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Protokot kontroli problemowej
podmiotu leczniczego
z dnia 23 stycznia 2013r.

Imi ¢ i nazwisko oraz adres miejsca zamieszkania albarina oraz adres siedziby:

NZOZ Przychodnia Lekarska ,ESKULAP S.C.”
Lucyna Fortuniak & Etbieta Klimas

ul. 9 Maja 10, Nowa Sol

Nr ksiggi w RPWDL 000000004186-W-08

Adres miejsca udzielaniadwiadczeaa zdrowotnych:

Przedsgbiorstwo podmiotu leczniczego: NZOZ Przychodnia drska ,ESKULAP
S.C.” Lucyna Fortuniak & Edbieta Klimas ul. 9 Maja 10 w Nowej Soli

Nazwa podmiotu leczniczego i nazwa przebigirstwa podmiotu leczniczega takie same co
narusza art. 100 ust. 1a ustawy o dziakanieczniczej, ktory brzmi ,Nazwa przegbiorstwa,

o ktorej mowa w ust. 1 pkt 6, nie r® by taka sama jak oznaczenie podmiotu leczniczego,
zgodnie z ust. 1 pkt 1”

Zaswiadczenie o numerze identyfikacyjnym REGON z 1(®20%2r. - akta spr. str. 17-18

Data rozpoczcia czynndgci kontrolnych - 23 stycznia 2013r.
Data zakaczenia czynndci kontrolnych - 23 stycznia 2013r.

. Zespot kontrolny w sktadzie

a) Eliza Kowal — starszy inspektor w Wydziale Polityki Spoteczhejouskiego Urzdu
Wojewddzkiego, Przewodnigza Zespotu, posiadgja upowanienie Wojewody
Lubuskiego Nr 10-1/2013 z dnia 14 stycznia 2013r.

b) Teresa Sepska -inspektor w Wydziale Polityki Spotecznej LubusleedgJrzedu
Wojewodzkiego, Czionek Zespotu, posiaggj upowanienie Wojewody Lubuskiego
Nr 10-2/2013 z dnia 14 stycznia 2013r.

Przedmiot kontroli: Ocena zgodrmi stanu organizacyjnego podmiotu leczniczego,
przedsgbiorstw, jednostek i komérek organizacyjnych z wepis do rejestru podmiotéw
wykonupcych dziatalné¢ lecznica prowadzonego przez WojewpdLubuskiego oraz
aktualndci dokumentacji w tym zakresie zgodnie z ustandziatalndci leczniczej.

Okres objety kontrol g - od 1.07.2011r. do dnia kontroli.
Imi ¢ i nazwisko, stanowisko osoby udzielgfej wyjasnien:

Lucyna Fortuniak



Opis stwierdzonego stanu faktycznego

NZOZ Przychodnia Lekarska "ESKULAP S.C.” Lucyna fumiak & Ekbieta Klimas
w Nowej Soli przy ul. 9 Maja 10 zostat wpisany dejestru zaktadéw opieki zdrowotnej

Wojewody Zielonogérskiego z dnia 8 winéa 1998r.

W Rejestrze Podmiotow Wykorugych Dziatalng¢ Lecznicz nadany zostat numer ksi
rejestrowej : 000000004186-W-08.

Od dnia wprowadzenia przepiséw ustawy o dziakanteczniczej podmiot leczniczy nie byt
kontrolowany przez Wojewad_ubuskiego w zakresie wpisu do &gi rejestrowej.

Data rozpoczcia dziatalnéci — 1.10.1998r.

Data zmiany wpisu do rejestru —2.10.2012r.

NZOZ Przychodnia Lekarska ,ESKULAP S.C.” czynngtje

od poniedziatku do ptku 8° - 18°

Zgodnos¢ danych podmiotu leczniczego, przedgbiorstw, jednostek i komorek
organizacyjnych podmiotu leczniczego z wpisem de@jestru podmiotow wykonujacych

dziatalnos¢ lecznicz prowadzonego przez Wojewog Lubuskiego:

Oznakowanie przedgiiorstwa podmiotu leczniczego oraz pomiesacfeazwa): zgodne
z wpisem do rejestru podmiotoéw wykoacych dziatalné¢ lecznicz.

