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|. Dane identyfikacyjne

Lubuski Oddziat Wojewddzki NFZ ul. Podgérna 9b, 65-057 Zielona Géra (dalej:
LOW NFZ lub Oddziat)

Piotr Bromber, od 12.07.2018 r. dyrektor LOW NFZ (dalej: dyrektor)
(od 31.12.2015 r. p.o. dyrektora)

Finansowanie jednostek Paristwowego Ratownictwa Medycznego

Od 1 stycznia 2018 r. do 17 grudnia 2019 r. oraz okres wczesniejszy w zakresie
zdarzen i danych niezbednych do dokonania ocen.

Art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontrolit.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Zielonej Gorze

1. Krzysztof Jodko, gtdwny specjalista k.p., upowaznienie do kontroli
nrLZG/125/2019 2 17.10.2019 r.

2. Patrycja Wozniak, starszy inspektor k.p., upowaznienie do kontroli
nr LZG/126/2019 z 17.10.2019 .

(akta kontroli str. 1-4)

"Dz. U.z2019r. poz. 489 ze zm., dalej: ustawa o NIK .
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OCENA OGOLNA

Opis stanu
faktycznego

Il. Ocena ogodlna? kontrolowanej dziatalnosci

LOW NFZ prawidtowo planowat i wydatkowat Srodki przeznaczone na realizacje
zadan zwigzanych z organizacjg i funkcjonowaniem ratownictwa medycznego.
Zapotrzebowanie na srodki na realizacje zadan zespotow ratownictwa medycznego
(dalej: ZRM) Oddziat sktadat do wojewody lubuskiego zgodnie z taczacq umowa,
ktore nastepnie terminowo przekazywat Swiadczeniodawcom, w tym naleznosci
z tytutu dodatkowych srodkéw na Swiadczenia opieki zdrowotnej udzielanych przez
ratownikow medycznych.

Celem wytonienia Swiadczeniodawcy i zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej w rodzaju ratownictwo medyczne Oddziat, zgodnie z wymogami,
przeprowadzit postepowanie konkursowe. Wszystkie obowigzujace w badanym
okresie umowy na realizacje przedmiotowego Swiadczenia zawieraty zapisy
0 karach umownych zabezpieczajacych interes LOW NFZ. W przypadku
stwierdzenia braku nalezytego realizowania umowy korzystano z nich i naktadano
na $wiadczeniodawcow adekwatne do stwierdzonej sytuacji kary.

Dyrektor Oddziatu kazdorazowo reagowat na zawiadomienia wojewody
0 niepokojacych sytuacjach dotyczacych realizacji Swiadczen zdrowotnych przez
poszczegolne podmioty oraz doniesienia medialne o podejrzeniu  braku
zabezpieczenia odpowiedniej opieki lekarskiej nad pacjentem. Informacje te
skutkowaty wszczeciem kontroli doraznych badz postepowan wyjasniajacych
w obszarze ratownictwa medycznego.

W procesie uzgadniania Planu dziatania systemu Parnstwowe Ratownictwo
Medyczne (dalej: PRM) dla wojewddztwa lubuskiego dyrektor Oddziatu zgtaszat
uwagi do przestanego mu przez wojewode dokumentu, ktére zostaty uwzglednione.

l1l. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. W dniu 20 listopada 2018 r. wojewoda lubuski przestat projekt Planu dziatania
systemu Ratownictwo Medyczne dla wojewddztwa lubuskiego dyrektorowi LOW
NFZ w celu uzgodnienia. Zmiany w stosunku do poprzedniej wersji Planu dotyczyly:

v' dostosowania dokumentu do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
8 listopada 2018 r. w sprawie wojewddzkiego planu dziatania systemu
Panstwowe Ratownictwo Medyczne?,

v’ przekwalifikowania jednego  specjalistycznego  zespotu  ratownictwa
medycznego stacjonujgcego w Sulecinie - na podstawowy, bez zmiany jego
lokalizacji od 1 kwietnia 2019 r.;

v" utworzenia jednego rejonu operacyjnego od 1 kwietnia 2019 .

Dnia 22 listopada 2018 r. dyrektor LOW NFZ, stosownie do art. 21 ust. 5 pkt 1
ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Pafistwowym Ratownictwie Medycznym (dalej:
ustawa o PRM)4, zaakceptowat projekt Planu w zakresie liczby i rozmieszczenia
szpitalnych  oddziatow  ratunkowych, jednostek organizacyjnych  szpitali
wyspecjalizowanych w zakresie udzielania sSwiadczer zdrowotnych niezbednych dla
ratownictwa medycznego oraz centrum urazowego, nie wnoszac uwag.

2 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene 0gdling jako ocene pozytywna, ocene negatywng albo ocene w formie
opisowe;.

3Dz. U. poz. 2154.

4Dz. U. 2019 poz. 993, ze zm.



Minister Zdrowia w dniu 12 stycznia 2019 r. zatwierdzit Plan, obowigzujacy od
1 kwietnia 2019 r.
(dowod: akta kontroli str. 5-9)

Dnia 19 kwietnia 2019 r. wojewoda przekazat do LOW NFZ projekt aktualizacji
nr 1 do Planu dziatania systemu PRM dla wojewodztwa lubuskiego. Zmiany
dotyczy¢ miaty m.in..

v" uzupetnienia tabeli 1 i 2 o podmioty, ktére od 1 kwietnia 2019 r. realizujg
Swiadczenia w rodzaju ratownictwo medyczne (wytonione podczas
postepowania konkursowego przeprowadzonego przez LOW NFZ2);

v" nadania nowych nazw zespotom ratownictwa medycznego zgodnie zasadami
tworzenia identyfikacyjnych oznaczen w systemie PRM i przydzielania nazw
technicznych w Systemie Wspomagania Dowodzenia (dalej: SWD) PRM;

v' aktualizacji danych statystycznych za 2018 r.;

v’ aktualizacji jednostek organizacyjnych szpitala  wyspecjalizowanych
w zakresie udzielania $wiadczen zdrowotnych niezbednych dla ratownictwa
medycznego;

v' dostawienia jednego podstawowego zespotu ratownictwa medycznego
stacjonujacego w Kostrzynie nad Odrg w zwigzku z odbywajacym sig cyklem
imprez masowych pod wspoing nazwg PoFand'Rock Festival®;

v" utworzenia 2 dodatkowych stanowisk dyspozytoréw medycznych® w zwigzku
z odbywajagcym sie cyklem imprez masowych pod wspdlng nazwg
Pol'and’Rock Festival.

