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Pan
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Dyrektor Szpitala Specjalistycznego
Ducha Swigtego w Sandomierzu

Wystapienie pokontrolne

Na podstawie art. 31 ust. 1 pkt 2, w zwigzku z art. 19 ust. 2 ustawy z dnia 8§ wrzesnia
2006 roku o Panstwowym Ratownictwie Medycznym!, art. 111 ust. 1 i 2 oraz art. 113 ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej?, a takze art. 49 ust. 1 i 7 ustawy z dnia 6 marca
2018 r. Prawo Przedsiebiorcéw? oraz Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie sposobu i trybu
przeprowadzenia kontroli podmiotéw leczniczych z dnia 20 grudnia 2012 r.*, w dniu 26 maja
2022 r. przeprowadzona zostata kontrola problemowa szpitalnego oddziatu ratunkowego w Szpitalu
Specjalistycznym Ducha Swigtego w Sandomierzu.

Kontrolg przeprowadzili pracownicy Wydziatu Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego
Swietokrzyskiego Urzedu Wojewodzkiego w Kielcach w sktadzie: Agnieszka Pawiniska — Baradzi —
inspektor wojewodzki w Oddziale Ratownictwa Medycznego — przewodniczaca zespotu
kontrolnego oraz Pawet Kubicki — Wojewo6dzki Koordynator Ratownictwa Medycznego — cztonek
zespotu kontrolnego.

Przedmiotem kontroli byly zagadnienia zwigzane z organizacja jednostki systemu
w zakresie zgodnosci dzialania z ustawg z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym oraz spelniania wymagan zawartych w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia
27 czerwca 2019 roku w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego® a takze funkcjonowanie
systemu TOPSOR, w tym zapewnienie minimalnych wymagan funkcjonalnych oraz technicznych
koniecznych do prawidtowego dziatania systemu — na podstawie rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 30 czerwca 2021 roku w sprawie systemu zarzadzajacego trybami obstugi pacjenta
w szpitalnym oddziale ratunkowymS®.
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Ocena dzialalnos$ci jednostki:

Na podstawie ustalen zespolu kontrolnego, dzialalno$¢ Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego
funkcjonujacego w Szpitalu Specjalistycznym Ducha Swietego w Sandomierzu, w zakresie
objetym tematyka kontroli — oceniam pozytywnie.

Zespot kontrolny wizytujac SOR dokonal weryfikacji spetniania wymagan dotyczacych
lokalizacji szpitalnego oddzialu ratunkowego w strukturze szpitala, obszaréw dziatania,
wyposazenia jednostki w sprzet medyczny i wyroby medyczne oraz organizacji 1 zasobow
kadrowych oraz funkcjonowania systemu TOPSOR.

W toku kontroli ustalono, ze Szpitalny Oddziat Ratunkowy jest zorganizowany w podmiocie
leczniczym, ktéry spelnia wymagania okreSlone w § 4  rozporzadzenia. W Szpitalu
Specjalistycznym w  Sandomierzu funkcjonuja jednostki organizacyjne wyspecjalizowane
w zakresie udzielania $wiadczef zdrowotnych niezbednych dla ratownictwa medycznego —
wykazane w Planie dziatania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne tj.:

Oddziat Chirurgii;

Oddziatl Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej;
Oddziat Chorob Wewngtrznych;

Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii,
Oddziat Pediatryczny z Pododdziatem Kardiologii Dziecigcej;
Oddziat Ginekologiczno — Polozniczy;
Oddziat Kardiologiczny;

Oddziat Neonatologiczny;

Oddziat Neurologii;

Blok Operacyjny;

Oddziat Psychiatryczny;

oraz

e Zaklad Diagnostyki Laboratoryjnej, Zaktad Radiologii, w tym: pracownia RTG, USG,

tomografii komputerowej, rezonansu magnetycznego, badan endoskopowych (gastroskopii,
rektoskopii, bronchoskopii, laryngoskopii), angiografii.

