Zarzadzenie nr 58/2020
Dyrektora Szpitala Matki Bozej Nieustajacej Pomocy w Wolominie
z dnia 1 pazdziernika 2020 r.

w sprawie: wprowadzenia Regulaminu Organizacyjnego

Na podstawie Uchwaly nr V — 17/2020 Rady Spolecznej Szpitala Matki Nieustajacej Pomocy w

Wolominie z dnia 09 czerwca 2020 r. zarzadzam, co nastepuje.

§1

Wprowadzam Regulamin Organizacyjny stanowiacy zalacznik do niniejszego Zarzadzenia.

§2

Zobowigzuj¢ wszystkich pracownikéw do zapoznania si¢ z tre§cig Regulaminu Organizacyjnego.

§3
Z dniem wejScia w zycie niniejszego Zarzadzenia traci moc Regulamin Organizacyjny
wprowadzony Zarzadzeniem nr 22/2018 Dyrektora Szpitala Matki Bozej Nieustajacej Pomocy
z pézniejszymi zmianami wprowadzonymi Zarzadzeniami Nr 4/2019, Nr 10/2019, Nr 13/2019.

§4

Zarzadzenie wchodzi w zycie po uplywie dwoch tygodnia od dnia podania Regulaminu do

wiadomosci pracownikéw.
DYREKTO f

.. arzegorz XKreyveki. ...
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Zalacznik

do Zarzadzenia nr 58/2020 z dnia 01.10.2020 r,

REGULAMIN ORGANIZACYJNY

Szpitala Matki Bozej Nieustajacej Pomocy

w Wolominie

Wolomin, czerwiec 2020



Postanowienia ogélne

§1

Regulamin okresla zadania i zakres dzialalnosci jednostek, komérek organizacyjnych
i samodzielnych stanowisk oraz porzadek procesu udzielania §wiadczen zdrowotnych Szpitala
Matki Bozej Nieustajacej Pomocy w Wolominie, zwanego dalej ,,Szpitalem” zgodnie z art. 24
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 295)

§2
Niniejszy Regulamin opracowano na podstawie obowiazujacych przepisow prawa — ustaw
i aktow wykonawczych wydanych na ich podstawie oraz Statutu.

§3
Ilekro¢ w Regulaminie jest mowa o:

1. Szpitalu w Wolominie - nalezy przez to rozumie¢ Szpital Matki Bozej Nieustajacej Pomocy
w Wolominie.

2. Dyrektorze Naczelnym - nalezy przez to rozumie¢ Dyrektora Szpitala Matki Bozej Nieustajgce)

Pomocy w Wolominie.

3. Podmiocie tworzacym — nalezy przez to rozumie¢ Radg Powiatu Wolominskiego.

4. Komorkach/jednostkach organizacyjnych - nalezy przez to rozumie¢ wewngtrzne komorki
/jednostki organizacyjne Szpitala takie jak: jednostki organizacyjne zwigzane z udzielaniem
§wiadczen zdrowotnych, jednostki organizacyjne dziatalnosci ekonomiczno — administracyjnej
i techniczne;j.

§4

Regulamin Organizacyjny okresla w szczegdlnosci:

1) nazwe¢ podmiotu,

2) cele i zadania podmiotu,

3) strukture organizacyjng zakladu leczniczego,

4) rodzaj dziatalno$ci leczniczej oraz zakres udzielanych §wiadczen zdrowotnych,

5) miejsce udzielania $wiadczen zdrowotnych,

6) przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych z zapewnieniem wlasciwe;j
dostepnos$ci i jakoéci tych §wiadczen w jednostkach lub komérkach organizacyjnych
zakladu leczniczego,

7) organizacje i zadania poszczegdlnych jednostek lub komorek organizacyjnych zakladu
leczniczego oraz warunki wspoéldziatania tych jednostek lub komorek dla zapewnienia
sprawnego i efektywnego funkcjonowania podmiotu pod wzglgdem diagnostyczno-
leczniczym, pielggnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno-gospodarczym,

8) warunki wspoldzialania z innymi podmiotami wykonujacymi dzialalno$¢ lecznicza
w zakresie zapewnienia prawidlowosci diagnostyki, leczenia, pielggnacji i rehabilitacji
pacjentéw oraz ciaglosci przebiegu procesu udzielania §wiadczen zdrowotnych,

9) wysoko$é oplaty za udost¢pnienie dokumentacji medycznej ustalonej w sposéb okreslony
w art. 28 ust. 4 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta,



10) wysoko$¢ oplaty za przechowywanie zwlok pacjenta przez okres dtuzszy niz 72 godziny
od 0s6b lub instytucji uprawnionych do pochowania zwlok na podstawie ustawy z dnia 31
stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zmartych (Dz. U. z 2019, poz. 1473 z pézn.
zm), oraz od podmiotéw, na zlecenie ktorych przechowuje si¢ zwloki w zwigzku
z toczgcym si¢ postepowaniem karnym,

11) wysokos¢ oplat za $wiadczenia zdrowotne, ktore moga byé, zgodnie z przepisami ustawy
lub przepisami odrebnymi, udzielane za czg$ciowa albo calkowita odptatnoscia.

§5

Sprawy nieuregulowane w Regulaminie Organizacyjnym, sg regulowane w innych
powszechnie obowiazujacych przepisach prawa oraz w drodze wewnetrznych zarzadzen
wydawanych przez Dyrektora Naczelnego Szpitala lub pisemnych i ustnych polecen
Dyrektora.

Cele i zadania Szpitala
§6

1. Glownym celem Szpitala jest wykonywanie dzialalno$ci leczniczej, polegajacej na
udzielaniu $wiadczen zdrowotnych, stuzacych zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub
poprawie zdrowia, a takZe prowadzenie dzialalno$ci majacej na celu zapobieganie
powstawaniu choréb i promocj¢ zdrowia.

2. Szpital uczestniczy w przygotowaniu os6b do wykonywania zawodu medycznego i ksztalcenia
0s0b wykonujgcych zawod medyczny, w szczegdlno$ei prowadzi specjalizacje lekarzy zgodnie
z uzyskanymi uprawnieniami.

3. Szpital moze podejmowaé wspdlpracg z krajowymi instytucjami ochrony zdrowia,
ksztalcenia i doskonalenia kadr medycznych.

4. Szpital udziela $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodk6w publicznych
ubezpieczonym oraz innym osobom uprawnionym do tych §wiadczen nieodplatnie, za
czgSciowy odplatnoscig lub catkowity odplatnoécig, na zasadach w odrebnych przepisach
prawa lub umowie cywilnoprawne;j.

5. Do gléwnych zadan Szpitala w szczegdlnosci nalezy:

a) udzielanie szpitalnych $§wiadczen zdrowotnych,

b) prawidlowa organizacja procesu leczniczo-diagnostycznego,

¢) rehabilitacja lecznicza pacjentdw wymagajacych udzielenia §wiadczenia zdrowotnego;

d) udzielanie $wiadczen zdrowotnych w ramach funkcjonujacych poradni specjalistycznych;

¢) prowadzenie dzialalnosci diagnostycznej;

f) udzielanie Swiadczen w zakresie ambulatoryjnej i wyjazdowej nocnej i §wigtecznej opieki
zdrowotne;j.

6. Swiadczenia zdrowotne, o ktérych mowa w ust. 4 udzielane sg przez jednostki/komorki

Szpitala zgodnie z ksiggg rejestrowa prowadzong przez Wojewode Mazowieckiego

w rejestrze podmiotéw wykonujagcych dziatalnoéé lecznicza.

7. Szpital udziela Swiadczen zdrowotnych osobom objetym systemem ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych (Dz. U. z 2019



8.
a)

b)

3.
4.

r. poz. 1373 z pézn. zm.) oraz osobom korzystajacym ze §wiadczen poza systemem w/w

ustawy.

Pacjenci korzystajacy ze §wiadczen poza systemem ustawy, o ktdrej mowa w ust. 4, to:
osoby nie posiadajace uprawnien do korzystania ze $wiadczen opieki zdrowotne]

finansowanych ze $rodkéw publicznych lub

osoby, ktérym udzielane sa $wiadczenia na podstawie zawartych umoéw cywilnoprawnych.

§7

. Siedziba Szpitala miesci si¢ w Wolominie, przy ul. Gdynskiejl/3.

Obszarem dzialania Szpitala jest obszar Rzeczypospolitej Polskiej, za§ podstawowym
obszarem dzialania jest obszar Powiatu Wolomifiskiego.

Podmiotem tworzacym Szpital jest Rada Powiatu w Wolominie.

Miejsca wykonywania §wiadczen zdrowotnych:

a) éwiadczenia zdrowotne calodobowe — hospitalizacje i $wiadczenia zdrowotne

ambulatoryjne - poradnictwo specjalistyczne przy ul. Gdynskiej 1/3, 05-200 Wolomin,

b) udzielanie $wiadczen zdrowotnych w ramach nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej

1

dla dorostych i dla dzieci odbywa si¢ w siedzibie przy ulicy Sasina 15, 05-200 Wolomin

Struktura organizacyjna

§8

. Dyrektor Naczelny kieruje Szpitalem przy pomocy Zastgpcow:

a) Zastepcy Dyrektora d/s Lecznictwa,
b) Zastepca Dyrektora d/s Technicznych,

oraz

c) Naczelnej Pielggniarki
d) Gléwnego Ksiggowego,

ktorzy kieruja dzialami/sekcjami w ramach, ktorych, wyodrgbnione si¢ jednostki 1
komorki.

Sposoéb podporzadkowania jednostek organizacyjnych i komorek organizacyjnych oraz
ich wzajemna zalezno$¢ okresla struktura organizacyjna Szpitala stanowigca zalgcznik nr
1do Regulaminu.

. Dyrektor moze tworzy¢ samodzielne stanowiska pracy oraz w drodze zarzadzenia

powolywaé zespoly zadaniowe w celu realizacji zadan umozliwiajgcych sprawne
funkcjonowanie Szpitala.

. Dyrektora Naczelnego w czasie jego nieobecnosci, zastepuje jeden ze wskazanych przez

niego zastgpcoéw lub inny pracownik na podstawie udzielonego pelnomocnictwa.



Rada Spoleczna

1. Rada Spoleczna jest organem inicjujacym i opiniodawczym podmiotu tworzgcego oraz
doradczym Dyrektora Naczelnego Szpitala.

2. Jej zadania okresla ustawa o dzialalnosci leczniczej oraz Statut Szpitala.

3. Zasady i tryb dziatania Rady Spolecznej okre$la regulamin dziatalnosci Rady zatwierdzony
przez podmiot tworzacy.

Wykaz jednostek i komérek organizacyjnych

§9

W sklad Szpitala wehodza komorki organizacyjne dzialajace w siedzibie jednostki
tj. przy ul. Gdynskiej 1/3 w Wolominie.

Oddzialy wchodzace w sklad Szpitala

1. Oddzial ginekologiczno-polozniczy

2. Oddziat chirurgiczny og6lny

3. Oddziat chirurgii urazowo-ortopedycznej

4. Oddzial okulistyczny

5. Oddziat neurologiczny z pododdziatem udarowym

6. Oddzial anestezjologii i intensywne;j terapii

7.0ddziatl pediatryczny

8. Oddzial neonatologiczny

9. Oddzial choréb wewngtrznych
10. Oddzial chor6b wewnetrznych i nefrologii ze stacja dializ
11. Szpitalny oddziat ratunkowy
12. Izba przyjeé
13. Podstawowa Opieka Zdrowotna-Nocna i Swigteczna Opieka Zdrowotna.

Pozostale jednostki organizacyjne:
1. Apteka Zaktadowa
2. Blok operacyjny
3. Sterylizatornia
4. Zaklad Patomorfologii, w ktorego sklad wchodza:
a) Pracownia Patomorfologii
b) Pracownia Cytologii
¢) Prosektorium
5. Medyczne Laboratorium Mikrobiologiczne, w ktérego sklad wchodza:
a) Pracownia Bakteriologiczna Ogélna,
b) Pracownia Jelitowa
¢) Pracownia Beztlenowcow
d) Pracownia Ptynéw Ustrojowych
e) Pracownia Pozywek
6. Pracownia USG
7. Pracownia EKG
8. Pracownia EEG
9. Zesp6t domowej dializoterapii otrzewnowe;j
10. Zaktad Rehabilitacji, w sktad ktérego wehodzi rowniez:
a) Zespol Rehabilitacji Domowej



11. Dzial Dokumentacji medycznej i archiwum.
12. Dzial Obstugi Pacjenta

13. Zesp6t ds. zywienia.

14. Sekcja Higieny Szpitalnej

Przychodnia Specjalistyczna dzialajaca w siedzibie jednostki, tj. przy ul. Gdynskiej 1/3
w Wolominie.

W sklad Przychodni wchodza komorki organizacyjne:
1. Poradnia alergologiczna (dla dzieci)

Poradnia diabetologiczna

Poradnia kardiologiczna

Poradnia nefrologiczna

Poradnia neurologiczna

Poradnia reumatologiczna

Poradnia pediatryczna

Poradnia ginekologiczno -poloznicza

9. Poradnia chirurgii ogolne)

10. Poradnia chirurgii urazowo-ortopedycznej

11. Poradnia okulistyczna

12. Poradnia okulistyczna (dla dzieci)

13. Poradnia otolaryngologiczna

14. Poradnia urologiczna

15. Poradnia dermatologiczna

16. Poradnia chirurgii dziecigcej

17. Poradnia logopedyczna

18. Pracownia endoskopowa

19. Poradnia choréb wewngtrznych

20. Pracownia USG

21. Poradnia psychologiczna dla dzieci i mlodziezy w ramach pierwszego poziomu
referencyjnego

22. Poradnia Medycyny Pracy
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Przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych
§10

 $wiadezenia zdrowotne realizowane w Szpitalu udzielane sa z zachowaniem nalezytej
staranno$ci, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, dostepnymi metodami
i §rodkami zapobiegania, rozpoznawania i leczenia choréb oraz zgodnie z zasadami etyki
zawodowe;.

_ Swiadezenia zdrowotne udzielane sa wylacznie przez personel wykonujacy zawdd medyczny
oraz spelniajacy wymagania zdrowotne okreslone w odrebnych przepisach.

Swiadczenia sa udzielane w pomieszczeniach z dostgpem do sprzetu medycznego
odpowiadajacych wymaganiom odpowiednim do rodzaju wykonywanej dzialalnosci leczniczej
oraz zakresu udzielanych §wiadczen zdrowotnych.



3. Swiadczenia zdrowotne sa udzielane bez skierowania w razie wypadkow, zatrué, urazow,
porodu, stanu zagroZenia Zzycia lub innych wypadkach wskazanych w obowigzujacych
przepisach prawa.

4. Szpital prowadzi dokumentacj¢ medyczna dotyczaca osob korzystajacych ze $wiadczen
zdrowotnych z zapewnieniem ochrony danych osobowych zawartych w dokumentacji oraz
udostepnia dokumentacj¢ zgodnie z obowiazujacymi przepisami.

5. W miejscach pozyskiwania danych osobowych od pacjentéw zamieszcza si¢ nastepujgce
informac;je:

a) o administratorze danych osobowych, ktérym Jest Szpital w Wolominie, reprezentowany przez
Dyrektora,

b) dane kontaktowe inspektora ochrony danych osobowych,

¢) informacje, iz dane osobowe przetwarzane beda w celu udzielenia $wiadczen zdrowotnych, na
podstawie art. 9 ust. 2 lit h RODO,

d) informacjg, iz odbiorca danych osobowych jest Szpital Matki Bozej Nieustajagcej Pomocy
w  Wolominie, jednakze dane osobowe mogg by¢ udostgpnione innym uprawnionym
podmiotom, na podstawie przepisow prawa, a takZe na rzecz podmiotow,
z ktorymi administrator zawarl umowe powierzenia przetwarzania danych w zwigzku
z realizacjg ustug na rzecz administratora,

e) informacjg, Ze dane osobowe nie begda przekazywane do panstwa trzeciego/organizacji
mi¢dzynarodowej, co najwyzej przekazanie danych osobowych do panstwa trzeciego moze
nastapic za zgoda pacjenta w celu podjecia lub kontynuacji leczenia,

f) ustawowy okres, przez ktory dane osobowe beda przetwarzane,

g) informacj¢, iz prawo pacjenta do sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych nie
znajduje zastosowania wobec danych osobowych przetwarzanych przez podmioty wykonujace
dzialalno$¢ lecznicza,

h) informacj¢ o prawie wniesienia skargi do organu nadzorczego,

i) informacjg, iz dane osobowe nie beda przetwarzane w $posob zautomatyzowany w tym takze
w formie profilowania.

§11

1. W celu skorzystania z bezplatnych §wiadczen zdrowotnych nalezy potwierdzi¢ uprawnienie
poprzez:

a) sprawdzenie danych w systemie eWUS,

b) przedstawienie dokumentu potwierdzajacego prawo do $wiadczen,

c) zlozenie pisemnego o$wiadczenia o przyshigujgcym prawie do $wiadczen przez:
pacjenta/przedstawiciela ustawowego/opiekuna prawnego lub faktycznego.

