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PROTOKOL KONTROLI

I. PODMIOT LECZNICZY NIEBEDACY PRZEDSIEBIORCA:
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Siemiatyczach 17-300 Siemiatycze,
ul. Szpitalna §,

II. NAZWA PRZEDSIEBIORSTWA I MIEJSCE UDZIELANYCH SWIADCZEN
ZDROWOTNYCH:
Przedsiebiorstwa:

1. Szpital Powiatowy 17-300 Siemiatycze, ul. Szpitalna 8.

2. Przychodnie Specjalistyczne: 17-300 Siemiatycze, ul.: Szpitalna 8, ul. 11 Listopada 26,
ul. ks. Piotra Sciegiennego 1 oraz: 17- 307 Mielnik, ul. Piaskowa 38, 17-332 Milejczyce,
ul. Wodociagowa 2, 17-315 Grodzisk, ul. Bielska 4

3. Zaklad Pielggnacyjno-Opiekunczy 17-300 Siemiatycze, ul. Szpitalna 8

4. Zaktad Opiekunczo - Leczniczy dla Dzieci i Mtodziezy w Bacikach Srednich.

III. KONTROLUJACY:.

1. Dorota Maksimowicz — inspektor wojewddzki w Oddziale Rejestrow i Nadzoru Dziatalnosci
Leczniczej na podstawie upowaznienia Nr 1/2013 znak: PS-111.9612.181.2013.DM wydanego
z upowaznienia Wojewody Podlaskiego przez Dyrektora Wydzialu Polityki Spotecznej
Podlaskiego Urzedu Wojewodzkiego z dnia 15 pazdziernika 2013 r. oraz legitymacji
stuzbowej nr 28/2011

2. Marcin Borsuk — inspektor wojewddzki w Oddziale Rejestrow i Nadzoru Dziatalno$ci
Leczniczej na podstawie upowaznienia Nr 2/2013 znak: PS-111.9612.181.2013.DM wydanego
z upowaznienia Wojewody Podlaskiego przez Dyrektora Wydzialu Polityki Spotecznej
Podlaskiego Urzedu Wojewddzkiego z dnia 15 pazdziernika 2013 r. oraz legitymacji
shuzbowej nr 40.

3. Andrzej Marcin Modzelewski — starszy inspektor wojewodzki w Oddziale Rejestrow
i Nadzoru Dzialalnosci Leczniczej na podstawie upowaznienia Nr 3/2013 znak:
PS-111.9612.181.2013.DM wydanego z upowaznienia Wojewody Podlaskiego przez Dyrektora
Wydziatu Polityki Spotecznej Podlaskiego Urzedu Wojewodzkiego z dnia 15 pazdziernika
2013 r. oraz legitymacji stuzbowej nr 44.

IV. TERMIN KONTROLI:
Data rozpoczecia czynnosci kontrolnych: 21 pazdziernika 2013 r.
Data zakonczenia czynnosci kontrolnych: 25 pazdziernika 2013 r.

V. PRZEDMIOT KONTROLI:
Ocena podmiotow leczniczych prowadzacych przedsigbiorstwo w zakresie zgodnosci
wykonywanej dzialalno$ci z przepisami okreslajacymi warunki wykonywania dziatalnosci
lecznicze;j.

VI. OKRES OBJETY KONTROLA: od dnia 1 lipca 2011 r. do dnia 21 pazdziernika 2013 r.

Kontroli dokonano przy udziale:

— Pana Cezarego Nowosielskiego — Dyrektora SP ZOZ w Siemiatyczach,

— Pani Joanny Markowskiej — Glownego Specjalisty ds. Organizacyjno—Prawnych

— Pani Hanny Jachimczuk— Kierownika Sekcji Stuzby Pracowniczej,

— Pani Beata Jozwiak- z-ca Kierownika Sekcji Statystyki Medycznej

— Pani Elzbieta Radomska — Kierownik Sekcji Administracyjno-Techniczno-Gospodarczej

Przeprowadzenie kontroli planowej odnotowano w ksiazce kontroli prowadzonej w kontrolowanym
przedsigbiorstwie pod poz. nr 16.



