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l. Dane identyfikacyjne kontroli

P/13/129 — Dostepnos¢ $wiadczen nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej (,NSOZ”)

Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Olsztynie

1. lzabela Kowalska-Jasiecka — starszy inspektor kontroli panstwowej, upowaznienie
do kontroli nr 86394 z 2 lipca 2013 .

2. Joanna tukasik — starszy inspektor kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr 86395 z 2 lipca 2013 r.

Zaktad Opieki Zdrowotnej w Nidzicy, ul. Mickiewicza 25, 13-100 Nidzica (,Szpital’)

Anna Ostowska — dyrektor Szpitala od 28 grudnia 2004 r.
(dowdd: akta kontroli str. 1-5)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie mimo stwierdzonych nieprawidtowosci'
dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki w zbadanym zakresie w latach 2011 - 2013
(do dnia zakonczenia kontroli).

Podstawa tej oceny jest zapewnienie dostepnosci do $wiadczen NSOZ
w wymaganej liczbie zespotdw lekarsko - pielegniarskich oraz rzetelne
sporzadzenie oferty w postepowaniu konkursowym dotyczacym udzielania tych
Swiadczen.

Stwierdzone w toku kontroli nieprawidtowosci polegaty natomiast na:

« udzielaniu przez lekarzy $wiadczen jednocze$nie w ramach NSOZ i lecznictwa
szpitalnego w godzinach od 7.00 do 8.00 w dni powszednie,

* wystgpieniu przypadkéw udzielania ww. Swiadczen przez personel medyczny
niewskazany w umowie z Narodowym Funduszem Zdrowia Warmirisko-
Mazurskim Oddziatem Wojewddzkim w Olsztynie (zwanej dalej ,umowq
z Funduszem’),

* nieterminowym przekazaniu do Oddzialu Wojewddzkiego Narodowego
Funduszu Zdrowia, zwanego dalej ,Funduszem®, siedmiu informacji
o zrealizowanych $wiadczeniach NSOZ.

lll. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Warunki realizacji $wiadczeh NSOZ

1.1. Organizacje nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej okreslono w Regulaminie
Organizacyjnym Szpitala z dnia 5.06.2012 r., ktory stanowit m.in., ze Szpital udziela
Swiadczen zdrowotnych w zakresie podstawowe] opieki lekarskiej i pielegniarskiej
w dni powszednie w godzinach od 18:00 do 8:00 oraz przez catg dobe w soboty,
niedziele, $wieta oraz inne dni ustawowo wolne od pracy.

W Szpitalu nie utworzono Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego.
(dowod: akta kontroli str. 6-9)

"Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowg skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo
stwierdzonych nieprawidtowosci, negatywna.
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Ustalone
nieprawidtowosci

1.2. Zgodnie z umowg z Funduszem z dnia 28.02.2011 r., dotyczacq udzielania
Swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna w zakresie
NSOZ, Szpital zobowiazany byt do zapewnienia sprzetu medycznego, tj. m.in.:
aparatu EKG, zestawow: przeciwwstrzasowego oraz do iniekgji i infuzji, narzedzi
chirurgicznych, podstawowego zestawu reanimacyjnego, defibrylatora, aparatu
do pomiaru ci$nienia tetniczego krwi, stetoskopdw lekarskich, otoskopu, noszy,
sprzetu wchodzacego w sktad wyposazenia gabinetu lekarza, termometrow,

telefondw. Ponadto Szpital w ww. umowie zgtosit, ze posiada wtasny ambulans.
(dowdd: akta kontroli str. 10-32)

W toku ogledzin przeprowadzonych przez kontroleréw NIK stwierdzono,
ze wykazany w umowie z Funduszem ww. sprzet oraz Srodek transportu
sanitarnego znajdowaty sie w miejscu udzielania Swiadczen, tj. w Nidzicy przy
ul. Mickiewicza 25. Od 2012 r. Szpital posiadat ponadto aparat rentgenowski
i ultrasonograficzny oraz dodatkowy telefon (sprzet ten, wykorzystywany
do udzielania $wiadczen NSOZ, zostat zgtoszony do NFZ).

