REGULAMIN ORGANIZACYJNY

SZPITALA DZIECIECEGO POLANKI IM. MACIEJA PEAZYNSKIEGO W GDANSKU

SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

Rozdzial 1
Postanowienia ogodlne

§1.

Szpital Dziecigcy Polanki im. Macieja Plazynskiego w Gdansku Spoétka z ograniczona
odpowiedzialnos$cia, zwany dalej Spotka, dziala na podstawie powszechnie obowiazujacych
przepiséw prawa, a w szczegolnosci :

1.

ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej (tekst jednolity Dz.U. z 2015r.
poz. 618 ze zm.) oraz przepisoOw wydanych na jej podstawie,

ustawy z dnia 15 wrzesnia 2000 roku — kodeks spotek handlowych (tekst jednolity Dz.U. z
2013 r. poz. 1030 ze zm.),

. ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (tekst

jednolity Dz. U. z 2012 r. poz.159 ze zm.),

ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkoéw publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2015 r.poz. 581 ze zm.),

. ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 o finansach publicznych (tekst jednolity Dz.U.2013 r.

po0z.885),

6. aktu zalozycielskiego Spotki.

2.

niniejszego Regulaminu Organizacyjnego.
§ 2.
Regulamin organizacyjny Spotki Szpital Dziecigcy Polanki im. Macieja Plazynskiego w
Gdansku Spotka z ograniczona odpowiedzialnoscia, zwanej dalej "Spotka", okresla:
1) cele i zadania Spoiki;
2) rodzaj dziatalno$ci leczniczej oraz zakres udzielanych §wiadczen zdrowotnych;
3) miejsce udzielania $wiadczen zdrowotnych;
4) strukturg organizacyjna przedsigbiorstw Spoiki;
5) sposob kierowania jednostkami i komdrkami organizacyjnymi przedsigbiorstw Spotki;

6) organizacj¢ 1 zadania poszczegolnych przedsigbiorstw, jednostek 1 komoérek
organizacyjnych przedsigbiorstw Spoétki oraz warunki wspotdziatania tych jednostek
oraz komorek

7) przebieg procesu udzielania Swiadczen zdrowotnych;
8) warunki wspoétdziatania z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalnos¢ lecznicza;

9) zasady udostepniania dokumentacji medycznej oraz wysoko$¢ optaty za jej
udostgpnienie;

10) organizacj¢ udzielania odptatnych $§wiadczen zdrowotnych;

11) wysoko$¢ optat za Swiadczenia zdrowotne, ktore moga by¢, zgodnie z przepisami
ustawy lub przepisami odrebnymi, udzielane za cz¢sciowa albo catkowita odptatnoscia;

12) wysoko$¢ oplaty za przechowywanie zwlok pacjenta przez okres dtuzszy niz 72 godziny
od 0sdb lub instytucji uprawnionych do pochowania zwtok na podstawie ustawy z dnia
31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zmartych (tekst jednolity Dz.U. z 2011 r.
nr 118. poz. 687 ze zm. oraz Dz. U. z 2011 r. nr 144, poz. 853) oraz od podmiotéw, na
zlecenie ktorych przechowuje si¢ zwloki w zwiazku z toczacym si¢ postgpowaniem
karnym.

Uzyte w Regulaminie Organizacyjnym Spotki okreslenia oznaczaja:
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1) jednostka organizacyjna — wyodrebniona w strukturze organizacyjnej czg$¢ Spoiki, np.
szpital, przychodnia, pion ekonomiczno - finansowy itp.,

2) komorka organizacyjna — wyodrebniona czg$¢ jednostki organizacyjnej Spoétki, np.
oddziat, poradnia, dzial w administracji itp.,

3) samodzielne stanowisko pracy — odpowiednio wyposazone miejsce pracy, w ktoérym
pracownik wykonuje okreslone zadania i podlega bezposrednio Zarzadowi Spotki,

4) $wiadczenie zdrowotne — dziatania stuzace zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub
poprawie zdrowia oraz inne dzialania medyczne wynikajace z procesu leczenia lub
przepisoOw odrebnych regulujacych zasady ich wykonywania,

5) przedsigbiorstwo — zespot sktadnikéw majatkowych, za pomoca ktérego podmiot
leczniczy wykonuje okre$lony rodzaj dzialalno$ci lecznicze;.

Rozdzial 2
Cele i zadania Spolki

§ 3.
Celem Spofki jest:
1) udzielanie $wiadczen zdrowotnych,
2) promocja zdrowia oraz zdrowego stylu zycia,

3) uczestniczenie w prowadzeniu i realizacji programéw naukowych, prac badawczo —
rozwojowych 1 eksperymentalnych w powiazaniu z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych i
promocja zdrowia,

4) uczestniczenie w ksztatceniu o0sob przygotowujacych si¢ do zawodow medycznych lub
wykonujacych zawod medyczny poprzez realizowanie praktyk, specjalizacji, stazy i
szkolen,

5) prowadzenie innej dzialalno$ci zgodnej z Aktem Zatozycielskim Spotki,

§ 4.

1. Do zadanh Spoéiki nalezy przede wszystkim udzielanie $wiadczen zdrowotnych obejmujacych w
szczegolnosci:

1) badania i porady lekarskie,

2) leczenie,

3) badania 1 terapig psychologiczna,

4) rehabilitacje lecznicza,

5) opieke 1 pielggnacjg chorych,

6) badania diagnostyczne, w tym analityke medyczna,

7) profilaktyke, o§wiatg zdrowotna i promocj¢ zdrowia,

8) orzekanie i opiniowanie o stanie zdrowia,

9) realizacje¢ przewidzianych przepisami zadan na potrzeby obronne Panstwa.

2. Spotka moze prowadzi¢ inna dziatalno$¢ zgodna z Aktem Zalozycielskim, o ile nie
powoduje ona ograniczenia dost¢pnosci do udzielania §wiadczen zdrowotnych.

Rozdzial 3
Rodzaje dzialalnoSci leczniczej oraz zakres i miejsce udzielanych swiadczen zdrowotnych
§5.
Spoétka prowadzi dziatalno$¢ lecznicza w rodzaju:
1) stacjonarnych i calodobowych §wiadczen zdrowotnych w szpitalu,

2) stacjonarnych 1 calodobowych §wiadczen zdrowotnych w zaktadzie opiekunczo —
leczniczym,



3) ambulatoryjnych §wiadczen zdrowotnych.

§ 6.

Miejscem udzielania $wiadczen zdrowotnych, o ktérych mowa w § 5, jest:

1) stacjonarnych i calodobowych $wiadczen zdrowotnych w Szpitalu Dziecigcym Polanki —
Gdansk, ulica Polanki 119,

2) stacjonarnych i catodobowych §wiadczen zdrowotnych w Zaktadzie Opiekunczo —
Leczniczym Abrahama — Gdansk, ulica Abrahama 56,

3) ambulatoryjnych §wiadczen zdrowotnych w Przyszpitalnej Przychodni Specjalistycznej
Polanki — Gdansk, ulica Polanki 119 oraz w warunkach domowych w przypadkach
uzasadnionych ze wzgledu na stan zdrowia pacjentow.

Rozdzial 4
Struktura organizacyjna przedsig¢biorstw Spolki

§7.

1. W sktad przedsigbiorstw Szpitala Dziecigcego Polanki im. Macieja Plazynskiego w
Gdansku Spoéltka z ograniczona odpowiedzialno$cia wchodza nastgpujace jednostki, komorki
organizacyjne i samodzielne stanowiska pracy:

A. Przedsigbiorstwo — Szpital Dziecigcy Polanki tworza nastepujace komorki organizacyjne:

1. Izba Przyjg¢,

Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii,

Oddziat Choréb Ptuc,

Oddziat Alergologii i Choréb Phuc,

Oddzial Niemowlgcy i Neonatologiczny,

Oddziat Pediatrii z Pododdzialem Leczenia Mukowiscydozy,
Oddzial Pediatryczno — Alergologiczno — Immunologiczny,
Oddziat Obserwacyjno — Zakazny,

. Oddziat Leczenia Jednego Dnia,

10. Apteka Szpitalna,

11. Zaktad Diagnostyki Obrazowe;,

12. Pracownia Badan Przesiewowych Noworodkow,

13. Pracownia Badan Czynnosciowych Uktadu Oddechowego,
14. Pracownia Badan Endoskopowych,

15. Gabinet Psychologa.
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B. Przedsigbiorstwo — Zaktad Opiekunczo — Leczniczy Abrahama.

C. Przedsigbiorstwo — Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki, tworza nastgpujace
komorki organizacyjne:

Poradnia Alergologiczna,
Poradnia Endokrynologiczna,
Poradnia Ginekologiczna dla Dziewczat,
Poradnia Immunologiczna,
Poradnia Kardiologiczna,
Poradnia Otorynolarygologiczna,
Poradnia Leczenia Mukowiscydozy,
Poradnia Logopedyczna,
Poradnia Nefrologiczna,

. Poradnia Neurologiczna,

. Poradnia Profilaktyki Chordb Piersi,

. Poradnia Promocji Zdrowia,

. Poradnia Rehabilitacyjna,

. Poradnia Gruzlicy i Chor6b Ptuc
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15. Pracownia Fizykoterapii,
16. Pracownia Kinezyterapii,
17. Pracownia Fizjoterapii,
18. Pracownia EEG,
19. Pracownia Oznaczania Chlorkéw w Pocie,
20. Zespot Diugoterminowej Opieki Domowej dla Dzieci Wentylowanych Mechanicznie,
21. Poradnia Domowego Leczenia Tlenem,
22. Gabinet Diagnostyczno — Zabiegowy
D. Pion Ekonomiczno — Finansowy tworza nastgpujace komorki organizacyjne:
1. Dziat Finansowo — Ksiggowy,
1. Dzial Zaméwien Publicznych i Zaopatrzenia,
2. Sekcja ds. Planowania i Analiz Ekonomicznych,
3. Dziat Statystyki, Rozliczen i Kontraktowania.
E. Pion Administracyjno — Eksploatacyjny tworza nastgpujace komoérki organizacyjne:
1. Sekcja Administracyjno — Gospodarcza,
2. Sekcja Techniczno — Eksploatacyjna,
3. Magazyn Obrotu Bielizna.

F. Pion Pielggniarstwa tworza nastgpujace komorki organizacyjne i stanowiska:

1. Dzial Higieny,

Pielggniarki Koordynujace,

Pielegniarka Przetozona,

Pielegniarki i1 potozne,

Pielggniarka Specjalista ds. Epidemiologii,
Opiekunki dziecigce,

Dietetyk Szpitala,
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G. Dziaty, komorki organizacyjne i samodzielne stanowiska pracy:

. Biuro Zarzadu,

Dzial Stuzb Pracowniczych,

Dzial Zarzadzania, Marketingu i Promocji,

Radca Prawny,

Pelnomocnik ds. Zintegrowanego Systemu Zarzadzania JakoScia i Kontroli Zarzadcze;,
Pelnomocnik ds. Systemu Jakosci,

Epidemiolog,

Stanowisko ds. informatyzacji i Administratora Bezpieczenstwa Informacji,
Specjalista ds. BHP,

10. Inspektor ds. p/poz.,

11. Inspektor ds. Obronnosci i Pelnomocnik ds. ochrony informacji niejawnych,
12. Inspektor ds. Ochrony Radiologiczne;.
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1. Schemat organizacyjny przedsigbiorstw Spoiki stanowi Zalacznik nr 1 do niniejszego
regulaminu organizacyjnego.

Rozdzial 5
Sposob kierowania jednostkami i komorkami organizacyjnymi przedsi¢biorstw Spolki
§8.

1. Zarzad Spoéiki kieruje calo$cia dziatalnosci Spotki i reprezentuje Spotke na zewnatrz.

2. Zarzad podejmuje decyzje dotyczace Spotki w granicach okreslonych prawem i ponosi za
nie odpowiedzialnos¢.

3. W celu realizacji zadan 1 zapewnienia prawidlowego funkcjonowania Spoiki, Zarzad wydaje
akty wewngtrzne, a w szczegdlnosci:

1) uchwaty,
2) zarzadzenia,



3) instrukcje.

4. Zarzad Spoftki sktada si¢ z 1 do 3 oséb. Liczbe cztonkdéw Zarzadu okresla organ powolujacy
Zarzad.

5. Zarzad jest przetozonym wszystkich pracownikow Spoiki.
6. Zarzad Spotki sprawuje nadzor nad cata dziatalnos$cia Spotki.

7. Zarzad Spotki odpowiada za realizacj¢ uchwat Zgromadzenia Wsp6lnikow, Rady
Nadzorczej 1 zalecen zewngtrznych organéw kontrolnych.

8. Zarzad przestrzega zasad racjonalnego 1 prawidtowego gospodarowania mieniem, §rodkami
finansowymi i rzeczowymi pozostajacymi w dyspozycji Spotki oraz stosowania rachunku
ekonomicznego.

9. Pracodawca w rozumieniu ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. - Kodeks pracy (Dz. U. z 2014
r. poz.1502, z pdzn. zm.) jest Spoika.

10. Czynnosci z zakresu prawa pracy dokonuje Zarzad lub osoby przez niego upowaznione, z
zastrzezeniem § 29 Aktu Zatozycielskiego.

11. Zarzad Spotki prowadzi nadzor nad przestrzeganiem praw pacjenta oraz etyki zawodowe;.

§9.

Przedsigbiorstwo Szpital Dziecigcy Polanki podlega bezposrednio Dyrektorowi ds. Medycznych —
Naczelnemu Lekarzowi Szpitala, ktory jednoczesnie kierujg jego dziatalnoscia.

§ 10.

1. Przedsigbiorstwo Zaktad Opiekunczo - Leczniczy Abrahama podlega bezposrednio
Dyrektorowi ds. Pielggniarstwa.

2. Przedsigbiorstwem Zaktad Opiekunczo — Leczniczy kieruje Kierownik Zaktadu Opiekunczo
— Leczniczego.

§ 11.

1. Przedsigbiorstwo Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki podlega bezposrednio
Dyrektorowi ds. Medycznych — Naczelnemu Lekarzowi Szpitala.

2. Przedsigbiorstwem Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki kieruje Kierownik
Przyszpitalnej Przychodni Specjalistyczne;.

§12.
Pion ekonomiczno — finansowy podlega bezposrednio Dyrektorowi ds. Ekonomiczno -
Finansowych — Gléwnemu Ksiggowemu, ktory jednocze$nie kieruje jego pracami.

§ 13.

Pion administracyjno — eksploatacyjny podlega bezposrednio Dyrektorowi ds Administracyjno —
Eksploatacyjnych, ktory jednoczesnie kieruje jego pracami.

§ 14.
Pion pielggniarstwa podlega bezposrednio Dyrektorowi ds Pielggniarstwa, ktéry jednoczesnie
kieruje jego pracami.

§ 15.

Dzialy oraz samodzielne stanowiska pracy podlegaja bezposrednio Zarzadowi Spoéiki, ktoéry
jednoczesnie kieruje ich pracami.

Rozdzial 6

Organizacja i zadania poszczegolnych przedsigbiorstw, jednostek/komorek organizacyjnych
przedsi¢biorstw Spolki oraz warunki wspoldzialania tych jednostek/komorek
§ 16.

1. Do wspdlnych zadan komorek organizacyjnych oraz os6b zajmujacych samodzielne
stanowiska pracy, tworzacych strukture organizacyjna Spotki, nalezy realizacja zadan Spotki



i celu, dla ktorego zostala utworzona, okreslonych w powszechnie obowiazujacych
przepisach prawa oraz niniejszym Regulaminie.

Wszystkie komorki organizacyjne Spotki oraz pracownicy zajmujacy samodzielne
stanowiska sa zobowiazani do nalezytego wykonywania swoich zadan okre§lonych w
niniejszym Regulaminie.

Ramowy zakres obowiazkow, uprawnien 1 odpowiedzialnosci kierownikow komorek
organizacyjnych i pracownikow samodzielnych ustala Zarzad Spoiki.

Szczegotowy zakres obowiazkéw, uprawnien 1 odpowiedzialnosci w komorkach
organizacyjnych ustalaja kierownicy tych komorek, zatwierdza Zarzad Spoiki.

Pracownicy zajmujacy kierownicze stanowiska zobowigzani sa do planowania,
organizowania i nadzorowania pracy oraz kontroli merytorycznej w podlegtych komoérkach.

Poszczegolne komorki organizacyjne obowiazuje zasada wzajemnego wspoéldziatania,
koordynacji pracy i przekazywania informacji.
Wszystkie komorki organizacyjne Spotki oraz pracownicy zajmujacy samodzielne
stanowiska sa zobowiazani do wykonywania innych czynnosci okreSlonych w
poszczegdlnych aktach wewngtrznych Zarzadu lub jego poleceniach.

§17.
Do zadan Zarzadu Spoiki nalezy w szczego6lnosci:
1) wytyczanie gtdéwnych kierunkéw rozwoju dziatalnosci Spoiki,
2) planowanie i nadzorowanie dziatalno$ci Spotki,
3) kontrolowanie i ocena pracy komorek organizacyjnych oraz ich kierownikow,
4) ustalanie wewngtrznych aktéw prawnych regulujacych funkcjonowanie Spoiki, takich jak
uchwaty, zarzadzenia, regulaminy, instrukcje,
5) zatrudnianie, zwalnianie, nagradzanie pracownikow 1 stosowanie wobec nich kar
porzadkowych,
6) nadzorowanie pozyskiwania funduszy ministerialnych lub europejskich,
7) nadzorowanie opracowywania planéw i1 programéw w zakresie remontdw, inwestycji,
zakupOow inwestycyjnych oraz ich realizacji,
8) koordynacja funkcjonowania i wspotpracy wszystkich struktur organizacyjnych Spoiki,
9) ustanawianie pelnomocnikdw,
10) inne czynno$ci zwigzane z zarzadzaniem 1 kierowaniem Spoétka wynikajace z
obowiazujacych przepisOw prawa,
11) ksztaltowanie polityki kadrowej 1 zapewnienie wtasciwych warunkéw pracy,
12) gospodarowanie mieniem i srodkami finansowymi,
13) zabezpieczanie spraw objetych tajemnica stuzbowa. Do zadan Zarzadu Spoéiki, poza
zadaniami wymienionymi w ust. 1, nalezy bezpo$rednie kierowanie i nadzér nad
samodzielnymi dzialami 1 samodzielnymi stanowiskami pracy realizujacymi nastepujace
zadania:

1. Biuro Zarzadu:

1)
2)
3)
4)
5)

6)
7)

organizowanie codziennej pracy Zarzadu Spotki, wedtug przyjetych zasad wspotpracy oraz
obstluga biura,

rejestrowanie 1 znakowanie korespondencji wplywajacej do Spoétki i jej dostarczanie do
Zarzadu Spoiki, oraz wlasciwych przedsigbiorstw i komorek organizacyjnych Spotki,
wysylanie korespondencji spltywajacej z przedsigbiorstw 1 komorek organizacyjnych Spotki,
nadawanie i przyjmowanie faksow, przesytek pocztowych i kurierskich,

obstuga interesantow, udzielanie informacji, kierowanie do wlasciwych komorek
organizacyjnych lub stanowisk,

organizowanie narad, konferencji i spotkan Zarzadu.

opracowywanie 1 przygotowywanie materiatow dla Rady Nadzorczej Spotki oraz obstuga
Rady Nadzorczej,



8)

prowadzenie rejestru i ewidencji uchwat Zarzadu, uchwal Rady Nadzorczej, uchwat
Zgromadzenia WspOlnikow oraz wszystkich dokumentéw dotyczacych zwotywania
posiedzen tych organdw i protokoldw z ich przebiegu, jak rowniez zarzadzen i innych aktow
wewngtrznych Spoftki.

2. Dzial Stuzb Pracowniczych:

1)
2)

3)
4)

5)
6)

prowadzenie spraw pracowniczych,

prowadzenie wiasciwej polityki doboru i wykorzystywania personelu zatrudnionego w
Spotce w ramach stosunku pracy lub na innej podstawie prawnej,

prowadzenie spraw w zakresie potrzeb socjalno-bytowych pracownikow, czitonkéw ich
rodzin oraz emerytéw i rencistow,

wspoltworzenie 1 nadzor nad przestrzeganiem regulaminéw prawa pracy na podstawie
obowiazujacych w tym zakresie przepisow prawa,

wspolpraca z zakladowymi organizacjami zwiazkowymi,

nadzor 1 kontrola nad przestrzeganiem dyscypliny pracy.

3.Dzial Zarzadzania, Marketingu i Promocji:

1)
2)

3)
4)

5)

6)
7)

opracowywanie projektow zmian struktury organizacyjnej oraz opracowywanie
wewngtrznych aktow normatywnych, ich ewidencjonowanie i rozprowadzanie,
przeprowadzanie konkursoéw w zakresie wykonywania $§wiadczen zdrowotnych,
prowadzenie centralnego rejestru umow,

opracowywanie 1 prowadzenie spraw zwiazanych z podmiotowoscia Spoétki oraz innych
zwiazanych z jej organizacja i prawidtowym funkcjonowaniem w oparciu o obowiazujace
przepisy prawa,

opracowywanie, rozpowszechnianie i archiwizowanie standardéw i procedur medycznych
(oryginaty dostgpne u Pelnomocnika ds. Zintegrowanego Systemu Zarzadzania Jakoscia i
Kontroli Zarzadczej),

opracowywanie 1 koordynowanie polityki marketingowej Spotki,

opracowywanie 1 koordynowanie polityki kontroli zarzadczej Spotki.

4. Radca prawny:

1)

2)

zapewnienie kompleksowej obstugi prawnej Spoiki (prowadzenie spraw przed sadami
powszechnymi, organami administracji, egzekucja zasadzonych nalezno$ci, poradnictwo
prawne, opiniowanie pod wzglgedem formalno - prawnym umoéw, regulaminow, zarzadzen,
polecen stuzbowych, uchwat itp.),

biezacego przekazywania informacji dotyczacych zmian w przepisach prawa zwigzanych z
dzialalnoscia Spotki.

S. Pelnomocnik ds. Zintegrowanego Systemu Zarzadzania JakoS$cia i Kontroli Zarzadczej:

)

2)

3)
4)

5)

6)

organizowanie dzialan majacych na celu prawidlowe i efektywne wdrozenie Systemu
Zarzadzania Jako$cia, zgodnego z wymogami normy ISO 9001:2008 oraz kontroli
zarzadczej zgodnie z obowiazujacymi standardami i przepisami prawa,

przygotowywanie we wspotpracy z Zespotem ds. Jakosci projektow procedur jakosci i
przedstawianie do akceptacji Zarzadowi Spoiki,

dokonywanie okresowej oceny realizacji procedur i odpowiedzialno$¢ za ich aktualizacje,
organizowanie szkolen pracownikow Spotki w zakresie  Zintegrowanego Systemu
Zarzadzania JakoS$cia 1 Kontroli Zarzadczej,

odpowiedzialnos¢ za wdrozenie 1 utrzymanie Zintegrowanego Systemu Zarzadzania
Jako$cia 1 Kontroli Zarzadczej w Spoice,

przedstawianie Zarzadowi Spotki sprawozdan z funkcjonowania Zintegrowanego Systemu

Zarzadzania Jakoscia 1 Kontroli Zarzadcze;.

