Zdunskowolski Szpital
Powiatowy Sp. z o0.0.

W g eine s Zduriska Wola 09.09.2019 r.

Pani Hanna lwaniuk

e —

Starosta Zdunskowolski

Lor. Sk 0B 41 4019

W odpowiedzi na interpelacje Radnego Rady Powiatu Zdunskowolskiego, Pana Dawida
Mazurkiewicza zgtoszong w dniu 30 sierpnia 2019 roku na posiedzeniu X sesji Rady Powiatu

Zdunskowolskiego w sprawie ,, dokumenty zwigzane z warunkowym pozwoleniem
uzytkowania sali operacyjnej do konca 2019 r. Zdunskowolskiego Szpitala (...)
korespondencje prowadzong z Sanepidem w tej kwestii decyzja, pisma, protokoty kontroli.
» » W zataczeniu przesytam catos¢ dokumentacji powstatej, w zwigzku z kontrolg
Panstwowego Wojewodzkiego Inspektora Sanitarnego w todzi, wyczerpujgcej zakres
ztozonej interpelacji.

Z powazaniem

W zatgczeniu:

Zawiadomienie o wszczeciu postepowania z dnia 20.12.2018 r
Odpowiedz ZSP Sp. Z 0.0. z dnia 20.01.2019 r

Protokot kontroli z dnia 26.02.2019 r

Decyzja tPWIS z dnia 05.03.2019 r.

Decyzja z dnia 15.03.2019 roku

ol oI .
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DECYZIANR % /NS E2019

L.odzki Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny (zwany dalej LPWIS) dzialajac na
podstawie art. 36 ust. 1 i 2 oraz art. 37 ust. | ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej (Dz. U. z 2019 r., poz. 59), rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 5 marca 2010 r. w
sprawie sposobu ustalania wysokosci optat za badania laboratoryjne oraz inne czynnosci wykonywane
przez organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 2010 r. Nr 36, poz. 203) oraz art. 104 ustawy

z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U. z 2018 r. poz. 2096)

postanawia

L. obcigzy¢ Zdunskowolski Szpital Powiatowy Sp. z 0.0, ul. Krolewska 29, 98-220 Zdunska Wola,
optatg w kwocie 123,41 zt stownie: sto dwadziescia trzy zlote 41/100 za czynnosci kontrolne podjete

w dniu 24.10.2018 r. (nr protokotu NSE/135/09/32/18),

2. zobowigzac do uiszczenia oplaty w terminie 14 dni od daty doreczenia decyzji.

Optate nalezy uisci¢ na konto Wojewodzkiej Stacji Sanitarno — Epidemiologicznej w Lodzi

NBP Oddzial Okrggowy w Lodzi 45 1010 1371 0083 3822 3100 0000

Uzasadnienie

Z dniem 01 stycznia 2010 roku Lodzki Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny przejal
Jako organ pierwszej instancji obowigzki Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego
w Zduns kiej Woli w zakresie nadzoru nad obiektami, w stosunku dla ktérych powiat jest organem

zatozycielskim lub organem prowadzacym lub w ktorych powiat jest podmiotem dominujacym

100 LAT SLZR SANITARNYCH W POLSCE



2

[zgodnie z art. 12 ust. la pkt | ustawy z dnia 14 marca 1985 roku o Panstwowej Inspekcpi Sanitarne;j
(Dz. U.z2019r., poz. 59).

Wobec powyzszego w sprawach nalezacych do zakresu zadan i kompetencji Panstwowej Inspekciji
Sanitarnej organem wiasciwym w stosunku do Zdunskowolskiego Szpitala Powiatowego S p. z 0.0., ul.
Krolewska 29, 98-220 Zdunska Wola, jest Lodzki Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanit arny.

W dniu 24.10.2018 r. przedstawiciele Lodzkiego Panstwowego Wojewodzkiego Inspektora
Sanitarnego przeprowadzili kontrole w Zdunskowolskim Szpitalu Powiatowym Sp. z o0.0. Liczbe
pracownikéw uczestniczacych w kontrolach sanitarnych ustala Lodzki Panstwowy Wojewddzki
Inspektor Sanitarny, aby zapewni¢ sprawny i prawidlowy sposob przeprowadzenia kontroli w
okreslonym zakresie tematycznym. Przedmiotowa kontrola obejmowala obszary zagadnien z zakresu
epidemiologii oraz higieny komunalne;.

W trakcie ww. kontroli stwierdzono nastgpujace nieprawidlowosci z zakresu epidemiologii:

— Na Oddziale Dziecigcym w odcinku dzieci mlodszych brak $luzy umywalkowo-fartuchowej,
brak w brudowniku ptuczki — dezynfektora lub urzadzenia do dekontaminacji oraz utylizacji
wktladow jednorazowych wraz z zawartoscia. W pomieszczeniu izolatki znajdujacego sie na
oddziale: brak w pomieszczeniu higieniczno — sanitarnym izolatki baterii uruchamianej bez
kontaktu z dlonig, brak wyposazenia w wentylacje wymuszong dziatajaca na zasadzie
podcisnienia w taki sposob, ze ci$nienie w izolatce jest nizsze niz na korytarzu i w Sluzie,

— Na Oddziale Ginekologiczno-Potozniczym z Pododdziatem Noworodkowym brak $luz
umywalkowo-fartuchowych ~w  obrebie pokojow dla noworodkow obserwowanych,
wczesniakow, intensywnej opieki noworodka, brak sluzy umywalkowo — fartuchowq przed
wejsciem do zespotu porodowego brak w brudowmku ptuczki — dezyntektora lub urzadzenia
do dekontaminacji oraz utylizacji wkladow jednorazowych wraz z zawartoscia.

— Na Bloku Operacyjnym brak sali operacyjnej majacej bezposrednie potgczenie z czescig
brudng bloku operacyjnego, brak sluzy dla pacjenta, przez ktorg pacjenci sg dowozeni i
wywozeni z bloku operacyjnego, brak $luzy szatniowej dla personelu, brak sluzy materiatowej,
brak pomieszczenia przygotowania pacjenta, brak pomieszczenia higieniczno-sanitarnego w
obrgbie pomieszczenia dla personelu, brak magazynu sprzetu i aparatury, brak magazynu
czystej bielizny, brak magazynu do krotkotrwatego przechowywania brudnej bielizny,
krzyzujace sie drogi personelu, pacjentow, materialow czystych i brudnych - tj. niespetnienie
wymagan zawartych w ust. 2 — ust. 5 ww. rozporzadzenia.

