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P/13/129 — Dostepnos¢ $wiadczen nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Zielonej Gorze

1. Zbystaw Dobrowolski, doradca ekonomiczny, upowaznienie do kontroli nr 84897
z dnia 14 maja 2013 r.

(dowdd: akta kontroli str. 1-1a)

2. Piotr Tamborski, specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr 84887 z dnia 6 maja 2013 r.

(dowad: akta kontroli str. 2-2a)

Narodowy Fundusz Zdrowia Lubuski Oddziat Wojewodzki w Zielonej Goérze,
ul. Podgérna 9b

Stanistaw Lobacz, dyrektor
(dowdd: akta kontroli str. 3)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie! dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki
w zbadanym zakresie.

W okresie objetym kontrolg, tj. w latach 2011-2012 i w okresie od 1 stycznia
do 10 lipca 2013 roku, Narodowy Fundusz Zdrowia Lubuski Oddziat Wojewddzki
w Zielonej Goérze (Oddziat) zapewnit uprawnionym mieszkancom wojewddztwa
lubuskiego réwny dostep do Swiadczehn nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotne;
(NiSOZ), nalezacych do zakresu $wiadczen podstawowej opieki zdrowotne;.
Przyjety sposob weryfikacji i oceny ztozonych ofert w sprawie zawarcia uméw na
udzielanie $wiadczen NiSOZ umozliwiat wybér $wiadczeniodawcéw zapewniajacych
pacjentom dostepno$¢ do udzielanych swiadczen.

Oddziat kontrolowat dziatalno$¢ Swiadczeniodawcow w celu zweryfikowania
rzetelnoéci  sktadanych ofert o udzielanie $wiadczen NiSOZ. Jednakze,
uwzgledniajgc konieczno$¢ zbadania innych planowanych obszaréw dziatalnosci
$wiadczeniodawcow, jedynie w kilku przypadkach kontrolowano prawidtowo$¢
realizacji zakontraktowanych $wiadczen NiSOZ.

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



Opis stanu
faktycznego

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Skutecznos¢ zabezpieczenia dostepnosci Swiadczen
nocnej i Swiatecznej opieki zdrowotnej

1. Ustalajac zapotrzebowanie na Swiadczenia nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotne;
(NiSOZ) uwzgledniano wielko$é i strukture potrzeb zdrowotnych mieszkarncow
wojewodztwa lubuskiego, a takze mozliwo$ci udzielania takich Swiadczen przez
$wiadczeniodawcow. Priorytetem bylo zabezpieczenie $wiadczen NiSOZ dla
wszystkich mieszkancdw wojewddztwa lubuskiego.

Podstawowym wskaznikiem dostepnosci byto zabezpieczenie co najmniej 1 zespotu
lekarsko-pielegniarskiego na obszar zamieszkaty przez 50 tys. oséb. W badanym
okresie utworzono 18 obszaréw zabezpieczenia na terenie objetym dziataniem LOW
NFZ, tj. 12 na obszarze zabezpieczenia do 50 tys. mieszkaicow, 4 na obszarze
zabezpieczenia do 100 tys. mieszkancéw oraz 2 na terenie zabezpieczenia powyzej
150 tys. mieszkancow (Gorzow WIkp., Zielona Gora). Utworzone obszary nie byty
rownomiernie zaludnione. | tak, m.in. obszar zabezpieczenia do 50 tys. oséb
obejmujacy gminy: Babimost, Bojadta, Kargowa, Sulechow, Trzebiechow
zamieszkiwato 45,4 tys. 0sdb, za$ obszar zabezpieczenia do 50 tys. 0séb utworzony
na terenie gmin: Bledzew, Przytoczna, Skwierzyna byt zamieszkaty przez 22,8 tys.
0s6b. Odlegtoéci miedzy miejscami udzielania $wiadczer NiSOZ wynosity od 14 km
(Zagan — Zary) do 55 km (Nowa S6l — Wschowa).

