Najwyzsza lzba Kontroli Opole, dnia 10 listopada 2011 r.
Delegatura w Opolu

Pan

Ireneusz Sotek

Dyrektor Opolskiego Centrum
Ratownictwa Medycznego

w Opolu

LOP-4101-15-01/2011
P/11/094

WYSTAPIENIE POKONTROLNE

Na podstawie art. 2 ust. 2 ustawy z dnia 23 grudrii84 r.o Najwyszej Izbie
Kontroli, Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Opolu przeprowadaita Opolskim
Centrum Ratownictwa Medycznego w Opokeontrok funkcjonowania systemu ratownictwa
medycznego w latach 2009-2011 (do 30 czerwca).

W zwiazku z kontrod, ktérej wyniki przedstawione zostaty w protokolenkroli
podpisanym w dniu 11 pedziernika 2011 r., Najwssza Izba Kontroli na podstawie art. 60

ustawy o NIK przekazuje Panu Dyrektorowi niniejsaestapienie pokontrolne.

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie z uchybieniamdziatalnosé¢ Centrum

w zakresie spraw lgdacych przedmiotem kontroli.

! Dz. U. z 2007 r. Nr 231, poz. 1701 ze zm., dastqwa o NIK.
2 Dalej — Centrum.
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Powyzsza ocery uzasadniaj nastpujace ustalenia kontroli i wynikage z nich oceny

czastkowe:

1. Najwyzsza lzba Kontroli pozytywnie ocenia funkcjonowaniezespotow ratownictwa

medycznego oraz realizag przez te zespoty zada

1.1. Liczba pracownikéw Centrum wg stanu na koniec 20092010 r. oraz | potrocza
2011 r. wynosita odpowiednio: 144 osoby, 145 osd41 osob, w tym 5 lekarzy w 2009 r.
i w | potroczu 2011 r. oraz 6 - w 2010 r. Lekazatrudnieni przez Centrum jak rowaie
przez inne podmioty daace podwykonawcami ustug ratowniczych na rzecz Qemtr
posiadali kwalifikacje wymagane art. 57 ustawy mdB wrzénia 2006 r.o Paistwowym
Ratownictwie Medycznymi zapewniali obsag Zespotdw systemowych. Réwaie
kwalifikacje zatrudnionych w kontrolowanym okreswe Centrum piejgniarek i ratownikéw
medycznych odpowiadaty wymogom ustawy o PRM.

Stwierdzono natomiastze w badanym okresie w grupie 19 zatrudnionych w tihem
dyspozytoréw, pic 0sob (26,3 %) nie posiadato petnych kwalifikaojiktorych mowa w art.
26 ust. 2 ustawy o PRM, tj. trzy osoby posiadajwyksztatcenie wymagane dla ratownika
medycznego nie posiadalo 5-letniego zstapracy, a dwie piegniarki nie posiadaty
wyksztatcenia wymaganego dla gighiarek systemu. Zasadnicprzyczym zatrudniania
tych osob, wedtug wyfmienia Dyrektora Centrum, byt i jest brak zaintergania prag na

tym stanowisku.

1.2.W 2009 r. Centrum dysponowalénsioma zespotami ratownictwa medyczn&go tego
czterema o statusie specjalistycznym i czteremitasie podstawowym, o ktérych mowa
w art. 36 ust. 1 ustawy o PRM. Od 2010r. Zespoloyto facznie dziewgé, tj. cztery
specjalistyczne i pt podstawowych. Wszystkie Zespohetg byty w wojewodzkich planach
ratownictwa medycznego na lata 2008-2010 i 2011B320Dabkte, poprzez Narodowy
Fundusz Zdrowiy finansowaniem zérodkéw budetu pastwa.

Zespoty byly wyposzone w samochody specjalistyczne (ambulanse), kidrakcie kontroli
NIK byly sprawne technicznie i wypagane zgodnie z wymaganiami NFZ, a ktorych okres
eksploatacji nie przekraczat 5 lat. Pojazdy te jleawo wykazano w ewidencji ksgowej

Centrum.

