Zatacznik

do zarzadzenia Nr 2/2017

Kierownika Samodzielnego Publicznego
Zaktadu Pielegnacyjno-Opiekunczego

w Krynkach

z dnia 20 wrzeénia 2017 r.

REGULAMIN ORGANIZACYJINY
SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO ZAKLADU
PIELEGNACYJNO-OPIEKUNCZEGO
W KRYNKACH



Rozdzial 1
Przepisy ogélne

§1

Samodzielny Publiczny Zaktad Pielegnacyjno-Opiekunczy w Krynkach, zwany dalej zaktadem, jest
podmiotem leczniczym niebedacym przedsiebiorcg, dziatajacym w formie samodzielnego
publicznego zaktadu opieki zdrowotne;.

§2

1. Regulamin organizacyjny okre$la cele i zadania zaktadu , jego struktur¢ organizacyjng oraz
organizacj¢ 1 porzadek procesu udzielania §wiadczen zdrowotnych przez zaktad.
2. Regulamin organizacyjny ustala kierownik zaktadu.

§3

Niniejszy regulamin opracowano na podstawie:

1) ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2016 r., poz. 1638,
1948, 2260);

2) ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych (Dz. U. z 2016 r., poz. 1793 z p6zn. zm.);

3) ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z
2016 r., poz. 186 z p6zn. zm.);

4) statutu Samodzielnego Publicznego Zaktadu Pielegnacyjno-Opiekunczego w Krynkach;

5) innych przepisow prawa dotyczacych funkcjonowania podmiotéw wykonujacych
dziatalnos¢ lecznicza.

§ 4

Postanowienia regulaminu organizacyjnego dotycza wszystkich pracownikéw zakladu, a takze
osoby wykonujace $wiadczenia zdrowotne na rzecz zakladu na podstawie uméw cywilnoprawnych,
pacjentoOw oraz osoby odwiedzajace.

§5

Podmiotem tworzgcym zaktadu jest Powiat Sokolski.

§ 6

1. Zaktad udziela $wiadczen zdrowotnych na podstawie wpisu do rejestru podmiotow
wykonujacych dziatalnos$¢ leczniczg prowadzonego przez Wojewodg Podlaskiego.

2. Zaktad posiada osobowos¢ prawna.

3. Miejscem udzielania §wiadczen jest miasto Krynki, ul. Grodzienska 40, 16-120 Krynki



§7

1. W zakladzie dziala Rada Spoteczna, ktora jest jest organem;
1) 1inicjujgcym i opiniodawczym podmiotu tworzacego;
2) doradczym Kkierownika.
2. Zasady i tryb dzialania Rady Spotecznej okresla ustawa 0 ktorej mowa w § 3 pkt. 1.

§8

Wewngetrzny porzadek oraz czas pracy poszczegélnych grup zawodowych w zakladzie okresla
regulamin pracy ustalony przez kierownika zaktadu.

§9

Celem dziatania zaktadu jest prowadzenie dziatalno$ci leczniczej w nastepujacych rodzajach:
1) stacjonarne i calodobowe §wiadczenia zdrowotne inne niz szpitalne w zakresie:
a) S$wiadczen pielegnacyjnych i opiekunczych w ramach opieki dtugoterminowej,
b) $wiadczen pielegnacyjnych i opiekunczych psychiatrycznych.
2) promocja zdrowia.

§ 10

Do podstawowych zadan zaktadu pielegnacyjno-opiekunczego nalezy:
1) catodobowa opieka nad pacjentem;
2) zapewnienie opieki lekarskiej i pielggniarskiej;
3) rehabilitacji narzadéw ruchu ( rehabilitacja psychiatryczna)
4) terapia zajeciowa;
5) zaspakajanie potrzeb psychicznych i duchowych;
6) pomoc w rozwigzywaniu problemow spotecznych;
7) edukacja pacjentow 1 ich rodzin.