2. Warunkiem dokonania weryfikacji prawa do §wiadczen w systemie eWUS jest okazanie
dokumentu z numerem PESEL (dowéd osobisty, paszport, prawo jazdy).

3. Dokumentem potwierdzajacym prawo do §wiadczen jest:

a) dla osoby zatrudnionej na podstawie umowy o prace: - dokument potwierdzajacy
ubezpieczenie ZUS,

b) dla osoby prowadzacej dziatalno$¢ gospodarcza — dowod wplaty skladki na ubezpieczenie
zdrowotne,



g)
h)

)
k)

D

dla osoby ubezpieczonej w KRUS - legitymacja KRUS wraz z dowodem wplaty ostatniej
skladki na ubezpieczenie spoleczne,

dla emerytow i rencistow - legitymacja emeryta lub rencisty lub aktualny odcinek emerytury
lub renty,

dla osoby bezrobotnej: - aktualne zaswiadczenie z Urzegdu Pracy,

dla osoby ubezpieczonej dobrowolnie — umowa zawarta z NFZ wraz z aktualnym dowodem
oplaty sktadki,

dla czlonka rodziny osoby ubezpieczonej- dokument od pracodawcy

dla os6b uprawnionych z innego pafstwa czlonkowskiego, przebywajacych czasowo na
terytorium Polski - EKUZ — Europejska Karta Ubezpieczenia Zdrowotnego, certyfikat
zastepczy - po$wiadczenie wydane przez NFZ,

dla 0séb nieubezpieczonych spelniajacych kryterium dochodowe, o ktorym mowa
w art. 8 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (Dz. U. z 2019 poz. 1507 z
pdzn. zm.) - decyzja wojta (burmistrza, prezydenta) gminy wiasciwej ze wzglgdu na miejsce
zamieszkania osoby nieubezpieczonej,

dla nieubezpieczonych cudzoziemcow zamieszkujacych na terytorium RP i posiadajacych
Kartg Polaka (w zakresie korzystania ze $wiadczen w trybie naglym) - Karta Polaka,

dla 0séb nieubezpieczonych, ktére sa w trakcie ubiegania si¢ o rentg lub emeryturg -
zaswiadczenie z Zaktadu Ubezpieczefi Spotecznych,

dla oséb, ktére po ustaniu zatrudnienia pobieraja zasilek chorobowy, rehabilitacyjny lub
macierzynski - za§wiadczenie z Zakladu Ubezpieczen Spolecznych.

W przypadku stanu naglego pacjenta, dokument, o ktérym mowa w §10 ust. 3

moze byé przedstawiony w innym czasie, nie pbzniej niz w terminie 14 dni od dnia
rozpoczecia udzielania $wiadczenia, a jezeli éwiadczenie jest udzielane w oddziale
szpitalnym, w terminie 7 dni od dnia zakoficzenia udzielania $wiadczenia.

W przypadku nieprzedstawienia dokumentu w terminie okreslonym w §11 ust. 3,
$wiadczeniobiorca zostanie obcigzony kosztami udzielonego $wiadczenia zdrowotnego.
Pacjenci zglaszajacy si¢ do Szpitala, ktérzy nie posiadaja wymaganego przepisami
skierowania, a takze pacjenci nieposiadajgcy uprawnien do bezplatnych $wiadczen
zdrowotnych, ponosza peina odptatnos¢ za udzielone $wiadczenia.

§12

_ $wiadczenia zdrowotne udzielane sg na podstawie skierowania lekarza ubezpieczenia

zdrowotnego.
Skierowanie, o ktérym mowa w ust. 1, nie jest wymagane do udzielenia §wiadczen
w zakresie:

a) ginekologii i poloznictwa,

b) wenerologii,
¢) onkologii,
d) dla 0séb chorych na gruzlicg,

e) dla 0séb zakazonych wirusem HIV,
f) dla inwalidow wojennych i wojskowych, o0sob represjonowanych oraz kombatantow,

7olierzy zastgpczej stuzby wojskowej, dzialaczy opozycji antykomunistycznej i 0s6b



represjonowanych z powoddéw politycznych oraz o0sob deportowanych do pracy
przymusowej,

g) dla cywilnych niewidomych ofiar dziatan wojennych,

h) dla 0s6b uzaleznionych od alkoholu, $rodkéw odurzajacych i substanciji psychotropowych
- w zakresie lecznictwa odwykowego, dla o0s6b zglaszajacych sie z powodu
wspotuzaleZnienia.

i) dla uprawnionego Zolnierza lub pracownika, w zakresie leczenia urazéw lub choréb
nabytych podczas wykonywania zadah poza granicami pafstwa oraz dla weterana
poszkodowanego, dla ktorych zostal ustalony procentowy uszczerbek na zdrowiu co
najmniej 30%

J) dla weterana poszkodowanego, w zakresie leczenia urazéw lub chordb nabytych podczas
wykonywania zadaf poza granicami panstwa, oraz dla weterana poszkodowanego, ktorych
ustalony procentowy uszczerbek na zdrowiu wynosi co najmniej 30%;

k) psychologicznych, psychoterapeutycznych i §rodowiskowych dla dzieci i miodziezy.

§13

1. Swiadczenia opieki zdrowotnej sa udzielane pacjentom wedhig kolejnoéci zglaszania
w wyznaczonych dniach i godzinach.

2. Prawo do korzystania ze §wiadczen opieki zdrowotnej poza kolejnoscia przyshiguje:

a) osobom posiadajgcych orzeczenie o znacznym stopniu niepelnosprawnosci,

b) Zastuzonym Honorowym Dawcom Krwi,

¢) Zashuzonym Dawcom Przeszczepow,

d) inwalidom wojennym i wojskowym,

e) kombatantom oraz osobom represjonowanym bedacymi ofiarami represji wojennych
i okresu powojennego,

f) uprawnionym Zolnierzom lub pracownikom w zakresie leczenia urazéw i choréb nabytych
podczas wykonywania zadaf poza granicami panstwa,

g) weteranom poszkodowanych, w zakresie leczenia urazéw w zakresie leczenia urazow
1 chor6b nabytych podczas wykonywania zadaf poza granicami panstwa,

h) kobietom w cigzy,

1) Swiadczeniobiorcom do 18 r.z, u ktorych stwierdzono cigzkie i nieodwracalne
uposledzenia albo nieuleczalng chorobg zagrazajaca zyciu, ktore powstaly w prenatalnym
okresie rozwoju dziecka lub w czasie porodu, na podstawie zaswiadczenia lekarza
podstawowej opieki zdrowotnej lub lekarza ubezpieczenia zdrowotnego, posiadajacego
specjalizacje II stopnia lub tytul specjalisty w dziedzinie: poloznictwa i ginekologii,
perinatologii, neonatologii lub pediatrii,

J) dziataczom opozycji antykomunistycznej oraz osobom represjonowanym z powodow
politycznych.

3. Uprawnienie naklada na $wiadczeniodawcg obowiazek udzielenia $wiadczenia poza
kolejnoscig przyje¢ wynikajaca z prowadzonej listy oczekujacych. W przypadku, gdy
udzielenie $wiadczenia nie jest mozliwe w dniu zgloszenia, $wiadczeniodawca wyznacza
inny termin, przy czym dla $wiadczen z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej nie



moze byé on diuzszy niz 7 dni roboczych od dnia zgloszenia, a dla pozostatych $wiadczen
— w pierwszym wolnym terminie.”

W przypadku braku miejsc, wzglegdéw epidemicznych, zakresu udzielanych §wiadczen lub
wyczerpania limitu na udzielanie $wiadczen, pacjenci kierowani sa do innych placowek
lecznictwa stacjonarnego, badz, jeli jest to mozliwe ze wzgledu na stan zdrowia,
wpisywani sg na listg oczekujacych na udzielenie $wiadczenia.

Lista oczekujacych prowadzona jest w sposéb zapewniajacy poszanowanie zasady
sprawiedliwego, rownego, niedyskryminujacego i przejrzystego dostgpu do Swiadczen
opicki zdrowotnej oraz zgodnie z zasadami okreslonymi przez Narodowy Fundusz
Zdrowia.

Poza kolejnoscig przyjmowani do Szpitala sg pacjenci w przypadkach: stanu zagrozenia
zycia lub porodu, wypadku, zatrucia, urazu.

§14

. Szpital udziela $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze srodkow publicznych

ubezpieczonym oraz innym osobom uprawnionym do tych $wiadczen na podstawie
odrgbnych przepis6w nieodplatnie, za czgsciowy odplatnoécig lub catkowita odplatnoscig.

. Szpital moze pobiera¢ oplaty za udzielane $wiadczenia zdrowotne zgodnie z przepisami

prawa w tym zakresie za:

a) udostepnienie dokumentacji medycznej,
b) przechowywanie zwlok pacjenta przez okres diuzszy niz 72 godziny od o0séb lub instytucji

uprawnionych do pochowania zwlok na podstawie ustawy z dnia 31 stycznia 1959 roku o
cmentarzach i chowaniu zmarlych (Dz. U. z 2019, poz. 1473 z pézn. zm..) oraz od
podmiotéw, na zlecenie ktorych przechowuje si¢ zwloki w zwigzku z toczacym sig
postepowaniem karnym,

¢) udzielanie §wiadczen zdrowotnych.

3.

4.

Wysokos¢ oplat okresla cennik stanowigcy zalaeznik nr 2 do Regulaminu, zwany dalej

Cennikiem.

Za $wiadczenia zdrowotne udzielone odplatnie, Szpital wystawia rachunek, w ktorym, na

wniosek pacjenta, wyszczegélnia zrealizowane procedury diagnostyczne i terapeutyczne.
Cennik podany jest do publicznej wiadomosci na stronie internetowej Szpitala oraz

w Biuletynie Informacji Publiczne;.

. Dyrektor Naczelny moze ustala¢ oplaty za inne czynno$ci, w tym udzielanie $wiadczen

zdrowotnych) dozwolone przepisami prawa.

. Przy ustalaniu wysoko$ci oplat, uwzgledniane sa rzeczywiste koszty udzielenia

$wiadczenia zdrowotnego.
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Przebieg procesu udzielania Swiadczen zdrowotnych w zakresie leczenia szpitalnego
§ 15

1. Swiadczeniobiorca ma prawo do leczenia szpitalnego na podstawie skierowania lekarza.

2. Pacjenci przyjmowani s w Szpitalu w trybie nagtym i planowym.

3. Przyjgcie w trybie planowym, ze skierowaniem do leczenia szpitalnego odbywa si¢ w Izbie

Przyje¢ Planowych.
4. Przyjgcia pacjentow w trybie naglym odbywaja si¢ calodobowo w Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym.

5. O przyjeciu do Szpitala decyduje lekarz dyzurny Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego
zapoznaniu si¢ ze stanem zdrowia i uzyskaniu zgody pacjenta lub przedstawiciela
ustawowego albo inny podmiot okreslony w odrgbnych przepisach, chyba Ze na mocy
odrgbnych przepiséw mozliwe jest przyjecie do Szpitala bez wyrazenia zgody.

6. Uwzglegdniajac dobro pacjenta oraz mozliwosci Szpitala lekarz, o ktérym mowa w ust. 5,
podejmuje decyzj¢ o natychmiastowym przyjeciu, o odmowie przyjecia lub wyznacza
termin przyje¢cia, dokonujac jednoczesnie odpowiednich wpiséw w dokumentacji medycznej
(Ksigga przyje¢ i wypisow; Ksigga odméw przyje¢ i porad ambulatoryjnych; Ksiega
oczekujacych na przyjecie do Szpitala).

7. Jezeli lekarz, o ktérym mowa w ust. 5, stwierdzi potrzebg niezwlocznego umieszczenia
pacjenta w Szpitalu, a brak miejsc, zakres $wiadczen udzielanych przez Szpital lub wzgledy
epidemiczne nie pozwalaja na jego przyjecie, po udzieleniu niezbednej pomocy,
obowigzkiem Szpitala jest zapewnienie — w razie wystgpienia takiej potrzeby -
przewiezienie pacjenta do innej placowki posiadajacej zawarta umowe z Narodowym
Funduszem Zdrowia, po uprzednim porozumieniu si¢ z placowkg. O dokonanym
rozpoznaniu stanu zdrowia i o podjetych czynnosciach lekarz dokonuje odpowiedniego
wpisu w dokumentacji medyczne;j.

§ 16

1. Udzielanie $wiadczen zdrowotnych w szpitalu podczas pobytu pacjenta na oddziale
obejmuje:

a) kompleksowg oceng stanu zdrowia,

b) przeprowadzenie procedur diagnostycznych,

¢) leczenie farmakologiczne i/ lub zabiegowe,

d) rehabilitacje leczniczg,

e) zalecenia lekarskie po zakonczonej hospitalizacji.

wypis pacjenta

Pacjentow szpitala zaopatruje si¢ w znaki identyfikacyjne.

W przypadku uzasadnionym stanem zdrowia pacjenta Dyrektor Naczelny moze podjaé

decyzj¢ o odstgpieniu od zaopatrywania pacjenta w znak identyfikacyjny.

4. Informacj¢ w tym zakresic wraz z podaniem przyczyn odstgpienia zamieszcza sig
w dokumentacji medycznej pacjenta.

b
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§17

W razie naglego pogorszenia si¢ stanu zdrowia pacjenta powodujacego zagrozenie Zycia
lub w razie jego $mierci, Szpital jest zobowigzany niezwlocznie zawiadomi¢ wskazang
przez pacjenta osobg, instytucje badZ przedstawiciela ustawowego.

§18

1. Wypis pacjenta ze Szpitala nastgpuje w przypadku:

a) gdy stan zdrowia pacjenta nie wymaga dalszego leczenia w Szpitalu.

b) na zadanie pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego, przy czym jest informowany
przez lekarza o mozliwych nastgpstwach zaprzestania dalszego udzielania $wiadczen
zdrowotnych. Pacjent sklada pisemne oéwiadczenie o wypisaniu na wlasne Zadanie.
W przypadku braku takiego o$wiadczenia lekarz sporzadza adnotacje w dokumentacji
medyczne;.

¢) gdy pacjent w sposéb razacy narusza porzadek lub przebieg procesu udzielania $wiadczen
zdrowotnych, a nie zachodzi obawa, ze odmowa lub zaprzestanie udzielania $wiadczenia
moze spowodowaé bezposrednie niebezpieczenstwo dla jego Zycia lub zdrowia albo Zycia
lub zdrowia innych osob.

. W przypadku, gdy przedstawiciel ustawowy zada wypisania pacjenta, ktérego stan zdrowia
wymaga dalszego udzielania $wiadczen zdrowotnych, mozna odméwi¢ wypisania do czasu
wydania w tej sprawie orzeczenia przez wlasciwy ze wzgledu na miejsce udzielania
éwiadczen sad opiekunczy.

. O odmowie wypisania i jej przyczynach niezwlocznie zawiadamiany jest sad opiekuficzy.

. W przypadku gdy przedstawiciel ustawowy lub opiekun faktyczny nie odbiera maloletniego
lub osoby niezdolnej do samodzielnej egzystencji ze Szpitala w wyznaczonym terminie,
Szpital zawiadamia o tym niezwlocznie organ gminy wlasciwej ze wzgledu na miejsce
zamieszkania lub pobytu tej osoby oraz organizuje na koszt gminy przewiezienie do miejsca
zamieszkania.

. Pacjent, ktérego stan zdrowia nie wymaga dalszego leczenia szpitalnego lub osoba, na ktorej
w stosunku do pacjenta cigzy ustawowy obowigzek alimentacyjny, ponosza koszty pobytu
pacjenta w Szpitalu poczawszy od uptywu terminu, o ktérym mowa w §18 ust. 4 niezaleznie
od uprawnien do bezplatnych swiadczen.

. Gmina wlasciwa ze wzgledu na miejsce zamieszkania, a w przypadku niemoznosci ustalenia
miejsca zamieszkania wiaéciwa ze wzgledu na ostatnie miejsce pobytu pacjenta pokrywa
koszty transportu sanitarnego pacjenta matoletniego lub osoby niezdolnej do samodzielnej
egzystencji do miejsca pobytu, jezeli przedstawiciel ustawowy pacjenta albo osoba, na
ktérej w stosunku do pacjenta cigzy ustawowy obowigzek alimentacyjny, nie odbiera
pacjenta w wyznaczonym terminie.



Przebieg procesu udzielania §wiadczen zdrowotnych w zakresie leczenia
ambulatoryjnego

§19

1. Ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne udzielane sa w ramach funkcjonujgcych poradni
specjalistycznych.

2. Ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne (specjalistyczna opieka zdrowotna) finansowane ze
$rodkéw publicznych sg udzielane na podstawie skierowania (o ile jest wymagane) przez
uprawnionego lekarza.

3. Rejestracja do poradni specjalistycznych odbywa si¢ osobiécie lub za posrednictwem innej
osoby, telefonicznie, od poniedziatku do pigtku w godzinach 7.00-18.00.