W odpowiedzi z 25 kwietnia 2018 r. dyrektor LOW NFZ przestat nastepujace uwagi:

v w Tabeli nr 8 - jednostki organizacyjne szpitala wyspecjalizowane w zakresie
udzielania swiadczen zdrowotnych niezbednych dla ratownictwa medycznego
(stan na dzien 13.03.2019 r.) zostat ujety oddziat okulistyczny Nowego
Szpitala w Kostrzynie nad Odrg Sp. z 0.0., ktéry udziela w tym zakresie
Swiadczen planowych. Poniewaz w oddziale tym nie musi dyzurowa¢ na state
lekarz okulista, opieka lekarska moze by¢ taczona z innymi oddziatami
o profilu zabiegowym - zaproponowano usuniecie tego oddziatu z tabeli;

v" w Tabeli nr 15 - personel zatrudniony w jednostkach systemu - dane za 2018
r. w Szpitalu Uniwersyteckim w Zielonej Gérze - brak danych dotyczacych
liczby lekarzy systemu i pielegniarek sytemu;

v' Tabeli nr 9 - liczba przyje¢ pacjentéw w szpitalnym oddziale ratunkowym
w 2018 r. w SP ZOZ Sulecin - nie wykazano liczby pacjentow powyzej 18 lat
przekazanych przez zespoty ratownictwa medycznego.

Dnia 26 kwietnia 2019 r. wojewoda lubuski przekazat do LOW NFZ poprawiony
projekt aktualizacji nr 1 Planu, ktory 2 maja 2019 r. zostat zaakceptowany.

(dowdd: akta kontroli str. 10-17)

2. W dniu 20 grudnia 2016 r. wojewoda lubuski zawart z LOW NFZ porozumienie
w zakresie powierzenia zadan zwigzanych z przeprowadzeniem postepowan
0 zawarcie umdéw z dysponentami zespotdw ratownictwa medycznego na
wykonywanie medycznych czynnosci ratunkowych, zawierania, rozliczania i kontroli
wykonania tych uméw.

5 W okresie od 29 lipca 2019 r. od godz. 8 do 5 sierpnia 2019 r. do godz. 20.
6 W okresie od 29 lipca 2019 r. do 5 sierpnia 2019 r.
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Do porozumienia zawarto dwa aneksy, j.:

vz dnia 21 marca 2018 r. dotyczacy dodania zapisu w zakresie odsetek
bankowych uzyskanych od $rodkéw budzetowych pochodzacych z dotacji —
ustalono, Ze przekazywane bedg wojewodzie przelewem na rachunek
bankowy w terminie 14 dni od dnia naliczenia przez bank;

v z dnia 3 wrzesnia 2019 r. (z mocg obowigzujacg od 1 czerwca 2019 r.) —
usunieto zapisy o obowigzku przeprowadzania kontroli przez LOW NFZ
i informowania w tym zakresie wojewody; dodano za$ zapis, ze obowigzki

w zakresie kontroli sprawuje Prezes NFZ.
(dowdd: akta kontroli str. 18-26)

3. Dnia 30 listopada 2018 r. wojewoda lubuski zawart umowe z LOW NFZ, ktorej
przedmiotem bylo udzielenie dotacji celowej na finansowanie m.in. wzrostu
wynagrodzen dla pielegniarek i potoznych, zatrudnionych w ratownictwie
medycznym u $wiadczeniodawcdw, z ktdrymi dyrektor Oddziatu zawart umowe
0 udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej — ratownictwo medyczne, realizujgcych
$wiadczenia opieki zdrowotnej w jednostkach finansowanych z budzetu panstwa
przez wojewode lubuskiego za okres od 1 stycznia 2019 r. do 31 marca 2019 r.
w kwocie 365 309,22 zt.

W przedmiotowym zakresie podpisano jeszcze dwa aneksy z 14 grudnia 2018 r.
i 28 stycznia 2019 r., ktorymi zmieniono kwote dotacji na: 351 744,15 zt,
a ostatecznie na 347 568,15 zt.

Aneksami do umow ze Swiadczeniodawcami uregulowano zmiane kwot zobowigzan
LOW NFZ z tego tytutu. Dotacja otrzymana na ten cel od wojewody wyniosta
347 568,15 zt i odpowiadata kwotom wnioskowanym. Swiadczeniodawcom
przekazano 308 547,09 zt, zgodnie ze sktadanymi przez nich dokumentami
rozliczeniowymi w tym zakresie. Niewykorzystana czes$¢ dotacji zostata zwrdcona
wojewodzie lubuskiemu.

(dowod: akta kontroli str. 59-73, 90-94, 489-492)

4. W celu wytonienia podmiotow udzielajacych Swiadczen opieki zdrowotnej
w rodzaju ratownictwo medyczne od dnia 1.04.2019 r., dyrektor LOW NFZ
przeprowadzit konkurs ofert, zgodnie z art. 139 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow publicznych?
(dalej: ustawa o Swiadczeniach).

W zwigzku z tym w dniu 27.02.2019 r. zamieszczono na stronie internetowej® oraz
w siedzibie Oddziatu ogloszenie o postepowaniu w sprawie zawarcia umowy
0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w trybie konkursu ofert®. Ogtoszenie
zawierato wszystkie wymagane elementy'®, a przedmiot zamdwienia'' zostat
opisany w sposob zapewniajacy uczciwg konkurencje, wedle kryteriow wynikajacych
z art. 140 i 141 ustawy o Swiadczeniach.

(akta kontroli str. 95-114)

"Dz. U.z2019r. poz. 1373, ze zm.

