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ROZDZIAL. ¥

POSTANOWIENIA OGOLNE

§ 1

Niniejszy Regulamin Organizacyjny ,Pro-Medica” w Elku Sp. z o.0., zwany dale]

Regulaminem, okresla sprawy dotyczace sposobu i warunkéw udzielania $wiadczef zdrowotnych,

a w szczegolnoscei:

1)
2)
3)
4)
5)
6)

7

8)
9)

nazwe Spolki,

cele 1 zadania Spolki,

strukture organizacyjng Spoiki,

rodzaj dzialalnodci leczniczej oraz zakres udzielanych swiadczen zdrowotnych,

miejsce udzielania $wiadczen zdrowotnych,

przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych, z zapewnieniem wlasciwej
dostepnosci i jakodei tych $wiadczen w jednostkach lub komérkach organizacyjnych
przedsiebiorstwa podmiotu leczniczego,

organizacje i zadania poszczegdlnych jednostek lub komorek organizacyjnych oraz
warunki wspéldzialania tych jednostek lub komérek dla zapewnienia sprawnego
i efektywnego funkcjonowania podmiotu pod wzgledem diagnostyczno-leczniczym,
pielegnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno-gospodarczym,

sposéb kierowania jednostkami i komorkami organizacyjnymi,

warunki wspéldzialania z inmymi podmiotami wykonujgcymi dzialalnos¢ lecznicza
w zakresic zapewnienia prawidlowosci diagnostyki, leczenia, pielegnacji i rehabilitacji

pacjentdw oraz ciaglosci przebiegu procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych,

10) wysokosci oplat za udostepnianie dokumentacji medycznej, ustalonej w sposob

okreslony w art. 28 ust. 4 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta

i Rzeczniku Praw Pacjenta,

11) organizacje procesu udzielania $wiadczeft zdrowotnych w przypadku pobierania oplat,

12) wysokos¢ oplat za udzielane $wiadczenia zdrowotne inne niz finansowane ze $rodkow

publicznych,

13) wysokosci oplaty za przechowywanie zwlok pacjenta.

§2

Postanowienia Regulaminu obowigzujg wszystkich pracownikéw, a takze osoby wykonujace

éwiadczenia zdrowotne na rzecz Spolki na podstawie uméw cywilnoprawnych, pacjentow,

opiekundw i osoby odwiedzajace.
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§3

Uzyte w Regulaminie okreslenia oznaczajg:

) podmiot udzielajqcy swiadczetr zdrowotnych — podmiot wykonujacy dzialalno$é

2)

3)

leczniczg w rozumieniu przepiséw ustawy o dziatalnodei lecznicze;j,

dzialalno$é lecznicza — polega na udzielaniu $wiadczen zdrowotnych, promocji zdrowia
lub realizacji zadan dydaktycznych i badawczych w powiazaniu z udzielaniem
swiadezen zdrowotnych i promocji zdrowia, w tym wdrazaniu nowych technologii
medycznych i metod leczenia,

zaklad leczniczy — zespél skladnikow majatkowych, za pomocg ktdrego podmiot

leczniczy wykonuje okreslony rodzaj dzialalnosci leczniczej,

4) jednostka organizacyjna - wyodrgbniona czes¢ przedsiebiorstwa podmiotu leczniczego

5)

6)

7

w rozumieniu ustawy o dzialalno$ci leczniczej,

komérka organizacyjna — komérka organizacyjna wchodzaca w sklad jednostki
organizacyjnej zakladu leczniczego podmiotu leczniczego w rozamieniu ustawy
o dzialalnosci leczniczej,

Swiadczenie zdrowoine — dzialanie sluzgce zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu
lub poprawie zdrowia oraz inne dzialania medyczne wynikajgce z procesu leczenia
lub przepiséw odrgbnych regulujacych zasady ich wykonywania,

osoba wykonmyjgca zawdd medyczny — osobe uprawniong na podstawie odrebnych
przepiséw do udzielania swiadczen zdrowotnych oraz osobe legitymujacg sie nabyciem
fachowych kwalifikacji do udzielania $wiadczen zdrowotnych w okreglonym zakresie

lub w okreslonej dziedzinie medycyny,

8) pacjent — osobg zwracajgcg si¢ o udzielenie $wiadezen zdrowotnych lub korzystajaca

9)

ze $wiadezeft  zdrowotnych udzielanych przez podmiot udzielajacy $wiadczen
zdrowotnych lub osobe wykonujgcg zawdd medyezny,
opiekun prawny — osobg fizyczng lub osobg prawng umocowana do reprezentowania

pacjenta w trakcie procesu leczenia,

10) opiekun faktyczny — osobe sprawujaca, bez obowigzku ustawowego, stalg opieke nad

pacjentem, ktéry ze wzgledu na wick, stan zdrowia albo stan psychiczny opieki takiej

wymaga,

11} osoba bliska — malzonka, krewnego lub powinowatego do drugiego stopnia w linii

prostej, przedstawiciela ustawowego, osobe pozostajaca we wspdlnym pozyciu lub

osobg wskazang przez pacjenta,

12)osoba  kierujgca - osoba sprawujaca bezposredni nadzor nad dang jednostka

organizacyjng / komorka organizacying / oddzialem szpitalnym, jest nazywana:
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kierownikiem, ordynatorem, pielegniarka/polozng oddzialowg lub pielegniarkg
koordynujaca,

13) ustawa — bez blizszego okre$lenia oznacza ustawg z dnia 15 kwietnia 2011 .
o dziatalnosci lecznicze;j,

14) Spéika — podmiot leczniczy ,,Pro-Medica” w Etku Sp. z 0.0.,

15) Szpital — zaklad leczniczy podmiotu leczniczego, w ktérym podmiot ten wykonuje
dzialalno$¢ leczniczg w rodzaju $wiadczenia szpitalne,

16) Opieka Ambulatoryjna — zaklad leczniczy podmiotu leczniczego, w ktérym podmiot ten
wykonuje dzialalno$é leczniczg w rodzaju ambulatoryjne $wiadezenia zdrowotne,

17) Opieka Dlugoterminowa — zaklad leczniczy podmiotu leczniczego, w ktorym podmiot
ten wykonuje dziatalnos¢ leczniczq w rodzaju opieka dlugoterminowa,

18) Regulamin — Regulamin Organizacyjny ,,Pro-Medica” w Eiku Sp. z 0.0.

19 Akt Zalozycielski — Akt zalozycielski jednoosobowej spolki z ograniczong

odpowiedzialnoscia.

§4

. . Pro-Medica” w Elku Spotka z ograniczong odpowiedzialnodcig jest podmiotem
leczniczym, bedgcym przedsigbiorey dziatajacym na podstawie:

1) Ustawy z dnia 15 wrzesnia 2000 r. Kodeks spélek handlowych,

2) Aktu zalozycielskiego,

3) innych przepiséw prawnych.

Spotka moze uzywaé nazwy skroconej: ,,Pro-Medica” w Elku Sp. z 0.0. zwang w dalszej

czedci Spolka.

3. Podmiotem tworzacym Spolke jest Gmina Miasto Eik.

Siedzibag Spotki jest miasto Elk, ul. Baranki 24.

Obszarem dzialania Spolki jest wojewédztwo Warminsko-Mazurskie, z zastrzezeniem,
ze Spolka moze udziela¢ $wiadczen zdrowotnych ludnodci z pozostale) czesci kraju
i cudzoziemcom na podstawie ogolnie obowiazujacych przepisow.

. W zakresie $wiadczen zdrowotnych udzielanych w ramach systemu pafnstwowe ratownictwo
medyczne Spotka jest przeznaczona do udzielania $wiadczen zdrowotnych ludnodei
przebywajacej na obszarze jego dzialania, ktory jest okreslony w Planie Dzialania Systemu
Panistwowego Ratownictwa Medycznego dla Wojewodztwa Warmifisko-Mazurskiego.
,Pro-Medica”> w Elku Sp. z o.0. posiada znak graficzny okreslony w- Zalgczniku

nr 12 do ninigjszego Regulaminu.
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§5
Spotka jest wpisana do Rejestru Przedsiebiorcéw prowadzonego przez Sad Rejonowy
VIII Wydzial Gospodarczy w Olsztynie pod numerem KRS 0000026179.
Spoltka jest wpisana jako podmiot leczniczy do Rejestru Podmiotéw Wykonujgcych
Dziatalno§¢ Leczniczg prowadzonego przez Wojewode Warminsko-Mazurskiego pod
numerem 000000015229.
~Pro-Medica” w Elku Sp. z o.0. dziala na podstawie powszechnie obowigzujgcych

przepiséw prawa oraz przepisoéw wewnetrznych.

§6

Spolka jest spotka komunalng z ograniczong odpowiedzialnoseia, prowadzacg dziatalno$¢
migdzy innymi w zakresie udzielania $wiadezen zdrowotnych oraz promocji i ochrony
zdrowia - w zakresie wynikajgcym z obowigzujgcych przepisow i zawartych uméw.

Spblka udziela $wiadczent zdrowotnych bezplatnie, za czesciowa odplatnoscig lub odplatnie,
zgodnie z obowigzujacymi przepisami i zawartymi umowami, w tym umowami zawartymi
z dysponentami srodkéw publicznych.

Swiadczenia zdrowotne w Spolce sg udzielane przez osoby wykonujgce zawody medyczne.
Osoby te muszg spelnia¢ wymagania, w tym wymagania zdrowotne, okreslone w odrebnych

pizepisach,
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ROZDZIAL 11

PRZEDMIOT DZIALANIA SPOLKI
ORGANY SPOLKI )
STRUKTURA ORGANIZACYJNA SPOLKI

§7
Przedmiot dzialania Spolki jest szczegélowo okreslony w  Akcie Zatozycielskim Spolki

7 ograniczong odpowiedzialnoscig.

§8
Organami Spoiki sa:
1) Zgromadzenie Wspolnikow,
2) Rada Nadzorcza,
3) Zarzad.
§9

1. Do udzielania $wiadczen zdrowotnych zostaly powolane trzy zaklady lecznicze, a dla
zapewnienia wiasciwej obslugi i funkcjonowania Spéiki zostaly powolane komorki
administracyjne, ekonomiczne i techniczne, zgodnie z Zalgeznikiem nr 7 do niniejszego
Regulaminu.

2. Strukture organizacyjng Spolki tworzg piony organizacyjne obejmujgce jednostki, komorki
organizacyjne oraz samodzielne stanowiska zgodnie z podlegloécia okre$lona w Schemacie

organizacji ,,Pro-Medica” w Elku Sp. z 0.0.

§ 10
1. Zgromadzenie Wspblnikéw jest najwyzsza wladza Spalki.
2. Kompetencje, zasady i tryb pracy Zgromadzenia Wspolnikow okreslajg przepisy Kodeksu
Spotek Handlowych, Akt Zatozycielski Spolki oraz Regulamin Zgromadzenia Wspolnikow
Spoiki ,,Pro-Medica” w Etku Sp. z 0.0. '

§ 11

1. Rada Nadzorcza sprawuje staly nadzor nad dzialalnoscig Spolki we wszystkich dziedzinach

jej dzialalnosei.
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. Kompetencje, zasady i tryb pracy Rady Nadzorczej okreslajg przepisy Kodeksu Spélek
Handlowych, Akt Zalozycielski Spolki oraz Regulamin Rady Nadzorczej Spoéiki
»Pro- Medica” w Elku Sp. z 0.0,

§12

. Zarzad zarzadza Spolka i reprezentuje ja na Zewnatrz,

- Zarzad Spétki tworzy Prezes Zarzadu - jednoosobowo.

. Zarzad podejmuje zgodnie z przepisami prawa wszelkie decyzje w sprawach Spéiki
samodzielnie i ponosi za nie odpowiedzialno$é, z wyjatkiem tych, ktére na mocy Kodeksu
Spolek Handlowych i Aktu Zalozycielskiego Spétki nalezg do kompetencji Zgromadzenia
Wspolnikow i Rady Nadzorcze;.

. Tryb dzialania Zarzadu Spolki okresla Regulamin dzialalnosci Zarzadu,
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ROZDZIAL 111

CELE I ZADANIA SPOLKI

§13
Podstawowym celem Spotki jako podmiotu leczniczego jest udzielanie $wiadczen
zdrowotnych i promocja zdrowia.
Spotka moze uczestniczyé w przygotowaniu osob do zawodu medycznego i ksztalceniu

os6b wykonujacych zawdd medyczny.

§ 14
Zadaniem Spolki, jako podmiotu leczniczego, jest organizowanie i udzielanie $wiadczen
zdrowotnych.
Spotka realizuje roéwniez $wiadczenia zdrowotne zwigzane z wyznaczonymi zadaniami
obronnymi przygotowujgeymi do sprawnego dzialania na rzecz ochrony zdrowia i zycia
obywateli w okresie zagrozenia Pafistwa i w czasie wojny — zgodnie z obowigzuigcymi
przepisami — realizujac je poprzez zwigkszenie liczby 16zek szpitalnych i zmiang profilu
zakresu dzialania poszezego6inych komoérek organizacyjnych Spotki.
Oprécz zadan okre$lonych wust. 1 i ust. 2 Spélka realizuje réwniez $wiadczenia zdrowotne
wyznaczone zadaniami zwigzanymi z oglaszanym stanem zagrozenia epidenicznego
na terenie Rzeczypospolitej Polskiej oraz wywolanymi nimi sytuacjami kryzysowymi.
W okresie ogloszonego stanu zagrozenia epidemicznego na terenie Rzeczypospolitej
Polskiej oraz wywolanych nimi sytuacji kryzysowych dla kazdej komorki organizacyjnej
Spotki udzielajgcej $wiadezeft zdrowotnych mogg by¢ zlecane do realizacji dodatkowe
zadania wynikajace z w/w stanu zagrozenia epidemicznego zgodnie z obowigzujacymi
przepisami w tym zakresie.
Spolka moze poza dzialalnoscig leczniczg prowadzi¢ takze inng dzialalnosg, zgodnie

z przedmiotem okreslonym w Akcie Zalozycielskim.
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ROZDZIAL 1V

STRUKTURA ORGANIZACYJNA
ZAKLADOW LECZNICZYCH PODMIOTU LECZNICZEGO,
RODZAJE DZIALALNOSCI LECZNICZEJ,
ZAKRES UDZIELANYCH SWIADCZEN ZDROWOTNYCH,
MIEJSCA UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

§15
1. Do udzielania Swiadczen zdrowotnych powolane zostaly trzy zaklady lecznicze:
1) Szpital,
2) Opieka Dlugoterminowa,
3) Opieka Ambulatoryjna.
2. Strukture organizacyjng poszczegdlnych zakiadow leczniczych podmiotu leczniczego
przedstawia Zalgcznik Nr 7 do niniejszego Regulaminu — ,, Wykaz zakladéw leczniczych,

Jjednostek i komérek organizacyjnych Spotki oraz stanowisk samodzielnych”,

§ 16
Spotka prowadzi dzialalno$é lecznicza w rodzajach:
1) stacjonarne i calodobowe §wiadczenia zdrowotne:
a) S$wiadczenia szpitalne,
b) inne niz szpitalne, tj. $wiadczenia z zakresu rehabilitacji oraz S$wiadczenia
pielegnacyjno-opiekuncze,

2) ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne.

