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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 2015 r., poz. 618, z p6zn. zm.) przeprowadzona
zostala kontrola problemowa w Niepublicznym Zakladzie Opieki Zdrowotnej ,,MEDYK”
(dalej NZOZ), mieszczacym si¢ przy ul. Sienkiewicza 4 w Pionkach.

Tematyka kontroli obejmowala zapewnienie $swiadczen zdrowotnych z zakresu opieki
okotoporodowej sprawowanej nad kobietag w okresie cigzy, potogu w poradniach dla kobiet.

Kontrolg objeto badanie stanu faktycznego od 1 stycznia 2015 r. do dnia kontroli.

W zwiazku z kontrola, ktorej szczegdtowe wyniki przedstawione zostalty w protokole
kontroli, podpisanym bez zastrzezen w dniu 4 marca 2016 r., przekazuje Pani niniejsze wystapienie

pokontrolne.

W trakcie kontroli ustalono, ze Poradnia ginekologiczno-potoznicza zapewniata realizacje
Swiadczen opieki medycznej kobietom w okresie ciazy oraz potogu, poprzez: systematyczng oceng
stanu zdrowia cig¢zarnych kobiet oraz ptodu, kierowanie na specjalistyczne konsultacje lekarskie,

identyfikacje czynnikow ryzyka okotoporodowego, propagowanie zdrowego stylu zycia,



praktyczne i teoretyczne przygotowanie do porodu, potogu, karmienia piersig oraz rodzicielstwa,
a takze wykonywanie badan kontrolnych w okresie potogu, zgodnie z wymogami okreslonymi
W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 20 wrzesnia 2012 r. w sprawie standardéw
postepowania medycznego przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych =z zakresu opieki
okotoporodowej sprawowanej nad kobietag w okresie fizjologicznej cigzy, fizjologicznego porodu,
pologu oraz opieki nad noworodkiem (dalej rozporzadzenie w sprawie standardow opieki
okotoporodowej — Dz. U. z 2012 r., poz. 1100, z p6ézn. zm.). Swiadczenia zdrowotne z zakresu
opicki okotoporodowej sprawowanej nad kobieta w cigzy realizowane byly przez 2 lekarzy
specjalistow W dziedzinie potoznictwa i ginekologii. Ponadto opieke¢ medyczng sprawowata
potozna, ktéra odbyla kurs kwalifikacyjny dla potoznych srodowiskowych. W dokumentacji
podmiotu leczniczego zgromadzono dokumenty potwierdzajace prawo wykonywania zawodu
aktualnie zatrudnionej kadry lekarskiej i potozne;j.

NZOZ, w strukturach ktorego funkcjonuje kontrolowana Poradnia, zabezpieczat odpowiednie
warunki  kadrowe oraz sprz¢towe umozliwiajgce wlasciwg organizacje $wiadczen
z zakresu opieki okotoporodowej, zgodnie z wymogami ustalonymi w rozporzadzeniu w sprawie
standardow opieki okotoporodowej. Podmiot zapewnial mozliwos¢ wykonania badan
ultrasonograficznych. Badania laboratoryjne, bakteriologiczne, cytologiczne, histopatologiczne
I Kkardiotokograficzne wykonywane byly poza placowka, na podstawie umowy zawartej
z podwykonawca.

Podmiot informowat pacjentki o mozliwosci udzialu w zajgciach przygotowujacych
do porodu, potogu, pielegnacji noworodka oraz do roli rodzicow, prowadzonych przez szkote
rodzenia. Poradnia ginekologiczno-potoznicza realizowata takze $wiadczenia promujgce zdrowy
styl zycia, ze szczegdlnym uwzglednieniem tematyki zwigzanej z okresem cigzy i potogu
oraz karmieniem naturalnym.

NZOZ realizowal $§wiadczenia zdrowotne W miejscu zamieszkania lub pobytu potoznicy.
Opieke¢ poporodowa sprawowata potozna srodowiskowo-rodzinna podstawowej opieki zdrowotnej,
ktora opieka patronazowsg objeta 189 potoznic i 189 noworodkéw. Potozna srodowiskowo-rodzinna
podczas wizyt patronazowych oceniala stan zdrowia potoznicy, relacje w rodzinie, warunki
socjalno-bytowe oraz udzielata instruktazu na temat opieki nad noworodkiem, technik kapieli,
pielegnacji skory i kikuta pepowiny, a takze motywowata do karmienia naturalnego i pomagata
w rozwigzywaniu problemow zwigzanych z laktacja.