4. Ambulatoryjne $wiadczenia specjalistyczne udzielone bez skierowania lekarza
ubezpieczenia zdrowotnego oplaca $wiadczeniobiorca wedhig Cennika, z wyjatkiem
swiadczen — okreSlonych odrgbnymi przepisami — do udzielenia, ktérych nie jest
wymagane skierowanie.

5. Swiadczenia zdrowotne udzielane w ramach Poradni Medycyny Pracy odbywaja si¢ na
zasadach pelnej odptatnosci.

§20

1. Udzielanie specjalistycznych §wiadczen ambulatoryjnych odbywa sie zgodnie
z harmonogramem pracy poradni.

2. Swiadczenia zdrowotne z zakresu badan diagnostycznych udzielane sg w ramach
funkcjonujacych zaktadow i pracowni.

Organizacja i zadania poszczegolnych jednostek lub komérek organizacyjnych
zakladu leczniczego oraz warunki wspoéldzialania

§ 21

Jednostki 1 komorki organizacyjne Szpitala wspoldzialajg ze sobg w celu zapewnienia
dostgpnoSci 1 wysokiej jakoSci udzielanych $wiadczen zdrowotnych oraz sprawnego
funkcjonowania Szpitala pod wzglgdem diagnostyczno-leczniczym, pielggnacyjnym,
rehabilitacyjnym i administracyjno-gospodarczym.

Szpital

§22

1. Do zadan Oddzialu Szpitalnego nalezy zapewnienie stacjonarnej opieki medyczne;
poprzez udzielanie swiadczen zdrowotnych.

2. Swiadczenia zdrowotne obejmuja w szczegdlnosci:

a) badania, porady, konsultacje lekarskie,
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b) leczenie: farmakologiczne, zachowawcze, zabiegowe, operacyjne,

c¢) zabiegi i badania diagnostyczne,

d) pielegnacjg chorych,

e) rehabilitacj¢ lecznicza, edukacj¢ zdrowotna.

3. Oddziat szpitalny prowadzi dokumentacj¢ medyczng pacjenta zgodnie z obowigzujacymi
w tym zakresie przepisami prawa.

4. Nadzér nad organizacjg i koordynacja pracy zespolu lekarskiego na oddziale prowadzi
Ordynator/kierownik oddziahu, podlegly Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

5. Nadzoér nad organizacja i koordynacja pracy pielegniarek, poloznych oraz personelu
pomocniczego zatrudnionego w oddziale szpitalnym sprawuje pielggniarka oddziatowa
(pielegniarka koordynujaca), ktora podlega ordynatorowi/kierownikowi
oddzialu/Naczelnej Pielggniarce w zakresie obowiazkow bezpoSrednio zwigzanych
z funkcjonowaniem oddziahu.

6. Personel sprzatajacy podlega pielggniarce koordynujacej Sekcji Higieny Szpitalne;.

Oddzial Ginekologiczno-Polozniczy

1. Oddzial Ginekologiczno-Polozniczy podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.
2. Oddzialem kieruje Ordynator/Kierownik Oddziatlu, ktory w zakresie wykonywanych
obowigzkéw podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.
3. Do zadan Oddzialu nalezy §wiadczenie ushig diagnostycznych, leczniczych
i profilaktycznych, a w szczegélnosci udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej z zakresu
ginekologii, patologii ciazy i poloznictwa oraz opieka nad kobietami w cigzy prawidiowe;.
4. Sklad personelu stanowig pracownicy zatrudnieni na stanowiskach:
a) ordynator/ kierownik Oddziatu,
b) mlodszy asystent/ /starszy asystent/lekarz-rezydent/lekarz stazysta
c) Pielggniarka Oddzialowa/pielggniarka koordynujgca trakt porodowy
d) polozna/starsza polozna/polozna specjalista,
e) pielegniarka/starsza pielggniarka/pielggniarka specjalista
f) opiekun medyczny,
g) sekretarka medyczna.
5. Personel sprzatajacy podlega pielggniarce koordynujacej Sekcji Higieny Szpitalne;.

Oddzial Chirurgiczny Ogélny

1. Oddzial Chirurgii Ogélnej podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Oddzialem kieruje Ordynator/Kierownik Oddzialu, ktéory w zakresie wykonywanych
obowigzkéw podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

3. Zadaniem oddziatu jest $wiadczenie ustug diagnostycznych, leczniczych i profilaktycznych
pacjentom wymagajacym naglych lub planowanych zabiegéw operacyjnych z zakresu
chirurgii ogélnej.

4. Skilad personelu stanowig pracownicy zatrudnieni na stanowiskach:

a) ordynator/ kierownik Oddziatu,

b) mlodszy asystent/asystent/starszy asystent/lekarz-rezydent/lekarz stazysta

c) pielegniarka/starsza pielggniarka/pielggniarka specjalista
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d) opiekun medyczny,
e) sekretarka medyczna
5. Personel sprzatajacy podlega pielegniarce koordynujacej Sekcji Higieny Szpitalnej.

Oddzial Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej

1. Oddziat Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Oddziatem kieruje Ordynator/Kierownik Oddziatu, ktory w zakresie wykonywanych
obowiazkow podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa,

3. Zadaniem oddziatu jest $wiadczenie ushug diagnostycznych, leczniczych i profilaktycznych
dla pacjentéw po urazach oraz ze schorzeniami narzadu ruchu oraz naglych lub planowanych
zabiegow operacyjnych.

4. Sklad personelu stanowia pracownicy zatrudnieni na stanowiskach:

a) ordynator/ kierownik Oddziah,

b) miodszy asystent/asystent/starszy asystent/lekarz-rezydent/lekarz stazysta

¢) pielggniarka Oddzialowa

d) pielggniarka/starsza pielegniarka/pielggniarka specjalista

e) fizjoterapeuta/mlodszy asystent fizjoterapii/asystent fizjoterapii/starszy asystent fizjoterapii
f) opiekun medyczny,

g) sanitariusz,

h) sekretarka medyczna

4. Personel sprzatajacy podlega pielggniarce koordynujacej Sekcji Higieny Szpitalne;.

Oddzial Okulistyczny i Blok Okulistyczny

1. Oddzial Okulistyczny podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa,

2. Oddzialem kieruje Ordynator/Kierownik Oddziah, ktory w zakresie wykonywanych
obowiagzkéw podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

3. Zadaniem oddziatu jest §wiadczenie ushug diagnostycznych, leczniczych i profilaktycznych,
gléwnie polegajacych na leczeniu zachowawczym i operacyjnym narzadu wzroku oraz na
konsultacjach lekarskich pacjentow kwalifikowanych do operacji planowych oraz leczenia
stacjonarnego.

4. Skiad personelu stanowig pracownicy zatrudnieni na stanowiskach:

a) ordynator/ kierownik Oddziatu,

b) pielggniarka Oddzialowa/pielggniarka koordynujaca blok operacyjny

¢) miodszy asystent /starszy asystent/lekarz-rezydent/lekarz stazysta,

d) pielggniarka/starsza pielggniarka/pielegniarka specjalista,

e) sekretarka medyczna

5. Personel sprzatajacy podlega pielegniarce koordynujgcej Sekcji Higieny Szpitalne;.

Oddzial Neurologiczny

1. Oddzial Neurologiczny podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.
2. Oddziatem kieruje Ordynator/Kierownik, ktory w zakresie wykonywanych obowigzkow
podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.
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3. Zadaniem oddziatu jest §wiadczenie ushug diagnostycznych, leczniczych i profilaktycznych
pacjentom z chorobami o$rodkowego, obwodowego i autonomicznego ukladu nerwowego,
ostrych i przewlektych chorob ukladu nerwowego.

4. W sklad oddziatu wehodzi réwniez pododdziat udarowy.

5. Sklad personelu stanowig pracownicy zatrudnieni na stanowiskach:

a) ordynator/ kierownik Oddziatu,

b) pielggniarka Oddzialowa,

¢) mlodszy asystent /starszy asystent/lekarz-rezydent/lekarz stazysta,

d) pielegniarka/starsza pielggniarka/pielegniarka specjalista,

e) fizjoterapeuta/mi. asystent fizjoterapii/asystent fizjoterapii/starszy asystent fizjoterapii

f) opiekun medyczny,

g) sanitariusz,

h) sekretarka medyczna.

5. Personel sprzatajacy podlega pielggniarce koordynujacej Sekeji Higieny Szpitalnej.

Oddzial Anestezjologii i Intensywnej Terapii

1. Oddzial Anestezjologii i Intensywnej Terapii podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Oddzialem kieruje Ordynator/Kierownik Oddziatu, ktory w zakresie wykonywanych
obowigzkéw podlega Zastgpey Dyrektora ds. Lecznictwa.

3. Do zadah Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii nalezy:

a) leczenie chorych: w stanie bezpoSredniego zagrozenia zycia wymagajacych wentylacji
mechaniczne)

b) znieczulanie do planowanych i naglych zabiegbw operacji i zabiegow,

¢) opieka pooperacyjna,

d) kwalifikowanie pacjentéw do zabiegow chirurgicznych pod wzgledem anestezjologicznym,

4. Sklad personelu stanowig pracownicy zatrudnieni na stanowiskach:

a) ordynator/ kierownik Oddziatu,

b) pielggniarka Oddziatowa,

¢) mlodszy asystent /starszy asystent/lekarz-rezydent/lekarz stazysta,

d) pielggniarka/starsza pielggniarka/pielggniarka specjalista,

¢) opiekun medyczny,

f) sanitariusz,

g) sekretarka medyczna.

5. Personel sprzatajacy podlega pielggniarce koordynujacej Sekcji Higieny Szpitalne;.

Oddzial Pediatryczny

1. Oddziat Pediatryczny podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Oddziatem kieruje Ordynator/Kierownik Oddziatu, ktory w zakresie wykonywanych
obowiazkéw podlega Zastgpey Dyrektora ds. Lecznictwa.

3. Zadaniem oddziatu jest $wiadczenie ushug diagnostycznych, leczniczych
profilaktycznych dzieciom

4. Sklad personelu stanowig pracownicy zatrudnieni na stanowiskach:

a) ordynator/ kierownik Oddziahu,



b) pielggniarka Oddzialowa,

c) miodszy asystent /starszy asystent/lekarz-rezydent/lekarz stazysta,

d) pielggniarka/starsza pielggniarka/pielegniarka specjalista,

¢) opiekun medyczny,

f) sekretarka medyczna.

5. Personel sprzatajacy podlega pielegniarce koordynujacej Sekcji Higieny Szpitalne;.

Oddzial Neonatologiczny

1. Oddziat Neonatologiczny podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Oddziatem kieruje Ordynator/Kierownik Oddziatu, ktory w zakresie wykonywanych
obowigzkéw podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

3. Zadaniem Oddziatu jest zapewnienie opieki noworodkom od chwili narodzin do wypisu
z uwzglednieniem koniecznych procedur profilaktyczno-leczniczych wobec zdrowego
noworodka oraz postgpowaniem diagnostyczno-leczniczym w przypadku patologii
noworodka.

4. Skiad personelu stanowig pracownicy zatrudnieni na stanowiskach:

a) ordynator/ kierownik Oddziah,

b) pielggniarka Oddzialowa,

¢) miodszy asystent /starszy asystent/lekarz-rezydent/lekarz stazysta,

d) pielegniarka/starsza pielggniarka/pielegniarka specjalista,

e) opiekun medyczny,

f) sekretarka medyczna.

5. Personel sprzatajacy podlega pielegniarce koordynujacej Sekeji Higieny Szpitalne;.

Oddzial Choréb Wewngtrznych

1. Oddziat Choréb Wewngtrznych podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Oddziatem kieruje Ordynator/Kierownik Oddziatu, ktory w zakresie wykonywanych
obowigzkoéw podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

3. Zadaniem oddziahu jest $wiadczenie ustug diagnostycznych, leczniczych
1 profilaktycznych pacjentom ze schorzeniami w zakresie choréb wewngtrznych.

4. Skiad osobowy personelu stanowig pracownicy zatrudnieni na stanowiskach:

a) ordynator/ kierownik Oddziahu,

b) pielggniarka Oddzialowa,

¢) mlodszy asystent /starszy asystent/lekarz-rezydent/lekarz stazysta,

d) pielggniarka/starsza pielggniarka/pielegniarka specjalista,

e) opiekun medyczny,

f) sanitariusz,

g) sekretarka medyczna.

5. Personel sprzatajacy podlega pielggniarce koordynujacej Sekcji Higieny Szpitalne;.



Oddzial Choréb Wewnetrznych i Nefrologii ze Stacja Dializ

1. Oddzial Choréb Wewngtrznych i Nefrologii ze Stacja Dializ podlega Zastgpcy Dyrektora
ds. Lecznictwa.

2. Oddzialem kieruje Ordynator/Kierownik Oddzialu, ktory w zakresie wykonywanych
obowiazkéw podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

3. Zadaniem oddzialu jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie chordb
wewnetrznych w szczeg6Inosci pacjentom ze schorzeniami nerek.

4. Do zadan Stacji Dializ nalezy:

a) prowadzenie przewleklych hemodializ i dializ otrzewnowych u pacjentow ze schylkows
niewydolno$cig nerek,

b) konsultacja i nadzér nad leczeniem pacjentéw z ostrym uszkodzeniem nerek,

¢) konsultacja i nadzér nad ambulatoryjnym leczeniem zachowawczym pacjentow
z przewlekla chorobg nerek.

5. Sklad personelu stanowig pracownicy zatrudnieni na stanowiskach:

a) ordynator/ kierownik Oddziahu,

b) pielegniarka Oddzialowa/Pielggniarka koordynujgca Stacji Dializ,

¢) milodszy asystent /starszy asystent/lekarz-rezydent/lekarz stazysta,

d) pielggniarka/starsza pielegniarka/pielegniarka specjalista,

e) opiekun medyczny,

f) sanitariusz,

g) sekretarka medyczna.

6. Personel sprzatajacy podlega pielggniarce koordynujacej Sekcji Higieny Szpitalnej.

Szpitalny Oddzial Ratunkowy (SOR)

1. Szpitalny Oddzial Ratunkowy podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Szpitalnym Oddzialem Ratunkowym kieruje Kierownik/Ordynator Oddziahu, ktéry
w zakresie wykonywanych —obowiazkéw podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

3. Do zadah Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego nalezy w szczegOlnosci udzielanie
$wiadczen zdrowotnych, polegajacych na wstepnej diagnostyce i podjeciu leczenia w
zakresie niezbednym do stabilizacji funkcji Zzyciowych pacjentow znajdujacych sig
w stanie naglego zagrozenia zycia lub zdrowia.

4. Sklad osobowy personelu stanowig pracownicy zatrudnieni na stanowiskach:

a) ordynator/ kierownik Oddziahu,

b) piel¢gniarka Oddzialowa,

c¢) miodszy asystent /asystent/starszy asystent,

d) pielegniarka/starsza pielegniarka/pielggniarka specjalista,

e) opiekun medyczny,

f) ratownik medyczny

g) sanitariusz,

h) sekretarka medyczna.

5. Personel sprzatajacy podlega pielggniarce koordynujacej Sekcji Higieny Szpitalne;j.

18



Blok Operacyjny

1. Blok Operacyjny podlega Zast¢pcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Za organizacj¢ pracy na Bloku Operacyjnym odpowiada Kierownik Bloku, ktory
w zakresie wykonywanych obowigzkow podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

3. Glownym zadaniem bloku jest wykonywanie zabiegéw operacyjnych, w trybie planowym
1 ostrym (naglym).

4. Skiad personelu stanowia:

a) Kierownik Bloku,

b) Pielggniarka/starsza pielegniarka/pielggniarka specjalista,

5. Personel sprzatajacy podlega pielegniarce koordynujgcej Sekcji Higieny Szpitalne;.

Izby Przyjeé

I. Pracg personelu Izby Przyje¢ nadzoruje Ordynator/kierownik Szpitalnego Oddziatu
Ratunkowego

2. Do zadan Izby Przyjec nalezy w szczegolnosci:

a) wstepna diagnostyka pacjentow;

b) przyjmowanie pacjentow zakwalifikowanych do hospitalizacji;

c) zbieranie wywiadu epidemiologicznego;

d) pobieranie materiatu do badan analitycznych zleconych przez lekarza dyzurnego;

¢) udzielaniec pomocy doraznej pacjentom, nie zakwalifikowanych do leczenia
w Szpitalu,

f) prowadzenie dokumentacji medycznej zgodnie z obowigzujacymi przepisami.

Podstawowa Opieka Zdrowotna- nocna i §wigteczna opieka zdrowotna

1. Nocna i $wigteczna opieka zdrowotna podlega zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Swiadczenia w ramach nocne;j i $wigtecznej opieki zdrowotnej udzielane s od poniedzialku
do pigtku w godzinach od 18.00 do 8.00 dnia nastgpnego oraz w soboty, niedziele i inne dni
ustawowo wolne od pracy w godzinach od 8.00 do 8.00 dnia nastgpnego.

