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Klodzko. dnia 27 listopada 2025 .
przeprowadzonej przez

x — Miodszy Asystent, numer upowaznienia statego — CK 56/25
pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Kiodzku

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1| art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r o Panstwowe)
Inspekcyi Sanitarnej (Dz U z 2024 r poz 416 )w zwiazkuz art 67 § 1 oraz art 68 § 11§ 2 ustawy z dnia 14
czerwca 1960 r Kodeks postepowania administracyjnego (Dz U z 2024 r poz 572)

|
l
. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU |
|

1 Podmiot kontrolowany .Zespdl Opieki Zdrowotne|” w Kiodzku. adres . ul Szpitalna 1a. 57-300 Kiodzko
telefon (74) 8651201, fax 88 74066. sekretanat@zoz klodzko pl
(peina nazwaladrestelefonfaks/poczia elektroniczna)

2 Informacja dotyczaca kontrolowanego obiektu: .Zespot Opieki Zdrowotne)” w Kiodzku, ul Szpitaina
1a 57-300 Klodzko. telefon (74) 8651201, fax 8674068, sekretariat@zoz kiodzko pl . Szpital

(pedng nazwaladresteiefonfaks/poczta e/ekironcInarod?a prowadzone; dzislainodc)
3 Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan

.Zespot Opieki Zdrowotne; w Kiodzku, ul Szpitalna 1a 57-300 Kiodzko telefon (74) 8651201 fax
8674066. - -

adres 7amieszkana/Sedriby (W DTypadhu SPOMI Cywiing: a0resy 2amiesSIkania waZySIKICh aspoirukow TelefonTekspoczia elexlroncng)

4 NIP/REGON/PKD - odpowiednio NIP 8831598671 REGON 000316418 PKD 86 102

5 Osoba kierujaca podmiotem kontrolowanym
Jadwiga Radziejewska - Dyrektor Zespotu Opieki Zdrowotnej” w Kiodzku
(Mgt malwisko/Sian owisac )

6 Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontroiowanego podmiotu”

1 - Kierownik Centralnego Punktu Sterylizacji, Petnomocnictwo z dnia 27 11.2025 r udzie-
lone przez Dyrektora .Zespotu Opieki Zdrowotnej” w Kiodzku dr n. o zdr Jadwige Radziejewska

TR | A WISKOVSIENOWISKO/Tane upowarniyacegoiiala wydana upowalenianr)
7 Inne osoby. w obecnosci ktorych przeprowadzono kontrole® e dotyczy
Il. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

1 Data i godzina rozpoczecia kontroli 27 listopada 2025 r. godz 10 00
2 Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli* nie dotyczy

3 Przyczyna odstapienia od zawiadomienia: Podmiot nie prowadz: dziatalnosci gospodarcze] w rozumieniu
Ustawy z dnia 6 marca 2028 r Prawo przedsiebiorcéw (Dz U z 2024 r poz 236)

4 Data i godzina zakonczenia kontroli: 27 listopada 2025 roku. godz 12 20
5 Czas kontroli obszaru. w ktérym stwierdzono nieprawidiowosci® nie dotyczy

6 Zakres przedmiotowy kontroli kontrola — kontrola sprawdzajaca wykonanie obowigzku nalozonego przez
Dolno$laskiego Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego we Wroctawiu w drodze postepo-
wania administracyjnego (Decyzja nr 322/19 z dnia 28 marca 2019 r dotyczaca Centralna Sterylizatornia
(7)punkty' 1. 12 2 3 4 5-termin wykonania 31.122025r)

Wyposazenie uzyte podczas kontroli® nie dotyczy
(narwa wyposarenamr dentyfikacyiny
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8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobranc prébki do badafh laboratoryjrych™
- nr | nazwa protokohy/dw™: nie dotyczy

8. Podezas kontrolf wykonano zapis d2wigku lub obrazu*: nie dotyczy

10, Korzystano® z wynikéw badafi | pomiardw: nie dolyczy
11.Dokumenty oceniane w trakcie kontroll*; nle dotyczy

12, Wykaz dokumentdw zalqczonych do protokalu konlroli*:

1} Kauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych

2) Pelnomocnictwo Pani z dnia 27.11.2025 r. do reprezentowania jednostki, jak réwniez
podpisania { odbiom pratokofu kontroll przeprowadzone] dnit 27,11.2025 1, przez przedstawicieli PSSE
w Klodzktr,

13. Podczas kontroll wypelniono formularze kontroli*: nie dotyczy

JIL WYNIKI KONTROL!