VII. OPIS STANU FAKTYCZNEGO:

A)

1.

USTALENIA ORGANIZACYJINE:

Kontrolowany podmiot leczniczy przedlozyt Statut SPZOZ w Siemiatyczach zatwierdzony
Uchwata Nr X1/109/12 Rady Powiatu Siemiatyckiego z dnia 29 maja 2012 r. w sprawie zmiany
statutu SPZOZ w Siemiatyczach. Zgodnie z zapisami §2 tejze Uchwaly ,.Zatwierdza si¢ tekst
jednolity Statutu Samodzielnego  Publicznego  Zakladu  Opieki ~ Zdrowotne;j
w Siemiatyczach (...)” oraz Uchwal¢ Nr XIX/182/13 z dnia 20 wrze$nia 2013 r. w sprawie
zmiany statutu SPZOZ w Siemiatyczach. Przedtozone dokumenty sa w calo$ci zgodne z art. 42
ustawy o dziatalnosci lecznicze;j.

Przedlozony Regulamin Organizacyjny Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki
Zdrowotnej w Siemiatyczach zatwierdzony Zarzadzeniem Nr 74/2013 z dnia 8 pazdziernika
2013 r. Dyrektora SPZOZ w Siemiatyczach jest w calo$ci zgodny z art. 24 ustawy
o dziatalnosci lecznicze;.

Kontrolowany podmiot leczniczy przedtozyt Uchwale Nr IV/17/11 Rady Powiatu
Siemiatyckiego z dnia 16 lutego 2011 r. w sprawie powotania Rady Spotecznej Samodzielnego
Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Siemiatyczach, co jest zgodne z art. 48 ustawy
o dziatalnosci lecznicze;.

B) USTALENIA DOTYCZACE ZGODNOSCI STANU FAKTYCZNEGO Z ZAPISAMI KSIEGI

1.

REJESTROWEJ PODMIOTU NIEBEDACEGO PRZEDSIEBIORCA

Podczas wizytacji pomieszczen przedsigbiorstw kontrolujacy stwierdzili, ze podmiot leczniczy
podjat i prowadzi dzialalno$¢ lecznicza zgodnie z prowadzona dla niego ksigga rejestrowa
Nr 000000010638, co zostato udokumentowane w protokole ogledzin przeprowadzonych przez
kontrolujacych w dniach 21-24 pazdziernika 2013 r.

(akta kontroli str. nr 53-56)
Pan Cezary Nowosielski — Dyrektor SPZOZ w Siemiatyczach oswiadczyl, iz dane zawarte
w przedstawionej mu przez kontrolujacych ksigdze rejestrowej Nr 000000010638 sa zgodne
ze stanem faktycznym
(akta kontroli str. nr 57)
Podczas czynno$ci kontrolnych przedtozono kserokopi¢ potwierdzong za zgodno$¢ z oryginatem
praw do budynkow/lokali w Siemiatyczach, ul. Szpitalna 8, ul. 11 Listopada 26, ul. ks. Piotra
Sciegiennego 1, w Mielniku, ul. Piaskowa 38, w Milejczycach, ul. Wodociagowa 2, w Grodzisku,
ul. Bielska 4 oraz Bacikach Srednich
(akta kontroli str. nr 58-88)
Dziatalno$¢ kontrolowanego podmiotu leczniczego prowadzona jest zgodnie z art. 17 ust. 1 pkt 1
w zwiazku z art. 22 ustawy o dzialalnosci lecznicze;.
Podczas czynnos$ci kontrolnych przedstawiono kontrolujacym:
Decyzje nr 140/D-I/OR/2013 z dnia 27 czerwca 2013 r. Podlaskiego Panstwowego
Wojewodzkiego Inspektora Sanitarnego w Bialymstoku znak: OR9027.89.2.2013 zezwalajaca
na uruchomienie pracowni rentgenowskiej w SPZOZ w Siemiatyczach w zakresie diagnostyki
medycznej, w ktorej zainstalowany jest tomograf komputerowy typ OPTIMA CT 520,
Decyzje nr 141/D-I/OR/2013 z dnia 27 czerwca 2013 r. Podlaskiego Panstwowego
Wojewodzkiego Inspektora Sanitarnego w Biatymstoku znak: OR9027.89.2.2013 zezwalajaca
na uruchomienie i stosowanie aparatu rentgenowskiego do celow diagnostyki medycznej
w SPZOZ w Siemiatyczach tomografu komputerowego stacjonarnego typ aparatu OPTIMA CT
520 nr fabr. 333232HM?7 (PL2257CTO01) rok prod. 2013,
Decyzje nr 251/2011 z dnia 21 czerwca 2011 r. Ministra Spraw Wewngtrznych i Administracji
znak: Dzik-VI-64/11/JW zezwalajaca SP ZOZ w Siemiatyczach na uprzywilejowanie w ruchu
drogowym pojazdu samochodowego marki: Mercedes-Benz Sprinter 316 CDI Ambulans, nr rej.
BSI 99KL, nr nadwozia WDB9066331S527201
Decyzje nr 439/2013 z dnia 24 wrzeénia 2013 r. Ministra Spraw Wewngtrznych znak: DZIK-VI-
6340-1-109/13/JW zezwalajaca SP ZOZ w Siemiatyczach na uprzywilejowanie w ruchu
drogowym pojazdu samochodowego marki: Volkswagen CRAFTER, nr rej. BSI 88LM, nr
nadwozia WVZZZ2EZC6005293,
Decyzje Nr 241/D-I/OR/2012 z dnia 23 sierpnia 2012 r. Podlaskiego Panstwowego
Wojewoddzkiego Inspektora Sanitarnego w Bialymstoku znak: OR.9027.376.2012 na
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C)