Liczba jednostek organizacyjnych ogoteml1- zgodna w tym :
- jednostki orgnie wpisanedo rejestru: nie dotyczy.
- jednostki org., ktéraie prowadzy dziatalngci : nie dotyczy

Liczba komérek organizacyjnych 4 zgodna w tym:
- komorki org.nie wpisanedo rejestru: nie dotyczy
- komorki org. ktore nie prowadza dziatalngci : nie dotyczy

Inne ustalenia kontroli :

NZOZ Przychodnia Lekarska ,ESKULAP S.C.” ul. 9 Ma]® w Nowej] Soli miéci si¢

w kamienicy na parterze. Zajmowane przez przdasistwo pomieszczenia przystosowane dla

os6b niepetnosprawnych. Istnieje #iwos¢ wjechania do zakltadu osoby poruszej st na

wozku inwalidzkim.

. . *
Podmiot |eC2n|C2y Wylaczenia dokonat zespét kontrolny na podstawie anstawy z dnia 6 wrzeia

2001r. o dogfpie do informacji publicznej (Dz.U. Nr 112 Nr 1198 zm.)

W przedstbiorstwie podmiotu leczniczego znajdujsiec nastpujace pomieszczenia:

2 gabinety badalekarskich, w tym 1 patzony z gabinetem zabiegowym, w ktorym fuiesic
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punkt szczepie i poradnia piejgniarki srodowiskowo-rodzinnej, poczekalnia wraz z rejegtrac
dla pacjentéw, sktadzik pagdkowy z miejscem przechowywania odpadéw medycznych,
pomieszczenie socjalne dla personelu, 2 toaletypdgentéw, w tym jedna przystosowana dla

o0s6b niepetnosprawnych porusgajch sé na wbzkach, toaleta dla personelu.

W NZOZ Przychodnia Lekarska ,ESKULAP S.Giviadczy ustugi: lekarz specjalista chorob
wewretrznych, choréb nerek i medycyny rodzinnej, 1 lekapecjalista medycyny rodzinnej,
pediatra, 1 pielgniarka dyplomowangodowiskowo-rodzinna i 2 piegniarski dyplomowane.

Sprawdzono dokumenty specjalizacyjne i prawo wykemya zawodu piegniarki

srodowiskowo-rodzinnej.

Aktualno $¢ dokumentacji w podmiocie wykonupcym dziatalnosé lecznicz :

* Regulamin organizacyjny podmiotu leczniczego — assivany do ustawy o dziatakw
leczniczej. - akta spr. str. 19-54
Informacja o wysokéri optaty za udogpnienie dokumentacji medycznej zawarta w 8 9 ust. 6
regulaminu organizacyjnego oraz wysekoptat za udzielanéwiadczenia zdrowotne innemi
finansowane zérodkow publicznych zawarte w § 12 ust. 3 regulanonganizacyjnego zostaty
podane do wiadondoi pacjentéw na tablicy ogtosze

» Decyzja PPiS w Nowej Soli nr 68-ONS-HK-31/Ma/12¥ maja 2012r. opiniaga pozytywnie
bez zastrzeen stan techniczno-sanitarny pomieszczeurzadzen w Przychodni Lekarskiej
LESKULAP S.C.” w Nowej Soli, ul. 9-Maja 10, w ktgredzielane g swiadczenia zdrowotne
w zakresie przychodni lekarza rodzinnego. - akta spr. str. 55-56

* Podmiot leczniczy nie ma oboyzku posiadania programu dostosowawczego do wymaga
o ktérych mowa w art. 22 ust. 1 ustawy o dziatébmoleczniczej zaopiniowanego przez
wiasciwy organ Pastwowej Inspekcji Sanitarne;j.

* Polisa ubezpieczenia odpowiedzialob cywilnej nr 2041245900108608 zawarta
16.11.2012r. na okres od 1.01.2013r. do 31.12.2048stata zawarta na kwotzgodmn
z rozporadzeniem Ministra Finanséw 2z 22.12.2011r. w sprawidowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedziakwm cywilnej podmiotu wykonujcego dziatalné lecznica
(Dz.U. Nr 293 poz. 1729) Ww. Polisa zostata wystalmaorganu rejestrowego 31 grudnia
2012r. tj. z naruszeniem art. 25 ust. 3 ustawy aatdincsci leczniczej ktory brzmi
.Kierownik niezwiocznie, nie piniej niz w terminie 7 dni od zawarcia umowy, (...),
przekazuje organowi prowagizemu rejestr, (...) o ktérym mowa w art. 100, dokutyen
ubezpieczenia potwierdzg@e zawarcie umowy ubezpieczenia wystawione przez

ubezpieczyciela. - akta spr. str. 57-58



Dokumentacja uzupetniagca pobrana na miejscu:

Wykaz sprztu medycznego Przychodni Lekarskiej ,ESKULAP” - akta spr. str. 59-60
Wykaz personelu medycznego Przychodni Lekarskiej ,ESKULAP - akta spr. str. 61-62
Wykaz wykonanychéwiadcze - akta spr. str. 63-64

Stwierdzone nieprawidiowdci:

1. Nazwa podmiotu leczniczego i nazwa przebisirstwa podmiotu leczniczega takie same
co narusza art. 100 ust. 1a ustawy o dziataineczniczej.

