Poznan, 2019-03-29
WOJEWODA WIELKOPOLSKI

ZD-Pi.9612.7.2019.2

ALAMED

SPOLKA CYWILNA
ALINA WASILEWSKA,
PATRYK WASILEWSKI
ul. Wyspianskiego 132
64-920 Pita

Na podstawie art. 111 ust. 1 1 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej
(Dz. U. z 2018 r., poz. 2190 ze zm.), dziatajac z upowaznienia Wojewody Wielkopolskiego,
zespot kontrolny Wielkopolskiego Urzedu Wojewoddzkiego w Poznaniu, Wydzial Zdrowia —
Delegatura w Pile, przeprowadzit w okresie od 25 lutego do 15 marca 2019 roku, kontrole
planowg problemowa, ktérej przedmiotem byta ocena zgodnosci wykonywanej dziatalnos$ci
z przepisami okres$lajacymi warunki wykonywania dzialalno$ci leczniczej oraz realizacji
opieki nad matka i dzieckiem. Okres objety kontrolg: od 27 kwietnia 2018 roku do dnia
zakonczenia kontroli.

Szczegdbtowe wustalenia z kontroli zawarto w protokole kontroli, ktory podpisata
Pani Alina Wasilewska w dniu 28 marca 2019 roku, nie wnoszac zastrzezen.

Zalecenia pokontrolne:

1. Przestrzega¢ terminowosci zglaszania zmian do organu rejestrowego, w zakresie faktycznej
struktury  organizacyjnej podmiotu, zgodnie z art. 107 ust. 1 okreslonego
w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2018 1., poz. 2190 ze zm.).

2. Poda¢ do wiadomosci pacjentow (przez wywieszenie w widoczny sposob) informacje
o wysokosci optat za udostepnianie dokumentacji medycznej, do czego zobowigzuje
art. 24 ust. 2 wskazanej wyzej ustawy.

3. W zakladzie, w miejscu ogdlnodostepnym, umiesci¢ informacje o prawach pacjenta,
zgodnie z art. 11 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach pacjenta
1 Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2017 r. poz. 1318 ze zm.).

4. Dokumentacje medyczng prowadzi¢ zgodnie z wymogami rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 roku w sprawie rodzajow, zakresu 1 wzorow
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. z 2015 r., poz. 2069).
Prowadzona w podmiocie dokumentacja medyczna nie spetnia wymogow okreslonych
przepisami prawa, gdyz:

= ksiega przyje¢ (prowadzona elektronicznie) nie zawierata:

— oznaczenia podmiotu, zgodnie z § 10 ust. 1 pkt 1 (tj. nazwy podmiotu, kodu resortowego,
stanowigcego czes¢ I systemu resortowych kodoéw identyfikacyjnych, nazwy zaktadu
leczniczego, kodu resortowego jednostki organizacyjnej, stanowigcego czes¢ V systemu
resortowych kodow identyfikacyjnych, nazwy komorki organizacyjnej, w ktorej udzielono
$wiadczen zdrowotnych oraz jej kodu resortowego stanowigcego cze$¢ VII systemu
resortowych kodow identyfikacyjnych, adresu miejsca udzielania $§wiadczen
zdrowotnych), co narusza § 43 pkt 1 rozporzadzenia,
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imienia i nazwiska oraz podpisu osoby dokonujacej wpisu, co narusza § 43 pkt 7
ww. rozporzadzenia,

dokumentacja indywidualna (zatlozona papierowo) nie zawierata prawidlowego
oznaczenia podmiotu, zgodnego z § 10 ust. 1 pkt 1 wymienionego rozporzadzenia, gdyz
brakowalo: nazwy podmiotu, kodu resortowego, stanowigcego czgs¢ 1 systemu
resortowych kodow identyfikacyjnych, nazwy zaktadu leczniczego (wpisano: ALAMED
s.c. a prawidlowa nazwa to: ALAMED), kodu resortowego jednostki organizacyjnej
stanowigcego czes¢ V systemu resortowych kodéw identyfikacyjnych, nazwy komorki
organizacyjnej, w ktorej udzielono S$wiadczen zdrowotnych, jej kodu resortowego
stanowigcego cze$¢ VII systemu resortowych kodow identyfikacyjnych oraz adresu
miejsca udzielanych $§wiadczen zdrowotnych (wpisano: Wyspianskiego 132,
a prawidlowy adres to: Ojca Maksymiliana Kolbe 20 B w Pile).

Ponadto tres¢ oswiadczenia w zakresie upowaznienia do uzyskiwania dokumentacji,
ze wskazaniem imienia i nazwiska osoby upowaznionej jest niezgodna z zapisem § 8 ust.
1 pkt 2 ww. rozporzadzenia, gdyz zapis w wymienionym o$wiadczeniu dotyczy uzyskania
dokumentacji medycznej przez osobg upowazniong w przypadku $mierci pacjenta.
Zawiera¢ ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu leczniczego zgodnie
z obowigzujacymi przepisami prawa. Brak ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej
podmiotu leczniczego, w okresie od 31 maja 2018 roku do 19 wrzesnia 2018 roku,
stanowito naruszenie art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalno$ci
leczniczej (Dz. U. z 2018 r., poz. 2190 ze zm.).

Wobec powyzszego, wnosze 0 przekazanie informacji o wykonaniu zaleceh oraz podjetych

dziataniach, w celu wyeliminowania w przyszlosci stwierdzonych nieprawidlowosci

lub przyczynach ich niepodjecia.

Informacj¢ prosze¢ przekaza¢ w terminie 30 dni od daty otrzymania niniejszego pisma,
informujac  Wielkopolski Urzad Wojewddzki w  Poznaniu, Wydzial Zdrowia,
al. Niepodlegtosci 16/18, 61-713 Poznan.

z up. Wojewody Wielkopolskiego

Damian Marciniak
Dyrektor
Wydzialu Zdrowia

Przygotowata: Alicja Pleszewa-Stonska, specjalista, 04.04.2019 r.