§11

Zaktad udziela §wiadczen zdrowotnych, ktore obejmuja swoim zakresem pielegnacje¢ i rehabilitacje
pacjentéw niewymagajacych hospitalizacji, oraz zapewnienie im produktow leczniczych i wyrobow
medycznych, pomieszczen 1 wyzywienia odpowiednich do stanu zdrowia, a takze prowadzeniu
edukacji zdrowotnej dla pacjentow i cztonkow ich rodzin oraz przygotowanie tych osob
do samoopieki 1 samopielggnacji w warunkach domowych.

Rozdzial 2
Przebieg procesu udzielania Swiadczen zdrowotnych

§12

1. Swiadczenia zdrowotne udzielane s3 wylacznie przez osoby wykonujace zawody medyczne
oraz spelniajace wymagania kwalifikacyjne okre§lone w odrebnych przepisach.

2. Zaktad nie moze odmoéwié udzielenia $wiadczenia
zdrowotnego osobie, ktora potrzebuje natychmiastowego udzielenia takiego $wiadczenia
ze wzgledu na zagrozenie zycia lub zdrowia.



3. Zaklad prowadzi dokumentacj¢ medyczng dotyczaca osob korzystajacych ze S$wiadczen
zdrowotnych z zapewnieniem ochrony danych osobowych.

§13

1. Pacjenci sg przyjmowani do zakladu wedhlug kolejnosci ztozenia dokumentacji o przyjecie
do zaktadu.

2. W przypadku braku miejsc w zaktadzie pacjenci wpisywani sg na liste oczekujacych.

3. Inwalidzi wojskowi i wojenni, kombatanci, osoby represjonowane bedgce ofiarami repres;ji
wojennych  okresu powojennego, weterani poszkodowani w dziataniach poza granicami
panstwa, zastuzeni honorowi dawcy krwi, zastuzeni dawcy przeszczepu, dziatacze opozycji
antykomunistycznej iosoby represjonowane z powodow politycznych majg prawo do
korzystania poza kolejnos$ciag ze $wiadczen zdrowotnych.

4. W przypadku gdy $wiadczeniobiorca przebywa w domu, w domu pomocy spotecznej albo
w innym podmiocie leczniczym kierownik zaktadu udziela informacji o kolejnosci przyjecia
$wiadczeniobiorcy I przewidywanym terminie przyjecia do zaktadu..

5. Lista oczekujacych prowadzona jest w sposOb zapewniajacy poszanowanie zasady
sprawiedliwego, réwnego, niedyskryminujacego 1 przejrzystego dostepu do $wiadczen
zdrowotnych oraz zgodnie z zasadami okreslonymi przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

§14

1. Do zaktadu przyjmowane sa 0soby samotne (dlugotrwale unieruchomione), przewlekle chore
oraz osoby pozbawione calodobowej opieki, a wymagajace pomocy innych 0s6b oraz osoby
chore przewlekle, w zaawansowanym wieku z utrwalonymi zaburzeniami psychicznymi
I zaburzeniami zachowania.

2. Zaktad nie przyjmuje 0sob nieletnich.

3. Do zakladu przyjmowane sg osoby, ktore osobiScie wyrazily na to zgode wlasnorecznym
podpisem. W przypadku ubezwlasnowolnienia pacjenta, zgode na pobyt w zakladzie musi
wyrazi¢ jego opiekun prawny.

4. Zaktad udziela $wiadczefh zdrowotnych w ramach zawartych umow z Narodowym Funduszem
Zdrowia na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, z uwzglednieniem ust. 5

5. Zasady cze$ciowej odplatnosSci za $wiadczenia zdrowotne udzielane w zakladzie okresla
Zalacznik Nr 1 do niniejszego regulaminu.

