Protokot kontroli problemowej

podmiotu leczniczego przeprowadzonej w dniu 20 maja 2022 r.

Przedmiot kontroli: ocena zgodnosci wykonywanej dziatalnosci z przepisami
okreslajacymi warunki wykonywania dziatalnosci leczniczej zgodnie z art. 111 ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci lecznicze;.

1. Informacje dotyczgce podmiotu leczniczego:

Podmiot leczniczy STOMATOLOGIA KUPLOWSCY SYLWIA KUPLOWSKA MICHAL
KUPLOWSKI SPOLKA CYWILNA zostat wpisany do Rejestru Podmiotdw Wykonujgcych
Dziatalno$¢ Leczniczg prowadzonego przez Wojewode Lubuskiego w dniu
27.03.2020 r. - ksiega rejestrowa nr 000000228040-W-08.

Data rozpoczecia dziatalnosci 08.04.2020 r. Wedtug stanu w rejestrze, podmiot
leczniczy prowadzi dziatalno$¢ leczniczg w zaktadzie leczniczym pn. STOMATOLOGIA
KUPLOWSCY, ul. Gorzowska 7/8, 66-435 Krzeszyce, w rodzaju: ambulatoryjne
Swiadczenie zdrowotne.

W strukturze organizacyjnej zaktadu leczniczego wyodrebniona jest jedna jednostka
organizacyjna STOMATOLOGIA KUPLOWSCY, ul. Gorzowska 7/8, 66-435 Krzeszyce,
w ramach ktérej wpisana jest komobrka organizacyjna Poradnia Stomatologiczna.

Podmiot leczniczy nie byt kontrolowany przez Wojewode Lubuskiego na podstawie
art. 111 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej w zakresie
zgodnosci  wykonywane] dziatalnosci z  przepisami  okreslajgcymi  warunki
wykonywania dziatalnosci lecznicze;j.

2. Zespot kontrolny w sktadzie:

e Tomasz Zabiszak — Inspektor Wojewoddzki w Wydziale Zdrowia Lubuskiego Urzedu
Wojewoddzkiego w Gorzowie WIkp. przewodniczgcy zespotu, posiadajgcy
upowaznienie Wojewody Lubuskiego Nr 74-1/2022 z dnia 8 kwietnia 2022 .

e Lilianna Maciaszek — Starszy Inspektor Wojewodzki w Wydziale Zdrowia Lubuskiego
Urzedu Wojewddzkiego w Gorzowie Wlkp. - cztonek zespotu, posiadajgcy
upowaznienie Wojewody Lubuskiego Nr 74-2/2022 z dnia 8 kwietnia 2022 .

(w aktach kontroli)

3. Okres objety kontrolg - od dnia 01.01.2021 r. do dnia 20.05.2022r.

4. Imie i nazwisko, stanowisko osob udzielajgcych wyjasnien w trakcie czynnosci
kontrolnych/wizytacji pomieszczen.

- Pani Sylwia Kuplowska — wspoélnik kontrolowanej placowki.
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5.

Opis stwierdzonego stanu faktycznego.

W dniu 20.05.2022 r. kontrolg objeto zaktad leczniczy STOMATOLOGIA KUPLOWSCY
zlokalizowany przy ulicy Gorzowskiej 7/8 w Krzeszycach. Skontrolowano komorke
organizacyjng Poradnia Stomatologiczna.

Ustalenia z kontroli:

6.

ZLaoktad leczniczy zlokalizowany jest w budynku szeregowym,
dwukondygnacyjnym, na pierwszym pietrze. W zaktadzie leczniczym znajduje sie
poradnia stomatologiczna (pomieszczenie gtdwne Wwraz z - mniejszym
pomieszczeniem, w ktérym znajduje sie cigg sterylizacyjny). Pomieszczenia
czyste, dostep do biezgcej wody, mydta, recznikdw papierowych oraz srodkdw
dezynfekcyjnych. Swiadczenia w poradni stomatologicznej wykonywane sqg
w poniedziatek w godz. 13-16, wtorek w godz. 8-16, srode w godz. 8-12, czwartek
w godz. 13-18, pigtek w godz. 8-12. Ponadto w sktad zaktadu wchodzg
nastepujgce pomieszczenia: toaleta dla personelu oraz wspdlne z innym
podmiotem poczekalnia oraz toaleta dla pacjentow.

Nazwa podmiotu leczniczego oraz kontrolowanego zaktadu leczniczego
zgodne z: wpisem w rejestrze podmiotdw wykonujgcych dziatalno$¢ leczniczq,
w bazie REGON (https://wyszukiwarkaregon.stat.gov.pl). Oznakowanie podmiotu
leczniczego oraz kontrolowanego zaktadu leczniczego byty zgodne z danymi
wpisanymi w rejestrze podmiotdw wykonujgcych dziatalnosc¢ leczniczg.

W  widocznym miejscu poczekalni, na tablicy ogtoszen, wywieszony jest
regulamin organizacyjny (zawierajgcy informacje zgodnie z wymogami art.
24 ustawy o dziatalnosci leczniczej).

