LODZKI URZAD WOJEWODZKI
W LODZI
Wydzial Zdrowia

ZD-1.9612.15.2025

PROTOKOL KONTROLI

podmiotu leczniczego pn. KWIATY CIETE II SPOLKA Z OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA z siedziba w Wieluniu, przy ul. 18 Stycznia 166 (98-300
Wielun), prowadzgcego zaktad leczniczy pn. GABINET PEDIATRYCZNY 2z siedziba
w Rychtowicach 24U (98-300 Rychtowice).

Przedmiotem kontroli byla zgodno$¢ wykonywanej dziatalnosci podmiotu leczniczego
z wybranymi przepisami ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej w okresie
od 25 sierpnia 2025 r. do 25 listopada 2025 r.

Data rozpoczecia czynnosci kontrolnych: 25 listopada 2025 .

Data zakonczenia czynnosci kontrolnych: 5 marca 2026 r.

Kontrole przeprowadzit zespdl kontroleréw skladajacy sie z pracownikow Wydzialu Zdrowia
Oddziatu Zdrowia Publicznego Lodzkiego Urzedu Wojewddzkiego w Lodzi:

e Marta Banasiak-Tomezyk — mlodszy specjalista’, pelnigca funkcje kierownika zespolu
kontrolerow, na podstawie upowaznienia nr 40/2025 r. z 13 listopada 2025 r.,
wydanego z upowaznienia Wojewody Lodzkiego przez Zastepce Dyrektora Wydziatu
Zdrowia.

e Justyna Uzarewicz-Dziarnik — inspektor wojewddzki, pelnigca funkcje czlonka
zespolu kontroleréw, na podstawie upowaznienia nr 39/2025 z 13 listopada 2025 r.,

wydanego z upowaznienia Wojewody Lodzkiego przez Zastgpce Dyrektora Wydzialu

Zdrowia.

Podmiot leczniczy nie zostal zawiadomiony o zamiarze wszczecia kontroli, w zwigzku
z art. 63 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 6 marca 2018 r. Prawo przedsigbiorcéw (Dz. U. z 2024 r.
poz. 236 ze zm.).

Zespol kontroleréw wykonywal czynnosci w siedzibie zaktadu leczniczego pn. GABINET
PEDIATRYCZNY =z siedzibg w Rychtowicach 24U (98-300 Rychlowice) w dniu
25 listopada 2025 .

" Obecnie specjalista w zwiagzku ze zmiana stanowiska.
Lodzki Urzad Wojewodzki w Lodzi — Wydzial Zdrowia
90-926 Ladz, ul. Piotrkowska 104, tel.: (+48) 42 664 12 53, Adres Dorgezen Elektronicznych: AE:PL-15739-54094-JUCFW-24; e-mail: zd@lodz.uw.gov.pl:

Administratorem danych osobowych jest Wojewoda Lodzki. Dane przetwarzane sa w celu realizacji czynnodei urzgdowych. Masz prawo do dostepu, sprostowania,

ograniczenia przetwarzania danych. Wiecej informacji znajdziesz na stronie hitps //www.gov pl/web/uw-lodzki w zakladce ochrona danych osobowych.
Identy fikator systemowy dokumentu:
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W ramach analizy przedkontrolnej ustalono, co nastepuje:

Dla kontrolowanego podmiotu leczniczego o nazwie KWIATY CIETE II SPOLKA
Z OGRANICZONA  ODPOWIEDZIALNOSCIA 7z siedziba  w  Wieluniu,
przy ul. 18 Stycznia 166 (98-300 Wieluf) organ rejestrowy prowadzi ksigge rejestrowg
o nr 000000280582. Podmiot rozpoczal dzialalnosé lecznicza 21 pazdziernika 2024 r. (data
wpisu podmiotu leczniczego do RPWDL: 14 pazdziernika 2024 r.).

7, zapiséw ksiegi rejestrowe] wynika, ze podmiot leczniczy w swojej strukturze utworzyl
jeden zaklad leczniczy pn. GABINET PEDIATRYCZNY z siedziba w Rychlowicach 24U
(98-300 Rychlowice) o ntr REGON 52775505800015, ktory rozpoczal dzialalno$¢ lecznicza
21 pazdziernika 2024 r.