®Dz. U. Nr 191, poz. 1410 ze zm., dalej: ustaRRM
* Dalej: Zespoty
® Dalej: NFZ
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NIK pozytywnie ocenia podejmowane przez Centrunrasia zmierzajce do wymiany
starszych pojazdéw specjalistycznych, w wyniku ytér w 2010 r. zakupiono dwa nowe

ambulanse.

1.3. NIK pozytywnie ocenia wprowadzenie przez Dyrekt@antrum w styczniu 2009 r.
procedur przyjmowania wezwagprzez dyspozytora medycznego i dysponowania zaspot
ratownictwa medyczne§ooraz procedur prowadzenia dokumentacji medycztegnnika
pracy stacji pogotowia ratunkowego i raportu dyspozskiegd.

Kontrola wybranej losowo préby 207 wyjazdbwykazata,ze w 168 przypadkach (81,6 %
poddanej kontroli proby) ambulanse zostaly wystaioe os6b znajdagych sé w stanie
nagtego zagreenia zdrowotnego, a tym samym wyjazdy byly uzasaumiw swietle art. 1
ustawy o PRM. Natomiast 39 przypadkach (18,4 % pmyby) wyjazdy te w ocenie lekarza
ratownictwa (z-cy Dyrektora Centrum) bylty uzasadeiovzgédami medycznymi, lecz nie
byly zwiazane z nagtymi zag#eniami zdrowotnymi, o ktérych mowa art. 1 ww. usyaw
a zatem mag budzt watpliwos¢ co do ich zasadsoi. Przewozy chorych karetkami
systemowymi zaréwno statusie S i P, wg wijania starszego dyspozytora, byly zgtaszane
przez lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej lubalely w trakcie wizyt domowych
u chorych. Uzasadnieniem tych wezwav ocenie ww. lekarzy byt zly stan zdrowia
pacjentow, ktory wymagat natychmiastowego przewarn szpitala, a dyspozytorzy
medyczni Centrum w takich przypadkach kierowajieskazaniamNFZ, przekazanymi jako
obowigzujace w pémie z dnia 11 lutego 2008 r., wg ktéryekh sytuacji konieczrigi
natychmiastowego leczenia w zaktadzie opieki zoltrosy naléy uwzgédnic¢ przepis ustawy
z dnia 8 wrzénia 2006 r. o PRM, ktory definiuje stan nagtegayrpaéenia zdrowotnego
(art. 3ust.8 PRM) oraz zasady organizacji i funkcjonowania systematownictwa

medycznego.

1.4. W Centrum zapewniono wymagany sktad osobowy Zéspatysytlanych na miejsce
zdarzenia. Kontrola kompletdad 4 356 (50 %) skladdéw osobowych Zespotow wysténga

miejsce zdarzenia wykazatag w kadym przypadku sktady te odpowiadaty wymogom

® Zarzdzenie nr 1 Dyrektora Centrum z dnia 5 stycznia9200

" Zarzdzenie nr 3 Dyrektora Centrum z dnia 6 styczniad200

8 w celu przewozu na chorych wezwanie lekarzy POPetkami systemu: 51 (100%) przewozéw w maju
tj. 5,29 % z 964 wszystkich przewozéw 2009 r., 8DQ(%) przewozéw w sierpniu (tj. 6,5 %) z 1307
przewozéw w 2010 r. oraz 69 (100 %) przewozOw wetmiu, tj. 13,6% z 515 przewozéw z pierwszego
potrocza 2011 r.

° stan naglego zagtenia zdrowotnego - stan poleg@j na naglym lub przewidywanym w krétkim czasie
pojawieniu s¢ objawow pogarszania zdrowia, ktérego bezpdnim nasfpstwem mae by powane
uszkodzenie funkcji organizmu lub uszkodzenie cidlab utrata zycia, wymagajcy podgcia
natychmiastowych medycznych czysopratunkowych i leczenia;
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okreslonym w art. 36 ust.1 i 3 ustawy o PRM. Wy. przypadku zespotu specjalistycznego
w obsadzie byt lekarz systemu i dwoch ratownikéwdyeznych, a zespotu podstawowego -

dwéch ratownikéw.

