Zalgcznik nr 1 do Uchwaly Nr 12/2024/VIII Dolnoglaskiej Okregowej Rady Pielegniarek i Poloznych z dnia
24 lutego 2024 r. w sprawie wprowadzenia procedury kontroli organizatorow ksztalcenia podyplomowego
wpisanych do rejestru prowadzonego przez Dolnoslaska Okrggowa Rade Pielegniarek i Poloznych we Wroclawiu.

Dolnoslaska Okregowa Rada Pielegniarek i Poloznych
we Wroclawiu.

Procedura kontroli
organizatorow ksztalcenia podyplomowego wpisanych
do rejestru prowadzonego przez
Dolnoslaska Okregowsg Rade Pielegniarek i Poloznych

we Wroclawiu.

Wroclaw, 24 lutego 2024r.
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Podstawa prawna: art. 82 ustawy z dnia 15 lipca 2011 roku o zawodach pielegniarki
i potoznej (t. j. Dz. U. 22022 r., poz. 2702 ze zm.).

1. Cel kontroli

1.1.0cena zapewnienia przez organizatora ksztalcenia bazy dydaktycznej odpowiedniej

do realizacji programu ksztalcenia, w tym dla szkolenia praktycznego.

1.2. Ocena zgodnosci danych objetych wpisem do rejestru.

2. Zakres kontroli

Osoby wykonujac czynnosci kontrolne za okazaniem imiennego upowaznienia, majg

prawo: '

2.1. Wstepu do pomieszczen dydaktycznych;

2.2. Wgladu do prowadzonej przez organizatora ksztalcenia dokumentacji przebiegu
ksztalcenia;

2.3. Zadania od organizatora ksztalcenia ustnych i pisemnych wyjasnien;

2.4. Badania opinii uczestnikéw ksztalcenia i kadry dydaktyczne;.

3. Terminologia

3.1. Ustawa o zawodach - ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki
i poloznej (t. j. Dz. U. 22022 r., poz. 2702 ze zm.).

3.2. Organizator ksztalcenia podyplomowego pielegniarek i poloznych (organizator
ksztalcenia) - podmiot kontrolowany okreslony w art. 75 ust. 1 pkt 2 ustawy
o zawodach, wpisany do rejestru podmiotéw prowadzacych ksztalcenie podyplomowe
pielggniarek i poloznych prowadzonego przez Naczelng Radg Pielggniarek i Potoznych
lub Okregowa Radg Pielegniarek i Poloznych.

3.3. Rodzaj ksztalcenia — szkolenie specjalizacyjne, kurs kwalifikacyjny, kurs
specjalistyczny, kurs doksztalcajgcy okreslony w art. 66. ust. 1 ustawy o zawodach.

3.4. Roczny plan kontroli — zatwierdzony uchwalg Dolnoslaskiej Okrggowej Rady
Pielggniarek i Poloznych we Wroclawiu, plan zawierajacy wykaz organizatoréw
ksztalcenia przewidzianych do skontrolowania w danym roku kalendarzowym.

3.5. Zespol kontrolujacy (ZK) - osoby wyznaczone przez Przewodniczacg/ego
Dolnoslaskiej Okregowej Rady Pielggniarek i Poloznych we Wroclawiu,
do przeprowadzenia czynnosci kontrolnych.

3.6. Upowaznienie do przeprowadzenia kontroli — imienny dokument wystawiony przez
Przewodniczaca/ego  Dolnoslgskiej Okregowej Rady Pielggniarek i Poloznych
we Wroclawiu upowazniajacy osobe wchodzaca w sklad ZK do wykonywania
czynnosci kontrolnych.

3.7. Przewodniczacaly Zespolu Kontrolujgcego (PZ) — osoba kierujgca przebiegiem
procesu kontroli.

3.8. Zlecenie przeprowadzenia kontroli — dokument wystawiony przez
Przewodniczaca/ego Dolnoslaskiej Okregowej Rady Pielggniarek i Poloznych we
Wroclawiu upowazniajgcy imiennie wyznaczone osoby do przeprowadzenia kontroli
wpisanej w planie rocznym lub kontroli dorazne;.

3.9. Kontrola dorazna - kontrola organizatora ksztalcenia nie obj¢tego rocznym planem
kontroli przeprowadzona na zlecenie Przewodniczacej/ego Dolnoslgskiej Okregowe;j
Rady Pielggniarek i Poloznych we Wroclawiu, realizowana w przypadkach naglych,
za wczesniejszym powiadomieniem lub bez koniecznosci wezesniejszego
powiadamiania organizatora ksztalcenia.

3.10. Kontrola kompleksowa — kontrola organizatora ksztalcenia wpisanego do rejestru
Dolnoslaskiej Okregowej Rady Pielggniarek i Poloznych we Wroctawiu w zakresie
wszystkich rodzajow ksztalcenia.

3.11. Rekontrola — kontrola organizatora ksztalcenia wpisanego do rejestru
Dolno$laskiej Okrggowej Rady Pielgegniarek i Poloznych we Wroctawiu w



zakresie sprawdzenia realizacji zalecefi pokontrolnych, w terminie do 3 miesiecy
od dnia przeprowadzenia kontroli.

3.12. Kontrola — kontrola doraZna, kontrola kompleksowa albo rekontrola.

3.13. NRPiP - Naczelna Rada Pielegniarek i Poloznych.

3.14. DORPIP - Dolnoslaska Okrggowa Rada Pielggniarek i Poloznych we Wroclawiu.

3.15. Organ prowadzjcy rejestr —Okregowa Rada Pielggniarek i Poloznych wlasciwa
dla miejsca prowadzenia ksztalcenia albo Naczelna Rada Pielegniarek i Poloznych
w przypadku jednostek organizacyjnych samorzadu pielegniarek i poloznych oraz
utworzonych przez nie spélek handlowych, w ktérych posiadajg one udziaty lub
akcje, lub innych utworzonych przez nie podmiotow.

