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WOJEWODA IELKOPOLSKI Poznan, 2 pazdziernika 2024 r.
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Panowie

Tomasz Stankowski

Przemystaw Lutomski
Wspolnicy Spétki z Ograniczong
Odpowiedzialnoscig CORECLINIC
ul. Karpia 25B

61-619 Poznan

ZALECENIA
POKONTROLNE

al. Niepodlegtosci 16/18, 61-713 Poznan
tel. 61 854 1411, fax 61 854 1970
WWW.poznan.uw.gov.pl, e-mail: zd@poznan.uw.gov.pl
www.obywatel.gov.pl, infolinia tel. 222 500 117



http://www.poznan.uw.gov.pl/
mailto:zd@poznan.uw.gov.pl
http://www.obywatel.gov.pl/

Na podstawie art. 112 ust. 7 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej?,
w zwigzku z przeprowadzong w podmiocie leczniczym: CORECLINIC spdtka z ograniczong
odpowiedzialnoscig, w dniach od 28 sierpnia do 20 wrzesnia 2024 r. kontrolg planowa
w zakresie oceny zgodnosci wykonywanej dziatalnosci z przepisami okreslajgcymi warunki
wykonywania dziatalnosci leczniczej wydaje nastepujgce zalecenia pokontrolne:

1) Dokonaé¢ zmian w Rejestrze Podmiotéw Wykonujacych Dziatalno$é Leczniczg poniewaz
faktyczna struktura organizacyjna podmiotu jest niezgodna z wpisem do RPWDL:
a) nie funkcjonuje 5 komdrek organizacyjnych: nr 010 — Punkt Szczepien, nr 004 —
Ortopedia DD, nr 001 — Ortopedia KK, nr 012 — Dietetyka, nr 013 — Dietetyka Dzieci.
b) dwie komorki organizacyjne nr 019 — Transport Medyczny i nr 020 — Transport
Medyczny Dzieci, nie podjety dziatalnosci od dnia wpisu do rejestru,
tj. od 22 kwietnia 2024 r.
c) bez wpisu do rejestru udzielane sg Swiadczenia w zakresie kinezyterapii na basenie
w lokalizacji: Poznan, ul. Termalna 1.
Do dnia kontroli podmiot leczniczy nie zgtosit zmian organowi rejestrowemu. Brak ich
zgtoszenia w terminie ustawowym narusza art. 107 ust. 1 ustawy o dziatalnosci leczniczej.

2) Udokumentowad spetnianie wymagan zdrowotnych XxxxxXXXXXXX i XXXXXXXXXX, poniewaz
ich brak narusza wymogi okreslone w art. 17 ust. 1 pkt 3 ustawy o dziatalnosci leczniczej.

3) Uzupetni¢ Regulamin organizacyjny o zapisy dotyczgce wysokosci optaty za udostepnienie
dokumentacji medycznej, do czego zobowigzuje art. 24 ust. 1 pkt 9 ustawy o dziatalnosci
leczniczej.

4) W obu lokalizacjach udostepnié, do wiadomosci pacjentow, informacje dotyczace:
— rodzaju dziatalnosci leczniczej i zakresu udzielanych swiadczen,
— wysokosci optaty za udostepnienie dokumentacji medycznej,
— wysokosci optaty za Swiadczenia zdrowotne,
poniewaz ich brak narusza art. 24 ust. 2 ustawy o dziatalnosci lecznicze;.

Informacje o sposobie wykonania zalecen, a takze o podjetych dziataniach nalezy przekazaé
Wojewodzie Wielkopolskiemu na adres: Wydziat Zdrowia WUW w Poznaniu, al. Niepodlegtosci
16/18, 61-713 Poznan, w terminie 30 dni od daty doreczenia niniejszych zalecen pokontrolnych.

Niezastosowanie sie do zalecen pokontrolnych, zgodnie z art. 108 ust. 2 pkt 4 ustawy

o dziatalnosci leczniczej, moze skutkowac wykresleniem podmiotu z urzedu.

z up. Wojewody Wielkopolskiego
/-/ Liwia Polcyn-Nowak
Dyrektor
Wydziatu Zdrowia

Dokument zanonimizowata Aleksandra Jarosz, st. inspektor wojewddzki, 2.10.2024 r.
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