3. Do zadan nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej nalezy w szczegolnosci:

a) udzielanie $wiadczen zdrowotnych w warunkach ambulatoryjnych pacjentom zgtaszajacym
si¢ do miejsca udzielania §wiadczen,

b) w przypadkach uzasadnionych stanem zdrowia pacjenta udzielanie $wiadczen zdrowotnych
W miejscu jego zamieszkania.

4. Skiad personelu stanowig:

a) ml. asystent/ /starszy asystent,

b) pielgegniarka koordynujgca,

¢) piel¢gniarka/starsza pielggniarka/pielggniarka specjalista.

5. Personel sprzatajacy podlega pielggniarce koordynujacej Sekeji Higieny Szpitalne;.
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4.

Medyczne Laboratorium Mikrobiologiczne

Medyczne Laboratorium Mikrobiologiczne podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.
Laboratorium kieruje Kierownik podlegly bezposrednio Zastgpcy Dyrektora do spraw
Lecznictwa.

. Gléwnym zadaniem Laboratorium jest wykonywanie badan w zakresie bakteriologii

klasyczne;.
Sklad personelu stanowig pracownicy zatrudnieni na stanowiskach:

a) kierownik,
b) diagnosta laboratoryjny- mi. asystent/asystent/st. asystent/ mgr mikrobiologii

[e—y

Zaklad Rehabilitacji

Zaklad Rehabilitacji podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Zakladem Rehabilitacji kieruje Kierownik podlegly Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

Gléwnym zadaniem Zakladu jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych majacych na celu
utrzymanie, poprawe lub przywrécenie utraconej sprawno$ci ruchowej pacjentéw, w tym
w szczegdlnosci:

a) wykonywanie zabiegow fizykoterapeutycznych, kinezoterapeutycznych,
b) udzielanie konsultacji w zakresie fizjoterapii (wywiad, porady).

3.

4.

Udzielanie $wiadczen zdrowotnych odbywa si¢ w trybie stacjonarnym oraz w miejscu

zamieszkania pacjenta.

Skiad personelu stanowia:

a) Kierownik Zakladu,

b) mi. asystent fizjoterapii/asystent fizjoterapii starszy asystent fizjoterapii, technik
fizjoterapii

d) sekretarka medyczna

5

1
2
3

4

. Personel sprzatajacy podlega pielggniarce koordynujacej Sekcji Higieny Szpitalnej.

Sterylizatornia

. Sterylizatornia podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

. Koordynacja pracy w Sterylizatorni kieruje Kierownik Bloku Operacyjnego.
. Do zadan Sterylizatorni nalezy zapewnienie wiasciwego procesu sterylizacji sprzgtu

medycznego i materiatéw dla potrzeb poszczegélnych komérek organizacyjnych Szpitala.

. W sklad personelu wchodzi:

a) operator ci$nieniowego sterylizatora parowego

5

. Personel sprzatajacy podlega pielggniarce koordynujacej Sekeji Higieny Szpitalnej.

Apteka szpitalna

. Apteka Szpitalna podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.
. Apteka kieruje kierownik, ktory w zakresie wykonywania swoich obowigzkow podlega

Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

. Gléwnym zadaniem Apteki jest zapewnienie zaopatrzenia w leki i produkty lecznicze dla

medycznych komérek organizacyjnych Szpitala oraz poradni.
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4. Utrzymywanie i wlaciwe przechowywanie zapaséw lekow i artykutéw sanitarnych.
5. Prowadzenie ewidencji przychodéw i rozchodow lekow.
6. Nadzorowanie i racjonalne gospodarowanie lekami.
7. Nadzorowanie = prawidlowego  prowadzenia  ewidencji srodkow  odurzajacych
i spirytusowych.
8. W skiad personelu wchodza:
a) Kierownik Apteki,
b) mgr farmacji, technik farmacji
¢) pomoc apteczna

Zaklad Patomorfologii

1. Zaklad Patomorfologii podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Zadaniem Zakladu Patomorfologii jest:

a) wykonywanie preparatow biopsyjnych i sekcyjnych z oceng mikroskopowa z materiatu,
wykonywanie sekcji zwlok,

b) przechowywanie i wydawanie zwlok pacjentow Zakladowi Medycyny Sadowej,
w przypadku sekeji prokuratorskiej lub rodzinie/zaktadowi pogrzebowemu.

¢) W sklad personelu wchodza:

a) ml.asystent/asysytent/st. asystent

b) preparator

3. Personel sprzatajacy podlega pielggniarce koordynujacej Sekeji Higieny Szpitalnej.

Dzial Dokumentacji Medycznej z Archiwum

1. Dzial dokumentacji medycznej z archiwum podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Dzialem kieruje kierownik.

3. Do gléwnych zadan Dzialu nalezg:

a) prowadzenie zbiorczej ewidencji pacjentow w zakresie ksiggi gléwnej Szpitala.

b) rejestracja pacjentéw w elektronicznej bazie danych w czeéci personalnej (kartoteka
pacjenta) oraz w czgSci medycznej zgodnej z wymogami NFZ na podstawie kompletu
dokumentacji medycznej,

¢) weryfikacja uprawnien pacjenta w systemie e-WUS i rozwigzywanie problemow pacjentow
nie ubezpieczonych zgodnie z kompetencjami z uwzglednieniem obowigzujacych przepiséw
prawa,

d) zarzadzanie korespondencjg medyczna komérki organizacyijnej,

e) archiwizowanie i udostgpnianie dokumentacji pacjentom lub instytucjom do tego
upowaznionym.

4. W sklad personelu wchodza:

a) kierownik,

b) archiwista, sekretarka medyczna

Dzial Obslugi Pacjenta

1. Dzial Obstugi Pacjenta podlega Koordynatorowi ds. organizacyjno-administracyjnych
2. Koordynator ds. organizacyjno-administracyjnych podlega Zastepcy Dyrektora ds.
Lecznictwa.
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3. Do zadan gléwnych dzialu nalezy profesjonalna obstuga Pacjentéw oraz Klientéw Poradni
a w szczegolInosci:

a) w zakresie sekcji obstugi bezposredniej rejestracja pacjentow:

e sprawdzeniec w komputerowym systemie kompletnosci danych osobowych pacjenta,
w tym aktualnego dokumentu potwierdzajacego ubezpieczenie W przypadku ushug
$wiadczonych w ramach NFZ

e organizacja oraz nadzér nad wykonywaniem na rzecz firm ubezpieczeniowych, innych
podmiotéw zewngtrznych oraz pacjentéw indywidualnych ustug niemedycznych i §wiadczen
medycznych nie rozliczanych z NFZ.

b) w zakresie sekcji obstugi posredniej (call center):

e telefoniczna obsluga Pacjenta, umawianie wizyt ambulatoryjnych oraz w zakresie diagnostyki

obrazowej,

kontakty z Pacjentem w celu odwolania / przelozenia juz uméwionej wizyty

spowodowanej, m.in.: absencjg lekarza, awaria sprzgtu itp.

e potwierdzanie zaplanowanych wizyt

e informowanie o ustugach $wiadczonych w Szpitalu.

4. Koordynator ~ ds.  organizacyjno-administracyjnych ~ odpowiada  za sporzadzanie,
monitorowanie oraz rozliczanie harmonogramow pracy personelu lekarskiego.

5. W sklad personelu wchodza:

a) koordynator ds. administracyjno-organizacyjnych,

b) koordynator karty DILO

¢) rejestratorka/sekretarka medyczna.

Sekcja Higieny Szpitalnej

1. Sekcja Higieny Szpitalnej podlega Naczelnej Pielggniarce.
2. Sekeja Higieny Szpitalnej kieruje pielggniarka koordynujaca.
3. Gloéwnymi zadaniami Sekcji Higieny Szpitalnej jest:

a) utrzymanie w czystoéci poszczegélnych jednostek i komorek organizacyjnych, w tym
sprzgtanie i dezynfekcji sprzgtu i pomieszczefi, z zachowaniem wszelkich niezbednych
procedur obowigzujgcych w tym zakresie,

b) usuwanie odpadéw medycznych i komunalnych,

¢) dystrybucja poscieli do oddzialow szpitalnych

d) przygotowanie i dystrybucja $rodkow myjacych i myjaco-dezynfekcyjnych dla wszystkich
jednostek szpitala.

e) zapewnienie wszystkim jednostkom i komoérkom organizacyjnym Srodkow higieny
w zakresie ich sprawnego funkcjonowania oraz racjonalne gospodarowanie nimi.

4. W sklad personelu wechodzg:
a) pielggniarka koordynujaca,
b) sprzataczka,

¢) sprzataczka gospodarcza,

d) pracownik gospodarczy
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Zespol ds. Zywienia

1. Zespot ds. zywienia podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Glownymi zadaniami Zespotu Zywienia s3:

a) kontrola jakosci positkéw podawanych pacjentom,

b) kontrola zgodnosci potraw z oferowanym jadlospisem,

¢) przygotowanie jadtospiséw zgodnie z zaleceniami Zywieniowymi,

d) sporzadzanie zestawienia wydanych positkow (dziennego, miesigcznego) oraz ich rozliczanie,
e) udzielanie porad w zakresie prawidlowego zywienia pacjentom.

3. W skiad zespohn wchodza:

a) koordynator zespohu ds. zywienia,

b) mi. dietetyk/dietetyk/starszy dietetyk.

e el

i

0

11.
12.

13

Zadania komérek organizacyjnych
§23
Dyrektor Naczelny
Do gléwnych obowigzkéw Dyrektora Naczelnego nalezy w szczeg6Inosci:

Wytyczanie gtownych kierunkéw rozwoju Szpitala.

Planowanie i nadzorowanie dzialalnoéci Szpitala.

Ustalanie i realizacja planu finansowego.

Koordynacja dzialan wszystkich komoérek organizacyjnych w zakresie zgodnosci
z zadaniami statutowymi.

Organizacja kontroli wykonywania zadan poprzez poszczegdlne komérki organizacyjne,

. Wspbldzialanie z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalno$é lecznicza, w celu sprawnego

udzielania §wiadczen zdrowotnych na rzecz pacjentow.

Podejmowanie decyzji w sprawach pracowniczych, zawieranie uméw (umowy o prace,
umowy cywilno-prawne), z pracownikami zatrudnionym w Szpitalu, jako pracodawca
w rozumieniu przepisow kodeksu pracy oraz kodeksu cywilnego.

. Ustalanie wewnetrznych aktow prawnych regulujacych funkcjonowanie Szpitala.

Pozyskanie oraz nadzér nad funduszami oraz projektéw ministerialnych, unijnych i innych,

. Realizacj¢ zadan zleconych przez podmiot tworzacy oraz wspoldziatania z Organem

Zalozycielskim.

Zarzadzanie mieniem Szpitala.

Nadzor nad opracowywaniem planow i programéw w zakresie remontow, inwestyciji,
zakupOw inwestycyjnych oraz nadzorowanie ich realizacji,

Wspoldziatanie z organizacjami zwigzkéw zawodowych dziatajacych w Szpitalu i innymi
organizacjami zawodowymi pracownikow,
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15.
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Realizacja polityki zarzadzania jakoScig poprzez koordynowanie i podejmowanie dzialan
majacych na celu podnoszenie jakosci udzielanych $wiadczen zdrowotnych.
Nadzér nad przestrzeganiem przepiséw o ochronie danych osobowych (RODO).

Wykaz komérek/jednostek/stanowisk podleglych Dyrektorowi Naczelnemu

Zastepca Dyrektora ds. Lecznictwa
Zastepca Dyrektora ds. Technicznych
Glowny Ksiggowy

Dzial organizacyjno-prawny
Petnomocnik Dyrektora ds. praw pacjenta
Pielegniarka Epidemiologiczna

Stuzba BHP

Dzial Kadr

Inspektor ds. obronnosci, OC i POIN,

. Inspektor ds. ppoz
. Audytor wewng¢trzny

Pelnomocnik ds. ISO

. Inspektor Ochrony Danych Osobowych
. Kapelan Szpitalny

Zastepca Dyrektora ds. Lecznictwa

Do zadan Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa nalezy w szczegdlnoSci:

Nadz6r nad poziomem udzielanych $wiadczen zdrowotnych.

Organizowanie wla$ciwej opieki lekarskie;.

Planowanie, wdrazanie i monitorowanie realizacji udzielanych $wiadczefi zdrowotnych
w oparciu o zawarte umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia oraz z podmiotami
zewngtrznymi.

Planowanie i koordynacja pracy podleglego personelu medycznego w zakresie prawidlowej
realizacji zawartych umow

Planowaniu budzetu i zasobéw niezbednych do whasciwej realizacji $wiadczen zdrowotnych.
Sprawowanie nadzoru nad wlasciwa gospodarka lekami i artykutami medycznymi.
Sprawowanie nadzoru nad jakoscig udzielanych $wiadczen zdrowotnych i przestrzeganiem
obowiazujacych procedur medycznych.

Sprawowanie nadzoru nad dokumentacja lekarskg oraz przeprowadzanie kontroli historii
chorob

i pozostatej dokumentacji medyczne;.

Informowanie Dyrektora Szpitala o wszelkich nieprawidiowosciach wystepujacych
w dzialalnoéci majacych wplyw na jako§¢ udzielanych $wiadczen zdrowotnych,
w szczegblnoéci o wykroczeniach przeciwko ustalonym zasadom pomocy lekarskiej,
pielegniarskiej, o naruszeniu dyscypliny pracy i regut medycznych.

Sprawowanie nadzoru nad prawidlowym przebiegiem ksztalcenia podyplomowego lekarzy.
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Wspélpraca z organami samorzadow terytorialnych, samorzadéw zawodowych oraz
organizacji spolecznych.

Nadzor nad dzialaniami dotyczacymi zapobiegania zakazeniom szpitalnym.

Rozpatrywanie skarg i wnioskow dotyczacych udzielanych $wiadczen medycznych.

Nadz6r nad przestrzeganiem przepiséw o ochronie danych osobowych (RODO).

Wykaz komérek/jednostek/stanowisk podleglych Zastepcy Dyrektora ds.
Lecznictwa
Naczelna Pielggniarka
Ordynator/kierownik Oddziatu
Personel lekarski oddzialéw szpitalnych oraz poradni przyszpitalnych
Sterylizatornia
Medyczne Laboratorium Mikrobiologiczne
Zaklad Patomorfologii
Apteka Zakladowa
Blok operacyjny
Dzial Dokumentacji Medycznej z Archiwum

- Szpitalny Oddzial Ratunkowy

. Izba Przyjeé

. POZ-nocna i $wigteczna opieka zdrowotna

. Zespol ds. Zywienia

. Dziat Obshugi Pacjenta

. Pracownik socjalny

. Poradnia Medycyny Pracy

. Pracownia Endoskopowa

. Poradnia psychologiczna dla dzieci i miodziezy w ramach pierwszego poziomu

referencyjnego

. Pracownia USG,EEG,EKG

Zastepca Dyrektora ds. Technicznych
Do podstawowych zadaf Zastgpcy Dyrektora ds. Technicznych nalezy:

Administrowanie w nalezyty spos6b nieruchomo$ciami, obiektami i budynkami
stanowigcymi wlasno$¢ badz bedacymi w uzytkowaniu Szpitala oraz zgodne z przepisami
gospodarowanie mieniem Szpitala.

Nadzor nad organizacjg i planowaniem infrastruktury terenéw szpitalnych, nadzér nad
realizacja inwestycji, remontow, konserwacja obiektow i urzadzen technicznych i aparatury
medycznej Szpitala.

Wspotudzial przy sporzadzaniu planéw zakupéw inwestycyjnych, sprzetu medycznego
i gospodarczego oraz biezace analizowanie potrzeb komérek organizacyjnych

Sprawowanie nadzoru nad przestrzeganiem zasad racjonalnej gospodarki materialowej,
a takze wdrazanie efektywnych rozwigzan technicznych i organizacyjnych majacych na celu
obnizenie kosztow.
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Organizacja i nadz6r nad prawidlowa gospodarka odpadami i substancjami niebezpiecznymi
dla cztowieka i srodowiska.

Nadzér nad opracowaniem dokumentacji techniczno-kosztorysowej oraz prawidiowym
zawieraniem umow z wykonawcami.

Nadz6r nad opracowywaniem dokumentacji przetargowej, planow przetargéw i sprawozdan
zgodnie przepisami PZP.

Udziat w pracach komisji przetargowe)j 0 udzielenie zamowien publicznych.

Nadzor nad gospodarka magazynowsg.

Nadzér nad infrastrukturg sieciowg i sprzgtowa IT, WWW.

Nadzor nad transportem sanitarnym oraz jego utrzymaniem technicznym.

Nadzor, kontrola i analiza zuzycia energii elektrycznej, gazu ziemnego, gazow medycznych,
ciepla, wody, Sciekow oraz paliw.

