REGULAMIN ORGANIZACYJNY PODMIOTU LECZNICZEGO
SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO
ZAKEADU PODSTAWOWEJ OPIEKI ZROWOTNEJ
W LIPSKU

Rozdzial I )
POSTANOWIENIA OGOLNE

§1
Podmiot leczniczy Samodzielny Publiczny Zaktad Podstawowej Opieki Zdrowotne;
w Lipsku dziala w oparciu o ustawe z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnos$ci
leczniczej.

§2
Organizacje i porzadek procesu udzielania swiadczen zdrowotnych w Samodzielnym
Publicznym Zakladzie Podstawowej Opieki Zdrowotnej okresla Regulamin
organizacyjny.

§3
Samodzielny Publiczny Zaklad Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Lipsku jest
wyodrebnionym organizacyjnie zespotem 0s6b i $rodkéw majatkowych utworzonych
w celu udzielania §wiadczen zdrowotnych.

§4
1. Organem zalozycielskim Samodzielnego Publicznego Zakladu Podstawowej
Opieki Zdrowotnej w Lipsku jest Rada Miasta i Gminy w Lipsku.
2. Nadzér nad dziatalnoscia podmiotu leczniczego sprawuje Rada Miasta i Gminy
w Lipsku.
3. Podmiotem leczniczym kieruje i reprezentuje go na zewnatrz Kierownik.

§5

Samodzielny Publiczny Zaklad Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Lipsku realizuje

zadania:

1. Wlasne wynikajace 2z ustawy o dzialalnosci leczniczej oraz ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych.

2. Zlecone przez Rad¢ Miejska w Lipsku.

3. Inne wynikajace z ustaw szczeg6lnych.

4. Zadania wynikte w pkt. 1,2,3 — wykonuja pracownicy SPZPOZ stosownie do ich
merytorycznych zakreséw dziatania.

§6
Przy wykonywaniu swoich zadan podmiot leczniczy wspoétdziata w szczegdlnosci z:
1. Samorzadami terytorialnymi

2. Panstwowa Inspekcja Sanitarng

3. Warunki  wspoldziatania z innymi podmiotami wykonujacymi dzialalno$é
lecznicza:



Podmiot leczniczy realizuje swoje zadania wspdipracujac z innymi podmiotami
wykonujacymi dziatalno$¢ lecznicza w zakresie zapewnienia prawidtowosci
diagnostyki, leczenia pacjentow i cigglosci postepowania,

Wspblpraca z innymi podmiotami odbywa si¢ w ramach podpisanych umoéw
i porozumien w przedmiocie $wiadczen zdrowotnych,

Podmiot leczniczy na biezaco informuje wspoélpracujace z nim podmioty
wykonujace dziatalno$¢ lecznicza o zakresie udzielania Swiadczeh medycznych
oraz mozliwosciach diagnostycznych.

Narodowym Funduszem Zdrowia -oddzial mazowiecki

Organizacjami pozarzadowymi i osobami fizycznymi

Instytucjami wykonujacymi zadania z zakresu pomocy spotecznej

§7

Ilekro¢ w niniejszym regulaminie jest mowa o:

1.

2.

3.

Podmiot leczniczy — nalezy przez to rozumie¢ Samodzielny Publiczny Zaktad
Podstawowe]j Opieki Zdrowotnej w Lipsku.

Kierownik — nalezy przez to rozumie¢ Kierownika Samodzielnego Publicznego
Zaktadu Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Lipsku.

Swiadczenie zdrowotne — dziatanie shuzace profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu,
przywracaniu i poprawie zdrowia oraz inne dzialania medyczne wynikajace
z procesu leczenia lub przepisow odrgbnych, regulujacych zasad jego
wykonywania.

Swiadczeniodawca — Samodzielny Publiczny Zaklad Podstawowej Opieki
Zdrowotnej w Lipsku.

