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Péffdstawa prawna kontroli - art. 64 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wia icz‘!eniach opieki zdrowotne;j

ﬁrffansowanych ze srodkéw publicznych (t. j. Dz. U. 2 2018 r., poz. 1510 z pdzn
o0 Swiadczeniach”.

Kontrola nr 02.7300.015.2019.WKZ.SPO
P(Sidmiot kontrolowany - Powiatowy Szpital w Aleksandrowie Kujawskim Spétk
87-700 Aleksandréw Kujawski

.

zrfn.), zwanej dalej ,,ustawg

a z 0.0., ul. Stowackiego 18

Téjtlat kontroli - Realizacja uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotmeji w rodzaju $wiadczenia

piéﬁle;gnacyjne i opiekuricze w ramach opieki dlugoterminowej realizowanych
leczniczych dla dorostych.
Zai’_icres przedmiotowy kontroli obejmuje weryfikacje prawidtowosci realizacji i
s’wfadczcr'l opieki zdrowotnej 'w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne i opiek
dlﬁ?’goterminowej realizowanych w zakladach opiekuriczo-leczniczych dla do
14i§160.026.04, w nastepujacych obszarach:
1, Zgodnos¢ realizacji udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej z warunkami zav
:2. Zgodnos¢ dokumentacji medycznej objetej kontrola z obowiazujacyr
‘ sposobu prowadzenia dokumentacji medycznej.

3. Poprawno$¢ kwalifikacji i zasadnosé wykazanych do rozliczefi $wiadczen,

Ol%i'es objety kontrolg:
Obf;gzar 1: od 1 stycznia 2017 r. do 31 grudnia 2017 r. oraz stan biezacy na cza
u Sifviadczeniodawcy.

Obszar 2 i 3: od 1 stycznia 2017 r. do 31 grudnia 2017r.

Dagé rozpoczecia kontroli — 29 stycznia 2019 r.
Daﬁa zakonczenia czynnosci kontrolnych — 15 marca 2019 r.

h
Umowa z NFZ — posiada umow

nr1;4-17/W0245/SPO z dnia 01.07.2014 r., aneksowang na lata objete

nr 17-22/W0245/SPO z dnia 22.05.2017 r. w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne

$wiadczenia w zakladzie piele;gnacyjno-opiekur’lczym/opiekuﬁczo-leczniczym.

Kujawsko-Pomorski Oddziat Wojewédzki, ul. Lomzynska 33, 85-86;

www.nfz.gov.pl fax: 52 325 27 09, e-mail; sekretariat@nfz-bydgoszcz. pl
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IL CZESC OCEN;IAJACA

Na podstawie ustaleﬁ% opisanych w protokole kontroli Kujawsko-Pomorski Oddziat Wojewddzki
Narodowego Funduszu |Zdrowia - w Bydgoszczy skontrolowans —dziafalnosé ocenia pozyWnie
z nieprawidlowosciami.
Powyzsza oceng ogélnqiuzasadniajq przedstawione nizej oceny czgstkowe:

1. Pozytywnie z niepratmdlowoéciami pod wzgledem legalnosci i rzetelnoSci ocenia sig zgodnosé
udzielonych $wiadczefi opieki zdrowotnej przez Zaklad Opiekunczo-Leczniczy Powiatowego Szpitala
w Aleksandrowie Kujawsklm Sp. z 0.0. z warunkami zawartej Umowy.

1
> Kontrolowany spehua kryteria okre$lone rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada
2013 roku w sprawie ! $wiladczen gwarantowanych z zakresu $wiadezeft pielegnacyjnych i op1ekunczych
w ramach opieki d}ugotexmmowej (t.j. Dz. U. z 2015 r. poz. 1658), zwanego dalej rozporzadzeniem
w sprawie $wiadczef gwarantowanych z zakresu opieki diugoterminowej, pod wzgledem kwalifikacji oraz
czasu pracy personelu medycznego. Osoby udzielajace $wiadczeft zdrowotnych sa wykazane w zataczniku
nr 2 do umowy. Stwierdzona nieprawidlowoéé w tym zakresie dotyczyla braku przestrzegania przez
Kontrolowanego ustalonych wewnetrznych minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i poioznych
w Zakladzie Opiekuﬁczo-Leczmczym Ustalono, iz Kontrolowany wakaty pielegniarek w Odd21ale
uzupelnia etatami opiekundw medycznych. §