uruchomienie i stosowanie aparatu rentgenowskiego model: X-Mind DC nr fabr. D19298
zainstalowany w Prywatnym Gabinecie Stomatologicznym Lilianna Gtadzka w Milejczycach,
ul. Wodociagowa 2.
Dyrektor SP ZOZ w Siemiatyczach o$wiadczyl, iz umowa na realizacj¢ $wiadczen
stomatologicznych zawarta z Prywatnym Gabinetem Stomatologicznym Lilianna Gladzka w
Milejczycach, ul. Wodociagowa 2 nie obejmuje wykonywania zdjg¢ RTG pacjentom gabinetu,
jak réwniez aparat RTG znajdujacy si¢ w tymze gabinecie nie jest wlasno$cia SP ZOZ w
Siemiatyczach. SP ZOZ w Siemiatyczach posiada 2 aparaty RTG, ktére wykorzystywane sa
m.in. do wykonywania zdje¢ wewnatrzustnych.
(akta kontroli str. nr 89)
Dzialalno$¢ kontrolowanego podmiotu leczniczego we wskazanym w niniejszym punkcie
zakresie prowadzona jest zgodnie z art. 17 ust. 1 pkt 1 ustawy o dziatalno$ci leczniczej
USTALENIA DOTYCZACE PERSONELU PODMIOTU NIEBEDACEGO PRZEDSIEBIORCA
Dyrektorem SPZOZ w Siemiatyczach jest pan Cezary Nowosielski zostat powotany na stanowisko
Uchwala Nr 13/109/11 Zarzadu Powiatu Siemiatyckiego z dnia 17 czerwca 2011 r. w sprawie
zatrudnienia Dyrektora SPZOZ w Siemiatyczach w okresie od 20.06.2011 r. do 31.12.2013 r.
Ponadto przedlozono aneks z dnia 28.03.2013 r. do ,,Umowy o zarzadzanie zakladem opieki
zdrowotnej z dnia 20.06.2011 r.” w wyniku ktérego Dyrektorowi SPZOZ powierzono dodatkowe
obowiazki dotyczace zabezpieczenia obsady fachowej Apteki szpitalnej. Wobec powyzszego
nalezy stwierdzi¢, iz spetnione zostaly wymagania wskazane w art. 46 ust. 2, oraz art. 47 ust. 1.
Podmiot tworzacy nawiazat z Dyrektorem SPZOZ w Siemiatyczach Umowe o zarzadzanie
zaktadem opieki zdrowotnej obowiazujaca od dnia 20.06.2011 r. — co jest zgodne z art. 46 ust. 3
ustawy o dziatalnosci lecznicze;j.
Pan Cezary Nowosielski — Dyrektor SPZOZ w Siemiatyczach przedtozyt pismo z dnia
21 wrzesnia 2011 r. znak: OR.220.133.18.2011 Starosty Powiatu Siemiatyckiego dotyczace
wyrazenia zgody na podjgcie dodatkowego zatrudnienia w charakterze konsultanta do spraw
zwiazanych z zawarto$cia — kontentem, oprogramowaniem oraz pozycjonowaniem stron Www —
co jest zgodne z art. 47 ust 3 ustawy o dziatalnos$ci leczniczej,
Podczas czynnosci kontrolnych przedstawiono kontrolujacym listy oséb udzielajacych $wiadczen
zdrowotnych w kontrolowanych przedsigbiorstwach z podziatem na:
- listg pracownikéw zatrudnionych na podstawie umowy o prace,

