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WYSTAPIENIE POKONTROLNE

Na podstawie art. 111 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalno$ci leczniczej
(dalej ustawa o dziatalnosci leczniczej — Dz. U. z 2024 r. poz. 799) przeprowadzona zostata
kontrola dorazna w zaktadzie leczniczym pn. NZOZ Millenium Zaktad Pielegnacyjno-Opiekunczy
w Siennicy (dalej ZPO), mieszczacym si¢ przy ul. Generata Wiadystawa Sikorskiego 63
w Siennicy (05-190), prowadzonym przez podmiot leczniczy pn. NOVA 1998 SPOLKA
Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA.

Tematyka kontroli obejmowata zgodno§¢ wykonywanej dziatalno$ci z przepisami
okreslajacymi warunki wykonywania dziatalnos$ci lecznicze;.

Kontrolg obj¢to badanie stanu faktycznego od dnia 1 sierpnia 2024 r. do dnia zakonczenia
kontroli.

W zwigzku z kontrola, ktorej szczegdlowe wyniki przedstawione zostaly w protokole
kontroli, podpisanym bez zastrzezen w dniu 8 pazdziernika 2024 r., przekazuj¢ Panu niniejsze

wystapienie pokontrolne.

Mazowiecki Urzad Wojewodzki w Warszawie
00-950 Warszawa, Plac Bankowy 3/5, tel.: (+48) 22 695 69 95 Elektroniczna Skrzynka Podawcza ePUAP: /t6j41jd68r/skrytka
www.gov.pl/web/uw-mazowiecki
Administratorem danych osobowych jest Wojewoda Mazowiecki. Dane przetwarzane sa w celu realizacji czynno$ci urzgdowych. Masz prawo do dostgpu,
sprostowania, ograniczenia przetwarzania danych. Wigcej informacji znajdziesz na stronie www.gov.pl/web/uw-mazowiecki w zaktadce ochrona danych osobowych.
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W trakcie kontroli stwierdzono, ze w ZPO udzielane byly catodobowe $wiadczenia
zdrowotne obejmujgce swoim zakresem opieke lekarska, pielegnacje, rehabilitacje 1 zapewnienie
wyzywienia odpowiedniego do stanu zdrowia pacjenta, zgodnie z art. 9 ust. 1 pkt 2 ustawy
o dziatalnosci leczniczej. Swiadczenia zdrowotne realizowane byly w ramach umowy
z Narodowym Funduszem Zdrowia oraz na zasadach komercyjnych. Podmiot posiadat regulamin
organizacyjny zawierajagcy wszystkie elementy okreslone w art. 24 ustawy o dziatalnosci
leczniczej oraz zawarta umoweg ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej, zgodnie
z obowigzkiem ustalonym w art. 25 ust. 1 pkt 1 i ust. 2 ustawy o dziatalno$ci lecznicze;j.
Kontrolowana placowka dysponowata 78 t6zkami — jak ustalono w ksi¢dze rejestrowej podmiotu
leczniczego. Pomieszczenia ZPO spetniaty wymagania okreslone w przepisach rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegdlowych wymagan, jakim powinny
odpowiada¢ pomieszczenia 1 urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalno§¢ lecznicza
(Dz. U. z 2022 r. poz. 402). Warunki bytowe pacjentéw bylty dobre a pomieszczenia placowki
utrzymane w porzadku i czystosci — ich stan sanitarno-higieniczny nie budzit zastrzezen.

