Warmińsko - Mazurskie Centrum Zdrowia Publicznego w Olsztynie

10-437 Olsztyn, ul. Dworcowa 60

SPRAWOZDANIE ROCZNE Z PRZEPROWADZONYCH KONTROLI ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ WOJEWÓDZTWA 
WARMIŃSKO-MAZURSKIEGO 
ZA ROK 2009
Olsztyn, styczeń 2009
Jednym z zadań statutowych Warmińsko-Mazurskiego Centrum Zdrowia Publicznego 
w Olsztynie (W-M CZP) jest przeprowadzanie kontroli w publicznych i niepublicznych zakładach 
opieki zdrowotnej, które prowadzą działalność na obszarze województwa warmińsko-mazurskiego. Na rok 2009 założono przeprowadzenie czynności kontrolnych w 76 zakładach opieki zdrowotnej. Łącznie w roku objętym niniejszym sprawozdaniem wykonano 91 kontroli. Zgodnie z planem przeprowadzono kontrole w 73 podmiotach. Czynności kontrolnych nie podjęto w 3 zakładach opieki zdrowotnej ujętych w planie tj.:
· w Zakładowej Przychodni Koncernu Energetycznego ENERGA S. A. Oddział Zakład Energetyczny w Olsztynie, 10-225 Olsztyn, al. Woj. Polskiego 6b;

· w Niepublicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej GINEKOLODZY LEŚNICZAK-STAWSKI S. C., 11-400 Kętrzyn, ul. Krótka 4;
· w Niepublicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej Usług Pielęgniarskich „RADOŚĆ”, 82-300 Elbląg, ul. Komeńskiego 35.
Powyższe dwa zakłady nie zostały skontrolowane z powodu ich wykreślenia z rejestru zakładów opieki zdrowotnej. Pierwszy z nich został wykreślony z dniem 18 września 2009 r., 
z kolei drugi z dniem 02 października 2009 r.  Kontrola trzeciego zakładu została przełożona 
i zaplanowana na 11 stycznia 2010 r. 
Łącznie w 2009 roku wykonano 18 kontroli doraźnych (pozaplanowych).
Wykres nr 1. Liczba kontroli zaplanowanych na 2009 rok oraz liczba kontroli wykonanych 
w danym roku z podziałem na kwartały.
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W ramach kontroli przeprowadzonych w 2009 roku, wykonano kontrole w 9 szpitalnych oddziałach ratunkowych (SOR), spośród 11 wchodzących w skład Systemu Państwowego Ratownictwa Medycznego w województwie warmińsko-mazurskim. Czynności kontrolnych nie przeprowadzono w SOR znajdujących się w resortowych szpitalach, tj. w Zakładzie Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnętrznych i Administracji z Warmińsko – Mazurskim Centrum Onkologii w Olsztynie oraz w 108 Szpitalu Wojskowym z Przychodnią Samodzielnym Publicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej w Ełku. Kontrole 9 oddziałów przeprowadzono 
w okresie od 15 stycznia do 3 czerwca 2009 r. Analizowano funkcjonowanie SOR w latach 
2006-2008. Skontrolowano szpitalne oddziały ratunkowe zlokalizowane w następujących szpitalach:
1) Wojewódzkim Szpitalu Specjalistycznym w Olsztynie (czas kontroli: 16-23 luty 
2009 r.);

2) Samodzielnym Publicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej w Działdowie 
(czas kontroli: 26-30 styczeń 2009 r.);

3) Wojewódzkim Specjalistycznym Szpitalu Dziecięcym im. prof. dr Stanisława Popowskiego w Olsztynie (czas kontroli: 15-16, 19-21 styczeń 2009 r.);

4) Szpitalu Powiatowym im. M. Kajki w Mrągowie (czas kontroli: 10-13, 
16 marzec 2009 r.);

5) Samodzielnym Publicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej w Giżycku 
(czas kontroli: 23-27 marzec 2009  r.);

