WOJEWODA DOLNOSLASKI Wroctaw, dnia 30 lipca 2012 1.
PS-ZP.9612.19.2012

KW.36157.2012

Pan

Prezes

»Pharma Medica” Sp. z 0.0.
ul. SW1§tos{awy 1

56-200 Gora

Wystqpienie pokontrolne

Na podstawie art. 111, art. 112, art. 113 ustawy z dnia 15 kwietnia 20011 .
0 dziatalnodci leczniczej (Dz. U. z 2011 r., Nr 112, poz. 654), art. 77-84d ustawy z dnia
2 lipca 2004 r. o swobodzie dziatalnodci gospodarczej, za wyjatkiem przepiséw art. 79,
art.80a, art.82 i art. 83 tej ustawy (Dz. U. Nr 220, poz.1447 ze zm.) 1 § 8 Zarzadzenia Nr 375
Wojewody Dolnoslaskiego z dnia 22 grudnia 2011r. w sprawie kontroli zewnetrznych
prowadzonych przez Wojewode Dolnoslaskiego oraz imiennego upowaznienia Wojewody
Dolnoslaskiego z dnia 10 maja 2012r., sygn. PS-ZP.0030-171/12, zespét kontrolny z
Wydziatu Polityki Spotecznej Dolnoslaskiego Urzedu Woj ewodzkiego w skladzie:
L. _ — inspektor wojewddzki (przewodniczaca zespolu kontrolnego),
2. N - -ispert
przeprowadzit w dniu 30 maja 2012 r. w ,,Pharma Medica” Sp. z 0.0. z siedzibg przy ul.
Swie;tosiawy 1, 56-200 Gora (zwany dalej podmiotem leczniczym) kontrole problemowa w
trybie zwyklym w zakresie i‘eaIizacji swiadczen zdrowotnych, ze szczegdlnym

uwzglednieniem profilaktycznej opieki nad matka i dzieckiem.

Kontrola objeto okres od 1 stycznia 2011 r. do dnia kontroli. Kontrole

przeprowadzono zgodnie z zatwierdzonym w dniu 2 stycznia 2012 r. przez Wojewode



Dolnoslgskiego  planem  okresowym  kontroli zewngtrznych  w  jednostkach
podporzadkowanych Wojewodzie Dolnoslaskiemu  oraz samorzadu  terytorialnego,
realizowanych przez Wydzialy Dolnoslaskiego Urzedu Wojewddzkiego w I péiroczu 2012

roku,

W dniu 16 lipca 2012 r. wystosowano do — - Prezesa

podmiotu leczniczego protokét kontroli, sygn. PS-ZP.9612.19.2012, KW.33536.2012.
Protokét kontroli zostal podpisany przez Prezesa podmiotu leczniczego w dniu 23 lipca

2012 r., bez wnoszenia zastrzezen.

W zwiazku z przedmiotowa kontrola przekazuje Panu ninigjsze wystgpienie

pokontrolne.

W zakresie realizacji, przez lekarza ginekologa-poloinika, opieki nad kobiety
cigZzarng przyznaje oceng pozytywna z nieprawidlowodciami, natomiast w zakresie
realizacji, przez poloing podstawowej opieki zdrowotnej, profilaktycznej opieki nad
kobietg cigzarng, poloznicg, noworodkiem i niemowlgciem do ukonczenia 2 miesigca
zycia przyznaje¢ oceng pozytywng z uchybieniami.

Ogilng oceng realizacji profilaktycznej opieki nad matky i dzieckiem przez

podmiot leczniczy wydaje oceng pozytywng z nieprawidlowo$ciami.

Stwierdzone nieprawidtowosei moga powodowaé nastgpstwa dla kontrolowanej

dziatalnosci, jak i na wykonywanie zadan. Powyzsza oceng uzasadniam nastepujaco:
L. Realizacja przez podmiot leczniczy opieki nad kobietg cigzarna

W czasie przeprowadzonej kontroli stwierdzono, ze podmiot leczniczy posiada
ustalony harmonogram pracy lekarza ginekologa — poloznika, lekarze realizujacy opieke
zdrowotng posiadaja wymagane kwalifikacje zgodnie z przepisami, podmiot leczniczy
posiada wydzielony i odpowiednio oznakowany gabinet ginekologiczny, gabinet
ginekologiczny jest wyposazony zgodnie z przepisami, prowadzona jest zbiorcza
dokumentacja medyczna odnoszaca sie do ogbhu cigzarnych, prowadzona jest zbiorcza
dokumentacja dotyczaca wykonanych cytologii, istnieja przygotowane zeszyty do

prowadzenia rejestru choréb zakaznych i nowotwordw,

W analizowanej dokumentacji medycznej prowadzonej przez lekarza ginekologa-
potoznika (historie choroby potoznicze) stwierdzono nastgpujace nieprawidtowosci:

- dokumentacja prowadzona jest w sposéb mato czytelny,



- wywiad polozniczy jest nigjednokrotnie niezwykle skrétowy
(dowdd: akta kontroli str. 57).