1. Informacie o kantrolowanym podmiocle np. stan formalno-prawny/ar wpisu do KRS/inne informacje fsiotne
dla ustaleri kontroll:
Nurmer PKD — BE,10.Z {Dzialalnosé szpitali}
Numer KRS; 0000058460

Aktualnle wobec podmiott prowadzone Jest postepowania administracyjne przez Sekcjg Epidemiologll, na
podstawie decyzji Pafistwowego Powiatowego Inspekiora Sanitamege w Kiodzku nr 642/22 z dnia
29,04.2022 r. - Oddzial Naurologii; 844/22 z dnla 29,04.2022 r, ~ Qddzlat Ginekologiczro-Polozniczy;
280124 z dnia 31.01.2024 r. — Oddzial Wewnetrzny; 383/24 z dnia 14.02.2024 r. ~ Qddziat Medycyny Pa-
liatywnej; 1434/23 a dnia 10.07.2023 r. ~ Oddzial Psychiafryczny; 1436/23 z dnla 10,07.2023 1. — Oddzia
Anestezjologit | Intensywnej Terapli; 2592/23 z dnla 28,11.2023 1. — Szpital Uzdrowiskowy Kudowa 2dedj;
2485/22 z dnla 14.12.2022 ., 2041/23 z dnia 27.09.2023 1., 946/21 z dnla 02.09.2021 r. — Zaklad Opiskus-
czo-Leczniczy w Nowej Rudzie; 322119 z dnfa 28.03.2019 r, — Blok Operacyjny; 322/19 z dnia 28.03.2019
1, — Centralna Slerylizatornla.; 2289/25 z dnla ¢4.11.2025 r. Oddzial Neonatologi

2. Informacie istotne dia ustalefi kantroll np. stwierdzenia dotyczate stanu technicznego podmiotuloblekty,

stanu sanitarno-higlenicznego.

W zwiazku 2 pismem ZOZ w Klodzku 2 dnia 29.10.2025 r. (data wplywu da PSSE w Klodzku 31.10,2025 1)
informujgeym o wykonaniu obowiazkéw dolyczacych Centralnej Sterylizatomi, w dniu 27 listopada 2025 r,
przeprowadzono kontrolg Centralnej Sterylizatomi podczas ktére] sprawdzono wykonanle obowigzkéw nafo-
zonych przez Dolnoélaskiego Paristwowego Wojawtdzklego Inspekiora Sanitamego we Wroclawlu w drodze
postepawania administracyjnego (Decyzja nr 322/15 2 dnia 28 marca 2019 1. dotyczaca Centralna Steryliza-
tomia (7) punkty: 1, 1.2, 2, 3, 4, 5- termin wykonanta 31.12.2025 1.).

Pkt 1 —Zapewni¢ 1 wydzieli€ dwie dodatkowe sirefy w tym brudng przeznaczong do przyjmowania, sartowania,
mycia, dazynfakejl wstepnef | wiadcive] narzedz! chirurgiczaych, aparatury medyczne], mycia i dezynfekefl
wozkéw | elamentow transportowych, gromadzenia narzedzi fabrycznie nowych oraz przechowywania zepa-
sow Srodkdw dezyniskeyjnych i przygotowywania z sich roztwordw roboczych;

Ad pkt 1 —wykanano - wydzielono strefg brudng. W dniu kontroli stwigtdzono podzial Centralnej Sterylizatomi
na 3 osobna strefy: brudng, czysty | sterylna, ktére s oddzielnymi pomieszczeniami do ktdrych prowadzg
osobne wejscla z. Strefa brudna skiada sig z dwéch pomleszezedt: 1- do przyjmowania narzedzi § aparatury
medyczne] do Centralnef Sterylizatornl; 2 — pomiaszczenia mycta, dezynfekcji wstepne] i wladciwe] narzedzi |
aparatury medycznej, mycla | dezynfekcfl elementdw transportowych, Narzedzia fabrycznle nows nie s3 gro-
madzone w tym obszarze, 54 przyjmowane z oddzialéw w pojemnikach transportowych. Jest slosowany Jeden
widzak wylgcznie do strefy brudne]. Zapas rodkéw dezynfekeyjnych (Incidin pro, Medicarine, Anjosyma X3,
Aniospray) jest przechowywany w 2amykane] szafie, Strefa brudna posiada wyodrebnlone pomieszczenie po-
1zgdkowe wyposazone w zlew, umywalke i dozownik z plynem dezynfekcyjnym.
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Pkt 1.2. strefe czysta, przeznaczang do suszenia wydezynfekewanych narzedzi 1 aparatury, przegladania i
skladania bielizny operacyjnej, pakietowania zestawéw operacyjnych | zablegowych, zatadunku przygotowa-
nych wsadéw do sterylizatoréw, gromadzenia narzedzi fabrycznie nowych, tworzenia | archiwizacjt dokumen-
taci procesdw sterylizacji;