3.16. Centrum Ksztalcenia Podyplomowego Piel¢gniarek i Poloznych (CKPPiP) —
instytucja dzialajaca na podstawie Zarzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 marca
2012 r. w sprawie Centrum Ksztalcenia Podyplomowego Pielggniarek i Poloznych
(Dz. Urz. MZ z 2012 r., Nr 10) powolana do wykonywania zadan okreslonych
w przepisach ustawy o zawodach.

3.17. Dokumentacja przebiegu ksztalcenia — dokumenty, jakie organizator ksztalcenia
jest zobowigzany prowadzi¢ realizujac ksztalcenie podyplomowe pielegniarek
1 poloznych zgodnie z przepisami prawa.

3.18. Uprawnienia przystugujace Przewodniczacej/emu Dolnoslgskiej Okregowej Rady
Pielggniarek i Poloznych, o ktérych mowa w niniejszej procedurze przystuguja takze
odpowiednio ~ Wiceprzewodniczacej/emu  Dolnoslaskiej — Okregowej  Rady
Pielggniarek i Poloznych, w przypadkach, gdy dzialanie Przewodniczacej/go
DORPIP jest niemozliwe lub utrudnione.

4, Zakres stosowania procedury
Postanowienia zawarte w ninicjszej procedurze obowigzuja w Naczelnej Radzie
Pielggniarek i Potoznych oraz Okregowych Radach Pielegniarek i Poloznych.

5. Plan kontroli

5.1. Projekt  rocznego planu  kontroli  poszczegdlnych rodzajéow  ksztalcenia
podyplomowego prowadzonych przez organizatora ksztalcenia opracowuje Zespo6t ds.
kontroli organizatorow ksztalcenia przy DORPiP, do dnia 31 grudnia roku
poprzedzajgcego, na kolejny rok, na podstawie prowadzonego rejestru podmiotéw
prowadzacych ksztalcenie podyplomowe pielggniarek i poloznych. Projekt rocznego
planu kontroli organizatoréw ksztalcenia Zespél przekazuje DORPIP.

5.2. Roczny plan kontroli zawiera — zatwierdzony uchwalg Dolnoslgskiej Okregowej Rady
Pielegniarek i Poloznych plan zawierajagcy wykaz organizatoréw ksztalcenia
przewidzianych do skontrolowania w danym roku kalendarzowym.

5.3. Roczny plan kontroli zatwierdza DORPIiP w terminie do 31 marca kazdego roku
kalendarzowego, na dany rok.

5.4. Zatwierdzony roczny plan kontroli zostaje wlgczony do planu pracy DORPiP.

6. Odpowiedzialnosé

6.1. Przewodniczaca/ly DORPiP odpowiada za wykonanie kontroli przewidzianych
rocznym planem.

6.2. Przewodniczaca’ly DORPiP odpowiada za powolaniec o0séb do ZK w celu
przeprowadzenia kontroli organizatoréw ksztalcenia wpisanych do rejestru DORPiP
oraz za przestrzeganie przez ZK zgodnosci postepowania z procedursa.

6.3. Osoby wchodzace w sklad ZK uczestniczac w procesie kontroli odpowiadaja
za zgodno$¢ postgpowania z procedura, dzialaja przy tym w ramach i na podstawie
przepiséw prawa,

6.4. Przewodniczgca/y DORPIP odpowiada za zlecenie kontroli, wystawienie upowaznien,
prowadzenie rejestru upowaznien, wystawienie delegacji osobom powolanym do ZK.

6.5. Przewodniczaca/y DORPIP odpowiada za monitorowanie procesu kontroli.



7. Monitorowanie procesu kontroli, kryteria monitorowania

Tl

Vi

1.3.

7.4.

Czas realizacji kontroli — ZK rozpoczyna kontrole¢ w dniu ustalonym z organizatorem
lub przekazanym w pismie do organizatora informujgcym o kontroli. Kontrola trwa nie
dluzej niz 5 dni.

Czas wniesienia zastrzezen przez podmiot kontrolowany co do sposobu
przeprowadzenia czynnosci kontrolnych oraz ustalen zawartych w protokole wynosi
7 dni od dnia otrzymania protokotu.

Czas wydania wnioskow i zalecenn pokontrolnych - 14 dni roboczych od daty dorgczenia
przez ZK /Przewodniczacej/mu DORPIP protokolu wraz z przyjetymi dokumentami.
Czas realizacji zalecen przez organizatora ksztalcenia — 30 dni od otrzymania wnioskow
i zalecen pokontrolnych,