Szpitalny Oddzial Ratunkowy zlokalizowany jest na poziomie wejScia dla pieszych
1 podjazdu specjalistycznych $rodkow transportu sanitarnego, z osobnym wejSciem dla pieszych.
Wejscie dla pieszych i podjazd sa zadaszone, z funkcja automatycznego otwierania i zamykania.
Podjazd jest przelotowy dla ruchu $rodkow transportu oraz oznakowany wzdhuz drogi dojscia
1 dojazdu.

Wjazd do oddzialu zapewnia bezkolizyjny podjazd dwoch specjalistycznych $rodkow
transportu sanitarnego. Wejscie dla pieszych i podjazd do oddziatu sa niezalezne od innych wejs¢
1 dojazdow do budynku szpitala, przystosowane do potrzeb osob niepelnosprawnych.

Lokalizacja oddziatu zapewnia tatwa komunikacj¢ z oddziatem anestezjologii i intensywnej
terapii, medycznym laboratorium diagnostycznym oraz pracownig diagnostyki obrazowe;.
Do transportu chorych stuzy wezet wewnatrzszpitalnej komunikacji pionowe;.

Oddziat dysponuje wlasnymi bezkolizyjnymi traktami komunikacyjnymi, niezaleznymi od
ogolnodostepnych traktéw szpitalnych, wejscie na SOR z terenu szpitala mozliwe jest tylko za
pomoca kart magnetycznych lub po wpisaniu kodu dostepu przy drzwiach.

W toku ogledzin stwierdzono, ze Oddzial spelnia wymagania dot. minimalnego
wyposazenia oddziatu do przyldozkowego wykonywania badan, na sktada sie:
e analizator parametrow krytycznych,
e przyldozkowy zestaw RTG,



e przewozny ultrasonograf.

Szpital zapewnia calodobowy dostep do badan diagnostycznych wykonywanych
w medycznym laboratorium diagnostycznym, komputerowego badania tomograficznego oraz do
badan endoskopowych, w tym: gastroskopii, rektoskopii, bronchoskopii, laryngoskopii.

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

Podczas ogledzin zespdt kontrolny ustalil, ze w sktad Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego
wchodzg nastepujace obszary:
1. segregacji medycznej, rejestracji i przyjec;

2. resuscytacyjno — zabiegowy;
3. wstepnej intensywnej terapii;
4. terapii natychmiastowej;

5. obserwacji,

6. konsultacyjny.

Obszar segregacji medycznej, rejestracji i przyje¢ - zlokalizowany jest bezposrednio przy
wejsciu do Oddzialu. W ramach obszaru wydzielono salg¢ z trzema stanowiskami, gdzie
przyjmowane sg osoby znajdujace si¢ w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego. W ramach obszaru
funkcjonuje system TOPSOR.

W obrebie obszaru segregacji medycznej, rejestracji 1 przyje¢ wyodrebniono:

e stanowisko wyposazone w $rodki tacznosci zapewniajace: taczno$¢ radiowa z zespolami
ratownictwa medycznego, dyspozytorem medycznym i zespotem HEMS oraz tacznos¢
wewnatrzszpitalng, w ramach stanowiska dziala system naglasniajacy, stuzacy do
wywotywania pacjentow SOR,

e stanowisko dekontaminacji podstawowej, w przypadku koniecznosci przeprowadzenia
dekontaminacji chemicznej, biologicznej i radiacyjnej, stanowisko takie organizuje na
terenie placu Szpitala jednostka Panstwowej Strazy Pozarnej i przeprowadza caty proces,

e stanowisko rejestracji medycznej wyposazone w sprzet niezbedny do rejestracji 1 przyjec
0sO6b przywozonych przez zespoly ratownictwa medycznego oraz tych, ktérzy sami
zglaszajg si¢ na Oddzial, w obydwu przypadkach podstawg do zarejestrowania pacjenta
1 wdrozenia triazu jest bilet pobrany z biletomatu.