Przygotowywanie i nadzorowanie proceséw zwigzanych z pozyskiwaniem zewngtrznych
funduszy strukturalnych na realizacje zadan inwestycyjnych Szpitala poprzez wdrazanie
programow operacyjnych wspotfinansowanych ze érodkéw min. Unii Europejskie;.
Przygotowywanie 1 nadzorowanie procesow zwigzanych z pozyskiwaniem krajowych
zewnetrznych zrédel finansowania (Budzet Panstwa, Ministerstwo Zdrowia itp.) na realizacjg
zadat w zakresie min. Inwestycji i doposazenia Szpitala.

Stale monitorowanie, kontrola i analiza projektow realizowanych w Szpitalu.

Wspolpraca z podmiotami zewnetrznymi nadzorujacymi, kontrolujagcymi oraz $wiadczacymi
ushugi na rzecz Szpitala.

Nadzér nad przestrzeganiem przepisow o ochronie danych osobowych (RODO).

Wykaz komérek/jednostek/stanowisk podleglych Zastepcy Dyrektora ds. Technicznych

Sekcja Zaméwien publicznych i dostaw materialowych

. Sekcja budowlana i zabezpieczenia technicznego
. Sekcja obstugi systemow informatycznych

Sekcja gospodarcza i obstugi
Naczelna Pielegniarka

. Naczelna Pielegniarka podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.
. Do podstawowych zadan Naczelnej Pielegniarki nalezy:
. Koordynowanie 1 nadzorowanie merytoryczne pracy personelu pielggniarskiego oraz

pomocniczego.

. Planowanie obsady podleglego personelu medycznego w zakresie zapewnienia warunkow

prawidlowej, skutecznej 1 efektywnej pracy.

. Planowanie  programow zapewniajacych ~ wysoka  jakos¢ udzielanych  $wiadczen

pielegniarskich,

. Planowanie remontéw, nadzor nad wiasciwym przygotowania wyposazenia pielggniarskich

stanowisk pracy w materialy, aparaturg, sprzet poprawiajacy bezpieczenstwo, jakosc
i komfort opieki nad chorym,

. Wybor i propagowanic nowych metod opieki pielegniarskiej i zarzadzania zespolami

pielggniarskimi.
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6. Stale monitorowanie jakoéci ustug pielegniarskich.

7. Inicjowanie opracowania i wprowadzania do praktyki standardéw opieki pielggniarskiej
1 zarzadzania.

8. Nadzor nad prowadzeniem, obiegiem i wiasciwg archiwizacja dokumentacji medyczne;.

9. Nadzor nad nalezytym wykorzystaniem sprzgtu medycznego.

10. Wspolpraca z jednostkami i komérkami organizacyjnymi Szpitala w celu zapewnienia
najwyzszej mozliwej jakosci udzielania §wiadczen zdrowotnych.

11. Nadz6r nad podnoszeniem kwalifikacji zawodowych personelu.

12. Realizacja polityki zarzadzania jakoscig poprzez koordynowanie i podejmowanie dzialan
majacych na celu podnoszenie jako$ci udzielanych §wiadczen.

13. Informowanie Dyrektora Szpitala o wszelkich nieprawidlowosciach wystepujacych
w  dzialalnoSci majgcych wplyw na jakogé udzielanych $wiadczei zdrowotnych,
w szezegblnosci o wykroczeniach przeciwko ustalonym zasadom pomocy, pielggniarskiej,
0 naruszeniu dyscypliny pracy i regut medycznych.

14. Wspolpraca z zewngtrznymi podmiotami w zakresie pracy personelu pielegniarskiego.

15. Nadzor nad przestrzeganiem przepiséw o ochronie danych osobowych (RODO).

Wykaz komérek/jednostek/stanowisk podleglych-Naczelnej Pielegniarce

1. Pielggniarki Oddzialowe

2. Pielggniarki koordynujace

3. Zespol pielegniarek/poloznych i personelu pomocniczego
4. Sekcja Higieny Szpitalnej

Glowny Ksiegowy

1. Gléwny Ksiggowy podlega Dyrektorowi Naczelnemu.

2. Do zadan i obowigzkoéw Glownego Ksiggowego nalezy w szczegdlnosci:

1) prowadzenie rachunkowosci zgodnie z obowigzujgcymi przepisami i zasadami,

2) prowadzenie gospodarki finansowej podmiotu leczniczego zgodnie z obowigzujacymi
przepisami i zasadami, polegajacej w szczeg6lnoscei na:

a) wykonywaniu dyspozycji $rodkami pienigznymi zgodnie z przepisami dotyczacymi zasad
wykonywania budzetu gospodarki $rodkami pozabudzetowymi i innymi bedacymi
w dyspozycji podmiotu leczniczego,

b) zapewnieniu pod wzglgdem finansowym prawidlowo$ci umow zawieranych przez podmiot
leczniczy,

¢) przestrzeganiu zasad rozliczen pienigznych i ochrony wartoéci pienigznych,

d) zapewnieniu terminowego $ciggania naleznoéci i dochodzenia roszczen spornych oraz splaty
zobowigzan,

¢) analizie wykorzystania przydzielonych §rodkow publicznych,

f) dokonywaniu wewngtrznej kontroli w ramach powierzonych obowigzkow,

g) kierowaniu Dzialem Finansowo — Ksiggowym,
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h) zorganizowaniu sporzadzania, przyjmowania, obiegu, archiwizowania i kontroli dokumentow
w sposéb zapewniajgcy wiasciwy prze bieg operacji gospodarczych i ochrong mienia
bedacego w posiadaniu jednostki,

i) sporzadzaniu kalkulacji wynikowych kosztow wykonywanych zadan oraz sprawozdawczosci
finansowej,

i) przestrzeganiu zasad prowadzenia i rozliczania inwentaryzacji,

k) nadzorowaniu prawidtowosci wystawiania, ewidencjonowania i obiegu dokumentow
ksiggowo — finansowych,

I) nadzorowanie caloksztattu prac z zakresu rachunkowosci, wykonywanych przez poszczegolne
komorki organizacyjne podmiotu leczniczego,

m) przygotowywaniu plandw i sprawozdan finansowych.

3) Dokonywaniu w ramach kontroli wewngtrznej:

a) wstepnej, biezacej i nastgpezej kontroli funkcjonalnej w zakresie powierzonych
obowigzkow,

b) wstgpnej kontroli legalnosci, kompletnosci i rzetelnosci  dokumentow dotyczacych
wykonywania oraz zmian planu finansowego podmiotu leczniczego,

¢) nastgpczej kontroli operacji gospodarczych podmiotu leczniczego stanowigcych przedmiot
ksiggowan,

d) opracowywanie projektow przepisow wewnetrznych wydawanych przez Dyrektora
dotyczacych prowadzenia rachunkowoéci, a w szczegdlnosci zakladowego planu kont, obiegu
dokumentéw (dowodow ksiggowych), zasad przeprowadzania i rozliczania inwentaryzacji.

Wykaz komérek/jednostek/stanowisk podleglych Gléwnemu Ksiggowemu

. Zastgpca Glownego Ksiggowego

Dzial Finansowo-Ksiggowy

Sekcja Plac

. Sekcja Rachunkowosci Zarzadcze)

Dzial kontraktowania i rozliczen ustug medycznych

N

Ordynator Oddzialu

1. Ordynator Oddziatu podlega Zastgpcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Gloéwne obowiazki Ordynatora:

a) odpowiedzialno$¢ za wiasciwy poziom leczenia pacjentow w oddziale,

b) odpowiedzialnoS¢ za sprawne funkcjonowanie oddziatu pod wzglgdem zapewnienia
prawidlowej obsady personelu,

¢) prowadzenie racjonalnej gospodarki lekami, $rodkami odurzajacymi i artykutami sanitarnymi
zgodnie z obowigzujagcymi w tym zakresie przepisami i zarzadzeniami wewngtrznymi,

d) dbato$¢ o etyke i dyscypling pracy,

¢) dbalo$é o racjonalne wykorzystanie 1ozek szpitalnych,

f) racjonalne gospodarowanie zasobami oddziatu,
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g) niezwloczne powiadamianie Dyrektora o kazdym wykroczeniu przeciwko ustalonym
zasadom udzielania $wiadczen zdrowotnych oraz o nieprzestrzeganiu regul etycznych
i naruszeniu dyscypliny pracy.

3. Sprawowanie nadzoru nad:

a) wiadciwym stanem sanitarno-epidemiologicznym oddziatu,

b) wlasciwg gospodarkg krwig i preparatami krwiopochodnymi zgodnie z obowigzujacymi
w tym zakresie przepisami,

¢) optymalnym wykorzystaniem sprzgtu i aparatury medyczne;.

Pielegniarka Oddzialowa

I. Pielggniarka oddzialowa podlega Ordynatorowi oraz Naczelnej Pielegniarce.

2. Do obowiazkéw Pielggniarki oddzialowej nalezy:

a) zapewnienie kompleksowych, catodobowych $wiadczen pielegniarskich i polozniczych dla
pacjentéw w oddziale,

b) prowadzenie biezacej kontroli wykonywanych zadan oraz dokumentowania udzielanych
Swiadczen,

¢) zapewnienie prawidlowego i terminowego wykonania zabiegow diagnostycznych, leczniczo-
rehabilitacyjnych i pielggnacyjnych,

d) prowadzenie apteczki oddzialowej,

e) dbalos¢ o prawidlowe przechowywanie i podawanie lekéw oraz kontrola terminu ich
waznosci.

f) uzupehianie brakéw w lekach, sprzecie oraz materiatach opatrunkowych w celu
prawidlowego funkcjonowania oddziatu.

g) odpowiedzialno$¢ za prawidlowy przeptyw informacji o stanie zdrowia pacjenta pomigdzy
podlegltym personelem,

h) odpowiedzialno$¢ za stan sanitarno-higienicznym oddziah zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami w tym zakresie.

Kierownik Apteki

1. Kierownik Apteki podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Gléwne obwigzki Kierownika:

a) nadzér nad organizacja pracy w aptece (polegajaca miedzy innymi na przyjmowaniu,
wydawaniu, przechowywaniu i identyfikacji produktéw leczniczych i wyrobow medycznych,
prawidlowym sporzadzaniu lekéw recepturowych i lekéw aptecznych oraz udzielaniu
informacji o lekach),

a) nadzér nad zapewnieniem zaopatrzenia w leki i produkty lecznicze dla medycznych komérek
organizacyjnych Szpitala oraz Poradni,

b) nadzér nad utrzymywaniem i wladciwym przechowywaniem zapasoéw lekéw i artykulow
sanitarnych,

c) przekazywanie organom Inspekcji Farmaceutycznej informacji o podejrzeniu lub
stwierdzeniu, ze dany produkt leczniczy nie odpowiada ustalonym dla niego wymaganiom
jako$ciowym,
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d) znajomoéé procedur zwigzanych z funkcjonowaniem apteki szpitalnej,

e) nadzorowanie ~ prawidlowego  prowadzenia dokumentacji ~ $rodkéw  odurzajacych
i spirytusowych,

f) odpowiedzialno$¢ za wstrzymywanie lub wycofywanie z obrotu i stosowania produktow
leczniczych po uzyskaniu decyzji wlaSciwego organu.

Obowigzki personelu lekarskiego

1. Do podstawowych zadan personelu lekarskiego nalezy w szczegolnosci:

a) udzielanie  $wiadczen  zdrowotnych zwigzanych z  procesem  diagnostyki
i leczenia, zbieranie wywiadu, zlecanie badan, konsultacji, ustalanie rozpoznania
i odpowiedniego procesu leczenia;

b) wizytowanie powierzonych pacjentéw, ustalenie terapii w zalezno§ci od stanu zdrowia
pacjenta,

¢) udzielanie pomocy lekarskiej w sytuacjach naglych wszystkim pacjentom, jezeli takiej
pomocy Wymagaja,

d) wspélpraca z personelem pielggniarskim— zbieranie informacji o stanie zdrowia pacjenta,
zaistnialych zdarzeniach, przekazywanie pisemnych i ustnych zalecen dotyczacych leczenia,
pielegnacji oraz rehabilitacji chorych,

e) edukacja chorych,

f) rzetelne i terminowe prowadzenie dokumentacji medycznej pacjenta oraz nalezyte jej
przechowywanie zgodnie z przepisami prawa,

g) wykonywanie innych polecen przelozonego, ktére nie s3 sprzeczne z przepisami prawa.

Obowiazki pielegniarki/starszej pielegniarki/pielegniarki-
specjalisty/poloznej/starszej poloznej/poloinej specjalisty

1. Do podstawowych obowigzkéw nalezy w szczegoOlnoscei:

a) udzielanie $wiadczen z zakresu opieki pielggniarskiej/potozniczej kazdemu pacjentowi
powierzonemu opiece,

b) przyjecie pacjenta do Izby Przyje¢/Oddziatu (zebranie wywiadu i uzupelnienie dokumentacji
pielegniarskiej, $wiadczenie opieki pacjentom hospitalizowanym, opieka nad pacjentem
stosownie do stanu jego zdrowia, diagnozy lekarskiej oraz postepowania diagnostycznego
i rehabilitacyjnego, ulatwienie adaptacji do $rodowiska szpitalnego,

¢) realizacja zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji,

d) gromadzenie i analizowanie pozyskanych danych o pacjencie w celu ustalenia
i aktualizacji planu opieki pielggniarskiej/polozniczej nad pacjentem: prowadzenie ciaglej
obserwacji stanu zdrowia pacjenta,

a) planowanie i sprawowanie opieki nad pacjentem oraz pomoc w czynno$ciach higienicznych
pacjenta,

b) samodzielne  udzielanie ~w  okreSlonym zakresie $wiadczen  zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych 1 rehabilitacyjnych oraz medycznych czynnosci ratunkowych,
¢) nalezyte prowadzenie i przechowywanie dokumentacji medycznej zgodnie z przepisami

prawa,
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d) wykonywanie zabiegébw wynikajagcych z ustalonego postgpowania leczniczego tj.
przygotowanie i podanie lekéw na podstawie pisemnego zalecenia lekarza,

e) rozpoznanie i podejmowanie dziatan w stanach zagrozenia zycia do momentu przybycia
lekarza, a nastgpnie asystowanie lekarzowi podczas dalszych czynnosci ratujacych zycie
pacjenta,

f) wykonywanie czynnoéci z zakresu podtrzymywania i zabezpieczenia biologicznych funkcji
organizmu pacjenta,

g) zglaszanie przelozonemu lub lekarzowi dyzurnemu wszelkich nieprawidlowosci
w zakresie sprawowania opieki pielggniarskiej/potozniczej przy pacjencie,

h) zglaszanie bezposredniemu przelozonemu potrzeby uzupelnienia sprzetu, lekow, $rodkow
opatrunkowych oraz wadliwie funkcjonujacej lub uszkodzonej aparatury,

i) prowadzenie edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia dla pacjenta oraz jego opiekuna.

Obowigzki pracownika socjalnego

1. Pracownik socjalny podlega Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Do podstawowych zadan pracownika socjalnego nalezy w szczeg6Inosci:

a) wykonywanie obowigzkéow zgodnie z Ustawg z dnia z dnia 12 marca 2004 r.
0 pomocy spolecznej (Dz. U. 2004, Nr 64, poz. 593),

b) analizowanie i ocena zjawisk powodujagcych zapotrzebowanie na $wiadczenia
z pomocy spolecznej oraz kwalifikowanie 0s6b i rodzin do uzyskania tych §wiadczen,

¢) pomoc dla oséb w trudnej sytuacji zyciowej poradnictwa dotyczacego mozliwosci
rozwigzywania probleméw i udzielania pomocy przez instytucje do tego powolane,

d) udzielanie informacji, wskazowek i pomocy w zakresie rozwiazywania zyciowych spraw
osobom w trudnej sytuacji zyciowej,

e) udzielanie pacjentom pelnej informacji o przysthugujacych im §wiadczeniach i dostgpnych
formach pomocy,

f) zachowanie w tajemnicy informacji uzyskanych w toku czynnosci zawodowych, takze po
ustaniu zatrudnienia, chyba ze dziala to przeciwko dobru osoby lub rodziny,

g) nalezyte prowadzenie i przechowywanie dokumentacji zgodnie z przepisami prawa.

Obowigzki ratownika medycznego

Ratownik medyczny podlega Pielggniarce Oddzialowej SOR.
Do podstawowych obowiazkow naleza w szczegdlnoscei:

udzielanie $wiadczen zdrowotnych, w tym medycznych czynnosci ratunkowych udzielanych
samodzielnie lub pod nadzorem lekarza,

b) dokonywanie oceny stanu zdrowia 0s6b w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego
i podejmowanie medycznych czynno$ci ratunkowych,

¢) udzielanie wsparcia psychicznego w sytuacji powodujacej stan naglego zagrozenia
zdrowotnego,

d) transportowanie os6b w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego,

e) edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia.
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g)
h)

i)

a)
b)

c)
d)

e)

g

b)
¢)

Obowiazki opiekuna medycznego

Opiekun medyczny podlega Pielggniarce Oddziatowe;j.