. Osoba wykonujgca zawod medyczny — osoba, ktora na podstawie odrebnych

przepiséw uprawniona jest do udzielania $wiadczen zdrowotnych oraz osoba
legitymujaca si¢ nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania $wiadczen
zdrowotnych w okreslonym zakresie lub w okreslonej dziedzinie medycyny.
Ambulatoryjna opieka zdrowotna — udzielanie $wiadczefn zdrowotnych pacjentom
niewymagajacym leczenia w warunkach calodobowych lub catodziennych.
Specjalistyczne $wiadczenie zdrowotne - $wiadczenie opieki zdrowotnej we
wszystkich dziedzinach medycyny z wylaczeniem $wiadczen udzielanych
w zakresie podstawowej opieki zdrowotne;.

Porada specjalistyczna — $wiadczenie specjalistyczne lub zespot takich §wiadczen,
udzielony w ramach poradni specjalistycznych przez lekarza specjaliste lub zesp6t
0s6b uprawnionych do udzielania ambulatoryjnych specjalistycznych §wiadczen.
Pacjent — osoba fizyczna, korzystajaca z okreSlonych rodzajowo $wiadczen
zdrowotnych podmiotu leczniczego.

Rozdzial 11
SIEDZIBA 1 OBSZAR DZIALANIA

§8

. Siedziba podmiotu leczniczego jest budynek Poradni Lekarza POZ w Lipsku

ul. Sniadeckiego 2
Obszar dziatania podmiotu leczniczego obejmuje teren Miasta i Gminy Lipsko.



Rozdzial 111
STRUKTURA ORGANIZACYJNA SPZPOZ

§9
1. W sktad podmiotu leczniczego wchodza nastepujace jednostki i komorki:
jednostka organizacyjna 01 Samodzielny Publiczny Zaklad Podstawowej Opieki
Zdrowotnej w Lipsku
obejmujaca komorki:
— poradnia lekarza POZ,
— gabinet profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej,
— gabinet pielggniarki POZ
— gabinet potoznej POZ
— punkt szczepien
— gabinet diagnostyczno - zabiegowy
jednostka organizacyjna 02 Punkt Lekarski w Maruszowie — filia
obejmujaca komorki:
— poradnia lekarza POZ,
— gabinet profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej,
— gabinet pielggniarki POZ,
— punkt szczepien
— gabinet diagnostyczno - zabiegowy.
2. Pion administracyjno — gospodarczy:
— stanowisko do spraw ksiegowo — kadrowych
— obstuga gospodarczo — informatyczna
— sprzataczki.
W ramach umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia podmiot leczniczy realizuje
zadania z zakresu pielegniarstwa w Srodowisku nauczania i wychowania w nizej
wymienionych szkotach:
— Publiczna Szkota Podstawowa im. A G. Bema w Lipsku,
— Gimnazjum im. K. K. Baczynskiego w Lipsku,
— Zespot Szkoét Ponadgimnazjalnych w Lipsku:
e Liceum Ogolnoksztatcace
e Liceum Profilowane
e Technikum
e Zasadnicza Szkota Zawodowa
— Panstwowe Przedszkole Samorzadowe w Lipsku,
— Publiczna Szkota Podstawowa w Woli Soleckiej,
— Zespo6t Placowek Oswiatowych w Krepie Koscielne;j,
— Zespot Placowek Oswiatowych w Diugowoli,
— Ofrodek Szkolno — Wychowawczy w Hucie.
W razie nieobecnosci Kierownika podmiotem leczniczym kieruje upowazniona przez
niego osoba. Prace¢ $redniego personelu medycznego organizuje i nadzoruje
pielegniarka koordynujaca.



Rozdzial 1V
ZAKRES ZADAN REALIZOWANYCH PRZEZ SPZPOZ

§ 10
SPZPOZ wudziela $wiadczen zdrowotnych stuzacych profilaktyce, zachowaniu,
przywracaniu 1 poprawie zdrowia pacjentow oraz podejmowaniu innych dzialaf
medycznych wynikajacych z procesu leczenia lub przepiséw odrebnych regulujacych
zasady wykonywania oraz realizowania zadan z zakresu promocji zdrowia.

