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ROZDZIAL |

Postanowienia ogdline

§1
1.Regulamin Organizacyjny okreéla organizacje i porzgdek procesu udzielania $Swiadczen zdrowotnych,
a w szczegolnosci:
1) nazwe Szpitala;
2} cele i zadania Szpitala;
3) strukture organizacyjna;
4) rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres udzielanych swiadczen zdrowotnych;
5) miejsce udzielania swiadczen zdrowotnych;
8)przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych, z zapewnieniem wiasciwej dostepnoéci | jakosci tych
Swiadczen w komorkach organizacyjnych Szpitala;
73 organizacje | zadania poszczegoinych komdrek organizacyjnych, oraz warunki wspotdzialania tych komoérek
dla zapewnienia sprawnego i efektywhego funkcjonowania podmiotu pod wzgledem diagnostyczno —
leczniczym, pielegnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno — gospodarczym;
8) warunki wspotdzialania z innymi podmiotami wylkonujacymi dziatalnosé leczniczg w zakresie zapewnienia
prawidfowosci diagnostyki, leczenia, pielegnacji i rehabilitacji pacjentdw oraz ciggloSci przebiegu procesu
udzielania Swiadczen zdrowotnych;
9) wysokos¢ oplaty za udostepnienie dokumentacji medycznej ustalonej w sposédb zgodny z obowigzujgcymi
w tym zakresie przepisami;
10) organizacje procesu udzielania Swiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania optat;
11) wysokos¢ oplaty za przechowywanie zwlok pacjenta przez okres diuzszy niz 72 godziny od oséh
fub instytucji uprawnionych do pochowania zwitok ha podstawie obowigzujgcych przepisow oraz od podmioctdw,
na zlecenie ktdrych przechowuje sie zwioki w zwigzku z toczacym sie postepowaniem karnym;
12) wysoko$é oplat za udzielane $wiadczenia zdrowotne inne niz finansowane ze srodkow publicznych;

13) sposoh kierowania komorkami organizacyjnymi Szpitala.

2.Regulamin Organizacyjny ustala Dyrektor Szpitala Powiatowego w Pyrzycach.

§2

llekro¢ w niniejszym Regulaminie mowa jest o:

1. Szpitalu — nalezy przez to rozumieé Szpital Powiatowy w Pyrzycach;

2. Dyrektorze — nalezy przez to rozumieé powotanego przez Zarzad Powiatu Pyrzyckiego kierownika Szpitala
Powiatowego w Pyrzycach;

3. Statucie — nalezy przez to rozumiet Sfatut Szpitala Powiatowego w Pyrzycach;

4. Medycznej komodrece organizacyjnej — nalezy przez to rozumie¢ komdrke organizacyjng , w ktérej udzielane
sg $wiadczenia zdrowotne, a w szczegolnosci: Oddzial, Zaklad, Poradnie, Pracownie, lzbe Przyje¢, Gabinet

Diagnostyczno -Zabiegowy i Blok Operacyjny.
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5. Komdrce organizacyjnej — nalezy przez to rozumied wyodrebniong w schemacie organizacyjnym strukture
organizacyjng Szpitala;

6. Kierownika komoérki organizacyjnej — nalezy przez to rozumieé¢ kierownika wyodrebnionej w schemacie
organizacyjnym struktury organizacyjnej Szpitala;

7. Dokumentacji medyczne] — nalezy przez to rozumieé okreslone w ustawie oraz przepisach odrebnych dane
i informacje medyczne odnoszace sie do stanu zdrowia pacjenta lub udzielonych mu w podmiocie leczniczym
swiadczen zdrowotnych;

8. Regulaminie — nalezy przez to rozumieé niniejszy Regulamin Organizacyjny Szpitala Powiatowego
w Pyrzycach;

9. Polityce Bezpieczenistwa Informacji — nalezy przez to rozumieé przesirzeganie zasad bezpieczenstwa
informaciji, zbiér zasad i procedur obowigzujgcych przy zbieraniu, przetwarzaniu i wykorzystywaniu danych

osobowych we wszystkich zbiorach.

§3
1. Nazwa podmiotu leczniczego niebedacego przedsiebiorcy dziatajgcego na podstawie Statutu brzmi:
+Szpital Powiatowy w Pyrzycach”.
2. Szpital dziata w formie samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotne).
3. Siedzibg Szpitala jest miasto Pyrzyce.

84
Szpital dziata w oparciu o
1) ustawe z dnia 15 kwiethia 2011r. o dziatalnosci leczniczej;
2) ustawe z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow publicznych;
3) ustawe z dnia 29 wrzesnia 1994r. o rachunkowosci;
4} ustawe z dnia 27 sierpnia 2009r. o finansach publicznych;
5) Statut Szpitala,
8) inne przepisy dotyczgce funkcjonowania podmiotow wykonujgeych dziatalnos¢ lecznicza.

85
Podstawowym celem Szpitala jest dzialalnod¢ lecznicza polegajgca na udzielaniu stacjonarnych
i catodobowych Swiadczen zdrowotnych, a w szczegdinosci: szpitalnych, innych niz szpitalne, pielegnacyjnych,
opiekuriczych i rehabilitacyjnych oraz podstawowych i specjalistycznych $wiadczen ambulatoryjnych

i diagnostycznych.

§6
1. Do zadan Szpitala nhalezy w szczegdlhoscl:
1) udzielanie Swiadczent zdrowotnych w warunkach szpitalnych i ambulatoryjnych w ramach specjalnosci
reprezentowanych przez komorki organizacyjne podmiotu leczniczego,

2) prowadzenie dziatainosci diaghostycznej,
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3) prowadzenie dziatalnosci profilaktycznej, szerzenie oswiaty zdrowotnej oraz dziatalnosci majacej na celu
promaocje zdrowia,

4) prowadzenie rehabilitacji leczniczej,

5) éwiadczen opiekuiczych I pielegnacyjnych,

8) prowadzenie dzialalnosci w zakresie ratownictwa medycznego,

7) prowadzenie dzialalnosci dydaktyczne] w powigzaniu z udzielaniem swiadczen zdrowotnych,

8) wspdlpraca z osrodkami naukowo - dydaktycznymi w organizowaniu oraz prowadzeniu szkolenia przed
i podyplomowego oraz doskonalenia zawodowego kadr,

9) prowadzenie stazy specjalizacyjnych, specjalizacji w oddzialach wpisatiych na liste prowadzong przez
Ministerstwo Zdrowia,

10) podejmowanie dziatan uwzgledniajgeych misje | cele strategiczne Szpitala Powiatowege w Pyrzycach
ukierunkowanych na podnoszenie jakosci realizowanych zadan, minimalizowanie negatywnego oddzialywania
na srodowisko,

11) prowadzenie dzialainoSci zwigzanej z bezpieczeristwem i higieng pracy, ochrony przeciwpozarowej,
przestrzeganie zasad bezpieczenistwa informagji,

12) realizacja zadan obronnych przygotowujgcych do sprawnego dziatania w okresie zagroZzenia panstwa
i w czasie wojny,

13) prowadzenie spraw administracyjnych, ekonomicznych i obstugi technicznej Szpitala Powiatowego
w Pyrzycach,

14} realizacja dodatkowych zadar wskazanych przez Organ tworzacy.

2. Szpital moze prowadzi¢ dziatalnos¢ gospodarczg na podstawie obowigzujgeych przepisow, ktora nie moze

ograniczaé realizacji zadar okreslonych w ust. 1.

§7

1. Rodzajami dziatalhosci lecznicze] Szpitala sa:

1) stacjonarne i calodobowe Swiadczenia zdrowotne szpitaine,

2) stacjonarne i calodobowe Swiadczenia zdrowotne szpitalne inne niz szpitaine,

3} ambulatoryjne swiadczenia zdrowotne.

2. Migjscem udzielania swiadczen zdrowotnych sg medyczne komorki organizacyjne Szpitala Powiatowego
w Pyrzycach przy ul. Jana Pawila il 2.

3. Zakres udzielanych Swiadczen wynika ze Statutu Szpitala, niniejszego Regulaminu oraz wpisu do rejestru
podmiotdw wykonujgcych dzialalnosé lecznicza prowadzonego przez Wojewode Zachodniopomorskiego
pod nr 0000183906,

§8

Regulamin Organizacyjny Szpitala obowigzuje:

1. Wszystkie osoby zatrudnione w Szpitalu Powiatowym w Pyrzycach, niezaleznie od formy zatrudnienia;
2. Pagjentow Szpitala;

3. Osoby odwiedzajace.
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§9
Regulamin w formie papierowe] znajduje sie w Dziale Spraw Pracowniczych Szpitala Powiatowego

w Pyrzycach oraz na stronie internetowej Szpitala.

ROZDZIAL I
Struktura organizacyjna Szpitala
§10
1. Organami Szpitala sa;
1) Dyrektor,
2) Rada Spoleczna.
2. Sposob zwolywania posiedzen Rady Spolecznej, tryb pracy i podejmowania uchwat szczegotowo okresla

Regulamin Rady Spoteczne]j uchwalony przez Rade Spoleczng i zatwierdzony przez Organ tworzgey .

§11
Schemat organizacyjny Szpitala tworzg komdrki organizacyjne prowadzace dziatalnoéé medyczng, komaorki

organizacyjne prowadzgce obstuge administracyjng oraz samodzielne stanowiska pracy wymienione

szczegotowo w zalgczniku nr 1 do niniejszego Regulaminu Organizacyjnego.

ROZDZIAL 11
Przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych, z zapewnieniem wiasciwej dostepnosci [ jakosci
tych swiadczeh w komdérkach organizacyjnych Szpitala

§12
Przyjecie Pacjenta do szpitala:

1. Pacjenci przyjmowani sg catodobowo, w trybie planowyrm i w trybie naglym.

2. Przyjecie pacjentéw zglaszajgcych sig do Szpitala odbywa sie lzbie Przyje¢ Szpitala na podstawie
skisrowania lekarza w trybie planowym lub bez skierowania w trybie naglym.

3. W przypadku koniecznosci natychmiastowej hospitalizacji pacjenta, gdy Szpital nie zapewnia realizacji
dwiadczetl w wymaganym zakresie lub nie dysponuje wolnymi miejscami w oddziale szpitalnym realizujacym
swiadczenia w wymaganym zakresie, lekarz obstugujgcy pacjenta ustala felefonicznie miejsce, w miare
mozliwosci w najblizszej placowee realizujgee] Swiadczenia w wymaganym zakresie oraz w razie potrzeby

zapewnia transport medyczny.

§13
1.Pacjenci zglaszajgcy sie do Szpitala winni okazad sie dowodem osobistym.
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2.W przypadku stanu nagtego, dokument moze byé przedstawiony nie pdznie} niz w terminie 30 dni od dnia
rozpoczecia udzielania swiadczenia, o ile pacjent nadal przebywa w Szpitalu, lub w terminie 7 dni od dnia
zakonczenia leczenia.

3.Podmiot leczniczy nie moze odmoOwié udzielenia $wiadczenia zdrowothego osoble, ktéra potrzebuje
natychmiastowego udzielenia takiego Swiadczenia ze wzgledu na zagroZenie 2ycia lub zdrowia.

§14

1.Przy przyjeciu do Szpitala pacjentowi zalktada sie niezwlocznie dokumentacie medyczng zgodnie
z obowigzujacymi przeplisami.

2.Dokumentacja pacjentow prowadzona jest rowniez w szpitalnym systemie informaftycznym zgodnie
z obowigzujacymi w tym zakresie powszechnie obowigzujgcymi przepisami oraz przepisami Narodowego

Funduszu Zdrowia.

§15

Do korzystania ze stacjonarnych Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkdw publicznych,
udzielanych w Szpitalu, uprawnione sg osoby wskazane w ustawie o swiadczeniach opieki zdrowotneg
finansowanych ze $rodkéw publicznych, w zakresie ujetym w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie

swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego.

§16

1. Hospitalizacja pacjenta obejmuje:

1) kompleksowag ocene stanu zdrowia,

2) przeprowadzenie procedur diagnostycznych,

3} leczenie farmakologiczne iflub zabiegowe,

4) rehabilitacje lecznicza,

5) wypis pacjenta do domu/de innego podmiofu leczniczege,

8) wydanie zalecen lekarskich po hospitalizagji.

2.Lekarze, pielegniarki, fizjoterapeuci zobowigzani sg prowadzié na biezgco dokumentacje medyczng
pacjentow przyjetych do oddziatu.

3 Realizacja okreslonych Swiadczen zdrowotnych moze nastgpi¢ wylacznie po uzyskaniu zgody pacjenta,
a w przypadku zabiegu operacyjnego albo zastosowania metody leczenia lub diagnostyki o podwyzszonym
ryzyku, po uzyskaniu zgody pacjenta na pismie.

4.5zpital zapewnia przyjetemu pacjentowi: realizacje $wiadczen zdrowotnych, diagnostycznych, srodki
farmaceutyczne i materialy medyczne konieczne do wykonywania $wiadczenla, pomieszczenie | wyzywienie
odpowiednie do stanu zdrowia, transport sanitarny w przypadkach ckreslonych w ustawie o $wiadczeniach

opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.

§17
1.Chorzy kierowani na badania i zabiegi lecznicze w obrgbie Szpitala powinni by¢ w zalezno$ci od stanu

zdrowia, przeprowadzani, przewozeni ha wdzkach lub t6zkach przez personel Szpitala.
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2.W sytuacji koniecznosci wykonania diagnostyki poza Szpitalemn, pacjent przewozony jest Srodkiem transportu

sanitarnego.

§18

W razie pogorszenia sie stanu zdrowia pacjenta, powodujgcego zagrozenie zycia lub w razie jego $mierci,

niezwlocznie zawiadomi¢ wskazanag przez pacjenta osobe lub instytucje, lub przedstawiciela ustawowego.

§19

1.Wypisanie z oddzialu szpitainego nastepuje:

1) gdy stan zdrowia nie wymaga dalszego leczenia,

2) na zadanie osoby przebywajgcej w Szpitalu [ub jej przedstawiciela ustawowego,

3) gdy osoba przebywajaca w Szpitalu w sposob razgcy narusza Regulamin, a nie zachodzi obawa,
ze odmowa lub zaprzestanie udzielania swiadczenn moze spowodowaé bezpo$rednie niebezpieczeristwo
dla jej zycia lub zdrowia albo zycia lub zdrowia innych oséb.

2.0scba wystepujaca o wypisanie ze Szpitala na wiasne zgdanie powinna byé poinformowana przez ekarza
leczgcego o mozliwych nastgpstwach zaptzestania leczenia w szpitalu. Osoba ta sklada pisemne
o$wiadczenie o wypisaniu ze Szpitala na wiasne Zzadanie. W przypadku braku takiego oswiadczenia lekarz
sporzadza adnotacje w dokumentaciji medycznej pacjenta.

3.Jezeli przedstawiciel ustawowy zgda wypisania pacjenta, kiérego stan zdrowia wymaga dalszego udzielania
Swiadczen zdrowotnych, Dyrektor lub lekarz przez niego wyznaczony moze odmowié wypisania do czasu
wydania w te] sprawie orzeczenia przez wiasciwy ze wzgledu na siedzibe Szpitala sad opiekunczy. Wiasciwy
sad opiekuriczy zawiadamiany jest niezwiocznie o odmowie wypisania ze Szpitala i przyczynach odmowy.

§20
Szpital udziela $wiadczen z zakresu leczenia onkologicznego, kidre reguluje Zarzadzenie Dyrektora w sprawie

postepowania i organizacji $wiadczen szpitalnych z zakresu leczenia onkologicznego.

§21

1.Do korzystania z ambulatoryjnych $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych,
udzielanych w Szpitalu, uprawnione sg osoby wskazane w ustawie o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych, w zakresie ujetym w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie
Swiadczen gwaraniowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej.

2.Ambulatoryjne $wiadczenia specjalistyczne finansowane ze $rodkéw publicznych sg udzielane na podstawie
skierowania lekarza ubezpieczenia zdrowotnego.

3.W celu uzyskania porady ambulatoryjnej pacjent zglasza sie do Rejestracji Centralnej Szpitala
z nastepujgcymi  dokumentami: skierowaniem lekarza ubezpieczenia zdrowotnego, dokumentem
potwierdzajgcym tozsamosé, PESEL.

4 7Zgtaszajagc sie do poradni pacjenci winni okazaé sie dowodem osobistym lub innym dokumentem

potwierdzajgcym tozsamoéé, PESEL.
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5.Pacjentom nieubezpieczonym, ubezpieczonym nie posiadajgcym skierowania lekarza ubezpieczenia
zdrowotnego oraz cudzoziemcom nie  posiadajgocym stosowanege dokumentu poiwierdzajgcego
ubezpieczenie, Swiadczenia specjalistyczne udzielane sg odplathie zgodnie z obowigzujgcym cennikiem, kidry
stanowi zatgcznik nr 2 do niniejszego Regulaminu.

6.W poradniach specjalistycznych wykonywane sg takze $wiadczenia zdrowotne na podstawie umoéw
podpisanych z podmiotami dziatainosci leczniczej lub innymi podmiotami.

7.W stanach naglych oraz w sytuacjach okreslonych w art. 57 ust. 2 ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowoinej
finansowanych ze $rodkéw publicznych swiadczenia zdrowotne s udzielane bez skierowania.

8.Poradnie specjalistyczne prowadza listy oczekujacych na udzielenie swiadczenia.

9.Ustalanie tferminéw wizyty odbywa sie w drodze zgloszenia osobistego, telefonicznego,
za posrednictwem rejestracji online lub za posrednictwem osob trzecich.

10.Lekarz specjalista ma obowigzek:

1) kompleksowej oceny stanu zdrowia pacjenta oraz okreslenia potrzeby leczenia specjalistycznego,

2) realizacji procedur diagnostycznych wiasciwych dia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej,

3) podjecia procesu leczenia, jesli jest taka potrzeba medyczna,

4} wydania informacji o podjetym leczeniu i dalszych zaleceniach dla lekarza kierujacego.

5) wydania w razie potrzeby zaswiadczenia o niezdolnosci pacjenta do pracy,

6) prowadzenia dokumentacji medycznej.

§22

W kazdej Poradni, w migjscu ogdinie dostepnym dla pacjentow powinny byé przedstawicne informacje o:

1) zasadach udzielania swiadczef;

2) sposobie rejestraci;

3) imionach i nazwiskach oséb udzielajgcych swiadczen medycznych oraz godzinach i miejscu udzielania
Swiadczen medycznych;

4} Prawach Pacjenta;

5} trybie skiadania skarg i wnioskdw,

6} numerach telefonow alarmowych;

7) adresie i numerze telefonu Rzecznika Praw Pacjenta;

8) mozliwosci i sposobie zapisywania sig na listg osob oczekujgcych na Swiadczenia medyczne.

§23

t.Swiadczenia zdrowotne z zakresu badan diagnostycznych udzielane sg w ramach funkcjonujgeych
zakiadow, dziatdéw i pracowni okreslonych w zalgezniku nr 1 do ninigjszego Regulaminu.
2.Badania diagnostyczne dla pacjentow szpitala moga by¢ wykonywane réwniez przez podmioty zewnetrzne

na podstawie umowy zawartej ze Szpitalem.
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§24

1.W ramach umow zawartych przez Szpital z Narodowym Funduszem Zdrowia ha ambulatoryjne swiadczenia
diagnostyczne kosztochionne, badania wykonywane sg nieodptatnie, na podstawie skierowania lekarza
ubezpieczenia zdrowotnego.

2Wykonanie Swiadczen ujetych w pkt 1 nasiepuje po uprzednie] rejestracii osobistej, telefonicznej
lub za posrednictwem oséb {rzecich, w kolejnosci zgloszen.

3.Pracownie diagnostyczne, wykonujgce badania w ramach umowy na ambulatoryjne swiadczenia
diagnostyczne kosztochtonne prowadzg listy oczekujacych zgodnie z zasadami okredlonymi w ustawie
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych

4 Pozostate badania diagnostyczne:

1) dla pacjentow szpitala i poradni wykonywane sg na podstawie ziecenia wystawionego przez lekarza
i finansowane w ramach $wiadczen leczenia szpitalnego lub ambulatoryjnej opieki specjalistycznsj,

2) dla pacjentéw podmiotow leczniczych, zakiaddw ubezpieczen i innych podmiotéw, z ktdrymi szpital zawart
umowe na wykonywanie badan diagnostycznych wykonywane i finansowane sg na warunkach zawartych
W umowie,

3} dla pozostatych pacjentow wykonywane sg odptatnie zgodnie z obowigzujgacym cennikiem.

5.Pracownie diagnostyczne prowadzg wymagang prawem dokumentacje medyczna.

6.Wyniki wykonanych badan diagnostycznych:

1) dla pacjentow szpitala — dotgczane sg do dokumentacji medyczne]j pacjenta po uprzednim przeanalizowaniu
ich przez lekarza zlecajgcego.

2) dla pacjentow spoza szpitala — wydawane sg pacjentowi w formie papierowe] potwierdzone] podpisem
uprawnionego diagnosty lub na elektronicznych nosnikach danych.

§25

1.Swiadczenia opieki zdrowotnej w Szpitalu udzielane sg wediug kolejnosci zgloszenia oraz zgodnie
z kryteriami medycznymi.

2.Medyczne komorki organizacyjne Szpitala prowadzg listy oczekujgcych na udzielenie swiadczenia, kttre
stanowig integralng czesd wewnetrznej dokumentacji medycznej.

3.W przypadku braku miejsc, wzgledow epidemiologicznych, zakresu udzielanych $wiadczen lub wyczerpania
limitu na udzielanie $wiadczen, pacjenci kierowani sg do innych placdwek lecznictwa stacionarnego, badz jesli
to mozliwe ze wzgledu na stan zdrowia, wpisywani sa na listg oczekujgcych na udzielenie $wiadczenia.

4. Lista oczekujgcych prowadzona jest w spostb zapewniajgcy poszanowanie zasady sprawiedliwego,
réwhego, hiedyskryminujgcego i przejrzystego dostepu do $wiadczen zdrowotnych oraz zgodnie z zasadami
okreslonymi w ustawie o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdw publicznych.

5.Lista oczekujgcych na udzielenie $wiadczenia podlega nadzorowi zespolu ds. oceny przyjed.

B.Informacje o ubezpieczonych oczekujgcych na udzielenie $wiadczenia i czasie oczekiwania sg sporzadzane
przez medyczne komorki organizacyjne | generowane w szpitalnym systemie informatycznym.
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7.W razie zmiany stanu zdrowia pacjenta, wskazujacej na potrzebg wezesnigjszego niz w ustalonym terminie
udzielenia swiadczenia, pacjent informuje o tym Szpital, ktory jezeli wynika to kryteriow medycznych, koryguje
odpowiednio termin udzielenia $wiadczenia i informuje niezwtocznie pacjenta o nowym terminie.

8.W razie wystgpienia okolicznosci, ktdrych nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili ustalania terminu udzielania
swiadczenia opieki zdrowotnej, a ktére uniemozliwiaja zachowanie terminu wynikajgcego z listy oczekujgcych,
Szpital informuje pacjenta w kazdy dostepny sposob o zmianie terminu wynikajgcego ze zmiany kolejnosci
udzielenia Swiadczenia i jej przyczynie. Przepis ten dotyczy réwniez przypadku zmiany terminu udzielenia
$wiadczenia opieki zdrowotnej na wezeéniejszy.