Zgodnie z umowg z Funduszem oraz postanowieniami zarzadzenia Prezesa
Narodowego Fundusz Zdrowia z dnia 23.12.2010 r.2 (zwanym dalej ,zarzadzeniem
Prezesa NFZ’), Szpital zobowiazany byt do udzielania $wiadczen NSOZ w dni
powszednie w godzinach od 18:00 do 8:00 oraz catodobowo w soboty, niedziele
i Swieta.

Ustalono, ze wedtug stanu na dzien 4.07.2013 r. (data przeprowadzenia ogledzin)
budynek Szpitala oznakowany byt tablica ze znakiem graficznym NFZ, za$

na zewnatrz budynku zamieszczona byta informacja o udzielaniu $wiadczen NSOZ.
(dowdd: akta kontroli str. 33-43)

W okresie od 01.03.2011 r. do 30.06.2013 r. stwierdzono, ze Szpital zaptacit
dyzurujgcym w ramach NSOZ lekarzom za petnione przez nich 13-godzinne dyzury,
podczas gdy zabezpieczeniu podlegato 14 godzin, tj. w dni powszednie od 18:00
do 8:00. W latach 2011-2013 stwierdzono 24 przypadki przyjecia pacjentéw NSOZ
przez innego lekarza niz faktycznie dyzurujgcy w ramach NSOZ. Lekarze
zatrudnieni w ramach dyzuréw dziennych na oddziatach Szpitala zabezpieczali

jednoczes$nie, pomiedzy godzing 7:00 a 8:00, udzielanie $wiadczen NSOZ.
(dowdd: akta kontroli str. 44-97)

Zgodnie z postanowieniami rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 sierpnia
2009 r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki
zdrowotnej3, zwanego dalej rozporzadzeniem MZ w sprawie $wiadczen
gwarantowanych, $wiadczenia NSOZ udzielane s przez lekarzy lub pielegniarki
od poniedziatku do pigtku w godzinach od 18:00 do 8:00 dnia nastepnego oraz
w soboty, niedziele i inne dni ustawowo wolne od pracy w godzinach od 8:00
dnia danego do godziny 8:00 dnia nastepnego. Osoby udzielajace $wiadczen NSOZ
nie mogq realizowa¢ w tym samym czasie zleceh od innych podmiotéw, udziela¢
Swiadczen u innych Swiadczeniodawcow oraz wynikajacych z realizacji umow
0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w innych rodzajach Swiadczen.

W sprawie nie$wiadczenia ustug przez personel medyczny w godzinach 7.00 — 8.00,
Anna Ostowska wyjasnita m.in. ze zabezpieczenie udzielania Swiadczen w ramach
NSOZ lezy po stronie zleceniobiorcy (lekarza dyzurujacego). Jezeli koriczy on dyzur
w ramach NSOZ wczeéniej, musi zabezpieczyé pacjentdw nowo przybywajacych.

2 Zarzadzenie nr 85/2010/DSOZ w sprawie okre$lenia warunkéw zawierania i realizacji uméw o
udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna w zakresie nocnej
i $wigtecznej opieki zdrowotne;

3Dz. U. Nr 139, poz. 1139 ze zm.
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Jezeli lekarz ten jest na Oddziale Szpitala (rozpoczyna prace), musi udzielic

pacjentowi $wiadczenia. Zalezy to réwniez od stanu pacjenta, ilosci i typu zgtoszen.
(dowod: akta kontroli str. 98-99)

1.3. W ofercie Szpitala zlozonej do NFZ w dniu 1.02.2011 r., dotyczace;
przystapienia do postepowania konkursowego w zakresie udzielania NSOZ podano,
ze spetniono warunek posiadania co najmniej 50% lekarzy ze specjalizacjq
lub bedacych w trakcie specjalizacji z dziedziny medycyny rodzinnej, choréb
wewnetrznych lub pediatrii.

(dowod: akta kontroli str. 100-102)

W ofercie tej podano rowniez, ze $wiadczenia NSOZ udzielane bedg przez 21
lekarzy, z tego 15 posiadajacych specjalizacje (w tym: trzech w zakresie medycyny
rodzinnej, siedmiu - chordb wewnetrznych oraz szesciu - pediatrii) oraz szesciu
bedacych w trakcie specjalizacji (jeden - z medycyny rodzinnej), a takze przez
osiem pielegniarek. W okresie od 1.03.2011 r. do 17.07.2013 r. dokonano 11 zmian
umowy z NFZ w zakresie personelu udzielajacego $wiadczen w ramach NSOZ