8 www.nfz-zielonagora.pl

9 Kod postepowania: 04-19-000049/RTM/16/1/08/01/01. Ogloszenie zastato poprzedzone wnioskiem
0 ogtoszenie postepowania z 26.02.2019 r, zarzadzeniem nr 37/2019 z dnia 27.02.2019 r. dyrektora w tej
sprawie oraz informacjq skierowang w dniu 27.02.2019 r. do Prezesa NFZ o koniecznosci przeprowadzenia
postepowania konkursowego.

10 Art, 139 ust. 3 ustawy o $wiadczeniach i §3 ust. 2 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 grudnia 2014 r.
w sprawie sposobu ogtaszania o postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej, sktadania ofert, powotywania i odwotywania komisji konkursowej, jej zadan oraz trybu pracy (Dz.U.
22018 . poz. 1897).

1 16.9112.032.08 - $wiadczenia udzielane przez podstawowe zespoly ratownictwa medycznego
i 16.9114.032.08 — $wiadczenia udzielane przez specjalistyczne zespoty ratownictwa medycznego.
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Dyrektor powotat'2 komisje konkursowg sposrdéd oséb niemajacych powigzan ze
Swiadczeniodawca, na potwierdzenie czego ztozyli oni wymagane oswiadczenia.
Dyrektor zapewnit w komisji udziat osoby posiadajacej wyzsze wyksztatcenie i tytut
magistra w dziedzinie nauk medycznych's.

(akta kontroli str. 27, 95-102, 115-116, 139-140)

W odpowiedzi na ogtoszony konkurs, w dniu 13.03.2019 r. wplyneta jedna oferta,
ztozona przez konsorcjum, w sktad ktdrego weszty wszystkie podmioty lecznicze
z terenu wojewddztwa lubuskiego, ktore spetniaty warunki okreslone
w znowelizowanym przepisie art. 32 ust. 1 pkt 2 ustawy o PRM. Na dzier uptywu
terminu sktadania ofert w ramach przedmiotowego postepowania, ani w trakcie jego
prowadzenia, nie byto na terenie wojewddztwa innych podmiotow, ktdre posiadatyby
zarejestrowane miejsce wyczekiwania ZRM - zgodnie z Planem dziatania systemu
PRM dla wojewo6dztwa lubuskiego'* i spetniatyby jednoczesnie warunek z art. 32
ust. 1 ustawy o PRM.

Przewodniczaca komisji konkursowej wyjasnita, ze komisja nie stwierdzita, aby poza
cztonkami konsorcjum obecny byt jakikolwiek inny podmiot wpisany do Rejestru
Podmiotow Leczniczych's, ktory spetniatby warunki wymagane do ztozenia oferty
i ewentualnego Swiadczenia przedmiotowych ustug medycznych. Ani Zamawiajacy,
ani tez dziatajaca z jego upowaznienia komisja, nie posiadali informaciji, ze istnieje
lub chociazby tworzony jest podmiot leczniczy, ktdry bytby zainteresowany
ztozeniem oferty na $wiadczenie ustug medycznych w rodzaju ratownictwo
medyczne na obszarze wojewodztwa lubuskiego.

(akta kontroli str. 95-102, 117,119, 121-123, 131-134, 726-737)

W aktach sprawy konkursowej znajdowata sie¢ m.in. dokumentacja potwierdzajgca
przeprowadzenie weryfikacji formalnej oferty'¢, wezwanie oferenta do ztozenia
wyjasnien w zakresie stwierdzonych rozbieznosci i elementéw spornych oferty oraz
ztozone przez oferenta wyjasnienia.

Komisja konkursowa sporzadzita protokét z posiedzenia w czeSci jawnej oraz
dokonata oceny ztozonej oferty pod katem kryterium jakosci, dostepnosci, ciggtosci
i ceny'7. W dniu 25.03.2019 r. komisja sporzadzita ranking koricowy i protokét
z posiedzenia w czesci niejawnej.

W tym samym dniu komisja ogtosita o rozstrzygnieciu postepowania w trybie
konkursu ofert'®, zawnioskowata o zawarcie umowy z wybranym oferentem oraz
sporzadzita protokdt z postepowania. Kserokopie ogtoszenia o rozstrzygnigciu
postepowania dyrektor przekazat wojewodzie lubuskiemu.

(akta kontroli str. 99-114, 119-126)

12 Zarzadzenie nr 38/2019 z dnia 27.02.2019 r. dyrektora LOW NFZ w sprawie powotania Komisji do
przeprowadzenia konkursu ofert na zawarcie umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej
w latach 2019-2020, w rodzaju: ratownictwo medyczne.

13 86 ust. 2 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 grudnia 2014 r. w sprawie sposobu ogtaszania
0 postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, sktadania ofert,
powotywania i odwotywania komisji konkursowej, jej zadan oraz trybu pracy (Dz.U. z 2014 r. poz. 1980).

14 Zarejestrowane 52 miejsca wyczekiwania ZRM, w tym 18 specjalistycznych i 34 podstawowych ZRM.

'5 Prowadzonego przez Wojewode Lubuskiego (https://rpwdl.csioz.gov.pl).

16 Tj. sprawdzenie spetnienia warunkéw formalnych oferty czes$¢ A i B (15.03.2019 r.) oraz cze$¢ C (21.03.2019
r.).

7 Zgodnie z zatacznikiem nr 10 do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 5 sierpnia 2016 r. w sprawie zawarcia
umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz.U. z 2016 r. poz. 1372, ze zm.); wedtug rankingu otwarcia
ztozona oferta otrzymata facznie 76 pkt.

'8 Qgloszenie zamieszczono na stronie internetowej w dniu 25.03.2019 r., ogtoszenie zawieralo pouczenie
$wiadczeniodawcy o mozliwosci ztozenia odwotania dot. rozstrzygniecia postepowania w terminie 7 dni.
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Ofertentowi przyznano punkty za spetnienie kryterium jako$ci m.in. w zakresie
wyposazenia specjalistycznego srodka transportu sanitarnego w urzadzenie do
mechanicznej kompresji klatki piersiowej, wyposazenie wszystkich $rodkow
transportu sanitarnego w urzadzenie do wykrywania obecnosci tlenku wegla oraz za
spetnienie  kryterium dostepnosci poprzez wyposazenie wszystkich Srodkow
transportu sanitarnego w urzadzenie do przenoszenia pacjentow z otyto$cig'®
i posiadanie dziatajacego systemu teletransmisji EKG przez wszystkie ZRM.