6. Pelnomocnik ds. Svstemu Jakos$ci:

1)

przygotowywanie we wspotpracy z Zespotem ds. Jakosci projektow procedur wymaganych
przez standardy akredytacyjne i przedstawienie do akceptacji Zarzadowi Spoftki,



2)

3)

4)
5)

organizowanie dzialan majacych na celu prawidlowe i efektywne wdrozenie procedur
systemu zgodnie ze standardami akredytacyjnymi,

organizowanie szkolen dla pracownikow Spotki w zakresie standardow akredytacyjnych, we
wspolpracy z Pelnomocnikiem ds. Zintegrowanego Systemu Zarzadzania Jakoscia i Kontroli
Zarzadczej,

nadzor nad prowadzeniem 1 aktualizacja cato$ci dokumentacji zwiazanej z akredytacja,
odpowiedzialno$¢ za wdrozenie i utrzymanie systemu jako$ci zgodnie ze standardami
akredytacyjnymi.

7. Epidemiolog:

D)
2)
3)
4)

5)
6)
7)

8)

monitorowanie wystgpowania zakazen szpitalnych,

opracowywanie strategii szpitala w zakresie profilaktyki i zwalczania zakazen szpitalnych,
nadzor i monitorowanie stanu sanitarno — epidemiologicznego Szpitala,

opracowanie standardow 1 procedur z zakresu profilaktyki i zwalczania zakazen
szpitalnych,

prowadzenie rejestru zakazen szpitalnych,

prowadzenie dokumentacji Zespotu Kontroli Zakazen Szpitalnych,

organizowanie 1 prowadzenie edukacji personelu w zakresie zapobiegania zakazen
szpitalnych,

prowadzenie nadzoru nad ochrona zdrowia personelu (szczepienia ochronne, postgpowanie
po ekspozycyjne, srodki ochrony indywidualnej).

8. Stanowisko ds. informatyzacji i Administratora Bezpieczenstwa Informacji:

1))

2)

3)

4)
5)
6)
7)

przetwarzanie danych osobowych, w tym w szczegolno$ci zbieranie, utrwalanie,
przechowywanie, opracowywanie, zmienianie, udostgpnianie i usuwanie danych, takze w
systemach informatycznych,

zabezpieczenie danych przed ich udostgpnieniem osobom nieupowaznionym, zabraniem,
przetwarzaniem z naruszeniem ustawy o ochronie danych osobowych oraz utrata,
uszkodzeniem lub zniszczeniem danych,

zadania z zakresu ochrony danych osobowych, w szczego6lno$ci nadzoru przestrzegania
zasad ochrony danych osobowych:

a) obowiazki 1 uprawnienia administratora danych,

b) obowiazki administratora bezpieczenstwa informacji,

nadzor nad sprawnoscia techniczng sieci informatyczne;,

administracja i konfiguracja serwerow Spoiki,

administracja siecig informatyczna Spotki wraz z laczami do sieci informatyczne;,

szkolenie pracownikow Spotki w zakresie uzytkowania oprogramowania 1 istniejacej
infrastruktury informatyczne;j.

9. Specjalista ds. BHP:

1)
2)
3)
4)
S)

6)

7)

przeprowadzanie kontroli warunkow pracy,

przeprowadzanie kontroli przestrzegania przez pracownikow zasad i przepisoéw BHP,
udziat w dokonywaniu oceny ryzyka zawodowego, ktére wiaze si¢ z wykonywana praca,
prowadzenie wstepnych szkoleh BHP pracownikéw Spotki,

przeprowadzanie kontroli 1 biezace informowanie Zarzadu Spotki o stwierdzonych
zagrozeniach zawodowych wraz z wnioskami do usunigcia tych zagrozen,

prowadzenie rejestrow, kompletowanie 1 przechowywanie dokumentéw dotyczacych
wypadkow przy pracy, stwierdzonych chorob zawodowych i podejrzen o istnienie takich
chorob,

udziat w pracach Komisji ds. Bezpieczenstwa i Higieny Pracy.



10. Inspektor ds.p/poz.:

1)

2)

zapewnienie pelnej realizacji przepisow w zakresie zabezpieczenia przeciwpozarowego w
Spoice,

wspolpraca z Komenda Panstwowej Strazy Pozarnej w zakresie zabezpieczenia
przeciwpozarowego.

11. Inspektor ds. Obronnosci i Pelnomocnik ds. ochrony informacji niejawnvch:

12.

1)
2)
3)

4)

planowanie, organizowanie 1 przygotowanie systemu powszechnego ostrzegania i
alarmowania na bazie druzyny tacznosci OC,

ochrona informacji niejawnych i wykonywanie innych zadan wynikajacych z przepiséw
ochronie informacji niejawnych ,

organizowanie 1 szkolenie jednostek obrony cywilnej Spoiki oraz czlonkéw ,,stalego
dyzuru”,

wspoéldzialanie z Wydzialem Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego Urzedu Miasta
Gdansk oraz realizacja jego zadan 1 wytycznych.

Inspektor ds. Ochrony Radiologicznej:

)

2)

3)
4)

5)

6)

sprawowanie wewngtrznego nadzoru nad przestrzeganiem wymagan bezpieczenstwa pracy
ze zrodtami promieniowania jonizujacego w Pracowni Rentgenodiagnostyki Ogolnej Spotki,
opracowywanie programow pomiarow dozymetrycznych w $rodowisku pracy oraz
ewidencji dawek indywidualnych i przedstawienie ich do zatwierdzenia Dyrektorowi ds.
Medycznych - Naczelnego Lekarza Szpitala,

wspolpraca ze Specjalista ds. BHP oraz Inspektorem ds. p/poz.,

wystepowanie do Zarzadu Spotki z wnioskiem o wstrzymanie prac w warunkach narazenia
wynikajacego z naruszenia przepisOw z zakresu ochrony przed promieniowaniem
jonizujacym,

wydawanie opinii w zakresie ochrony przed promieniowaniem, stosownie do charakteru
dziatalnosci i1 potrzeb danej jednostki organizacyjnej,

nadzér nad postgpowaniem wynikajacym z planu postgpowania awaryjnego, jezeli na
terenie Spolki zaistnieje zdarzenie radiacyjne.

Dyrektor ds. Medycznych — Naczelny Lekarz Szpitala
§ 18.

Dyrektor ds. Medycznych — Naczelny Lekarz Szpitala kieruje i nadzoruje bezposrednio
dziatalnoscia przedsigbiorstwa Szpital Dziecigcy Polanki oraz nadzoruje wszystkie sprawy
zwigzane z zapewnieniem prawidlowej opieki, profilaktyki, diagnostyki 1 leczenia
pacjentow, a takze podejmuje decyzje w zakresie dziatalno$ci medycznej Spotki.

Zakres dziatania Dyrektora ds. Medycznych — Naczelnego Lekarza Szpitala obejmuje w
szczegOlnosci:

1) nadzor nad stanem 1 jako$cia profilaktyki oraz odpowiednim, zgodnym z obowiazujaca

wiedza i standardami, procesem diagnostyczno — terapeutycznym w Spolce,

2) koordynacj¢ 1 prawidlowa dziatalno$¢ podlegltego przedsigbiorstwa oraz komorek
organizacyjnych wykonujacych dziatalno$¢ medyczna,

3) ustalanie 1 zatwierdzanie harmonogramu czasu pracy lekarzy, w tym dyzurow
lekarskich,

4) nadzor nad gospodarka lekami w Spoice,

5) nadzor nad prowadzona dokumentacja medyczna pod wzgledem prawidtowosci,
dokladnos$ci 1 terminowosci jej sporzadzania oraz nalezytego przechowywania i
archiwizowania,

6) nadzor nad sprawozdawczoscia medyczna,



7) nadzér nad realizacja procedur, w tym procedur zapewniajacych odpowiednio stan
sanitarno — higieniczny przedsigbiorstw Spoétki oraz procedur zapobiegajacych
wystgpowaniu zakazen wewnatrzszpitalnych,

8) dokonywanie analiz i przedstawianie wnioskow z dziatalno$ci medycznej Spotki,

9) nadzor nad ksztatceniem i podnoszeniem kwalifikacji personelu lekarskiego zgodnie z
potrzebami Spotki,

10)nadzér nad prawidlowa organizacja 1 przebiegiem praktyk studenckich, szkolen
specjalizacyjnych i stazy kierunkowych,

11) rozpatrywanie skarg i wnioskow rodzicow (opiekundéw prawnych) we wspolpracy z
Dziatem Organizacji 1 Nadzoru,

12) przygotowanie materiatow i nadzér nad przebiegiem konkurséw ofert na udzielanie
$wiadczen zdrowotnych przez podmioty wykonujace dziatalnos$¢ lecznicza,

13) przygotowanie materiatow ofertowych i1 prowadzenie negocjacji w ramach konkursow
oglaszanych przez Narodowy Fundusz Zdrowia,

14) wspoélpraca przy opracowywaniu materiatdw zwiazanych z zamdéwieniami publicznymi
na zakup sprzetu i aparatury medycznej, lekow 1 artykuléw sanitarnych oraz sprzetu
jednorazowego uzytku,

15) zapobieganie szerzeniu si¢ zakazen szpitalnych,

16) ksztaltowanie odpowiedzialnej postawy etyczno — moralnej podleglego personelu.

Przedsi¢biorstwo Szpital Dzieci¢gcy Polanki
§ 19.

1. Przedsigbiorstwo Szpital Dziecigcy Polanki kierowane i nadzorowane jest przez Dyrektora
ds. Medycznych — Naczelnego Lekarza Szpitala.

2. Do zadan przedsigbiorstwa Szpital Dziecigcy Polanki nalezy w szczegdlnosci:
1) przyjmowanie chorych skierowanych do leczenia szpitalnego,

2) codzienna ocena stanu zdrowia hospitalizowanych pacjentow, w tym postepu
leczenia,

3) wykonywanie badan fizykalnych, diagnostycznych uwzgledniajacych potrzeby
zdrowotne pacjentdow a takze profil terapeutyczny oddziatu z uwzglednieniem
problematyki danego oddziatu i profilaktyki,

4) zapewnienie bezptatnie lekow i wyrobow medycznych koniecznych do wykonania
swiadczenia medycznego,

5) informowanie rodzicow o stanie zdrowia pacjentdw, postepie badan, prowadzonym
leczeniu, koniecznych zabiegach,

6) wspolpraca z konsultantami bioracymi udziat w procesie diagnostyczno -—
terapeutycznym,

7) analiza uzyskanych wynikow badan, modyfikacja terapii,

8) edukacja rodzicow dotyczaca choroby dziecka, leczenia, pielggnacji oraz
promowanie zdrowego stylu zycia,

9) szkolenie teoretyczne 1 praktyczne osob przygotowujacych si¢ do zawodu
medycznego lub wykonujacych zawdd medyczny poprzez realizowanie praktyk,
specjalizacji, stazy 1 szkolen,

10) okresowe szkolenie personelu w zakresie:

a. nowoczesnych metod profilaktycznych, leczenia i procedur medycznych,
b. zakazen wewnatrzszpitalnych,

c. procedur wewnatrzszpitalnych,

d. stalego nadzoru nad stanem sanitarnym oddziatow,

10



e. prowadzenia dokumentacji medycznej zgodnie z obowiazujacymi wymogami
Narodowego Funduszu Zdrowia i obowiazujacymi przepisami prawa.

§ 20.

Pracownicy Szpitala Dziecigcego Polanki obowiazani sa nosi¢ identyfikator, na ktérym widnieje
nazwa jednostki, zajmowane stanowisko, imi¢ i nazwisko.

§ 21.

Personel pielggniarski i pomocniczy zatrudniony bezposrednio przy obstudze chorych oraz inny
personel niezbedny do utrzymania oddziatu w statej gotowos$ci pracuje w systemie zmianowym.

§ 22.

1. Badanie w celu ustalenia rozpoznania i ewentualnego leczenia, o ile to mozliwe, powinno
by¢ rozpoczete z chwila przyjecia chorego do oddziatu.

2. Lekarze oddzialu sa zobowiazani prowadzi¢ na biezaco historie chorob i1 pozostata
dokumentacj¢ medyczna, zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa.

3. Obowiazkiem lekarza leczacego jest zgloszenie kierownikowi oddziatu lub zastgpcy
kierownika oddziatu wniosku o wypisanie chorego niezwlocznie po zakonczeniu leczenia
szpitalnego 1 przygotowa¢ wypis zgodnie z obowigzujacym w szpitalu standardem
dokumentacji medycznej.

4. Do chwili opuszczenia szpitala przez chorego pozostaje on na stanie chorych danego
oddziatu.

5. Kazdy oddziat szpitalny przy wykonywaniu swoich zadan wspotpracuje z innymi
oddziatami szpitala, korzysta =z pracowni diagnostycznych 1 innych komorek
organizacyjnych szpitala.

6. Personel kazdego oddziatu zobowiazany jest do przestrzegania rezimu sanitarnego, celem
zapobiegania wystgpowania zakazen wewnatrz-oddziatowych

Izba Przyjec
§ 23.

1. Izba Przyje¢ stanowi samodzielna komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa — Szpital
Dziecigcy Polanki.

2. Nadzor nad praca Izby Przyjeé¢ sprawuje Kierownik, specjalista w dziedzinie pediatrii,
podlegajacy bezposrednio Dyrektorowi ds. Medycznych — Naczelnemu Lekarzowi Szpitala.

3. Personel Izby Przyjec¢ podlega stuzbowo 1 merytorycznie Kierownikowi Izby Przyjec.

4. Nadzor nad pielggnowaniem pacjentow Izby Przyje¢ nalezy do obowiazkow pielegniarki
koordynujacej, ktorej podlegaja pod wzgledem funkcjonalnym i stuzbowym pielggniarki i
potozne.

5. Pielegniarka koordynujaca podlega bezposrednio Dyrektorowi ds. Pielegniarstwa.

§ 24.
Do zadan Izby Przyje¢ nalezy w szczegdlnosci:

1) badanie lekarskie chorych zglaszajacych si¢ do szpitala,
2) przyjmowanie do szpitala chorych zakwalifikowanych do leczenia szpitalnego,
3) udzielanie pomocy doraznej wszystkim chorym zglaszajacym sig¢ do Izby Przyjec¢, ktdrzy nie
zostali zakwalifikowani do leczenia w szpitalu,
4) prowadzenie dokumentacji medycznej, sprawozdawczosci statystycznej 1 administracyjnej
zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa.
§ 25.
1. Izba Przyje¢ dysponuje nastgpujacymi pomieszczeniami:
1) punkt przyjec pacjentow,
2) gabinety badan chorych,
3) gabinet zabiegowy,
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4) izolatka,

5) poczekalnia z wydzielonym miejscem do zabawy dla dzieci,
6) wezel sanitarny przystosowany dla niepelnosprawnych,

7) pokoj socjalny dla personelu,

8) brudownik.

2. W Izbie Przyj¢¢ znajduje si¢ szczegdlowy spis/ wykaz numerow telefonéw i adresow
zaktadow ochrony zdrowia, z ktorymi szpital wspdlpracuje, numery telefondéw do policji, strazy
pozarnej oraz pracownikoOw zajmujacych kierownicze stanowiska w szpitalu i centrow
interwencji kryzysowe;.

§ 26.

1. W Izbie Przyje¢ zatrudniony jest nastgpujacy personel medyczny:
1) kierownik Izby Przyjec¢ - lekarz,
2) pielggniarka koordynujaca,
3) pielggniarki odcinkowe,
4) konsultanci,
5) salowe.
2. Dziatalnos$¢ Izby Przyje¢ Szpitala trwa przez cata dobg 1 jest prowadzona w systemie
zmianowym.

3. Personel medyczny Izby Przyje¢ zobowiazany jest do Scislego wspodldziatania pomigdzy
pozostalymi komdrkami organizacyjnymi Spotki.
Oddzial Anestezjologii i Intensywnej Terapii
§ 27.
1. Oddziat Anestezjologii 1 Intensywnej Terapii stanowi komoérke organizacyjna
Przedsigbiorstwa — Szpital Dziecigcy Polanki.

2. Oddziatem kieruje Kierownik Oddzialu - specjalista w dziedzinie anestezjologii i
intensywnej terapii, podlegajacy bezposrednio Dyrektorowi ds. Medycznych — Naczelnemu
Lekarzowi Szpitala.

3. Oddziat udziela $wiadczen chorym od 0 do 18 roku zycia.
§ 28.
Do zadafh Oddziatu Anestezjologii 1 Intensywnej Terapii nalezy w szczegodlnosci:

1. organizacja i nadzor nad praca zespolu reanimacyjnego oraz prowadzenie kompleksowego
postgpowania reanimacyjnego na terenie szpitala,

2. prowadzenie intensywnego leczenia chorych w stanach zagrozenia zycia, z powodu

zaburzen oddychania i krazenia, chorych nieprzytomnych, chorych w stanach wstrzasu oraz

wspoldziatanie z innymi komérkami w tym zakresie,

wspotdziatanie w leczeniu powiktan pooperacyjnych,

wspoldziatanie w leczeniu chorych na innych oddziatach szpitala,

5. szkolenie lekarzy i personelu pielggniarskiego w zakresie anestezjologii intensywnej terapii
oraz udzielanie pierwszej pomocy w stanach zagrozenia zycia.

§ 29.
Oddzial Anestezjologii i Intensywnej Terapii dysponuje nastgpujacymi pomieszczeniami:

W

1. salami dla chorych z 7 stanowiskami dla pacjentéw od 0 do 18 roku zycia, wymagajacych
intensywne;j terapii medycznej z mozliwoscia ciaglego przyldzkowego monitorowania EKG,
statym pomiarem ci$nienia t¢tniczego krwi metoda nie inwazyjna, z mozliwoscia
przytozkowej diagnostyki rtg i usg,

dla personelu,

magazynem podr¢cznym na leki, sprzet,

dla potrzeb sanitarnych/ sanitariatem/ we¢zlem sanitarnym,

brudownikiem,

whA N
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6. izolatka,
7. magazynkiem srodkow czystosci 1 sSrodkoéw dezynfekcyjnych,
8. magazynkiem materialdéw aptecznych i czystej bielizny.
§ 30.
Pomieszczenia 1 sale chorych przeznaczone dla potrzeb Oddziatu Anestezjologii 1 Intensywne;j
Terapii sa wyposazone w niezbedny sprzet, aparatur¢ i1 leki oraz rozmieszczone w Sposob
umozliwiajacy state zapewnienie opieki i nadzoru lekarsko — pielggniarskiego.
§ 31.
Chorych, ktérym nie moze zapewni¢ opieki Oddzial Anestezjologii i Intensywnej Terapii we
wspotdzialaniu z innymi oddziatami szpitala, przekazuje si¢ do szpitala, w ktorym bedzie
zapewniona wtasciwa opieka.
§ 32.

1. Personel Oddzialu Anestezjologii i Intensywnej Terapii podlega stuzbowo i merytorycznie
Kierownikowi Oddziatu.

2. Nadzor nad pielggnowaniem pacjentow hospitalizowanych w Oddziale nalezy do
obowiazkow pielggniarki koordynujacej, ktorej podlegaja pod wzglgdem funkcjonalnym i
stuzbowym pielegniarki i potozne.

3. Pielggniarka koordynujaca podlega bezposrednio Dyrektorowi ds. Pielggniarstwa.

4. Obowiazki personelu medycznego okreslaja szczegdlowo zakresy czynnosci dla
poszczegblnych stanowisk.

§ 33.
Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii prowadzi dokumentacj¢ medyczna, sprawozdawczos¢
statystyczna i administracyjna zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.
Oddzial Leczenia Jednego Dnia
§ 34.
1. Oddziat Leczenia Jednego dnia stanowi komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa — Szpital
Dziecigcy Polanki.
2. Oddzialem kieruje Kierownik Oddzialu lekarz specjalista (specjalizacja zabiegowa),
podlegajacy bezposrednio Dyrektorowi ds Medycznych — Naczelnemu Lekarzowi Szpitala.
3. Oddziat udziela §wiadczen chorym od 0 do 18 roku zycia.
§ 35.
1. Do zadan Oddziatu Leczenia Jednego dnia nalezy w szczego6lnosci:

1) organizacja i nadzor nad praca zespolu operacyjnego oraz prowadzenie kompleksowego
postgpowania dotyczacego czynnosci zwigzanych z przygotowaniem do znieczulenia,
zabiegu i opieka bezposrednio po zabiegu,

2) kwalifikowanie do zabiegéw planowych,

3) wspotdziatanie z operatorem 1 personelem sali zabiegowej w czynnos$ciach zwiazanych z
przygotowaniem chorych do zabiegow, operacji 1 badan diagnostycznych,

4) przeprowadzanie znieczulen do operacji i zabiegéw inwazyjnych pacjentom szpitalnym,

5) opiekowanie si¢ chorymi bezposrednio po operacji i zabiegach inwazyjnych oraz badaniach
diagnostycznych endoskopowych do czasu wyréwnania czynno$ci osrodkowego ukladu
nerwowego, uktadu oddychania oraz krazenia,

6) prowadzenie dokumentacji medycznej, sprawozdawczosci statystycznej 1 administracyjnej
zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.

§ 36.
1. Oddziat Leczenia Jednego Dnia, dysponuje pomieszczeniami:

1) salami dla chorych z 6 t6zkami dla pacjentow od 0 do 18 roku zycia,
2) sala operacyjna,
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3)
4)
S)
6)
7)
8)
9)

sala dla chorych przygotowanych do znieczulenia i zabiegu operacyjnego,
sala wybudzen,

$luza dla personelu,

$luza dla chorych,

gabinetem diagnostyczno — zabiegowym,
magazynem materiatow czystych,

magazynem czystych endoskopow,

10) pomieszczeniem do dekontaminacji,

11) pomieszczeniem socjalnym dla personelu,

12) wezlem sanitarnym dla pacjentow,

13) weztem sanitarnym dla personelu,

14) szatnig czysta 1 brudng z weztem sanitarnym dla personelu,
15) pomieszczeniem gospodarczym.

§ 37.

Pomieszczenia 1 sale chorych przeznaczone dla potrzeb Oddziatu Leczenia Jednego Dnia sa
wyposazone w niezbe¢dny sprzet, aparaturg i leki oraz rozmieszczone w sposdb umozliwiajacy state
zapewnienie opieki i nadzoru lekarsko — pielggniarskiego.

1.

2.

