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Wystapienie pokontrolne

Na podstawie art. 2 ust. 2 ustawy z dnia 23 grudrd84 roku o Najwyszej Izbie
Kontroli (Dz. U. z 2007 r. Nr 231, poz. 1701 ze grawanej dalej ustayvo NIK, Najwyzsza
Izba Kontroli Delegatura w Krakowie przeprowadzkantrok ZZOZ w Wadowicach
w zakresie opieki nad matki noworodkiem w oddziatach ginekologiczno-poteczym
I neonatologicznym w okresie od 1 stycznia 20G8r30 czerwca 2009 r.

W zwiazku z kontrod, ktérej wyniki zostalty przedstawione w protokoledpisanym
w dniu 3 wrzénia 2009 r. oraz omowione na naradzie pokontroindpiu 10 wrzénia 2009
r., Najwyzsza lzba Kontroli Delegatura w Krakowie, stosowdm® art. 60 ustawy o NIK,

przekazuje Pani Dyrektor niniejsze wysenie pokontrolne.

Najwyzsza lzba Kontroli pozytywnie ocenia realizagrzez Szpital zadaz zakresu
opieki nad matk i noworodkiem sprawowanej w oddziatach ginekolaga:potaniczym
oraz noworodkéw i wczmiakéw, pomimo stwierdzonych nieprawidto$en Powyzsz ocer

0g6lm uzasadniaj nastpujace oceny szczegotowe.

1. Stan zatrudnienia i kwalifikacje personelu medygmen oddziale ginekologiczno-
potozniczym odpowiadaty wymogom ustalonym dla oddziajpotiomu referencyjnego
w zaradzeniu Prezesa NFZ nr 93/2008/DSOZ z dnia Z2lparnika 2008 r. w sprawie

okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rogzaleczenie szpitalne.
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Szpital zapewnit réwnie odpowiedm liczbe lekarzy w oddziale noworodkow
i wezesniakow, leczzaden z nich nie posiadat specjalizacji w zakrestenatologii.
Dotychczasowe starania Szpitala dotyez zatrudnienia takiego specjalisty pozostaty
bezskuteczne. Brak neonatologa w Szpitalu stanowikzestank rezygnacji
z kontraktowania przez NFZ od 2008swiadczeéy w zakresie ginekologii i pofmictwa
oraz neonatologii wedtug Il poziomu referencyjnego.

2. Wyposaenie w sprzt specjalistyczny oddziatu ginekologiczno-poiaczego nie w petni
odpowiadato wymogom zagdzenia Prezesa NFZ, gdw oddziale brak byto kolposkopu,
a kardiomonitor znajdowat giw oddziale anestezjologii i intensywnej terapinuast
w oddziale ginekologiczno-pataiczym. Szpital dopogat oddziaty w najnowszy spgiz
wciaz jednak na ich wyposganiu jest wiele urgdzen o okresie @ytkowania powyej
15 lat, w tym 24 z 80 uadzen w oddziale ginekologiczno-pataiczym i 14 z 46
urzadzen w oddziale noworodkéw i wczeiakow. Wszystkie te usaglzenia byty
serwisowane idopuszczone do eksploatacji. Zastrie NIK budzi jednak brak
certyfikatow i atestow dla 40 wdzen w oddziale ginekologiczno-patoiczym oraz
noworodkow i wczéniakow, o ktérych mowa w rozpardzeniu Ministra Zdrowia
i Opieki Spotecznej z dnia 11 marca 1992 r. w spEastestowania aparatury i sgiz
medycznego nabywanego przez publiczne zakiady optekwotnej (Dz. U. Nr 31, poz.
135).

3. W Szpitalu nie zapewniono zgodnej z warunkami NFgaaizacji udzielanidwiadcze
w oddziatach ginekologiczno-patniczym oraz noworodkéw i wczriakow.

Kontrola wykazata,ze w marcu 2009 r. nie zapewniono statej opieki sty
pediatry oraz dogpncici (naterenie Szpitala) specjalisty w dziedzinreestezjologii
i intensywnej terapii. Na dziewtiu dyzurach w oddziale noworodkéw i wcreakéw
brak byto specjalisty drugiego stopnia w dziedzipediatrii, a na dwoéch dyrach

specjalisty drugiego stopnia w dziedzinie anestegjbi intensywnej terapii.

Wbrew warunkom kontraktu z NFZ w oddziale ginekatago-potazniczym
nie wyodebniono organizacyjnie fka intensywnej opieki medycznej z wydzielonym
statym dyurem pietgniarskim. Opieka pacjentek w tym zakresie bylaerapona
w oddziale anestezjologii i intensywnej terapii.

Szpital dysponowat wyodbniom sah operacyja do ck¢ cesarskich oraz zapewnit
wykonanie m.in. partograméw, agtych bada KTG oraz $rodoperacyjnych bada



histologiczno-patologicznych. Szpital posiadalz&ledno stanowisko intensywnej terapii
I po trzy stanowiska opieki ggtej i pasredniej noworodka.

