Procedura wizytacji pielegniarek, pielegniarzy i poloznych prowadzacych praktyke
zawodowa.

Przewodnik dla osoby kontrolowanej

Slowniczek aktéw prawnych i uzytych skrotow:

Uchwala KZPiP — Uchwala nr 19 VIII Krajowego Zjazdu Pielggniarek i Potoznych z dnia
17 maja 2023 r. w sprawie wprowadzenia procedury przeprowadzania wizytacji pielggniarek
lub potoznych wykonujacych zawod w ramach praktyki zawodowej wpisanej do rejestru
podmiotow wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza.

ProcWiz — Procedura przeprowadzania wizytacji pielegniarek lub potoznych wykonujacych
zawdd w ramach praktyki zawodowej wpisanej do rejestru podmiotow wykonujacych
dziatalno$¢ leczniczg (stanowigca zalacznik do Uchwaty nr 19 VIII Krajowego Zjazdu
Pielegniarek i Potoznych z dnia 17 maja 2023 r.).

UoZPiP — Ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielggniarki i potoznej (t.j. Dz. U. z
2024 r. poz. 814, ze zm.).

UoDzL — Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnos$ci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2023 .
poz. 991, ze zm.).

UoSPIP — Ustawa z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielggniarek 1 potoznych (t.j. Dz. U.
z 2021 r. poz. 628, ze zm.).

I. Wprowadzenie: cel, podstawa prawna i zakres wizytacji w praktyce zawodowej

pielegniarki/pielegniarza/potoznej/potoznego

Zrozumienie zasad i przebiegu wizytacji prowadzonej przez Okrggowa Rade Pielegniarek i

Potoznych (ORPiP) jest kluczowe dla kazdej pielegniarki i potoznej prowadzacej praktyke

zawodowg. Niniejszy przewodnik ma na celu przedstawienie krok po kroku tej procedury,

opierajac si¢ na obowiazujacych przepisach, tak aby osoba kontrolowana byta w pelni $wiadoma

swoich praw i obowigzkow.



A. Definicja i gldéwne cele wizytacji

Wizytacja, w rozumieniu formalnym, oznacza kontrole¢ podmiotu wykonujacego dziatalnos¢
leczniczg. Jej nadrzgdnym celem jest weryfikacja, czy prowadzona dziatalno$¢ jest zgodna z
przepisami prawa okre$lajgcymi warunki jej wykonywania [ProcWiz]. W specyficznym
kontekscie indywidualnych lub grupowych praktyk zawodowych pielegniarek 1 potoznych,
wpisanych do rejestru podmiotow wykonujacych dzialalnos$¢ lecznicza, wizytacja koncentruje
si¢ na ocenie sposobu wykonywania zawodu. Obejmuje to oceng, czy §wiadczenia zdrowotne sg
udzielane zgodnie z aktualng wiedzg medyczna, zasadami etyki zawodowej, posiadanymi
kwalifikacjami oraz obowigzujacymi regulacjami prawnymi dotyczacymi dziatalnosci leczniczej

[ProcWiz].

Dla osoby kontrolowanej istotne jest zrozumienie, ze wizytacja nie jest dzialaniem
przypadkowym czy uznaniowym. Stanowi ona sformalizowany proces oceny, majacy na celu
zapewnienie wysokiej jakosci 1 bezpieczenstwa §wiadczen zdrowotnych udzielanych pacjentom.
Konsekwencjg tego jest konieczno$¢ nieustannej dbatosci o zgodno$¢ prowadzonej praktyki z

obowigzujacymi standardami i przepisami.

B. Podstawa prawna przeprowadzania wizytacji

Szczegdtowa procedura przeprowadzania wizytacji pielggniarek lub potoznych wykonujacych
zawod w ramach praktyki zawodowej zostala wprowadzona Uchwala nr 19 VIII Krajowego
Zjazdu Pielegniarek i Poloznych z dnia 17 maja 2023 r. [Uchwata KZPiP]. Ta uchwata weszta
w zycie z dniem 1 czerwca 2023 roku [Uchwata KZPiP, ProcWiz], jednoczes$nie uchylajac
poprzednio obowigzujaca w tym zakresie uchwale nr 7 I Nadzwyczajnego Krajowego Zjazdu

Pielggniarek i Potoznych VII kadencji z dnia 5 czerwca 2019 r. [Uchwata KZPiP].

Fundamentalne uprawnienie okrggowych izb pielggniarek i potoznych do przeprowadzania
wizytacji w celu oceny wykonywania zawodu przez pielegniarke lub potozng w ramach praktyki
zawodowej wynika bezposrednio z art. 22 ust. 1 Ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach

pielegniarki i poloznej [UoZPiP].



Istnienie tak solidnej 1 jasno okreslonej podstawy prawnej podkresla formalny 1 obligatoryjny
charakter wizytacji. Pielegniarka lub potozna prowadzaca praktyke musi by¢ $§wiadoma, ze jest
to dzialanie umocowane zarowno w przepisach ustawowych, jak i w regulacjach samorzadu
zawodowego. Wprowadzenie nowej, szczegdtowe] procedury od 1 czerwca 2023 r. [Uchwatla
KZPiP, ProcWiz] sygnalizuje dazenie samorzagdu zawodowego do wujednolicenia 1
sformalizowania procesoOw kontrolnych. Takie dziatanie czesto jest odpowiedziag na potrzebe
zwigkszenia transparentnosci, obiektywizmu oraz zapewnienia wyzszej 1 bardziej spdjnej jakosSci
$wiadczen zdrowotnych w ramach praktyk zawodowych. Samorzad, majac za zadanie dbac o

standardy, wykorzystuje sformalizowang kontrole jako jedno z narzedzi do realizacji tego celu.

C. Podmioty uprawnione do przeprowadzenia wizytacji

Wizytacja jest przeprowadzana przez zespo6t skladajacy sie z pielggniarek lub potoznych.
Kluczowe jest, aby osoby te zostaly imiennie upowaznione do wykonania czynnoS$ci
wizytacyjnych przez wilasciwa okregowa rade pielegniarek i poloznych (ORPiP) [ProcWigz,
UoZPiP].

Fakt, ze wizytatorami sg inne pielegniarki lub potozne [ProcWiz], moze by¢ postrzegany
dwojako. Z jednej strony, osoby te, jako profesjonalisci z tej samej grupy zawodowej, posiadaja
praktyczng wiedz¢ 1 do$wiadczenie, co moze sprzyja¢ bardziej merytorycznej i adekwatnej
ocenie specyfiki pracy w ramach praktyki zawodowej. Z drugiej strony, taka sytuacja mogtaby
teoretycznie rodzi¢ pytania o potencjalny konflikt interesow lub brak petnego obiektywizmu,
zwlaszcza w mniejszych $rodowiskach zawodowych. Procedura wizytacyjna stara si¢ jednak
minimalizowa¢ to ryzyko, wprowadzajac konkretne mechanizmy zabezpieczajace, takie jak
szczegdtowe zasady wylaczenia wizytujacego od udzialu w wizytacji (np. z powodu stosunku
pokrewienstwa, powinowactwa, czy innych okoliczno$ci mogacych wplywaé na bezstronnosc¢)
[ProcWiz]. Swiadczy to o tym, ze prawodawca samorzadowy dostrzeglt potencjalne ryzyka i
wdrozyt rozwigzania majace na celu zapewnienie osobie kontrolowanej poczucia sprawiedliwej i

obiektywnej oceny.