§ 38.
Personel Oddziatu Leczenia Jednego Dnia podlega stuzbowo i merytorycznie Kierownikowi
Oddziatu.
Nadzor nad pielegnowaniem pacjentow hospitalizowanym w Oddziale Leczenia Jednego
Dnia nalezy do obowiazkéw pielegniarki koordynujacej, ktorej podlegaja pod wzgledem
funkcjonalnym i stuzbowym pielegniarki 1 instrumentariuszka.
Pielggniarka koordynujaca podlega bezposrednio Dyrektorowi ds. Pielggniarstwa.
Obowiazki personelu medycznego okreslaja szczegotowo zakres czynno$ci poszezegdlnych
stanowisk.

§ 39.

Oddziat Leczenia Jednego Dnia prowadzi dokumentacje medyczna, sprawozdawczo$¢ statystyczna
1 administracyjna zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa.

Oddzial Chorob Pluc
§ 40.

Oddzial Choréb Phuc stanowi komoérke organizacyjna Przedsigbiorstwa — Szpital Dziecigey
Polanki.

Oddzialem kieruje Kierownik Oddzialu - specjalista w dziedzinie chorob ptuc, podlegajacy
bezposrednio Dyrektorowi ds. Medycznych — Naczelnemu Lekarzowi Szpitala.

§ 41.

Do zadan Oddziatu Choréb Phuc nalezy w szczegolnosci:

1)
2)
3)
4)

S)
6)

7)

8)

diagnostyka z zakresu przewleklych chorob uktadu oddechowego, po ktdrej pacjenci
kierowani sa do dalszej opieki do poradni specjalistycznych: gruzlicy i choréb ptuc,
alergologicznej lub otorynolaryngologicznej,

diagnostyka i leczenie astmy oskrzelowej przewlekte;j,

diagnostyka i leczenie zapalenia oskrzeli i pluc o réznej etiologii, w tym wywotanej przez
czynniki atypowe,

diagnostyka 1 leczenie zapalen optucnej, w tym zapalen o etiologii swoistej obejmujace
takze rehabilitacjg pacjentow w przebiegu prowadzenia terapii,

diagnostyka wybranych chorob §rédmiazszowych i zwtoknienia ptuc,

diagnostyka 1 leczenie przewleklych schorzen goérnych drég oddechowych, w tym
przewlektych niezytéw nosa i zatok oraz alergicznych niezytow nosa i zatok,

diagnostyka wad wrodzonych uktadu oddechowego, w tym takze kwalifikacja do leczenia
chirurgicznego w wybranych przypadkach,

diagnostyka 1 leczenie dzieci z kontaktu z chorymi na gruzlicg lub podejrzenie o czynne
zachorowania swoiste,
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9) diagnostyka i leczenie dzieci z masywnymi niepozadanymi odczynami BCG,
10) postepowanie rehabilitacyjne w wadach budowy klatki piersiowej,
11) prowadzenie stosownej dokumentacji medycznej, sprawozdawczosci statystycznej i

administracyjnej zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.
§ 42.

Oddziat Chordb Phuc dysponuje nastepujacymi pomieszczeniami:

1) salami dla chorych z 15 t6zkami dla pacjentoéw od 4 do 18 roku zycia, z wyjatkiem
chorych na gruzlicg, ktorzy przyjmowani sa do oddziatu od wieku niemowlgcego,

2) izolatka,

3) pokojem badan i zabiegow lekarskich,

4) pokojem kierownika oddziatu,

5) pokojem lekarzy asystentow,

6) pokojem pielggniarki koordynujacej,

7) pokojem pielegniarek i potoznych,

8) sekretariatem,

9) s$wietlica,

10) kuchenka oddziatowa,

11) podrgcznym sktadem zapasowego sprzgtu,

12) magazynem materialow aptecznych i czystej bielizny,

13) weztami sanitarnymi dla pacjentow,

14) weztami sanitarnymi dla personelu,

15) brudownikiem.

§ 43.

1. Personel Oddzialu Choréb Phuc podlega stuzbowo 1 merytorycznie Kierownikowi Oddziatu.

Nadzo6r nad pielegnowaniem pacjentow hospitalizowanych w Oddziale Choréb Pluc nalezy
do obowiazkow pielggniarki koordynujacej, ktorej podlegaja pod wzgledem funkcjonalnym
1 shuzbowym pielggniarki 1 potozne.

Pielegniarka koordynujaca podlega bezposrednio Dyrektorowi ds. Pielggniarstwa.

. Obowiazki personelu medycznego okreslaja  szczegdtowo  zakresy czynnosci

poszczegbdlnych stanowisk.

Oddziat wspotpracuje z Poradnia Domowego Leczenia Tlenem oraz Poradnia Gruzlicy i
Choréb Ptuc.

Oddzial Alergologii i Chorob Pluc
§ 44.

Oddziat Alergologii 1 Chor6b Pluc stanowi komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa Szpital
Dziecigcy Polanki w Gdansku.

Oddzialem kieruje Kierownik Oddziatu - specjalista w dziedzinie alergologii i chordb ptuc
podlegajacy bezposrednio Dyrektorowi ds. Medycznych — Naczelnemu Lekarzowi Szpitala.

§ 45.

Do zadan Oddziatu Alergologii i Chorob Ptuc nalezy w szczegdlnosci:

1.

Diagnostyka 1 leczenie pacjentow z alergia oraz przewleklymi chorobami uktadu
oddechowego takimi jak:

1) astma oskrzelowa,

2) alergiczny niezyt nosa,

3) atopowe zapalenie skory,

4) alergia pokarmowa,

5) alergia na leki,

6) przewlekle zapalenie pluc 1 oskrzeli,

7) zapalenie pgcherzykoéw plucnych i zwtoknienie ptuc,
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8) wady wrodzone drog oddechowych,
9) przewlekle zapalenie zatok.
2. Wykonywanie badan czynno$ciowych uktadu oddechowego takich jak:
1) spirometria,
2) bodypletyzmografia,
3) ocena poziomu tlenku azotu w powietrzu wydychanym,
4) prowokacje oskrzelowe.
3. Diagnostyka alergii:
1) testy skorne,
2) testy ptatkowe,
3) testy skorne z pokarmami naturalnymi,
4) prowokacje lekami,
5) prowokacje pokarmowe,
6) oznaczanie swoistych IgE (metoda UniCAP).
4. Diagnostyka laryngologiczna:
1) cytologia nosa,
2) rinomanometria,
3) prowokacyjne testy donosowe.
Immunoterapia swoista dzieci uczulonych na alergeny powietrznopochodne.
Diagnostyka i immunoterapia dzieci uczulonych na jady owadow btonkoskrzydtych.
Rehabilitacja oddechowa.
Prowadzenie dokumentacji medycznej, sprawozdawczosci statystycznej i administracyjnej
zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa.

§ 46.
Dziatalno$¢ edukacyjna Oddziatu Alergologii i Choréb Ptuc obejmuje:

oW

1) szkolenie rodzicow i pacjentdéw w Szkole Leczenia Astmy,
2) szkolenie rodzicow 1 pielggniarek w Szkole Atopi,
3) organizacja i wspotuczestnictwo w akcjach spotecznych promujacych aktywne zycie z
astma 1 alergia,
4) organizowanie konferencji z zakresu chorob alergicznych i chorob phuc.
§ 47.

Oddzial dysponuje salami z 30 t6zkami szpitalnymi dla chorych od 3 roku zycia do 18 roku zycia

oraz takimi pomieszczeniami jak:
1) gabinet badan lekarskich,
2) gabinet badan laryngologicznych,
3) gabinet badan czynnos$ciowych ptuc,
4) gabinet zabiegowym,
5) gabinet do rehabilitacji,
6) gabinet badan psychologicznych,
7) pokoj kierownika oddziatu,
8) pokoj lekarzy asystentow,
9) pokoj pielegniarki koordynujacej,
10) pokoj pielegniarek 1 potoznych,
11) izolatka,
12) sekretariat,
13) kuchenka oddzialowa,
14) stotowka,
15) swietlica,
16) magazynek podreczny,
17) wezet sanitarny dla chorych,
18) wezet sanitarny dla personelu,
19) brudownik,
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20) szatnia.
§ 48.

1. Personel Oddziatlu Alergologii 1 Choréb Pluc podlega shuzbowo 1 merytorycznie
Kierownikowi Oddziatu.

2. Nadzor nad pielggnowaniem pacjentow hospitalizowanych w Oddziale Alergologii i Chorob
Phuc nalezy do obowiazkow pielegniarki koordynujacej, ktérej podlegaja pod wzgledem
funkcjonalnym i stuzbowym pielggniarki i potozne.

3. Pielegniarka koordynujaca podlega bezposrednio Dyrektorowi ds. Pielggniarstwa.

Oddzial Niemowlecy i Neonatologiczny
§ 49.

1. Oddziat Niemowlgcy 1 Neonatologiczny stanowi komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa
Szpital Dziecigcy Polanki w Gdansku.

2. Oddziatem kieruje Kierownik Oddzialu - specjalista w dziedzinie pediatrii i neonatologii
podlegajacy bezposrednio Dyrektorowi ds. Medycznych — Naczelnemu Lekarzowi Szpitala.

§ 50.

Do zadan oddziatu nalezy diagnostyka i leczenie chorob okresu noworodkowego i niemowlgcego, a
w szczegblnosci:

1) choroby infekcyjne, w tym infekcje wrodzone,

2) zdbltaczki,

3) wady wrodzone,

4) zaburzenia neurologiczne,

5) choroby uktadu moczowego, oddechowego, pokarmowego,

6) dysplazja oskrzelowo — phucna,

7) mukowiscydoza,

8) zaburzenia hematologiczne,

9) zakazenia dotyczace uszu, spojowek, pepka, skory,

10) zaburzenia rozwoju fizycznego,

11) rehabilitacja oddechowa,

12) przeprowadzanie specjalistycznych konsultacji laryngologa, neurologa, okulisty,
kardiologa, chirurga, alergologa, pulmonologa, onkohematologa 1 innych
specjalistow w zaleznos$ci od stanu zdrowia pacjentow,

13) prowadzenie dokumentacji medycznej, sprawozdawczo$ci statystycznej 1
administracyjnej zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa.

§ 51.
Oddzial dysponuje nastgpujacymi pomieszczeniami:

1) salami chorych z 15 miejscami stacjonarnymi dla niemowlat,

2) sala chorych z jednym miejscem pobytu dziennego,

3) sala intensywnego nadzoru,

4) pokojem kierownika oddziatu,

5) pokojem lekarzy,

6) pokojem pielegniarki koordynujace;j,

7) pokojem pielggniarek i potoznych,

8) gabinetem zabiegowym,

9) ,kacikiem” socjalnym dla opiekunéw pacjentow,

10) kuchenka oddziatowa,

11) podrgcznym magazynkiem,

12) pomieszczeniem gospodarczym,

13) brudownikiem,

14) sekretariatem,

15) weztem sanitarnym dla personelu.
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§ 52.

Dziatalno$¢ edukacyjna Oddziatlu Niemowlecego i Neonatologicznego obejmuje:promocja
zachowan sprzyjajacych zdrowiu matki i dziecka,

1) szkolenie rodzicow w Szkole Rodzenia.

98]

§ 53.

Personel Oddziatu Niemowlgcego i Neonatologicznego podlega stuzbowo i merytorycznie
Kierownikowi Oddziatu.
Nadzor nad pielggnowaniem pacjentdw hospitalizowanych w Oddziale Niemowlgcym 1
Neonatologicznym nalezy do obowiazkéw pielegniarki koordynujacej, ktérej podlegaja pod
wzgledem funkcjonalnym i shuzbowym pielggniarki i potozne.
Pielggniarka koordynujaca podlega bezposrednio Dyrektorowi ds. Pielggniarstwa.
Obowiazki personelu medycznego okreslaja szczegblowo zakresy obowiazkow
poszczegbdlnych stanowisk.
Oddzial Pediatrii z Pododdzialem Leczenia Mukowiscydozy

§ 54.
Oddzial Pediatrii z Pododdzialem Leczenia Mukowiscydozy stanowi komorke
organizacyjng przedsigbiorstwa Szpital Dziecigcy Polanki w Gdansku.
Oddziatem kieruje Kierownik Oddzialu, specjalista w dziedzinie pediatrii, podlegajacy
bezposrednio Dyrektorowi ds. Medycznych — Naczelnemu Lekarzowi Szpitala.

§ 55.
Do zadan Oddzialu Pediatrii z Pododdziatem Leczenia Mukowiscydozy nalezy udzielanie
swiadczen diagnostyczno — terapeutyczno - rehabilitacyjnych w zakresie chordb wieku
dziecigcego, ze szczegbdlnym uwzglednieniem chorob phuc, alergologicznych .
Do oddziatu przyjmowani sa chorzy w wieku od 4 roku zycia do 18 roku zycia oraz pacjenci
z mukowiscydoza bez ograniczen wiekowych.

Oddziat zapewnia hospitalizowanym dzieciom opieke przedszkolna oraz indywidualne
nauczanie, obejmujace zakres szkoty podstawowej i gimnazjalne;.

Do zadan Oddziatu Pediatrii z Pododdziatem Leczenia Mukowiscydozy nalezy prowadzenie
dokumentacji medycznej, sprawozdawczo$ci statystycznej 1 administracyjnej zgodnie z
obowiazujacymi przepisami prawa.

§ 56.

. Odzial Pediatrii z Pododdzialem Leczenia Mukowiscydozy udziela §wiadczen w zakresie:

1) kompleksowej diagnostyki i terapii infekcyjnych chordb wieku dziecigcego,

2) postgpowania diagnostycznego, leczniczego i rehabilitacyjnego ostrych i przewlektych

schorzen wieku dziecigcego takich jak:

choréb gornych i1 dolnych dréog oddechowych,

chorob alergicznych,

mukowiscydozy,

chorob przewodu pokarmowego,

schorzen uktadu moczowego,

choréb uktadu krazenia,

chorob skory,

choréb uktadu wewnatrzwydzielniczego:

W zakres prowadzonej diagnostyki wyzej wymienionych schorzen wchodza:

1) diagnostyka obrazowa w tym rtg, tomogram klatki piersiowej, badania kontrastowe,
badania ultrasonograficzne, tomografia komputerowa i rezonans magnetyczny,

2) bronchofiberoskopia,

3) badania czynno$ciowe phluc z ocena oporow oddechowych dzieci,

4) diagnostyka laboratoryjna, w tym endokrynologiczne testy czynno$ciowe,

5) kompletna diagnostyka bakteriologiczna, serologiczna, mykologiczna, wirusologiczna
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6) diagnostyka alergologiczna

konsultacje w zakresie psychologi klinicznej, neurologii rozwojowej, okulistyki,

rehabilitacji medycznej, laryngologii, chirurgii dziecigcej, dietetyki.

W zakres prowadzonego leczenia wchodza i takze fizjoterapia uktadu oddechowego
§ 57.

Oddziat dysponuje nastgpujacymi pomieszczeniami:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)

salami chorych z 25 t6zkami, w tym sala chorych pobytu dziennego,
sala intensywnego nadzoru,

izolatka,

pokojem kierownika oddziatu,

pokojem lekarzy,

pokojem pielggniarki koordynujacej,

pokojem pielegniarek ,

gabinetem zabiegowym,

stotowka,

10) swietlica dla dzieci,

11) kuchenka oddziatlowa,

12) podrecznym magazynkiem,

13) pomieszczeniem gospodarczym,
14) brudownikiem,

15) wezlem sanitarnym dla personelu,
16) weztem sanitarnym dla pacjentow.

§ S8.

1. Personel Oddziatu Pediatrii z Pododdziatem Leczenia Mukowiscydozy podlega stuzbowo i
merytorycznie Kierownikowi Oddziatu.

2. Nadzor nad pieleggnowaniem pacjentow hospitalizowanych w Oddziale Pediatrii z
Pododdziatem Leczenia Mukwoscydozy nalezy do obowiazkow pielgegniarki koordynujacej,
ktorej podlegaja pod wzgledem funkcjonalnym 1 stuzbowym pielggniarki i potozne.

3. Pielggniarka Koordynujaca podlega bezposrednio Dyrektorowi ds. Pielggniarstwa.

4. Obowiazki personelu medycznego okreSlaja szczegblowo  zakresy  czynnosci
poszczegbdlnych stanowisk.

Oddzial Pediatryczno — Alergologiczno — Immunologiczny

§ 59.
1.0ddziat Pediatryczno — Alergologiczno - Immunologiczny stanowi komorke
organizacyjna Przedsigbiorstwa Szpital Dziecigcy Polanki w Gdansku.
2.0ddziatem kieruje Kierownik Oddziatlu, specjalista w dziedzinie pediatrii, alergologii i
immunologii podlegajacy bezposrednio Dyrektorowi ds. Medycznych — Naczelnemu
Lekarzowi Szpitala.

§ 60.

1. Do zadan Oddzialu Pediatryczno- Alergologiczno- Immunologicznego nalezy diagnostyka i

leczenie dzieci od 1 roku do 4 roku zycia w szczegolnosci:

1) ostre 1 przewlekle schorzenia gérnych i dolnych drog oddechowych, w tym przewlekty
niezyt nosa, zapalenia uszu, nawracajace obturacyjne zapalenie oskrzeli, mukowiscydoza,
dysplazja oskrzelowo-ptucna, inne choroby $rédmiazszowe ptuc,

2) wady uktadu oddechowego,

3) ciala obce drog oddechowych,

4) choroby skory,

5) choroby uktadu moczowego,

6) choroby ukladu pokarmowego ze szczegolnym uwzglednieniem choroby refluksowe;j

przetyku, nietolerancji pokarmowych,
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7) zaburzenia auksologiczne takie jak niedobory wysokos$ci i masy ciala,

8) choroby uktadu krazenia,

9) choroby uktadu krwiotworczego,

10) schorzenia centralnego uktadu nerwowego takie jak mézgowe porazenie dziecigce,
11) astma oskrzelowa 1 zespoty astmopodobne (diagnostyka przewlektego kaszlu),

12) atopowe zapalenie skory, kontaktowe zapalenie skory, pokrzywki, obrzek Quincke’go,
13)alergia pokarmowa,

14)niedobory odpornosciowe 1 inne choroby o podtozu immunologicznym.

2. W zakres prowadzonej diagnostyki wyzej wymienionych schorzen wchodza:

1)

2)
3)
4)

5)
6)

7)
8)

diagnostyka obrazowa tym rtg, tomogram klatki piersiowej, badania kontrastowe, badania
ultrasonograficzne, tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny,

pulsoksymetria,

bronchofiberoskopia,

badania czynno$ciowe pluc z ocena oporéw oddechowych u matych dzieci metoda
okluzji /ROC/,

kompletna diagnostyka bakteriologiczna, serologiczna, mykologiczna, wirusologiczna,
badania biochemiczne krwi, testy skorne z standardowymi alergenami pokarmowymi i
wziewnymi oraz z naturalnymi pokarmami /natywne/, testy ptatkowe oraz oznaczanie
poziomu w surowicy krwi metoda UniCAP,

24 godzinne badanie ph- metryczne przetyku,

konsultacje w zakresie psychologi klinicznej, neurologii rozwojowej, okulistyki,
rehabilitacji medycznej, laryngologii, chirurgii dziecigce;.

3. W zakres prowadzonego leczenia wchodza takze:

1)

kompleksowa kinezyterapia uktadu oddechowego/inhalacje, drenaze, toaleta gdérnych i
dolnych drég oddechowych, gimnastyka oddechowa,

2) rehabilitacja usprawniajaca dzieci z mézgowym porazeniem dziecigcym.

4. Do zadan Oddziatu Pediatryczno — Alergologiczno — Immunologicznego nalezy prowadzenie

dokumentacji medycznej, sprawozdawczos$ci statystycznej 1 administracyjnej zgodnie z
obowiazujacymi przepisami prawa.

5. Oddziat dysponuje nastgpujacymi pomieszczeniami:

1) salami chorych z 25 t6zkami, w tym sala chorych z 4 t6zkami pobytu dziennego,
2) sala intensywnego nadzoru,

3) izolatka z wezlem sanitarnym,

4) separatka,

5) 2 salami indywidualnego pobytu matki z dzieckiem,
6) pokojem kierownika oddziatu,

7) pokojem lekarzy,

8) pokojem pielegniarki koordynujace;,

9) pokojem pielggniarek i potoznych,

10)gabinetem zabiegowym,

11)$wietlica dla dzieci,

12)kuchenka oddzialowa,

13)podrgcznym magazynkiem,

14)pomieszczeniem gospodarczym,

15)brudownikiem,

16)wezlem sanitarnym dla personelu,

17)weztem sanitarnym dla pacjentdw,
18)pomieszczeniem socjalnym dla rodzica, opiekuna.

1.

§ 61.

Personel Oddziatu Pediatryczno — Alergologiczno - Immunologicznego podlega stuzbowo i
merytorycznie Kierownikowi Oddziatu.

20



2. Nadzoér nad pielggnowaniem pacjentdw hospitalizowanych w Oddziale Pediatryczno —
Alergologiczno - Immunologicznym nalezy do obowiazkéw pielggniarki koordynujace;,
ktorej podlegaja pod wzgledem funkcjonalnym i stuzbowym pielggniarki i potozne.

3. Pielggniarka Koordynujaca podlega bezposrednio Dyrektorowi ds. Pielggniarstwa.

4. Obowiazki personelu medycznego okreslaja szczegblowo  zakresy czynnoSci
poszczegbdlnych stanowisk.

Oddzial Obserwacyjno — Zakazny

§ 62.

1. Oddziat Obserwacyjno - Zakazny stanowi komork¢ organizacyjna Przedsigbiorstwa —
Szpital Dziecigcy Polanki.

2. Oddziatem kieruje Kierownik Oddziatu - specjalista w dziedzinie pediatrii, podlegajacy
bezposrednio Dyrektorowi ds. Medycznych — Naczelnemu Lekarzowi Szpitala.

§ 63.

Do zadan Oddziatu Obserwacyjno — Zakaznego nalezy udzielanie $wiadczen diagnostycznych i
leczniczych w zakresie choréb wieku dziecigcego, ze szczegdlnym uwzglednieniem schorzen takich
jak:

1) biegunki ostre o etiologii wirusowej i innej,

2) biegunki przewlekle o rdznej etiologii wraz z zespolami ztego wchtaniania 1

nietolerancjami pokarmowymi,

3) posocznice bakteryjne w przebiegu zakazen bakteriami,

4) neuroinfekcje bakteryjne i wirusowe,

5) zo6ttaczki niemowlece,

6) zakazenia uktadu moczowego,

7) wirusowe zapalenie watroby typu A, B, C,

8) atypowe zapalenia ptuc,

9) badania serologiczne,

10) leczenie niedokrwisto$ci, skaz krwotocznych,

11) leczenie zaburzen odporno$ci humoralnej i komorkowe;,

12) leczenie alergii pokarmowych,

13) leczenie chorob pasozytniczych.

§ 64.