6) Samodzielnym Publicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej Szpitalu Powiatowym 
w Piszu (czas kontroli: 23-34, 26 luty, 3-4, 6 marzec 2009 r.);
7) Szpitalu Powiatowym im. Jana Pawła II w Bartoszycach (czas kontroli: 7-8, 
11-13 maja 2009 r.);

8)  Szpitalu Powiatowym im. Władysława Biegańskiego w Iławie (czas kontroli: 
18-22 maja 2009 r.);

9) Wojewódzkim Szpitalu Zespolonym w Elblągu (czas kontroli: 27-29 maja, 
1-3 czerwca 2009 r.).
Ponadto w okresie obejmującym niniejsze sprawozdanie przeprowadzono dwie kontrole długoterminowe, których przedmiotem była prawidłowość gospodarowania mieniem oraz środkami publicznymi, gospodarka finansowa w latach 2007-2008, a także dostępność 
i poziom udzielanych świadczeń zdrowotnych. Powyższe kontrole przeprowadzono:

1) w Zespole Opieki Zdrowotnej w Szczytnie, 12-100 Szczytno, ul. M. C. Skłodowskiej 12, w okresie od 22 czerwca do 10 lipca 2009 r.;
2) w Samodzielnym Publicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej w Braniewie w likwidacji, ul. Moniuszki 13, 14-500 Braniewo, w okresie od 24 sierpnia do 15 września 2009 r.

Wśród wszystkich skontrolowanych zakładów opieki zdrowotnej w 2009 roku można wyróżnić 17 publicznych oraz 74 niepubliczne zakłady, co szczegółowo przedstawia tabela nr 1.
Tabela nr 1. Podział skontrolowanych zakładów opieki zdrowotnej na publiczne 
i niepubliczne.
	Zoz-y
	2009 rok

	
	I kwartał
	II kwartał
	III kwartał
	IV kwartał
	razem

	publiczne
	7
	5
	1
	4
	17

	niepubliczne
	13
	15
	20
	26
	74

	razem
	20
	20
	21
	30
	91


Tabela nr 2. Zestawienie zrealizowanych kontroli w 2009 roku z podziałem na miejscowości w poszczególnych kwartałach.
	Lp.
	Miejscowość
	I
kwartał
	II
kwartał
	III 
kwartał
	IV
kwartał
	Razem