D. Zakres wizytacji

Zakres przedmiotowy wizytacji jest szeroki i obejmuje przede wszystkim ocene zgodnosci
wykonywane] dzialalno$ci z przepisami okreslajagcymi warunki wykonywania dzialalno$ci

leczniczej oraz 0gdlng ocene wykonywania zawodu pielegniarki lub potoznej [ProcWiz].

Szczegotowy zakres kontroli, ktory moze by¢ przedmiotem zainteresowania zespotu
wizytujacego, zostat odzwierciedlony we wzorze "Wystgpienia powizytacyjnego" (stanowigcego

Zalacznik nr 3 do procedury) [ProcWiz]. Obejmuje on mig¢dzy innymi:

® Formg¢ prowadzenia dzialalnosci leczniczej 1 zakres udzielanych §wiadczen zdrowotnych.
® Warunki realizacji $wiadczef, w tym:
© Wymagania lokalowe (oznakowanie, stan sanitarny, gabinet, przechowywanie
dokumentacji, poczekalnia).
o Wyposazenie w sprzet, aparature medyczng i produkty lecznicze.
o Umowy na utylizacj¢ odpadow medycznych.
o Posiadanie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilne;.
e (Czynno$ci zwigzane z realizowaniem $§wiadczen zdrowotnych (zakres §wiadczen w miejscu
praktyki i w domu pacjenta, realizacja zlecen lekarskich i §wiadczen bez zlecenia).
® QOceng realizacji udzielanych $wiadczen zdrowotnych w oparciu o aktualng wiedzg
medyczng, zasady etyki zawodowej, nabyte kwalifikacje oraz obowigzujace przepisy.

® Prowadzenie i przechowywanie dokumentacji medyczne;j.

Tak szeroki zakres wizytacji oznacza, ze osoba kontrolowana powinna by¢ przygotowana na
weryfikacje¢ praktycznie kazdego aspektu prowadzenia swojej praktyki zawodowej. Konieczne
jest zatem nie tylko posiadanie odpowiedniej dokumentacji, ale réwniez zapewnienie, ze
faktyczne warunki 1 sposob udzielania $§wiadczen odpowiadaja wymogom prawnym i

standardom zawodowym.



I1. Etap przygotowawczy wizytacji przez okregowq rade pielegniarek i poloznych

Zanim zespot wizytujacy pojawi si¢ w miejscu prowadzenia praktyki, Okregowa Rada
Pielggniarek 1 Poloznych podejmuje szereg czynnos$ci przygotowawczych, majacych na celu

zapewnienie prawidtowego 1 uporzadkowanego przebiegu kontroli.

A. Planowanie wizytacji: roczny plan i przypadki szczegolne

Co do zasady, wizytacje sg dziataniami planowanymi. Okr¢gowa Rada Pielegniarek i Potoznych
ma obowigzek corocznie, w terminie do dnia 31 marca, podja¢ uchwale w przedmiocie planu
przeprowadzania wizytacji pielegniarek lub poloznych wykonujacych zawod w ramach
praktyki zawodowej na terenie jej dzialania [ProcWiz]. Istnienie takiego rocznego planu
wprowadza pewien element przewidywalnosci dla praktyk zawodowych, cho¢ sam plan nie jest

dokumentem publicznie dostepnym dla kazdej pielegniarki czy potozne;.

Nalezy jednak pamigta¢, ze procedura dopuszcza wyjatki od tej zasady. W szczegélnie
uzasadnionych przypadkach, niecierpiacych zwloki, przewodniczacy ORPiP (lub osoba przez
niego upowazniona) ma prawo zleci¢ przeprowadzenie wizytacji pomimo braku wskazania
danej praktyki zawodowej w uchwale dotyczacej rocznego planu. O podjeciu takiej decyzji
przewodniczacy musi niezwlocznie poinformowa¢ ORPiP [ProcWiz]. Ta mozliwo$¢ wizytacji
pozaplanowych, cho¢ uzasadniona potrzebg szybkiej reakcji organu nadzoru na ewentualne
sygnaly o istotnych nieprawidlowosciach (np. skargi pacjentéw, informacje o zagrozeniu
bezpieczenstwa), wprowadza element nieprzewidywalno$ci. Procedura nie precyzuje, co
doktadnie stanowi "szczegolnie uzasadniony przypadek, niecierpigcy zwioki", co moze by¢
zrodlem pewnego niepokoju. Niemniej, nawet w takiej sytuacji, decyzja nie jest catkowicie
arbitralna, gdyz przewodniczacy musi poinformowac o niej rade, co stanowi pewien mechanizm

kontroli wewng¢trzne;.



B. Zlecenie przeprowadzenia wizytacji

Formalnym dokumentem inicjujacym wizytacj¢ jest zlecenie jej przeprowadzenia. Wizytacje
zleca przewodniczacy ORPIiP (lub dzialajac z jego upowaznienia, inna osoba z prezydium rady)
w oparciu o wspomniang wczesniej uchwate ORPiP dotyczacg planu wizytacji (z wyjatkiem

przypadkow szczegdlnych opisanych w § 21 procedury) [ProcWiz].

Zlecenie przeprowadzenia wizytacji musi mie¢ forme¢ pisemng i zawiera $cisle okres$lone
elementy, co ma na celu zapewnienie transparentno$ci i precyzyjne okreslenie ram kontroli.

Zgodnie z § 4 ust. 2 procedury, zlecenie powinno okresla¢ w szczegdlnosci [ProcWiz]:

1. Nazwe 1 adres zlecajacego wizytacje (tj. wlasciwej ORPiP).

2. Imig¢ i nazwisko pielggniarki lub potoznej, ktorej praktyka bedzie wizytowana, lub nazwe
praktyki zawodowej.

3. Adres praktyki zawodowe;j.

4. Cel i zakres wizytacji — to kluczowe informacje dla osoby kontrolowanej, wskazujace, na
czym skupi si¢ kontrola.

5. Termin przeprowadzania wizytacji.

6. Imi¢ i nazwisko 0s6b wykonujacych czynnosci wizytacyjne (zespotu wizytujacego) wraz z
numerem ich imiennego upowaznienia.

7. Numer zlecenia w danym roku kalendarzowym.

Wzér druku zlecenia wizytacji jest okre§lony w zataczniku nr 1 do procedury [ProcWiz]. Dla
osoby kontrolowanej otrzymanie lub wglad w taki dokument (cho¢ procedura nie precyzuje
obowigzku jego dorgczenia kontrolowanemu na tym etapie, informacje te znajda si¢ w

zawiadomieniu) jest istotne dla zrozumienia podstaw i zakresu nadchodzacej kontroli.