II. Realizacja przez podmiot leczniczy profilaktycznej opieki nad kobiets ciezarna,

poloinica, noworodkiem i niemowleciem do ukeficzenia 2 miesigca Zycia

Swiadczenia poloznej podstawowej opieki zdrowotnej realizuje do dnia 31.12.2011
roku realizowata polozna — Od dnia 01.01.2012 roku $wiadczenia potozne;
podstawowe]j opieki zdrowotnej realizuje _ — polozna rodzinna,
numer prawa wykonywania zawodu [N posiada wymagane kwalifikacje — kurs

kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa rodzinnego dla potoznych.

W zakresie organizacii udzielanych $wiadczefi zdrowotnych przez polozng
podstawowej opieki zdrowotnej stwierdzono nastepujace nieprawidlowodci:

- zaréwno wewnatrz, jak i na zewnatrz przychodni brak oznakowania dotyczacego
realizacji Swiadczen zdrowotnych przez polozna podstawowej opieki zdrowotnej,

- W przychodni nie ma wydzielonego gabinetu potoznej podstawowej opieki zdrowotnej.
Polozna udziela §wiadczen zdrowotnych na terenie placéwki w gabinecie zabiegowym
lub wolnym gabinecie lekarskim, ktory nie jest wlasciwie oznakowany,

- dokumentacj¢ medyczng polozna przechowuje w gabinecie zabiegowym w przeznaczonej
do tego celu szafce bez zamkniecia na klucz,

-~ polozna ma ustalony harmonogram pracy, bez okreslenia godzin pracy w gabinecie
praktyki i w §rodowisku domowym pacjentéw,

gdy zgodnie z Zatgcznikiem nr 3 Czeéé 1. ust. 2 pkt 1) rozporzadzenia Ministra Zdrowia z

dnia 22 pazdziernika 2010 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie $wiadczeh

gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2010 r., Nr 208, poz.

1376) $wiadczeniodawca zapewnia dostepnosé do swiadczen poloznej podstawowej opieki

zdrowotnej w miejscu ich udzielania od poniedziatku do piatku, w godzinach pomiedzy 8.00

do 18.00, z wytaczeniem dni ustawowo wolnych od pracy, zgodnie z harmonogramem pracy

$wiadczeniodawcy. Swiadczenia polozne]j podstawowej opicki zdrowotnej obejmuja wizyty
realizowane w warunkach ambulatoryjnych oraz w domu swiadczeniobiorcy, wizyty
patronazowe oraz wizyty profilaktyczne. Swiadczeniodawcea zatrudniajacy polozna
przyjmujaca deklaracje wyboru zobowiazany jest posiada¢ gabinet potoznej podstawowej
opieki zdrowotnej wyposazony w: kozetke, stolik zabiegowy lub stanowisko pracy potoznej,
szafka do przechowywania lekéw, biutko, telefon, zestaw do wykonywania iniekcji, zestaw

do wykonywania opatrunkéw, srodki ochrony osobiste], zestaw przeciwwstrzasowy, aparat



do mierzenia ciénienia tgtniczego krwi, stetoskop, shuchawka poloznicza lub detektor tetna
plodu, gleukometr, maseczka twarzowa do prowadzenia oddechu zastgpczego, waga
medyczna dla niemowlat, waga medyczna ze wzrostomierzem. W przypadku
swiadczeniodawcoéw  spetniajacych  okreslone w odrgbnych  przepisach  wymogi,
realizujacych, pod tym samym adresem, $wiadczenia w zakresie podstawowej opieki
zdrowotnej, uprawnionych do przyjmowania deklaracji wyboru lekarza podstawowej opieki
zdrowotnej lub pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej lub poloznej podstawowej opieki
zdrowotnej, nie sa wymagane odrebne gabinety, pomieszczenia do przechowywania
dokumentacji medycznej lub szafa przystosowana do przechowywania dokumentacji
medycznej, pomieszczenia sanitarne i poczekalnia dla $wiadczeniobiorcéw

(dowdd: akta kontroli str. 48).