— W Sterylizatorni brak prawidlowego systemu zaopatrzenia w material sterylny, jak:
brak prawidlowej organizacji z podzialem na trzy strefy — brudna, czysta i sterylng a co za tym
idzie brak sluz umywalkowo — fartuchowych miedzy tymi strefami, brak ustepu miedzy strefy

czyslg i brudng oraz brak pomieszczenia miedzy strefy sterylng a ogdlnodostepng czescig
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szpitala do wydawania materialow sterylnych, ponadto niezapewnienie ruchu postepowego
obrabianych materialow od strefy brudnej do sterylnej, brak przelotowych myjni -
dezynfektorow przeznaczonych do mycia wozkow i innych elementow transportow ych lub,
brak umowy ze sterylizatornia posiadajacg system zarzadzania jakoscia ISO Bub GMP z
prawidlowo zorganizowanymi $luzami i wyposazeniem zgodnie z rozporzgdzeniem; brak
dogodnego polaczenia z zespolem operacyjnym i innymi Jednostkami orgamizacyjnymi

szpitala, brak wlasciwej organizacji mycia i dezynfekeji wozkow transportowych.

Z zakresu higieny komunalne;:
— Brak rezerwowego zrodla zaopatrzenia szpitala w wodg, zapewniajgcego co najmniej jej 12 —

godzinny zapas.

Powyzsze informacje zostaty zawarte w protokole kontroli nr NSE/135/09/32/18 z dnia 25
pazdziernika 2018 r.

Zgodnie z art. 36 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej za
badania laboratoryjne oraz inne czynnosci wykonywane przez organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
w zwigzku ze sprawowaniem biezgcego i zapobiegawczego nadzoru sanitarnego pobiera sie oplaty
w wysokosci kosztéw ich wykonania. Optaty ponosi osoba lub jednostka organizacyjna obowiazana
do przestrzegania wymagan higienicznych i zdrowotnych. W mysl zapisu art. 36 ust. 2 ww. ustawy
przedmiotowych optat nie pobiera si¢ jedynie w przypadku, gdy nie stwierdzono naruszenia tych
wymagan.

Wyliczenie optaty nastgpilo w oparciu o rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 5 marca 2010
r. w sprawie sposobu ustalania wysokosci opfat za badania laboratoryjne oraz inne czynnosci
wykonywane przez organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 2010 r., Nr 36, poz. 203)
z uwzglednieniem kalkulacji: kosztow bezposrednich i posrednich oraz narzutu procentowego,
obowigzujacej w Wojewodzkiej Stacji Sanitarno — Epidemiologicznej w Lodzi, na podstawie
Zarzadzenia Nr 1/2019 Dyrektora Wojewodzkiej Stacji Sanitarno — Epidemiologicznej w ELodzi

z dnia 02 stycznia 2019 .

Na skalkulowang oplate sktadajg sie:

K oszty bezposrednie zgodnie z § 3 powolanego rozporzgdzenia, w skiad ktorych wchodza
srednie wynagrodzenie pracownikow Wojewédzkiej Stacji Sanilarno-Epidemiologicznej w Lodzi
dokonujgcych czynnosci kontrolnych, obliczane wedlug godzinowych stawek osobistego
zaszeregOwania wraz z pochodnymi od wynagrodzenia, przy uwzglednieniu Zafgcznika Nr 1 do ww.

zarzgdzenia, obliczone jako:



czasochtonnos¢ x stawka godzinowa x liczba pracownikow uczestniczacych w kontroli tj.:
- 1 godz. x 26,37 zl x 3 osoby = 79,11 2l (2 0soby z Oddziatlu Nadzoru Epidemiologii, 1 osoba z
Oddziatu Nadzoru Higieny Komunalnej WSSE w Lodzi): w sumie 79,11 2.

Koszty posrednie, stosownie do § 4 powolanego rozporzadzenia, do ktérych zalic zono koszty
dzialalnosci  Wojewddzkiej — Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Lodzi, w tym $rednie
wynagrodzenie pracownikéw administracji i obstugi wraz z pochodnymi od wynagrodz enia, koszty
ustug telekomunikacyjnych, pocztowych i pralniczych, koszty zuzytej energii elektrycznej, wody
1 gazu, koszty zakupu, zuzycia i konserwacji aparatury i sprzgtu laboratoryjnego, koszty transportu — w

wysokosei 56 % narzutu od ww. kosztow bezposrednich tj.:
79,11 zt x 56% = 59,07 zi

Lgczna skalkulowana optata wynosi:

79,11 zt + 443 zt = 123,41 zt

Lodzki Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny informuje, iz pobieranie oplat jest
obligatoryjne w kazdym przypadku stwierdzenia naruszenia wymagan sanitarnych. Optata ta nie ma
charakteru kary i nie ma na nig wptywu stopien zawinienia (lub jego brak) Strony zobowigzanej do jej

poniesienia.

Lodzki  Panstwowy  Wojewddzki  Inspektor Sanitarny bismem znak: L15WIS.NS
£.9020.7.4.2018. MGr z dnia 20.12.2019 r., poinformowal Strong o wszczeciu postepowania

administracyjnego i o prawach wynikajacych z art. 10 § I kpa.

Strona prawidiowo pouczona skorzystata z uprawnien przewidzianych w art.10 §1 kpa.
przesytajgc pismo znak: ZSP.AT.4310.1.2019 z dnia 10.01.2019 r. odnoszgce si¢ do wskazanych w
tresci zawiadomienia z dnia 20 grudnia 2018 r. odstepstw od obowigzujacych przepisow. W zwigzku z
powyzszym przeprowadzona zostala rekontrola {(nr protokotu: NSE/1/18/7/19 z dnia 26.02.2019 r.)
podczas, ktorej odniesiono sie do wskazanych w w/w. pismie punktow. Rekontrola nie wykazala
innych nieprawidtowosci, a jedynie usuniecie wybranych nieprawidlowosci stwierdzonych w trakcie

wczesniej szych kontroli.



Biorge powyzsze pod uwage Lodzki Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny orzekt jak

w sentencji.

Pouczenie:

Od niniejszej decyzji przystuguje stronie prawo wniesienia odwotania do Gtéwneg o Inspektora
Sanitarnego w Warszawie, ul. Targowa 65, 03-729 Warszawa za posrednictwems t.odzkiego
Panstwowego Wojewodzkiego Inspektora Sanitarnego w terminie 14 dni od daty dorgczenia decyzji.
W trakcie biegu terminu do wniesienia odwelania strona moze zrzec si¢ prawa do wniesienia
odwofania. Z dniem doreczenia do LPWIS os'wiadczenia 0 zrzeczeniu si¢ prawa do wniesienia

odwolania przez ostatnia ze stron postepowania, decyzja staje si¢ ostateczna i prawomocna.

Otrzymuja:
1. Adresat,

2. ala.







L 6dzki Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny
ul. Wodna 40, 90-046 todz
telefon: 42 25-36-210, fax: 42 25-36-219
www.pis.lodz.pl e-mail: sekretariat@pis.lodz.pl

£odz, dnia 05.03.2019 r.

