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WYSTAPIENIE POKONTROLNE

Na podstawie art. 111 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej

(dalej ustawa o dziatalnosci leczniczej — Dz. U. z 2021 r. poz. 711, z pdzn. zm.) przeprowadzona
zostata kontrola problemowa w Zaktadzie opiekunczo-leczniczym im. E. Bojanowskiego
(dalej ZOL), prowadzonym przez podmiot leczniczy Zgromadzenie Sidstr Stuzebniczek Najswietszej
Maryi Panny Niepokalanie Poczetej — Slaskie, mieszczacym sie przy ul. Dobrogniewa 6
w Warszawie.

Tematyka kontroli obejmowata zgodnos¢ wykonywanej dziatalnosci z przepisami
okreslajgcymi warunki wykonywania dziatalnosci leczniczej.

Kontrolg objeto badanie stanu faktycznego w dniach prowadzenia kontroli.

W zwigzku z kontrolg, ktérej szczegdtowe wyniki przedstawione zostaty w protokole
kontroli, podpisanym bez zastrzezen w dniu 17 grudnia 2021 r., przekazuje Pani niniejsze

wystgpienie pokontrolne.

W trakcie kontroli stwierdzono, ze w ZOL udzielane byly catodobowe 3$wiadczenia
zdrowotne obejmujgce swoim zakresem opieke lekarsky, pielegnacje, rehabilitacje i zapewnienie
wyzywienia odpowiedniego do stanu zdrowia pacjenta, zgodnie z art. 9 ust. 1 pkt 1 ustawy

o dziatalnosci leczniczej. Struktura organizacyjna kontrolowanego ZOL okreslona w regulaminie



organizacyjnym byfa zgodna ze stanem faktycznym oraz z danymi zgtoszonymi do rejestru
podmiotéw wykonujgcych dziatalnosé leczniczg. Regulamin organizacyjny zawierat wszystkie
elementy okreslone w art. 24 ustawy o dziatalnosci leczniczej.

Swiadczenia zdrowotne realizowane byty ze $rodkéw publicznych, na podstawie umowy
zawartej z Narodowym Funduszem Zdrowia o udzielanie $wiadczen opiekunczo-leczniczych
oraz odptatnie, na podstawie uméw cywilno-prawnych podpisanych z pacjentami. Placéwka
dysponowata 60 tdézkami — jak ustalono w ksiedze rejestrowej podmiotu leczniczego.
Pomieszczenia ZOL spetniaty wymagania okreslone w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia
z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegétowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz. U. z 2019 r.
poz. 595, z pdin. zm.). Warunki bytowe pacjentéw byty dobre, a pomieszczenia kontrolowanej
placéwki utrzymane byty w porzadku i czystosci — ich stan sanitarno-higieniczny w dniach
prowadzenia kontroli nie budzit zastrzezen. Dla potrzeb ZOL zapewniono miejsce specjalnie
przeznaczone na przechowywanie zwtok osoby zmartej w okresie pomiedzy stwierdzeniem zgonu
a przewiezieniem ich do chtodni, zapewniajgce godnos¢ nalezng zmartemu, zgodnie z § 3 ust. 8
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 10 kwietnia 2012 r. w sprawie sposobu postepowania
podmiotu leczniczego wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg w rodzaju stacjonarne i catodobowe
Swiadczenia zdrowotne ze zwtokami pacjenta w przypadku $mierci pacjenta (Dz. U. z 2012 r.
poz. 420). Podmiot zawart umowe ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej, zgodnie
z obowigzkiem ustalonym w art. 25 ust. 1 pkt 1 i ust. 2 ustawy o dziatalnosci leczniczej.
W kontrolowanej placéwce umieszczono informacje o prawach pacjenta, zgodnie z wymogiem
okreslonym w art. 11 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2020 r. poz. 849, z pdin. zm.). Podmiot dysponowat
dokumentacjg potwierdzajgcg prawo wykonywania zawodu aktualnie zatrudnionych lekarzy,
pielegniarek oraz fizjoterapeutdéw.

W dniach prowadzenia kontroli w ZOL przebywato 58 pacjentéw — 45 kobiet
i 13 mezczyzn. Pacjentami kontrolowanej placéwki byty gtéwnie osoby, u ktérych zdiagnozowano
chorobe Alzheimera, chorobe Parkinsona, miazdzyce uogdlniong, zespot otepienny, zwyrodnienie
stawdw biodrowych, stwardnienie rozsiane, stan po udarze niedokrwiennym (niedowtad
potowiczny prawostronny lub lewostronny) oraz choroby wspotistniejgce: cukrzyce, nadcis$nienie
tetnicze, osteoporoze, depresje, niewydolnos¢ krazenia, przewlektg niewydolnos¢ serca,

zaburzenia pamieci, jaskre oraz cukrzyce insulinozalezna. W ZOL przebywato 4 pacjentéw



karmionych dojelitowo, 5 — wymagajacy podawania insuliny, 4 — z zatozonym cewnikiem
oraz 1 pacjent z odlezyng, ktéry wymagat zmiany opatrunkéw. Samodzielnie funkcjonowato
6 pacjentow, okresowej pomocy personelu wymagato 34 pacjentdw poruszajgcych sie przy
pomocy sprzetu rehabilitacyjnego, a statej opieki i kompleksowe] pielegnacji potrzebowato
18 pacjentow lezgcych.