9.W przypadku gdy pacjent nie moze stawi¢ sie w Szpitalu w terminie lub gdy zrezygnowat ze $wiadczenia
zdrowotnego, jest on obowigzany niezwtocznie powiadomié o tym Szpital.

10.Listy oczekujgcych na udzielenie $wiadczenia podlegajg okresowej, co najmniej raz w miesigcu ocenie

zespolu oceny przyjeé powolanego Zarzagdzeniem Dyrektora.

ROZDZIAL IV
Organizacja i zadania komérek organizacyjnych Szpitala oraz warunki wspéldziatania tych komérek dla
zapewnhienia sprawnego i efektywnego funkcjonowania podmiotu

Zasady ogblne

§26
Komorki organizacyjne obowigzane sg do wzajemnej wspélpracy przy wykonywaniu zadan w zakresie
niezbednym dla zapewnienia prawidiowego funkcjonowania Szpitala.

§27

Do wspodinych zadan komoérek organizacyjnych Szpitala nalezy w szczegdinosci:

1.realizacja zadan Szpitala okreSlonych w przepisach prawnych wewnetfrznych, w tym i ninigjszego
Regulaminu;

2. inicjowanie dziatan stuzgeych skutecznej realizacji zadarn Szpitala;

3.dbalosc o nalezyty wizerunek Szpitala;

4.dziatania na rzecz racjonalizacji zatrudnienia;

5.dziatania na rzecz wiagciwego wykorzystania czasu pracy i potencjatu pracowniczego;

6.przygotowywanie i przeprowadzanie szkolen wewnetrznych;

7.dzialania na rzecz skutecznego przekazu informacji przez kadre kierowniczg podlegtym pracownikom;
8.wspélpraca w zakresie tworzenia planu finansowego i inwestycyjnego Szpitala na dany rok, realizacja zadan
wynikajacych z tych planéw oraz innych programow przyjetych w Szpitalu;

9.opracowywanie sprawozdan i informacji z wykonywanych zadan zleconych pizez Dyrektora Szpitala
oraz sprawozdan wynikajacych z odrebnych przepiséw powszechnie obowigzujgcego prawa;
10.przygotowywanie opracowan statystycznych dla organow administracji publicznef;

11.opracowywanie odpowiedzi na pisma whasciwych organéw administracji publicznej w zakresie zadan danej

komarki organizacyjnej;
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12.wspéldzialanie z innymi komdérkami organizacyjnymi Szpitala w celu realizacji zadarh wymagajgcych
uzgodnien miedzy nimi;

13.rozpatrywanie skarg i wnioskéw odnoszacych sie do dzialalnosci danej komorki organizacyjne;;
14.udzielanie informaciji publicznej zgodnie z powszechnie obowigzujacymi przepisami prawa.

§28
Celem wspdldziatania komérek organizacyjnych jest zapewnienie sprawnego i efektywnego funkcjonowania
Szpitala, pod wzgledem diagnostyczno-leczniczym, pielegnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno —
gospodarczym, a w szczegoinosci:
1. realizacja zadan statufowych,
2. usprawnianie proceséw informacyjnych,
3. usprawnienie procesow decyzyjnych,
4. integracja zespolu - czlonkowie zespolu poznajg sig, budujg pozytywne relacje, tworzy sie wzajemne
Zzaufanie.
§29

Do podstawowych elementdw wspdidziatania zalicza sie, w szczegslnosei:
1.odbywanie okresowych spotkan oraz prace w powolywanych przez Dyrekiora Szpitala zespotach:
1) kadry zarzadzajacej,
2)Dyrektora Szpitala badz Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa z Lekarzami kierujgcymi oddziatami
i kierownikami komorek organizacyjnych dzialalnosci podstawowej,
3 ) Naczelnegj Pielegniarki z Pielegniarkami Oddziatowymi,
4) udziat personetu medycznego i administracyjnego w powolywanych zespotach roboczych.
Spotkania majg na celu:

1) wymiane informacji | doswiadczen,

2) omowienie stanu realizacji zadan,

3) ustalanie rozwigzan dla problemoéw zwigzanych z realizowanymi procesami,

4} wymiana do$wiadczen w celu dalszego doskonalenia sig,

5) przekazywanie informacji o podejmowanych kierunkach dziatania,

6) przekazywanie informacji o sytuacji finansowej,

7) przekazywanie informacji o zmianach przepiséw prawnych w ochronie zdrowia

8) Ordynatorzy, Lekarze kierujgcy oddziatami, Kierownicy komérek organizacyjnych oraz Pielegniarki

Oddzialowe zobowigzani sg do zapoznania podleglego personelu z informacji uzyskanych

na spotkaniach.

§30
Wspoidziatanie to obejmuje w szczegdlnosci:
1. wykonywanie zarzadzen i poleceri Dyrektora;
2.opiniowanie | rozpatrywanie spraw, wnioskow i propozycji poszczegdlnych komérek organizacyjnych

w ramach ich kompetencji;
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3.czlonkowie zespolu medycznego wspdipracujg SciSle ze sobg w kompleksowej opiece nad pacjentem,
a takze wspolpracujg z innymi dziatami:

a) zgtaszajg Zespolowi ds. Zakazen Szpitalnych wszystkie przypadki zakazen szpitalnych, obserwacje,
spostrzezenia i wnioski w tym zakresie,

b} wspétpracuja z Naczelng Pielegniarkg w zakresie wszystkich zagadnierr zwigzanych z zapewnieniem
prawidtowej opieki pielegniarskiej,

¢} wspolpracujg z poradniami i pracowniami specjalistycznymi w zakresie udzielania porad i wykonywania
specjalistycznych badan,

d) biorg udzial w komisjach ds. zaméwien publicznych, komisjach ds. zakazen szpitalnych ifp.,

e} wspotpracujg z kadrg kierownicza Szpitala w zakresie wszystkich zagadnient dotyczacych zadaii | celow
realizowanych przez te podmioty.

4. realizacji polityki bezpieczefistwa informacii;

5.wspoidziatanie w sferze administracyjno — finansowej szczegotowo reguluje:

a) instrukeja Obiegu i Kontroli Dokumentéw,

b} Instrukcja Kasowa .

§31
1.Komunikacja miedzy komérkami organizacyinymi oraz migdzy personelem bialym, a administracyjnym
odbywa sie osobiscie lub za posrednictwem Kierownikéw komérek organizacyjnych, ktdrym przekazywane
sg informacje w formie pisemnej i ustnej.
2. Osoby pehnigce funkcje kierownicze zobowigzane sg do przekazywania informacji zapoznawania podlegiych

pracownikow z tredcig przekazywanych dokumentéw, pism, ip.

Zadania oséb funkcyjnych oraz samodzielnych stanowisk pracy
§32

Do zadan Dyrektora Szpitala nalezg zadania okreslone w ustawie o dziatalnosci leczniczej, Statucie Szpitala
Powiatowego w Pyrzycach oraz w umowie na podstawie ktérej sprawuje funkcje, a takze:

1.planowanie, Koordynowanie, organizowanie dzialai zapewniajgce prawidiowe wykonywanie zadan
statutowych Szpitala,

2.realizowanie polityki kadrows] Szpitala,
3.negocjowanie, zawieranie i nadzorowanie prawidiowej realizacji zawartych umow na $wiadczenia zdrowotne,

4.nadzorowanie prowadzonych przez Szpital inwestycji | remontdw,

§33
Do zadan Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa nalezy w szczegodinosci podejmowanie dziatan zmierzajgcych
do peinego zabezpieczenia usiug medycznych wykonywanych przez Szpital Powiatowy w Pyrzycach

oraz nadzér nad ich realizacia.

Strona 13 2 52




Regulamin organizacyiny

§34

Do zadan Gidwnego Ksiegowego nalezy w szczegodlnosci:

1.realizacja zadari w zakresie budzetu i dziafalnosci pozabudzetowej, rachunkowosci i zwigzanych z nig
czynnosci wynikajacych z ustawy o rachunkowos$ci oraz innych przepiséw prawa finansowego stosownie
do posiadanych uprawnief,

2.przeprowadzanie okresowej kalkuiacji wynikow kosztow i sprawozdawczosci finansows,

3.sporzadzanie planu rzeczowo — finansowego oraz prowadzenie gospodarki finansowej szpitala zgodnie

z ghowigzujgcymi przepisami.

§35

Do zadan Naczelnej Pielegniarki nalezy w szczegdinosci:

1.nadzér nad poziomem i organizacjg pracy, stanem zdrowotnym oraz sprawami bytowymi podieglego
personelu, a mianowicie: pielegniarek, poloznych, opiekunek medycznych, ratownikdéw medycznych, salowych,
a jezeli Dyrektor Szpitala tak zarzgdzi — rowniez innego personelu $redniego i hizszego.

2.prawidiows zabezpieczenie w leki i sprzet medyczny POZ nocna i $wigteczna opieka zdrowotna.,

3.badanie i ocena zapotrzebowania na opiéke pielegniarska, przekladajace sie na zatrudnienie i obsade

pielegniarek.

§36

Do zadan Pielegniarki Epidemiologicznej nalezy w szczeg6inosci:

1.opracowywanie | wdrazanie programéw w zakresie profilaktyki i zwalczania zakazen szpitalnych oraz
koordynowanie wypracowywania standardow, procedur.

2.biezgce monitorowanie, rejestracja i analiza zakazen szpitalnych oraz drobnoustrojow alarmowych.

3.nadzor nad prowadzeniem dokumentacii zakazen szpitalnych.

§37

Do zadan Ekonomisty/Pelnomocnika ds. Jako$ci nalezy w szczegolnosci:

1.nadzorowanie pod wzgledem ekonomicznym pracy dziatdw jednostki;

2.dbanie o ekonomiczne wykorzystywanie srodkow finansowych szpitala;

3.dokonywanie okresowych analiz efekfywno$ci dzialalnosci poszczegdlnych komorek organizacyjnych;
4.uczestniczenie w dostosowywaniu dziatalnosci podmiotu leczniczego do wymogdw akredytacyinych.
5.wspolpraca ze wszystkimi komérkami organizacyjnymi Szpitala Powiatowego w Pyrzycach w zakresie

standardow akredytacyjny.

§38
Do zadan Pelnomocnika ds. dostepnosci nalezy:
1. wsparcie 0s6b ze szczegolnymi potrzebami w dostepie do uslug Swiadczonych w Szpitalu;
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2. przygotowanie i koordynacja wdrozenia planu dziatania na rzecz poprawy zapewnienia dostepnosci osobom
ze szczegdinymi potrzebami, zgodnie z minimalnymi wymaganiami sfuzgcymi zapewnieniu dostepnosci,
okreslonymi w art. 6 ustawy z dnia 19 lipca 2018 r. 0 zapewnianiu dostepnosci osobom ze szczegdinymi
potrzebami (Dz.U. z 2019 r. poz. 1696 z pdzn. zm.),

§39
Do zadan Pelnomocnika ds. Pacjenta nalezy:
1. nadzér nad przestrzeganiem w szpitalu praw pacjentow;

2, przyjmowanie skarg i pytan pacjentow oraz ich rozstrzyganie.

§40

Do zadah Lekarza Klerujacego Oddziatem nalezy w szczegdinosck;

1.zarzgdzanie i kierowanie oddzialem szpitalnym, w tym procesem diagnostyki, leczenia i rehabilitacji
odpowiednio do reprezentowanej specjalnosci do zadan.

2 kierowanie procesem leczenia zapewniajgcym bezpieczefsiwo finansowe oddziatu.

3.organizowanie | koordynowanie pracy oddzialu w sposob zapewniajacy ciggio$¢ udzielania swiadczen
zdrowotnych po godzinach pracy oddziatu, w dni wolne od pracy oraz dni $wigteczne, w tym w szczegoinosci
ustalanie i przedkiadanie do akceptacji Dyrektora harmonogramu dyzuréw.

4.przestrzeganie, aby Srodki odurzajgee i silnie dzialajace byly przechowywane w oddziale pod zamknigciem
i byly wydawane wylgcznie na zlecenie lekarza,

5.dokonywanie obchodu chorych w oddziale, w godzinach ustalonych w Szpitalu, przy udziale zatrudnionych
lekarzy, pielegniarek,

6.dbanie o to, aby historie choroby i pozostata dokumentacja, byly prowadzone w sposob czytelny, oddajacy

wierny obraz przebiegu choroby,
7.dbanie o racjonalne wykorzystanie i6zek oraz przeciwdziatanie nadmiernemu pobytowi w oddziale

przewlekle chorych, nie kwalifikujacych sig do takiego leczenia,
8.czuwanie nad zapewnieniem bezpieczenstwa chorych w oddziale oraz konfrolowanie wykonania wydanych

w tym zakresie zarzgdzen,
9.realizowanie zalecen i zarzadzen dyrekiora Szpitala.

§4

Do zadan Kierownika Zaktadu Opiekunczo-Leczniczego nalezy w szczegdinosci podejmowanie dziatan
zmierzajgeych do pelnego zabezpieczenia uslug medycznych w zakresie opieki diugoterminowej w Szpitalu

Powiatowym w Pyrzycach.

§42

Do zadan Kierownika Bloku Operacyjnego nalezy w szczegélnosci zarzgdzanie planem operacyjnym,

zarzgdzanie sprzetem i narzedziami bloku operacyjnego, organizowanie pracy zespolow operacyjnych.
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§43

Do zadan Lekarza Oddzialu nalezy w szczegdinosci sprawowanie opieki nad chorymi przydzielonymi

mu przez lekarza kierujgcego oddziatem i odpowiedzialnos¢ za nalezyte jej wykonanie.

§44

Do zadan Lekarza Poradni nalezy w szczeg6inosci sprawowanie opieki nad chorymi  poradni

i odpowiedzialnos¢ za nalezyte jej wykonanie.

§45

Do zadan Psychologa w szczegéinoéci nalezy rozpoznawanie stanu psychicznego pacjentow oraz ustalenie
indywidualnych programdéw terapii i oddzialywania psychologicznego. Wszystkie komorki dzialalnosci
medycznej majg obowigzek wspolpracowac z psychologiem w zakresie prowadzenia adaptacji pacjentow
hospitalizowanych do warunkéw szpitainych, wspomagania psychicznego pacjentow, przygotowywania

do zabiegdw itp.

8§46

1.Do zadan Pielegniarki Oddzialowej nalezy w szczegdlnosci:

1)zarzgdzanie i kierowanie oddziatem w zakresie nadzoru nad personelem $rednim i nizszym medycznym oraz
udziat w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji

2)nadzorowanie dokumentacji medycznej prowadzonej przez pielegniarki w oddziale

3)nadzorowanie gospodarki lekami w oddziale

4)nadzorowanie stanu sanitarno — epidemiologicznego oddziatu oraz przestrzeganie obowigzujgcych
przepisow bhp i p. poz.

2.Pielegniarka oddzialowa podlega sluzbowo Naczeinej Pielegniarce i ponosi przed nig odpowiedzialnos¢
z tytulu nalozonych obowigzkow, zas funkcjonalnie podlega koordynatorowi oddziatu. W czasie nieobecnosci
pielegniarki oddzialowe] za prawidiowg prace pielegniarek danego oddzialu odpowiada wyznaczona przez nia

pieleghiarka.

§47

Do zadat Kierownika Izby Przyje¢ nalezy w szczegdlnodcl zarzgdzanie pracy lzby Przyje¢ Szpitala,
zarzgdzanie sprzetem i materfatami znajdujgcymi sig w Izbie Przyjeé, organizowanie pracy zespotu [zby

Przyjed.

§48

Do zadan Pielegniarki nalezy w szczegolnosci:
1.sprawowanie bezposredniej opieki pielegnacyjnej nad osobami hospitalizowanymi na powierzonym
jej odcinku pracy oraz wspoéidzialanie z lekarzem i innymi czionkami zespolu terapeutycznego w realizacii

postepowania diagnostycznego, leczniczego | rehabilitacyjnego.
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2. wykonywanie pracy zawodowej zgodnie z ustalonym przez pielegniarke oddzialowa harmonogramem pracy
3.poszanowanie godnosci | intymnosci pacjenta w czasie pobytu w oddziale
4.rozpoznanie problemow pielegnacyjnych { diagnoza pielegniarska)
5.zabezpieczenie i wlasciwe przechowywanie lekow, srodkéw dezynfekeyjnych
8.prowadzenie dokumentacii, autoryzowanie, nadzér nad nig
7.przestrzeganie zasad, procedur i instrukcji sanitarno — epidemiologicznych
8.mycie i dezynfekcja sprzetu medycznego
9.realizowanie zlecen lekarskich.
§49

Do zadan Ratownika Medycznego nalezy w szczegobinosci:
1.sprawowanie bezposradnie] opieki pielegnacyjne] nad osobami hospitalizowanymi na powlerzonym
jej odcinku pracy oraz wspéldziatanie z lekarzem i innymi czionkami zespolu terapeutycznego w realizachi

postepowania diagnostycznego, leczniczego i rehabilitacyjnego.
§50

Do zadan Pielegniarki Poradni / Pracowni / POZ nalezy w szczegolnosci rozpoznawanie problemow
pielegnacyjnych poszczegblnych pacientdw na podstawie wywiadu z pacjentem lub jege rodzing.
Wykonywanie zlecefi lekarza.

§51

Do zadan Opiekuna Medycznego w szczegblnosci nalezy sprawowanie bezposredniej opieki pielegnacyinej
nad pacjentami na powierzonym mu odcinku pracy i wspdldziatanie z pielegniarka, lekarzem oraz innymi

czlonkami zespotu terapeutycznego w realizacji procesu pielegnowania i usprawniania pacjentow.

§52
Do zadan Salowej nalezy w szczegolnoéci doprowadzenie w godzinach przewidzianych w reguiaminie pracy
do nalezytej czystosci | porzgdku na przydzielanym jej odcinku pracy.

§53

Do zadari Sanitariusz szpitalnego w szczegdinosci nalezy wykonywanie polecen pislegniarki, lekarza oraz

sprawowanie opieki w zakresie obstugi chorych zgodnie z jego zakresem obowigzkow.

§54

Do =zadan Terapeuty zajeciowego w szczegdlhoSci nalezy organizowanie wszelkich form zajeé

terapeutycznych oraz wspdipraca z innymi instytuciami zewnetrznymi w tym zakresie.

§55
Do zadan Koordynatora Centralnej Sterylizac)i nalezy w szczegolnosci:
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1.organizowanie pracy podlegiego personelu i nadzor nad jej prawidiowym wykonaniem.
2.obsluga sterylizatordw zgodnie z instrukeja, dokonujge sterylizacji narzedzi, materialéw craz przedmiotow
gumowych,

§56

Do zadani Kierownika Pracowni Diagnosiyki Obrazowej — RTG nalezy w szczegblnosci; caloksztait zadan

zwiazanych z zapewnieniem prawidlowego dzialania pracowni pod wzgledem fachowym i dostepnosci.

§57

Do zadan Inspektora Ochrony Radiologicznej nalezy w szczegdinosci nadzor nad przestrzeganiem przez

Szpital Powiatowy w Pyrzycach warunkéw ochrony radiologicznej zwigzanych z prowadzong dziatalnoécia.

§58
Do zadan Lekarza Pracowni Diaghostyki Obrazowe] — RTG nalezy w szczegdlnosch wydawanie zlecen
technikom rentgenowskim i kontrola ich pracy, opisywanie zdjeé RTG, przestrzeganie obowigzujacego prawa.
§59

Do zadan Technika Radiologii nalezy w szczegdlnosci wykonywanie zdjeé rentgenowskich z uwzglednieniem
ustalonych metod Ilub wedlug wskazowek lekarza badZz kierownika zespeolu technikéw Zzgodnie

Z obowigzujgcymi przepisami prawa.

§60

Do zadan Kierownika Fizjoterapii nalezy w szczegdlnosci zapewnienie odpowiedniego do aktualnych
wymagan medycyny, obowigzujgcych standardéw [ moziiwosci Szpitala, poziomu merytoryczhego udzielanych

Swiadczen.

§61
Do zadan Technika Fizjoterapii nalezy w szczegdlnosci dbanie ¢ staranne prowadzenie zabiegu sci§le
wediug wskazan lekarza oraz dopilnowanie aby chory nie manipulowat przy aparacie.

§62

Do zadan Kierownika Dzialu Farmacji Szpitalnej nalezy w szczegéinosci prowadzenie racjonalnegj polityki
lekowej oraz przestrzeganie standardow farmakoterapii w sciste] wspdlpracy z Zastepca Dyrekiora
ds. Lecznictwa.

§63

Do zadan Technika Farmacji nalezy w szczegdlnosci wykonywanie zlecen Kierownika Dziatu Farmacii
Szpitalnej wynikajgcych z zajmowanego stanowiska.
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§64
Do zadan Kierownika Pracowni USG nalezy w szozegolnoscl: calokszialt zadan zwigzanych z zapewnieniem

prawidiowego dzialania pracowni pod wzgledem fachowym i dostepnosci.

§65
Mo zadan Kierownika Pracowni Endoskopii nalezy w szczegolnosci: caloksztatt zadan zwigzanych z zapewnieniem

prawidiowego dzialania pracowni pod wzglgdem fachowym i dostgpnosci.

§66
Do zadan Kierownika Pracowni Tomografii Komputerowej nalezy w szczeg6lnosci: caloksztalt zadan zwigzanych

z zapewnieniem prawidiowego dzialania pracowni pod wzgledem fachowym i dostepnoéci.

: §67
Do zadar: Specjalisty ds. BHP i P.POZ i ochrony §rodowiska nalezy w szczegdinosci:
1.kontrolowanie na biezgco jednostek organizacyjnych Szpitala w zakresie ochrony p.poz wydawanie
wigzacych polecen ich kierownikom oraz czuwanie nad realizacjg polecen kontrolnych,
2.przeprowadzanie instruktazu i szkolen w zakresie bhp 1 ppoz nowo przyjetych pracownikow

i zleceniobiorcow,
3.sporzadzanie i przekazywanie zbiorczego zestawienia danych o rodzajach i itosciach odpaddw, o sposchie

gospodarowania odpowiednim wiadzom, oraz sporzadzanie wlasciwych sprawozdan.

§68

Do zadan Inspektora ds. Obronnych i Rezerw nalezy w szczeg6inosci opracowywanie planéw dziatania

i szkolenia w zakresie spraw obronnych oraz realizacja przygotowan obronnych Szpitala.

§69

Do zadan Informatyk/ Administrator Systemdw Informatycznych nalezy w szczegolnodci sprawowanie
calodobowego nadzoru nad oprogramowaniem czesci medycznej i administracyjnej szpitala, konserwacja
| zarzgdzanie siecig komputerowa, komputerami, urzadzeniami peryferyjnymi, kontrola destepu (rejestrowanie
iwyrejestrowywanie  uzyikownikdw, zarzgdzanie haslami, uzycle uprzywilejowanych programéw
narzedziowych), hezpieczefistiwo fizyczne i Srodowiskowe oraz bezpieczensiwo eksploatacji (zarzadzanie

zmianami, zarzgdzanie pojemnescig, zapewnienie ciaglosci dziatania, rejestrowanie zdarzen i monitorowanie),

zarzgdzanie ciggtoscig dziatania.

