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Na podstawie art. 31 ust. 1 pkt 2 ustawy z 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym

Ratownictwie Medycznym', zwanej dalej .ustawq o PRM’, Wojewoda Wielkopolski
przeprowadzil kontrol¢ dorazna funkcjonowania zespoléw ratownictwa medycznego pod
katem zgodno$ci z ,,ustawg 0 PRM” oraz warunkami umowy z WOW NFZ w Poznaniu.

W zwigzku z przeprowadzona kontrola Wojewoda Wielkopolski przekazuje Panu
niniejsze wystapienie pokontrolne.

W wyniku kontroli potwierdzono, ze rejon operacyjny obejmujacy obszar powiatu
szamotulskiego jest miejscem udzielania przez niepubliczny zaklad opieki zdrowotnej Obst
Ambulans Union Ratownictwo Medyczne $wiadczen w zakresie ratownictwa medycznego
przez trzy zespoty ratownictwa medycznego rozmieszczone w nizej wymienionych miejscach
wyczekiwania:

+ specjalistyczny zespdl ratownictwa medycznego w Szamotutach przy ul. Sportowej
55D;

+  specjalistyczny zespdt ratownictwa medycznego w Pniewach przy ul. Poznanskiej 57;

« podstawowy zespol ratownictwa medycznego we Wronkach przy ul. Polnej 4.

W trakcie protokolarnych ogledzin wyze] wymienionych migjsc wyczekiwania
ustalono, ze w sklad zespoléw ratownictwa medycznego wchodzily osoby uprawnione do
wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych — zgodnie z wykazami personelu
stanowiacymi cze$é umowy z WOW NFZ w Poznaniu. Zgodnos¢ w tym zakresie dotyczyta
zarowno kwalifikacji tych osdb jak rowniez ich ilosci w poszezegdlnych rodzajach zespotow

ratownictwa medycznego w dniu kontroli.
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W trakcie ogledzin ustalono, ze miejsca wyczekiwania sa zabezpieczone w $rodki
lacznosci  z  dyspozytorem medycznym zlokalizowanym w miejscowosci Jaracz.
Wykorzystuje si¢ lgcza radiotelefoniczne na bazie cyfrowych radiostacji Motorola, telefony
komorkowe oraz lacze komputerowe z wykorzystaniem programu komputerowego
~Pogotowie 2008,

Zgodnic z wymaganiami dla zespotdéw ratownictwa medycznego ustalonymi
w zarzadzeniu Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia® personel uprawniony
do wykonywania medycznych c¢zynnosci ratunkowych powinien posiada¢ okreslone
kwalitikacje 1 uprawnienia. W kontrolowanej jednostce w grupie zawodowe] lekarzy w
odniesieniu do 23 os6b zgtoszonych przez $wiadczeniodaweg w sklad zespolow ratownictwa
medycznego stwierdzono, ze 9 lekarzy speilnia wymagania kwalifikacyjne dla ,lekarza
systemu”, o ktérym mowa w ustawie 0 PRM (art. 3 pkt 3 w zwiazku z art. 57 ustawy).
Stanowi to 39% ogdlnej liczby lekarzy. W grupie zawodowej pielegniarek (12 o0s06b)
stwierdzono, ze 9 pielggniarek spetnia wymagania kwalifikacyjne dla ,.pielggniarki systemu”,
o ktorych mowa w art. 3 pkt 6 ustawy o PRM. Stanowi 75% ogolnej liczby piclegniarek.
W grupie zawodowej ratownikow medycznych (34 osoby ujete w wykazie personelu)
ustalono, ze 33 osoby posiadaja kwalifikacje ratownika medycznego, o ktorych mowa w art.
10 ustawy o PRM (97% ogdlnej liczby ratownikow).

Kontrolujacy ustalili w wyniku analizy kart zlecen wyjazdow zespolow ratownictwa
medycznego w dniach od 1 do 15 marca 2009 roku, ze:

« w 15% wyjazdow specjalistycznych  zespoldw ratownictwa medycznego
(trzyosobowych, z lekarzem) w skiad zespotow wchodzity dwie zamiast trzech osob
uprawnionych  do  wykonywania  medycznych  c¢czynnosci  ratunkowych
(na 166 skontrolowanych kart zlecen wyjazdu w 25 przypadkach sklad zespolu
byl niewlasciwy);

+  w 3% wyjazdow podstawowych zespotéw ratownictwa medycznego w skiad zespotow
wchodzila jedna osoba (zamiast co najmniej dwdch) uprawniona do wykonywania
medycznych czynnosei ratunkowych (na 59 skontrolowanych zlecen w 2 przypadkach
sklad zespolu byt niewlasciwy).