6. Zasady sposobu kierowania 0sob do zaktadu okresla Zatacznik nr 2 do niniejszego Regulaminu.

Rozdzial 3
Struktura organizacyjna i zakres dzialania komérek organizacyjnych zakladu

§15

1.Strukture organizacyjng podmiotu leczniczego tworza:
1) zaktad pielegnacyjno-opiekunczy;



2) zaklad pielggnacyjno-opiekunczy psychiatryczny;
3) dziat farmacji szpitalne;.

§ 16

1. Zaktad kieruje i reprezentuje go na zewnatrz kierownik.
Kierownik jest odpowiedzialny za zarzadzanie podmiotem, podejmuje decyzje dotyczace
zaktadu 1 ponosi za nie odpowiedzialno$¢ oraz sprawuje nadzor nad gospodarkg finansowa
zaktadu.

3. Podczas nieobecnosci kierownika zaktadem kieruje osoba pisemnie upowazniona przez
kierownika.

§ 17

1. Wewngetrznymi aktami normatywnymi obowigzujagcymi w podmiocie sg wydawane przez
kierownika:
1) regulaminy;
2) zarzadzenia,
3) instrukcje;
4) procedury.
2. Kierownik podejmuje decyzje w sprawach pracowniczych.
3. Kierownik zawiera umowy cywilnoprawne m.in. na realizacj¢ $wiadczen zdrowotnych i inne.
4. Kierownik ostatecznie rozpatruje skargi, wnioski i zazalenia pracownikow 1 pacjentow.

§18

Kierownik wykonujac swoja funkcj¢ zapewnia w szczegolnosci:
1) koordynacj¢ dzialania komorek organizacyjnych w zakresie zgodnosci z zadaniami
statutowym;
2) wspdldzialanie z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalnos$¢ lecznicza;
3) udzielanie $wiadczen zdrowotnych wytacznie przez osoby o odpowiednich uprawnieniach
i kwalifikacjach zawodowych okreslonych odrebnymi przepisami, biezacy nadzor nad
wykonywaniem zadan statutowych.

§ 19

1. Zakres uprawnien i obowigzkéw kierownika obejmuje w szczegolnosci:
1) wytyczanie gldownych kierunkow rozwoju dziatalnosci zaktadu;
2) planowanie i nadzorowanie dziatalnosci zaktadu;
3) ustalanie wewnetrznych aktow prawnych regulujacych funkcjonowanie zaktadu;
4) kontrolg 1 oceng pracy komorek organizacyjnych zakladu;
5) wykonywanie czynnosci zwigzanych z zatrudnianiem, zwalnianiem, nagradzaniem
pracownikow;
6) wspoldziatanie z organizacja zwigzku zawodowego dziatajacego w zakladzie;
7) wykonywanie innych czynnosci zwigzanych z zarzadzaniem 1 kierowaniem wynikajacych z
obowigzujacych przepiséw.
2. Kierownik jest odpowiedzialny za catoksztatt funkcjonowania zaktadu, a w szczegolnosci za:
1) tworzenie warunkow organizacyjnych zapewniajacych uzyskiwanie optymalnych efektow
wykonywanej dziatalnosci;
2) dobor i wlasciwe wykorzystywanie kadr;
3) zapewnienie pracownikom wiasciwych warunkoéw pracy i warunkow socjalno-bytowych;



4) wlasciwg gospodarke mieniem i §rodkami finansowymi,
5) zabezpieczenie spraw objetych tajemnica panstwowg i stuzbowa.