W zakladzie leczniczym zostala wyodrebniona jedna jednostka organizacyjna: Gabinet
pediatryczny (kod czgsci V — 01), ktory rozpoczal dzialalnos¢ lecznicza 21 pazdziernika
2024 r.

W wyzej wymienione] jednostce organizacyjnej zostala wyodrebniona jedna komorka
organizacyjna: Poradnia pediatryczna (kod czescl VII — 001), ktdra rozpoczgla dzialalnosé
lecznicza 21 pazdziernika 2024 r.,

(Dowdd nr 1— Wyciqg ksiegi rejestrowej nr 000000280582 stan na dzien 17.10.2025 1)

Ustalenia dokonane w wyniku czynnosci kontrolnych.

Po okazaniu legitymacji  sluzbowe) oraz po  dorgczeniu  upowaznien
do przeprowadzenia kontroli, zespdl kontroleréw przystapit do czynnoéei kontrolnych
(Dowdd nr 12 — potwierdzenie otrzymania upowaznien, Dowdd nr 13 — pontvierdzenie
ofrzymania upowaznien).

Kontrola zostala wpisana do ksiegi kontroli podmiotu leczniczego pod nr 1/2025 z data
25 listopada 2025 .
Kontrole przeprowadzono przy udziale Pana Mateusza Paluszczaka — prokurenta

Spotki KWIATY CIETE 11 SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA,

Spelnianie przez podmiot warunkéw prowadzenia dzialalnosci leczniczej okreslonych

w art. 17 ust. 1 ustawy o dzialalno$ci leczniczej:
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Pomieszczenia i urzgdzenia.

Podmiot leczniczy pn. KWIATY CIETE 1I SPOLKA 7 OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA, wykonuje dzialalnos¢ lecznicza w  pomieszezeniach
znajdujacych si¢ w domku jednorodzinnym.

Zespolowi kontrolerow zostala przedstawiona do wgladu umowa najmu pomieszczen
(Dowéd nr 9 — e-mail z 17 grudnia 2025 r. uzupelnienie dokumentacji kontroli). Podmiot
leczniczy pn. KWIATY CIETE IT SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA
posiada prawo do lokalu na podstawie umowy najmu nieruchomosci z dnia 1 pazdziernika
2024 r. zawartej bezterminowo z 3 miesiecznym okresem wypowiedzenia. W umowie najmu
zawarta zostala informacja, ze ,Wynajmujacy oddaje Najemcy nieruchomos¢
wraz z zabudowaniami i przynaleznos$ciami do wylacznego korzystania w celu prowadzenia
dzialalno$ci gospodarczej” oraz ,,Nieruchomo$¢ bedzie wykorzystywana wylacznie w celach
prowadzenia dzialalno$ci gospodarczej przez Najemce”. Zapis ten wzbudzil watpliwosci,
poniewaz czg$¢ budynku zlokalizowanego pod adresem Rychltowice 24U (98-300
Rychlowice) przeznaczona jest w ocenie zespolu kontrolnego na cele mieszkaniowe.
Na dzialalno$¢ leczniczg zagospodarowane zostalo pomieszczenie przeznaczone na gabinet
lekarski oraz poczekalnia dla pacjentow.

Budynek podmiotu leczniczego nie jest prawidlowo oznakowany: nazwa podmiotu
lub zakladu leczniczego, brak informacji o godzinach przyjmowania pacjentow.
Na ogrodzeniu widnieje tabliczka z napisem ,,LEKARZ”.

Podmiot leczniczy nie podaje w siedzibie zaktadu leczniczego do wiadomosci pacjenta
informacji o zakresie i rodzaju udziclanych $wiadczen zdrowotnych, wysokosci oplat
za $wiadczenia oraz oplat za wydanie odpisu dokumentacji medycznej.

Poinformowano zespdt kontrolny, ze , umawianie wizyt, godziny przyje¢ pacjentow oraz
Jforma, cennik znajduje si¢ na portalu internetowym znanylekarz.pl” (Dowdd nr 5 - Protokol
z przyjecia ustnych wyjasnien w zakresie godzin i formy przyjec pacjentow).

