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WYSTAPIENIE POKONTROLNE

Na podstawie art. 31 ust. 1 pkt. 2 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006r. o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym (Dz.U. z 2006r. Nr 191, poz. 1410 ze zm.) oraz art, 65 ustawy
z dnia 30 sierpnia 1991r. o zakladach opieki zdrowotnej (Dz.U. z 2007r. Nr 14, poz. 89 ze
zm.) pracownicy Lubuskiego Urzedu Wojewddzkiego w Gorzowie Wikp. w dniach
24 listopada 2010r, i 9 grudnia 2010r. przeprowadzili kontrolg sprawdzajaca w Wojewddzkief
Stacji Pogofowia Rartunkowego Samodzielnym Publicznym Zakladzie Opieki Zdrowotnej
w Zielonej Gorze ul. B. Chrobrege 2, 65-043 Zielona Gora.

Przedmiotem kontroli bylo sprawdzenie realizacji zaleceh pokontrolnych w zakresie
funkcjonowania zespoléw ratownictwa medycznego, wydanych przez Wojewode Lubuskiego
w wyniku kontroli przeprowadzone] w dniu 11.02.2009 . tj.:

- zabezpieczenia wladciwego skladu osobowego w zespolach ratownictwa medycznego
(lekarz systemu, piclegniarka systemu i ratownik medyczny),

- opracowania grafikéw dyzuréw dla pracownikéw zespoléw ratownictwa medycznego
pozwalajacych na analizg skiadu osobowego poszczegdlnych zespoléw,

- uzupelnienia pomp infuzyjnych w ambulansach specjalistycznych zespoléw ratownictwa
medycznego — zgodnie z zal. nr 3 do umowy o udzielanie $wiadczed opieki zdrowotnej ~
ratownictwo medyczne, zawartej z Lubuskim Oddzialem Wojewédzkim Narodowego
Funduszu Zdrowia,

- wlasciwe] organizacji pracy w zakresie przygotowania personelu wchodzacego w sklad
zespoféw ratownictwa medycznego do peinienia dyzuru {(pracownicy nie moga mieé
watpliwodel, w ktorym zespole pelnig dyzur) oraz zobowigzanie pracownikéw do znajomosci
i stosowania obowiazujgcej terminologii dotyezgcej ratownictwa medycznego,

- przestrzegania zapisow Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 grudnia 2006r.
w sprawie szczegdlowego zakresu medycznych czynnoSei ratunkowych, ktére moga byé
podejmowane przez ratownika medycznego (Dz. U. z 2007r. Nr 4, poz. 33 z p6zn, zm.)

w okresie: wrzesien-pazdziernik 2010r. oraz w dniu kontroli.

W zwigzku z ustaleniami koniroli, ktorej wyniki zostaly przedstawione w protokole
kontroli, podpisanym przez Pana dnia 15 lutego 2010r., przekazuje niniejsze wystapienie
pokontrolne.

Na podstawie ogledzin ambulanséw sanitarnych oraz wyjasnien Dyrektora jednostki
stwierdzono, iz Dysponent vzupeinit brakujgce wyposazenie ambulanséw oraz wykonal
zalecenie dotyczgce przesirzegania w jednostce zapiséw Rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 29 grudnia 2006r. w sprawie szczegdlowego zakresu medycznych czynnodci



ratunkowych, ktére mogg by¢ podejmowane przez ratownika medycznego (Dz. U. z 2007r.
Nr 4, poz. 33 z péZn. zm.). Dysponent wykonatl takze zalecenie dotyczace opracowywania
grafikéw dyzurow personelu medycznego wchodzacego w skiad zespolow ratownictwa -
medycznego: w  sposdéb  czytelny 1  przejrzysty, umozliwiajacy rozpoznanie
i przyporzadkowanie poszezegélnych oséb do zespotu ratownictwa medycznego. Natomiast
zastrzezenia dotyczyly nieuwzglednienia na grafikach zmian os6b dyzurujacych, co uznano
za formalne uchybienie niepowodujace nastepstw dla kontrolowanej dzialalnogcei.

Ze wzgledu na kryterium zgodnoscei z prawem ofaz celowosci, w okresie objetym
kontrolg, pozytywnie oceniono obsadg podstawowego zespolu ratownictwa medycznego.
Zgodnie z art. 36 ust 1 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006r, o Pajsiwowym Ratownictwie
Medycznym (...} oraz zalacznikiem do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 28 sierpnia
2009r. w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu ratownictwa medycznego (Dz.U.
z 2009r. Nr 139, poz. 1137), w sktad zespolu P wchodzily co najmniej 2 osoby uprawnione do
wykonywania medycznych czynnosel ratunkowych.

W zakresie zabezpieczenia przez Dysponenta obsady specjalistycznych zespoléw
ratownictwa medycznego, zgodnie z art. 36 ust. 1 (...) skladajacych si¢ z co najmniej 3 oséb
uprawnionych do wykonywania medycznych czynnosel ratunkowych w tym lekarza systemu
oraz pielegniarki systemu lub ratownika medycznego, stwierdzono nie wykonanie zalecenia
pokontrolnego.

Na podstawie analizy grafikéw dyzuréw oraz kart wyjazdowych zespolow
specjalistycznych  zauwazono  istotne nieprawidlowosci w  skladzie zespolow
specjalistycznych. Ustalono, Ze w ok. 55 % wszystkich wyjazdéw zespoléw specjalistycznych
(ogdlem 395 wyjazdéw w badanych dniach) ich skiad nie spelniat wymagan okreslonych
w ustawie. Zastrzezenia dotyczyly zaréwno braku wiasciwej liczby 0séb w zespolach, jak
i kwalifikacji czionkéw zespoléw. Analiza wyjazdéw zrealizowanych w okresie 2 tygodni,
wykazala, ze wprzypadku 14 wyjazdéw w zespole specjalistycznym brakowatlo lekarza.