C. Powolanie i upowaznienie zespolu wizytujacego

Wizytacja nie jest prowadzona przez przypadkowe osoby. Czynnos$ci wizytacyjne wykonuje
zespol pielggniarek lub potoznych, ktére musza spetniaé okreslone wymagania i by¢ formalnie

upowaznione.



Upowaznienie: przewodniczacy ORPiP udziela imiennego upowaznienia do przeprowadzenia

czynnos$ci wizytacyjnych kazdej osobie wchodzacej w sktad zespotu [ProcWiz]. Upowaznienie

to jest dokumentem, ktory wizytatorzy muszg okaza¢ osobie kontrolowanej. Musi ono zawieraé

[ProcWiz]:

1.

Imi¢ 1 nazwisko oraz seri¢ 1 numer dokumentu potwierdzajacego tozsamo$¢ osoby
upowaznione;.

Imi¢ i nazwisko pielegniarki lub potoznej (lub nazwe praktyki zawodowej) bedacej
przedmiotem wizytacji.

Adres praktyki zawodowe;.

Cel 1 zakres wizytacji.

Termin przeprowadzania wizytacji.

Upowaznienie jest wazne wylacznie na czas przeprowadzania konkretnej wizytacji [ProcWiz].

Wzér druku upowaznienia okresla zalagcznik nr 2 do procedury [ProcWiz].

Tabela 1: Kluczowe elementy upowaznienia dla zespolu wizytujgcego

Element Upowaznienia Opis Podstawa [ProcWiz]

Dane osoby upowaznionej Imie, nazwisko, seria i numer § 5 ust. 2 pkt 1

dokumentu tozsamosci

Dane kontrolowanej pielegniarki/ | Imie i nazwisko lub nazwa § 5ust. 2 pkt 2

potoznej lub praktyki praktyki zawodowe;j

Adres praktyki zawodowej Adres miejsca wykonywania § 5ust. 2 pkt 3
praktyki

Cel i zakres wizytaciji Okreslenie, co bedzie § 5 ust. 2 pkt 4
sprawdzane

Termin przeprowadzania Okreslenie ram czasowych § 5 ust. 2 pkt 5

wizytacji wizytacji

Organ wydajacy Przewodniczgcy Okregowej § 5ust. 1

Rady Pielegniarek i Potoznych

Waznosé Obowiagzuje w czasie §5ust. 3

przeprowadzania wizytaciji




Sktad 1 kwalifikacje zespohlu: zlecajacy wizytacje (przewodniczacy ORPiP) wyznacza
przewodniczacego zespotu wizytujacego, ktory jest odpowiedzialny za podziat czynnosci miedzy
poszczegolnych cztonkdéw zespotu [ProcWiz]. Sklad zespotu wizytujacego ustala
przewodniczgcy ORPiP [ProcWiz].

Procedura stawia konkretne wymagania kwalifikacyjne osobom wykonujagcym czynnosci

wizytacyjne. Wizytujacym moze by¢ pielegniarka lub potozna, ktéra [ProcWiz]:

® Daje rekojmi¢ nalezytego wykonania czynnos$ci wizytacyjnych (ogdlna zasada
profesjonalizmu 1 rzetelnosci).

® Posiada odpowiednio prawo wykonywania zawodu pielegniarki lub potozne;j.

e [ egitymuje si¢ co najmniej piecioletnim stazem pracy w zawodzie.

® Jest aktualnie zatrudniona w dziedzinie pielegniarstwa bedacej przedmiotem wizytacji
lub w dziedzinie pokrewne;j.

e W przypadku kontroli indywidualnej specjalistycznej praktyki pielggniarki lub potoznej oraz
grupowej specjalistycznej praktyki, musi posiada¢ tytul specjalisty w dziedzinie

pielegniarstwa lub w dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia.

Okrggowa Rada Pielegniarek i1 Poloznych prowadzi liste 0s6b uprawnionych do wykonywania
czynnosci wizytacyjnych [ProcWiz]. Te regulacje maja na celu zapewnienie wysokiego poziomu
merytorycznego kontroli i budowanie zaufania do catego procesu. Dla osoby kontrolowanej jest
to pewna gwarancja, ze ocena jej praktyki bedzie dokonywana przez kompetentnych

profesjonalistow.

Wylaczenie Wizytujacego: aby zapewni¢ bezstronno$¢, procedura przewiduje mozliwose
wylaczenia wizytujacego od udzialu w wizytacji. Dzieje si¢ tak, jezeli wyniki wizytacji moga
dotyczy¢ jego roszczen, praw lub obowigzkéow, albo analogicznych spraw jego matzonka,
krewnych, powinowatych, czy oséb zwigzanych z nim z tytulu przysposobienia, opieki lub
kurateli. Wylaczenie moze nastapi¢ rowniez w razie stwierdzenia innych przyczyn, ktére moga
mie¢ wpltyw na bezstronno$¢ postgpowania wizytujacego [ProcWiz)]. O przyczynach wylaczenia

zawiadamia si¢ zlecajagcego wizytacje, ktory podejmuje decyzje w tej sprawie [ProcWiz].



D. Zawiadomienie Osoby Kontrolowanej o Wizytacji

Jednym z kluczowych praw osoby kontrolowanej jest prawo do bycia poinformowanym o
planowanej wizytacji z odpowiednim wyprzedzeniem. Zlecajacy wizytacje (ORPiP) ma
obowigzek zawiadomié¢ pisemnie lub w formie elektronicznej pielegniarke lub potozna
prowadzacg praktyke zawodowa, u ktérej bedzie przeprowadzana wizytacja, o terminie oraz celu

1 zakresie tej wizytacji [ProcWiz].

Zawiadomienie to musi nastapi¢ nie p6zniej niz na 7 dni przed planowanym dniem wizytacji
[ProcWiz]. Ten 7-dniowy termin jest niezwykle istotny, gdyz daje osobie kontrolowanej czas na
przygotowanie niezbednej dokumentacji, uporzadkowanie spraw praktyki oraz ewentualne
skonsultowanie si¢ w kwestiach budzacych watpliwosci. Procedura przygotowawcza stara si¢ w
ten sposob zréwnowazy¢ potrzebe skutecznej kontroli ze strony ORPiP z prawem osoby

kontrolowanej do informacji i odpowiedniego przygotowania sig.

I1I. Przebieg Czynnos$ci Wizytacyjnych: Krok po Kroku

Po etapie przygotowawczym nastepuje wiasciwa wizytacja, ktora rowniez przebiega wedlug
okreslonych zasad. Znajomos$¢ tych zasad pozwoli osobie kontrolowanej lepiej zrozumieé

dziatania zespotu wizytujacego i efektywnie z nim wspotpracowac.