§ 20

Do podstawowych zadan gildwnego ksiegowego nalezy:

1) prowadzenie rachunkowosci i gospodarki finansowej zakladu zgodnie z obowigzujacymi
przepisami i zasadami zawartymi w ustawie o rachunkowosci;

2) sporzadzanie sprawozdawczo$ci finansowej;

3) analiza otrzymanych z NFZ i z innych zrodet srodkow finansowych, bedacych w dyspozycji
zaktadu,

4) prowadzenie gospodarki finansowej zgodnie z obowigzujacymi przepisami i zarzadzeniami
Kierownika, polegajace na przestrzeganiu obowigzujacych przepisow w zakresie rozliczen
podatkow , m.in. dochodowego od 0s6b fizycznych, od nieruchomosci oraz terminowosci

5) w ich optaceniu, a takze sktadek odprowadzanych do ZUS;

6) glowny ksiegowy ponosi odpowiedzialno$¢ za prawidlowe funkcjonowanie rachunkowosci
zaktadu,

7) glowny ksiggowy podlega bezposrednio kierownikowi zaktadu i przed nim odpowiada

8) za wykonywanie swoich zadan.

§21

Do podstawowych zadan specjalisty ds. kadr i ptac - ksiggowej nalezy:
1) prowadzenie dokumentacji kadrowo-ptacowe;j,
2) sporzadzanie list ptac,
3) sporzadzanie deklaracji ZUS, rocznej informacji o odprowadzonych sktadkach,
4) sporzadzanie deklaracji podatkowych PIT-11, PIT-4R.

§ 22

W zaktadzie pielggnacyjno-opiekunczym, zaktadzie pielggnacyjno — opiekunczym psychiatrycznym
udzielajg Swiadczen:
1. lekarze,
2. pielegniarki,
3. opiekun medyczny,
4. terapeuta zajgciowy,
5. psycholog,
6.fizjoterapeuta,
7. pracownik socjalny.
§23
Do podstawowych zadan lekarza nalezy:
1) przeprowadzenie wywiadu, ocena badan;
2) badanie podmiotowe i przedmiotowe pacjentdw zgodnie z posiadang wiedza;
3) ustalanie rozpoznania lekarskiego;
4) planowanie i realizowanie procesu leczniczego;
5) doktadne 1 systematyczne prowadzenie obowigzujacej dokumentacji lekarskie;.

§ 24
Do podstawowych zadan pielggniarki nalezy:



1)
2)

3)
4)

5)

6)

7)
8)

gromadzenie danych o pacjencie i jego rodzinie, analizowanie danych i ustalanie

priorytetow pielggnacyjnych;

ocena sytuacji zdrowotnej, psychospotecznej pacjenta i jego problemow opiekunczych;

zapewnienie ciaglej, profesjonalnej opieki pielggniarskiej nad pacjentem;

aktywna wspolpraca z lekarzem poprzez:

a) wykonywanie zlecen lekarskich,

b) przekazywanie lekarzowi i zespotowi terapeutycznemu informacji na temat stanu
zdrowia pacjenta,

wspieranie chorego i jego rodziny poprzez:

a) prowadzenie edukacji w zakresie opieki nad pacjentem,

b) realizowanie zadan w tym zakresie wspoélnie z cztonkami zespotu terapeutycznego,

prawidlowe 1 systematyczne prowadzenic dokumentacji medycznej zgodnie z

obowigzujacymi przepisami

postepowanie zgodnie z etyka pielegniarska;

utrzymanie zyczliwej atmosfery z pracownikami zespotu, pacjentami oraz ich rodzinami.

§ 25

Do podstawowych zadan psychologa nalezy:

1)
2)

3)

4)

konsultacje i/lub instruktaze dla pozostatych cztonkow zespotu terapeutycznego;

ustalenie wraz z innymi czlonkami zespotu indywidualnego, kompleksowego programu
terapeutycznego;

diagnoza psychologiczna majaca na celu ocen¢ poziomu umystowego i emocjonalno-
spotecznego chorego w oparciu o wywiad kliniczny, obserwacj¢ zachowania pacjenta;
wspieranie rodziny — przede wszystkim rozumiane jako oddziatywanie psychoterapeutyczne
opierajace si¢ na pracy z emocjami dzieci pacjentdOw oraz z relacjami maz-zona, ustalenia
form pracy w zaleznosci od indywidualnych potrzeb rodziny.