Ad pkt 1.2 - wykonano — strefa czysta to osobne pamleszczenie, w kidrym wykonywane jest: suszenie wyde-
zynfekowanych narzedzl i aparatury, przeglad { pakietowanle zestawdw lub narzedzi na tacach na blacle ro-
boczym, zaladunek wsadéw do sterylizatora parowego przelotowego lub sterylizatora plazmowego. W Cen-
tralnej Sterylizatomi nle wykontje sle steryviizacit bislizny operacyjne] i nie gromadzi slg narzedzi fabrycznie
nowych. W strefie czyste] tworzana jest dokumentasia w formie paplerows], kidra obejmuje ksigzki: Material 1
sprzet medyczny przyjety do sterylizacji parowejiplazmowe] oraz rejestry: dzlenna dokumentaca: sterylizatora

parowegclplazmowego, oéwiadczenia procasows, rejestr skiadania zestawdw, rejestr pozostatoset biatkowych.

Dokumentacja jest gromadzona w pomieszezeniy socialnym (bluro Kierownika) w plastikowych pojemnikach I
po 2 latach przekazywana do archiwizacji.

Pkt 2. Zapewnlt wejscie personelu centralne] sterylizatomi ze stiefy czystej do sirefy brudnej i sterylne] przez
$luzy umywalkowe-fartuchowe

Ad pkt 2. —nle wykonano — wejicle personelu ze strefy czyste} do brudnej nastepuje przez sluzg umywalkowo-
fartuchowa, w kt6ra} zapewnicno mo2liwosd myeia [ dezynfekcji rak araz pojemnik na brudng bielizng Jedno-
razowego uzytku (kosz na cdpady o kodziz 180103). Pracownik ublera odziez jednorazows przed wejSciem
do czeéci brudns) 2 po wykonaniu czynnoscl zdejmuje odzie2 brudng oraz myje 1 dezynfekuje rece. Natomiast
przed wejclem do czedci sleryine] takre ublera w tej samej §luzie cdzies jednorazowq, Jednak musi przejéc
przez pomieszezenle do wydawania matetialéw steryinych. W tym miejscu stesowane jest rozwigzanie za-
siepcze: zakladanie Jednorazowego cbuwia przed wejsciem do czesci sterylnej | dodatkowo dezynfekufe rece.
Wtym pomieszczeniu do wydawania materialdw sterylinych moga przemieszczat sig w ciggu dnia pracy inne
osoby ze sterylizalorni, wydajgce maleriaty w pojemnikach, Do tago pomieszczenia sg takze dostarczane pe-
Jemniki transportowe 2dezynfekowane, Nie zapewniono $luzy umywalkewo-fartuchowe] pomigdzy strefg c2y-
sta I sterylna.

Pkt 3. Zapewnlié na terenie Centralne} Stetylizalomi adrgbne wozkil inpe elementy transporlowe, ktorymi s3
transportowane materialy do strefy brudnef oraz kiérymi sq transportowane materialy sterylne, albo migdzy
strafa brudng | pomieszczeniem do wydawania materialéw steryinych montuje sie przelotowg myjnig-dezyn-
fektor, przeznaczong do mycia wozkow § lnnych elemenidw transporiowych. Dopuszcza slg wykonanie w tyim
migjscu dwéch pomisszezen: Jednego do mycia | dezynfekeji manualnej (rgcznej) | drugiego do suszenia rmy-
tych sprzelow,

Ad pkt 3 ~ nle wykonano, Wozki transportowe 53 dedykowane do poszczegdinych stref: brudna, czysta, nie
s3 przemieszezane pomigdzy strefami. Brak zastosowania rozwiazania przelotowe] myjnl dezynfaktara po-
migdzy stref brudna § pomieszczeniem wydawania materiaiéw sterylnych. Pojemniki transportowe sg myte §
dezynfekowane w strefie brudnej. Brak wydzielenia w tym misfscu dwéch pomieszezesi: jednego do mycia i
druglego do suszenia mytych sprzetdw transpostowych, Pojemniki s3 suszone przez pistolet ze sprezenym
powietrzem Selecla Pojemniki zdezynfekowane sg przemiaszczane przez sluze do pomleszczenia wydawa-
nia materaléw sterylnych.

