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PROTOKOL KONTROLI
przeprowadzonej
w Sepitalu Wojewddzkim Samodzielnym Publicznym Zakiodzie Opieki Zdrowotnej im.
Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gérze ul. Zyty 26, 65-046 Zielona Géra (zwanym dal g
Szpital w Zielonej Gorze, Dysponent)

Dziatajac na podstawie art. 31 ust. 1 pkt. 2 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006t
o Palstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz.U. z 2006r. Nr 191, poz. 1410 ze zm,) (zwang
dalej ustawq o PRM) oraz art. 65 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991r, o zakladach opieki
zdrowotnej (Dz.U. z 2007r, Nr 14, poz. 89 ze zm.)

zespoi kontrolny w skladzie: x : .

. Marta Dafkéw - Inspektor w Wydziale Polityki Spoleczne; Lubuskiego Urzedu
Wojewddzkiego w Gorzowie Wlkp.- posiadajaca upowaznienic Wojewody Lubuskiego
Nr 177-1/10 z dnia 21 kwietnia 2010 r.- Przewodniczacy Zespohu,

2. Magdalena Stacherczak - Inspektor w Wydziale Polityki Spotecznej Lubuskiego Urzedu
Wojewédzkiego w Gorzowie Wikp.- posiadajaca upowaznienie Wajewody Lubuskiego
Nr 177-2/10 z dnia 21 kwietnia 2010 r.

3. Tadeusz Maglany — Lekarz Koordynator Ratownictwa Medycznego w Wydziale
Bezpieczefistwa i Zarzgdzania Kryzysowego Lubuskiego Urzedu Wojewédzkiego
w Gorzowie WIkp. — posiadajacy upowaznienie Wojewody Lubuskiego Nr 177-3/10
z dnia 21 kwietnia 2010 r. ' ‘

(Dowdd. akta kontroli str.1-6 )

przeprowadzit dnia 28 kwietnia 2010r. kontrole problemowa w Szpitaly Wojewodzkim
Samodzielnym Publicznym  Zakladzie Opieki Zdrowotnej im. Karola Marcinkowskiego
w Zielonej Gérze, ktéry na podstawie umowy nr 0403/0025/10 o udzielanie $wiadczes; opieki
zdrowotnej — leczenie szpitalne zawartej z Dyrektorem Lubuskiego Oddziatu Wojewddzkiego
Narodowego Funduszn Zdrowia w Zielonej Goérze jest zobowigzany m.in. dé udzielania
swiadozen opieki zdrowotnej w szpitalnym oddziale ratunkowym.

(Dowdd.: akta kontroli str.7-17)

Przedmiotem kontroli byt szpitalny oddziat ratunkowy (SOR).
(Dowdd: akta kontroli str.18-1 9)
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Dyrektorem Szpitala Wojewddzkiego w Zielonej Gérze od dnia et Sl wtmetman ESE PPAT1
Waldemar Taborski, a Ordynatorem Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego jest feraimmiims

el (P8, e 213, o TIRE)

W toku kontroli wyjasnien udzielat lek. med. oraz. Pielegniarka
Oddziatowa SOR. SR
B (P30, 3 L0747, 11807 (Dowéd' a,’a‘a konrroh' Str_20)

Szczegblowe wymagania dotyczace szpitalnego oddzialu ratunkowego  okresla
rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 15 marca 2007, w sprawie szpitalnego oddziatu
ratunkowego (Dz.U. z 2007r. Nr 55, poz. 365). Na podstawie art. 62 ust, | ustawy z dnia §
wizesnia 2006r. o Pafistwowym Ratownictwie Medycznym (...) kierownik zaklady opieki
zdrowotnej, w ktérym znajduje sie szpitalny oddziat ratunkowy ma prawo dostosowaé ten
oddzial do wymagan okreslonych w rozporzadzeniu do dnia 31 grudnia 2011r.
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W trakcie czynnodci kontrolnych sprawdzono szpitalny oddziat ratunkowy pod wzgledem;