W trakcie kontroli dokonano formalnej oceny dokumentacji medycznej pogotowia
ratunkowego pod wzgledem zgodnosci z przepisami rozporzadzenia Ministra Zdrowia w tej

sprawie’. Kontroli poddano dokumentacje sporzadzona w okresie od 1 do 15 marca
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Zarzadzenie Prezesa NFZ nr 84/2008/DSM z dnia 15 paZdziernika 2008 roku w sprawie okredlenia

warunkdéw zawierania i realizacji umow w rodzaju ratownictwo medyczne — opublikowane na stronie
internetowej NFZ

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 2] grudnia 2006 roku w sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji
medycznej w zaktadach opieki zdrowotnej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. Nr 247, poz. 1816 ze zm.)



2009 roku, w skiad ktorej wechodzity: ,.Dziennik pracy pogotowia” oraz karty zlecen wyjazdu
zespolow ratownictwa medycznego. Ustalono, ze dokumentacja zbiorcza prowadzona jest
w systemie elektronicznym i drukowana po zakonczeniu kazde) doby zegarowej. System
elektroniczny automatycznie zapisuje czas przyjecia wezwania przez dyspozylora
medycznego w wyze) wymienionym ,.Dzienniku” oraz w karcie zlecenia wyjazdu, ktéra
w formie elektronicznej przesylana jest do wskazanego przez dyspozytora medycznego
miejsca wyczekiwania zespolu ratownictwa medycznego (Szamotuly, Pniewy, Wronki).
Stwierdzono, ze dokumentacja medyczna jest prowadzona zgodnie z zapisami wyzgj
wymienionego rozporzadzenia. Wpisy w dokumentacji s czytelne, zgodnie w dokumentacji
zbiorczej 1 indywidualnej. Dokumentacja zawiera informacje o osobach udzielajacych
$wiadczen oraz o zakresach tych $wiadczen. W przypadku 4 kart zlecen wyjazdu stwierdzono
brak zapiséw dotyczacych podjetych przez zespot dziatan ratowniczych lub identyfikacji osob
udzielajacych $wiadczen.

Swiadczeniodawca jest zobowigzany do zorganizowania udzielania $wiadczen
W rejonie operacyjnym w sposob umozliwiajacy dotarcie zespoléw ratownictwa medycznego
do migjsca zdarzenia (do osob bedacych w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego) w czasie
zgodnym z parametrami czasu dotarcia okreslonymi w art. 24 ustawy o PRM. W wyniku
kontroli ustalono, ze w kontrolowanym okresie czas dotarcia w rejonie operacyjnym
obejmujacym obszar powiatu szamotulskiego spetnial parametry wyszczegolnione w ustawie
0 PRM w zakresie mediany i trzeciego kwartyla czasu dotarcia. Jednoczesnie ustalono, ze na
skontrolowane 225 zlecen wyjazdu mialy miejsce sytuacje przekroczenia maksymalnego
czasu dotarcia zespolow ratownictwa medycznego do miejsca zdarzenia, o ktérych mowa
w art. 24 ust. 1 pkt 3 ustawy o PRM. Maksymainy czas dotarcia w miescie powyzej
10 tysigcy mieszkancéw przekroczono 8 razy (ponad 15 minut) a poza miastem — 20 razy
(ponad 20 minut), co stanowi 12% zlecen wyjazdu poddanych kontroli.