8. Tryb postepowania w procesie kontroli
8.1. Przygotowanie kontroli

8.1.1. Powolanie  zespolu  kontrolujjcego, zlecenie  kontroli  przez
Przewodniczgaca/ego DORPIP.
8.1.1.1. W sklad zespolu kontrolujacego wchodzi co najmniej dwdch
przedstawicieli DORPiP.
8.1.1.2.  Zlecenie kontroli zawiera: Nr zlecenia w danym roku kalendarzowym,
sklad osobowy ZK, imi¢ i nazwisko Przewodniczacej/go ZK,
nr upowazniefn 0osob wchodzgcych w sklad ZK, nazwe kontrolowanego
organizatora ksztalcenia, rodzaj prowadzonego ksztalcenia (nazwe
szkolenia specjalizacyjnego lub kursu).
8.1.1.3.  Wylgczenie 0séb z ZK - wylaczeniu podlegajg osoby biorace udzial
w procesie ksztalcenia prowadzonym przez organizatora ksztalcenia,
cztonkowie rodzin organizatora ksztalcenia, czlonkowie rodzin osoby
bioracej udzial w procesie ksztalcenia. Przez czlonkdéw rodziny rozumie
si¢ malzonka, wstepnego, zstepnego, rodzenstwo, powinowatego w tej
samej linii lub stopniu, osobg pozostajaca w stosunku przysposobienia
oraz jej matzonka, a takze osobg pozostajagcg we wspdlnym pozyciu.
8.1.2. Przygotowanie merytoryczne zespolu do przeprowadzenia kontroli
8.1.2.1. Przewodniczgcaly ZK kompletuje i analizuje niezbgdng dokumentacje
bedaca w posiadaniu DORPiP, weryfikuje informacje dotyczace
kontrolowanego organizatora ksztalcenia zawarte w dostgpnych
dokumentach.
8.1.2.2.  Przewodniczacaly ZK przekazuje czlonkom ZK zebrane informacje
dotyczace organizatora ksztalcenia, przedmiotu kontroli, zakresu kontroli,
celu kontroli, przekazuje ZK dostepne dokumenty
do zapoznania sig.
8.1.2.3. Przewodniczacaly ZK ustala, czy ZK bedzie badal opini¢ uczestnikow
ksztalcenia, kadry dydaktycznej realizujacej zajecia, czy bedzie
uczestniczyl w zajgciach dydaktycznych w charakterze obserwatora.
8.1.3. Przygotowanie organizacyjne kontroli
8.1.3.1. Ustalenie terminu kontroli (niewymagane w przypadku kontroli doraznej)
ptzez  Przewodniczaca/go ZK z  organizatorem  ksztalcenia,
poinformowanie organizatora ksztatcenia o celu kontroli, przedmiocie
kontroli, zakresie kontroli, dokumentach, jakie nalezy przygotowac,
w tym o przygotowaniu upowaznienia wytypowanej osobie
do reprezentowania organizatora ksztalcenia.
8.1.3.2. Przygotowanie przez Przewodniczaca/go ZK dwoch egzemplarzy
protokolu kontrolnego, zgodnie z wzorem okreslonym przez NRPiP
(stanowigcym zalgcznik Nr 1 do niniejszej procedury), sprawdzenie
upowaznien ZK.



8.1.3.3. Techniczne przygotowanie kontroli — zebranie odpowiednich

dokumentéw bedgcych w posiadaniu DORPIP, ustalenie kwestii dojazdu
na miejsce kontroli, przygotowanie kserokopii ankiet do badania opinii
uczestnikow ksztalcenia oraz kadry dydaktycznej.

8.2. Przeprowadzenie kontroli

8,21,

8.2.2.

8.2.3.

8.2.4,

8.2.5.

8.2.6.

8.2.7,

8.2.8.

829,

Przed przystgpieniem do kontroli Przewodniczacaly ZK przedstawia czlonkéw
ZK oraz okazuje upowaznienia osobie reprezentujgcej organizatora ksztalcenia.
Przewodniczgca/y ZK przyjmuje pisemne upowaznienie wskazujace osobe
wytypowang do reprezentowania organizatora ksztalcenia, informuje
organizatora ksztatcenia o celu kontroli, przedmiocie kontroli, zakresie kontroli,
zapoznaje organizatora ksztalcenia z wzorem protokotu.

ZK przy udziale osoby upowaznionej przez organizatora ksztalcenia sprawdza
dokumentacje¢ dotyczaca przebiegu ksztalcenia bedacego przedmiotem kontroli,
czy spelnia wymagania okreslone we wlasciwych przepisach prawa. Organizator
ksztalcenia ma obowigzek udostgpnienia do wgladu dokumentacje przebiegu
ksztalcenia w swojej siedzibie lub na zadanie Zespolu kontrolujgcego, w miejscu
prowadzenia danego ksztalcenia. ZK przy udziale osoby upowaznionej przez
organizatora ksztalcenia sprawdza dokumentacje prowadzona w Systemie
Monitorowania Ksztalcenia w tym opublikowany harmonogram, plan, przebieg
i realizacj¢ ksztalcenia, wpisy dokonywane przez Kierownika ksztalcenia
w Elektronicznej Karcie Ksztalcenia (EKK).

ZK wizytuje pomieszczenia dydaktyczne organizatora ksztalcenia, sprawdza
wyposazenie w sprzgt niezbedny w procesie ksztalcenia, bedgcy w posiadaniu
organizatora ksztalcenia, sprawdza termin obowigzywania uméw w przypadku
wynajmu lokali, sprawdza termin obowigzywania umoéw, porozumien
z podmiotami leczniczymi, w ktérych realizowane sa zajecia praktyczne oraz
/lub pisemne zgody na realizacje zajeé stazowych.

ZK moze bada¢ opinie uczestnikow ksztalcenia i kadry dydaktycznej.
Spostrzezenia opisuje w ustaleniach z przebiegu procesu kontroli.

ZK ma prawo do pobrania od organizatora ksztalcenia potwierdzonych
za zgodnos¢ z oryginalem kopii okreslonych dokumentéw, majacych wplyw
na ustalenia i wyniki kontroli, pisemnych wyjasnien organizatora ksztalcenia lub
sporzgdzenia protokolu przyjecia ustnego wyjasnienia.

W przypadku wystgpienia probleméw ze strony organizatora ksztalcenia
uniemozliwiajgcych  dalsze ~ prowadzenie  czynnosci  kontrolnych
Przewodniczacaly ZK przerywa kontrolg. Z przebiegu niedokonczonej kontroli
sporzadza notatke stuzbows.

Po przeprowadzeniu czynnosci kontrolnych Przewodniczgcaly ZK przy udziale
ZK sporzadza protokél na terenie siedziby organizatora ksztalcenia,
w wyjatkowych przypadkach w siedzibie DORPIP.

W przypadku pojawienia si¢ w trakcie spisywania protokolu probleméw
interpretacyjnych/merytorycznych Przewodniczaca/y ZK po uwzglednieniu
stanowiska innych osob z ZK decyduje o sposobie rozwigzania problemu.

8.2.10.Po ustaleniu stanowiska i sporzadzeniu protokolu tres¢ protokolu zostaje

odezytana osobie upowaznionej do reprezentowania organizatora ksztalcenia.