(akta kontroli str. nr 90-97)
- wykaz personelu medycznego zatrudnionego na podstawg umow cywilnoprawnych
(akta kontroli str. nr 98-101)

Kontrolujacy skontrolowali dokumenty potwierdzajace kwalifikacje:

62 0s6b udzielajacych $wiadczen zdrowotnych (co 5 zatrudnionego pracownika bez wzgledu na
rodzaj umowy o pracg),
8 o0sob (100 %) zatrudnionych na stanowiskach kierownikéw, kierujacych oddziatami
szpitalnymi,
Przedstawione akta osobowe wskazanego wyzej personelu zawieraly prawa wykonywania
zawodu, dyplomy ukonczenia uczelni oraz za§wiadczenia ( dot. 0s6b zatrudnionych na podstawie
umowy o pracg) o odpowiednim stanie zdrowia, co jest zgodne z art. 17 ust. 1 pkt. 3 ustawy
o dziatalnosci lecznicze;.
Sposob zatrudnienia personelu udzielajacego $wiadczen zdrowotnych w przedsigbiorstwach jest
nastepujacy: 80 umow cywilnoprawnych oraz 212 umoéw o praceg, co jest zgodne z art. 17 ust. 1
pkt. 3 ustawy o dziatalnosci lecznicze;j.
W kontrolowanym podmiocie leczniczym przeprowadzono konkursy na:
- przetozona pielegniarek, ktéra zostala zatrudniona na podstawie umowy o prace w okresie od
11.05.2012 r. do 10.05.2018 1.
- oddzialowa na Oddziale pediatrycznym, ktora zostala zatrudniona na podstawie umowy o
prace w okresie od 01.02.2013 r. do 31.01.2019 r.
- oddzialowa na Oddziale chordob wewngtrznych, ktora zostala zatrudniona na podstawie
umowy o pracg w okresie od 11.10.2012 r. do 10.10.2018 1.
- oddzialowa na Oddziale chirurgicznym, ktora zostata zatrudniona na podstawie umowy o
prace w okresie od 08.10.2013 r. do 07.10.2019 r.
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co jest zgodne z art. 49 ustawy o dzialalnosci lecznicze;.

W Szpitalu Powiatowym oddziatami szpitalnymi kieruja Koordynatorzy Oddzialow. Wszyscy

koordynatorzy Oddziatéw zatrudnieni sa na podstawie uméw cywilnoprawnych. Szczegoélowe

obowiazki koordynatoréw wskazane zostalty w nastepujacych dokumentach:

— Zarzadzenie Nr 33/2011 Dyrektora SPZOZ w Siemiatyczach z dnia 10.10.2011 r. w sprawie
wprowadzenia Regulaminu udzielania $wiadczen zdrowotnych przez lekarzy w Oddziale
chorob wewngtrznych w ramach umoéw cywilnoprawnych zawartych w SPZOZ
w Siemiatyczach