Na terenie kazdego obszaru zabezpieczenia utworzono, wg zawartych umoéw,
zespoty dyzurujace (lekarz i pielegniarka), tj. po jednym zespole na obszarze do 50
ty$. mieszkancdw oraz po 2 zespoty na terenie obszaru do 100 tys. mieszkancow
(Swiebodzin, Nowa S¢l, Zagan, Zary) oraz 4 na obszarze zabezpieczenia powyzej
100 tys. mieszkancow (Gorzow WIkp., Zielona Géra)?.

Miejsca udzielania $wiadczen wskazane przez $wiadczeniodawcdw, uznane zostaty
przez Oddziat NFZ jako spetniajgce wymagania. Utworzono je w 6 przyszpitalnych
oddziatach ratunkowych, przy 7 izbach przyje¢, w 3 miejscach przeznaczonych dla
zespotéw ratownictwa medycznego (Zielona Goéra, Lubsko, Strzelce Krajenskie)
oraz w 2 miejscach w poradni specjalistycznej (Gorzow WIkp., Gubin).

(dowdod: akta kontroli str. 20,21-23, 31-47)

Naczelnik Wydziatu Swiadczern Opieki Zdrowotnej Oddziatu wyjasnita, ze przy
ustalaniu obszaréw zabezpieczenia brano pod uwage dotychczasowe miejsca
udzielania $wiadczen. Odziat nie miat wptywu na propozycje wskazania miejsc
udzielania $wiadczen przez oferentow.

(dowdd: akta kontroli str. 24)

1.2. Swiadczenia NiSOZ (ambulatoryjna opieka lekarska i pielegniarska oraz
wyjazdowa opieka lekarska) przed i po 1 marca 2011 r. realizowane byly przez tych
samych $wiadczeniodawcéw, w tych samych miejscach. Natomiast Swiadczenia
nocnej i Swigtecznej wyjazdowej opieki pielegniarskiej w podstawowe] opiece
zdrowotnej, w zwigzku ze zmiang przepiséw ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych?,
przestaty byC realizowane przez 12 podmiotéw. Do Oddziatu nie wptynety skargi
z powodu wprowadzenia zmian w organizacji udzielania $wiadczen NiSOZ.

(dowdd: akta kontroli str. 19, 25-27)

2 Wedhug zawartych umow, zespoly dyzurujace udzielaty $wiadczen NiSOZ w miejscu udzielania $wiadczen.
3Dz. U.z2008 r. Nr 164, poz. 1027 ze zm.
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1.3. Oddziat informowat pacjentdw o nowych zasadach udzielania $wiadczen
NiSOZ. | tak m.in. w lutym 2011 r. na stronie internetowej Funduszu poinformowano
pacjentow o zakresie wprowadzonych zmian organizacyjnych i wskazano adresy
ambulatoriow czynnych od 1 marca 2011 r., przypominajgc takze zasady
korzystania ze $wiadczen NiSOZ. W kolejnych latach ponawiano akcje informacyjna
o mozliwosci korzystania ze $wiadczen NiSOZ. | tak m.in. w grudniu 2012 r. oraz
w maju 2013 r. przeprowadzono akcje ,Dni otwarte LOW NFZ”, podczas ktorych
informowano o zasadach korzystania z NiSOZ. Stosowne informacje zamieszczano
rowniez w prasie lokalnej.

(dowod: akta kontroli str. 28-30, 48-59)

1.4. W okresie od 1 marca do 31 grudnia 2011 r. $wiadczeniodawcy, z ktérymi
Oddziat zawart umowy na udzielanie $wiadczen NiSOZ, zrealizowali tacznie 84.958
porad lekarskich oraz 34.456 $wiadczen pielegniarskich. Srednio miesiecznie na
1 lekarza przypadaty 293 porady, a na 1 pielegniarke 119 Swiadczen
pielegniarskich.

W 2012 r. udzielono fgcznie 110.004 porad lekarskich i 51.824 $wiadczen
pielegniarskich. Srednia miesieczna liczba porad przypadajaca na 1 lekarza
wyniosta 286, natomiast na 1 pielegniarke 135 S$wiadczen. Najwigcej porad
przypadato w grudniu (17.401), najmniej za$ w lutym (10.379).