Do innych zadan $wiadczeniodawcy, wynikajacych z przepisow ustawy o PRM,
zwiazanych z wykonywaniem medycznych czynnosci ratunkowych, nalezy m. in.
przyjmowanie powiadomien o zdarzeniach, ustalanie priorytetow i dysponowanie zespotow
ratownictwa medycznego na miejsce zdarzenia, przekazywanie niezbgdnych informacji
osobom udzielajacym pierwszej pomocy 1 utrzymywanie tacznosci radiowej z kierujaca akcja
prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych na miejscu zdarzenia®. W celu wykonania
tych zadan swiadczeniodawca jest zobowigzany zatrudni¢ dyspozytora medycznego, o ktorym
mowa w art. 26 ustawy o PRM. Dyspozytor medyczny to kluczowy element systemu

Panstwowego Ratownictwa Medycznego. Kontrolowana jednostka przedstawila wykaz

*  Zarzadzenie Prezesa NFZ — op.cit. § 3, pkt 10



6 0s6b wykonujacych w niej zadania dyspozytora medycznego. W wyniku kontroli ustalono,

7ze 4 osoby z przedstawionego wykazu moga pelni¢ funkcje dyspozytora medycznego.

Zgodnie z art. 58 ust. 3 ustawy o PRM osoby te maja obowigzek doskonalenia zawodowego

na zasadach okreslonych w rozporzadzeniu ministra zdrowia’. Ponadto w wyniku analizy

dokumentow personalnych wyzej wymienionych oséb ustalono, ze osobom tym dotychczas

nie powierzono zakresu obowiazkow ,.dyspozytora medycznego”, o ktérym mowa w art. 26
1 27 ustawy o PRM.

Ramowe procedury przyjmowania wezwan oraz dysponowania zespotami ratownictwa

medycznego okresla stosowne rozporzadzenie Ministra Zdrowia®. Kontrolowana jednostka

nie przedstawita kontrolerom pisemnych procedur przyjmowania wezwan i dysponowania

zespolami ratownictwa medycznego, ktore odpowiadatyby specyfice zabezpieczanego rejonu

operacyjnego obejmujacego powiat szamotulski.

1.

Biorac powyzsze pod uwage wnosz¢ o:

Podjecie dziatan zmierzajacych do zdecydowanej poprawy wskaznika procentowego
udziatu lekarza posiadajacego tytut specjalisty lub specjalizujacego si¢ w dziedzinie
medycyny ratunkowej w czasie pracy wszystkich lekarzy w zespotach

specjalistycznych w zabezpieczanym rejonie operacyjnym.

. Zapewnienie wlasciwego sktadu esobowego zespoléw ratownictwa medycznego, w

szczegolnosci w zakresie liczby 0s6b uprawnionych do wykonywania medycznych

czynnos$ci ratunkowych, o ktorych mowa w art. 3 pkt 4 ustawy o PRM.

. Wypracowanie wewnetrznej procedury ustalania i analizowania parametrow czasu

dotarcia zespoléw ratownictwa medycznego do miejsca zdarzenia od chwili
przyjecia wezwania przez dyspozytora medycznego, w tym dokumentowania

wynikow tej analizy.

. Bezwzgledne zapewnienie przyjmowania wezwan i dysponowanie zespotami

ratownictwa medycznego wylacznie przez osoby posiadajace kwalifikacje, o ktorych

mowa w art. 26 ust. 2 pkt 2, w zwigzku z art. 58 ust. 3 ustawy o PRM.

. Opracowanie szczegotowych procedur przyjmowania wezwan oraz dysponowania

zespolami ratownictwa medycznego, majac na wzgledzie potrzebg jak najszybszego
ustalenia stanu faktycznego w trakcie przyjmowania zgloszenia i zapewnienie

wystania na miejsce zdarzenia najwlasciwszego w danym momencie zespolu.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16 kwietnia 2007 roku w sprawie doskonalenia zawodowego

dyspozytoréw medycznych (Dz. U. Nr 77, poz. 525)

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 7 maja 2007 roku w sprawie ramowych procedur przyjmowania

wezwar | dysponowania zespotami ratownictwa medycznego {(Dz. U. Nr 90, poz. 605)



Wojewoda Wielkopolski oczekuje przedstawienia, w terminic 14 dni od dnia
dorgczenia niniejszego wystapienia pokontrolnego, informacji o realizacji zalecen.

Jednoczesnie informuje, ze o wynikach kontroli i tresci wystapienia pokontrolnego
zawiadamiam Dyrektora Wielkopolskiego Oddzialu Wojewddzkiego NFZ w Poznaniu - jako
podmiot zobowigzany do finansowania $wiadczen opieki zdrowotnej ze $rodkdéw

publicznych.
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