PROTOKOL KONTROLI PLANOWEJ

I. IMIE I NAZWISKO ORAZ ADRES MIEJSCA ZAMIESZKANIA ALBO FIRME
ALBO NAZWE ORAZ ADRES SIEDZIBY:

SPOLKA CYWILNA, INTERNISTYCZNE GABINETY LEKARSKIE LILIANNA I
STANISLAW KISIEL , 16-300 Augustow, ul. Ja¢wieska 18.

Nr ksiggi rejestrowej w RPWDL — 000000010734.

II. ADRES MIEJSCA UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTFNCH =
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Medyczne Centriit Diagfiostyczno- Lecznicze L.~ |
S. Kisiel- przedsigbiorstwo podmiotu leczniczego | Ul i s ‘ A
16-300 Augustow, ul. Jaéwieska 18. '
Komérki podmiotu leczniczego:

Poradnia ginekologiczno-potoznicza 1 R 25 1. 70%
Gabinet diagnostyczno-zabiegowy nr 5 § _
ul. Jaéwieska 18 16-300 Augustow | tose zat. . TE

II1. KONTROLUJACY.:. { r. 1e] '

Pani Haling Antychowicz — Kluczyk - lekarz specjalistE ggi_o_zmctwa i ginekologii na
podstawie zawartej umowy nr PS-111.964.6.2015 z dnia 1.092015 r. zgodnie z wydanym

upowaznieniem

IV. TERMIN KONTROLI: 15
Data rozpoczecia czynnosci kontrolnych: N, ’Z i 4 / ..... by ................
Data zakonczenia czynnosci kontrolnych:  ............ 124..1 Y Lo [N,

V. PRZEDMIOT KONTROLI:
Ocena opieki polozniczo-ginekologiczne;j.

VI. OKRES OBJETY KONTROLA:
Od dnia 1 stycznia 2012 r. oraz 19 pazdziernika 2012 r. do dnia kontroli.

Kontroli dokonano przy udziale:

Przeprowadzenie kontroli planowej odnotowano w ksiazce kontroli pod poz. nr 6 ......

VII. OPIS STANU FAKTYCZNEGO:

1. Podjat i prowadzi dziatalnos$¢ lecznicza zgodnie ze strukturg organizacyjng oraz danymi
objetymi rejestrem wskazanymi w prowadzonej dla podmiotu ksiedze rejestrowej
stanowiace] Zatacznik Nr 1 do niniejszego programu — zgodnie z art. 107 ust. 1 ustawy z
dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej

tak @ nie

............................................................................................................
............................................................................................................
............................................................................................................

............................................................................................................
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2.

4,

-

Posiada prawo do pomieszczen w ktérych prowadzona jest dzialalno$¢ lecznicza —
zgodnie z art. 17 ust. 1 pkt 1 w zwigzku z art. 22 ustawy.
tak E nie D

.............................................................................................................

Posiada wyroby medyczne oznakowane znakiem CE, umieszczonym w taki sposob aby
byl on widoczny, czytelny i nieusuwalny, w instrukcji uzywania wyrobu i na opakowaniu
handlowym wyrobu - zgodnie z art. 11 ustawy o wyrobach medycznych.

tak E] nie EI

............................................................................................................

Posiada dokumentacj¢ techniczng
wykonanych instalacji, napraw, konserwacji, dzialan serwisowych, aktualizacji
oprogramowania, przegladéw, regulacji, kalibracji sprawdzen i kontroli bezpieczenstwa
wyrobu, ktéry wykorzystuje do udzielania $wiadczen zdrowotnych, zawierajaca
w szczegblnosci daty wykonania tych czynnosci, nazwisko lub nazwg ( firme )
podmiotu, ktéry wykonal te czynnosci, ich opis, wyniki i uwagi dotyczace wyrobu -
zgodnie z art. 90 ust. 6 — ustawa o wyrobach medycznych,
tak IXL nie
okreslajacg terminy nastepnych konserwacji, dzialan serwisowych, przegladow,
regulacji, kalibracji, wzorcowan, sprawdzen i kontroli bezpieczenstwa wyrobu
stosowanego do udzielania §wiadczen zdrowotnych, wynikajgce z instrukcji uzywania
lub zalecen podmiotéw, ktére wykonaty czynnosci, o ktorych mowa w art. 90 ust. 7 —
ustawa o wyrobach medycznych.
tak E nie
Serwisuje i przeglada sprzgt 1 aparatur¢ medycznag, ktéra znajduje si¢ w przedsigbiorstwie
przez podmioty uprawnione przez wytworc¢ do dokonywania napraw, przegladow
i serwisowania aparatury i sprzetu medycznego - art. 90 ust. 4 ustawy o wyrobach
medycznych.
tak Iﬂ nie