Podkredli¢ nalezy, iz zauwazZono przypadki, 2e w zespole nie bylo zadnej osoby
uprawnionej do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych (np. podezas 2 dyzuréw
w zespole S4 byl tylko kierowca i sanitariusz), co stanowi razace naruszenie przepiséw
ustawy o PRM (...).

Pomimo korzystania przez Stacje Pogotowia z przepiséw przejsciowych tj. art. 63
ustawy o PRM (...) umozliwiajacych dostosowanie skiadu 2 zespoléw S do wymagan
okreslonych w art. 36 ust 1 ustawy o PRM (...} do dnia 31 grudnia 2010r., niedopuszczalnym
jest Swiadome ograniczanje skladu zespoléw ratownictwa medycznego funkcjonujgcych
w strukturach jednostki. Zgodnie z zawarts umowa Dysponent winien zapewnié 1 utrzymad
pelng gotowos$é ludzi i zasobéw do niezwlocznego podjecia akeji medycznych czynnodci
rafunkowych jednoczesnie przez wszystkic zespoly, co w przypadku braku na dyzurze
odpowiednio wykwalifikowanej liczby os6b jest niemozliwe. Zaznaczyé nalezy, ze
nieprawidtowosci w skladzie zespolow stwierdzono juz na etapie planowania dyzuréw.

Ponadto za nieprawidtowe uznano réwniez wykorzystywanie lekarza pelniacego dyzur
w zespole specjalistycznym do wyjazddw oznaczonych jako POZ, realizowanych
z obsadg karetki transportowej (6 wyjazdéw), Zgodnie z zapisami umowy o udzielanie
$wiadczeni opieki zdrowotnej w rodzaju ratownictwo medyczne: ,.Zespoly ratownictwa
medycznego zapewniajace gotowosé dobows do udzielania §wiadezefi nie moga realizowaé
w tym czasie zleceti od innych podmiotdw oraz udziela¢ $wiadczen, wynikajacych z realizacji
uméw o udziclanie $wiadczenn opieki zdrowotnej w innych rodzajach $wiadczen,
a w szczegblnodei leczenia szpitalnego, nocnej i $wigtecznej wyjazdowej opieki lekarskiej
i pielegniarskiej, transportu sanitarnego w podstawowej opiece zdrowotnej.”



W toku czynnodci konfrolnych kontrolujacy sprawdzili réwniez skiad zespoléw
ratownictwa medycznego w migjscu ich stacjonowania. Osoby dyzurujace stosowaly
obowigzujace nazewniciwo dotyczace rodzajéw zespoléw i nie mialy watpliwosei w ktérym
zespole pelnia dyzur, co swiadczy o wykonaniu zalecenia pokontrolnego w tym zakresie.
Jednakze po weryfikacji dokumentacji wyjazdowej zespoléw oraz grafikéw dyzuréw,
stwierdzono liczne zamiany lekarzy podczas dyzuréw (podczas jednego dyzura lekarze
zamiennie brali udziat w wyjazdach réznych zespoléw nie przestrzegajgc zatwierdzonego
grafiku, a tym samym przyporzadkowania do konkretnego zespolu). Powyzsze dzialania
w ocenie kontrolujgcych nie znajduja uzasadnienia. Nieprzestrzeganie przez pracownikow
jednostki harmonogramu pracy jest niecelowe i moze powodowaé jej dezorganizacje oraz
zaklbeaé prawidtowe funkcjonowanie jednostek systemu.

Majac na uwadze ww. ustalenia oraz wnioski, dotyczace realizacji przez Stacje Pogotowia
w Zielonej Gérze zalecen pokontrolnych, w wyniku kontroli wydaje sie oceng negatywna,

Za powstale nieprawidiowosci odpowiedzialny jest Dyrektor Wojewddzkiej Stacji Pogotowia
Ratunkowego SPZOZ w Ziclone) Gorze.

W ramach zalecen pokontroinych, zobowiazuje podmiot kontrolowany do:

1. dostosowania skiadu specjalistycznych zespoléw ratownictwa medycznego do wymagan
okreslonych w art. 36 ustawy o PRM (...) poprzez zapewnienie w jego skladzie
co najmnicj 3 oséb uprawnionych do wykonywania medycznych czynno$ci ratunkowych,
w tym lekarza systemu oraz pielggriarki systemu lub ratownika medycznego;

2. niezwlocznego zaprzestania wykorzystywania lekarza pelnigcego dyzur w zespole S do
wyjazdéw wynikajacych z realizacjii uméw o udzielanie $wiadezen opieki zdrowotnej
w innych rodzajach swiadczen;

3. przestrzegania w jednostce zatwierdzonego harmonogramu pracy {grafikéw dyzurow)
oraz jego biezacej aktualizaciji.

Wystapicnie sporzadzono w trzech jednobrzmiacych egzemplarzach.
POUCZENIE

W terminie 15 dni, liczonym od daty otrzymania niniejszego wystgpienia pokontrolnego
oczekuje informacji o sposobie wykorzystania uwag i wnioskéw oraz wykonania zalecen,
a takze o dziataniach podjetych w celu realizacji zalecen lub przyczynach niepodjecia tych

dzialai).
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