§17
I. W zakladach leczniczych podmiotu leczniczego udzielane sg S$wiadczenia zdrowotne
w nastepujacych zakresach:
1) hospitalizacja 0s6b  potrzebujgcych  stacjonarnych i calodobowych  $wiadczen
medycznych, w tym $wiadczen w trybie "jednodniowym®,
2) hospitalizacja dzienna os6b nie wymagajgcych catodobowych $wiadczen medycznych,
3) $wiadczenia opieki specjalistycznej,
4) swiadczenia opieki diugoterminowe;,
5) S$wiadczenia ratownictwa medycznego,
6) $wiadczenia podstawowej opieki zdrowotnej (poz),
7) $wiadczenia diagnostyki medycznej,
8) sSwiadczenia transportu sanitarnego,
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9) $wiadczenia z zakresu profilaktyki i promocji zdrowia,

10) $wiadczenia z zakresu rehabilitacji leczniczej,

11} programy zdrowotne,

12) $wiadczenia w micjscu pobytu pacjenta.

Spotka prowadzi takze dzialalno$¢ leczniczg w celu sprawowania profilaktycznej opicki

zdrowotnej nad pracujacymi.

§18

W zakladach leczniczych podmiotu leczniczego $wiadczenia zdrowotne w zakresach

okreslonych w § 17 sg wykonywane w szczegdlnosci poprzez:

1) badanie i porade lekarska,

2) leezenic zabicgowe i zachowawcze,

3) badanie i terapi¢ psychologiczng,

4) rchabilitacj¢ lecznicza,

5) opicke nad kobietg cigzarng i jej plodem, porodem oraz nad noworodkiem,

6) diagnostyke¢ medyczng wykonywang w celu rozpoznania stanu zdrowia i ustalenia
dalszcgo postgpowania leczniczego,

7) piclggnowanic chorych,

8) opicke diugoterminows,

9) udzielanic $wiadczenn zdrowotnych w przypadkach urazéw oraz naglych stanéw
zagrozenia zdrowia i zycia,

10) orzekanie i opiniowanie o stanie zdrowia,

11) dziatania 7 zakresu profilaktyki zdrowotne;,

12) wykonywanic szczepien ochronnych w ramach kalendarza szczepien oraz szezepien

zalecanych i pracowniczych.

§19
Swiadczenia zdrowotne udziclane sg w nastepujgeych miejscach:
1) w oddzialach szpitalnych,
2) wlzbie Przyjge,
3) w Nocnej i Swigtecznej Opiece Zdrowotnej,
4) w pracowniach diagnostycznych i zabiegowych,
5) w punktach szczepicti,
6) w gabinctach zabiegowych i salach operacyjnych,
7) w poradniach specjalistycznych,

8) w gabinetach podstawowej opicki zdrowotnej (poz),
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9) w migjscu zdarzenia lub wezwania,

10} w domu pacjenta.

Swiadezenia zdrowotne wykonywane sq pod nastgpujacymi adresami:

1y 19-300 Elk, ul. Baranki 24,

2) 19-300 Elk, ul. Konopnickiej 1,

3) 19-300 Etk, ul. Pilsudskiego I,

4) 19-314 Kalinowo, do 13.10.2024 1, ul. Osiedlowa 22 A, od 14.10.2024 r. ul. Szkolna | -

miejsce stacjonowania zespolu ratownictwa medycznego NO1 10.
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ROZDZIAL Y

ZARZADZANIE - OGOLNE ZASADY
PODSTAWOWE OBOWIAZKI, UPRAWNIENIA I ODPOWIEDZIALNOSC
KIEROWNIKOW WSZYSTKICH SZCZEBLI
ORAZ SAMODZIELNYCH STANOWISK

§ 20
Spotka kieruje Zarzad i wykonuje wszystkie obowigzki i prawa, jakie na Spélke
z ograniczong odpowiedzialnoscia nakladajg w szezegéinosci powszechnie obowigzujace
przepisy prawa i Akt zatozycielski Spotki.
. Prezes Zarzadu kieruje caloksztaftem spraw Spolki stosownie do postanowiefi wadz Spotki,
sprawuje nadzér nad realizacjg zadan przypisanych Zarzadowi, Dyrektorom i Kierownikom

oraz wykonuje czynnosci z zakresu prawa pracy.

§21
. Kierowanie zakladami leczniczymi podmiotu leczniczego oraz nadzér merytoryczny

nad przebiegiem procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych odbywa si¢ poprzez:

1) Dyrektora ds. Medycznych, ktéry kieruje, koordynuje, organizuje i sprawuje

bezposredni nadz6r merytoryczny i organizacyjny nad pracg ordynatoréw, kierownikow
medycznych oraz samodzielnych stanowisk medycznych jednostek i komorek
organizacyjnych zakladéw leczniczych podmiotu leczniczego, czuwa nad prawidlowym
procesem [eczenia.
Dyrektor ds. Medycznych nadzoruje i koordynuje prace podlegiego personelu
medycznego jednostek i komoérek organizacyjnych zakladéw leczniczych podmiotu
leczniczego realizujgeych $wiadezenia zdrowotne (z wytaczeniem personelu podleglego
dla Dyrektora ds. Pielegniarstwa i Ratownictwa Medycznego).

2) Dyrektor ds. Pielegniarstwa i Ratownictwa Medycznego, ktory kieruje, koordynuje,
organizuje i sprawuje bezposredni nadzor merytoryczny i organizacyjny nad pracg
pielegniarek / poloznych oddzialowych, kierownikéw i koordynatoréw medycznych
jednostek i komorek organizacyjnych zakladow leczniczych podmiotu leczniczego,

czuwa nad prawidlowym procesem pielegnowania leczonego pacjenta oraz

prawidlowym funkcjonowaniem Dzialu Ratownictwa Medycznego i Transportu
Sanitarnego.
W czasie nicobecnodci:

1) Dyrektora ds. Medycznych zastepuje wyznaczony lekarz posiadajgey tytul specjalisty,
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2) Dyrektora ds. Piclegniarstwa i Ratownictwa Medycznego zastepuje wyznaczona
pielggniarka funkcyjna lub ratownik medyczny.

Sprawy sporne na styku wiladciwosci Dyrektora ds. Medycznych i Dyrektora
ds. Pielegniarstwa i Ratownictwa Medycznego rozstizyga Prezes Zarzadu.

W pozostalych zakresach niewymienionych w ustepie 1 kierowanie komérkami
niemedycznymi odbywa si¢ poprzez dyrektoréw niemedycznych, zgodnie z podlegloscia
okreslong w Schemacie Organizacji ,,Pro-Medica” w Eiku Sp. z o0.0. przyjmowanym
uchwalg Zarzadu.

. Na czas nieobecnosci dyrektoréw niemedycznych zastepstwa ustala Zarzad.

§ 22

. Na czele kazdej jednostki lub komorki organizacyjnej stoi, osoba kierujgca, ktora

odpowiada za jej wewnetrzng organizacje i funkcjonowanie, a kazdy pracownik podlega

bezposrednio jednej osobie kierujacej, od ktérego otrzymuje polecenia stuzbowe i wobec
ktorego ponosi pelng odpowiedzialno$é za realizacje zadan.

Do podstawowych zadafh osob kierujgcych nalezy realizacja funkcji kierowniczych

w odniesieniu do podleglych pracownikéw i koordynacja realizacji zadan okreslonych

zakresem dzialania podleglej komérki, a w szczegdinosci:

1} nadzor nad prawidlowy realizacjg zadan merytorycznych podleglej jednostki / komérki
organizacyjnej wynikajacych z Regulaminu Organizacyjnego,

2) wykonywanic kontroli pracy jednostki / komorki z punktu widzenia merytorycznego
i formalnego,

3) zabezpieczenie danych osobowych,

4) nalezyte zorganizowanie pracy i stale usprawnianie jej techniki,

5) nadzér nad terminowym wykonywaniem przez pracownikéw przydzielonyeh im zadan
oraz zalatwianiem spraw zgodnie z przepisami i z uwzglednieniem interesow Spolki,
zwlaszcza dla jak najlepszego zaspokojenia potrzeb pacjentow,

6) inicjowanie opracowania projektow zarzadzen, instrukcji, itp. dotyczacych zakresu
dzialania jednostki / komérki organizacyinej,

7) nadzér nad przestrzeganiem przez podlegtych pracownikéw dyscypliny pracy,
przepiséw o zachowaniu tajemnicy sluzbowej oraz przepiséw o ochronie danych
osobowych.

Osoba kierujgca odpowiada za prawidlowg realizacje zadan merytorycznych podlegle;

Jjednostki / komarki organizacyijnej,
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Osobe kiernjacg w czasie nicobecnosci zastgpuje jej zastgpca lub wyznaczona przez
kierownika osoba. W przypadku braku mozliwosci wyznaczenia osoby zastgpujacej przez
kierownika zastepstwo ustala Dyrektor wg wiasciwosci lub Zarzad.

. Osoba zajmujgca samodzielne stanowisko odpowiada za prawidlows realizacje zadan
merytorycznych na jej stanowisku.

. Osobe zajmujgcg samodzielne stanowisko w czasie nieobecnosci zastepuje osoba

wyznaczona pizez Zarzad.

§ 23
Osoby funkeyjne i osoby zajmujgce samodzielne stanowiska, w tym kierownicy
jednostek/komoérek organizacyjnych, w ktorych udzielane sz $wiadczenia zdrowotne,
zobowigzani sa do udostepnienia swoich numeréw telefonéw na potizeby funkcjonowania
Spatki, celem zapewnienia niezbednego kontaktu w sytuacjach naglych.
. Aktualny wykaz telefonéw wymieniony w niniejszym § zamieszczony jest w wewnetrzne]
sieci — intranecie w zakladce NA RATUNEK / SYTUACIE NAGLE ,,Wykaz telefonéw

do 0sdb zatrudnionych w Spolce, ktére nalezy powiadomié¢ o wystapieniu sytuacii naglej”.
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ROZDZIAL. V1

ORGANIZACJA 1 ZADANIA POSZCZEGOLNYCH
ZAKEADOW LECZNICZYCH PODMIOTU LECZNICZEGO,
JEDNOSTEK I KOMOREK ORGANIZACYJNYCH,
SAMODZIELNYCH STANOWISK,

ORAZ WARUNKI ICH WSPOLDZIALANIA

§24

I. Zadaniem poszczegdinych zakladéw leczniczych, jednostek, komérek organizacyjnych
i samodzielnych stanowisk jest wykonywanie zadan nalezgcych, na podstawie Regulaminu,
do zakresu ich dzialania, a takze wspélpraca z innymi komérkami w zakresie spraw
nalezacych do  wladciwosci  zakladow  leczniczych, osob, jednostek, komdrek
organizacyjnych,

2. Zakres udzielania $wiadczenr zdrowotnych jednostek / komérek organizacyinych oraz
zadania stanowisk samodzielnych w poszczegélnych zakladach leczniczych podmiotu
leczniczego zostaly okreslone w Zalgezniku Nr 8 do ninigjszego Regulaminu ~ , Wykaz
Jednostek | komorek organizacyjnych poszczegéinych zakladéw leczniczych podmiotu
leczniczego z zakresem wudzielania w nich $wiadczen zdrowotnych oraz  stanowisk

samodzielnych”,

§ 25
1. Zaklady lecznicze, jednostki i komérki organizacyjne oraz samodzielne stanowiska
obowigzuje zasada wzajemnego wspdldzialania, koordynacji prac oraz wymiany informacii.
2. Wspdlpraca pomigdzy zakladami leczniczymi podmiotu leczniczego, jednostkami
i komérkami  organizacyjnymi  oraz  stanowiskami samodzielnymi  oparta  jest
na nastepujacych zasadach:
1) wspéldzialania co najmniej w zakresie niezbgdnym do zapewnienia koordynacji
i sprawnej realizacji zadan,
2) w przypadku opracowywania, uzgadniania lub opiniowania spraw wchodzgcych
w zakres kompetencji kilku jednostek lub komérek organizacyjnych lub stanowisk
samodzielnych obowigzuje zasada, ze prowadzenie tych spraw nalezy do osoby,
Jednostki lub komérki koordynujacej, ktorg wyznacza Zarzad. W przypadku dekretacji
na pismie do zalatwienia, osobg, jednostkg lub komérka wiodacg jest pierwsza

Z wymienionych,
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3) osoby, jednostki i komérki wspolpracujace przygotowujg i przekazuja osobie, jednostce
lub koméree koordynujacej, o ktérej mowa w pkt 2, niezbgdne materialy, konieczne
do zalatwienia danej sprawy,

4) osoba, jednostka lub komérka koordynujgca jest zobowigzana przy formulowaniu
ostatecznego stanowiska do rozpatrzenia opinii i stanowisk jednostek lub komorek
wspblpracujgcych,

5) materiaty wychodzace z danej jednostki lub komérki organizacyjnej w ramach

wewnetrznego obiegu dokumentacji wymagajg akceptacji osoby kierujacej.