Profilaktyczna opieka nad poloznicami i noworodkami realizowana byla przez
potozng w 2011 i 2012 roku prawidlowo, rzetelnie i zgodnie z obowigzujacymi przepisami.
Od 1.01.2012 . realizowana jest profilaktyczna opieka nad kobietami cigzarnymi zgodnie z
obowiazujacymi przepisami. Zbiorcza dokumentacja medyczna prowadzona byla zgodnie
z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie rodzajéw i zakresu
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. z 2010 r., Nr 252,
poz. 1697).

W indywidualnej dokumentacji medycznej prowadzonej przez potozng podstawowej
opieki zdrowotnej stwierdzono brak planu opieki nad kobiets cigzama, potoznica i
noworodkiem oraz brak planu opieki w zakresie edukacji przedporodowe;j

(dowéd: akta kontroli str. 49, 51, 53, 54).

Majac na uwadze ustalenia dokonane w wyniku kontroli nalezy podjaé nastepujace
dziatania celem wyeliminowania wskazanych w niniejszym wystapieniu nieprawidfowosci w
zakresie realizacji $wiadczen zdrowotnych, ze szezegOlnym uwzglednieniem profilaktycznej
opieki nad matka i dzieckiem:

1. Dokumentowa¢ wykonane wszystkie $wiadczenia zdrowotne przez lekarza ginekologa-
potoznika w indywidualnej dokumentacji medycznej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie rodzajéw i zakresu dokumentacfi medycznef
oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. z 2010 r., Nr 252, poz. 1697) oraz z
rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 23 wrzesnia 2010 roku w sprawie standardéw
postegpowania oraz procedur medycznych przy udzielamiu $wiadczen zdrowotnych z

zakresu opieki okoloporodowej sprawowanej nad kobietq w okresie Jizjologicznej ciqzy,



fizjologicznego porodu, potogu oraz opieki nad noworodkiem (Dz. U. 22010 r., Nr 187,
poz. 1259). o |
2. Oznakowaé wilasciwie podmiot leczniczy wewnatrz. budynku w zakresie realizacji

$wiadczen: zdrowotnych udzielanych przez polozna podstawowej opieki zdrowotnej oraz

umiedcié w widocznym miejscu harmonogram pracy poloznej podstawowej opieki
zdrowotne;j. _
3. Wydzieli¢ gabinet praktyki poloznej podsta.wowej' opieki zdrowotnej wyposazony
1 oznakowany zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 22 pazdziernika 2010
I. Zmienigjqce rozporzqdzenie w sprawie Swiadczer gwarantowanych  z zakresu
podstawowej opieki zdrowotnej (Dz. U. z ZOTG—;,N—I'—QGS, poz. 1376).
4, Opracowaé plan Opiek.il dla pacjentébw objetych opieka przez polozna poz i
dokumentowa¢ wykonane wszystkie $wiadczenia zdrowotne zgodnie z opracowanym
wezeSniej planem opieki w indywidualnej dokumentacji - medycznej zgodnie z
rozporzaﬁzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawz‘e rodzajow
252, poz. 1697) oraz z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 23 wrzesnia 2010 roku
w sprawie standardéw postepowania oraz procedur medycznych przy udzielaniu
Swiadczen: zdrowotnych z zakresu opieki okdoborod0wq sprawowanej nad kobietq w

okresie fizjologicznej cigzy, fizjologicznego porodu, pologu oraz. optekt nad noworodkiem

(Dz:Uz20101; Nr 187, poz. 1259).
Termin realizacji: na biezaco.
Zgodnie z art48 ustawy z dnia 15 lipca 2011 1. o kontroli w administracji rzagdowej
Dz. U. Nr 185, poz. 1092) od wystapienia pokontrolnego nie przyshuguja srodki odwolawcze.
0 sposobie wykorzystania materialow pokontrolnych i realizacji wnioskéw zawartych
W niniejszym wystapieniu prosz¢ poinformowaé Wojewode Dolnoslaskiego w terminie 30

dni od daty otrzymania niniejszego wystapienia.’
Niniejsze wystapienie pokontrolne sporzadzono w dwdéch jednobrzmigcych
egzemplarzach, z ktérych jeden przekazano Kierownikowi podmiotu leczniczego.
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