Na dzieh kontroli, oznakowanie kontrolowanej komorki organizacyjnej, kod
charakteryzujgcy specjalnos¢ komdorki  organizacyjnej byty prawidtowe
natomiast, mimo nie udzielanych $wiadczen w zakresie radiologii i diagnostyki

obrazowej, w ksiedze rejestrowej w dziale Il - rubryce 8 figurowat wpis kodu
resorfowego funkcji ochrony zdrowia, fj. HC.4.2.3 — Rentgenodiagnostyka oraz
kodu resortowego dziedziny medycyny, f1j. 31-Radiologia i diagnostyka
obrazowa.

Swiadczenia zdrowotne udzielane sq przez wykwalifikowany personel medyczny
w ramach umowy z Lubuskim Oddziatem Wojewddzkim Narodowego Funduszu
Zdrowia w Zielonej Gorze.

W trakcie wykonywanych czynnosci kontrolnych, podmiot leczniczy przedtozyt
zespotowi kontrolujgcemu:

Wykaz personelu medycznego Swiadczgcego ustugi zdrowotne
w kontrolowanym podmiocie leczniczym. Zespdt kontrolny sprawdzit dokumenty
potwierdzajgce kwalifikacje medyczne (100% personelu) i nie wnosi w tym
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zakresie zastrzezen. Podmiot leczniczy spetnia wytyczne rozporzgdzenia Ministra
Zdrowia z dnia é listopada 2013 r. w sprawie $wiadczenh gwarantowanych
z zakresu leczenia stomatologicznego (Dz. U. z 2021 r. poz. 2184, Dz. U. z 2019 .
poza. 1199 z pdzn. zm.).

(w aktach kontroli)

Wykaz sprzetu medycznego dot. konfrolowanej komoérki organizacyjnej,
z podaniem producenta, paszportem (wglgd do paszportdéw), datg
przeprowadzenia przeglgdu. Zespodt kontrolny sprawdzit atesty i certyfikaty
specjalistycznego sprzetu medycznego uzywanego w zaktadzie leczniczym -
sprzet serwisowany jest zgodnie z wymogami producenta (dot. sprzetu
wymagajgcego serwisowania). Wykaz z zatgczonymi paszportami nie wzbudzat
zastrzezen. Obowigzek posiadania aktualnych certyfikatéw i paszportdéw sprzetu
medycznego okreslony zostat w ustawie z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach
medycznych (Dz.U. z 2021 r. poz. 1565), (Dz. U. 22020 r. poz.186 z pdzn. zm.).

(w aktach kontroli)

Regulamin organizacyjny - spetniat wymagania art. 23 i art. 24 ust. 1 ustawy
o dziatalnosci leczniczej (przedtozono do wglgdu).

Laktad leczniczy nie byt kontrolowany przez Powiatowqg Stacje Sanitarno-
Epidemiologiczng (oswiadczenie wspotwtasciciela kontrolowanej placowki —
Pani Sylwii Kuplowskiej).

(w aktach kontroli)
Lokal przy ul. Gorzowskiej 7/8 w Krzeszycach jest dzierzawiony (...)
(w aktach kontroli)

Informacja o liczbie pacjentéw w kontrolowanej placdéwce w okresie od stycznia
2020 r. do 18 maja 2021 r.

(w aktach kontroli)

Polisa ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zawarta w dniu 22.04.2020 r.
za okres od dnia 23.04.2020 r. do dnia 22.04.2021 r., polisa ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej zawarta w dniu 21.04.2021 r. za okres od dnia
23.04.2021 r. do dnia 22.04.2022 r., polisa ubezpieczenia odpowiedzialnosci
cywilnej zawarta w dniu 22.04.2022 r. za okres od dnia 23.04.2022 r. do dnia
22.04.2023 r. (ciggtoS¢ zawieranych umow jest zachowana). Zespdt kontfrolny
stwierdzit w tym zakresie zgodnos¢ z rozporzgdzeniem Ministra Finanséw z dnia 29
kwietnia 2019 r. w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci
cywilnej podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg (Dz. U. 2 2019 r. poz. 866).

(w aktach kontroli)
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e W firakcie konfroli wspotwtasciciel spotki cywilnej - Pani Sylwia Kuplowska -
zobowiqgzat sie w protokole ogledzin, ze ztozy wniosek o wpis zmian do rejestru
w sprawie wykredlenia $wiadczeh zdrowotnych w poradni stomatologicznej
w zakresie rentgenodiagnostyki i kodu charakteryzujgcego dziedzine medycyny
w zakresie radiologii i diagnostyki obrazowe.