— Zarzadzenie Nr 11/2012 Dyrektora SPZOZ w Siemiatyczach z dnia 10.02.2012 r. w sprawie
wprowadzenia Regulaminu udzielania $wiadczen zdrowotnych przez lekarzy w Oddziatach
szpitalnych (chirurgicznym, ginekologiczno-potozniczym, pediatrycznym) w ramach umow
cywilnoprawnych zawartych w SPZOZ w Siemiatyczach ,

— Zarzadzenie Nr 86/2013 Dyrektora SPZOZ w Siemiatyczach z dnia 23.10.2013 r. w sprawie
wprowadzenia zmian w Regulaminach udzielania §wiadczen zdrowotnych przez lekarzy w
ramach umow cywilnoprawnych zawartych w SPZOZ w Siemiatyczach zgodnie z ktoérym
wyrazenie ,koordynator oddzialu” kazdorazowo =zastgpuje si¢ wyrazeniem ,kierownik
Oddzialu”. Przedmiotowy Aneks wchodzi w zycie z dniem 01.11.2013 r.

7. Kontrolujacy ustalili, iz osoba na stanowisku kierownika laboratoriom spelnia wymagania
wskazane w § 6 rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie wymagan, jakim powinno
odpowiada¢ medyczne laboratorium diagnostyczne

8. Stanowisko kierownika apteki szpitalnej pelni osoba, ktora posiada dyplom mgr. farmacji oraz I°
specjalizacji w dziedzinie farmacji aptecznej — co jest zgodne z art. 88 ustawy z dnia 6 wrzesnia
2001 r. Prawo farmaceutyczne (tekst jedn. Dz. U. z 2008 r., Nr 45, poz. 271 ze zm.),

9. Przedstawiono kontrolujacym Zarzadzenie Nr 33/2012 z dnia 09.05.2012 r. w sprawie ustalenia
minimalnych norm zatrudnienia pielggniarek i potoznych w SP ZOZ w Siemiatyczach, co jest
zgodne z art. 50 ust. 1 ustawy o dziatalnosci lecznicze;.

Przedlozone normy zostaly ustalone na podstawie rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 21

grudnia 1999 r. w sprawie sposobu ustalenia minimalnych norm zatrudnienia pielggniarek i

poloznych w zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 111, poz. 1314). Jednakze zgodnie z § 8

rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2012 r. w sprawie sposobu ustalania

minimalnych norm zatrudnienia pielggniarek i potoznych w podmiotach leczniczych niebedacych

przedsigbiorcami (Dz. U. z 2012 r. poz. 1545) minimalne normy ustalone przed dniem wejscia w

zycie niniejszego rozporzadzenia moga by¢ stosowane nie dtuzej niz do dnia 31 marca 2014 r.,

D) USTALENIA DOTYCZACE SPRZETU I APARATURY MEDYCZNEJ SEUZACEJ DO
UDZIELANIA SWIADCZEN MEDYCZNYCH

Kontrolujacym przedstawiono ,,Wykaz sprz¢tu medycznego SPZOZ w Siemiatyczach, ktory znajduje

si¢ w kontrolowanych przedsigbiorstwach zawierajacy 274 pozycji.

(akta kontroli str. nr 102-137)

Kontrolujacy dokonali kontroli, co 3 dokumentacji technicznej sprzgtu i aparatury medycznej stuzacej

do udzielania $wiadczen medycznych tj. 92 pozycji oraz 2 aparaty (100%) o szczegdlnym znaczeniu

dla zabezpieczenia potrzeb zdrowotnych. Po analizie przedstawionej dokumentacji stwierdzono, iz 76

szt. skontrolowanej dokumentacji technicznej prowadzona jest niezgodnie z art. 90 ust. 6 1 7 ustawy

z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. Nr 107, poz. 679 ze zm.). Wykaz aparatury i

sprzetu medycznego skontrolowanego w SP ZOZ w Siemiatyczach w dniach 21-25 pazdziernika 2013

r., ktorego dokumentacja techniczna nie spelnia wymagan art. 90 ust. 6 i 7 ustawy o wyrobach

medycznych, stanowi Zatacznik Nr 1 do niniejszego protokotu.

1. Wyroby medyczne zostaly poddane przegladom technicznym w trakcie ich uzytkowania, zgodnie
z wymaganiami ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. Nr 107, poz. 679
ze zm.).