(w tym 10 na wniosek Szpitala).
(dowod: akta kontroli str. 103-115)

W okresie od marca 2011 r. do czerwca 2013 r. $wiadczenia NSOZ udzielane byly

ogotem przez:

» 44 lekarzy, w tym 17 posiadajacych specjalizacje (siedmiu w zakresie choréb
wewnetrznych, trzech - medycyny rodzinnej oraz siedmiu — pediatrii) oraz osmiu
bedacych w trakcie specjalizacji (trzech w zakresie choréb wewnetrznych, jeden
- medycyny rodzinnej oraz czterech — pediatrii), a takze przez 19 lekarzy
posiadajacych inne specjalizacie.

» 18 pielegniarek, ktore — zgodnie z rozporzadzeniem MZ w sprawie $wiadczen

gwarantowanych — posiadaty prawo wykonywania zawodu.
(dowod: akta kontroli str. 116-119)

Kontrola NIK wykazata, ze wystapity réznice pomiedzy personelem faktycznie
udzielajacym $wiadczern NSOZ, a personelem wykazanym w umowie z NFZ.
Ustalono bowiem, ze:

- szesciu sposrod 44 lekarzy (14%) udzielato $wiadczen, pomimo tego, iz nie byli
oni wykazani w umowie z NFZ; tacznie lekarze ci petnili 41 dyzurow (4,8%
wszystkich dyzuréw w okresie 1.03.2011 r. - 10.07.2013 r.),

- trzy sposréd 18 pielegniarek (16,7%) udzielato Swiadczen, pomimo tego, iz nie
byly one wykazane w ww. umowie; tacznie pielegniarki te petnity 44 dyzury
(5,2% wszystkich dyzuréw w okresie 1.03.2011 r. - 10.07.2013 r.).

(dowod: akta kontroli str. 68, 75, 116-117, 119-199)

Przyczyng udzielania Swiadczen przez personel medyczny niezgtoszony do NFZ,
jak wyjasnita Anna Ostowska, byty btedy ludzkie lub systemowe zaistniate podczas

procedury skfadania zgtoszen zmian do umowy.
(dowod: akta kontroli str. 98-99)

Zaktad wyptact ww. lekarzom i pielegniarkom udzielajagcym $wiadczen w ramach
NSOZ w okresie od 1.03.2011 r. do 30.06.2013 r., a niewykazanym w umowie z NFZ
wynagrodzenia w tacznej kwocie 30.077,86 zt (w tym 6.536,69 zt zaptacono

pielegniarkom, a 23.541,17 zt lekarzom).
(dowdd: akta kontroli str. 200-207)

1.4. W umowie z Funduszem wykazano, ze Szpital bedzie udzielat $wiadczern NSOZ
z udziatem podwykonawcow. | tak, w okresie:

- 0d1.03.2011 r. do 31.12.2011 r. wykazano 12 podwykonawcéw,

- 0d1.01.2012r. do 31.12.2012 r. wykazano 11 takich podmiotow,

- 0d1.01.2013r. do 15.07.2013 r. - 10 podwykonawcdw.
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Podmioty te wykonywaly ustugi medyczne z zakresu m.in. diagnostyki

laboratoryjnej, obrazowej, rezonansu magnetycznego oraz tomografii komputerowe;.
(dowdd: akta kontroli str. 208)

Zaptata za zlecenie badan laboratoryjnych i diagnostyki obrazowej miata by¢
dokonana po wykonaniu przez podwykonawcéw zlecen. W okresie od 1.03.2011 r.
do 30.06.2013 r. Szpital nie zlecat diagnostyki laboratoryjnej i rentgenowskiej
zadnym podwykonawcom wykazanym w umowie z Funduszem, wobec czego
ptatnoSci nie byty dokonywane.

Ustalono, Ze badania laboratoryjne i diagnostyke obrazowg Szpital realizowat

samodzielnie i wykonat:

- diagnostyke obrazowg - zdjecia klatki piersiowej (47 badan) oraz zdjecia
przegladowe jamy brzusznej (12),

- diagnostyke laboratoryjng - morfologia krwi bez rozmazu (437), biatko
C-reaktywne (430), sod, potas, chlorki (333), troponina (175), ogdlne badanie
moczu z oceng mikroskopowg osadu (216),

- diagnostyke laboratoryjng (Pracownia Bakteriologiczna) — posiew moczu (22),
posiew wymazu (11).

