PROTOKOL
z kontroli problemowej
Powiatowego Zakladu Opieki Zdrowotnej
w Starachowicach, ul. Radomska 70

Kontrolg problemowg w dniach 16-18 maja 2011 r. przeprowadzili pracownicy Oddziatu
ds. Ratownictwa Medycznego w Wydziale Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego
Swigtokrzyskiego Urzedu Wojewddzkiego w Kielcach w sktadzie:

- st. insp. woj. Teresa Malaczek — przewodniczaca zespotu, na podstawie upowaznienia
Nr 484/2011 r. z dnia 13.05.2011 r.,

- inspektor Agnieszka Pawinska-Baradzi - na podstawie upowaznienia Nr 485/2011 z dnia
13.05.2011 r.

[Dowdd: akta kontroli zat. nr 1]

Wyjasnien w trakcie kontroli udzielali:
1. Pan Zbylut Lewicki — Kierownik Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego,
2. Pani Matgorzata Stankowska-Ogorek — Pielegniarka Oddzialowa SOR,
3. Pani Renata Kozera — Pielggniarka Koordynujaca SOR,
4. Pani Bozena Wojtasik — Specjalista ds. administracyjnych.

Podstawa prawna kontroli:

Art. 31 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz.
U. Nr 191, poz. 1410 ze zm.).

O zarzadzeniu kontroli w Powiatowym Zakladzie Opieki Zdrowotnej w Starachowicach
jednostka zostata powiadomiona pismem znak: BiZK.VIIL. 431.3.2011 roku z dnia 4 maja 2011
roku, podpisanym z upowaznienia Wojewody Swietokrzyskiego przez Dyrektora Wydziatu
Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego.

[Dowod: akta kontroli zat. nr 2]

Kontrolujacy ztozyli o$wiadczenia, ze nie sa im znane zadne okolicznosci uzasadniajace
wylaczenie z kontroli.
[Dowdd: akta kontroli zat. nr 3]

Celem kontroli byta ocena dziatalnosci Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego Powiatowego
Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Starachowicach w zakresie realizacji zadan wykonywanych
w obszarze ratownictwa medycznego.

Przedmiot kontroli i okres obj¢ty kontrola:
a) lokalizacja SOR w strukturze szpitala, obszary dzialania, wyposazenie jednostki
w sprzet medyczny i wyroby medyczne, sktad osobowy szpitalnego oddziatu ratunkowego,
w tym kwalifikacje i uprawnienia personelu,
b) organizacja udzielanych $wiadczen zdrowotnych,
¢) wizytacja pomieszczen Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego

Kontrole przeprowadzono z zgodnie z programem kontroli zatwierdzonym przez Dyrektora
Wydzialu Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego.
[Dowdd: akta kontroli zat. nr 4]
Kontrolg objeto okres od 1 stycznia 2011 roku do dnia kontroli.



Wstepnie kontrolg zaplanowano na okres 5 dni, tj. od dnia 16 do 20 maja 2011 r. Jednak
z uwagi na fakt, iz podmiot kontrolowany umozliwil sprawny przebieg kontroli, poprzez
niezwloczne okazanie i udostepnienie zadanych dokumentéw oraz udzielenie niezbednych
informacji dotyczacych funkcjonowania Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego, termin kontroli
ograniczono do 3 dni.

Skroty uzywane w protokole kontroli:

1. PZOZ w Starachowicach — Powiatowy Zaktad Opieki Zdrowotnej w Starachowicach,

2. SOR — Szpitalny Oddziat Ratunkowy,

3. PRM - Pafistwowe Ratownictwo Medyczne w rozumieniu przepisoéw ustawy z dnia 8
wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. Nr 191, poz. 1410 ze
zm.),

4. SOW NFZ — Swictokrzyski Oddziat Wojewodzki Narodowego Funduszu Zdrowia.

Opis stwierdzonego w wyniku kontroli stanu faktycznego, w tym ujawnionych
nieprawidlowosci oraz ich zakresu i skutkéow

1. Lokalizacja Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego w strukturze szpitala, obszary dzialania,
wyposazenie jednostki w sprz¢t medyczny i wyroby medyczne.

