
Protoktfl koulroli problemowej

podmiotu Iec2oiczego

z dnia 22 lutego 2012r.

1. lmie i nazwisko oraz adres miejsca zamieszkama albo firma oraz adres siedziby:

Sp61ka cywilna: Bo/ena Golaszewska, Dariusz Konieczek ul. Dworcowa 49 68-100 Zagari

Nr ksie_gi rejestrowej w RPWDL 000000004139, kod organu rejestrowego W-08.

2. Adrcs miejsca udzielania swiadczeii zdrovvotnych:

Niquibliczn> Zakiad Opieki Zdrowotnej Zak!ad Rehabilitacji i Fizykoterapii ,,ALFA" s. c.

ul. DxvoKMwa 49 68-1 ()0 Zagari

3. Data rozpocz^cia czynnosci kontrolnych - 22 lutego 2012r.

Data zakonczenia czyimosci kontrolnych - 22 lutego 2012r.

4. 7esp61 konirolny w skladzie:

a) Cjir/egorz Pr>-gori - starszy inspektor w Wydzialc Polityki Spokcznej Lubuskiego

Urz^du Woje^v6dzkiego, Czlonek Zespoiu, posiadaj%cy upowaznienie Wojevvody

Lubuskiego Nr 35-l/2012r. z dnia 17 lutego 2012r.

b) 'i'ereia St>pska inspektor w W>uziaie Polityki Spoieeznej Lubuskiego Urzedu

^ujew6dzkiego, Przewodnicz.iica Zespotu, posiadaja^ca upowaznienie Wojewod>'

Lubuskiego Nr 35-2/2012r. z dnia 171utego.2012r.

5. Przediniot kontroIi: ocena zgodnosci stanu orgaiiizacyjnego podmiotu leczniczcgo

z vvpisem do rejewtru podmiot6w v,ykonuja_cych dzialalnosc lecznicza_ prowadzoncgo

przez XVojevvod^ Lubuskiego oraz aktualnosci dokumentacji, w tym zakresie zgodnie z

an. I 1 ! ust. 1 usta^vy z dnia 15.04.201 lr. o dzia!alnosci leczniczej.

6. Okresobjt'tykontrol^ -oddma 1 stycznia20Ur.dodniakontrol i .

7 Imi^ i nu/wisko, stanowisko osoby udzielaji|cej wyjasnien:

Bozenu Golaszewska - Kierownik

S Opis stwierdzone^o stanu faktycziiego

Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Zak!ad Rehabilitacji i Fizykolerapii ,,ALFA" s. c.

zoslal wpisany do rejestru zaklad6w opieki zdrowotnej decyzj^ Wojewody Lubuskiego

7 dnia 2S,09.1999r.pod nr ksi^gi rejestrowej 08-00318. W Rejestrze PodmIot6vv

Wykonuja,cych D/.ialalnosc Lecznicza,nadany zostal numer ksi^gi 000000004139-W-U8.

Datarozpocz^ciadziaialnosciprzedsi^biorstwa - 01.01.2000r.

Dala ostamiej aktuulizacji ksiegi rejestrowej - 09.06.2005r.
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/akfadRehabil i tacj i I ec2niezejczynnyodponiedziaEkudopitLtkuwgodz.8^- 18"".

Zaklad Rchabilitacji i Fizjoterapii znajduje si? w budynku dwukondygnacyjnym, na

parierze, dosiosowam m do potrzeb os6b niepe!nosprawnych. W sklad zakladu wchodza_

cztery pomicszczcniu zabiegowe, hol - poczekalnia, pomieszczenie socjalne dla

pracownik6w, toaleiy dla pacjent6w i toalety dla personelu.

Zgodnosc danych podmiotu leczniczego, przedsi^biorsrvv, jednostek orgaaizacyjnych

i koni6rek orgaiiizacvjiiych podmiotu leczniczego z wpisem do rejestru podmiotow

nykonuj;jcyeh dzialalnosc iecznicza prowadzonego przcz Wojewodg Lubuskiego :

Oznakowanie przedsiebiorstvva podmiotu leczniczego oraz pomieszczenjest zgodne x wpisem

> rejestru.

I.iczbajcdnostck organizacyjnych og61em - 1 jest zgodna.

Liczba kom6rck organizacyjnych - 1 jesl zgodna.

Kody resonowe c2. V: zgodne

I<ody resoi"towecz. VI: zgodne

Kody resortowe cz. V11: zgodne

Kody rcsoriovvc cz. V I I I : zgodnc

Kodv resoilou'e cz. 'X: zgodne

Kody resortowc cz. X: zgodne

Kody terytorialiie: zgodne

Iniie iistalenia koiuroli:

Konrrola PPIS przeprowadzona w dniu 30 czen-vca 201 lr. nie stvvierdziia

nieprauidlovvosci.

Polisa Libezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiot6w udzielajacych swiadczen

opicki zdrovvomej zawartawdniu25.11.20nr.naokres31.12.2011r.-31.12.2012r.

