Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny
w Krakowie
31-752 Krakdw, ul. Makuszynskiego 9 Strona 12 (7)
tel. centr. 12 684-40-99, fax 12 684-40-34
Piecze¢ stacji sanitarno-epidemiologicznej

PROTOKOL KONTROLI Nr EP-U.9020.1-44.1.2022
Znak: - Krakéw, 2022-10-27

(miejscowos$é i data)
DrZEmead7onej przez
, Sekcja Higieny Lecznictwa, ), Nr up. 65 z dnia 01.01.2022 r.

(irig | na zwisko, komdrka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywa;ia czynnosci kontrolnych)
Pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez Parnstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarmnego

w Krakowie
(nazwa organu Panistwowej Inspekcji Sanitarne))

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1, art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 1. o Paristwowe;
Inspekeji Sanitarnej (tj. Dz. U. z 2021 r. poz. 195 z pdzn.zm.), w zwigzku art. 67 § 1 oraz ar. 68 § 1 i § 2
ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (tj. Dz. U z 2022 r. poz. 2000)
. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU
1. Podmiot kontrolowany
MIEJSKIE CENTRUM OPIEKI DLA OSOB STARSZYCH, PRZEWLEKLE NIEPELNOSPRAWNYCH
ORAZ NIESAMODZIELNYCH W KRAKOWIE
30-663 Krakow, ul. Wielicka 267
tel.: 124467520, fax:, e-mail: mco@mco.krakow.pl

(peina nazwa/adresitelefonffaks/poczta elekironic zna)
2. Informacja dotyczgca kontrolowanego obiektu
Oddziat Psychiatryczny
30-663 Krakéw, ul. Wielicka 267
tel.: (12) 44-67-561 lub (12) 44-67-562, fax:, e-mail: mco@mco. krakow.pl

(peina nazwa/adresitelefonffaks/poczia eiektronfczna/rodzaj prowadzonej dziatalnoéci '

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagars
MIEJSKIE CENTRUM OPIEKI DLA OSOB STARSZYCH, PRZEWLEKLE NIEPE:NOSPRAWNYCH
ORAZ NIESAMODZIELNYCH W KRAKOWIE

(imig | na zwisko/peina nazwa (inwestor/organ zalo zycielskiw przypadku spétki cywilnej wymienic wszystkich wspoinikéw))
30-663 Krakéw, ul. Wielicka 267
tel.: 124467520, fax:, e-mail: mco@mco.krakow.pl

(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spdiki cywilnef adresy zamisszkania wszystkich wspdinikéwitelefonffaks/poczia efekironic zna))
4. NIP/REGON/PKD - odpowiednio: 6792026141 / 351239953 /
5. Osoba kierujgca podmiotem kontrolowanym:

mgr tukasz Bartkowicz - Dyrekior Naczelny
(imig i na zwisko/stanowisko)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*

nie dotyczy

(irmig | nazwisko/stanowiskofdane upowaniajacego/data wydania upowaznieniaint)
7. Inne osnbv, w obecnosci ktérych przeprowadzono kontrole*

— Pielegniarka Epidemioclogiczna
{irmig i na zwisko/stanowisko/inne)

. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI
Data i godzina rozpoczgeia kontroli: 27.10.2022 r., godz. 10.35
Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli* nie dotyczy
Przyczyna odstapienia od zawiadomienia: NIE DOTYCZY
Data i godzina zakoriczenia kontroli: 27.10.2022 r., godz.15.05
Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowosci*: 270 min
. Zakres przedmiotowy kontroli: Kontrola kompleksowa, dotyczaca stanu higieniczno-sanitarnego obiektu
oraz postgpowania z odpadami medycznymi

7. Wyposazenie uzyte podczas kontroli* nie dotyczy
(nezwa wyposazenia/nr identyfikacyjny)

8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania Iub pobrano prébki do badari laboratoryjnych**

— Nnrinazwa protokotu/éw* nie dotyczy

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

10.Korzystano* z wynikéw badari i pomiaréw nie dotyczy

11.Dokumenty oceniane w trakcie kontroli: procedury sanitarno-higieniczne, umowy, karty przekazania
odpadbw, protokoty kontroli wewnetrzne;.