§70

Do zadaf Inspektora Ochrony Danych/ Archiwisty nalezy w szczegodlnosci:
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1.wspieranie administratora (podmiotu przetwarzajgcego) w wykonywaniu jego obowigzkéw okreslonych
w RODO;

2.informowanie administratora, podmiotu przetwarzajgcego oraz pracownikéw, ktorzy przetwarzajg dane
osobowe, o obowigzkach spoczywajgcych na nich na mocy rozporzadzenia oraz innych przepiséw Unii lub
panstw czlonkowskich o ochronie danych i doradzanie im w tej sprawie (art. 39 ust. 1 lit a RODO),
3.monitorowanie przestrzegania rozporzgdzenia RODO, innych przepiséw Unii Jub panistw czionkowskich
o ochronie danych oraz polityk administratora lub podmiotu przetwarzajgcego w dziedzinie ochrony danych
osobowych, w tym podzial obowigzkéw, dzialania zwickszajace s$wiadomosé, szkolenia personelu
uczestniczgcego w operacjach przetwarzania oraz powigzane z tym audyty (art. 39 ust. 1 lit b RODO),

§71

Do zadan Krawcowej nalezy w szczegolnoSci naprawianie, cerowanie bielizny szpitainej oraz przerabianie

i szycie podstawowych asortymentéw bielizny szpitalnej.

§72

Do zadan Kucharki nalezy w szczegdlnosci sporzgdzania positkdw zgodnie z klauzulg zywnosciowa,
przestrzeganie wlasciwego porcjowania i wydawania positkow oraz rozliczania sie z produktow Zywnosciowych
WQ przyjetych i ohowigzujacych norm zywnosciowych.

§73

Do zadan Radcy Prawnego nalezy obsfuga prawna Szpitala.

§74

Do zadan Kapelana Szpitalnego nalezy w szczegoéino$ci udzielanie $wiadczen duszpasterskich pacjentom

Szpitala.

§75

Do zadati Kierownika Dzialu Gospodarczo-Technicznego nalezy w szczegoinosci:

1.organizacja i hadzdr merytoryczny nad pracami inwestycyjnymi i remontowo-budowlanymi w zarzadzanych
obiektach,

2.bezposrednia wspbtpraca z wykonawcami robét, prowadzenie wymaganej dokumentacii,

3.uczestniczenie w odbiorach technicznych,

4.planowanie przedsigwzieé inwestycyjnych i remontowych,

§76

Do zadan Kierownika Dzialu Zaopatrzenia [ Zamdwien Publicznych nalezy w szczegoinosci planowanie
i dokonywanie zgodnie z obowigzujgcymi w Szpitalu Powiatowym w Pyrzycach procedurami zakupow

niezbednych towardw, materialow | sprzetu, a takze ich odpowiednie magazynowanie.
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8§77

Do zadan Kierownika Kuchni nalezy w szczegdlnosci nadzér nad jakoscig wyprodukowanych potraw,
planowanie codziennej produkcji kulinarnej i jej asortymentu, sporzadzanie zapotrzebowania na surowce, ich
wiadciwe przechowywanie i magazynowanie, nadzorowanie przebiegu proceséw technologicznych w kuchni,
ocena jakosci surowcow, poiproduktow | wyrobdw gofowych., prowadzenia instruktazu techniczno-

technologicznego w zakresie metod i technik kulinarnych.

§78

Do zadan Kierownika Organizacji i Ustug Medycznych nalezy w szczegdInosci koordynacja i przygotowanie
ofert w zakresie sprzedazy ustug medycznych dla Narodowego Funduszu Zdrowia, innych podmiotéw zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami, nadzorowanie nad prowadzeniem dokumentacji sprawozdawcze] dla NFZ
i innych podmiotéw,‘ monitorowanie rozliczen finansowych | sprawozdan w zakresie uméw o udzielanie

Swiadczen zdrowotnych.

§79

Do zadan Giéwnego Lekarza Dyzurnego nalezy w szczegdinodci kierowanie realizacjg zadan zwigzanych
z powstaniem sytuacji kryzysowej, a w szczegdlnosci zajmuje sie w trakcie wystapienia zagrozenia
koordynacjg opieki medycznej poza podstawowym czasem pracy jednostek organizacyjnych wchodzacych
w skiad pionu medycznego Szpitala tj. w dni powszednie od poniedziatku do pigtku w godzinach od godziny

15:00 do 08:00 oraz w dni wolne od pracy.

§80

Do zadafi Kierownika Dziatu Kadr nalezy w szczegolno$ci zarzadzanie personelem Szpitala nadzér nad
przygotowywaniem odpowiednich dokumentow pracowniczych i placowych.

§81

l. Zakres obowigzkow, uprawnien | odpowiedzialnoéci oséb petniacych funkcje kierownicze:

Do zadan oséb petigcych funkcje kisrownicze nalezg w szczegolnosei:

1)kierowanie wydzielong strukiurg organizacyjng oraz powierzonym obszarem zadan zgodnie z zasadng
jednoosobowego kierownictwa i odpowiedzialnosci za wyniki pracy;

2) stale monitorowanie jakosci i efektywno$ci pracy podlegtego personelu oraz optymalizowanie dziatalnosci
kierowanej komérki organizacyjnej;

3) wdrazanie zarzgdzen i polecen siuzhowych Dyrektora Szpitala;

4ywnioskowanie do Dyrektora w sprawach nagradzania i karania pracownikéw kierowane] komarki
organizacyjnej;

S)realizacja Polityki Bezpieczenstwa Informacji, w fym zwlaszcza zabezpieczenie wiasciwego obiegu
dokumentow, ich kontroli, gromadzenia i przechowywania; sprawowanie funkcji Lokalnego Administratora

Bezpieczensiwa Informacii;
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6) ksztattowanie odpowiedzialne] postawy etyczno-moralnej podleglego personetu,

7Twspdipraca z innymi kierownikami komorek organizacyjnych, ordynatorami, lekarzami kierujgcymi oddziatami
oraz pielegniarkami oddzialowymi w zakresie sprawnego funkcjonowania szpitala oraz prawidlowego
przebiegu hospitalizacji pacjentow;,

8) nadzor nad podnoszeniem kwalifikacji podleglego personelu;

9} udzielanie wigzacych wyjasnien w zakresie spraw objetych dziatalnoscig komaorki;

10) udzielanie wyjasnien w sprawach skarg | wnioskaw;

11)nadzér nad realizacjg zalecel pokontrolnych formutowanych przez organy Kontroli zewnetrznej oraz
zalecen wewnetrznych;

12) aktualizacja wiedzy w powierzonym zakresie;

13) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora lub wynikajgcych z obowigzujacych przepisow

prawa.

Il. Zakres odpowiedzialnosci oséb pelnigcych funkcje kierownicze obejmuje w szczegbinosci:
1.odpowiedzialnos¢ za catoksztailt spraw nalezgcych do jego obowigzkow oraz za powierzone mienie,
2.terminowg i rzefelng realizacje powierzonych zadan, podejmowanie decyzji jak i inicjatyw wymaganych
na jego stanowisku pracy,

3.prawidiowy przebieg informacji w zespole | sposob rejestrowania, przechowywania | przekazywania
informagii, )

4.realizacje zadan, efektywnos¢ i skutecznosé dziatania nadzorowanych komorek organizacyjnych.
5.znajomosé i stosowanie w prakiyce cbowigzujgcych aktéw prawnych oraz przepiséw BHP i p.poz., w tym
zaznajomienie podleglych pracownikéw z dotyczgeymi ich aktami prawnymi,

Befektywne wykorzystanie czasu pracy przez podleglych pracownikéw oraz terminowe, zgodne z przepisami
Kodeksu Pracy udzielanie urlopdw wypoczynkowych,

7.racjonalne wykorzystanie przydzielonych zasobow,

8.terminowe i rzetelne opracowywanie dokumentéw sprawozdawczych, analitycznych i informacji z zakresu
realizowanych zadan przez dang komorke organizacyjng, wiasciwe wykorzystanie powierzonego mienia
i przydzielonych Srodkow.

9.przestrzeganie fajemnicy stuzbowe;j.

lIl. Zakres uprawnien osob pelniacych funkcje kierownicze obejmuje w szczegolnosci:

1)prawo do samodzielnego organizowania pracy podieglego personelu,

2)prawo do wydawania podleglym pracownikom polecen stuzbowych w zakresie zadan przypisanych komorce
organizacyjnej, w tym wyznaczanie stalych obowiazkow i doraznych zadai podieglym pracownikom w zakresie
czynnosci oraz ocena ich realizacjj,

3)prawo dostepu do dokumentdw i uzyskiwania od kierownikéw komorek organizacyjnych Szpitala rzetelnych
i sprawdzonych informacji pofrzebnych do wiasciwego wykonywania powierzonych obowigzkdow.

4)prawo inicjowaé podejmowanie wazniejszych prac i przedsigwzie¢ majgcych na celu polepszanie metod
i wynikow gospodarowania Srodkami finansowymi i rzeczowymi oraz prowadzenie rachunku ekonomicznego

tych przedsigwzigg,
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5)prawo dobierania kandydatéw do pracy w podleglych komdrkach organizacyjnych,

6)prawo wnioskowania w sprawie nagradzania lub karania podleglych pracownikéw,

7)prawo do zezwalania na opuszczenie przez pracownikéw stanowiska pracy w godzinach stuzbowych
Zgodnie z obowigzujgcymi przepisami w tym zakresie.

8)prawo do udzielania upowaznien do zalatwiania okreslonych spraw podleglym pracownikom.

§82

Osoby zatrudnione w szpitalu majg ustalone zakresy obowigzkow.

Aktualny zakres obowigzkéw znajdujgcy sig w aktach osohowych, czy tez bedgcy elementem umowy
cywilnoprawnej obejmuje rzeczywisty zakres czynnosci,

Zakres obowigzkow wydawany jest w dwéch egzemplarzach, z czego jeden egzemplarz znajduje sie w Dziale
spraw pracowniczych, drugi otrzymuje osoba zatrudniona.

Zakres obowigzkow uwzglednia wpis dotyczacy zastgpstwa w sytuacji naglej.

Indywidualny zakres obowigzkow i odpowiedzialnoci oraz uprawniefi opracowywany jest przez bezposrednich

przetozonych.

§83
|. Zakres obowigzkéw Pracownikéw obejmuje w szczegdinosci:
T)przestrzeganie i znajomo$¢ przepisow i zasad bezpieczeristwa i higieny pracy, uczestnictwo w szkoleniu
i instruktazu z tego zakresu oraz poddawaniu sig wymaganym egzaminom sprawdzajacym,
2)wykonywanie pracy w sposdb zgodny z przepisami [ zasadami bezpieczenstwa i higieny pracy oraz
stosowanie sig¢ do wydawanych w tym zakresie poleceti i wskazdwek przelozonych,
3)dbanie o nalezyty stan urzgdzen, narzedz! i sprzetu oraz o porzadek i tad w migjscu pracy,
4)stosowanie srodkow ochrony zbiorowej, a takze uzywanie przydzielonych $rodkéw ochrony indywidualne;
oraz odziezy i obuwia roboczego, zgodnie z ich przeznaczeniem,
S)poddawanie sig wstepnym, okresowym i kontrolnym oraz innym zaleconym badaniom lekarskim i stosowanie
sie do wskazan lekarskich,
6)niezwioczne zawiadomienie przetozonego o zauwazonym w Szpitalu wypadku albo zagrozeniu zycia lub
zdrowia ludzkiego,
7)wspotdziatanie z pracodawcy i przetozonymi w wypetnianiu obowigzkow dotyczacych bezpieczenstwa
i higieny pracy.
8)wykonywanie pracy sumiennie, rzetelnie, terminowo i starannie oraz stosowanie si¢ do poleceri
przetozonych.
9)utrzymywante wilasnych kwalifikacji zawodowych na poziomie niezbednym i wymaganym dla wykonywania
zadan na danym stanowisku a takze dbanie o rozwoj zawodowy,
10)dbanie o dobry wizerunek Szpitalz,
11)wspolpracowanie z innymi pracownikami komérek organizacyjnych w realizacji zadan, ktore wymagaja
uzgodnien,
12)prowadzenie dokumentacjl wedlug obowigzujgcych przepisow i zasad przyjetych w Szpitalu,
13)wykonywanie innych polecen Dyrektora nie ujetych w ninigjszym Regulaminie, a zwigzanych

z zajmowanym stanowiskism pracy.
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ll. Odpowiedzialnos¢ pracownika w jednakowym stopniu dotyczy realizacji powierzonych zadan, podejmowania
decyzji jak i inicjatywy wymaganej na danym stanowisku.

Pracownik ponosi odpowiedzialnosé w szezegolnosci za:

1)jakos¢, terminowosce i ilos¢ wykonanych zadan stosownie do posiadanych uprawnien, srodkow i warunkow
ich realizacji,

2)stan i sposéb wykorzystanie powierzonego majatku stosownie do postawionych do jego dyspozycji srodkow
materiainych, finansowych | organizacyjnych,

3)przesirzeganie obowigzujacych przepiséw prawa, norm etycznych oraz zasad i procedur obowigzujgeych

w Szpitalu.

Il Zakres uprawnien pracowniczych abejmuje w szczegdinodei:

1)korzystania z praw i uprawnieni objetych przepisami prawa pracy,

2)otrzymania formalnego okreslenia zakresu obowigzkéw, uprawniet i odpowiedzialnoéci,

3)umozliwienia dostepu do srodkéw dzialania niezbednych do wywigzania slg z przyjetych zadan,

4)zwracania sig- o pomoc do bezposredniego przelozonego w przypadku niemoznosci samodzielnego

wywigzania sie z zadan.

§84
Do zadan Oddzialéw Szpitalnych nalezy w szczegolnosci:
1) udzielanie specjalistycznych $wiadczen zdrowotnych,
2)udzielanie $wiadczert konsultacyjnych pacjentom 2z innych oddziatéw szpitalnych oraz pacjentom
kierowanym na konsultacie specjalistyczne przez poradnie specjalistyczne Szpitala i podmioty, z ktorymi
zostaly zawarte umowy w tym zakresie zabezpieczenia $wiadczen zdrowotnych z zakresu rehabilitacji, w tym
rehabilitacji przylozkowej, pacjentom wymagajgcym usprawnienia,
3) wykonywanie badan diagnostycznych, na rzecz pacjentow hospitalizowanych i ambulatoryjnych, w oparciu
o odpowiednie pracownie diagnostyczne, i zawarte umowy z innymi podmiotami,
4)zapewnienie profesjonalnej, holistycznej opieki lekarskiej, pielegniarskiej na optymalnym poziomie
Hosciowym i jako$ciowym, uwarunkowanej stanem zdrowia pacjenta,
5) zapewnienie przyjetemu pacjentowi lekow i artykutéw sanitarnych zgodnie z obowigzujacymi w tym zakresie
przepisami, zapewnienie pomieszczenia | wyzywienia odpowiedniego do stanu zdrowia, utrzymanie kontaktu
z rodzinami pacjentow lub ich opiekunami prawnymi, prowadzenie instruktazu w zakresie wigczania pacjentow
i ich rodzin do realizacji zachowan prozdrowotnych,
8} prowadzenie spraw z zakresu orzecznictwa lekarskiego,
7)prowadzenie specializacji, szkolen oraz doksztalcania pracownikéw medycznych,
8)prowadzenie spraw zwigzanych z dokumentacjg i statystykg medyczng,
9)gromadzenie informacji medycznych z realizacji kontrakiu z NFZ oraz innymi podmiotami w zakresie
udzielanych przez oddziat $wiadczen zdrowotnych,
10) wspolpraca ze wszystkimi komoérkami organizacyjnymi Szpitala w oparciu o Regulamin Organizacyjny.
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11} prowadzenie | przekazywanie dokumentacji medycznej wediug obowigzujgcych przepiséw prawnych
[ przyjetych w Szpitalu zasad, w tym wypeinianie na biezaco dokumentacji w systemie informatycznym

Szpitala.

§85
1.Wszystkie oddzialy majg mozliwos¢ wspélpracowaé z psychologiem w zakresie prowadzenia adaptaci
pacjentow hospitalizowanych do warunkéw szpitalnych, wspomagania psychicznego pacjentow,
przygotowywania do zabiegow itp.
2.Psycholog udziela ponadto porad i konsultacji niezbednych w procesie leczenia.

§86
Do zadan Poradni Specjalistycznych nalezy w szczegdlnosci:
1) udzielanie porad specjalistycznych z zakresu danej specjalnosci medycznej danej poradni,
2) przeprowadzanie ambulatoryjnych zabiegéw specjalistycznych,
3) prowadzenie spraw z zakresu orzecznictwa lekarskiego,
4) prowadzenie spraw zwigzanych z dokumentacjg | statystykg medyczng,
5) wnioskowanie w sprawach zaopatrzenia w $rodki pomocnicze i przedmioty ortopedyczne,
8) wspdipraca ze wszystkimi komoérkami organizacyjnymi Szpitala w oparciu o niniejszy Regulamin

oraz o akiualnie obowigzujace regulacje prawne.

§87

W kazdej medycznej komoéree organizacyjnej, w migjscu ogdinie dostepnym dla pacjentéw sg przedstawione
informacje o:

1. zasadach udzielania swiadczen;

2. sposobie rejestracji;

3. dniach i godzinach przyjeé lekarzy specjalistow;

4. nazwiskach osob kierujgcych pracg komdrki organizacyjnej;

5. nazwiskach lekarzy wraz z tygodniowym harmonogramem ich pracy oraz z wyszczegéinienie godzin pracy
kazdego lekarza udzielajgcego $wiadczern opieki zdrowotnej (w Poradni);

6. trybie skladania skarg i wnioskdow;

7. prawach pacjenta:

8. numerach telefonow alarmowych ratownictwa medycznego, to jest nr "112" | "g99";

8. adresie oraz nr telefonu wiasciwego miejscowo Rzecznika Praw Pacjenta oraz nr bezptatnej infolinii Biura
Praw Pacjenta przy ministtze wiasciwym do spraw zdrowia,

10. o zasadach udostgpniania dokumentacji medycznej,
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ROZDZIAL V
Warunki wspéldziatania z innymi podmiotami wykonujgcymi dziatalno$¢ lecznicza w zakresie
zapewnienia prawidiowosci diagnostyki, leczenia, pielegnacji i rehabilitacji pacjentow oraz ciagtosci

przebiegu procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych

§88
1. Szpital realizujgc swoje zadania wspétpracuje z innymi podmiotami wykonujgoymi dzialalnosé leczniczg
w zakresie zapewnienia prawidtowosci diagnostyki, leczenia pacjentow i cigglosci postepowania.
2. Wspblpraca z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalno$¢ leczniczg odbywa sig w ramach podpisanych
umoéw i porozumien, w przedmiocie $wiadczeli zdrowotnych.
3. Szpital na biezaco informuje wspoipracujace z nim podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg o zakresie
udzielanych $wiadczen medycznych oraz mozliwosciach diagnostycznych.

§89
1.Zasady wspoldzialania z innymi podmiotami leczniczymi okreélajg przepisy ustawowe [ub regulacje ptatnika
swiadczen zdrowotnych oraz szczegdtowo indywidualne umowy zawarte z tymi podmiotami.
2.Swiadczeniodawcdw dziatajgcych w powszechnym systemie ubezpieczenia zdrowotnego obowigzujg zasady
wspdidziatania okreslone przez ptatnika swiadczen.
3.Przewiezienie pacjenta Szpitala do innego zakiadu opieki zdrowotnej w celu zapewnienia mu cigglosci
i kontynuacji procesu leczenia wymaga podjgcia wozeéniejszych ustalet z przedstawicielami placowki,
do ktorej pacjent jest kierowany.
4. Odpowiedzialnos¢ za dopetnienie wszystkich niezbednych formalnosci w tym zakresie, a w szczegolnosci
uzgodnienie terminu przyjecia chorego przez te placéwke, wiasciwe przygotowanie pacjenta oraz dokumentacji
medycznej spoczywa na Lekarzu kierujacym oddziatem, na ktorym pacjent byt dotychczas hospitalizowany lub
na lekarzu prowadzgcym pacjenta,
5. Przeniesienia pacjentdw z innych padmiotéw leczniczych w stan oddzialow wchodzacych w skiad struktury
organizacyjnej Szpitala odbywa sie za wiedzg i zgodq Lekarza kierujgcego oddziatem, do ktorego pacjent jest
kierowany z uwzglednieniem zasad okre§lonych w niniejszym Regulaminie oraz w przepisach okreslonych

przez NFZ

ROZDZIAL VI
Organizacja procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania optat

§90
1. Swiadczenia zdrowotne udzielane sg odplatnie:
1) osobom nieubezpieczonym,
2) cudzoziemcom (nie posiadajacym stosownego dokumentu upowazniajacego do korzystania z bezptatnych
gwiadczen zdrowotnych),
3) niezakwalifikowane jako gwarantowane.
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2. Dyrektor sporzadza cennik optat za poszczegdlne Swiadczenia w formie dokumentu nadzorowanego
i zarzadza jego stesowaniem.

3. Cennik, o ktérym mowa w ust. 2 jest udostepniany do wgladu w medycznych komoérkach organizacyjnych
Szpitala oraz na stronie internetowej Szpitala.

4. Udzielanie Swiadczen zdrowotnych odpfatnych organizowane jest w taki sposob, aby nie ograniczato
dostepnosci do Swiadczen finansowanych ze srodkdw publicznych,

5. Swiadczenia zdrowotne odplatne s3 realizowane na podstawie indywidualnego rozliczenia z pacjentem:

t)w przypadku $wiadczenia zdrowoinego odplatnego, pacjent przed rozpoczeciem udzielania tego
swiadczenia ma prawo poznaé jego cene,

2) pacjent ma obowigzek uregulowania naleznosci za usluge przed jej rozpoczeciem.

3)zaptata za wykonane odplatne $wiadczenia zdrowotne moze byé dokonana wplatg gotowkowg
za pokwitowaniem, przelewem na wskazany rachunek bankowy,

4)na zyczenie pacjenta, kazdorazowo za zrealizowanie odplatnego $wiadczenia zdrowotnego, wystawiany jest
faktura.

5.0rganizacja procesu udzielania swiadczenia zdrowotnego odplatnego jest tozsama z organizacjg opisang

w rozdziale 1.

ROZDZIAL VI
Dokumentacja Medyczna

§91
1. Szpital prowadzi dokumentacje medyczng pacjentow korzystajacych ze $wiadczer opieki zdrowotnej
udzielanych przez medyczne komérki organizacyjne Szpitala, zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie
przepisami.
2. Szpital zapewnia ochrone danych zawartych w dokumentacji medycznej pacjentow,

§92
1. Dokumentacja medyczna pacjenta jest wiasnoscig Szpitala.
2, Szczegllowy zakres danych, kibre musi zawieraé¢ kazdy rodzaj dokumentacji zostal okreslony
w Rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie rodzajow i zakresu dokumentacii

medycznej oraz sposchu jef przetwarzania.