§ 26

. Ustalone przez Zarzad zakresy dzialania poszczegOlnych zakladow leczniczych, jednostek
i komorek organizacyjnych, stanowisk samodzielnych okreslajg kompetencije tych komorek
do zalatwiania spraw.

. Zaklady lecznicze, jednostki i komorki organizacyjne zachowuja wlasciwod¢, kazda
w podstawowych zagadnieniach specjalistycznych, dla ktorych zostaly utworzone.

. Zaklady lecznicze, jednostki, komérki organizacyjne i samodzielne stanowiska realizujg
zadania okreslone w ramowym podziale zadan niniejszego Regulaminu, w oparciu
o dokumentacje organizacyjng oraz biezgce decyzje, polecenia 1 wytyczne 0s6b

kierujacych.

§27

. W podmiocie leczniczym moga by¢ powolane i dziala¢ zespoly zadaniowe i komisje
tworzone celem zalatwienia doraznych lub statych czy tez dlugotrwalych spraw
interdyscyplinarnych oraz rozwigzywania problemow i zagadnieh wykraczajacych poza
zakres dzialania jednej jednostki lub komérki organizacyjne;j.
. W podmiocie leczniczym dzialaja stale komitety, zespoly i komisje:
1) Komitety:

a) Komitet Zarzadzania Jakodcia,

b) Komitet Kontroli Zakazen Szpitalnych,

¢) Komitet Transfuzjologiczny,

d) Komitet ds. Systemy HACCP.
2) Zespoly:

a) Zespol Kontroli Zakazen Szpitalnych,

b) Zespol ds. Farmakoterapii,

¢) Zespodl ds. Antybiotykoterapii,

d) Zespél ds. Zywienia do/poza Jelitowego,
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e) Zespét ds. Stwierdzania Smierci Mozgowej,
f) Zespét ds. Zdarzen Niepozadanych Zwiazanych z Opiekg nad Pacjentem,
g) Zespol ds. Zagadnien Etycznych,
h) Zespét ds. Oceny List Oczekujgeych na przyjecia planowe,
3) Komisja ds kontroli jako$ci i terminowosdei szkolenia specjalizacyjnego lekarzy
odbywajgcych specjalizacje w ,,Pro-Medica” w Elku Sp. z 0.0. oraz ustalania zasad

dokonywania oceny szkolenia specjalizacyjnego lekarza.

Dzialanie komitetu, zespotu lub komisji ma charakter doradezy i opiniodawczy, polegajacy
na kolektywnym analizowaniu spraw, dokonywaniu ustalen oraz formutowaniu wnioskéw
i propozycii.

Dla rozwigzania probleméw wymagajacych wspéldziatania réznych jednostek lub komérek

organizacyjnych moga by¢ tworzone komisje, zespoly zadaniowe.

Komisje i zespoly zadaniowe sa powolywane w trybie aktu wewngetiznego podmiotu

leczniczego.

Decyzja o powolaniu komisji lub zespolu zadaniowego jest podawana do wiadomosci

zainteresowanych oraz ich bezpogrednich przetozonych,

Uczestnictwo w pracach komisji lub zespolu nie zwalnia od obowigzku realizacji zadan
okreslonych dla pracownika w jego opisie stanowiska, chyba ze decyzja o powolaniu

komisji / zespolu stanowi inacze;.

Bezposredni przelozony pracownika powolanego do komisji lub zespolu jest obowigzany
do dokonania niezbgdnych zmian w organizacji pracy podleglej jednostki lub komérki,

w celu umozliwienia mu realizacji nalozonych obowigzkéw z tego wynikajacych.

Dzialalnos¢ komisji i zespoléw nie moze zastgpowac pracy jednostek lub komoérek
organizacyjnych realizujgcych zadania o tej samej lub zblizonej problematyce, chyba ze akt

powotania komisji lub zespolu stanowi inaczej.

§ 28

Kazda jednostka / komdrka organizacyjna posiada okreslony zakres zadan, za wykonanie ktdrych

osoby kiernjace ponoszg odpowiedzialnodé. Wszystkie jednostki / komorki organizacyjne /

samodzielne stanowiska sa zobowigzane do wspolpracy w zakresie swoich wilasciwodci z innymi

komorkami i na ich wniosek zobowiazane sq do: konsultacji, opracowania odpowiednich

informacji, sprawozdan, analiz i ocen, przedstawiania wnioskéw i opinii, wyrazania uzgodnies fub

przyjecia do wiadomosci.
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§29

W przypadku wystgpienia spraw lub uzgodniei nie uregulowanych niniejszym regulaminem

lub dotyczacych zakresu dzialania kilku jednostek / komdrek organizacyjnych / samodzielnych

stanowisk, Zarzad lub upowazniona przez niego osoba, przydziela je wyznaczonej osobie /

jednostee / komoree, kiora staje si¢ odpowiedzialna za prowadzenie tych spraw lub jednorazowe ich

zalatwienie,

§ 30

1. Osoby kierujace jednostka / komérka organizacyjng opracowujg projekt regulaminu

wewnetrznego podleglej jednostki / komoérki organizacyjnej okreslajacej w szczegdlnosei:

1) wewnetrzng strukturg organizacyjng danej komorki organizacyjnej,

2)

3)

4

szozegOlowy zakres zadafh komérki organizacyjnej wynikajacy z zadan okreslonych

w niniejszym regulaminie,

organizacje pracy, ktéra powinna zapewnié¢ mozliwos¢ uczestniczenia osob kierujgeych

jednostk / komérka (oddziatu) w cyklicznych odprawach kadry kierowniczej:

a)

b)

odprawa Dyrektora ds. Medycznych z ordynatorami i kierownikami medycznymi -
wtorek godz. 09:30 lub — w razie potrzeby — inny ustalony dzieit i godzina,

odprawa Dyrektora ds. Pielggniarstwa i Ratownictwa Medycznego z podlegltymi
jemu pielegniarkami / poloznymi funkcyjnymi - czwartek godz. 13:00 lub — w razie
potrzeby — inny ustalony dzien i godzina,

odprawa Zarzadu =z kierownikami niemedycznymi, osobami zajmujgcymi
samodzielne stanowiska z udzialem Dyrektora ds. Medycznych i Dyrekiora
ds. Piclegniarstwa i Ratownictwa Medycznego - piatek godz. 08:30 lub — w razie

potrzeby — inny ustalony dzien i godzina,

szczegolowe zadania na poszczegdlnych stanowiskach pracy.

2. Wewngtrzne regulaminy organizacyjne jednostek / komorek organizacyjnych zakladow

leczniczych podmiotu leczniczego zatwierdza Zarzgd po wezesniejszym zaopiniowaniu

przez Dyrektora ds. Medycznych / Dyrektora ds. Pielegniarstwa wg wiasciwosci, a komorek

niemedycznych po zaopiniowaniu przez odpowiedniego dyrektora niemedycznego.
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ROZDZIAL VII

PROCES UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

Zasady ogolne
§ 31

1. Swiadczenia zdrowotne udzielane sg wylgeznie przez osoby wykonujgce zawod medyczny
przy wspoldzialaniu osob zapewniajacych czynnosci towarzyszace, tj. 0séb innych niz
pracownicy wykonujgey zawdd medyczny, kiére wykonujg prace pozostajaca w zwigzku
z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych w  komérkach organizacyjnych podmiotu
leczniczego, ktérych dzialalnodé jest zwigzana z udzielaniem swiadczen zdrowotnych,
zgodnie ze stanowiskami okreslonymi przy odpowiednio stosowanym Rozporzgdzeniu
Minisira Zdrowia z dnia 10 lipca 2023 r. w sprawie kwalifikacji wymaganych
od pracownikéw na poszezeg6lnych rodzajach stanowisk pracy w podmiotach leczniczych
niebedacych przedsigbiorcami, w tym m. in. sterylizatoréw, dezynfektorow itp.

2. Swiadczenia zdrowotne udzielane sg w zakiesie okreslonym w niniejszym Regulaminie
z zapewnieniem wlasciwej dostepnosei i jakosci tych $wiadczen w jednostkach i komoérkach
organizacyjnych zakladow leczniczych podmiotu leczniczego - w sposdb gwarantujacy
pacjentom najbardziej dogodng, w miare mozliwosci finansowych i organizacyjnych, forme
korzystania ze $wiadczes,

3. Swiadczenia zdrowotne udzielane sq na podstawie skicrowania lub bez skierowania, jezeli

przepisy taki tryb przewidujg.

§ 32
I. W Spoélce wprowadza si¢ monitoring wizyjny realizowany za pomoca kamer uwzgledniajac
koniecznos¢ poszanowania intymnoscei i godnosei pacjenta réwnoczesnie majgc na uwadze
ochrong danych osobowych
2. Monitoring wizyjny ma na celu zwickszenie bezpieczefistwa pacjentéw oraz pracownikéw
medycznych.
3. Monitoring wizyjny obejmuje:
1) pomieszezenia ogbinodostgpne Podmiotu Leczniczego, tj.:
a) ciggi komunikacyjne,
b) poczekalnie,
c) wejscia do budynku,
d} windy,
e} hol,

f) rejestracje
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2) pomieszczenia w ktérych udzielane sg $wiadczenia zdrowotne oraz pomieszezenia pobytu

pacjenta, tj:

a) w Bloku Porodowym — sala poroddw rodzinnych,

b) w Bloku Operacyjnym — sale operacyjne, sala pooperacyjna,

¢) w Oddziale Chirurgii Ogdlnej — sala pooperacyjna,

d) w Oddziale Gruzlicy, Choréb Pluc i Chemioterapii — sala nadzoru snu, saie

obserwacyjne,

e) w lzbie Przyjeé — sala intensywnego nadzoru, sale obserwacyjne, izolatka.
Podmiot Leczniczy informacje o zastosowaniu monitoringu wizyjnym dokonuje przez
oznaczenie pomieszczeh i terenu monitorowanego w sposéb widoczny i czytelny, w tym
za pomocg odpowiednich znakéw lub ogloszei.
Nagrania obrazu uzyskane w wyniku monitoringu, zawierajace dane osobowe, podmiot
wykonujgey dzialalnoéé leczniczg przetwarza wylgeznie do celow, dla ktérych zostaly zebrane i
przechowuje przez okres nie diuzszy niz 3 miesigce od dnia nagrania.
Po uptywie okresu, o ktérym mowa w ust. 4, uzyskane w wyniku monitoringu nagrania obrazu
zawierajace dane osobowe podlegajg zniszczeniu, o ile w szczegdlnodei przepisy odrgbne
wymagajace dochodzenia roszczen, archiwizowania, nie przewiduja dluzszego okresu
przechowywania.
Do stosowanego monitoringu wizyjnego majg zastosowanie przepisy zwigzane z ochrong
bezpieczehstwa oséb i mienia oraz ochrong przetwarzania danych osobowych,
a w szczegdlnoscei: przepisy Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (Dz. Urz. UE. L. 2016.119.1), przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r o

dzialalnodci leczniczej oraz przepisy ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks Pracy.

§33

Proces udzielania $wiadczen zdrowotnych rozpoczyna si¢ w rejestracii lub Izbie Przyjec:

1) pacjent zobowigzany jest okazaC skietowanic od lekarza (nie dotyczy przypadkow
stanowigcych zagrozenie zycia i zdrowia kwalifikujacych si¢ do trybu naglego
udzielania $wiadczen zdrowotnych),

2) rejestracja pacjentéw w trybie planowym moze odbywaé si¢ w kazdej dostgpnej formie,
tj. osobiscie, za posrednictwem czionkéw rodziny lub osdb trzecich, telefonicznie
lub elektronicznie z wyznaczeniem terminu realizacji $wiadezenia zdrowotnego,

3) $wiadczenia zdrowotne udzielane w trybie naglym nie wymagaja okazania skierowania

i rejestracji, o ktérych jest mowa w pkt 112,
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4) poza kolejnoScia przyjmowani sa pacjenci zglaszajacy sie w stanie wymagajgcym
natychmiastowego udzielenia §wiadczenia zdrowotnego,

5) pacjent zobowiazany jest zlozyé oswiadczenie w sprawie upowaznienia wskazanej
przez siebie osoby w sprawie udostepnienia w dokumentacji medycznej za zycia
pacjenta i po jego $mierci (lub o nie upowaznieniu nikogo) oraz upowaznienia
wskazanej przez siebie osoby do udzielania informacji o swoim stanie zdrowia (lub o nie
upowaznieniu nikogo), a takze wyrazi¢ zgod na udzielenie $wiadczen zdrowotnych.

Swiadczen zdrowotnych w Izbie Przyje¢ udzielaja:

1} lekarze z poszezegoinych oddziatow:

a) w godzinach 07:00 — 14:35 - lekarz wyznaczony przez ordynatora oddziaty,

b) w godzinach 14:35 — 07:00 w dni powszednie i w godzinach 07:00 — 07:00 w soboty,
niedziele i $wigta ustawowo wolne od pracy, lekarz wskazany w Planie Dyzuréw na
dany miesiac, w danym oddziale.

2) pielegniarki, polozne, ratownicy medyczni,

3) pozostaly personel medyczny wg uprawnien,

Pacjent zglaszajacy si¢ w ramach umowy z NFZ, w przypadku gdy zostaje wpisany na liste

0s0b oczekujgcych na udzielenie $wiadczenia, ma prawo wgladu do ewidencji os6b

oczekujgeych, zgodnie z postanowieniami umowy o $wiadczenie uslug medycznych z NFZ,

Poza kolejnoseig, o ktérej mowa w ust. 1 pkt 4, w pierwszym mozliwym do realizaciji

terminie swiadczenia zdrowotne w zakresie i na zasadach okreslonych w obowigzujacych

przepisach.