Organem zalozycielskim Powiatowego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Starachowicach jest
Rada Powiatu w Starachowicach. PZOZ w Starachowicach, jako samodzielny publiczny zaktad
opieki zdrowotnej jest wpisany do Ksiegi Rejestrowej Zaktadow Opicki Zdrowotnej, prowadzonej
przez Wojewode Swietokrzyskiego pod numerem 26-00067. Nadzér nad PZOZ w Starachowicach
sprawuje Rada Powiatu.
Dyrektorem PZOZ w Starachowicach jest Pani Jolanta Krecka — lekarz specjalista I1°
w dziedzinie choréb wewngtrznych i medycyny pracy, powotana na to stanowisko Uchwalg
Nr 24/2008 Zarzadu Powiatu Starachowickiego z dnia 12 marca 2008 r.
[Dowdd: akta kontroli zat. nr 5]

Szpitalny Oddzial Ratunkowy jest samodzielng komoérka organizacyjng Powiatowego
Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Starachowicach, mieszczacego si¢ przy ul. Radomskiej 70.

Zadania, strukture organizacyjna i sposob dziatania PZOZ w Starachowicach okresla Statut
Powiatowego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Starachowicach. W zalaczniku Nr 1 i nr 2 do statutu
PZOZ Starachowice — Szpitalny Oddzial Ratunkowy usytuowany jest w pionie medycznym.

[Dowdd: akta kontroli zat. nr 6]

SOR jako jednostka systemu udzielajaca swiadczen opieki zdrowotnej osobom w stanie
naglego zagrozenia zdrowotnego jest wpisany do zaakceptowanego przez Ministra Zdrowia
w dniu 2 marca 2011 r. Planu Dzialania Systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne dla
Wojewddztwa Swietokrzyskiego.

Obszarem dziatania SOR jest miasto Starachowice i powiat starachowicki.

Dokumentem regulujacym sposob funkcjonowania kontrolowanej jednostki jest Regulamin
Szpitalnego  Oddziatu  Ratunkowego /SOR/  Powiatowego Zakladu Opieki Zdrowotnej
w Starachowicach.

[Dowdd: akta kontroli zat. nr 7]

Weryfikacja wymagan dotyczacych lokalizacji szpitalnego oddzialu ratunkowego
w strukturze szpitala, obszarow dzialania, wyposazenia jednostki w sprzet medyczny i wyroby



\

medyczne oraz organizacji i zasobow kadrowych byla prowadzona w oparciu o Rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 15 marca 2007 roku w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego (Dz. U.
55, poz. 365), a takze przeprowadzong wizytacje oddziatu.

W wyniku wizytacji obszaréw SOR, kontrolujacy ustalili co nastepuje:

1.

Oddziat lokalizuje si¢ na poziomie wejscia dla pieszych i wjazdu specjalistycznych
srodkéw transportu z osobnym wejsciem dla pieszych oddzielonym od trasy wjazdu
specjalistycznych srodkéw transportu sanitarnego.

Wjazd do oddziatu SOR jest zadaszony z funkcjq automatycznego otwierania i zamykania,
przelotowy dla ruchu $rodkéw transportu. Wjazd jest oznakowany wzdtuz drogi dojscia
1 dojazdu, zapewnia bezkolizyjny podjazd dla czterech specjalistycznych $rodkow
transportu jednoczesnie.

Wejscie i dojazd do oddziatu jest niezalezne od innych wejsé i dojazdéw do szpitala,
przystosowane do potrzeb osob niepetnosprawnych. Wejscie dla 0osob jest automatycznie
otwierane.

Oddziat dysponuje wlasnymi bezkolizyjnymi traktami komunikacyjnymi, niezaleznymi od
ogolnodostepnych traktow szpitalnych.