1. warunkéw technicznych i lokalizacji oddziatu w strukturach szpitala,
2. warunkéw organizacyjnych i Wyposazenia,
3. zabezpieczenia pod wzgledem kadrowym.
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Na podstawie ogledzin szpitalnego oddziatu ratunkowego ustalono:

1. Warunki techniczne i lokalizacja oddyiatu w strukturach szpitala

Szpitalny oddziat ratunkowy zlokalizowany jest na poziomie wejscia dla pieszych i wjazdu
specjalistycznych srodkow transporty z osobnym wejéciem dla pieszych. Wejscie i wjazd Jest
zadaszony, wjazd zamykany i otwierany automatyeznie, przelotowy dla ruchu
specjalistycznych srodkéw transportu sanitarnego oraz wyraznie oznakowany wzdhz drogi
dojscia i dojazdu. Z uwagi na waski wjazd do SOR nie ma mozliwose] bezkolizyjnego
podjazdu jednoczeénie co najmnigj dwéch  specjalistycznych srodkéw  transportu
sanitarnego. Wejscie i dojazd do oddzialy zorganizowane jest niezalesznie od innych wej$é i
dojazdéw do szpitala oraz przystosowane do poirzeb o0sdb niepeosprawnych, SOR
zlokalizowany jest w sposob zapewniajacy ltatwa komunikacje z oddzialem anestezjologii
1 intensywnej terapii, zespolem operacyjuym, pracowniq diagnostyki obrazowej oraz wezlem
wewnafrzszpitalnej  komunikacji pionowej. Ladowisko dla $migtowca ratunkowego
zlokalizowane jest przy szpitalu w odleglosci wymagajacej dodatkowego specjalistycznego
$rodka transportu sanitarnego do przewozu pacjenta.

2. Waranki organizacyjne i wyposazenie

W Szpitalu funkcjonuja oddzialy niezbedne dla dziatalnosci SOR tj.: Oddzial Chirurgii
Ogoélnej, Onkologiczne] i Naczyf, Oddziat Ortopedyczno - Urazowy, Oddzial Choréb
Wewnetrznych z Pododdzialem Diabetologii, Gastroenterologii i Hematologii, Oddziat
Anestezjologii i Intensywnej Terapii, Zaktad Diagnostyki Obrazowe] oraz Zaklad
Diagnostyki Laboratoryjnej. Pozostale oddzialy szpitalne wykazane zostaly w rejestrze zoz
prowadzonym przez Wojewode Lubuskiego.

W SOR wyodrgbnione sg obszary: segregacji medycznej, rejestracii i przyjgd, resuscytacyjno
— zabiegowy, obserwacji, konsultacji, sala zabiegowa oraz zaplecze administracyjno-
gospodarcze. Jednostka zapewnia catodobowy dostep do komputerowego badania
tomograficznego, natomiast na oddziale brak przyldzkowego aparatu rentgenowskiego.

W przypadku potrzeby wykonania badania istniejt mozliwosé dostarczenia aparatu
z pracowni rig znajdujacej sig na tym samym poziomie.

Obszar segregacji medycznej rejestracji i Przyje¢ wyposazony jest w: érodki lacznodci
pomigdzy dyspozytorem, zespolami ratownictwa medycznego, SOR co zapewnia
kompleksows Iacznos$é. Jednostka posiada lacznosce wewnatrzszpitalng oraz  system
bezprzewodowego przywolywania osob (telefony komérkowe), W obrebie obszaru segregacji
medycznej utworzone jest stanowisko dekontaminacji.