§ 26

Do podstawowych zadan terapeuty zajeciowego nalezy:

1)
2)
3)
4)

aktywizacja pacjentow poprzez stosowanie terapii zajgciowej;

nauka podstawowych czynnosci zycia codziennego-readaptacja chorego;
organizacja i prowadzenie zajec relaksacyjnych;

organizacja czasu wolnego chorych.

§ 27

Do podstawowych zadan fizjoterapeuty nalezy:

1)
2)
3)

4)

prowadzenie rehabilitacji uktadu oddechowego;

prowadzenie usprawniania ruchowego;

udzial w ustaleniu rozpoznania i indywidualnego programu rehabilitacji/usprawniania
pacjenta;

wspolpraca z pielegniarkami w realizacji programu rehabilitacji 1 usprawniania pacjenta

§28

Do podstawowych zadan kierownika dzialu farmacji szpitalnej nalezy:

1) wydawanie produktéw leczniczych,

2) udzielanie informacji o produktach leczniczych,

3) branie udziatu w zaopatrzeniu Zaktadu w produkty lecznicze,
4) udzial w monitorowaniu dziatan niepozadanych,



5) wspoétuczestniczenie w prowadzeniu gospodarki produktami leczniczymi.

§ 29
Do podstawowych zadan opiekuna medycznego nalezy:

1) rozpoznawanie irozwigzywanie probleméw opiekunczych osob chorych i
niesamodzielnych,

2) wspolpraca z pielegniarka w zakresie realizowania planu opieki nad osobami chorymi i
niesamodzielnymi,

3) asystowanie pielegniarce podczas wykonywania zabiegow pielegniarskich,

4) Pomaganie osobie chorej i niesamodzielnej w zaspokajaniu potrzeb biologicznych,
psychicznych i spotecznych

5) Wykonywanie zabiegéw higienicznych u osoby chorej i niesamodzielne;j

6) Pomaganie w utrzymaniu aktywnosci ruchowej, w uzytkowaniu przedmiotow
ortopedycznych i sprzgtu rehabilitacyjnego

7) Pomaganie osobie chorej i niesamodzielnej w adaptacji do warunkow zycia w szpitalu oraz
zmian zwiazanych z przewlekta chorobg lub staroscia

8) Pomaganie osobie chorej i niesamodzielnej w komunikowaniu si¢ z rodzing zespotem
opiekunczym i terapeutycznym oraz z innymi pacjentami

§ 30

Do podstawowych zadan konserwatora nalezy zapewnienie prawidlowej eksploatacji urzadzen
technicznych w zaktadzie.

§31

Do podstawowych zadan kierowcy nalezy prawidlowe i rzetelne wykonywanie zadan w zakresie
przewozu o0sob lub tadunku, badz innych zadan zleconych przez kierownika podmiotu.

§ 32

Do dziatu Zzywienia nalezy:
1) produkcja positkéw na rzecz pacjentow,
2) dystrybucja i transport positkow na oddziat.

§ 33

Do podstawowych zadan pracownikow sprzatajacych nalezy;
1) utrzymanie czystosci we wszystkich pomieszczeniach zaktadu.
2)zapewnienie wiasciwego Stanu bielizny i poscieli w zaktadzie



§ 34

Zaktad przechowuje zwloki nieodptatnie, nie dtuzej niz 72 godziny liczac od godziny, w ktorej
nastgpita $mier¢ pacjenta.

§ 35

Zabrania si¢ pracownikom zaktadu i osobom udzielajagcym $wiadczen zdrowotnych udzielania
informacji o zgonach zaktadom pogrzebowym.