8.2.11. Jedli osoba upowazniona do reprezentowania organizatora ksztalcenia akceptuje

ustalenia zawarte w protokole, protokél zostaje spisany w dwdch
egzemplarzach, z zastrzezeniem pkt 8.2.17. 1 8.2.18.

8.2.12.Jezeli po sporzadzeniu protokotu, a przed jego podpisaniem, organizator

ksztalcenia zglosi umotywowane zastrzezenia, co do faktéw stwierdzonych
w trakcie kontroli i opisanych w protokole, osoby wykonujace czynnosci
kontrolne s3 zobowigzane dodatkowo te fakty zbada¢ i uzupelni¢ protokél.



8.2.13. Protokdl podpisujg osoby wykonujace czynnosci kontrolne oraz organizator
ksztalcenia. Kazda strona  protokolu  zostaje parafowana przez
Przewodniczaca/ego ZK i organizatora ksztalcenia.

8.2.14.Jeden egzemplarz sporzadzonego i podpisanego protokotu Przewodniczacaly
ZK przekazuje organizatorowi ksztalcenia oraz informuje o przebiegu
postgpowania dotyczacego wnioskéw i zalecen pokontrolnych.

8.2.15.Kopie potwierdzonych za zgodno$¢ z oryginalem dokumentéw przyjetych
w czasie kontroli, przyjete pisemne wyjasnienia, sporzadzone protokoly
z przyjetych wyjasnien ustnych, stanowig zalgczniki do sporzadzonego
protokohu. Zalaczniki numeruje si¢ w kolejnosci cyframi arabskimi (Nr 1, Nr 2
itd.) Zalaczniki nalezy wymienié¢ w wykazie dokumentéw, na podstawie ktérych
dokonano ustalen w protokole.

8.2.16.Odmowa podpisania protokolu przez organizatora ksztalcenia nie stanowi
przeszkody podpisania protokotu przez osoby wykonujace czynnosci kontrolne.
Jeden egzemplarz takiego protokotu przekazuje si¢ organizatorowi ksztalcenia.

8.2.17. Organizator ksztalcenia w ciggu 7 dni od otrzymania protokolu ma prawo
do wniesienia zastrzezen do podmiotu kontrolujacego, co do sposobu
przeprowadzenia czynnosci kontrolnych oraz ustalen zawartych w protokole.

8.2.18.0soby wykonujgce czynnosci kontrolne sg zobowiazane do zachowania
w tajemnicy informacji na temat organizacji i prowadzenia czynnosci
kontrolnych oraz ustalen zawartych w protokole i wynikéw prowadzonego
postgpowania.

9. Dzialania pokontrolne

9.1.

9.2,

9.3,

9.4.

9.5.

9.6.

9.7

9.8.

9.9.

Przekazanie Przewodniczacej/emu DORPIP jednego egzemplarza protokolu wraz
z przyjetymi dokumentami. Przewodniczaca/y ZK przedstawia Przewodniczacej/emu
DORPiP sprawozdanie z przebiegu kontroli oraz jej wyniki.

Przewodniczgcaly ZK po przeprowadzeniu kontroli przygotowuje projekt zalecen
pokontrolnych zawierajacy wnioski i zalecenia pokontrolne z terminem okreslajgcym
ich usunigcie.

Przewodniczgca’y DORPiP na podstawie przedstawionego protokolu, opisu stanu
faktycznego, potwierdzonych za zgodno$¢ z oryginatem kopii przyje¢tych dokumentow,
pisemnych wyjasnie, protokoléw o przyjgciu wyjasnien ustnych, zatwierdza
przygotowane  przez  Przewodniczacg/ego  ZK  zalecenia  pokontrolne,
w przypadku watpliwosci konsultuje si¢ z radcg prawnym, konsultantami.

Zalecenia pokontrolne podpisuje Przewodniczaca’y DORPiP. Zalecenia pokontrolne
przygotowuje sie w dwoch jednobrzmiacych egzemplarzach. Jeden egzemplarz zostaje
wyslany organizatorowi ksztalcenia listem poleconym za potwierdzeniem odbioru,
drugi zostaje wigczony do dokumentacji kontrolujgcego.

W przypadku wystgpienia nieprawidlowosci zaleca si¢ ich usunigcie w terminie nie
dluzszym niz 30 dni od otrzymania przez organizatora ksztalcenia zalecen
pokontrolnych.

DORPIP prowadzi rejestr przeprowadzonych kontroli organizatorow ksztalcenia
podyplomowego i monitoruje realizacj¢ wydanych zalecen pokontrolnych.

. W przypadku braku odpowiedzi o sposobie realizacji zalecenn pokontrolnych
w terminie okre$lonym w zaleceniach pokontrolnych DORPiP wysyla pismo
okres$lajace ostateczny termin nadestania odpowiedzi.

Monitorowanie realizacji zalecen pokontrolnych moze odbywaé si¢ w formie
rekontroli. Tryb przygotowania, przeprowadzenia rekontroli odbywa si¢ zgodnie
z zapisami niniejszej procedury.

Jezeli DORPIP stwierdzi, ze organizator ksztalcenia razgco narusza warunki
wykonywania dzialalnosci objetej wpisem, o ktérych mowa w art. 75 ust. 3 ustawy
o zawodach, nie zastosuje si¢ do zalecen pokontrolnych, o ktérych mowa w art. 82 ust.

7



12 pkt 1 oraz zlozy niezgodne ze stanem faktycznym o$wiadczenia, o ktérych mowa
w art. 76 ust. 2, organ prowadzacy rejestr wykresla organizatora ksztalcenia z rejestru
w drodze uchwaly o zakazie wykonywania dzialalnosci objetej wpisem do rejestru.
9.10. Organ prowadzacy rejestr informuje Ministra Zdrowia o wykresleniu organizatora
ksztalcenia z rejestru.
10. Dokumenty i zapisy zwigzane z procedury
10.1. Dokumenty

10.1.1. Roczny plan kontroli.

10.1.2. Uchwaly DORPIP (uchwala zatwierdzajgca roczny plan kontroli, uchwala
wykreslajgca organizatora ksztalcenia z rejestru podmiotow prowadzacych
ksztalcenie podyplomowe pielegniarek i poloznych).