. Ponadto ustalono, ze F.ox?trolowany z opdznieniem dokonywat aktualizacji zalgcznika nr 2 do umowy,
w zakresie zmian personalnych w Zakiadzie Opiekuficzo-Leczniczym, tym samym naruszajgc zapisy § 2 ust.
8 zawartej umowy. | :

> Realizowane by{y wymogi okre$lone w rozporzadzeniu Ministra Zdrwia z dnia 25 czerwca 2012
roku w sprawie kierowania do zakladéw opiekuficzo-leczniczych (Dz. U. z 2012, poz. 731) oraz okreélone
w§ 5ust 3 rozporza,dzema w sprawie §wiadczen gwarantowanych z zakresu $wiadczen plelegnacyjnych
i opiekuniczych w ramach opieki dtugoterminowej. Pacjenci wedhug wskazaf kierowani byli na rehablhtaqq
ruchowa i fizjoterapie,| a|jej wykonanie potwierdzone zostalo w ich dokumentacji medycznej. Wed&ug
zalecen lekarza pacj nluw kierowano réwniez na badania diagnostyczne, a wyniki za%qczono
do dokumentac;j. Konsultaqe specjalistyczne wg zalecen lekarza réwniez odnotowywane by}y
w dokumentacji pacjentéw Nieprawidtowoéci stwierdzono w przypadku dwdch pacjentow, gdzw
dokumentacja medyczna zawierala czesci dokumentacji innych pacjentéw.

> Kontrolowany nco’ do zasady przestrzegal w 2017 roku zapisu rozporzadzenia odno$nie aktualnej
oceny stanu zdrowia pacjenta. W trakcie analizy dokumentacji medycznej stwierdzono jednak odstepstwa
od tej zasady polegajqce na tym, ze w trakcie nieobecnosci lekarza Matgorzaty Szymanskiej-Bien, lekarz
zastepujacy nie dokonywai obserwacji pacjentéw. Brak przeprowadzania niezbgdnych obserwacji lekarsklch
narusza przepisy rozporzqdzema ktére wprost stanowia, iz , (...) aktualna ocena pacjenta, dokonywana nie
mniej niz dwa razy w tJJgodmu potwierdzana jest datg, pieczqtkq i podpisem osoby przeprowadzajqcej
badania kontrolne.” 5

Obserwacje lekarskie w1?ny by¢ dokonywane i bezwzglednie odnotowywane w dokumentacji medygznej
ze wzgledu na wysokie ryzyko naglej zmiany stanu zdrowia pacjentow.

> W Zakladzie Opiekuficzo-Leczniczym ordynowano leki uspokajajace i nasenne z grupy ATC NOSA
NO05B, N05C, zgodnie zerzlecemaml lekarskimi — specjalisty psychiatrii oraz lekarza chordb wewnetrznych,
ze szczegblnym uwzgle;dmemem specjalistycznej oceny zasadnosci, w przypadku zlecen przez lekarza
psychiatrg. Karty zlecen 'lekarsklch uwzglednialy rodzaj podawanego leku, dawke oraz czqstothwosc jego

podawania.