§93
1.Dokumentacja medyczna jest udostgpniana na podstawie decyzji Kierownika Iub osoby przez niego
upowaznionej.
2. Dokumentacfa medyczna udostepniana jest na pisemny, umotywowany wniosek, chyba ze odrebne przepisy

prawa stanowig inaczej:
1) wniosek powinien zawierac informacje, umozliwiajgce wyszukanie 2gdanych danych osobowych w zbiorze

oraz wskazywaé ich zakres i przeznaczenie.
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2) wniosek jest rozpatrywany przez Kierownika lub osobe do tego upowazniona.
3. Whiosek o udostepnienie dokumentacji medycznej i potwierdzenie jej udostepnienia przechowuje sie wraz

z dokumentacje medyczna.

§94
1. Szpital udostepnia dokumentacje medyczna:
1) pacjentowi lub jego przedstawicielowt ustawowemu;
2) osobie upowaznionej przez pacjenta;
3) upowaznionym Organom.
2. Po émierci pacjenta, prawo wglgdu w dokumentacje medyczng ma osoba upowazniona przez pacjenta
za zycla oraz osoba, ktora w chwili $mierci pacjenta byta jego przedstawicielem ustawowym.
3. Dokumentacja medyczna moze hyé udostepniana takze:
1) innym podmiotom udzielajgeym $wiadczen zdrowotnych, jezeli jest ona niezbedna do zapewnienia ciaglosci
Swiadczen zdrowotnych;
2) organom wiadzy publicznej, Narodowemu Funduszowi Zdrowia, organom samoizadu zawoddw Medycznych
oraz konsultantom krajowym i wojewodzkim, w zakresie niezbednym do wykonywania przez te podmioty
ich zadan, w szczegdlnosci kontroli | nadzoru;
3) Ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia, sadom, w tym sadom dyscyplinarnym, prokuraturom, lekarzom
sgdowym i rzecznikoem odpowiedzialnosci zawodowej, w zwigzku z prowadzonym postepowaniem;
4) uprawnionym na mocy odrebnych ustaw organom i insfytucjom, jezeli badanie, kiérego dotyczy
dokumentacja zostalo przeprowadzone na ich wniosek;
5} organom renfowym oraz zespelom do spraw orzekania o niepelnosprawnosci — w zwigzku z prowadzonym
przez nie postepowaniem;
6) podmiotom prowadzacym rejestry Ustug Medycznych — w zakresie niezbednym do prowadzenia rejestrow,
7} zakladom ubezpieczen — za zgodg pacjenta;
8) lekarzowi i pielegniarce w zwigzku z prowadzeniem procedury oceniajacej podmiot udzielajgey $wiadczen
zdrowotnych na podstawie przepiséw o akredytacji w ochronie zdrowia — w zakresie niezbednym do jej
przeprowadzenia;
9) szkole wyzszej lub jednostce badawczo-rozwojowej do wykorzystania dla celdow naukowych — bez
ujawniania nazwiska i innych danych umozliwiajgcych identyfikacie osoby, kidrej dokumentacja dotyczy.

§95
Dokumentacja medyczna moze zostad udostepniona:
1. do wgladu w siedzibie Szpitals;
2. poprzez sporzadzenie jej wyciggdw, odpisow lub kopii;
3. poprzez wydanie oryginalu za pokwitowaniem odbioru i z zastrzezeniem zwrotu po wykorzystaniu,
jezeli uprawniony organ lub podmiot Zgda udostgpnienia oryginatow tej dokumentacii.
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§96
Wysokos¢ oplat za udostgpnianie dokumentacji medycznej zostata okreslona w Cenniku Usiug Medycznych

Szpitala Powiatowego w Pyrzycach.

597
Szczegotowo zasady przechowywania | archiwizowania dokumentacji medycznej w Szpitalu okresla

obowigzujgca Instrukeja w sprawie organizacii dziatania skladnicy akt.

ROZDZIAL Vil
Rozpatrywanie skarg i wnioskow

§08
1.Rozpatrywanie oraz zalatwianie skarg | wnioskdw w Szpitalu odbywa sie zgodnie z postanowieniami ustawy
z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego.
2. Skargi i wnioski pacjentow przyjmowane i rozpatrywane sg przez Dyrekfora Szpitala bad? jego zastepce.
3. Godziny przyje¢ Dyrektora Szpitala w sprawach skarg i wnioskéw wywieszone sg na drzwiach sekretariatu
Szpitala oraz glownej tablicy informacyjnej Szpitala a takze zamieszczone na stronie internetowej Szpitala.
4. Rada Spoleczna dokonuje okresowych analiz skarg | wnioskéw wnoszonych przez osoby korzystajgce ze

swiadczen Szpitala, za wyjatkiem spraw podlegajgcych nadzorowi medycznemu.

ROZDZIAL. IX
Prawa i obowigzki Pacjenta

§99
Ustawa ¢ prawach pacjenta | Rzeczniku Praw Pacjenta z dnia 06.11.2008 r. w rozdziatach 1I-X| okresla

nastepujgce prawa pacienta:

PRAWA PACJENTA

1.Prawo pacjenta do swiadczer zdrowotnych,

2.Prawo pacjenta do informaciji,

3.Prawo pacjenta do tajemnicy infofmacji Z nim zwigzanych,

4.Prawo pacjenta do wyrazenia zgody na udzielenie $wiadczeh zdrowotnych,
5.Prawo do poszanowania intymnesci | godnosci pacjenta,

6.Prawo pacjenta do dokumentacii medycznej,

7.Prawo pacjenta do zgloszenia sprzeciwu wobec opinii albo orzeczenia lekarza,
8.Prawo pacjenta do poszanowania zycia prywatnego i rodzinnego,

9.Prawo pacjenta do opieki duszpasterskiej,

10.Prawo pacjenta do przechowywania rzeczy wartosciowych w depozycie,
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W ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta szczegétowo opisane jest rowniez:

1. Informacje o Rzeczniku Praw Pacjenta,

2. Postepowanie w sprawach prakiyk naruszajacych zbiorowe prawa pacjentow,

3. Zasady i tryb ustalania odszkodowania i zados¢uczynienia w przypadku zdarze medycznych.

Tekst Ustawy dostepny jest w dyzurce pielegniarek oraz na tablicy ogloszen w oddziale.

Pacjent ma rowniez nastepujgce prawo:
Pacjent lub osoba reprezentujaca jego prawa, jesli uzna, ze wymienione wyzej prawa zostaly naruszone moze:

1.7wrécié sie z proshg o interwencje do bezposredniego przelozonego osoby udzielajgce] swiadczenia,
jesli to nie odniesie oczekiwanego efektu to do Dyrektora.

2.W razie niezadowalajacego zalatwienia skargi, moze zwr6ci¢ sig o jej rozpatrzenie do organu, ktéry utworzyt
i prowadzi zaktad lub do biura Rzecznika Praw Pacjenta w Ministerstwie Zdrowia.

3.Jezeli naruszenie prawa dotyczylo fachowej czynnosci medycznej, pacjent moze zwrociC sig do rzecznika
odpowiedzialno$ci zawodowe)j, dziatajgcego przy Okregowej i Naczelnej |zbie Lekarskiej, badz przy Okregowej
Izbie Pielegniarek | Poloznych.

4. Pacjent moze skierowa¢ sprawe do sadu, jezeli w wyniku dzialania lub zaniechania szpitala lub osoby
sprawujacej opieke nad pacjentem naruszono dobro osobiste pacjenta lub wyrzadzono krzywdg materiaing

w rozumieniu kodeksu cywilnego.

Wyrazié swojg opinie na temat pobytu w szpitalu na pismie, poprzez umieszczenie uwag w Ksigdze Skarg
i Wnioskow znajdujgce] sie w sekretariacie szpitala.

OBOWIAZKI PACJENTA

1. Przy przyjeciu do szpitala pacjent powinien posiadaé odpowiednie dokumenty — dowo6d osobisty,
skisrowanie do szpitala, potwierdzenie posiadania ubezpieczenia zdrowotnego.

2. Pacjent pomimo posiadania uprawnien do bezpfatnych $wiadczen zdrowotnych ponosi koszty ustug nie
objetych finansowaniem ze érodkéw publicznych, zgodnie z zaktadowym cennikiem ustug; migdzy innymi
pobytu w oddziale, jezeli jego stan zdrowia nie wymaga dalszego Ieczehia, a mimo to pozostaje w szpitalu,
swiadczen zdrowotnych wykonywanych na wiasne zyczenie.

3. Pacjent nie posiadajgcy uprawnien do bezplatnych éwiadczen zdrowotnych zobowigzany jest do zaptaty
za wszystkie $wiadczenia zdrowotne zgodnie z aktualnie ohowigzujacym zaktadowym cennikiem ustug.

4. Pacjent ponosi réwniez koszty dodatkowej opieki sprawowanej przez osobeg bliskg lub inng wskazana
przez siebie oraz koszty kontaktu osobistego, telefonicznego lub korespondencyjnego z osobami z zewnatrz.

5. W trakeie hospitalizacji pacjent zachowuje sie kulturainie i z wzajemnym poszanowaniem godnosci osobistej

zarowno w odniesieniu do pozostalych chorych, jaki | personelu.
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6. W czasie wizyt, badan i positkow pacjent przebywa w przeznaczonym dla niego miejscu, na czas wizyty
obowigzuje catkowity zakaz korzystania z odbiornikéw radiowych i telewizyjnych oraz nakaz opuszczenia sali
chorych przez odwiedzajgeych.

7. Pacjent nie zmienia samowolnie przydzielonego 16zka, ani nie opuszcza oddzialu bez zezwolenia personelu.
Pacjent dba w miare wlasnych mozliwosci o higieng osobistg oraz utrzymanie wiasciwego stanu sanitarnego
swojego otoczenia.

8. Pacjent ponosi odpowiedzialno$¢ za rzeczy wartosciowe, garderobe, pienigdze i dokumenty.
Za ww, przedmioty zatrzymane przez pacjenta szpital nie ponosi odpowiedzialnosci.

9. Pacjent nie przechowuje arfykuldw zywnosciowych w miejscach nie przeznaczonych do tego celu,
a artykutow tatwo psujacych sie w szafkach przylozkowych.

10. Pacjent spozywa positki w miejscach i porach okreslonych przez szpital.

11. Pacjent nie zakl6ca spokoju innym chorym.

12. Pacjent obowigzany jest szanowa¢ mienie bedace wiasnoscig szpitala — w przypadku jego zniszczenia
naprawia poniesions szkody.

13. Pacjent ma obowigzek przestrzegania zakazu samodzielnego obslugiwania aparatow i urzadzen
leczniczych bedgcych wiasnoscig szpitala.

14. Pacjent przestrzega zakazu palenia tytoniu i picia alkoholu oraz uzywania $rodkéw odurzajacych na terenie
szpitala.

15.Bez zgody personelu pacjent nie uzywa urzgdzen elekirycznych,

16. Korzystanie przez pacjentdw z telefondw komarkowych powinno odbywaé sie w sposob nie stwarzajécy
ucigzliwoscel dia innych pacjentow, poza godzinami ciszy nocnej, a takze nie narazaé szpitala na dodatkowe
koszty. Na czas wizyty obowigzuje catkowity zakaz uzywania telefonéw komadrkowych.

17. Pacjent przestrzega zasad bazpieczenstwa przeciwpozarowego.

18. Pacjent obowigzany jest stosowaé sig do zalecen lekarzy i pielegniarek oraz innych pracownikow
medycznych bioracych udziat w procesie leczenia, w tym do przestrzegania zaleconej diety.

19. Pacjent ma prawo do odwiedzin, ale jednoczesnie prey 16zku pacjenta nie moze przebywaé wiecej niz dwie
osoby.

20. Pacjent nie moze przyjmowac iekdw, ani poddawa¢ sie zabiegom innym niz zleconym przez lekarza
lub pielegniarke.

21. Pacjent ma obowigzek poinformowac lekarza prowadzgcego o stale przyjmowanych lekach nie zwigzanych
z jednostkg chorobows, kiora jest przyczyng hospitalizacji. Uzywanie tych lekéw w czasie pobytu w szpitalu
wymaga zgody tego lekarza.

22. Pacjent jest zobowigzany udzieli¢ w trakcie wywiadu lekarskiego i pielegniarskiego pelnej i prawdziwej
informacji o swoim stanie zdrowia. Szpital nie ponosi odpowiedzialnosci wynikiej z zatajenia bgdz udzielenia
nieprawdziwych informacji, co do spraw dotyczgcych zdrowia chorego.

23. Pacjent w przypadkach razgcego naruszenia porzgdku obowigzujgcego w szpitalu moze w trybie
natychmiastowym zosta¢ wypisany ze szpitala, jezeli nie zachodzi obawa, ze odmowa lub zaprzestanie
udzielania swiadczen moze spowodowal bezposrednie niebezpieczenstwo dla zycia lub zdrowia pacjenta
fub innych osob.

24, Pacjenci korzystajacy ze $wiadczen zdrowotnych udzielanych w trybie ambulatoryjnym obowigzani sg do:

Strona 31 z 52




Regulamin organizacyjny

- Scistego stosowania sie do polecen lekarza prowadzgcego,
- przestrzegania przeplsow porzgdkowych szpitala,
- przestrzegania ogélnie przyjetych norm wspdfzycia spotecznego.

§100
Zasady przebywania na terenie Szpitala oséb trzecich;
1. Osohy irzecie przebywajace w Szpitalu obowigzuje wlasciwe zachowanie podczas odwiedzania, aby nie
narazi¢ spokoju, godnosci osebistej i intymnosci innych pacjentdw hospitalizowanych w cddziatach szpitalnych
oraz przestrzeganie i stosowanie sige do zasad porzgdkowych oddzialow i polecen personelu medycznego.
2. Personel medyczny, w przypadkach nie stosowania sig osob trzecich do zasad okreslonych w ust. 1 ma
prawo hie wyrazié¢ zgody na przebywanie osoby odwiedzajgce] w oddziale, jeeli jgj obecnosé moze byé

uciazliwa dla pacjentéw przebywajacych w oddziale.

§101
1.Przedstawiciele mediéw publicznych wchodzacych na tferen Szpitala w celu uzyskania informacji
dotyczgcych Szpitala zobowigzani sg zglosié ten zamiar Dyrektorowi lub jego zastepey.
2.W przypadku zamiaru zbierania informacji i opinii wéréd pracownikéw Szpitala, przedstawiciel medidw
publicznych zglasza ten zamiar Dyrektorowi lub jego zastepcy, ktory zapewnia im mozliwosé swobodnego
dostepu do zrodta informacji w sposob nie kolidujacy z dzialalnoscig komérek organizacyjnych Szpitala.
3.Przedstawiciele firm Medycznych i farmaceutycznych wchodzgey na teren Szpitala w celu przeprowadzenia
prezentacji produktow | wyrobdw sag bezwzglednie zobowigzani zglosi¢ ten zamiar w formie pisemnej i uzyskaé
zgode od Zastepcy Dyrekiora ds. Leczniciwa craz dokonaé prezentacji zgodnie z ohowigzujgcymi w Szpitalu
zasadami w tym zakresie.
4, W przypadku zagrozenia epidemiologicznego lub ze wzgledu na warunki przebywania innych oséb chorych
w Szpitalu nha wniosek Zespolu ds. Kontroli Zakazen Szpitalnych, Dyrektor, jego zastepca lub upowazniony
lekarz moze ograniczyé prawo pacjenta do kontakiu osobistego z osobami z zewnatrz, w tym do sprawowania

opieki przez osobe bliskg lub inng osobe wskazang przez pacjenta.

ROZDZIAL X

Wysokosé oplaty za przechowywanie zwiok pacjenta przez okres diuzszy niz 72 godziny

§102
1. Zwitoki pacjenta mogg by¢ przechowywane diuzej niz 72 godziny, jezeli:
1) nie mogsa zostat wezesniej odebrane przez osoby lub instytucje uprawnione do pochowania zwtok pacjents;
2) w zwigzku ze zgonem zostalo wszczele dochodzenie albo Sledztwo, a prokurator nie zezwolit
na pochowanie zwiok;
3) przemawiajg za tym inne wazne przyczyny, za zgodg albo na wniosek osoby Iub instytucji uprawnionej
do pochowania zwiok pacjenta.
2. Za przechowywanie zwlok pacjenta przez okres do 72 godzin od chwili $mierci Szpital nie pobiera optat.
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3. Oplata za przechowywanie zwiok pacjenta przez okres diuzszy niz 72 godziny wedlug Cennika Uslug

Medycznych.
4. Cennik, o ktérym mowa w ust. 2 podany jest do publicznej wiadomosci na stronie internetowej Szpitala.

§103
Postgpowanie w razie Smierci pacjenta szczegbtowo okresla ,Instrukcja postepowania w razie $mierci

pacjenta” w Szpitalu Powiatowym w Pyrzycach.

ROZDZIAL XI

Sposdh kierowania komérkami organizacyjnymi Szpitala

§104
1. Dyrektor kieruje Szpitalem przy pomocy:
1) Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa,
2) Gidwnego Ksiegowego,
3) Pielegniarki Naczeinej.

2. Dyrektor kieruje Szpitalem bezposrednio poprzez kierownikéw komorek organizacyjnych oraz osoby

zatrudnione na samodzielnych stanowiskach pracy.

§105
1. Dyrektor podejmuje decyzje dotyczgce funkcjonowania Szpitala i ponosi za nie odpowiedzialnosé.
2. Dyrektor jest przetozonym wszystkich pracownikéw Szpitala i peini wobec nich funkcje pracodawcy
W rozumieniu przepisoéw Kodeksu Pracy.
3. Dyrektor odpowiada za wykonywanie kontroli zarzgdczej.
4. Dyrektor w celu zapewnienia realizacji celow i zadan w sposob zgodny z prawem, efektywny i oszczedny
monitoruje | ocenia system dziatania komérek organizacyjnych jednostki.

§106
1. Dyrektor Szpitala kierujgc Szpitalem wydaje zarzadzenia, polecenia stuzbowe oraz komunikaty.

2. Sekretariat Szpitala prowadzi Rejestr zarzadzen, polecen stuzbowych oraz komunikatow. Rejestr zawiera
numer aktu i date jego wydania oraz przedmiot regulacji. Rejestr okresla takze ewentualnego adresata.

§107
Dyrektor Szpitala moze, w drodze zarzgdzenia powolywaé zespoly zadaniowe, komisje | komitety do realizacji

okreslonych celow.
Dyrektor Szpitala do okreslonych zadan, w drodze zarzadzenia powotat m.in.:

1) Lekarza dyzurnego Szpitala
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2} Zespoly i Komitety do kférych zalicza sie:

- Komitet ds. Kontroli Zakazer Zaktadowych;
- Komitet Transfuzjologiczny;

- Komitet Terapeutyczay;

- Zespot ds. Cceny Przyje¢ Pacjentow

- Zespot ds. Kontroli Zakazen Zakiadowych;

- Zespot ds. Cdlezyn;

- Zespot ds. Szpitainej Polityki Antybiotykowe]

f inne (w zaleznoéci od potrzeb).

§108
1. Dyrektor Szpitala moze upowaznié Zastepcow, Kierownikéw komérek organizacyjnych, pracownikow i inne
osoby do wydawania w jego imieniu decyzji | postanowiefi w indywidualnych sprawach, innych rozstrzygnigé
oraz zatatwiania poszczeg6inych spraw.
2. Upowaznienia i pelnomocnictwa maja imienny charakter i sg udzielane wytgcznie w formie pisemnej.
3. Upowaznienie wygasa w razie:
- rozwigzania stosunku pracy z upowaznionym pracownikiem,
- przeniesienia upowaznionego pracownika na inne stanowisko stuzbowe,
- pisemnego odwolania upowaznienia przez Dyrektora Szpitala,

- §mierci upowaznionego pracownika.

§109
1. Komorkami organizacyjnymi kierujg kierownicy na zasadzie jednoosobowego kierownictwa zapewniajgc
wiasciwe | zgodne z prawem ich funkcjonowanie, za co ponoszg odpowiedzialnos¢ przed Dyrektorem.
2. Oddziatami szpitalnymi kierujg lekarze kierujgey oddziatami, na zasadzie jednoosobowego kierownictwa,
zapewniajgc wilasciwe i zgodne z prawem ich funkcjonowanie, za co ponoszg odpowiedzialno§¢ przed
Dyrektorem.
3. Oddziatami Szpitalnymi kierujg lekarze kierujacy oddzialem przy pomocy pielggniarek oddziatowych.
4. Lekarz kierujgcy oddzialem sprawuje nadzér merytoryczny, administracyjny i organizacyjny nad caloscig
dziatainosci leczniczej w zakresie swojej specjalnosci.
5. Pielegniarka Oddzialowa jest odpowiedzialna za zapewnienie pod wzgledem merytorycznym,
administracyjnym i organizacyjnym wiasciwego poziomu catodobowe] opieki pielegniarskiej na Oddziale.

§110
Dyrektorowi Szpitala podiega bezposrednio:
1. Z-ca Dyrektora ds. Lecznictwa;
2. Glowny Ksiegowy;
3. Naczelna Pielegniarka;
4. Pielggniarka epidemiologiczna;
5. Kierownicy komorek organizacyjnych;
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6. Samodzielne stanowiska;
7. Sekretarka.

§11
Zastepcy Dyrektora ds. lecznictwa podlegaja bezposrednio wszystkie medyczne komérki organizacyjne f].
Oddzialy, Poradnie, Pracownie, wymienione w zatgczniku nr 1 Regulaminu.

§112
Naczelnej Pielegniarce podlegajg w zakresie pielegniarstwa:
1) medyczne komdrki organizacyjne tj. Oddziaty, Poradnie, Pracownie, ZOL
2) Sterylizatornia,
3) POZ nocna i $wiateczna opieka zdrowotna.

§113
Gidwnemu ksiggowemu podlega bezposrednio Dziat Finansowo — Ksiegowy.

§114 _
1.Pielggniarka Oddziatowa podiega stuzbowo Naczelnej Pielggniarce i ponosi przed nig odpowiedzialnosé
z fytulu nafozonych obowigzkéw, zas funkcjonalnie podiega Lekarzowi kierujgcemu oddziafem.
2. Pielegniarki odcinkowe pracujgce na Oddziale podlegajg stuzbowo Pielegniarce Oddziatowej | ponoszg
przed nig odpowiedzialnos¢ z tytutu nalozonych obowigzkow.
3. W godzinach popotudniowych, nocnych i w dni wolne od pracy za prawidiowg prace pielegniarek odpowiada
wyznaczona przez Pielegniarke Oddziatowg w harmonogramie pracy Pielegniarka Zmiany.