10.1.3. Zlecenie kontroli,

10.1.4. Upowaznienia do przeprowadzenia kontroli planowej/dorazne;.

10.1.5. Rejestr upowaznien.

10.1.6. Pismo powolujace ZK wraz z wyznaczeniem Przewodniczgcej/ego ZK.

10.1.7. Protokét pokontrolny.

10.1.8. Potwierdzone za zgodno$¢ z oryginalem kopie dokumentéw przyjetych
w czasie czynnos$ci kontrolnych.

10.1.9. Zalecenia pokontrolne.

10.1.10. Kopia zaswiadczenia o wpisie organizatora ksztalcenia do rejestru podmiotéw

prowadzgcych ksztalcenie podyplomowe pielegniarek i poloznych.

10.1.11. Pisemne wyjasnienia, protokoly przyjecia ustnych wyjasnien.

10.1.12. Rejestr przeprowadzonych kontroli.

10.1.13. Rejestr zrealizowanych zalecen pokontrolnych.

10.2. Zapisy

10.2.1. Potwierdzenia odbioru i zwrotu dokumentéw niezbednych w czasie czynnosci
kontrolnych przez osobg odpowiedzialng za przebieg kontroli.

10.2.2. Egzemplarze pism przewodnich i informacyjnych podpisanych przez
Przewodniczacag/ego DORPIP.

10.2.3. Adnotacje w ksigzce korespondencji o wszystkich dokumentach wychodzacych
z lub wplywajacych do DORPIP zwigzanych z kontrolg i/lub adnotacje
w ksigzce kancelaryjnej sekretariatu DORPIP.

10.2.4. Skargi i wnioski.



11.

12,

13.

Przechowywanie dokumentéw zwiazanych z procesem kontroli

11.1. Dokumenty dotyczace kontroli organizatorow ksztalcenia przechowuje si¢ w biurze
DORPIP we Wroctawiu.

11.2. Przewodniczaca/’y DORPiP odpowiada za stworzenie warunkow organizacyjnych
i technicznych przechowywania dokumentacji z przebiegu kontroli organizatoréw
ksztalcenia, zapewniajgcych jej poufnos¢, zabezpieczajacych przed zniszczeniem,
zgubieniem, dostepem 0s6b nieupowaznionych.

11.3. Ustala si¢ S-letni okres przechowywania dokumentacji z przebiegu kontroli
organizatoréw ksztalcenia; ustala sie, ze sg to dokumenty o znaczeniu praktycznym,
ktoére powinny by¢ przechowywane przez 5 lat, po tym czasie podlegaja brakowaniu.

Akty prawne:

1) Ustawa z dnia 15 lipca 2011r. o zawodach pielggniarki i poloznej (t. j. Dz. U. z 2022 1.

poz. 2702 ze zm.).

2) Zarzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 marca 2012r. w sprawie Centrum Ksztalcenia

Podyplomowego Pielggniarek i Poloznych (Dz. Urz. MZ z 2012 r. Nr 10).

3) Ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych. (t. j. Dz. U. z 2019 r.,

poz. 1781).

Zalgczniki

1) Wzdr protokotu z czynnosci kontrolnych organizatoréw ksztalcenia podyplomowego

2) Wzor upowaznienia

3) Wzor zlecenia kontroli

4) Wzbr odwiadczenia

5) Wzor rocznego planu kontroli

6) Wzor rejestru przeprowadzonych kontroli

7) Wzor rejestru do monitorowania realizacji zalecen pokontrolnych

8) Wzor rejestru wystawionych upowaznien

9a) Wzbr ankiety oceniajgcej przebieg ksztalcenia przez stuchaczy

9b) Wzor ankiety oceniajgcej przebieg ksztalcenia przez kadre dydaktyczna.



Zalacznik nr 1

Miejscowosé, data ........... e,
ProtokéINr ........... e
z kontroli przeprowadzonej w dniu/dniach .......... SRR e 5o .
L —— S P SRR e e EUTP———— e — A

(nazwa i adres organizatora ksztalcenia)

Kontrolg przeprowadzono na podstawie upowaznieri Przewodniczacej/ego Dolnoslaskie;
Okrggowej Rady Pielggniarek i Potoznych we Wroclawiu.

(nr zlecenia kontroli)

Kontrolg przeprowadzily (imiona i nazwiska 0séb z ZK):

Cel kontroll oo nmmuss T R e R, e AR Nl TR -
(wg procedury)
Termin realizacji specjalizacji/kursu ...................... A SR e SRI—

Dane dotyczgce organizatora ksztalcenia wg wpisu do rejestru podmiotéw prowadzacych
ksztalcenie podyplomowe:

1. Oznaczenie organizatora ksztalcenia ................... e R— T

2. Adres ... e SR— T R SR s S ——

3. Forma organizacyjno-prawna ...... S — e B30 R o e

4. Miejsce prowadzenia ksztalcenia:

— zajeé teoretycznych ......... S T—— SRR R e
zaje¢ praktycznych .................... e I — RIS i ine S V"
Termin rozpoczgcia ksztaleenia .................. S e SR S
Termin zakonczenia ksztalcenia .............. e e - .
System ksztalcenia ............ R SR S AR ions S—— EET——

Na Y|



I. OPIS STANU FAKTYCZNEGO

1. ZGODNOSC DANYCH ORGANIZATORA
Z WPISEM DO REJESTRU PODMIOTOW
PROWADZACYCH KSZTALCENIE
PODYPLOMOWE PIELEGNIAREK

I POLOZNYCH W ZAKRESIE:

Tak

Nie

Uwagi

Nazwa i adres organizatora ksztalcenia

Forma organizacyjno-prawna

Miejsce prowadzenia ksztalcenia:
- zajec teoretycznych
- zaje¢ praktycznych

System ksztalcenia

2. ZAPEWNIENIE ODPOWIEDNIEJ DO
REALIZACJI PROGRAMU KSZTALCENIA
BAZY DYDAKTYCZNEJ, W TYM SZKOLENIA
PRAKTYCZNEGO

Organizator ksztalcenia posiada wlasne sale
wykladowe do prowadzenia ksztalcenia; jesli tak,
wpisa¢ w uwagach liczbe sal, liczbe miejsc.