Po zarejestrowaniu si¢ na termin hospitalizacji / porady / badania pacjent w uméwionym

dniu i o okreslonej godzinie zglasza si¢ do przyjecia we wskazanym miejscu,

W uzasadnionych przypadkach $wiadczenia zdrowotne mogg byé udzielane w domu badz

innym miejscu pobytu pacjenta.

W trakcic udzielania $wiadczenia zdrowotnego pacjent ma prawo do uzyskania wszystkich

niezbednych wyjasnien, dotyczacych postawionej diagnozy, a takze zaproponowanego planu

leczenia i jego przebiegu.

Jesti w trakcie udzielania $wiadczen zdrowotnych zachodzi potrzeba wykonania

$wiadczenia zdrowotnego o podwyzszonym ryzyku musi byé zlozona przez pacjenta

kazdorazowo $wiadoma zgoda na pismie, przed rozpoczeciem $wiadczenia zdrowotnego —
zgodnie z odrebnymi wymogami prawnymi.

Wypisanie pacjenta ze Szpitala nastepuje w przypadku:

1} gdy jego stan zdrowia nie wymaga dalszego leczenia w Szpitalu,

2) na zadanie pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego,
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3) gdy w sposéb razgcy narusza postanowienia Regulaminu lub innych aktow
obowiazujacych w Szpitalu, a nie zachodzi obawa, e odmowa lub zaprzestanie
udzielania $wiadczen zdrowotnych moze spowodowaé bezposrednie niebezpieczenstwo
dla jego zycia lub zdrowia,

4) przeniesienia do innego podmiotu leczniczego w celu kontynuowania leczenia.

§ 34
Jezeli cel leczenia nie moze by¢ osiggnicty w zakladach leczniczych podmiotu leczniczego,
Jekarz kieruje pacjenta do innego podmiotu leczniczego.
7. zastrzezeniem § 32 ust. 5, w przypadku wyczerpania umownego limitu na dany rodzaj
$wiadczen zdrowotnych personel medyczny podmiotu leczniczego wskazuje inne miejsce

potencjalnej mozliwosei uzyskania $wiadezenia zgodnie z obowigzujgeymi zasadami.

§35

W zakladach leczniczych podmiotu leczniczego prowadzona jest dokumentacja medyczna
dotyczaca 0s6b korzystajacych ze $wiadezen zdrowotnych, w sposéb zapewniajgey ochrong
danych osobowych i jest udostgpniana zgodnie z obowigzujacymi przepisami.
. Wykonujac obowiazek wynikajacy z § 18 ust. 4 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajéw, zakresu i wzoréw dokumentacji medycznej oraz
sposobu jej przetwarzania, wyznacza si¢ na koordynatora Okolooperacyjnej Karty
Kontrolnej (Formularz 9035) lckarza anestezjologa przeprowadzajacego znieczulenie
do danego zabiegu operacyjnego, ktorego obowigzki okreslone zostaly w Zalgczniku Nr 2
do Regulaminu — ,, Szczegdiowe obowigzki lekarza™.
Wykonujac obowiazek wynikajgey z pkt I ust. 2 Zalgcznika do Rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 16 sierpnia 2018 r. w sprawie standardu organizacyjnego opieki
okoloporodowej Standard organizacyjny opieki zdrowotnej w podmiotach leczniczych
wykonujgcych dzialalno$é leczniczq ndzielajgeych $wiadezen zdrowomych w zakresie opieki
okoloporodowej, ustala si¢ nastepujace wskazniki majgce wplynaé na ograniczenie do
niezbednych interwencji medycznych w opiece sprawowanej nad kobieta w okresie cigzy,
porodu, pologu, oraz nad noworodkiem:
1) ilo§¢ zabiegdw amniotomii w celu przyspieszenia porodu,
2) ilos¢ indukeji farmakologicznej porodu,
3) ilo$¢ stymulacji farmakologicznej czynnosci skurczowej macicy,
4) ilo$é podawania opioidéw w celu uémierzenia bolu porodowego (nie dotyczy lekow

podawanych przez anestezjologa),

5) ilos¢ procedur nacigcia krocza,
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6) ilo§¢ zabiegdw cigeia cesarskiego,
7) ilos¢ podan noworodkom mieka modyfikowanego.

4. Wskazniki ustalane bedg w proporcji do ilodci porodéw ogélem, z zastrzezeniem pkt 7,
ktory bedzie ustalany w stosunku do ilo$ci zywych urodzen.

5. Za analizy i wnioski plyngce z ustalanych wskaznikow odpowiedzialne sa osoby kierujgce
oddzialami sprawujgcymi opicke nad kobieta w okresie ciazy, porodu, pologu, oraz nad
noworodkiem. Analizy sq dokonywane nie rzadziej niz raz na p6! roku.

6. Ustalanie i analizy wskaznikéw prowadzone sg niezaleznie od ogdlnie obowiazujgeych
zasad i analiz w tym zakresie prowadzonych na zgdanie innych uprawnionych z mocy prawa

podmiotéw.

§ 36
I. W zakladach leczniczych podmiotu leczniczego udziela sig pacjentom $wiadczen
zdrowotnych bezplatnie, za czg$ciowa odplatnoscig lub odplatnie na zasadach okreslonych
w ustawie, w przepisach odrgbnych lub umowie cywilnoprawnej.
2. Odplatne $wiadczenia diagnostyczne i zabiegi lecznicze moga by¢ wykonane bez
skierowania lekarza, na zyczenie pacjenta, jezeli przepisy nie wymagaja skierowania
lekarskiego. Oplata jest pobierana zgodnie z Cennikiem obowiazujacym w podmiocie

leczniczym.

§ 37
Udzielanie informacji

1. Pacjent, w tym maloletni, ktory ukoniczyl 16 lat, lub jego ustawowy przedstawiciel majg
prawo do uzyskania od personelu medycznego wg ich whasciwosci przystepnej informacji
0jego stanie zdrowia, rozpoznaniu, proponowanych oraz mozliwych  metodach
diagnostycznych i leczniczych, dajacych sie przewidzie¢ nastepstwach ich zastosowania
albo zaniechania, wynikach leczenia, rokowaniu, o pielegnacji i o stosowanych lub
planowanych zabiegach. Pacjent lub jego ustawowy przedstawicicl majg prawo do
wyrazenia zgody na udzielenie informacji wymienionych wyzej innym osobom na
podstawie odpowiedniego o$wiadczenia.

2. Informacja o stanic zdrowia pacjenta moze byé udzielona telefonicznie w wyjatkowych
przypadkach takich jak:
1} nagtosc zdarzenia,
2} zazgodg pacjenta.
Decyzje o udzielaniu informacji telefonicznie i jej zakresie podejmuje lekarz zgodnie

z upowaznieniem udzielonym przez pacjenta i odnotowanym w indywidualnej
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dokumentacji medycznej pacjenta oraz zgodnie z obowiazujgcymi przepisami w sprawie

ochrony danych osobowych.

§38

Tryb porozumiewania si¢ z pacjentem obcojezycznym i gluchoniemym

1.

W przypadku zgloszenia si¢ pacjenta gluchoniemego lub obcojezycznego, z ktdrym nie ma
mozliwo$ci porozumienia si¢ przez obecny personel medyczny w migjscu udzielania
$wiadczen zdrowotnych, personel medyczny i pacjent moga korzystaé z ustug tlumacza oraz
dostepnych $rodkéw komunikowania si¢. W przypadku mozliwosci zabezpieczenia
thimacza przez podmiot leczniczy koszt czynnosei tlumacza pokrywa podmiot leczniczy,
za$ w przypadku wskazania tlumacza przez Pacjenta ten koszt ponosi Pacjent. W razie
koniecznosei komunikowania sie z pacjentem gluchoniemym personel korzysta z ,Karty
komunikacji z osoba glucha” (wersja A lub B) dostepnej w danej komdrce organizacyjnej,

stanowigcych Zalgcznik Nr 10 i 11 do niniejszego Regulaminu.

Znaki identyfikacyjne

§ 39
Pacjentéw zaopatruje sie w znaki identyfikacyjne przy przyj¢ciu do Szpitala.
Pacjenta, ktérego tozsamosci nie mozna ustali¢ przy przyjeciu do Szpitala, zaopatruje sig
wznak identyfikacyjny zawierajgcy oznaczenie ,NN” oraz dodatkowe oznaczenie
numeryczne, umozliwiajace identyfikacje pacjenta do czasu ustalenia jego tozsamosci.
Pacjenta, ktéry potrzebuje natychmiastowego udzielenia $wiadczenia zdrowotnego
ze wzgledu na zagrozenie Zzycia lub zdrowia, zaopatruje si¢ w znak identyfikacyjny
niezwlocznie po udzieleniu takiego §wiadczenia.
Noworodka urodzonego w Szpitalu zaopatruje si¢ w znak identyfikacyjny niezwlocznie
po urodzeniu.
Znaki identyfikacyjne zawierajg informacje pozwalajace na ustalenie imienia i nazwiska
oraz daty urodzenia pacjenta, zapisane w sposoéb uniemozliwiajacy identyfikacje pacjenta

przez osoby nieuprawnione.

§ 40
Kazda osoba zatrudniona w Spolce zobowigzana jest do noszenia identyfikatora, ktory
zawiera minimum: imie i nazwisko, funkcje.
Osoby zatrudnione przy udzielaniu §wiadezen zdrowotnych obowigzuje bezwzgledny zakaz
uzywania telefonéw komérkowych w obecnodei pacjentéw, w szczegolnosci w salach
pobytu pacjentéw, gabinetach badan, gabinetach zabiegowych, na Bloku Operacyjnym
i Bloku Porodowym, itp.
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§ 41
Depozyt
1. Pacjent przebywajacy w Szpitalu ma prawo do przechowywania rzeczy warto§ciowych
w depozycie, na koszt Spolki, zgodnie z ,Procedurg postepowania w sprawie depozytu
wartosciowych rzeczy Pacjenta w Szpitalu ,, Pro-Medica” w Efku Sp. z 0.0.” - P-0057.
2. Po oddaniu rzeczy warto$ciowych do depozytu pacjent otrzymuje karte depozytowa,

na podstawie, ktérej rzeczy warto$ciowe sg zwracane pacjentowi.

§42
System tgcznosci
1. W podmiocie leczniczym lgcznosé wewnetrzna i zewnetrzna zapewniona jest przez:
I) telefonig przewodows — wszystkie komorki organizacyjne (takze sale pacjentéw)
posiadajg swoje numery, laczenie odbywa si¢ automatycznie,
2) telefonig¢ bezprzewodows (telefony komérkowe) — personel funkeyjuy, lekarze dyzurni
oddzialow,
3) laczno$é radiows,
4) internet; w wybranych salach pacjentow jest dostep do internetu na zyczenie pacjenta,
5) intranet — wewngetrzna sie¢ informatyczna,
6) intervox — system powiadamiania glosowego w pomieszczeniach Izby Przyjgc, Bloku
Operacyjnego i Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii.
2. W salach chorych funkcjonuje przylozkowy system przywolawezy z sygnalizacig w punkcie

pielegniarskim oraz nad drzwiami sal pacjentow.

§43
Tryb skladania skarg i wnioskow

1. Pacjent, jego rodzina lub przedstawiciel ustawowy ma prawo do wniesienia skargi
dotyczacej jakosci i sposobu $wiadczonych uslug zdrowotnych. Skargi oraz wnioski
dotyczace sprawowanej opieki medycznej pacjenci mogg skladaé osobiscie lub pisemnie
kierownikowi wlasciwej komorki organizacyjnej lub pielegniarce funkcyinej — wg
wiasciwosci.

2. Wniesienie skargi moze odbywa¢ si¢ w formie ustnej, pisemnej, e-mailowej badz
telefonicznej. Przyjecie skargi ustnej i telefonicznej odbywa si¢ w szezegélnych wypadkach,
uzasadnionych pilnoscia sprawy.

3. Skargi i wnioski dotyczy¢ moga jedynie przedmiotowej dziatalnosci podmiotu leczniczego.

4. W sprawie skarg i wnioskéw pacjent lub jego rodzina moga zglasza¢ sie réwniez do:

1) Prezesa Zarzgdu - wtorek w godz. 11:00 — 14:00,

2) Dyrektora ds. Medycznych — codziennie w godz. 09:00 — 11:00,
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3) Dyrektora ds. Pielegniarstwa
i Ratownictwa Medycznego — $roda w godz. 09:00 — 13:00,
4) Pelnomocnika ds. Praw Pacjenta — codziennie w godz, 11:00 —13:00.

. Pacjent ma prawo wniesienia skargi do innych niezaleznych od podmiotu leczniczego

wlasciwych instytucji.
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ROZDZIAL. VIII

PRAWA T OBOWIAZKI PACJENTA

§ 44
Postanowienia Regulaminu okreslajg prawa i obowigzki pacjenta, w przypadku pacjentow
maloletnich, realizowane sg przez opiekunéw prawnych lub opiekunow faktycznych,
Pacjenci korzystajg z praw gwarantowanych w przepisach powszechnie obowiazujacych,
aw szczegolnosei w ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, a takze
z uprawniefi opisanych w Regulaminie.
Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta jest dostepna w komérkach
organizacyjnych zakladéw leczniczych podmiotu leczniczego i udostepniana do zapoznania
si¢ na kazde indywidualne Zyczenie pacjenta lub opiekuna faktycznego.
Oprdcz praw pacjent obowigzany jest miedzy innymi:
1) przestrzegaé postanowien niniejszego Regulaminu w  kwestiach porzadkowych
i odnoszgeych sig do obowigzkow pacjenta,
2) przestrzegac przepisow porzadkowych obowigzujgeych w danym oddziale / komérce
organizacyjnej zakladéw leczniczych podmiotu leczniczego,
3) nie ufrudniaé pracy personelu medycznego i pomocniczego,
4) kazdorazowo informowaé personel medyczny o potrzebie opuszczania oddziatu fub
innej jednostki/komérki organizacyjnej leczenia stacjonarnego,
5) mzestrzegac ciszy nocnej,
6) przestrzega¢ obowigzujgeych zasad bezpieczenstwa pozarowego,
7) przestrzega¢ zakazu palenia tytoniu, spozywania napojow alkoholowych, zazywania

srodkow odurzajgcych.