A. Miejsce i Czas Przeprowadzania Wizytacji

Wizytacje przeprowadza si¢ w dniach i godzinach pracy obowigzujacych w podmiocie
wizytowanym [ProcWiz]. Oznacza to, ze czynnosci kontrolne powinny odbywaé si¢ w
standardowym czasie funkcjonowania praktyki zawodowej. Ma to na celu zminimalizowanie
zaktocen w normalnym trybie udzielania §wiadczen pacjentom i nie powinno zobowigzywac
osoby kontrolowanej do obecnosci czy udostepniania dokumentacji poza ustalonymi godzinami

pracy praktyki.



B. Obowiazki zespolu wizytujacego

Na zespole wizytujacym spoczywaja okreslone obowigzki, ktéore maja gwarantowac

profesjonalizm i rzetelno$¢ kontroli:

® Rzetelne i obiektywne ustalenie stanu faktycznego: wizytujacy sa zobowigzani do
doktadnego zbadania sytuacji w kontrolowanej praktyce [ProcWiz]. Ich ustalenia musza
opiera¢ si¢ na faktach, a nie na przypuszczeniach czy subiektywnych ocenach.

e Ustalenie przyczyn i skutkéw nieprawidlowosci: w przypadku stwierdzenia jakichkolwiek
uchybien lub nieprawidtowosci, obowigzkiem wizytujacych jest nie tylko ich odnotowanie,
ale rdwniez proba ustalenia ich przyczyn oraz potencjalnych lub rzeczywistych skutkow
[ProcWiz].

e Zachowanie tajemnicy: osoby wykonujace czynno$ci wizytacyjne sg zobowigzane do
zachowania w tajemnicy wszelkich informacji uzyskanych w wyniku dokonywanych
czynnosci, ustalen zawartych w wystapieniu powizytacyjnym oraz wynikéw prowadzonego
postepowania [ProcWiz]. Kazdy cztonek zespolu wizytujacego sktada formalne
o$wiadczenie o zachowaniu tajemnicy, ktérego wzor stanowi zatacznik nr 4 do procedury
[ProcWiz]. Ten obowigzek ma kluczowe znaczenie dla ochrony danych wrazliwych

pacjentow oraz informacji dotyczacych funkcjonowania praktyki.

C. Uprawnienia zespolu wizytujacego podczas wizytacji

Aby umozliwi¢ zespolowi wizytujagcemu skuteczne wykonanie jego zadan, przepisy przyznaja
mu szerokie uprawnienia. Osoby wizytujace, po okazaniu imiennego upowaznienia (o ktorym

mowa w Sekcji I1.C), majg prawo do [ProcWiz, UoZPiP]:

1. Zadania informacji i dokumentacji: moga zada¢ wszelkich informacji oraz dokumentow,
ktore sg istotne dla oceny prowadzonej praktyki.

2. Oceny realizacji zadan okreSlonych w regulaminie organizacyjnym: maja prawo
weryfikowaé, czy zadania i procedury opisane w wewnetrznym regulaminie
organizacyjnym praktyki sa faktycznie realizowane, w tym ocenia¢ dostgpnos¢ i1 jakosé
udzielanych $wiadczen zdrowotnych.

3. Wstepu do pomieszczen podmiotu wykonujacego dzialalno$é lecznicza: moga wejs¢ do

wszystkich pomieszczen, w ktorych prowadzona jest dziatalno$¢ (np. gabinet, poczekalnia,



miejsce przechowywania dokumentacji).

4. Udzialu w czynnoSciach zwiazanych z udzielaniem Swiadczen zdrowotnych: W
uzasadnionych przypadkach moga obserwowaé lub uczestniczy¢ (w sposdb niezaklocajacy)
w procesie udzielania §wiadczen.

5. Wgladu do dokumentacji medycznej: majg prawo przeglada¢ dokumentacj¢ medyczng
pacjentdw, przy czym s3 zobowigzani do zachowania tajemnicy.

6. Zadania ustnych i pisemnych wyjasnien: moga prosi¢ osobe kontrolowang lub personel o

dodatkowe wyjasnienia dotyczace funkcjonowania praktyki.

Te szerokie uprawnienia wskazuja na dynamiczny charakter wizytacji. Nie jest to jedynie
pasywna obserwacja czy audyt dokumentow "zza biurka", ale proces, ktéry moze obejmowac
bezposrednig interakcje, obserwacje 1 weryfikacje roznych aspektéw dziatalnosci. Wymaga to od
osoby kontrolowanej aktywnego udzialu i gotowos$ci do udzielania odpowiedzi oraz

udostepniania zasobow.

Tabela 2: Uprawnienia zespolu wizytujacego — Twoje obowigzki reagowania

Uprawnienie Zespotu Wizytujacego [ProcWiz, | Twoja Reakcja/Obowigzek jako Osoby
UoZPiP] Kontrolowanej

1. Zadanie informacji i dokumentagii Udzieli¢ zgdanych informacji i udostepnié
stosowng dokumentacije.

2. Ocena realizacji zadan z regulaminu Umozliwi¢ ocene, udostepni¢ regulamin, udzieli¢
organizacyjnego wyjasnien dotyczgcych realizacji zadan,
dostepnosci i jakosci Swiadczen.

3. Wstep do pomieszczeri podmiotu Umozliwi¢ wejscie do wszystkich pomieszczen
zwigzanych z prowadzong dziatalnoscig lecznicza.

4. Udziat w czynnosciach zwigzanych z Umozliwi¢ obserwacje lub udziat (jesli jest to
udzielaniem Swiadczen uzasadnione i nie zaktéca Swiadczen),
zapewniajgc poszanowanie praw pacjenta.

5. Wglad do dokumentacji medycznej Udostepni¢ dokumentacje medyczng do wgladu,
pamietajgc o obowigzku zachowania tajemnicy
przez wizytujacych.




6. Zgdanie ustnych i pisemnych wyjasnien Udzieli¢ rzetelnych i wyczerpujacych wyjasnien w
zgdanej formie. W przypadku wyjasnien
pisemnych, sporzadzi¢ je w rozsgdnym terminie.
Zgodnie z § 11 ust. 4 [ProcWiz], mozesz by¢
poproszonaly o sporzgdzenie kserokopii, odpisow,
wyciggow, zestawien.

D. Gromadzenie dowodow: dokumentacja, ogledziny, wyjasnienia

Ustalenia zespolu wizytujacego muszg by¢ oparte na solidnych podstawach. Dlatego procedura
ktadzie duzy nacisk na gromadzenie dowodow [ProcWiz]. To dazenie do obiektywizacji
kontroli 1 unikania ocen opartych jedynie na subiektywnych wrazeniach wizytatorow. Dla osoby
kontrolowane] oznacza to, ze jej dokumentacja, stan faktyczny pomieszczen 1 sprzg¢tu oraz

rzetelne wyjasnienia sg kluczowe podczas wizytacji.

Do dowodéw zalicza si¢ w szczegolnosci [ProcWiz]:

¢ Dokumenty, w tym dane ewidencyjne i sprawozdawcze.

e Wyniki ogledzin (np. pomieszczen, sprzetu).