Do 31 maja 2013 r. udzielono tacznie 48.655 porad lekarskich i 22.466 Swiadczen
pielegniarskich. Srednia miesieczna liczba porad przypadajaca na 1 lekarza
wyniosta w tym okresie 308, za$ w przeliczeniu na 1 pielegniarke 133 $wiadczenia.
Najwiecej porad przypadato na miesigc marzec 2013 r. (tacznie 15.454).

(dowdd: akta kontroli str. 62-64)

W badanym okresie $wiadczeniodawcy NiSOZ udzielili dzieciom 90.137 porad
lekarskich, w tym 487 w trakcie wizyt domowych (0,54 %). Lekarze wykonali 7.655
wizyt domowych, w tym 487 na wezwanie do dzieci. Najwiecej wizyt zwigzanych
z wezwaniami do dzieci odnotowano w 2011 r. (247), w szczegoinosci
w pazdzierniku (53), listopadzie i grudniu 2011 r. (tacznie 61).

(dowdd: akta kontroli str. 65-67)

Najczesciej wystepujgce schorzenia, z ktdrymi zgtaszali si¢ pacjenci w badanym
okresie (ICD-104) dotyczyty chordb uktadu oddechowego (w 2011 r. 32,1% og6tu
schorzen, 32,37% w 2012 r. oraz 45,01% w pieciu miesigcach 2013 r., a takze
innych (np. choroby skoéry i tkanki podskdrnej, choroby uktadu moczowo-ptciowego,
zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania). Znaczny udziat w strukturze
schorzen miaty rowniez urazy i skaleczenia (odpowiednio 12,09%, 11,25% i 8,1%).

(dowod: akta kontroli str. 68)

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

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ w badanym obszarze.

4 Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Choréb i Probleméw Zdrowotnych.
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2. Efektywnos$¢ kontraktowania i finansowania Swiadczen
udzielanych w ramach nocnej i Swiatecznej opieki
zdrowotnej

2.1. W okresie objetym kontrolg przeprowadzono 43 postepowania konkursowe
i rokowania o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju podstawowa opieka
zdrowotna w zakresie nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotne;.

W 2011 r. w zwigzku z ogtoszeniem przez Prezesa NFZ w dniu 23 grudnia 2010 r.
zarzadzenia nr 86/2010/DSOZ zmieniajacego zarzadzenie w sprawie okreslenia
kryteribw oceny ofert w postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie
Swiadczen  opieki  zdrowotnej (w celu odpowiedniego  przygotowania
i przeprowadzenia konkurséw), dyrektor Oddziatu, za zgodg Prezesa NFZ,
przedtuzyt termin obowigzywania dotychczasowych uméw® na realizacje $wiadczen
NiSOZ do dnia 28 lutego 2011 r., a nastepnie ogtosit w dniu 20 stycznia 2011 r.
konkurs ofert o udzielenie $wiadczern opieki zdrowotnej w zakresie NiSOZ.
Rozstrzygniecie postepowan konkursowych ogtoszono w dniu 21 lutego 2011 .

(dowdd: akta kontroli str. 72-77)

Postepowania konkursowe® prowadzono prawidtowo. Ogtoszenia o postepowaniu
w sprawie zawarcia umow o udzielenie Swiadczen opieki zdrowotnej zamieszczano
w sposéb zgodny z przepisami prawa’. Wyboru $wiadczeniodawcdw dokonywaty
komisje konkursowe powotywane przez dyrektora Oddziatu, ktére nalezycie
dokumentowaty przebieg postepowar konkursowych8. W celu zapewnienia
bezstronno$ci  postepowania  konkursowego  cztonkowie  komisji  skfadali
o$wiadczenia, zgodnie z wymogami okreslonymi przez Ministra Zdrowia®.

O zawarcie uméw o $wiadczenia NiSOZ ubiegato sie w 2011 roku 16, a w 2013 roku
17 Swiadczeniodawcow, ktdrzy ztozyli odpowiednio 22 i 20 ofert'c. W 15
przypadkach komisja zazadata od Swiadczeniodawcow dostarczenia dokumentow
potwierdzajacych dane i informacje przekazane przez nich w toku postepowania
prowadzonego w trybie konkursu ofert lub w trybie rokowan. Kazdorazowo
przeprowadzano kontrole u $wiadczeniodawcdw ubiegajacych sie o zawarcie uméw,
w celu potwierdzenia rzetelnosci danych zawartych w ofertach.