§ 36

1. Osoby odwiedzajace pacjentow w podmiocie zobowigzane sg do:
1) pozostawienia odziezy wierzchniej w miejscu wyznaczonym,;
2) zachowania ciszy podczas odwiedzania pacjenta, aby nie narazi¢ spokoju innych pacjentow;
3) stosowania si¢ do polecen personelu medycznego;

2. Dzieci do lat 7 moga odwiedza¢ pacjentdow wylacznie z osobg dorosta i za zgoda pielegniarki
dyzurne;.

3. W przypadkach gdy osoby odwiedzajace pacjentow nie stosujg si¢ do zasad okreslonych
w pkt.1 § 36, a ich obecnos¢ moze by¢ ucigzliwa dla pacjentow, personel medyczny ma prawo
nie wyrazi¢ zgody na przebywanie tych oséb w podmiocie.

4. W przypadku zagrozenia epidemicznego kierownik lub upowazniony lekarz moze ograniczy¢
prawo pacjenta do kontaktu osobistego z osobami z zewnatrz.

Rozdzial 4
Warunki wspoldzialania z innymi podmiotami wykonujacymi dzialalno$é lecznicza

§ 37.

1. Zaklad wspoéldziala z innym podmiotami wykonujacymi dziatalno$¢ lecznicza w zakresie
diagnostyki, leczenia pacjentdw 1 cigglosci postepowania, w szczegolnosci poprzez kierowanie
do innych placowek w celu konsultacji specjalistycznych.
Wspotpraca z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalno$¢ lecznicza odbywa si¢ w ramach
podpisanych uméw w przedmiocie §wiadczen zdrowotnych,

2. W przypadku koniecznos$ci leczenia pacjenta w innej jednostce opieki zdrowotnej pacjent jest
kierowany na zasadach okreslonych przepisami prawa.

3. Transport sanitarny niezb¢dny do realizacji $wiadczen zdrowotnych dostepny jest catodobowo
na podstawie umowy zawartej z podmiotem zewnetrznym.

Rozdzial 5
Zasady udostepnienia dokumentacji medycznej pacjenta



§ 38

Pacjent ma prawo do wgladu do swojej dokumentacji medycznej prowadzonej w zaktadzie.

§ 39

1. Zaktad udostepnia do wgladu dokumentacje medyczng pacjentowi lub jego przedstawicielowi
ustawowemu badz osobie upowaznionej przez pacjenta.

2. Udostepnienie dokumentacji medycznej pacjenta organom i podmiotom uprawnionym na
podstawie odrebnych przepiséw nastepuje na podstawie decyzji kierownika z zachowaniem
poufnosci i ochrony danych osobowych.

3. Dokumentacj¢ udostgpnia si¢ do wgladu w formie kopii, wyciagdw badz odpisow, chyba ze
uprawniony organ zada udostepnienia oryginatow dokumentac;ji.

4. Maksymalna wysokos$¢ oplaty za udostepnienie dokumentacji medycznej w sposob okreslony
w ust. 3 wynosi:

1) za jedna strong wyciagu lub odpisu dokumentacji medycznej — nie moze przekracza¢ 0,002
przecigtnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale oglaszanego przez Prezesa Gtownego
Urzgdu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej ,,Monitor
Polski” na podstawie art. 20 pkt. 2 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. 0 emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (Dz. U. z 2016 poz. 887, z p6zn.zm.)

2) za jedng stron¢ kopii albo wydruku dokumentacji medycznej— nie moze przekraczac
0,00007 przecigtnego wynagrodzenia, o ktérym mowa w pkt. 1,

3) udostepnienie dokumentacji medycznej na informatycznym no$niku danych - nie moze
przekraczaé 0,0004 przecigtnego wynagrodzenia, o ktorym mowa w pkt. 1.

5. Wniosek o udostepnienie dokumentacji medycznej sktada si¢ w biurze zaktadu. Dokumentacja
medyczna udostgpniania jest wnioskodawcy niezwlocznie po sporzadzeniu jej kopii, odpisu,
wyciggu, wydruku badz przygotowaniu dokumentacji na informatycznym no$niku danych.