(akta kontroli str. 122-123, 135-138)

W toku postepowania nie wptynety protesty, a po jego rozstrzygnieciu
Swiadczeniodawca nie wniost Srodkow odwotawczych. W dniu 28.03.2019 r. Oddziat
zawart umowe?' na $wiadczenia opieki zdrowotnej w rodzaju ratownictwo
medyczne, do ktdrej podpisano 16 aneksow. Wprowadzone zmiany nie dotyczyty
warunkoéw podlegajacych ocenie w procesie wyboru oferty?2,

Srednia stawka ryczattu dobowego od 1.04.2019 r. wyniosta:

v dla ZRM ,P” 3186,53 zt i byla wyzsza od stawki obowigzujacej w 2017 r.
o ponad 9 %,
v dla ZRM ,S” 4 246,18 zt i byla wyzsza od stawki obowigzujacej w 2017 r.
0 ponad 6 %2,
(akta kontroli str. 95-102, 118, 124, 141-182, 701-702)

Dyrektor dopetnit obowigzku przekazania Urzedowi Oficjalnych Publikacji Wspdinot
Europejskich ogtoszenia o udzieleniu zamdwienia.

(akta kontroli str. 127-130)

5. We wszystkich umowach obowigzujacych do 31.03.2019 r. zawarto zapisy
zabezpieczajace interesy Oddziatu, umozliwiajace naktadanie kar umownych na
$wiadczeniodawcow w przypadku:

v" niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy, z przyczyn lezacych po
stronie $wiadczeniodawcy,

v’ wystawienia recept osobom nieuprawnionym lub w nieuzasadnionych
przypadkach,

v wystawienia zleceh na zaopatrzenie w wyroby medyczne bedace
przedmiotami ortopedycznymi oraz $rodki pomocnicze finansowane w cato$ci
lub w cze$ci przez NFZ, osobom nieuprawnionym lub w nieuzasadnionych
przypadkach.

19 Tj. urzadzenie do podnoszenia pacjenta siedzacego o nosnosci co najmniej 170 kg z systemem trakcyjnym
umozliwiajacym zsuwanie pacjenta po schodach.

20 Tj. dziatajacy system transmisji zapisu EKG (12 odprowadzen), w ramach wspotpracy ze $wiadczeniodawcami
realizujagcymi umowe w zakresie obejmujacym przezskoéme interwencje wiericowe (PCl) i leczenie
trombolityczne.

21 Umowe zawarto na okres od 1.04.2019 r. do 31.12.2020 r.; warto$¢ umowy okre$lono za ten okres, pierwotnie
na 50 794 975,00 zt; aneksami zwigkszono jej warto$¢ kilkukrotnie, obecnie do kwoty 57 294 685,75 zt (aneks nr
15 z 7.11.2019 r.); propozycje kwot zobowigzan i warunkéw finansowania $wiadczen przez Oddziat wobec
$wiadczeniodawcy z tytutlu umowy w okresie od 1.01.2020 r. do 31.12.2020 r., strony zobowigzaly sie przedtozy¢
do dnia 29.11.2019 r. (aneks nr 16 z dnia 19.11.2019 r.), a do dnia 20.12.2019 r. strony zobligowaty si¢ do
ustalenia kwot zobowigzan Oddziatu z tytutu realizacji umowy (aneks nr 14 z dnia 29.10.2019 r.).

22 Stan na dzien 4.12.2019 r.; aneksy dotyczyty: zmiany kwot maksymalnego zobowigzania LOW NFZ wobec
$wiadczeniodawcy z tytutu realizacji umowy, wprowadzenia zapiséw dot. kar umownych, zmiany zatacznika nr 2
do umowy ,Harmonogram-zasoby”, odwotar do zmienionych przepiséw regulujacych realizacje uméw, zmiany
terminu przedtozenia propozycji kwot zobowigzan i warunkéw finansowania $wiadczen na rok 2020.

23 W latach 2017-2019 w jednym przypadku $rednia stawka ryczattu dobowego zmniejszyta sie wzgledem
okresu poprzedzajacego . dla ZRM ,S” w | kwartale 2019 r. wynosita ona 4 357,07 z, a od 1.04.2019 r.
4246,18 zt.



W umowie na $wiadczenie opieki zdrowotnej w zakresie ratownictwa medycznego
obowigzujacej od 1.04.2019 r. Oddziat zapewnit sobie mozliwo$¢ natozenia kar
w przypadku:

v" niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy z przyczyn lezacych po
stronie $wiadczeniodawcy;

v' wystawienia zlecen na wyroby medyczne wydawane na zlecenie, o ktorych
mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 38 ust. 4 ustawy z dnia 12
maja 2011 r. o refundacji lekéw, Srodkdw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych?4, finansowanych
w catosci lub w czesci przez NFZ, osobom nieuprawnionym lub
w przypadkach nieuzasadnionych.

Obligatoryjnos¢ stosowania kar przewidziano w przypadku:

v’ nieprzekazania przez $wiadczeniodawce informacji stanowigcych podstawe
okreslenia wysokosci Ssrodkow przeznaczonych na wzrost wynagrodzen
pielegniarek i potoznych oraz;

v’ nieprzeznaczenia przez $wiadczeniodawce $rodkéw dedykowanych na
Swiadczenia opieki zdrowotnej udzielane przez pielegniarki i potozne
w sposob o ktorym mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 137 ust.
2 ustawy o $wiadczeniach 1. na wzrost wynagrodzen pielegniarek
i pofoznych.

Aneksami2®> wprowadzono obligatoryjno$¢ zastosowania kar ze wzgledu na:

v' niewykonanie przez $wiadczeniodawce lub podwykonawce obowigzkéw
wynikajacych z §2 ust. 1-3 i 5-9 rozporzadzenia z dnia 4 stycznia 2019 r.
zmieniajacego ogolne warunki umowy (dalej: OWU)% oraz naruszenie §30
ust. 1 pkt 1it. b i e oraz pkt 2 lit. rozporzadzenia w sprawie OWU o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej?7,

v’ nieprzeznaczenie przez $wiadczeniodawce $rodkéw na cel, o ktorym mowa
w §3 rozporzadzenia zmieniajagcego OWU.