¢ Pisemne wyjasnienia i o§wiadczenia ztozone przez osobg¢ kontrolowang lub personel.
¢ Opinie konsultantow (jesli byty zasiggane).

e Zdjecia fotograficzne (moga dokumentowac np. stan pomieszczen, oznakowanie).

¢ Dokumentacja medyczna udostepniona wizytujagcemu do wgladu.

W przypadku pobierania dowoddéw rzeczowych (np. probki materialdéw, konkretne
przedmioty), procedura wymaga, aby czynnos¢ ta byta opisana w wystgpieniu powizytacyjnym i
odbywata si¢ w obecnosci 0oséb odpowiedzialnych za udzielanie $wiadczen zdrowotnych w
kontrolowanej praktyce. Dowdd rzeczowy powinien by¢ odpowiednio zabezpieczony przez
pielegniarke/potozng prowadzaca praktyke oraz wizytujacego (np. poprzez trwale oznakowanie),

aby uniemozliwi¢ jego zastgpienie innym [ProcWiz].



E. Prawa i obowiazki osoby kontrolowanej podczas wizytacji

Osoba kontrolowana ma nie tylko obowiazki, ale réwniez okreslone prawa podczas trwania

czynno$ci wizytacyjnych:

e (Obowigzek sporzadzenia dokumentéw na zadanie: wizytujacy moze zada¢ od
wizytowanej pielegniarki lub poloznej sporzadzenia niezbednych do wizytacji kserokopii,
odpisow lub wyciggow z dokumentow, jak réwniez zestawien i1 obliczen opartych na
dokumentach [ProcWiz].

® (Obowiazek potwierdzenia zgodnoS$ci: zgodnos$¢ sporzadzonych odpisow 1 wyciagéw z
oryginatami oraz prawidlowos$¢ zestawien i obliczen potwierdza pielegniarka lub potozna
prowadzaca praktyke zawodowa [ProcWiz].

® Prawo do obecnosci przy pobieraniu dowodoéw rzeczowych: jak wspomniano, pobieranie
dowodow rzeczowych odbywa si¢ "w obecno$ci 0sob odpowiedzialnych za udzielanie
Swiadczen zdrowotnych" [ProcWiz], co daje osobie kontrolowanej (lub jej

przedstawicielowi) prawo do obserwowania tej czynnosci.

F. Procedura w przypadku odmowy poddania si¢ czynnosciom wizytacyjnym

Wspolpraca z zespotem wizytujacym jest oczekiwana, jednak procedura przewiduje rowniez
sytuacje, w ktorej osoba kontrolowana odmawia poddania si¢ czynnosciom wizytacyjnym. Taka

odmowa ma powazne konsekwencje.

e W przypadku odmowy, wizytujacy odstepuja od czynnosci wizytacyjnych lub je
przerywaja i sporzadzaja na t¢ okolicznos¢ notatke stuzbowsa [ProcWiz].

® Zlecajacy przeprowadzenie wizytacji (ORPiP) dorgcza nastepnie te notatke stuzbowa
wizytowanej pielggniarce lub potoznej [ProcWiz].

® (soba kontrolowana jest informowana o mozliwos$ci zgloszenia na piSmie umotywowanych
zastrzezen do tej notatki w terminie 7 dni roboczych od dnia jej otrzymania [ProcWiz].

® Jezeli zastrzezenia nie zostang zlozone w terminie, lub jesli po ich rozpatrzeniu zostang
uznane za niezasadne, okregowa rada pielegniarek i poloznych powiadamia rzecznika

odpowiedzialnosci zawodowej [ProcWiz].



Procedura ta jasno pokazuje, ze brak wspotpracy i odmowa poddania si¢ legalnej kontroli sg
traktowane bardzo powaznie i mogg prowadzi¢ bezposrednio do wszczgcia postepowania w
przedmiocie odpowiedzialno$ci zawodowej. Podkre$la to wage podporzadkowania si¢
czynnosciom wizytacyjnym, o ile sg one prowadzone zgodnie z prawem 1 poszanowaniem praw

osoby kontrolowane;.

IV. Dokumentacja Powizytacyjna: Wystapienie Powizytacyjne

Kulminacyjnym dokumentem kazdej wizytacji jest "wystgpienie powizytacyjne". To w nim
zawarte sg wszystkie ustalenia kontroli 1 stanowi ono podstawe do ewentualnych dalszych

dziatan.

A. Sporzadzanie i Obowiazkowa Tres¢ Wystapienia Powizytacyjnego

Po zakonczeniu wszystkich czynnosci kontrolnych zespdt wizytujacy sporzadza wystapienie
powizytacyjne [ProcWiz, UoZPiP]. Dokument ten jest przygotowywany w dwoch
jednobrzmiacych egzemplarzach, z ktorych jeden jest przekazywany pielegniarce lub poloznej
prowadzacej wizytowang praktyke zawodowa [ProcWiz]. Zapewnia to obu stronom dostep do

identycznej wersji dokumentu.

Wystapienie powizytacyjne musi zawiera¢ S$ciSle okreslone elementy, co gwarantuje jego
kompletnos$¢ i formalny charakter. Zgodnie z § 13 ust. 1 procedury [ProcWiz] oraz art. 22 ust. 4

Ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej [UoZPiP], sg to:

1. Imi¢ i nazwisko pielegniarki lub potoznej oraz adres miejsca zamieszkania, albo firme
(nazwe) oraz adres siedziby praktyki zawodowe;.

Adres miejsca (lub miejsc) udzielania §wiadczen zdrowotnych.

Date rozpoczgcia i1 zakonczenia czynno$ci wizytacyjnych.

Imiona i nazwiska 0s6b wykonujacych czynnosci wizytacyjne (cztonkdéw zespotu).

o 0 0N

Opis stanu faktycznego — szczegdtowe przedstawienie tego, co zostalo zaobserwowane 1
stwierdzone podczas kontroli.

6. Stwierdzone nieprawidlowosci (w Ustawie o zawodach [UoZPiP]: "opis ewentualnych
nieprawidtowosci") — precyzyjne wskazanie wszelkich uchybien w stosunku do

obowigzujacych przepisow i standardow.



7. Whnioski oséb wykonujacych czynnos$ci wizytacyjne — konkluzje zespotu wynikajace z
przeprowadzonej kontroli.

8. Date i miejsce sporzadzenia wystgpienia powizytacyjnego.

9. Informacj¢ o braku zastrzezen (jesli osoba kontrolowana ich nie wniosta i podpisata
dokument) albo informacj¢ o odmowie podpisania wystgpienia powizytacyjnego oraz o

przyczynie tej odmowy (jesli taka sytuacja miata miejsce).

Wzér druku wystapienia powizytacyjnego jest okreslony w zalaczniku nr 3 do procedury
[ProcWiz]. Uzycie standardowego wzoru ma na celu zapewnienie jednolitosci 1 kompletnosci
dokumentacji pokontrolnej. Dla osoby kontrolowanej doktadne zapoznanie si¢ z trescia kazdego
z tych punktoéw jest niezwykle istotne, gdyz to wlasnie te ustalenia b¢da podstawa do dalszych
dziatan ORPiP.