Lokalizacja oddzialu zapewnia tatwa komunikacj¢ z oddzialem anestezjologii
1 intensywnej terapii, zespotem operacyjnym, dzialem diagnostycznym oraz weztem
wewngtrzszpitalnej komunikacji pionowej. Dziat diagnostyki znajduje si¢ w odleglosci ok.
60 m od SOR. Komunikacja ta bytaby jeszcze bardziej sprawna i zdecydowanie krotsza
gdyby zostalo umozliwione udostgpnienie traktu komunikacyjnego przebiegajacego przez
pomieszczenia szpitala, dzierzawione przez Polsko-Amerykanskie Kliniki Serca, ktore
aktualnie nie sa wykorzystywane.

SOR dysponuje ladowiskiem dla $miglowca ratunkowego, zlokalizowanym w odleglosci
ok. 100 m od wjazdu, co pozwala na przyjecie pacjenta bez posrednictwa $rodka
transportu. Ladowisko zostalo zaprojektowane i1 wykonane zgodnie z wymogami
okreslonymi w rozporzadzeniu Ministerstwa Infrastruktury z dnia 30 kwietnia 2004 r.
w sprawie ewidencji ladowisk (Dz. U. Nr 118, poz. 1238) oraz przepisami art. 93 ust. 2
ustawy Prawo lotnicze. Miejsce przyziemienia helikoptera jest oznakowane zgodnie
z obowiazujacymi wymogami, zaopatrzone w wiatrowskaz na maszcie. Przystosowane jest
do startow i ladowan w dzien oraz w nocy statkéw powietrznych o dopuszczalnej masie
startowej do 5700 kg. Zarejestrowane jest w ewidencji Urzgdu Lotnictwa Cywilnego pod
nr 49, znak: ULC-LTL-1/511-0012/01/09.

Szpitalny Oddzial Ratunkowy jest zorganizowany w zakladzie opieki zdrowotnej, ktéry
spetlnia wymagania okreslone w § 4 ust. 1 cyt. rozporzadzenia. Jest to wieloprofilowy
Szpital, posiadajacy jednostki organizacyjne wyspecjalizowane w zakresie udzielania
$wiadczen zdrowotnych niezb¢dnych dla ratownictwa medycznego, w tym: oddziat
chirurgii ogolnej, oddzial chirurgii urazowo-ortopedycznej, oddzial chirurgii przewodu
pokarmowego z pododdzialem urologicznym, oddzial wewnetrzny o profilu
nefrologicznym, oddzial wewngtrzny o profilu gastrologicznym, 7-mio t6zkowy oddzial
anestezjologii i intensywnej terapii, kardiologi¢, blok operacyjny sktadajacy si¢ z 6-ciu sal
operacyjnych oraz 4-ro t6zkowej sali wybudzen, oddziat choréb zakaznych.



10.

Szpital jest wyposazony w pracowni¢ diagnostyki obrazowej, pracownie tomografii
komputerowej, pracowni¢ endoskopowa i usg - czynne calg dobe. Wyniki badan
automatycznie s przekazywane siecig do odczytu na SOR. Réwnie calodobowo dostepne
jest medyczne laboratorium diagnostyczne oraz stacja dializ..

Szpital zapewnia wykonywanie czynnosci zwiazanych z udzielaniem podstawowe;
pomocy w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego z zakresu okulistyki, laryngologii
i urologii.

SOR dysponuje mobilnym aparatem RTG i przewoznym USG do wykonywania badan
diagnostycznych przy t6zku pacjenta.

Powierzchnia oddziatu jest wystarczajaca dla prawidtowego funkcjonowania wszystkich
jego obszarow wymienionych w § 5 cyt. rozporzadzenia. Trakt komunikacyjny zapewnia
swobodne przemieszczanie si¢ chorych oraz towarzyszacych im osob.