(akta kontroli str. 90-94, 141-182)

6. W 2019 r.2¢ Oddziat kazdorazowo w przypadku stwierdzenia braku nalezytego
realizowania umowy naktadat na $wiadczeniodawcow kary umowne (pie¢
przypadkdéw)?. Jako podstawe natozenia kary w czterech przypadkach, wskazano
§30 ust. 1 pkt 3 lit. h) rozporzadzenia w sprawie OWU, tj. udzielanie $wiadczen
w sposob lub w warunkach nieodpowiadajgcych wymogom okre$lonym
w obowigzujacych przepisach lub umowach.

Przyczyng natozenia kar, w kazdym z tych przypadkow, byto niezapewnienie udziatu
lekarza systemu w specjalistycznym zespole ratownictwa medycznego. Brak
obecnosci lekarza systemu stanowit naruszenie warunkéw umowy oraz wymogow
ustawy o RTM3?,

Nieobecnos¢ lekarza systemu w zaleznoSci od przypadku trwata: 4 godziny,
7 godzin, 2 dni (nastepujace po sobie), 5 dni (nienastepujacych po sobie, tacznie

24Dz.U.z2019r. poz. 784, ze zm.

%5 Dot. aneksow zawartych w 2019 r. wprowadzajacych zapisy w zakresie $wiadczen realizowanych przez
potozne i pielegniarki, sporzadzonych zaréwno do uméw obowigzujacych do kohca | kwartatu 2019 r., jak
i umowy na $wiadczenie opieki zdrowotnej od 1.04.2019r.

2% Dz. U. poz. 34, ze zm.

27Dz. U. 22016 1. poz. 1146, ze zm.

28 W jednym przypadku kara zostata natozona w grudniu 2018 r., jednakze $wiadczeniodawca zwrocit $rodki
w styczniu 2019 r.

29} gczna kwota natozonych kar wyniosta 22 006,67 z!.

30 Art. 36 ust. 1 pkt 1.



40 godzin). Ustalajgc wysokos¢ kary Oddziat nie stosowat maksymalnych,
przystugujacych mu z tego tytutu stawek, tj. 1% kwoty zobowigzania okreslonej
w umowie. Natozone kary wyniosty od 0,000537% do 0,5% tej kwoty.

Ustalenie wysokosci kary, ale tez zasadnosci jej natozenia, Oddziat kazdorazowo
poprzedzat analizg indywidualnego stanu faktycznego danej sytuacji, co miato na
celu stwierdzenie wagi nieprawidtowosci3'.

Ponadto, w jednym z przypadkéw $wiadczeniodawca zostat zobowigzany
dodatkowo do zwrotu $rodkéw nienaleznie pobranych, w zwigzku z nieobecno$cig
lekarza systemu32,

Jedng kare natozono w zwigzku z nieprzekazaniem przez $wiadczeniodawce
informacji stanowigcych podstawe okre$lenia wysoko$ci $rodkow przeznaczonych
na wzrost wynagrodzen pielegniarek i potoznych. Zgodnie z zapisami umowy,
w takim przypadku Oddziat natozyt kare umowng w wysokoSci 2% kwoty
zobowigzania okreslonej w umowie.

Wszystkie natozone kary zostaty przez Swiadczeniodawcdw wptacone na rachunek
bankowy Oddzialu w wymaganym terminie, a nastepnie przekazywane przez
Oddziat na konto LUW.

(akta kontroli str. 493-556, 754-766)

7. Zgodnie z obowigzujacymi umowami Srodki na realizacje zadan ZRM wojewoda
przekazywat na rachunek LOW NFZ w terminie do ostatniego dnia miesigca3?,
ktorego pfatnos¢ dotyczyta, w wielkosciach wynikajacych z wartosci zawartych
umow na udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej przez ZRM.

Zapotrzebowanie na srodki Oddziat sktadat, zgodnie z umowg, do 5 dnia kazdego
miesigca®*, na wzorze stanowigcym zatacznik do tej umowy tj. w formie zestawienia
wartosci umdw na kolejny miesiac.

(akta kontroli str. 28-77, 183-258, 749-752)

8. Oddziat terminowo przekazywat naleznosci z tytutu dodatkowych Srodkéw na
Swiadczenia opieki zdrowotnej udzielanych przez ratownikéw medycznych.

(akta kontroli str. 259-330)

9. Aktualnie realizowane umowy na udzielanie $wiadczen w ramach szpitalnej opieki
zdrowotnej, w rodzaju leczenie szpitalne, w zakresie $Swiadczen w szpitalnym
oddziale ratunkowym (dalej: SOR) Oddziat zawart w dniu 29.09.2017 r. z oSmioma
podmiotamiss).

Przyjete stawki ryczattu dobowego (IV kwartat 2017 r.) byly wyzsze -
w zalezno$ci od szpitala, z ktorym podpisano umowe, o ok. 54% - 16,2%
w poréwnaniu do stawek, jakie obowigzywaty w 2017 r. (wynikajace z anekséw do
umoéw w przedmiotowym zakresie zawartych w 2011 r.). Do korica 2018 r. stawki
wzrosty (w stosunku do pierwszego pétrocza 2017 r.) od ok. 12,8% do 46%.
W pierwszym pétroczu 2019 r. stawki utrzymaty sie¢ na niezmienionym poziomie.

31 Wplyw na wysoko$¢ kary miat m.in. fakt, czy naruszenie warunkéw umowy i obowigzujacych przepiséw przez
danego $wiadczeniodawce nastapito po raz pierwszy czy bylo to juz kolejne tego typu zdarzenie; sposéb
réznicowania kar byt wyjadniany przez Oddziat na pisemna prosbe Wydziatu Zdrowia LUW.

32 Swiadczeniodawca nie poinformowat LOW NFZ o nieobecnosci lekarza systemu w sktadzie ZRM ,S” trwajace;
tacznie 5 dni; kwota nienaleznie pobranych $rodkow wyniosta 6 649,27 zt i zostata w terminie zwrocona przez
$wiadczeniodawce.