Tabela 3: Elementy Wystgpienia Powizytacyjnego — Co Musisz Sprawdzi¢?

Element Wystagpienia Znaczenie dla Ciebie jako Miejsce na Twoje Notatki/
Powizytacyjnego [ProcWiz] Osoby Kontrolowanej Uwagi podczas Analizy
Dokumentu
Dane identyfikacyjne Twojej Sprawdz poprawnos¢ danych
praktyki/osoby (nazwa, adres, NIP, REGON
itp.).
Adres miejsca udzielania Upewnij sig, ze dotyczy
Swiadczen wiasciwej lokalizacji.
Daty czynnosci wizytacyjnych Zweryfikuj, czy zgadzajg sie z

faktycznym przebiegiem.

Imiona i nazwiska wizytujagcych | Sprawdz, czy to te same osoby,
ktére okazaty upowaznienia.

Opis stanu faktycznego Najwazniejsza czes¢. Czy opis
rzetelnie i doktadnie
odzwierciedla sytuacje? Czy nie
pominieto istotnych faktéw? Czy
nie ma przektaman?

Stwierdzone nieprawidtowosci | Kluczowe. Czy
nieprawidtowos$ci sg precyzyjnie
opisane? Czy zgadzasz sig¢ z ich
kwalifikacjg? Czy podano
podstawe prawng naruszenia?




Whioski oséb wizytujagcych Jakie wnioski wyciggnat zespot?
Czy sg one logiczng
konsekwencjg opisu stanu
faktycznego i stwierdzonych
nieprawidtowosci?

Data i miejsce sporzgdzenia Sprawdz poprawnosg.

Informacja o zastrzezeniach/ Jesli zgtaszatas/e$ zastrzezenia

odmowie podpisania lub odmowitas/es$ podpisu, czy
zostato to prawidtowo
odnotowane?

B. Procedura podpisywania wystgpienia

Wystapienie powizytacyjne, po jego sporzadzeniu, podpisuja osoby wykonujace czynnoSci
wizytacyjne (wizytujacy) oraz piel¢gniarka lub polozna prowadzaca praktyke zawodowa
(osoba kontrolowana) [ProcWiz]. Podpis osoby kontrolowanej jest przede wszystkim
potwierdzeniem otrzymania dokumentu i zapoznania si¢ z jego trescig. Nie musi on oznaczad

pelnej zgody ze wszystkimi ustaleniami zawartymi w wystapieniu.

C. Twoje prawo do zgloszenia zastrzezen do tresci wystapienia PRZED jego podpisaniem

Procedura przewiduje wazny mechanizm pozwalajacy osobie kontrolowanej na probe
skorygowania ewentualnych btedow lub niescistosci w wystgpieniu powizytacyjnym jeszcze
przed jego formalnym podpisaniem. Jezeli po sporzadzeniu wystgpienia, a przed jego
podpisaniem, pielegniarka lub polozna prowadzaca praktyke zawodowa zglosi umotywowane
zastrzezenia co do faktow stwierdzonych w trakcie kontroli i opisanych w wystapieniu
powizytacyjnym, osoby wykonujace czynno$ci wizytacyjne sg obowigzane zbada¢ dodatkowo

te fakty 1 uzupeic¢ wystgpienie powizytacyjne [ProcWiz].

Nalezy podkresli¢, ze zastrzezenia musza by¢ umotywowane, czyli poparte argumentami lub
dowodami. Zgloszenie takich zastrzezen nie wstrzymuje automatycznie podpisania dokumentu
przez zespot wizytujacy [ProcWiz]. Wizytujacy maja obowigzek zbada¢ podniesione kwestie, ale
nie sg zobligowani do bezwarunkowego uwzglednienia zastrzezen, jesli po ponownym zbadaniu
uznaja je za niezasadne. Niemniej jednak, jest to istotna szansa na wyjasnienie nieporozumien

lub sprostowanie bledow na wczesnym etapie.



D. Odmowa podpisania wystapienia: procedura i konsekwencje

Osoba kontrolowana ma prawo odméwi¢ podpisania wystapienia powizytacyjnego [ProcWiz].
Nie jest to jednak czynno$¢, ktéra pozostaje bez dalszych krokéw. W przypadku odmowy,
pielegniarka lub potozna jest zobowigzana, w terminie 7 dni roboczych od daty otrzymania

wystapienia, ztozy¢ pisemne wyjasnienie przyczyn tej odmowy [ProcWiz].

Fakt odmowy podpisania wystapienia oraz ztozenia (lub niezlozenia) wyjasnien przez osobg
kontrolowang jest odnotowywany przez wizytujacych w treSci samego wystapienia

powizytacyjnego [ProcWiz].

Co istotne, odmowa podpisania wystapienia powizytacyjnego przez osobe kontrolowana nie
stanowi przeszkody do podpisania tego dokumentu przez wizytujacego (lub zespot
wizytujacy) i realizacji ustalen zawartych w tym wystapieniu [ProcWiz]. Oznacza to, ze
nawet jesli osoba kontrolowana nie zgadza si¢ z tre$cig dokumentu i odmawia jego podpisania,
ustalenia wizytatorow moga sta¢ si¢ podstawa do dalszych dziatan, np. wydania zalecen
powizytacyjnych. Odmowa podpisu, poparta pisemnym uzasadnieniem, jest jednak formalnym

wyrazeniem odrgbnego stanowiska osoby kontrolowane;.

E. Prawo do wniesienia pisemnych zastrzezen do organu zlecajacego wizytacj¢ PO

otrzymaniu wystgpienia

Niezaleznie od tego, czy osoba kontrolowana podpisala wystapienie powizytacyjne, czy tez
odmoéwila jego podpisania, przystuguje jej kolejne, bardzo wazne prawo. Pielegniarka lub
potozna prowadzaca praktyke zawodowg, w terminie 7 dni od dnia otrzymania wystgpienia
powizytacyjnego, ma prawo do wniesienia na piSmie zastrzezen do zlecajacego wizytacje

(czyli do Okregowej Rady Pielggniarek i Potoznych) [ProcWiz].

Zastrzezenia te moga dotyczy¢ zarbwno sposobu przeprowadzenia czynnoS$ci wizytacyjnych
(np. naruszenia procedury przez zespdt wizytujacy), jak 1 ustalen zawartych w wystgpieniu
powizytacyjnym (np. kwestionowanie stwierdzonych nieprawidlowosci). Jest to formalna
sciezka odwolawcza lub skargowa, kierowana do organu nadrz¢dnego w stosunku do zespotu

wizytujacego, ktora pozwala na ponowng ocen¢ zgtoszonych kwestii.



System ten, obejmujacy mozliwo$¢ zglaszania zastrzezen przed podpisaniem, prawo do odmowy
podpisu z uzasadnieniem oraz formalne zastrzezenia do organu zlecajacego, tworzy
wielopoziomowy mechanizm ochrony praw osoby kontrolowanej, pozwalajacy na

kwestionowanie ustalen kontroli na r6znych etapach.