(dowdd: akta kontroli str. 209-212)

Podstawg wykonania ww. badan byta konieczno$¢ potwierdzenia lub wykluczenia

stanu chorobowego, ocena ciezkosci zaburzen stanu zdrowia oraz kwalifikacja

chorego do leczenia w Szpitalu.
(dowod: akta kontroli str. 213)

Anna Osfowska wyjasnita, ze przyczyng wykazania kilkunastu podwykonawcow
mimo, ze Szpital dysponowat wtasnym sprzetem umozliwiajacym wykonanie badan
diagnostycznych, byta mozliwo$¢ zlecania ich na zewnatrz bez dodatkowych

konsekwencji.
(dowdd: akta kontroli str. 98-99)

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

2. Organizacja udzielania $wiadczer NSOZ

2.1. Swiadczeniodawca w ramach NSOZ zabezpieczat obszar populacji do 50 tys.
0s6b. Liczba zespotéw lekarsko-pielegniarskich udzielajgcych NSOZ (1) byta
zgodna z okreslong w zarzadzeniu Prezesa NFZ (nie skorzystano z mozliwo$ci
utworzenia dodatkowego zespotu lekarsko-pielegniarskiego).

Swiadczenia NSOZ udzielane byly w jednym migjscu udzielania $wiadczen,

tj. w Nidzicy przy ul. Mickiewicza 25.
(dowdd: akta kontroli str. 214)

2.2. Na podstawie grafikow dyzurow za marzec i maj 2013 r. ustalono, ze Swiadczen
NSOZ na kazdym dyzurze udzielat jeden zespét lekarsko-pielegniarski, w sktadzie
ktorego znajdowat sie jeden lekarz i jedna pielegniarka. Sposrod 31 dyzuréw NSOZ
w marcu 2013 r.:

- w 10 przypadkach (32,3%) dyzur petnili lekarze posiadajacy specjalizacje
z potoznictwa i ginekologii lub bedacy w jej trakcie,

w pieciu przypadkach (16,1%) dyzur petit lekarz bedacy w trakcie specjalizacji
z pediatrii,

w pieciu (16,1%) - lekarz bedacy w trakcie specjalizacji z dermatologii
I wenerologii,

w czterech (12,9%) - lekarz ze specjalizacjg chorob phuc,

w czterech (12,9%) - lekarz ze specjalizacjg z otolaryngologii,

w trzech (9,7%) - lekarz bedacy w trakcie specjalizacji z choréb wewnetrznych.
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Sposrod 31 dyzuréw NSOZ w maju 2013 .:

- w o$miu przypadkach (25,8%) dyzur pehili lekarze posiadajacy specjalizacje
z potoznictwa i ginekologii,

- w szesciu (19,4%) - dyzur petnit lekarz bedacy w trakcie specjalizaciji z pediatrii,

- w szesciu (19,4%) - lekarze bedacy w trakcie specjalizacji z dermatologii
| wenerologii,

- w czterech (12,9%) - lekarz ze specjalizacjg z otolaryngologii,

- w czterech (12,9%) - lekarz ze specjalizacjg choréb ptuc,

- w trzech (9,6%) - lekarz bedacy w trakcie specjalizaciji z choréb wewnetrznych.
(dowdd: akta kontroli str. 81, 91, 215-216)

2.3. Migjsce udzielania NSOZ w Nidzicy przy ul. Mickiewicza 25 zlokalizowane byto

w odlegto$ci ok. 100 m od przystanku PKS (brak potaczen po godz. 18).
(dowod: akta kontroli str. 217-218)

2.4. Swiadczeniodawca udzielajac $wiadczen NSOZ korzystat z wiasnego
laboratorium i RTG. W | potroczu 2013 r. Sredniomiesiecznie wykonat 116 badan

laboratoryjnych oraz 2 badania RTG.
(dowod: akta kontroli str. 219)

2.5. Swiadczeniodawca byt wizytowany przez Fundusz w zakresie udzielania NSOZ
w dniu 07.03.2013 r. W trakcie wizytacji stwierdzono, ze pielegniarka udzielajaca
$wiadczenia z zakresu NSOZ petnita jednoczesnie dyzur w Izbie Przyje¢. Natomiast
druga pielegniarka, wedtug osSwiadczenia S$wiadczeniodawcy, petnita dyzur
,pod telefonem”. Stwierdzono réwniez, Zze do dnia wizytacji porady udzielane przez
telefon nie byly dokumentowane. Pismem z dnia 20.03.2013 r. Fundusz wezwat
$wiadczeniodawce do usuniecia stwierdzonych nieprawidtowosci, jednoczesnie
obcigzajac Szpital karg umowng w kwocie 888,22 zt.