12.Wykaz dokumentow zatgczonych do protokotu kontroli* spis procedur

13.Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — nr: F/EP/11 |, Ocena pomieszczen”
Wypeinione w trakcie kontroii formularze kontroli w formie papierowsj fub elektronicznej sg do uzytku wewnetrz nego Paristwowej inspekcji
Sanitarnej i nie stanowig integrainej czesci protokofu koniroli (sfuzg jedynie da dokumentowania wynikéw kontrol})

GOMWN =

Wypetnione formularze kontroli w wersji papierowej lub efekironicz nej sq do wgladu kontrolowanego na kazdym étapie postgpowania
administracyjnego i mogg zostac udostepniane na jego wniosek po przeprowadzonych czynnosciach kontrolnych lub w siedzibie kontro-
lujgcego.
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1. WYNIKI KONTROLI

1. Informacje o kontrolowanym podmiacie np. stan formalno-prawny/nr wpisu do KRS/inne informacje istotne
dla ustalets kontroli

Kontrolowany obiekt, tj. Oddziat psychiatryczny jest komorkg organizacyjng podmiotu leczniczego pn.
MIEJSKIE CENTRUM OPIEKI DLA OSOB STARSZYCH, PRZEWLEKLE NIEPELNOSPRAWNYCH
ORAZ NIESAMODZIELNYCH W KRAKOWIE, kidry jest zlokalizowany pod adresem ul. Wielicka 267 w
Krakowie, ktéry posiada wpis do rejestru podmiotdw wykonujgoych dziafalnosé medyczng Wojewody
Matopolskiego pod numerem: 000000005604,

Podmiot wpisany jest do Krajowego Rejestru Sgdowego pod numerem 0000057996, posiada System
Zarzadzania Jakoscig weditug EN 18O 8001.2015.

Forma organizacyjno-prawna podmiotu leczniczego to samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej.
MIEJSKIE CENTRUM ORIEKI DLA OSOB STARSZYCH, PRZEW{EKLE NIEPEENOSPRAWNYCH
ORAZ NIESAMODZIELNYCH W KRAKOWIE zwany w skrocie Miejskie Centrum Opieki udziela $wiadczer
zdrowotnych m.in. w zakresie $wiadczen pieleghacyjnych | opiekuriczych w ramach opieki
diugoterminowej, opieki paliatywne] i hospicyjnej oraz rehabilitacji leczniczej, w warunkach
ambulatoryjnych lub oddziatu dziennego oraz w warunkach stacjcnarnych, a takze opieki psychicznej
i leczenia uzaleznien. Miejskie Centrum Opieki prowadzi dziatalno$é leczniczg w rodzajach: stacjonarne
i catodobowe Swiadczenia zdrowotne inne niz szpitalne oraz ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne.
Miejskie Centrum Opieki mieéci sie w 6 pawilonach (w tym 1 administracyjny) pofgczonych ze soba
systemem przewigzek. Budynki przystosowane sg do potrzeb osdb niepeinosprawnych.

W sktad wchodzg m.in. 3 oddziaty liczgce tgcznie wg zapisu w rejestrze Podmiotéw Wykonujgeych
Dziatalno§¢ Leczniczg 550 t6zek tj.. Oddziat Stacjonarny Medycyny Paliatywne] (34 #6zka), Oddziat
Psychiatryczny (84 t6zka), Oddziat Ogélny (432 t6zka) oraz poradnie i pracownie.

Podmiot posiada decyzje Matopolskiego Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego z dnia 8
marca 2018 r, znak: NE.S020.61.1.2018 do postanowienia z dnia 9 stycznia 2019 r. znak:
NE.9020.61.1.2017 dot. braku spetienia wymagan o ktérych mowa w art. 22 ust. 1 ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej.

Niemniejsza kontrola jest drugg kontrolg dot. Miejskiego Centrum Opieki po wejéciu w zycie ustawy z dnia
23 stycznia 2020 r. o zmianie ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej oraz niektorych innych ustaw (Dz.
Urz. Z 2020 r. poz. 322) zgodnie z kidrg obiekt zostat objety nadzorem przez Panstwowego Powiatowego
Inspektora Sanitamego w Krakowie. Ostatnia kontrola przeprowadzona w dniu 6.09.2021 r. dot. Oddziatu
stacjonarnego medycyny paliatywnej, byta to kontrola kompleksowa, bez uwag.

2. Informacje istotne dla ustaleri kontroli np. stwierdzenia dotyczgce stanu technicznego podmictu/obiektu,
stanu sanitamo-higienicznego
W dniu dzisiejszym kontrolg objeto Oddziat Psychiatryczny w Miejskim Centrum Opieki Dla Oséb
Starszych, Przewlekle Niepetnosprawnych i Niesamodzielnych w Krakowie, ul Wielicka 267, ktory
Zlokalizowany jest w pawilonie V na | i ll pigtrze. Przedmiotowy budynek jest obiektem 3-kondygnacyjnym,
podpiwniczonym, podigczonym do sieci wodno-kanalizacyjnej, co. Zapewniono 2 windy osobowe i
towarowe. Do budynku prowadzi wejScie z zewngtrz oraz wewnetrzna komunikacji miedzy budynkami
(przetgczka).
W czasie kontroli w przedmiotowym oddziale przebywalo po 42 pacjentdw na Ip. | i na llp. goznie
84 pacjentdw.