28/51



ROZDZIAL IX

ZAKEADY LECZNICZE PODMIOTU LECZNICZEGO

§ 45

I. ZAKELAD LECZNICZY — SZPITAL

1.

Wykaz jednostek i komérek organizacyjnych z zakresem udzielania w nich $wiadczen

zdrowotnych oraz stanowisk samodzielnych zakladu leczniczego SZPITAL okreslono

w Zalaczniku Nr 8 do ninicjszego Regulaminu ~ ,, Wykaz jednostek i komdrek

organizacyjnych poszczegolnych zakladow leczniczych podmiotu leczniczego z zakresen

udzielania w nich $wiadczen zdrowoinych oraz stanowisk samodzielnych”.

Informacje ogélne:

1) W oddzialach szpitalnych udziela si¢ calodobowych lub calodziennych $wiadezen
zdrowotnych dla 0s6b, ktérych stan zdrowia wymaga hospitalizacji. Oddzialy szpitalne
znajduja si¢ w budynku mieszczacym sig przy ulicy Baranki 24.

2) Informacje dotyczace lokalizacji poszezegélnych oddzialéow w budynku znajduja sig
na Tablicy Informacyjnej umieszczonej w widocznym migjscu przy wejsciu gtownym
budynku Szpitala.

Organizacja pracy w oddzialach szpitalnych:

1) Organizacja pracy:

a) Ramowy harmonogram pracy wszystkich oddzialdw Szpitala:
7@ - raport pielegniarski,
7% - zdanie raportu z dyzuru lekarskiego Dyrektorowi
ds. Medycznych,

AR & - odprawa ordynatorska oraz zdanie raportu z dyzura
lekarskiego, wyznaczenie przez ordynatora sposrod
asystentow oddzialu lckarza, ktéry bgdzie w godzinach 07:00 -
14:35 taczyl obowiazki lekarza Izby Przyje¢ i asystenta

oddziatu oraz podanie jego nazwiska kierownikowi

1zby Przyjgé,
gi_gqw - éniadanie,
go_j2® - badanie pacjentéw (obchody lekarskie),
. 123013 % - obiad,
. 14 - poczatek dyzuru lekarskiego w dni powszednie, a w dni

$wigteczne 1 wolne od pracy od godz. 07:00,
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S (R A - kolacja,

- 19® - raport pielegniarski,
+ 19®.20% -obchod lekarski,
+ 22%_g® - cisza nocna.

b) Odwiedziny nie mogg zakldcaé czynnoéci medycznych, ani spokoju innych
pacjentéw; odwiedziny moga zostaé ograniczone ze wzgledow epidemiologicznych.
Zasady odwiedzin okresla Zalgcznik Nr 9 do Regulaminu — ,, Zasady odwiedzin
pacjentéw przebywajgeych na leczeniu stacjonarnym w ,, Pro-Medica” w Elku
Sp.zo.o.”

¢) Oddzialem kieruje ordynator, w czasie jego nieobecnosci wyznaczony lekarz —
w zakresie organizacji procesu leczenia,

wozezegolne obowiqzki ordynatora,, okresla Zalacznik Nr 1 do Regulaminu.

d) Lekarze $wiadcza ushugi na podstawie umowy o prace, umowy cywilnoprawnej,
umowy wolontariatu, lekarze rezydenci i lekarze stazyéci — zatrudnieni sa na
zasadach okreslonych w odpowiednich Rozporzadzeniach Ministra Zdrowia oraz
lekarze z zewnatrz w ramach stazy kierunkowych do specjalizacji. Wszyscy lekarze
swiadczqey ushugi zdrowotne wykonujg je w zakresie uregulowanym w umowie lub
w zakresie obowiazkow, odpowiedzialnoscei i uprawnien.
wSzczegolne obowiqzki lekarza” okresla Zalgeznik Nr 2 do Regulaminu.

¢) Pielggniarka / polozna oddzialowa odpowiada za prawidlows organizacje i jakodé
pracy podleglego personelu, a w czasie jej nieobecnosci wyznaczona przez nig
pielggniarka lub polozna, a w godzinach popoludniowych wyznaczona starsza
pielggniarka / polozna zmiany,

wSzczegdine obowigzki pielegniarki / poloznej oddzialowei” okresla Zalacznik

Nr 3 do Repulaminu.

f) Piclggniartki i polozne $wiadczg uslugi na podstawie umowy o prace, umowy
wolontariatu, uméw cywilnoprawnych. Wszystkie pielegniarki / polozne swiadczgce
uslugi zdrowotne wykonujg je w zakresie uregulowanym w umowie lub w zakresie
obowigzkéw, odpowiedzialnodcei i uprawnien.

2) Organizacja pracy w godzinach popotudniowych, nocnych i w dni wolne od pracy:

a) Lekarz starszy dyzuru - lekarzem starszym dyzuru moze byé ordynator lub starszy
asystent; lekarz starszy dyzuru w czasie pelnienia swoich obowigzkéw w trybie
normalnym pelni role lekarza dyzurnego danego oddzialu, natomiast w zakresie
pelnienia funkcji starszego lekarza dyzuru podlega Dyrektorowi ds. Medycznych.
Lekarz starszy dyzury wskazany jest w Grafiku poprzez podkredlenie jego imienia

t nazwiska.,
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b)

d)

. Szezegolne obowiazki lekarza starszego dyzuru” okredla Zalacznik Nr 4

do Regulaminu.
Lekarz Dyzurny Oddzialu

Opieka popoludniowa, nocna i w dni wolne od pracy realizowana jest pizez lekarzy
na podstawie umowy cywilnoprawnej ($wiadczenie uslug) lub na podstawie umowy
o prace (dyzur medyczny). Ordynator sporzadza harmonogram opicki
popotudniowej, nocnej i w dni wolne od pracy, ktory zatwierdza Dyrektor
ds. Medycznych.

Dopuszcza sie objecie opiekg przez lekarza dyZzurnego pacjentow wigcej niz jednego
oddzialu. Decyzje w tej sprawie podejmuje Dyrektor ds. Medycznych
w porozumieniu z Zarzgdem.

. Szezegdine obowigzki lekarza dviurnego oddzialu” okredla Zalgcznik Nr 5

do Regulaminu.
Starsza Pielegniarka / Polozna Zmiany

Starszg Pielegniarke / Polozng zmiany wyznacza pielggniarka / polozna oddzialowa
na kazdg zmiang w godzinach popoludniowych, nocnych i w dni wolne od pracy.
Starsza Pielegniarka / Polozna Zmiany wskazana jest w harmonogramie czasu pracy.

. Zadania starszej pielegniarki / poloznej zmiany” okresla Zalacznik Nr 6

do Regulaminu.
W szczegblnych sytuacjach, bez stworzenia zagrozenia dla zdrowia i zycia

pacjentow wlasnej komorki, na wyrazng potrzebg i prosbe personelu innych
komarek medycznych Szpitala, personel medyczny zobowigzany jest do udzielenia
im niezbednego wsparcia. W w/w sytuacjach do pomocy moga by¢ zobligowani
pracownicy niemedyczni, z zastrzezeniem, iz nie mozna im powierzy¢ zadan
o charakterze udzielania $wiadczen zdrowotnych. Sytuacja taka powinna by¢
zgloszona Starszemu Lekarzowi Dyzuru oraz Kierownikom / Ordynatorom
i Pielegniarkom / Poloznym Oddzialowym, ktérych dotyczy sytuacja szczegélna.
Dodatkowo fakt o ktorym mowa powinien by¢ odnotowany w Ksigdze Raportow
i zgloszony Dyrektorowi ds. Pielegniarstwa i Ratownictwa Medycznego /
Dyrektorowi ds. Medycznych.

Osoby kierujgce komérkami organizacyjnymi, w ktérych udzielane sg calodobowo
$wiadczenia zdrowotne, zobowigzane sg do sporzadzenia wykazu telefonow do 0s6b
zatrudnionych w danej komérce w celu ulatwienia kontaktu z tymi osobami
w sytuacjach naglych wymagajacych pilnych m. in. konsultacji, wezwan do operacji
w trybie naglym itp. Wykaz ten powinien by¢ dostepny dla kazdej osoby

zatrudnionej w danej komorcee.
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3) Przekazywanie pacjentéw kolejnym zmianom:

a)

b)

Przekazywanie pacjentéw przez pielegniarki / polozne kolejnej zmianie odbywa sie
w formie pisemnej. Pielegniarki / polozne odnotowuja w dokumentacii medycznej
istotne informacje dotyczace stanu pacjentow, ktérymi opiekowaly si¢ podczas
zmiany, a w szczegoInosei:

ciaglodci opieki i obserwacii pacjentow,
+ claglodei  wykonywania zlecen lekarskich oraz realizacji probleméw

pielggnacyjnych,
Oprécz  indywidualnego opisu stanu kazdego pacjenta na kazdej zmianie
sporzadzony jest w systemie informatycznym w dziennym / nocnym raporcie
pielggniarki / poloznej raport zawierajacy inne wpisy niz wymienione, wynikajace
ze specyfiki funkcjonowania komérki istotne z punktu widzenia organizacji pracy.
Pielggniarka / polozna przyjmujgca zmiane potwierdza fakt ten w systemie
informatycznym w dziennym / nocnym raporcie pielegniarki / poloznej, o ktérym
mowa wyzej, a pozostale informacje poszezegélne komorki Szpitala, w zaleznosci
od ich organizacji pracy, przekazujg sobie dodatkowo ustnie.
Przekazywanie pacjentéw przez personel lekarski lekarzowi dyzurnemu odbywa si¢
w elekironicznym raporcie lekarskim w systemie DHS oraz ustnie:

w dni powszednie - w trakcie odprawy,
+ W dni $wigteczne - bezposrednio lekarzowi przyjmujgcemu dyzur.
Informacie powinny dotyczy¢é zardéwno chorych hospitalizowanych  jak
i przebywajacych w Izbie Przyje¢ bedacych w trakcie diagnostyki / kwalifikacji

do hospitalizacji.

3. Hospitalizacja

1) Przyjecie pacjentéw do oddzialu:

a)

b)

c)

d)

Przyjecie pacjentéw do oddzialu szpitalnego nastepuje na podstawie skierowania
lekarskiego lub bez, jezeli przewiduja to obowigzujace przepisy.

Pacjenci nieubezpieczeni ponoszg odplatnos¢ za pobyt w oddziale, poza
przypadkami przewidzianymi w obowigzujgeych przepisach.

Skierowanic wystawione przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego nie uprawnia
ubezpieczonego do uzyskania bezplatnych $wiadczen szpitalnych, gdy obowigzek
ponoszenia odplatnosci wynika z przepiséw.

Szpital ma obowiazek wskaza¢ na zadanie pacjenta przepisy, na mocy ktérych
pobiera odplatnosé za swiadczenia zdrowotne.

Szpital przyjmuje pacjenta w dniu zgloszenia, z zastrzezeniem sytuacji opisanej

w punkcie 1 lit. £,
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2)

g)

h)

1

Jesli przyjecie nie jest mozliwe w dniu zgloszenia, personel medyczny wyznacza
termin przyjecia wynikajgcy z planowanej listy oczekujacych, a w przypadkach
niecierpiacych zwloki, zapewnia przewiezienie do innego szpitala.
W przypadku odmowy przyjgcia nalezy dokona¢ ponadto:
oceny stanu zdrowia pacjenta zglaszajacego si¢ do Szpitala,
udzieli¢ niezbgdnej pomocy,
wyjasnié przyczyne odmowy i przekaza¢ informacje o mozliwos¢ uzyskania
pomocy w innym terminie (wpis na list¢ oczekujacych) lub innym szpitalu,
. wydaé karte informacyjng lzby Przyja¢ z opisem zakresu udzielonej pomocy
i przyczyny odmowy przyjecia.
Zasady przyjmowania, przechowywania i wydawania odziezy okresla ,,Procedura
postepowania z osobistymi rzeczami Pacjenta w Szpitalu ,, Pro-Medica” yw FEiku
Sp. z 0.0.” - P-0038.
Zasady przyjmowania i przechowywania rzeczy wartosciowych pacjentoéw okresla
Procedura postepowania w sprawie depozylu warfosciowych rzeczy Pacjenta
w Szpitalu ,, Pro-Medica” w Eltku Sp. z 0.0.” - P-0057.
Zasady przyjmowania pacjentéw w przypadkach szczegblnych —opisane

sa w wewnetrznych procedurach.

Pobyt pacientéw w oddziale:

a)

b)

Pacjent ma prawo przebywaé jedynie w swojej sali oraz w pomieszczeniach
przeznaczonych dla ogélu pacjentéw. Wchodzenie do innych sal lub pomieszezen
dopuszezalne jest tylko za zgoda personelu medycznego.

7a ewentualne wypadki, incydenty, szkody materialne w razie opuszczenia oddziafu
przez pacjenta — nie zwigzane z procesem diagnostyki i leczenia — Szpital nie ponosi
odpowiedzialnosci za wszelkie szkody osobiste, zdrowotne, materiaine, jakie moga
wynikng¢ z tych zdarzen

W porze obchodéw lekarskich i w porze dokonywania zabiegdw i opatrunkéw oraz
w porze posilkow pacjent jest obowigzany przebywaé w przeznaczone] dla niego
sali.

Pacjentowi nie wolno przyjmowaé lekéw ani poddawaé si¢ zabiegom bez zlecenia
lekarskiego.

Pacjent nie moze bez zgody lekarza prowadzacego badz pielegniarki / polozne]
oddzialu spozywaé ani podawa¢ do jedzenia innym chorym zywnosci i napojow
przyniesionych spoza szpitala.