Regulamin organizacyjny zaprezentowany zostal kontrolujgcym w  formie
elektronicznej na monitorze komputera (dokument w wersji edytowalnej — in blanco).

Zespol kontrolny zostal wpuszczony do budynku zlokalizowanego pod adresem
Rychtowice 24 U (98-300 Rychlowice) przez lekarza udzielajacego $wiadezen w podmiocie
leczniczym  pod nazwg KWIATY CIETE I SPOLKA 7Z OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA, wejsciem prywatnym w czesci mieszkalnej. Po przejsciu przez
przedpokdj, po lewej stronie znajduje si¢ pomieszczenie wyodrgbnione na gabinet lekarski

(wyposazone w: biurko, dwa krzesla, lezankg, przewijak medyczny/stél do badan dzieci,
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umywalke, podajnik do mydla, podajnik do plynu do dezynfekeji, podajnik recznikow
papierowych, kosz na odpady komunalne; podmiot leczniczy pn. KWIATY CIETE II
SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA nie posiada umowy na odbidr
odpadow medycznych, poniewaz jak ustalono takich odpaddéw nie wytwarza).
Poinformowano kontrolujacych, ze gabinet lekarski posiada odrgbne wejscie i poczekalnie dla
pacjentow.

Podmiot leczniczy pn. KWIATY CIETE 11 SPOLKA Z OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA nie posiada wyodrgbnionej toalety dla pacjentow zakladu
leczniczego (w budynku znajduje sie¢ jedynic toaleta przeznaczona do celéw prywatnych,
aw razie potrzeby moze skorzysta¢ z niej pacjent) oraz pomieszczenia porzadkowego (Dowdd
nmr 4 — Protokdl ogledzin).

Pismem z 26 lutego 2026 r. organ rejestrowy, w trosce o dobro pacjentéw podmiotu
leczniczego pod nazwa KWIATY CIETE II SPOLKA Z OGRANICZONA, zwrécil sie
do Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Wieluniu prosbg o informacje,
czy podmiot leczniczy pod nazwa KWIATY CIETE II SPOLKA Z OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA z siedzibg w Wieluniu, przy ul. 18 Stycznia 166 (98-300 Wielun),
prowadzacy zaklad leczniczy pn. GABINET PEDIATRYCZNY z siedziba w Rychtowicach
24U (98-300 Rychtowice) byl kontrolowany pod wzgledem spelnienia wymogdw sanitarno-
higienicznych pomieszczen w zaktadzie leczniczym, przekazanie wynikéw dot. kontroli oraz -
w przypadku braku takiej kontroli - o rozwazenie jej przeprowadzenia w przedmiotowe]
sprawie. Pismem z 5 marca 2026 r. Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny przekazat
do organu rejestrowego informacje o podjeciu  czynnosci kontrolnych w  podmiocie
leczniczym pod nazwa KWIATY CIETE 11  SPOLKA Z OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA. Poinformowano o podjeciu kontroli doraznej w zakresie oceny
warunkdw higieniczno — sanitarnych i technicznych przez zespol kontrolny Sekeji Nadzoru
Epidemiologicznego Powiatowe]j Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Wieluniu (Dowad nr
1l - Pismo z 5 marca 2026 r. Odpovwied:z Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w
Wieluniu na pismo organu rejestrowego w sprawie podmiotu leczniczego pod nazwg KWIATY
CIETE I1 SPOEKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA).

Na podstawie ustalen zespotu kontrolnego Wydzialu Zdrowia bLoédzkiego Urzedu
Wojewodzkiego w Lodzi oraz informacji przekazanych przez Panstwowego Powiatowego
Inspektora Sanitarnego ustalono, ze pomieszezenia podmiotu leczniczego nie spelniajg
wymagan okreslonych w z art. 22 ust. 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r, o dziatalnosci

leczniczej (Dz. U. z 2026 1. poz. 156) oraz §14. ust. 2 pkt. 2), §25. ust. 4 rozporzadzenia
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Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegélowych wymagan, jakim powinny
odpowiadaé pomieszczenia i urzqdzenia podmiotu wykonujgcego dzialalnosé leczniczg
(Dz. U. z 2022 r. poz. 402) oraz pkt. 6 Zalgcznika nr 2 do ww. rozporzgdzenia - Szczegdlowe
wymagania, jakim powinny odpowiadal pomieszczenia iurzgdzenia ambulatorium:
»W ambulatorium znajduje sig co najmniej jedno pomieszczenie higieniczno-sanitarne”,
co stanowi razace naruszenie warunku wynikajgcego zart. 17 ust. 1. pkt 1) ustawy

o dzialalnodci leczniczej.