Kontrolg objeto nastepujgce pomieszczenia:

Na | pietrze:

- 12 sal chorych (w tym 1-osobowych 12 sal, 2-osobowych 7 sal, 4-osobowych 4 sale) z umywalkami —
pokoje wyposazone w niezbedne wyposazenie meblowe, dodatkows miedzy dwoma salami
dwuosobowymi zapewniono wspalng fazienke z natryskiem, natomiast w dwdch pokojach jednoosobowych
Zapewniono wlashny wezet sanitarny,

- gabinet diagnostyczno-zabiegowy z umywalka,

- punkt pielegniarsko-lekarski z umywalka,

- 6 pomieszczen higieniczno-sanitarmych wyposazonych dodatkowo w natrysk (dla osdb nieporuszajgcych
sie samodzielnie zapewniono wézkowanne),

- pomieszczenia higieniczno-sanitame dla personelu ,

- pomieszczenia kuchni cddziatowej z podziatem na strefe czysta i brudna,

- jadalnie,

- gabinet pielegniarki oddziatowse] z tazienks,

- sale terapii zajeciowe,

- sale rehabilitacji z umywalkg, z ugulem i sprzetem do éwiczen,

- magazyn bielizny czystej,
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- magazyn sprzetu medycznego,
- pokgj socjalny ze zlewem jednokomorowym,
- brudownik z ptuczko-dezynfektorem, zlewem, stelazem na czyste kaczki i baseny, wézkami na kdtkach
na brudng bielizne,
- pomieszczenie pomocnicze ze zlewem gospodarczym oraz dozownikami do automatycznego poboru
srodkéw myjgco-dezynfekujacych,
Poza oddziatem znajduje sie gabinet psychologa i gabinet lekarza oddziatu oraz pomieszczenie
higieniczno-sanitare dla oséb odwiedzajgeych

Na i pietrze:

- 12 sal chorych (w tym 1-osobowych 12 sal, 2-osobowych 7 sal, 4-osobowych 4 sale) z umywalkami —
pokoje wyposazone w niezbgdne wyposazenie meblowe, dodatkowo migdzy dwoma salami
dwuosobowymi zapewniono wspding fazienke z natryskiem, natomiast w dwéch pokojach jednoosobowych
zapewniono wiasny wezet sanitarny,

- gabinet diagnostyczno-zabiegowy z umywalka,

- punkt pielegniarsko-lekarski z umywalkg,

- 6 pomieszczen higieniczno-sanitamych wyposazonych dodatkowo w natrysk (dla oséb nieporuszajgcych
sig samodzielhie zapewniono wézkowanne),

- pomieszczenia higieniczno-sanitarne dla personelu ,

- pomieszczenia kuchni oddziatowej z podziatem na strefe czystg i brudna,

- jadalnie,

- gabinet lekarza oddziatu,

- sale terapii zajeciowe;,

- sale relaksacyjng Snoezeien,

- magazyn bielizny czystej,

- magazyn sprzetu medycznego,

- pokgj socjainy ze zlewem jednokomorowym,

- brudownik z ptuczko-dezynfektorem, zlewem, stelazem na czyste kaczki i baseny, wézkami na kétkach
na brudng bielizne,

- pomieszczenie pomocnicze ze zlewem gospodarczym oraz dozownikami do automatycznegoe poboru
$rodkéw myjgco-dezynfekujgeych,

Poza oddziatem znajdujg sig¢ 2 gabinety lekarskie oraz pomieszczenie higieniczno-sanitarne dia oséb
odwiedzajacych

W kazdej sali zapewniono dostepno$é do tozek z trzech stron, w tym z dwach diuzszych, umywalke z
dozownikami z mydiem ptynnym i recznikami jednorazowymi.

W kontrolowanym Oddziale w pomieszczeniach zapewniono oéwietlenie naturalne (w przypadku
nadmiernego nastonecznienia zapewniono zaluzje zewnetrzne) i sztuczne. Okna zabezpieczone sg przed
mozliwoscig otworzenia przez pacjentéw. Drzwi wejéciowe do oddziatu zabezpieczone §g W sposob
uniemozliwiajgcy niekontrolowane opuszczenie oddziatu przez pacjentdéw. Oddziat dodatkowo wyposazony
Jest system monitorowania z kamerami.

