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Wojewoda kontroluje

W ostatnim czasie nasilifa s intensywnos¢ kontroli podmiotow
leczniczych, dokonywanych przez wojewode wielkopolskiego,
organu prowadzacego rejestr podmiotéw wykonujacych dziatal-
no$¢ lecznicza. Z uwagi na to uznaliSmy za celowe, aby choc
w kilku stowach przyblizy¢ zarbwno zakres, przedmiot, jak i zasady
przeprowadzania takich kontroli.

z akres kontroli moze by¢ bardzo szeroki, obejmuje bowiem

,,2zg0odnos¢ wykonywanej dziatalnosci z przepisami okreslaja-

cymi warunki wykonywania dziatalnosci leczniczej” (art. 111

ust. 1 ustawy o dziatalno$ci leczniczej, zwanej dalej: u.d.l.).

Nie sposob oczywiscie w krotkim artykule wskazac¢ wszystkie

wymogi, ktorych spetnienie moze by¢ sprawdzane; wskazemy

wybrane z nich. W praktyce najistotniejsze znaczenie dla kon-
trolujacych ma ocena, czy podmiot spetnia wymagania okre-

Slone w art. 17 u.d.l., a wérdd nich:

M posiada pomieszczenia lub urzadzenia odpowiadajace wy-
maganiom okreslonym w art. 22 u.d.1.,

M stosuje wyroby odpowiadajace wymaganiom ustawy z 20 maja
2010 r. o wyrobach medycznych,

M zapewnia udzielanie $wiadczen zdrowotnych wytacznie
przez osoby wykonujace zawod medyczny i spelniajace wy-
magania zdrowotne okreslone w odrebnych przepisach,

B zawarl umowe ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej
oraz —w wypadku podmiotu leczniczego prowadzacego szpi-
tal — takze ubezpieczenia na rzecz pacjentow z tytutu zda-
rzen medycznych okreslonych w przepisach o prawach pa-
cjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Oczywiscie powyzsze wymagania nie s3 jedynymi, ponie-
waz takze wiele innych wynika z przepisow ustawy o dziatal-
nosci leczniczej, z rozporzadzen wykonawczych do tej usta-
wy, jak rowniez z innych aktow prawnych, jak np. ustawa
z 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pa-
cjenta czy rozporzadzenie ministra zdrowia z 21 grudnia 2010 .
w sprawie rodzajow 1 zakresu dokumentacji medycznej oraz
sposobu jej przetwarzania.

Osoby przeprowadzajace kontrole, za okazaniem upowaz-
nienia, maja prawo:

M Z3dania informacji i dokumentacji,

M oceny realizacji zadan okreslonych w regulaminie organiza-
cyjnym lub statucie, w tym dostepnosci i jakosci udziela-
nych $wiadczen zdrowotnych,

B wstepu do pomieszczen podmiotu wykonujacego dziatal-
nos¢ lecznicza,

M udzialu w czynnos$ciach zwigzanych z udzielaniem $wiad-
czen zdrowotnych,

B wgladu do dokumentacji medycznej,

M Z3dania ustnych i pisemnych wyjasnien.

Czynnos$ci wymienione w punktach 2, 4 1 5 moga by¢ reali-
zowane wylacznie przez osobg¢ wykonujaca zawod medyczny.

W praktyce osoba przeprowadzajaca kontrol¢ z pewnoscia
zwroci si¢ o udostepnienie m.in.:

M wydruku z KRS lub z CEIDG,

B wydruku z ksiggi rejestrowej podmiotu leczniczego,

M tytutu prawnego do lokalu (np. umowy najmu albo aktu no-
tarialnego w wypadku wlasnosci),

M decyzji powiatowego inspektora sanitarnego stwierdzajace;j
spetnienie przez podmiot leczniczy wymagan, jakim powin-
ny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wy-
konujacego dziatalnos¢ lecznicza,

M jesli gabinet jest wyposazony we wlasny aparat rentgenow-
ski (RTG) — decyzji panstwowego wojewodzkiego inspek-
tora sanitarnego zezwalajacej na stosowanie aparatu RTG,
a takze pozostatej dokumentacji dotyczacej RTG, np. testow
akceptacyjnych, specjalistycznych, ksiegi jakosci, certyfi-
katu zdania egzaminu w dziedzinie ochrony radiologicznej
pacjenta,

M regulaminu organizacyjnego (uwaga: to inny regulamin niz
wczesnie] wymagany regulamin porzadkowy),

B dokumentacji medycznej (indywidualnej oraz zbiorczej),
sporzadzonej zgodnie z wymogami ww. rozporzadzenia,

