Lubuski Urzad Wojewddzki
w Gorzowie Wielkopoiskim
ul. Jagieliciczyka g~

66-400 Gorzdw Wikp, ) PROTOKOL KONTROLI
przeprowadzonej
w Niepublicznym Zakladzie Opicki Zdrowotnej Szpitalu im. dr n. med. Radzimira
Smigielskiego SP. £ 0.0. w Skwierzynie ul. Szpitalna 3, 66-440 Skwierzyna
(zwanym dalej: Szpital w Skwierzynie, Dysponent)

Dzialajac na podstawie art. 31 ust, 1 pkt. 2 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006r.
0 Pafistwowym Ratownictwie Medycznym (Dz.U. z 2006r. Nr 191, poz. 1410 ze Zm.) oraz
art. 65 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991r. o zaktadach opieki zdrowotnej (Dz.U. z 2007r. Nr 14,
poz. 89 ze zm.)

zesp6t kontrolny w skladzie:

1. Marta Dankéw - Inspektor w Wydziale Polityki Spotecznej Lubuskiego Urzedu
Wojewédzkiego w Gorzowie Wlkp.- posiadajaca upowaznienic Wojewody Lubuskiego
Nr 317-1/10 z dnia 18 czerwea 2010 r.- Przewodniczaca Zespohy;

2, Magdalena Stacherczak - Inspektor w Wydziale Polityki Spoleczne; Lubuskiego Urzedu
Wojewddzkiege w Gorzowie WIkp.- posiadajaca upowaznienie Wojewody Lubuskiego
Nr317-2/10 z dnia 18 czerwea 2010 .

(Dowdd: akta kontroli str. 1 -4)

przeprowadzit w dniu 30 czerwea 2010r. kontrolg sprawdzajacy w Niepublicznym
Zakladzie Opieki Zdrowotnej Szpitalu im. dr n. med. Radzimira f;migieiskiego Sp. Z 0.0.
w Skwierzynie, ktéry na podstawie umowy nr 0416/0005/10 o udzielanie $wiadeze opieki
zdrowotne] - ratownictwo medyczne zawartej z Dyrektorem Lubuskiego Oddziaty
Wajewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w Zielonej Gorze, dzialajacym w imieniu
Wojewody Lubuskiego jest zobowiazany do zapewnicnia gotowosci dobowej dwéch
podstawowych zespolow ratownictwa medycznego (P1 i P2) 2 miejscem wyczekiwania

w Skwierzynie ul. Szpitalna 5.
(Dowéd: akta kontroli str.5-} 3)

Przedmiotem kontroli bylo sprawdzenie realizacji zalecen pokontrolnych w zakresie
funkcjonowania zespolow ratownictwa medycznego, wydanych przez Wojewode Lubuskiego
w wyniku kontroli przeprowadzonej w dniu 28.04.2008 r. tj.:
- uzyskania homologacji ambulanséw. _
- wlasciwego planowania dyzuréw w zespolach ratownictwa medycznego.

(Dowdd: akta kontroli str. ] 6)

Dyrektorem Szpitala w Skwierzynie jest Pani mgr Marzena Kucharska.
W toku kontroli wyjasnien udzielat ey Koordynator Pracy Dzjaly
Pomocy Dorazne;j.
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(Dowdd: akta kontroli str. | 7)

W trakcie czynnosci kontrolnych sprawdzono liczbg oraz kwalifikacje oséb wchodzacych
w sklad zespoléw ratownictwa medycznego w dniu kontroli oraz w miesiacach kwiecief-maj
2010r.
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Stan realizacii zalecen pokontrolnveh

wUzyskanie homologacji ambulanséw”

Dysponent korzysta z 2 srodkéw transportt dla potrzeb ratownictwa medycznego.
Z przedlozonych w trakeie kontroli dokumentdw wynika, iz ambulanse posiadaja

homologacje, Zalecenie pokontroine zostalo zreql izowane.
(Dowdéd: akta kontroli sty. 24-28)

»Wlasciwe planowanie dysuréw w zespotach ratownictwa medycznego™

Zgodnie z art. 36 ust 1 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006r. o Pafistwowym Ratownictwie
Medycznym (...):
- w skiad podstawowego zespolu ratownictwa medycznego wchodza co najmniej 2 osoby
uprawnione do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych, w tym pielegniarka
systemu lub ratownik medyczny. :

Na podstawie analizy grafikéw dyzurbw 0s6b wehodzacych w sklad zespotéw
ratownictwa medycznego oraz wykazu personelu przediozonego przez Dyrektora Jjednostki
okreslajacego kwalifikacje pracownikéw ustalono, iZ w podstawowych zespolach
ratownictwa medycznego:

1. w dniach od 1 kwietnia 2010r. do dnia 31 maja 2010r. (z wyjatkiem 16 kwietnia 20101 )
oraz w dniu 30 czerwea 2010r. w sklad zespoiéw wehodzily 2 osoby: ratownik medyczny
oraz ratownik medyczny/ kierowca,

2. wdniu 16 kwietnia 2010 r. w godz. 8.00 — 20.00 ratownicy medyczni: s

pefnili dyzur jednoczesnie w dwach zespotach (P1 i P2), Bt o

3. ratownicy medyczni pelnigcy dyzury w okresie objetym kontrolg posiadali kwalifikacje
uprawniajgee do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych,

4. ratownicy medyczni w wickszodci petnili dyzury dobowe w godz. od 8.00 do 8.00 dnia
nastepnego, Zauwazono réwniez planowanie wielodobowych dyzuréw (np. w zespole
P1 w dniach 4-6.04.2010 r.). Ratownicy medyczni pracujg na podstawie zawartych umdw
cywilnoprawnych. :

(Dowdd: akta kontroli str. 1 8-23)

Szezegblowe dane dotyczace obsady zespoléw ratownictwa medycznego przedstawia
ponizsze zestawienie:
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Wobec powyzszego uznano, iz poza wyzej stwierdzonymi zastrzezeniami Dysponent
wykonat zalecenia pokontrolne,

Kontrolujacy dokonali wpisu do ksigzki kontroli pod pozycja nr 17,
Na tym kontrolg zakonczono,

Protokét niniejszy sporzadzono w trzech jednobrzmigcych egzemplarzach,

POUCZENIE

Kierownikowi podmiotu kontrolowanego przed podpisaniem protokotu przyshiguje
prawo zgloszenia na pidmie umotywowanych zastrzezert do ustalen zawartych w protokole,
w terminie 7 dni od dnia otrzymania protokohu kontroli.

Kierownik kontrolowanej jednostki moze tez odméwis podpisania protokotu,
z jednoczesnym obowigzkiem zlozenia na t¢ okolicznodé, w terminie 7 dni od dnia
otrzymania protokohu, pisemnych wyjasnien dotyczacych przyczyn odmowy jego podpisania.

...................

Podpisy %Igpﬁ@piéuqieycglei Podpis kierownika jednost¥i kontrolowane;:
% Wydziale Polityki SPOISE
‘ g i DYR
: 7
| R Marta Hankow R e T

INSPEKTOR _
-y Wydziale Polityki Spoteczoe]

.............

{miejsce i JZa podpisania protokolu
przez kierownika jednostki kontrolowanej)

W dniu 4@0'@&04@ protokét kontroli doreczono kierownikowi podmiotu kontrolowanego.

Ofrzymuja:

I. Adresat
2, Wydziat Nadzoru i Kontroli LUW

3. a2