F. Obowiazek zachowania tajemnicy przez zespol wizytujacy

Wszystkie osoby wykonujace czynnosci wizytacyjne sa $cisle zobowigzane do zachowania w
tajemnicy wszelkich informacji uzyskanych w wyniku dokonywanych czynnosci
wizytacyjnych, a takze ustalen zawartych w wystapieniu powizytacyjnym oraz wynikéw
prowadzonego postgpowania [ProcWiz]. Obowigzek ten jest potwierdzony pisemnym
o$wiadczeniem sktadanym przez kazdego wizytujacego, ktorego wzor okresla zatacznik nr 4 do
procedury [ProcWiz]. Ma to na celu ochron¢ poufnosci danych pacjentéw oraz informacji

handlowych i organizacyjnych dotyczacych kontrolowanej praktyki.

V. Wyniki wizytacji i mozliwe konsekwencje

Ustalenia zawarte w wystgpieniu powizytacyjnym stanowig podstawe do podjecia przez
Okregowa Rade Pielggniarek i Potoznych (jako organ prowadzacy rejestr praktyk zawodowych)
okreslonych dzialan. Konsekwencje wizytacji moga by¢ rozne, w zaleznosci od wagi 1
charakteru stwierdzonych nieprawidlowosci. Procedura przewiduje gradacje mozliwych reakeji,

co sugeruje, ze dzialania organu sg dostosowywane do skali problemu.

A. Zalecenia powizytacyjne

W przypadkach, gdy w trakcie wizytacji stwierdzono nieprawidlowosci, ale nie sg one na tyle
powazne, aby skutkowaly wykresleniem praktyki z rejestru, organ prowadzacy rejestr (ORPiP)

wydaje zalecenia powizytacyjne [ProcWiz].

Celem tych zalecen jest usuniecie stwierdzonych nieprawidlowosci i doprowadzenie
funkcjonowania praktyki do pelnej zgodnosci z obowigzujagcymi wymogami. W zaleceniach
okresla si¢ rowniez termin ich wykonania przez pielegniarke lub potozng prowadzacg praktyke
[ProcWiz]. Wzér druku zalecen powizytacyjnych stanowi zatacznik nr 5 do procedury
[ProcWiz]. Jest to najczestsza forma reakcji na stwierdzone uchybienia. Osoba kontrolowana jest

zobowigzana do wdrozenia zalecen w wyznaczonym terminie i poinformowania o tym ORPiP.



Nalezy pamigtacé, ze niezastosowanie sie do zalecen powizytacyjnych moze by¢ samodzielng
przestanka do bardziej dotkliwych konsekwencji, wigcznie z wykresleniem praktyki z rejestru
[ProcWiz]. Nadaje to zaleceniom duza wage i moc wiazaca, podkreslajac ciaglo$¢ procesu

nadzoru.

B. Wykreslenie praktyki zawodowej z Rejestru Podmiotow Wykonujacych Dzialalnos¢

Lecznicza

Jest to najpowazniejsza mozliwa konsekwencja wizytacji, oznaczajagca w praktyce zakaz
dalszego prowadzenia praktyki zawodowej w dotychczasowej formie. Organ prowadzacy rejestr
(ORPiP) wykresla pielegniarke lub potozna prowadzaca praktyke zawodowa z rejestru
podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza w przypadku stwierdzenia jednej z
nastepujacych, $cisle okreslonych okolicznosci [ProcWiz, UoZPiP]:

a. Zlozenia o$wiadczenia, o ktorym mowa w art. 100 ust. 2 ustawy o dziatalno$ci leczniczej,
niezgodnego ze stanem faktycznym. Chodzi tu o o§wiadczenie sktadane przy rejestracji praktyki,
dotyczace spelniania warunkéw wykonywania dziatalno$ci lecznicze;.

b. Razacego naruszenia warunkoéw wymaganych do wykonywania dziatalno$ci objetej wpisem.
Pojecie "razacego naruszenia" nie jest wprost zdefiniowane w procedurze i bedzie oceniane
indywidualnie w kazdej sprawie, jednak sugeruje ono powazne odstepstwa od norm prawnych.

c. Niezastosowania si¢ do zalecen powizytacyjnych, o ktérych mowa powyzej.

Decyzja o wykre$leniu z rejestru jest podejmowana na podstawie ustalen zawartych w

wystgpieniu powizytacyjnym.

C. Powiadomienie Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnos$ci Zawodowej

Wizytacja moze réwniez skutkowaé wszczeciem odrgbnego postepowania w przedmiocie
odpowiedzialnosci zawodowej. Jezeli w wystapieniu powizytacyjnym stwierdzono
postepowanie sprzeczne z zasadami etyki zawodowej lub zawinione naruszenie przepisow
dotyczacych wykonywania zawodu pielegniarki lub poloznej, okregowa rada pielegniarek 1
potoznych powiadamia okregowego rzecznika odpowiedzialnosci zawodowej [ProcWiz,

UoZPiP].



Powiadomienie rzecznika nastgpuje roOwniez w sytuacji, gdy osoba kontrolowana odmowila
poddania si¢ czynnosciom wizytacyjnym i nie zlozyta w terminie umotywowanych zastrzezen
do sporzadzonej na t¢ okoliczno$¢ notatki stuzbowej, lub gdy jej zastrzezenia zostaly uznane za

niezasadne [ProcWiz].

Powiadomienie rzecznika moze zainicjowal postgpowanie dyscyplinarne, ktore toczy si¢
niezaleznie od innych konsekwencji administracyjnych wizytacji i moze prowadzi¢ do natozenia
kar przewidzianych w ustawie o samorzadzie pielegniarek i potoznych. To wyraznie pokazuje, ze
ustalenia wizytacji moga mie¢ bezposrednie przelozenie na odpowiedzialno$¢ dyscyplinarng
pielegniarki lub potoznej, podkreslajac wage przestrzegania nie tylko przepisoéw o dziatalnosci

leczniczej, ale takze norm etycznych.

Tabela 4: Mozliwe wyniki wizytacji i ich gldwne konsekwencje dla Twojej praktyki

Wynik Wizytaciji Dziatanie ORPiP Twoje Obowigzki / Podstawa Prawna
(Stwierdzone Fakty) Mozliwe Dalsze Kroki | [ProcWiz]
Stwierdzenie Wydanie zalecen Realizacja zalecen w § 16 ust. 2
nieprawidtowosci powizytacyjnych z wyznaczonym terminie.
(innych niz skutkujgce okresleniem terminu ich | Poinformowanie ORPIP
wykresleniem) wykonania. 0 sposobie wykonania

zalecen.
Stwierdzenie: ztozenia | Wykreslenie Zaprzestanie § 16 ust. 1
fatszywego pielegniarki/potozne;j prowadzenia praktyki.
o$wiadczenia (art. 100 | prowadzacej praktyke z | Mozliwo$¢ odwotania od
ust. 2), LUB razgcego rejestru podmiotow decyzji zgodnie z KPA.

naruszenia warunkow, wykonujgcych
LUB niezastosowania dziatalnos¢ lecznicza.
sie do wczesniejszych

zalecen.