[Dowdd: akta kontroli zat. nr 8]

W obszarze segregacji medycznej, rejestracji i przyjeé, zlokalizowanej bezposrednio
przy wejsciu i wjezdzie do oddziatu, wydzielona jest rejestracja pacjentéw przywozonych
przez zespoly ratownictwa medycznego oraz rejestracja przyje¢¢ planowych. Wstepna
ocena pacjenta odbywa si¢ w obszarze segregacji medycznej i przyjeé, gdzie zaktadana jest
rowniez dokumentacja. Obszar zapewnia jednoczesne przyjecie i segregacje medyczna
czterech os6b znajdujacych si¢ w stanie nagltego zagrozenia zdrowotnego. Wyposazony
jest w wozki siedzace 1 lezace, istnieje mozliwos¢ podtaczenia pacjenta do monitora.
Obszar dysponuje stanowiskiem do dekontaminacji, ktore zlokalizowane jest bezposrednio
przy wijezdzie srodka transportu sanitarnego, z wyodrebnionym wejsciem. Stanowisko
wyposazone jest w aparatur¢ do prowadzenia dekontaminacji chemicznej, biologicznej,
radiacyjnej 1 skazeni chemicznych.

W obrebie SOR wydzielona jest duza poczekalnia dla pacjentow i towarzyszacych im 0sob
oraz pomieszczenie do przebierania si¢ z tazienka.

Obszar posiada s$rodki lgcznosci zapewniajace taczno$¢ z dyspozytorem, zespotami
ratownictwa medycznego, zespolem lotniczym oraz kompleksowa taczno$é
wewnatrzszpitalna, a takze niezalezny staty nastuch na kanale ogélnopolskim. Dysponuje
réwniez systemem bezprzewodowego przywotywania 0sob.

Obszar resuscytacyjno-zabiegowy — 2 stanowiska, o tacznej powierzchni 55,70 m”. Na
wyposazenie stanowiska skltadaja si¢: ssak elektryczny, kardiomonitory z mozliwoscia
mierzenia temperatury, respirator stacjonarny i transportowy, system do ogrzewania
pacjenta, ogrzewacz do ptyndéw, aparat USG, aparat RTG, bronchofiberoskop, 4 zestawy
do defibrylacji (w tym 1 dla dzieci), deska, kotnierze, lampa operacyjna, aparat EKG,
pompy strzykawkowe i dwustrzykawkowe, ssaki prozniowe, zestaw do szybkiego
przetaczania plynow, stot zabiegowy, aparaty ambu dla dorostych i dzieci, aparaty do
mierzenia cisnienia dla dorostych i dzieci, centralne zrédio tlenu, powietrza i prozni.
Zapewniony jest calodobowy dostep do gastrofiberoskopu, bronchoskopu i rektoskopu.
Stwierdzono brak calodobowego dostepu do laryngofiberoskopu.

W obszarze wstepnej intensywnej terapii zlokalizowane sa dwa stanowiska intensywnej
terapii, kazde z nich wyposazone jest w tozko do intensywnej terapii z systemem
monitorujacym. Wyposazenie stanowi: kardiomonitor, ssak elektryczny, respirator,
centralne zrodlo tlenu powietrza i prozni, aparaty do mierzenia cisnienia, pulsoksymetr,
fonendoskop, kapnograf. Stanowiska intensywnej terapii wyposazone sa zgodnie
z wymaganiami okreslonymi w Zalaczniku 1 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia



w sprawie wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarnym
pomieszczenia i urzadzenia zakladu opieki zdrowotnej z dnia 2 lutego 2011 r. (Dz. U. Nr
31, poz. 158).

11. Obszar terapii natychmiastowej sktada sie z sali zabiegowej o pow. 20,70 m® i sali
opatrunkéw gipsowych o pow. 15,30 m?. W obszarze terapii natychmiastowej nie
wykazano uchybiefi w zakresie infrastruktury oraz wyposazenia w wyroby medyczne
1 produkty lecznicze. Na wyposazeniu sali zabiegowej znajduje si¢: monitor, aparat do
znieczulen, pompy strzykawkowe i dwustrzykawkowe, ssak elektryczny, stol zabiegowy,
lampa, centralne Zrodlo tlenu, powietrza i prozni, zestaw narzedzi chirurgicznych.