§115
1. Organizacjg i porzadek w procesie pracy Szpitala oraz zwigzane z tym prawa i obowigzki pracodawcy
{ pracownikow ustala Regulamin Pracy.
2. Zasady wynagradzania za pracg oraz zasady przyznawania innych $wiadczen zwigzanych z pracg ustala
Reguiamin Wynagradzania.
3. Zasady i tryb wykonywania czynnosci kancelaryjnych okresla Instrukcja Kancelaryjna.
4. Zasady i procedury obowigzujace przy zbieraniu, przetwarzaniu i wykorzystywaniu danych osobowych
we wszystkich zbiorach okresla Polityka Bezpieczeristwa Informacji.
5. Zasady tworzenia Zakladowego Funduszu Swiadczeri Socjalnych, osoby uprawnione do korzystania
ze Swiadczeft | pomocy z Funduszu, cele, na kiore przeznacza sie $rodki Funduszu oraz zasady i warunki
przyznawania Swiadczen i pomocy z Funduszu. okresla Regulamin Zaktadowego Funduszu Swiadczen

Socjalnych.
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LECZNICTWO ZAMKNIETE

§116
ODDZIAL. CHOROB WEWNETRZNYCH
Oddziat specjalizuje sie w diagnostyce i leczeniu choréb uktadu krgzenia, przewodu pokarmowego oraz

zaburzel metabolicznych a takze leczeniem schorzen gastrologicznych.

1. Zasady przyjecia:

- godziny przyjeé planowych: od poniedziatku do piatku w godzinach od 8.00 do 15.00,

- nagte przyjecia codziennie catodobowo.

- obowigzuje skierowanie: wydane przez lekarza
- bez skierowania lekarza: udzielane s $wiadczenia w stanach naglych, zwigzane z zatruciem, stanem
zagrozenia zycia oraz w razie wydania na podstawie stosownych przepisow decyzji o przymusowe;

hospitalizacii;

Il. Rodzaj swiadczonych usiug:

1. Diagnostyka

- USG, EKG,

- gastroskopie, kolonoskopie, rektoskopie,

- naktucia mostka,

- nakiucia watroby,

- biopsje cienkoiglowe watroby i innych narzgdow,
- proby wysitkowe,

- badanie EKG metodg Holtera,

2. Leczenie
- schorzenia uldadu krazenia i gruczolow dokrewnych
- schorzenia przewodu pokarmowego, uktadu moczowego i innych

lll. Do zadati Oddzialu Choréh Wewnetrznych nalezy w szczegoélnosci:

1. zbadanie kazdego nowo przyjetego chorege oraz ustalenie rozpoznania i kierunku leczenia,

2. leczenie chorych zgodnie z postepem wiedzy lekarskiej,

3. zapewnienie chorym przebywajgcym w oddziale calodobowej opieki lekarskiej, pielegniarskie]
i nalezytej obstugi,

4. prowadzenie dokumentaciji w sposob staranny i zgodny z obowigzujgcymi przepisami, Kierowanie chorych
na leczenie uzdrowiékowe,

5. orzekanie o stanie zdrowia pacjentow,

6. udzielanie informacii o stanie zdrowia chorego osobom upowaznionym przez pacjenta,

7. state podnoszenie kwalifikacji personelu medycznego zatrudnionego w oddziale,
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8.dhalodé o przelotowosé oddzialu, racjonalne wykorzystanie t0zek craz przeciwdzialanie przebywania
w oddziale os6b przewlekle chorych, nie kwalifikujgcych sie do dalszego leczenia,

9. zapewnienie charym bezpieczenstwa,

10. realizacja programéw zdrowotnych i promocja zdrowia,

11.utrzymywanie oddziatu w nalezytym stanie sanitarno-higienicznym i porzadkowym,

12.utrzymywanie w nalezytym stanie aparatury medycznej oraz sprzetu medycznego [ gospodarczego
znajdujgceyo sig w oddziale,

13.skiadanie biezgcych zapotrzebowari oddzialu na Srodki 1 aparature niezbedng do prawidtowego
funkcjonowania oddziatu,

14.terminowe i dokladne opracowywanie statystyki oddziatu wedtug obowigzujgcych przepiséw oraz wymogow
Narodowego Funduszu Zdrowia,

15. nadzér nad dzialalnoscig Paradni Diabetologicznej | Poradni Kardiologicznej,

16.udzielanie konsultacji w =zakresie choréb wewnetrznych dla pacjenidéw innych oddzialdow Szpitala
na zlecenie Lekarzy kierujgoych oddziatami.

W ramach wspdlpracy z innymi oddzialami Szpitala prowadzone sg konsultacje i badania specjalistyczne
umozliwiajgce pelng diagnostyke chordb wewnetrznych oraz leczenie poszpitalne w trybie ambulatoryjnym.

ODDZIAL CHIRURGH OGOLNEJ

. Zasady przyjecia
- godziny przyje¢ planowych: od poniedziatku do pigtku w godzinach od 8.00 do 15.00 nagle przyjecia

catodobowo,
- obowiazuje skierowanie wydane przez lekarza,
- bez skierowania lekarza udzielane sg Swiadczenia w stanach naglych, zwigzane z wypadkiem, zatruciem,

urazem, stanem zagrozenia zycia oraz w razie wydania na podstawie stosownych przepiséw decyzji

o przymusowej hospitalizacji,

ll.Rodzaj swiadczonych usiug:

1.Diagnostyka:

USG,

-gastroskopie,

-rekioskopie,

-laparoskopie,

-badania dopplerowskie ukladu zylnego, pletyzmografie,

2.Leczenie chirurgiczne:

-operacije chirurgiczne metodg laparoskopowsg,

-operacje watroby, drég zéiciowych i Sledziony,

-operacje trzustki,

-operacje zoladka, jelita cienkiego, grubego i odbytu fgcznie z nowotworami,
-leczenie operacyjne schorzen tarczycy, przytarczyce i nadnerczy tgcznie z nowatworami,
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-operacje przepukliny brzusznej,

-operacje zylakéw konczyn dolnych,

‘leczenie urazéw wielonarzgdowych z mozliwoscig zabezpieczenia pacjenta w Oddziale Anestezjologii
i Intensywnej Terapii,

-leczenie odmy samoistnej i ropniakéw optucnej.

lll. Do zadan Oddziatu Chirurgii Ogéinej nalezy w szczegoinosci:

1.zbadanie kazdego nowo przyjetego chorego oraz ustalenie rozpoznania i kierunku leczenia,

2.leczenie chorych zgodnie z postepem wiedzy lekarskiej,

3.zapewnienie chorym przebywajgcym w oddziale ca%bdobowej opieki lekarskigj, pielegniarskiej
i nalezyte] obstugi,

4. prowadzenie dokumentacji w sposdb staranny i zgedny z chowigzujgcymi przepisami,

5.kierowanie chorych na leczenie uzdrowiskowe,

6.orzekanie o stanie zdrowia pacjentow,

7.udzielanie informaciji o stanie zdrowia chorego oscbom upowaznionym przez pacjenta,

8.stale podnoszenie kwalifikacji personelu medycznego zatrudnionego w oddziale,

9.dbalos¢ o przelotowos¢é oddziatu, racjonalne wykorzystanie f0zek oraz przeciwdziatanie przebywania
w oddziale oséb przewlekle chorych, nie kwalifikujacych sig do dalszego leczenia,

10.zapewnienie chorym bezpieczefistwa,

11.prowadzenie szkolen i doksztatcania pracownikéw medycznych,

12.realizacja programdw zdrowotnych i promocja zdrowia,

13.utrzymywanie oddziatu w nalezytym stanie sanitarno-higienicznym i porzgdkowym,

14.utrzymywanie w nalezytym stanie aparatury medycznej oraz sprzetu medycznego i gospodarczego
znajdujgcego sie w oddziale

15.skladanie biezgcych zapotrzebowan oddzialu na $rodki i aparature niezbgdng do prawidiowego
funkcjenowania oddziatu,

16. nadzor nad dziatanoscig Poradni Chirurgii Ogéinej,

17.udzielanie konsultacji z zakresu chirurgii dla pacjentow innych oddziatow Szpitala na zlecenie Lekarzy
kierujgcych oddziatami.

18.terminowe i dokladne opracowywanie statystyki oddziatu wedtug obowigzujgcych przepisdéw oraz wymogow

Narodowego Funduszu Zdrowia.
ODDZIAL CHIRURGI] URAZOWO - ORTOPEDYCZNEJ

|. Zasady przyjecia:
- godziny przyjeé planowych: od poniedziatku do pigtku w godzinach od 8.00 do 15.00 nagle przyjecia

calodobowo,
-obowigzuje skierowanie wydane przez lekarza,
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-bez skierowania lekarza udzielane sg Swiadczenia w stanach naglych, zwigzane z wypadkiem, zatruciem,
urazem, stanem zagrozenia zycia oraz w razie wydania na podstawie stosownych przepiséw decyzji

o przymusowej hospitalizacii,

ll. Rodzaj dwiadeczonych ustug;
1.diaghostyka USG,
2.diagnostyka artroskopowa,

3. leczenie:

- zmian urazowych koriczyn gérnych, dolnych (m.in. z zastosowaniem gwozdzi $rodszpikowych ryglowanych),
endoprotezoplastyka stawow,

- zabiegi artroskopowe,

- Zmian urazowych miednicy i glowy,

- amputacje,

- zmian zwyrodnieniowo znieksztatcajgcych narzadu ruchu (m.in. przy uzyciu endoprotez),
-powikian pourazowych narzadu ruchu,

-schorzei tkanek migkkich,

-schorzen reumatoidalnych,

-ostrych i przewleklych standw zapalnych kosci, stawdw, tkanek migkkich,

-nabytych wad ukiadu narzadu ruchu,

-wybranych cherob wrodzonych ukiadu narzadu ruchu

4 rehabilitacja.

lll. Do zadan Oddziatu Chirurgii Urazowo — Ortopedycznej nalezy w szczegéinosci:

1.zbadanie kazdego nowo przyjgtego chorego oraz ustalenie rozpoznania i kierunku leczenia,

2.leczenie chorych zgednie z postepem wiedzy lekarskiej,

3. zapewnienie chorym przebywajgcym w oddziale calodobowej opieki lekarskigj, pielegniarskiej
i nalezytej obstugi,

4. prowadzenie dokumentacji w sposéb staranny | zgodny z obowigzujgcymi przepisami,

5. kierowanie chorych na leczenie uzdrowiskowe,

8. orzekanie o stanie zdrowia pacjentow,

7. udzielanie informacji o stanie zdrowia chorego osobom upowaznionym przez pacjenta,

8. state podnoszenie kwalifikacji personelu medycznego zatrudnionego w oddziale

9. dbalo$¢ o przelotowosé oddziatu, racjonalne wykorzystanie tozek oraz przeciwdziatanie przebywania
w oddziale kwalifikujgcych sie do dalszego leczenia,

10.zapewnienie chorym bezpieczenstwa,

11. prowadzenie szkolen | doksztalcania pracownikéw medycznych,

12.realizacja programow zdrowotnych i promocja zdrowia,

13.utrzymywanie oddzialu w nalezytym stanie sanitarno-higienicznym i porzadkowym,

14.utrzymywanie w nalezytym stanie aparatury medycznej oraz sprzgtu medycznego i gospodarczego

znajdujgcego sig w oddziale,
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15.skladanie biezacych zapotrzebowan oddzialu na $rodki | aparature niezbedng do prawidiowego

funkcjonowania oddziatu,
16.nadzor nad dzialalnoscig Poradni Chirurgii Urazowo — Ortopedycznej i Poradni Preluksacyjnej,
17.udzielanie konsultacji z zakresu Chirurgii Urazowo - Ortopedycznej dia pacjentow innych oddziatow Szpitala

na zlecenie Lekarzy kierujgcych oddzigtami,
18.terminowe i dokladne opracowywanie statystyki oddziatu wediug obowiazujacych przepisow oraz wymogow

Narodowego Funduszu Zdrowia.

ODDZIAL ANESTEZJOLOGII | INTENSYWNEJ TERAPI

|. Zasady przyjecia:

~ godziny przyjec: codziennie catodobowo,

- nie ohowigzuje skierowanie,

W przypadku przekazywania pacjenta z innego oddzialu szpitalnego obowigzuje skierowanie 1 karta
informacyjna. Przyjecie nalezy uzgodni¢ z Lekarzem kierujacy oddziatem lub jego zastgpcg, a w dni woine od

pracy i na dyzurze popotudniowym z lekarzem dyzurnym.

Il. Rodzaj $wiadczonych ustug:
1.diagnostyka - wielokierunkowe postgpowanie diagnostyczne na bazie posiadanego spizetu,

2.leczenie

3. anestezjologia - znieczulenia do zabiegdw diagnostycznych i leczniczych,

- intensywna terapia: leczenie niewydolnosci narzgdowych: oddechowej, krgzeniowej itd.,
- niewydolnosci wiglonarzadowych,

- realizacja programéw terapeutycznych.

Ill. Do zadan Qddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii nalezy w szczegoinosci.

1. zbadanie kazdego nowo przyjetego chorego oraz ustalenie rozpoznania [ kierunku leczenia,

2. leczenie chorych zgodnie z postepem wiedzy lekarskiej,

3. zapewnienie chorym przebywajgcym w oddziale calodobowej opieki lekarskiej, pielegniarskie] i nalezytej
obsiugi,

4 prowadzenie dokumentacji w spos6b staranny i zgodny z obowigzujacymi przepisami,

5.orzekanie o stanie zdrowia pacjentow,

6.udzielanie informacji o stanie zdrowia chorego oscbom upowaznionym przez pacjenta,

7.state podnoszenie kwalifikacji personelu medycznego zatrudnionego w oddziale,

8.dbalosé o przelotowosé oddzialu, racjonalne wykorzystanie tézek, zapewnienie chorym bezpieczenstwa,

9. utrzymywanie oddziatu w nalezytym stanie sanitarno-higienicznym i porzgdkowym,

10.utrzymywanie w nalezytym stanie aparatury medycznej oraz sprzetu medycznego i gospodarczego

znajdujgcego sie w oddziale,
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1.skladanie biezgcych zapotrzebowali oddzialu na $rodki i aparature niezbedng do prawidlowego
funkcjonowania oddziatu,

12 terminowe i doktadne opracowywanie statystyki oddzialu wediug obowigzujgeych przepiséw oraz wymogow
Narodowego Funduszu Zdrowia,

13.sukcesywne wprowadzenie nowych procedur medycznych wediug przyjetych standardéw w tej
specjalnosci,

14.konsultacje (diagnostyka i leczenie) pacjentow z zespotami bolowymi w innych komérkach organizacyjnych

Szpitala,

15.stata gotowosé i wykonywanie zabiegow resuscytacyjnych u pacjentéw lzby Przyjeé i innych komérek
Szpitala,

16.konsultacje (diagnostyka i terapia) u pacjentdbw wymagajgcych leczenia zywieniowego poza

lub dojelitowego,
17.state badania poziomu bolu pacjentow.

IZBA PRZYJEC

| . Zasady przyjecia;

- godziny przyjec codziennie catodobowo,
- obowigzuje skierowanie wydane przez lekarza,
- bez skierowania lekarza udzielane sq $wiadczenia w stanach naglych, zwigzane z wypadkiem, zatruciem,

urazem, stanem zagrozenia zycia.

H..Do zadan Izby Przyje¢ nalezy w szczegdlnosci:

1.badanie lekarskie chorych zgtaszajgcych sie ze skierowaniem do Szpitala,

2. przyjmowanie do Szpitala chorych zakwalifikowanych do leczenia szpitalnego,

3.udzielanie pomocy doraznej chorym, kiorzy nie zostali zakwalifikowani do leczeniaw Szpitalu  lub  zostali
zakwalifikowani do przyjecia w pézniejszym terminie,

4. prowadzenie wymaganej dokumentacji medycznej i statystycznej,

5. wspoipraca z poszczegdinymi oddzialami Szpitala.

W izbie Przyje¢ znajduje sie telefon sieci miejskiej, spis telefonow i adreséw zakladow opieki zdrowotnej,
policji, prokuratury, strazy pozarnej oraz pracownikdw zajmujgcych kierownicze stanowiska w Szpitalu,
a takze instrukcja postepowania w sytuaciach awaryjnych.

Personel Izby Przyje¢ podlega w wykonywaniu w swych czynnosci lekarzowi dyzurnemu.

W Izbie Przyje¢ prowadzi sie dokumentacje w wersji komputerowej | papierowe;j:
1.ksiege gldwna przyjeé i wypisow,

2 ksigzke odmow przyjed,

3.raport dzienny osobowy,
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4 karte wypisow z izby przyjec pacjenta ambulatoryjnego.

Kazdy chory zgtaszajacy sie ze skierowaniem do Szpitala lub przywieziony do Szpitala powinien
by¢ niezwloczhie zbadany przez lekarza dyzurnego.

Jezeli z rozpoznania wstepnego wynikajg bezwzgledne wskazania do natychmiastowego feczenia szpitalnego
(obserwagji), lekarz dyzurmny wydaje konieczne zlecenia lecznicze (diagnostyczne i ogolne} i kieruje chorego
do oddziatu.

Jezeli Szpital nie dysponuje wolnymi fozkami, a zglaszajgcy sie (przywieziony) wymaga umieszczenia
w Szpitalu, lekarz dyzurny po zbadaniu chorego [ ustaleniu mozliwosci udania sie (przetransportowania)
chorego do innego Szpitala udziela w miarg potrzeby doraznej pomocy i kieruje do innego Szpitala,

po uprzednim upewnieniu sie co do mozliwosci umieszczenia tam chorego.,

Nie wolno odmoéwi¢ przyjecia z powodu braku wolnych. tozek ciezko choremu, wymagajgcemu
natychmiastowego pozostawienia w Szpitalu.

Jedynie w przypadku gdy chory zostat skierowany niewtadciwie (niezgodnie z przeznaczeniem),
a po udzieleniu potrzebnej pomocy doraznej chory nadaje sie do dalszego transportu, lekarz dyzurny moze
odestaé chorego zgodnie z kwalifikacjami do wlasciwego oddziatu innego Szpitala, po uprzednim upewnieniu

sie co do mozliwosci umieszczenia tam chorego.

Przy badaniu i kwalifikowaniu do leczenia szpitalnego chorych, nie wymagajgcych natychmiastowe]
hospitalizacji nalezy przestrzegaé nastepujgcych zasad:

1.chory zglaszajgcy sie do leczenia szpitalnego powinien przedstawic¢ wystawione przez lekarza leczacego
skierowanie na leczenie szpitalne z ustalonym lub przypuszczalnym rozpoznaniem, a takze wyniki wykonanych
uprzednio badan pomocniczych;

2.lekarz dyzurny bada chorego w Izbie Przyjec i w razie stwierdzenia wskazan do hospitalizacji kieruje chorego
na wiasciwy oddziat,

3.jezeli w chwili zgtoszenia sig chorego Szpital nie rozporzgdza wolnymi tozkami, lekarz dyzurny sam
lub w porozumieniu z Ordynatorem oddzialu/Lekarzem kierujgcym oddziatem ustala termin przyjecia do
Szpitala, kwalifikujgc przypadek - w zaleznosci od wskazan - do przyjecia w pierwsze] lub drugiej
kolejnosci;

4.chorych nie zakwalifikowanych do leczenia szpitalnego, a wymagajacych leczenia ambulatoryjnego,
lekarz dyzurny przekazuje z odpowiednig adnotacja, dotyczacg dalszego sposobu postepowania, do zakladow
lecznictwa ambulatoryjnego;

5.w przypadku nie przyjecia do oddzialu Szpitala pacjent ofrzymuje pisemng informacijg o rozpoznaniu choroby,
wynikach badan, przyczynie odmowy przyjecia do Szpitala, zastosowanym postepowaniu lekarskim

oraz ewentualnych zaleceniach.
Jezeli w czasie badania chorego w Izbie Przyjet okaze sig, ze jest on chory na chorobe zakazng, nalezy

niezwiocznie skierowacé go do Izby Przyjeé oddzialu zakainego (szpitala zakainego), a w pomieszczeniach
Izby Przyje¢ ogdlnej przeprowadzi¢ dorazng dezyniekcjg.
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W razie dostarczenia do Szpitala ogélnego chorego psychicznie, wymagajacego leczenia w zakladzie
psychiatrycznym, lekarz dyzurny stara sie o szybkie umieszczenie go w takim zakiadzie.

Chorych przywiezionych do Szpitala w nastepstwie wypadku wpisuje sie w Izbie Przyjeé do raportu dziennego
osobowego oraz powiadamia oficera dyzurnego policii. Jezeli chory przywieziony jest do Szpitala w stanie
nieprzytomnym, lekarz dyzurny odnotowuje okoliczno$ci znalezienia chorego, jego dwezesny stan (wyglad),
czas i okolicznosci przewiezienia (dane personaine osob towarzyszgeych) i przyjecia chorego. Pielegniarka
wypetnia w takim wypadku cze$¢ meldunkowg "Ksiegi glownej przyjed” na podstawie oswiadczen rodziny
lub os6b towarzyszacych, badz na podstawie znajdujacych sie przy chorym dokumentéw.

Jezeli lekarz dyzurny przy badaniu chorego powezmie uzasadnione podejrzenie, ze jego uszkodzenie ciata
lub zaburzenie czynnosci pozostaje w zwigzku z usitowaniem zabéjstwa lub samobojstwa, spedzenia plodu
lub zatrucia, albo za spowodowaniem przez inng osobe cigzkiego uszkodzenia ciafa lub rozstroju zdrowia
naruszajgcego czynnosci narzadu ciala jest obowigzany bezzwiocznie powiadomié o danym przypadku:;

1. Dyzurnego Komendy Miejskiej Policji.

2. Prokuratora Rejonowego.

Lekarz dyzurny w razie stwierdzenia potrzeby wykonania w najblizszym czasie u przyjmowanego chorego
zabiegu operacyjnego jest obowigzany uzyskaé od chorego, a w razie jego nieprzytomnosci, niepelnoletniosci
lub ubezwiasnowolnienia - od jego rodziny (opiekundéw prawnych lub faktycznych), wyrazenia zgody ha pismie
na dokonanie operacji. W razie odmowy udzielenia zgody lekarz dyzurny jest obowigzany uzyskaé od chorego
(czlonka rodziny, opiekuna) pisemnego oswiadczenia z adnotacjg, Ze zostat on uprzedzony o mogacych
wystapi¢ nastepstwach nie dokonania zabiegu.

Jezeli nie mozna uzyska¢ oSwiadczenia a zabieg operacyjny jest konieczny i umotywowany wskazaniami
zyciowymi, o wykonaniu zabiegu decyduje na wniosek wlasciwego Lekarza kierujgcego oddziatem, Dyrektor
Szpitala, po telefonicznym porozumieniu z dyzurnym Prokuratorem. Okolicznosci, o ktérych mowa powyzej,
powinny by¢é odnotowane przez lekarza dyzurmego w historii choroby, niezaleznie od dotaczenia
odpowiedniego dokumentu. Notatke lekarza dyzumego, dotyczacg odmowy podpisania o$wiadczenia,

podpisuje rowniez pielegniarka lzby Przyjeé, jako swiadek odmowy.

Chorzy przyjmowani do Szpitala powinni by¢ legitymowani na podstawie dowodu tozsamosci.
Chory przybywajgcy do Szpitala powinien przedstawi¢ dowody stwierdzajace uprawnienia do bezptatnego
korzystania ze Swiadczen zdrowotnych albo wplacic do kasy zaliczke na poczet opfat szpitalnych.

