szczegdlnosci osdb udzielajgcych
swiadczen byto zgodne z § 2 pkt 8 zawartej umowy.

{dowod: akta kontroli str. 60 - 63)
SPZOZ, w okresie objetym kontrola, nie zlecat wykonywania $wiadczen w zakresie
NiSOZ podwykonawcom,

(dowbd: akta kontroli str. 26)

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

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalnos¢ kontrolowane] jednostki
w zbadanym zakresie.



Opis stanu
faklycznego

2. Organizacja udzielania $wiadczen NiSOZ

2.1. Tytut podrozdzialu, odpowiadajacy pierwszemu sposréd
zagadnien wymienionych w tematyce kontroli, dotyczacych
danego podohszaru

SPZOZ udzielat $wiadczen w zakresie NiSOZ na obszarze zabezpieczenia
oznaczonym przez Lodzki Oddziat Wojewddzki NFZ numerem 14 do 100 000 osdb.
Obszar ten obejmowat: Wielun (Rusiec, Brzeinio, Ztoczew, Biala, Czarnozyly,
Konopnica, Mokrsko, Osjakéw, Ostrowek, Patndw, Skomlin, Wieluri i Wierzchlas).
Z oznaczonego obszaru do powiatu wieluriskiego nie nalezaty gminy: Rusiec (powiat
belchatowski), Brzeznio i Zloczew (powiat sieradzki). SPZOZ zabezpieczal obszar
na ktérym (wg stanu na koniec 2012 r.) zamieszkiwato ponad 97 641 osob.

(dowdd: akta kontroli str. 24, 27  35)

Zgodnie z zatacznikiem do umowy o udzielanie $wiadczer NISOZ utworzone zostaly
dwa zespoly dyzurujace. Dla zabezpieczanego obszaru, na kitdrym zamieszkiwato
ponad 97 tys. mieszkancow, dwa zespoly dyzurujace spetniaty warunek dostepnosc
Swiadczen okreslony w zataczniku Nr 3 do zarzadzenia Nr 85/2010/DSOZ Prezesa

~ NFZ z dnia 23 grudnia 2010 .3

Na terenie obszaru zabezpieczenia zlokalizowano jedno miejsce udzielania
Swiadczen, tj. na terenie SPZOZ w Wieluniu, ul. Szpitalna 16. Pacjentow przyjmujg
dwa zespoly dyzurujgce. W sklad zespolu dyZzurujgcego wchodzi lekarz
i pielegniarka.

(dowdd: akta kontroli str. 28 - 32

Na podstawie ,List dyzuréw” lekarzy NiSOZ od marca 2011 r. do czerwca 2013 r.
ustalono, ze na kazdy dyzur planowano dwéch lekarzy.

(dowdd: akta kontroli str. 65 i 69)

Wediug harmonogramu dyzurdw lekarzy NiSOZ w marcu | maju 2013 r.
i rzeczywiscie dyzurujacych (ustalonych na pedstawie ksiegi przyjeé), na kazdym
dyzurze cbecnych bylo dwoch lekarzy zgodnie z ustalonym harmonogramem
dyzuréw.

W marcu 2013 r. w | zespole dyzurujacym 11 dyzuréw pelnili lekarze o specjalnosci
choroby wewnetrzne, 9 dyzurdw lekarze o specjalnosci medycyna rodzinna,
7 dyzurdw o specjalnosci pediatria, 3 dyzury lekarze o specjalnoéci chirurgia ogoina,
1 dyzur lekarz o specjalno$ci radiologia. W [l zespole dyzurujacym 9 dyzuréw petnili
lekarze o specjainosci choroby wewnetrzne, 8 dyzurdw lekarze o specjalnosci
medycyna rodzinna, 6 dyzurdw lekarze o specjalnodci pediatria, 3 dyzury lekarze o
specjalnosci chirurgia ogdlna, 2 dyzury lekarz o specjalnosci radiologia i 3 dyzury
lekarz bez specjalizacji. Lacznie lekarze o specjalnosci pediatria petnili w marcu
2013 r. dyzur w 13 dni przez caly czas trwania dyzuru,

{(dowdd: akta kontroli str. 67)