Po wizytacji $wiadczeniodawca wprowadzit regulacje dotyczace ewidencjonowania

porad telefonicznych w ,Ksigzce przyjeC’. Pierwszej porady telefonicznej udzielono
w dniu 13.03.2013 .

W sprawie wykonania zalecen w drugim zakresie (dotyczacym dyzuru pielegniarki)
Anna Ostowska wyjasnita, ze w trakcie wizytacji kwestionowana przez Fundusz
pielegniarka byta na zabiegach. Caly czas — i w ramach NSOZ i Izby Przyje¢
— pacjentéw obstugujg dwie pielegniarki.

(dowdd: akta kontroli str. 98- 99, 220)
2.6. W okresie od 01.03.2011 r. do 30.06.2013 r., do Szpitala wptyneta jedna skarga
od pacjenta na udzielane $wiadczen NSOZ, ktorej przedmiotem bylo niewtasciwe
postepowanie lekarza udzielajagcego tego rodzaju Swiadczen. Skarga zostata
uznana przez Dyrektora Szpitala za niezasadng, o czym w terminie 14 dni

poinformowano skarzacego.
(dowod: akta kontroli str. 221)

2.7. W wyniku dokonania ogledzin (13.07.2013 r., 18.07.2013 r. oraz 22.07.2013 r.)
ustalono, ze w placéwce w godzinach udzielania $wiadczen NSOZ dyzurowat jeden

zespot lekarsko-pielegniarski.
(dowod: akta kontroli str. 222-224)

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki
w zbadanym zakresie.
3. Realizacja $wiadczen NSOZ

3.1. W okresie od marca do grudnia 2011 r. personel realizujgcy Swiadczenia
w ramach NSOZ udzielit tacznie 8.200 porad, z tego:
- 4.983 porad udzielili lekarze ($redniomiesiecznie na jednego lekarza 498 porad),
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- 3.217 udzielity pielegniarki (322 na jedna pielegniarke).
W 2012 r. tgcznie udzielono 9.173 porad, z tego:
- 5.948 - lekarze (Sredniomiesiecznie 496 na jednego lekarza),
- 3.225 - pielegniarki (269 na jedng pielegniarke).
W okresie od stycznia do czerwca 2013 r. fgcznie udzielono 5.839 porad, z tego:
- 3.775 - lekarze (629 na jednego lekarza),
- 2.064 - pielegniarki (Srednio 344 porady).
(dowdd: akta kontroli str. 225)

3.2. Kontrola NIK stwierdzita, ze w miesigcach:

- kwiecien, sierpien, grudzien 2011 r. do Szpitala zglosito sie w ramach NSOZ
1.500 pacjentow, w tym 87 zgtoszenia dotyczyty dzieci do pierwszego roku zycia
oraz 177 zgloszenia dzieci od pierwszego do trzeciego roku zycia. Sposrod
1.500 pacjentéw, 900 zgtosito sie w dni wolne od pracy.

- styczen, czerwiec, wrzesien, grudzien 2012 r. zgtosito sie¢ do Szpitala 2.248
pacjentéw, w tym 123 dzieci do pierwszego roku zycia i 192 dzieci od pierwszego
do trzeciego roku zycia. Sposrdd 2.248 pacjentow, 1.527 zglosito sie w dni
wolne.

- styczen, marzec, maj 2013 r. zgtosito sie 2.093 pacjentéw, w tym 130 dzieci
do pierwszego roku zycia i 153 od pierwszego do trzeciego roku zycia. Sposrod

2.093 pacjentdw, 1.343 zgtosito sie w dni wolne.
(dowod: akta kontroli str. 226-227)

3.3. W okresie od marca 2011 r. do czerwca 2013 r. w ramach NSOZ pacjenci
najczesciej zgtaszali sig ze schorzeniami:
- ukfadu oddechowego, odpowiednio w poszczegdlnych latach 45,8%, 41,8%,
54,8% udzielonych $wiadczen,
- uktadu trawiennego — odpowiednio 14,8%, 15,1%, 10,8%,
- ukladu krazenia - 6,1%, 5,7%, 5,8%.
(dowdd: akta kontroli str. 228-230)

3.4. W okresie 01.03.2011 r. — 30.06.2013 r. Swiadczeniodawca udzielit $wiadczen
NSOZ wszystkim zgtaszajacym sie pacjentom bez wzgledu na miejsce ich
zamieszkania.