1.5. Dyspozytorzy medyczni prawidtowo wykonywali zadarokréglone w art. 27 ust. 1
ustawy o PRM oraz dokumentowali podejmowane cz§rinov sposob okrdony

w Zarzadzeniu nr 3 Dyrektora Centrum w sprawie zasad pdaemia dokumentacii
medycznej.

Kontrola czasu dotarcia Zespotdw na miejsce zd@zpreeprowadzona na probie 1 104
wyjazdéw wykazataze w 1 030 przypadkach (93,3 %) Zespoty dotarly nejsoe w czasie
do 15 minut od przygia zgtoszenia przez dyspozytora medycznego vsai@e do 20 minut
poza miastem tj. wramach limitbw czasowych ékneych w art. 24 ust.1 pkt.3 ustawy
o PRM. Natomiast w 74 przypadkach (6,7 %) czasrdiat&Zespotéw na miejsce zdarzenia
przekraczat limit ustalony ww. przepisem. Zasadniggzyczym powyzszego, wedtug
wyjasnienia dyspozytora odpowiedzialnego m.in. za nadmdrprawidlowym i starannym
wypetnieniem zleae wyjazdowych Zespotow przez podlegtych pracownikduyt brak
wolnych Zespotéw w czasie przgja zgtoszenia (Zespoty wykonywaly inne zlecenia,
a dyspozytor medyczny nie stwierdzit beggaliniego zagrgenia zdrowotnego).

2. Najwyzsza Izba Kontroli pozytywnie ocenia wykorzystanigrodkow finansowych na
realizacj¢ zadai systemowego ratownictwa medycznego.

W okresie oljtym kontrok Wojewoda Opolski ha rzecz i w imieniu ktérego éi®yrektor
Opolskiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego FumduZdrowia zawart z Centrum
tacznie trzy umowy o udzielaniéwiadczeé opieki zdrowotnej w zakresie ratownictwa
medycznego. Otrzymane z Oddziatu NEkdki finansowe z tego tytu, wadznej kwocie
25 772 964,30 24 Centrum wykorzystalo zgodnie z przeznaczeniem, omykc lacznie
43 616 wyjazdéw, w tym do 8 722 (19,9 %) wypadk8®,660 (70,3 %) zachorowa 2 785
(6,3 %) przewozow chorych gtownie ze wah na wezwanie lekarzy poz. Z otrzymanych

srodkéw Centrum rozliczyto siz NFZ, a Fundusz do tego rozliczenia nie wnidstrzazen.

Przedstawiajac powyzsze uwagi i oceny Najwisza Izba Kontroli wnosi o:

1. Podgcie dziata: organizacyjnych zmierzggych do wyeliminowania przypadkéw
przekrocze limitdw czasu dotarcia ambulanséw systemowychigjsca zdarzenia.

19w tym w latach: 2009 kwet9 270 169 zt,, 2010 kwet10 989 716 zt i w 2011 (do koa czerwca) -
5513 079 zt
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2. Zapewnienie obsady na stanowiskach dyspozytora aifikacjach wymaganych

w art. 26 ustawy o PRM.

Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Opolu, na podstaane 62 ustawy o NIK
oczekuje przedstawienia przez Pana Dyrektora w iméenml4 dni od daty otrzymania
niniejszego wysipienia informacji o sposobie wykorzystania uwagykanania wnioskéw
badZ o dziataniach podjych w celu realizacji wniosku lub przyczynach radjgcia takich

dziatah.

Zgodnie z trécia art. 61 ust. 1 ustawy o NIK, w terminie 7 dni odial otrzymania
niniejszego wysipienia pokontrolnego, przystuguje Panu prawo zgosz na pimie do
Dyrektora Delegatury NIK w Opolu umotywowanych zaeten w sprawie ocen, uwag

I wnioskéw zawartych w tym wyspieniu.

W razie zgloszenia zastua®, zgodnie z art. 62 ust. 2 ustawy o NIK, termin
nadestania informacji, o ktorym wg mowa, liczy si od dnia otrzymania ostatecznej

uchwaty wigciwej Komisji NIK.