Pkt 4. — Zapewnlt migdzy strefq brudng | czystq | zalnstalowat przelotowe myjnie-dezynfekiory w liczbie i z
wyposazeniem uzasadnionyml procesem technologicznym

Ad pkt 4 ~ wykonanoe — pomigdzy strefa brudng i czysta zainstalowano jedna przelotowg myjnlg dezyniektar,
kidra jest podiaczona do stacji uzdatniania wody. Myjnia-dezynfektor posiada dwa wymienne wozki wsadowe:
leden na narzedzla a drugl — do sprzety laparoskopowego (specialne dysze). Cyk) trwa 1,5 h. Urzgdzenie
wykonuje 2-3 cykle dziennie. lloéé wystarczajgca do polrzeb sterylizatomnl,

Pkt 5. Zalnstalowad w &cianie miedzy strefa czysts i sterylng sterylizatory przelotowe w liczbie | o wielkoscl
uzasadnionymi procesem technologlcznym, jednak nle mniej niz dwa sterylizatory parowe,
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Ad pkt § - nie wykonano — pomigdzy strefg czysta i steryling zamontowano sterylizator przelotowy (Steelco VE)
w liczbie jeden, Brak drugiego sterylizatora przelotowego w écianie pomiedzy czescia czysts | sterylng. Za-
pewniono dodatkowy sterylizator parowy nieprzelotowy. llod¢ wsadow w sterylizatorze dziennle wynosi 2-3
dziennie a w weekend 1 dziennie. Sterylizator zamontowano w 2022 r., wykonuje okolo 50 cykli miesiecznie.

3. Nieprawidlowosci siwierdzone podezas kontroli z padaniem przepisow prawnych, ktére naruszono® - nie
dotyczy
4, Dorazne 2alecenia, uwagi | wnioski™ nie dolyczy

IV. UWAGI | ZASTRZEZENIA 0SOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Oméwiono wynikl kontroli, dokonano/ nig-dekonane wpisu do ksigzki kontrolildziennika-budowy™
2. \Ahnissiona/nie wniesiono® uwag i zastrzezen do opisanego w profokole stanu faktycznego
3. Poprawki i uzupeinienia do protokoiu — nanissiensinie naniesiono®™

“"T'ﬂ:ﬂ'ﬁ;‘""""' ;Jl ;';“.fm’;a.l ------‘n-.--}};:%;t;;;:;&;;; AngmEw wEANW aka  rparadsas Famdadddsnadnginsnndnd
4. Za siwierdzone nieprawidiowosci wymienione w protokole w czesdci Il pkt 3 hit.......nie nabozono/nate-
Zono** grzywne w drodze mandatu karnego na

e | NATWISXS/SI0novwIskO)

WWYSOKOECH...coiiiens conir o o STOWIIB. . cavsver ivrare wesesmrerarenns sevbren ae bmest 4 mem akbeskeieens

{podstawa prawna) ...... O U

§ Upowatznienie do naklfadania grzywien w drodze mandatu kamego nir.. ... ceee Z2dNER e
wydane pPrzez ............ T G .

{rarwa argany Pansiwowe} Jmpu:qi Sant;}r:;;} -

8. Oscba vukarana zostala pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu
Z tego prawa skorzystatainie skorzystalz™*

7  Dane osoby odmawiajacej przyjecia mandatu

femm n;ms:mm' 2 ";l- "
8  Prolokd! zostal sporzadzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach

9. Ztre$cig protokolu kontroli zapoznano sie/mie-zapeznrano-sig ™
10 W przypadku odmowy podpisania protokolu nalezy wpisat powdd odmowy podpisania protoketu
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V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

Protoko! kontroli sanitarnej otrzymatem{-am) w dniu 7. 47, LT
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REGON DMt T
W trakcie kontroli wykerzystaneinie wykorzystano formularze kontroli** nie dotyezy
{narwani
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POUCZENIE: W terminie 7 dni od duty doreczenia ninigjszego protokolu kontroli mogq zostaé zgloszene zasirzeienia do
ustalen stanu faklycznego..
Wyniki kontroli dotycza wannkéw skontrolowanega podmioly w czasie | misjscu trwania kontroli.
Strona na katdym elapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentagjg w siedzibie wiasciwef stagii sa-
nitamo-epidemiologicznej.

* w przypadku cdpowiedzi negalywnej nalezy wpisa¢ nie dotyczy”

= niswfasciwe skresli¢
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