(dowod: akta kontroli str. 231)

3.5. W okresie 01.03.2011 r. — 31.12.2011 r. wystapity 123 wezwania do domu
pacjenta w ramach NSOZ, w 2012 r. - 189 wezwania, a w | pdtroczu 2013 r. — 162.

Nie wystapity przypadki odmowy przyjazdu do pacjenta.
(dowdd: akta kontroli str. 232)

3.6. W toku kontroli przeprowadzono badania ankietowe pacjentéw, ktorzy
oczekiwali na udzielenie Swiadczenia podstawowej opieki zdrowotnej na temat ich
wiedzy i doswiadczenia w zakresie korzystania ze $wiadczen NSOZ oraz pacjentéw,
ktorzy oczekiwali na udzielenie NSOZ.

|. Wyniki badania ankietowego pacjentéw, ktorzy oczekiwali na udzielenie
$wiadczenia podstawowej opieki zdrowotnej (40 ankiet):

Liczba Liczba
Pytanie odpowie % odpowie o
. . %
dzi dzi
1. Czy korzystat/a Pan/i ze $wiadczers NSOZ po 1 marca 40 | 100,0%
2011 r.?
Tak 35| 87,5%
Nie 5| 12,5%
2. Czy orientuje sie Pan/i, gdzie mozna skorzystaé ze
L . Lo . 5| 100,0%
Swiadczenia nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej?
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Tak 51 100,0%
3. W jaki sposéb dowiedziat/a sie Pan/i gdzie w
najblijiszejF:)koIicy udzielane/sa é?Niadc/zfnia NSOZ? 35| 100,0% > | 100,0%
ogloszenie 24| 68,6% 3| 60,0%
inne osoby 7| 20,0% 1| 20,0%
internet 0 0,0% 1| 20,0%
inny 4| 11,4% 0 0,0%
nazwe podato: 15| 42,9% 2| 40,0%
4'1. J.akq odIggfo;c musi Pan/i pokonaé, aby uzyskaé 35 | 100,0% 5| 100,0%
Swiadczenie NSOZ?
do 0,5 km 4| 11,4% 0 0,0%
0d 0,5 km do 1 km 10| 28,6% 3| 60,0%
od 1kmdo 2 km 6| 17,1% 1| 20,0%
ponad 2 km 15| 42,9% 1| 20,0%
5. Z jakich srodkéw transportu korzystat/a Pan/i aby
uzyskaé te Swiadczenia? 35 | 100,0% 5 | 100,0%
pieszo 13| 37,1% 2| 40,0%
komunikacja miejska 0 0,0% 0 0,0%
transport prywatny 22| 62,9% 3| 60,0%
6. Czy uwaza Pan/i, ze miejsce udzielania $wiadczen jest
dobrze.skon?unlko’we?ne z. otoczerTlem (poiqczema? 35 | 100,0% 5| 100,0%
komunikacyjne w $wieta i w godzinach nocnych) iz
miejscem Pana/Pani zamieszkania?
Tak 25| 71,4% 4| 80,0%
Nie 10| 28,6% 1| 20,0%

Osoby, ktore korzystaly ze $wiadczen NSOZ (35 0séb wykazanych w ww. tabeli)
po 1 marca 2011 r. odpowiedziaty:

7. Czy odmdwiono Panu/Pani éwiadczers NSOZ? 35 100,0%
Nie 35 100,0%
Tak 0 0,0%
8. Czy zgtaszat/a Pan/i wizyte domowa jako $wiadczenie NSOZ? 35 100,0%
Nie 29 82,9%
Tak 6 17,1%
8.1. J’ez.ell 'Fak, czy kiedykolwiek odmdwiono przyjecia takiego 6 100,0%
zamowienia?
Nie 6 100,0%
Tak 0 0,0%
9. Czy sktadat/a Pan/i skarge do kierownika Przychodni lub NFZ na
nieudzielenie NSOZ lub odmowe przyjecia zgtoszenia wezwania do domu 35 100,0%
pacjenta?
Nie 35 100,0%
Tak 0 0,0%