Pacjenci przebywajacy w placéwce mieli zabezpieczony dostep do opieki lekarskiej i ustug
pielegniarskich. Swiadczenia lekarskie realizowane byly w okreélonych dniach i godzinach
przez 4 lekarzy — 1 doktora nauk medycznych, posiadajgcego specjalizacje z chordb
wewnetrznych, diabetologii oraz seksuologii, 1 specjaliste z geriatrii, 1 specjaliste w zakresie
neurologii oraz 1 specjaliste w dziedzinie choréb wewnetrznych.

Opieke nad pacjentami ZOL sprawowato rowniez 8 pielegniarek, w tym 5 pielegniarek
w petnym wymiarze czasu pracy, 2 pielegniarki na 0,5 etatu i 1 na 0,75 etatu. Na podstawie
sporzadzonych harmonograméw pracy pielegniarek ustalono, ze opieke pielegniarskg w ramach
12-godzinnych dyzuréw dziennych (w godzinach 7:00-19:00) zabezpieczaty 1 lub 2 pielegniarki,
a w czasie dyzuréw nocnych (w godzinach 19:00-7:00) 1 pielegniarka. Ponadto pielegniarka
oddziatowa wspierata prace pielegniarek w godzinach rannych codziennie od poniedziatku
do piagtku. Wsrod zatrudnionych pielegniarek: 2 posiadaty tytut magistra pielegniarstwa, 4 tytut
licencjata pielegniarstwa. Ponadto 1 pielegniarka ukonczyta studia podyplomowe w zakresie
zarzadzania w podmiotach leczniczych i posiada specjalizacje w dziedzinie pielegniarstwa
internistycznego, 1 pielegniarka posiada specjalizacje w dziedzinie pielegniarstwa
zachowawczego, 1 pielegniarka uzyskata dyplom menadzera w ochronie zdrowia — zarzadzanie
finansami placéwki medyczne;j.

Jednoczesnie 4 pielegniarki ukonczyty kurs kwalifikacyjny w dziedzinie opieki
dtugoterminowej, 1 pielegniarka w dziedzinie pielegniarstwa w ochronie zdrowia pracujgcych,
1 pielegniarka w dziedzinie pielegniarstwa rodzinnego, 1 pielegniarka w dziedzinie pielegniarstwo
ratunkowe oraz 1 pielegniarka dla pielegniarek oddziatowych. Pielegniarki odbyty réwniez kursy
specjalistyczne  w  nastepujgcym  zakresie:  wykonywania i interpretacji  zapisu
elektrokardiograficznego — 6 pielegniarek, leczenia ran — 4 pielegniarki, resuscytacji
krazeniowo-oddechowej — 4 pielegniarki, szczepienn ochronnych — 3 pielegniarki, kompleksowej
opieki nad pacjentem z najczestszymi schorzeniami wieku podesztego — 1 pielegniarka,
podstawowej opieki paliatywnej — 1 pielegniarka, wykonywania badania pirometrycznego —

1 pielegniarka, wykonywania testéw skornych — 1 pielegniarka, ordynowania lekdw i wypisywania



recept — 1 pielegniarka, wywiadu i badania fizykalnego — 1 pielegniarka. Jedna pielegniarka
uczestniczyta w kursie doksztatcajgcym w zakresie podstawowych zagadnien krwiodawstwa
i krwiolecznictwa oraz jedna ukonczyta kursy: bezpieczne uruchamianie pacjentéw z zaburzeniami
psychotycznymi oraz opieki nad osobami starszymi i niepetnosprawnymi.

Swiadczenia rehabilitacyjne realizowane byly przez czterech fizjoterapeutéw, terapeute
zajeciowego, logopede i psychologa — w zaleznosci od stanu pacjentéw — na sali rehabilitacyjnej
badz przy tézku pacjenta.

Wyzywienie chorych uwzgledniato dietg lekkostrawng, bezmleczng, cukrzycowa
i papkowg, a okazany jadtospis sporzadzony byt przez lekarza i kucharke, ktéra ukonczyta kurs
dietetyka.

W ZOL prowadzona byta edukacja zdrowotna pacjentow, ze szczegélnym uwzglednieniem
zagadnien dotyczacych zdrowego stylu zycia, przygotowania pacjenta do samoopieki
i samopielegnacji oraz edukacji rodziny chorego w zakresie prawidtowego zywienia
i przygotowania do opieki nad pacjentem w warunkach domowych. W trakcie czynnosci
kontrolnych nie zaobserwowano w placéwce negatywnych zjawisk wynikajacych z niestosownego
zachowania sie personelu. Pozytywnie zostata oceniona opieka duszpasterska i mozliwosé
utrzymania statego kontaktu z rodzing. Na pytania zawarte w Ankiecie satysfakcji pacjenta
z pobytu w ZOL odpowiedzi udzielito o$miu pacjentéw, ktérzy pozytywnie ocenili udzielane
Swiadczenia i stosunek personelu medycznego do chorych oraz nie zgtaszali zastrzezen
co do wyzywienia.

Podmiot dysponowat dokumentacjg potwierdzajgcg sprawnos¢ techniczng aparatury
i sprzetu medycznego wykorzystywanego przy udzielaniu swiadczen medycznych, do ktérej
posiadania i okazania organowi kontroli jest zobowigzany na podstawie art. 90 ust. 6, 7 i 9 ustawy
z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. z 2021 r. poz. 1565). Dokumentacja
medyczna prowadzona i przechowywana byta zgodnie z zasadami ustalonymi w rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia z dnia 6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajow, zakresu i wzoréw dokumentacji

medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. z 2020 r. poz. 666, z pdzn. zm.).



Podsumowujgc powyzsze ustalenia, pragne poinformowac¢ Panig, ze w zakresie

stanowigcym przedmiot kontroli nie stwierdzono nieprawidtowosci.
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