Personel pielegniarski samod21eln1e nie ordynuje lekéw. Leki podawane przez pielggniarki byly ordynowane

przez lekarzy zgodme z 1r!1dyw1dualnq kartg zlecen.
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Nieprawidlowos¢ w tym zakresie stwierdzono w przypadku leku zawierajacego mieszanke uspokajajaca
z Luminalem, ktéra na podstawie przedstawionych zlecen z apteki szpitalnej, wydana byta na ZOL w 2017
roku, a ktorej ordynacja nie zostala uwzgledniona w dokumentacji medycznej pacjentow. Po uzyskaniu
szczegbtowych wyjasnien od lekarzy z Oddziatu oraz farmaceuty ustalono, iz lek byt ordynowany pacjentom
pod inng nazwa, jako Mix. Nervini. Kontrolowany naruszyt tym samym obowigzek wynikajacy z § 10 ust. |
p. 5 pp. e rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie rodzajow, zakresu i wzoréw
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. z 2015 r. poz. 2069), dotyczacy
dokumentowania przepisywanych lekéw wraz z jego dawkowaniem.

> U pacjentéw stosowana byla gléwnie dieta lekkostrawna lub cukrzycowa. W przypadku pacjentow
karmionych dieta przemyslowa przedstawione zostaly zapotrzebowania z apteki szpitalnej na wydanie
np. Nutrison Diason 1L w 2017 roku.

> Kontrolowany zapewnia pacjentom w Oddziale wymagane wyroby medyczne zgodnie
z zalgcznikiem nr 1 do rozporzadzenia w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu opieki
dlugoterminowej oraz sprzgt medyczny zgodnie z zalacznikiem nr 4 do tegoz rozporzadzenia. Wymagany
sprzet jest zgodny z zalgcznikiem nr 2 do umowy. Rozbieznosci dotyczyly iloci zgloszonych chodzikow
i czwoérnogdw, aktualizacji numeru seryjnego glukometru, braku zgloszenia urzadzenia do hydroterapii
MEDIMARK 18200511 z 2011 roku, iluminatora naczyniowego AV 400 nr AV17210119 FHU InvestMed
z 2017r. oraz 5 sztuk materacy przeciwodlezynowych. Aparatura oraz sprzg¢t medyczny posiadaja aktualne
przeglady techniczne. Rozbiezno$ci pomigdzy zatacznikiem nr 2 do umowy a stanem faktycznym, nie miaty
wplywu na jako$¢ udzielanych §wiadczen.

> Kontrolowany przedstawil rozchéd z apteki szpitalnej oraz faktury zakupu wyrobéw medycznych,
potwierdzajac tym samym ich finansowanie w ramach $wiadczen gwarantowanych. Nieprawidlowoscia
w tym zakresie bylo naruszenie zapiséw § 4 ust. 2 pkt 8 rozporzadzenia w sprawie S$wiadczen
gwarantowanych z zakresu opieki dlugoterminowej. Stwierdzone naruszenie polegato na realizacji zlecen na
wyroby medyczne (pieluchomajtki) dla trzech pacjentéw, bedacych pod opieka Zakladu Opiekunczo-
Leczniczego w 2017 roku. Laczna wartosci refundacji wynosita 136,19 zt. Tym samym stwierdzono,
iz zostala naruszona przez Kontrolowanego kompleksowos$¢ udzielania $wiadczen w ramach $wiadczen
pielggnacyjnych i opiekunczych.

> Kontrolowany nie spetnia warunkow okreslonych w § 18 i 19 rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegélowych wymagan, jakim powinny odpowiad¢ pomieszczenia
i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ leczniczg (Dz. U. z 2012 roku, poz. 739) odnoénie
zapewnienia swobodnego dostgpu do 16zek pacjentow z trzech stron oraz wymogu okreslonego w zalaczniku
nr 4 w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu opieki diugoterminowej odnoénie zapewnienia
w Zakladzie Opiekuniczo-Leczniczym sali do terapii zajeciowej. Brak spelnienia powyzszych wymogow
wplywa na jakos$¢ udzielanych pacjentom §wiadczen, w szczeg6lnoscei brak zapewnienia dostgpu do pacjenta
utrudnia opieke nad nim oraz jego pielegnacj¢ przez personel medyczny.