Przy przyjeciu chorego do Szpitala pielegniarka izby Przyje¢ wypeinia obowigzujgcg dokumentacie zwigzang
z przyjeciem chorego do Szpitala.

Po przyjeciu do Szpitaia, a przed umieszczeniem chorego w oddziale;

1.nalezy chorego doprowadzi¢ do wymaganego stanu higienicznego przez: kapiel lub umycie cieply wada
z mydtem, przy czym kapieli lub mycia cigzko chorych musi dokonywaé pielegniarka, ewentualnie z pomocg

salowej,
2.ostrzyzenie chorego - na polecenie lekarza dyzurnego, w razie stwierdzenia znacznego zawszenia,
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przydzielenie choremu czystej bielizny i odziezy szpitainej,

3.chory powinien odda¢ do depozytu szpitalnego swoje rzeczy osobiste, pienigdze, kosztownosci oraz
odziez, obuwie itp. W indywidualnych wypadkach lekarz dyzurny moze zezwoli¢ na zabranie do domu
4.przedmiotéw nalezgcych do chorego przez towarzyszacych mu czionkéw rodziny,

5.pielegniarka lzby Przyje¢ jest zobowigzana zapozna¢ chorego, o ile pozwala na to stan jego zdrowia,
z obowiazujgcym regulaminem dla chorych oraz przeprowadzi¢ wywiad epidemiologiczny wg obowigzujgcego
WzOory,

6.lekarz dyzurny powinien nadzorowaé czynnoéci przy przyjmowaniu cigzko chorego.

Ze wzgledu na stan zdrowla ciezko chorego lekarz dyzury moze zwolnic go od przeprowadzenia
niektdrych czynnosci.

Obfoznie chorzy powinni byé przetransportowani, a inni chorzy - doprowadzeni przez pracownika Izby Przyjeé
do oddzialu wskazanego przez lekarza dyzurnego. Szpital jest ohowiazany zawiadomic rodzing lub opiekundw
chorego:

1. o przyjeciu bez ich wiedzy do szpitala chorego niepetnoletniego - w ciagu 24 godzin,

2. o przyjeciu chorego bez wzgledu na wiek w przypadku naglym i cigzkim albo o znacznym pogorszeniu
sie stanu chorego lub o jego zgonie - bezzwlocznie (telefonicznie, telegraficzne lub w inny sposob).

W razie zgonu chorego w Izbie Przyjec, zwioki nalezy do czasu ich odbioru umieszcza sie w osobnym

pomieszczeniu.

BLOK OPERACYJNY
1. Zasady przyjecia:

wg rozpisu planu operacyjnego na dany dzien

2. Rodzaj swiadczonych ustug:

Zabiegi operacyjne sg wykonywane na rzecz oddziatu:

-chirurgicznego

- urazowo - ortopedycznego

3. Do zadan Bloku Operacyjnego nalezy w szczegolnosc:

1.wykonywanie zabiegow operacyjnych u pacjentéw z oddziatu chirurgicznego, ortopedycznego.

2 dbatosé o sprzet medyczny do przeprowadzania zabiegdw operacyjnych (aparatura, narzedzia, materiat
szewny | opatrunkowy),

3.przestrzeganie zasad postgpowania z narzedziami po zabiegach operacyjnych (dezynfekcja, mycie,
przeglad, prawidlowe pakowanie, fransport do sterylizacji),

4.regularny przeglad terminéw wazno$ci sterylnosci pakietow z narzedziami, materiatem opatrunkowym
oraz przedmiotow jednorazowego uzytku,

5.szkolenia pracownikéw w zakresie obstugi nowego sprzetu jak réwniez nowych technik operacyjnych,
6.zachowanie rezimu sanitarnego przez caly personel bloku operacyjnego,

7.zapewnienie komfortu psychicznego u pacjentow przed zabiegiem poprzez rozmowe z nimi,

8.prowadzenie dokumentacji wewnetrznej oddziatu, .

- ksigzka operacyjna;

Strona 44 z 52




Regulamin organizacyjny

- ksigzka raportow pielegniarek instrumentariuszek;

- zaszyt badan histopatologicznych;

- raportowanie do firm medycznych o zuzytych implantach;

9.utrwalanie  wysylanie pobranych preparatéw do badan histopatologicznych,

10.wykonywanie badan bakteriologicznych (posiewy,wymazy) ze sprzetéw na salach operacyjnych.

ZAKLAD OPIEKUNCZO-LECZNICZY

1.Podstawowym celem dziatalno$ci Zakladu Opiekuriczo-Leczniczego jest udzielanie catodobowych $wiadczen
zdrowotnych, rehabilitacyjnych i opiekunczych pacjentom, ktérych stan zdrowia nie wymaga leczenia
szpitalnego, natomiast uzasadnia potrzebe stalej opieki pielegniarskiej i rehabilitacji oraz odpowiedniego
zywienia, edukacji i promocji zdrowotnej | przygotowania do samoopieki i samopielegnacji w warunkach
domowych.

2. Pacjent na podstawie skierowania przez lekarza pierwszego kontaktu badz lekarza prowadzacego i wywiadu
pielegniarki srodowiskowej przyjmowany jest do zakladu.

3. Zakiad Opiekunczo-Leczniczy zapewnia pacientowi przyjetemu do Zaktadu:

a) Swiadczenia zdrowotne,

b} opieke psycholegiczng

c) terapie zajeciows,

d) leki i artykuly sanitarne,

e} odpawiednie pomieszczenie, urzadzenia | wyzywienie w zaleznosci od stanu zdrowia

4. Wypisanie pacjenta nastepuje:

1).gdy stan zdrowia nie spetnia warunkow do udzielenia $wiadczenia stacjonarnej opieki dtugoterminowe;j,

2)na zgdanie pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego,

3)gdy pacjent w razgcy sposob naruszy porzadek lub przebieg procesu udzielania $wiadczeri, a nie zachodzi
obawa, ze odmowa [ub zaprzestanie udzielania $wiadczenia zdrowotnego moze spowodowaé bezposrednie
niehezpieczenstwo dla jego zycia lub zdrowia i zycia innych oséb,

4)jezeli przedstawiciel ustawowy zgda wypisania z zakltadu osoby, ktorej stan zdrowia wymaga pobytu
w zakiadzie, Dyrektor ZOL-u lub lekarz przez niego upowazniony moze odmowi¢ wypisania do czasu wydania
w tej sprawie orzeczenia wlasciwego sadu opiekunczego. Sad opiekunczy zawiadamiany jest niezwlocznie
o odmowie wypisania z zakladu i przyczynach odmowy,

S)osoba wystepujaca o wypisanie z zaktadu na wlasne zadanie jest informowana przez lekarza o mozliwych
nastgpstwach zaprzestania pobytu w zakfadzie. Osoba ta skiada pisemne o$wiadczenie o wypisaniu z Zol-u
na wlasne zadanie. W przypadku braku takiego o$wiadczenia lekarz sporzgdza adnotacje w dokumentadii
medycznej

6.Pacjent kitory posiada decyzje o umieszczeniu w jednostce, a w zakladzie brak miejsc wolnych zostaje
wpisany na liste oczekujgeych.

7.W razie émierci pacjenta zakiad przygotowuje zwloki zmarlego do pochowania z zachowaniem godnosci

naleznej osobie zmartej, w celu ich wydania osobie lub instytucji uprawnionej do ich pochowania.
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LECZNICTWO OTWARTE

§117
Lecznictwo otwarte Szpitala stanowig poradnie funkcjonujgce w ramach struktury organizacyjnej Szpitala.
Dopuszcza sie mozliwosé tworzenia filii poradni przyszpitalnych w innych podmiotach leczniczych zgodnie z
Zarzadzeniem Dyrektora Szpitala Powiatowego w Pyrzycach.
Rejestracja odbywa si¢ codziennie w centralnej rejestracji  osobicie lub telefonicznie w godzinach otwarcia
centralnej rejestracji.
Dni i godziny przyjeé: wg harmonogramu pracy poszezegdlnych poradni,
Obowigzuje skierowanie wydane przez lekarza.
Bez skierowania lekarza udzielane sg swiadczenia ambulatoryjne z zakresu specjalistycznej opieki zdrowotnej:
w stanach naglych, zwigzane ze stanem zagrozenia zycia,

‘na zyczenie pacjenta - za odpfatnoscia.

Do zadan Poradni nalezy w szczegélnosci.

1.prewencja | wczesne wykrywanie chorob,

2.5wiadczenia konsultacyjne, diagnostyka i leczenie pacjentow,

3.czynne poradnictwo w stosunku do wybranych grup chorych,

4 kwalifikowanie i kierowanie chorych do zakladow leczniczych,

5.0pieka poszpitaina w stosunku do chorych z przewleklymi chorobami,

6.kierowanie chorych na leczenie sanatoryjne,

7.orzekanie o stanie zdrowia pacjentow,

8.realizacja programu / programow profilaktycznych,

9.prowadzenie dokumentacji medycznej w sposob staranny i zgodny z obowigzujacymi przepisami,

10.promocja zdrowia i realizacja programéw zdrowotnych,

11.utrzymywanie w nalezytym stanie aparatury medycznej oraz sprzetu medycznego znajdujacego
sie w Poradni,

12.sktadanie biezgcych zapotrzebowan Poradni na $rodki i aparaturg niezbgdng do jej prawidiowego
funkcjonowania,

13.terminowe | doktadne opracowywanie statystyki Poradni wedlug obowigzujgcych przepisow
oraz wymogow Narodowego Funduszu Zdrowia,

14.prowadzenie szkolen z zakresu wykrywania chorob,

15.badania profilaktyczne,

16.prowadzenie oswiaty zdrowotnej wsréd ludnosci,

17.dopilnowanie wpisdw obstugi technicznej w paszporty urzadzen znajdujgeych sie w poradni.

18.skladanie biezacych zapotrzebowan na érodki i aparature niezbedng do prawidtowego funkcjonowania

poradni.
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PODSTAWOWA OPIEKA ZDROWOTNA : nocna i Swigteczna opieka zdrowotna

Podstawowa Opieka Zdrowotna. nocna i Swigteczna opieka zdrowotna funkcjonuje w ramach struktury

organizacyjnej Szpitala.

Dni i godziny przyjeé:
w dni powszednie pn -pt od 18.00 do 8.00
w soboty, niedziel i swigta od 8 .00 do 8.00 (nastepnego dnia)

Nie obowiazuje skierowanie od lekarza ubezpieczenia zdrowotnego.

Udzielane sg $wiadczenia ambulatoryjne z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej;
- w stanach naglych, zwigzanych ze stanem zagrozenia zycia,

- w stanach nagtego zachorowania,

- dla pacjentéw nieubezpieczonych- za odplatnoscig

Do zadan Podstawowej Opieki Zdrowotnej nalezy w szczeqodlnosch:

1.prewencja | wozesne wykrywanie chorob,

2.8wiadczenia konsultacyjne, diaghostyka i leczenie pacjentow,

3.czynne poradnictwo w stosunku do wybranych grup chorych,

4.kwalifikowanie i kierowanie chorych do zakladéw leczniczych

5.opieka poszpitalna ( wizyty domowe )

6.realizacja programu / programow profilaktycznych,

7.prowadzenie dokumentacji medycznej w sposob staranny i zgodny z obowigzujgeymi przepisami,

8.promocja zdrowia i realizacja programow zdrowothych,

9.utrzymywanie w nalezytym stanie aparatury medycznej oraz sprzetu medycznego.

10.sktadanie biezacych zapotrzebowan Poradni na $rodki i aparature niezbedng do jej prawidiowego
funkcjonowania,

11.terminowe | dokladne opracowywanie statystyki Poradni wedlug obowigzujgcych przepisow
oraz wymogéw Naradowego Funduszu Zdrowia,

12.prowadzenie oswiaty zdrowotnej wérdd ludnosci,

13.dopilnowanie wpiséw obstugi technicznej w paszporty urzgdzen znajdujgcych sie w poradni.

14.skiadanie biezacych zapotrzebowan na $rodki i aparature niezbedng do prawidlowego funkcjonowania

poradni,

FPRACOWNIA USG

Swiadczenia udzielane mogg byé odptatnie i nieodplatnie dia pacjentéw Szpitala.

Do zadan pracowni USG nalezy w szczegolnosci;

1.wpisywanie do ewidencji USG danych personalnych cheorego,

2_zapewnienie intymnosci pacjentowi podczas badania,

3.wykonywanie badan USG w gabinecie [ przy t6zkach pacjentéw na poszczegoinych oddzialach,
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4. przestrzeganie dezynfekcji miejsc, gdzie pacjenci sg poddawani badaniom USG,

5.zglaszanie do dziatu gospodarczo — technicznego potrzeby przeprowadzenia naprawy sprzetu,
B.utrzymywanie w nalezytym stanie aparatury oraz sprzetu znajdujgcego sie w pomieszczeniach USG,
7.dopilnowanie wpiséw obstugi technicznej w paszporty urzadzen znajdujgcych sig w pomieszezeniach USG,
8.skiadanie biezgcych zapotrzebowan na $rodki | aparaturg niezbedng do prawidiowego funkcjonowania

pracowni.

PRACOWNIA EKG
Swiadczenia udzielane mogg by¢ odptatnie i nieodplatnie dla pacjentow Szpitala.

Da zadan pracowni EKG nalezy w szczegdlnosci:

1.wpisywanie do ewidencji EKG danych personalnych chorego,

2.wykonywanie badan EKG w gabinecie [ przy t6zkach pacjentow na poszczegolnych oddzialach,
3.przestrzeganie dezynfekeji miejsc, gdzie pacjenci sg poddawani badaniom EKG

4.zgtaszanie do dziatu gospodarczo — technicznego potrzeby przeprowadzenia naprawy sprzgtu,
5.utrzymywanie w halezytym stanie aparatury oraz sprzgtu znajdujacego sig w pomieszczeniach EKG.
6.dopilnowanie wpisdw obstugi technicznej w paszporty urzadzen znajdujgcych sig w pomieszczeniach EKG.
7.skladanie biezgcych zapotizebowali na érodki i aparature niezbedng do prawidiowego funkcjonowania

pracowni.

PRACOWNIA FIZJOTERAPH

Rejestracja odbywa sie codziennie bezposrednio w pracowni fizjoterapii w godzinach pracy pracowni
na podstawie skierowania od lekarza.

Do zadari pragowni fizjoterapii nalezy w szczegoinosci:

1.organizowanie obstugi chorych w sposoéb pEanoWy‘ Plan przyimowania chorych i wykonywania zabiegow

powinien byé uzgadniany z Lekarzami kierujgcymi poszczegolnymi oddzialami Szpitala i lekarzami.
2.przyjmowanie chorych skierowanych na leczenie 1 zalatwienie wszelkich formalnosci zwigzanych
Z przyjeciem chorego,

3.wizyty domowe,

4.sprawdzenie przed rozpoczeciem zabiegu aparatury i urzadzefi oraz stwierdzenie ich przydatnosci
do prawidiowego wykonania zabiegu,

5.utrwalanie | wysylanie pobranych preparatow do badan histopatologicznych,pouczenie chorego przed
zabiegiem o sposobie zachowania sie w czasie jego trwania i uprzedzenie o normalnych odczuciach w czasie
zabiegu,

8.utrwalanie | wysylanie pobranych preparatow do badan histopatologicznych,dbanie, aby zabiegi odbywaly sig
w odpowiednich warunkach temperatury, oéwietlenia, wentylacji, wilgothosci,

7.prowadzenie zabiegu starannie i §cisle wg wskazan lekarza oraz dopilnowanie, aby chory nie manipulowat
przy aparacie, |

8.dawkowanie energii w czasie zabiegu zgodnie z zaleceniem oraz wielokrotne sprawdzanie w czasie zabiegu
przyizadow pomiarowych | zachowanie sig chorego,

9.zapewnienie nadzoru nad czynnymi aparatami.
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10.wezwanie lekarza lub przerwanie zabiegu w razie zaobserwowania zmian w zachowaniu sie lub wygladzie
chorego,

11.natychmiastowe unieruchomienie aparatury w razie uszkodzenia lub wadliwego dziatania i zgloszenie o tym
fakcie przetozonemu,

12.sprawdzenie po pracy aparatury i sprowadzenie potencjometréw do pozycji zerowej,

13.prowadzenie ksigg materialowych i zabiegowych,

14.terminowe i prawidtowe wypeinianie formularzy z zakresu statystyki i sprawozdawczosci,

15.zglaszanie do dzialu gospodarczo - technicznego potrzebe przeprowadzenia biezgcej naprawy.

PRACOWNIA ENDOSKOPII

Rejestracja odbywa sig codziennie w cenlralng] rejestracji , osobiscie lub telefonicznie.

Dni i godziny przyjeé: wg harmenogramu pracy pracowni endoskopil.

Obowigzuje skierowanie wydane przez lekarza ubezpieczenia zdrowothego.

Na zlecenie lekarzy $wiadczgcych ustugi na rzecz Szpitala Powiatowego w Pyrzycach wykonywane sa zabiegi
endoskopowe dia pacjentow tego szpitala.

Do zadan pracowni endoskopii nalezy w szezeqoinosci:

1.organizowanie obslugi chorych w sposob planowy. Plan przyjmowania chorych i wykonywania zabiegow
powinien by¢ uzgadniany z lekarzami Kierujgocymi oddziatami, lekarzami lub bezposrednio z pacjentami
{w przypadku przyje¢ ambulatoryjnych).

2.oddzialy szpitalne dostarczajg chorego w wyznaczonych godzinach do pracowni endoskopii w celu
wykonania zabiegu.

3.przyimowanie chorych skierowanych na leczenie | zalatwienie wszelkich formalnosci zwigzanych
z przyjeciem chorego.

4.dbanie o prawidlowg aseptyke niezbedng do wykonania zabiegu.

5.dbanie o mycie | dezynfekcje aparatow i pomieszczen.

8.sprawdzenie przed rozpoczeciem zabiegu i po jego zakohczeniu aparatury i urzadzen oraz stwierdzenie
ich przydatnosci do prawidtowego wykonania zabiegu.

7.prawidlowe przechowywanie wysterylizowanego sprzetu.

8.pouczenie chorego przed zabiegiem o sposobie zachowania sie w czasie jego trwania i uprzedzenie
o normalnych odczuciach | ewentualnych powikianiach w trakcie wykonywania zabiegu,

9.dbanie, aby zabiegi odbywaly sie w odpowiednich warunkach zapewniajgcych zachowanie intymnosci
pacjentowi.

10.prowadzenie ksigg materiatowych i zabiegowych.

11.terminowe i prawidiowe wypetnianie formularzy z zakresu statystyki i sprawozdawczosci.

12.zglaszanie do dzialu gospadarczo - technicznego potrzebe przeprowadzenia biezgcej naprawy.
13.utrzymywanie w nalezytym stanie aparatury oraz sprzetu znajdujgcego sie w pomieszczeniach endoskopii.
14.dopilnowanie wpisow obstugi technicznej w paszporty urzgdzen znajdujgcych sie w pracowni endoskopii.
15.skfadanie biezgcych zapotrzebowan na $rodki | aparature niezbedng do prawidiowege funkcjonowania

centralnej sterylizaciji.
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PRACOWNIA DIAGNOSTYKI OBRAZOWEJ - RTG
Swiadczenia udzielane mogg by¢ odptatnie i nieodptatnie dla pacjentow Szpitala.
Wykonywanie zdje¢ w pracowni odbywa sig wylgcznie na podstawie skierowania od lekarza, calodobowo.

Do zadan pracowni rentgencdiagnostyki nalezy:

1.wpisywanie do ksiegi pracowni radiologicznej danych persanalnych chorego craz zakresu badania.
2.przygotowanie materiatow i urzadzen koniecznych do wykonania zabiegu.

3.wykonywanie zdje¢ radiologicznych w oparciu o ustalone metody lub wediug wskazéwek lekarza radiologa.
4.wykonywanie prac technicznych w ciemni radiologicznej. wywolywanie, plukanie, utrwalanie [ suszenie
filmow i papierdw, wykonywanie odbitek, przyrzadzanie plynoéw fotograficznych oraz kontrola ich stanu
i zdatno$ci do uzyiku.

5.0znaczenie zdjed¢ radiologicznych, przekazywanie ich do archiwum rlg oraz zainteresowanym oddziatom
lub upowaznionym osobom.

6.prowadzenie ewidencji zuzytego materiatu do badan.

7.prowadzenie ksiegi pracowni radiologicznej oraz skorowidzow tej ksiegi.

8 przechowywanie kopii i zdje¢ radiclogicznych w archiwum rtg.

9.przybywanie dyzurnego do pracowni pa godzinach pracy na wezwanie.

10.przeprowadzanie czynnosci zwigzanych z czyszczeniem urzadzent radiologicznych oraz wyposazenia
ciemniowego.

11.przestrzeganie dezynfekeji miejsc, gdzie pacjenci sg poddawani badaniom rtg.

12.zglaszanie do dzialu gospodarczo — technicznego potrzeby przeprowadzenia naprawy sprzetu.
13.utrzymywanie w nalezytym stanie aparatury oraz sprzetu znajdujgcego sie w pomieszczeniach.
Dopilnowanie wpiséw obstugi technicznej w paszporty urzadzen znajdujacych sie w pracowni.

14.skladanie biezgcych zapotrzebowan na $rodki | aparature niezbedng do prawidlowego funkcjonowania
pracowni.

PRACOWNIA TOMOGRAFII KOMPUTEROWEJ

Rejestracja odbywa sie codziennie, osobiscie lub telefonicznie. Dni i godziny przyjec: wg harmonogramu pracy
pracowni tomografil komputerowej.

Obowigzuje skierowanie wydane przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego.

Na ziecenie lekarzy &wiadczacych uslugi na rzecz Szpitala Powiatowego w Pyrzycach wykonywane sg
badania tomografii komputerowej dla pacjentéw tego szpitala.

Do zadan pracowni tomografii komputerowej nalezy:

1. wykonywanie badan tomografii komputerowej na zlecenie lekarza;

1.organizowanie obsiugi chorych w sposdb planowy. Plan przyjmowania chorych i wykonywania zabiegow
powinien by¢ uzgadniany z lekarzami kierujgcymi oddziatami, lekarzami lub bezposrednio z pacjentami
(w przypadku przyje¢ ambulatoryjnych}.

2.oddzialy szpitalne dostarczajg chorego w wyznaczonych gedzinach do pracowni tomografii komputerowej
w celu wykonania zabiegu.

3.przyjmowanie chorych skierowanych na leczenie [ zatatwienie wszelkich formalnosci zwigzanych
z przyjeciem chorego.

4 dbanie o prawidiowa aseptyke niezbedna do wykonania zabiegu.
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5.dbanie o mycie i dezynfekeje aparatdw | pomieszczen.

6.sprawdzenie przed rozpoczeciem zabiegu i po jego zakoriczeniu aparatury i urzadzen oraz stwierdzenie
ich przydatnosci do prawidlowego wykonania zabiegu.

7.prawidtowe przechowywanie wysterylizowanego sprzetu.