10. Czy schorzenie, z powodu ktérego zgtasza/zgtosit/a sie Pan/i do NSOZ

0,
jest/byto zdarzeniem nagtym? 35 100,0%

Tak 24 68,6%

Nie 11 31,4%

10.1. Jezeli nie, jak dtugo trwato? 11 100,0%
do 3 dni 7 63,6%

od 3 dni do tygodnia 4 36,4%

11. Czy uzyskat/a Pan/i oczekiwang pomoc? 35 100,0%
Tak 35 100,0%

Nie 0 0,0%




IIl.  Wyniki badania ankietowego pacjentow, ktérzy skorzystali ze $wiadczern NSOZ

(10 ankiet):
Pytanie Liczba %
odpowie
dzi
1. Z jakich $rodkdw transportu korzysta/korzystat/a Pan/i aby uzyskaé 10 100,0%
$wiadczenia NSOZ?
pieszo 2 20,0%
transport prywatny 7 70,0%
inny 1 10,0%
2. Jak Pan/i ocenia dostepno$¢ miejsca pod wzgledem mozliwosci 10 100,0%
komunikacji z miejscem, w ktérym obecnie Pan/i mieszka?
dobrze 9 90,0%
ile 1 10,0%
3. Jak dtugo oczekuje/oczekiwat/a Pan/i na udzielenie $wiadczenia NSOZ? 10 100,0%
do 30 minut 10 100,0%
4. Czy schorzenie, z powodu ktérego zgtasza/zgtosit/a sie Pan/i do NSOZ 10 100,0%
jest/byto zdarzeniem nagtym?
Tak 6 60,0%
Nie 4 40,0%
4.1 Jezeli nie, jak dtugo trwato? 4 100,0%
do 3 dni 2 50,0%
od 3 dni do tygodnia 1 25,0%
powyzej tygodnia 1 25,0%
5. Czy uzyskat/a Pan/i oczekiwang pomoc? 10 100,0%
Tak 10 100,0%
Nie 0 0,0%
6. Czy po raz pierwszy po 1 marca 2011 r. korzysta/korzystat/a Pan/i ze 10 100,0%
$wiadczen udzielanych w ramach NSOZ?
Tak 3 30,0%
Nie 7 70,0%
6.1. Jezeli nie, czy w poréwnaniu z poprzednig wizytg zauwazyt/a Pani/i 7 100,0%
zmiane w odniesieniu do sposobu udzielania $wiadczen i czasu
oczekiwania?
Tak 2 28,6%
Nie 5 71,4%
6.2. Jezeli tak, uzasadnié czy: 2 100,0%
lekarz okazat wieksze zrozumienie i zainteresowanie stanem pacjenta 0 0,0%
informacje dotyczace stanu pacjenta i przebiegu leczenia byty 1 50,0%
przekazywane przez lekarza w sposéb bardziej zrozumiaty
czas oczekiwania na udzielenie swiadczenia byt krotszy 2 100,0%
inne 0 0,0%

(dowod: akta kontroli str. 233-325)

Ocena czastkowa Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ kontrolowane] jednostki

w zbadanym zakresie.

4. Rozliczenia uméw zawartych z NFZ

Opisstanu ~ 4.1. W trakcie obowigzywania umowy z Funduszem Szpital wystapit do NFZ z 10
faktycznego  zgloszeniami zmian do umowy w zakresie personelu medycznego udzielajacego

$wiadczen NSOZ.
(dowod: akta kontroli str. 114-115)

4.2. Wysoko$¢ ryczattu miesiecznego okreslona w umowie z Funduszem wynosita:
w 2011 r. - 42.066 zt, w 2012 r. — 43.327,98 zt (wzrost 0 3,0% w stosunku do roku
poprzedniego) oraz w 2013 r. — 44.411,18 zt (2,5% wzrostu).



Ustalone
nieprawidtowosci

Opis stanu
faktycznego

Ocena czastkowa

Whioski pokontrolne

Jak podata Anna Ostowska, podczas skfadania oferty na Swiadczenie ustug
zdrowotnych kwota ryczattu jest z gory narzucona przez NFZ, a Szpital nie ma
mozliwosci negocjacji stawki, nawet jesli jest ona za niska.