	1.
	Bartoszyce

	-
	2
	-
	-
	2

	2.
	Biała Piska

	-
	-
	2
	1
	3

	3.
	Bisztynek

	-
	1
	-
	-
	1

	4.
	Braniewo

	2
	-
	1
	-
	3

	5.
	Dobre Miasto

	1
	-
	-
	-
	1

	6.
	Dywity

	-
	-
	-
	1
	1

	7.
	Działdowo

	1
	1
	-
	1
	3

	8.
	Dźwierzuty

	-
	-
	-
	1
	1

	9.
	Elbląg

	4
	2
	4
	6
	16

	10.
	Ełk

	1
	1
	1
	1
	4

	11.
	Gaudynki koło Orzysza
	-
	-
	-
	1
	1

	12.
	Giżycko

	1
	-
	2
	-
	3

	13.
	Iława

	-
	1
	-
	3
	4

	14.
	Kętrzyn

	-
	-
	1
	-
	1

	15.
	Korsze

	-
	1
	-
	-
	1

	16.
	Kowale Oleckie
	-
	1
	-
	-
	1

	17.
	Kruklanki
	1
	-
	-
	-
	1

	18.
	Lidzbark
	-
	-
	-
	1
	1

	19.
	Lidzbark Warmiński
	-
	-
	1
	-
	1

	20.
	Lubawa ̽
	-
	-
	-
	1
	1

	21.
	Mrągowo
	1
	-
	-
	1
	2

	22.
	Mszanowo
	-
	-
	-
	1
	1

	23.
	Nidzica
	-
	-
	1
	-
	1

	24.
	Nowe Miasto Lubawskie
	-
	-
	-
	1
	1

	25.
	Olecko
	-
	1
	-
	-
	1

	26.
	Olsztyn
	6
	4
	3
	4
	17

	27.
	Olsztynek
	-
	-
	-
	1
	1

	28.
	Ostróda
	-
	1
	-
	1
	2

	29.
	Pieniężno
	-
	-
	-
	1
	1

	30.
	Pisz
	1
	-
	-
	-
	1

	31.
	Ruciane Nida
	-
	-
	-
	1
	1

	32.
	Rybno
	1
	-
	-
	-
	1

	33.
	Susz
	-
	-
	1
	-
	1

	34.
	Szczytno
	-
	4
	1
	1
	6

	35.
	Węgorzewo
	-
	-
	3
	1
	4

	                      razem
	20
	20
	21
	30
	91


̽ miejsce udzielania świadczeń

Jak wynika z zestawienia w powyższej tabeli (tabela nr 2), największą liczbę kontroli 
w 2009 roku przeprowadzono w zakładach opieki zdrowotnej zlokalizowanych na terenie miasta Olsztyna tj. 17 kontroli, co stanowi 19% wszystkich wykonanych kontroli oraz na terenie miasta Elbląga tj. 16 kontroli, co stanowi 18% ogółu.
Tabela nr 3 przedstawia liczbę wykonanych kontroli w 2009 r. z podziałem na przedmiot kontoli, którym zostały objęte zakłady. W zestawieniu nie uwzględniono 11 kontoli 
tj. 9 kontroli szpitalnych oddziałów ratunkowych oraz 2 kontoli finansowych, które 
charakteryzują się innym zakresem. Przedmiot kontroli powyższych 11 zakładów zaprezentowano w dalszej części sprawozdania.
Tabela nr 3. Liczba przeprowadzonych kontroli w 2009 r. z podziałem na przedmiot kontroli.

	Lp.
	Przedmiot kontroli
	I kwartał
(14 zakładów)
	II kwartał
(16 zakładów)
	III kwartał
(20 zakładów)
	IV kwartał
(30 zakładów)
	Razem
(80 zakładów)

	
	
	Liczba zakładów objęta danym zakresem kontroli



	1.
	Struktura organizacyjna.
	12
	15
	18
	29
	74

	2.
	Dokumenty założycielskie „za zgodność z zapisami 
w rejestrze” oraz inne właściwe dokumenty.
	13
	14
	18
	29
	74

	3.
	Kwalifikacje personelu.
	14
	16
	17
	30
	77

	4.
	Dostępność świadczeń medycznych.
	7
	9
	12
	26
	54

	5.
	Wizytacja pomieszczeń – stan użytkowy oraz estetyczny pomieszczeń.
	13
	15
	18
	30
	76

	6.
	Wyposażenie zakładu, stan techniczno-użytkowy wyrobów medycznych, 
w tym: 

· podstawa dopuszczenia ich 
do stosowania.
	9

2
	9

5
	14


	29
17
	61
24

	7.
	Wyroby medyczne 
do sterylizacji.
	1
	1
	-
	-
	2

	8.
	Oznakowanie zakładu.
	5
	13
	16
	30
	64

	9.
	Dokumentacja medyczna/ sposób przechowywania.
	4
	2
	2
	1
	9

	10.
	Produkty lecznicze/ zestaw przeciwwstrząsowy.
	-
	2
	1
	-
	3

	11.
	Organizacja pracy pielęgniarek.
	1
	1
	-
	-
	2

	12.
	Sprawdzenie czy zakład prowadzi działalność zgodną                     z wpisem do rejestru zoz.
	1
	-
	-
	-
	1

	13.
	Sprawdzenie czy zakład funkcjonuje, 
w tym:

· sprawdzenie czy zakład funkcjonuje w związku 
z brakiem umowy najmu.
	-
	-
	2
1
	-
	2
1