Ustugi osobiste, nie zwigzane z leczeniem i pielggnowaniem, mogg by¢ realizowane

za zgoda ordynatora Iub lekarza prowadzacego na koszt pacjenta.
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g) Pacjent nie ma prawa podejmowaé czynnodci naruszajacych przyjety porzadek
udzielania $wiadczen zdrowotnych, naruszajacych zasady higieny i bezpicczenstwa
lub naruszajacych zasady wspélzycia spotecznego.

h) Pacjent powinien mie¢ wilasne osobiste przybory toaletowe.

1) Pacjent powinien przestrzegaé godzin wyznaczonych na spozywanie posilkéw,

1) Pacjent spozywa posilki w pokojach specjalnie na ten cel przeznaczonych,
lub w swojej sali.

k) Informacje o stanie zdrowia pacjenta przekazuje sie wylacznie osobom przez niego
wskazanym w mozliwy i dostepny sposéb.

1) Ordynator oddzialu moze wprowadzi¢ zakaz opieki przez osoby bliskie nad
konkretnym pacjentem w przypadkach:

+  nie stosowania sig tych oséb do zaleceil personelu lub niniejszego Regulaminu,
+  ze wzgledow epidemicznych,
ze wzgledu na warunki przebywania innych osob.

m) Pacjentowi znajdujgcemu si¢ w stanie terminalnym (oraz jego rodzinie) nalezy

zapewni¢ szczegblng opieke poprzez:

catodobowg mozliwo$é przebywania z nim os6b bliskich,

w miare mozliwosci wspatcie psychologa,

W razie potrzeby zapewnienie leczenia p/bélowego.
Powyzsze dzialania odbywaé si¢ powinny zgodnie z Zyczeniem pacjenta lub jego
rodziny w atmosferze prywatnosci, jakg gwarantowaé moze przebywanie w pokoju
1-no osobowym (w przypadku koniecznosci pobytu pacjenta na sali wielolézkowej
zadba¢ nalezy o zachowanie jak najwigkszej intymnodci).

3) Wypis pacientéw z oddziatu / Szpitala

a) Wypisanie, jezeli przepisy szczeg6lowe nie stanowig inaczej, nastepuje:
+ gdy stan zdrowia nie wymaga dalszego leczenia w Szpitalu,
+  w celu kontynuowania leczenia w innym Szpitalu,
+  na zadanie osoby przebywajgcej w Szpitalu Jub jej przedstawiciela ustawowego,
+ gdy osoba przebywajaca w szpitalu w sposob razacy narusza porzadek,
a nie zachodzi obawa, 7e odmowa lub zaprzestanie udzielania $wiadczen moze
spowodowa¢ bezposrednie niebezpicczenistwo dla jej zycia lub zdrowia albo
zycia i zdrowia innych oséb.
b) O planowym wypisaniu z oddzialu pacjent zostaje poinformowany nie poZniej niz
dzien wezedniej przez lekarza prowadzacego.
c) Osoba wystepujaca o wypisanie na wlasne zadanie jest informowana przez

ordynatora, lckarza prowadzacego lub lekarza dyzurnego o mozliwych nastepstwach
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d)

g)

h)

D
k)

zaprzestania leczenia. Osoba ta sklada pisemne oswiadczenie o wypisaniu na wlasne
zadanie. W przypadku braku takiego o$wiadczenia sporzadza sig¢ adnotacjg
w dokumentacji medycznej z podaniem nazwisk dwoch oséb, ktore byly obecne
przy zgdaniu wypisu z ich podpisami.

Jezeli przedstawiciel ustawowy Zada wypisania osoby, ktorej stan zdrowia wymaga
leczenia w Szpitalu, kierownik podmiotu leczniczego lub lekarz przez niego
upowazniony moze odmoéwié wypisania do czasu wydania w tej sprawie orzeczenia
przez sad opiekuiiczy, chyba Ze przepisy szczegolowe stanowig inaczej. Wiasciwy
sad opiekuficzy zawiadamiany jest niezwlocznie o odmowie wypisania ze szpitala
i przyczynach odmowy.

Szpital nie wypisuje na zgdanie pacjenta, ktory podlega przymusowej hospitalizacji.
Pacjent wypisany ma obowiazek opusci¢ oddzial w dniu wypisu. Pacjent, ktory
mimo wypisu nie opuszcza oddzialu, ponosi koszty pobytu w oddziale, poczawszy
od terminu okre$lonego w karcie informacyjnej niczaleznie od uprawnien
do bezplatnych $wiadczen zdrowotnych okreslonych w odrgbnych przepisach.

Jezeli przedstawiciel ustawowy lub opiekun faktyczny nie odbiera osoby maloletniej
lub niezdolnej do samodzielnej egzystencjii w wyznaczonym terminie, Szpital
zawiadamiania o tym niezwlocznie organ gminy wlasciwej ze wzgledu na migjsce
zamieszkania lub pobytu tej osoby oraz organizuje na koszt gminy przewiezienie
do miejsca zamieszkania.

Przy wypisaniu pacjenta wydaje si¢ mu za zwrotem pokwitowania rzeczy (ubranie,
obuwie i bielizne) oddane na przechowanie oraz przedmioty zloZone do depozytu
kasowego.

Rzeczy nie odebrane przy wypisie przechowuje sig w Szpitalu zgodnie z ,,Procedurg
postepowania z osobistymi rzeczami pacjenta” i, Procedurq postgpowania
w spravwie depozytu wartoSciowych rzeczy pacjenta”.

Przy wypisie pacjent otrzymuje kartg informacyjng.

W sytuacji, gdy przy wypisie brak jest, z przyczyn nie lezacych po stronie Szpitala,
wynikow badan dodatkowych istotnych z punktu widzenia dalszego leczenia
pacjenta, nalezy postepowaé zgodnie z Regulaminem Postgpowania z Dokumentacjg

Medyczna.
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111

§46
ZAKYAD LECZNICZY - OPIEKA DEUGOTERMINOWA
Wykaz jednostek i komorek organizacyjnych z zakresem udzielania w nich $wiadczen
zdrowotnych zakladu leczniczego OPIEKA DLUGOTERMINOWA okreélone zostaly

w Zalgezniku Nr 8 do niniejszego Regulaminu — , Wikaz jednostek i komérek

organizacyjnych poszczegolnych zakladow leczniczych podmioty leczniczego z zakresem

udzielania w nich $wiadczen zdrowotnych oraz stanowisk samodzielnych”.

§47
ZAKYAD LECZNICZY - OPIEKA AMBULATORYJNA

Wykaz jednostek i komorek organizacyjnych z zakresem udzielania w nich $wiadczen
zdrowotnych zakladu leczniczego OPIEKA AMBULATORYJINA okreslone zostaly

w Zalgezniku Nr - 8 do niniejszego Regulaminu — , Wykaz jednostek i komorek
organizacyjnych poszczegéinych zakladéw leczniczych podmiotu leczniczego z zakresem

udzielania w nich $wiadczen zdrowotnych oraz stanowisk samodzielnych”.

36/ 51



ROZDZIAL X

WARUNKI WSPOLDZIALANIA
7 INNYMI PODMIOTAMI LECZNICZYMI

§ 48
Spotka wspoldziala z innymi podmiotami w celu zapewnienia dostgpu diagnostyki, leczenia,
pielegnowania i rehabilitowania pacjentéw oraz cigglo$ci przebiegu procesu udzielania
$wiadezeh zdrowotnych, w szezegdlnosei poprzez kierowanie do innych placéwek w celu
konsultacji specjalistycznych, zlecanie badann laboratoryjnych nie wykonywanych
w zakladach leczniczych podmiotu, kicrowanie na zabiegi specjalistyczne do innych
podmiotéw leczniczych, o ile nie ma mozliwosci ich wykonania we wlasnych strukturach
organizacyjnych.
. Zasady wspdldzialania okreslajg umowy 2z podwykonawcami posiadajgcymi status
podmiotu leczniczego oraz warunki niezbgdne do wykonywania $wiadczen zdrowotnych
okreslonego rodzaju.
. Umowy o wspblpracy z podmiotami wykonujgcymi dziatalnosé leczniczg obejmujg warunki
kierowania pacjentéw, finansowanie $wiadczen i nadzoru nad jakoscig $wiadczenia
zdrowotnego.
. Osoby udzielajace w imieniu podmiotu leczniczego $wiadczen zdrowotnych, udzielajg
innym podmiotom wykonujgcym dzialalnosé leczniczg informacji zwigzanych z pacjentem
na zasadach okre$lonych w przepisach regulujgcych zasady udostgpniania dokumentacji
medyczne).
. Podmiot leczniczy udostgpnia podmiotom wykonujacym  dzialalno$¢  leczniczy
dokumentacje medyczng pacjentéw, jezeli dokumentacja ta jest niezbgdna do zapewnienia
ciaglosci $wiadczen zdrowotnych z zastrzezeniem przestrzegania zasad udostgpniania
dokumentacji wynikajacych z ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz

innych odrebnych regulacji prawnych.
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ROZDZIAL X1

DOKUMENTACJA MEDYCZNA
ORAZ OPLATY ZA JEJ UDOSTEPNIANIE

§ 49

Zaklady lecznicze podmiotu leczniczego prowadza dokumentacje medyczng oséb
korzystajgcych ze $wiadczen zdrowotnych w postaci papierowej lub elektronicznej zgodnie
z Regulaminem Postgpowania z Dokumeniaciq Medyczng w , Pro-Medica’ w FElku
Sp. z 0.0. i powszechnie obowigzujgcymi przepisami oraz zapewniaja ochrone i poufnodé
danych osobowych zawartych w tej dokumentacji zgodnie z powszechnie obowigzujgcymi
przepisami prawa, a w przypadku udzielania $wiadczer finansowanych ze $rodkéw
publicznych takze zgodnie z wymogami okreslonymi przez platnika §wiadczef.

Spolka, jako podmiot leczniczy, zapewnia ochrone danych osobowych ze szczegdlnym

uwzglednieniem danych zawartych w dokumentacji medyczne;.

§ 50
Zaklady lecznicze podmiotu leczniczego udostepniajg dokumentacje medyczng pacjentowi
lub jego przedstawicielowi ustawowemu bgdz osobie upowaznionej przez pacjenta oraz
innym podmiotom, zgodnie z obowiazujacymi przepisami tj, Ustawg z dnia 6 listopada
2008 r. 0 prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.
Archiwalna dokumentacja medyczna pacjenta jest udostgpniana lekarzowi leczacemu
lub innemu lekarzowi sprawujgcemu aktualnie opieke nad pacjentem i udzielajgcemu

swiadezen zdrowotnych we wiasnych zakladach leczniczych Spolki.

§ 51

Dokumentacja medyczna jest udostepniana:

1) do welgdu, w tym takze do baz danych w zakresie ochrony zdrowia, w siedzibie
podmiotu leczniczego,

2) poprzez sporzadzenie jej wyciagdw, odpiséw lub kopii,

3) poprzez wydanie oryginalu za pokwitowaniem odbioru i z zastrzezeniem zwrotu po jej
wykorzystaniu, jezeli uprawniony organ lub podmiot zgda udostepnienia oryginalow
tej dokumentacii.

Za udostgpnienie dokumentacji medycznej okreslonej w ust. 1 pkt 2 pobicrana jest oplata

zgodnie z Cennikiem Ustug Spélki.
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Maksymalna wysoko$¢ oplaty ustalana jest na podstawie art. 28 ust. 4 ustawy z dnia
6 listopada 2008 t. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.
. Przepis ust. 2 nie narusza wylaczeii od pobierania optat za wydanie dokumentacji

medycznej wynikajgcych z obowigzujacych przepisow.

§52

Dokumentacja medyczna jest przechowywana przez okres 20 lat, liczac od kofica roku

kalendarzowego, w ktérym dokonano ostatniego wpisu z wyjgtkiem:

1)} dokumentacji medycznej w przypadku zgonu pacjenta, ktora jest przechowywana przez
okres 30 lat, liczgc od konca roku kalendarzowego, w ktérym nastgpif zgon,

2) dokumentacji medycznej zawierajgcej dane niezbedne do monitorowania loséw krwi
i jej skladnikow, ktora jest przechowywania przez okres 30 lat,

3) zdjeé rentgenowskich przechowywanych poza dokumentacjg medyczng pacjenta, ktore
sg przechowywane przez okres 10 lat, liczac od kofca roku kalendarzowego, w ktérym
wykonano zdjecie,

4) skierowan na badania lub zlecen lekarza, ktore sg przechowywane przez okres:

a) 5 lat, liczac od konca roku kalendarzowego, w ktérym udzielono $wiadczenia
bedacego przedmiotem skierowania lub zlecenia,

b) 2 lat, liczac od konica roku kalendarzowego, w ktorym wystawiono skierowanie —
w przypadku gdy $wiadczenie zdrowotne nie zostalo udzielone z powodu
niezgloszenia sie pacjenta w ustalonym terminie, chyba ze pacjent odebral
skierowanie,

5) dokumentacji medycznej dotyczacej dzieci do ukoriczenia 2-go roku zycia, ktora jest
przechowywana przez okres 22 lat.

. Po uplywie okreséw wymienionych w ust. 1 Spotka niszezy dokumentacje medyczna

w sposob uniemozliwiajgcy identyfikacje pacjenta, ktérego dotyczyla. Dokumentacja

medyczna przeznaczona do zniszczenia moze byé wydana pacjentowi, Jego

przedstawicielowi ustawowemu lub osobie upowaznionej pizez pacjenta.

. Po uplywie okresébw wymienionych w ust. I, do postgpowania z dokumentacja medyczng

bedacy materialem archiwalnym w rozumieniu przepisow ustawy z dnia 14 lipca 1983 r.

o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach, stosuje si¢ przepisy wydane na podstawie

art. 5 ust. 2 1 2b tej ustawy.
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ROZDZIAL X11

ZASADY UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

§ 53

W podmiocie leczniczym udzielane sy $wiadczenia zdrowotne finansowane przez NFZ (osoby

objete ubezpieczeniem zdrowotnymy), samorzady lub komercyjne czyli odplatnie.

