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Pani
Anna Hierowska
C.R.M. + Anna Hierowska
ul. Generała Sikorskiego 16
62-420 Strzałkowo
Na podstawie art. 111 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej 
(t.j. Dz. U. z 2016 r. poz. 1638, ze zm.), działając z upoważnienia Wojewody Wielkopolskiego, zespół kontrolny Wielkopolskiego Urzędu Wojewódzkiego w Poznaniu, Wydziału Polityki Społecznej i Zdrowia – Delegatury w Koninie, przeprowadził w okresie od 21 kwietnia do 25 kwietnia 2017 r. kontrolę planową problemową.
Przedmiotem kontroli było stwierdzenie spełniania wymagań określonych w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (t.j. Dz. U. z 2016 r. poz. 1638, ze zm.) 
i aktach wykonawczych do ustawy oraz w innych aktach normatywnych wskazanych 
w ustawie.

Szczegółowe ustalenia z kontroli zawarto w protokole kontroli, który podpisała Pani 
w dniu 8 maja 2017 r. nie wnosząc zastrzeżeń.
Zalecenia pokontrolne

1. Opracować regulamin organizacyjny, do czego zobowiązuje art. 23 ustawy z dnia 
15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (t.j. Dz. U. z 2016 r. poz. 1638 ze zm.).
2. Zamieścić, w widoczny sposób w miejscu udzielania świadczeń, informację 
o wysokości opłat za udostępnianie dokumentacji medycznej lub informację 
o udostępnianiu dokumentacji bezpłatnie, do czego zobowiązuje art. 24 ust. 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (t.j. Dz. U. z 2016 r. poz. 1638, 
ze zm.).

3. Przeprowadzać regularne przeglądy techniczne sprzętu medycznego i dokumentować je w paszportach technicznych, do czego zobowiązuje art. 90 ustawy z dnia 20 maja 
2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz. U. z 2017 r. poz. 211). W okresie objętym kontrolą, tj. od 1.01.2016 r. do 21.04.2017 r., potwierdzenia ciągłości wpisów 
nie posiadały następujące wyroby medyczne:

a) aparat do laseroterapii BTL4000 (rok prod. 2012), aparat do elektroterapii BTL4000 (rok prod. 2012), aparat do krioterapii miejscowej Kriosan 30 (rok prod. 2011), wirówka kończyn górnych Technomex 1114J (rok prod. 2004), wirówka kończyn górnych i dolnych Technomex 1117T (rok prod. 2004), wanna do masażu podwodnego Unbescheiden Baden-Baden 1,5-15 S/LT (rok prod. 2002), diadynamik BTL6 (rok prod. 2004), aparat do terapii ultradźwiękami BTL4000 (rok prod. 2012), aparat do magnetoterapii BTL-09 (rok prod. 2004), lampa Sollux Astar Lumina 2.0 (rok prod. 2004), aparat do krioterapii Cryo-flex (rok prod. 2004), aparat do sonoterapii Astar Sonoter Plus (rok prod. 2008) - w okresie od 17.03.2016 r. do 20.07.2016 r.,
b) aparat do terapii ultradźwiękami BTL-17 (rok prod. 2003) - w okresie od 12.05.2016 r. do 20.07.2016 r.,
c) laser terapeutyczny BTL 2000 (rok prod. 2004) - w okresie od 20.03.2016 r. do 20.07.2016 r.,
d) diadynamik BTL6 (rok prod. 2003) - brak w okresie od 1.01.2016 r. do 20.07.2016 r. 

4. Dokumentację medyczną prowadzić zgodnie z wymogami określonymi 
w rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie rodzajów, zakresu i wzorów dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania 
(Dz. U. z 2015 r. poz. 2069). W księdze zabiegów leczniczych nie wpisywano rodzaju wykonanego zabiegu leczniczego, co narusza § 54 ust. 2 pkt 5 przywołanego rozporządzenia.
5. Do dokumentacji medycznej indywidualnej dołączać oświadczenia pacjentów 
o upoważnieniu do uzyskiwania informacji o stanie zdrowia i udzielonych świadczeniach zdrowotnych oraz oświadczenia o upoważnieniu do uzyskiwania dokumentacji medycznej, do czego zobowiązuje § 8 ust. 1 pkt 1 i 2 rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie rodzajów, zakresu i wzorów dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. z 2015 r. poz. 2069).
Wobec powyższego wnoszę o przekazanie informacji o wykonaniu zaleceń oraz podjętych działaniach w celu wyeliminowania w przyszłości stwierdzonych nieprawidłowości lub przyczynach ich niepodjęcia.

Informację proszę przekazać pisemnie w terminie 30 dni od daty otrzymania niniejszego pisma, informując Wielkopolski Urząd Wojewódzki w Poznaniu, Wydział Polityki Społecznej i Zdrowia, al. Niepodległości 16/18, 61-713 Poznań.

















z up. Wojewody Wielkopolskiego




















Łukasz Krysztofiak





















DYREKTOR

















Wydziału Polityki Społecznej i Zdrowia

Przygotowała: Elżbieta Albrecht, specjalista, 29.05.2017 r. 

al. Niepodległości 16/ 18, 61-713 Poznań, tel. 61-854-18-25, fax 61-854-15-44
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