12. Obszar obserwacji spelnia standardy w zakresie liczby stanowisk oraz wymaganej
powierzchni na kazde stanowisko. Laczna powierzchnia 4 stanowisk wynosi 54,50 m? .
Obok sali obserwacyjnej znajduje si¢ pomieszczenie o pow. 11,40 m’, przeznaczone dla
pielegniarek. Przebywajacy tam pacjenci majgq zapewniony staly nadzér pielegniarki.
Kazde stanowisko wyposazone jest w wyroby medyczne i produkty lecznicze
umozliwiajace monitorowanie czynnosci, o ktorych mowa w § 10 pkt 1, za wyjatkiem pkt
d. Wyposazenie stanowisk stanowia: monitory, pompy strzykawkowe, defibrylator, aparat
EKG, ssak elektryczny, zestaw do intubacji, aparat ambu, centralne zrodto tlenu, powietrza

i prozni.

13. W sklad obszaru konsultacyjnego wchodzg cztery boksy badan lekarskich z zasuwanymi
drzwiami o lacznej powierzchni 47,5 m?, polaczone osobnym traktem komunikacyjnym.

W obszarze nie wykazano uchybien.
[Dowod: akta kontroli zat. nr 91 10]

2. Zasoby kadrowe Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego, w tym kwalifikacje i uprawnienia
personelu.

Zespot kontrolujacy przeanalizowal okazane do wgladu dokumenty potwierdzajace
kwalifikacje zawodowe i uprawnienia 0sob wyznaczonych do wykonywania medycznych
czynnosci ratunkowych w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym Powiatowego Zaktadu Opieki
Zdrowotnej w Starachowicach.

Zgodnie z § 14 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 15 marca 2007 r. w sprawie
szpitalnego oddziatu ratunkowego: ,, Minimalne zasoby kadrowe oddzialu stanowiq: ordynator
(kierownik) oddzialu i pielegniarka oddzialowa, lekarze w liczbie niezbednej do zabezpieczenia
prawidlowego funkcjonowania oddzialu, w tym co najmniej jeden lekarz systemu przebywajqcy
stale w oddziale, pielegniarki lub ratownicy medyczni w liczbie niezbednej do zabezpieczenia
prawidlowego funkcjonowania oddzialu”.

Na podstawie okazanych akt osobowych oraz wykazu lekarzy kontraktowych ustalono co
nastgpuje:

1. Funkcje kierownika Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego petni lekarz Zbylut Lewicki —
specjalista I° i 1° w zakresie ortopedii i traumatologii, zatrudniony na umowe o prace.
Kierownik spetnia wymagania art. 3 pkt 3, w zwiazku z art. 57 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006
r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. Nr 191, poz. 1410 z pézn. zm.).

Oceny kwalifikacji pozostatych lekarzy, petniacych dyzury w ramach umowy kontraktowej
dokonano na podstawie wykazu sporzadzonego przez Panig Bozeng Wojtasik — specjaliste ds.
administracyjnych.



Z zestawienia wynika, ze na 19 zatrudnionych lekarzy, 18 lekarzy spelnia kwalifikacje
wymagane dla lekarza systemu, o ktérych mowa w art. 57 w zwiazku z art. 3 pkt 3 ustawy
o PRM, w tym: jeden lekarz specjalista w dziedzinie medycyny ratunkowej oraz anestezjologii
1 intensywnej terapii, 9 lekarzy specjalistow w dziedzinie choréb wewnetrznych, 4 lekarzy
specjalistow z ortopedii i1 traumatologii, 2 lekarzy w trakcie specjalizacji z ortopedii
1 traumatologii, 2 lekarzy specjalistow z chirurgii ogélnej. Jeden lekarz jest specjalista
w zakresie medycyny rodzinnej.