(dowdd: akta kontroli 75-77, 79-80, 143)

Sposrod 42 ztozonych w badanym okresie ofert, 2 oferty odrzucono, w tym jedng
z powodu razaco niskiej ceny, a drugg z powodu nieuzupetnienia brakow formalnych
w wyznaczonym terminie. 4 oferty wycofano na wniosek oferentow.

(dowdd: akta kontroli str. 77, 79-80)

W 2011 r. i w 2013 r. wybrano odpowiednio po 18 ofert, w tym po 10 ztozonych
przez podmioty publiczne. Do dyrektora Oddziatu oraz Prezesa NFZ nie wptynety
odwotania od decyzji komisji konkursowych.

(dowad: akta kontroli str. 79-80)

5 Ktére wygasaty z dniem 31 grudnia 2010 r.

6 Kontrolg objeto dokumentacje 22 losowo wybranych postepowan konkursowych, tj. 51,1 % ogdtu wszystkich postepowan
konkursowych i rokowan.

7 Zgodnie z przepisami § 1 i § 2 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 15 grudnia 2004 r. w sprawie sposobu ogtaszania o
postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej przez Narodowy Fundusz Zdrowia,
zapraszania do udziatu w rokowaniach, sktadania ofert, powotywania i odwotywania komisji konkursowej oraz jej zadan (Dz. U.
Nr 273, poz. 2719).

8 Zgodnie z § 7 ww. rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 15 grudnia 2004 r.
9 Stosownie do postanowien § 5 ust. 3 ww. rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 15 grudnia 2004 r.
10 Kazdy podmiot leczniczy zarejestrowany u wojewody mégt ubiegaé sie o zawarcie umowy na realizacje $wiadczern NiSOZ.
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W 2011 r. ze wszystkimi oferentami, ktorzy zgtosili w swoich ofertach dodatkowy
zespdt dyzurujgcy w odniesieniu do wielkoSci obszaru zabezpieczenia, a takze
ktorzy zgtosili lekarzy realizujacych $wiadczenia NiSOZ, posiadajacych specjalizacje
lub bedacych w trakcie specjalizacji w dziedzinie medycyny ratunkowej, pediatrii,
choréb wewnetrznych, Oddziat zawart umowy o realizacje $wiadczen NiSOZ.
W 2013 r. takiej umowy nie zawarto z jednym oferentem, ktérego oferta cenowa byta
razaco niska. Z pozostatymi 15 oferentami zawarto stosowne umowy o $wiadczenie
NiSOZ. Na terenie wojewddztwa lubuskiego $wiadczen NiSOZ udzielato 42 lekarzy
pediatréow w latach 2011-2012 i 51 lekarzy pediatrow w okresie pieciu miesiecy
2013 r.

(dowdd: akta kontroli 60-61, 79-80)

W 2011 r. 14 sposrod 16 oferentow zadeklarowato zapewnienie diagnostyki
laboratoryjnej i RTG w swoich lokalizacjach, 16 oferentéw (100 %) zgtosito Srodek
transportu sanitarnego, a 12 oferentow takze gotowos$¢ uzytkowania samochodu
osobowego, jako $rodka transportu. Ze wszystkimi zawarto umowy o $wiadczenie
NiSOZ.

W 2013 r. 14 oferentow deklarowato zapewnienie diagnostyki RTG oraz
laboratoryjnej w swoich lokalizacjach. Z 13 spos$réd nich zawarto umowy
0 udzielanie $wiadczen NiSOZ. Wszyscy oferenci zglosili $rodek transportu
sanitarnego, a 14 gotowo$¢ uzytkowania samochodu osobowego, jako $rodka
transportu. Spo$réd ww. oferentéw, oferta jednego Swiadczeniodawcy, ktory
deklarowat zarowno zapewnienie diagnostyki RTG i laboratoryjnej, jak i Srodka
transportu sanitarnego oraz uzytkowania samochodu osobowego nie zostata
wybrana z powodu, zdaniem komisji konkursowej, razaco niskiej ceny.