> W Szpitalu jest opracowany oraz wdrozony plan higieny wraz z dokumentami okreslajacymi zasady
utrzymania czystosci w postaci ustalonych 46 procedur. Wszystkie procedury jakie obowiazujg w Szpitalu
zostaly réwniez wdrozone w ZOL-u. Stwierdzono, iz pomimo braku sformalizowania procedury opieki
pielggnacyjnej nad pacjentem, proces pielggnacji pacjenta byt prowadzony i dokumentowany mig¢dzy innymi
poprzez prowadzenie kart procesu pielegnacji pacjenta, kart zmian pozycji chorego lezacego, kart obserwacji
i leczenia chorego z odlezynami.

> Kontrolowany prowadzi rejestr zakazen szpitalnych zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia
z dnia 23 grudnia 2011 roku w sprawie listy czynnikéw alarmowych, rejestrow zakazen szpitalnych
i czynnikdéw alarmowych oraz raportéw o biezacej sytuacji epidemiologicznej (Dz. U. z 2011, Nr 294, poz.
1741). W Kkontrolowanym 2017 roku nie stwierdzono w Zakladzie Opiekunczo-Leczniczym zakazen
szpitalnych, jednakze u 5 pacjentdw, u ktérych stwierdzono obecno$é¢ drobnoustrojéw alarmowych, doszto
do postgpowania niezgodnego z ustalona w Szpitalu ,Procedura zapobiegania zakazeniom szpitalnym
poprzez izolacje”. Powyzsze dziatanie naruszato zapisy art. 11 ust. 3 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r.
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o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi (t.j. Dz. U. z 2016 r. poz. 1866 ze zm.),
do ktérych nalezy w szczegblnosci opracowanie, wdrozenie i nadzér nad procedurami zapobiegajacymi
zakazeniom i chorobom zakaznym zwigzanym z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych.

Reasumujgc, stwierdzone nieprawidtowosci stanowily naruszenie obowiazujacych przepiséw prawnych,
do przestrzegania ktorych Kontrolowany zobowiazal si¢ podpisujac umowe z Narodowym Funduszem
Zdrowia.

2. Pozytywnie z nieprawidlowosciami pod wzgledem legalnoSci i rzetelnosci ocenia sie rzetelnoé
prowadzenia dokumentacji medycznej w $wietle obowigzujacych przepiséw prawa.
> Przedstawiona dokumentacja spetnia wymogi okre$lone w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 25

czerwea 2012 roku w sprawie kierowania do Zakladow Opiekuficzo-Leczniczych i Pielegnacyjno-
Opiekuniczych (Dz. U. 22012 r. poz. 731).

> Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia 9 listopada 2015 r. w sprawie rodzajéw, zakresu
i wzoréw dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. z 2015 r. poz. 2069),zwanego dalej
rozporzadzeniem w sprawie dokumentacji medycznej, historie choréb zakladane byly w dniu przyjecia
pacjenta do szpitala oraz zawieraty m.in. karty indywidualnej opieki pielegniarskiej, karty goraczkowe, karty
zlecefi lekarskich, karty zabiegéw fizjoterapeutycznych (wg. zalecef), karty informacyjne z leczenia
szpitalnego (w przypadku gdy byta hospitalizacja), wyniki badar diagnostycznych, wyniki konsultacji, karty
monitorowania dostgpu zylnego, karty kontroli RR/tetna, karte zmian pozycji pacjenta lezacego, karte
kontroli glikemii, karta obserwacji i leczenia odlezyn, karta usprawniania pacjenta, bilans plynéw, karte
zywienia dojelitowego (wg. wskazan). Kazdy zdokumentéw dodatkowych opatrzony byt imieniem
1 nazwiskiem pacjenta. Wpisy w Kkartach zlecen lekarskich byly dokonywane przez lekarza prowadzacego
lub lekarza sprawujacego opieke nad pacjentem, natomiast wpisy o wykonaniu zlecenia byly dokonywane
przez personel pielegniarski.

> W przypadku dwdch pacjentéw stwierdzono naruszenie zapiséw § 10 ust. 1 pkt. 3 i 4 rozporzadzenia
w sprawie dokumentacji medycznej.
> Stwierdzono naruszenie zapiséw § 17 ust. 2 pkt 2 powyzszego rozporzadzenia, polegajace na braku

dokumentowania w zleceniach lekarskich, wpiséw odnosnie zleconych wyrobéw medycznych pacjentom,
u ktorych zaistniata potrzeba ich zastosowania.