W podmiocie umieszczono informacjg¢ o prawach pacjenta, zgodnie z wymogiem okre§lonym

w art. 11 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw



Pacjenta (Dz. U. z 2016 r., poz. 186). Przychodnia dysponowata dokumentacjg potwierdzajaca
sprawno$¢ techniczng aparatury i sprzetu medycznego wykorzystywanego przy udzielaniu
$wiadczen medycznych, do ktoérej posiadania i okazania organowi kontroli podmiot
jest zobowigzany na podstawie art. 90 ust. 6, 7 i 9 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. 0 wyrobach
medycznych (Dz. U. z 2015 r., poz. 876, z p6zn. zm.).

Indywidualna dokumentacja medyczna pacjentow przechowywana byta zgodnie z normami
ustalonymi w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie rodzajow,
zakresu 1 wzorow dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (dalej rozporzadzenie
w sprawie rodzajow, zakresu i wzoré6w dokumentacji medycznej — Dz. U. z 2015 r., poz. 2069).

W poddanym badaniu okresie w Poradni ginekologiczno-potozniczej zarejestrowano
81 kobiet z rozpoznang cigza, W tym 73 kobiety we wczesnym okresie cigzy — do 10 tygodnia.

Badaniu poddano dokumentacje medyczng 45 pacjentek z udokumentowanym zakonczeniem cigzy.

W wyniku kontoli stwierdzono nast¢pujace nieprawidtowosci:
1. Nieustalenie dla zadnej z pacjentek planu opieki przedporodowej i planu porodu, o ktorych
mowa w czesci IV zalacznika do rozporzadzenia w sprawie standardow opieki okotoporodowe;.
2. Niewykonanie pelnego katalogu zalecanych badan diagnostycznych, o ktérych mowa
w cze$ci 1 zatgeznika do rozporzadzenia w sprawie standardow opieki okotoporodowe;:
— U 45 pacjentek — badania w kierunku rozyczki,
— U 44 cigzarnych — 3-krotnego badania czystosci pochwy,
— w przypadku 43 kobiet — badania krwi w kierunku HCV
— u 34 pacjentek — posiewu z przedsionka pochwy i1 okolic odbytu w kierunku paciorkowcoéw
B-hemolizujacych,
— u 33 cigzarnych — badania krwi w kierunku HIV oraz oceny pomiaréw miednicy,
— u 19 cigzarnych — dwukrotnego badania st¢zenia glukozy we krwi — na czczo i po doustnym
podaniu 75 g glukozy,
— U 18 pacjentek — badania krwi w kierunku VDRL,
— U 16 ci¢zarnych — badania krwi w kierunku HBS i toksoplazmozy,
— U9 pacjentek — badania cytologicznego,
— w przypadku 7 pacjentek — oznaczenia grupy krwi i czynnika Rh,

— U 2 pacjentek — badania USG.



3.

4.

5.

Niewykonywanie przez potozng zalecanej liczby, tj. nie mniej niz 4, wizyt patronazowych
w miejscu zamieszkania albo pobytu potoznicy i jej dziecka — we wszystkich 20 przypadkach
zostala przeprowadzona 1 wizyta patronazowa, CO Stanowi naruszenie ust. 8 czeSci XIV
zalacznika do rozporzadzenia w sprawie standardow opieki okotoporodowe;.

Nieprawidlowe prowadzenie indywidualnej dokumentacji medycznej — we wszystkich
przypadkach ustalono brak o$wiadczenia pacjenta o upowaznieniu do uzyskiwania informacji
0 jego stanie zdrowia i1 udzielonych §wiadczeniach zdrowotnych, ze wskazaniem imienia
I nazwiska osoby upowaznionej oraz danych umozliwiajagcych kontakt z tg osobg,
oraz o$wiadczenia pacjenta o upowaznieniu do uzyskiwania dokumentacji, ze wskazaniem
imienia i nazwiska osoby upowaznionej, albo adnotacji o niezlozeniu ww. oswiadczen,
co jest niezgodne z § 8 ust. 1 pkt 1-2 1 ust. 3 rozporzadzenia w sprawie rodzajow,
zakresu i wzorow dokumentacji medyczne;.