Zawarl umowy o prac¢ lub umowy cywilnoprawne z osobami wykonujacymi zawod
medyczny w przedsigbiorstwie - na podstawie art. 17 ust. 1 pkt 3.
tak nie

............................................................................................................
............................................................................................................
............................................................................................................

............................................................................................................
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7. Przekazuje raz na kwartal Panstwowej Inspekcji Pracy oraz wilasciwym organom
samorzadu zawodow medycznych informacje o liczbie oséb, ktére wykonuja zawdd
medyczny na podstawie uméw cywilnoprawnych albo jako praktyke zawodowa, z ktorg
podmiot leczniczy zawarl umowe cywilnoprawng — zgodnie z art. 17 ust. 4 ustawy o
dziatalnosci leczniczej.

tak nie [:I

............................................................................................................

............................................................................................................

............................................................................................................

............................................................................................................

8. Posiada regulamin organizacyjny zgodny z art. 24 ustawy o dzialalnosci leczniczej
okreslajacy w szczegolnoscei:

art. 24 ust 1 ustawy o dzialalnosci leczniczej TAK | NIE
pkt. 1 | firme albo nazwe podmiotu; Pad
pkt. 2 | cele i zadania podmiotu; 7
pkt. 3 | strukture organizacyjng przedsigbiorstwa podmiotu; N
pkt. 4 | rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych; b
pkt. 5 | miejsce udzielania $wiadczen zdrowotnych; N
przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych, z zapewnieniem wlasciwej
pkt. 6 | dostgpnosci i jakosci tych §wiadczen w jednostkach lub komoérkach organizacyjnych s
przedsigbiorstwa podmiotu;
organizacje¢ i zadania poszczegdlnych jednostek lub komoérek organizacyjnych
przedsigbiorstwa podmiotu oraz warunki wspoldziatania tych jednostek lub komoérek
pkt. 7 | dla zapewnienia sprawnego i efektywnego funkcjonowania podmiotu pod wzgledem
diagnostyczno-leczniczym, pielggnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno- X
gospodarczym;
warunki wspétdziatania z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalno$¢ lecznicza w
pkt. 8 | zakresie zapewnienia prawidlowosci diagnostyki, leczenia, pielegnacji i rehabilitacji
pacjentéw oraz ciaglosci przebiegu procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych; )(
wysokos¢ oplaty za udostgpnienie dokumentacji medycznej ustalonej w sposéb
pkt. 9 | okreslony w art. 28 ust. 4 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta; X
pkt. 10 | organizacj¢ procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania oplat; N
pkt. 12 wysokos¢ oplat za §wiadczenia zdrowotne, ktére moga by¢, zgodnie z przepisami
; ustawy lub przepisami odrgbnymi, udzielane za czgsciowa albo catkowita odptatnoscia; <
Kt 13 spos6b kierowania jednostkami lub komérkami organizacyjnymi przedsigbiorstwa
pt. podmiotu. <<

9. Prowadzi dokumentacj¢ medyczng zgodnie z obowigzujacymi w tym zakresie przepisami,
tj. zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie
rodzajéw i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (tekst jedn.
Dz. U. 2014 r., poz. 177, ze zm.):
a. potwierdza wykonanie $wiadczenia zdrowotnego przez osoba posiadajaca

nie

uprawnienia, dat¢ jego wykonania, imi¢ i nazwisko, posiadane kwalifikacje, numer
prawa wykonﬁ'ania zawodu - § 10 ust. 1 pkt 3 lit. a - e, pkt 4,

......................................................................................................
......................................................................................................
......................................................................................................