Do gtéwnych zadan opiekuna medycznego nalezy:

rozpoznawanie probleméw opiekuficzych osob chorych i niesamodzielnych,

wspolpraca z pielegniarka/polozng w zakresie realizowania planu opieki nad osobami
chorymi i niesamodzielnymi,

pomoc podczas wykonywania zabiegdw pielegniarskich/polozniczych (pomiary ci$nienia
krwi, tetna, temperatury, karmienie, wymiana worka na mocz),

wykonywanie zabiegow higienicznych u 0s6b niesamodzielnych i chorych (mycie, toaleta
ciala, zmiana bielizny i poscieli,

nawigzywanie i utrzymywanie kontaktow migdzyludzkich z osobami chorymi
i niesamodzielnymi,

pomoc W przygotowaniu pacjenta do badan diagnostycznych wykonywanych przez

pielggniarke¢/potozna,

asystowanie podczas wykonywania zabiegow pielegniarskich/potozniczych

asystowanie pielegniarce/poloznej w zastosowaniu przymusu bezposredniego,

wykonywanie innych czynno$ci pomocniczych zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami,
zgodnie z katalogiem czynnoéci, z wyjatkiem sprzatania powierzchni i pomieszczen,

transport zwlok z oddziatu do chiodni.

Obowiazki sanitariusza

Sanitariusz podlega Pielggniarce Oddzialowe;.

Do glownych zadan sanitariusza nalezy wykonywanie podstawowych czynnosci
pomocniczych, z wylaczeniem udzielania $wiadczen zdrowotnych:

pomoc w czynnosciach pielegnacyjnych, toalecie 0sob niezdolnych do samoopieki,

transport materialéw biologicznych,

zabezpieczenie odpadow,

transport zwlok z oddziatu do chiodni.

wspieranie personelu medycznego w pracy, pomoc w przygotowaniu pacjenta do zabiegu,
zmiana poécieli, czynno$ci porzadkowe z wyjatkiem sprzatania powierzchni i pomieszczen,
wykonywanie innych czynno$ci pomocniczych zgodnie z posiadami kwalifikacjami.

Obowiazki sprzataczki pracujacej w Oddziale

Sprzataczka podlega Pielggniarce Koordynujacej Sekcji Higieny Szpitalne;.

Do podstawowych obowigzkow sprzataczki w oddziale nalezy:

utrzymanie czysto$ci w oddziatach, mycie, czyszczenie, dezynfekcja korytarzy, sal chorych,
szafek, 16zek, stolikow przytézkowych wg obwigzujacych procedur,

utrzymanie w czysto§ci pomieszczen sanitarnych i administracyjnych,

transport odpadéw medycznych i komunalnych.

Obowiazki sprzataczki gospodarczej

Sprzataczka gospodarcza podlega Pielggniarce Koordynujacej Sekcji Higieny Szpitalnej.
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Do podstawowych obowigzkow sprzataczki w oddziale nalezy:

dystrybucja poscieli do oddziatéw szpitalnych (pobieranie czystej, liczenie, oddawanie
brudnej poscieli do pralni),

dystrybucja §rodkéw czystosci.

Obowiazki sprzataczki

Sprzataczka ogélna podlega Pielggniarce Koordynujacej Sekcji Higieny Szpitalnej.

Do podstawowych obowiazkow sprzataczki nalezy:

a) utrzymanie w czysto$ci pomieszczen administracyjnych, korytarzy, klatek schodowych,
b) mycie i dezynfekcja,

¢) dystrybucja $rodkow czystoéci do pomieszczen,

3. Wykonywanie innych czynno$ci zgodnych z zakresem obowiazkow.

§ 24

Komérkami organizacyjnymi kieruja odpowiednio:

. Oddziatami szpitalnymi — Ordynatorzy/Kierownicy/ Oddziatéw.

Przychodnig przyszpitalng -Zastgpca Dyrektora ds. Lecznictwa oraz pielegniarka
koordynujaca.

W przypadku nieobecnosci Ordynatora /Lekarza kierujagcego Oddzialem lub Kierownika
Oddziatu jego obowiazki petni Zastgpca Ordynatora lub lekarz dyzurny albo inna wyznaczona
przez Ordynatora/Lekarza kierujacego Oddzialem lub Kierownika Oddzialu osoba, ktora
podczas zastgpstwa kieruje pracg Oddziatu.

. W przypadku nieobecnoéci kierownika komérki organizacyjnej jego obowigzki pehi

wyznaczona pracownik.

Glowne zadania Kierownikéw komérek organizacyjnych:

. Planowanie i wlasciwa organizacja pracy podleglego personelu z uwzglednieniem

efektywnego wykorzystania czasu pracy pracownikow.

Przygotowywanie projektow dokumentéw wewngtrznych (zarzadzen, regulaminéw instrukcji
itp.) regulujacych zakres powierzonych zadan,

udzielanie pracownikom instruktazu i wskazowek dotyczacych wykonywanej pracy.

. Nadzor nad warunkami pracy pracownikéw.
. Ustalanie sposobu i formy obiegu informacji w komoérce organizacyjne;.

Nadzor nad przestrzeganiem przepiséw o ochronie danych osobowych (RODO).

Dzial Organizacyjno-Prawny

W sklad dziatu wchodzg stanowiska podlegle Dyrektorowi Naczelnemu.
Zesp6t radcow prawnych.
Zespot sekretarek wraz z obstugg kancelaryjna.
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Specjalista ds. promocji i marketingu.

Zespo6l radcow prawnych

. Realizacja zadah w zakresie obstugi prawnej zgodnie z Ustawq z dnia 6 lipca 1982 r.

o radcach prawnych (tekst jednolity Dz. U. 2020 r. Nr 10 poz. 7).

Opiniowanie pod wzglgdem prawnym projektow umow oraz innych dokumentéw.
Wystegpowanie w charakterze pelnomocnika w postepowaniu sgdowym, administracyjnym
oraz przed innymi organami orzekajacymi.

udzial w opracowywaniu aktow prawnych zwigzanych z dzialalno$cia Szpitala.

Informowanie Dyrektora o uchybieniach w funkcjonowaniu Szpitala w zakresie
przestrzegania prawa i skutkach tych uchybief.

Sekretariat Dyrektora Naczelnego

Obstuga administracyjna Dyrektora Naczelnego oraz ZastepcOw Dyrektora.

Obstuga klientéw w zakresie zalatwiania spraw.

Obstuga kancelaryjna w tym rejestracja korespondencji wchodzacej i wychodzacej Szpitala
Nadzorowanie obiegu korespondencji kierowanej od przelozonych do komorek
organizacyjnych w celu realizacji zadan.

Prowadzenie rejestrow umow, zarzadzen, skarg i innych aktow prawnych niezbgdnych do
prawidlowego funkcjonowania Szpitala.

Specjalista ds. promocji i marketingu

Glowne obowiazki:

Tworzenie i realizowanie strategii marketingowej Szpitala,

Kreowanie wizerunku Szpitala,

Monitorowanie i zbieranie opinii na temat Szpitala.

Planowanie, tworzenie, wdrazanie oraz utrzymywanie i usprawnianie narzedzi komunikacji,
Tworzy¢ i realizowanie planow marketingowych.

wyszukiwanie nowych drog ustug komercyjnych oraz rozwijanie oferty medycznych
Zarzadzanie strong internetowg Szpitala oraz biezaca jej aktualizacja.

Samodzielne stanowiska podlegle bezposrednio Dyrektorowi Naczelnemu

. Pelnomocnik Dyrektora ds. Systemu Zarzadzania JakoScia.
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Stuzba bezpieczenstwa i higieny pracy.
Inspektor do spraw Ochrony Przeciwpozarowe;.
Inspektor do spraw Obrony Cywilnej

Inspektor do spraw obronnosci

Pelnomocnik ochrony informacji niejawnych.
Audytor Wewnetrzny.

Kapelan Szpitalny.

Pelnomocnik Dyrektora ds. praw pacjenta.
Pielggniarka Epidemiologiczna.

Inspektor Ochrony Danych Osobowych

e - I

Pelnomocnik Dyrektora ds. Systemu Zarzadzania Jakoscia

Glowne obowigzki:

I. Prawidlowe ksztaltowanie polityki  zarzadzania Jakoscig  obejmujacej  dzialania
uwzgledniajgce cele strategiczne Szpitala, ukierunkowane na podnoszenie jakoSci
realizowanych przez Szpital zadan.

2. Monitorowanie zaimplementowanych procesow potrzebnych do zamierzonego dziatania
W sposob zapewniajacy zachowanie standardow akredytacyjnych.

3. Prowadzenie dokumentacji zgodnie z przyjetymi normami i standardami oraz nadzorowanie
dokumentacji jako$ciowej,

4. Planowanie, organizowanie i nadzorowanie realizacji auditow wewngetrznych oraz realizacji
przez osoby odpowiedzialne dziatan korygujacych i naprawczych.

Sluzba bezpieczenstwa i higieny pracy

Glowne obowigzki:

1. Odpowiedzialnos¢ za catoksztalt spraw zwigzanych z zapewnieniem pracownikom
bezpiecznych i higienicznych warunkéw pracy w zakresie:

a) przeprowadzania kontroli warunkéw pracy oraz przestrzegania przepisow i zasad bhp
w komérkach organizacyjnych Szpitala.

b) sporzadzania oraz wspohiczestniczenia w opracowywaniu procedur i instrukcji
z zakresu bezpieczenstwa i higieny pracy.

¢) uczestniczenia w ustaleniach okolicznosci i przyczyn wypadkow przy pracy oraz w drodze
z/do pracy oraz choréb  zawodowych, a takze prowadzenie wymaganej w tym zakresie
dokumentacji.

d) sporzadzania okresowych analiz stanu bezpieczenstwa i higieny pracy, uczestniczenie
w dokonywaniu ocen ryzyka zawodowego na stanowiskach pracy oraz sporzadzanie w tym
zakresie stosownej dokumentacji.

¢) prowadzenia szkolen z zakresu BHP nowo przyjetych pracownikéw lub zmieniajacych
stanowisko pracy, studentow, wolontariuszy i innych pracownikéw wykonujacych czasowg
pracg na terenie Szpitala, na innej podstawie niz stosunek pracy.
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Inspektor ds. Ochrony Przeciwpozarowej

Gloéwne obowigzki:

. Sprawowanie nadzoru nad prawidlowoscia dzialania sprzgtu i urzadzen ppoz., wiasciwego
oznakowania i utrzymania drog ewakuacyjnych.

. Organizowanie szkolen w zakresie ochrony przeciwpozarowej dla pracownikow.

. Opracowywanie planéw ewakuacyjnych, projektow wewnetrznych regulamindw, zarzadzen
i instrukeji w sprawach z zakresu ochrony przeciwpozarowej.

. Prowadzenie rejestru, kompletowanie i przechowywanie dokumentow dotyczacych stanu
ppoz.,

. Udzial w komisjach odbiorczych, komisjach oceny proj
remontow i modernizacji obiektow.

ektow inwestycyjnych dotyczacych

Inspektor ds. Obrony Cywilnej

Gléwne obowigzki:

. Realizacja zadaf obronnych w czasie pokoju, w wypadku zaistnienia nadzwyczajnych
zagrozeh 1 stanu kryzysowego oraz w czasie stanu zagrozenia panstwa i wojny,
a w szczegolnosct:

a) kierowanie dzialalno$cig oraz koordynacja prac w zakresie przygotowywania planow
organizacji struktury i funkcjonowania szpitala w warunkach zagrozenia i wojny,

b) prowadzenie i koordynacja dzialalnoéci szkoleniowej w kierunku przygotowania
pracownikéw do pracy w warunkach zagrozenia i wojny,

¢) ocena sytuacji w stanach zagrozenia panstwa oraz wypracowywanie wnioskow 1 decyzji
potrzebnych do realizacji zadaf obronnych.

Pelnomocnik Ochrony Informacji Niejawnych

Gléwne obowigzki:

. Kontrola ochrony informacji niejawnych oraz przestrzeganie przepisow o ochronie, kontrola
ewidencji, materialow i obiegu dokumentow.

2. Opracowanie i aktualizowanie Planu ochrony informacji niejawnych.

Audytor wewnetrzny

Gloéwne obowiazki:

. Niezalezne badania systeméw zarzadzania i kontroli, w tym procedur kontroli finansowej,
majace na celu obiektywna i niezalezng oceng ich adekwatnoéci, efektywnosci
i skutecznosci.

. Czynnoéci doradeze, w tym skladanie wnioskow, majace na celu usprawnienie dziatania
Szpitala.

. Rzetelne, obiektywne i niezalezne ustalenie stanu faktycznego w zakresie funkcjonowania
jednostki, okreSlenie oraz analiza przyczyn i skutkéw uchybien, przedstawienie zalecen
w sprawie usunigcia uchybien lub wprowadzenia usprawnien.
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Kapelan Szpitalny

Gléwne obowigzki:
- Zapewnienie chorym przebywajacym w Szpitalu wsparcia duchowego religii katolickiej.
- Udzielanie sakramentow $wigtych w Kaplicy Szpitalne;j i salach chorych.
. Odprawianie nabozefistw w Kaplicy Szpitala.
- Dbanie o kaplic¢ Szpitalng i umozliwienie korzystania z niej pacjentom.

Pelnomocnik Dyrektora ds. Praw Pacjenta

Glowne obowigzki:
Dbalo$¢ o zapewnienie przestrzegania praw przystugujacych pacjentom, w szczegélnosci
szybkie i pelne wyjasnianie i rozpatrywanie zglaszanych przez pacjentow lub ich opiekunéow
lub rodzicéw przypadkéw naruszen praw pacjenta okreslonych w obowigzujacym prawie
lub przepisach wewnetrznych Szpitala.

- Przeprowadzanie okresowej analizy skarg i wnioskéw pacjentéw lub ich opiekunéw lub

rodzicow.

- Udzielanie informacji oraz odpowiedzi na pacjentéw lub opiekunéw pacjentow
dotyczacych praw im przystugujgcym, w szczegdlnoéci zasad przyjecia, leczenia, warunkéw
pobytu oraz wypisu.

. Zapewnienie dostgpnoéci informacji o prawach pacjenta w Szpitalu oraz ustalenie trybu

informowania przyjmowanych pacjentéw o ich prawach.

- Zglaszanie nieprawidlowosci przy postgpowaniu z pacjentami osobom odpowiedzialnym za

te nieprawidlowosci lub ich zwierzchnikom.

. Zglaszanie propozycji polepszenia opieki nad pacjentem wladciwym organom lub

pracownikom Szpitala.

- Interwencje w razie zagroZenia praw pacjenta oraz lagodzenie sytuacji konfliktowych.

Pielegniarka epidemiologiczna

Glowne obowigzki:

. Kontrola stanu sanitarnego Szpitala.

. Przygotowanie i nadzor nad realizacja procedur zwigzanych z kontrolg oraz zwalczaniem
zakazen.

- Identyfikacja, rejestrowanie i monitorowanie zakazen szpitalnych w placowkach
medycznych.

. Wspélpraca z czlonkami Komitetu i Zespohu Kontroli Zakazen Szpitalnych w zakresie

realizacji programu profilaktyki i kontroli zakazen oraz z Panstwowa Inspekcja Sanitarna.

. Planowanie, organizowanie i prowadzenie szkolen personelu medycznego i pomocniczego

w zakresie profilaktyki i zwalczania zakazen.

. Przygotowanie, wdrozenie oraz monitorowanie standardow i procedur w zakresie

profilaktyki i zwalczania zakazen szpitalnych.

. Prowadzenie i nadzér nad wszelka dokumentacja medyczna zwigzang z zakazeniami

szpitalnymi.

. Pelienie nadzoru nad pacjentem, ktory stwarza ryzyko epidemii.
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Inspektor Ochrony Danych Osobowych

Glowne obowigzki:
1. Prowadzenie  dokumentacji  polityki  bezpieczenstwa, procedur,  standardow,

monitorowania zgodnosci dziatan Szpitala z przepisami dotyczgcymi ochrony danych
osobowych w tym w szczego6lnosci:

a) identyfikowanie, analizowanie i ocenianie procesow przetwarzania danych osobowych,

b) budowanie $wiadomosci pracownikow w zakresie przepisow zwigzanych z ochrong
i przetwarzaniem danych osobowych i ochrong informacji,

¢) weryfikowanie zgodnosci stanu rzeczywistego z przyjetymi procedurami bezpieczenstwa
IT.

d) monitorowanie otoczenia prawnego, w szczeg6lnoéci zmian w przepisach, wytycznych,
w zakresie ochrony danych oraz informowanie o nich Dyrektora Szpitala 1 adresowanie
odpowiednich zmian w organizacji z tym zwigzanych,

¢) biezace wsparcie merytoryczne wszystkich komorek organizacyjnych w realizowanych
procesach, w ktorych przetwarzane sa dane osobowe.