> W 24 przypadkach (96%) stwierdzono naruszenie §17 ust. 8 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji
medycznej polegajace na braku autoryzacji wpisow pielegniarek w kartach obserwacji pacjenta.
> W przypadku trzech pacjentéw stwierdzono naruszenie zapiséw § 5 ust. 3 rozporzadzenia Ministra

Zdrowia z dnia 22 listopada 2013r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu $wiadczeh
pielegnacyjnych i opiekuficzych w ramach opieki dlugoterminowej (t. j. Dz. U. z 2015 roku, poz. 1658
ze zm.) mowiacego, iz oceny skalg Barthel dokonuje si¢ w dniu przyjecia swiadczeniobiorcy do zakladu
opiekuriczego, na koniec kazdego miesigca lub w przypadku zmiany stanu zdrowia — lekarz i pielegniarka
danego zaktadu opiekuriczego.

Reasumujgc, stwierdzi¢ nalezy, ze dokumentacja medyczna prowadzona jest z naruszeniem rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie rodzajow, zakresu i wzoréw dokumentacji medycznej
oraz sposobu jej przetwarzania oraz § 5 ust. 3 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013r.
w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu $wiadczen pielggnacyjnych i opiekuniczych w ramach
opieki dtugoterminowe;j.

3. Pozytywnie pod wzgledem legalnosci i rzetelnoSci ocenia si¢ kwalifikacje oraz zasadno$é
wykazanych do rozliczen §wiadczen.



Kontrolowany w 2017 roku sprawozdat i rozliczyt facznie 11077 osobodni o Iacznej wartosci 893 410,32 zt.
Do kontroli wytypowano 25 pacjentéw, ktérych faczna liczba sprawozdanych i rozliczonych osobodni
wynosita w 2017 roku 3880 o wartosci 307 586,78 zt.

> Kontrolowany we wszystkich przypadkach dzien przyjecia do Zakiadu Opiekuniczo-Leczniczego
oraz dziefi zakonczenia opieki wykazywat do rozliczenia jako jeden osobodzien.

> 6 pacjentdw w trakcie pobytu w ZOL-u, bylo czasowo hospitalizowanych (nie dtuzej niz 15
kolejnych dni), w innych oddziatach szpitalnych. W tej sytuacji zakiad opiekuriczy utrzymywat rezerwacje
tozka, wykazujac do zaptaty ten okres w wysokosci 15 % wartosci osobodnia.

> Pacjenci ktorych pobyty zostaly wykazane do rozliczenia z zastosowaniem wspdtczynnikow
korygujgcych 1,5 i 2,6 spetniali kryteria pozwalajace stosowaé dla wartosci kazdego osobodnia powyzsze
wspotczynniki.

Reasumujgc, Kontrolowany wykazujac $wiadczenia do zaplaty, przestrzegala zapisow zarzadzenia Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia nr 60/2016/DSOZ z dnia 29 czerwca 2016 roku w sprawie okreélania
warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju §wiadczenia pielggnacyjne i opiekuricze w ramach opieki
dlugoterminowe;.

III. ZALECENIA POKONTROLNE

Biorac pod uwage powyzsze oceny, Dyrektor Kujawsko—Pomorskiego Oddzialu Wojewddzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia w Bydgoszczy wydaje nastepujgce zalecenia pokontrolne:

1. Zapewni¢ w Zakladzie Opiekunczo-Leczniczym pacjentom opieke pielggniarskg, zgodnie
z ustalonymi wewngtrznymi normami zatrudnienia pielegniarek i potoznych,
2. Przestrzega¢ zapisu z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 roku w sprawie

swiadczen gwarantowanych zzakresu $wiadczen pielggnacyjnych i opiekunczych wramach opieki
dtugoterminowej (t. j. Dz. U. z 2015 r. poz. 1658), dotyczacego ,, (...) aktualna ocena pacjenta, dokonywana
nie mniej niz dwa razy w tygodniu, potwierdzana jest datg, pieczqgtkq i podpisem osoby przeprowadzajgcej
badania kontrolne.”