W maju 2013 r, w | zespole dyzurujacym 12 dyzurdw petnili lekarze o specjainosci
choroby wewnetrzne, 7 dyzuréw lekarze o specjalnosci medycyna rodzinna,
8 dyzuréw o specjalnosci pediatria, 3 dyzury lekarze o specjalnosci chirurgia ogélina,
1 dyzur lekarz o specjalnoéci radiologia. W Il zespole dyzurujacym 8 dyzuréw pelnili
lekarze o specjainosci choroby wewnetrzne, 10 dyzuréw lekarze o specjalnosci
medycyna rodzinna, 4 dyzury lekarze o specjalnosci pediatria, 5 dyzurdw lekarze

3 Publikowane na stronie internetowsj www.niz.pl



0 specjalnosct chirurgia ogdlna, 1 dyzur lekarz o specjalnoéci radiologia i 3 dyzury
lekarz bez specjalizacji. Lekarze o specjainosci pediatria w maju 2013 r. petnili dyzur
w 12 dni w petnym wymiarze czasu trwania dyzuru.

(dowdd: akta kontroli str. 66)

W dniu 5 czerwca 2013 r. po godz. 18.00 kontrolujgcy stwierdzit, ze dyzur w NiSOZ
petnito dwdch lekarzy. Obsada dyzuru byla zgodna z ,Harmonogramem pracy
personelu medycznego udzielajacego $wiadczen w zakresie nocnej i $wiatecznej
opieki zdrowotne;”.

(dowod: akta kontroli str. 68)
Zgodnie z zatacznikiem nr 1 do umowy z dnia 28 lutego 2011 r. o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna w zakresie
nocnej i Swiatecznej opieki zdrowotnej utworzono jedno miejsce udzielania
$wiadczen, tj. na terenie SPZOZ w Wieluniu, ul. Szpitalna 16. Odleglosci
z najdalszych objetych zabezpieczeniem gmin wynosza;
Brzeznio — 34 km
Rusiec - 33 km
Zloczew - 24 km
Te gminy polaczone sg z migjscem udzielania $wiadczer NiSOZ polaczeniami
publicznymi srodkami transportu PKS. Od dworca PKS w Wieluniu do miejsca
udzielania $wiadczen jest odleglo$¢ 2 km. W godzinach nocnych nie ma mozliwosci
skorzystania z komunikacji PKS | komunikacji miejskiej.
(dowdd: akta kontroli str. 78)
Na zabezpieczanym terenie 19,21% populacji stanowily osoby zamieszkate poza
granicami powiatu wieluiskiego. Pacjentom z tego obszary, tj. gmina Brzeznio,
Rusiec i miasto | gmina Zioczew udzielono:
w 2011 r. - 330 $wiadczen, 1. 4,13% ogdlnej iloéci udzielonych $wiadczen
w 2012 r. — 410 $wiadczen, 1. 3,75% ogdlnej ilodci udzielonych dwiadczer
w 2013 r. - 165 Swiadczen, tj. 3,35% ogdlnej ilosci udzielonych $wiadczen
(dowod: akta kontroli str. 79)
SPZ0Z, udzielajgc $wiadczen NiSOZ korzysta z wlasnego laboratorium
diagnostycznego i rtg. Koszty badan laboratoryjnych za 2011 r. wyniosly 159 zt, za
2012 r. 244 7}, a za 4 miesigce 2013 r. nie poniesiono kosztow.
(dowod: akta kontroli str. 80)

SPZOZ byt kontrolowany przez todzki Oddziat Wojewddzki NFZ Delegature
w Sieradzu w zakresie sposobu realizacji umowy zawartej z tOW NFZ o udzielanie
$wiadczen w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna w zakresie nocnej i $wigtecznej
opieki zdrowotnej realizowanej od 1 marca do 31 maja 2011 r. W wystapieniu
pokontrolnym pozytywnie oceniono:
1. warunki lokalowe, ktére byly zgodne ze zgloszonymi do umowy,
2. personel realizujgcy $wiadczenia, co do ilosci zespotow lekarsko-
pielegniarskich zgodnych z ofertg bedaca podstawa podpisania umowy,
3. posiadanie sprzetu, w tym takze $rodkow transportu sanitarnege,
4. dostegpnos¢ do Swiadczen w zakresie diagnostyki rtg i laboratoryjnej,
5. prowadzenie dokumentacji indywidualnej $wiadczeniobiorcow, w tym takze
przekazywania informacji pisemnej dla $wiadczeniobiorcéw po udzielonej
poradzie,