Obszar resuscytacyjno - zablegowy tworzy jedna sala resuscytacyjno-zabiegowa z dwoma
stanowiskami resuscytacyjnymi wyposazona w:

Sprzet tak/nie Uwagi i
stét zabiegowy z lampa, operacyjna J nie z
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dwa stanowiska

aparat do ogrzewania plyn6w infuzyjnych - co najmnie] jeden ma J

aparat do znieczulania z wyposazeniem stanowiska do tak
znieczulania, mobilny
zestaw do monitorowania czynnogci zyciowych, w tym co tak
najmniej: rytmu serca, ciénienia tetniczego i Zylnego, wysycenia
tlenowego hemoglobiny, katicowo wydechowego stezenia
dwutlenku wegla, temperatury powisrzchniowej i giebokisj ciata
na kazde stanowisko
defibrylator z kardiowersja i opcja elekirostymulagji serca na tak
kazde stanowisko
pompe infuzyjna na kazde stanowisko tak
aparat do szybkiego przetaczania plynéw na kazde stanowisko tak
elekiryczne urzadzenie do ssania na kazde stanowisko tak
centralne Zrédio tlenu, powietrza 1 prozm w liczbie mie mniejszej |! tak -
niz po dwa gniazda poboru
aparat do powierzchniowego ogrzewania pacjenta na kazde nie
stanowisko
analizator parametréw krytycznych tak uszkodzony
przewolny ultrasonograf tak WYPOZyczony na
OIOM
calodobowy dostep do bronchoskop, laryngofiberoskopuy, tak
gastrofiberoskopu i rektoskopu
2estaw do trudnej infubacji nie brak zestawn, ale
elementy sa dostepne
Tespirator fransportowy - co najmniej Jjeden na dwa stanowiska tak
respirator stacjonerny - co najmuniej jeden na obszar tak
tak

Obszar obserwacji z czterema stanowiskamj WYpOsazony w:

f Sprzet | takmie Uwagi ]
moit{torowanie rytmu serca i oddechy tak

nieinwazyjne monitorowanie ciénienia tetniczego krwi tak

monitorowanis wysycenia tlenowego hemoglobiny tak

monitorowanie temperatury powierzchniowej i glebokiej tak

stosowanie biernej tlenoterapii tak

prowadzenie infuzji dozyinych tak

przenosny zestaw resuscytacyjny z niezaleznym Zrédiem brak zestawu w
tlenu i respiratorem transportowym tak obszarze ale jest w

SOR

defibrylator pélautomatyczny tak

r6dto tenu, powietrza i prozni z gniazdami poboru przy

kazdyro stanowisky tak

elekiryczne urzadzenie do odsysania tak

Obszar konsultacji wypesazony w wyroby medyczne i produkty lecznicze umozliwiajace

#

przeprowadzanie badan lekarskich i konsultacji specjalistycznych.
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Sala zabiegowa wyposazona w-

B Sprzet  talmie  Uwapi
stét zabiegowy z lampa operacyjng tak
aparat do znieczulania z wyposazeniem tak
stanowiska do zniecznlania wraz z zestawem
monitornjacym
ax6dlo tlenu, powietrza 1 prozni w liczbie nic tal
mueiejszej niz po dwa gniazda poboru
nie mniej niz osiem gniazd poboru energii tak
elekirycznej
zestaw niezbgdnych narzedz; chirurgicznych tak
na kazde stanowisko

Ponadto stwierdzono, iz w SOR nje wyodrebniono obszaru wstepnej intensywnej terapii oraz
obszaru terapii natychmiastowej, poniewaz sala opatrunkow gipsowych zabezpieczajaca SOR

zlokalizowana jest poza oddzialen. ‘ )
- (Dowdd: akia kontroli str.21-23)

3. Zabezpieczenia pod wrgledem kadro Wy,

Na podstawie analizy dokumentéw: grafikéw dyzuréw oséb pracujacych w SOR, wykazu
personelu oraz informacji okreslajacej kwalifikacje pracownikéw stwierdzono:

iy chvin Sotvand 3]
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I. Ordynatorem oddziatu jest Hdeties. — specialista w dziedzinie medycyny
ratunkowej i posiadajacy specjalizacje I stopnia 7. anesteziologii i intensywnej terapii,

