WOJEWODA DOLNOSLASKI Wroctaw, dnia }]istopada 2025 ¢,

WZ-7ZP0Z.9612.15.2025.EC

Pan
Marek Skrzyszewski

MAREK SKRZYSZEWSKI
»~PRACOWNIA PROTETYCZNA
I RENTGEN”, MAREK
SKRZYSZEWSKI

ul. Mikotlaja Kopernika 3

58-200 Dzierzoniow

Wystgpienie pokontrolne

Na podstawie art. 112 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej
(Dz. U. z 2025 r. poz. 450 ze zm.), zwanej dalej ,ustawg o dzialalnosci leczniczej”,
§ 3 Zarzadzenia nr 452 Wojewody Dolnoslaskiego z dnia 25 lipca 2025 r. w sprawie kontroli
realizowanych przez Wojewodg¢ Dolnoslaskiego oraz upowaznien nr 53 i 54 z dnia 12 wrzesnia
2025 r. zespol kontroleréw w skladzie:
- Elzbieta Czernielewska — inspektor wojewddzki w Wydziale Zdrowia Dolnoslgskiego
Urzgdu Wojewddzkiego we Wroclawiu, przewodniczaca zespotu kontrolerow,
- Natalia Gérecka — inspektor wojewodzki w Wydziale Zdrowia Dolnoslgskiego Urzedu
Wojewoddzkiego we Wroclawiu, kontroler,
przeprowadzil w dniu 19 wrzeénia 2025 r. kontrolg problemows podmiotu leczniczego
pn. MAREK SKRZYSZEWSKI ,,PRACOWNIA PROTETYCZNA I RENTGEN”, MAREK
SKRZYSZEWSKI, ul. Mikotaja Kopernika 3, 58-200 Dzierzoniéw, prowadzacego zaklad
leczniczy  pn.  Pracownia  Protetyczna i  Rentgen  Marek  Skrzyszewski,
ul. Mikolaja Kopernika 3, 58-200 Dzierzoniéw. Przedmiotem kontroli bylo sprawdzenie
zgodno$ci funkcjonowania ww. zakladu leczniczego z przepisami ustawy o dzialalnosci
leczniczej oraz przepisami okreslajgcymi warunki wykonywania dziatalnosci leczniczej.
Kontrolg przeprowadzono zgodnie z zatwierdzonym w dniu 27 czerwca 2025 1. przez

Wojewodg Dolnoslaskiego planem kontroli na II pélrocze 2025 1.



Kontrolg objeto okres od dnia 16 grudnia 2024 roku do dnia rozpoczgcia bezposrednich

czynnosci kontrolnych. W kontrolowanym podmiocie leczniczym w dniu przeprowadzania

czynno$ci kontrolnych wykonywana byla dzialalno$¢ medyczna w rodzaju ambulatoryjne
$wiadczenia zdrowotne.

Osobg odpowiedzialng za nadzér nad realizacja zadan w kontrolowanym zakresie byl Pan

Marek Skrzyszewski, wlasciciel podmiotu leczniczego.

Szczegblowe ustalenia przeprowadzonej kontroli zostaly przedstawione w protokole kontroli

znak: WZ-ZP0Z.9612.15.2025.EC, podpisanym i przekazanym do organu kontrolujgcego

w dniu 21 pazdziernika 2025 r., bez wniesienia zastrzezen.

Majac na uwadze powyzsze przekazuje niniejsze wystapienie pokontrolne.

Funkcjonowanie podmiotu leczniczego w zakresie prowadzenia dziatalnosci leczniczej
oceniono pozytywnie pomimo stwierdzonych nieprawidlowosci. Oceny dokonano
z uwzglednieniem kryterium legalnodci, celowosci i rzetelnosci. Powyzsza oceng ogdlng
uzasadniaja przedstawione ponizej oceny szczegdlowe:

1. Posiadanie tytutu prawnego do lokalu, w ktorym realizowane sg $wiadczenia zdrowotne
oceniono pozytywnie.

2. Spelnienie wymagan fachowych i sanitarnych pomieszczen podmiotu leczniczego oceniono
pozytywnie,

3. Posiadanie zezwolenia na wykonywanie dzialalnosci zwigzanej ze stosowaniem Zrodla
promieniowania jonizujgcego oceniono pozytywnie.

4. Pozytywnie oceniono spelnienie przez podmiot wymogu posiadania dokumentéw
potwierdzajacych sprawno$¢ techniczng sprzg¢tu medycznego wykorzystywanego przez
podmiot leczniczy w procesie udzielania §wiadczen zdrowotnych.

5. Spelnienie przez podmiot warunku posiadania dokumentacji potwierdzajgcej zatrudnianie
os6b dysponujacych kwalifikacjami zapewniajgcymi realizacje ustug zdrowotnych oceniono
pozytywnie pomimo stwierdzonych nieprawidtowosci.

Kontrolujgcym nie przedstawiono zaswiadczenia uzyskania tytutlu lekarza specjalisty
dot. lekarza wskazanego pod nr 3 w wykazie personelu medycznego umieszczonym
w protokole kontroli z dnia 15 pazdziernika 2025 r., co stanowifo naruszenie przeslanki
okreslonej w art. 17 ust. 1 pkt 3 ustawy o dzialalnosci leczniczej.

Brakujacy dokument potwierdzajgcy kwalifikacje zawodowe lekarza wplynat do tut. organu

w dniu 22 pazdziernika 2025r.
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Posiadanie regulaminu organizacyjnego wymaganego art. 23 ust. 1 ustawy o dziatalnosci
leczniczej zawierajacego informacje okreslone art. 24 ust. 1 pkt. 1 - 13, z wylgczeniem
pkt. 11 tej ustawy oceniono pozytywnie pomimo stwierdzonych nieprawidtowosci.