2. Kontrolujacy stwierdzili, ze sprzet i aparatura medyczna stuzaca do udzielania $wiadczen
medycznych w przedsigbiorstwie podmiotu leczniczego zostala oznakowana znakiem CE lub
posiada $wiadectwa dopuszczania sprzgtu do uzytkowania w przypadku sprzetéw
wyprodukowanych przez 2004 r. co jest zgodne z art. 11 ustawy o wyrobach medycznych.

3. Pani Elzbieta Radomska o$wiadczyta, ze serwisowaniem sprzgtu i aparatury medycznej, ktora
znajduje si¢ w podmiocie leczniczym niebgdacym przedsigbiorca pn. SPZOZ w Siemiatyczach
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E)

F)

zajmuja si¢ podmioty uprawnione przez wytworce do dokonywania napraw, przegladow i
serwisowania aparatury i sprzg¢tu medycznego co jest zgodne z art. 90 ust. 4 ustawy o wyrobach
medycznych

(akta kontroli str. nr 138)

Kontrolowany podmiot przedstawit ,,Zestawienie Kasacji srodkow trwatych 2011-2012”. Brak jest

dokumentacji technicznej wskazanego wyzej sprzgtu, co jest niezgodne z art. 90 ust. 8 ustawy o

wyrobach medycznych, ktéry wskazuje, iz dokumentacje techniczna sprzg¢tu wycofanego z

uzytkowania przechowuje si¢ nie krdcej niz przez okres 5 lat od dnia zaprzestania uzywania

wyrobu do udzielenia §wiadczen zdrowotnych,
(akta kontroli str. nr 139)

Kontrolujacy ustalili, iz kontrolowany podmiot leczniczy nie prowadzi dokumentacji dotyczacej

aparatury pomiarowo — badawczej oraz sprz¢tu, stanowigcego wyposazenie laboratorium, co jest

niezgodnie z §5 ust. 4 rozporzadzenia w sprawie wymagan, jakim powinno odpowiadac
medyczne laboratorium diagnostyczne.

USTALENIA DOTYCZACE OZNAKOWANIA W IDENTYFIKATORY PERSONELU

SZPITALA ORAZ ZOPATRYWANIA PACIENTOW W ZNAKI IDENTYFIKACYJINE:

Kontrolerzy stwierdzili, ze personel szpitala wyposazony zostatl w identyfikatory zawierajace imig

i nazwisko, stanowisko stuzbowe lub petniona funkcje. Identyfikatory zostaly umieszczone w

miejscu widocznym, co jest zgodne z art. 36 ust 1 ustawy o dziatalnosci lecznicze;j.

Pani Irena Wasilewska- Przetozona Pielggniarek SP ZOZ w Siemiatyczach o$wiadczyta, iz:

— nie zaszla przestanka do odstapienia od zaopatrywania pacjenta w znak identyfikacyjny
w przypadku uzasadnionym stanem zdrowia pacjenta,

— brak bylo przypadkéw przyjecia do szpitala pacjentéw o nieznanej tozsamosci.

— nie zachodzita przestanka do zaopatrzenia pacjenta, ktéry potrzebuje natychmiastowego
udzielenia §wiadczenia zdrowotnego ze wzgledu na zagrozenie zycia lub zdrowia, w znak
identyfikacyjny umieszczony na rece niezwlocznie po udzieleniu takiego $wiadczenia,

— zgodnie z procedura ,,Przyjecie pacjenta do Szpitala w trybie planowym” przy wypisie
pacjenta ze szpitala opaska ze znakiem indentyfikacyjnym pacjenta jest oddawana pacjentowi
lub jego opiekunowi prawnemu lub w przypadku gdy pacjent nie chce zabraé¢ opaski
identyfikacyjnej jest ona w obecnoSci pacjenta niszczona. Zniszczenie opaski jest
dokumentowane w indywidualnej dokumentacji pacjenta,

— nie odnotowano przypadkow zniszczenia opaski zawierajacej znaki identyfikacyjne pacjenta.