(dowdod: akta kontroli str. 79-80, 81-83)

W latach 2011-2012 i w okresie 5 miesiecy 2013 r. 16 $wiadczeniodawcdw,
w ramach zawartych z Oddziatlem umow, udzielato $wiadczer NiSOZ, w tym 13
stacjonarnych zaktadéw opieki zdrowotnej. Trzech S$wiadczeniodawcow oprécz
$wiadczen NiSOZ udzielato takze $wiadczen z zakresu ratownictwa medycznego.

(dowdd: akta kontroli str. 21-23, 79-80)

Z informacji uzyskanych od Starosty Powiatu Strzelecko-Drezdeneckiego oraz
burmistrzow Gminy: Szprotawa i Krosno Odrzanskie wynika m.in., Ze nie
wspotpracowali z Oddziatlem w zakresie organizacji udzielania $wiadczen NiSOZ.
Sposob udzielania tych $wiadczen, byt w ich ocenie, nalezyty.

(dowdd: akta kontroli str. 93-99)

2.2. W 2010 r. $wiadczenia NiSOZ kontraktowano na podstawie przepisow
zarzadzenia nr 72/2009/DSOZ Prezesa NFZ', w ktérym okreslono wysoko$c¢
miesiecznej stawki kapitacyjnej za Swiadczenia lekarskie i pielegniarskie — 1,28 zt.
W 2011 r., w zwigzku z wprowadzeniem zarzadzenia nr 85/2010/DSOZ Prezesa
NFZ12, wysoko$¢ ryczattu ustalono w zaleznosci od liczby os6b zamieszkatym
na wyznaczonym obszarze zabezpieczenia. Na wysokoS¢ stawki ryczattu
miesiecznego dla zespotow dyzurujgcych nie miata wptywu liczba pacjentow, ktérym
udzielono $wiadczen NiSOZ.

Wysoko$é stawki ryczaftu miesiecznego za udzielanie $wiadczen NiSOZ przez
jeden zespot dyzurujacy na obszarach zabezpieczenia utworzonych do okreslone;
liczby mieszkancéw, np. do 50 tys. oséb nie byla jednakowa. Kwota ryczattu

" Z dnia 3 listopada 2009 r. ze zm. sprawie okre$lenia warunkdw zawierania i realizacji uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna w zakresie nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotne;.

12 Z dnia 23 grudnia 2010 r. w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna w zakresie nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotne;.
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stanowita bowiem iloczyn obowigzujgcej stawki — 1,28 zt i liczby os6b zamieszkatych
w kazdym z obszardéw zabezpieczenia. Taki sam sposob ustalenia kwoty Srodkdw
przeznaczonych na realizacje $wiadczen NiSOZ obowigzywat rowniez w 2012 r.
i w badanym okresie 2013 r. W 2013 r. wysoko$¢ stawki wynosi 1,41 z{13.

(dowdd: akta kontroli str.87-91, 119-121)

W 2011 r. warto$¢ zakontraktowanych $wiadczen NiSOZ wyniosta ogétem 12.930,6
tys. zt, w 2012 r. 15.639,9 tys. z, za§ w 2013 r. 17.228,1 tys. zt. Stanowito to
odpowiednio 6,6%, 8% i 8,4% tacznej kwoty srodkéw przeznaczonej na podstawowg
opieke zdrowotng w 2011 r. — 195.681,8 tys. zt, w 2012 r. — 201.880,5 tys. zt
iw 2013 r. - 203.850 tys. zt.