Zdunskowolski Szpital
Powiatowy Sp. z o.0.
ul. Krolewska 29
98-220 Zdunska Wola

DECYZJA

Lodzki Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny dzialajgc na podstawie art. 104 i art. 107 ustawy
z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postgpowania administracyjnego (Dz. U. z 2018 r., poz. 2096)
art. 1 pkt. 7, art. 4 ust. 1 pkt. 2, art. 10 ust. 1 pkt. 2 i ust. 2 oraz art. 27 ust. 1 w zwigzku z art. 12 ust. la

.

pkt. 1 ustawy z du ia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekeji Sanitarnej (Dz. U. z 2019 I., poz. 55),
art. 22 ust. 1 1 ust. 3 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (Dz. U. z 2018 r., poz.
2190 ze zmianami); § 3 ust. 1, § 21 ust. 1 pkt 2 lit. a, § 21 ust. 3, § 40 i Zatgczniku Nr 1 Czesé II pkt 5,
Czes¢ 1T ust. 2, Cze$¢ IV ust. 3, Cze$é V ust. 3, Cze$¢ IX ust. 1 —ust. 5, Czesé X ust. 4, ust. 5, ust. 7,
ust. 9 — ust. 12 i ust. 14 — ust. 15 rozporza[dzenia~Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 201~2 r.
W sprawie szczegélowych wymagan, jakim powinny odpowiada¢  pomieszczenia i urzadzenia
podmiotu wykonujacego dzialalno$é lecznicza (Dz. U. z 2012 I., poz. 739) oraz art. 22 ust. 1 ustawy
z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazed i chordb zakaznych u ludzi
(Dz. U. z 2018 r. poz. 151 ze zmianami) w zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidlowosciami
w Zdunskowolskim Szpitalu Powiatowym Sp. z o0.0. ul. Krolewska 29, 98-220 Zdunska Wola
opisanymi w protokole kontroli nr NSE/135/09/32/18 z dnia 25.10.2018 r. oraz w protokole rekontroli
nr NSE/1/18/7/19 z dnia 26.02.2019 r.

Zobowigzuje

Zdunskowolski Szpital Powiatowy Sp. z 0.0. ul. Krolewska 29, 98-220 Zdunska Wola do
dostosowania:

Z zakresu epidemiologii:

100 LAT SLUZB SANITARNYCH W POLSCE
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1. Oddzialu  Dziecigcego do wymogéw rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia

26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegolowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé

pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza — § 21 ust. 1 pkt 2
lit. a, § 21 ust. 3, § 3 ust. 1 i Zalgcznik Nr 1 Czes$¢ V ust. 3 oraz Czesé 11 pkt S.

Brak dostosowania Oddziatu Dziecigcego do wymogdw rozporzadzenia Ministra Zdrowia

z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegdlowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé

pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnosé lecznicza (Dz. U. z 2012 r. ,

poz. 739), co narusza § 21 ust. 1 pkt 2 lit. a, § 21 ust. 3, § 3 ust. 1 i Zalgcznik Nr 1 Czes$é V ust.

3 oraz Cze$¢ II pkt 5, zgodnie z tym rozporzadzeniem Oddzial Dzieciecy powinien byé

w szpitalu doprowadzony do stanu takiego by:

e w odcinku dzieci miodszych znajdowala sie $luza umywalkowo — fartuchowa
usytuowana przed wejsciem do pokoi tozkowych,
e w brudowniku zainstalowana byla ptuczka — dezynfektor lub urzadzenie do
dekontaminacji oraz utylizacji wkiadow jednorazowych wraz z zawartoscia,
e w pomieszczeniu izolatki:
ow pomieszczeniu higieniczno — sanitarnym znajdowala sie Dbateria
uruchamiana bez kontaktu z dionia,
o zainstalowana byla wentylacja wymuszona dzialajgca na zasadzie
podcisnienia w taki sposob, ze ci$nienie w izolatce byto nizsze niz na

korytarzu i w $luzie.

2. Oddziatlu Ginekologiczno — Potozniczego z Pododdzialem Noworodkowym do wymogéw
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegélowych
wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego
dziatalnos¢ leczniczg — § 3 ust. 1 i Zalgcznik Nr 1 Czes¢ III ust. 2, Cze$é IV ust. 3 i Czesé 11
pkt 5.

Brak dostosowania Oddziatu Ginekologiczno — Potozniczego z Pododdzialem
Noworodkowym do wymogdéw rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r.
W sprawie szczeg6lowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzadzenia
podmiotu wykonujacego dziatalnosé¢ leczniczg (Dz. U. z 2012 r. , poz. 739), co narusza § 3 ust.
1 1 Zalgeznik Nr 1 Cze$¢ III ust. 2, Czesé IV ust. 3 i Cze$¢ II pkt 5, zgodnie z tym
rozporzadzeniem Oddzial Ginekologiczno — Potozniczy z Pododdziatem Noworodkowym
powinien by¢ w szpitalu doprowadzony do stanu takiego by:

e znajdowata si¢ $luza umywalkowo-fartuchowa w obrebie pokojéw dla noworodkdw

obserwowanych, wczesniakow, intensywnej opieki noworodka,



3

3

znajdowala si¢ $luza umywalkowo-fartuchowa przed wejsciem do zespotu porodowego,

w brudowniku zainstalowana byla pluczka — dezynfektor lub urzadzenie do

dekontaminacji oraz utylizacji wkiadow jednorazowych wraz z zawartoscia.

Bloku Operacyjnego do wymogéw rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r.

w sprawie szczegolowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzadzenia

podmiotu wykonujacego dzialalno$¢ lecznicza — § 3 ust. 1 i Zalacznik Nr 1 Cze$¢ IX ust. 1 —

ust. 5.

Brak dostosowania Bloku Operacyjnego do wymogoéw rozporzadzenia Ministra Zdrowia

z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegdlowych wymagan, jakim powinny odpowiadac

pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ leczniczg (Dz. U. z 2012 1.,

poz. 739), co narusza § 3 ust. 1 i Zalgcznik Nr 1 Cze$é IX ust. 1 — ust. 5, zgodnie z tym

rozporzgdzeniem Blok Operacyjny powinien by¢é w szpitalu doprowadzony do stanu takiego

by:

co najmniej jedna sala operacyjna, miala bezposrednie polgczenie z czescig brudna
bloku operacyjnego w celu usuwania zuzytych materialow, z zachowaniem ruchu
jednokierunkowego, |

znajdowata si¢ $luza dla pa.cjent.a, przez ktorg pacjencf sg dowozeni i wvwozeni z bloku
operacyjnego,

znajdowala si¢ $luza szatniowa, przez ktorg przechodzi personel,

znajdowala si¢ $luza materialowa przeznaczona do dostarczania oraz krotkotrwatego
przechowywania czystych i sterylnych materiatéow, - .