W pomieszczeniach zapewniono wentylacje grawitacyjng oraz w dyzurkach pielegniarskich i lekarskich,
pokojach zabiegowych i w pokoju pielegniarki oddziatowej na | p. klimatyzatory écienne, natomiast w salach
chorych rekuperacjg. Przediozono do wglgdu Raporty z przegladu klimatyzacji Pawilonu V z dnia
16.05.2022 r., poprzedni z dnia 17.06.2021 r. — wykonanego przez firme zewngetrzng.

Podtoga w pomieszczeniach zapewniona jako gtadka, fatwo zmywalna, tj. wyktadzina termozgrzewaina.
Sciany malowane a przy punktach wodnych zabezpieczone przed zawilgoceniem. W salach chorych nad
tozkami zmywalne — odbojniki. Meble i sprzety stanowigce wyposazenie pomieszczer: wykonano z
materiatbw zmywalnych, fatwych do utrzymania czystosci. Na $cianach korytarzy przy wejéciach na oddziat
zapewniono dozowniki z preparatem do dezynfekeji rak.

W trakcie kontroli stwierdzono uszkodzenia eksploatacyjne écian, miejscowe ubytki farby i tynku w salach
chorych, magazynie bielizny czystej oraz w ciggu komunikacyjnym (korytarz) na | pietrze, oraz na pigtrze
Il wsalach nr: 2.07, 2.21, 2.22, 2.24, 2.52, 2.55, w gabinecie zabiegowym, jadalni, pokoju socjainym dia
personelu.

Zakres $wiadczonych ustug: catodobowe éwiadczenie zdrowotne obejmujgce leczenie, pielegnacje i
rehabilitacie osob nie wymagajgcych juz hospitalizacji, u ktérych zakoriczono proces diagnozowania,
leczenia operacyjnego, ktére jednak ze wzgledu na stan swojego zdrowia | stopieni niepetnosprawnoéci
oraz brak mozliwosci funkcjonowania w $rodowisku domowym wymagajg statego nadzoru fachowego
personelu, pomoc psychologiczna i logopedyczna, leczenie dietetyczne, terapia Zajeciowa, pomoc w
rozwigzywaniu probiemdw socjainych. )

Zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych: opieka pielegniarska i lekarska nad pacjentem, w tym toaleta,
opatrunki, iniekcje, pielggnacja przeciwodlezynowa, pobdr materialu do badan, zaktadanie cewnikdw,
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zgtebnikéw, pomiar ciénienia, temperatury, cukru, rehabilitacja, terapia zajeciowa, opieka psychologiczna,
psychiatryczna.

Zgodnie z o$wiadczeniem osob obecnych podczas kontroli ustugi pielegniarsko-medyczne wykonywane
8§ przy tozku pacjenta — pacjenci przebywajacy w kontrolowanym obiekcie osoby wymagajgce nadzoru i
pielegnagji.

Wszystkie zabiegi odbywajg sie przy 16zku pacjenta przy uzyciu sprzetu i materiatéw jednorazowych.
Zapewniono wozki zabiegowe, wozki opatrunkowe, wozki lekowe. Termometry bezdotykowe, kieliszki na
leki jednorazowego uzycia.

Opieka pielggniarska zapewniona jest przez calg dobg. Na | pigtrze: personel stanowi 25 oséb, na |l pietrze
24 osoby (na podstawie grafikéw). Na kazdym pietrze na jednej zmianie dziennej sa przynajmniej
2 pielegniarki + opiekunowie, lekarz, rehabilitant, terapeutka zajeciowa, psycholog.

Positki na oddziat sq dostarczane z kuchni centralne; zlokalizowanej w pawilonie administracyjnym,
rozdzielane na oddziale miejscu w pomieszczeniu kuchennym. Stosowane sg naczynia wielokrotnego
uzycia podlegajg wyparzaniu maszynowym w kuchni oddziatowej. Jezeli pacjenci sg izolowani z powodu
choroby zakaznej otrzymujg positki w naczyniach Jednorazowych, traktowanych po uzyciu jako odpady
medyczne.

Stosowane preparaty dezynfekcyjne:
— do rgk: Desderman Care, Phago gel, Hand Disinfectant
— do skory: Kodan, gaziki nasgczone preparatem alkoholowym,
- do bton sluzowych: Octenisept,
- do wézko-wanny, do butli do ssakdw: Chloramix DT (1 ,8%),
— do powierzchni matych: Mikrozid AF Liquid, Mikrozid Sensiv Wipes,
— do powierzchni bezdotykowych (podtog): Quatrodes Forte (0,5%), Incidin Active (2%),
- do powierzchni zanieczyszczonych materiatem organicznym: Chior Clean Wipes, Chloramix DT
- do kaczek i basenow w piuczko-dezynfektorach: Anios 400, Anios LB 20.