33 W toku kontroli przeanalizowano wptywy dotacji do dnia 30.11.2019 1.

3 Zapotrzebowanie na grudzien 2018 r. LOW NFZ ztozyt 6.11.2018 r., co jednak w opinii dysponenta $rodkéw
(projekt wystapienia pokontrolnego z dnia 9.12.2019 r.) nie miato wptywu na proces przekazania Srodkow.

3 Qddziat zawart umowy ze szpitalami w: Sulecinie, Swiebodzinie, Migdzyrzeczu, Gorzowie WIikp., Nowej Soli,
Zielonej Gorze, Stubicach i Zarach.
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Zmiana za$ stawek obowigzujacych od lipca br.38 wynikata z zapiséw
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 27.06.2019 r. w sprawie szpitalnego
oddziatu ratunkowego®’ i objeta wszystkie podmioty udzielajace $wiadczenia SOR.
Wzrost w stosunku do stawek obowigzujacych w pierwszym kwartale br. wynidst od
9,6% do 31,4%°%, co z kolei w poréwnaniu do stawek obowigzujacych na poczatku
2017 r.39 oznaczato wzrost od blisko 27% o ponad 67 %49

(akta kontroli str. 331-422)

W okresie objetym kontrolg dwéch $wiadczeniodawcow wystepowato do Oddziatu#!
0 zwiekszenie warto$ci ryczattu na $wiadczenia w zakresie prowadzonego SOR:

v' Wielospecjalistyczny Szpital Wojewddzki w Gorzowie WIkp. — czterokrotnie42,
v’ Szpital Uniwersytecki im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gorze
Sp. z 0. 0. — jeden raz*3.

Whnioskodawcy argumentowali swoje prosby przede wszystkim wzrostem kosztow
funkcjonowania, ktorych nie pokrywa przyznany ryczatt.

W Zadnym z przypadkow dyrektor Oddziatu nie przychylit sie do sktadanych prosb,
informujac jednoczesnie wnioskodawcow, ze warunki finansowe zostaty ustalone
w zawartych umowach - na okre$lony czas oraz, ze po jego uptywie bedg
podejmowane dziatania zmierzajgce do ustalenia nowych stawek limitu.

(akta kontroli str. 423-434)

Dyrektor zapytany o powody udzielanej odmowy wyjasnit, Zze w kontrolowanym
okresie przeliczenia stawek dokonano trzy razy u kazdego ze $wiadczeniodawcow.
Przeliczenie to wigzato si¢ ze wzrostem stawek. Ponadto, Oddziat dokonujac
przeliczenia stawek uwzglednia wszystkich swiadczeniowdawcdw, nie za$ tylko
tych, ktdrzy o to wnioskujg, dlatego istotne znaczenie majg tu mozliwosci finansowe
Oddziatu44.

(akta kontroli str. 435-437)

W jednym z przypadkéw (Szpital Uniwersytecki w Zielonej Gorze), wnioskodawca
ztozyt proSbe o korekte stawki ryczaftu, uznajgc stawke obowigzujacq od
1.07.2019r. za niewystarczajaca. W odpowiedzi dyrektor Oddziatu wskazat, iz
zostata ona wyliczona na podstawie obowigzujgcego algorytmu4s i tym samym brak
jest podstaw prawnych dajacych mozliwos¢ jego zwiekszenia.

(akta kontroli str. 423-424)

% Dla szpitala w: Sulecinie — 8 902,75 zt, Swiebodzinie — 10 931,74 zt, Miedzyrzeczu — 8 932,45 zt, Gorzowie
Wikp. — 24 798,96 zt, Nowej Soli — 16 006,67 zt, Zielonej Gorze — 24 953,39 zt, Stubicach — 10 629,56 zt, Zarach
-12 280,49 zt.

37 Dz. U. poz. 1213.

3 Dla szpitala w: Sulecinie — 22,42%, Swiebodzinie - 31,41%, Miedzyrzeczu - 20,37%, Gorzowie Wikp. —
20,65%, Nowej Soli — 13,45%, Zielonej Gorze — 9,6%, Stubicach — 24,09%, Zarach — 12,67%.

39 Stawki obowigzujace w I-Ill kwartale 2017 r. wynikajq z anekséw do uméw, ktére LOW NFZ zawart w 2011 r. —
dokumentacja dotyczaca prowadzonego wowczas postepowania, w tym oferty, zostata poddana brakowaniu. Po
wejsciu w zycie przepiséw tworzacych system podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki
zdrowotnej, podpisano umowy z podmiotami, ktére weszty do tzw. sieci, a przyjeta w nich stawka ryczattu byta
ustalona na podstawie wzoru wynikajacego z Zarzadzenia Prezesa NFZ.

40 Dla szpitala w: Sulecinie — 39,3%, Swiebodzinie - 67,34%, Miedzyrzeczu — 38,7%, Gorzowie Wikp. — 50,75%,
Nowej Soli — 31,3%, Zielonej Gorze - 26,63%, Stubicach — 45,15%, Zarach — 22,5%.

41 W jednym przypadku wniosek zostat ztozony pierwotnie do wojewody lubuskiego, ktory to nastepnie przekazat
go wedtug wtasciwosci do Oddziatu.

42 Pismem z dnia 7.03.2018 ., 21.11.2018 r., 17.06.2019 r.14.10.2019 r.

43 Pismem z dnia 26.04.2019 .

4 Warunki finansowe w poszczegélnych rodzajach i zakresach $wiadczen, okre$lane sg na dany okres
rozliczeniowy z uwzglednieniem planu finansowego oraz planu zakupu $wiadczen opieki zdrowotnej LOW NFZ.
4 Zarzadzenie nr 16/2018/DSM Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 28 lutego 2018 r.
w sprawie okreslenia warunkow zawierania i realizacji uméw o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju
leczenie szpitalne w zakresie: $wiadczenia w szpitalnym oddziale ratunkowym oraz w zakresie: $wiadczenia
w izbie przyjeé.
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10. Plan kontroli obowigzujacy w LOW NFZ na 2018 r. i | potrocze 2019 r. nie
przewidywat kontroli wykonywania umoéw zawartych z dysponentami ZRM oraz
prawidtowosci realizacji umow przez swiadczeniodawcow — szpitali prowadzacych
SOR.