— w indywidualnej dokumentacji medycznej pacjenta odnotowywane sa wszystkich czynnos$ci
zwiazane z identyfikacja pacjenta

co jest zgodne z art. 36 ust 3 i 3a ustawy o dziatalnos$ci leczniczej oraz §1 ust. 211 3, §3 pkt 11 3,

§7 ust 1, §8 ust. 1 i ust. 2 rozporzadzenia w sprawie warunkow, sposobu i trybu zaopatrywania

pacjentow szpitala w znaki identyfikacyjne oraz sposobu postepowania w razie stwierdzenia ich

braku

(akta kontroli str. nr 140)
W kontrolowanym podmiocie dane identyfikujace pacjenta umieszczane sa na opaskach
umieszczanych na rgkach pacjentow co jest zgodnie z §3 pkt. 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 20 wrzesnia 2012 r. w sprawie warunkoéw, sposobu i trybu zaopatrywania pacjentow
szpitala w znaki identyfikacyjne oraz sposobu postgpowania w razie stwierdzenia ich braku (Dz.
U. z2012 r. poz. 1098).
Zgodnie z procedura ,,.Przyjecie pacjenta do Szpitala w trybie planowym” pacjentom szpitala
stosowana w kontrolowanej jednostce, opaski zaktadane sa na nadgarstek lub w uzasadnionych
przypadkach na kostke nogi pacjenta. Opaska zapinana jest w sposdb zapewniajaca jej utrzymanie
si¢ na nadgarstku lub kostce nogi pacjenta, co jest zgodnie z §4 ust. 1 i 3 rozporzadzenia w
sprawie warunkow, sposobu i trybu zaopatrywania pacjentow szpitala w znaki identyfikacyjne
oraz sposobu postgpowania w razie stwierdzenia ich braku.
POZOSTALE USTALENIA:
Kontrolowany podmiot leczniczy niebgdacy przedsigbiorca podaje do wiadomosci pacjenta w
sposob zwyczajowo przyjety informacje dotyczace wysokosci optat za udostgpnianie
dokumentacji medycznej, za $wiadczenia zdrowotne, ktéore moga by¢, zgodnie z przepisami
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ustawy lub przepisami odrgbnymi, udzielane za czg§ciowa albo catkowita odptatnoscia oraz za
przechowywanie zwlok pacjenta przez okres dtuzszy niz 72 godziny od osoéb lub instytucji
uprawnionych do pochowania zwlok na podstawie ustawy z dnia 31 stycznia 1959 r. o
cmentarzach i chowaniu zmartych (tekst jedn. Dz. U. z 2011 r. Nr 118, poz. 687 i Nr 144, poz. 853
oraz z 2012 r. poz. 951) oraz od podmiotéw, na zlecenie ktérych przechowuje si¢ zwloki w
zwiazku z toczacym si¢ postgpowaniem karnym, co jest zgodne z art. 24 ust 2 ustawy o
dziatalnosci leczniczej.

Po dokonaniu wizytacji pomieszczen kontrolowanych przedsigbiorstw kontrolujacy stwierdzili,
ze podmiot leczniczy niebgdacy przedsigbiorca udostgpniania w miejscach ogolnodostepnych
(tablice informacyjne umieszczone na korytarzach), informacje o prawach pacjenta okre§lonych
w rozdziatach 1-11 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta (Dz. U. z 2012 r. poz. 159 ze zm.), co jest zgodne z art. 11 ustawy o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta,

Przedtozono kontrolujacym potwierdzenia informacji sktadanych do Okregowej Inspekcji Pracy w
Bialymstoku do Okregowej Izby Lekarskiej w Biatymstoku oraz do Okregowej Izby Pielegniarek i
Potoznych w Biatymstoku w sprawie liczby o0sob, ktore wykonuja zawod medyczny na podstawie
umow cywilnoprawnych, z ktoéra podmiot leczniczy zawart umowy, co jest zgodne z art. 17 ust. 4
ustawy o dziatalnosci lecznicze;.

Kontrolowany podmiot leczniczy oznakowal pomieszczenia laboratorium w  sposob
umozliwiajacy ich identyfikacje¢ oraz zgodnie z wymogami dotyczacymi bezpieczenstwa, co jest
zgodne z § 4 ust. 6 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 3 marca 2004 r. w sprawie wymagan,
jakim powinno odpowiada¢ medyczne laboratorium diagnostyczne.