Preparaty posiadajg aktualne terminy waznosci, przechowywane sg w oryginalnych opakowaniach.

W oddziale stosowane sg procedury zamglawiania po zakoriczonej izolacji pacjenta przy uzyciu wiasnego
urzgdzenia do fumigacii przez wyznaczonego i przeszkolonego w tym zakresie pracownika.

Wedtug ustnej informacji osoby uczestniczacej w czasie kontrofi u czgsci pacjentéw stosowane sg
pampersy. Pacjenci korzystajg rowniez z kaczek i basenow wielokrotnego uzycia. Zapewniono myjnio-
dezynfektory w brudownikach na | i I} p.

Zapewniono pielegnacje pacjentow (kapiel raz w tygodniu lub codzienna przytozkowa higiena oscbista).
Do kgpieli pacjenci przewozeni sg na wozkach lezgcych lub siedzgcych. tazienki do kapieli wyposazone
sg w krzesta zamontowane przy natrysku, umywaike do mycia rgk, miske ustepowsg, a dodatkowo dostepne
sg réwniez wozko-wanny na kazdym odcinku.

Pacjenci posiadajg wiasne przybory higieniczne, w tym nozyczki. golarki jednorazowe, myjki jedncrazowe,
pianke do golenia, pianke go mycia, mydio dozujgce, wilgotne chusteczki, kremy, szampony itp. W obiekcie
Zapewnione sg réwniez nozyczki jednorazowego uzycia.

Wszystkie materace sg pokryte zmywalnymi pokrowcami, na stanie takze materace przeciwodlezynowe.
Mycie | dezynfekcja tdzek, zgodnie z oéwiadczeniem oséb obecnych podczas kontroli, prowadzone sg w
pokojach t6zkowych w ramach codziennego sprzatania pomieszczen przy uzyciu ww. preparatéw
dezynfekcyjnych przeznaczonych do powierzohni.

Zmiana bielizny poscielowe] nastepuje bezposrednio przy tozku pacjenta, obligatoryjnie jest ona zmieniana
pacjentowi (codziennie lub w razie potrzeby) — wediug oéwiadczenia oséb obecnych podezas kontroli.
Bielizna poscielowa, kotdry i poduszki sg dzierzawione od firmy prainiczej, oznaczone chipem, co nie
wymaga liczenia ,brudnego asortymentuy”.

Materace, kotdry, poduszki, koce sg przekazywane do prania w razie potrzeby (np. po zanieczyszczeniu
materiatem organicznym), obligatoryjnie po zgonie. Brudna bielizna na terenie oddziatu gromadzona jest
w workach materiatowych koloru zielonego z lampasem niebieskim umieszczonych na wdzkach na kétkach
Z pokrywg, a bielizna zakazna w workach materiatowych zielonych z czerwonym lampasem lub foliowych
koloru czerwonego. Odbiér brudnej bielizny przez firme pralniczg odbywa sig od poniedziatku do soboty, w
wyjgtkowych przypadkach réwniez w niedziele i éwicta. Przewozona na stelazach metalowych
zabezpieczonych w pokrowce zielone. Czysta bielizna z praini przywozona jest na metalowych stelazach,
zapakowana w worki foliowe, ki¢re dodatkowo zabezpieczone sg workami materiatowymi. Bielizna po
rozpakowaniu z workdw foliowych podiega segregadji wg asortymentu na danym oddziale.
Przedstawiono do wgladu umowe nr DACS-272-34/21 z 18 grudnia 2021 r. zawartg z Konsorcjum w
skiadzie Citonet Krakow Sp. z 0.0. z siedzibg w Krakowie przy ul. Gromadzkiej 52 oraz Toruriskie Zakfady
Materialow Opatrunkowych SA z siedzibg w Toruniu przy ul. Zotkiewskiego 20/26 dot. kompleksowej ustugi
pralniczej obejmujgcej pranie i czyszczenie bielizny szpitalnej | odziezy oraz innych wyrobow
wymagajgeych prania (ustuga dot. moczenia, prania wstepnego i zasadniczego, dezynfekdji, odplamiania,
plukania, krochmalenia, suszenia, maglowania i prasowania przy zastosowaniu $rodkéw piorgcych i
dezynfekujgcych posiadajgcych stosowne atesty i skutecznie dziatejgcych na bakterie, grzyby, wirusy i
Tbc). Powyzsza umowa wazna jest do 18 grudnia 2022 r.
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Utrzymanie czystosci zapewnia osoba sprzatajgca przypisana do oddzialu. W kazdym pawilonie
zatrudniono przynajmniej 3 osoby (na kazdym pietrze 1 osoba od poniedziatku do pigtku, natomiast w
soboty i niedziele dyzury pojedynczych oséb w pawilonie). Wydzielono sprzet porzadkowy, tj. wézek
specjalistyczny z wiaderkami, mopami z wymienianymi koficéwkami oraz jednorazowymi $ciereczkami.
Przyjeto zasade: 1 sala = 1 mop (w przypadku duzej powierzchni stosownie wiecej mopdw). Mopy sg
nasgczone preparatem myjgcym lub myjgco dezynfekujgcym. Po uzyciu naktadki oddawane sg do prania
do pralni zgodnie z zawartg umowa.