B dokumentacji potwierdzajacej kwalifikacje personelu pod-
miotu leczniczego (w tym prawa wykonywania zawodu le-
karza, zaswiadczenia lekarskiego o braku przeciwwskazan
zdrowotnych do wykonywania pracy na danym stanowisku),

M paszportow technicznych oraz potwierdzen posiadania tytu-
hu prawnego do sprzetu i aparatury medycznej znajdujace;j
si¢ w gabinecie (np. umow najmu, faktur, umow sprzedazy,
umoéw leasingu),

B umowy na odbior i wywdz odpadow medycznych wytwa-
rzanych przez podmiot leczniczy oraz przekazanie ich do
unieszkodliwienia, a takze kart przekazania odpadow i kart
ewidencji odpadow,

B dokumentacji potwierdzajacej prawidlowos¢ dokonywania
sterylizacji narzedzi stomatologicznych,

M polisy OC.

Z przeprowadzanych czynno$ci kontrolnych sporzadza si¢
protokot, ktory zawiera w szczegdlnosci nazwe i adres podmio-
tu leczniczego, datg rozpoczecia i zakonczenia czynnosci kon-
trolnych, imiona i nazwiska os6b wykonujacych te czynnosci,
opis stanu faktycznego, stwierdzone nieprawidtowosci, wnioski
0s0b wykonujacych czynnosci kontrolne, datg i miejsce sporza-
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dzenia protokotu, informacje o braku zastrzezen
albo informacje o odmowie podpisania protoko-
hu oraz o przyczynie tej odmowy. Protokot pod-
pisuja osoby wykonujace czynnosci kontrolne
oraz kierownik podmiotu wykonujacego dziatal-
nos¢ lecznicza.

Jezeli kierownik podmiotu leczniczego nie
zgadza si¢ z ustaleniami zawartymi w protokole,
przed jego podpisaniem powinien zglosi¢ umo-
tywowane zastrzezenia co do faktow stwierdzo-
nych w trakcie kontroli i opisanych w protokole.
Osoby wykonujace czynnosci kontrolne sg wte-
dy obowiazane zbada¢ dodatkowo te fakty i uzu-
petni¢ protokoét. Jednakze zgloszenie powyz-
szych zastrzezen nie stanowi przeszkody do
podpisania protokotu przez osoby wykonujace
czynnosci kontrolne. Protokot kontroli sporza-
dza si¢ w dwoch egzemplarzach, z ktorych jeden
przekazuje si¢ kierownikowi podmiotu wykonu-
jacego dziatalnos¢ leczniczg. Jezeli kierownik
nadal nie zgadza si¢ z ustaleniami zawartymi
w protokole, moze wnie$¢ zastrzezenia co do
sposobu przeprowadzenia czynnosci kontrolnych
oraz ustalen zawartych w protokole. Ma on na to
7 dni od dnia otrzymania protokotu.

Jezeli w toku kontroli zostaty stwierdzone nie-
prawidlowosci, wowczas wojewoda wydaje za-
lecenia pokontrolne majace na celu usunig-
cie stwierdzonych nieprawidlowosci i okresla
termin ich wykonania. Z powodu nieprawidto-
wego prowadzenia dziatalnosci leczniczej w sto-
sunku do podmiotu leczniczego moga zostac
wyciagnigte konsekwencje prawne. Na przyktad
w wypadku niezgloszenia zmiany danych obje-
tych rejestrem w terminie 14 dni od dnia ich po-
wstania wojewoda moze, w drodze decyzji ad-
ministracyjnej, natozy¢ na podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ lecznicza kare pienigzna w wysokosci
do dziesigciokrotnego minimalnego wynagro-
dzenia za pracg okreslonego na podstawie prze-
pisow o minimalnym wynagrodzeniu za pracg.
Decyzji takiej nadaje si¢ rygor natychmiastowe;j
wykonalnosci. Co wigeej, w pewnych sytuacjach
wojewoda moze nawet wykresli¢ podmiot lecz-
niczy z rejestru — m.in. w wypadku stwierdze-
nia razgcego naruszenia warunkow wymaga-
nych do wykonywania dzialalno$ci objetej
wpisem lub niezastosowania si¢ do zalecen po-
kontrolnych wojewody.

Jak wida¢, konsekwencje nieprawidtowosci
w prowadzeniu dziatalno$ci leczniczej moga by¢
powazne. Kontrole za$ zapowiadane sa w prak-
tyce zwykle tylko z kilkudniowym wyprzedze-
niem, w zwiazku z czym samodzielne zdiagno-
zowanie 1 usunig¢cie nieprawidtowosci bywa
trudne. Dlatego warto dotozy¢ staran, aby suk-
cesywnie, w toku codziennego funkcjonowania
dostosowywac dziatalno$¢ do wymogow praw-
nych.

o)

WIELKOPOLSKA 1ZBA LEKARSKA