2. Polisa ubezpieczenia odpowiedziadob cywilnej nr 2041245900108608 zawarta
16.11.2012r. na okres od 1.01.2013r. do 31.12.20%8stata wystana do organu
rejestrowego 31 grudnia 2012r. tj. z naruszeniem 25 ust. 3 ustawy o dziatalém
leczniczej.

Wyjasnienia wniesione do protokotu

Nie wniesiono.

Whnioski 0s6b wykonujacych czynndci kontrolne:

W dniu kontroli stan organizacyjny NZOZ Przychodhiekarska ,ESKULAP S.C.” Lucyna
Fortuniak & Ekbieta Klimas ul. 9 Maja 10 w Nowej Soli byt zgodmywpisem do rejestru
prowadzonego przez Wojewgtubuskiego.

Na tym kontro¢ zakaiczono. O przeprowadzonej kontroli zespét kontradimkonat adnotacii
w ksiazce kontroli pod poz. nrl

Kontrole przeprowadzono na podstawie wustawy =z dnia 15 kwaet 2011r.

0 dzialalngci leczniczej (Dz. U. z 2011r. Nr 112, poz. 654 @zp zm.) oraz ustawy
z dnia 2 lipca 2004r. o swobodzie dziata@ltiqgospodarczej (tj. z 2010r. Dz. U. Nr 220, po#41

z p&n. zm.), a take rozporzdzenia Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2012r. wasype systemu
resortowych kodow identyfikacyjnych oraz szczeg@ge sposobu ich nadawania (Dz. U.
z 2012r. poz.594), rozpadzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 wgsa 2011r. w sprawie
szczegOlowego zakresu danych otygh wpisem do rejestru  podmiotow wykogeych
dziatalng¢ lecznicz oraz szczegotowego trybu pgsbwania w sprawach dokonywania wpisow,
zmian w rejestrze oraz wyldlen z tego rejestru (Dz. U. z 2011r. Nr 221, poz. 12&¥m.) oraz
rozporadzenia Ministra Finanséw z dnia 22 grudnia 2011rspnawie obowizkowego
ubezpieczenia odpowiedziakw cywilnej podmiotu wykonujcego dziataln& lecznicza (Dz.U.

Nr 293, poz. 1729).

PouczenieJereli po sporadzeniu protokotu, a przed jego podpisaniem kieréwudmiotu
wykonujacego dziataln& lecznica zgtosi umotywowane zastrzenia co do faktéw stwierdzonych



w trakcie kontroli i opisanych w protokole, osobykenujace czynnéci kontrolne § obowihzane
zbada dodatkowo te fakty i uzupelhprotokot.

Kierownik podmiotu wykonujcego dziataln&t lecznica, w terminie 7 dni od dnia otrzymania
protokotu, ma prawo do wniesienia zasige co do sposobu przeprowadzenia czyenho
kontrolnych oraz ustalezawartych w protokole.

Protokét sporzadzono w dwdch jednobrzmicych egzemplarzach, z ktérych:

- 1 egz. przekazano podmiotowi leczniczemu

-2 egz. wraz z dowodami pozostawiono w aktach Délegalubuskiego Urgdu
Wojewddzkiego w Zielonej Gorze

- kopie akt (potwierdzone za zgodikioz oryginatem) pozostawiono w aktach Wydziatu
Polityki Spotecznej Lubuskiego Ugdu Wojewddzkiego w Gorzowie WIkp.

Data i miejsce sposglzenia protokotu:

Zielona Gora, dnia 24 stycznia 2013r.

Podpisy 0so6b kontrolagych:

1 Eliza Kowal

2 Teresa Sepska

Nie wnosg zastrzezen do tresci protokotu

MIEJSCOWBEC. ...eeeeiiiiiiee ettt data........ccccc... Podpis Lucyna Fortuniak
/Pieagtka podmiotu leczniczego
oraz podpis wieiciela zaktadu
lub osoby upovrEonej /

/Piee#ka podmiotu leczniczego
oraz podpis wiiciela zaktadu
lub osoby upovrEonej /

Do akt kontroli dodczono:

- upowanienia do kontroli - akta spr. str. 1-4
- oswiadczenia do kontroli - akta spr. str. 5-8
- -program kontroli - akta spr. str. 9-16

Sporadzita: Eliza Kowal