W dniach prowadzenia kontroli w ZPO przebywalo 74 pacjentow — 49 kobiet
I 25 mgzczyzn. Pacjentami kontrolowanej placowki byly glownie osoby, u ktorych zdiagnozowano
choroby wieku starczego: ztamanie szyjki kosci udowej, niewydolnos¢ serca, zakazenie uktadu
moczowego o nieokre§lonym umiejscowieniu, zawal mozgu, nadci$nienie Ssamoistne,
inne krwotoki $rodczaszkowe nieurazowe, uraz $rodczaszkowy, zapalenie jelita cienkiego, odme
oplucnowa, cukrzyce insulinozalezng, wrodzony zespdt niedoboru jodu, nastepstwa zawatu
mozgu, wyniszczenie z niedozywienia, niewydolnos¢ oddechowsa, padaczke, ztamanie trzonu
kosci udowej, ztamanie kosci udowej, inne zaburzenia roOwnowagi, ztamanie Zeber, nastgpstwa
chorob naczyn moézgowych, otepienie nieokreslone, miazdzyce¢ tetnic konczyn, udar mozgu,
migotanie, trzepotanie przedsionkow, reumatoidalne zapalenie stawow, zlamanie kregostupa
w odcinku ledzZwiowym 1 miednicy, niedrozno$¢ jelitowa, wielouktadowy zespdt zapalny
powigzany z Covid-19, encefalopatic Wernickego, przewlekla niewydolnos¢ nerek, nastepstwa
urazé6w glowy, ostrg niewydolno$¢ nerek. U chorych zdiagnozowano ponadto choroby
wspolistniejace: otgpienie nieokreslone, nieokreslone ograniczone zaburzenia osobowosci,
rozedme phuc nieokreslong, zapalenie pluc wywotane przez inne bakterie, nadcisnienie samoistne,
przewlekta chorobe niedokrwienng serca, krwotok mézgowy do potkuli, podkorowy, alkoholowe
sttuszczenie watroby, chorobe uchytkowa jelita, niedozywienie biatkowo-energetyczne
umiarkowane, nastepstwa udaru moézgu, powierzchowny uraz czesci glowy, inne nieokreslone
choroby tarczycy, chorobe¢ nadci$nieniowg, zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania,
posocznic¢ wywolang przez inne bakterie, miazdzyce konczyn dolnych, astme oskrzelowa

nieokre§lona, niedokrwisto$§¢ z niedoboru zelaza, inne okreslone zaburzenia mozgu, nastgpstwa
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zawalu mozgu, nadci$nienie wtorne, nieokreslone zaburzenia metaboliczne, niewydolnos¢ serca,
nieokreslong, przewlekla niewydolnos¢ nerek, niedokrwistos¢ z niedoboru kwasu foliowego,
jadtowstret psychiczny, padaczke lekooporng, ztamanie trzonu kosci udowej, ztamanie nasady
dalszej kosci udowej, zaburzenia rytmu serca, zawat mézgu spowodowany przez zakrzep tetnic
mozgowych, nastepstwa zawalu mozgu, migotanie i trzepotanie przedsionkow, zawal mozgu
spowodowany przez zator tetnic mézgowych, udar mozgu, nadczynnos¢ tarczycy, inng ostra
niewydolno$¢ nerek, udar mézgu, nadczynno$¢ tarczycy, inne nieokre$lone objawy i dolegliwosci
funkcji poznawczych i1 §wiadomosci, nadmierng utrate pltyndw, padaczke objawowa, przewlekta
obturacyjng chorobe ptuc, rozedme pluc, uszkodzenie moézgu z niedotlenienia, owrzodzenie
konczyny dolnej oraz wielouktadowy zesp6t zapalny powigzany z COVID-19.

Ustalono, ze 21 pacjentéw funkcjonowato samodzielnie, okresowej pomocy personelu
wymagato 2 pacjentow, 43 pensjonariuszy poruszato si¢ przy pomocy sprzetu rehabilitacyjnego.
Statej opieki 1 kompleksowej pielggnacji wymagalo 10 pacjentow lezacych. Wsrod pacjentow
ZPO 13 wymagato podawania insuliny, 7 zmiany opatrunkow, 31 miato zalozony cewnik Foleya.
Z uwagi na specyfike schorzen pacjenci przebywajacy w placowce wymagali rehabilitacji,
usprawniania jak rowniez okresowej pomocy psychologicznej, terapeutycznej i logopedyczne;j.