Organizator ksztalcenia posiada wlasne sale
warsztatowe do prowadzenia roznych form
ksztalcenia; jesli tak, wpisa¢ w uwagach liczbg sal,
liczbe miejsc.

Organizator ksztalcenia posiada umowy, porozumienia
na korzystanie z sal warsztatowych do prowadzenia
ro6znych form ksztalcenia.

Organizator ksztalcenia posiada umowy, porozumienia
na korzystanie z sal wyktadowych do prowadzenia
réznych form ksztalcenia.

Organizator posiada sprzet multimedialny do
prowadzenia réznych form ksztalcenia (jaki - wpisaé
w rubryce uwagi).

Organizator ksztatcenia posiada wiasna biblioteke z
literaturg przewidziana programem ksztalcenia.

Organizator ksztalcenia zapewnia stuchaczom
korzystanie z biblioteki w ramach uméw, porozumien.

Organizator ksztalcenia posiada zaplecze socjalne dla
stuchaczy.

Organizator ksztalcenia posiada zaplecze dla kadry
dydaktyczne;.

Organizator ksztalcenia posiada zaplecze
umozliwiajace przygotowanie materiatlow
dydaktycznych.

Organizator ksztalcenia zapewnia odpowiednie
warunki do przechowywania dokumentacji biezace;j,
w sposob zabezpieczajacy jg przed zgubieniem,
zniszczeniem, dostepem oséb nieupowaznionych.
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Organizator ksztalcenia zapewnia odpowiednie
warunki przechowywania dokumentacji archiwalnej
zabezpieczajac ja przed zgubieniem, zniszczeniem,
dostgpem 0s6b nieupowaznionych.

Organizator ksztalcenia posiada umowy/porozumienia
z podmiotami na odbywanie przez uczestnikéw
szkolen, stazy/zajec praktycznych, zgodnie z wpisem
do rejestru.

Organizator posiada wyposazenie i sprzet okreslony
programem ksztalcenia do realizacji zajeé w formie
¢wiczen — $rodki dydaktyczne do szkolenia
praktycznego w warunkach symulowanych.

Organizator posiada dokumenty potwierdzajace
kwalifikacje 0séb prowadzgcych zajecia teoretyczne

Organizator posiada dokumenty potwierdzajace
kwalifikacje 0sob prowadzacych zajecia
praktyczne/stazowe.

Organizator posiada dokumenty potwierdzajgce
kwalifikacje kierownika kursu/ specjalizacii.

Organizator zapewnia placéwki stazowe pod
wzgledem zgodnosci z wpisem do rejestru

Zajgcia praktyczne odbywajg si¢ w podmiotach
leczniczych wskazanych w programach ksztalcenia
oraz zgodnych z wpisem organizatora do rejestru

3. DOKUMENTACJA PRZEBIEGU
KSZTALCENIA

Dokumentacja postgpowania kwalifikacyjnego

Dokumentacja przebiegu ksztalcenia teoretycznego
m.in. dzienniki z wpisanymi tematami zaje¢, plan
zajec dla uczestnikow szkolenia, listy obecnosci.

Dokumentacja przebiegu ksztalcenia praktycznego
m.in. harmonogram zaj¢¢ z zaznaczeniem miejsca
prowadzenia zaj¢c.

Dokumentacja przebiegu ksztalcenia realizowanych
w formie ¢wiczen symulowanych

Dokumentacja zaliczen czastkowych (modutéw), np.
testy modutowe oraz testy egzaminow koncowych.

Wewnetrzny system oceny jakosci ksztatcenia
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I1. WNIOSKI POKONTROLNE:

..................................................................................................................
..................................................................................................................
..................................................................................................................
..................................................................................................................
..................................................................................................................
..................................................................................................................
..................................................................................................................
..................................................................................................................
..................................................................................................................

.................................................................................................................

III. WYKAZ DOKUMENTOW, NA PODSTAWIE KTORYCH DOKONANO
USTALEN ZAWARTYCH W PROTOKOLE:

..................................................................................................................
..................................................................................................................
..................................................................................................................
..................................................................................................................
..................................................................................................................
...................................................................................................................
.......................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Protokét  sporzadzono w dwéch jednobrzmiagcych egzemplarzach, jeden egzemplarz
przekazano kontrolowanemu organizatorowi ksztalcenia.

Podpis oséb kontrolujacych:

Po zapoznaniu si¢ z niniejszym protokolem nie zglaszam umotywowanych zastrzezen,
co do sposobu wykonania czynnosci kontrolnych i ustalen zawartych w protokole.

(pieczeé i podpis organizatora ksztalcenia)
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Odmowa podpisania protokolu czynnodci kontrolnych przez organizatora ksztalcenia
(imig i nazwisko organizatora, pow6d odmowy).

..................................................................................................................

..................................................................................................................

(piecze¢ i podpis organizatora ksztalcenia)

POUCZENIE:

Organizator ksztalcenia w terminie do 7 dni od daty otrzymania protokolu ma prawo
do wniesienia zastrzezen, co do sposobu wykonania czynnosci kontrolnych oraz ustalen
zawartych w protokole.

14



Znak pisma ........... Miejscowose, datll .ouuamsnimmmi

Pani/Pan ....vvvveiiiiciiieiiiei e
Dyrektor

(nazwa i adres organizatora ksztalcenia )

ZALECENIA POKONTROLNE

W zwinzla z Kontrols W ZARICEIE weems e mmms s s s o
przeprowadzong w dniach .................. , ha podstawie wnioskéw pokontrolnych zawartych
w Protokole nr .................. przesylam zalecenia pokontrolne majgce na celu usunigcie

stwierdzonych nieprawidtowosci i okreslajace termin ich wykonania.