Aktmilnosc dokuincntacji w poduiiocie >vykonujs|cym dzialaInosc teczniczq :

RegLilamin niedoslosou'any do ustawy z dnia 15 kwietnia 201 lr. o dzia!aInoscI leczmczej

{l)z. U. Nr 1 1 2, poz. fo4 z p6zn. zm.)- -akta spr. str. 19 - 24

Umowa Sp61ki Cywilnej zawarta w dniu 16 vvrzesnia 1999r. -akta spr. str. 25 - 32

Limowa najmu z dnia 01.04.2009r. - naczas nieokresIony -aklaspr. str. 33 - 36

VV'ykaz spiv^tu rehabiliiacyjnego -akta spr. str. 37 - 38

Wykaz pcrsonelu inedycznego bez nazwisk -akta spr. str. 39 - 40

Inforniacja dotycz4ca ilosci vvykonanych zabieg6w w 2011r, -akta spr. str. 41 - 44



Snvierdzone niepravvJdIowosci:

Nieprawid)ovvosci me stvvierdzono.

VVyjiisiiicnia uniesionc do protokolu

Nie wniesjono.

Wnioski os6b wykonujqcych czynnosci kontrolne:

W dniu kontro!i stan organizacyjny NZOZ Zaktad Rehabilitacji i Fizykoierapii ,,ALFA"' s. c. przy

ul. Dvvorcowcj 49 vv Zaganiu byl zgodny z vvpisem do rejestru prowadzonego przez Woj^wod^

Lubiiskiego, a dokumemticja wymagana przez organ rejeslrovvy byla akmalna.

PoitcxoiK) usp6lwiascicicla zakIadu, ze w dnJu 03.07.20l l r . weszla w zycie ustawa z dniu

l5.04.2U22r. o dzialalaosci leczniczej (Dz. LJ. Nr ll2 poz. 654 ze zm.).

Na iyrn kontrol? zakonczono. O przeprowadzonej kontroIi zesp6l koniro!ny dokonal

adnouicji v^ ksiazce kontroli pod poz. Nr 4.

KorUrol? przeprou'adzono na podstawie ustavvy z dnia 15 kwiemia 2011 r.

o d/iuhilnosci Jeczniczej (Dz. U. z 20llr. Nr l l2 , poz. 654 z p6zn. zm.), oraz ustawy

7.. dnia 2 lipca 2004r. o swobodzie dziaiaInosci gospodarczej (Dz. U- z 2010r., Nr 220, poz

l44? z pozii. zm.)- a takzc' rozporza_dzenia Minislra Zdrovvia z dnia 36 lipca 2004r. w spnmie

rcjcfstru 7aklad6w opieki zdrovvotnej (Dz. U. z 2004r. Nr l69, poz. l78l z p6zn. zm.),

rozporzqJzeiiia Ministra Zdrovvia z dnia I6 lipca 2004r. w sprawie systemu resorcovvych kod6vv

idemynkacyjnych dla zaklad6vv opieki zdrovvotnej oraz szczegolowych zasad ich nadavvania

lD/. U. / 2G04r. nr 170, poz.l797 z p6zn. zm.), rozporza^dzenia Minislra Zdrowia

z diiia 29 wrzesnia 2 0 l l r . w sprawie szczeg6lowego zakresu danych obj$tych vvpisem do

ivjcr i t ru podiniot6w vv>konuj^cych dzialalnosc lecznicza^ oraz szczeg6fowego t rybu

fiostepovvania vv spravvach dokonywania wpis6w, zmian w rejestrze oraz vvykres'Ieii z tego

rcjestru (D/, U. z 2 0 l l r . Nr 22],poz. l319).

Zgodnie z ari. I07 ust. l. ustawy z dnia l5 kwietnia 201 lr. o dzialalnosci leczniczej (Dz.

U. z 2(ll lr. Nr 112, poz. t>54 z p6zn. zm.) podmioL wykonuj^cy dzialalnosc lecznicza^ wpisany

d i > r^jesiru jest obowiazany zgfaszac organowi prowadzacemu rejestr wszelkie zmiany danych

i )b j cuch rcfc;sircin vv ienninie l4 dni od dnia ich powstania.

Poucztnje: JezeIi po sporz^dzeniu proiokohi, a przed jego podpisaniem kierownik

podmioru vvykonuj^cego dzialalnosc lecznicza_/glosi umotyvvovvane zastrzezenia co do fukl6vv

invicixizonycb vv trakcic kou:roli i opisanych w proiokole. osoby wykonuja_ce czynnosci

komrolnc s;^obovvi^zane 7badac dodatkowo te takty i uzupelni6 proiok6l.



Kierownik podmiotu wykonuja_cego dzialalnosc lecznicza_, w terminie 7 dni od dnia

otrzymania protokolu, ma prawo do wniesienia zastrzezeri co do sposobu przeprowadzenia

czynnosci kontrolnych oraz ustaleri zawartych w protokole.

Protok6t sporza^dzono w dw6chjednobrzmia^cych egzempIarzach, z kt6rych:

- egz. nr 1 przekazano Pani Bozenie GoIaszewskiej Wsp61wiascicielowi podmiotu !eczniczego,

- egz. nr 2 wraz z dowodami pozostawiono w aktach Oddzialu Polityki Spolecznej

w Delegaturze Urz$du w Zielonej G6rze Lubuskiego Urz^du Wojew6dzkiego w Gorzowie

Wlkp.

Data i miejsce sporzadzenia protokoiu:

Zielona G6ra, dnia 12 marca 2012r.

Nie wnoszg zastrzezen do tresci protokolu

Odmawiam podpisania protokolu z powodu...

i iworz^cego zaklad

- program kontroli:
- w>druk z ksi^gi rejestrowej

-akta spr.str. l-2
- akla spr.str. 3-6
-akta spr,str. 7-10
- akta spr. str. Il-18
-aklaspr. str. 19-22

Grzegorz Prygon