§ 54

Swiadczenia objete ubezpieczeniem zdrowotnym

1.

Do korzystania ze $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych
majg prawo osoby posiadajgce ubezpieczenie zdrowotne, zgodnie z art. 2 ust. 1. pkt 1
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkow publicznych.

Swiadczenia  zdrowotne sq udzielane nieodplatnic na podstawie zawartych umoéw
o udziclanie S$wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych
z Narodowym Funduszem Zdrowia, w zakresie i na warunkach okreslonych umowa,
naizecz osob ubezpieczonych w Narodowym Funduszu Zdrowia bgdz innych oséb
uprawnionych. W wypadku udzielania $wiadczeni zdrowotnych w ramach umowy z NFZ,
pracownicy Spolki nie mogg pobiera¢ zadnych dodatkowych oplat od pacjentéw.

W przypadku pacjentdw nie objetych powszechnym ubezpieczeniem opieki zdrowotnej oraz
przepisami o koordynacji systeméw zabezpieczenia spolecznego w krajach Unii
Europejskiej - $wiadczenia udzielane sa na koszt pacjenta lub ze $rodkéw budzetu panstwa

w przypadkach okreslonych w ustawie.

§ 55

Swiadczenia odplatne

1.

W zakladach leczniczych podmiotu leczniczego wykonuje si¢ odplatnie $wiadczenia
diagnostyczne i zabiegi lecznicze na Zyczenie pacjenta, bez skierowania lekarza, jezeli nie
ma przeciwwskazan medycznych do ich wykonania.

Udzielanie $wiadczen zdrowotnych odplatnych, organizowane jest w taki sposob, aby nie
ogranicza¢ dostgpnosdci $wiadczen finansowanych ze $rodkéw publicznych; w sposob
zapewniajgcy poszanowanie zasady sprawiedliwego, rownego, niedyskryminujacego
i przejrzystego dostepu do $wiadczeti opieki zdrowotnej oraz zgodnie z kryteriami

medycznyni.
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10.

I1.

Udzielanie $wiadczen zdrowotnych odplatnych, pozostaje bez wplywu na ustalong
kolejno$¢ udzielania $§wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publiczaych.
Swiadczenia zdrowotne odplatne, udzielane bedg w miar¢ mozliwosei w dniu zgloszenia
lub w innym terminie uzgodnionym z pacjentem, wedlug ustalanej kolejnosei w dniach
i godzinach ich udzielania.
Pacjent ma prawo do pelnej informacji dotyczacej jego prawa do uzyskania $wiadczenia
finansowanego ze $rodkéw publicznych oraz o warunkach uzyskania takiego $wiadczenia.
Pacjentom nicobjetym ubezpieczeniem zdrowotnym mogg byé udzielane $wiadczenia
zdrowotne za odplatnoécia.
Swiadczenia odplatne s3 udzielane w oparciu o Cennik Uslug Spotki obowiazujacy
w momencie udzielenia $wiadczenia.
Pacjent korzystajacy ze $wiadczen odplatnych przed udzieleniem danego $wiadczenia jest
kazdorazowo informowany o wysoko$ci odplatnosci.
Odplatne $wiadczenia zdrowotne sg wykonywane po ich oplaceniu gotowka lub kartg
platniczg m.in. w:
1) kasie Spélki mieszczace] si¢ w budynku Szpitala przy ulicy Baranki 24 — czynnej
od poniedzialku do pigtku w godz. 07:15 — 10:15, 10:30 — 14:30,
2) Izbie Przyje¢ Szpitala — calodobowo,
3) Rejestracji do poradni pizy ul, Baranki 24 — w godzinach pracy rejestracji,
4) Zakladzie Diagnostyki Laboratoryjnej (ZDL) przy ulicy Baranki 24 — w godzinach pracy
Punktu Pobran,

5) Przychodni Specjalistycznej przy ulicy Konopnickiej 1 w:

a) Rejestracji do poradni — w godzinach pracy poradni,

b) Poradni Medycyny Pracy — w godzinach pracy poradni,

¢) Punkcie Pobran Zakladu Diagnostyki Laboratoryjnej (ZDL) — w godzinach pracy .

punktu,

badz tez po zrealizowaniu platnosci bezgotéwkowej tj. przelewu bankowego na rachunek
bankowy 74 2030 0045 1110 0000 0103 8710 wskazany na stronie internetowej Spotki.
Informacje o wysokosci odplatnodci za dane $wiadczenie zdrowotne oraz aktualnie
obowiazujagecym Cenniku ustug mozna uzyska¢ w miejscu jego wykonania oraz na stronie
internetowej Spotki.
Podmiot leczniczy nie moze odmoéwié udzielenia $wiadczenia zdrowotnego osobie, ktora
potrzebuje natychmiastowego udzielenia takiego $wiadczenia ze wzglgdu na zagrozenie

zycia lub zdrowia i uzaleznia¢ jego udzielenie od uprzedniego viszczenia oplaty.

41751




ROZDZIAL, XIII

POSTEPOWANIA W RAZIE SMIERCI PACJENTA
WYSOKOSC OPLATY ZA PRZECHOWYWANIE ZWLOK PACJENTA

§ 56
Pielegniarka pracujaca na zmianie niezwlocznie zawiadamia o $mierci pacjenta
przebywajacego w oddziale lekarza leczacego lub lekarza dyzurnego.
Lekarz, o ktérym mowa w ust. I, po przeprowadzeniu ogledzin stwierdza zgon i jego
przyczyne, wystawia karte zgonu oraz odnotowuje zdarzenie w odpowiedniej dokumentacji
medycznej i przekazuje karte zgonu uprawnionej osobie z zastrzezeniem ust. 3.
W przypadku przeprowadzania sekcji zwlok stwierdzenie przyceyny zgonu i wydanie karty
zgonu nastegpuje po wykonaniu sekcji na podstawie protokolu sekeji zwiok.
O stwierdzeniu zgonu pacjenta lekarz zawiadamia niezwlocznie uprawnione o0soby,
instytucje lub przedstawiciela ustawowego.
Pielggniarka sporzadza karte skierowania zwlok do chlodni oraz zaklada na przegub dloni
albo stopy osoby zmarlej identyfikator, Jezeli nie jest mozliwe ustalenie tozsamosci osoby
zmarlej, w karcie skierowania zwlok do chlodni oraz na identyfikatorze, dokonuje si¢
oznaczenia ,NN” z podaniem przyczyny i okolicznosci uniemozliwiajacej ustalenie
tozsamosci. Odnotowuje w dokumentacji pielggniarskiej dzient i godzine zgonu pacjenta,
W razie Smierci pacjenta na podmiocie leczniczym ciagzy obowigzek nalezytego
przygotowania zwlok poprzez ich umycie i okrycie, z zachowaniem godnosci naleznej
osobie zmarlej, w celu ich wydania osobie lub instytucji uprawnionej do ich pochowania.
Czynnosci te nie stanowig przygotowania zwiok zmarlego pacjenta do pochowania,
Za te czynnosci nie sa pobierane oplaty.
Zwloki osoby zmarlej przewozone sg do chtodni nie wezesniej niz po uplywie dwdch
godzin od czasu zgonu, wskazanego w dokumentacii medycznej. W okresie pomiedzy
stwierdzeniem zgonu a przewiezieniem do chlodni zwloki osoby zmarlej sa przechowywane
w chlodnym miejscu, z zachowaniem godnosci naleznej zmarlemu. Zwloki przewozi sig
na wozku z metalows kapsula.
Zwloki pacjenta, ktory zmarl w Szpitalu, mogg by¢ poddane sekeji w szczegolnosci,
gdy jego zgon nastapit przed uplywem 12 godzin od przyjecia do Szpitala.
Zwloki pacjenta nie sg poddawane sekcji, jezeli przedstawiciel ustawowy tej osoby wyrazit
sprzeciw lub uczynila to ta osoba za zycia.

Przepisu tego nie stosuje si¢ w przypadkach:
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1) okreslonych w Kodeksic postgpowania karnego i Kodeksie karnym wykonawczym oraz
aktach wykonawczych wydanych na ich podstawie,
2) gdy przyczyny zgonu nie mozna ustali¢ w sposob jednoznaczny,
3) okreslonych w przepisach o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazefi i choréb zakaznych
u ludzi.
10. W przypadku zaniechania sekcji zwlok z przyczyny okreslonej w ust. 9 sporzadza sig
adnotacje w dokumentacji medycznej i zalgcza si¢ sprzeciw, o ktérym mowa w ust. 9.
11. W dokumentacji medycznej pacjenta sporzadza si¢ adnotacje o dokonaniu albo zaniechaniu
sekcji zwlok, z odpowiednim uzasadnieniem.
12. Jezeli zachodzi potrzeba pobrania ze zwlok komérek, tkanek lub narzadow,
przeprowadzenie sekcji zwlok przed uplywem 12 godzin, przy zachowaniu zasad i trybu
przewidzianych w przepisach o pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu komorek,

tkanek i narzadoéw, moze zarzadzi¢ Dyrektor ds. Medycznych,

§57

1. Zwloki osoby zmarlej przechowuje si¢ w chlodni nie dluzej niz 72 godziny, liczge
od godziny, w ktorej nastapila $mieré pacjenta, z tym, Zze czas ten moze by¢ wydtuzony
jezeli:

1) nie moga zosta¢ wczeéniej odebrane przez osoby lub instytucje uprawnione
do pochowania zwlok pacjenta,

2) w zwigzku ze zgonem zostalo wszczgte dochodzenie albo sledztwo, a prokurator nie
zezwolil na pochowanie zwlok,

3) przemawiajg za tym inne niz wymienione w punkcie 1 i 2 wazne przyczyny, za zgoda
albo na wniosek osoby lub instytucji uprawnionej do pochowania zwlok pacjenta.

2. Za przechowywanic zwlok pacjenta przez okres dluzszy niz 72 godziny, liczge od godziny,
w ktorej nastapila $mieré pacjenta, osoby lub instytucje uprawnione do ich pochowania,
badz podmioty na zlecenie, ktorych przechowuje si¢ zwloki, ponosza oplatg w wysokosci
okreslonej w Cenniku Ustug Spoiki.

3. Zwloki pacjenta odbiera rodzina za posrednictwem wybranego przez siebie zakladu
pogrzebowego.

4. Rzeczy osoby zmarlej traktowane sg jako rzeczy oddane w depozyt. Rzeczy osoby zmarlej
przekazuje si¢ za potwierdzeniem rodzinie lub osobie upowaznionej do ich odebrania

lub przekazuje si¢ do magazynu, a 1zeczy warto$ciowe do depozytu Spotki - do kasy.
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ROZDZIAL XIV

] ZAKRESY DZIAELANIA I FUNKCJONOWANIA
KOMOREK ORGANIZACYJNYCH I SAMODZIELNYCH STANOWISK
ZAPEWNIAJACYCH OBSLUGE ADMINISTRACYJNA T TECHNICZNA SPOLKI

§ 58
Do zadan komérek organizacyjnych i samodzielnych stanowisk zapewniajacych obsluge
administracyjng, techniczng nalezy w szczegélnosei organizowanie i obsluga dzialalnosci Spélki
w sposéb zapewniajacy optymalne warunki dzialalnosci zakiadéw leczniczych  podmiotu

leczniczego.

§59
Dzial Organizacyjny

I, Zadaniem Dzialu Organizacyjnego m. in. jest realizowanie zadan w zakresie organizacji
pracy Spolki, obsluga administracyjno — biurowa organdéw Spotki, przechowywanie
dokumentéw zwigzanych z dzialalnoscia organdw Spolki, prowadzenie spraw
kancelaryjnych, kompleksowa obsluga zadan z zakresu poligrafii.

2. Bezposredni nadzér nad funkcjonowaniem sprawuje Kierownik.

3. Szczegolowy zakres zadan Dzialu zawiera regulamin wewngtrzny opracowany przez

Kierownika i zatwierdzony przez Zarzad.

§ 60
Dzial Kadr i Plac
1. W Dziale Kadr i Plac m. in. prowadzona jest caloé¢ spraw kadrowych i placowych
zwigzanych z zatrudnieniem i wynagrodzeniem pracownikéw oraz zawieraniem uméw
innych niz umowy o prace, itp.
2. Bezposredni nadzér nad funkcjonowaniem Dzialu sprawuje Kierownik,
Szczegblowy zakres zadan Dzialu zawiera regulamin wewngtrzny opracowany przez

Kierownika Dziatu i zatwierdzony przez Zarzad.

§ 61
Dzial Finansowo-Ksiggowy
1. Do zadan Dzialu Finansowo-Ksiggowego m. in. nalezy:
1} prowadzenie rachunkowosci i gospodarki finansowej Spétki zgodnie z obowigzujgecymi

przepisami,
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2) sporzadzanie sprawozdan finansowych Spélki i ich analiza,

3) obsluga kasowa,

4) opracowywanie projektéw przepisdbw wewnetrznych dotyczacych prowadzenia
rachunkowosci, zakladowego planu kont, obiegu dokumentéw ksi¢gowych, zasad
przeprowadzania inwentaryzacji,

5) nadzorowanie caloksztaltu prac z zakresu rachunkowosei, wykonanych przez inne
komorki Spolki.

2. Bezposredni nadzér nad prawidlowoscig Dziatu sprawuje Kierownik Dzialu,
3. Szczegélowy zakres zadan Dzialu zawiera regulamin wewngtizny opracowany przez

Kierownika Dziatu i zatwierdzony przez Zarzad.

Dzial Rejestru i Rozliczen Usiug Medycznych 307
1. Dzial Rejestru i Rozliczen Ustug Medycznych m. in. rejestruje i monitoruje w systemie
ewidencyjno — informatycznym $wiadczenia zdrowotne i zwigzane z ich udzielaniem uslugi
dla potrzeb wlasnych i dla podmiotéw zewnetrznych, rozlicza uslugi zdrowotne
z kontrahentami, prowadzi archiwum zakladowe.
2. Bezpo$redni nadzér nad funkcjonowaniem Dziatu sprawuje Kierownik.
3. Szczegdlowy zakres zadan Dzialu zawiera regulamin wewneirzny opracowany przez

Kierownika Dziatu i zatwierdzony przez Zarzad.

