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I. Dane identyfikacyjne. 

Zakres  
kontroli 
(w tym: 
podstawa 
prawna, okres 
objęty 
kontrolą) 

Ocena zgodności wykonywanej działalności z  przepisami prawa 

określającymi warunki prowadzenia kursów kwalifikowanej pierwszej 

pomocy na podstawie art. 31 ust. 1 pkt 3 i ust. 2 ustawy z dnia 8 września 

2006 r. o Państwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. 2023 r., poz. 1541 

ze zm.) 

Okres objęty kontrolą: od 1 stycznia 2023 r. do dnia zakończenia kontroli. 

Jednostka 
kontrolowana 

MEDISCOM Daniel Pilarski, Krosno, os. Miodowe 3/7, 62-050 Mosina 

Kontroler/ 
Kontrolerzy 

1) Aleksandra Jarosz - starszy inspektor wojewódzki w Wydziale Zdrowia 
Wielkopolskiego Urzędu Wojewódzkiego w Poznaniu, kierownik zespołu 
kontrolującego, upoważnienie Wojewody Wielkopolskiego  
do przeprowadzenia kontroli nr 239/23 z 6 listopada 2023 r. 

2) Joanna Zaworska – starszy specjalista w Wydziale Zdrowia 
Wielkopolskiego Urzędu Wojewódzkiego w Poznaniu, upoważnienie 
Wojewody Wielkopolskiego do przeprowadzenia kontroli nr 239/23  
z 6 listopada 2023 r. 

Data 
rozpoczęcia  
i zakończenia 
czynności 
kontrolnych 

Data rozpoczęcia i zakończenia czynności kontrolnych w jednostce 

kontrolowanej: 29 listopada 2023 r. 

Kierownik 
jednostki 
kontrolowanej 

Daniel Pilarski - przedsiębiorca 

(akta kontroli: str. 1-10) 
 

II. Ocena kontrolowanej działalności, ze wskazaniem ustaleń, 
na których została oparta. 
Na podstawie zgromadzonych materiałów składanych przez podmiot po zakończonych 
kursach kwalifikowanej pierwszej pomocy, otrzymanych wyjaśnień oraz stwierdzonego 
w trakcie kontroli stanu faktycznego, kontrolujący ocenili skontrolowaną działalność 
pozytywnie.  
 

III. Opis ustalonego stanu faktycznego. 
1) „MEDISCOM Daniel Pilarski” (REGON: 301639692, NIP 7772954418) wpisany jest  

do Centralnej Ewidencji i Informacji o działalności Gospodarczej Rzeczypospolitej Polskiej 
z datą rozpoczęcia działalności 5 września 2016 r. (nie pobierano wydruku, dane dostępne 
pod adresem: https://aplikacja.ceidg.gov.pl/ceidg/ceidg.public.ui/SearchDetails.aspx?Id=e09d73b2-b25f-

4344-abe9-02fcfefc4ec9. 

https://aplikacja.ceidg.gov.pl/ceidg/ceidg.public.ui/SearchDetails.aspx?Id=e09d73b2-b25f-4344-abe9-02fcfefc4ec9
https://aplikacja.ceidg.gov.pl/ceidg/ceidg.public.ui/SearchDetails.aspx?Id=e09d73b2-b25f-4344-abe9-02fcfefc4ec9
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2) Przedłożono zawiadomienie o wpisie instytucji szkoleniowej do Rejestru Instytucji 
Szkoleniowych, wydane przez Wojewódzki Urząd Pracy w Poznaniu 15.09.2016, 
WUPX/5/9070/297/2018. Numer w ewidencji: 2.30/00297/2016. 
 

3) Ostatnie zatwierdzenie programu kursu w zakresie kwalifikowanej pierwszej pomocy 
Wojewoda Wielkopolski wydał 27.08.2020 r. (znak sprawy: ZD-VII.6312.6.2020.1).  
Po tym czasie podmiot nie wprowadzał zmian w programie kursów. 

