WOJEWODA DOLNOSLASKI Wroctaw, dnia 29 grudnia 2014 r.

PS-ZP.9612.86.2014/UK

Pani

Barbara Kolodziej
Praktyka Ogoélnolekarska
Zagrodno 62 A

59-516 Zagrodno

Wystapienie Pokontrolne

Na podstawie art. 112 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.].
Dz. U. z 2013 r. poz. 217 z pbézn. zm.) oraz § 8 Zarzadzenia nr 428 Wojewody
Dolnoslaskiego z dnia 13 grudnia 2013 r. w sprawie kontroli realizowanych przez Wojewode¢
Dolno$laskiego, ktorej szczegdtowe ustalenia zostaty przedstawione w protokole kontroli
znak: PS-7ZP.9612.86.2014/UK, przestanym do jednostki kontrolowanej, przekazuj¢ niniejsze
wystapienie pokontrolne.

)
Kontrolerzy: Urszula Kurowska specjalista w Wydziale Polityki Spotecznej Dolnos$laskiego
Urzedu Wojewddzkiego — przewodniczacy zespotu kontrolnego oraz Bogustawa Pawlica
starszy specjalista w Wydziale Polityki Spotecznej Dolnoslaskiego Urzedu Wojewddzkiego,
przeprowadzili kontrole problemowa przedsigbiorstwa podmiotu leczniczego pod nazwa:
PRAKTYKA OGOLNOLEKARSKA, wchodzacego w skiad struktury podmiotu
leczniczego pod nazwa PRAKTYKA OGOLNOLEKARSKA LEK. BARBARA
KOY.ODZIEJ. Przedmiotem kontroli byla ocena w zakresie zgodno$ci funkcjonowania
podmiotu z obowiazujacymi przepisami prawa. Kontrole przeprowadzono w oparciu o plan
okresowy kontroli zewngtrznych w jednostkach podporzadkowanych Wojewodzie
Dolnoslaskiemu oraz samorzadu terytorialnego, realizowanych przez Wydzialy
Dolnoslaskiego Urzedu Wojewddzkiego w II poiroczu 2014 1.

Kontrolg objeto okres od dnia 01 stycznia 2013 r. do dnia 30 pazdziernika 2014 r. W okresie
objetym kontrola osoba odpowiedzialng za wykonywanie zadan w zakresie kontrolowanych
zagadnien byta Barbara Kotodziej.

Funkcjonowanie podmiotu leczniczego w zakresie prowadzenia dziatalnosci leczniczej nalezy
oceni¢ pozytywnie z nieprawidlowosciami. Powyzsza oceng ogo6lng uzasadniaja
przedstawione nizej uwagi i oceny szczegétowe. Dokonujac ocen czastkowych zastosowanie
mialy kryteria legalnosci i rzetelnosci.




1. Zgodnos$¢ zakresu faktycznie udzielanych $wiadczen z zakresem wpisanym do rejestru
podmiotéw wykonujacych dziatalno$é lecznicza z prowadzong dziatalno$cia nalezy ocenié
pozytywnie z nieprawidlowosciami.

W dniu kontroli nie funkcjonowaly komorki organizacyjne pod nazwa: poradnia
otorynolaryngologiczna, poradnia potozniczo-ginekologiczna i zesp6t rehabilitacji domowe;j.
Podmiot nie dopelnit obowiazku ztozenia wniosku do rejestru celem zamkniecia
niedziatajacych komérek w ustawowym 14 dniowym terminie.

Wskazana nieprawidtowos$¢ stanowi naruszenie art. 107 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 1. o
dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. 22013 r. poz. 217 z p6zn. zm.).

2. Spelnienie przez kontrolowany podmiot warunku w zakresie posiadania regulaminu
organizacyjnego wymaganego ustawg z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej
(tj. Dz. U. z 2013 r. poz. 217 z pbzn. zm.) nalezy oceni¢ pozytywnie .