Zapewniono $rodki ochrony indywidualnej personelu: rekawiczki jatowe, rekawiczki niejatowe, odziez
ochronng jednorazowg oraz wielokrotnego uzycia, maski ochronne.

Odpady medyczne tzw. zakazne o kodzie 180103* tzw. migkkie zbierane sg do workédw jednorazowych,
koloru czerwonego, odpornych na rozerwanie i wilgo¢. Odpady medyczne ostre zbierane sg do pojemnikéw
twardosciennych koloru czerwonego przechowywane na stanowiskach pracy do 72 godzin lub do
wypetnienia 2/3 ich pojemnosci. W dniu kontroli pojemniki i worki z odpadami medycznymi posiadaja
oznakowanie identyfikujgce (naklejki), kiére =zawierajg: kod odpadéw medycznych w nich
przechowywanych, nazwe wytwércy odpaddéw medycznych, numer REGON wytwércy odpadéw
medycznych, numer ksiegi rejestrowej oraz organ rejestrowy, date i godzing otwarcia (rozpoczecia
uzytkowania), date | godzing zamknigcia. Pojemniki i worki z odpadami w tym medycznymi z oddziatu sg
odbierane przez pracownika Dziatu Obsiugi Biezacego Utrzymania Urzadzen i Obiektow Budowlanych
i przewozone wyznaczonym do tego $rodkiem transportowym do miejsca ich czasowego przechowywania.
Zapewniono przenoéne urzgdzenie chiodnicze do gromadzenia i przechowywania odpadéw medycznych
zakaznych znajdujgce sig za pawilonem 1 jako osobny kontener, opisane jako Magazyn Odpadéw
Medycznych. W sasiedztwie ww. urzadzenia zapewniono dozownik ze érodkiem do dezynfekdii rak,
podajnik z rekawiczkami jednorazowego uzycia oraz pojemnik na zuzyte rekawiczki jednorazowe. Zgodnie
z opracowang procedurg temperatura w przenosnym urzadzeniu chiodniczym sprawdzana jest codziennie
i odnotowywana jest w metryczce.

Umowa nr DAOB-272-03/22 zawarta w dn. 19 stycznia 2022 r. z ECO ABC z siedzibg w Befchatowie,
ul. Przemystowa 7 (wazna do 20 stycznia 2024 r.) dot. odbioru, transportu oraz unieszkodliwiania odpadow
medycznych zakaznych zgodnie z powyzszg umowa odbiér odpadow zakaznych nastepuje nie rzadziej niz
co 72 godz. w wyjgtkowych przypadkach, zgodnie z ww. umowa, na zgdanie do 24 godzin.

Miejskie Centrum Opieki posiada umowe nr DA06-230-01/2019 z dnia 1 marca 2019 r. aneksowana w dniu
24 lutego 2022 r. o postgpowania w przypadku zwiok osoby zmartej zawartg z firmg Zbigniew Baran
Karawan z siedzibg przy ul. Biezanowskiej 24 w Krakowie, dot. przechowywania zwlok ludzkich oraz
przewozenia zwiok ludzkich z siedziby zamawiajgcego do miejsc wskazanych na terenie Krakowa w
szczegolnosci do miejsca wykonania sekcji zwtok. Powyzsza ustuga wykonywana jest kazdorazowo na
zlecenie zamawiajgcego i zgodnie z umowg wykonawca zobowigzuje sie do odbioru zwiok w terminie 2
godzin od wydania zlecenia. Cialo zmartego pozostaje w obrebie oddziatu.