. Szpital zapewnit wiciwa opiek w oddziale ginekologiczno-pataiczym,
co potwierdzity m.in. wyniki ankiety przeprowadzrmazez NIK wérod 33 pacjentek.
Pozytywnie oceniono m.in.: kontakty z personelemdysgnym, poziom informacji,
reakcg na prédby iwnioski, zapewnienie odpowiedniego poziomu ymmhoici.
Kilka pacjentek (4) wniosto jednak uwagi do j&kp positkbw i wyposaenia sal

w oddziale. Na zadowolenie pacjentek &dadczonych przez Szpital ustug wskazuje
rowniez znaczy wskanik porodow spoza powiatu wadowickiego, ktory 2008

i w | pétroczu 2009 r. wynosit 15%.

Prowadzone w ramach higgego nadzoru kontrole inspekcji sanitarnej
nie wykazywaty istotnych nieprawidtowo w oddziatach ginekologiczno-pdioiczym
oraz noworodkéw i wcamiakow. Zalecenia pokontrolne Szpital realizowabietaco.

. W badanym okresie w Szpitalu nie dokonywano zahiegzerywania eizy i nie
stwierdzono przypadku zgonu kobiety zmanego z a@iza, porodem czy potogiem.
W latach 2005-2008 liczba martwo urodzonych dziegonu noworodka do 6 dolxycia
byla niewielka. Liczba et cesarskich w stosunku do porodéw ogoétem wzroskH%
w 2005 r. do 27,3% w 2008 r.

. Szpital wspotpracuje ze szpitalami, ktére zapevwanagjieke ginekologiczno-potgnicza

i neonatologicza na wyszych poziomach specjalistycznych. W latach 200E3260.
przekazano do tych szpitali 65¢zarnych i 38 noworodkow. Szpital wygit do NFZ
o zaptat za realizag, w 2008 r. i w | potroczu 2009 r., 72 procedurdyeznych
przypisanych szpitalowi o wgzym poziomie referencji Szpital (53 w zakresie
ginekologii i potanictwa i 19 neonatologii). W przypadku 6 procedu¥ANnie wyrazit
zgody na ich sfinansowanie wg stawek dlazsaych pozioméw referencyjnych,
a w 4 przypadkach Szpital nie otrzymat odpowiedzZNha wniosek o refundagj

. Oddzialy ginekologiczno-poimiczy oraz noworodkdéw i wczriakOw nie spetniaty
wymogow rozporzdzenia Ministra Zdrowia z dnia 10 listopada 2006wr.sprawie
wymaga, jakim powinny odpowiada pod wzgtdem fachowym i sanitarnym
pomieszczenia i ugglzenia zaktadu opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 213z pd568 ze zm.)
i objete byty Programem dostosowawczym.

Stan zaawansowania realizacji tego Programu jestadowalajcy. Dostosowanie
oddzialtbw ma nagpi¢ poprzez wybudowanie nowego pawilonu, na ktory Gpmie

posiada jeszcze ostatecznego pozwolenia na bydotake zagwarantowanycirodkow



finansowych. Popragv warunkdw na kontrolowanych oddziatach podejmowano
dotychczas poprzez ddrae drobne prace remontowe.
Przedstawiajc Pani Dyrektor powysze oceny i uwagi, Najwgza Izba

Kontroli wnosi o:

1. Kontynuowanie starao zatrudnienie w oddziale noworodkéw i wezekéw lekarza
specjalisty w dziedzinie neonatologii.

2. Egzekwowanie od dostawcow adzen medycznych wymaganych certyfikatow i atestow
oraz prawidtowe ich przechowywanie.

3. Dostosowanie harmonogramow pracy lekarzy pediatiégpecjalistow w dziedzinie
anestezjologii iintensywnej terapii, w taki sposbip zapewni ich stah obecndc,
zgodnie z warunkami kontraktu zawartego z NFZ.

4. Wydzielenie organizacyjne w oddziale ginekologicpmozniczym stanowiska
intensywnej opieki medycznej ze statymzdgem piet¢gniarskim.

5. Wyposaenie oddzialu ginekologiczno-paloiczego zgodnie z warunkami kontraktu
z NFZ.

6. Zintensyfikowanie dziala Szpitala zmierzagych do dostosowania oddziatow
ginekologiczno-poténiczego oraz noworodkdw | wcgdakow do  wymogow

rozporadzenia Ministra Zdrowia z dnia 10 listopada 2006 r.

Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Krakowie, na podstéaart. 62 ust. 1 ustawy
o NIK, zwraca s§ 0 przedstawienie przez PanDyrektor, wterminie 14 dni od daty
otrzymania niniejszego wygiienia pokontrolnego, informacji o sposobie wykatayia
uwag i wykonania wnioskow oraz o dziataniach godjh w celu realizacji wnioskow lub
przyczynach ich niepoe¢lfia.

Zgodnie z trécia art. 61 ust. 1 ustawy o NIK, w terminie 7 dni odty otrzymania
niniejszego wysipienia pokontrolnego, przystuguje Pani prawo zgiosz na pimie,
do Dyrektora Delegatury NIK w Krakowie, umotywowaty zastrzeen w sprawie ocen,
uwag i wnioskéw zawartych w tym wysglieniu.

W razie zgloszenia zastras, zgodnie z art. 62 ust. 2 ustawy o NIK, termin esdnia
informacji, o ktébrym mowa wiej, liczy st od dnia otrzymania ostatecznej uchwaty

wiasciwej komisji NIK.



