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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 2018 r. poz, 2190, z p6zn. zm.) przeprowadzona
zostata kontrola dorazna w Zakladzie Pielegnacyjno-Opiekuriczym Palac dla Seniora

(dalej ZPO) mieszczacej sie przy ul. Krasinskiego 7 w Sulejowku.

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

Kontrolg objeto badanie stanu faktycznego w dniach prowadzenia kontroli.

W zwigzku z kontrolg, ktorej szczegbtowe wyniki przedstawione zostaty w protokole
kontroli, podpisanym bez zastrzezen w dniu 5 sierpnia 2019 r., przekazuje Pani Prezes niniejsze
wystgpienie pokontrolne.

W trakcie kontroli stwierdzono, ze w ZPO udzielane byly catodobowe Swiadczenia
zdrowotne obejmujace swoim zakresem pielegnacje, rehabilitacje i zapewnienie wyzywienia
odpowiedniego do stanu zdrowia pacjenta, zgodnie z art. 9 ust. 1 pkt 1 ustawy o dziatalnosci
leczniczej. Podmiot zabezpieczat dostep do opieki lekarskiej. Swiadczenia udzielane w placdwce
realizowane byly odpfatnie, na podstawie uméw  zawieranych z  pacjentami
lub ich przedstawicielami prawnymi. Placéwka dysponowata 110 t6zkami - jak ustalono w ksiedze
rejestrowej podmiotu leczniczego. Warunki bytowe pacjentow byly dobre, a pomieszczenia
kontrolowanej placowki utrzymane byty w porzadku i czystosci - ich stan sanitarno-higieniczny

w dniach prowadzenia kontroli nie budzit zastrzezen. Dla potrzeb ZPO zapewniono miejsce



specjalnie przeznaczone na przechowywanie zwilok osoby zmarlej w okresie pomiedzy
stwierdzeniem zgonu a przewiezieniem ich do chtodni, zapewniajgce godno$¢ nalezng zmartemu,
zgodnie z § 3 ust. 8 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 10 kwietnia 2012 r. w sprawie sposobu
postepowania podmiotu leczniczego wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza w rodzaju stacjonarne
i catodobowe Swiadczenia zdrowotne ze zwiokami pacjenta w przypadku Smierci 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 kontrolowanym zaktadzie umieszczono informacje 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 2019 r. poz. 1127).

W dniach prowadzenia kontroli w Zakfadzie Pielegnacyjno-Opiekunczym Patac dla Seniora
przebywato 110 pacjentdéw - 77 kobiet i 33 mezczyzn, w tym 2 osoby przebywaty w szpitalu. Grupe
chorych stanowity osoby po przebytym udarze mozgu, ktore trafity do placowki
po zakonczonej hospitalizacji, ale nadal wymagaja statej opieki, pielegnacji i rehabilitacji
ze wzgledu na niedowtady i odlezyny. W placéwce przebywali rowniez chorzy z zespotem
otepiennym, miazdzycg uogodlniong, chorobg Alzheimera, chorobg Parkinsona, depresja,
niedostuchem i po ztamaniach koriczyn. U chorych zdiagnozowano ponadto choroby uktadu
krazenia (niewydolno$¢ krazenia, chorobe wiencowa, nadciSnienie tetnicze, zaburzenia rytmu
serca), niedokrwistos¢, niewydolno$¢ nerek, jaskre, zacme, chorobe zwyrodnieniowg stawow,
niedoczynno$¢ tarczycy oraz cukrzyce. Podawania insuliny wymagat 1 pacjent, kontroli poziomu
glikemii - 18 chorych, codziennej zmiany opatrunkow - 7 osob (5 - z powodu odlezyn). Ustalono,
ze samodzielnie funkcjonowato 46 pacjentdw, okresowej pomocy kadry medycznej wymagato
57 chorych poruszajacych sie przy pomocy sprzetu rehabilitacyjnego, w tym 44 - na wodzkach
inwalidzkich. Statej opieki i kompleksowe] pielegnacji potrzebowato 7 pacjentdéw lezacych. Z uwagi
na specyfike schorzen pacjenci przebywajacy w ZPO wymagali statej rehabilitacji i usprawniania.
Pacjenci ZPO mieli zabezpieczony dostep do opieki lekarskiej i ustug pielegniarskich. Na podstawie
udostepnionego harmonogramu pracy pielegniarek sporzadzonego na miesigc kwiecien
i maj 2019 r. ustalono, ze opieke nad pacjentami w miesigcu kwietniu zabezpieczato
6 pielegniarek, natomiast w maju - 7, w ramach dyzuréw catodobowych (80 - 800
i 12-godzinnych dyzuroéw dziennych (80 - 20°°) i jedna pielegniarka - koordynujgca w dni
powszednie od poniedziatku do pigtku w godzinach 700- 150oraz dyzuréw nocnych (20°° - 800).