.......................................................................................................

b. dokumentacja medyczna indywidualna i zbiorcza zawiera nazwe podmiotu

leczniczego, kody resortowe czgs¢ I numer ksiggi resortowej, cze$¢ V — kod jednostki
orizacyjnej, cz¢$¢ VII — kod komérki organizacyjnej - § 10 ust. 1 pkt 1 lit. a- e,
nie
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......................................................................................................
......................................................................................................
......................................................................................................

.......................................................................................................

c. strony dokumentacji medycznej indywidualnej zawieraja numery stron i nazwisko i
imi¢ $wiadczeniobiorcy - § 51 6,
tak E nie

......................................................................................................

d. dokumentacja medyczna zbiorcza i indywidualna jest zabezpieczona w sposob
uniemozliwiajacy dostgp oséb trzecich - § 73,
tak E nie

.........................................................................................................

e. udostepnia dokumentacj¢ medyczng zgodnie z przepisami okreslonymi w § 78 i § 79
rozporzadzenia.
tak nie

......................................................................................................
......................................................................................................

10. Udostepnia informacj¢ o prawach pacjenta w formie pisemnej poprzez umieszczenie jej
w swoim lokalu, w miejscu ogélnodostepnym , zgodnie z ustawg z dnia 6 listopada 2008
r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta ( Dz. U. z 2012 r., poz. 159 z p6zn. zm. -
rozdziaty 1-11 ) — zgodnie z art. 11 tejze ustawy.
tak nie

............................................................................................................

Czy zastosowano si¢ do zapiséw zalgcznika zgodnych z rozporzgdzeniem w sprawie
standardéw post¢gpowania medycznego przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych z
zakresu opieki okoloporodowej sprawowanej nad kobieta w okresie fizjologicznej cigzy,
fizjologicznego porodu, pologu oraz opieki nad noworodkiem w zakresie opieki
ambulatoryjnej tj.:
11. Zapewniono udzielanie $wiadczen zdrowotnych wylacznie przez osoby wykonujace
zawod medyczny oraz spelniajace wymagania zdrowotne okreslone w odrgbnych przepisach
— napodstawie art. 17 ust. 1 pkt 3 oraz spelniajace wymagania zdrowotne okreslone
w odrgbnych  przepisach ze szczegdlnym uwzglednieniem realizacji  $wiadczen
gwarantowanych w przypadku porad specjalistycznych oraz warunkéw ich realizacji
wskazanych w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 31 maja 2011 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej ( Dz. U. z 2011, nr 111,
poz. 653 z pézn. zm. ) tj.:
a) czy personel udzielajacy $wiadczen z zakresu porad specjalistycznych — potoznictwo
i ginekologia to
- lekarz — specjalista w dziedzinie poloznictwa i ginekologii lub ginekologii
onkologiczne;j,

tak nie
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- lekarz — specjalizacja i stopnia w dziedzinie potoznictwa i ginekologii,

tak [ ]| nie [ ]

- lekarz — w trakcje specjalizacji w dziedzinie potoznictwa i ginekologii lub
ginekologii onkologicznej,
tak |:| nie D

......................................................................................................

b) czy zapewniono dost¢p do badan potozniczo-ginekologicznych
- badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych wykonywanych w medycznym
laboratorium diagnostycznym wpisanym do ewidencji Krajowej Rady Diagnostow
Laboratoryjnych,
nie ﬁ

tak

USG do badani piersi,

:ak@ nie ||
:akm ’ nie ||

- mammografii,
tak nie

- kolposkopii,
tak |X| nie

- krioterapii,

tak "EI nie D

- elektrokoagulacji.
tak B’ nie

......................................................................................................

12.0cena standardéw postgpowania medycznego przy udzielaniu Swiadczen
zdrowotnych w zakresie opieki okoloporodowej sprawowanej nad kobieta w okresie
fizjologicznej cigzy , fizjologicznego porodu, pologu oraz opieki nad noworodkiem (Dz.
U.z 2012 r., poz.1100 -dotyczgca wylgcznie Swiadczen wykonywanych ambulatoryjnie.