	14.
	Funkcjonowanie komórki organizacyjnej,
w tym:

· gabinetu medycyny szkolnej.
	1
1
	1
1
	1
	1
	4
2


Zgodnie z powyższym zestawieniem tabelarycznym, przedmiotem kontroli którym najczęściej obejmowane były w 2009 r. zakłady opieki zdrowotnej były kwalifikacje personelu. Powyższym zakresem kontroli objęto 77 zakładów spośród 80 skontrolowanych (uwzględnionych), co stanowi 96% ogółu. Równie często występującym przedmiotem kontroli była wizytacja pomieszczeń 
– stan użytkowy oraz estetyczny pomieszczeń, którym objęto 76 zakładów – 95% ogółu. Niewiele rzadziej sprawdzana była podczas czynności kontrolnych struktura organizacyjna zakładu 
oraz dokumenty założycielskie „za zgodność z zapisami w rejestrze” oraz inne właściwe dokumenty
 – 74 kontrole, co stanowi 93% ogółu.
Podczas wizytacji pomieszczeń zakładów opieki zdrowotnej sprawdzono również wybiórczo poziom dostosowania pomieszczeń zakładów do właściwych wymagań określonych 
w rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 10 listopada 2006 r. w sprawie wymagań, jakim powinny odpowiadać pod względem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i urządzenia zakładu 
opieki zdrowotnej (Dz. U. z dnia 24 listopada 2006 r., Nr 213, poz. 1568, ze zm.). Uzyskane 
wyniki kontroli w powyższym zakresie przedstawiają tabele nr 4 i 5 oraz wykres nr 2.
Tabela nr 4. Wyposażenie właściwych pomieszczeń zakładów w grzejniki łatwe do czyszczenia (aseptyczność, jałowość).
	Rodzaj grzejnika

	Liczba zakładów w których stwierdzono dany rodzaj

	Łatwe do czyszczenia
	3

	Trudne do czyszczenia
	47

	Część grzejników łatwa do czyszczenia, część trudna
	6

	razem
	56


Jak przedstawia powyższa tabela, spośród 56 zakładów skontrolowanych w danym zakresie, jedynie 3 zakłady (5,4 % ogółu), posiadają grzejniki spełniające wytyczne § 47 cytowanego rozporządzenia, mówiącego iż „Instalacja grzejnika powinna umożliwiać utrzymanie w czystości grzejnika, ściany i podłogi”.

Tabela nr 5. Poziom dostosowania 56 zakładów opieki zdrowotnej do potrzeb osób niepełnosprawnych.
	Wyposażenie 
w toaletę 
dla niepełnosprawnych

(minimum jedna)
	Wyposażenie 
w dźwig osobowy (winda, platforma)
	Podjazd/pochylnia
	Brak

podjazdu lub dźwig

	Jest
	Brak
	Jest
	Brak
	Nie ma konieczności stosowania
	Jest
	Brak
	Nie ma konieczności stosowania
	Brak

	39
	17
	14
	15
	16
	26
	11
	8
	11


Wykres nr 2. Estetyka pomieszczeń zakładów opieki zdrowotnej.
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Jak wynika z powyższego wykresu, wzorowy/ wyróżniający stan estetyczny pomieszczeń zakładów stwierdzono w przypadku 5% zakładów - 3 zakłady, spośród 58. Bardzo dobrą estetykę pomieszczeń, stwierdzono podczas kontroli połowy zakładów. Stan estetyczny budzący zastrzeżenia stwierdzono w przypadku tylko 1 zakładu opieki zdrowotnej – 2% ogółu.

Kontrola szpitalnych oddziałów ratunkowych obejmowała ich działalność w latach 2006-2008 w zakresie przedstawionym w poniższej tabeli (tabela nr 6). W przypadku jednego oddziału, znajdującego się w Samodzielnym Publicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej Szpitalu Powiatowym w Piszu, dodatkowo przedmiotem kontroli była Pracownia Płynów Infuzyjnych.