§25

Zadania komérek organizacyjnych
Dzial Kadr

Gloéwne zadania:

1. Realizowanie zatozonej polityki kadrowej w zakresie prawidlowego zapewnienia optymalnego
zatrudnienia.

2. Odpowiedzialnoé¢ za wlasciwe prowadzenie procesdw zwigzanych z zatrudnianiem,
przebiegiem oraz zakonczeniem zatrudnienia.

3. Obsluga administracyjna zwigzana z dzialalno$cig socjalng dla pracownikéw w zakresie
przyznania $rodkéw finansowych z Zakladowego Funduszu Swiadczen Socjalnych.

4, Sporzadzanie sprawozdan statystycznych ma potrzeby glownie GUS, Ministerstwa Zdrowia
i innych uprawnionych instytucji w tym zakresie.

5. W skiad personelu wchodza:

a) kierownik dziahu,

b) referent/specjalista ds. kadr/st.specjalista ds. kadr

Dzial Finansowo-Ksiegowy

1. Gléwnym zadaniem jest prowadzenie ksigg rachunkowych podmiotu leczniczego,
w oparciu o zasady ustawy o rachunkowosci w zakresie zdarzen, zjawisk i procesow
zwigzanych ze §wiadczeniem ustug medycznych:

a) gospodarowanie §rodkami pieni¢znymi,

b) wlasciwe ewidencjonowanie i rozliczanie majatku trwalego zakiadu,

¢) rozrachunki z kontrahentami, pracownikami i publicznoprawne,

d) koszty zakladu prowadzone w ukladzie rodzajowym i wedtug miejsc powstawania,
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e) przychody syntetycznie i analitycznie wg kontraktéw z Narodowym Funduszem
Zdrowia, innych uméw dotyczacych dzialalno$ci podstawowej i pomocniczej oraz
jednorazowej sprzedazy ustug osobom fizycznym i firmom,

f) prowadzenie rejestru sprzedazy shuzacego do rozliczen z Urzedem Skarbowym podatku
VAT,

g) sporzadzanie rocznego sprawozdania finansowego obejmujgcego: wprowadzenie do
sprawozdania, bilans, rachunek zyskow i strat, informacje dodatkowa, zestawienie zmian
w kapitale oraz rachunek przeplywow pienigznych.

2. W skiad personelu wchodzy:
a) kierownik dziatu,
b) milksiegowa/ksiggowa/st. ksiegowa,
c¢) referent

Sekcja plac

Do podstawowych zadan Sekcji plac nalezy w szczeg6lnosci:

Naliczanie wynagrodzen pracownikéw — sporzadzanie list plac.

Sporzadzanie rozdzielnika ptac.

Pobieranie zaliczki na podatek dochodowy od 0s6b fizycznych.

Sporzadzanie rocznych PIT-6w.

Prowadzenie dokumentacji zasitkow wychowawczych i macierzyfskich oraz sporzadzanie

list wyplat tych zasitkow.

. Prowadzenie kart wynagrodzen pracownikow.

Kompletowanie i wypelnianie dokumentéw zwigzanych ze $wiadczeniami

ubezpieczeniowymi oraz sporzadzanie imiennych wykazéw i miesigeznych rozliczen,

8. Przygotowanie zaSwiadczen dla celow emerytalnych i rentowych oraz innych zaswiadczen
o zarobkach dla pracownikow.

9. Wykonywanie zadan wynikajagcych z ustawy o ubezpieczeniach spolecznych,
emerytalnych i rentowych.

10. Dokonywanie potracen z wynagrodzenia za pracg pracownikoéw na podstawie tytuléw
wykonawczych.

SRSt Eha =
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6. W sklad personelu wchodza:
a) kierownik sekcji,
b) ksiegowa/st. ksiggowa.
Sekcja rachunkowosci zarzadcezej

Do zadan Sekcji nalezy w szczegdlnoSci:

1. Sporzadzanie comiesi¢cznych rachunkow kosztow w rozbiciu na poszezeg6lne komorki
organizacyjne.

2. Sporzadzanie analiz poréwnawczych dla Dyrekcji podmiotu leczniczego z osigganych
wynikow finansowych i wskaznikow przez poszczeg6lne komorki organizacyjne.

3. Opracowanie planu budzetow kosztow dla poszczegélnych komérek organizacyjnych we
wspolpracy z Glownym Ksiggowym i sporzadzanie comiesigcznych raportéw z ich
realizacji.

4. Wycena procedur medycznych.

39



Okresowa aktualizacja normatywnej wyceny procedur medycznych.

Okresowa aktualizacja cennika oferowanych §wiadczen zdrowotnych.

7. Kalkulowanie we wspolpracy z wlasciwymi komorkami organizacyjnymi kosztu leczenia
pacjenta.

8. Analiza kluczy podzialowych kosztéw posrednich w celu doskonalenia systemu podziatu
kosztéw, w tym opracowywanie nowych kluczy rozliczeniowych.

9. Wspblpraca z poszczeg6lnymi komérkami organizacyjnymi w zakresie niezbednym do
planowania, analizy danych i sprawozdawczosci.

10. Prowadzenie analiz benchmarkingowych.

11. Przygotowywanie analiz pomocnych w procesie podejmowania decyzji strategicznych
oraz biezgcego zarzadzania Szpitalem.

12. W sklad personelu wchodzg

a) Kierownik sekcji,

b) specjalista- analityk finansowy,

¢) referent ds. analiz

oA

Dzial kontaktowania i rozliczen uslug medycznych

Do zadan Dzialu nalezy w szczegolnoSci:

1. Monitorowanie spelniania przez komoérki organizacyjne podmiotu leczniczego wymagan
okre$lonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia i innych platnikéw oraz biezaca
aktualizacja danych ofertowych.

2. Sporzadzanie ofert do Narodowego Funduszu Zdrowia i innych platnikow.

3. Wspolpraca z Narodowym Funduszem Zdrowia i innymi platnikami w sprawach
organizacyjnych i formalno — prawnych zwigzanych z kontraktowaniem S$wiadczef
zdrowotnych.

4. Monitorowanie zawartych kontraktéw o udzielanie §wiadczen zdrowotnych.

5. Sporzadzanie sprawozdan z realizacji $§wiadczen zdrowotnych na potrzeby Narodowego
Funduszu Zdrowia, innych ptatnikéw oraz Dyrektora Naczelnego.

6. Wspolpraca z ordynatorami/lekarzami kierujacymi oddzialami oraz kierownikami
oddzialow, a takze kierownikami innych komorek organizacyjnych w zakresie realizacji
zakontraktowanych §wiadczen zdrowotnych.

7. Zapewnienie prawidlowego rozliczania uméw zawartych przez podmiot leczniczy, w tym
analizowanie, weryfikowanie i korygowanie dokumentow kwestionowanych przez NFZ i
innych platnikow.

8. Przygotowywanie wnioskoéw i materialdbw w celu renegocjowania kontraktow.

9. Sporzadzanie i kompletowanie dokumentéw niezbgdnych do wystawiania faktur za
udzielane $wiadczenia zdrowotne pacjentom nieubezpieczonym, konsultowanym na
zlecenie innych placowek oraz za $wiadczenia zdrowotne udzielone w ramach umow na
podwykonawstwo.

10. Weryfikowanie prawidlowos$ci prowadzenia dokumentacji medycznej pod wzglgdem
wymagan NFZ 1 innych platnikow.

11. Sprawozdawanie do NFZ raportéw dotyczacych list oczekujacych na udzielenie
swiadczenia zdrowotnego.

12. Wykonywanie innych czynnoéci niezbednych do realizacji zadan wynikajacych
z udzielania §wiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodkéw publicznych.

13. W skiad personelu wchodza:
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a) kierownik dziah,
b) specjalista ds. kontraktowania i rozliczania ustug medycznych,
¢) specjalista ds. rozliczania ushug medycznych

Sekcja zaméwien publicznych i dostaw materialowych

Do podstawowych zadan sekcji nalezy:

1. Sporzadzanie planéw przetargéw i sprawozdan z ich realizacji na rok nastepny 1 ich

publikacja zgodnie przepisami PZP.

2. Wykonywanie  czynno$ci  zwigzanych z postgpowaniami o  udzielenie

b)
¢)

8.

zamOwien publicznych zgodnie z Ustawg z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo Zaméwieh
Publicznych (Dz. U. Nr 19, poz. 177ze zm.)Dz. Ustaw z 2019 r poz.1843- tekst Jjednolity.
Nadzér nad prawidlowym, zgodnym z przepisami i terminowym przebiegiem podstgpowan
przetargowych.

Udzial w pracach komisji przetargowej o udzielenie zaméwien publicznych zgodnie
z Zarzgdzeniem Dyrektora Naczelnego.

Koordynacja prac przy przygotowaniu dokumentacji przetargowe;j tj.;

specyfikacji istotnych warunkéw zamoéwienia przygotowywanej przez osoby merytoryczne
w zakresie opisu przedmiotu zamowienia i wlasciwych dla przedmiotu zaméwienia
uregulowan prawnych,

zarzadzenia o powolanie komisji wg przepisow pzp i uregulowan zewnetrznych,
ogloszenia o zaméwienie publiczne.

Prowadzenie procesu procedury o udzielenie zaméwienia publicznego zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami w tym zakresie.

Archiwizacja dokumentacji z przeprowadzanych postgpowan zgodnie z obowigzujacymi
przepisami.

Prowadzenie rejestrow postgpowan i wnioskoéw o zamoéwienia publiczne.

9. Wspblpraca z jednostkami i komérkami organizacyjnymi Szpitala w zakresie objetym

10.

a)
b)
11.

przeprowadzaniem postgpowania przetargowego.
Zadania w zakresie procesu zamawiania, odbioru i magazynowania towaréw/ustug/dostaw
materialow zgodnie z procedurami ISO opisanymi w systemie jako$ci oraz obwigzujacymi
przepisami w tym zakresie:
rejestracja wnioskow o zamdéwienia po akceptacji Dyrektora Naczelnego do ich realizacji,
koordynacja prac magazynu giéwnego.

W skiad personelu wchodza:

a) Kierownik sekcji,

b) specjalista/starszy specjalista ds. zamowien publicznych,

c) referent/starszy referent

d) magazynier

Sekcja budowlana i zabezpieczenia technicznego

Glowne zadania Sekcji w zakresie remontowo-budowlanym oraz technicznego utrzymania
obiektow:

L

Nadzor nad eksploatacja nieruchomosei.
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12.

13.

14.
15.

16.
17.

18.

o

Dbaloé¢ o utrzymanie obicktéw w nalezytym stanie technicznym (biezagce naprawy,

konserwacje, przeglady),
Wspolpraca z podwykonawcami oraz kierownictwem w ramach prowadzonych robot

remontowych.
Prowadzenie monitoringu kosztow remontow, rozliczef personelu i materialow.

Przygotowanie raportow oraz sprawozdan.

. Kontrola stopnia zaawansowania prac, zgodno$ci z harmonogramem, przyjetymi

zalozeniami projektowymi.

Uzyskiwanie pozwolen i decyzji administracyjnych.

Sporzadzanie kalkulacji i kosztorysow.

Weryfikacja dokumentacji wykonawcze;.
Utrzymanie w stalej konserwacji i sprawnosci instalacji techniczno-medycznych.
Kompletowanie i przechowywanie dokumentacji technicznej urzadzen 1 sieci
energetycznej, sprzgtu techniczno-gospodarczego.
Prowadzenie dokumentacji remontéw i przegladow technicznych sprzgtu medycznego
1 technicznego.
Wspolpraca ze specjalistycznymi zakladami w zakresie zakupu, konserwacji naprawy
sprz¢tu medycznego.
Prowadzenie paszportéw technicznych sprzgtu i rocznych przegladow.
Prowadzenie gospodarki wodnej i wspélpraca z Panstwowym Wojewodzkim
Inspektoratem Sanitarny oraz z Urzgdem - Wody Polskie.
Nadzorowanie i prowadzenie gospodarki paliwowej do maszyn i urzadzen.
Zamawianie, zakup i magazynowanie czgsci i wyposaZenia technicznego szpitala, montaz
i modernizacja oddzialow.
Stata kontrola i analiza zuzycia energii elektrycznej, gazu ziemnego, gazéw medycznych,
ciepla, wody 1 $ciekow.

. W sklad personelu wchodzg:

kierownik sekcji,

specjalista ds. budowlanych/st. specjalista ds. budowlanych,
referent ds. sprzgtu medycznego.

referent ds. technicznych,

kierowca,

$lusarz,

elektryk,

malarz,

konserwator

Sekcja obslugi systeméw informatycznych
Glowne zadania:

Administrowanie i nadzor nad systemu informatycznym funkcjonujacym w Szpitalu.
Administrowanie siecig informatyczng i baza danych.

Udziclanie wyjaénien  dotyczacych funkcjonowania systemu informatycznego
w zakresie posiadanej wiedzy.

Wsparcie uzytkownikoéw w zakresie funkcjonowania systemow IT.

Administracja wewngtrznym portalem

Administracja strong WWW,
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13:
14.

15.

16.
17

18.

19.

S~

Utrzymanie struktury serwerowe;j.
Administracja Sonic Wall UTM.
Administracja infrastrukturg Wi-Fi.
0. W skiad personelu wchodza:

a) Kierownik sekcji,

b) informatyk/st. informatyk

¢) technik-informatyk

=2 e

Sekcja gospodarcza i obslugi
Gloéwne zadania:

. Sporzadzanie i prowadzenie uméw najmu, dzierzawy oraz innych uméw zwigzanych

ze sprawnym funkcjonowaniem pionu administracyjnego.

. Przeprowadzanie postgpowan - zapytan ofertowych oraz konkurséw w zakresie najmu,

dzierzawy powierzchni, paliw, obstugi kolumny sanitarnej oraz ushig pocztowych,

Sporzadzenie i prowadzenie dokumentacji w zakresie gospodarki materialowej,
transportowej, ushugowej oraz technicznej,

Realizacja zadan z zakresu obstugi dozoru terenu Szpitala,

Realizacja zadan z zakresu obstugi kolumny sanitarnej,

Utrzymywanie w czystosci terenéw zielonych oraz kompleksu terenu szpitala,

Sporzadzanie harmonograméw pracy pracownikéw sekcji (kierowcow, dozorcow,
pracownikow gospodarczych, pracownikéw administracyjnych), sekcji budowlanej i sekcji
zamoOwien publicznych i zaopatrzenia.

Prowadzenie rozliczen paliw i godzin pracy kierowcow.

Prowadzenie rozliczen, zestawien ustug, ewidencji w zakresie Sekcji.

Zaopatrywanie pracownikéw w napoje w okresie letnim, odziez ochronna.

Sporzadzanie obwigzujacych sprawozdan do instytucji: Urzedu Marszatkowskiego, GUS

1tp.

. Monitorowanie realizacji projektow Szpitala.
12.

Wykonania budZetu projektu i poprawnoSci wydatkowania zgodnie z umowa
o dofinansowanie.

Wykonania harmonogramow rzeczowo-finansowych.

Przygotowywanie ~dokumentacji finansowej, sprawozdan oraz raportéw projektu
w systemie SL 2014.

Analizowanie i planowanie we wspolpracy z kierownikami projektow biezacych dziatan
formalnych w ramach projektow.

Kontakt z instytucjami partnerskimi i finansujacymi projekty.

Wspélpraca z innymi komérkami organizacyjnymi Szpitala w zakresie zwigzanym
z monitorowaniem i rozliczaniem prowadzonych projektow.

Stale monitorowanie terminéw projektow. Przygotowywanie rozliczen i pilnowanie
platno$ci niezbednych do rozliczenia projektu.

W skiad personelu wchodza:

a) kierownik sekcji,
b) specjalista ds. rozliczen,
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c) referent/st. referent,

d) pracownik gospodarczy,

e) kierowca karetki przewozowej,
f) dozorca

§ 26

SzczegOlowe zadania okre$lajg zakresy czynnosci poszczegolnych pracownikow.

§27
Oplaty za udost¢pnienie dokumentacji medycznej

1. Szpital prowadzi dokumentacj¢ medyczna pacjentow korzystajacych ze $wiadczefi opieki
zdrowotnej zgodnie z obowigzujacymi w tym zakresie przepisami.

2. Szpital zapewnia nalezytg ochrong danych zawartych w tej dokumentacji.

3. Dokumentacja medyczna jest udostgpniana:

a) do wgladu, w tym takze do baz danych w zakresie ochrony zdrowia, w miejscu  udzielania
$wiadczen zdrowotnych,

b) przez sporzadzenie jej wyciaggu, odpisu, kopii lub wydruku,

¢) przez wydanie oryginatu za potwierdzeniem odbioru i z zastrzezeniem zwrotu po

wykorzystaniu, na zadanie organow wladzy publicznej albo sagdow powszechnych i innych
uprawnionych instytucji,

d) za posrednictwem $rodkéw komunikacji elektronicznej,

e) na informatycznym noéniku danych.

4. Zaudostepnienie dokumentacji medycznej przez sporzadzenie jej wyciggu, odpisu, kopii lub
wydruku, na informatycznym no$niku danych, przez sporzadzenie kopii w formie
odwzorowania cyfrowego (skanu) Szpital udzielajacy $wiadczen zdrowotnych pobiera
oplate w wysokoéci okre§lonej w obowigzujacych przepisach.