 

4) Zgodnie z ostatnim zatwierdzeniem programu kursu, o którym mowa powyżej, w pkt 
III.3, jednostka szkoleniowa zapewnia bazę dydaktyczną wyposażoną w sprzęt oraz 
kadrę dydaktyczną, o których mowa w rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 
19 marca 2007 r. w sprawie kursu w zakresie kwalifikowanej pierwszej pomocy1 (dalej 
zwanym rozporządzeniem w zakresie KPP): 
 

a) W skład kadry dydaktycznej wchodzą: 
 

 Nazwisko i Imię Kwalifikacje zawodowe 2016 2020 2021 2022 

1 P. D. Ratownik medyczny X X X X 

2 S. M. Ratownik medyczny X X X X 

3 J. M. Ratownik medyczny X X X X 

4 Z. S. Ratownik medyczny X X X X 

5 W. P. Strażak X X X X 

6 P. E. Psycholog X X X X 

7 K. M. Psycholog X X X X 

8 T. D. Ratownik medyczny - X X X 

9 M. A. Ratownik medyczny - X X X 

10 K. D. Ratownik medyczny - X X X 

11 P. A. Ratownik medyczny - - X X 

12 B. S. Ratownik Medyczny - - - X  

13 C. M. Pielęgniarka systemu - - - X  
 

Dokumenty potwierdzające kwalifikacje oraz doświadczenie zawodowe osób 
wymienionych w powyższej tabeli w wersach od 1 -13 zostały złożone w Wielkopolskim 
Urzędzie Wojewódzkim i pozytywnie zweryfikowane pod względem zgodności 
w wymaganiami określonymi w § 3 rozporządzenia w zakresie KPP. 
 

b) Wyposażenie sal ćwiczeniowych jest zgodne z załącznikiem nr 1 do rozporządzenia 
w zakresie KPP, co potwierdza sporządzony w dniu kontroli protokół oględzin. 
Wyposażenie stanowi własność kontrolowanego. Sprzęt oznakowany jest firmowym 
logo. Szkolenia odbywają się w pomieszczeniach jednostki ogłaszającej przetarg  
na realizację szkolenia w zakresie KPP, co wynika z warunków przetargu.  

(akta kontroli: str. 14-15) 
 

5) Sposób prowadzenia kursów 
Zgodnie z planem nauczania zawartym w Załączniku nr 1 do rozporządzenia w zakresie KPP 
kurs powinien trwać co najmniej 66 godzin, w tym co najmniej 25 godzin zajęć 
teoretycznych oraz co najmniej 41 godzin zajęć praktycznych. Na podstawie 
harmonogramu zajęć ustalono, iż czas trwania kursu był zgodny z wymogami  
ww. rozporządzenia. 
 

W roku 2023 nie realizowano kursów w zakresie KPP. Ocenie poddano więc kursy 
realizowane w roku 2021 i 2022. 

                                                           
1 Dz. U. z 2021 r., poz. 411 ze zm. 
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1. W terminie 5 – 8 sierpnia 2020 r. oraz 6-8 kwietnia 2021 r. zrealizowano kurs, w którym 
wzięło udział 12 osób. Liczba ta jest tożsama z listą uczestników kursu wskazaną 
w dzienniku zajęć. Uczestników podzielono na 2 grupy 6 osobowe. Do egzaminu 
przystąpiło 10 osób. Dwie osoby nie uzyskały dopuszczenia do egzaminu z powodu 
nieobecności. Ponadto do egzaminu końcowego przystąpiło 2 ratowników 
recertyfikujących posiadane już zaświadczenia. Wydano 12 zaświadczeń o ukończeniu 
kursu z zakresie KPP. 

2. W roku 2021, w terminie 22-24 lutego, 1-2 marca, 15 marca, 4 maja zrealizowano kurs, 
w którym wzięło udział 12 osób. Liczba ta jest tożsama z listą uczestników kursu 
wskazaną w dzienniku zajęć. Uczestników podzielono na 2 grupy 6 osobowe.  
Do egzaminu przystąpiło 11 osób. Jedna osoba nie uzyskała dopuszczenia do egzaminu 
z powodu nieobecności na zajęciach praktycznych. Ponadto do egzaminu końcowego 
przystąpił 1 ratownik recertyfikujący posiadane już zaświadczenie. Wydano 12 
zaświadczeń o ukończeniu kursu z zakresie KPP. 

3. W roku 2022, w terminie 27 czerwca – 3 lipca zrealizowano kurs, w którym wzięło udział 
18 osób. Liczba ta jest tożsama z listą uczestników kursu wskazaną w dzienniku zajęć. 
Uczestników podzielono na 3 grupy 6 osobowe. Do egzaminu przystąpiło 19 osób 
(18 uczestników oraz 1 osoba posiadająca zaświadczenie o odbytym wcześniej 
szkoleniu w innej jednostce) oraz 3 ratowników recertyfikujący posiadane już 
zaświadczenie. Egzamin ukończyło i otrzymało zaświadczenia 10 osób. 

4. W roku 2022 w dniu 4 września kontrolowany przeprowadził egzamin poprawkowy dla 
uczestników kursu realizowanego w terminie 27 czerwca – 3 lipca. Do egzaminu 
poprawkowego przystąpiło 9 osób. Sześć osób nie zaliczyło części teoretycznej, a trzy 
części praktycznej egzaminu. Tym samym nie wydano zaświadczeń o ukończeniu kursu 
w zakresie kwalifikowanej pierwszej pomocy. 