Jedna pielegniarka posiadata tytut magistra pedagogiki i ukonczyta studia podyplomowe w zakresie
2



menadzera stuzby zdrowia, siedem - tytut licencjata pielegniarstwa. Dwie pielegniarki byly
specjalistkami w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego, jedna - pielegniarstwa zachowawczego
i jedna - pielegniarstwa S$rodowiskowego, ze szczegOlnym uwzglednieniem $rodowiska
wychowania i nauczania. Dwie pielegniarki ukonczyly kurs kwalifikacyjny w zakresie pielegniarstwa
anestezjologicznego i intensywnej opieki, dwie - pielegniarstwa rodzinnego, jedna -
pielegniarstwa psychiatrycznego, jedna - pielegniarstwa zachowawczego, jedna - opieki
dtugoterminowej i jedna - pielegniarstwa neurologicznego. Ponadto pielegniarki odbyly kursy
specjalistyczne w nastepujacym zakresie: leczenia ran - 3, wykonywania i interpretacji zapisu
elektrokardiograficznego - 3, resuscytacji krgzeniowo-oddechowej - 2, wywiadu i badania
fizykalnego - 1, opieki pielegniarskiej nad chorymi dorostymi w leczeniu systemowym
nowotworow - 1, pielegnowania w chorobach narzadu wzroku - 1, terapii bolu przewlektego
u dorostych - 1, podstaw opieki paliatywnej - 1, pielegnowania pacjenta dorostego
wentylowanego mechanicznie - 1 i terapii boOlu ostrego u dorostych - 1
Po analizie ww. grafikbw dyzuréw pielegniarskich ustalono, ze dyzur dzienny w godz. 80 - 20°°
zabezpieczony byt przez 1-2 pielegniarki oraz 1 pielegniarka od poniedziatku do pigtku w godzinach
700- 150 a dyzur nocny od 20°° do 800 petnita kazdorazowo 1 pielegniarka.

Swiadczenia lekarskie udzielane byly przez 2 lekarzy - specjaliste medycyny rodzinnej i lekarza
specjaliste w dziedzinie psychiatrii. Dyzury lekarskie petnione byly w Scisle okreSlonych dniach
i godzinach: specjalista medycyny rodzinnej udziela $wiadczen zdrowotnych w czwartki i soboty
w godzinach 10°° - 1300 psychiatra - w $rody w godzinach 1300 - 1500. Pacjenci mieli réwniez
mozliwo$¢ skorzystania z porad lekarskich na podstawie deklaracji ztozonych do lekarza POZ
w Centrum Medycznym Fundamenti w Zabkach przy ul. Ksiedza Ignacego Skorupki 37 A. W sytuacji
zagrozenia zdrowia i zycia pacjenta wzywane byty Zespoty Ratownictwa Medycznego. Rehabilitacja
pacjentow prowadzona byta od poniedziatku do pigtku w godzinach 800 - 1700 przez pieciu
rehabilitantow, w tym czterech posiadajacych tytut magistra fizjoterapii i jednego - licencjata
fizjoterapii. Rehabilitacja prowadzona byla w zaleznosSci od stanu pacjenta - na sali rehabilitacyjnej
badZ przy tézku pacjenta. W placéwce zatrudniony byt rowniez terapeuta zajeciowy. Terapia
zajeciowa prowadzona byta grupowo i indywidualnie - w zalezno$ci od stanu pacjenta, zgodnie
z ustalonym miesiecznym harmonogramem zaje¢ terapeutycznych - od poniedziatku do pigtku
w godz. 10 - 1800 co udokumentowano w Kartach zaje¢ terapeutycznych. Placéwka
nie zatrudniata psychologa i logopedy - S$wiadczenia w tym zakresie realizowano doraznie,
w zaleznosci od potrzeb pacjentow.