Podczas kontroli przedtozono do wglgdu opracowane procedury sanitamo-higieniczne oraz instrukcje
postgpowania, w tym m. in. Postgpowania z odpadami medycznymi, higieny rak, postepowania po
ekspozycji, postepowania w przypadku izolacji, dotyczgce dezynfekcji pomieszczer przez zamgtawiania,
stosowania odziezy ochronnej, sporzgdzania roztworéw roboczych preparatéw dezynfekeyjnych,
postgpowania z bielizng szpitalng, postgpowania w przypadku wystapienia éwierzbu, postepowania z
pacjentem w przypadku identyfikacji szczepow bakteryjnych Enterbacteriaceae wytwarzajgcych
Karbapenazy typu KPC, MBL, NDL, OXA-48, plan higieny, postepowania w przypadku podejrzenia grypy
AH1N1, zgloszenie podejrzenia Iub rozpoznania choroby zakaznej, wewnetrznej kontroli sanitarno-
epidemiologicznej, postepowania z pacjentem zakazonym Clostridium Dififcile, postepowania z pacjentem
podejrzanym lub zakazonym wysoce zakaznym wirusem (np. SARS-CoV-2), postepowanie z personelem
MCO bedgeym z kontaktu z pacjentem u ktérego potwierdzono COVID19, zapobiegania rozprzestrzenianiu
sig zakazert wysoce zakaznych w MCO, strategia dziatan majgcych wplyw na ograniczenie
rozprzestrzeniania si¢ zakazer patogenami opornymi na antybiotyki, postgpowanie w wypadku
wystgpienia ogniska epidemicznego, monitorowanie zakazer szpitalnych, mycia i dezynfekcji karetki do
transportu pacjent6w, mycia | dezynfekcji wozkow transportowych, [postepowanie w przypadku skazenia
powierzchni- materialem  biologicznym, pielegnacji pacjenta z zalozong kaniulg dozylng, pielegnadji
pacjenta z zatozonym cewnikiem do pgcherza moczowego, przyjecia, wypis i postepowania po zgonie
pacjenta. Ostatnia aktualizacja procedur miata miejsce 16.05.2022 r.

W Oddziale Stacjonarnym Medycyny Paliatywnej prowadzone sg kontrole wewnetrzne w obszarze
realizacji dziatan zapobiegajgcych szerzeniu si¢ zakazen i choréb zakaznych, zgodnie z wymogami
okreslonymi w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27 maja 2010r. w sprawie zakresu, sposobu i
czgstotliwosci prowadzenia kontroli wewnetrznej w obszarze realizacji dziatars zapobiegajgcych szerzeniu
sig zakazet} i chordb zakaznych (Dz. U. z 2010 r. Nr 100, poz. 646) z czgstotliwoscig nie rzadziej niz co 6
miesigcy. Raport z ostatniej kontroli wewnetrznej z dnia 11.08.2022 r. poprzednie z dn.14.02.2022 r,
16.08.2021 r., 15.02.2021 r.
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Kontrole wewnetrzne przeorowadzane przez pielggniarke epidemiologiczng . . oraz
pielegniarke oddziatowg . . Zakres kontroli dotyczy zakresu realizacji procedur higienicznych,
oceny bezpieczeristwa personelu, oceny stanu higieny otoczenia, oceny zasad stosowania izolacji.
Z uwagi na aktualng sytuacjg epidemiczng, zwigzang z zachorowaniami na COVID-19 w obiekcie
umieszczeno informacje o koniecznoéci zachowania dystansu spofecznego, zakrywania ust i nosa przy
uzyciu maseczek, a takze zapewniono dozowniki z preparatami antyseptycznymi do rak (umieszczone w
gtdwnych ciggach komunikacyjnych, w tym przy punktach rejestracji). W poczekalniach krzesta dla
pacjentdéw Umiejscowione z zachowaniem odstepu.

Ponadto w czasie kontroli poinformowano Strong o obowigzku wynikajgcym z art. 27 ust. 1 ustawy z dnia
S grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazer | choréb zakaznych u ludzi (Dz. U. z 2020 r.
Poz. 1845, z p6zn. zm.), obligujgcym lekarza lub felczera, ktéry podejrzewa lub rozpoznaje zakazenie,
chorobe zakazng lub zgon z powodu zakazenia lub choroby zakaznej, do zgtoszenia tego faktu wlasciwemu
panstwowemu inspektorowi sanitamemu niezwiocznie, nie pozniej jednak niz w ciggu 24 godzin od chwili
powzigcia podejrzenia lub rozpoznania zakazenia, choroby zakaznej lub zgonu z powodu zakazenia lub
choroby zakaznej. Nadto zgodnie z art. 27 ust 2 tejze ustawy kierownicy podmiotéw wykonujgcych
dziatalnos¢ leczniczg zapewnia-jg warunki organizacyjne i techniczne niezbedne do realizacji obowigzku,
o ktérym mowa w ust. 1, oraz sprawujg nadzér nad jego wykonywaniem. Poinformowano takze o przepisie
karnym zawartym w art. 52 pkt 4 ustawy jw. — kto whrew obowigzkowi, o ktérym mowa w art. 27 ust. 1 lub
2, nie zglasza zakazenia, zachorowania na chorobe zakazng Iub zgonu z powodu zakazenia lub choroby
zakaznej albo ich podejrzenia, podlega karze grzywny.