Pozytywnie z uchybieniami oceniono zgodno$¢ personelu wykazang w grafiku
dyzurow w stosunku do podpisanej umowy. W marcu 2011 r. wystepowata
niezgodnos¢ wielkosci 40%, ktora zostata jeszcze w tym miesiacu zniwelowana
poprzez ziozenie odpowiednich wnioskow i podpisanie aneksu. Wnioski zostaly
zlozone w czasie poprzedzajacym planowany dyzur przez osoby nie ujete
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- Ocena ézgstkov\{é'

Opis stanu
faktycznego

w pierwsze] wersji umowy, czyli zostaly zachowane terminy przewidziane
w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogélnych
warunkow umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnejd.

(dowdd: akta kontroli str. 43 — 45)

W odpowiedzi na wystapienie pokontrolne Dyrektor SPZOZ poinformowaia £OW NFZ,
7e obsada personelu medycznego realizujgcego $wiadczenia medyczne jest zgodna
z podpisang umowg lub aneksami do umowy, a zmiany dotyczace nowego personelu
dokonywane sq na biezaco poprzez zlozenie elektronicznych wnioskow do NFZ w Portalu
Swiadczenlodawey, w czasie poprzedzajacym planowany dyzur osob dofychczas nie
realizujacych przedmiotowych Swiadczen.

(dowod: akta kontroli str. 46)

W kontrolowanym okresie, w dniu 30 czerwca 2011 r. wplyngla jedna skarga na udzielone
$wiadczenia NiSOZ. Skarga dotyczyla niestosownego zachowana lekarza podczas wizyty
domowej. Z lekarzem przeprowadzono rozmowe, w toku ktdrej zwrdcono uwage na
koniecznoét wiasciwego i taktownego zachowania podczas wykonywania obowigzkow
stuzbowych, a pacjentke przeproszono za zaistnialg sytuacije.

(dowdd: akta kontroli str. 47 - 48)

W dzialalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidlowosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dzialanos¢ kontrolowanej jednostki
w zbadanym zakresie.

3. Realizacja $wiadczen NiSOZ
W okresie obowigzywania umowy z dnia 28 lutego 2011 r., {j. od marca 2011 r.
udzielono facznie 25 018 porad lekarskich i 18 714 $Swiadczen pielggniarskich,
z tego w 2011 r. odpowiednio 7987 i 6380, w 2012 r. 10942 i 7986, w 2013 r. (do
korica maja) 6084 i 4351. W poszczegdinych miesiacach liczba udzielonych porad
lekarskich byta zawarta nastepujacych granicach:
2011 .. od 647 (marzec) do 967 (grudzien)
2012 r.: od 668 (luty) do 1607 (grudzien)
2013 r.: od 1021 (luty) do 1533 (styczes).
Srednia miesieczna liczba porad przypadajaca na jednego lekarza wynosita 399
w 2011 1., 456 w 2012 . i 609 w okresie pigciu miesigcy 2013 .
Srednia miesieczna ilos¢ porad przypadajaca na jedna pielegniarke wynosila 319
w 2011 r., 333 w 2012 . i 435 w okresie pieciu miesiecy 2013 r.
Powyzsze dane wskazuja, e liczba pacjentow korzystajacych ze swiadczen NSOz
systematycznie wzrasta.