6. We wniosku nalezy uwzgledni¢ forme¢ odbioru dokumentacji. W przypadku przestania jej droga
pocztowa, koszty przestania ponosi wnioskodawca.

Rozdzial 6
Przepisy koncowe

§ 40

Traci moc Regulamin Organizacyjny Samodzielnego Publicznego Zaktadu Pielegnacyjno-
Opiekunczego w Krynkach wprowadzony w zycie zarzadzeniem nr 1/2017 Kierownika SP ZPO w
Krynkach z dnia 22 maja 2017 r. w sprawie wprowadzenia Regulaminu Organizacyjnego SP
ZPO w Krynkach.
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Zalacznik nr 1

do Regulaminu organizacyjnego
Samodzielnego Publicznego

Zakladu Pielegnacyjno-Opiekunczego
w Krynkach

Zasady naliczania i pobierania oplat ponoszonych przez pacjentow przebywajacych
w Samodzielnym Publicznym Zakladzie Pielegnacyjno-Opiekunczym w Krynkach

Pacjent przebywajacy w Zaktadzie ponosi koszty wyzywienia i zakwaterowania.

Miesigczng opflate ustala si¢ w wysokosci odpowiadajacej 250% najnizszej emerytury, z tym ze
optata nie moze by¢ wyzsza niz kwota odpowiadajaca 70% miesiecznego dochodu w
rozumieniu przepisOw o pomocy spotecznej, pacjenta przebywajacego w Zaktadzie.

Optlate ustala si¢ ponownie po kazdorazowej zmianie wysoko$ci dochodu $wiadczeniobiorcy
przebywajacego w zakladzie.

Opfate za kazdy miesigc pobytu w Zaktadzie nalezy ui$ci¢ w nieprzekraczalnym terminie do
30-tego dnia tego miesigca dokonujac wptaty na konto Zaktadu lub bezposrednio w kasie
Zaktadu.

Jezeli pacjent przebywajacy w Zaktadzie nie wniesie optaty w terminie okreslonym w pkt 4
moze zosta¢ wypisany z Zaktadu.

W przypadku czasowej nieobecnosci $wiadczeniobiorcy w zaktadzie w trakcie jego pobytu w
tym zakladzie , obliczajac optate uwzglednia si¢ liczbe dni pobytu $§wiadczeniobiorcy poza
zakladem przy czym optatg oblicza si¢ w ten sposob , ze za dni pobytu poza zakladem optata
wynosi 70 % oplaty pobieranej za dni obecnosci w zaktadzie.

Nadptatg powstalg na skutek obnizenia optaty ze wzgledu na nieobecno$¢ pacjenta w Zaktadzie
zalicza si¢ na poczet optaty za kolejny miesigc pobytu w Zaktadzie.

Jezeli nieobecno$¢ pacjenta przypadata w ostatnim miesigcu jego pobytu w Zaktadzie zwrot
nadplaty nastgpuje w ostatnim dniu tego miesiaca.

W przypadku rezygnacji z pobytu w Zaktadzie pacjentowi rezygnujgcemu przystuguje zwrot

nadptaty powstatej na skutek obnizenia optaty za dni nieobecno$ci, pod warunkiem, ze
rezygnacja nastgpita nie pdzniej niz trzeciego dnia od przyjecia do Zaktadu.
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Zalacznik nr 2

do Regulaminu organizacyjnego
Samodzielnego Publicznego

Zakladu Pielegnacyjno-Opiekunczego
w Krynkach

Zasady sposobu Kkierowania osob do Samodzielnego Publicznego Zakladu
Pielegnacyjno — Opiekunczego w Krynkach