1. zalacznik pkt I
— czy zadania osoby sprawujacej opieke obejmuja w szczegdlnosci:
a) wykrywanie i eliminowanie czynnikow ryzyka, rozwigzywanie probleméw oraz
wczesne wy anie patologii;

tak E\ nie
b) zapewnienie opieki realizowanej przez specjalistow, jezeli ujawnia si¢ czynniki

ryzyka lub pojawia powiklania uzasadniajace takie dziatanie;
tak nie
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......................................................................................................

------------------------------------------------------------------------------------------------------

......................................................................................................

2. zalacznik pkt II

czy do 10 tyg. ciazy $wiadczenia profilaktyczne sg wykonywane przez lekarza lub
polozng i dziatania w zakresie promocji zdrowia, ktore zawieraja:
a) badanie ogdlne podmiotowe i przedmiotowe,

tak nie

b) badanie we wzierniku i zestawione,

tk [ ]| nie [ ]

¢) pomiar ci$nienia tetniczego krwi
tak |:| nie

d) badanie gruczotéw sutkowych,

tak D nie

e) okreslenie wzrostu i masy ciala,

tak D nie D

f) ocena ryzyka cigzowego,
tak nie

g) propagowanie zdrowego stylu zycia, w tym zdrowia jamy ustnej,
tak nie

h) przekazanie informacji o mozliwosci wykonania badan w kierunku wad
uwarunkowanych genetycznie,

tak [ | onie [ ]

i) w przypadku opieki sprawowanej przez polozng obowigzkowa konsultacja lekarza
specjalisty w dziedzinie potoznictwa i ginekologii;
tak nie

czy s3 wykonywane badania diagnostyczne i konsultacje medyczne, ktoére zawieraja:
a) grupa krwiiRh,

tak D nie

b) przeciwciala odromoéciowe,

tak D nie

¢) morfologia krwi,
tak D nie

d) badanie ogdlne moczu,
tak D nie

e) badanie cytologiczne,
tak D nie
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f) badanie czystosci pochwy,
tak D nie D

g) badanie stezenia glukozy we krwi na czczo,
tak nie

h) VDRL,

tak [ ] nie [ ]

i) badanie stomatologiczne, uwzgledniajace ocene stanu zdrowia jamy ustnej, okreslenie
potrzeb profilaktyczno-leczniczych i ustalenie planu leczenia,
tak nie

i) badanie HIV i HCV,
tak I:I nie

k) badanie w kierunku toksoplazmozy ( Ig G, Ig M ) i rézyczki;
tak I:' nie [:I

......................................................................................................

czy w 11 - 14 tyg. ciazy $wiadczenia profilaktyczne sa wykonywane przez lekarza lub
potozna i dzialania w zakresie promocji zdrowia, ktére zawieraja:
a) badanie og()lrﬁpodmiotowe 1 przedmiotowe,

tak I:‘ nie

b) badanie we wzierniku i zestawione,

tak D nie I:]

¢) pomiar cis$nienia tetniczego krwi,
tak D nie

d) pomiar masy ciala,
tak nie

€) ocena ryzyka cigzowego,
tak nie

f) propagowanie zdrowego stylu zycia, w tym zdrowia jamy ustnej,
tak nie

g) kontrola stanu zdrowia jamy ustnej;
tak |:| nie

.......................................................................................................

czy sa wykonywane badania diagnostyczne i konsultacje medyczne, ktore zawieraja:
a) badanie ultrasonograficzne,

tak [ ]| nie [ ]
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b) badanie ogélne moczu,
tak [ | nie

c) badanie cytologiczne, jesli nie bylo wykonane we wczesniejszym okresie ciazy,
tak D nie ﬁ
czy w 15 - 20 tyg. ciazy $wiadczenia profilaktyczne sg wykonywane przez lekarza lub
polozng i dziatania w zakresie promocji zdrowia , ktére zawieraja:
a) badanie ogolne podmiotowe i przedmiotowe,
tak l:‘ nie Dp

b) badanie we wzierniku i zestawione,
tak D nie

¢) pomiar ci$nienia tetniczego krwi,
tak D nie

d) pomiar masy ciala,
tak nie

€) ocena ryzyka cigzowego,

tak nie
f) prﬁmgowanie zdrowego stylu zycia, w tym zdrowia jamy ustnej,
nie

......................................................................................................