8.pouczenie chorego przed zabiegiem o sposobie zachowania sig w czasie jego trwania i uprzedzenie
o normalnych adczuciach | ewentualnych powildaniach w trakcie wykonywania zabiegu.

9.dbanie, aby zabiegi odbywaly si¢ w odpowiednich warunkach zapewniajacych zachowanie intymnosci
pacjentowi.

10.prowadzenie ksigg materiatowych i zabiegowych,

11.terminowe i prawidlowe wypetnianie formularzy z zakresu statystyki | sprawozdawczosci.

12.zgtaszanie do dzjatu gospodarczo - technicznego potrzebe przeprowadzenia biezgcej naprawy.
13.utizymywanie w nalezytym stanie aparatury oraz sprzetu znajdujgcego sie w pomieszczeniach pracowni,
14.dopilnowanie wpisow obsfugi technicznej w paszporty urzadzen znajdujacych sie w pracowni.

ZASADY ORGANIZACJI ZASTEPSTW | WZYWANIA PERSONELU W SYTUACJACH NAGLYCH
§118
Przez sytuacje nagle rozumie sie;
1. nieabecnosci w pracy;
2. zdarzenia masowe | katastrofy;
3. w czasie zewnetrznego zagrozenia bezpieczenstwa paristwa i wojny.

§119
1.Dyrektor moze ustanowi¢ Penomocnikéw do realizacji okreslonych zadan oraz dokonania okreslonych
czynnosci prawnych w imieniu Szpitala.

2.W przypadku nieobecnosci Dyrektora jego obowigzki przejmowaé bedzie jeden z zastepcow na mocy
udzielonego petnomocnictwa lub osoba upowazniona przez Dyrektora.

3.W razie nieobecnosci Pielegniarki Naczelnej zastgpstwo peini osoba petnigca dodatkowo funkcje zastepcy
pielggniarza naczelnego, w razie jej nieobecnosci osoba wyznaczona przez Dyrekfora Szpitala.

4 Kierownik komc":rk'i 6rganizacyjnej, lekarz kierujgoy oddziatem, pielegniarka oddzialowa na czas swojg]
nieobecnoséci, wyznacza osobe do petnienia funkcji zastepcy (zastepujacego), ktérej deleguje swoje obowigzki
i kompetencije.

5.Wyznaczenie zastepcy wymaga akceptacji Dyrektora Szpitala.

§120

W szpitalu opracowanao:

1.Zasady wzywania personelu w przypadku zdarzen masowych i katastrof,

2.Plan powiadamiania pracownikow szpitala o obowigzku niezwlocznego stawienia sie w miejscu pracy
na czas zewnetrznego zagrozenia bezpieczenstwa panstwa [ wojny.

Strona 51z 52




Regulamin organizacyjny

§121
Zasady zastepstw i wzywania personelu w sytuacjach naglych znane sg wszystkim pracownikom zatrudnionym

w Szpitalu.

ROZDZIAL. Xl
POSTANOWIENIA KONCOWE

§122
1.W sprawach nieuregulowanych niniejszym Regulaminem stosuje si¢ powszechnie obowigzujace przepisy

prawa.
2.Regulamin Organizacyjny podlega zaopiniowaniu przez Radg Spoteczng Szpitala.

3.Kierownicy komérek organizacyjnych Szpitala zobowigzani sg do zapoznania z trescig Regulaminu
Organizacyjnego podleglych im pracownikow.

4. Do stosowania postanowien Regu]aminu Organizacyjnego zobowigzani sg wszyscy pracownicy Szpitala

niezaleznie od formy zatrudnienia.

5.Traci moc Regulamin Organizacyjny z dnia 18.06. 2019 roku
8.Regulamin wchodzi w zycie z dniem «ng(@% 525 1

Pyrzyce, dnia T8 ST 00T

Dyrektor Szpitala

po. DYREKTOR

Sepitoin Powialoweng FWZ
figr Marins,. éﬁfmyéﬁﬁkz
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przy Szpitalu Powiatowym w Pyrzycach

z dnia 21.04.2023 roku

SCHEMAT ORGANIZACYINY
SZPITALA POWIATOWEGO W PYRZYCACH
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IAT ORGANIZACYINY

SZPITALA POWIATOWEGO W PYRZYCACH

Zatgeznik nr 1 do Regulaminu Organizacyjnego Szpitala Powiatowego
w Pyrzycach

I
SEKRETARIAT
I l
Z-CA DYREKTORA ds. EECZNICTUWA PIELEGNIARKA MACZELMA | EPIDEMIOLOGICZNA
EKONOMISTA DZIAL ORGANIZACH |
SAMODZIELNE PEENGMOCNIK DS, DZIAL GOSPODARCZO- GLOWNY KSIEGOWY DZIAL SPRAW A e USEUG MEDYCZNYCH
STANOWISKA PRACY 1AKOST) PEENOMIDTNIK TECHNICZNY PRACOWNICZYCH PUBLICZNYCH PEENOMOCNIK DS.
DS, DOSTEPNOSC PACIENTA
\ LECZNICTWO ZAMKNIETE | ™|  Centralna Steryiizacla [ LECZNICTWO OTWARTE
Radca Prawny Kuchnia Centralna Dzial Finansowo-Ksligeowy Kadry Magazyny Rejestracja Centralna
] |
Informeatyk ; Oddziat Chargh | Paradnia Chirurgi Poradni
Administrator Systerndw Ghstuga Techniczna Kasa Place Dzia} Farmacii Szpitalnej Wev\zpir:i;t;?ﬁ;(c}h aradn g g dh:;lrg czna Ane st:;jaclglga‘: czna Pracownia USG u
Informatycznych !
Qddziat Chirurgii - Poradnia Chirurgil

Inspektor BHP P.Poi.

inspektor ds. Qbrapnych i
Rezerw

Administrator Danych
Osobowych Archiwista

inspektar Ochrony
Radiclogiczne)

Kapelant szpltala

Obstuga Porzgdkowa

Punkt Obrotu Bielizny
iPoscieli

Urazowo-Ortopedycznef

Oddzlal Chirurgt Ogdlnej

Blok Operacyjny

Oddziat Anestezjeloglii
Intensywnej Terapii

Zaklad Opiekuriczo—
Leczniczy

Izba Prayjed

Lekarze Dyzurni

Urazowo - Ortopedyczne]

Poradnia Alergologiczna

Pracownla EKG

Poradnia Preluksacyjna

Poradnia Dermatologiczna

Pracownia Fizjoteraplt

Poradnia [Gabinet)
= lekarza Podstawowej
Opleki Zdrowotne}

Poradnla Poteinicze-
ginekologiczna

Poradniz Medycyny
Paliatywne}

Pracowania Endoskopil

Poradnla Pulmonologlezna

Poradnta Ginekologiczna
dla Dziewczat

Pracownia Diagnostyki
Obrazowej

Poradnia Urologiczna

Porednia Geriatryczna

Pracownia Tomografil
Kemputercwej

Poradnia
Endokrynologiczna

Poradnia Neurologiczna

Poradnia Kardiologiczna

Poradnla Prokiologiczna

1

Poradnia Diabetclogiczna

Poradnia Psychlatryczna

Peradhia Medycyny
Sportowej

Peradnia Leczenla
Uzaleinlen

Poradnia
Gastroenterologicziia

Poradnia Ref\abilltacyjna

Poradnla Chordb
Wewnetrznych

Poradnta leczenia BStu




Zatacznik nr 2 do Regulaminu Organizacyjnego
Szpitala Powiatowego w Pyrzycach

do Uchwaty nr 5/2023

Rady Spotecznej dziatajacej

przy Szpitalu Powiatowym w Pyrzycach

z dnia 21.04.2023 roku

CENNIK UStUG MEDYCZNYCH
SZPITALA POWIATOWEGO W PYRZYCACH

PYRZYCE, 2023




Cennilcnr1 i
USLUGI MEDYCZNE - IZBA PRZYJEC
NIEZABIEGOWA

L.p. Nazwa Swiadczenia zdrowotnego cena
1 Konsuliacja lekarska {cena konsultacji nie obejmuje baden zleconych przez lekarza) 120,00 zt
2 |EKG z opisem 75,00 z4
3 jEnema - lewatywa 40,00 z1
4 [Mierzenie RR 20,00 z¢
5 |Mierzenie temperatury 10,00 zt
6 [Zalozenie cewnika 100,00 =
7 |Usuniecie cewnika 70,002
& [Cewnikowanie pecherza moczowego 100,00 z4
9 |Oproznianie pecherza moczowego 100,00 21
10 |Szczepienia ochronne (szczepionka pacjenta) 40,00 24
11 [Iniekcja dozylna (usiuga bez kosztu leku) 50,00 zH
12 {iniekcja podskérna {ustuga bez kosztu leku) 50,00 zt
13 |Iniekcja domigsniowe (usiuga bez kesztu leku) 50,00 z¢
14 |Podigczenie kroplowki (usiuga bez kosziu leku) 50,00 zt
15  |Plukanie zolgdka 200,00 z
16 [Badanie per - rectum 60,00 z
17 |Nebulizacja z lekiem 60,00 zt
18 |Nebulizacja z solg fizjologiczng 40,00 zt
19 |Tlencterapia 50,00 zt
20 |Plakanie oka 30,06z
21 jAplikagja leku do oka 40,00 zt
22 |Usuniecle ciala obcego z oka 60,00 zt
23 [|Toaleta chorych 60,00 z
24 |Pobranie wymazu z gardia, nosa, oka, rany {+ cena badania wg cennika laboratorium) 50,00 zt
25 jPobranie materialu do badar laboratoryjnych (+ cena badania wg cennika laboratorium) 50,00 zt
25 Test na o_becnoé(: SARS-COV-2 RT PCR - wymaz (+ cena badania wg cennika
laboratorium} 100,00 z4
27 Testy antygenowe (kasefkowe ABBOTT 130,00 z}
28 |ZaloZzenie czepca sabadylowego 40,00 zt
29 |Zalozenie sondy zoladkowej 50,00 zt
ag |Obsemwac]a pacjenta w stanie upojenia alkoholowego, bez innych schorzesi { w tym koszt
badania na zawartos¢ alkoholu) 300,00 #
31 Krétka obsgrwacja pacjenta w lzble Przyjed z badaniem i dorazne leczenie
farmakologiczne 350,00 zt
32 ]Opieka pielegniarska w lzbie Przyjec 100,00 zt
33 |Wykonanie zdje¢ RTG z apisem ug connlka_
34 |Wykonanie badania USG wg cennika

Pracowni USG




Cennik nr 2 .
USLUG! MIEDYCZNE -~ 1ZBA PRZYJEC

ZABIEGOWA
L.p. Nazwa Swiadczenia zdrowotnego cena
1 Konsultacja lekarska {cena konsultacji nie obejmuje badan zleconych przez lekarza) 120,00 zt
2 Chirurgiczne opracowanie rany malej do 5 cm 100,00 z
3 Chirurgiczne opracowanie rany duzej do 10 ¢m 200,00 zt
4 |zmiana opatrunku malego 70,00 zt
5 |zmiana opatrunku duzego 110,00 2
6 Opracowanie wrastajgcego paznokcia ze znieczuleniem misjscowym 210,00 zt
7 Usunigcie torbieli, tuszczaka, kaszaka 170,00 z
8 Drobne zabiegi: oklad, kompres, zdjecie szwéw 60,00 zt
|punkcja stawu kolanowego 110,00 zt
10 Inne drobne zabiegi chirurgiczne {naklucie krwiaka, nacigcie ropnia, ciato obee, 190.00 24
odprowadzenie przepukliny itp.) )
B Szyna gipsowa krotka 90,00 zt
12 Szyna gipsowa diuga 130,60 =t
18 Opatrunek gipsowy maly 110,00 zi
14 Opatrunek gipsowy duzy 240,00 zt
15 Zdjecie gipsu 110,00 zi
16 Unferuchomienie opatrunkiem efastycznym stawdw lub koséci 70,60 zt
17 I krétie znieczulenie ogoine 300,00 2
'8 |Repozycia zwichnigcia (bez unieruchomienia, bez znieczulenia) 100,00 zt
1 Repozycja ziamania prostego {bez unieruchomienia, bez znieczulenia) 140,00 zi
20 Repozycja zlamania wieloodiamowego {bez unieruchomienia, bez znieczulenia) 240,00 zt
21 fKarr?;l;i gll;sgieggr?:ja pacienta w 1zbie Przyjeé z badaniem i dorazne leczenie 350,00 21
22 Unieruchomienie opatrunkiem kleinowym /np. typu Delta-Cast, Johnson&Johnson 100,00 zt
2 Opatrunek klsinowy - duzy 220,00 =z
21 IBiokada 120,00 1
25 |podanie dostawowe leku 100,00 zt
30  [Wykonanie zdjeé RTG z opisem Pra\ggv:xﬁnt:r{]%'kea
31 |Wykonanie badania USG F'ra\gcgwcn?ngjdkg




Cennik nr 3

FOBYT KOMERCYJNY PACJENTA W ODDZIALE

L.p.

Nazwa Swiadczenia zdrowotnego

cena

Doba pobylu + wyzywienie

150,00

Proces pielegnacyjny

100,00 =zt

Koszt lekdw i Srodidw medycznych

oplata dodatkowa zgodnie z wykazem

Koszt badar laboratoryjnych i
diagnosiycznych

oplata dodatkowa zgodnie z wykazem wykonanych badan

Genniknr4

HOSPITALIZACJE CENA ZA 1 PKT = 2,50 ZL

ODDZIAL CHOROR WEWNETRZNYCH

CENA HOSPITALIZACJI JEST USTALANA NA PODSTAWIE ILOSCI
PUNKTOW OKRESLONYCH DLA POSZCZEGOLNYCH PROGEDUR
MEDYCZNYCH, WG KATALOGU JGP NFZ OBOWIAZUJACEGO W
DANYM OKRESIE HOSPITALIZACJI

ODDZIAL GHIURGIT OGOLNEJ

CENA HOSPITALIZACJI JEST USTALANA NA PODSTAWIE ILOSCI
PUNKTOW OKRESLONYCH DLA POSZCZEGOLNYCH PROCEDUR
MEDYCZNYCH, WG KATALOGU JGP NFZ OBOWIAZUJACEGO W
DANYM OKRESIE HOSPITALIZACJ

ODDZIAL CHIRURGH URAZOWO -

CENA HOSPITALIZACJI JEST USTALANA NA PODSTAWIE ILOSCI
PUNKTOW OKRESLONYCH DLA POSZCZEGOLNYCH PROCEDUR

ORTOPEDYCZNEJ MEDYCZNYCH, WG KATALOGU JGP NFZ OBOWIAZUJACEGO W
DANYM OKRESIE HOSPITALIZACJI
CENA HOSPITALIZACJI JEST USTALANA NA PODSTAWIE ILOSCI
PUNKTOW W SKALJ TISS OKRESLONYCH DLA
ODDZIAE ANESTEZJOLOGH | 5
6 INTENSYWNEJ TERAP! POSZCZEGOLNYCH PROCEDUR MEDYCZNYCH, WG KATALOGU

JGP NFZ OBOWIAZUJACEGO W DANYM OKRESIE
HOSPITALIZACH




Cennilcnr 5

PRACOWNIA FIZJOTERAPII

L.p. Nazwa Swiadczenia zdrowotnego cena

Indywidualna praca z pacjeniem (np. éwiczenia bierne, czynno-bierne,
1 évyiqzc?nia \_.quiyg mgtod ne_uroﬁzjologi_qznyphz metc?dy ret_adukacji nerwowo- 100.00 2t

mieédniowej, éwiczenia specialne, mobilizacje | manipulacje metodg PNF) !

do 45 min.
2 [Cwiczenia indywiduatne (do 30 min.} 60,00 zt
3 |Cwiczenia czynne w odcigzeniu i czynne w odcigzeniu z oporem 30,00 zt
4 |Cwiczenia czynne wolne i czynne z oporem 40,00 =zt
5 [Cwiczenia izometryczne 40,00 zt
6 (Instruktaz éwiczen (do 30 min) 40,00 zt
7 |Rehabilitacja (indywidualna z fizjoterapeuta) + fala uderzeniowa 120,00 =4
8§ |Masaz klasyczny {do 30 min.) 60,00 zt
9 [Masaz izometryczny 55,00 zt
10 1Masaz limfatyczny — leczniczy (drenaz limfatyczny 20 min) 45,00 zi
11 |Masaz sportowy _ 55,00 zt
12 gﬂo?:ginucczi;kowy {mechaniczny drenaz limfatyczny BOA) zabieg 40,00 24
13 |Galwanizacja 12,00 =zt
14 |Jonoforeza 12,00 zt
15 Elekfrostymulacja 12,00 zt
16 [Prgdy diadynamiczne (DDM) 12,00 zt
17 |Prady interferencyjne — interdyn (D) 12,00 zt
18 |Prady TENS 12,00 zt
19 |Ultradzwicki misjscowe (UD) 12,00 z4
20 |Ultrafonoforeza 12,00 z¢
21 |Impulsowe pole elektromagnetyczne wysokiej czgstotliwosci ~ TERAPULS 12,00 zt
22 mpulsowe pole magnetyczne niskiej czgstotliwosci — MAGNETRONIK (mg} 12,00 zt
23 {Naswietlanie promieniami IR, UV — miejscowe SOLUX 12,00 zt
24 |Laseroterapia punktowa 12,00 zt
25 |Krioterapia - miejscowa {pary azotu) 12,00 z
26 {Fala uderzeniowa {terapia} 55,00 zt
27 |Fala uderzeniowa antycellulitowa udo (do wyboru 1 partia przéd-tyl-bok) 100,00 zt




Cennik nr 5A

PRACOWNIA FIZJOTERAPII
Lp FALA UDERZENIOWA sena
1 |[Fala uderzeniowa antycelilulitowa — posladki — 1 wizyta 100,00 zt
2 Fala uderzeniowa antycellulitowa — podladki — 5 wizyt 450,00 zt
3 {Fala uderzeniowa antycellulitowa — posladki — 10 wizyt 800,00 zt
4 |Fala uderzeniowa antycellulitowa — ramiona — 1 wizyta 50,00 z!
5 |Fala uderzeniowa antycellulitowa — ramiona — 5 wizyt 200,00 =zt
6 |Fala uderzeniowa antycellulitowa — ramiona — 10 wizyt 400,00 zt
7 iFala uderzeniowa antycelulitowa — brzuch — 1 wizyta 420,00 =
8 |Fala uderzeniowa antycellulitowa — brzuch — 5 wizyt 550,00 zt
9 |Fala uderzeniowa antycellulifowa — brzuch — 10 wizyt 1 000,00 =zt
10 |Fata uderzeniowa antyceliulitowa — uda + posladki ~ 1 wizyta 180,00 z
11 [Fala uderzeniowa antycellulitowa — uda + posladki - 5 wizyt 800,00 z
12 |Fala uderzeniowa — uda + posladki — 10 wizyt 1 500,00 z




Cennik nr 6

PRACOWNIA USG
cena po .
L.p. Nazwa $wiadczenia zdrowotnego podpisaniu kocme;rg;;}ny
umowy
1 |Badanie USG jamy brzusznej 120,00 zi 125,00 zt
2 |Badanie USG jamy brzusznej z gruczotem krokowym 130,00 140,00 zt
3 |Badanie USG narzadu rodnego przezbrzuszne 120,00 zt 125,00 zt
4 Badanie USG narzadu rodnego przezpochwowe 120,00 2t 125,00 zt
5 |Badanie USG narzadu ruchu 130,00 z4 140,00 zt
6 |Badanie USG bioder noworodkow 130,00 z 140,00 zt
’ | Badanie USG tkanek miekkich 120,00 zt 125,00 zt
8 |Badanie USG tarczyoy 120,00 z1 125,00 zt
® |Badanie USG nerek 120,00 z 125,00 zt
10 |Badanie USG gruczotu krokowego 120,00 zt 125,00 zt
11 |Badanie USG narzgdow lezgcych powierzchniowo 120,00 zt 125,00 zt
{np. wezly chionne, Sliniarnki)
12 |Badanie USG piersi 130,00 z4 140,00 z4
13 |\Badanie USG serca 130,00 zt 200,00 zt
BADANIA USG METODA DOPPLERA
! Badanie USG tetnic szyjnych 130,00 zf 140,00 zi
2 Badanie USG tetnic koficzyn dolnych 130,00 24 140,00 ¢
° Badanie USG 2y konczyn dolnych 130,00 4 140,00 zt
* |BAC pod kontrola USG 130,00 # 140,00 zt
Cennik nr 7
PRACOWNIA EKG
L.p. Nazwa Swiadczenia zdrowotnego cena
! Wykonanie badania EKG 50,00 z¢
2 75,00 24