Tabela nr 6. Zakres kontroli 9 szpitalnych oddziałów ratunkowych.
	Szpitalne oddziały ratunkowe
	9 SOR

	Lp.
	Przedmiot kontroli
	

	1.
	Koszty poniesione na funkcjonowanie SOR w latach 2006-2008.
	9

	2.
	Wydatki poniesione na zakup sprzętu specjalistycznego               dla SOR w latach 2006-2008.


	9

	3.
	Zakres wykonanych robót remontowo-budowlanych                
oraz poniesione nakłady finansowe w latach 2006-2008.


	9

	4.
	Poziom dostosowania do właściwych wymagań. Stan użytkowy wyposażenia, pomieszczeń oddziału, zasoby kadrowe oddziału.
	9

	5.
	Dokumentacja medyczna oraz procedury medyczne.
	6

	6.
	Pracownia Płynów Infuzyjnych.
	1


Ponadto spośród 91 wszystkich skontrolowanych zakładów w przypadku dwóch, przedmiotem kontroli była prawidłowość gospodarowania mieniem oraz środkami publicznymi, gospodarka finansowa w latach 2007-2008, a także dostępność i poziom udzielanych świadczeń zdrowotnych.
W wyniku przeprowadzonych w 2009 roku 91 kontroli zakładów opieki zdrowotnej, stwierdzono liczne nieprawidłowości i wydano zalecenia pokontrolne mające na celu ich usunięcie. 
W przypadku 80 zakładów (pomijając 9 SOR-ów i 2 kontrole gospodarki finansowej) stwierdzono łącznie 272 uchybienia. W tabeli nr 7 przedstawiono szczegółowo stwierdzone nieprawidłowości 
w 2009 r. w funkcjonowaniu zakładów opieki zdrowotnej województwa warmińsko-mazurskiego.  W tabeli nie uwzględniono 9 SOR-ów i 2 kontroli finansowych.
Tabela nr 7. Wyszczególnienie stwierdzonych uchybień wśród 80 skontrolowanych zakładach według poszczególnych kategorii.
	Lp.
	Rodzaj uchybienia
	I kwartał

(14 zakładów)
	II kwartał

(16 zakładów)
	III kwartał

(20 zakładów)
	IV kwartał

(30

zakładów)
	Razem

	
	
	Liczba zakładów w których stwierdzono dany rodzaj  uchybienia

	1.
	Brak aktualizacji statutu zakładu.
	7
	7
	4
	7
	25

	2.
	Brak regulaminu porządkowego.
	4
	5
	-
	1
	10

	3.
	Brak aktualizacji regulaminu porządkowego.
	7
	5
	8
	8
	28

	4.
	Nie złożono wniosku o wpis zmian, w tym:

· zakład nie funkcjonuje

· komórka organizacyjna nie funkcjonuje 
(w tym nie rozpoczęła działalności)
· komórka organizacyjna funkcjonuje bez wpisu do zoz

· w zakresie zmiany miejsca lokalizacji zakładu
· w zakresie stosowania skrótowej nazwy zakładu

· zmiana składu Rady Społecznej

· niewłaściwa część kodu resortowego
	7
-
4

1

2
-

-

-
	6
-
4
1

-

1

-

-
	12
2
8

2

-

-

-

-
	11
-

5

3
1

-

1

1
	36
2

21
7

3

1

1

1

	5.
	Brak/ nieaktualny dokument potwierdzający kwalifikacje (prawo wykonywania zawodu lekarza/ pielęgniarki)

brak dokumentu potwierdzającego posiadane kwalifikacje na danym stanowisku zatrudnienia (np. analityka medycznego).
	2

2
	5

-
	4

-
	12

-
	23

2



	6.
	Brak oznakowania zewnętrznego zakładu.
	1
	5
	4
	4
	14

	7.
	Brak  oznakowania wewnętrznego (pomieszczeń).
	1
	8
	6
	9
	24

	8.
	Brak w miejscu ogólnodostępnym 
w zakładzie informacji w formie pisemnej 
o prawach pacjenta (w tym niekompletna)
oraz brak 
w miejscu widocznym 
w zakładzie informacji 
o możliwości składania skarg 
i wniosków 
do dyrektora/ kierownika zakładu.
	3
-
	2