3. Bezwzglednie dokumentowaé ordynowane leki, zgodnie z ich faktyczng nazwa i dawkowaniem.,

4. Realizowa¢ umowe zgodnie z obowigzujacymi przepisami zawartymi w Ogolnych warunkach uméw
o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej stanowigcych zalacznik do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
zdnia 8 wrze$nia 2015 roku w sprawie Ogdlnych warunkéw uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej, a w szczegdlnosci dokonywaé biezacej aktualizacji zalgcznikéw do umowy.

5. Zapewni¢ pacjentom Zaktadu kompleksowos¢ udzielania $wiadczen, w szczegdlnosci zaopatrywaé
pacjentéw w wyroby medyczne, zgodnie z zapisami § 4 ust. 2 pkt 8 rozporzadzenia w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu §wiadczen pielggnacyjnych i opiekuniczych w ramach opieki dtugoterminowe;.

6. Dostosowaé warunki udzielania §wiadczen wymogdéw okres§lonych w § 18 i 19 rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegétowych wymagan, jakim powinny odpowiad¢
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ leczniczg (Dz. U. z 2012 roku, poz. 739),
w szczegolnosci zapewni¢ swobodny dostep do 10zek pacjentéw z trzech stron, w tym z dwdch dluzszych.

7. Wyodrebni¢ i dostosowa¢ pomieszczenie przeznaczone dla pacjentéw do terapii zajeciowej, zgodnie
z zalgcznikiem nr 4 rozporzadzenia w sprawie $wiadczen gwarantowanych zzakresu $wiadczen
pielegnacyjnych i opiekunczych w ramach opieki dlugoterminowej.

8. Przestrzega¢ ustalonych wewnetrznych procedur zapobiegania zakazeniom i chorobom zakaznym
zwigzanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych zgodnie z zapisami art. 11 ust. 3 ustawy z dnia 5 grudnia
2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi (tj. Dz. U. z 2018 r. poz. 151
ze zm.)

Majac na uwadze oceny zawarte w powyzZszym wystapieniu, dziatajac na podstawie § 30 ust.1 pkt 2 lit. a,
oraz pkt 3 lit. d, h Ogdlnych warunkéw uméw stanowigcych zalacznik do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
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z dnia 8 wrzesnia 2015 roku w sprawie ogélnych warunkéw uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej, Kujawsko - Pomorski Oddziat Wojewddzki NFZ w Bydgoszczy naklada kare umowna
w fgcznej wysokosci 10 530,64 zi (stownie: dziesigé tysigcy pigéset trzydziesci ziotych 64/100), w tym:

* 2163,00 zI (stownie: dwa tysigce sto szesédziesiat trzy zlote, 00/100) z tytulu nieudzielania
swiadczefi w czasie lub miejscu ustalonym w umowie, tj. 0,2 % od kwoty 1081 500,38 zt,
stanowigcej warto$¢ umowy nr 17-22/W0245/SPO w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne
i opiekuncze w zakresie $wiadczenia w zakladzie pielegnacyjno-opiekuniczym/opiekunczo-
leczniczym w2019 roku (brak przestrzegania ustalonych wewnetrznych minimalnych norm
zatrudnienia pielggniarek)

o 273230 zl (stownie: dwa tysigce siedemset trzydziesci dwa zlote, 30/100) z tytulu gromadzenia
informacji lub prowadzenia dokumentacji, w tym dokumentacji medycznej, w sposob naruszajacy
przepisy prawa., tj. 0,3 % od kwoty 910 768,10 zi, stanowiacej taczng warto$é uméw zawartych
w 2017 roku w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne i opiekuncze w zakresie $wiadczenia w zaktadzie
pielegnacyjno-opiekunczym/opiekuniczo-leczniczym