......................................................................................................

czy sa wykonywane badania diagnostyczne i konsultacje medyczne, ktére zawieraja:
a) morfologie krwi,
tak [:l nie

b) badanie ogdlne moczu,
tak I:] nie

¢) badanie czystosci pochwy,
tak I:' nie

d) badanie cytologiczne, jesli nie bylo weze$niej wykonane w okresie cigzy,
tak [I nie [fl

......................................................................................................

czy w 21 - 26 tyg. ciazy $wiadczenia profilaktyczne sq wykonywane przez lekarza lub
polozna i dziatania w zakresie promocji zdrowia , ktére zawieraja:
a) badanie og6lne podmiotowe i przedmiotowe,

tak D nie
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b) badanie we wzierniku i zestawione,
tak ':] nie

¢) ocena czynnosci serca ptodu,
tak D nie

d) pomiar ci$nienia t¢tniczego krwi,
tak l:l nie

€) pomiar masy ciala,
tak D nie

f) ocena ryzyka cigzowego,
tak D nie

tak nie

g) pr(ﬁmgowanie zdrowego stylu zycia, w tym zdrowia jamy ustne;j,
h) kontrola stanu zdrowia jamy ustnej,
tak [:’ nie

i) praktyczne i teoretyczne przygotowanie do porodu, potogu, karmienia piersig
i rodzicielstwa w formie grupowej lub indywidualne;j,
tak D nie l:l

......................................................................................................

czy sq wykonywane badania diagnostyczne i konsultacje medyczne, ktore zawieraja:

a) badanie stezenia glukozy we krwi po doustnym podaniu 75 g glukozy ( w 24 - 28 tyg.
cigzy ) — dwukrotne oznaczenie stezenia glukozy: przed podaniem glukozy ( na czczo
) oraz po 2 godz. od podania glukozy,

tak nie

b) badanie ultrasonograficzne,

tak D nie D

c¢) badanie og6lne moczu,
tak D nie

d) przeciwciala anty-Rh u kobiet z Rh (-),

tak nie

e) ukobiet z ujemnym wynikiem w I trymestrze - badanie w kierunku toksoplazmozy,
tak l:l nie

f) badanie cytologiczne, jesli nie bylo wczesniej wykonane w okresie cigzy,
tak nie

......................................................................................................

......................................................................................................
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......................................................................................................

......................................................................................................

- czy w 27 - 32 tyg. ciazy Swiadczenia profilaktyczne sq wykonywane przez lekarza lub
polozna i dzialania w zakresie promocji zdrowia , ktére zawieraja:
a) badanie ogdlne podmiotowe i przedmiotowe,
tak I_—_| nie

b) badanie we wzierniku i zestawione,

tak D nie I:]

¢) ocena czynnosci serca ptodu,
tak l:l nie

d) pomiar ci$nienia t¢tniczego krwi,
tak D nie

€) pomiar masy ciala,
tak nie

f) ocena ryzyka cigzowego,
tak nie

tak nie

g) pr(ﬁgowanie zdrowego stylu zycia, w tym zdrowia jamy ustnej,
h) praktyczne i teoretyczne przygotowanie do porodu, pologu, karmienia piersia
i rodzicielstwa w formie grupowej lub indywidualne;,
tak D nie |:|

......................................................................................................

— czy sg wykonywane badania diagnostyczne i konsultacje medyczne, ktore zawieraja:
a) morfologie krwi,
tak nie

b) badanie ogdélne moczu,
tak D nie

c) przeciwciata odpornosciowe,
tak nie

d) badanie ultrasonograficzne,

tak D nie D

e) w przypadku ﬁystqpowania wskazan - podanie globuliny anty-D ( 28 - 30 tyg. cigzy ),
tak nie

f) badanie cytologiczne, jesli nie bylo wczesniej wykonane w okresie cigzy;
tak nie

......................................................................................................
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......................................................................................................

......................................................................................................