1.W zakres prowadzonej diagnostyki wchodzi diagnostyka wyzej wymienionych schorzen oraz :

1) diagnostyka zakazen okotoporodowych / TORCH /,

2) diagnostyka cytomegalii z mozliwos$cia oznaczania przeciwcial anty CMV u matki 1
dziecka,

3) diagnostyka toksoplazmozy, r6zyczki, listeriozy,
4) diagnostyka endoskopowa 1 mikrobiologiczna gérnego odcinka przewodu pokarmowego,

5) diagnostyka czynnos$ciowych zaburzen przewodu pokarmowego takich jak refluks
zotadkowo- przelykowy, zaparcia, zespot jelita drazliwego, wymioty,

6) diagnostyka chordéb pasozytniczych/lamblioza, toksokaroza, glistnice, owsice,
scabies/Swierzb,

7) diagnostyka oparta na konsultacjach: laryngologicznej, neurologicznej, okulistycznej,
kardiologicznej, chirurgicznej, alergologicznej, psychologiczne;.

2. Do zadan Oddzialu Obserwacyjno — Zakaznego nalezy prowadzenie dokumentacji medycznej,
sprawozdawczoS$ci statystycznej i administracyjnej zgodnej z obowiazujacymi przepisami prawa.

3. Oddziat Obserwacyjno — Zakazny dysponuje nastgpujacymi pomieszczeniami:

1) jedno i dwuosobowymi salami chorych z 25 16zkami dla dzieci do 4 roku zycia, w tym
sala pobytu dziennego,

2) sala intensywnego nadzoru,
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3) dwoma izolatkami ze $luza i osobnym weztem sanitarnym przystosowanym dla oséb
niepelnosprawnych,

4) gabinetem zabiegowym,

5) pokojem kierownika oddziatu,

6) pokojem lekarzy,

7) pokojem pielggniarki koordynujacej,
8) pokojem pielegniarek i1 potoznych,
9) kuchenka oddziatowa,
10)podrgcznym magazynkiem,
11)pomieszczeniem gospodarczym,
12)brudownikiem,

13)weztem sanitarnym dla personelu,
14)weztem sanitarnym dla pacjentow.

§ 65.

. Personel Oddziatu Obserwacyjno — Zakaznego podlega stuzbowo 1 merytorycznie
Kierownikowi Oddziatu.

. Nadzor nad pielggnowaniem pacjentow hospitalizowanych w Oddziale nalezy do
obowiazkow pielegniarki koordynujacej, ktérej podlegaja pod wzglgdem funkcjonalnym i
stuzbowym pielegniarki i potozne.

§ 66.

1. Pielegniarka Koordynujaca podlega bezposrednio Dyrektorowi ds. Pielggniarstwa.

. Obowiazki personelu medycznego okreslaja szczegdtowo zakresy obowiazkow
poszczegbdlnych stanowisk.

Apteka Szpitalna
§ 67.

. Pracami Apteki Szpitalnej kieruje Kierownik Apteki podlegajacy bezposrednio Dyrektorowi
ds. Medycznych — Naczelnemu Lekarzowi Szpitala.
. Do zadan Apteki Szpitalnej nalezy w szczegolnosci:

1) wydawanie produktéw leczniczych okre§lonych w odrebnych przepisach,

2) sporzadzanie lekow recepturowych,

3) sporzadzanie lekow do zywienia pozajelitowego,

4) wytwarzanie ptyndw infuzyjnych,

5) udzielanie informacji o produktach leczniczych,

6) organizowanie zaopatrzenia szpitala w produkty lecznicze,

7) udzial w monitorowaniu dziatan niepozadanych lekow,

8) udzial w badaniach klinicznych prowadzonych na terenie szpitala,

9) udzial w racjonalizacji farmakoterapii,

10) wspotuczestniczenie w prowadzeniu gospodarki produktami leczniczymi w szpitalu,
11) ewidencja probek do badan klinicznych,

12) ewidencja uzyskiwanych daréw produktow leczniczych,

13) ustalanie procedur wydawania produktow leczniczych przez Apteke Szpitalna na
oddzialy,

14) prowadzenie dokumentacji zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa,

15) organizowanie szkolen i stazy technikéw i magistrow farmacji.

Zaklad Diagnostyki Obrazowej
§ 68.

. Zaklad Diagnostyki Obrazowej stanowi komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa Szpital
Dziecigcy Polanki w Gdansku.
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. Zaklad Diagnostyki Obrazowej podlega Dyrektorowi ds. Medycznych — Naczelnemu
Lekarzowi Szpitala.

Pacjenci przyjmowani sa tylko na podstawie skierowania od lekarza.
§ 69.

Pracownia wykonuje badania pacjentom:

1) oddzialow szpitala,

2) Izby Przyjec¢,

3) kierowanym przez lekarza medycyny pracy w ramach badan profilaktycznych,

4) Przedsigbiorstwa Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki,

5) Przedsigbiorstwa Zaktad Opiekunczo — Leczniczy Abrahama,

6) zlecen zewngtrznych, na podstawie umowy z innymi podmiotami leczniczymi.
§ 70.

Do podstawowych zadan Zaktadu Diagnostyki Obrazowej nalezy w szczegolnosci:

1) calodobowa gotowos¢ do wykonywania badan w ramach radiologii i diagnostyki
obrazowej,

2) wykonywanie badan radiologii i diagnostyki obrazowej na rzecz Przedsigbiorstw Spotki
oraz innych uprawnionych podmiotow,

3) zagwarantowanie pacjentom pelnej ochrony i bezpieczenstwa radiologicznego zgodnie z
obowiazujacymi w tym zakresie przepisami prawa.

Dziatalno§¢ Zaktadu trwa przez cala dobg i jest zorganizowana w systemie zmianowym.
. Zdjgcia radiologiczne wykonuje si¢ na biezaco.

Kazdy pacjent skierowany na badanie powinien zosta¢ wpisany do ksiggi badan
radiologicznych.

. Wynik badania powinien zawiera¢ opis i interpretacje zdje¢ oraz wynik obrazu ekranowego
(zdjecie RTG, USG ). Wynik badania wydawany jest lekarzowi kierujacemu, a kopia opisu
wyniku badania wraz z oryginalem skierowania zostaje w przedsigbiorstwie Szpital
Dziecigecy Polanki i jest archiwizowana zgodnie z przepisami prawa.

W przypadkach nagtych wyniki badan nalezy sporzadzi¢ tak, aby byly one od razu do
dyspozycji oddzialu. W innych przypadkach wynik powinien by¢ wpisany po zakonczeniu
badania.
. Zaktad Diagnostyki Obrazowej archiwizuje dane pacjenta w systemie komputerowym, w
tym imi¢ i nazwisko, numer PESEL, data urodzenia, data i rodzaj badania, opis wyniku
badania.

§ 71.

. Zaktad Diagnostyki Obrazowej jest wyposazony w odpowiednie aparaty 1 przyrzady,
urzadzenia pomocnicze, srodki ochronne przed szkodliwym promieniowaniem oraz materiat
zuzywalny zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa 1 wymogami okreslonymi przez
Narodowy Fundusz Zdrowia.

2. Aparaty i urzadzenia sa starannie czyszczone i wlasciwie konserwowane.

. Aparaty i urzadzenia sa poddawane okresowej kontroli przez uprawniony serwis w celu
utrzymania odpowiedniej jako$ci badan. Wszelkie stwierdzone nieprawidtowosci w pracy
aparatury sa zglaszane Kierownikowi Zespotu Technikow, ktéry nadaje tok dalszej
procedurze.

§ 72.

. W zakladzie wywieszone sa w widocznym miejscu wyciagi z obowiazujacych aktow
prawnych dotyczacych zachowania si¢ chorych i bezpieczenstwa personelu w zakresie
badan radiologicznych.
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Zaktad wykonuje wszelkie czynnos$ci administracyjne zwiazane z zakresem dziatania oraz
prowadzi dziatalno$¢ sprawozdawcza.

W realizacji zadan pracownicy Zaktadu Diagnostyki Ogolnej wspotpracuja ze wszystkimi
komorkami organizacyjnymi Spotki.

Pracownia Badan Przesiewowych Noworodkow

§ 73.

Pracownia Badan Przesiewowych Noworodkéw stanowi komorke organizacyjna
Przedsigbiorstwa Szpital Dziecigcy Polanki.

Kierownik sprawuje nadzér nad praca Pracowni Badan Przesiewowych Noworodkow i
odpowiada za prawidlowe funkcjonowanie komoérki dbajac o jakos$¢ i1 wiarygodno$é
przeprowadzanych badan potwierdzonych niezbednymi kontrolami wewngtrznymi 1
zewngtrznymi.

Kierownik Pracowni Badan Przesiewowych Noworodkéw podlega bezposrednio
Dyrektorowi ds. Medycznych — Naczelnemu Lekarzowi Szpitala.

§ 74.

Pracownia Badan Przesiewowych Noworodkow realizuje program polityki zdrowotnej
panstwa pt. “Program badan przesiewowych noworodkéw w Polsce na lata 2009-2014”.
Program ten obejmuje realizacj¢ badan przesiewowych w kierunku wrodzonej
niedoczynnosci tarczycy, fenyloketonurii oraz mukowiscydozy u wszystkich noworodkow
urodzonych na terenie wojewodztwa pomorskiego oraz wojewodztwa kujawsko-
pomorskiego.

Celem dzialania Pracowni Badan Przesiewowych Noworodkow jest wykonywanie badan
biochemicznych dla wczesnego wykrycia i rozpoczgcia leczenia chorob oraz wad
wrodzonych, ktore nie leczone powoduja uposledzenie umystowe i fizyczne.

Catos¢ procedury koordynowana jest przez Instytut Matki i Dziecka w Warszawie.

§ 75.

Personel Pracowni Badan Przesiewowych Noworodkéw pracuje wedlug $cisle okreslonego
harmonogramu pracy ustalonego przez Kierownika Pracowni.

W

§ 76.

Pracownia Badan Przesiewowych Noworodkow przyjmuje przestana poczta bibule z
materialem do badan z o§rodkow badan przesiewowych i oddziatow noworodkowych.
Material do badan pobierany jest zgodnie z instrukcja zawarta w programie badan
przesiewowych noworodkéw Ministerstwa Zdrowia.

Probki krwi otrzymane poczta musza by¢ w tym samym dniu zarejestrowane w bazie
komputerowej. Numery probek odczytywane sa automatycznie z kodow paskowych.

Po zarejestrowaniu w komputerowej bazie danych, probki przekazywane sa do analizy.
Analizy wykonywane sa za pomoca testow iloSciowych przeznaczonych do badan
przesiewowych, zgodnie z instrukcja producenta.

Materiat pozostaty po wykonaniu badan jest odpowiednio zabezpieczony i przekazywany do
spalenia.

§77.

Pracownia Badan Przesiewowych Noworodkéw prowadzi dokumentacje medyczna i1 jej
archiwizacj¢ zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa.

1.

2.

Pracownia Badan CzynnosSciowych Ukladu Oddechowego
§78.

Pracownia Badan Czynnos$ciowych Uktadu Oddechowego stanowi komoérke organizacyjna
przedsigbiorstwa Szpital Dziecigcy Polanki w Gdansku.

Nadzo6r nad praca Pracowni sprawuje Kierownik Oddziatu Alergologii i Choréb Phuc.
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§ 79.

Pracownia Badan Czynno$ciowych Ukladu Oddechowego wykonuje badania pacjentom
hospitalizowanym w oddziatach szpitalnych oraz chorym ubezpieczonym w Narodowym Funduszu
Zdrowia, na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej
lub innej poradni specjalistycznej.

§ 80.
Pracownia wykonuje nastgpujace badania:
1. Spirometryczne:
a) spoczynkowe,
b) odwracalnos$ci obturacji.
2. Tlenku azotu.
3. Bodypletyzmografii.
4. Probe wysitkowa ptucna.
§ 81.
1. Pracownia prowadzi dokumentacj¢ medyczna zgodnie z wymogami Narodowego Funduszu
Zdrowia 1 obowiazujacymi przepisami prawa.
2. Aparaty 1 urzadzenia uzywane w Pracowni sa starannie czyszczone, konserwowane i
poddawane okresowej kontroli.
3. Pracownia sporzadza wszelkie czynnosci administracyjne zwiazane z zakresem dziatania
oraz sporzadza wymagane sprawozdania.
Pracownia Badan Endoskopowych
§ 82.
1. Pracownia Badan Endoskopowych stanowi komoérke organizacyjna przedsigbiorstwa Szpital
Dziecigcy Polanki w Gdansku.
2. Nadzor nad Pracownia Endoskopowa sprawuje Kierownik Oddzialu Leczenia Jednego Dnia.
§ 83.
1. Pracownia dysponuje aparatami do:
a) bronchoskopii klasyczne;j,
b) bronchofiberoskopii,
c) gastroskopii.
1. Pracownia wykonuje badania na zlecenie i po kwalifikacji lekarzy oddziatéw szpitalnych.
2. Pracownia wykonuje badania dla pacjentow hospitalizowanych w Przedsigbiorstwie Szpital
Dziecigcy Polanki.
3. Badania wykonywane sa w asys$cie lekarza anestezjologa, pielggniarki anestezjologicznej i
pielggniarki zabiegowe;.
§ 84.
1. Pracownia Badan Endoskopowych wykonuje nastepujace badania:
1) bronchoskopia,
2) bronchofiberoskopia,
3) gastroskopia.
1. Aparaty 1 urzadzenia uzywane w Pracowni sa starannie czyszczone, konserwowane i
poddawane okresowej kontroli.
2. Pracownia ma wydzielone pomieszczenia do mycia 1 dezynfekcji sprzgtu oraz
zagwarantowany dostgp do sterylizacji narzedzi endoskopowych.
3. Pracownia prowadzi dokumentacje medyczna 1 sporzadza wszelkie czynnosci

administracyjne i sprawozdawcze zwiazane z zakresem dziatania zgodnie z obowiazujacymi
wymogami Narodowego Funduszu Zdrowia i przepisami prawa.
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Gabinet Psychologa
§ 85.

1. Gabinet psychologa stanowi komorke organizacyjna przedsigbiorstwa Szpital Dziecigcy
Polanki w Gdansku.

2. Gabinet psychologa podlega bezposrednio Dyrektorowi ds. Medycznych- Naczelnemu
Lekarzowi Szpitala.

3. Gabinet psychologa udziela pomocy psychologicznej bezptatnie 1 wytacznie tylko dla
pacjentow leczonych w Szpitalu Dziecigcym Polanki 1 ich rodzin oraz w Zakladzie
Opiekunczo - Leczniczym Abrahama.

§ 86.
Do zadan zespotu psychologdéw nalezy w szczego6lnosci:

1) udzielanie wsparcia w sytuacji kryzysowej (choroba dziecka),

2) diagnozowanie psychologiczne dziecka,

3) opiniowaniem rozwoju psychicznego,

4) poradnictwo w zakresie problemow z wychowaniem dzieci,

5) pomoc w znalezieniu placéwki psychologicznej, ktora bedzie niezbedna podczas
dalszej opieki nad dzieckiem (po wyjsciu ze szpitala),

6) prowadzenie grup ,,wsparcia” dla rodzin dzieci przewlekle chorych,

7) prowadzenie grupy psychorozwoju,

8) stata wspotpraca z zespotem lekarsko-pielegniarskim.

§ 87.
1. W gabinecie zatrudnieni sa psycholodzy.
2. Gabinet dysponuje pomieszczeniami:

1) pokojem do badan psychologicznych,
2) pokojem socjalnym,
3) wezlem sanitarnym dla pacjentdéw i personelu,
4) poczekalnia dla pacjentow.
1. Pracownicy gabinetu zobowiazani sa do prowadzenia dokumentacji indywidualnej 1
zbiorczej pacjentdw zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa.
2. Pracownicy gabinetu zobowiazani sa do wykonywania wszelkich czynnosci

administracyjnych zwiazanych z zakresem dziatania oraz sporzadzania wymaganych
sprawozdan dla celow statystycznych.

Dyrektor ds. Pielegniarstwa
§ 88.

1. Do zadan Dyrektora ds. Pielggniarstwa nalezy kierowanie i nadzorowanie dziatalnoscia
Spotki w zakresie wszelkich spraw zwiazanych z organizowaniem i koordynowaniem pracy
podlegtego personelu medycznego, w tym w szczegolnosci pielggniarek, potoznych,
opiekunek dziecigcych oraz podejmowanie decyzji w sprawach wchodzacych w zakres
dzialania podlegtych dzialow 1 stanowisk.

2. Zakres dziatania Dyrektora ds. Pielegniarstwa obejmuje w szczegdlnosci:

a) sktadanie wnioskow 1 opinii Zarzadowi Spotki w sprawach dotyczacych
zatrudnienia, zwalniania, nagradzania i karania, awansowania, a takze w innych
kwestiach dotyczacych podleglego personelu,

b) wspolpraca z pielggniarkami koordynujacymi w zakresie spraw dotyczacych:
=  ksztaltowania odpowiedzialnej postawy etyczno — moralnej podleglego personelu,

=  wlasciwego rozwiazywania probleméw, stanowiacych ryzyko dla sprawnej opieki
pielggniarskiej,
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3.

a) wspotpraca z Dyrektorem ds. Medycznych — Naczelnym Lekarzem Sgzpitala,
kierownikami komorek organizacyjnych Spoétki, kierownikami oddziatow,
przedstawicielami samorzadu pielggniarek i potoznych w zakresie sprawnego
funkcjonowania Spotki oraz prawidtowego przebiegu hospitalizacji pacjentow,

b) planowanie obsady podleglego personelu w komodrkach organizacyjnych, w ktérych
udzielane s $wiadczenia zdrowotne,

c¢) nadzér nad wdrazaniem 1 realizacja obowiazujacych standardow i procedur
pielegniarskich,

d) koordynowanie i merytoryczny nadzor nad praca podleglego personelu,

e) sprawowanie nadzoru nad dokumentacja medyczna prowadzona przez podlegly
personel,

f) sprawowanie nadzoru nad stanem sanitarno-epidemiologicznym przedsigbiorstw
Spotki,

g) sprawowanie nadzoru nad prawidlowo$cia zywienia hospitalizowanych pacjentow,

h) nadzér nad opracowaniem i realizacja programéw zdrowotnych.

Dyrektor ds. Pielggniarstwa nadzoruj¢ bezposrednio pracg nizej wymienionych komorek
organizacyjnych i stanowisk pracy w Spotce:

I. Dzial Higieny:

1.

Dzialem Higieny kieruje kierownik Dziatu podlegajacy bezposrednio Dyrektorowi ds.
Pielggniarstwa.

Dzial Higieny pracuje w oparciu o Plan Higieny Szpitala.
Dziat Higieny odpowiada za:

1) utrzymanie czystoSci pomieszczen, wyposazenia 1 sprzetu w  komorkach
organizacyjnych Spoiki, zgodnie z zatwierdzonymi przez Zarzad Spoétki procedurami,

2) transport czystej i brudnej bielizny,
3) wynoszenie odpadow szpitalnych,
4) transport positkéw do oddziatow.

I1. Dietetyk Szpitala:

3.

Do podstawowych zadan Dietetyka Szpitala nalezy:

Organizacja 1 nadzor nad procesem zywienia w szpitalu dla potrzeb pacjentow w
poszczeg6lnych oddziatach.

. Weryfikacja i zatwierdzanie opracowywanych przez firmg cateringowa jadlospisow z

uwzglednieniem norm zZywieniowych 1 wymogow dietetyczno — leczniczych.
Staty kontakt 1 wspoipraca z firma outsorcingowa.

I11. Pielegniarki Koordynujace:

1.
2.

Pielggniarka koordynujaca podlega stuzbowo Dyrektorowi ds. Pielggniarstwa.

Pielggniarce koordynujacej podlegaja pod wzglgdem funkcjonalnym 1 stuzbowym
pielegniarki i polozne pracujace w oddziatach.

Do obowiazkéw pielggniarki koordynujacej nalezy w szczegdlnosci:

1) organizowanie pracy podleglego personelu,

2) kontrolowanie pracy personelu pielegniarskiego i nizszego,

3) uczestnictwo w codziennych raportach medycznych,

4) uczestnictwo w obchodach lekarskich oddziatu,

5) przekazywanie podleglemu personelowi informacji z obchodéw kierownikow oddziatow,
6) zamawianie lekéw wedtug zlecen lekarskich,

7) zapewnienie warunkow do realizacji praktyk pielggniarskich,
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8) zglaszanie stwierdzonych usterek okre§lonym stuzbom w sprzgcie, wyposazeniu i
potwierdzanie wykonania ustugi,

9) uczestniczenie w odprawach pielggniarskich i1 przekazywanie informacji podlegtemu
personelowi,

10) prowadzenie szkolen wewnatrz oddzialowych, prowadzenie dokumentacji i
sporzadzanie sprawozdan dotyczacych podlegtego personelu wedlug procedury,

11) kontrolowanie badan okresowych w ksiazeczkach pracowniczych podlegtego personelu,
12) edukowanie pacjentow 1 rodziny,

13) w ramach obowiazkéw wynikajacych z zajmowanego stanowiska nadzorowanie pracy
oddziatu.

4. Pielegniarka koordynujaca posiada szczegdlne uprawnienia:
1) do doboru podlegtego personelu pielegniarskiego po zaciagnigciu opinii merytorycznej u
Dyrektora ds. Pielggniarstwa,
2) do kierowania praca podleglego personelu pielggniarskiego 1 nizszego w ramach

oddziatu,
3) wydawania uprawnien dla pielggniarek oddziatu w zakresie wstrzykni¢¢ dozylnych.

5. Pielegniarka koordynujaca funkcjonalnie podlega Kierownikowi Oddziatu.
Dyrektor ds. Ekonomiczno - Finansowych
§ 89.

1. Do zadan Dyrektora ds. Ekonomiczno — Finansowych — Gléwnego Ksiggowego nalezy
kierowanie i nadzorowanie bezposrednio dziatalno$cia Spotki w zakresie spraw ksiggowych,
ekonomicznych 1 finansowych oraz podejmowanie decyzji w sprawach wchodzacych w
zakres dziatania podlegtego mu pionu.

2. Zakres dziatania Dyrektora ds. Ekonomiczno — Finansowych — Gléwnego Ksiggowego
obejmuje w szczegolnosci:
a) kontrole i nadzér nad caloksztaltem prac zwiazanych z prowadzeniem gospodarki
finansowej zgodnie z obowiazujacymi zasadami,

b) planowanie, wykorzystywanie i ewidencja $rodkéw finansowych zwiazanych z
funkcjonowaniem Spotki,

¢) planowanie srodkoéw finansowych zwigzanych z dlugoletnim funkcjonowaniem
Spoiki,

d) analizg finanso6w w ujeciu dlugoterminowe;j strategii zarzadzania,

e) obieg i1 kontrole dokumentéw finansowych,

f) nadzor nad zagadnieniami ptacowymi,

g) kontrole i nadzor nad inwentaryzacja Srodkow trwatych, wyposazenia oraz zapasoéw
magazynowych,
h) nadzér nad rachunkiem kosztow,

1) dokonywanie kontroli zgodnos$ci operacji gospodarczych i finansowych z planem
finansowym,

j) dokonywanie wstgpnej kontroli kompletnosci i rzetelnosci dokumentow dotyczacych
operacji gospodarczych oraz finansowych,

k) opracowywanie planow finansowych,

1) prowadzenie gospodarki finansowej Spotki zgodnie z obowiazujacymi przepisami
prawa,

m) okreslanie zasad, wedlug ktérych pozostale komoérki organizacyjne winny zapewnic
prawidtowa realizacj¢ gospodarki finansowej, kalkulacji kosztow
1 sprawozdawczo$ci finansowej.