Wkonanie badania EKG z opisem




PRACOWNIA RTG

Cenniknr 8

CENNIK po CENNIK

L.p Nazwa Swiadczenia zdrowotnego podpisaniu umowy |komercyjny zdjecia

zdjecia bez opisu hez opisu

1 {Zdjecie klatki piersiowe] PA 40,00 z1 42,00 zt
2 |Zdjecie klatki piersiowej PA + boczne 52,00 zi 54,00 zt
3 {Zdjecie klatki piersiows} PA + boczne z konirastem 57,00 7 59,00 z
4 {Zdjecie klatki piersiowe} U dzieci do lat & 37,00z 39,00 =z
5 |Zdjecie Srodpiersia gérnego 37,00zt 39,00 zt
6 |Zdjecie czaszki - 3 rzuty 52,00 zi 54,00 z4
7 {Zdjecie czaszki ~ 2 rzuty 47,00 49,00 z4
8 |Zdjecie twarzoczaszki 33,00 z 35,00 z
G [Zdjecie zatok 33,00zt 35,00 zt
10 | Zdjecie oczodoldw 38,00 zi 40,00
11 | Zdjecie kanalow wzrokowych 38,00 zi 40,06 z¢
12 | Zdjecie kosci nosowej - 1 rzut 28,00 31,00z
13 | Zdjgcie siodia tureckiego 37,00 z 39,00 zi
14 | Zdjgcie zuchwy - 2 rzuty 37,00 = 39,00 zi
15 | Zdjecie uszu 42,00 # 44,00 2
16 [Zdjgcie kregosiupa szyjnego - 2 rzuly 42,00 z{ 44,00 z}
17 |Zdjecie czynnosciowe kregosiupa szyjnego 42,00 z} 44,00 z
18 | Zdjecie skoéne kregosiupa szyjnego 42,00 zt 44,00 zi
19 [Zdjecie obojczyka 37,00 39,00z
20 | Zdjecie mostka 38,00 =zt 40,00 z}
21 | Zdjecie zeber - 1 rzut 30,00 = 34,00 71
22 | Zdjecie Zeber - 2 rzuly 45,00 z¢ 47,00 z}
23 | Zdjecie stawu barkowego 34,00 zi 36,00 2
24 | Zdjecie stawu barkowego osiowe 34,00 zt 36,00 z
25 | Zdiecia stawu barkowego - 2 rzuty 41,00 z 43,00
26 |Zdjgcie fopatki - 2 rzuty 34,00 zt 36,00 zi
27 |Zdjecie kosci ramiennej - 2 rzuly 42,00 zt 44,00 z}
28 |Zdjecie stawu lokciowego - 2 rzuty 36,00 o 38,00 =
29 |Zdjecie przedramienia - 2 rzuty 40,00 42,00 2
30 |Zdjecie nadgarstka (2 rzuty) 32,00 # 34,00 z1
31 |Zdjecie reki - 2 rzuty 34,00 z 36,00 #
32 {Zdjecie rgk poréwnawcze bez folii 34,00 # 36,00 z1
33 | Zdjecie kosci palea reki - 2 rzuty 27,00 =4 29,00 z!
34 iZdjecie kregoslupa piersiowego 47,00 =t 48,00 z}
35 {Zdjecie kregosiupa LS - 2 rzuty 47,00 zt 49,00 z}
36 i Zdjecie kregostupa LS - 3 rzuty 52,00 z 54,00 z
37 iZdjecie kregosiupa u dzieci AP 40,00 =t 42,00z}
38 {Zdjecie miednicy 40,00 zf 42,00 zi
39 [ Zdjecie stawbw biodrowych 40,00 zt 42,00 zi
40 i Zdjecie stawu hiodrowego osiowe 34,00 zi 36,00 zi
41 | Zdjecie kosci ogonowej - 2 rzuty 35,00 zt 37,00 zi
42 {Zdjecie stawdw krzyzowo-biodrowych 34,00 zt 36,00 =4
43 |Zdjecie uda - 2 rzuty 42,00 zt 44,00 z}
44 | Zdjecie stawu kolanowego - 2 rzuty 39,00 zt 41,00 zt
45 | Zdjecle stawdw kolanowych 47,00 zt 49,00 zi
46 [Zdjgcie rzepki osiowe 28,00 30,00 24
47 |Zdjecie podudzia 42,00 z¢ 44,00 z}
48 | Zdjecie stawu skokowego - 2 rzuty 33,00 35,00 24
49 | Zdjecie stopy - 2 rzuty 34,00 z¢ 36,00 zt
50 | Zdjecie stép porownawcze bez foli 34,00 zt 36,00 z
51 | Zdjecle kosci pigtowej - 1 rzut 27,00 z 29,00 =
52 | Zdjecie kosci pigtowej - 2 rzuty 32,00 = 34,00 z
53 | Zdjecie kosci palca stopy - 2 rzuty 27,00 z 20,00 z{
54 | Zdjecie przegladowe jamy brzusznegj 40,00 z 42,00 zt
55 | Zdjecie zgha 26,00 z 28,00 zt
57 |Wypisanie kopii wyniku 27,00 z 29,00 zt
58 |Wydanie dokumentaciji zdjeciowej — rewers 10,00 =zt 20,00 zt
59 |Opis zdjecia dostarczonego przez pacjenta - 25,00 zt
60 |Opis zdjgcia 20,00 25,00 #




Cennik nr9
PRACOWNIA ENDOSKOPOWA

L.p. E Nazwa swiadczenia zdrowotnego cena
GASTROSKOPIA
1 Gastroskopia diagnostyczna {w przypadku wskazan obejmuje lest ureazowy) 300,00 zt
2 Gastroskopia diagnostyczna z biopsja (bez badania hist-pat.} 350,00 zt
3 |Badanie hist-pat (pobranie + wynik) — 1 szi. 200,00 zt
KOLONOSKOPIA
1 Kolonoskopla diagnostyczna 500,00 zt
2 Kalonoskopia diagnostyczna ze znieczuleniem ogdinym 600,00 z¢
3 Kolenoskopia diagnostyczna z pebraniem biopsji 600,00 7
4 |Keleneskopia diagnostyczna z pobraniem biopsji ze znieczuleniem ogoéinym 700,00 =t
{uwzglednia bad. hist.-pat.}
5 |Kolenoskopia z polipektomig jednego Jub wigee] polipéw o srednicy do 1 cm, 1 800,00 zt
za pomocq petli diatermicznej (z bad. hist.-pat)
Cennik nr 10 .
PORADNIA GINEKOLOGICZNO - POLOZNICZA
L.p. Nazwa swiadczenia zdrowotnego cena
1 |Konsuttacia lekarska (cena kensultaci nie obeimuje badar zleconych przez 120,00 zt
lekarza)
2 Badanie kolposkopowe 120,00 2t
3 |Badanie KTG 50,00 2!
4 Pohranis materialu z szyjki macicy do przesiewowego badania 160.00 24
cytologicznegoe wraz z wynikiem badania cytopatologicznego !
5 |Pobranie wymazu z pochwy wraz z wynikiem badania 70,00 zt
6 Badanie USG narzgdu rodnego przezhrzuszne 125,00 =t
7 Badanie USG narzadu rednego przezpochwowe 126,00 z¢
8 |Pobranie wycinka iub biopsji wraz z badaniem hist-pat. 200,00 z§
9 |Badania PH pochwy 40,00 z
Cennik nr 11
PORADNIA KARDIOLOGICZNA
L.p. Nazwa swiadczenia zdrowoinego cena
i |Konsultacja lekarska (cena konsultacji nie obejiuje badan zleconych przez 120,00 zi
lekarza)
2 Badanie EKG 50,00 2
3 Badanie EKG z opisem 76,00 2t
4 IBadanie EKG wysitkowe 200,00 z4
5 Badanie czynnoéci serca metodg Holtera (bez kosztu baterii) 180,00 7
6 Badanie USG serca z opisem 200,00 2
7 Pomiar ciénienia tefniczego krwi metodg Hollera ABPM 160,00 24




Cennik nr12
PORADNIA CHIRURGH OGOLNE.

L.p. Mazwa Swiadczenia zdrowoinego cena
1 |Konsultacja lekarska (cena konsultacii nie obejmuje badan zleconych przez 120,00 z!
lekarza)
2 Chirurgiczne opracowanie rany maiej do 5 em 100,00 =z
3 Chirurgiczne opracowanie rany duzej do 10 cm 200,00 zt
4 lzmiana opalrunku malego 70,00 zt
5 Izmiana opatiunku duzego 110,00 zt
6 Opracowanie wrastajgcego paznokcia ze znieczuleniem miejscowym 210,00z
7 Usuniggie torbieli, tuszczaka, kaszaka 170,00 2}
8 Drobne zabiegi: oklad, kompres, zdjgcie szwow 60,00 zt
9 Punkcja stawu kolanowego 110,00 zt
10 Innte drobne zabiegl chirurgiczne (nakiucie krwiaka, naciecie ropnia, clato obce, 120.00 7t
odprowadzenie przepukliny itp.) !
# Szyna gipsowa krétka 90,00 zi
2 Szyna gipsowa diuga 130,00 =z
13 Opatrunek gipsowy maly 110,00 zt
14 Opatrunek gipsowy duzy 240,00 zt
5 l7djecie gipsu 110,00 7
18 | Unieruchomienie opatr. elast. stawodw lub kosci 70,00
7 Repozycja zwichniecia (bez unieruchomienia, bez znieczulenia) 100,00
18 Repozycja zlamania prostego (bez unisruchomienia, bez znieczulenia) 140,00 zt
19 |Repozycja ztamania wieloodlamowego (bez unieruchomienia, bez 240,00 2t
znieczulenia)
20 |Biokada 120,00 24
21 |podanie dostawowe leku 100,00 zt
22 |pobranie wycinka (biopsja) + wynik badania histopatologicznego 200,00 zt
23 |Wykonanie zdjeé RTG z opisem Pra\(izvgw?rﬁné}jrkg
24 |Wykonanie badania USG Pra\évc?wcn?ngiskg




Cennik nr 13
PORADNIA URAZOWO - ORTOPEDYCZNA

L.p. Nazwa $wiadczenia zdrowotnego cena

¢ IKonsultacja lekarska (cena konsultacji nie obejmuje badan zleconych przez 120,00 7t
lekarza)

2 |Drebne zabiegi: okiad, kompres, zdjgcie szwow 60,00 zt

3 , 110,00 zt
Punkcja stawu kolanowedo

4 Inne drobne zabiegi chirurgiczne (nakiucie krwiaka, nacigcie ropnia, cialo 120.00 =t
obee, odprowadzenie przepukliny itp.) !

5 90,00 zt
Szyna gipsowa krotka

6 . 130,00 =
Szyna gipsowa diuga

7 410,00 z
Opatrunek gipsowy maly

8 240,00 zt
Opatrunek gipsowy duzy

9 110,00 zt
Zdjecie gipsu

10 0,00 zt
Unjeruchomienie opatr. elast.stawéw lub kasci ’ “

11 100,00 zt
Repozycia zwichniecia (bez unieruchomisnia, bez znieczulenia)

12 . ) . - ) ) 140,00 zt
Repozycia zlamania prosteqo (bez unieruchomienia, bez znieczulenia)

13 |Repozycja ziamania wieloodiamowego (bez unieruchomienia, bez 240,00 z1
znieczulenia)

14 120,00 zt
Blokada

15 100,00 zt
Podanig dostawowe leku 0z

e . wg cennika
16 |Wykonanie zdje¢ RTG z opisem Pracown RTG
. . wg cennika
17 |Wykonanie badania USG Pracowni USG




Cennilcnr 14
PORADNIA PULMONOLOGICZNA

L.p. Nazwa swiadczenia zdrowotneqo cena
1 |Konsultacgja lekarska {cena konsultaci nie obejmuje badan zleconych przez 120,00 z}
lekarza)
2 - 100,00 2
Badanie spirometryczne
Cennik nr 15
PORADNIA UROLOGICZNA
L.p. Nazwa swiadczenia zdrowotnego cena
1 |Konsultacia lekarska (cena konsultacji nie obejmuje badan zleconych przez 120,00 zt
lekarza)
2 |USG nerek 125,00 24
3 USG gruczohu krokowego 125,00 ¢
4 [Zatozenie cewnika 100,00 zt
5 |Usunigcie cewnika 70,00 z
Cennik nr 16
PORADNIA ENDOKRYNOLOGICZNA
L.p. Nazwa swiadczenia zdrowotnego cena
1 |Konsultacja lekarska {cena konsultacji nie obhejmuje badan zleconych przez 120,00 z!
lekarza)
2 125,00 =zt
Badanie USG farczycy '
3 Pobranie wycinka (biopsja) +badanie histopatologiczne 200,00 2t
Cennik nr 17
PORADNIA PRELUKSACYJNA
L.p. Nazwa Swiadczenia zdrowotnego cena
1 |Konsultacja lekarska (cena konsultacji nie ohejmuje badan zleconych przez 120,00 zt
lekarza) ‘
2
Badanie USG bioder noworodkéw 140.00 2
Cennik nr 18
PORADNIA DIABETOLOGICZNA
L.p. Nazwa $wiadczenia zdrowothego cena
1 |Konsultacja lekarska (cena konsultacfi nie obejmuje badan zleconych przez

lekarza)

120,00 zt




Cennik nr 19

PORADNIA MEDYCYNY SPORTOWEJ

L.p. Nazwa $wiadczenia zdrowotnedo cena
1 |Badanie lekarskie {cena badania nie obejmuje badan 120,00 zt
zleconych przez lekarza)
2 |Badanie ortopedyczne 140,00 zt
3 |Przeglad stomatologiczny Paqesr;':jﬁﬁct:élgéeakarza
4  |Badanie elektrokardiograficzne Bez opisu Z opisem
50,00 zt 75,00 zt
Badanie moczu z oceng mikroskopowa osadu, odczyn . . .
5 |opadania krwinek czerwonych, morfologig krwi obwodowe] Pacjentlapgzcr;;tz;g?fama w
Z wzorem odsetkowym
6 |Konsultacja laryngologiczna Paqelz:ﬂtr)?;ztglgézkarza
7 |Konsultacja okulistyczna Pacjent placi u lekarza okulisty
8 |Konsultacja neurologiczna Pacje";gﬁg; Ouggakarza
¢ |Badanie elektroencefalograficzne Pacjent pg?gégarl]aiadame w
. . : : Pacjent placi za badanie w
10 |Oznaczenie stezenia glukozy w surowicy krwi laboratorium
11 |Badanie radiclogiczne odcinka szyjnego kregostupa
12 Badanie radiolegiczne odcinka ledZwiowego kregosiupa — 3 wg cennika RTG
zdjgcia
13 Badanie radiologiczne odcinka ledzwiowego kregosiupa — 2
zdjecia
14 |Badanie spirometryczne 100,00 2t




Cennik nr 20
PODSTAWOWA OPIEKA ZDROWOTNA

NOCNA [ SWIATECZNA OPIEKA ZDROWOTNA

L.p. Nazwa $wiadczenia zdrowotnego cena
1 gig?;;? lekarskie (cena badania nie obejmuje badan zleconych przez 120,00 7t
2 |Wykonanie badania EKG 50,00 zt
3 {Iniekcja dozylna {ustuga hez kosztu leku) 50,00 zt
4 liniekcja dozylna {ustuga z kosztem leku} 60,00 zt
5 |Iniekcja podskorna (ustuga bez kosztu leku) 50,00 zt
6 |lniekcja podskorna (ustuga z kosztem leku} 60,00 zt
7  |Iniekcja domigéniowe {(ustuga bez kosztu leku) 50,00 zt
8 |iniekcja domigéniowe (ustuga z kosziem leku) 60,00 z
9  |Podigczenie kroplowki {ustuga bez kosziu leku) 50,00 zt
10 |Podtgczenie kroplowki {(ustuga z kosztem leku) 60,00 zt
11 |Podanie lekdw doustnych (ustuga bez kosztu leku) 20,00 =zt
12 |Podanie lekow doustnych (ustuga z kosztem leku) 30,00 =t
13  |Mierzenie RR 20,00 =t
14 |Mierzenie temperatury 10,00 =zt
15 |Pulsoksymetria 35,00 zt
16 |Cewnikowanie pecherza moczowego 100,00 z¢
17  |Opréznianie pecherza moczowego 160,00 z}
18  |Usuniecie cewnika 70,00 zt
19  |Badanie poziomu cukru glukomentrem 30,00 zt
20 |Badanie ucha otoskopem 50,00 zt
21 [Nebulizacja z lekiem 60,00 zt
22 [Nebulizacja z solg fizjologiczng 40,00 zt
23  |Plukanie oka 30,00 z
24 |Aplikacja leku do oka 40,00 zt
25 |Usuniecie ciata obcego z oka 60,00 =t
26 |Zmiana opatrunku matego 70,00 zt
27 |Zmiana opatrunku duzego 110,00 zt
28 |Drobne zabiegi: oklad, kompres, zdjecie szwow 60,00 zi
29 {Unieruchomienie opatr. elast. stawow iub kosci 70,00 zt
30 |Repozycia zwichnigcia (bez unieruchomienia, bez znieczulenia) 100,00 =zt




Cennik nr 21

DOKUMENTACJA MEBYCZNA — OPLATA

1 kopia wnioskowane] przez pacienta dokumentacii medycznej - zgednie z art, 15 ust, 3 RODO jest bezpiaina. KoleJne kopie dokumentacii

medycznej sg platne.

1 strena kopii_ dokumentacil medycznej - Oplata w wysokoscl 0,0002 pszeciginego wynagrodzenia w poprzednim kwartale od pierwszego dnia
nastgpnrego m-ca po ogloszeniu przez Prezesa GUS w Dzienniku Urzgdowyni"Monitor Poiski” na podstawie arl. 20 pkt 2 ustawy z dnia 17 grudnia
1598 r, o emerylurach | rentach 2 Funduszu Ubezplaczer Spolecznych

1 strona wyeiagu b odpisy_dokumentacii medyczngi - Oplata w wysckedel 0,002 przesietnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale od
plerwszego dnia nastepnego m-ca po ogloszeniu przez Prezesa GUS w Dzienniku Urzgdowym™Monitor Polski” na podstawie arl. 20 pkt 2 uslawy 2
dnia 17 grudnia 1998 r. 0 emesylurach | rentach z Funduszu Ubezpieczert Spolecznych

wycigy, odpis lub kopta na elektrgnicznym nosniku danyeh - Oplata w wysokosci 0,002 prreciginegc wynagrodzenta w poprzednim kwarlale
od pierwszego dnia nastgpnego m-ca po ogloszeniu przez Prezesa GUS w Bzlenniku Urzgdowym"Monitor Polski” na podstawle arl. 20 pkt 2
ustawy z dnia 17 grudnia 1988 7. o amerylurach { rentach z Funduszu Ubezpleczen Spolecznych

Dostarczenie kserckopii dokumentasft medyczne] drogg pocziowg wy cennika Poczty Pelskiej

Cennik nr 22
USEUGI POZOSTALE
cena

Wydanie przez lekarza orzeczenia [ub zaswiadczenta o stanie zdrowla
- zaswiadczenia wystawiane na zyczenie pacjenta;
- orzeczenie o zdoinosci do prowadzenia pojazdéw mechanicznych;
- za$wiadczenia dla firm ubezpieczeniowych;
- zadwiadczenia lekarskie dfa ZUS, KRUS na potrzeby postgpowania rentowego oraz o
przyznanie dwiadczen z tytulu wypadkdw przy pracy czy chiordb zawodowych w
postgpowaniach odszkodowania dla PZLU;
- zaswiadczenia dla poirzeb orzeczed sgdowych;
- ohdukce w celach sadowo-lekarskich;

250,00 zt
- wpisy do pracowniczej ksiazeczkl zdrowia oraz raswiadczenia lekarskle wydawana w
medyeynie pracy (dopuszczajgce pracownika do pracy na okredicnym stanowisku -
dolyczy stanowisk pracy bez narazania na czynnikl szkodliwe, a fakze dla ucznidw i
studentdw, ktérym do dalsze] nauki niezbgdna jest ksigzeczka zdrowia fub
zaswiadczenie o przydalnosci do wykenywania zawedu);
- zadwiadczenla o stanie zdrowia dla zakladdw pracy lub innych instyluci w celu
uzyskania $wiadczed izeczowych lub plenigznych;
- zaswiadczenia dla potrzeb sanitarno-epidemiologicznych;
- zaswladczenia wydawane na Zyczenie pacjenta w innych celach poza leczriczych.
Wydanie zadwiadczenia lekarskiego na Zadante pacjenia 250,00 zt
Wydanie witrnika ksigzeczki zdrowla dziecka 150,00 zt
Zakup ubrania jednerazowege uzylku 30,00 zt
Przechowywanie zwiok oscby zmarlei w Szpitalu powyze] 72 godzin:
za pierwszg rozpoczgta dobg 200,00 zt
a za kazda nastepng rozpoczety dobg 100,00 21

=

. Ceny okreslone w cennikach nr 1,2,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14,15,16,17,18,19,20,21 sq cenami NETTO.

2. Ceny okreélone w cennikach nr 3,4,22, 23 poz 6 i 6 sg cenami BRUTTO 1. zawlerajgcymi podatek od towardéw i uslug.

W syluacii gdy usluga nie shuzy profilaktyce, zachowaniu, fatowaniu i przywracaniu zdrowia w rozumleniu art. 43, ust. 1 pkt 18 ustawy 2 daia 11 marca
2004 roku o podatku od towaréw | usiug {Dz.l. nr 54, poz, 535 z dnia 11 marca 2004 roku z pén. zm.). zostanle doliczony pedatek od towardw | usiug
VAT w chowigzuiges] przepisami prawa wysckosal.
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UZASADNIENIE DO UCHWALY nr 5/2023
POSIEDZENIE RADY SPOLECZNEJ DNIA 21 kwietnia 2023 roku

w sprawie: zaopiniowania Regulaminu Organizacyjnego Szpitala Powiatowego w Pyrzycach

Uzasadnienie

Zgodnie z art. 48 ust. 2 pkt 2 lit. f ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci
leczniczej do zadan Rady Spotecznej nalezy przedstawianie Dyrektorowi Szpitala Powiatowego
w  Pyrzycach wnioskdw i opinii w sprawie przyjecia Regulaminu Organizacyjnego
Szpitala Powiatowego w Pyrzycach.

Podjecie uchwaty w w/w zakresie wynika z wpisania do Regulaminu Organizacyjnego
Szpitala Powiatowego w Pyrzycach Pracowni Tomografii Komputerowej,
Petnomocnika ds. Pacjenta, Petnomocnika ds. Dostepnodci, Administratora Systemow
Informatycznych, dodanie zapisu o nastepujacej tresci: ,,dopuszcza sie mozliwosé tworzenia filii
poradni przyszpitalnych w innych podmiotach leczniczych zgodnie z zarzgdzeniem Dyrektora
Szpitala Powiatowego w Pyrzycach”.

Zmiana w Regulaminie dotyczy rowniez zaktualizowania schematu organizacyjnego
Szpitala Powiatowego w Pyrzycach stanowigcego zatacznik nr 1 do niniejszego regulaminu.

Regulamin Organizacyjny Szpitala Powiatowego w Pyrzycach wejdzie w zycie z dniem

zatwierdzenia przez Rade Powiatu Pyrzyckiego Statu Szpitala Powiatowego w Pyrzycach.
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Adres: ul, Jana Pawla II 2, 74-200 Pyrzyce NIP: 853-14-47-442; REGON: 812657740; KRS: 0000183906

TELEFONY: Centrala: (091) 570 25 73, Sekretariat: (091) 579 30 95, Fax: {091) 579 32 27.
Numery wewnettzne: Dyrektor — 216; Zastepca Dyrektora ds. Lecznictwa — 216; Glowny Ksiggowy — 217; Pielggniarka Naczetna — 283;
Dzial Finansowo-Ksiggowy — 268; Dzial Gospodarczo-Techniczny — 288; Dzial Zaopatrzenia i Zaméwien Publicznych — 266;
Dziat Spraw Pracowniczych — 277; Dziat Organizacdji i Uslug Medycznych — 296; Apteka — 279; Izba przyjeé — 228.




Uchwata nr 5/2023
Rady Spotecznej
dziatajgcej przy Szpitalu Powiatowym w Pyrzycach

z dnia 21 kwietnia 2023 r,

w sprawie: zaopiniowania Regulaminu Organizacyjnego Szpitala Powiatowego w Pyrzycach

Na podstawie art. 48 ust. 2 pkt 2 lit. f ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej
(tj. Dz. U. z 2022 poz. 633 ze zm.) Rada Spofeczna Szpitala Powiatowego w Pyrzycach uchwala

Co nastepuje:

§1
Rada Spoteczna Szpitala Powiatowego w Pyrzycach pozytywnie opiniuje Regulamin Organizacyjny

Szpitala Powiatowego w Pyrzycach, ktéry stanowi zatacznik do niniejszej uchwaly.

§2

Niniejszg opinig Rada Spoteczna przedstawia Dyrektorowi Szpitala Powiatowego w Pyrzycach.

§3

Uchwata wchodzi w zycie z dniem jej uchwalenia.

Podpisy czionkow Rady Spotecznej:

1. Ewa Gasiorowska — Nawdj — Przewodniczaca g éﬁ«?f@’?ﬂ%"%ﬁ?

g

Justyna tyjak — Cztonek

3. Danuta Bartkéw — Czfonek

4, Anna Benka — Czionek

5. Aleksandra Hawryluk — Cztonek

6. Dominika Masternak — Czlonek

7. Lech Karpinski — cztonek

8. Stanistaw Wudarczyk — Cztonek