[Dowdd: akta kontroli zat. nr11]

2. W SOR zatrudnionych jest 20 pielggniarek i pielggniarzy, w tym: 19 na umowe o prace, jeden
pielegniarz na umowe zlecenie. 8 z nich posiada wyzsze wyksztatcenie medyczne, z tego: 5
osob ma tytul licencjata pielggniarstwa, 3 - tytul magistra pielegniarstwa. Pozostate osoby
uzyskaly tytul pielggniarki dyplomowanej w ramach ksztalcenia w Medycznym Studium
Zawodowym lub Liceum Medycznym. W toku analizy dokumentéw personalnych o0sob
wyznaczonych do podejmowania medycznych czynnosci ratunkowych wobec 0s6b
znajdujacych si¢ w stanie zagrozenia zycia ustalono, ze wszystkie osoby posiadaja
kwalifikacje 1 uprawnienia do wykonywania zadan na stanowisku ,,pielegniarki systemu”, trzy
osoby legitymujg si¢ dyplomem ukonczenia specjalizacji w dziedzinie pielegniarstwa
ratunkowego, dwie ukonczyty kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa ratunkowego,
cztery sa w trakcie odbywania kursu kwalifikacyjnego w dziedzinie pielggniarstwa
ratunkowego, dwie koncza kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa kardiologicznego,

pozostale posiadajg zaswiadczenia o ukonczeniu kursu z zakresu anestezjologii i intensywnej
opieki.

3. W SOR =zatrudnionych jest 3 ratownikéw medycznych, w tym: 1 na umowg zlecenie,
1 w ramach umowy kontraktowej i 1 na stazu z Powiatowego Urz¢du Pracy. Na podstawie
okazanych dokumentéw ustalono, ze wszyscy ratownicy medyczni spelniaja wymogi
kwalifikacyjne, o ktorych mowa w art. 10 ustawy o PRM. Jedna osoba ukonczyta studia
wyzsze o specjalnosci ratownictwo medyczne, dwoch ratownikdw posiada dyplom
potwierdzajacy kwalifikacje zawodowe W toku kontroli ustalono, ze ratownicy medyczni
realizuja ustawowy obowigzek doskonalenia zawodowego, o ktérym mowa w art. 12 ustawy
o PRM. Ratownicy medyczni zatrudnieni w SOR posiadaja ,,karty doskonalenia zawodowego™
i doskonalg swoje umiej¢tnosci zgodnie z obowigzujacymi przepisami poprzez udziat
w kursach doskonalacych, seminariach i przez samoksztalcenie.

Zestawienie kwalifikacji i uprawnien pielggniarek i pielggniarzy oraz ratownikow
medycznych stanowi zatacznik do protokotu.

[Dowdd: akta kontroli zat. nr 121 13]

3. Organizacja udzielanych $wiadczen zdrowotnych

Powiatowy Zaklad Opieki Zdrowotnej w Starachowicach udziela $wiadczen opieki
zdrowotnej osobom w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego na podstawie Umowy Nr 13-
SZP03/1-11-00124-007 z dnia 8.02.2011 zawartej ze Swietokrzyskim Oddziatem Wojewodzkim
Narodowego Funduszu Zdrowia w Kielcach na okres od 1.01.2011 r. do 31.12.2013 r. W 2011
roku warto$¢ ryczattu dobowego na realizacje $wiadczen zdrowotnych w ramach Szpitalnego
Oddzialu Ratunkowego wynosi 4 830 zt. SOW NFZ w Kielcach wyliczyt koszt $wiadczen na
kwote 1 762 950 zt.

W 2010 r. warto$¢ kontraktu dla SOR wyniosta ogétem 1 788 500 zl, stawka ryczaltu
dobowego okreslona zostata na kwote 4 900 zt.