(dowdd: akta kontroli str. 70)
Przeanalizowano liczbe pacjentéw zglaszajacych sig do NiSOZ w czasie kazdego
dyzuru w miesiacach: kwietniu, sierpniu i grudniu 2011 r., styczniu, kwietniu,
wrze$niu i grudniu 2012 r., styczniu, marcu i maju 2013 r. Z analizy wynika,
ze najwigcej porad udzielanych jest w dni wolne od pracy (soboty, niedziele
i $wieta). Np. w poszczegolnych tygodniach kwietnia 2011 r. liczba porad
udzielonych w dni wolne w porownaniu do calego tygodnia stanowita: 60%
w | tygodniu, 59,9% w Il tygodniu i 60,3% w Il tygodniu. W grudniu 2011 r.
analogiczne wielkosci byly nastepujace: 58,9%, 61,2% i 62,8%. W 2012 r,
w czerweu: 51,8%, 54,2% i 52,7%, w grudniu: 62,4%, 61,45% i 65,1%. W 2013 r.
w styczniu: 60,1%, 63,7%, 53%, w maju 56,8%, 54,8% i 56,9%.

4Dz.U. Nr81, poz. 484



Udzial dzieci do 1 roku Zycia w liczbie udzielonych porad ogétem w 2011 r. wynidst:
w kwietniu 6,3%, w sterpniu 3,9%, w grudniu 2,6%. W 2012 r.: w styczniu 3,2%,
czerweu 3%, wrzesniu 3,6%, grudniu 2,8% i w 2013 r. w styczniu 2,4%, marcu 3,5% i
maju 2,2%.
(dowod: akta kontroli str. 75)
W poszczegolnych latach kontrolowanego okresu najwiecej pacjentow zglosilo sie
z chorobami ukladu oddechowego (33,45% w 2011 r., 37,24% w 2012 r. i 50,53%
do konca maja 2013 r.). W nastepnej kolejnosci byli pacjenci z chorobami uktadu
trawiennego (10,99% w 2011 r., 9,90% w 2012 r. i 8,29% w 2013 r.) i chorobami
uktadu krazenia (8,01%, 6,51% i 5,88%).
{dowod: akta kontroli str. 71 ~ 73)
Bez wzgledu na miejsce zamieszkania, wszystkim zglaszajacym sie pacjentom
udzielono $wiadczen NiSOZ. W okresie od 1 marca 2011 r. do 31 maja 213 .
udzielono 25018 $wiadczen, w tym osobom spoza obszaru objetego umowg
udzielono 4953 $wiadczenia (19,8% $wiadczen NISOZ ogotem).
{(dowdd: akta kontroli str. 202)
W okresie objetym kontrolg, tacznie bylo 2612 wezwan w celu udzielenia $wiadczen
NiSOZ w domu pacjenta (1015 wezwan w 2011 r., 1156 wezwan w 2012 r. | 641 w
okresie pieciu miesiecy 2013 r.). Srednio w miesiacu bylo 101,5 wezwan w 2011 r.,
96,3 wezwait w 2012 r. i 128,2 w 2013 r. Kontrola losowo wybranych 30 kart
wyjazdow (z 508 kart) na wizyty domowe w ramach NiSOZ z okresu od 1 stycznia
do 1 kwietnia 2013 r. wykazala, ze 14 bylo w czasie do 10 minut od zgtoszenia, 8 w
czasie od 10 do 30 minut, 6 wyjazdéw od 30 minut do 1 godz. i 2 wyjazdy w czasie
ponad 1 godziny od zgloszenia (2 godz. 30 min. i 1 godz. 30 min.)
{dowdd: akta kontroli str. 76, 206 - 207)
Nie stwierdzono przypadkéw odméw wyjazdu do pacjenta na wezwanie.
Kontrolujgcy przy udziale Pana Dariusza Placka, zastepcy dyrektora SPZOZ
w Wieluniu ds. lecznictwa, przeanalizowal na podstawie 508 kart zgioszenia
wyjazdu" z 2013 r. zasadno$¢ wyjazdéw na wezwanie pacjenta w ramach NiSOZ.
Na podstawie zapisow lekarzy w kartach® nie stwierdzono przypadku
nieuzasadnionego wyjazdu na wezwanie. Potrzeba wyjazdu lekarza na wezwanie
do domu pacjenta zgtaszana jest telefonicznie do dyspozytora dziatajacego
wSPZOZ Oddzialu Ratownictwa Medycznego. Dyzurujgcy dyspozytor, po
przeprowadzeniu wywiadu kwalifikuje odpowiednio zgloszenie do wyjazdu NiSOZ,
wyjazdu ambulansu pogotowia badz informuje o potrzebie ztoZenia wizyty w miejscu
udzielania swiadczen, tj. w Wieluniu, ul. Szpitalna 16.
W miejscu udzielania $wiadczen dyzurujg dwa zespoly (dwoch lekarzy i dwie
pielegniarki). Wezwania do domu pagjenta realizuje jeden z dyzurujacych lekarzy,
a drugi przebywa w miejscu udzielania $wiadczen.
(dowod: akta kontroli str. 82)
Przeprowadzone w trakcie kontroli badania ankietowe pacjentéw korzystajacych
zNiSOZ wykazaly, ze nie odmoéwiono nikomu z oséb ankietowanych $wiadczen
w ramach NiSOZ jak réwniez nie odmowiono przyjecia zgloszenia wizyty domowej.
Podsumowanie badarn ankietowych przedstawiono w ponizszych tabelach:

Liczba wszystkich ankiet 46
dpolwiedzi| ¢/ odpowledzi|
Czy korzystal/a Pan/i ze Swiadczen nocnej i
wigtecznej opieki zdrowotnej po 1 marca| 46 (100,0%
201112
Tak 27| 58,7%
Nie 191 41,3%




Czy orientuje sie Pan/f, gdzie mozna
skorzystat ze $wiadczenia nocnej i 191100,0%
$wigtecznej opieki zdrowotnej?
Tak 18| 94,7%
Nie 11 53%
1. W jaki sposéb dowiedzialia sie Pan/i gdzie
\rr]vor;ﬁjebjllzszej okolicy udzielane sqsmadczenla: 27| 100,0% 18] 100,0%
$wiatecznej opieki zdrowotnej?
ogloszenie 10| 37.0% 9| 50,0%
inne osoby 8| 29,6% 5| 27,8%
internet 20 74% 0] 0.0%
inny 7| 25,9% 4| 22,2%
nazwe podalo: 271100,0% 18 [ 100,0%
2. Jakg odlegtosé musi Pan/i pokonaé, aby
uzyskaé $wiadczenie nocnej i Swiatecznej 27 (100,0% 18 [ 100,0%
opieki zdrowotnej? :
- do 0,5 km 21 7.4% 0f 0,0%
od 0,5 km do 1 km 21 74% 3| 16,7%
od 1 km do 2 km 3 111% 2] 1M1,1%
‘ ponad 2 km 20{ 741% 13| 72.2%
3. Z jakich $rodkow transportu korzystat/a
Pan/i ;by uzyskaé te éwiadczpenia? ! 27 100,0% 18]100,0%
pieszo 6| 22,2% 2| 11,1%
transport prywatny 21| 77,8% 16| 83,3%
inny 0] 0,0% 1| 56%
4. Czy uwaza Panfi, ze miejsce udzielania
$wiadczen jest dobrze skomunikowane z
otoczeniem ofgczenia
komunlkacyine w $wieta i w(pgogzinach 27|100,0% 181100,0%
nocnych) iz miejscem  Pana/Pani
zamieszkania?
Tak 10] 37,0% 6| 33,3%
Nie 171 63,0% 12| 66,7%
Osoby, ktére korzystaly ze swiadczenn nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej po
1 marca 2011 r. odpowiedziaty:
5. Czy odmoéwiono Panu/Pani swiadczen
nocnej% $wigtecznej opieki zdrowotng]? 27 100,0%
Nie 271100,0%
6. Czy zgtaszalfa Panfi wizyte domowa jako
éwiadczenie nocnej i $wiglecznej opieki 271100,0%
zdrowotnej?
Nie 261 96,3%
Tak 11 37%
Tak, czy kiedykolwiek odmdbwiono przyjecia
' ! tal¥iego zamowienia? i 11100,0%
. Tak 11100,0%
7. Czy sktadatfa Pan/i skarge do kierownika
Przychodni lub Oddzialu Wojewddzkiego
Narodowego  Funduszu  Zdrowia  na 271100,0%
nieudzielenie  $wiadczenia  nocnej i
$wigtecznej opieki zdrowotnej Iub odmowe
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przyjecia zgloszenia wezwania do  domu
pacienta? - : ) ,
_ Niety - 27 [100,0%
8. Czy schorzenie, z powodu ktorego| "
zglasza/zglosilfa sie Pani nocnej 1|
égviqteczngej gp’ieii}.' “ zdrowo{nej | 7 1_00’0%
jest/bylo zdarzeniem naglym? . . { .
B Tak 21 77.8%
_ Nie 61 222%
Nie, jak dtugo trwalo? 6 [100,0%
do 3 dni 4| 66,7%
od 3 dni do tygodnia 2| 33,3%
9. Czy uzyskalfa Pan/i oczekiwana pomoc? 27 (100,0%
o Tak 271100,0%
Liczba wszystkich ankiet 21