Koszty $wiadczen zdrowotnych wyniosty ogdtem w 2011 r. 1.472,5 min zt, za$
w 2012 r. 1.554,3 min zt. Plan finansowy Oddziatu na 2013 r. zakfada koszty
$wiadczen zdrowotnych w tacznej wysokoéci 1.660,3 min zi'4,

(dowad: akta kontroli str. 79-80, 124)

2.3. Oddziat wykorzystywat elektroniczny system weryfikacji (automatyczna
walidacja) przesytanych przez $wiadczeniodawcow sprawozdan o udzielonych
$wiadczeniach opieki zdrowotnej. Swiadczeniodawcy przekazywali dane
sprawozdawcze w zakresie okreSlonym w zarzadzeniu Prezesa NFZ
nr 85/2010/DS0OZ'. Na podstawie przekazywanych przez $wiadczeniodawcow
danych zawartych w sprawozdaniach statystycznych nie bylo mozliwe
zweryfikowanie prawa wykonywania zawodu przez osoby udzielajgce Swiadczen
NiSOZ z grafikiem dyzuréw zatrudnionego personelu.

(dowad: akta kontroli str. 100-101, 145-148)

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

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ w badanym obszarze.

3. Sprawowanie nadzoru i kontroli nad realizacja
kontraktow na udzielane Swiadczenia nocnej
i Swiatecznej opieki zdrowotne;j

3.1. W trakcie postepowan konkursowych Oddziat kontrolowat Swiadczeniodawcow
w celu zweryfikowania rzetelnosci ztozonych ofert o udzielanie $wiadczen NiSOZ.
Nie planowano natomiast i nie przeprowadzono w latach 2011-2012 kontroli
prawidtowosci realizacji zakontraktowanych $wiadczer NiSOZ. W | kwartale 2013 .
przeprowadzono'®, w terminie i w zakresie okre$lonym przez Prezesa NFZ,
wizytacje pieciu $wiadczeniodawcow udzielajacych $wiadczen NiSOZ. W kazdym
przypadku stwierdzono nieprawidtowg realizacje umdéw zawartych z Oddziatem,

3 Nie wystepowaly sytuacje, zeby obszary o wigkszej populacji obstugiwali $wiadczeniodawcy uzyskujacy nizsze stawki
ryczattu od $wiadczeniodawcow obstugujacych obszary o mniejszej populacji.

14 Wg stanu na dzien 15 maja 2013 r.

15 z dnia 23 grudnia 2010 r. w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna w zakresie nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej (ze zm. ujetymi w
zarzadzeniach: Nr 10/2011/DSOZ z dnia 28 lutego 2011 r., Nr 40/2012/DSOZ z dnia 6 lipca 2012 r., Nr 47/2012/DSOZ z dnia 2
sierpnia 2012 r., Nr 82/2012/DSOZ z dnia 21 listopada 2012 r.)

16 Na podstawie art. 107 ust. 5 pkt 12 lit. b ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkow publicznych (Dz. U. Nr 164, poz. 1027 ze zm.)



m.n. brak dostepu do diagnostyki RTG i badan laboratoryjnych.
Na Swiadczeniodawcow natozono kary pieniezne w wysokosci ogotem 6,1 tys. zt,
ktére zostaty zaptacone w catoSci.

(dowod: akta kontroli str. 4-18, 114, 117, 122-123, 126-142, 144)

Naczelnik Wydzialu Swiadczen Opieki Zdrowotnej Oddzialu wyjasnita m.in.,
iz kontrolami obejmowano przede wszystkim tych $wiadczeniodawcéw, z ktdrymi
Oddziat zawart umowy o najwiekszej wartosci a takze, gdy Swiadczeniobiorcy
kwestionowali prawidtowo$¢ udzielania Swiadczen z zakresu opieki zdrowotne;.
Analiza pozyskanych przez Oddziat informacji nie wskazywata na potrzebe objecia
kontrolami $wiadczeniodawcéw w zakresie NiSOZ. W Oddziale zatrudnionych jest
12 kontroleréw, w tym jeden lekarz na umowe zlecenie. Przy blisko 1,5 tys.
podpisanych umowach ze S$wiadczeniodawcami brak jest zatem mozliwosci
uwzglednienia w planach  kontroli ~ wszystkich  obszarébw  dziatalnoci
$wiadczeniodawcow.