(w aktach kontroli)

7. Stwierdzone nieprawidtowosci/uchybienia:

e Zespot kontrolny stwierdzit, ze w poradni stomatologicznej, mimo nie udzielanych
Swiadczen zdrowotnych w zakresie radiologii i diagnostyki obrazowej, figurowat wpis
w dziale lll ksiegi rejestrowej, rubryce 8 kod resortowy funkcji ochrony zdrowia, tj.
HC.4.2.3 - Rentgenodiagnostyka oraz kod resortowy dziedziny medycyny, fj. 31-
Radiologia i diagnostyka obrazowa.

Podmiot leczniczy w dniu 27.05.2022 r. (w trakcie trwania czynnosci kontrolnych) ztozyt
do organu prowadzgcego rejestr wniosek o wpis zmian do rejestru dot. wykreslenia
ww. zakresu Swiadczen zdrowotnych. Zaswiadczenie o wpisie zmian do rejestru
wystano podmiotowi leczniczemu w systemie https://rowdl.ezdrowie.gov.pl w dniu
03.06.2022r.

8. Wnioski osé6b wykonujgcych czynnosci kontrolne:

W wyniku ogledzin pomieszczen w Krzeszycach, ul. Gorzowska 7/8 oraz przedtozonej
dokumentacji w frakcie frwania czynnosci kontrolnych nie  stwierdzono
nieprawidtowosci w zakresie warunkéw lokalowych, sprzetowych, kadrowych,
zawartej umowy ubezpieczenia koniecznych do prowadzenia dziatalnosci leczniczej.
Nieprawidtowosci i uchybienia wykazane w pkt 7. niniejszego protokotu podmiot
leczniczy usungt w zadeklarowanym terminie, w trakcie trwania czynnosci kontrolnych.

Na dzien kontroli podmiot leczniczy spetniat warunki do prowadzenia dziatalnosci
leczniczej zgodnie z art. 17 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej
(Dz.U.z2022r. poz. 633 z pdzn. zm).

W trakcie czynnosci kontrolnych poinformowano kierownika kontrolowanej jednostki
o obowigzkach wynikajgcych z ustawy o dziatalnosci leczniczej m.in. o obowigzku
zgtaszania organowi prowadzgcemu rejestr wszelkich zmian danych objetych
rejestrem w terminie 14 dni od dnia ich powstania.

Na tym konftrole zakonhczono.

O przeprowadzonej kontroli zespdt kontrolny dokonat adnotacji w ksigzce konfroli
pod poz. nr 1.

Kontrole przeprowadzono na podstawie ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r.
o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2022 r. poz. 633 z pdz. zm.) oraz ustawy z dnia 6 marca
2018 r. Prawo przedsiebiorcow (Dz. U. z 2021 r. poz. 162 z pbdz. zm.).
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https://rpwdl.ezdrowie.gov.pl/

Pouczenie: Jezeli po sporzgdzeniu protokotu, a przed jego podpisaniem kierownik
podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg zgtosi umotywowane zastrzezenia
co do faktow stwierdzonych w trakcie kontroli i opisanych w protokole, osoby
wykonujgce czynnosci kontrolne sg obowigzane zbada¢ dodatkowo te fakty
i uzupetnic protokot.

Kierownik podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg, w terminie 7 dni od dnia
otrzymania protokotu, ma prawo do wniesienia zastrzezen co do sposobu
przeprowadzenia czynnosci kontrolnych oraz ustalen zawartych w protokole.

Protokot sporzgdzono w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach, z ktérych:

- jeden egz. ofrzymat podmiot leczniczy,
- drugi egz. wraz z dowodami pozostawiono w aktach Wydziatu Zdrowia
Lubuskiego Urzedu Wojewddzkiego w Gorzowie Wielkopolskim.
Data i miejsce sporzgdzenia protokotu:

Gorzéw WIkp., dnia 5 lipca 2022r. r.

Podpisy oséb kontrolujgcych:

1. Inspektor Wojewodzki
w Oddziale Nadzoru i Kontroli Podmiotéw Leczniczych
w Wydziale Zdrowia
Tomasz Zabiszak

2. Starszy Inspektor Wojewddzki
w Oddziale Nadzoru i Kontroli Podmiotéw Leczniczych
w Wydziale Zdrowia
Lilianna Maciaszek

Nie wnosze zastrzezen do tresci protokotu

Miejscowos¢ data Krzeszyce 12.07.2022 .

STOMATOLOGIA KUPLOWSCY

Sylwia Kuplowska Michat Kuplowski s.c.
ul. Gorzowska 7/8, 66-435 Krzeszyce
RPWDL: 000000228040/01/001

REGON: 211232945, NIP:927-18-01-923

Pieczatka podmiotu leczniczego
oraz podpis wtasciciela zaktadu lub osoby upowaznionej
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Odmawiam podpisania protokotu z powodu (art.112 ust.1 pkt 9 ustawy o d. |.)

Pieczgtka podmiotu leczniczego
oraz podpis wtasciciela zaktadu lub osoby upowaznionej

Sporzqdzit: Tomasz Zabiszak

(...) Wytgczenia dokonano na podstawie art. 5 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r.
o dostepie do informacji publicznej (Dz.U. z 2022 r. poz. 902).
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