(dowdd: akta kontroli str. 326-327)

4.3. Swiadczeniodawca przekazat do NFZ informacje o zrealizowanych
Swiadczeniach pielegniarskich za poszczegolne okresy sprawozdawcze (miesigc)

podlegajace rozliczeniu.
(dowdd: akta kontroli str. 328)

W siedmiu przypadkach (25%) Szpital przekazat informacje o zrealizowanych
$wiadczeniach pielegniarskich w ramach NSOZ (sprawozdania typu ZBPOZ)
w terminach niezgodnych z zapisami umowy z Funduszem, tj. z op6znieniem
wynoszacym:

- od jednego do dwdch dni — 2 przypadki,

- od trzech do czterech dni — 3 przypadki,

- 25156 dni-po 1 przypadku.

Zgodnie z postanowieniami umowy z Funduszem, Swiadczeniodawca zobowigzany
byt do przekazania takich danych w terminie nieprzekraczajgcym 10 dni
po zakonczeniu danego okresu sprawozdawczego.

Odpowiedzialny m.in. za terminowo$¢ i rzetelnos¢ przekazywania dokumentow
sprawozdawczych kierownik Dziatu Statystyki Medycznej i Informatyki wyjasnit,
ze gtdwng przyczyng opdznien byly niedziatajace systemy NFZ w chwili proby
przestania raportu lub problemy z wiasnym systemem informatycznym.
W przypadku sprawozdania za kwiecien 2013 r. wyjasnit za$, ze byt to jego btad
wynikajacy z przeoczenia, a w przypadku sprawozdania za styczen 2013 r.
— nie pamieta, co byto przyczyng op6znienia.

(dowod: akta kontroli str. 329-333)

4.4. Szpital otrzymywat zaptate naleznosci przez NFZ z tytutu realizacji umowy
zgodnie z terminami okre$lonymi w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 maja
2008 r. w sprawie ogélnych warunkow umoéw o udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej*, tj. 15 dni po dniu dostarczenia dokumentéw rozliczeniowych
i informacji. Wszystkie ptatno$ci zostaty dokonane przelewem na rachunek bankowy

wskazany w umowie.
(dowdd: akta kontroli str. 329)

4.5. Szpital w okresie od 01.03.2011 r. do 18.07.2013 r., obcigzony zostat jedng
karg umowng, natozong przez Fundusz w wyniku nieprawidtowosci stwierdzone;
w trakcie wizytacji w dniu 7.03.2013 r. Ustalona przez NFZ nieprawidtowo$¢
dotyczyla udzielania $wiadczen NSOZ przez pielegniarke peniaca jednoczesnie
dyzur w Izbie Przyjeé. Druga pielegniarka, wg o$wiadczenia Swiadczeniodawcy,
petnita dyzur "pod telefonem". Kwota natozonej przez Fundusz kary wyniosta

888,22 zt.
(dowdd: akta kontroli str. 334)

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie mimo stwierdzonych nieprawidtowosci
dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki w zbadanym zakresie.
IV. Wnioski

Przedstawiajac powyzsze oceny wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza Izba
Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, wnosi o:

4Dz. U.Nr81, poz. 484
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Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskow

1. Zapewnienie udzielania $wiadczen NSOZ przez lekarzy nierealizujgcych w tym
samym czasie innych swiadczen zdrowotnych.

2. Ustalanie zespotu lekarsko-pielegniarskiego sktadajgcego sie¢ z personelu
medycznego wskazanego w umowie z Funduszem.

3. Terminowe przekazywanie do Funduszu informacji o zrealizowanych
$wiadczeniach w ustalonych okresach sprawozdawczych.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli
kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje prawo zgtoszenia na piSmie
umotywowanych zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, w terminie 21 dni od
dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie do dyrektora NIK w Olsztynie.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej Izby Kontroli,
w terminie 14 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie wykonania
wnioskow pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjecia
tych dziatan.

W  przypadku wniesienia zastrzezen do wystgpienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaty o oddaleniu
zastrzezen w cato$ci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Olsztyn, dnia  lipca 2013 r.

Starszy inspektor kontroli panstwowej Dyrektor Delegatury NIK
w Olsztynie
Izabela Kowalska-Jasiecka

Starszy inspektor kontroli panstwowej

Joanna tukasik
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