2. Funkcje pielegniarki oddzialowej peni e posiadajaca specjalizacje
z pielegniarstwa zachowawczego i kurs kwalitikacyjny z medycyny ratunkowe,

3. w okresie objetym kontrola w szpitalnym oddziale ratunkowym peinifo dyzur ogélem
15 lekarzy w tym 14 lekarzy systemu oraz 1 lekarz w trakeie specjalizacii z kardiologii,

4. w miesiacu marcu w dni robocze od poniedziatku do piatku w godz., 7.00-14.35
(z wylaczeniem 11,03.) dyzur w SOR pelnilo 3 lekarzy systemu, w tym Ordynator
oddzialy, natomiast w godz. 14.35-7.00 oraz w pozostate dnj catodobowo (sobota,

- niedziela i Swigta) - (z wylaczeniem 08.03.) dyzur w SOR pelnito 2 lekarzy systemu,

w dniu 11.03 w godz. 7.00-14.35 dyzur w SOR penito 2 lekarzy systenuy,

w dnju 08.03 w godz. 14.35-7.00 dyzur w SOR petnil lekarz systemu wraz z lekarzem

w trakeie specjalizacii z kardiologii,

7. w okresie objetym kontrola w SOR pehito dyzur ogolem 17 pielegniarek posiadajacych
kwalifikacje systemu PRM oraz 2 ratownikéw medycznych,

8. minimalna obsada Sredniego personelu na dyzurze w godz. 7.00-19.00 lub 19.00-7.00
to 2 pielegniarki oraz 2 sanitariuszy lub ratownikéw medycznych,

9. Podczas kontroli zgodnie z przediozonym rozkladem pracy w SOR obecny powinien by¢
personel: 3 lekarzy systemu w tym Ordynator Oddziatu, 5 pielegniarek w tym
Pielegniarka Oddzialowa i Zastgpea Pielegniarki Oddzistowej oraz 2 ratownikéw
medycznych, Pielegniarka Oddziatowa poinformowata kontrolujacych, iz zamiast
ratownika medycznego dyzur pelni samitariusz (zmiana ta nie zostata uwwzgledniona
w grafiku). Pozostata kadra byla zgodna 7 planem dyzuréw,

3

(Dowdd: akta koniroli §fr.24-35)
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Kontrolujacy dokonali wpisu do ksiazki kontroli pod pozycja ar 25.
Na tym kontrolg zakoficzono.

Protokét niniejszy sporzadzono w trzech jednobrzmiacych egzemplarzach,

POUCZENIE

_ Kierownikowi podmiotu kontrolowanego przed pogpisaniem protokotu przystugnje prawo
zgloszenia na pismie umotywowanych zastrzezetn do  ustaled zawartych & protokole,
W terminie 7 dni od dnia otrzymania protokohy kontroli,

Kierownik kontrolowansj jednostki moze tez odméwié  podpisania protokohu,
z jednoczesnym obowiazkiem zlozenia na te okolicznosé, w terminie 7 dni od dnia otrzymania
protokolu, pisemnych wyjasnien dotyczacych przyczyn odmowy jego podpisania,
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Podpisy oséb kontrolujacych; Podpis kierownika jednostki ko Olowanej;
INSPEXKTOR -
w Wydziale Politykl Spolec.. i DYREKTOR
1 Dxe g™ 7 N
e " Maria Dafikéw Szpies Ve Gamir: -
Samodziglny Puticzny Zakiag Opieki 2orowoing
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. {miejsce i data podpisania protokotu
TadenozMailany przez kierownika jednostki kontrolowane;)

W dniu“.gi Gy%@* ‘protokot kontroli doreczono kierownikowi podmiotu kontrolowanego,

Otrzymuja:

1. Adresat
2. Wydzial Nadzoru i Kontroli LUW
3. aa '