Pacjentom ZPO zabezpieczono dostep do catodobowej opieki lekarskiej, jak rowniez
do $wiadczen pielegniarskich i rehabilitacyjnych. Swiadczenia lekarskie udzielane
byty w okreslonych dniach i godzinach przez 5 lekarzy, w tym 1 lekarza specjaliste w dziedzinie
psychiatrii posiadajacego jednoczesnie I° specjalizacji w zakresie potoznictwa i1 ginekologii,
1 lekarza specjaliste w zakresie medycyny rodzinnej posiadajgcego jednoczesnie I° specjalizacji
w zakresie chorob wewnetrznych, 1 lekarza posiadajacego I° specjalizacji w zakresie potoZnictwa
i ginekologii, 1 lekarza specjaliste w zakresie neurologii oraz 1 lekarza bez specjalizacji.
Swiadczenia pielggniarskie realizowane byty przez 12 pielegniarek w ramach 24-godzinnych
dyzuréw dobowych (7:00-7:00) z wyjatkiem 13, 18, 22 i 30 sierpnia 2024 r. kiedy petnione byty
dyzury: dzienny — 7:00-19:00 oraz nocny — 19:00-7:00. Tytul magistra pielggniarstwa posiadaty
2 pielegniarki oraz pedagogiki — 1 pielegniarka. Tytul licencjata pielggniarstwa uzyskalo
5 pielegniarek. Specjalizacje w dziedzinie pielegniarstwa zachowawczego ukonczyty
3 pielegniarki, pielegniarstwa chirurgicznego — 1 pielggniarka i1 pielggniarstwa onkologicznego
— 1 pielegniarka. W trakcie kontroli ustalono, ze §wiadczen zdrowotnych udzielaly pielggniarki,
ktére posiadaty dodatkowe kwalifikacje zawodowe istotne z punktu widzenia wykonywanej
dziatalnosci leczniczej w ZPO, w szczegdlnosci W dziedzinie pielegniarstwa ratunkowego,
piclegniarstwa  rodzinnego, piclegniarstwa  Srodowiskowo-rodzinnego, kompleksowej

pielegniarskiej opieka nad pacjentem z najczgstszymi schorzeniami wieku podesztego.



Opieke nad pacjentami zabezpieczal rowniez personel pomocniczy tj. 8 opiekunek,
zatrudnionych w ramach 12-godzinnych dyzuréw dziennych (7:00 — 19:00). Kazdorazowo opieke
sprawowaty 3 opiekunki.

Swiadczenia rehabilitacyjne realizowane byly w placowce w statych godzinach pracy
od poniedziatku do pigtku (zgodnie z przyjetym harmonogramem pracy) przez 3 fizjoterapeutow
w tym jednego magistra fizjoterapii oraz dwoch posiadajgcych licencjat z fizjoterapii
— w zalezno$ci od stanu pacjenta na sali rehabilitacyjnej badz przy t6zku pacjenta.

W ramach usprawniania pacjentéw, w placoéwce prowadzone byly zajecia z terapeuty
zajeciowym od poniedziatku do pigtku — zgodnie z udost¢pnionym harmonogramem pracy.
Pensjonariusze mieli zapewniong opieke przez psychologa oraz logopede, zgodnie z przyjetymi
harmonogramem pracy.

W dokumentacji podmiotu leczniczego zgromadzono dokumenty potwierdzajace prawo
wykonywania zawodu aktualnie zatrudnionych lekarzy, pielggniarek i fizjoterapeutow.

Wyzywienie pacjentow uwzglednialo diet¢ lekkostrawna, lekkostrawng miksowana,
cukrzycowa zgodnie z zapotrzebowaniem. Okazany jadtospis tygodniowy sporzadzany byt przez
lekarza zatrudnionego w placéwce na podstawie stanu zdrowia pensjonariuszy i zalecen wydanych
od lekarzy kontrolowanego podmiotu leczniczego.

W placowce prowadzone byly dziatania z zakresu promocji zdrowia, Kierowane
do pacjentdw, ich rodzin oraz personelu. Promowanie zdrowia miato na celu przywracanie
sprawnosci ruchowej i psychicznej pacjenta w celu powrotu do srodowiska domowego, tak aby
pacjent mogl samodzielnie funkcjonowa¢ w zyciu codziennym. Prowadzona byta catodobowa
pielggnacja oraz opieka lekarska dla osob jej wymagajacych ze wzgledu na stan zdrowia, leczenie
farmakologiczne zgodne z zaleceniami lekarza, niezb¢dne konsultacje specjalistyczne. Osoby
starsze zachegcane byly do aktywnego spedzania czasu. W trakcie czynno$ci kontrolnych nie
zaobserwowano w placéwce negatywnych zjawisk wynikajacych z niestosownego zachowania si¢
pacjentéw 1 personelu. Na podstawie analizy Ankiety satysfakcji pacjenta z pobytu w ZPO
przeprowadzonej wsrdd 10 pacjentéw stwierdzono, ze wszystkie poddane ankiecie osoby ocenity
pozytywnie jako$¢ udzielanych swiadczen 1 podejscie personelu do pacjentow.