W trakcie kontroli wypetniono LISTE KONTROLNA z zakresu przeciwepidemicznego — spetnianie
wymagan w zakresie COVID-19 dla wybranych obiekiéw (Zakiad pracy), ktéra zostata podpisana przez
osobg obecng podczas kontroli.

W kontrolowanym obiekcie obowigzuje zakaz palenia. Stosowne informacje graficzne i stowne
umieszczone s w giéwnych ciggach komunikacyjnych budynku.

3. Nieprawicdtowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepisow prawnych, ktére naruszono*
3.1. uszkodzenia eksploatacyjne $cian, miejscowe ubytki farby i tynku w salach chorych, magazynie
bielizny czystej oraz w ciggu komunikacyjnym (korytarz) na | pietrze, oraz na pigtrze |l w salach nr: 2.07,
2.21,2.22,2.24,2.52,2.55, w gabinecie zabiegowym, jadalni, pokoju socjalnym dla personelu — ¢o narusza
art. 11 ust. 1, art. 22 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen
I choréb zakaznych u iudzi (t.). Dz. U. z 2022 r. poz. 1657).

4. Dorazne zalecenia, uwagi i whioski*
nie dotyczy

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI
1. Oméwiono wyniki kontroli, dokonano wpisu do ksiazki kontroli

2. Nie wniesiono uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego
3. Poprawki i uzupetnienia do protokotu — nie naniesiono

(podac: numer strony protokolu, okre$lenia lub wyrazy bledne i te, ktére Je zastepuja)

4. Za stwierdzone nieprawidtowosci wymienione w protokole w czesci l pkt 3 lit. . ... nie natozono
mandatu karnego na .....—-..... W wysoko&ci ... na podstawie . - .

5. Upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu kamegonr....-—-  zdnia.. .--—-.. .

(nazwa organu Paristwowej Inspeksji Sanitame))

6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.
Z tego prawa skorzystata/nie skorzystata** - NIE DOTYCZY

7.Dane osoby odmawiajgce] przyjecia mandatu
NIE DOTYCZY

(irmie i na zwisko/adres)
8.Protokot zostat sporzadzony w 2 jednobrzmigeych egzemplarzach
9. Z trescig protokotu kontroli zapoznano sig **
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10.W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisa¢ powédd odmowy podpisania protokotu
NIE DOTYCZY

10293p

pielegniarka

5907 nial 2ach fanid

(czytelny ;-Jédpis osch ohecnych podczas konirofi)

st. asyster)t

(c2ytelny podpis kontroluacego (-ych)
V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU
Protokot kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu 27.10.2022 r.

Miejz“ie Centrum Crieki dia Dgdt Tanwn

d S0

Przewlekie Niepeinosprawaych
oraz Niesamodzielnych w Krzlowie
Kod: 000000005604, REGON: 351233553
. o Zakiad Opiekuriczo — Leczniczy
& pielegniarka . ul. Wielicka 267, 30-663 Krakow
£ spec. piel. zach. i anid ODRDZIAL PSYCHIATRYCZiNY
......... . cooe oo Ked VI030; kod VHE 5172 -

(cz;llf‘e,‘ny podpis osoby odbierajgcef préf;kéf i pieczeé podm::o.h-:.) . tel. 12446 75 671
W trakcie kontroli wykorzystano formularz kontroli** F/EP@%‘kysT%g%g?mieszczerﬁ"
(nazwa/nr)

POUCZENIE:W terminie 7 dni od daty doreczenia ninigjszego protokotu koniroli moga zostaé zgfoszone zastrzezenia do

ustaler stanu faklycznego..
Wyniki kontroli dotyczg warunkéw skontrolowanego podmiotu w czasie i migjscu trwania kontroli.

Strona na kazdym elapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wiasciwej stacji
sanitarno-epidemiologiczne;.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisaé ,nie dotyczy"
** niewtasdciwe skresiic