3


	2

2
	5

1
	12

6


	9.
	Brak / niekompletny zestaw przeciw-wstrząsowy.
	1
	2
	3
	1
	7

	10.
	Brak nadzoru nad produktami leczniczymi 
i wyrobami medycznymi (daty ważności).
	-
	1
	-
	1
	2

	11.
	Brak wymaganych przeglądów technicznych użytkowanego sprzętu medycznego

niekompletne wpisy 
w paszportach technicznych

brak dokumentacji zapewniającej prawidłowy nadzór nad stanem techniczno-użytkowym sprzętu (np. w formie paszportów technicznych)
urządzenia nie posiadają instrukcji używania.
	-

-


-
-
	-

1

1

-
	2

1


2
-
	4

2


-

1


	6

4


3

1


	12.
	Komora sterylizacyjna autoklawu nie została objęta dozorem technicznym przez właściwy oddział UDT.
	1
	3
	-
	3
	7

	13.
	Brak cennika usług medycznych.
	2
	-
	2
	2
	6

	14.
	Brak dokumentacji medycznej 
w zakładzie.
	1
	-
	2
	1
	4

	15.
	Dokumentacja medyczna nie zabezpieczona przed dostępem osób nieupoważnionych
	1
	3
	2
	-
	6

	16.
	Brak w dokumentacji indywidualnej pacjentów ich  pisemnego upoważnienia do uzyskania dokumentacji medycznej 
w przypadku ich śmierci lub pisemnego oświadczenia 
o braku takiego upoważnienia.
	4
	-
	-


	-
	4

	17.
	Zakres działania zakładu niezgodny 
z wpisem do rejestru zoz.
	-
	-
	-
	1
	1

	18.
	Nazwa zakładu nie odpowiada zakresowi udzielanych świadczeń zdrowotnych.
	1
	-
	-
	-
	1

	19.
	Nie przestrzeganie procedur określonych w art. 71, ust. 1 ustawy z dn. 7.07.1994 Prawo budowlane, podczas pozyskiwania lokalu 
i zmiany sposobu jego użytkowania.
	2
	1
	-
	-
	3

	20.
	Brak aktualnego prawa do lokalu.
	-
	2
	3
	-
	5

	21.
	Brak aktualnego ubezpieczenia OC świadczeniodawcy udzielającego świadczeń opieki zdrowotnej.
	-
	2
	-
	-
	2

	22.
	Podczas kontroli nie przedstawiono:

· protokołu 
z aktualnego przeglądu stanu techniczno-użytkowego budynku (roczny, pięcioletni)
· umów zawartych 
z personelem udzielającym 
w zakładzie świadczenia medyczne
· umowy na świadczenie usług w zakresie poradni pielęgniarki środowiskowo-rodzinnej

· umowy na odbiór i utylizację odpadów medycznych

· umowy na sterylizację sprzętu medycznego

· zaświadczenia 
o wpisie do ewidencji działalności gospodarczej.
	3

-


1

-


-

-


	3

-


-

-


-

-
	-


1


-

1


1

1
	-


-


-

-


-

-
	6


1


1

1


1

1

	23.
	W wyniku niepełnego oddzielenia jednego pomieszczenia 
od drugiego nie zapewniono pacjentom intymności w czasie udzielania świadczeń zdrowotnych.
	-
	-
	1
	-
	1

	24.
	W zakładzie nie opracowano minimalnych norm zatrudnienia pielęgniarek i położnych.
	-
	-
	-
	8
	8

	25.
	Nieaktualny adres siedziby zakładu 
w umowie najmu.
	-
	-
	-
	1
	1

	26.
	Brak opinii / postanowienia sanepidu (potwierdzenia wykonania programu dostosowawczego)
	2
	-
	-
	-
	2

	27.
	Brak lokalizacji pomieszczeń zakładu na 1 poziomie.
	1
	-
	-
	-
	1

	28.
	Zły stan użytkowy elementów budynku, w tym nie zabezpieczono taśmą ostrzegawczą zagrożenia /skrajni znajdującej się 
w zakładzie.
	4
	-
	-
	2
	6