— c¢zy w 33 - 37 tyg. ciazy $wiadczenia profilaktyczne sa wykonywane przez lekarza lub
potoznag i dzialania w zakresie promocji zdrowia , ktore zawieraja:
a) badanie ogélne podmiotowe i przedmiotowe,
tak [ ]| nie Dp

b) badanie poloznicze,
tak |:| nie

¢) ocena wymiarO6w miednicy,
w ] nie [ ]

d) badanie we wzierniku i zestawione,

tak [ ] nie [ ]

€) ocena czynnosci serca ptodu,
tak |:| nie

f) pomiar cis$nienia tetniczego krwi,
o[ ] mel[]

g) ocena aktywnosci plodu,
tak |:| nie D

h) badanie gruczotoéw sutkowych,
tak D nie

i) pomiar masy ciala,
tak nie

j) kontrola stanu zdrowia jamy ustnej,
tak D nie [:l

k) ocena ryzyka ciazowego,
tak nie

tak nie

1) pr(ﬁgowanie zdrowego stylu zycia, w tym zdrowia jamy ustne;j,
m) praktyczne i teoretyczne przygotowanie do porodu, pologu, karmienia piersia
1 rodzicielstwa w formie grupowej lub indywidualne;j,
tak D nie

n) w przypadku opieki sprawowanej przez polozng obowigzkowa konsultacja lekarza
spEc']alisty w dziedzinie poloznictwa i ginekologii;
tak nie

......................................................................................................

.......................................................................................................

— czy sa wykonywane badania diagnostyczne i konsultacje medyczne, ktore zawieraja:
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a) morfologi¢ krwi,

tak nie

b) badanie og6lne moczu,
tak D nie

¢) badanie czystosci pochwy,
tak D nie

d) antygen HB s,
tak nie I:J

e) badanie w kierunku HIV,
tak D nie

f) posiew z przedsionka pochwy i okolic odbytu w kierunku paciorkowcow
Beta-hemolizujacych

tak [:I nie

g) w grupie kobiet ze zwigkszonym ryzykiem populacyjnym lub indywidualnym

ryzykiem
tak D nie

h) zakazenia VDRL i HCV,
tak D nie

i) badanie cytologiczne, jesli nie bylo wczesniej wykonane w okresie ciazy,
tak I:] nie ﬁ

......................................................................................................

czy w 38 - 39 tyg. ciazy $wiadczenia profilaktyczne sa wykonywane przez lekarza lub
potozng i dzialania w zakresie promocji zdrowia, ktére zawieraja:
a) badanie ogélrlipodmiotowe 1 przedmiotowe,

tak D nie

b) badanie poloznicze,
tak D nie

¢) ocena czynnosci serca ptodu,
tak I:l nie

d) ocena aktywnosci plodu,
tak D nie

€) pomiar ci$nienia tgtniczego krwi,
tak D nie

f) pomiar masy ciala,
tak nie
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g) ocena ryzyka cigzowego,
tak nie

h) propagowanie zdrowego stylu zycia, w tym zdrowia jamy ustnej,
tak |:| nie D

i) praktyczne i teoretyczne przygotowanie do porodu, pologu, karmienia piersig
i rodzicielstwa w formie grupowe;j lub indywidualnej,

tak [ ]| nie [ ]

j) w przypadku opieki sprawowanej przez polozna obowigzkowa konsultacja lekarza
specjalisty w dziedzinie poloznictwa i ginekologii,
tak l:‘ nie

czy sa wykonywane badania diagnostyczne i konsultacje medyczne, ktére zawieraja:
a) badanie og6lne moczu,

tak [ ] nie [ ]

b) morfologi¢ krwi,
tak nie

czy w 40 tyg. ciazy swiadczenia profilaktyczne sa wykonywane przez lekarza lub polozng
i dziatania w zakresie promocji zdrowia co 2 - 3 dni, ktére zawieraja:
a) badanie ogélne podmiotowe i przedmiotowe,

tak D nie

b) badanie potoznicze,
tak D nie

c) badanie we wzierniku i zestawione - wedlug wskazan medycznych,

tak [ ] nie [ ]