W wyniku kontroli ustalono, iz w obszarach SOR przyjmowani sa pacjenci wymagajacy
natychmiastowej pomocy 1 leczenia w trybie naglym. Dane pacjentow wprowadzane sa
w elektroniczny system rejestracji chorych oraz w Ksiedze Przyje¢ w wersji papierowej. Pacjent
przyjmowany do SOR ma zaktadana w formie papierowej skrdcona histori¢ choroby.

Poza strukturg SOR odbywaja si¢ przyjecia pacjentoéw POZ, ktorym udzielane sa udzielane
sa $wiadczenia w zakresie nocnej i Swiatecznej ambulatoryjnej opieki lekarskiej i pielggniarskie;j.

Na oddziale stale przebywa dwdch lekarzy — jeden specjalista zabezpieczajacy pacjentow
urazowych, drugi udzielajacy medycznych czynnosci ratunkowych osobom bedacym w stanie
zagrozenia zycia z powodu choroby. W godz. od 15 do 8% rano dyzur pelni dwoch lekarzy
zatrudnionych w ramach umowy kontraktowej. W razie potrzeby konsultacji udzielaja lekarze
petnigey dyzury na poszezegdlnych oddziatach.

W toku kontroli stwierdzono, ze szpital nie posiada odrgbnej izby przyjeé¢ dla kobiet
cigzarnych. Kobiety w ciazy zglaszajace si¢ do szpitala, rejestrowane sg na SOR, natomiast
badanie odbywa si¢ na oddziale ginekologicznym.

SOR posiada opisane procedury postgpowania z pacjentami znajdujacymi si¢ w stanie
naglego zagrozenia zycia lub zdrowia.

W PZOZ w Starachowicach zostal wdrozony System Zarzadzania Jakos$cia, spelnienie
wymagan normy i wdrozenie systemu zarzadzania jakoscia wiaze si¢ z realizacja tzw. podejscia
procesowego. Oznacza to w praktyce: zidentyfikowanie proceséw, okreslenie kolejnosci
wzajemnych oddzialywan procesow, okreslenie kryteriow i metod niezbgdnych do zapewnienia,
ze zarowno funkcjonowanie jak i nadzorowanie tych procesow jest skuteczne.

Wykaz procedur obowigzujacych w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym PZOZ

1. Procedura postepowania w SOR PZOZ w Starachowicach w przypadku pacjenta
z mnogimi obrazeniami ciata, ciezkim urazem lub urazem wielonarzadowym:
I.  przed przybyciem pacjenta
II.  Pierwsze 5 minut — wstepna ocena wg ABCD i resuscytacja ( 5 minut)
III.  Wstepna ocena i resuscytacja ( 5 minut)
IV. Badanie wtoérne ( 10 minut)
V. Badanie wtorne (kontynuacja) i zasadnicze leczenie (kolejne 10 minut)

2. Procedura postepowania w SOR PZOZ w Starachowicach w przypadku dziecka bedacego ofiarg
wypadku lub po urazie:
I.  Przed przybyciem pacjenta
II.  Pierwsze 5 minut — wstepna ocena wg ABCD i resuscytacja ( 5 minut)
III.  Wstepna ocena i resuscytacja ( 5 minut)
IV. Badanie wtorne ( 10 minut)
V. Badanie wtorne cd. i zasadnicze leczenie (kolejne 10 minut)

3. Procedura dekontaminacji w skazeniach w SOR PZOZ w Starachowicach ( w tym chemiczne).
4. Procedura postepowania w SOR PZOZ w Starachowicach w przypadku pacjenta z hipotermia.
5. Procedura postepowania w SOR PZOZ w Starachowicach w przypadku pacjenta z udarem

mozgu:
I.  Wytyczne ramowe



II.  Wytyczne szczegotowe
HI.  Zalacznik — zestaw udarowy

6. Procedura postgpowania w SOR PZOZ w Starachowicach w przypadku naglych zagrozen
kardiologicznych:

[.  Wytyczne ramowe

II.  Wytyczne szczegotowe

7. Procedura postgpowania w SOR PZOZ w Starachowicach w przypadku zatrzymania krazenia
u dziecka (zalaczony algorytm zaawansowanych zabiegéw resuscytacyjnych u dzieci, wedtug
ktorego zespot kardiologiczny ma realizowaé dziatania ratunkowe).