3. Dyrektor ds. Ekonomiczno — Finansowych - Gléwny Ksiggowy nadzoruje bezposrednio
dziatalnos$¢ pionu ekonomiczno-finansowego.
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4. W sktad pionu ekonomiczno-finansowego wchodza:

a) Dzial Finansowo - Ksiggowy, ktérym bezposrednio kieruje Dyrektor ds.
Ekonomiczno—Finansowych - Gtéwny Ksiggowy,

b) Sekcja ds. Planowania 1 Analiz Ekonomicznych, ktéra kieruje Kierownik Sekcji
Planowania i Analiz Ekonomicznych,

c) Dziat Zamowien Publicznych i Zaopatrzenia, ktora kieruje Kierownik Dziatu
Zamowien Publicznych 1 Zaopatrzenia,

d) Dzial Statystki, Rozliczen i1 Kontraktowania, ktora kieruje Kierownik Dzialu
Statystki Rozliczen i Kontraktowania.

1. Dzial Finansowo — Ksiegowy:

a) prowadzenie gospodarki finansowej Spotki zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa,

b) zapewnienie prawidtowej realizacji gospodarki finansowej Spoiki,

¢) dokonywanie analiz w zakresie gospodarki finansowej Spoiki,

d) fakturowanie ustug dla kontrahentow szpitala za wyjatkiem fakturowania $wiadczen
medycznych

I1. Sekcja ds. Planowania i Analiz Ekonomicznych:

a) przygotowywanie danych ekonomicznych oraz sporzadzanie okresowych analiz
finansowych,

b) przygotowywanie kalkulacji kosztow 1 sprawozdawczo$ci finansowej, sporzadzanie analiz
finansowych i ekonomicznych dla Zarzadu Spotki,

c) opracowywanie raportow 1 analiz ekonomicznych dla potrzeb wewngtrznych Spoéiki,
sporzadzanie miesigcznej 1 kwartalnej sprawozdawczosci oraz kalkulacji wynikowe;,

d) badanie celowosci, rzetelnosci 1 gospodarnosci dziatan Spotki 1 jej komorek
organizacyjnych.

I11. Dzial Zamodwien Publicznych i Zaopatrzenia:

a) organizowanie postgpowan o udzielenie zamoéwienia publicznego zgodnie z
obowiazujacymi w tym zakresie przepisami prawa,

b) wspdlpraca z kierownikami komorek organizacyjnych Spotki w celu okreslenia i opisu
przedmiotu zamdwienia oraz ustalanie termindéw przeprowadzenia postgpowan,

c) prowadzenie rejestru realizacji zamoOwien oraz zawartych umow z uwzglednieniem
terminow ich realizacji,

d) opracowywanie rocznego planu zaméwien publicznych Spotki,
e) kontrola merytoryczna faktur pod katem zamowien publicznych,

f) zbieranie biezacych zapotrzebowan materialowych od komorek organizacyjnych Spotki, ich
przedstawianie Zarzadowi Spotki celem zatwierdzenia oraz realizacji i rozliczenia,

g) wspotpraca z dostawcami w zakresie zakupu oraz ustalanie najkorzystniejszych warunkow i
terminow dostaw,

h) biezace gromadzenie ofert, katalogéw, informacji o towarach, producentach, dostawcach,
sledzenie kierunkow rozwoju,

1) kontrola merytoryczna dokumentdéw ksiggowych zwigzanych z zakupami,

J) przyjmowanie i wydawanie towaréw do 1 z magazynu (Srodki czystosci, sprzgt medyczny)
na podstawie dokumentéw przychodowo - rozchodowych,

k) prowadzenie ewidencji ilo§ciowej materialdw w magazynie oraz sporzadzanie miesi¢gcznych
sprawozdan,

1) sktadanie miesiecznych zaméwien w zakresie zawartych uméw dotyczacych zakupu sprzgtu
medycznego, jednorazowego uzytku oraz drobnego sprz¢tu medycznego wielokrotnego
uzytku.
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IV. Dzial Statystvki , Rozliczen i Kontraktowania:

a)

b)

¢)
d)

g)

h)

)

k)
)

prowadzenie ksiggi gtdéwnej przyjeé 1 wypisow i innej dokumentacji zwiazanej z
pobytem pacjenta w Szpitalu, zgodnie z obowiazujacymi przepisami,

kontrola i nadzér nad prowadzeniem ewidencji pacjentéw hospitalizowanych,
gromadzenie 1 wydawanie dokumentacji dotyczacej chorych,

przekazywanie do wlasciwych organoéw zgloszen pacjentdw przyjetych do Szpitala z
rozpoznaniem w szczegllnosci chordéb nowotworowych, zakaznych, zawodowych,
zgodnie z obowiazujacymi przepisami,

sporzadzanie baz danych,

gromadzenie, opracowywanie oraz analizowanie materialow statystycznych i epidemio-
logicznych z zakresu dzialalno$ci przedsigbiorstw Spotki,

przygotowanie zestawien miesigcznych, kwartalnych, potrocznych i rocznych z udzielo-
nych w Spoélce §wiadczen zdrowotnych celem ich rozliczenia z Narodowym Funduszem
Zdrowia.

koordynowanie pracy Zespotu przygotowujacego oferty w zakresie udzielania §wiad-
czen medycznych,

rozliczanie umoéw z Narodowym Funduszem Zdrowia oraz wystawianie faktur z tego ty-
tutu, prowadzenie korespondencji z NFZ zwiazanej z realizacja uméw i ich renegocja-
cjami,

rozliczanie 1 fakturowanie §wiadczen udzielanych pozostatym §wiadczeniobiorcom, pa-
cjentom indywidualnym oraz wystawianie faktur za pozostate ustugi.

przechowywanie i zabezpieczenie dokumentacji administracyjnej i medycznej,
prowadzenie ewidencji posiadanej dokumentacji,

m) udostepnianie dokumentacji,

n)

brakowanie dokumentacji niearchiwalnej oraz przekazywanie materiatow archiwalnych
do archiwum pafstwowego.
Dyrektor ds. Administracyjno - Eksploatacyjnych
§ 90.

1. Do zadan Dyrektora ds. Administracyjno — Eksploatacyjnych nalezy w szczegdlnosci:

1)
2)
3)

4)
5)
6)
7)

8)
9)

sprawowanie nadzoru nad dziatalno$cia administracyjna i techniczna Spoiki,

nadzor nad wlasciwym uzytkowaniem i zabezpieczeniem majatku Spotki,

nadzér nad wykorzystaniem sprzgtu administracyjno — technicznego, sprzgtu i aparatury
medycznej oraz zapewnieniem ciaglosci ich pracy w Spotce,

opracowywanie planow inwestycyjno — remontowych oraz nadzor nad ich realizacja,
nadzor nad prawidtowa eksploatacja majatku nieruchomego i ruchomego Spotki,
przygotowanie materiatéw oraz nadzér nad przebiegiem postepowan przetargowych w
podleglym pionie,

nadzér nad oznakowaniem $rodkow trwatych i przedmiotow nietrwalych oraz nadzor
nad sporzadzaniem spiséw inwentarzowych,

nadzoér nad prawidlowa gospodarka odpadami,

nadzér nad prowadzeniem prawidtowej gospodarki energia elektryczna, cieplng i wodno
— kanalizacyjna,

10) nadzér nad utrzymaniem czystosci i porzadku w pomieszczeniach i1 otoczeniu Spotki

oraz nadzor nad zapewnieniem przejezdnosci drog wewnetrznych,

11) nadz6ér nad realizacja procedur w ramach Systemu Zarzadzania Jakos$cia dotyczacych

podlegtego pionu,

12) sprawowanie nadzoru nad obowiazujacymi procedurami w podlegltym pionie,
13) nadzér nad przestrzeganiem zasad i przepisow bhp 1 p.poz przez podlegly personel.
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2. Dyrektor ds. Administracyjno — Eksploatacyjnych nadzoruje bezposrednio prace nizej
wymienionych komérek organizacyjnych:

I. Sekcja Administracyjno — Gospodarcza:

1) prowadzenie spraw zwiazanych z administrowaniem terenem oraz znajdujacymi si¢ na
nim budynkami, nadzor nad wiasciwym ich zabezpieczeniem, a takze wspolpraca z
firma ochroniarska,

2) nadzor nad wlasciwym uzytkowaniem i zabezpieczeniem majatku Spotki,

3) utrzymywanie czystoSci na terenie zewngtrznym Spolki, zapewnienie sprzetu do
utrzymania czysto$ci, zapewnienie ciagtosci odbioru odpadéw medycznych i
komunalnych, zapewnienie ciagtos$ci ustug zwiazanych z dezynfekcja 1 deratyzacja,

4) wprowadzanie zakupionych urzadzen i sprzgtu do ewidencji, jego oznakowanie,

5) nadzoér nad przemieszczaniem sprze¢tu miedzy komoérkami Spoétki, a takze nadzor nad
kasacja sprzetu,

6) przyjmowanie zgtoszen na naprawe sprzgtu gospodarczego,

7) prowadzenie gospodarki odzieza robocza, zamawianie zgodnie z biezacymi potrzebami
oraz jej rozprowadzanie,

8) nadzor nad transportem wewngtrznym,

9) nadz6r nad =zapewnieniem lacznos$ci oraz kontrola 1 weryfikacja billingow
telefonicznych Spofki.

I1. Sekcja Techniczno — Eksploatacyjna:

1) zapewnienie ciagtosci dostaw do pomieszczen i1 obiektow Spoitki energii elektryczne;,
energii cieplnej, gazu, wody itp.,

2) zapewnienie obshlugi, nadzoru technicznego oraz konserwacji w zakresie urzadzen
elektrycznych, klimatyzacyjnych, cieptowniczych, gazowych, wodno — kanalizacyjnych
oraz gazow medycznych,

3) nadzér nad prowadzeniem prawidlowej gospodarki energia elektryczna w Spolce,

4) rejestrowanie odczytow urzadzen pomiarowych powyzszych mediow oraz podziat
kosztéw na poszczego6lne komorki organizacyjne Spoiki,

5) opracowywanie rocznych planow rzeczowo- finansowych:
- inwestycyjnych
- drobnych remontdw 1 konserwacji,

6) przygotowywanie specyfikacji technicznej oraz stosownych dokumentéw niezbednych
do przeprowadzenia procedury przetargowej zwiazanej z inwestycjami, remontami badz
zakupem sprze¢tu 1 aparatury medycznej,

7) nadzér nad prawidlowa realizacja inwestycji, nad procedurami odbioru oraz
dokumentacja powykonawcza,

8) nadzor merytoryczny nad pracami remontowo — modernizacyjnymi wykonywanymi we
wlasnym zakresie ( przez pracownikow Spotki — konserwatorow ) przygotowanie tych
prac oraz ich rozliczanie,

9) przyjmowanie zgloszen o awariach od przedstawicieli komorek organizacyjnych oraz
ich skuteczne usunigcie,

10) nadzo6r nad corocznym przegladem budynkow oraz prowadzenie ksiag obiektow,

11) nadzor nad zapewnieniem prawidlowej eksploatacji sprzgtu i aparatury medyczne;,

12) opracowywanie plandéw inwestycyjnych dotyczacych zakupu sprzg¢tu i1 aparatury
medyczne;.

I11. Magazyn Obrotu Bielizng:

1) odpowiedzialno$¢ za stan bielizny przekazanej do prania i za wlasciwa jakos$¢ prania
przy dokonywaniu odbioru ushugi,

2) naprawa uszkodzonej bielizny,
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3) prawidlowe gospodarowanie pasami bielizny,

4) prowadzenie magazynu bielizny dla wszystkich oddzialow Szpitala,

5) skladanie miesigcznych zamowien w zakresie zawartych uméw dotyczacych zakupu
bielizny i odziezy niesterylnej jednorazowego uzytku.

Przedsi¢biorstwo Zaklad Opiekunczo — Leczniczy Abrahama
§ 91.
1. Przedsigbiorstwo Zaktad Opiekunczo — Leczniczy Abrahama podlega bezposrednio
Zarzadowi Spoftki.
2. Nadzor nad Przedsigbiorstwem Zaktad Opiekunczo — Leczniczy Abrahama sprawuje

Dyrektor ds. Pielggniarstwa, a organizacja pracy kieruje Kierownik Zaktadu Opiekunczo —
Leczniczego.

§ 92.

Podstawowym i nadrzegdnym celem przedsigbiorstwa Zaktad Opiekunczo — Leczniczy Abrahama
jest okresowe lub stale zapewnienie opieki dlugoterminowej, Swiadczenie ustug opiekunczych i
zdrowotnych dzieciom niepetnosprawnym i przewlekle chorym, o ile takiej opieki nie sa w stanie
zapewnic rodzice lub prawni opiekunowie dziecka.

§ 93.

Sposéb 1 tryb kierowania osob do Zakladu Opiekunczo-Leczniczego Abrahama okresla
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 25 czerwca 2012 r. w sprawie kierowania do zakladoéw
opiekunczo-leczniczych i pielggnacyjno-opiekunczych (Dz. U. z 2012 r. poz. 731).

§ 94.
Zadaniem przedsigbiorstwa Zaktad Opiekunczo — Leczniczy Abrahama sa uslugi opiekunczo —
lecznicze, majace na celu poprawg stanu zdrowia i sprawnosci dzieci poprzez:
1) zapewnienie calodobowej opieki pielggniarskiej,
2) opieke lekarska,
3) opieke psychologa,
4) zapewnienie wyzywienia stosownie do stanu dziecka,

5) rehabilitacje, zabiegi fizjoterapeutyczne, zgodnie z zaleceniami lekarza,
6) badania i terapig psychologiczna, terapi¢ zajgciowa,

7) leczenie dietetyczne,

8) zapewnienie specjalistycznych konsultacji,

9) edukacje i poradnictwo zdrowotne,

10) zapewnienie transportu,

11) leczenie farmakologiczne.

§ 95.

Do przedsigbiorstwa Zakladu Opiekunczo — Leczniczego Abrahama moga by¢ przyjmowane
dzieci z:
1. uposledzeniem umystowym w umiarkowanym i znacznym stopniu:
1) wymagajace nauki w zakresie czynnosci higienicznych,
2) wymagajace statej pielggnacji w celu zapobiegania powiktaniom i pogorszenia
stanu zdrowia lub sprawnosci.
1. mézgowym porazeniem dziecigcym:
1) wymagajacy catkowitej pomocy przy utrzymaniu postawy,
2) wymagajacy catkowitej pomocy przy karmieniu, zaspakajaniu potrzeb fizjologicznych.
przewlektymi schorzeniami uktadu oddechowego,
wadami stuchu 1 wzroku,
ze schorzeniami uktadu pokarmowego,
ze schorzeniami uktadu moczowego,
wadami wrodzonymi.

SRR el

32



§ 96.

W przedsigbiorstwie Zaktad Opiekunczo — Leczniczy Abrahama prowadzona jest dokumentacja
medyczna, sprawozdawczos¢ statystyczna i administracyjna zgodnie z obowiazujacymi przepisami

prawa.

§97.
Przedsigbiorstwo Zaktad Opiekunczo — Leczniczy Abraham dysponuje nastgpujacymi
pomieszczeniami:

1) gabinetem badan lekarskich,

2) izolatkami,

3) sypialniami dla dzieci,

4) bawialnia,

5) pokojem rehabilitacji,

6) pokojem spotkan dzieci z rodzicami,

7) weztem sanitarnym dla pacjentow przystosowanym dla osob niepetnosprawnych,

8) gabinetem do badan psychologicznych.

Przedsi¢biorstwo Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki
§ 98.

1. Przedsigbiorstwo Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki podlega Zarzadowi
Spoiki.

2. Bezposrednio dziatalnoscia Przedsigbiorstwa Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna
Polanki kieruje i nadzoruje Kierownik Przyszpitalnej Przychodni Specjalistyczne;j.

§ 99.

1. Podstawowym celem dziatalnosci przedsigbiorstwa  Przyszpitalna  Przychodnia
Specjalistyczna Polanki jest diagnostyka oraz leczenie pacjentdw przez uprawniony
personel zgodnie z profilem dziatajacych poradni specjalistycznych i pracowni w zakresie
nie objetym kompetencja lekarza podstawowej opieki zdrowotnej 1 niepodlegajacym
leczeniu szpitalnemu, dzieci i mtodziezy od 0 do 18 roku Zycia.

2. Przedsigbiorstwo Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki $wiadczy ustlugi

specjalistyczne bezptatnie chorym ubezpieczonym w Narodowym Funduszu Zdrowia, na
podstawie skierowania wystawionego przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej lub
innego lekarza ubezpieczenia zdrowotnego.

§ 100.

Do zadan poradni specjalistycznych wchodzacych w sktad Przedsigbiorstwa Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna Polanki nalezy w szczeg6lnosci:

1)
2)
3)

4)
5)
6)

badanie i udzielanie porad lekarskich w gabinecie lekarskim,
udzielanie albo zlecenie niezbgdnych $wiadczen diagnostycznych i terapeutycznych,

kierowanie na konsultacje specjalistyczne, leczenie szpitalne, leczenie uzdrowiskowe lub
rehabilitacje¢ lecznicza,

orzekanie o stanie zdrowia,
edukacja i promocja zachowan prozdrowotnych,
wykonywanie badan profilaktycznych.

§ 101.

Skierowanie, o ktorym mowa w § 100 pkt 2, nie jest wymagane do Poradni Profilaktyki
Choroéb Piersi i Poradni Ginekologicznej dla Dziewczat.

W razie naglego zachorowania lub pogorszenia stanu zdrowia $wiadczenia zdrowotne
udzielane sa bez wymaganego skierowania w poradniach, gdzie takie skierowanie jest
wymagane.
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1.

§ 102.

Lekarz kierujacy zobowiazany jest do dofaczenia kompletu badan diagnostycznych,
uzasadnionych aktualnym stanem zdrowia pacjenta, wykonywanych w ramach kompetencji
lekarza kierujacego, niezbgednych do udzielania §wiadczenia.

Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna zobowiazana jest do prowadzenia ewidencji i
przechowywania w dokumentacji medycznej skierowan lekarzy podstawowej opieki
zdrowotnej oraz lekarzy specjalistéw, na podstawie, ktorych wudzielono $§wiadczen
zdrowotnych jak réwniez do udzielania pisemnej odpowiedzi na konsultacje, a w przypadku
statego leczenia do wydawania karty informacyjnej.

O objeciu pacjenta stalym leczeniem specjalistycznym w poradni specjalistycznej decyduje
lekarz specjalista z danej dziedziny.

§ 103.

W Przyszpitalnej Przychodni Specjalistycznej $wiadczenia zdrowotne, o ktorych mowa w § 101 pkt
2, wykonywane sa osobiScie przez personel lekarski, personel pielggniarski lub przez inne osoby
wykonujace zawod medyczny posiadajace odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia do udzielania
$wiadczen zdrowotnych wynikajace z przepiséw odrgbnych.

§ 104.

. Udzielanie porad ambulatoryjnych odbywa si¢ zgodnie z informacja dotyczaca

harmonogramu przyje¢ poszczegélnych Poradni, znajdujaca si¢ na tablicy informacyjnej w
Rejestracji oraz na drzwiach poszczeg6lnych gabinetow lekarskich.
W razie, gdy istnieja przeszkody w punktualnym rozpoczeciu pracy Poradni, z powodu
nieobecnosci lekarza, Kierownik nadzorujacy pracg Poradni zobowiazany jest zorganizowacé
zastgpstwo.
Porady sa udzielane zgodnie z zasadami przyje¢ obowiazujacymi w danej Poradni.
Godziny przyje¢ poszczegdlnych poradni ustalane sa zgodnie z wymogami Narodowego
Funduszu Zdrowia oraz mozliwos$ciami organizacyjnymi Spoiki.
W przypadkach wymagajacych natychmiastowej pomocy, pacjent przyjmowany jest poza
kolejnoscia ze wzgledu na stan zdrowia.
Kazdemu pacjentowi zglaszajacemu si¢ w celu uzyskania porady, w miar¢ mozliwosci,
powinna by¢ udzielona porada w dniu zgloszenia lub w najblizszym okreslonym terminie.
W uzasadnionych przypadkach porady mozna udzieli¢ w terminie pozniejszym.

§ 105.

Przedsigbiorstwo  Przyszpitalna  Przychodnia  Specjalistyczna  Polanki  prowadzi
sprawozdawczo$¢ 1 dokumentacj¢ medyczna zgodnie z obowiazujacymi wymogami
Narodowego Funduszu Zdrowia i obowiazujacymi przepisami prawa.

. W wykonywaniu zadan przedsigbiorstwo Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna

Polanki wspotdziata z pozostatymi jednostkami 1 komdrkami organizacyjnymi Spoiki.
Poradnia Alergologiczna
§ 106.

Poradnia Alergologiczna stanowi komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa — Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

Nadzo6r nad praca Poradni sprawuje Kierownik Przyszpitalnej Przychodni Specjalistycznej
Polanki, podlegajacy bezposrednio Dyrektorowi ds. Medycznych — Naczelnemu Lekarzowi
Szpitala.

§107.

Poradnia $wiadczy ustugi specjalistyczne w zakresie schorzen alergicznych oraz przewleklych
chorob uktadu oddechowego bezptatnie, chorym ubezpieczonym w Narodowym Funduszu
Zdrowia, na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej
lub innej poradni specjalistyczne;.
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§ 108.