3. Spehienie przez podmiot warunku w zakresie zawarcia wymaganej ustawg umowy
obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej oraz przekazania organowi
prowadzacemu rejestr dokumentu potwierdzajacego zawarcie ubezpieczenia wystawionego
przez ubezpieczyciela nalezy oceni¢ pozytywnie z nieprawidlowo$ciami.

Dokument  potwierdzajacy  zawarcie = umowy  obowigzkowego  ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej wystawiony przez ubezpieczyciela w dniu 20 grudnia 2013 r., z
okresem ubezpieczenia od dnia 1 stycznia 2014 r. do dnia 31 grudnia 2014 r., zostat ztozony
do organu prowadzacego rejestr w dniu 21 lipca 2014 r.

Oceniajac stan faktyczny nalezy uznaé, ze podmiot leczniczy nie dopeinit obowiazku
przekazania organowi prowadzacemu rejestr dokumentu potwierdzajacego zawarcie
ubezpieczenia w ustawowo okreslonym terminie tj. nie pozniej niz 7 dni od zawarcia
przedmiotowej umowy.

Wskazana nieprawidlowo$¢ stanowi naruszenie art. 25 ust. 3 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalno$ci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2013 r. poz. 217 z p6Zn. zm.).

H]
4. Spetienie przez podmiot wymogu odnosnie wyrobéw medycznych wykorzystywanych
przez podmiot leczniczy w procesie udzielania $wiadczen zdrowotnych nalezy ocenié
pozytywnie.

5. Pozytywnie nalezy oceni¢ spelnienie ustawowych wymogdéw posiadania przez podmiot
leczniczy pomieszezen do udzielania $wiadczen zdrowotnych.

6. Spetnienie przez podmiot wymogu odnosnie informacji o zakresie udzielanych §wiadczen
zdrowotnych, ich dostgpnosci dla pacjentéw oraz nie posiadania znamion reklamy nalezy

ocenié pozytywnie.

Majac na uwadze dokonane w wyniku kontroli ustalenia nalezy podja¢ dziatania majace na
celu wyeliminowanie wskazanych w niniejszym wystapieniu nieprawidtowosci:

Z1ozy¢ wniosek do rejestru poprzez aplikacje dla Podmiotéw Leczniczych na stronie
www.rpwdl.csioz.gov.pl o zamknigcie poradni: otorynolaryngologicznej, polozniczo-
ginekologicznej i zespotu rehabilitacji domowej — termin realizacji do. dnia 30 stycznia 20135r.




0 sposobie wykorzystania materialéw pokontrolnych i realizacji wnioskéw zawartych w
niniejszym wystapieniu prosz¢ poinformowaé¢ Wojewode Dolnoslaskiego w terminie 30 dni
od daty otrzymania niniejszego wystapienia pokontrolnego.

Zgodnie z art. 112 ust. 7 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej
(tj. Dz. U. z 2013 r. poz. 217 z pézn. zm.) organ prowadzacy rejestr wydaje zalecenia
pokontrolne majace na celu usuniecie stwierdzonych nieprawidtowosci i okresla termin ich
wykonania.

Przypominam, ze art. 108 ust. 2 pkt 4 ww. ustawy stanowi, iz w przypadku niezastosowania
si¢ do zalecen pokontrolnych, wpis do rejestru podlega wykresleniu. WykreSlenie z rejestru
nastgpuje po uprzednim wydaniu decyzji o zakazie wykonywania dziatalno$ci objete]
wpisem. Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza, ktory zostat wykreslony z rejestru, moze
uzyska¢ ponowny wpis do tego rejestru nie wczesniej niz po uplywie trzech lat od dnia
wykre$lenia z rejestru.

Zgodnie z art. 48 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o kontroli w administracji rzadowej ( Dz. U.
Nr 185, poz. 1092 ) od wystapienia pokontrolnego nie przystugujg srodki odwotawcze.
Wystapienie pokontrolne sporzadza si¢ w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach po jednym
dla kierownika kontrolowanego podmiotu i dla przeprowadzajacego kontrole.

Otrzymuja:
1. Adresat
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