8. Procedura ogolna postgpowania z dzie¢mi zgtaszajacymi si¢ do SOR PZOZ w Starachowicach.
9. Procedura postgpowania w SOR PZOZ w Starachowicach w przypadku pacjenta
z zatrzymaniem Kkrazenia (zalaczony algorytm wg ktorego zespdl kardiologiczny realizuje

dziatania ratunkowe).

10. Procedura postgpowania w SOR PZOZ w Starachowicach w przypadku podejrzenia czynu
noszacego znamiona przestepstwa.

11. Procedura postgpowania w SOR PZOZ w Starachowicach w przypadku pacjenta
z prawdopodobienstwem zatrucia ( w tym pacjenci z zaburzeniami $wiadomosci).

12. Procedura postgpowania w SOR PZOZ w Starachowicach w przypadku pacjenta z ostrym
zespolem wiencowym.

13. Procedura ogoélna postgpowania w SOR PZOZ w Starachowicach w przypadku naglej utraty
przytomnosci.

14. Ogdlna instrukcja dziatania dotyczaca postgpowania z materiatem badanym w  trybie pilnym.
15. Procedura wykonywania intubacji dotchawicze;.

16. Procedura informowania pacjenta o jego stanie zdrowia.

17. Procedura dotyczaca szczepien ochronnych pracownikéw SOR przeciwko WZW typu B.

18. Procedura badan profilaktycznych pracownikow PZOZ.

19. Procedura dotyczaca stosowania wobec pacjenta przymusu bezposredniego.

Wykaz procedur w SOR PZOZ w Starachowicach wymagajacych dodatkowej zgody
pacjenta: znieczulenie ogdlne dotchawicze, dozylne, przewodowe; kazdy zabieg w warunkach sali
operacyjnej; punkcja ledzwiowa; punkcja cienkoiglowa; pobranie szpiku; punkcje jam ciala;
zalozenie wklucia centralnego; zatozenie cewnika do hemodializy; zabieg hemodializy; badania
i zabiegi endoskopowe; badanie rtg z podaniem s$rodkéw kontrastowych; przetoczenie krwi;
leczenie fibrynolityczne; planowa kardiowersja; iniekcje podskorne i okotogatkowe; wyciagi
bezposrednie; stymulacja endokawitarna; stymulacja przetykowa; proba wysitkowa.

Zgodnie z art. 44 ustawy z dnia 26 czerwca 2009 roku o wojewodzie i administracji
rzadowej w wojewodztwie (Dz. U. Nr 31, poz. 206) kierownik kontrolowanej jednostki zostat
poinformowany o przystugujacych mu prawach:

e podpisania protokotu w ciggu 7 dni od dnia jego otrzymania,



e odmowy podpisania protokolu kontroli, sktadajac w terminie 7 dniu od dnia jego
otrzymania pisemne wyjasnienie przyczyn tej odmowy,

o zgloszenia, przed podpisaniem protokotu kontroli, umotywowanych zastrzezen do ustalen
zawartych w tym protokole do Dyrektora Wydzialu Bezpieczenstwa i Zarzadzania
Kryzysowego, na adres: Kielce, ul. IX Wiekow Kielc 3, w ciagu 7 dniu od dnia
otrzymania protokotu.

Przeprowadzenie kontroli odnotowano w ksiazce kontroli pod pozycja 7.

Protokét sporzadzono w dwdch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze
stron.

Kierownik jednostki kontrolowanej Kontrolujgcy
Tersa.. ldada.ceed
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Data podpisania protokolu Data podpisania protokolu

Geoe toll 1.06.904 5.