....................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

Zalecenia okreslone wpunkeie 1 nalezy wykonat w lerminie do «.v. e aivssssssussimpsssssmsiisas
Zalecenia w punkcie 2 nalezy wykona¢ np. niezwlocznie po otrzymaniu niniejszego pisma.

Organizator ksztalcenia ma obowigzek poinformowania Przewodniczgca/ego Dolnoslaskiej
Okregowe] Rady Pielegniarek 1 Poloznych/ Wiceprzewodniczaca/ego Dolnoslaskiej
Okregowej Rady Pielggniarek i Polozonych we Wroclawiu o sposobie realizacji zalecen
pokontrolnych lub przyczynach ich niepodjecia w terminie do dnia .........cccceeveeveennnne.

pieczed i podpis Przewodniczacej/ego
DORPiP/Wiceprzewodniczacej/ego DORPIP)
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Zalacznik nr 2

(pieczeé DORPIP) Miejscowos¢, dnia ......oovenven.n. ..

Upowazniam Pania/ Pana ............ocooueiiiiiiiiiiiie oo
legitymujgca/legitymujacego si¢ dowodem 0sobiStym NI ......vveissesise s

pelnigeg/petnigeego FUNKCIE .....vviveveivieceee e oo
(funkcja w DORPiP)

do przeprowadzenia czynnosci kontrolnych organizatora ksztalcenia podyplomowego,

...................................................................................................................

..................................................................................................................

(nazwa i siedziba organizatora ksztalcenia)

w zakresie zgodnosci danych objetych wpisem do Rejestru Podmiotow Prowadzacych
Ksztalcenie Podyplomowe Pielggniarek i Poloznych pod numerem .................oovvvii.. oraz
zapewnienia przez organizatora ksztalcenia odpowiedniej do realizacji programu ksztalcenia
bazy dydaktyczne;j.

Osoby wykonujgce czynnoscei kontrolne za okazaniem imiennego upowaznienia, majg prawo:
- wstepu do pomieszczen dydaktycznych,
- wgladu do prowadzonej przez organizatora ksztalcenia dokumentacji przebiegu
ksztalcenia,
- zadania od organizatora ksztalcenia ustnych i pisemnych wyjasnien,
- badania opinii uczestnikdw ksztalcenia i kadry dydaktycznej.

KONrola dOLYCZY: ..ottt ees et

.....................................................................................................................................................

(nazwa szkolenia specjalizacyjnego/kursu)
i bedzie przeprowadzona wdniach ......................... ...
Upowaznienie obowiazuje na czas kontroli.

Podstawa prawna: art. 82 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki
i poloznej (t.j. Dz. U. 2 2022 1. poz. 2702 ze zm.).

pieczet i podpis Przewodniczgcej/ego
DORPiP/Wiceprzewodniczacej/ego DORPiP)
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Zalacznik nr 3

(pieczeé DORPIP) Micjscowosé, dnia «vovovisevrvsinsnis

Zlecenie kontroli Nr .........

Dzialajagc na podstawie art. 82 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielggniarki
i poloznej (t.j. Dz. U. z 2022 r., poz. 2702 ze zm.), zlecam przeprowadzenie kontroli:

..................................................................................................................

(nazwa i siedziba organizatora ksztalcenia)

w zakresie zgodnos$ci danych objetych wpisem do rejestru Podmiotéw Prowadzacych
Ksztalcenie Podyplomowe Pielggniarek i Poloznych pod numerem .............ooieiiiiii oraz
zapewnienia przez organizatorow ksztalcenia odpowiedniej do realizacji programu ksztalcenia
bazy dydaktycznej.

Osoby wykonujge czynnosci kontrolne za okazaniem imiennego upowaznienia, majg prawo:
- wstegpu do pomieszezen dydaktycznych,
- wgladu do prowadzonej przez organizatora ksztalcenia dokumentacji przebiegu
ksztalcenia,

- zgdania od organizatora ksztalcenia ustnych i pisemnych wyjasnien,
- badania opinii uczestnikow ksztalcenia i kadry dydaktycznej.

2 vinneiERa o) o oy, o AT SRR RTRR R ——————

..................................................................................................................

i bedzie przeprowadzona w dniach ................oo

Do przeprowadzenia czynnosci kontroli powoluj¢ zespot kontrolujacy w skladzie:

| Przewodniczgca/cy Zespolu kontrolujgcego,
Upowaznienie Nr ................

D, o o R ST R, SN T Czlonek Zespolu kontrolujacego
Upowaznienie NE: o ces cvvvonis

B, sz Czlonek Zespolu kontrolujacego
Upowaznienie Nr...............

pieczec i podpis Przewodniczacej/ego
DORPiP/Wiceprzewodniczacej/ego DORPiP)
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Zalacznik nr 4

...........................

(pieczg¢ DORPIP) Miejscowose, dnia .....oeeeevevevvvrnereeriinn,

..................................................

......................................................................

(okreslenie funkcji w zespole kontrolujgcym)

Oswiadczenie

Oswiadczam, ze w zwigzku z powolaniem mnie na Przewodniczaca/ego/Czlonka Zespotu

KONIOIUIEEZO ..vvviiiiiiiii e

.....................................................................................................................................................
................................................................................................................

..................................................................................................................

(oznaczenie podmiotu kontrolowanego i przedmiotu kontroli)

zachowam w tajemnicy informacje podlegajace ochronie prawnej uzyskane w trakcie kontroli,
pod rygorem skutkéw prawnych z odpowiedzialnoscig karng wlacznie.

...........................................................................................