	razem
	58
	65
	64
	85
	272


Jak wynika z powyższego zestawienia najczęściej stwierdzaną nieprawidłowością podczas czynności kontrolnych, wśród 80 skontrolowanych zakładów (uwzględnionych), było nie dopełnienie obowiązku wynikającego z art. 14 ust. 1 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakładach opieki zdrowotnej (Dz. U. 07.14.89 z późn. zm.), zgodnie z którym „Zakład opieki zdrowotnej obowiązany jest zgłosić organowi prowadzącemu rejestr zmiany stanu faktycznego i prawnego odnoszące się do zakładu opieki zdrowotnej, powstałe po wpisie do rejestru i dotyczące danych zawartych w rejestrze, w terminie 14 dni od dokonania zmiany (…)”.  Powyższe uchybienie stwierdzono w przypadku 36 zakładów opieki zdrowotnej - 45% ogółu, wśród których 21 nie zgłosiło, iż komórka organizacyjna zakładu nie funkcjonuje - 26% ogółu zakładów, a w przypadku 
7 zakładów stwierdzono, iż komórka organizacyjna rozpoczęła działalność bez wymaganego wpisu do rejestru zakładów opieki zdrowotnej - 9% ogółu.
Wykres nr 3. Liczba zakładów w danym kwartale 2009 roku, w których stwierdzono uchybienie dotyczące nie złożenia wniosku o wpis zmian.
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Spośród 74 zakładów opieki zdrowotnej, których przedmiotem kontroli były dokumenty założycielskie „za zgodność z zapisami w rejestrze” oraz inne właściwe dokumenty, w 28 zakładach - 38% ogółu, podczas kontroli stwierdzono brak aktualizacji regulaminu porządkowego zakładu. 
Z kolei w przypadku 10 zakładów, co stanowi 14% ogółu, stwierdzono brak takiego dokumentu. Obowiązek posiadania regulaminu porządkowego, który określa organizację i porządek procesu udzielania świadczeń zdrowotnych w zakładzie opieki zdrowotnej, wynika z art. 18a cytowanej 
ustawy o zakładach opieki zdrowotnej. Ponadto zgodnie z art. 11 ust. 1 powyższej ustawy „Ustrój zakładu opieki zdrowotnej oraz inne sprawy dotyczące jego funkcjonowania, nieuregulowane 
w ustawie, określa statut”.  W związku z powyższym w 74 podmiotach udzielających świadczeń zdrowotnych, przedmiotem kontroli był m. in. statut zakładu. W przypadku 25 zakładów stwierdzono brak aktualizacji tego dokumentu, co stanowi 34% ogółu.
Wykres nr 4. Liczba zakładów w danym kwartale 2009 roku, w których stwierdzono brak oznakowania wewnętrznego zakładu (pomieszczeń).
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Świadczenia zdrowotne w zakładzie opieki zdrowotnej mogą być udzielane wyłącznie przez osoby wykonujące zawód medyczny oraz spełniające wymagania zdrowotne. W 2009 r. przeprowadzono łącznie 77 kontroli, których przedmiotem były kwalifikacje personelu. W wyniku powyższych kontroli w przypadku 23 zakładów (30% ogółu) stwierdzono, iż w skład personelu zakładu wchodziły osoby, które nie legitymowały się w dniu kontroli aktualnymi prawami wykonywania zawodu, uprawniającymi do udzielania świadczeń zdrowotnych.
Spośród 91 skontrolowanych zakładów opieki zdrowotnej w 2009 r., w 11 zakładach nie dopatrzono się uchybień i nie wydano zaleceń pokontrolnych. Wśród powyższych zakładów, znajdują się 3 szpitalne oddziały ratunkowe tj.:
· oddział znajdujący się w Wojewódzkim Specjalistycznym Szpitalu Dziecięcym im. prof. 
dr Stanisława Popowskiego w Olsztynie,