Sprzet i aparatura medyczna, wyroby medyczne.

Podmiot leczniczy wykorzystuje do udziclania swiadezen zdrowotnych urzadzenia
1 aparature medyczng — lacznie liczba sprzgtu bedacego na stanie podmiotu leczniczego —
3 sztuki.

W kontrolowanym okresie sprzgt i aparatura medyczna spetnialy warunki art. 17 ust.
1 pkt 2 ustawy o dziatalnosci leczniczej (Dowdd nr 3 — Wykaz sprzetu i aparatury medycznej
na wyposazeniu podmiotu leczniczego KWIATY CIETE I SP. 2 0. O.).

Personel.

Zespolowi kontroleréw udostgpniono do wgladu akta osobowe 1 osoby udzielajgcej
$wiadczen w podmiocie leczniczym pn. KWIATY CIETE II SPOLKA Z OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA.  Skontrolowano umowe, dokumentacje — potwicrdzajaca
kwalifikacje personelu oraz dokumenty potwierdzajace spelnianie wymagan zdrowotnych
okreslonych w odrgbnych przepisach.

Na podstawie wgladu w udostgpnione akta osobowe lekarza kontrolerzy ustalili,
ze osoba udzielajaca $wiadczen zdrowotnych posiada warunkowe prawo wykonywania
zawodu na terenie Rzeczypospolitej Polskiej na czas okreslony oraz posiada orzeczenie
(zadwiadczenie) lekarskie o braku przeciwwskazan zdrowotnych do wykonywania pracy
na zajmowanym stanowisku, obejmujgce kontrolowany okres od 25 sierpnia 2025 1.
do 25 listopada 2025 r.

(Dowdd Nr 2 — Wykaz personelu medycznego udzielajgcego swiadczen w podmiocie KIWIATY
CIETE II SP. Z O. O., Dowéd nr 9 — uzupelnienie dokumentacfi kontroli).

Umowa ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej.
W okresie objetym kontrolg, podmiot leczniczy zawarl umowe ubezpieczenia

odpowiedzialnosci cywilnej obejmujaca szkody bedace nastgpstwem udzielania $wiadczen



zdrowotnych albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania $wiadczen zdrowotnych.
Polisa Ubezpieczen Odpowiedzialno$ci Cywilnej Podmiotu leczniczego OC nr 1100449713
zostata zawarta na okres od 21.10.2024 r. do 20.10.2025 r. Suma gwarancyjna w zakresie
ubezpieczenia obowigzkowego 75 000 euro w odniesieniu do jednego zdarzenia oraz 350 000
euro w odniesieniu do wszystkich zdarzen, ktorych skutki sa objete umowa ubezpieczenia OC
Kontynuacja Polisy OC nr 1100449713 zostala zawarta na okres od 21.10.2025 r
do 20.10.2026 r. Suma gwarancyjna w zakresie ubezpieczenia obowigzkowego 75 000 euro
w odniesieniu do jednego zdarzenia oraz 350 000 euro w odniesieniu do wszystkich zdarzen,
kiérych skutki sg objete umowg ubezpieczenia OC (Dowdd nr 6 - Protokd! z przyjecia ustnych
wyjasnier — polisa OC; Dowdéd wnr 10 - odpowiedz na zapytania dot. prowadzonej dzialalnosci

leczniczej, skan polisy OC).

Regulamin organizacyjny podmiotu leczniczego.

W trakcie kontroli zespolowi kontrolerdw przedstawiono regulamin organizacyjny
opracowany dla podmiotu leczniczego (Dowdd nr 8 — Regulamin organizacyjny podmiotu
leczniczego pn. KWIATY CIETE ITSP. Z 0.0.).