znajdowalo si¢ co najmniej jedno pomieszczenie przygotowania pacjenta,

w obrebie pomieszczenia dla personelu znajdowalo sie pomieszczenie higieniczno-
sanitarne,

znajdowalo si¢ co najmniej jedno, odrebne pomieszczenie magazynowe na sprzet
1 aparature,

do momentu przejscia Zdunskowolskiego Szpitala Powiatowego Sp. z 0.0. na odziez
1 bielizne operacyjng jednorazowego uzytku znajdowal sie co najmniej jeden magazyn
czystej bielizny,

do momentu przej$cia Zdunskowolskiego Szpitala Powiatowego Sp. z 0.0. na odziez
1 bielizng operacyjng jednorazowego uzytku znajdowal sie co najmniej jeden magazyn
do krétkotrwatego przechowywania brudnej bielizny,

nie krzyzowaty sie drogi personelu, pacjentow, materialow czystych i brudnych.
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4. Sterylizatorni do wymogoéw rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r.
w sprawie szczegOlowych wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia
podmiotu wykonujgcego dzialalnosé¢ leczniczg — § 3 ust. 1 i Zalgcznik Nr 1 Czes¢ XI ust. 4, ust.
S,ust. 7, ust. 9 —ust. 12 i ust. 14 —ust. 15.

Brak dostosowania Sterylizatorni do wymog6w rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegolowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnosé lecznicza (Dz. U. z 2012 r.,
poz. 739), co narusza § 3 ust. 1 i Zalgcznik Nr 1 Cze$é XI ust. 4, ust. 5, ust. 7, ust. 9 — ust. 12
1 ust. 14 — ust. 15, zgodnie z tym rozporzadzeniem sterylizatornia powinna by¢é w szpitalu
doprowadzona do stanu takiego by:
* system zaopatrywania w material sterylny byi:

o prawidlowo zorganizowany na miejscu w szpitalu z podzialem na trzy strefy — brudna,
czystg i sterylng, wyposazone w $luzy umywalkowo-fartuchowe, ustep miedzy strefa
czystg 1 brudng oraz w pomieszczenie miedzy strefa sterylng, a ogdlnodostepna
czeScig szpitala do wydawania materialéw sterylnych, ponadto z zapewnieniem ruchu
postgpowego obrabianych materialéw od strefy brudnej do sterylnej z miejscem dla
przelotowych myjni-dezynfektor6w przeznaczonych do mycia wézkéw i innych
elementow transportowych lub,

o sterylizacja powinna odbywac¢ si¢ w innej sterylizatorni posiadajgcej system zarzadzania
jakoscig ISO lub GMP z prawidlowo zorganizowanymi $luzami i wyposazeniem
zgodnym z w/w. punktami rozporzadzenia,

e 1stnialo dogodne potaczenie z zespolem operacyjnym i innymi jednostkami szpitala,

* wiasciwie zorganizowac mycie i dezynfekcje wozkéw transportowych.

Z zakresu higieny komunalne;j:
5. niedostosowanie Szpitala do wymogdéw rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca
2012 r. w sprawie szczegdlowych wymagafi, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia
1 urzgdzenia podmiotu wykonujgcego dziatalno$é lecznicza — § 40.
Brak dostosowania Szpitala do wymogéw § 40 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
26 czerweca 2012 r. w sprawie szczegdlowych wymagan, jakim powinny odpowiadac
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego dziatalno$é lecznicza (Dz. U. z 2012 r.,
poz. 739). Zgodnie z tym rozporzadzeniem w Szpitalu powinno sie znajdowaé rezerwowe
zrodto wody zapewniajgce co najmniej 12-godzinny zapas wody.
1. Obowigzki w punktach 1 i 2 nalezy wykonaé w terminie do 31 grudnia 2019 r.

2. Obowigzki z punktach 3, 4 i 5 nalezy wykonaé w terminie do 31 grudnia 2020 r.



UZASADNIENIE

Zgodnie z trescig art. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcju Sanitarne;
(Dz. U. 22019 r., poz. 59), Panstwowa Inspekcja Sanitarna jest powolana do realizacji zadan z zakresu
zdrowia publicznego m. in. poprzez sprawowanie nadzoru nad warunkami higieniczno — sanitarnymi
Jakie powinien spetnia¢ personel medyczny, sprzet oraz pomieszczenia, w ktorych sg udzielane
swiadczenia zdrowotne, w celu ochrony zdrowia ludzkiego przed niekorzystnym wplywem
szkodliwosci 1 ucigzliwosci srodowiskowych, zapobiegania powstawaniu chordb, w tym choréb
zakaznych 1 zawodowych, natomiast do zadan Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w  dziedzinie
biezacego nadzoru sanitarnego, zgodnie z trescig art. 4 ust. 1 pkt. 2 cytowanej ustawy, nale zy kontrola
przestrzegania przepisow okreslajacych wymagania higieniczne i zdrowotne, w szczegdlnoscei
dotyczacych m.in. utrzymania nalezytego stanu higienicznego nieruchomosci, zakladow pracy,
instytucji, obiektow i urzadzen uzyteczno$ci publiczne;.

W dniach 24 i 25 pazdziemika 2018 r. pracownicy Wojewodzkiej Stacji  Sanitarno-
Epidemiologicznej w Lodzi, upowaznieni przez Lodzkiego Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora
Sanitarnego przeprowadzili kontrole w budynku Zdunskowolskiego Szpitala Powiatowego Sp. z o.o0.
ul. Krolewska 29, 98 — 220 Zdunska Wola w zakresie epidemiologii: czystos$¢ biezaca, stan sanitarno —
techniczny pomieszczen, zabezpieczenie p/epidemiczne, ocena szpitala w zakresie systemu kontroli
zakazen szpitalnych, wykonawstwa szczepien ochronnych oraz z zakresu higieny komunalne;j:
postgpowanie z bielizna, odpadami, zwlokami na terenie obiektu oraz w zakresie zaopatrzenia szpitala
w wode.
‘ W czasie kontroli stwierdzono nic;prawidlowos'ci, kt(’)re: stanowig naruszenie przepisow
obowigzujgcego prawa. Uchybienia opisano w protokole kontroli nr NSE/135/09/32/18 z dnia
25 pazdziernika 2018 r., ktorego jeden egzemplarz pozostawiono w obiekcie Prezesowi Zarzadu
Zdunskowolskiego Szpitala Powiatowego Sp. z 0.0. w Zdunskiej Woli. Osoby obecne podczas kontroli
nie wniosty uwag do opisanego w protokole stanu faktycznego powyzszego obiektu. W zwiazku
z pismem Zdufiskowolskiego Szpitala Powiatowego Sp. Z o0.0. w Zdunskiej Woli znak:
ZSP.AT.4310.1.2019 z dnia 10.01.2019 r. odnoszacym si¢ do ustalen poczynionych w trakcie kontroli
sanitarne j i tresci zawiadomienia 0 wszczeciu postepowania egzekucyjnego
znak: LPWIS. NS E.9020.7.4.2018.MGr z dnia 20.12.2018 r. w dniu 26.02.2019 r. przeprowadzono
kontrolg sanitarng sprawdzajacg usuniecie wybranych stwierdzonych wczesniej nieprawidlowosci.