·  w Szpitalu Powiatowym im. M. Kajki w Mrągowie,
· w Wojewódzkim Szpitalu Zespolonym w Elblągu.
W wyniku kontroli pozostałych 6 SOR-ów wydano łącznie 16 zaleceń pokontrolnych, które przypadały następująco:
- oddział w Wojewódzkim Szpitalu Specjalistycznym w Olsztynie - 5 zaleceń,

- w Szpitalu Powiatowym im. Władysława Biegańskiego w Iławie - 4 zalecenia,

- w Samodzielnym Publicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej w Działdowie - 3 zalecenia,

- w Samodzielnym Publicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej w Giżycku - 2 zalecenia,

- w Samodzielnym Publicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej w Piszu - 1 zalecenie,

- w Szpitalu Powiatowym im. Jana Pawła II w Bartoszycach - 1 zalecenie.

W wyniku kontroli szpitalnych oddziałów ratunkowych stwierdzono następujące uchybienia:
1. Część minimalnego wyposażenia, które winno stacjonować w gotowości, znajdowała się poza obszarem oddziału, w innych komórkach organizacyjnych (2 SOR-y).

2. Zbyt mała obsada personalna oddziału (1 SOR).

3. Niedostateczne kwalifikacje (wykształcenie) personelu pielęgniarskiego (kadra 
1 SOR).

4. Brak przeglądów technicznych a także bezpieczeństwa aparatury i sprzętu (3 SOR-y, razem          9 wyrobów medycznych).
5. Nie prowadzono ewidencji  przeglądów technicznych sprzętu (4 wyroby medyczne                      na 1 SOR).

6. Brak danych techniczno-eksploatacyjnych o wyrobach medycznych w dokumentacji technicznej (5 wyrobów medycznych na 1 SOR).  

7. Brak numerów inwentarzowych na składnikach majątku szpitalnego lub jego części                       (5 SOR-ów).

8. Brak w treści programu dostosowawczego informacji o zakresie i terminie dostosowania oddziału (1 SOR).

9. Zniszczony fragment powierzchni ściany (1 SOR). 
W ramach kontroli przeprowadzonych w 2009 r. wykonano 2 kontrole długoterminowe, których przedmiotem była gospodarka finansowa. W wyniku tych kontroli stwierdzono łącznie 
18 uchybień (po 9 na jeden zakład), które dotyczyły m. in.:
· nieterminowego regulowania zobowiązań publiczno-prawnych oraz wobec kontrahentów;

·  nieterminowego przekazywania składek z tytułu ubezpieczenia społecznego, zdrowotnego i Funduszu Pracy;
· braku rocznego planu finansowego będącego podstawą gospodarki samodzielnego publicznego zakładu opieki zdrowotnej zgodnie z art. 53 pkt. 8 ustawy o zakładach opieki zdrowotnej;
· posiadania niekompletnej dokumentacji opisującej w języku polskim przyjęte zasady (politykę) rachunkowości zgodnie z art. 10 ustawy z dnia 29 września 1994 r. 
o rachunkowości (Dz. U. z 2002 r. Nr 76, poz.694 z późn. zm.);

· braku w formie pisemnej procedury kontroli finansowej, o których mowa 
w art. 47 ust. 2 ustawy z dnia 30 czerwca 2005 r. o finansach publicznych (Dz. U. 
Nr 249, poz. 2104 z późn. zm.);
· braku dbałości o to, aby przyjęcia darowizn wszystkich specyfików do apteki odbywały się w oparciu o umowy darowizny.
Łącznie w wyniku przeprowadzonych 91 kontroli zakładów opieki zdrowotnej województwa warmińsko-mazurskiego, stwierdzono 306 uchybień. Średnio na jeden zakład, spośród 80 w których stwierdzono nieprawidłowości, przypada 3,8 uchybień.
Zgodnie z pisemnymi informacjami uzyskanymi od kierowników/ dyrektorów zakładów, stwierdzone nieprawidłowości w skontrolowanych zakładach zostały w miarę możliwości natychmiast usunięte. W przypadku 11 zakładów opieki zdrowotnej zalecenia pokontrolne są 
w trakcie realizacji.
Sporządziła: Agnieszka Mazik
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