Obszar resuscytacyjno — zabiegowy sklada si¢ z jednej sali z dwoma stanowiskami
resuscytacyjnymi. Wyposazenie stanowisk resuscytacyjnych jest zgodne z wymaganiami
1 zapewnia mozliwo$¢ monitorowania i1 podtrzymywania funkcji zyciowych, prowadzenie
resuscytacji  krazeniowo-oddechowo-moézgowej oraz okolo urazowej, a takze wykonywanie
podstawowego zakresu wezesnej diagnostyki 1 wstepnego leczenia urazow.

Stanowiska wyposazone sg w: stot zabiegowy z lampa, zestaw do monitorowania czynnosci
zyciowych, aparat do znieczulania, defibrylator z kardiowersja, pompy infuzyjne, aparat do
szybkiego przetaczania pltynow, strzykawki automatyczne, ssak elektryczny, centralne zrodia tlenu,
powietrza i prozni - w wymaganych ilosciach, aparat do powierzchniowego ogrzewania pacjenta,
przytézkowy zestaw rtg, analizator parametrow krytycznych, przewozny ultrasonograf, zestawy do
trudnej intubacji, respirator transportowy i stacjonarny, aparat do ogrzewania pltynéw infuzyjnych.

W obszarze wstepnej intensywnej terapii zlokalizowano stanowisko intensywnej terapii,
wyposazone w 16zko do intensywnej terapii z systemem monitorujagcym, w razie potrzeby



w obszarze moze zosta¢ zorganizowane drugie stanowisko. Wyposazenie obszaru pozwala na
monitorowanie 1 podtrzymywanie funkcji zyciowych, prowadzenie resuscytacji krazeniowo-
oddechowo-mdzgowej, wykonywanie petnego zakresu wczesnej diagnostyki i wstepnego leczenia.
W obszarze zaopatrywane sg rowniez dzieci, na wyposazeniu znajduje si¢ zestaw reanimacyjny
dzieciecy.

Obszar terapii natychmiastowej — zorganizowany jest zgodnie z wymogami zawartymi w § 9
rozporzadzenia ws. SOR. Sklada si¢ z sali zabiegowej 1 sali opatrunkéw gipsowych.
Na wyposazeniu sali zabiegowej znajduje si¢: stot zabiegowy z lampa operacyjna, aparat do
znieczulania wraz z zestawem monitorujgcym, narzedzia chirurgiczne wielorazowe, zestawy
zabiegowe jednorazowego uzytku, usg, respirator, zestawy do ogrzewania pacjenta, urzadzenie do
monitorowania temperatury powierzchniowej i glebokiej, gniazda poboru tlenu, powietrza i prozni
oraz energii elektrycznej w wystarczajacej ilosci.

W sali opatrunkéw gipsowych znajdujg si¢ wyroby medyczne 1 produkty lecznicze umozliwiajace
zakladanie opatrunkow gipsowych, istnieje dostep do Zrddla tlenu, powietrza i prozni.

Obszar obserwacji - w jego sktad wchodza 4 stanowiska o powierzchni wystarczajacej do
prawidtowego funkcjonowania obszaru Wyposazenie obszaru zapewnia monitorowanie czynnosci
zyciowych pacjentow. Na wyposazeniu jest przeno$ny zestaw resuscytacyjny z niezaleznym
zrodiem tlenu 1 respiratorem transportowym, defibrylator potautomatyczny, centralne zrodia tlenu,
powietrza i proézni z gniazdami poboru przy kazdym stanowisku.

Oddziat spetlnia wymagania okreSlone w § 10 cyt. rozporzadzenia Ministra Zdrowia
tj. stanowiska wyposazone sa w wyroby medyczne 1 produkty lecznicze umozliwiajace
monitorowanie rytmu serca i oddechu, ci$nienia tetniczego krwi, temperatury powierzchniowe;j
1 glebokiej oraz stosowanie biernej tlenoterapii 1 prowadzenie infuzji dozylnych.