Niespetnienie wymogoéw okreslonych w przepisach rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegoélowych wymagan, jakim powinny
odpowiada¢ pomieszczenia 1 urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza
(dalej rozporzadzenie w sprawie wymagan dla pomieszczen i urzadzen podmiotu wykonujacego
dziatalno$¢ lecznicza — Dz. U. z 2012 r., poz. 739) przez gabinet badan ginekologicznych,
ktory nie posiadal bezposredniego polaczenia z pomieszczeniem higieniczno-sanitarnym
wyposazonym dodatkowo w bidet, co jest niezgodne z wymogiem ustalonym w punkcie 5.

zatgcznika nr 2 do ww. rozporzadzenia.

Przedstawiajac powyzsze ustalenia, zobowigzuje¢ Pania do podjecia dzialan majacych

na celu wyeliminowanie stwierdzonych w trakcie kontroli nieprawidlowosci, a w szczegoélnosci

do:

1.

Ustalania planéw opieki przedporodowej i planow porodu dla kobiet cigzarnych objetych
opiecka okotoporodowa, zgodnie z wymogiem okreslonym w czesci IV zalgcznika
do rozporzadzenia w sprawie standardow opieki okotoporodowe;.

Wykonywania u wszystkich kobiet w okresie cigzy pelnego katalogu zalecanych badan
diagnostycznych, o ktérych mowa w czesci Il zatacznika do rozporzadzenia w sprawie
standardow opieki okotoporodowe;.

Wykonywania przez potozng nie mniej niz czterech wizyt patronazowych w miejscu
zamieszkania albo pobytu potoznicy i jej dziecka, zgodnie z wymogiem okre§lonym

w ust. 8 czesci XIV zatacznika do ww. rozporzadzenia.



4. Prowadzenia indywidualnej dokumentacji medycznej w szczegdtowosci ustalonej w przepisach
rozporzadzenia w sprawie rodzajow, zakresu i wzorow dokumentacji medyczne;j.
Zalecenia okreSlone w punktach 1., 2., 3. i 4. nalezy przyja¢ do realizacji niezwlocznie

po otrzymaniu wystgpienia pokontrolnego.

5. Zapewnienia przy gabinecie badan ginekologicznych  bezposredniego potaczenia
z pomieszczeniem higieniczno-sanitarnym wyposazonym dodatkowo w bidet, zgodnie
z wymogiem okreslonym w rozporzadzeniu w sprawie wymagan dla pomieszczen i1 urzadzen
podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ leczniczg — w terminie 12 miesigcy od daty otrzymania

wystapienia pokontrolnego.

W zwigzku z ustaleniami dotyczacymi nieopracowania dla zadnej pacjentki planu opieki
przedporodowej i planéw porodu oraz niewykonania pelnego katalogu zalecanych badan
diagnostycznych, o ktorych mowa w czesci Il zatacznika do rozporzadzenia w sprawie standardow
opieki okotoporodowej, pragne szczegélnie podkresli¢, ze w trosce o dobry stan zdrowia matki
1 dziecka oraz w celu wczesnego identyfikowania czynnikow ryzyka okoloporodowego
1 zminimalizowania powiklan okotoporodowych, nalezy obja¢ ww. $wiadczeniami
profilaktycznymi wszystkie kobiety cigzarne pozostajace pod opieka kierowanej przez Panig
placowki.

Zgodnie ze stanowiskiem Departamentu Matki 1 Dziecka Ministerstwa Zdrowia
z dnia 4 czerwca 2013 r., znak MZ-MD-L-073-4044-3/JC/13, uwzgledniajacym opinig
konsultantow krajowych w dziedzinach: potoznictwa 1 ginekologii, chorob zakaznych
oraz epidemiologii — u wszystkich kobiet ci¢zarnych nalezy wykonywac badanie przeciwciat
w kierunku rézyczki. Zdaniem specjalistow wczesniejsze przebycie rézyczki, jak réwniez
szczepienie przeciwko rdézyczce, nie gwarantuje utrzymania odpowiednio wysokiego miana

przeciwcial zapewniajacego petna odporno$¢ w okresie ciazy.

Jednoczesnie  zobowigzuje Panig do poinformowania Wojewody Mazowieckiego,
z powotaniem znaku pisma WK-R.9612.3.1.2016, o sposobie realizacji zalecen i wykorzystania
wniosku pokontrolnego.

z up. WOJEWODY MAZOWICKIEGO
Joanna Zych
Zastgpca Dyrektora
Wydziatu Kontroli



