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Marek Sobański

„Medycyna Rodzinna” Spółka z Ograniczoną Odpowiedzialnością
ul. Kaliska 2

62-872 Godziesze Wielkie 

Na podstawie art. 111 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej 
(t.j. Dz. U. z 2015 r., poz. 618 z późn. zm.), działając z upoważnienia Wojewody Wielkopolskiego, zespół kontrolny Wielkopolskiego Urzędu Wojewódzkiego w Poznaniu, Wydziału Polityki Społecznej i Zdrowia - Delegatura w Kaliszu, w dniach 7, 8, 10 i 11 grudnia 2015 r. przeprowadził kontrolę problemową, której przedmiotem było stwierdzenie spełniania wymagań określonych w ww. ustawie i aktach wykonawczych do ustawy oraz innych aktach normatywnych wskazanych w ww. ustawie. Okres objęty kontrolą: 
od 1 grudnia 2014 roku do dnia kontroli.


Szczegółowe ustalenia z kontroli zawarto w protokole kontroli, który podpisał Pan bez zastrzeżeń, w dniu 18 stycznia 2016 roku.
Zalecenia pokontrolne
1. Złożyć w organie rejestrowym wniosek o wpis zmian w rejestrze dotyczący struktury organizacyjnej, ponieważ w przedsiębiorstwie podmiotu leczniczego nie funkcjonują dwie komórki organizacyjne o nazwie Poradnia ginekologiczno - położnicza (w jednostce organizacyjnej w Godzieszach Wielkich i w jednostce organizacyjnej w Kaliszu). Ponadto, w ww. lokalizacjach, bez wpisu do rejestru funkcjonują dwa Punkty pobrań materiału do badań. Brak zgłoszenia ww. zmian w organie rejestrowym narusza art. 107 ust. 1 ustawy 
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (t.j. Dz. U. z 2015 r., poz. 618 
z późn. zm.).

2. Prowadzić dokumentację medyczną 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 (t.j. Dz. U. z 2015 r., poz. 2069) ponieważ nie spełniała ona wymogów określonych przepisami prawa.
Należy wskazać, że ww. rozporządzenie poprzedzone było Rozporządzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (t.j. Dz. U. z 2014 r., poz. 177, z późn. zm.). W toku kontroli sposób prowadzenia dokumentacji medycznej oceniano w oparciu o wymogi obowiązujących wtedy przepisów prawa. Wobec ich uchylenia zalecenia pokontrolne wydano na podstawie nowego rozporządzenia.
W Ośrodku Zdrowia w Godzieszach Wielkich dokumentacja medyczna zbiorcza nie zawierała:
1. Księga przyjęć:
· właściwego oznaczenia podmiotu tj. kodów resortowych stanowiących część I, V 
i VII systemu resortowych kodów identyfikacyjnych, co stanowi naruszenie § 43 
pkt 1, w związku z § 10 ust. 1 pkt 1 lit. b, d, e, f ww. rozporządzenia;

· godziny zgłoszenia się pacjenta, co stanowi naruszenie § 43 pkt 3 ww. rozporządzenia;

· miejsca zamieszkania pacjenta - adresu, co stanowi naruszenie § 43 pkt 4 
ww. rozporządzenia;

· pełnego oznaczenia osoby udzielającej świadczenia zdrowotnego, co stanowi naruszenie § 43 pkt 5, w związku z  §  10 ust. 1 pkt 3 ww. rozporządzenia;
· oznaczenia osoby dokonującej wpisu, co stanowi naruszenie § 43 pkt 7 
ww. rozporządzenia.

2. Księga zabiegowa nie zawierała właściwego oznaczenia podmiotu tj. kodu resortowego stanowiącego część I, V i VII systemu resortowych kodów identyfikacyjnych, co stanowi naruszenie § 32 pkt 1, w związku z § 10 ust. 1 pkt 1 
lit. b, d, e ww. rozporządzenia.

Dokumentacja medyczna indywidualna nie spełniała wymogów określonych przepisami prawa, ponieważ:

1. Historie Zdrowia nie zawierały:

· właściwego oznaczenia podmiotu, co stanowi naruszenie § 10 ust 1 pkt 1 ww. rozporządzenia;

· numeracji stron, co stanowi naruszenie § 5 ww. rozporządzenia;

· oznaczenia pielęgniarki wykonującej testy przesiewowe, co stanowi naruszenie 
§ 10 ust. 1 pkt 3 ww. rozporządzenia.

2. Karty wizyty patronażowej u dziecka nie zawierały:
· oznaczenia osoby udzielającej świadczeń zdrowotnych, co stanowi naruszenie § 10 ust 1 pkt 3 ww. rozporządzenia;

· pełnego oznaczenia podmiotu, co stanowi naruszenie § 10 ust. 1 pkt 1 
ww. rozporządzenia.
w Przychodni Rodzinnej DOBRZEC w Kaliszu dokumentacja medyczna zbiorcza, nie zawierała:
1. Księga przyjęć prowadzona osobno dla każdego lekarza:

· miejsca zamieszkania pacjenta - adresu, co stanowi naruszenie § 43 pkt 4 
ww. rozporządzenia;

· pełnego oznaczenia osoby udzielającej świadczenia zdrowotnego, co stanowi naruszenie § 43 pkt 5 ww. rozporządzenia;

· rodzaju udzielonego świadczenia zdrowotnego, co stanowi naruszenie § 43 pkt 
6 ww. rozporządzenia;

· oznaczenia osoby dokonującej wpisu, co stanowi naruszenie § 43 pkt 7 
ww. rozporządzenia.

3. Prowadzić dokumentację indywidualną w zakresie świadczeń położnej środowiskowo - rodzinnej w jednostce organizacyjnej w Kaliszu. Brak dokumentacji w tym zakresie, narusza § 2 ust 3 pkt 5, 6 i 7 Rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. 
w sprawie rodzajów, zakresu i wzorów dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (t.j. Dz. U. z 2015 r., poz. 2069) oraz nie jest zgodne z wymogami zawartymi w Rozdziale XIV, w szczególności z ust. 6 Rozporządzenia Ministra Zdrowia 
z dnia 20 września 2012 roku w sprawie standardów postępowania medycznego przy udzielaniu świadczeń zdrowotnych z zakresu opieki okołoporodowej sprawowanej nad kobietą w okresie fizjologicznej ciąży, fizjologicznego porodu, połogu oraz opieki nad noworodkiem (Dz. U z 2012 r., poz. 1100 z późn. zm.).
4. Sporządzać i przekazywać do Państwowej Inspekcji Pracy oraz właściwego organu samorządu zawodów medycznych informacje kwartalne o liczbie osób, które wykonują zawód medyczny na podstawie umowy cywilnoprawnej albo jako praktykę zawodową, 
z którą podmiot leczniczy zawarł umowę cywilnoprawną. Brak przekazania tych informacji narusza art. 17 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o działalności leczniczej (t.j. Dz. U. z 2015 r., poz. 618 z późn. zm.).

5. Sprzęt i aparaturę medyczną poddać udokumentowanym przeglądom, potwierdzającym sprawność techniczną. Brak ww. narusza art. 17 ust.1, pkt 2 ustawy z dnia 
15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (Dz. U. z 2015 r., poz. 618 późn. zm.).

Wobec powyższego wnoszę o przestrzeganie terminów ustawowych i 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.
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