Poradnia dysponuje pomieszczeniami:

1) gabinetami do badan lekarskich,
2) gabinetem diagnostyczno - zabiegowym,
3) dostgpem do pomieszczen z mozliwo$cia wykonania wymaganej diagnostyki,
4) dostgpem do pomieszczen higieniczno-sanitarnych dla pacjentow,
5) poczekalnia dla pacjentéw i oséb towarzyszacych.
§ 109.
Poradnia Alergologiczna udziela nastgpujacych $wiadczen medycznych w ramach porad
specjalistycznych:
1) diagnostyka i leczenie schorzen alergologicznych i1 przewlektych choréb drog oddechowych,
2) badania czynnosciowe uktadu oddechowego /spirometria/,
3) testy skorne — Prick test (panel rozszerzony),
4) oznaczanie swoistych IgE (metoda UniCAP),
5) kwalifikowanie 1 prowadzenie swoistej immunoterapii ( odczulanie ) na pyiki drzew, traw,
chwastow catorocznie i sezonowo oraz roztocza kurzu domowego,
6) szkolenie rodzicdéw, pacjentow oraz personelu medycznego z zakresu atopowego zapalenia
skory 1 astmy oskrzelowe;j,
7) wspotpraca z Towarzystwem Pomocy Chorym na Astmg 1 Alergig /szkolenia dla rodzicow 1
dzieci, organizacja koloni letnich dla dzieci z astma 1 alergia/.
§ 110.
1. Poradnia zobowiazana jest do prowadzenia dokumentacji indywidualnej i zbiorczej zgodnie
z wymogami Narodowego Funduszu Zdrowia oraz obowiazujacymi przepisami prawa.
2. Poradnia wykonuje wszelkie czynnos$ci administracyjne zwiazane z zakresem dzialania oraz
sporzadza wymagane sprawozdania.
Poradnia Endokrynologiczna
§ 111.
1. Poradnia Endokrynologiczna jest komorka organizacyjna Przedsigbiorstwa Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna Polanki.
2. Poradnia Endokrynologiczna zajmuje si¢ diagnostyka 1 leczeniem choréb uktadu

endokrynnego u dzieci i mtodziezy, w szczegdlnosci:
1) zaburzen wzrostu i prawidtowego rozwoju fizjologicznego,

2) zaburzen dojrzewania piciowego (przedwczesnego lub opdznionego),
3) zaburzen czynnosci jader lub jajnikow,
4) zaburzen w odzywianiu (otytos¢, anoreksja, bulimia),
5) tarczycy (nadczynno$¢, niedoczynno$¢, wole guzowate, wole obojgtne,
autoimmunologiczne zapalenie tarczycy),
6) chorob przysadki mézgowej,
7) chordb nadnerczy,
8) zaburzen gospodarki wapniowo-fosforanowe;.
§ 112.

Poradnia Endokrynologiczna dysponuje nast¢pujacymi pomieszczeniami:

1)
2)
3)
4)

pokojem badan lekarskich,
pokojem zabiegowym z mozliwo$cia pobrania materiatu do badan,
dostgpem do pomieszczen higieniczno-sanitarnych dla pacjentow i 0s6b towarzyszacych,

poczekalnia dla pacjentow 1 0s6b towarzyszacych.
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1.

Poradnia Ginekologiczna dla Dziewczat
§ 113.

Poradnia Ginekologiczna dla Dziewczat jest komorka organizacyjna Przedsigbiorstwa
Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

Poradnia Ginekologiczna dla Dziewczat zajmuje si¢ diagnozowaniem i leczeniem:

1) ostrych i przewlektych stanéw zapalnych narzadéw plciowych,
2) zaburzen czynnosci jajnikow,

3) zaburzen miesiagczkowania,

4) ocena cyklu ptciowego,

5) wrodzonymi wadami rozwojowymi narzadow piciowych,

6) profilaktyka i poradnictwem dla ofiar przemocy seksualnej,

7) prowadzeniem ciazy i profilaktyka onkologiczna.

§ 114.

Poradnia Ginekologiczna dla Dziewczat dysponuje nastgpujacymi pomieszczeniami:

1)
2)
3)

4)
5)

3.

pokojem badan lekarskich,

pokojem zabiegowym z mozliwos$cia pobrania materiatu do badan,

dostgpem do pomieszczen z mozliwoscia wykonania badan diagnostycznych zgodnie z
zakresem udzielanych §wiadczen,

dostgpem do pomieszczen higieniczno-sanitarnych dla pacjentéw i 0s6b towarzyszacych,
poczekalnia dla pacjentdw 1 osob towarzyszacych.

Poradnia Immunologiczna
§ 115.

Poradnia Immunologiczna jest komoérka organizacyjna Przedsigbiorstwa Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

Poradnia Immunologiczna zajmuje si¢ diagnostyka i leczeniem schorzen dzieci i mtodziezy
do 18 roku zycia w szczegdlnosci:

1) cytomegalia,

2) toksoplazmoza,

3) pneumocystoza,

4) choroby wirusowe nie sklasyfikowane gdzie indziej,

5) zaburzenia czynnoSci tgtnic, tgtniczek 1 naczyn wlosowatych w  chorobach
sklasyfikowanych gdzie indziej,

6) uktadowe choroby tkanki tacznej w przebiegu schorzen sklasyfikowanych gdzie indziej,

7) spondylopatie w przebiegu schorzen sklasyfikowanych gdzie indziej,

8) nieznane i niedoktadnie okre§lone przyczyny chorobowosci,

9) inne nieprawidlowe wyniki badan biochemicznych,

10) niektore choroby dotyczace mechanizméw immunologicznych,

11) choroby mig$ni,

12) zakazenie swoiste dla okresu okotoporodowego,

13) wtorne niedobory odpornosci po leczeniu immunosupresyjnym, po przebytych cigzkich
zakazeniach, wczesniaki.

W zakres zadan Poradni Immunologicznej wchodzi poza tym:

1) udzielenie konsultacji dotyczacych szczepien dzieci z grupy ryzyka i ich rodzin,

2) kierowanie do diagnostyki szpitalnej we wspolpracy z Przedsigbiorstwem Szpital
Dziecigey Polanki oraz Klinika Hematologii, Onkologii i Endokrynologii Gdanskiego
Uniwersytetu Medycznego.

§ 116.

Poradnia Immunologiczna dysponuje nastgpujacymi pomieszczeniami:

1)

gabinetem lekarskim,
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2) dostgpem do pomieszczen z mozliwoscia pobrania materiatu do badan diagnostycznych,
3) dostgpem do pomieszczen higieniczno-sanitarnych dla pacjentéw 1 oso6b towarzyszacych,
4) poczekalnia dla pacjentow i 0sob towarzyszacych.

Poradnia Kardiologiczna
§ 117.

1. Poradnia Kardiologiczna jest komorka organizacyjna Przedsigbiorstwa Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

2. Poradnia Kardiologiczna zajmuje si¢ diagnostyka i leczeniem chordéb serca u dzieci i
mtodziezy w szczegdlnosci:
1) wrodzonych i nabytych wad serca,
2) zaburzen przewodzenia i rytmu serca,
3) chorobami mig$nia sercowego,
4) szmerow serca i innych zjawisk ostuchowych,
5) nadci$nieniem tetniczym,
6) niedoci$nieniem tetniczym,
7) choroba niedokrwienna serca,
8) zespotami sercowo — ptucnymi,
9) bolami klatki piersiowe;,
10) omdleniami i zapasciami.
§ 118.
Poradnia Kardiologiczna dysponuje nastgpujacymi pomieszczeniami:
1) pokojem do badan lekarskich,

2) dostgpem do pomieszczen z mozliwoscia wykonania badan diagnostycznych wymaganych
zgodnie z zakresem §wiadczen /EKG, USG, ECHO, HOLTER/

3) dostgpem do pomieszczen higieniczno-sanitarnych dla pacjentow i osob towarzyszacych,
4) poczekalnia dla pacjentéw i 0sob towarzyszacych.
Poradnia Otorynolaryngologiczna
§ 119.

1. Poradnia Otorynolaryngologiczna stanowi komodrke organizacyjna Przedsigbiorstwa
Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

2. Nadzor nad praca Poradni Otorynolaryngologicznej sprawuje Kierownik Przyszpitalnej
Przychodni Specjalistyczne;.

§ 120.

1. Poradnia $wiadczy ustlugi specjalistyczne w zakresie diagnostyki i leczenia schorzen w
otorynolaryngologii z wykorzystaniem procedur diagnostycznych dostgpnych w
przedsigbiorstwie Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki w Gdansku, chorym
ubezpieczonym w Narodowym Funduszu Zdrowia, na podstawie skierowania wystawionego
przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej lub innych poradni specjalistycznych.

2. W ramach Poradni Otorynolaryngologicznej wykonywane sa $wiadczenia na rzecz
pacjentow od 0 do 18 roku zZycia, przyjmowanych w trybie ambulatoryjnym oraz
hospitalizowanych w Przedsigbiorstwie Szpital Dziecigcy Polanki.

§ 121.

Do zadan Poradni Otorynolaryngologicznej nalezy w szczegdlno$ci diagnostyka i leczenie schorzen
uszu, nosa, zatok przynosowych, gardla, krtani i gérnego odcinka drogi pokarmowej (przetyku) w
oparciu o bazeg diagnostyczna Spoétki (w ramach zespotéw wielospecjalistycznych):

1) z przewlektymi zapaleniami drég oddechowych, réwniez w przebiegu mukowiscydozy,
2) niedoboréw immunologicznych, zespotow dyskinezy rzgskowej oraz choréb alergicznych,
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3)
4)

5)

kwalifikowanie do leczenia operacyjnego — adenotomia, z jednoczesnym ustaleniem terminu
wykonania zabiegu,

wykonywanie niektorych zabiegéw z zakresu otorynolaryngologii (paracenteza, podcigcie
wedzidetka jezyka, nacigcie ropnia okotomigdatkowego),

konsultacje otorynolaryngologiczne na zlecenie innych specjalistow.
§ 122.

Poradnia dysponuje pomieszczeniami:

1)
2)

3)
4)

gabinetem do badan lekarskich,
gabinetem diagnostyczno - zabiegowym,

dostgpem do pomieszczen higieniczno-sanitarnych dla pacjentow i 0osdb towarzyszacych,
poczekalnig dla pacjentow i 0osob towarzyszacych.
Poradnia Leczenia Mukowiscydozy
§ 123.

Poradnia Leczenia Mukowiscydozy stanowi komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa
Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

Nadzér nad praca Poradni Leczenia Mukowiscydozy sprawuje Kierownik Przyszpitalnej
Przychodni Specjalistycznej Polanki, a praca Poradni kieruje Kierownik Poradni Leczenia
Mukowiscydozy.

§ 124.

Swiadczenia medyczne w Poradni Leczenia Mukowiscydozy udzielane sa bezptatnie osobom
ubezpieczonym w Narodowym Funduszu Zdrowia, na podstawie skierowania wystawionego przez
lekarza podstawowej opieki zdrowotnej lub innej poradni specjalistycznej.

§ 125.

W Poradni Leczenia Mukowiscydozy udzielane sa $wiadczenia medyczne w zakresie:

1)

2)
3)

diagnostyki i leczenia mukowiscydozy oraz jednostek chorobowych zwiazanych z genem
CFTR,

poradnictwa psychologicznego,

wykonywania nastepujacych badan:

- chlorki w pocie metoda Gibsona i Cooka, Vescor, Makrodukt, Nanodukt,

- pomiar potencjatow przeznablonkowych nosa,

- genetyczne,

- spirometryczne.

§ 126.

Poradnia Leczenia Mukowiscydozy wspolpracuje z Oddzialem Niemowlgcym i Neonatologicznym,
Oddziatem Pediatrii z Pododdziatem Leczenia Mukwiescydozy, Oddzialem Pediatryczno —
Alergologiczno — Immunologicznym oraz terenowym oddziatem Polskiego Towarzystwa Walki z
Mukowiscydoza.

a)
b)

c)

§127.
Poradnia Leczenia Mukowiscydozy czynna jest od poniedziatku do piatku. Szczegotowy
harmonogram pracy z uwzglednieniem przyjeé lekarzy wywieszony jest w Poradni, w
widocznym dla pacjentow miejscu.
Rejestracja pacjentow moze by¢ dokonywana:
osobiscie,
telefonicznie,
przez osoby trzecie.
Przy rejestracji podawana jest data przyjecia z oznaczeniem godziny realizacji §wiadczenia.

§ 128.

Poradnia dysponuje nast¢pujacymi pomieszczeniami:
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1)
2)
3)
4)
5)

pokojem do badan lekarskich,

wydzielong poczekalnia dla pacjentow,

pokojem rehabilitacji,

wezlem sanitarnym dla pacjentow,

mozliwos$cia korzystania z szatni w pawilonie szpitalnym.

§ 129.

. Poradnia obowiazana jest do prowadzenia dokumentacji indywidualne;j i zbiorczej zgodnie z

wymogami Narodowego Funduszu Zdrowia oraz obowiazujacymi przepisami prawa.

Poradnia wykonuje wszelkie czynnosci administracyjne zwiazane z zakresem dziatania oraz
sporzadza wymagane sprawozdania.

Poradnia Logopedyczna
§ 130.

Poradnia Logopedyczna jest komoérka organizacyjna Przedsigbiorstwa Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna Polanki.
Do zadan Poradni Logopedycznej nalezy leczenie i rehabilitacja w szczegdlnosci:
1) specyficznych zaburzen rozwoju mowy i j¢zyka — dyslalia, seplenienia,
2) specyficznych zaburzen rozwoju umiejgtnosci szkolnych, w tym dysleksja,
3) specyficznych zaburzen rozwoju funkcji motorycznych,
4) mieszanych specyficznych zaburzen rozwojowych,
5) jakania,
6) ubytkéw shuchu,
7) nastgpstw chorob naczyn mozgowych,
8) nieprawidlowosci zgbowo- twarzowych,
9) opdznionego rozwoju mowy po leczeniu rozszczepu wargi i podniebienia,
10) op6Znionego rozwoju mowy,
11) dziecigcego porazenia moézgowego,
12) zespotu Downa.
§ 131.

Poradnia Logopedyczna dysponuje nast¢pujacymi pomieszczeniami:

1)
2)
3)

4)
5)

gabinetem do badan,

pokojem do rehabilitacji,

dostepem do pomieszczen z mozliwoscia wykonania badan diagnostycznych
niezbgdnych w realizacji §wiadczenia medycznego,

dostepem do pomieszczen higieniczno-sanitarnych dla pacjentow i 0s6b towarzyszacych,
poczekalnia dla pacjentéw 1 osdb towarzyszacych.

Poradnia Nefrologiczna
§ 132.

Poradnia Nefrologiczna jest komorka organizacyjna Przedsigbiorstwa Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

Poradnia Nefrologiczna zajmuje si¢ diagnostyka i1 leczeniem dzieci 1 mlodziezy w
szczegolnosci:

1) ostrych 1 przewleklych stanow zapalnych uktadu moczowego,

2) ostrej i przewleklej niewydolnosci nerek,

3) zaburzen funkcji pecherza moczowego,

4) nietrzymania moczu,

5) wrodzonych wad rozwojowych nerek i uktadu moczowego,

6) kamicy nerek i ukladu moczowego,

7) zespotu nerczycowego,

8) wielomoczu,
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9) skapomoczu,
10) choroby nadcisnieniowej z zajgciem nerek.

§ 133.

Poradnia Nefrologiczna dysponuje nastgpujacymi pomieszczeniami:

1) pokojem badan lekarskich,

2) dostgpem do pomieszczen z mozliwos$cia pobrania materiatu do badan diagnostycznych,
3) dostgpem do pomieszczen higieniczno-sanitarnych dla pacjentéw i 0so6b towarzyszacych,
4) poczekalnia dla pacjentow i1 0sob towarzyszacych.

1.

Poradnia Neurologiczna
§ 134.

Poradnia Neurologiczna jest komodrka organizacyjna Przedsigbiorstwa Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

Poradnia Neurologiczna zajmuje si¢ diagnostyka i1 leczeniem w szczego6lnosci:

1) wrodzonych wad rozwojowych uktadu nerwowego,

2) zaburzen ruchowych i pozapiramidowych,

3) chorob polaczen nerwowo- migsniowych 1 migsni,

4) porazeniem mdézgowym i innymi zespotami porazennymi,

5) uktadowymi zanikami pierwotnymi osrodkowego uktadu nerwowego,
6) nastgpstwami chordb pozazapalnych osrodka uktadu oddechowego,
7) nowotworami ztosliwymi rdzenia krggowego, nerwow czaszkowych 1 innych,
8) bolami glowy,

9) drgawkami,

10) stanami po urazach glowy,

11) uposledzeniem umystowym,

12) tikami.

§ 135.

Poradnia Neurologiczna dysponuje nastgpujacymi pomieszczeniami:

1)
2)
3)
4)
5)

pracownia EEG,
pokojem do badan lekarskich,
dostgpem do pomieszczen z mozliwoscia pobrania materiatu do badan diagnostycznych,
dostgpem do pomieszczen higieniczno-sanitarnych dla pacjentéw i 0s6b towarzyszacych,
poczekalnia dla pacjentéw 1 os6b towarzyszacych.
Poradnia Profilaktyki Chorob Piersi
§ 136.

. Poradnia Profilaktyki Choréb Piersi jest komoérka organizacyjna Przedsigbiorstwa

Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki.
Poradnia Profilaktyki Chorob Piersi zajmuje si¢ diagnozowaniem i leczeniem kobiet i
mezczyzn w szczegdlnosci:
1) czynnosciowych zaburzen funkcji gruczotow,
2) standéw zapalnych gruczotow piersiowych,
3) profilaktyka onkologiczna.
§ 137.

Poradnia Profilaktyki Choréb Piersi dysponuje nastgpujacymi pomieszczeniami:

1))
2)
3)
4)

pokojem do badan lekarskich,

dostgpem do pomieszczen z mozliwoscia wykonania wymaganej diagnostyki,
dostgpem do pomieszczen higieniczno-sanitarnych dla pacjentow,
poczekalnig dla pacjentdw i 0osob towarzyszacych.
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Poradnia Promocji Zdrowia
§ 138.

1. Poradnia Promocji Zdrowia stanowi komoérke organizacyjna Przedsigbiorstwa Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

2. Nadzor administracyjny nad praca Poradni Promocji Zdrowia sprawuje Kierownik
Przedsigbiorstva  Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki, a nadzér
merytoryczny — Dyrektor ds. Pielggniarstwa.

3. W Poradni Promocji Zdrowia zatrudniony jest specjalista promocji zdrowia i edukacji
zdrowotne;.

§ 139.

Celem Poradni Promocji Zdrowia jest promowanie zdrowia i zdrowego stylu zycia przez rdéznego
rodzaju dziatania skierowane do rodzicow, pacjentow.

§ 140.
Do zadan Poradni Promocji Zdrowia nalezy w szczegolnosci:

1) poradnictwo edukacyjno — szkoleniowe,
2) poradnictwo informacyjno — konsultacyjne,
3) poradnictwo profilaktyczne.

Poradnia Rehabilitacyjna
§ 141.

1. Poradnia Rehabilitacyjna stanowi komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

2. Nadzor nad Poradnia Rehabilitacyjna sprawuje Kierownik Przychodni Specjalistycznej
Polanki, a praca Poradni kieruje Kierownik Poradni Rehabilitacyjne;.

§ 142.

Poradnia Rehabilitacyjna prowadzi dziatalno$¢ konsultacyjno-terapeutyczna dla dzieci i mtodziezy
od 0 do 18 roku zycia.

§ 143.

Poradnia Rehabilitacyjna udziela $wiadczen zdrowotnych dotyczacych rehabilitacji ruchowej i
oddechowej w nastepujacym zakresie:

1) konsultacji lekarskich,
2) zabiegdéw kinezyterapii,
3) zabiegdw fizykoterapii:
- elektroterapia
- magnetoterapia,
- laseroterapia,
- krioterapia,
- hydroterapia.
§ 144.

Wymieniony w § 143 zakres $wiadczen medycznych dotyczy w szczegoélnosci nastgpujacych
jednostek chorobowych:

1. Wady wrodzone:

o

wady uktadu oddechowego,
wady uktadu nerwowego,
przepukliny oponowo-rdzeniowej,
o wrodzone ubytki konczyn.
2. Urazy okoloporodowe.
Mozgowe porazenia dziecigce.
4. Opoznienie i zaburzenie rozwoju psychomotorycznego.

o

(¢]

98]
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9.

10.
11.

Choroby mig$ni.

Hipotonia.

Martwica jatlowa kosci.

Wady postawy /choroba Scheurmanna, choroba Osgood-Shlattera, martwica kosci pigtowej/.
Nastgpstwa urazéw /ztamanie kosci, skrgcenie stawow/.

Drenaz drzewa oskrzelowego.

Cwiczenia oddechowe.

§ 145.

Poradnia Rehabilitacyjna prowadzi sprawozdawczos$¢ i1 dokumentacj¢ medyczna zgodnie z
obowiazujacymi przepisami Narodowego Funduszu Zdrowia oraz pozostatymi przepisami prawa.

§ 146.

Poradnia Rehabilitacyjna dysponuje nastgpujacymi pomieszczeniami:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)

poczekalnia dla pacjentéw z wydzielonym punktem do rejestracji,

gabinetem do badan lekarskich,

sala gimnastyczna,

gabinetem do hydroterapii,

gabinetem do fizjoterapii i krioterapii,

sala terapii indywidualnej,

szatnia,

weztem sanitarnym dla pacjentéw przystosowanym dla oso6b niepelnosprawnych,
weztem sanitarnym dla personelu,

10) pomieszczeniem socjalnym dla personelu.

1.

2.

2.

§ 147.

Poradnia  Rehabilitacyjna  $wiadczy ustugi specjalistyczne  bezptatnie  chorym
ubezpieczonym w Narodowym Funduszu Zdrowia na podstawie skierowania wystawionego
przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej lub innego lekarza specjalistg.

Na konsultacj¢ lekarska pacjent jest zobowiazany dostarczy¢ dokumentacj¢ medyczna
/wyniki badan, zdjgcia RTG, wypisy ze szpitala, ksiazeczk¢ z oddzialu noworodkow/.

Poradnia Gruzlicy i Chorob Pluc
§ 148.

Poradnia Gruzlicy 1 Choréb Phluc stanowi komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa
Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

Nadzér nad praca Poradni Gruzlicy i Choréb Phuc sprawuje Kierownik Przyszpitalnej
Przychodni Specjalistyczne;.

§ 149.

Poradnia Gruzlicy i Chordb Pluc §wiadczy ustugi specjalistyczne w zakresie chorob phuc i gruzlicy
dzieciom i mlodziezy ubezpieczonym w Narodowym Funduszu Zdrowia, na podstawie skierowania
wystawionego przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej lub innej poradni specjalistycznej.
Dzieci ze stycznosci z gruzlica przyjmowane sa na biezaco i bez skierowania.

§ 150.

W ramach porad specjalistycznych w Poradni Gruzlicy i Choréb Pluc $wiadczone sa nastgpujace

ustugi:
1)
2)
3)
4)
5)

6)

diagnostyka i leczenie chorob uktadu oddechowego,

wykonywanie testow skornych punktowych,

oznaczanie w surowicy krwi swoistych przeciwciat,

badanie czynnos$ciowe uktadu oddechowego /spirometria/,

rozszerzona diagnostyka laboratoryjna, bakteriologiczna, radiologiczna w ramach
poszczegodlnych pracowni Szpitala,

wykonywanie testow tuberkulinowych,
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7) wspotpraca w zakresie zglaszalnosci zachorowan lub podejrzen zachorowania na gruzlicg z
Panstwowym Wojewodzkim Inspektorem Sanitarnym,
8) monitorowanie powiktan wystgpujacych po szczepieniu przeciwgruzliczym BCG,
9) edukacja rodzicow, dzieci w ramach Szkoty Leczenia Astmy.
§ 151.
Poradnia dysponuje pomieszczeniami:

1) gabinetami do badan lekarskich,

2) gabinetem diagnostyczno - zabiegowym,

3) dostepem do pomieszczen higieniczno-sanitarnych dla pacjentow i 0os6b towarzyszacych,
4) poczekalnia dla pacjentéw i 0sob towarzyszacych.