Ustalenia poczynione w dniu 26.02.2019 r. odnotowano w protokole nr NSE/1/18/7/19.

W trakcie przeprowadzonych ww. kontroli sanitarnych — stwierdzono nastepujace

nieprawidtowosci z zakresu epidemiologii:



— Na Oddziale Dzieciecym w odcinku dzieci mlodszych brak sluzy umywalkowo-fartuchowe;j,
brak w brudowniku ptuczki — dezynfektora lub urzadzenia do dekontaminacji oraz utylizacji
wkiadow jednorazowych wraz z zawartoscia. W pomieszczeniu izolatki znajdujgcego si¢ na
oddziale: brak w pomieszczeniu higieniczno — sanitarnym izolatki baterii uruch.amianej bez
kontaktu z dlonig, brak wyposazenia w wentylacj¢ wymuszong dzialajgcg na zasadzie
podcisnienia w taki sposob, ze ci$nienie w izolatce jest nizsze niz na korytarzu i w Sluzie,

— Na Oddziale Ginekologiczno-Potozniczym z Pododdzialem Noworodkowym brak sluz
umywalkowo-fartuchowych w obrebie pokojéw dla noworodkow obserwowanych,
wezesniakow, intensywnej opieki noworodka, brak $luzy umywalkowo — fartuchowej przed
wejsciem do zespotu porodowego, brak w brudowniku ptuczki — dezynfektora lub urzadzenia
do dekontaminacji oraz utylizacji wkladow Jednorazowych wraz z zawartoscia.

— Na Bloku Operacyjnym brak sali operacyjnej majacej bezposrednie polaczenie z czescia
brudng bloku operacyjnego, brak $luzy dla pacjenta, przez ktéra pacjenci sg dowozeni
1 wywozeni z bloku operacyjnego, brak sluzy szatniowej dla personelu, brak S$luzy
materialowej, brak pomieszczenia przygotowania pacjenta, brak pomieszczenia higieniczno-
sanitarnego w obrebie pomieszcezenia dla personelu, brak magazynu sprzetu 1 aparatury, brak
magazynu czystej bielizny, brak magazynu do krétkotrwatego przechowywania brudnej
bielizny, krzyzujace sie drogi personelu, pacjentow, materialéw czystych i brudnych — tj.
niespetnienie wymagan zawartych w ust. 2 — ust. 5 ww. rozporzadzenia.

— W Sterylizatorni bralf prawidlowego systemu zaopatrzenia w material sterylny, jak:
~brak prawidiowej organizacji z podzialem na trzy strefy — brudng, czysta i sterylng a co za tym
idzie brak $luz umywalkowo — fartuchowych migdzy tymi strefami, brak ustepu miedzy strefa
czystg 1 brudng oraz brak pomieszczenia miedzy strefg sterylng a ogolnodostepng czescia
szpitala do wydawania materialow sterylnych, ponadto niezapewnienie ruchu postepowego
obrabianych materialow od strefy brudnej do sterylnej, brak przelotowych myjni —
dezynfektoréw przeznaczonych do mycia wozkow i innych elementoéw transportowych lub,
brak umowy ze sterylizatornig posiadajaca system zarzadzania jakoscig ISO lub GMP
z prawidiowo zorganizowanymi $§luzami i wyposazeniem zgodnie z rozporzadzeniem; brak
dogodnego potgczenia z zespolem operacyjnym i innymi jednostkami organizacyjnymi

szpitala, brak wtasciwej organizacji mycia i dezynfekcji wozkow transportowych.

Z zakresu higieny komunalne;j:
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— Brak rezerwowego Zrodla zaopatrzenia szpitala w wode, zapewniajacego co najmniej jej 12 —

godzinny zapas.

Wobec stwierdzonych nieprawidlowo$ci i naruszen natozenie obowiazkéw zgodnie z decyzja
stalo sig konieczne. Ustalajac termin usuniecia nieprawidlowosci Lodzki Panstwowy Wojewddzki
Inspektor Sanitarny uwzglednil czas niezbedny do przeprowadzenia prac remontowych, ktore
umozliwiaja spetnienie obowigzujacych wymagan oraz informacje przekazywane przez dyrekcje
w czasle powyzszych kontroli.

Zgodnie z art. 27 ust. 1 ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w razie stwierdzenia
naruszenia wymagan higienicznych i zdrowotnych, panistwowy inspektor sanitarny nakazuje, w drodze
decyzji, usunigcie w ustalonym terminie stwierdzonych uchybien.

Z dniem 1 stycznia 2010 roku Panstwowy Wojewédzki Inspektor Sanitarny w Lodzi przejat jako
organ pierwszej instancji obowiazki Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Zdunskiej
Woli w zakresie nadzoru nad obiektami, w stosunku dla ktérych powiat jest organem zalozycielskim
lub organem prowadzacym, lub w ktorych powiat jest podmiotem dominujacym zgodnie z art. 12 ust.
la pkt. 1 ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarne;.

Wobec powyzszego w sprawach nalezacych do zakresu zadan i kompetencji Panstwowej
Inspekcj1 Sanitarnej organem wiasciwym w stosunku do Zduniskowolskiego Szpitala Powiatowego Sp.
z o.0. ul. Krolewska 29, 98-220 Zdunska Wola jest Lodzki Panstwowy Wojewddzki Inspektor
Sanitarny.

W zwigzku ze stwierdzon_ymi podczas w/w kontroli nieprawidtowo$ciami Lodzki Panstwowy
Wojewédzid Inspektor Sanitamy pismem z dnia 20 grudnia 2018 r. znak EPWIS.NS
E.9020.7.4.2018.MGr zawiadomil stron¢ o wszczeciu postepowania administracyjnego w sprawie
wydania decyzji nakazujgcej usuniecie powyzszych brakéw i uchybien higieniczno - sanitarnych.
Ponadto, biorgc pod uwage zapewnienie stronie udzialu w postepowaniu i umozliwienie
wypowiedzenia si¢ co do zebranych dowodéw przed wydaniem decyzji administracyjnej
otrzymania zawiadomienia oraz zapoznania sie z aktami sprawy w siedzibie Wojewodzkiej Stacji
Sanitarno - Epidemiologicznej w Lodzi przy ul. Wodnej 40, z czego Strona skorzystata przesylajac
pismo znak: ZSP.AT.4310.1.2019 z dnia 10.01.2019 r. odnoszace siec do wskazanych w tresci
zawiadomienia z dnia 20 grudnia 2018 r. odstepstw od obowigzujacych przepisow. W zwigzku
z powyzszym przeprowadzona zostata rekontrola (nr protokotu: NSE/1/18/7/19 z dnia 26.02.2019 r.)

podczas, ktorej odniesiono si¢ do wskazanych w w/w. pimie punktow.
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Wobec powyzszego w zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidlowosciami Loédzki Panstwowy

Wojewodzki Inspektor Sanitarny orzeki jak w sentencji decyzji.