e 455384 z} (slownie: cztery tysiace pieéset pigédziesigt trzy ziote, 07/100) z tytutu udzielania
Swiadczen w sposéb lub w warunkach nieodpowiadajacych wymogom okre$lonym
w obowiazujacych przepisach lub w umowie, tj. 0,5 % od kwoty 910 768,10 z, stanowigcej taczng
warto$¢ umow zawartych w 2017 roku w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne i opiekuficze w zakresie
swiadczenia w zakladzie pielegnacyjno-opiekuniczym/opiekuniczo-leczniczym (niedokonywanie
oceny stanu zdrowia pacjenta podczas nieobecnosci lekarza prowadzacego, nieprzestrzeganie
ustalonej procedury postgpowania zapobiegajacej zakaZeniom szpitalnym, realizacja zlecen
na wyroby medyczne w trakcie pobytu pacjenta w ZOL)

e 1081,50 zI (stownie: jeden tysiac osiemdziesiat jeden ztotych, 50/100) z tytulu udzielanie
swiadczen w sposéb lub w warunkach nieodpowiadajacych wymogom okre$lonym
w obowigzujacych przepisach lub w umowie, tj. 0,1 % od kwoty 1 081 500,38 zt , stanowigcej
wartos¢ umowy w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne i opiekuficze w zakresie $wiadczenia
w zakladzie pielegnacyjno-opiekunczym/opiekuniczo-leczniczym w 2019 roku

Kwote kary umownej nalezy wplaci¢ na konto: Oddzial BGK w Toruniu nr rachunku 59 1130 1075
0002 6008 6620 0002 w terminie 14 dni od otrzymania niniejszego wystapienia.

1V. CZESC KONCOWA

Kujawsko-Pomorski OW NFZ na podstawie art. 64 ust. 9 ustawy o $wiadczeniach, oczekuje

przedstawienia przez Pana Prezesa w terminie 14 dni od daty otrzymania niniejszych zalecen

pokontrolnych informaciji o sposobie wykorzystania uwag, wykonania zalecen oraz o dzialaniach
podjetych w celu realizacji zalecen lub przyczyn niepodjecia takich dzialan.

W przypadku kontroli $wiadczeniodawcéw, w sytuacji nieuregulowania zobowigzania, bedacego
skutkiem finansowym postgpowania kontrolnego w okreslonym terminie, kierownik wiasciwej jednostki
organizacyjnej NFZ, na podstawie § 29 ust. 5 zalacznika do rozporzagdzenia Ministra Zdrowia z dnia 8
wrzesnia 2015 r. w sprawie ogélnych warunkéw uméw o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej, potraca
naleznosci wraz z ustawowymi odsetkami za zwlok¢ od dnia wymagalno$ci do dnia =zaplaty,
z przystugujacych podmiotowi biezacych naleznosci lub wszczgcia innych dziatan zgodnie z pr"écedurq
windykacji naleznosci NFZ.

Zgodnie z art. 64 ust. 8 ustawy, w terminie 7 dni od daty otrzymania zaleceni pokontrolnych przystuguje
prawo zgloszenia na piSmie, do Dyrektora Kujawsko-Pomorskiego OW NFZ w Bydgoszczy
umotywowanych zastrzezen do tresci zawartych w wystapieniu pokontrolnym.

6

e L
\



W razie zgloszenia zastrzezefi, zgodnie z art. 64 ust. 9 ustawy o $wiadczeniach, termin nadestania
informacji, o ktérym mowa powyzej, liczy si¢ od dnia otrzymania stanowiska Pyrektora Kujawsko-
Pomorskiego OW NFZ w Bydgoszczy o wyniku rozpatrzenia zastrzezen.

b
g .
Y\ﬂaﬂ’ép@g

Do wiadomogci:

1. Wydziat Swiadezen Opieki Zdrowotnej K-P OW NFZ w Bydgoszczy.
2, Wydziat Ksiggowosci.

3. Dziat Rozliczania Swiadczeri Zdrowotnych

4 Delegatura we Wioctawku