5. Przedmiotowej oplaty nie pobiera si¢ w przypadku udostgpnienia dokumentacji medycznej:
pacjentowi albo jego przedstawicielowi ustawowemu po raz pierwszy w zadanym zakresie
w wyzej wyszczegolniony sposob.

6. Udostepnianie dokumentacji medycznej nastgpuje na wniosek pacjenta, jego przedstawiciela
ustawowego, osoby upowaznionej przez pacjenta lub uprawnionej instytucji.

7.0dplatnoé¢ za wydanie dokumentacji medycznej oraz podstawa jej wyliczenia zostala
okre$lone w zatgczniku Nr 3 do Regulaminu.

§ 28

1. Zabezpieczenie rzeczy osobistych pacjentow pozostajacych w szpitalu, wymagajacych
calodobowych lub calodziennych $wiadczen zdrowotnych okresla instrukcja postgpowania
z rzeczami pacjenta oddanymi do depozytu (z wyszczegélnieniem depozytu wartoSciowego
tj. pienigdzy i bizuterii).

2. Nadzér nad prawidlowoscig i skutecznodcia funkcjonowania instrukcji peini Pielggniarka
Oddziatowa Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego.



Warunki wspéldzialania z innymi podmiotami wykonujacymi dzialalnosé lecznicza
§29

1. Szpital wspélpracuje z innymi zakladami opieki zdrowotnej w zakresie zapewnienia

prawidlowosci diagnostyki, leczenia pacjentéw i ciagloéci postepowania poprzez:

a) realizacje §wiadczen diagnostycznych (badania, konsultacje lekarskie),

b) przekazywanie pacjentow do jednostek o wyzszym poziomie referencyjnosci,

c) realizacj¢ dzialan z zakresu profilaktyki i promocji zdrowia.

2. Warunki wspoldziatania z innymi podmiotami okreslaja umowy o wspodlpracy zawarte na

podstawie przepiséw powszechnie obowiazujacego prawa.

3. Wykaz podmiotéw zostat okre$lony w zalacznik Nr 4 do Regulaminu.

4. Hospitalizacja pacjentéw skierowanych z innych zakladéw opieki zdrowotnej w zaleznosci
od posiadania wolnych miejsc, z wyjatkiem stanéw bezposredniego zagrozenia zycia lub
zdrowia. Przyjecie nastgpuje po ustaleniu przez kierujacego terminu i miejsca z ordynatorem
(kierownikiem oddziatu), lekarzem leczacym badz dyzurnym.

5. W przypadku wystgpienia zdarzenia kryzysowego i koniecznosci ewakuacji pacjentow
zgodnie z ,Planem ewakuacji pacjentéw Szpitala na wypadek zdarzenia kryzysowego™
Szpital ma zawarte porozumienia z wyznaczonymi szpitalami.

6. W zakresie ksztalcenia lekarzy szkolenie specjalizacyjne odbywa si¢ na podstawie
zawartych z tymi podmiotami uméw w oparciu o przepisy obwigzujace w tym zakresie.

Swiadczenia zdrowotne udzielane odplatnie
§30

1. Szpital udziela §wiadczen zdrowotnych innych niz finansowane ze $rodkéw publicznych,
a takze dla 0s6b nieubezpieczonych.

2. Swiadczenia dla os6b fizycznych wykonywane s3 po dokonaniu oplaty w jednej z kas
fiskalnych lub na rachunek Szpitala.

3. Swiadczenia dla o0s6b prawnych i innych jednostek wykonywane sa po podpisaniu
odpowiednich uméw i placone na podstawie wystawione;j faktury.

4. Cennik $wiadczen zdrowotnych, ktére moga byé udzielane za cze$ciowa albo catkowita
odptatnoscig oraz dla 0sob nieubezpieczonych stanowi zalacznik nr 2 do Regulaminu.

Procedury post¢gpowania w przypadku zgonu pacjenta
§ 31

1. W razie $mierci pacjenta pielggniarka dyzurna niezwlocznie zawiadamia
o tym fakcie lekarza dyzurnego.

2. Lekarz dyzurny natychmiast dokonuje ogledzin, stwierdza zgon i jego przyczyne oraz
wystawia kart¢ zgonu.
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O zgonie pacjenta lekarz dyzurny zawiadamia niezwlocznie wskazang w dokumentacji
przez pacjenta osobg lub instytucjg, lub opiekuna ustawowego.

Po wystawieniu karty zgonu przez lekarza dyzurnego pielggniarka niezwlocznie
przekazuje ja do sekretariatu Oddziatu

. Pielegniarka dyzurna odlacza od aparatury medycznej, usuwa cewniki, opatrunki,

wykonuje toalet¢ posmiertng zmarlego pacjenta z zachowaniem naleznej godnosci.
Pielegniarka dyzurna wypelnia kartg skierowania zwlok do chlodni oraz zaklada na
przegub dtoni lub stopy osoby zmarlej identyfikator wykonany z tasiemki, plétna lub
tworzywa sztucznego.

Karta skierowania zwlok do chlodni zawiera:

a) imi¢ i nazwisko osoby zmarlej;
b) numer PESEL lub w przypadku jego braku seri¢ i numer dokumentu stwierdzajacego

tozsamo$¢;

c) date i godzing zgonu;

d) godzing skierowania zwlok osoby zmarlej do chlodni;

e) imig, nazwisko i podpis pielegniarki sporzadzajacej kartg;
f) godzing przewiezienia zwlok do chlodni.

8.
a)
b)

c)
9.

10.

11.

12,

13:

14.

Identyfikator zawiera:

imig i nazwisko osoby zmarlej;

numer PESEL osoby zmarlej, a w przypadku jego braku serig i numer dokumentu
stwierdzajacego tozsamosc;

date 1 godzing zgonu.

Jezeli nie jest mozliwe ustalenie tozsamosci osoby zmarlej, w karcie skierowania zwlok do
chtodni oraz na identyfikatorze, dokonuje si¢ oznaczenia ,NN” z podaniem przyczyny
i okoliczno$¢ uniemozliwiajacych ustalenie tozsamo$ci.

Zwloki osoby zmarlej wraz z wypelniong kart skierowania zwlok do chlodni
i identyfikatorem sg przewozone do chlodni nie wcze$niej niz po uptywie dwoch godzin
od stwierdzenia zgonu wskazanego w dokumentacji medyczne;.

W okresie pomiedzy stwierdzeniem zgonu a przewiezieniem do chlodni zwloki osoby
zmarlej s3 przechowywane w wydzielonym miejscu z zachowaniem godnosci naleznej
zmarlemu.

Zwloki pacjenta moga byé poddane sekcji. Wykonanie sekcji zwlok nie moze nastapic
wczesniej niz po uptywie 12 godzin od stwierdzenia zgonu.

Jezeli zachodzi potrzeba pobrania ze zwlok komoérek, tkanek Ilub narzadow,
przeprowadzenie sekcji zwlok przed uplywem 12 godzin, przy zachowaniu zasad i trybu
przewidzianych w przepisach o pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu komorek,
tkanek i narzadéw, moze zarzadzi¢ kierownik, a jezeli kierownik nie jest lekarzem,
upowazniony przez niego lekarz.

W dokumentacji medycznej pacjenta sporzadza si¢ adnotacj¢ o dokonaniu albo
zaniechaniu sekcji zwlok, z odpowiednim uzasadnieniem.
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Wysokos¢ oplat za przechowywanie zwlok

32
Wysoko$¢ oplaty za przechowywanie zwiok§pacjenta przez okres dhuzszy niz 72 godziny od
0s0b lub instytucji uprawnionych do pochowania zwlok na podstawie ustawy z dnia
31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zmartych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1473 oraz
oraz od podmiotéw, na zlecenie ktorych przechowuje si¢ zwloki w zwigzku z toczacym sig
postepowaniem karnym wynosi 50 z} za jedng dobe.

§33
Monitoring

W celu zabezpieczenia mienia Szpitala oraz zachowania ladu i porzadku oraz zapewnienia
bezpieczenstwa pacjentéw na terenie Szpitala oraz w budynkach wprowadzono monitoring
wizyjny.
Monitoringiem sg objete:
pomieszczenia ogolnodostgpne, z uwagi na zapewnienie bezpieczefistwa pacjentow lub
pracownikow,
pomieszczenia, w ktorych sa udzielane $wiadczenia zdrowotne oraz pobyt pacjentow,
pracownikow (nie dotyczy pokoi Il6zkowych, pomieszczen higieniczno-sanitarnych,
przebieralni, szatni, pomieszczen socjalnych pracownikow).
Nagrania za pomocg urzadzen rejestrujgcych obraz zawierajace dane osobowe, s3
przetwarzane wylgeznie do celéw, dla ktérych zostaly zebrane i sg przechowywane przez
okres nie dtuzszy niz 3 miesigce od dnia nagrania.
Po uplywie okresu, o ktérym mowa w ust. 2, uzyskane w wyniku monitoringu nagrania
obrazu zawierajace dane osobowe podlegaja zniszczeniu, o ile przepisy odrgbne nie stanowig
inacze;j.

§34

- Organizacj¢ przyjmowania i przechowywania odziezy i wartosciowych rzeczy pacjenta

reguluje rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie prowadzenia depozytu w stacjonarnym
zakladzie opieki zdrowotnej z dnia 30 lipca 2009 r. (Dz. U. Nr 129, poz. 1068) oraz wydana
na jego podstawie Procedura dotyczaca prowadzenia depozytu w Szpitalu.

§ 35
W zakresie nieuregulowanym postanowieniami niniejszego Regulaminu zastosowanie majg

przepisy odrgbnych regulaminéw wewngtrznych, okreélajace w szczegblno$ci ich organizacje
1 zadania.
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§ 36

Osoby zatrudnione w szpitalu oraz pozostajace W stosunku cywilnoprawnym ze Szpitalem,
s3 obowigzane nosié¢ w widocznym miejscu identyfikator zawierajacy imi¢ i nazwisko oraz
funkcje tej osoby.

§37

1. Traca moc dotychczas obowigzujacy Regulamin Organizacyjny z AR . onealiinidesces
2. Regulamin wchodzi w zycie 14 dni od podpisania.
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Zal. Nr 3 do Regulaminu Organizacyjnego

1. Wysoko$¢ oplat za udostepnianie dokumentacji medyczne jest okrelana na podstawie
wysokosci przecigtnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale na podst. art. 28 Ustawa
z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta ( Dz.U 2019, poz
1127 £3).

2. Za udostepnienie dokumentacji medycznej okreslonej w § 27 pkt 7 Regulaminu
Organizacyjnego Szpital pobiera oplate:
a) jedna strona wyciagu lub odpisu — 10,66 z1,
b) jedna strona kopii albo wydruku — 0,37 zl,
¢) kopia, wyciag lub odpis na elektronicznym nogniku danych — 2,13 zt.

podstawa: Zarzadzenie nr 25 /2020 Dyrektora Szpitala Matki Bozej Nieustajgcej Pomocy
w Wolominie z dnia 10 marca 2020 r.
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2al nr 4 do Reg.Org.

L.p miejsce udzielania $wiadczer rodzaj $wiadczen zdrowotnych
Centrum Medycyny Sportowej Warszawa ul, Wawelska
2t 5; um. 01/06/2011, platne 14 dni EEG,EMG
21 SPZOZ Warszawa ul, Ciotka 11 Kapilaroskopia, testy platkowe
34 MCLChPoG Otwock ul. Narutowicza 80 Brochoskopia
4. Szpital Praski, W-wa ul Solidarnogci 67 Badnia toksykologiczne
5. Instytut Gruzlicy i Choréb Pluc W-wa ul. Plocka 25 Badania Mikologiczne
6. PZH INB W-wa ul. Chocimska 24 Lab. diagnost. Zakaer bakt. Wirus. i pasozyt.
o CZD W-wa Al.Dzieci Polskich 20 CT, MR, USG doppler, testy metab., ECHO, farmokinetyka, patofizjologia
s Szpital Kliniczny Dziecigtka Jezus W-wa ul, Lindleya 4 Bada. w kier. HIV i kity
SZPZOZ W-wa ul. Nieklariska 4/24 Audlogra‘m, tympanogram, bad. laborat., USG, RTG, TK, EEG, EKG,
9. ECHO,spirometria
10. RCKiKr W-wa ul. Saska 63/75
T i S, e Bad. serolog., krew i produkty krwiopochodne
12 Instytut Psychiatrij | Neurologii W-wa ul, Sobieskiego 9 EMG, CT, potencjaly wywotane, NMR;
WSSE W-wa ul Zelazna 79 Bad. Serol. (Salmonella i Shigella), Coxsackie; paragrypa, kat w kierunku
13, norowiruséw
Cantrum Medyczne ENEL-MED ( LUX-MED) W-wa ul,
s Postepu 21C; . NMR, CT, TK pakiet onkologiczny
15 Mazowiecki Szpital Brédnowski Badania scyntygraficzne, USG, ENG, mammografia, RTG, immunochemia
16 Spéidz. Pracy Specjal. Rentg. W-wa ul. Waryriskiego 9 EMG
Centrum Lecz. Rehab. | Med, Pracy ATTIS Sp. 7 0.0. W-wa|ENG
17; ul. Gérczewska 89,
18. Synevo Polska W-wa ul, Dzika 4 Badania laboratoryjne
19, URO-DYN W-wa ul. Wiéniowa 36 Badania urodynamiczne
20. Centrum Med. MAVIT W-wa ul. Podlesna 61 GDX dla dzieci (Migdatowa 4)
21, Wojewddzki Szpital ZakaZny W-wa ul Wolska 37 HIV, HBV, HCV dia pracownikow
:; Gabinet Lek. Teresa Dziecigtek Kobytka ul. 2Zymirskiego 2 |Badanie pracow. narazonych na prom. Jonizujace i kierowcow
24. Szpital Grochowski W-wa ul Grenadieréw Rehabilitacja poudarowa
Instytut Hematologii | Transfuzjologii W-wa ul, Indiry
Badania di.
= Gandhi 14; oéwiadczenie 18/05/2012 Sanin dhg stycane
1. Polski Bank Komarek Macierzystych W-wa ul, Pobleranie kewl owinowe]
26. Grzybowska 2/41 PSP
27. 2. PROGENIS Krakéw ul. Rozdroze 32A
28. 3. Novum W-wa ul. Bociania 13
29, SPZOZ w Zielonce ul. Mickiewicza 18 Wotomin - cystoskopia -1 bad.
30 Euromedic Diagnostics Polska W-wa ul.Mokotowska 49 |PET-CT Szaseréow128
Kraj. Fund. Med. W-wa ul. tabiszyriska 25 -dziatalnoéé Escnirie ohliaiais
3 Maz. Szpit. Onkologiczny Wieliszew ul. Koscielna 61 x
25 NUKLEOMED NZOZ ul. Zegariska 46A 04-736 Warszawa [Scyntygrafia
a3 Wojskowy Instytut Medyczny W-wa ul. Szaseréw 128 Rehabilitacja neurologiczna
34. Centrum Onkologii W-wa ul. Wawelska 158 Chemioterapia, radioterapia i medycyna nuklearna
35. Instytut kardiologii Anin ul, Alpejska 42 Transmisja zapisu EKG do odczytu
36. Szpital Grochowski W-wa ul. Grenadieréw 51/59 Transmisja zapisu EKG do odezytu
37. Wojsk. Instytut Med. W-wa ul. Szaserdw 128 Konsultacje specj. chirurgii naczyniowej
X Mokotowskie Centrum Osteoporozy Bad. densytometryczne kosci
SPZOZ Warszawa Wola-Srédmiescie ul. Ciotka 11, 01-445 Siars dermatologiczne UVA, UVB
39, Warszawa
40. SPZ20Z Przasnysz ul. Sadowa 9, 06-300 Przasnysz; (nagta interwencja okulistyczna)

Instytut ,,Pomnik-Centrum Zdrowia Dziecka, Al. Dzieci
Polskich 20, 04-730 Warszawa

41.

USG doppler




l.p miejsce udzielania $wiadczen rodzaj éwiadczen zdrowotnych
Centr!.lm Kardiologii Sp. z 0.0. ul. Nadwiélanska 37, 05- Konsultacjai opis badaf EKG {teletransmisja)
42. 410 Jozefow
j I t 5 12 -141
Wojskowy Instytut Medyczny ul. Szaseréw 128 04 Konsultacje kardiologiczne mostem teleinformatycznym
43. Warszawa
Instytut Matki i Dziecka 2 siedziba w Warszawie ul. . .
Badania s ko k 1
| Kacprzaka 17, 01-211 Warszawa adania przesiewowe noworodkow na Cukrzyce typu
samodzielny Publiczny Zespd! Zakladéw Lecznictwa !
Ba d
s Otwartego Warszawa — Zoliborz ul. Szajnochy 8 anis densytometycing
46. Magodent Sp. 2 0.0. Leczenie onkologiczne