(akta kontroli str. 557-604, 711-725)

Dyrektor zapytany o powody nieujecia w planach kontroli ww. tematyki wyjasnit,
ze opracowujgc plan kontroli na 2018 r. oraz 2019 r. pod uwage brano wytyczne
Centrali NFZ ws. tworzenia planéw kontroli oraz wyniki analiz prowadzonych przez
poszczegdlne komdrki organizacyjne LOW NFZ. Analiza ryzyka nie wskazata na
konieczno$¢ objecia kontrolg przedmiotowej tematyki. Obszary te nie byty rowniez
ujete jako priorytety wskazane przez Centrale NFZ.

(akta kontroli str. 435-488)

W ww. okresie Oddziat zrealizowat trzy kontrole dorazne u trzech
$wiadczeniodawcow48. Przestankami do ich przeprowadzenia byty:

v" doniesienia medialne po $mierci pacjenta odestanego z SOR - kontrola
w zakresie oceny organizacji udzielania $wiadczen w zakresie SOR;

v' podejrzenie braku zabezpieczenia opieki lekarskiej w oddziatach - kontrola
w zakresie zabezpieczenia dyzurébw medycznych przez personel lekarski
w rodzaju leczenie szpitalne, w zakresie SOR?’;

v" weryfikacja oferty $wiadczeniodawcy udzielajacego $wiadczen — kontrola
w zakresie  spetniania wymagan dotyczacych wyposazenia w sprzet
i aparature medyczng niezbedng do prowadzenia medycznych czynnosci
ratunkowych oraz kwalifikacji osob uprawnionych do wykonywania czynno$ci
ratunkowych.

(akta kontroli str. 603-664)

Wobec jednego podmiotu kontrolowanego Oddziat stwierdzit nieprawidtowo$¢
w postaci braku spetnienia wymagan dotyczacych realizacji Swiadczen w zakresie
SOR - lekarze wskazani w grafiku wykazani byli, w tym samym czasie, w innych
komorkach organizacyjnych szpitala®, co Oddziat potwierdzit réwniez dokonujac
analizy wykazu wizyt pacjentéw poza SOR.

Powyzsze skutkowato natozeniem kary umownej w wysokosci 7 026,66 zH°.
Podmiot kontrolowany wniost zastrzezenia, ktdre nie zostaty uwzglednione przez
Oddziat, co wigzato sie z ponownym wystosowaniem wezwania do zaptaty. Srodki
zostaly zwrécone w wyznaczonym terminie, podmiot poinformowat o sposobie
wykorzystania uwag i zalecen pokontrolnych®. W pozostatych dwoch kontrolach
doraznych nie wydano zalecen pokontrolnych.

(akta kontroli str. 603-605, 619-644)

W planie kontroli na 2019 r. ujeto dwie kontrole z obszaru realizacji uméw
w zakresie podwyzek dla pielegniarek oraz ratownikéw medycznych. Do kontroli,
ktére miaty odby¢ sie w Il i IV kwartale br.5' wytypowano dwa podmioty. Kontrole nie
zostaty zrealizowane, co zastepca dyrektora LOW NFZ wyjasnita konieczno$cig

46 Wielospecjalistyczny Szpital Wojewodzki w Gorzowie Wielkopolskim (SOR), NZOZ Szpital im. prof. Zbigniewa
Religi w Stubicach Sp. z 0.0. (m.in. SOR), Samodzielna Publiczna Wojewédzka Stacja Pogotowia Ratunkowego
w Gorzowie Wielkopolskim (RM).

47 Poza SOR tematyka kontroli obejmowata inne obszary, nie sg one jednak przedmiotem kontroli NIK.

48 W okresie, dla ktérego LOW NFZ dokonywat kontroli tj. 1-5.03.2019 r.

49 Zastosowana kara stanowita 0,029% kwoty zobowigzania wynikajacej z umowy, jaka Oddziat zawart ze
$wiadczeniodawcg (jednostkg kontrolowang); maksymalna stawka do zastosowania ktorej byt uprawniony
wynosi 1%, podstawg do nalozenia kary jest § 5 ust. 1 umowy oraz § 30 ust. 1 pkt 3 lit. h OWU.

50 2 z 3 stwierdzonych nieprawidtowosci nie byly zwigzane z przedmiotem kontroli prowadzonej przez NIK.

51 Pierwotnie przyjety plan kontroli przewidywat kontrole w | i IV kwartale br. W marcu br. wprowadzonymi do
planu zmianami przesunieto m.in. termin jednej z omawianej kontroli z | na Il kw. br.
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przeprowadzenia licznych innych kontroli doraznych. Ponadto, wptyw na to miaty
zmiany organizacyjne w zakresie dziatar kontrolnych realizowanych przez NFZ52,
rozpoczecie znacznej liczby postepowan kontrolnych z innego zakresu®3.

(akta kontroli str. 558-566, 665-666, 738)

11. W latach 2018-2019 do NFZ wptyneto 20 skarg dotyczacych RM i 27 skarg
dotyczacych SOR%,

Najczestszg przyczyng sktadanych skarg z zakresu zaréwno RM, jak i SOR byty
zastrzezenia do zastosowanej diagnostyki, leczenia, zachowania personelu i jakosci
Swiadczenn medycznych (odpowiednio 10 i 11 skarg). Kolejnymi powodami byty:
odmowa udzielenia Swiadczenn zdrowotnych, wydania skierowan, zaswiadczen,
udostepnienia dokumentacji medycznej (odpowiednio: 6 i 9 skarg), uwagi dotyczace
organizacji pracy placowki, obstugi pacjentow w rejestracji, warunkéw lokalowych
(odpowiednio 3 i 4 skargi), nieprawidtowa weryfikacja prawa do $wiadczen (po
1 skardze). Dodatkowo, w przypadku skarg dotyczacych SOR, w Oddziale
zarejestrowano dwie, ktorych przestankg do wniesienia byto pobieranie optat za
$wiadczenia, zwrot kosztow leczenia, transportu, srodkéw leczniczych.