1. 2 jakich rodkow

'rnpu

1 100,0%

21
korzystalkorzystalla  Panfi  aby  uzyskaé
Swiadczenia nocnej | $wigtecznej  opieki
zdrowotnej? _
' - pieszo 1 4,8%
transport prywatny 19 90,5%
' _inny 1 4,8%
2, Jak Panfi ocenia dostepnost¢ miejsca pod 21 100,0%
wzgledem mozliwosci komunikacfi z miejscem, w
ktérym obecnie Pan/i mieszka?
dobrze 19 90,5%
Zle 2 9,5%
3. Jak dlugo oczekujefoczekiwalla Panfi na 21 100,0%
udzielenie - $wiadczenia nocnej i S$wigtecznej S
opieki zdrowotne|? -
do 30 minut 16 76,2%
_ dogodziny| 4 19,0%
powyzej 2 godzin 1 - 4.8%
4. Czy schorzenie, z powodu kidrego 21 100,0%
zgtaszalzglositfa sig Pan/i do nocnej i $wiatecznej
opieki zdrowotnej jest/bylo zdarzeniem naglym?
Tak 19 90,5%
Nie 2 9,5%
4.1 Nie, jak diugo trwato? 2 100,0%
_ _ do 3 dni 1 50,0%
- od 3 dnido tygodnia 1 50,0%:
powyzej tygodnia 0 0,0%
5. Czy uzyskalla Pan/i oczekiwang pomoc? 21 100,0%
Tak 20 95,2%
Nie 1 4,8%
Nie, dlaczego? B 100,0%
~_inne przyczyny 1 1
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Ustalone
nigprawidlowosci

. Ocena czastkowa ‘

Opis stanu
faktycznego

6. Czy po raz pierwszy po 1 marca 2011 r. 21 100,0%
korzystafkorzystalfa Panfi  ze  $wiadczen
udzielanych w ramach nocnej i $wiatecznej opieki
Zdrowotnej?

Tak 15 71,4%

Nie 6 28,6%

Nie, czy w pordwnaniu z poprzednig wizyta 6 100,0%
zauwazytla Panifi. zmiang w odniesieniu do

sposobu  udzielania Swiadczen 1 czasu
oczekiwania? ' : '
‘ Tak 5 83,3%
- Nie 1 16,7%
Tak, uzasadni¢ czy: 5 100,0%
lekarz okazat wigksze zrozumienie i 3 60,0%

zainteresowanie stanem pacjenta

informacje dotyczace stanu pacjenta i przebiegu 1 20,0%
leczenia byly przekazywane przez lekarza w
sposéb bardziej zrozumiaty

czas oczekiwania na udzielenie $wiadczenia byt 3 60,0%
krotszy
inne 1 20,0%

(dowdd: akta kontroli str. 203 - 205)
W dzialalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidlowosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalnos¢ kontrolowanej jednostki
w zbadanym zakresie.