Pouczenie:

Od niniejszej decyzji przystuguje stronie prawo wniesienia odwotania do Gloéwnego Inspektora
Sanitarnego w Warszawie, ul. Targowa 65, 03-729 Warszawa za posrednictwem L6dzkiego
Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego w terminie 14 dni od daty doreczenia decyzji.
W trakcie biegu terminu do wniesienia odwolania strona moze zrzec si¢ prawa do wniesienia
odwolania. Z dniem dorgczenia do Eddzkiego Panstwowego Wojewodzkiego Inspektora Sanitarnego
o$wiadczenia o zrzeczeniu sie prawa do wniesienia odwolania przez ostatnig ze stron postepowania,

decyzja staje si¢ ostateczna i prawomocna.

Otrzymuja:

1. Adresat,
2. ala




Pieczec stacji sanitarno-epidemiologicznej

PROTOKOL. KONTROLI Nr NSE/1/18/7/19
Zdunska Wola 26.32.2019 r.

(miejscowosé i data)

przeprowadzonej przez:

Michat Gralak Oddziat Nadzoru Epidemiologii nr up. ... /’// (AUO[S
Anna Guzek Oddziat Nadzoru Epidemiologii nr up. ... 4/f’&0[5

Pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez

todzkiego Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego
(nazwa organu Paristwowej Inspekcji Sanitarnej)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 59) w zwigzku z art. 67 § 1 oraz art. 68 § 1 § 2 ustawy z dnia
14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (t. j. Dz. U. z 2018 r. poz. 2096)

. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot-kontrolowany $

Zdunskowolski Szpital Powiatowy Sp. z 0.0. w Zdunskiej Woli, ul. Krolewska 29
(pefna nazwa/adres/telefon/faks/poczta elektroniczna)

2. Informacja dotyczgca kontrolowanego obiektu

Zdunskowolski Szpital Powiatowy Sp. z 0.0. w Zdunskiej Woli, ul. Krélewska 29
(pefna nazwa/adres/telefon/faks/poczta elektroniczna/rodzaj prowadzonej dziatalnosci)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan

Starostwo Powiatowe w Zdunskiej Woli, Prezes Zarzadu Spotki z 0.0. Zdunskowolski Szpital Powiatowy
(imig i nazwisko/peina nazwa (inwestor/organ zatozycielskifw przypadku spéiki cywilnej wymienic wszystkich wspéinikow))

(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spéiki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspolnikow/telefon/faks/poczta elektroniczna))

4. NIP/REGON/PKD — odpowiednio...8291736832/000312516

5. Osoba kierujgca podmiotem kontrolowanym:

U - N x 2 } 1o / 9) ‘ a
BATTNYEN 2 3/&0\0 UM .f?\(.e.l. fq.. .%Z;aL..WA, Yol FULLA.. D2 ILQ)Q . ..727;&0..'. 9/453. w2,
(imig, i nazwisko/stanowisko) l\‘\l (Il i /
S s U 1

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*
‘4 |

i
I e

(imig i nazwisko/stanowisko/dane upowazniajgcego/data wydania upowaznienia/nr)
7. Inne osoby, w obecnosci ktorych przeprowadzono kontrole*
N \ Al 5 a 2 R
oo ‘:\LL?WJ —" egpnioalie. et

(imie i nazwisko/stanowisko/inne)






Strona 3?/ z( {B)

IIl. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI
1. Data i godzina rozpoczecia kontroli - 26.02.2019 r. godz...‘.'&). .......
2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*

49 0%, 201D A..

Przyczyna odstgpienia od zawiadomienia: nie dotyczy
90

/

Data i godzina zakonczenia kontroli - 26.02.2019 r. godz.... \

Czas kontroli obszaru, w ktorym stwierdzono nieprawidtowosci*... /\'(’, CJ e

1/

o o & v

Zakres przedmiotowy kontroli

Zagadnienia z zakresu epidemiologii: czysto$¢ biezgca, stan sanitarno — techniczny pomleszczen
zabezpieczenie przemwep:demnczne Arontvelo ﬁ%é YOWaO NS, . . et PENM.... .2 iammgin

%&m%\o'»o\éu\e?a...azés ol Qolmaf’row@’ga Gf ~z0.0. 20l YEP AT 4510 4. 2015 2. Jw 10. 07130
7. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*
Nie dotyczy .
(nazwa wyposazenia/nr identyfikacyjny)

8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano prébki do badan laboratoryjnych**
— nr i nazwa protokotu/ow*

nie dotyczy

9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwieku lub obrazu*
nie dotyczy

10. Korzystano* z wynikow badan i pomiaréw
nie dotyczy

11. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli

::::#::::E:::.._..;...Q_oe/.\.....\_u.\»_o_eg\vdw\\bw\ we. L@A& &015 éLOQ\f’E

Wykaz dokumentow zatgczonych do protokotu kontroli*
nie dotyczy

12. Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — nie dotyczy
13. lll. WYNIKI KONTROLI

1. Informacje o kontrolowanym podmiocie np. stan formalno-prawny/nr wpisu do KRS/inne informacije
istotne dla ustalen kontroli

KRS 0000445866 Aktualnie w stosunku do kontrolowanego podmiotu nie toczy sie postgpowanie
admlnlstracyjno egzekucyjne\ \ag\m e ;g,og.ig\o WMAInE  ovadomien O WAINPLly om)rjgoms
o&fw\u\,ohnw\ "o 7ag Paly, 846, 3010 40, 2008 . MGy 2 d,wg 15.12" 20,4 {

2. Informacje istotne dla ustalen kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu technicznego podmlotu/ob|ektu
stanu sanitarno-higienicznego
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3. Nieprawidtowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktore naruszoneo*

a) \ ‘
....... A \C........A.O.\. C'?Né\

4. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*

Jolecena . @obov.\.’rm!me_.__....7&«».39./)};8 ..... rosteld . a0 ah. Do Wz

IV. UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI
1. Omoéwiono wyniki kontroli, dokonano/ ate-dekonane wpisu do ksigzki kontroli/dziennika-btdowy

(podac: numer strony protokotu, okreslenia lub wyrazy bfedne i te, ktére je zastepuja)

4. Za stwierdzone nieprawidtowosci wymienione w protokole w czesci Il pkt 3 lit... ... nie
natozono/natozono™* grzywne wdrodze mandatu karnego na

........................... \I:\QA\\\"QU‘“\\

(imig i nazwisko/stanowisko)

W WYSOKOSCI. .. oo USIOWIIE. . oo e e e

(nr Mandatu Karnego) . . . ... ... cou i i e e e e e e e e

(podstawa prawna)