Stwierdzenie Powiadomienie Mozliwos¢ wszczecia § 16 ust. 3
postepowania okregowego rzecznika | postepowania w

sprzecznego z odpowiedzialnosci przedmiocie

zasadami etyki zawodowe;j. odpowiedzialnosci

zawodowej LUB zawodowej.

zawinionego naruszenia Koniecznosé

przepiséw dotyczacych ustosunkowania sie do
wykonywania zawodu. ewentualnych zarzutow

rzecznika.




Odmowa poddania sig
czynnosciom

Powiadomienie
okregowego rzecznika

Mozliwos¢ wszczecia
postepowania w

§ 12 ust. 2

wizytacyjnym (i brak/ odpowiedzialnosci przedmiocie
niezasadnos¢é zawodowe;j. odpowiedzialnosci
zastrzezen do notatki zawodowe;j.

stuzbowej).

VI. Podsumowanie: kluczowe aspekty procedury wizytacyjnej dla pielegniarki/

pielegniarza/poloznej/poloznego

Zrozumienie procedury wizytacyjnej jest niezbedne dla kazdej pielegniarki 1 potoznej

prowadzacej praktyke zawodowa. Ponizej zebrano najwazniejsze prawa i obowigzki osoby

kontrolowanej oraz praktyczne wskazowki dotyczace przygotowania si¢ do wizytacji.

A. Najwazniejsze prawa osoby kontrolowanej

Prawo do informacji: otrzymanie zawiadomienia o wizytacji co najmniej 7 dni przed jej
terminem, ze wskazaniem celu i1 zakresu kontroli [ProcWiz]. Prawo do wgladu w tres¢
zlecenia i upowaznienia zespotu wizytujacego.

Prawo do kontroli w standardowych godzinach pracy: wizytacja powinna odbywac si¢ w
dniach i1 godzinach pracy obowiazujacych w praktyce [ProcWiz].

Prawo do zglaszania zastrzezen: mozliwo$¢ zgloszenia umotywowanych zastrzezen do
treSci wystgpienia powizytacyjnego przed jego podpisaniem [ProcWiz], do notatki
stuzbowej w przypadku odmowy poddania si¢ kontroli [ProcWiz], oraz do organu
zlecajacego wizytacje (ORPiP) po otrzymaniu wystgpienia powizytacyjnego [ProcWiz].
Prawo do odmowy podpisania wystapienia: mozliwo$¢ odmowy podpisania wystgpienia
powizytacyjnego, przy jednoczesnym obowigzku zlozenia pisemnego uzasadnienia tej
odmowy [ProcWiz].

Prawo do obecnoSci przy niektéorych czynnosciach: np. przy pobieraniu dowodow

rzeczowych [ProcWiz].



B. Kluczowe obowiazki osoby kontrolowanej

Podporzadkowanie sie legalnej kontroli: umozliwienie przeprowadzenia czynnosci
wizytacyjnych przez upowazniony zespot [ProcWiz].

Udzielanie informacji i udostepnianie dokumentacji: rzetelne odpowiadanie na pytania i
udostepnianie zadanej dokumentacji [ProcWiz].

Sporzadzanie na zadanie odpiséw, kserokopii, zestawien: przygotowywanie
wymaganych przez zespot wizytujacy dokumentow pochodnych [ProcWiz].

Potwierdzanie zgodnosci dokumentow: potwierdzanie zgodnos$ci sporzadzonych kopii 1
odpisow z oryginatami [ProcWiz].

Realizacja zalecen powizytacyjnych: wdrozenie zalecen wydanych przez ORPiP w
wyznaczonym terminie [ProcWiz].

Zapewnienie zgodnoS$ci praktyki z przepisami: ciagle dbanie o to, by prowadzona

dziatalno$¢ byta zgodna z obowiazujacymi przepisami prawa i standardami zawodowymi.

C. Wskazowki dotyczace przygotowania si¢ do wizytacji

Skuteczne przej$cie przez proces wizytacji w duzej mierze zalezy od proaktywnego i

systematycznego dbania o zgodno$¢ praktyki z przepisami na co dzief, a nie tylko od dziatan

podejmowanych po otrzymaniu zawiadomienia o kontroli. Zakres kontroli jest szeroki

[ProcWiz], a nagle przygotowanie wszystkich aspektow w ciggu 7 dni od zawiadomienia

[ProcWiz] moze by¢ niezwykle trudne, jesli praktyka na co dzieh nie funkcjonuje zgodnie z

wymogami.

Praktyczne kroki, ktére warto podjac:

1.

Regularny przeglad i aktualizacja dokumentacji: nalezy systematycznie weryfikowac i
aktualizowa¢ wszelkag dokumentacje praktyki, w tym regulamin organizacyjny, procedury
wewnetrzne, dokumentacje¢ medyczng (sposob prowadzenia i przechowywania), umowy
(np. na wywo6z odpadéw medycznych, ubezpieczenie OC), certyfikaty i przeglady sprzetu
medycznego.

Znajomos$¢ aktualnych przepisow: konieczna jest biezaca znajomo$¢ przepisOw prawa
dotyczacych prowadzenia praktyki zawodowej, wykonywania zawodu pielegniarki/

potoznej, praw pacjenta, ochrony danych osobowych itp.



3. Utrzymywanie porzadku i standardow sanitarnych: miejsce udzielania $wiadczen
powinno by¢ zawsze utrzymane w czystosci i porzadku, zgodnie z wymogami sanitarno-
epidemiologicznymi.

4. Zgodno$¢ warunkow lokalowych i wyposazenia: nalezy dbac o to, by warunki lokalowe
(oznakowanie, dostepno$¢, gabinet, poczekalnia) oraz wyposazenie w sprzgt 1 aparature
medyczng odpowiadaty obowigzujacym standardom i wymogom.

5. Reakcja na zawiadomienie o wizytacji: w przypadku otrzymania zawiadomienia, nalezy
spokojnie przeanalizowa¢ wskazany cel 1 zakres wizytacji, a nast¢pnie przygotowac
wymagang dokumentacje i informacje. Warto réwniez poinformowaé¢ ewentualny personel o
nadchodzacej kontroli.

6. Komunikacja z zespolem wizytujacym: podczas wizytacji kluczowa jest jasna, rzeczowa i
spokojna komunikacja z zespotem wizytujacym. Warto zadawac¢ pytania w celu wyjasnienia
ewentualnych watpliwosci 1 aktywnie korzysta¢ z przystlugujacych praw, np. do zgtaszania

zastrzezen, w sposob konstruktywny 1 dobrze uzasadniony.

Pamigtanie o tych aspektach pozwoli nie tylko na sprawniejsze przejscie przez proces wizytacji,
ale przede wszystkim na prowadzenie praktyki zawodowej na najwyzszym poziomie, z korzyscia

dla pacjentow i1 samej pielggniarki lub potozne;.
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