 

Podmiot kontrolowany przedłożył dzienniki zajęć kursów wymienionych w punkcie 5.1, 
5.2 , 5.3, 5.4 zawierające: 

− imienną listę osób prowadzących zajęcia w ramach poszczególnych modułów 
nauczania (kadra dydaktyczna) wraz z ich podpisami potwierdzającymi 
przeprowadzenie poszczególnych zajęć, 

− imienną listę uczestników kursu wraz z ich podpisami potwierdzającymi osobiste 
uczestnictwo w poszczególnych modułach zajęć, 

− dokumentację zaliczenia poszczególnych tematów przez uczestników kursu wraz 
z podpisami prowadzących zajęcia poświadczającymi poszczególne zaliczenia, 

− harmonogramy zajęć zawierające w szczególności: liczbę zaplanowanych  
i zrealizowanych godzin zajęć teoretycznych i zajęć praktycznych zgodną z wymogami 
określonymi w ramowym programie kursu stanowiącym Załącznik nr 1  
do rozporządzenia w zakresie KPP, nazwy tematów zajęć tożsame z nazwami 
określonymi w ramowym programie kursu stanowiącym Załącznik nr 1  
do rozporządzenia w zakresie KPP, 

− wykaz sprzętu dydaktycznego zgodny z wymogami określonymi w załączniku nr 1  
do rozporządzenia w zakresie KPP),  

− oświadczenie o zapewnieniu bazy dydaktycznej, 

− protokoły z przebiegu egzaminów z zakresu pomocy kwalifikowanej sporządzone 
zgodnie z wymogami określonymi w § 8 ust. 4 rozporządzenia w zakresie KPP, 
zawierające: datę i miejsce przeprowadzenia egzaminu, imiona i nazwiska oraz 
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funkcje członków komisji, imiona i nazwiska osób przystępujących do egzaminu wraz 
ze wskazaniem, czy odbyły wszystkie zajęcia teoretyczne i praktyczne objęte 
programem kursu, czy posiadają zaświadczenie, którego termin ważności upływa nie 
później niż na 3 miesiące od dnia egzaminu, wykaz ocen z części teoretycznej 
i praktycznej, podpisy członków komisji oraz listę obejmującą imiona i nazwiska osób, 
którym wydano zaświadczenia wraz ze wskazaniem ich numerów. 

 

Zgodnie z § 10a rozporządzenia w zakresie KPP kontrolowany przekazywał Wojewodzie 
Wielkopolskiemu protokoły z przeprowadzonych egzaminów wraz z listą wydanych 
zaświadczeń. 
 

IV. Stwierdzone nieprawidłowości/uchybienia. 
 

Na podstawie przedłożonych dokumentów nie stwierdzono nieprawidłowości i uchybień 
w realizacji kursów w zakresie kwalifikowanej pierwszej pomocy. 
 

V. Pozostałe informacje.  

1) Kontrolowany nie skorzystał z prawa zgłoszenia umotywowanych pisemnych 
zastrzeżeń projektu wystąpienia pokontrolnego, do czego upoważniał go § 22 ust. 1 
rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 grudnia 2012 r. w sprawie sposobu i trybu 
przeprowadzania kontroli podmiotów leczniczych2 . 

2) Wystąpienie pokontrolne sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, 
z których jeden przekazuje się jednostce kontrolowanej. 

 
 

Pouczenie 
Zgodnie z § 25 ust. 6 rozporządzenia Ministra Zdrowia w sprawie sposobu i trybu 
przeprowadzania kontroli podmiotów leczniczych od wystąpienia pokontrolnego nie 
przysługują środki odwoławcze. 
 
 
Starszy Inspektor Wojewódzki        Starszy specjalista 

/-/ Aleksandra Jarosz           /-/ Joanna Zaworska 
……………………………………………………     ………………………………………………. 

(podpis kontrolującej/ego)  (podpis kontrolującej/ego) 

 
 
 

z up. Wojewody Wielkopolskiego  
/-/ Kinga Leśniewska  
Zastępca Dyrektora  

Wydziału Zdrowia 
……………………………………………………………………………... 

(podpis kierownika komórki prowadzącej kontrolę) 

 
Dokument przygotowała i zanimizowała Aleksandra Jarosz, starszy inspektor wojewódzki, 15.01.2024 r. 

                                                           
2 Dz. U. z 2015 r., poz. 1331 