(nazwa organu Paristwowej Inspekcji Sanitarnej)
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6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.
Z tego prawa skorzystata/nie skorzystata**

7. Dane osoby odmawiajacej przyjecia mandatu
(imig inazwisko/adres)

8. Protokot zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach

9. Z trescig protokotu kontroli zapoznano sig/rie-zapeznane-sie **

10. W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisa¢ powdd odmowy podpisania protokotu™

PIELEGNERRRRACZELNA

(czytelny podpis osob obecnych podczas kontroli)

PP deskomtxsi{i ‘Sapitat Pemato\\vy
................................................................................................................. p. Z-G:0.
et IO R e e 355 5 s s 5 E5HEES & 80 98-220 Ldutska Wola, ul, Ktdlewska 29
LRI B B2 VA 5o b R 1 61‘*"2441
................................................ Rgimnn wiassismraiassns wiasarmisrsats oo EOTE 3 108 & TR § @ 2o NIE.82DITICRIZ. WEG"‘N
......................... \KR50‘50044586°°°3"5'5
i 'c;s',;i;y'c;a;,;é;;,;,'c L. i e@%t e
W trakcie kontroli wykarz e‘/ﬁl'e/ wykorzystano formularz% kontroli**
(nazwa/nr)

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty dorgczenia niniejszego protokotu kontroli mogg zosta¢ zgtoszone zastrzezenia
do ustalen stanu faktycznego..

Wyniki kontroli dotyczg warunkéw skontrolowanego podmiotu w czasie i miejscu trwania kontroli.

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wfasciwej stacji
sanitarno-epidemiologiczney.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy"

** niewfasciwe skreslic






98-220 Zdunska Wsla ul. Krolewska 29
Tel: 43 824 41 47 faks: 43 823 20 71 www.szpital-zdwola.info sekretariat@szpital-zdwola.info
Numer KRS: 0000445866

Zdunska Wola, dnia 10 stycznia 20 15} r.

Powiatowy Wojewodzki Inspektorat
Sanitarny w Lodzi

ul. Wodna 40

90-046 Lodz

naszznak:ZSP.AT.4310.1.2019
znak postepowania: LPWIS.NS E.9020.7.4.2018. MGr

Dziatajgc w imieniu i na rzecz Zdunskowolskiego Szpitala Powiatowego Sp. z o.0.,
w odpowiedzi na pismo z dnia 20 grudnia 2018 r., dorgczonego do Zduriskowolskiego
Szpitala Powiatowego Sp. z 0.0. dnia 07 stycznia 2019 r, korzystajagc z uprawnien
Preysiugujelych na mioey are 10 § 1 k.p.a., podnies¢ nalezy co nastepuje.

W tresci zawiadomienia z dnia 20 grudnia 2018 r. wskazane zostato, ze Lodzki
Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny zawiadomit o wszczeciu postepowania
administracyjnego w zwigzku z niespetnieniem wymagan rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczeg6towych wymagan, jakimi powinny
bdpowiadaé¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnosc¢ leczniczg
(Dz. U.z22012r, poz. 729 z p6zn.zm.).

Podmiot kontrolowany pragnie odnieé¢ sie. do wskazanych w treéci
zawiadomienia z dnia 20 grudnia 2018 r. odstepstw od obowigzujacych przepisow,
a tym samym ztozy¢ wyjasnienia, ze spetnia wymagania w nastepujgcym zakresie:

1. Oddziat Dzieciecy - w Zdufskowolskim Szpitalu Powiatowym Sp. z 0.0. na
Oddziale Dzieciecym znajduje sig pomieszczenie higieniczno-sanitarne dla
rodzicow i opiekunow dziecka:

2. Blok operacyjny:

znajduje sie pomieszczenie przygotowawcze dla personelu wyposazone

w stanowisko chirurgicznego mycia rak;

— znajduje sie pomieszczenie dla personelu ale bez pomieszczenia higieniczno-
sanitarnego w miejscu (jedynie w lokalizacji)

— znajduje si¢ magazyn sprzetu i aparatury;

’

- 2najduje sic magazyn czystej bielizny;

YWysoKOSE kapitalu zakladowago 151011 500,00 zi (w calosci wniesiony)




~ znajduje si¢ magazyn do krotkotrwatego przechowywania brudnej bielizny
zgodnie z wprowadzonym regulaminem Bloku Operacyjnégo;
— znajduje sie pomieszczenie porzgdkowe;

3. Izba Przyjec¢ gtowny  budynek) posiada pomieszczenie umozliwiaj gce
krotkotrwata izolacje pacjenta, u ktorego stwierdzono chorobe zakazng lub
z podejrzeniem zachorowania na chorobe zakazng;

4. W zakresie braku rezerwowego zirodia zaopatrzenia szpitala w wode,
zapewniajacego co najmniej 12-godzinny zapas wykonane zostato zalecenie
pokontrolne wskazane w protokole z kontroli nr NSE/135/09/32/18 z dnia
25.10.2018 r. - wprowadzono procedure zaopatrzenia szpitala w wode z dnia
8 listopada 2018 r. oraz zawarto porozumienie w przedmiocie zaopatrze nia
Zdunskowolskiego Szpitala Powiatowego Sp. z 0.0. w wode w przypadku przerw
w dostawie z Miejskim Przedsiebiorstwem Wodociagow i Kanalizacji w Zdunskiej
Woli Sp. z 0.0. z dnia 8 listopada 2018 .

W zataczeniu przesytam réwniez odpowiedZ z dnia 30 kwietnia 2018 r.
w zakresie braku dostosowania pomieszczen do obowigzujgcych przepisow, gdzie np.
w zakresie bloku operacyjnego przedstawilismy wdrozone rozwigzania zapewniajgce
jego wiasciwe funkcjonowanie, zabezpieczajace pacjentéw przed niebezpieczenstwem
ewentualnych zakazen. Nadmieni¢ nalezy, ze w ciggu ostatnich 7 lat nie zostal
odnotowany w tutejszym szpitalu zaden przypadek zakazenia szpitalnego na
istniejgcym bloku operacyjnym.

Wobec powyzszego, wnosze o uwzglednienie przedstawionych powyzej

twierdzen i wydanie decyzji administracyjnej na podstawie catoksztattu materiatu
dowodowego. )

Z powazaniem,

Zataczniki:

- kserokopia odpowiedzi z dnia 30 kwietnia 2018 r. wraz z potwierdzeniem jej odbioru
przez Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny w bodzi



Panstwowy YWojewodzki inspekior Sanitarny, w Lo dzi
Y } f(_.
ul. Wodna 40, 80-046 Lgdz '
N f

telefon: 42 25-36-210, faX‘:’?._éi’IQ 25:36-219
'\Ai_‘§.,sé‘ibd‘2@pis.iodz.p!
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0 wszczeciu postepowania administracyj’qego/,,—f’
~

E.6dzki Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny (zwany dalej LPWIS) dzialajac na
podstawie art. 27 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitamej (Dz. U. z
2017 r., poz. 1261 ze zmianami), art. 61 § 4 ustawy z dnia 14 czerweca 1960 r. Kodeks postepowania
administracyjnego (Dz. U. z 2018 r., poz. 2096) oraz rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 26
czerweca 2012 r. w sprawie szczegdlowych wymagan, Jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i
urzadzenia podmiotu wykonujgcego dzialalnosé leczniczg (Dz. U. z 2012 r., poz. 739) zawiadamia o -
WSZCZEC 1u postepowania administracyjnego w zwigzku z niespeinieniem nastgpujacych wymagan ww.

rozporzadzenia w Zdunskowolskim Szpitalu Powiatowym Sp. z 0.0.