Obszar konsultacyjny — w jego sklad wchodza stanowiska badan lekarskich i konsultacji
specjalistycznych. Wyposazenie obszaru w wyroby medyczne 1 produkty lecznicze umozliwiajace
przeprowadzanie badan lekarskich i konsultacji specjalistycznych.

Zgodnie z zapisem § 5 ust. 2 rozporzadzenia w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego,
w Oddziale zapewniona jest mozliwos¢ krotkotrwatej izolacji pacjenta, u ktorego stwierdzono
chorobg zakazng lub z podejrzeniem zachorowania na chorob¢ zakazng. Ponadto wszyscy pacjenci
SOR maja wykonywane (na koszt szpitala) testy pod katem wykluczenia zakazenia wirusem SARS-
COV-2.

Ladowisko dla potrzeb ZRM HEMS, ktorego lokalizacja pozwala na przyjecie pacjenta na
SOR bez posrednictwa $rodka transportu, jest przystosowane do ladowan i startow $miglowca
ratunkowego przez cata dobg.

Zasoby kadrowe Oddziatu w kontrolowanym okresie stanowili:
e kierownik SOR,
e 18 lekarzy, zabezpieczajacych prawidtowe funkcjonowanie SOR,
e pielegniarka oddziatowa,
e 32 pielegniarki, w tym rowniez pielegniarze
e 7 ratownikéw medycznych.

W  wyniku kontroli ustalono, ze w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym Szpitala
Specjalistycznego w Sandomierzu wdrozony zostat system TOPSOR w oparciu o art. 33 a ust. 1
pkt 4 ustawy o Panstwowym Ratownictwie Medycznym oraz § 15 pkt 3a rozporzadza Ministra
Zdrowia w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego.
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Oddziat jest wyposazony we wszystkie urzadzenia wymagane do obshugi systemu
tj. automaty do biletow, wyswietlacze: zbiorczy 1 stanowiskowy - zainstalowane w obszarze
segregacji, terminal stanowiskowy, tablety, zestaw naglasniajacy, komputer oraz kardiomonitor
umozliwiajacy komunikacje z TOPSOR przez eksportowanie danych.

W obszarach SOR przyjmowani sg pacjenci wymagajacy pomocy i leczenia w trybie nagtym.
Sprawnie funkcjonujacy 1 zarzadzany przez personel medyczny system TOPSOR ulatwia
przyjmowanie i przeplyw pacjentow.

Zespot kontrolujacy stwierdzit, ze Szpitalny Oddziat Ratunkowy spetnia wymagania pod
wzgledem lokalizacji, organizacji 1 warunkéw technicznych okreslone w Rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego z dnia 27 czerwca 2019 r. Oddzial dysponuje
sprzetem do wykonywania badan przy t6zku pacjenta, zapewnia catodobowy dostep do badan
diagnostycznych. Poszczego6lne obszary wyposazone sg w sprzet 1 wyroby medyczne, prawidtowo
funkcjonuje system TOPSOR. Infrastruktura i wyposazenie Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego
zapewnia gotowo$¢ niesienia pomocy medycznej osobom znajdujagcym si¢ w stanie naglego
zagrozenia zdrowotnego.

Dokonane w toku kontroli ustalenia, uzasadniajg wydanie oceny caloSciowej -
pozytywnej. W zwiazku z powyzszym nie wystepuja przeslanki do wydania zalecen
pokontrolnych.

Informuje, ze zgodnie z § 25 ust. 6 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie sposobu
1 trybu przeprowadzania kontroli podmiotéw leczniczych, od niniejszego wystgpienia
pokontrolnego nie przyshuguja srodki odwotawcze.

Podpis
Joanna Janiszewska-Bujata
Z-ca dyrektora
Wydzial Bezpieczenstwa i Zarzadzania
Kryzysowego
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