d) ocena ruchéw plodu,
tak |:| nie

€) ocena czynnosci serca ptodu,
tak |:| nie
f) pomiar cis$nienia tetniczego krwi,

tak l:’ nie

g) pomiar masy ciala,
tak nie

h) ocena ryzyka cigzowego,
tak nie D

Strona 13 z 17



tak nie

i) pr(lg_p_zilgowanie zdrowego stylu zycia, w tym zdrowia jamy ustnej,
j) praktyczne i teoretyczne przygotowanie do porodu, pologu, karmienia piersia
i rodzicielstwa w formie grupowej lub indywidualne;j,

tak D nie I:I

k) skierowanie do hospitalizacji po 41 tyg. cigzy,
tak D nie

— czy sa wykonywane badania diagnostyczne i konsultacje medyczne, ktore zawieraja:
a) badanie KTG,

tak [ ] onie [ ]

b) badanie ultrasonograficzne ( jednorazowo );
tak l:‘ nie

......................................................................................................

3. zalacznik pkt 111
— czy osoba sprawujaca opieke¢ nad kobieta ci¢zarng dokonata identyfikacji oceny
czynnikow ryzyka wskazanych w rozporzadzeniu,
tak l:l nie

............................................................................................................

o o 7o L Y T R e e L ) o e O T T s it e e T DT
) — czy w przypadku stwierdzenia wystgpowania czynnikéw ryzyka, o ktérych mowa w w/w
:a czynnikach cig¢zarna lub rodzaca kierowana jest przez osobg¢ sprawujaca opieke do
v oddzialu polozniczego o odpowiednim do jej stanu zdrowia poziomie referencyjnym
ek zapewniajacym opieke perinatalng;
tak nie ﬁ
4. zalacznik pkt IV

— czy sporzadzono podczas opieki przedporodowej przez osobg sprawujaca opiek¢ nad
cigzarng plan opieki przedporodowej,
tak nie

............................................................................................................

— czy plan opieki przedporodowej obejmuje wszystkie procedury medyczne zwigzane z
opieka przedporodowg wraz z okresleniem czasu ich wykonania.
tak nie
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............................................................................................................
............................................................................................................
............................................................................................................

............................................................................................................

VIIL. STWIERDZONE NIEPRAWIDELOWOSCI:
Na podstawie przedstawionej przez podmiot leczniczy dokumentacji w zakresie przedmiotu kontroli,
kontrolujaca stwierdzila nastgpujace nieprawidtowosci/ nie stwierdzita nieprawidiwosci:

...........................................................................................................................

IX. WNIOSKI OSOB WYKONUJACYCH CZYNNOSCI KONTROLNE:
Podmiot leczniczy w zakresie przedmiotu kontroli jest prowadzony:

1. zgodnie z:
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Wobec faktow stwierdzonych powyzej kontrola zostala oceniona:

cloon € -

L Ry C e N eessces

Pouczenie

Zgodnie z art. 112 ust. 3 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tekst jedn. Dz. U.
z 2015 r., poz. 618 ze zm.) jezeli po sporzadzeniu protokotu, a przed jego podpisaniem kierownik
podmiotu wykonujacego dzialalno$¢ lecznicza zglosi umotywowane zastrzezenia co do faktow
stwierdzonych w trakcie kontroli i opisanych w protokole, osoby wykonujace czynnosci kontrolne sg
obowiazane zbada¢ dodatkowo te fakty i uzupetnié protokot.

Kierownik podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza, w terminie 7 dni od dnia otrzymania
protokotu, ma prawo do wniesienia zastrzezen co do sposobu przeprowadzenia czynnosci kontrolnych
oraz ustalen zawartych w protokole.

Protok6t sporzadzono w 2 jednobrzmiacych egzemplarzach, z ktérych jeden po przeczytaniu
i podpisaniu wrgczono podmiotowi leczniczemu a drugi pozostaje w komodrce przeprowadzajacej
kontrole.

Nl N/

Protokoét sporzadzono: Augustow, pazdzierntkea 2015 r.

Podpis kontrolujacego

1O
%\vniesi%@zkastrzeienia*

o

data odebrania protokola _i$ pis kontrolowanego
e
\e¥

* niepotrzebne skresli¢
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