Podmiot nie kontroluje na biezaco warunkéw mogacych mie¢ wpltyw na wyniki badan w
pomieszczeniach do wykonywania czynnosci diagnostyki laboratoryjnej, co jest nie zgodnie z § 4
ust. 7 rozporzadzenia w sprawie wymagan, jakim powinno odpowiada¢ medyczne laboratorium
diagnostyczne.

VIII. STWIERDZONE NIEPRAWIDLOWOSCI:
Na podstawie przedstawionej przez podmiot leczniczy dokumentacji w zakresie przedmiotu kontroli
oraz wizytacji pomieszczen przedsigbiorstwa, kontrolujacy stwierdzili, ze:

76 szt. skontrolowanej dokumentacji technicznej prowadzona jest niezgodnie z art. 90 ust. 61 7
ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. Nr 107, poz. 679 ze zm.)

brak jest dokumentacji technicznej sprzetu, ktory zostal wycofany z uzytkowania, co jest
niezgodne z art. 90 ust. 8 ustawy o wyrobach medycznych,

podmiot leczniczy nie prowadzi dokumentacji dotyczacej aparatury pomiarowo — badawczej oraz
sprzetu, stanowigcego wyposazenie laboratorium, co jest niezgodnie z §5 ust. 4 rozporzadzenia w
sprawie wymagan, jakim powinno odpowiada¢ medyczne laboratorium diagnostyczne

podmiot leczniczy nie kontroluje na biezaco warunkéw mogace mie¢ wplyw na wyniki badan w
pomieszczeniach do wykonywania czynnosci diagnostyki laboratoryjnej, co jest nie zgodnie z §4
ust. 7 rozporzadzenia w sprawie wymagan, jakim powinno odpowiada¢ medyczne laboratorium
diagnostyczne

IX. WNIOSKI OSOB WYKONUJACYCH CZYNNOSCI KONTROLNE:
Wobec faktow stwierdzonych powyzej kontrola zostata oceniona pozytywnie z nieprawidlowosciami.



Po sporzadzeniu protokotu, a przed jego podpisaniem podmiot leczniczy nie zglosit zastrzezen, co do
faktow stwierdzonych w trakcie kontroli i opisanych w protokole.

Podmiot leczniczy zostat poinformowany o prawie do wniesienia zastrzezen w_terminie 7 dni od dnia
otrzymania protokolu, co do sposobu przeprowadzania czynnosci kontrolnych oraz ustalen zawartych
w protokole.

Zastrzezenia, o ktorych mowa wyzej powinny by¢ zgtoszone na pismie.

Protokét sporzadzono w dwoch jednobrzmiacych egzemplarzach, z czego jeden otrzymuje
kontrolowany podmiot leczniczy a drugi Podlaski Urzad Wojewddzki Wydziat Polityki Spolecznej
Oddziat Rejestréw 1 Nadzoru Dziatalno$ci Leczniczej

DYREKTOR
Samodzielnego Publicznego
Zaktadu Opieki Zdrowotnej

/_/ inspektor wojewodzki
1 dr n. med. Cezary Nowosielski 1 /—/
podpis kontrolowanego Dorota Maksimowicz
inspektor wojewodzki
) /=7

SAMODZIELNY PUBLICZNY .
ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ Marcin Borsuk
w Siemiatyczach
17-300 Siemiatycze, ul. Szpitalna 8
tel./fax 85 655 28 25

REG. 050653482, NIP 544-12-95-180 starszy inspektor WOjeWOdei

3 ./.._.f .........................

Andrzej Marcin Modzelewski

Jeden egzemplarz protokotu otrzymatem/am:

DYREKTOR
Samodzielnego Publicznego
Zaktadu Opieki Zdrowotnej
/=7
25.10.2013 dr n. med. Cezary Nowosielski

data odebrania protokotu i podpis kontrolowanego

Protokdt sporzadzono: Siemiatycze, 25 pazdziernika 2013 r.