4. Rozliczenia uméw zawartych z OW NFZ na realizacje Swiadczen
NiSOZ.
W trakcie obowigzywania umowy o udzielanie $wiadczen NiSOZ podpisane byly
dwa aneksy, w kiérych ustalono plany rzeczowo-finansowe na nastepny okres
rozliczeniowy.
Umowa z dnia 28 lutego 2011 r. o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju
podstawowa opieka zdrowotna w zakresie nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotne
okre$lala zobowigzanie Oddzialu Funduszu wobec $wiadczeniodawcy z tytulu
realizacji umowy w okresie od dnia 1 marca 2011 r. do 31 grudnia 2011 r.
w maksymalnej wysokosci 945 000 zt, 1j. ryczatt miesieczny w wysokosci 94 500 zt,
aneksem do umowy z dnia 28 grudnia 2011 r. utrzymano wysoko$¢ ryczaltu w te]
samej wysoko$ci na nastgpny okres roziiczeniowy (1 stycznia 2012 r. do 31 grudnia
2012 r.) i kolejnym aneksem z dnia 2 stycznia 2012 r. na okres od 1 stycznia 2013 r,
do 30 czerwca 2013 r.
(dowdd: akta kontroli str. 20 -26 1 36 — 42)
W ogloszeniu o konkursie ofert todzki Oddziat Wojewddzki NFZ okresiil
maksymalng warto$¢ zamowienia na kwotg 1 050 000 zt (na 10 miesigcy 2011 r.),
tj. 105 000 zt miesigcznie.
(dowod: akta kontroli str. 208 - 209)
Pani Dyrektor wyjasnita, Ze nie posiada wiedzy na temat, czym kieruje sie NFZ przy
ustalaniu ryczattu miesigcznego za $wiadczenia NiSOZ.
(dowbd: akta kontroli str, 211)
SPZOZ terminowo przekazywat £ddzkiemu Oddzialowi Wojewodzkiemu miesigczne
informacje o zrealizowanych $wiadczeniach NiSOZ. Informacje, zgodnie
z wymaganiami okreSlonymi w zarzadzeniu Nr 85/2010/DSOZ z dnia 23 grudnia

"



Ustalone
nieprawidlowosci

~ Ocena czastkowa ‘

Prawo zgloszenia
zaslrzezen

2010r. Prezesa NFZ w rozdziale 4 - Zasady sprawozdawania, rozliczania
i finansowania Swiadczen w zalaczniku nr 4 do umowy, przesylane byly w formie
elektronicznej w terminie do 10 dnia miesigca nastgpujacego po uplywie okresu
sprawozdawczego. Informacje obejmowaly: porady lekarskie ambuiatoryjne, porady
lekarskie wyjazdowe, liczbe wizyt pielegniarskich udzielonych ambulatoryjnie i liczbe
wizyt pielegniarskich udzielonych w trybie wyjazdowym.

(dowdd: akta kontroli str. 200 - 201)
Zaptata naleznosci za wykonane $wiadczenia NiSOZ, za wyjatkiem naleznosci za
wrzesien 2011 r., nastepowala zgodnie z zasadami okrelonymi w § 24 ust. 1
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogolnych
warunkow umdw o udzielanie $wiadczeri opieki zdrowotnej5, tj. w terminie 15 dni po
dniu dostarczenia przez $wiadczeniodawce dokumentéw rozliczeniowych. Za
wrzesien 2011 r. SPZOZ zlozyt wymagane dokumenty w dniu 3 paZdziernika
2011 r., a zaptata zostat dokonana w dniu 19 pazdziernika 2011 r. (jeden dzien
po terminie)

_ (dowdd: akta kontroli str. 77)
SPZOZ nie byt obciazany karami umownymi za stwierdzone w wyniku kontroli przez
NFZ nieprawidtowosci. Kontrole Oddziatu tédzkiego NFZ opisano w punkcie 2
niniejszego wystapienia pokontrolnego.

(dowdd: akta kontroli str. 212)
W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie stwierdzono
nieprawictowosci

Najwyzsza lzba Kontroli ocenia pozytywnie dzialalnod¢ kontrolowanej jednostki
w zbadanym zakresie.

IV. Uwagi i wnioski

Przedstawiajac powyzsze oceny | uwagi wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza Izba
Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, nie formuluje wnioskow
pokontrolnych,

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przysiuguje
prawo zgloszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do dyrektora Delegatury NIK w Lodzi.

tédz , Unia L/ lipca 2013r.
Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w todzi
Kontroler Z upowaznienia p.o. Dyrektora
Mirostaw Majewski Andlz_ej Cieniewski
Doradca techniczny
( .
m& ....................

§Dz.U. z 2010 r., Nr 81, poz. 484
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