(dowdd: akta kontroli str.84-86,92)

W trakcie kontroli NIK w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej
w Miedzyrzeczu (Zaktadzie) stwierdzono nieprawidtowg realizacje zawartej
z Oddzialem umowy o udzielanie $wiadczen NiSOZ. Ustalono m.in., ze lekarze
udzielajacy $wiadczen NiSOZ udzielali jednoczesnie innych rodzajow $wiadczen
(leczenia szpitalnego i ratownictwa medycznego), co byto niezgodne z warunkami
umowy z LOW NFZ a takze przepisem okreslonym w § 6 ust. 4 pkt. 1 zatacznika do
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r.7 oraz § 7 ust. 3 zarzadzenia
nr 85/2010/DSOZ Prezesa NFZ z dnia 23 grudnia 2010 r.

(dowdod: akta kontroli str. 102)

W toku kontroli NIK Oddziat rozpoczat kontrole $wiadczeniodawcdédw w zakresie
prawidiowosci udzielania $wiadczer NiSOZ. | tak m.in. w dniu 3 lipca br. LOW NFZ
przestat do Zaktadu protokét kontroli nr 67/2013, w ktérym zawarto ustalenia zbiezne
z ustaleniami kontroli NIK i wykazano, iz osoby zapewniajace gotowos¢ do
udzielania $wiadczen NiSOZ udzielaly jednoczesnie innych rodzajéw $wiadczen.
Z tytutu nieprawidtowej realizacji umoéw przez Zaktad maksymalna wysokos¢ kary
umownej moze wynies¢ 38,2 tys. zt.

(dowdod: akta kontroli str. 149-153)

3.2. W latach 2011-2012 i w | kwartale 2013 r. do Oddziatu wptyneto tacznie
14 skarg na realizacje $wiadczen NiSOZ, ktore dotyczyly m.in. pobierania opfat za
udzielenie $wiadczen, wypisania recept na leki nie objete refundacja.
W dwdch przypadkach Oddziat uznat skargi za niezasadne, w jednym sprawe
skierowat do rozpatrzenia przez Okregowg l|zbe Lekarskg w Zielonej Gorze,
natomiast 11 skarg uznat za zasadne Iub czeSciowo zasadne.
Na Swiadczeniodawcow nie naktadano kar umownych i nie rozwigzywano z nimi
uméw. W kierowanych do $wiadczeniodawcdw pismach wskazywano na potrzebe
prawidtowej realizacji uméw, informowano o koniecznosci przyjmowania pacjentow
niezaleznie od ich miejsca zamieszkania, zobowigzano $wiadczeniodawcow
do zwrotu nienaleznie pobranych opfat za udzielenie $wiadczen NiSOZ.

(dowdd: akta kontroli str.19, 118)

3.3. Oddziat nie wykorzystywat uprawnienia wynikajacego z art. 192a ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw
publicznych'® i w celu potwierdzenia udzielenia $wiadczen, nie zwracat sie

17 W sprawie ogoélnych warunkéw uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 81, poz. 484)
8Dz, U.z 2008 r. Nr 164, poz. 1027 ze zm.



Ustalone
nieprawidtowosci

Ocena czastkowa

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

do $Swiadczeniobiorcow o udzielenie informacji o zakresie udzielonych $wiadczen
NiSOZ.

Naczelnik Wydziatu Swiadczer Opieki Zdrowotnej Oddziatu wyjasnita, iz ze wzgledu
na fakt, ze liczba udzielonych Swiadczen nie ma bezposredniego wptywu

na finansowanie tego zakresu Swiadczen nie wysytano do $wiadczeniobiorcow
ankiet majacych potwierdzi¢ fakt udzielenia Swiadczenia.

(dowdd: akta kontroli str. 24)

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

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ w badanym obszarze.

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystapienie pokontrolne zostato sporzadzone w dwoch 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 wystgpienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do dyrektora Delegatury NIK w Zielonej Gorze.

Zielona Goéra, dnia 22 lipca 2013 .

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Zielonej Gorze

Kontrolerzy Dyrektor
Zbystaw Dobrowolski Wiodzimierz Stobrawa
Doradca ekonomiczny

Piotr Tamborski
Specjalista kontroli paristwowe;

9Dz U.z2012r. poz. 82 ze zm.