W trakcie kontroli ustalono, ze opieke nad pacjentami zabezpieczat rowniez personel pomocniczy,
tj. 26 opiekundéw medycznych, w tym 2 mezczyzn, w ramach dyzurow catodobowych (700- 700
i 12-godzinnych dyzuréw dziennych (700- 1900. Na podstawie analizy udostepnionych grafikow
pracy opiekundéw medycznych sporzadzonych na miesigc kwiecien i maj 2019 r. ustalono, ze dyzur
dzienny zabezpieczato 7-9 opiekunéw, natomiast dyzur nocny petnito 2-3 opiekunéw. Wyzywienie
pacjentdw uwzgledniato diete podstawowa, lekkostrawng, niskocholesterolowg i cukrzycowa,
a okazany jadtospis sporzadzony byt przez dietetyka firmy zewnetrznej na okres 7 dni. Dziesieciu
pacjentow zywionych byto dojelitowo gotowymi preparatami za pomoca PEG-a.

Dziatania z zakresu promocji zdrowia realizowane byly przede wszystkim przez personel
pielegniarski w trakcie wykonywania czynnosci pielegniarskich lub podczas rozmoéw z pacjentkami
i ich rodzinami. Dotyczyty gtéwnie zdrowego stylu zycia, prawidtowego zywienia, znaczenia ruchu
dla zachowania sprawnosci fizycznej, cukrzycy i higieny osobistej. Waznym elementem promocji
zdrowia byly dziatania ukierunkowane na przygotowanie pacjenta do samoopieki i samopielegnaciji
w warunkach domowych oraz wigczenie rodziny pacjenta w ww. dziatania. Podmiot dysponowat
dokumentacjg potwierdzajgcg sprawnos$C techniczng aparatury i sprzetu medycznego
wykorzystywanego przy udzielaniu Swiadczen medycznych, do ktérej posiadania i okazania
organowi kontroli podmiot jest zobowigzany na podstawie art. 90 ust. 6, 7 i 9 ustawy
z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 175, z p6zn. zm). W placowce
zgromadzono dokumenty potwierdzajgce prawo wykonywania zawodu aktualnie zatrudnionych
lekarzy, pielegniarek i fizjoterapeutdw

W wyniku kontroli stwierdzono nieprawidtowe prowadzenie indywidualnej dokumentacji
medycznej. Sprawdzono dokumentacje 50 pacjentdw, stwierdzajac, ze dokumentacja nie oddaje
ciggtosci procesu terapeutycznego, braki podpisdw, pieczatek, dat realizowanych $wiadczen,
brak potwierdzen wykonania zlecen lekarskich przez pielegniarki, co jest niezgodne
z § 10, § 16, 817, § 20 oraz § 21 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r.
w sprawie rodzajow, zakresu i wzorow dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania
(dalej rozporzadzenie w sprawie rodzajow, zakresu i wzoréw dokumentacji medycznej
- Dz. U. 22015 r., poz. 2069).

W opinii konsultanta wojewddzkiego w dziedzinie pielegniarstwa opieki dtugoterminowej liczba
profesjonalnego personelu  medyczno-pielegnacyjnego  (pielegniarka, opiekun medyczny)

na dyzurze, w stosunku do zapotrzebowania na Swiadczenia zdrowotne dla tak zr6znicowanej
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grupy pacjentéw wymagajacych specjalistycznych Swiadczen pielegniarskich, w tym podawania
lekéw, zmiany opatrunkow, wykonywania iniekcji, pomocy w zywieniu - jest zbyt niska.
Watpliwosci budzi rowniez sposob zabezpieczania dyzuréw przez opiekunki i pielegniarki, ktére

trwajg nawet 36 godzin, co znaczaco wptywa na poziom udzielanych $wiadczen zdrowotnych.

Przedstawiajgc powyzsze ustalenia, zobowigzuje Panig Prezes do prowadzenia dokumentacji
medycznej, zgodnie z przepisami rozporzadzenia w sprawie rodzajow, zakresu i wzorow
dokumentacji medycznej.

Ponadto nalezy podjg¢ dziatania w celu zwiekszenia zatrudnienia pielegniarek i opiekunek,
co poprawi dostepnos¢ i zapewni odpowiednig jako$¢ Swiadczen opiekunczo-pielegniarskich
w ZPO.

Jednocze$nie zobowigzuje Panig do poinformowania Wojewody Mazowieckiego, z powotaniem
znaku pisma WZ~VI1.9612.1.110.2019, o sposobie realizacji zalecenia, w terminie

30 dni od daty otrzymania wystgpienia pokontrolnego.
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