Wiekszo$¢ skarg, zaréwno z zakresu RM, jak i SOR, zostata uznana przez Oddziat
za zasadng lub czesciowo zasadng (odpowiednio 14 i 18 skarg), nie naktadano
jednak kar, bowiem - jak wyjasnita zastepca dyrektora — decyzje o natoZeniu kary
rozwazamy w Sytuacjach powtarzajacych sie zarzutow, gdy pomimo pouczenia
Swiadczeniodawcy, sytuacje nieprawidtowe nie zostaty wyeliminowane {...).
W rozpatrywanych sprawach skargi pacjentow byty zatatwiane na etapie
postepowan wyjgsniajacych i nie stwierdzono razgcych uchybien mogacych
Skutkowac konieczno$ciq natozenia kary na $wiadczeniodawce. Za niezasadne
uznano po trzy skargi, a pozostate (odpowiednio 3 i 6 skarg) pozostawiono bez
rozpatrzenia®.

(akta kontroli str. 667-670, 753)

Lubuski Urzad Wojewddzki (dalej: LUW) przeprowadzit w LOW NFZ dwie kontrole
(w2018 r. 12019 r.) z zakresu realizacji zadan oraz wykorzystania dotacji celowej na
finansowanie zadan RM (odpowiednio za 2017 r. i 2018 r.). Dziatalno$¢ Oddziatu za
2017 r. w kontrolowanym obszarze zostata oceniona pozytywnie z uchybieniami,
tj. stwierdzono brak skuteczno$ci w egzekwowaniu terminowego przekazywania
przez  Swiadczeniodawcow faktur i o$wiadczen dotyczacych podwyzek dla
pielegniarek i potoznych zatrudnionych w ZRM. Dyrektor ztozyt zastrzezenia do
stwierdzonych uchybien, ktore LUW w Gorzowie WIkp. odrzucit w catoci. W wyniku
tego, Oddziat zobowigzat sie do podejmowania dziatan zmierzajacych do
skutecznego egzekwowania od Swiadczeniodawcy dokumentdéw rozliczeniowych
poprzez pisemne informowanie ich o koniecznosci terminowego przekazywania
dokumentow.

W zwigzku z powyzszym, do dnia zakonczenia kontroli LOW NFZ trzykrotnie
skierowat do $wiadczeniodawcy pisma ponaglajace.

(akta kontroli str. 671-686, 703-710, 687-692, 749-752)

52.0d 1 czerwca 2019 r. utworzono w NFZ Korpus Kontrolerski; roczny plan kontroli LOW NFZ zostat przejety do
realizacji przez Centrale NFZ.

5 Jak wynika z przedstawionych wyjasnien - w maju 2019 r. 6wczesny Wydziat Kontroli LOW NFZ, po
otrzymaniu zgody Prezesa NFZ rozpocza} przeprowadzanie kontroli zaplanowanych na Il i IV kwartat, facznie
wszczeto wowcezas 52 postepowania, a w analogicznym okresie w 2018 r. - 9.

5 Skargi dot. RM (w 2018 r. — 15; w 2019 r. — 5); skargi dot. SOR (w 2018 r. — 15; w 2019 r. — 12); stan na
30.09.2019 .

% Co wynikato m.in. z braku upowaznienia badz braku niezbednych danych tj. niewskazanie $wiadczeniodawcy,
ktérego skarga dotyczy.

% Kontrola w zakresie dziatan dot. 2018 r. rozpoczeta sie 30.09.2019 r., z projektu wystapienia pokontrolnego
z dnia 9.12.2019 r. wynika, ze dziatalno$¢ Oddziatu w kontrolowanym okresie zostata oceniona pozytywnie.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

Prawo zgloszenia
zastrzezen

W odpowiedzi na skierowane przez LUW zawiadomienia z prosbg o wszczecie
postepowania wyjasniajacego w zakresie realizacji Swiadczenn zdrowotnych
dotyczacych zaistniatych zdarzen, LOW NFZ kazdorazowo wszczynat postepowanie
informujac jednoczesnie wojewode o ich zakonczeniu i poczynionych ustaleniach
(76 przypadkow)?’.

(akta kontroli str. 693-700, 739-748)

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

IV. Uwagi i wnioski

W zwigzku z niestwierdzeniem nieprawidtowo$ci Najwyzsza Izba Kontroli nie
formutuje uwag ani wnioskéw pokontrolnych.

V. 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 pismie umotywowanych zastrzezen do wystgpienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do dyrektora Delegatury NIK w Zielonej Gorze. Prawo zgtaszania zastrzezen,
zgodnie zart.61b ust.2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystgpienia
pokontrolnego zmienionego zgodnie z tre$cig uchwaty w sprawie zastrzezen.
Zielona Gora, dnia 18 grudnia 2019 r.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Zielonej Gérze

Kontrolerzy p.o. Dyrektora

Wiodzimierz Stobrawa
Krzysztof Jodko
Gtéwny specjalista kontroli paristwowe;

Patrycja Wozniak
Starszy inspektor kontroli panstwowej

5 W tym 3 postepowania, ktére zostaly wszczete z uwagi na informacje otrzymang bezposrednio od
$wiadczeniodawcy i 1 postepowanie na podstawie otrzymanego anominowego zgtoszenia. Rezultatem
prowadzonych postepowan bylo - w zakresie ratownictwa medycznego - natozenie 8 kar finansowych na
6 Swiaczeniodawcow. W jednym przypadku LOW NFZ zwrécit sie rowniez do Dyrektora Samodzielnej Publicznej
Wojewddzkiej Stacji Pogotowia w Gorzowie WIkp. o rozwazenie mozliwosci zgtoszenia modyfikacji systemu,
w celu uniemozliwienia logowania sie¢ do systemu w tym samym czasie, przez jedng osobe w kilku ZRM.
Jednocze$nie LOW NFZ zobowigzat wszystkich ZRM do nakazania kierownikom ZRM do wylogowywania sie
z systemu informatycznego po zakonczeniu dyzuru. W realizacji zadan w zakresie finansowania jednostek
systemu ratownictwa medycznego LOW NFZ nie odnotowat zadnych probleméw.
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