Zawarto$¢ regulaminu organizacyjnego przedtozonego przez podmiot leczniczy
zawiera wszystkie niezbedne elementy okredlone w art. 24 ust. 1 ustawy o dzialalnosci
leczniczej, jednakze zgodnie z informacjami przekazanymi w trakeie czynnosei kontrolnych
forma wykonywania swiadczen obejmuje réwniez teleporady, natomiast w przekazanym
Regulaminie organizacyjmym m.in. w §4 ust. 2 pkt 2) wykemywanie zabiegow, §35. Miejsce
i przebieg udzielanych Swiadczen zdrowoinych ust. 1 S$wiadczenia zdrowoine udzielane
sq w zakladzie leczniczym  GABINET PEDIATRYCZNY, zlokalizowanym pod  adresem
Rychlowice 24 U, 98-300 Rychlowice; §12 Monitoring wizyjny pomieszczen; wskazujg
na udzielanie swiadczen jedynie w formie osobistych wizyt pacjentdow w siedzibie zakladu

leczniczego (brak informacji o teleporadach w regulaminie organizacyjnym).

Struktura organizacyjna:

W skiad podmiotu leczniczego pn. KWIATY CIETE 1I SPOLKA Z OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA z siedzibg w Rychlowicach 24U (98-300 Rychtowice), wchodzi
jeden zaklad leczniczy jeden zaktad leczniczy pn. GABINET PEDIATRYCZNY z siedzibg
w Rychlowicach 24U (98-300 Rychlowice) o nr REGON 52775505800015.

W zakladzie leczniczym zostata wyodrgbniona jedna jednostka organizacyjna: Gabinet

pediatryczny (kod czesci V —01).
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W wyzej wymienionej jednostce organizacyjnej zostata wyodrgbniona jedna komorka

organizacyjna: Poradnia pediatryczna (kod czesei VII — 001).

Po zapoznaniu si¢ z informacjami na stronie https://www.znanylekarz.pl/tetiana-
kyrychuk/lekarz-bez-specjalizacji/wielun "Pacjenci ktérych przyjmuje Dorosli (Tylko pod
niektorymi - adresami); Dzieci (Tylko pod niektérymi adresami)” wyodrgbniono takze
udzielanie $wiadczen osobom dorostym, na co nie wskazuje nazwa komérki organizacyijnej,
wskazany Kod resortowy charakteryzujacy specjalnosé komorki organizacyjnej, stanowiacy
czgs¢ VIII systemu resortowych kodéw identyfikacyjnych - 1401 Poradnia pediatryczna oraz
Kod resortowy dziedziny medycyny, stanowigcy czgs¢ X systemu kodéw identyfikacyjnych.
W odpowiedzi na zapytanie zespolu kontrolnego ,,czy przyjmowani sq pacjenci dorosli
oraz dzieci czy tylko dzieci?” zawarte w wiadomosci e-mail z dnia 20 lutego 2026 r., z adresu
e-mail podmiotu leczniczego wplynelo wyjasnienie zawierajace wyjasnienie m. in. , (..)
przyjmowanie  pacjentéw dorostych mialo incydentalny charakter, dotyczyly wylgceznie
prostych probleméw zdrowotnych i byly realizowane z zachowaniem nalezytej starannosci
oraz wiedzy medycznej” (Dowdd nr 10 — odpowied? na zapytania dot. prowadzonej
dziatalnos$ci leczniczej, skan polisy OC, Dowdd nr 14 — Zrzut ekranu ze strony internetowej

portalu znanylekarz.pl).

Reasumujgc, w okresie objetym kontrolg faktyczna struktura organizacyjna zakladu
leczniczego podmiotu leczniczego nie byla zgodna ze strukturg odzwierciedlong w rejestrze

podmiotéw wykonujgcych dziatalnosé lecznicza z uwagi na nieuwzglednienie Poradni

dla pacjentow po 18 1. Z.