§ 152.

1. Poradnia Gruzlicy i1 Choréb Phluc zobowigzana jest do prowadzenia dokumentacji
indywidualnej 1 zbiorczej zgodnie z wymogami Narodowego Funduszu Zdrowia oraz
obowiazujacymi przepisami prawa.

2. Poradnia Gruzlicy i Chorob Pluc wykonuje wszelkie czynno$ci administracyjne zwigzane z
zakresem dzialania oraz sporzadza wymagane sprawozdania.

3. Poradnia wspotpracuje z: Oddziatem Choréb Pluc, Oddziatem Alergologii i Chorob Phuc,
Oddziatem Pediatryczno - Alergologiczno — Immunologicznym.

Pracownia Fizykoterapii
§ 153.

1. Pracownia Fizykoterapii stanowi komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

2. Nadzo6r nad Pracownia sprawuje Kierownik Przychodni Specjalistycznej Polanki, a praca
Pracowni kieruje Kierownik Poradni Rehabilitacyjne;.

3. Pracownia Fizykoterapii wykonuje bezplatnie badania pacjentom hospitalizowanym w
oddziatach szpitalnych oraz chorym ubezpieczonym w Narodowym Funduszu Zdrowia, na
podstawie skierowania wystawionego przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej lub
innej poradni specjalistyczne;.

4. Zadaniem Pracowni Fizykoterapii jest wykonywanie zabiegdw fizykoterapeutycznych
zleconych w Poradni Rehabilitacyjne;.

5. Personel Pracowni przygotowuje pacjenta do rehabilitacji oraz prowadzi odpowiednie
zabiegi fizykalne na podstawie zlecenia lekarskiego.

6. Pracownia udziela §wiadczen zdrowotnych zwiazanych z rehabilitacja, pacjentom Szpitala
Dziecigcego Polanki oraz pacjentom kierowanym przez innych §wiadczeniodawcow do
Poradni Rehabilitacyjnej Przychodni Specjalistycznej Polanki.

7. Pracownia prowadzi dokumentacj¢ medyczna zgodnie z wymogami Narodowego Funduszu
Zdrowia 1 obowigzujacymi przepisami prawa.

8. Aparaty 1 urzadzenia uzywane w Pracowni sa starannie czyszczone, konserwowane i
poddawane okresowej kontroli.

9. Pracownia sporzadza wszelkie czynnosci administracyjne zwiazane z zakresem dziatania
oraz sporzadza wymagane sprawozdania.

Pracownia Fizjoterapii
§ 154.

1. Pracownia Fizjoterapii stanowi komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

2. Nadzor nad Pracownia sprawuje Kierownik Przychodni Specjalistycznej Polanki, a praca
Pracowni kieruje Kierownik Poradni Rehabilitacyjne;.
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3. Pracownia Fizjoterapii wykonuje bezptatnie badania pacjentom hospitalizowanym w
oddziatach szpitalnych oraz chorym ubezpieczonym w Narodowym Funduszu Zdrowia, na
podstawie skierowania wystawionego przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej lub
innej poradni specjalistyczne;.

4. Zadaniem Pracowni Fizjoterapii jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych zwiazanych z
rehabilitacja pacjentdéw Szpitala Dziecigcego Polanki oraz pacjentom kierowanym przez
innych $wiadczeniodawcow do Poradni Rehabilitacyjnej Przychodni Specjalistycznej
Polanki.

5. Swiadczenia zdrowotne z zakresu rehabilitacji i fizjoterapii sa wykonywane przy ozku
pacjenta oraz w wydzielonych do tego pomieszczeniach Poradni Rehabilitacyjne;.

6. Pracownia prowadzi dokumentacj¢ medyczna zgodnie z wymogami Narodowego Funduszu
Zdrowia i obowiazujacymi przepisami prawa.

7. Aparaty 1 urzadzenia uzywane w Pracowni sa starannie czyszczone, konserwowane i
poddawane okresowej kontroli.

8. Pracownia sporzadza wszelkie czynnosci administracyjne zwiazane z zakresem dziatania
oraz sporzadza wymagane sprawozdania.

Pracownia Kinezyterapii
§ 155.

1. Pracownia Kinezyterapii stanowi komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

2. Nadzo6r nad Pracownia sprawuje Kierownik Przychodni Specjalistycznej Polanki, a praca
Pracowni kieruje Kierownik Poradni Rehabilitacyjne;.

3. Pracownia Kinezyterapii wykonuje bezptatnie badania pacjentom hospitalizowanym w
oddziatach szpitalnych oraz chorym ubezpieczonym w Narodowym Funduszu Zdrowia, na
podstawie skierowania wystawionego przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej lub
innej poradni specjalistyczne;.

4. Zadaniem Pracowni Kinezyterapii jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych zwiazanych z
leczeniem 1 usprawnianiem ruchem pacjentow Szpitala Dziecigcego Polanki oraz pacjentow
kierowanych przez innych $wiadczeniodawcow do Poradni Rehabilitacyjnej Przychodni
Specjalistycznej Polanki.

5. Celem i zadaniem pracownikow Pracowni jest poprawa sprawnos$ci ruchowej pacjenta.

Pracownia prowadzi dokumentacje medyczna zgodnie z wymogami Narodowego Funduszu
Zdrowia 1 obowiazujacymi przepisami prawa.

7. Aparaty 1 urzadzenia uzywane w Pracowni sa starannie czyszczone, konserwowane i
poddawane okresowej kontroli.

8. Pracownia sporzadza wszelkie czynnosci administracyjne zwigzane z zakresem dziatania
oraz sporzadza wymagane sprawozdania.

Pracownia Elektroencefalografii — EEG
§ 156.

1. Pracownia EEG stanowi komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

2. Nadzor nad Pracownia EEG petni Kierownik Przyszpitalnej Przychodni Specjalistyczne;.
3. Pacjenci przyjmowani sg na podstawie wczesniejszej rejestracji wizyty.
§ 157.
Badanie EEG jest zapisem czynno$ci bioelektrycznej mézgu a wskazaniem do badania jest:
1) opdznienie rozwoju psychoruchowego,
2) opdznienie mowy,
3) operacje neurochirurgiczne,
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4) bole glowy,

5) zaburzenia snu,

6) utrata przytomnosci,

7) zaburzenia $wiadomosci,

8) klopoty z pamigcia i1 koncentracja,

9) omdlenia,

10) drgawki,

11) padaczka,

12) nadpobudliwos¢.

§ 158.

W sktad Pracowni wchodzi:

1) gabinet badan ze stanowiskiem do opisu badania,

2) dostgpem do pomieszczen higieniczno-sanitarnych dla pacjentéw i 0s6b towarzyszacych,
3) poczekalnia dla pacjentéw i oséb towarzyszacych.

Pracownia Oznaczania Chlorkow w Pocie
§ 159.

1. Pracownia Oznaczania Chlorkow w Pocie stanowi komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa
Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

2. Nadzor nad Pracownia sprawuje Kierownik Przyszpitalnej Przychodni Specjalistycznej, a
praca pracowni kieruje kierownik Poradni Leczenia Mukowiscydozy wyznaczony przez
Kierownika Przyszpitalnej Przychodni Specjalistyczne;.

3. Pracownia wykonuje badania oznaczania poziomu chlorkéw w pocie bezptatnie chorym
ubezpieczonym w Narodowym Funduszu Zdrowia, na podstawie skierowania wystawionego
przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej lub innej poradni specjalistycznej. Pracownia
wspotpracuje z oddziatami przedsigbiorstwa Szpital Dziecigcy Polanki.

4. Badania oznaczania poziomu chlorkow w pocie wykonywane sa metoda:

1) Gibsona i Cooka,
2) Vescor (Nanodukt, Makrodukt).
§ 160.

Pracownia prowadzi stosowna dokumentacj¢ medyczna 1 sporzadza wszelkie czynnosci
administracyjne zwiazane z zakresem dziatania oraz przygotowuje wymagane sprawozdania dla
celow statystycznych.

Zespol Dlugoterminowej Opieki Domowej dla Dzieci Wentylowanych
Mechanicznie
§ 161.

1. Zespot Dlugoterminowej Opieki Domowej dla Dzieci Wentylowanych Mechanicznie
stanowi  komodrke  organizacyjna  Przedsigbiorstwa  Przyszpitalna  Przychodnia
Specjalistyczna Polanki.

2. Nadzor administracyjny nad Zespotem Dlugoterminowej Opieki Domowej dla Dzieci
Wentylowanych Mechanicznie peini Kierownik Przyszpitalnej Przychodni Specjalistyczne;.

§ 162.

Celem Zespotu Dlugoterminowej Opieki Domowej dla Dzieci Wentylowanych Mechanicznie jest
realizacja $§wiadczen medycznych dla obtoznie chorych dzieci z niewydolnoscia oddechowa,
wymagajacych wspomagania inwazyjnego przy pomocy respiratora, a nie wymagajacych
hospitalizacji w oddziatach intensywnej terapii lub pobytu w zaktadach opiekunczo — leczniczych,
jednak wymagajacych statego specjalistycznego nadzoru lekarza, pielggniarki, rehabilitanta.
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§ 163.
Podstawa do realizacji $wiadczen medycznych wykonywanych w ramach Zespohu
Dhugoterminowej Opieki Domowej dla Dzieci Wentylowanych Mechanicznie jest skierowanie od
lekarza prowadzacego dziecko w oddziale szpitalnym. Do skierowania nalezy dolaczyc¢:
1) kartg informacyjna z leczenia szpitalnego,
2) kwalifikacjg lekarza specjalisty anestezjologii i intensywne;j terapii.
§ 164.
Opieka moga by¢ objgte dzieci, u ktorych sa spetnione nastgpujace kryteria:
1) zapewnione maja odpowiednie warunki domowe,
2) rodzic lub prawny opiekun jest przeszkolony w zakresie obstugi aparatury medycznej i
udzielania pierwszej pomocy,
3) wyrazona jest pisemna zgoda rodzicow/opiekunéw prawnych,
4) udokumentowane jest zakonczone leczenie przyczynowe i w pelni zdiagnozowane.
§ 165.

Do zadan Zespolu Dlugoterminowej Opieki Domowej dla Dzieci Wentylowanych Mechanicznie
nalezy w szczego6lnosci:

1) zapewnienie w domu pacjenta §wiadczen pielggniarskich/pielegnacja rurki tracheostomijnej,
zapobieganie odlezynom, ptukanie i wymiana cewnika, plukanie pgcherza moczowego,
kontrola parametrow zyciowych/,

2) zapewnienie w domu pacjenta §wiadczen lekarskich,

3) zapewnienie $wiadczen rehabilitacyjnych wedhug zlecenia lekarskiego,

4) zmniejszenie skutkéw uposledzenia ruchowego poprzez dziatania fizjoterapeutyczne oraz
stosowanie rehabilitacji ogdlnoustrojowej,

5) badania i terapia psychologiczna,

6) ciagly kontakt z lekarzem specjalista w dziedzinie pediatrii podstawowej opieki zdrowotnej,

7) zapewnienie wykonania zleconych badan,

8) zabezpieczenie w Srodki pomocnicze oraz potrzebne wyroby medyczne,

9) zapewnienie niezbednych konsultacji specjalistycznych,

10) zapewnienie leczenia farmakologicznego,

11) leczenie dietetyczne,

12) edukacja 1 poradnictwo zdrowotne.

§ 166.
W sktad zespotu wchodzi:

1) lekarz specjalista anestezjologii,
2) lekarz specjalista rehabilitacji,
3) psycholog,
4) pielegniarki,
5) fizjoterapeuci.
§ 167.

Zespot Dhugoterminowej Opieki Domowej dla Dzieci Wentylowanych Mechanicznie zobowiazany
jest prowadzi¢ dokumentacje¢ medyczng zgodnie wymogami Narodowego Funduszu Zdrowia i
obowiazujacymi przepisami prawa.
Poradnia Domowego Leczenia Tlenem
§ 168.

1. Poradnia Domowego Leczenia Tlenem stanowi komorke organizacyjna Przedsigbiorstwa
Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki.

2. Nadzor administracyjny nad Poradnia Domowego Leczenia Tlenem petni Kierownik
Przyszpitalnej Przychodni Specjalistycznej Polanki.
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§ 169.
Celem Poradni Domowego Leczenia Tlenem jest postgpowanie lecznicze w zakresie terapii tlenem
w warunkach domowych w przewleklej niewydolnosci oddechowej. Leczenie polega na
zwigkszeniu stgzenia tlenu w pecherzykach ptucnych, co w konsekwencji poprzez zwigkszenie,
wysycenie hemoglobiny tlenem 1 jego transport do tkanek, ma zapobiec kwasicy oraz innym
nastgpstwom wynikajacym z przewlektego niedotlenienia organizmu.
§ 170.
Zadaniem Poradni Domowego Leczenia Tlenem jest przede wszystkim:
1) poprawa komfortu Zycia poprzez zmniejszenie uczucia dusznosci,
2) poprawa czynnosci osrodkowego uktadu nerwowego,
3) poprawa wydolnosci wysitkowej,
4) zmniejszenie czg¢stosci  hospitalizacji  spowodowanej przewlekltym niedotlenieniem
organizmu.
§ 171.
Domowe leczenie tlenem polega na zastosowaniu koncentratoréw tlenu, ktdre zaggszczajaq tlen z

powietrza i dostarczaja go w sposob ciagly choremu za pomoca maski twarzowej lub tzw. ,,wasy’’-
cienkie przewody umieszczone w nosie.

§ 172.

Poradnia Domowego Leczenia Tlenem zobowiazana jest prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczna
zgodnie z wymogami Narodowego Funduszu Zdrowia i obowiazujacymi przepisami prawa.

§ 173.
W sktad Poradni Domowego Leczenia Tlenem wchodzi:
1) lekarz specjalista pediatrii,
2) lekarz specjalista choréb pluc,
3) psycholog,
4) pielegniarki.
§ 174.
Podstawa do objecia opieka chorego przez Poradni¢ Domowego Leczenia Tlenem jest skierowanie
lekarza prowadzacego dziecko w oddziale szpitalnym.

§ 175.

1. Wskazaniem do leczenia tlenem przez Poradni¢ Domowego Leczenia Tlenem w warunkach
domowych sa najczesciej nastepujace jednostki chorobowe:

1) przewlekta obturacyjna choroba ptuc ( POCHP ),
2) rozstrzenie oskrzeli,
3) wldknienie ptuc,
4) mukowiscydoza,
5) niektore przypadki niewydolnos$ci krazenia.
2. Poradnia wspotpracuje i koordynuje dziatania z Oddzialem Chorob Pluc, Oddziatem
Pediatrii z Poddzialem Leczenia Mukowiscydozy, Oddziatem Niemowlgcym i1
Neonatologicznym oraz Poradnig Gruzlicy i Choréb Phuc.

Rozdzial 7
Warunki wspoldzialania z innymi podmiotami wykonujacymi dzialalnos$¢ lecznicza
§ 176.

1. Spotka w procesie udzielania $wiadczen zdrowotnych moze wspoéldziata¢ z innymi
podmiotami wykonujacymi dziatalno$¢ lecznicza w rozumieniu ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnosci leczniczej.

2. Wspotdziatanie, o ktorym mowa w ust. 1, moze polega¢ w szczeg6lnosci na:
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1) udzielaniu konsultacji specjalistycznych;
2) kierowaniu pacjentow na:
- konsultacje specjalistyczne,
- leczenie stacjonarne 1 calodobowe,
- leczenie ambulatoryjne, w tym badania diagnostyczne,
- leczenie uzdrowiskowe.

§177.

Spotka moze udziela¢ zgodnie z zapisami ustawy o dziatalnos$ci leczniczej zamoOwienia na
udzielanie $wiadczen zdrowotnych podmiotowi wykonujacemu dziatalno$¢ lecznicza lub osobie
legitymujacej si¢ nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania $§wiadczen zdrowotnych w
okreslonym zakresie lub okreslonej dziedzinie medycyny.

§ 178.

Podmioty zwane dalej ,,przyjmujacymi zamowienie”, przyjmujac zamowienie zobowiazuja si¢ do
wykonania zadan opieki zdrowotnej w zakresie udzielonego zamdwienia 1 na zasadach okreslonych
w umowie, a ,udzielajacy zamowienie” do zaplacenia ze $rodkéw publicznych za wykonanie
zamoOwienia. Przyjmujacy zamowienie nie moze wykonywac udzielonego zamodwienia przez osobg
trzecia, chyba ze umowa o udzielenie zamdowienia stanowi inaczej.

§ 179.

Do zamodwien, o ktorych mowa w §177 nie stosuje si¢ przepisOw o zamdwieniach
publicznych.
Do przyjmujacego zamoéwienie stosuje si¢ przepisy art. 26-27 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 roku o dziatalnosci lecznicze;.

§ 180.
Odpowiedzialnos$¢ za szkodg wyrzadzona przy udzielaniu §wiadczen w zakresie udzielonego
zamoOwienia ponosi solidarnie udzielajacy zamowienia i przyjmujacy zamowienie.
Przyjmujacy zamoéwienie podlega obowiazkowi ubezpieczenia od odpowiedzialnosci
cywilnej w zakresie udzielonego zamowienia.

§ 181.

Spotka zawiera umowy z przyjmujacymi zamoéwienie tylko na te ustugi, ktorych nie moze zapewnié
we wlasnym zakresie.

1.

§ 182.

Umowe o udzielenie zamowienia zawiera si¢ na czas udzielania okreslonych §wiadczen
zdrowotnych lub na czas okre$lony, na podstawie wynikdw przeprowadzonego konkursu
ofert na udzielanie zamowienia.

Umowa o udzielenie zamowienia wymaga formy pisemnej pod rygorem jej niewaznosci.

Zakazuje si¢ zmian postanowien zawartej umowy oraz wprowadzania nowych postanowien
do umowy niekorzystnych dla udzielajacego zamoéwienia, jezeli przy ich uwzglednieniu
zachodzitaby konieczno$¢ zmiany treSci ofert na podstawie, ktorej dokonano wyboru
przyjmujacego zamédwienie, chyba ze konieczno§¢ wprowadzenia takich zmian wynika z
okolicznosci, ktérych nie mozna byto przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy.

Umowa o udzielenie zamdwienia ulega rozwiazaniu:

1) zuptywem czasu, na ktory zostata zawarta,

2) z dniem zakonczenia udzielania okreslonych §wiadczen zdrowotnych,

3) wskutek oswiadczenia jednej ze stron, za zachowaniem okresu wypowiedzenia,

4) wskutek o§wiadczenia jednej ze stron, bez zachowaniem okresu wypowiedzenia, w
przypadku, gdy druga strona razaco narusza istotne postanowienia umowy.

§ 183.

Poziom zakupionych ustug musi by¢ zgodny z wymogami kontraktowanych $wiadczen
medycznych ustalonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

48



§ 184.

Umowa zawarta z przyjmujacym zamowienie winna zawiera¢ zapis zobowiazujacy przyjmujacego
zamoOwienie do poddania si¢ kontroli NFZ.

§ 185.

W ramach wspoétpracy Spotka moze prowadzi¢ szkolenia 1 $wiadczy¢ ustugi dla lekarzy 1 innych
podmiotow.

§ 186.

W ramach uzgodnien migdzy jednostkami i komoérkami organizacyjnymi Spotki prowadzi sig
wspotprace w opiece nad pacjentem.

§ 187.

Spotka na wypadek katastrofy, klgski zywiolowej i w innych wypadkach naglego zagrozenia
wymagajacych natychmiastowej ewakuacji pacjentdow podpisuje porozumienie badz umowy, w
ktérych moze zobowiaza¢ si¢ przede wszystkim do zakwaterowania i udzielenia opieki medyczne;j
okreslonej liczbie pacjentéw z innych zaktadow ochrony zdrowia do chwili likwidacji zagrozenia.

Rozdzial 8
Przebieg procesu udzielania Swiadczen zdrowotnych
§ 188.

Proces udzielania $§wiadczen zdrowotnych w Spolce przebiega z zapewnieniem wlasciwej
dostegpnosci 1 jakosci tych §wiadczen w jednostkach i komoérkach organizacyjnych przedsigbiorstw
Spoiki.

Przyjecie do szpitala

§ 189.

1. Kazdy pacjent Spotki uzyskuje $§wiadczenia zdrowotne zgodnie ze swoimi potrzebami
zdrowotnymi, aktualnym stanem wiedzy medycznej, z wykorzystaniem najskuteczniejszych
w danej sytuacji procedur profilaktycznych, diagnostycznych i leczniczych.

2. W sytuacji ograniczonej mozliwosci udzielania wszystkim potrzebujacym $wiadczen
medycznych, a ktorych stan zdrowia nie wymaga udzielenia ich w trybie nagtym, lekarz
ustala kolejno$¢ dostgpu do S$wiadczen w oparciu o rzetelna, oparta na kryteriach
medycznych wiedzg.

3. Dzieci 1 mlodziez, ktora nie ukonczyla 18 roku zycia, maja prawo do $§wiadczen opieki
zdrowotnej, bez wzgledu na to czy sa ubezpieczeni, na zasadach i w zakresie okreslonym w
przepisach wydanych na podstawie art.13a ustawy z 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2015 r.
poz 581. ze zm. ).

4. Wszyscy pacjenci przyjmowani w celu hospitalizacji w kazdym trybie, zaopatrywani sa w
znaki tozsamosci tj. opaski identyfikacyjne z wydrukiem numerycznym ze zbioru informacji
pozwalajacy na ustalenie imienia 1 nazwiska oraz daty urodzenia pacjenta, zapisane w
sposéb uniemozliwiajacy identyfikacje pacjenta przez osoby nieupowaznione zgodnie z
rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 20 wrzes$nia 2012 r. w sprawie warunkow,
sposobu 1 trybu zaopatrywania pacjentow szpitala w znaki identyfikacyjne oraz sposobu
postgpowania w razie stwierdzenia ich braku (Dz. U. z 2012 r. poz. 1098).

§ 190.

1. Na leczenie, przeprowadzenie niezbednych badan diagnostycznych, znieczulenie 1
przeprowadzenie zabiegu operacyjnego wymagana jest kazdorazowo oddzielna, pisemna
zgoda pacjenta lub przedstawiciela ustawowego.

2. Przed uzyskaniem pisemnej zgody pacjenta lub przedstawiciela ustawowego - lekarz jest
zobowiazany udzieli¢ wyczerpujacych informacji na temat leczenia, wykonania badan
diagnostycznych oraz poinformowac¢ o mozliwych powiktaniach z tym zwiazanych.

49



(98]

. W przypadku konieczno$ci znieczulenia - pisemna zgod¢ na znieczulenie uzyskuje od

pacjenta lub przedstawiciela ustawowego - lekarz specjalista anestezjologii.