— Na Oddziale Dzieciecym - zawartych w § 21 ust. | pkt 2 lit. a, § 21 ust. 3, § 3 ust. 1 i
Zalgcezniku Nr 1 Czes¢ V ust. 3 i ust. 10 oraz Czesc 11 pkt 5

o W odcinku dzieci mlodszych brak $luzy umywalkowo-fartuchowej,

vl
¥

o brak pomieszczenia higieniczno-sanitarnego dla rodzicow lub opiekunéw dziecka,
S s ey R - - . = : ..

o brak w brudowniku ptuczki - dezynfektora lub urzadzenia do clekoﬁtvaminacji oraz
utylizacji wktadow jednorazowych wraz z zawartoscia.

W pomieszczeniu izolatki :

o brak w pomieszczeniu higieniczno — sanitarnym izolatki baterii uruchamianej bez
kontaktu z dlonig,

o brak wyposazenia w wentylacje wymuszong dzialajacg na zasadzie podcisnienia w taki

$posob, ze cisnienie w izolalce jest nizsze niz na korytarzu i w $luzie,
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—  Na Oddziale Ginekologiczno-Polozniczym z Pododdzialem Noworodkowym — za~wartych w N
3ust. 11 Zalgezniku Nr 1 Czesé HI ust. 2, Czgsc 1V ust. 31 Czese 1l pkt 5
o Brak $luz umywalkowo-fartuchowych w obrgbie pokojow dla  moworodkow
obserwowanych, wezedniakow, intensywnej opieki noworodka.
o brak sluzy umywalkowo — fartuchowe; przed wejsciem do zespolu porodow ego,
o brak w brudowniku pluczki — dezynfektora lub urzadzenia do dekontarminacji oraz

utylizacji wkladow jednorazowych wraz z zawartoscia.

- Na Bloku Operacyjnym — zawartych w § 3 ust. 1 i Zalgczniku Ny | Czes¢ IX ust. 1 —ust. 5
O Brak sali operacyjnej majacej bezposrednie polaczenie z czescig brudna bloku
operacyjnego,
© Brak sluzy dla pacjenta, przez ktorg pacjenci s3 dowozeni i wywozeni z bloku
operacyjnego,
o Brak sluzy szatniowej dla personelu,

o Brak sluzy materialowej,

o Brak pomieszczenia przygotowawczego dla personelu wyposazonego w stanowisko

O

chirurgicznego mycia rak,

o Brak pomieszczenia przygotowania pacienta,

9t

o Brak pomieszczenia dla personelu z pomieszczeniem higieniczno - sanitarnym, |
1

b

© Brak magazynu sprzetu i aparatury,}
© Brak magazynu czyste; bielizny, ]j
o Brak magazvnu do krotkotrwatego przechowywania brudnej bielizny. :
7; o Brak pomieszczenia porzadkowego,
o Krzyzujace sie drogi personelu, pacjentow, materialow czystych i brudnych - .

niespetnienie wymagan zawartych w ust. 2 — ust. 5 ww. rozporzadzenia.

— W Sterylizatornii — zawartych w § 3 ust. 1 1 Zalaczniku Nr | Czesc Xl ust. 4, ust. 5, ust. 7, ust.
9 —ust. 12 i ust. 14 —ust. 15
o Brak prawidlowego systemu zaopatrzenia w malerial sterylny, jak:

* Brak prawidlowe;j organizacji z podzialem na trzy strefy - brudng, czysta i
sterylna a co za tym idzie brak $luz umywalkowo — fartuchowych miedzy tymi
strefami, brak ustepu miedzy strefg czysta i brudng oraz brak pomieszczenia
miedzy strefg sterylng a ogolnodostepng czescig szpitala do wydawania
materialow  sterylnych, ponadto  niezapewnienie  ruchu postepowego

obrabianych materialow od strefy brudnej do sterylnej, brak przelotowych myjni



2
D),
- dezynfeklorow przeznaczonych do mycia wozkow i innych elementow
transportowych lub,

> Brak umowy ze sterylizatornig posiadajgeg sysiem zarzgdzania jakoscig 15O lub

GMP z prawidlowo zorganizowanymi $luzami i wyposazeniem zgodnie z w/w.
punktami rozporzgdzenia.
o Brak dogodnego polgczenia

z zespolem
organizacyjnymi szpitala,

operacyjnym i innymi jednostkami

o Brak wiadciwej organizacji mycia i dezynfekeji wozkow transportowych.

W Izbie Przyje¢ — zawartych w § 3 ust. 1 i Zalgczniku Nr 1 Czesé | ust. 4

~ ~
,"’lf\ - _:‘I . .

i e ad
o Brak pomieszczenia umozliwiajgcego krotkotrwaly izolacje pacjenta, u ktorego

stwierdzono chorobe zakazng, lub z podejrzeniem zachorowania na chorobe zakazna.

§ 40

N

o} Brak rezerwowego zrodla zaopatrzenia szpitala w wode, zapewniajacego co najmniej jej
¥ 12 - godzinny zapas.

Powyzsze niespetnienie wymagan rozporzadzenia zostaly opisane w protokole kontroli nr
NSE/135/09/32/18 z dnia 25.10.2018 r.

Jednoczesnie LPWIS informuje, ze na podstawie art. 10 § 1 Kodeksu Postepowania

Administracyjnego Strona ma prawo do zapoznania i wypowiedzenia sie co do zebranych dowodow i

‘materiatow oraz zgidszenia zadania w terniinie 7 dni od dnia doreczenia niniejszego zawiadomienia.
Stawienie si¢ w imieniu Strony jej pelnomocnika wymaga posiadania pisemnego
petlnomocnictwa do dziatania w przedmiotowej sprawie.

‘W przypadku nie skorzystania przez Strong z ww. praw oraz braku nowych okolicznosci
EPWIS po uptywie wskazanego terminu wyda decyzje administracyjna.

Na podstawie art. 41 Kodeksu Postepowania Administracyjnego Strona ma obowigzek
zawiadomi¢ LPWIS o kazdej zmianie swego adresu.

W przypadku zaniedbania tego obowigzku doreczenie pisma pod dotychczasowym adresem ma
skutek prawny.