Podmiot leczniczy dysponowal dokumentacja potwierdzajaca sprawnos$¢ techniczng
aparatury 1 sprzetu medycznego wykorzystywanego przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych,
do ktorej posiadania 1 okazania organowi kontroli jest zobowigzany na podstawie
art. 63 ust. 3, 4 i 6 ustawy z dnia 7 kwietnia 2022 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. z 2022 r.
poz. 974). W placowce wydzielono miejsce (sala chorych) specjalnie przeznaczone
na przechowywanie zwlok osoby zmarlej w okresie pomigdzy stwierdzeniem zgonu

a przewiezieniem ich do chtodni, zapewniajace godnos¢ nalezng zmartemu, zgodnie z § 3 ust. 8
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rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 10 kwietnia 2012 r. w sprawie sposobu postgpowania
podmiotu leczniczego wykonujgcego dziatalnos¢ lecznicza w rodzaju stacjonarne i calodobowe
$wiadczenia zdrowotne ze zwlokami pacjenta w przypadku $mierci pacjenta (Dz. U. z 2012 r.
poz. 420). W kontrolowanej placowce umieszczono informacj¢ 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 2024 r. poz. 581). Dokumentacja medyczna przechowywana
byta zgodnie z normami ustalonymi w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 kwietnia 2020 r.
w sprawie rodzajow, zakresu i wzordw dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania
(dalej rozporzadzenie w sprawie rodzajow, zakresu i wzorow dokumentacji medycznej

—Dz. U. 72024 r. poz. 798).

W wyniku kontroli stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:

1. Niezgodnos$¢ struktury organizacyjnej podmiotu leczniczego zgloszonej do rejestru
podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza ze stanem faktycznym. Ustalono,
ze w placowce nie funkcjonowal Zaklad Rehabilitacji Leczniczej — komorka organizacyjna
008. Zgodnie z art. 107 ust. 1 ustawy o dzialalnosci leczniczej podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ lecznicza, wpisany do rejestru, jest zobowigzany zglasza¢ organowi
prowadzacemu rejestr wszelkie zmiany danych objetych rejestrem w ciagu 14 dni od dnia
ich powstania.

2.  Nieprawidtowe prowadzenie indywidualnej dokumentacji medycznej. W trakcie kontroli
sprawdzono dokumentacje¢ medyczng 50 pacjentow, stwierdzajac:

a) we wszystkich przypadkach strony dokumentacji nie stanowily chronologicznie
uporzadkowanej catos$ci (dokumentacja medyczna prowadzona w postaci papierowej
1 elektronicznej), co jest niezgodne z § 6 ust. 1 rozporzadzenia w sprawie rodzajow,
zakresu 1 wzoréw dokumentacji medycznej,

b) w 8 przypadkach brak oznaczenia podmiotu w zakresie nazwy podmiotu, w 41
przypadkach brak peilnej nazwy zaktadu leczniczego oraz jednostki organizacyjnej
w ktorym udzielono $wiadczenia zdrowotnego, co stanowi naruszenie § 10 pkt 1

lit. a, ¢, d ww. rozporzadzenia.



Przedstawiajac powyzsze ustalenia, zobowigzuje¢ Pana do podjecia dzialan w celu

wyeliminowania stwierdzonych w trakcie kontroli nieprawidlowosci, a w szczegdlnosci do:

1. Zgloszenia do organu prowadzacego rejestr podmiotow wykonujacych dziatalno$é lecznicza

zmiany powstalej po dniu uzyskania wpisu do rejestru.

2. Prowadzenia indywidualnej dokumentacji medycznej zgodnie z normami ustalonymi
w rozporzadzeniu w sprawie rodzajow, zakresu i wzorow dokumentacji medycznej,
w szczegdtowosci indywidualna dokumentacja medyczna pacjentdw powinna zawiera¢ dane

wymienione w punkcie 2. wystgpienia.

Ponadto ustalono, ze dokumentacja medyczna prowadzona byla jednocze$nie w postaci
papierowe]j i elektronicznej, co jest niezgodne z § 1 ust. 3 rozporzadzenia w sprawie rodzajow,
zakresu 1 wzoréw dokumentacji medycznej. Wobec powyzszego nalezy dazy¢ do prowadzenia

dokumentacji medycznej jedynie w formie elektronicznej, zgodnie z § 1 ust. 1 ww. rozporzadzenia.

Jednoczesnie zobowigzuje Pana do poinformowania Wojewody Mazowieckiego,
z przywolaniem znaku pisma: WK-V.9612.1.133.2024, o sposobie realizacji zalecen

1 wniosku pokontrolnego, w terminie 14 dni od daty otrzymania wystapienia pokontrolnego.

Z up. WOJEWODY MAZOWIECKIEGO
Artur Subda
Dyrektor Wydzialu Kontroli