§63
Dzial Zaopatrzenia i Zamowieri Publiczuych

1. Do zadah Dzialu Zaopatrzenia i Zaméwiedt Publicznych m. in. nalezy prowadzenie
wszystkich spraw z zakresu logistycznego zabezpieczenia biezacej dziatalnodci Spolki,
w tym zabezpieczenie prawidiowego procesu zakupow towardw i uslug z przestrzeganiem
przepisow ustawy prawo zaméwien publicznych, prowadzenie systematycznego
monitoringu materialowego oraz gospodarka i obshuga magazynowa Spoiki.

2. Bezposredni nadzér nad funkcjonowaniem Dzialu sprawuje Kierownik,

3. Szczegdlowy zakres zadan dzialu zawiera regulamin wewngttzny opracowany przez

Kierownika Dzialu i zatwierdzony przez Zarzad.

§ 64
Dzial Utrzymania Czystosci
1. Do zadan Dzialu Utrzymania Czysto$ei m. in. nalezy utrzymanie nalezytego porzadku
i czystodci, organizacja prac zwigzanych z dystrybucjg bielizny i odziezy.

2. Bezpodredni nadzor nad funkcjonowaniem Dziatu sprawuje Kierownik.
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3. Szczegblowy zakres zadan Dzialu zawiera regulamin wewnetrzity opracowany przez

Kierownika Dzialu i zatwierdzony przez Zarzad.

§ 65

Dzial Inwestycji | Utrzymania Obiektow

1.

Zadaniem Dzialu Inwestycji i Utrzymania Obiektow jest m.in.:

1} zarzadzanie nieruchomosciami bedacymi w posiadaniu Spélki i utrzymywanie ich stanu
technicznego w stanie niepogorszonym;

2) zapewnienie sprawnosci i funkcjonalnodei obiektéw budowlanych i biezgca kontrola ich
stanu technicznego;

3) obsluga proceséw inwestycyjnych, tworzenie plandw: inwestycyjnych, remontowych,
modernizacyjnych, przegladéw, napraw i konserwacji mienia,

4) przygotowywanie dokumentacji kosztorysowej remontow i modernizacji oraz
prowadzenie nadzoru nad ich realizacjg;

5) gospodarka odpadami;

6) gospodarka energetyczna;

7) zaopatrzenie w wodg, energig elektryczng i cieplna, gazy medyczne, tacznosc,

8) prowadzenie wszystkich spraw zwiazanych z kompleksowym zarzadzaniem sprzetem

i aparatura medyczng Spdlki.

2. Bezposredni nadzor nad funkcjonowaniem Dzialu sprawuje Kierownik.

3. Szczegbdlowy zakres zadan Drzialu zawiera regulamin wewnetrzny opracowany przez
Kierownika Dzialu i zatwierdzony przez Zarzad.

§ 66
Dzial Informatyki

L. Zadaniem Dzialu Informatyki jest m. in. prowadzenie wszystkich spraw zwigzanych
z kompleksowg obslugg informatyczng Spolki, w tym nadzor nad calg infrastrukturg
techniczng 1 bezpieczefistwem sieci informatycznych, zaspokajajaca potrzeby wszystkich
komérek organizacyjnych Spéiki.

2. Zamieszczanie przygotowanych, sprawdzonych i poprawionych formularzy i dokumentéw
Systemu Zarzgdzania Jakoscig w intranecie.

3. Bezposredni nadzér nad funkcjonowaniem Dziatu sprawuje Kierownik.

4. Szczegolowy zakres zadan Dzialu zawiera regulamin wewnetrzny opracowany przez

Kierownika Dzialu i zatwierdzony przez Zarzad.
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1.

§ 67

Inspektor Ochrony Danych zwany dalej ,JOD” podiega bezposrednio Administratorowi
Danych Osobowych ,,Pro-Medica” w Elku Sp. z o.0., ktérego reprezentuje Zarzad Spéiki
lub upowazniona przez Zarzad osoba.

Inspektor Ochrony Danych realizuje swoje zadania zgodnie zadaniami okreslonymi
w szezegdlnosei w art. 39 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony danych oséb fizycznych w zwigzku
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogoélne rozporzadzenia o ochronie danych) oraz
,Polityka Bezpieczenstwa” i ,,Instrukcjg Zarzadzania Systemem Informatycznym”.

,, 10D ” zastepuje upowazniona przez Zarzad Spotki osoba.

2. Administrator Systeméw Informacji zwany dalej ,,ASI” podlega bezpo$rednio ,,JOD”.

ASI odpowiada za funkcjonowanie systeméw informatycznych. Zakres obowiazkéw ASI
okreslony jest w ,Instrukcji zarzqdzania  systemem  informatyczrym - sluzgcym
do przenwarzania danych osobowych w ,, Pro-Medica" »w Etku Sp. z 0.0.”.

ASI zastepuje wyznaczona przez Zarzad Spétki osoba.

§ 68

Starszy Inspektor ds. obronnych

1.

Osoba na stanowisku Starszego Inspektora ds. obronnych planuje i realizuje zadania obrony
cywilnej uczestniczy w przygotowywaniu planéw ewakuacji oraz realizuje zadania
7 zakresu reagowania kryzysowego przydzielone do realizacji Spolce. Realizuje zadania
zwigzane z ochrong informacji niejawnych w Spélce, a takze jest odpowiedzialny
za realizowanie zadan w zakresie ochrony informacji niejawnych, okreslonych w ustawie
o ochronie informacji niejawnych i innych ustawach.

Szczegolowy zakres zadan zawiera zakres obowigzkéw, odpowiedzialnosci i uprawnien

zatwierdzony przez Zarzad.

3. Starszego Inspektora ds. obronnych zastgpuje wyznaczona przez Zarzad osoba.

§ 69

1. Stutba Bezpieczeristwa i Higieny Pracy

1) Zadaniem Stuzby Bezpieczenistwa i Higieny Pracy jest m. in. organizowanie, nadzorowanie

badz bezposrednio wykonywanie wszystkich dziatan zapewniajgcych realizacje nalozonych
na Pracodawce obowiazkéw wynikajgeych z kodeksu pracy w zakresie bezpieczenstwa

i higieny pracy oraz wynikajgcych z innych obowigzujacych przepiséw prawnych,
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2) Osoby powolane do Stuzby Bezpieczefistwa i Higieny Pracy podlegaja bezposrednio
Prezesowi Zarzadu,

3) Szczegolowe zakresy zadan poszezegélnych czlonkéw Shizby B i H P zawierajg zakresy
obowigzkdw, odpowiedzialnosci i uprawnied zatwierdzone dla kazdego czionka Stuzby
BiH P oddzielnie,

2. Inspektor ochrony ppot. — osoba na stanowisku inspektora ochrony ppoz. realizuje zadania
z zakresu bezpieczenstwa pozarowego zgodnie z aktualnymi wymogami wynikajacymi
Z pIzepisow prawa.

1) Szczegblowy zakres zadan zawiera zakres obowigzkéw, odpowiedzialnosci i uprawnien
zatwierdzony przez Zarzad.

2) Inspektor ochrony ppoz. podlega bezposrednio Prezesowi Zarzadu.

3) Inspektora ochrony ppoz. zastepuje wyznaczona przez Zarzad osoba.

§ 70
Pelnomocnik ds. Zarzgdzania Jakoscig
Do podstawowych zadai nalezy m. in. realizacja polityki jakosci poprzez:
1) nadzorowanie dokumentacji systemu zarzadzania jakoscia,
2) nadzorowanie audytow wewnetrznych,
3) szkolenie pracownikow z zakresu jakoscei,
4) nadzorowanie dziatan korygujacych oraz oceny ryzyka i szans,
5) organizowanie audytu z jednostki certyfikujacej,
0) organizowanie raz do roku przegladu zarzgdzania i sporzadzanie odpowiedniego raportu
z tego przegladu,
7) organizowanie i koordynowanie dzialai dla potizeb funkcjonujgeych i wdrazanych

systemow jakosci.

§71
Petnomocnik ds. Pacjenta
1. Do zakresu zadan nalezy m.in.:

1) zapewnienie ochrony praw pacjenta wynikajgcych =z przepiséw powszechnie
obowiazujacego prawa,

2) udzial w rozpatrywaniu skarg i wnioskow,

3) analiza stwierdzonych nieprawidlowosdci dotyczacych realizacji praw pacjenta oraz
proponowanie kierownikowi podmiotu leczniczego dziatan naprawczych,

4) prowadzenie szkolen z zakresu praw pacjenta,

3) dbanie o wzrost $wiadomosci co do potrzeby przestrzegania praw pacjenta.
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2) Pelnomocnik ds. Pacjenta podlega bezposrednio Prezesowi Zarzadu, a w zakresie biezgcej

dzialalnosci wspdlpracuje z Dyrektorem ds. Medycznych oraz  Dyrektorem

ds. Pielegniarstwa i Ratownictwa Medycznego.

§72

Glowny Specjalista ds. Analiz

1. Do podstawowych zadan nalezy m. in.:

1) przygotowywanie cyklicznych analiz dotyczacych dziatalnosei poszezegdlnych komorek
organizacyjnych Spolki oraz ich wynikow finansowych,
2) przygotowywanie uméw i ich analizowanie pod katem ekonomicznym,
3} przygotowywanie analiz ckonomicznych nowych rozwigzan 1 przedsigwziel
planowanych w przyszlosci,

4) udzial w procesie tworzenia oraz kontroli wykonania Planu Finansowego,

2. Szczegblowy zakres zadafh zawiera zakres obowigzkow, odpowiedzialnosci i uprawnief
zatwierdzony przez Zarzad.

3. Gloéwnego Specjaliste ds. Analiz zastepuje wyznaczona przez Zarzad osoba.

§73
Radca Prawny
Do podstawowych zadan nalezy m. in.:

1. Udzielenie porad, konsultacji i opinii prawnych oraz wyjasnien w zakresie stosowania
prawa.

2. Opiniowanie i weryfikowanie projektow wewngtrznych aktéw prawnych.

3. Sporzagdzanie oraz opiniowanie projektow uméw, porozumiefr i innych dokumentow
prawnych zwigzanych z dziatalnoscia Spolki.

4. Wystepowanie w charakterze pelnomocnika Zarzadu Spélki w  postgpowaniach
sgdowych,administracyjnych oraz przed innymi organami orzekajacymi.

5. Nadzdr prawny nad egzekucjg naleznosei Spoéiki.
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1.

Rozdzial XV

POSTANOWIENIA KONCOWE

Podanic do publicznej wiadomosci niektérych tresci z niniejszego Regulaminu

w szezegolnosdci w zakresie:

) wysokosci oplaty za udostepnianie dokumentacji medycznej ustalonej w spos6b
okreslony w art. 28 ust. 4 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta,

2) wysokosci oplaty za przechowywanie zwlok pacjenta przez okres dluzszy niz
72 godziny pobieranych od osob lub instytucji uprawnionych do pochowania zwlok
na podstawie ustawy z dnia 31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zmarlych oraz
podmiotéw, na zlecenie, ktdrych przechowuje sie zwloki w zwigzku z toczacym sie
postgpowaniem prowadzonym przez uprawnione organy,

3) wysokosci oplat za Swiadczenia zdrowotne, ktére mogg by¢, zgodnie z przepisami
odrgbnymi, udzielane za czgsciows albo catkowita odplatnoscia,

4) Praw i Obowigzkéw Pacjenta,

nastgpuje na wniosek pacjenta w formie wyciggu z Regulaminu Organizacyjnego

dostgpnego w jednostkach i komoérkach organizacyjnych zakladéw leczniczych podmiotu

leczniczego, a takze na stronie internetowej wivw, promedica.elk.com.pl.

Postanowienia niniejszego Regulaminu podaje si¢ do wiadomosci wszystkich zatrudnionych

osdb w Spolee na stronie intranetowej Spotki.

Regulamin Organizacyjny ,,Pro-Medica” w Elku Sp. z 0.0. wchodzi w zycie z dniem
01.10.2024 .
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WYKAZ ZALACZNIKOW DO REGULAMINU ORGANIZACYJNEGO

1. , Szczegdlne obowigzki ordynatora” — Zatacznik Nr 1

2., Szczegdlne obowiqzki lekarza” — Zalacznik Nr 2

3., Szczegdlne obowiqgzki pielggniarki / poloznej oddzialowej” — Zatgcznik Nr 3
4,
5
6
7

»Szczegblne obowiqzki lekarza starszego dyzuru” — Zalgeznik Nr 4

., Szczegblne obowiqzki lekarza dyzurnego oddzialu” — Zalgcznik Nr 5
. Zadania starszej pielegniarki / poloznej zmiany” — Zalacznik Nr 6

., Wykaz zakladéw leczniczych, jednostek i komérek organizacyjnych Spolki oraz stanowisk

samodzielnych” — Zatacznik Nr 7
. Wykaz jednostek i komérek organizacyjnych poszczegélnych zakladéw leczniczych
podmiotu leczniczego z zakresem udzielania w nich $wiadczen zdrowotnych oraz stanowisk
samodzielnych” — Zalacznik Nr 8
., Zasady odwiedzin pacjentéw przebywajgcych na leczeniu stacjonarnym w ,, Pro-Medica”

w Elku Sp. z 0.0.” - Zalacznik Nr 9

10. ,, Karta komunikacji z osobg gluchg” - wersja A - Zatacznik Nr 10

11. ,, Karta komunikacji z osobg gluchg” - wersja B - Zalacznik Nr 11

12. ,, Znak graficzny ,, Pro-Medica” w Elku Sp. z 0.0.” — Zalacznik nr 12

hp

Bo[z'\ena Szelagowska
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