W razie odmowy udzielenia zgody lekarz zobowigzany jest uzyska¢ od pacjenta lub
przedstawiciela ustawowego pisemne o$§wiadczenie z adnotacja, ze zostat on uprzedzony o
mogacych wystapi¢ nastgpstwach nie dokonania wymaganych zabiegow 1 procedur
medycznych.

W przypadku pacjenta niepetnoletniego wymagajacego natychmiastowej interwencji, gdy
jego prawni opiekunowie nie wyrazaja na to zgody, lekarz zobowiazany jest poinformowac
o tym fakcie dyzurnego prokuratora.

Lekarz zobowiazany jest nadzorowaé osobiscie zabiegi sanitarno - higieniczne i inne
czynnosci przy przyjmowaniu ci¢zko chorego.
Przyje¢cie planowe

§ 191.
Przy przyjeciu planowym zglaszajacy si¢ do Izby Przyje¢ pacjent powinien posiadac:
1) skierowanie do szpitala,
2) europejska karte ubezpieczenia zdrowotnego w przypadku pacjentow zagranicznych lub

opiekunéw prawnych pracujacych za granica.

W przypadku nagtego zachorowania dokument, o ktérym mowa w ust. 1 pkt. 2 moze zostaé
przedstawiony w innym czasie, nie pozniej niz w terminie 14 dni od dnia rozpoczecia
$wiadczenia opieki zdrowotnej, a jezeli $wiadczenie to jest udzielane w oddziale szpitalnym,
w terminie 7 dni od dnia zakonczenia udzielenia §wiadczenia opieki zdrowotnej.

W przypadku nieprzedstawienia dokumentu w terminach okreslonych w ust. 2, Swiadczenie
zostaje udzielone na koszt §wiadczeniobiorcy.

§ 192.
Do zadan Izby Przyje¢ w zakresie przyje¢ planowych nalezy:

1) badanie lekarskie chorych zglaszajacych si¢ do szpitala,

2) przyjmowanie chorych zakwalifikowanych do leczenia szpitalnego,

3) udzielanie pomocy doraznej chorym, ktorzy nie zostali zakwalifikowani do leczenia w
szpitalu lub zostali zakwalifikowani do przyjecia w pdzniejszym terminie.

Przyj¢cia planowe do szpitala odbywaja si¢ od godziny 7 do godziny 19,

Wszystkich pacjentow kwalifikowanych do hospitalizacji nalezy rejestrowaé w systemie
komputerowym szpitala ,,Ruch chorych — Izba Przyje¢” na podstawie dokumentu
tozsamos$ci, skierowania do szpitala, karty ubezpieczenia zdrowotnego lub innego
dokumentu potwierdzajacego prawo do swiadczen opieki zdrowotne;.

Rejestracja pacjentéw zakwalifikowanych do hospitalizacji odbywa si¢ do godziny 14% w

Dzial Statystyki, Rozliczen i Kontraktowania, a po godzinie 14 w Izbie Przyjec.

Pacjenci, ktorym udzielona jest pomoc ambulatoryjna rejestrowani sa w ,,Ksiedze porad
ambulatoryjnych i odméw”.

§ 193.

Przy badaniu i kwalifikowaniu do leczenia szpitalnego chorych niewymagajacych natychmiastowe;j
hospitalizacji nalezy przestrzega¢ nastgpujacych zasad:

1.

3.

Chory zglaszajacy si¢ do leczenia szpitalnego powinien przedstawi¢ wystawione przez
lekarza leczacego skierowanie na leczenie szpitalne z ustalonym lub przypuszczalnym
rozpoznaniem, a takze wyniki wykonanych uprzednio badan pomocniczych.

Jezeli w chwili zgloszenia si¢ chorego szpital nie rozporzadza wolnymi 16zkami, lekarz
samodzielnie lub w porozumieniu z kierownikiem oddziatu ustala termin przyjgcia do
szpitala.

Pacjent otrzymuje na skierowaniu termin przyj¢cia do leczenia szpitalnego.
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Chorych nie zakwalifikowanych do leczenia szpitalnego, a wymagajacych leczenia
ambulatoryjnego, lekarz jest zobowiazany zbadaé, zleci¢ terapi¢ 1 skierowaé z
odpowiednimi zaleceniami dotyczacymi dalszego sposobu postgpowania do wiasciwych
zaktadow opieki zdrowotnej lecznictwa otwartego.

Chorzy nie zakwalifikowani do leczenia szpitalnego otrzymuja kart¢ informacyjna i sa
informowani przez lekarza o dalszym sposobie post¢gpowania, a w miar¢ potrzeby otrzymuja
niezbedna pomoc dorazna.

§ 194.

Zgodnie z obowigzujacym w szpitalu standardem dokumentacji medycznej lekarz zaktada histori¢
choroby 1 wypetnia w czgséci dotyczacej przyjecia, pielggniarka wypetia dokumentacjg w czgsci
dotyczacej dziatan pielggniarskich.

§ 195.
Przy przyjeciu do szpitala, a przed umieszczeniem chorego w oddziale, pielggniarka jest
obowiazana:

1) potwierdzi¢ tozsamos¢ dziecka na podstawie stosownych dokumentéw, a w razie ich braku
— na podstawie o$wiadczenia otrzymanego od osob przekazujacych dziecko,

2) sprawdzi¢ stan higieniczny pacjenta, a jezeli tego wymaga doprowadzi¢ do nalezytego stanu
higienicznego,

3) zapozna¢ chorego (opiekuna prawnego), o ile pozwala na to stan chorego,

z Karta Praw Pacjenta i udzieli¢ wszelkich niezbgdnych informacji na temat pobytu dziecka
w szpitalu 1 topografii obiektow szpitalnych,

4) fakt zapoznania pacjenta (opiekuna prawnego) z Karta Praw Pacjenta pielggniarka

obowiazana jest odnotowac i potwierdzi¢ podpisami w historii choroby.
§ 196.

1. Przy przyjmowaniu dziecka do szpitala tozsamos$¢ dziecka ustalana jest na podstawie
stosownych dokumentéw, a w razie ich braku — na podstawie o§wiadczenia otrzymanego od
0s0Ob przekazujacych dziecko.

2. Po ustaleniu tozsamosci i wieku dziecka w przypadku, o ktorym mowa w § 195 ust. 1,
pielggniarka zobowigzana jest do zaopatrzenia dziecka w znaki tozsamosci.

3. Znaki tozsamosci, o ktorych mowa — sa to opaski wykonane z tworzywa sztucznego lub
fotografia na ktorych pielegniarka ma obowiazek umiesci¢ znak identyfikacyjny.

4. Znaki tozsamosci pielggniarka zaktada swobodnie wokot nadgarstkow obu rak albo kostek
nog dziecka, w sposob zapewniajacy ich utrzymanie sig.

5. W przypadku braku mozliwosci zaopatrzenia dziecka w znaki identyfikacyjne w sposob
okreslony w ust. 4, nalezy sporzadzi¢ dokumentacj¢ fotograficzna, do ktorej dotacza si¢
dane, o ktérych mowa w ust. 3.

6. Dokumentacja fotograficzna sklada si¢ ze zdjecia dziecka 1 zblizenia jego twarzy,
wykonanego na btonach negatywowych, barwnych lub w formie zapisu cyfrowego z
kompresja JPG.

7. Dokumentacj¢ fotograficzna dotacza si¢ do dokumentacji medycznej dziecka.

8. Fakt zaopatrzenia dziecka w znaki identyfikacyjne kazdorazowo nalezy odnotowaé¢ w
dokumentacji medycznej dziecka i potwierdzi¢ czytelnie podpisami opiekuna prawnego i
pielegniarki, ktora zaopatrywata w znaki identyfikacyjne.

Przyje¢cie nagle do szpitala
§197.
1. W kazdym przypadku przyj¢cia naglego do szpitala:
1) Kazdy chory zgtaszajacy si¢ do szpitala powinien by¢ niezwlocznie zbadany przez lekarza

Izby Przyjec¢ lub lekarza dyzurnego.
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2)

3)

4)

5)

6)

1)
2)

Jezeli z rozpoznania wstgpnego wynikaja bezwzgledne wskazania do natychmiastowego
leczenia szpitalnego, lekarz wydaje konieczne zalecenia lecznicze (diagnostyczne i ogdlne) 1
kieruje chorego na odpowiedni oddziat.

Transport chorego do oddziatu reguluje szczegdétowo procedura z tym zwiazana dostgpna w
Izbie Przyjec.

Jezeli szpital nie dysponuje wolnymi tézkami, a zglaszajacy si¢ chory wymaga
umieszczenia w szpitalu, lekarz Izby Przyje¢ lub lekarz dyzurny po zbadaniu chorego i
ustaleniu mozliwosci udania si¢ (przetransportowania) chorego do innego szpitala udziela w
miar¢ potrzeby pomocy doraznej i kieruje do innego szpitala, po uprzednim ustaleniu
mozliwos$ci umieszczenia tam chorego 1 zabezpieczenia formy transportu.

Nie wolno odmowi¢ przyjecia z powodu braku wolnych 16zek ciezko choremu,
wymagajacemu natychmiastowego leczenia w szpitalu.

Tylko w sytuacji, gdy chory zostal skierowany niewlasciwie, a po udzieleniu potrzebne;j
pomocy doraznej chory nadaje si¢ do dalszego transportu, lekarz moze odesta¢ chorego
zgodnie z kwalifikacja do wlasciwego szpitala, po uprzednim upewnieniu sig¢, co do
mozliwos$ci umieszczenia tam chorego 1 zabezpieczenia formy transportu.

Jezeli chory przywieziony jest do szpitala w stanie nieprzytomnym, lekarz odnotowuje
doktadnie czas i1 okoliczno$ci przywiezienia oraz zapisuje w dokumentacji medycznej dane
personalne 0sob, ktore pacjenta przywiozty.

Jezeli istnieje podejrzenie dziatania samego pacjenta badz innych oséb na szkode pacjenta
lekarz badajacy chorego jest zobowiazany bezzwlocznie powiadomi¢ o danym przypadku
komisariat Policji, a fakt ten odnotowa¢ w dokumentach pacjenta.

Lekarz Izby Przyje¢ jest zobowiazany powiadomi¢ rodzing lub opiekunow prawnych
chorego:

o przyjeciu bez ich wiedzy do szpitala chorego niepetnoletniego — w ciagu 24 godzin,

przyjeciu chorego bez wzgledu na wiek w przypadku naglym 1 cigzkim albo o znacznym
pogorszeniu si¢ stanu chorego lub jego zgonie — bezzwtocznie.

§ 198.

W przypadku przyjmowania do szpitala dziecka, ktorego tozsamosci nie mozna ustali¢, zaopatruje
si¢ w znak identyfikacyjny zawierajacy oznaczenie "NN" oraz dodatkowe oznaczenia numeryczne,
umozliwiajace identyfikacje dziecka do czasu ustalenia jego tozsamosci, lekarz powiadamia o tym

fakcie

jednostke organizacyjna Policji oraz sporzadza protokot zawierajacy w szczegdlnosci

nastepujace informacje:

1)
2)
3)

1.

okolicznosci 1 przyczyny przyjecia dziecka do szpitala,
rysopis dziecka wraz dokumentacja fotograficzna,
imi¢ 1 nazwisko, dat¢ urodzenia 1 adres zamieszkania osob przekazujacych dziecko, ustalone
na podstawie odpowiednich dokumentéw stwierdzajacych tozsamos$¢, a w razie ich braku —
na podstawie o$§wiadczen potwierdzonych wiasnorgcznym podpisem.
Zasady korzystania z depozytu
§ 199.

Chory po zakwalifikowaniu do hospitalizacji ma mozliwo$¢ oddania zbgdnych rzeczy do
depozytu.

. Zasady korzystania z depozytu szczegoétowo okreslone zostaty w procedurze zabezpieczenia

rzeczy stanowiacych wlasno$¢ pacjentow. Procedura okresla zabezpieczenie wilasno$ci
pacjenta przy przyjeciu planowym i w trybie naglym, a takze w trakcie pobytu w szpitalu tj:
w czasie zabiegu, badan diagnostycznych itp.
Wypis pacjenta ze szpitala
§ 200.
Wypisanie pacjenta ze szpitala poza szczegolnymi przypadkami, nastepuje:
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1) gdy stan zdrowia nie wymaga dalszego leczenia w szpitalu,
2) na zyczenie pacjenta (pelnoletniego) lub przedstawiciela ustawowego pacjenta,

3) gdy pacjent w sposob razacy narusza przepisy porzadkowe, a nie zachodzi obawa, ze
odmowa lub zaprzestanie udzielania $wiadczeh moze spowodowaé bezposrednie
niebezpieczenstwo dla jego zdrowia lub Zycia, lub zdrowia innych osob.

Pacjent nieletni moze by¢ wypisany ze szpitala wylacznie przez przedstawiciela
ustawowego.

Jezeli przedstawiciel ustawowy zada wypisania ze szpitala pacjenta, ktorego stan zdrowia
wymaga dalszego leczenia w szpitalu, Zarzad Szpitala Dziecigcego Polanki lub lekarz
oddzialowy moga odmowi¢ wypisania do czasu wydania w tej sprawie orzeczenia przez sad
opiekunczy. Sad opiekunczy zawiadamiany jest niezwlocznie o odmowie wypisania i
przyczynach tej odmowy.

Przedstawiciel ustawowy wystepujac o wypisanie pacjenta ze szpitala na wlasne zadanie, po
poinformowaniu przez lekarza o mozliwych nastgpstwach zaprzestania leczenia w szpitalu,
sktada pisemne o$wiadczenie o wypisaniu pacjenta na wlasne zadanie. W przypadku braku
takiego o$wiadczenia lekarz zobowiazany jest sporzadzi¢ adnotacje¢ w dokumentacji
medyczne;.

Obowiazki szpitala w razie Smierci pacjenta
§ 201.

W przypadku naglego pogorszenia si¢ stanu zdrowia powodujacego zagrozenie zycia pacjenta
Szpital jest zobowiazany:

1)
2)

3)

10.

kazdorazowo powiadomi¢ osobg upowazniona (Rodzica/Opiekuna),

na zyczenie pacjenta lub w opiekuna prawnego zapewni¢ opiekg duszpasterska ze strony
duchownego, zgodnie z wyznaniem chorego,

zapewni¢ warunki umierania w spokoju i godnosci.
§ 202.

. W przypadku podejrzenia zgonu chorego w oddziale, pielggniarka niezwtocznie

powiadamia o tym fakcie lekarza leczacego lub lekarza dyzurnego.

Lekarz niezwlocznie dokonuje ogledzin zmarlego, stwierdza zgon i jego przyczyng oraz
odnotowuje na formularzu historii choroby dzien i godzing zgonu.

Po dwdch godzinach od stwierdzenia zgonu lekarz dokonuje potwierdzenia zgonu.

Pielggniarka dyZzurna odnotowuje dzien i godzing zgonu w ksiazce raportéw pielggniarskich
1 w karcie goraczkowe;.

Pielegniarka obowiazana jest wykonac toalet¢ posmiertng zapewniajac zachowanie godnosci
naleznej osobie zmartej.

Lekarz prowadzacy, w wyjatkowych przypadkach lekarz dyzurny, ktéry stwierdzil zgon
chorego wypetlia kartg zgonu oraz 1 czg$¢ karty statystycznej, ktora niezwlocznie
przekazuje do Dzialu Statystyki, Rozliczen 1 Kontraktowania.

Jezeli zgon nastapit przed ustaleniem sposobu leczenia przez lekarza oddziatu, karte zgonu
wypehnia lekarz dyzurny, ktory przyjat chorego do szpitala.

Lekarz decyduje o miejscu pozostawienia zwtok do chwili przekazania ich upowaznionym
stuzbom.

Lekarz wypeknia kartg skierowania zwtok do zaktadu pogrzebowego.

W karcie skierowania zwiok do zaktadu pogrzebowego nalezy umiesci¢ nastgpujace dane
osoby zmarlej:

1) imig i nazwisko osoby zmartej,

2) PESEL osoby zmartej, a w przypadku braku PESEL — seri¢ i numer dokumentu
stwierdzajacego tozsamos¢,
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11.

12.
13.

3) date i godzing zgonu,

4) date i godzing przekazania zwtok,

5) imig, nazwisko, podpis 1 pieczatkg¢ osoby wypelniajacej skierowanie.

O zgonie pacjenta niezwlocznie zawiadamia si¢ rodzing lub inna osobg zgodnie ze
wskazaniem odnotowanym w historii choroby.

Obowiazek zawiadomienia o zgonie spoczywa na lekarzu, ktory stwierdzit zgon.

Wszystkich pracownikéw szpitala obowiazuje zakaz udzielania informacji o zgonach
pacjentow podmiotom nieuprawnionym, pod rygorem rozwigzania umowy o pracg w trybie
dyscyplinarnym.
Przyjecia w Przyszpitalnej Przychodni Specjalistycznej Polanki
§ 203.
Rejestracja pacjentow odbywa si¢ osobiscie, przez opiekunow prawnych badz przez
cztonkoOw rodziny z wyznaczeniem dnia 1 godziny realizacji $wiadczenia oraz

poinformowaniem o potrzebie posiadania wymagane] dokumentacji medycznej oraz
dokumentu ubezpieczenia uprawniajacego do udzielenia $wiadczenia zdrowotnego.

Rejestracja moze by¢ dokonana réwniez telefonicznie.

Swiadczenia zdrowotne udzielane sa w dniu zgloszenia lub w terminie uzgodnionym z
pacjentem, a wynikajacym z kolejki 0s6b oczekujacych na §wiadczenie.

§ 204.

W Przedsigbiorstwie Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna Polanki prowadzi si¢, przechowuje
1 udostgpnia dokumentacj¢ medyczna zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.

Rozdzial 9
Wysokos$¢ oplaty za udostepnienie dokumentacji medycznej
Zasady udost¢pniania dokumentacji medycznej
§ 205.

Pacjent ma prawo dostgpu do dokumentacji medycznej dotyczacej jego stanu zdrowia oraz
udzielonych mu $wiadczen zdrowotnych.

Spotka udostgpnia dokumentacje medyczna pacjentowi lub jego przedstawicielowi
ustawowemu, badZ osobie upowaznionej przez pacjenta.

Po $mierci pacjenta prawo do wgladu w dokumentacj¢ medyczna ma osoba upowazniona
przez pacjenta za zycia.

Spotka udostepnia dokumentacje medyczna réwniez innym podmiotom 1 organom
wskazanym w art. 26 ust. 3 i ust. 4 ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta ( tekst jednolity Dz.U. z 2012 r. poz. 159 ze zm.).

§ 206.

Dokumentacja medyczna jest udostgpniana:

1)
2)
3)

do wgladu, w tym takze do baz danych w zakresie ochrony zdrowia, w siedzibie Spotki,
poprzez sporzadzenie jej wyciagdw, odpisow lub kopii,

poprzez wydanie oryginalu za pokwitowaniem odbioru i z zastrzezeniem zwrotu po
wykorzystaniu, jezeli uprawniony organ lub podmiot zada udostgpnienia oryginatéw tej
dokumentacji.

§ 207.

. Za udostepnienie dokumentacji medycznej w sposob okreslony w § 206 pkt 2 Spotka

pobiera oplate ustalong przez Zarzad Spotki.
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2. Wysoko$¢ oplaty, o ktorej] mowa w ust. 1 zostaje wprowadzona przez Zarzad Spotki w
drodze Zarzadzenia. Informacja o wysokosci optat jest umieszczana na tablicy
ogolnodostgpnej dla pacjentéw oraz na stronie internetowej Spotki.

3. Maksymalna wysoko$¢ oplaty za:

1) jedna strong wyciagu lub odpisu dokumentacji medycznej — nie moze przekracza¢ 0,002
przecigtnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale, poczawszy od pierwszego dnia
nastgpnego miesiaca po ogloszeniu przez Prezesa Gléwnego Urzedu Statystycznego w
Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej ,, Monitor Polski”,

2) jedna strong kopii dokumentacji medycznej — nie moze przekracza¢ 0,0002 przecigtnego
wynagrodzenia, o ktéorym mowa w pkt 1,

3) sporzadzenie wyciagu, odpisu lub kopii dokumentacji medycznej na elektronicznym
nosniku danych, jezeli zespdt prowadzi dokumentacje medyczna w postaci
elektronicznej — nie moze przekracza¢ 0,002 przecigtnego wynagrodzenia, o ktorym
mowa w pkt 1.

§ 208.

Optata pobierana jest przed udostepnieniem dokumentacji medycznej w kasie Spotki, a w
przypadku przesytanej dokumentacji medycznej optata dokonywana jest na konto Spofki.

Rozdzial 10
Organizacja procesu udzielania Swiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania oplat
§ 209.

Swiadczenia zdrowotne, za ktore sa pobierane oplaty, sa udzielane z uwzglednieniem kolejnosci
zgloszen 1 prowadzonych list oczekujacych na udzielenie $wiadczenia, zgodnie z art. 20 ustawy z
dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych.

Rozdzial 11

Wysokosé oplat za Swiadczenia zdrowotne, ktore moga by¢ zgodnie z przepisami ustawy lub
przepisami odr¢bnymi, udzielane za cze¢Sciowa albo calkowita odplatnoscia

§ 210.

Spotka wykonuje badania, zabiegi, diagnostyke, porady oraz konsultacje specjalistyczne i inne
ustugi medyczne odptatnie wedlug ustalonego cennika, ktory stanowi zatacznik nr 2 do niniejszego
Regulaminu.

Rozdzial 12

Wysokos$¢ oplaty za przechowywanie zwlok pacjenta w przypadku, o ktérym mowa w art. 24
ust. 1 pkt 11 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnoSci leczniczej

§ 211.
Opfata za przechowywanie zwlok pacjenta przez okres dluzszy niz 72 godziny od os6b lub

instytucji uprawnionych do pochowania zwlok na podstawie ustawy z dnia 31 stycznia 1959 r. o
cmentarzach i chowaniu zmartych wynosi 200 zt za kazda rozpoczgta dobg.

§ 212.

Oplata za przechowywanie zwlok pacjenta na rzecz podmiotéw, na zlecenie ktorych przechowuje
si¢ zwloki w zwiazku z toczacym si¢ postgpowaniem karnym, wynosi 200 zt za kazda rozpoczgta
dobg.
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Rozdzial 13.
Postanowienia koncowe
§ 213.

1. Zmiany niniejszego Regulaminu organizacyjnego albo ustalenie nowego regulaminu
organizacyjnego sa dokonywane w formie uchwaly Zarzadu Spotki, wymagajacej
zatwierdzenia przez Radg Nadzorcza w formie uchwaty.

2. Zmiana Regulaminu organizacyjnego albo ustalenie nowego regulaminu organizacyjnego
nie wymagaja zachowania formy, w jakiej zostat sporzadzony akt przeksztalcenia
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej w spotke.

§ 214.

Niniejszy Regulamin organizacyjny wchodzi w zycie z dniem zatwierdzenia przez Rad¢ Nadzorcza.
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