Zespol kontrolny w trakcie analizy udost¢pnionego dokumentu stwierdzit, iz nie zawiera on
okreslenia rodzaju wykonywanej dziatalnos$ci leczniczej, co narusza przepisy art. 24 ust. 1
pkt. 4 ustawy o dzialalnosci leczniczej. Ponadto w tresci dokumentu przywotano zatacznik
nr 2, nie wskazujac go jednoczesnie w wykazie zatacznikow.

Udostepnienie przez podmiot w miejscu udzielania $wiadczenn zdrowotnych informacji
o prawach pacjenta okreslonych w art. 11 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2024 r., poz. 581) oceniono pozytywnie.
Spelnienie przez podmiot warunku zawarcia umowy obowigzkowego ubezpieczenia
odpowiedzialno$ci  cywilnej  oceniono  pozytywnie  pomimo  stwierdzonych
nieprawidtowosci. Kontrolowany nie posiadal zawartej umowy wymaganego ubezpieczenia
w okresie od dnia 16 grudnia 2024 r. do dnia 20 lutego 2025 r., co stanowi naruszenie
przestanki okreslonej w art. 17 ust. 1 pkt 4 ustawy o dziatalnosci leczniczej.

Oceniono pozytywnie spelnienie wymogoéw art. 13 ustawy o dzialalnosci leczniczej.
W podmiocie leczniczym nie jest prowadzona, w miejscu udzielania $wiadczen
zdrowotnych, inna dziatalno$¢ gospodarcza moggca wplywac na przebieg leczenia oraz nie
reklamuje si¢ i nie $wiadczy si¢ ustug pogrzebowych.

Spelnienie przez podmiot wymogu przekazywania informacji o udzielanych $wiadczeniach
zdrowotnych i ich dostgpnosci oceniono pozytywnie pomimo stwierdzonych
nieprawidtowosci.

Kontrolujacy w trakcie wizji lokalnej stwierdzili brak oznaczenia w zakresie nazw podmiotu
leczniczego 1 zakladu leczniczego podmiotu leczniczego, zamieszczono natomiast
informacjg o wykonywaniu §wiadczen z zakresu protetyki, ktore de facto nie sg realizowane.
Powyzsze narusza przepis art. 14 ust. 1 ustawy o dzialalnosci lecznicze;j.

Zawarcie przez podmiot umowy dotyczacej odbioru i transportu odpadéw medycznych
oceniono negatywnie.

W wyniku czynnosci kontrolnych stwierdzono brak umowy na odbidr, transport
i unieszkodliwienie odpadéw medycznych. Powyzsze stanowi naruszenie art. 27 ustawy
z dnia 14 grudnia 2012 r. o odpadach.

Zgodno$¢ faktycznie udzielanych swiadczen zdrowotnych z zakresem wpisanym do rejestru

podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢ leczniczg oceniono pozytywnie.



Majac na uwadze powyzsze ustalenia wydaje si¢ zalecenia pokontrolne:

1. dostarczy¢ do organu kontrolnego uwierzytelniong za zgodno$é z oryginalem kopig
regulaminu organizacyjnego wymaganego art. 23 ust. 1 ustawy o dzialalnosci lecznicze;j.

2. dostarczyé do organu kontrolnego uwierzytelniong za zgodno$¢ z oryginalem kopig
umowy dotyczacej odbioru i transportu odpadéw medycznych zawarta przez kontrolowany
podmiot.

3. dostarczy¢ do organu kontrolnego uwierzytelniong za zgodno$é z"‘{‘} oryginalem
dokumentacj¢  fotograficzng  potwierdzajacg  umieszczenie nazwy  podmiotu
leczniczego/zaktadu leczniczego podmiotu leczniczego w miejscu ogdélnodostgpnym oraz
usunig¢cie informacji o udzielaniu §wiadczen z zakresu protetyki.

4. przechowywa¢ w aktach kadrowych dokumenty umozliwiajace zweryfikowanie
posiadania przez zatrudnionych pracownikéw medycznych kwalifikacji zapewniajgcych
realizacj¢ swiadczen zdrowotnych.

5. zawiera¢ umowy obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnoséci cywilnej w terminach
pozwalajacych zachowac cigglo$¢ wymaganago ubezpieczenia.

Pan Marek Skrzyszewski zobowiazany jest do zrealizowania zalecen pokontrolnych oraz

do zawiadomienia jednostki kontrolujgcej o ich wykonaniu lub przyczynie niewykonania

w terminie 14 dni w odniesieniu do zalecen nr 1, 2, 3 oraz na biezgco w odniesieniu do zalecen
nr 415 od daty otrzymania niniejszego wystapienia pokontrolnego.

Niezastosowanie si¢ do zalecen pokontrolnych skutkowac bedzie wszczgeiem procedury
przewidzianej w art. 108 ust. 2 pkt 4 ustawy o dzialalnosci leczniczej.

Wynik kontroli zostanie umieszczony w ksiedze rejestrowej prowadzonej dla podmiotu

leczniczego.

Wystapienie pokontrolne sporzadza si¢ w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym

dla kierownika kontrolowanego podmiotu i dla przeprowadzajgcego kontrolg.

POUCZENIE:
Zgodnie z art. 48 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o kontroli w administracji rzadowej (Dz. U. z 2020 r.,
poz. 224 ze zm.) od wystgpienia pokontrolnego nie przystuguja srodki odwolawcze.
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