1. Wniosek o przyjecie do Zaktadu sktada osoba ubiegajaca si¢ o przyjecie do Zaktadu albo jej
przedstawiciel ustawowy lub — za zgoda tej osoby albo jej przedstawiciela ustawowego — inna
0soba.
2. Wniosek winien zawiera¢ poprawnie wypetnione nast¢pujace dokumenty:
1) Whniosek o wydanie skierowania do zaktadu opiekunczo-leczniczego/zaktadu pielegnacyjno-
opiekunczego.
2) Wywiad pielggniarski i zaswiadczenie lekarskie.
3) Skierowanie do zaktadu opiekunczo-leczniczego/zaktadu pielegnacyjno-opickunczego.
3a. do zaktadu pielegnacyjno — opiekunczego psychiatrycznego wymagane skierowanie do
szpitala psychiatrycznego wg rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 13 lipca 2012 r.
4) Karta oceny $wiadczeniobiorcy kierowanego do zaktadu opiekunczego/przebywajacego
w zaktadzie opiekunczym
5) Oswiadczenie pacjenta/opiekuna prawnego dot. wyrazenia zgody na potrgcanie opflaty
za pobyt ze §wiadczenia przyznanego przez odpowiedni organ.

3. Do wniosku nalezy zalaczyc¢:
a) dokumenty stwierdzajace wysoko$¢ dochodu osoby ubiegajacej si¢ o przyjecie do Zaktadu
w szczegbdlnosci decyzje organu emerytalno-rentowego ustalajagcego wysoko$¢ emerytury albo
renty;
b) zgode¢ osoby ubiegajacej si¢ o skierowanie do Zaktadu na potracanie optaty za pobyt w Zaktadzie
ze $wiadczenia emerytalno-rentowego, zgodnie z odrgbnymi przepisami  zasitku statego
wyrownawczego lub renty socjalnej
c) kserokopie posiadanej dokumentacji medycznej, w tym karty leczenia szpitalnego itp.
4. Wniosek wraz z zatagczonymi wszystkimi wymaganymi dokumentami nalezy ztozy¢ w Biurze SP
ZPO w Krynkach lub listownie przesta¢ na adres jednostki.
5. Ostateczng decyzj¢ w sprawie przyjecia podejmuje kierownik zaktadu wraz z lekarzem zaktadu.
6. Kierownik Zaktadu zawiadamia pisemnie osobe¢ skierowana do placowki o terminie przyjecia.
7. Jezeli w chwili przyjecia pacjenta dane o stanie zdrowia beda znaczaco odbiegaly od stanu
opisanego w skierowaniu lekarskim Zaktad zastrzega sobie prawo odmowy przyjecia.
8. W przypadku gdy Zaktad nie dysponuje wolnymi miejscami ztozone dokumenty stanowi¢ beda
podstawe do wpisania w kolejke oczekujacych.
9. Skierowanie do Zaktadu - dla pacjentow finansowanych ze $rodkoéw publicznych wystawia
wylacznie lekarz ubezpieczenia zdrowotnego.
10. Zgoda pacjenta na pobyt jest warunkiem przebywania w Zakladzie. Pacjent nie moze
przebywac¢ w Zaktadzie wbrew wlasnej woli.
11. W przypadku chorych nie mogacych wyrazi¢ §wiadomie zgody na umieszczenie w Zaktadzie
konieczne jest uzyskanie postanowienia Sagdu o umieszczeniu w Zaktadzie bez zgody pacjenta.
W przypadku osoby ubezwtasnowolnionej do zgody na umieszczenie w Zakladzie nalezy dofaczy¢:
a) postanowienie Sgdu o ubezwlasnowolnieniu,
b) postanowienie Sadu o ustanowieniu opiekuna prawnego.

12



12. Niezbednymi dokumentami wymaganymi w dniu przyjecia pacjenta do Zaktadu sa:

a) aktualny dowdd osobisty

b) aktualny dokument potwierdzajacy ubezpieczenie,

c¢) aktualne badania jezeli takowe sg w posiadaniu pacjenta

d) aktualne karty informacyjne z pobytu w innych placowkach ochrony zdrowia, w ktorych pacjent
byl po ztozeniu skierowania do Zaktadu.
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