Stwierdzone nieprawidlowosci:

e pomieszczenia podmiotu leczniczego nie spelniajg wymagan okreslonych w z art. 22
ust. 2 ustawy z dnia z 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (Dz. U. z 2026 1.
poz. 156) oraz §14. ust. 2 pkt. 2), §25. ust. 4 rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia
26 marca 2019 1. w sprawie szczegdlowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé
pomieszezenia 1 urzqdzenia podmiotu wykonujgcego dzialalnosé leczniczg (Dz. U.
z 2022 1. poz. 402) oraz pkt. 6 Zatgcznika nr 2 do ww. rozporzadzenia - Szczegdlowe
wymagania, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzgdzenia ambulatorium:

W ambulatorium  znajduje  sie co najmniej jedno pomieszczenie higieniczno-



sanitarne”’, co stanowi razace naruszenie warunku wynikajacego z art. 17 ust. 1. pkt 1)
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej;

o faktyczna struktura organizacyjna podmiotu leczniczego nie byta zgodna ze strukturg
odzwierciedlona w rejestrze podmiotéw wykonujaeych dzialalno$¢ leczniczg z uwagi
na nieuwzglednienie w rejestrze Poradni dla pacjentéw po 18 r. Zz., co stanowi
paruszenie normy art. 103 oraz art. 107 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 1.

o dziatainosci leczniczej.

Stwierdzone uchybienia:

e podmiot leczniczy nie podaje do wiadomosci pacjentéw informacji o braku oplaty
za udostepnianie dokumentacji medycznej poprzez jej wywieszenie w widoczny
sposéb w miejscu udzielania $wiadczen, czym narusza norme art. 24 ust. 2 ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej,

e regulamin organizacyjny nie zawiera informacji o pelnym zakresie udzielania
$wiadezen (teleporady) czym narusza norme art. 24 ust. 7 ustawy z dnia 15 kwietnia

2011 r. o dzialalnosci leczniczej.

Na podstawie dokonanych ustaleii nalezy stwierdzi¢, ze dziatalnos¢ podmiotu
leczniczego w zakresic przedmiotu kontroli byla celowa, ale nielegalna i nierzetelna, z uwagi
na stwierdzone nieprawidtowosci oraz uchybienia.

Przyezyna ich powstania jest niedostateczna znajomos$¢ obowigzujacych przepisow
prawa, w szczegdlnosci ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnodci leczniczej oraz
przepisow wykonawczych.

Odpowiedzialny za stwierdzone nieprawidlowosci 1 uchybienia jest Kierownik
podmiotu leczniczego — Prezes zarzadu Spotki KWIATY CIETE i SPOLKA
7 OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA Pani Khrystyna Sniatynska.

W zwigzku ze stwierdzeniem razacego naruszenia warunkéw wymaganych
do wykonywania dziatalnosci objetej wpisem do rejestru podmiotow wykonujgcych
dziatalnosé lecznicza, wskazanych w art. 17 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosei leczniczej (Dz U.z 2026 r. poz. 156), zgodno$¢ wykonywanej dzialalnosci
podmiotu leczniczego z wybranymi przepisami powolanej ustawy w okresie od 1 marca 2025
r, do 24 czerwca 2025 1., oceniono negatywnie.

Na podstawie art. 112 ust. 7 pkt 1) ustawy o dziatalnodci leczniczej odstgpuje sig od wydania

zalecen pokontrolnych.
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Protokoét sporzadzono w dwoch jednobrzmigeych egzemplarzach.
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miejsce i data pieczatki i podpisy kontrolerow

miejsce 1 data podpis kontrolowanego

Odmawiam podpisania protokotu kontroli* (prosz¢ poda¢ przyczyne odmowy)

miejsce i data podpis kontrolowanego
Nie wnoszg zastizezen co do faktéow stwierdzonych w trakcie kontroli i opisanych

w protokole:

miejsce i data podpis kontrolowanego

POUCZENIE
Kierownik podmiotu wykonujacego dzialalno$¢ lecznicza, w terminie 7 dni od dnia
otrzymania protokolu, ma prawo do wniesienia zastrzezen co do sposobu przeprowadzenia

czynnosci kontrolnych oraz ustalefi zawartych w protokole (art. 112 ust. 6 ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dzialalnodci leczniczej (Dz. U. z 2026 r. poz. 156).

Jeden egzemplarz protokotu otrzymatem/am:

miejsce i data
odebrania protokotu podpis kontrolowanego

*W przypadku podpisania protokotu kontroli prosze wpisaé ,nie dotyczy”.