(czytelny podpis Przewodniczacej/go/Czlonka Zespolu kontrolujacego
imig¢/imiona/nazwisko)
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Zalgcznik nr 9a

Ankieta oceniajaca przebieg ksztalcenia przez sluchaczy

Uprzejmie proszg o wypelnienie ankiety, ktérej celem jest uzyskanie informacji o realizacji ksztalcenia, w ktérym
Pani/Pan uczestniczy. Udzielenie przez Pania/Pana odpowiedzi na pytania zawarte w kwestionariuszu postuzg do
oceny organizatora ksztalcenia. Ankieta jest anonimowa. Serdecznie dzigkuj¢ za wspdlpracg.

Prosz¢ zaznaczy¢ krzyzykiem kwadrat z ocena najlepiej odzwierciedlajacq Pani/a opini¢ dotyczacg ponizszych
aspektow, w skali TAK lub NIE oraz w skali od 1 do 5, pamig¢tajac, iz ocena najwyzsza to 5.
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10.

12,

13.

Czy przed rozpoczgciem ksztalcenia zarejestrowala si¢ Pani/ Pan w Systemie Monitorowania Ksztalcenia
(SMK ) ?

0 TAK [0 NIE

Czy przed rozpoczeciem zajgé organizator / wykladowcy zapoznali Pania / Pana z programem kursu /
szkolenia?

L TAK [I NIE

Czy zajgcia teoretyczne byly prowadzone zgodnie z harmonogramem?
L TAK LI NIE

Gdzie odbywaly sie zajecia praktyczne ?
a) W placowkach wskazanych przez organizatora ksztalcenia [1 TAK [ NIE
b) W placéwkach dowolnie wybranych przez osobg uczestniczaca w ksztalceniu podyplomowym
[ TAK LI NIE

Jak Pani/Pan ocenia sposob przekazywania wiedzy i ksztaltowania umieje¢tnosei przez prowadzacych
zajecia?
0 G) L) U@ U@ mYey

Czy otrzymane materialy dydaktyczne byly zrozumiale i przydatne?
UTAK LI NIE

Czy prowadzgcy zajecia stosowal §rodki dydaktyczne ulatwiajace przyswajanie wiedzy?
U TAK LI NIE

Czy szkolenie pomoglo Pani/Panu naby¢ praktyczne umiejetnosci przydatne w pracy zawodowej?
[ TAK I NIE

Czy zajgcia byly prowadzone w sposob jasny i zrozumialy?
[1 TAK (I NIE

Czy wykladowcy jasno okreslili kryteria zaliczenia?
U TAK [INIE

. Czy zajecia praktyczne odbywaly si¢ zgodnie z harmonogramem?

[0 TAK LINIE

Czy opiekun byl obecny i dostgpny w czasie prowadzenia zajeé praktycznych?
[ TAK LI NIE

Czy opiekun prowadzit tzw. instruktaze stanowiskowe, itp.?
[ TAK [I NIE
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Prosz¢ o uwagi dotyczgce tych aspektow szkolenia, ktore nie zostaly objete wyzej wymienionymi obszarami:

..........................................................................................................................................
...........................................................................................................................................
...........................................................................................................................................
.....................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................

Dzigkuje
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Zalacznik nr 9b

Ankieta oceniajgca przebieg ksztalcenia przez kadr¢ dydaktyczng

Uprzejmie proszg o wypehnienie ankiety, ktérej celem jest uzyskanie informacji o realizacji ksztalcenia, w ktérym
Pani/Pan uczestniczy. Udzielenie przez Panig/Pana odpowiedzi na pytania zawarte w kwestionariuszu postuza do
oceny organizatora ksztalcenia. Ankieta jest anonimowa. Serdecznie dzigkuje za wspolprace,

Proszg zaznaczy¢ krzyzykiem kwadrat z oceng najlepiej] odzwierciedlajgcg Pani/a opinig dotyczacg ponizszych
aspektow, w skali TAK lub NIE oraz w skali od 1 do 5, pamigtajac, iz ocena najwyzsza to 5.

1) Czy organizator ksztalcenia zapewnit uczestnikom szkolenia/kursu dostep do literatury wskazanej w programie
i zalecanej przez Panig/Pana?

UTAK ONIE

2) Czy czas wskazany przez organizatora ksztalcenia na realizacj¢ poszczegolnych moduléw byt zgodny
z programem szkolenia/kursu?
OTAK [INIE

3) Czy organizator ksztalcenia przedstawil aktualny wykaz literatury?
[ TAK ONIE

4) Jak Pani/Pan ocenia warunki lokalowe przeznaczone do prowadzenia zaje¢ teoretycznych zapewnione przez
organizatora ksztalcenia?

[0 (5) 0 (4) 0@3) 0() 0(1)

5) Czy organizator ksztalcenia przedstawil Pani/Panu wymagania dotyczace realizacji zaje¢ dydaktycznych?
OTAK ONIE

6) Jak ocenia Pani/Pan zagwarantowanie przez organizatora ksztalcenia dostgpu uczestnikéw szkolenia/kursu
do sprzgtu przeznaczonego do éwiczen?

e 0@ 0@) 0) L)

7)  Czy shuchacze wykazywali aktywnosé podczas prowadzenia przez Panig/Pana zaje¢ dydaktycznych?
OTAK ONIE

8) Czy osiaggnigcia stuchaczy w ramach przeprowadzonych zaje¢ ocenia Pani/Pan jako wysokie?
OTAK [1NIE

9) Czy podczas prowadzenia zajeé panowala przyjazna atmosfera?
O TAK [INIE

10) Czy Pani/Pan przygotowywala/przygotowywal materialy edukacyjne dla shuchaczy?
O TAK ONIE

1T) Czy przygotowane przez Paniag/Pana materiaty edukacyjne zostaly powielone przez organizatora i dostarczone
uczestnikom?

OTAK [INIE

12) Jak Pani/Pan ocenia organizacjg szkolenia ze strony organizatora ksztalcenia?
e O ) 0@ 1(2) L)

Prosz¢ o uwagi dotyczace tych aspektow szkolenia, ktére nie zostaly objete wyzej wymienionymi obszarami:

Dziekuje
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