§ 11
Udzielanie $wiadczen z zakresu ubezpieczenia zdrowotnego ma na celu:
— zachowanie zdrowia oraz zapobieganie chorobom i urazom,
— wezesne wykrywanie chordb,
— leczenie,
— zapobieganie niepelnosprawnosci i jej ograniczenie.

W celu realizacji w/w uprawnien SPZPOZ zapewnia w szczegdlnosci:
— badanie i porade lekarska,
— badanie diagnostyczne,
— leczenie (w tym w domu chorego),
— $wiadczenia pielggniarskie,
— Swiadczenia potoznej POZ,
— pielegnacyjno-higieniczne,
— socjalno-bytowe
— opieke profilaktyczna.
Przedstawione wyzej swiadczenia udzielane beda zgodnie z zakresem kompetencji
lekarzy.

Ponadto lekarz POZ wystawia $wiadczeniobiorcy zlecenie na transport sanitarny
w sytuacjach okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.

§12
Rodzaj udzielanych $wiadczen zdrowotnych obejmuje:

— badanie, diagnoz¢ 1 porad¢ lekarska udzielana w  warunkach
ambulatoryjnych i domowych w miejscu zamieszkania,

— leczenie,

— kierowanie na konsultacje i leczenie specjalistyczne,

— kierowanie na leczenie szpitalne,

— szczepienia ochronne i inne dziatania profilaktyczne,

— badania diagnostyczne wchodzace w zakres lekarza POZ oraz kierowanie na
badania specjalistyczne,

— pielegniarstwo Srodowiskowo-rodzinne,

— pielegniarstwo w Srodowisku nauczania i wychowania,

— Swiadczenia potoznej POZ,

— orzekanie i opiniowanie o stanie zdrowia.



Bozdzial \% :
ZASADY UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

§13

1. Pacjent ma prawo wyboru lekarza, pielegniarki oraz poloznej podstawowej opieki
zdrowotnej nie czes$ciej niz dwa razy w roku kalendarzowym, a w przypadku
kazdej kolejnej zmiany wnosi oplate w wysokosci 80 zl. Nie dotyczy to przypadku
zmiany miejsca zamieszkania i sytuacji zaprzestania udzielania §wiadczen opieki
zdrowotnej przez wybranego lekarza, pielegniarke i polozng podstawowej opieki
zdrowotnej oraz innych przyczyn niezaleznych od woli pacjenta.

2. Wybor lekarza, pielegniarki i potoznej podstawowej opieki zdrowotnej potwierdza
o$wiadczenie woli ubezpieczonego ztozone w formie deklaracji wyboru lekarza,
deklaracji wyboru pielggniarki, deklaracji wyboru potozne;.

3. Swiadczeniodawca kazdorazowo powinien sprawdzi¢ poprawno$¢ wypelnienia
deklaracji wyboru przez pacjenta 1 sprawdza uprawnienia pacjenta do korzystania
ze $wiadczen zdrowotnych.

4. Wypelnione deklaracje wyboru sa przechowywane przez S$wiadczeniodawce,
zapewniajac ich dostgpnos¢ ubezpieczonym , ktorzy je ztozyli.

5. Lekarze podstawowej opieki zdrowotnej sa obowiazani do podejmowania
wszelkich dziatan shuzacych zachowaniu , ratowaniu, przywracaniu i poprawie
zdrowia, a w szczegOlnosci do postgpowania zgodnie z zakresem kompetencji
lekarza podstawowej opieki zdrowotne;.

6. W ramach Swiadczef podstawowej opieki zdrowotnej $wiadczeniodawca zapewnia
ubezpieczonym dostep do badan diagnostycznych.

7. W przypadku, gdy osoba ubezpieczona nie przedstawi dokumentu
potwierdzajacego objecia ubezpieczeniem zdrowotnym lub nie optaci sktadki przez
okres dluzszy niz miesigc, $wiadczeniodawca kosztami udzielonego przez niego
swiadczenia obcigzy pacjenta.

8. W przypadku, gdy osoba ubezpieczona nie przedstawi dokumentu
potwierdzajacego objecia ubezpieczeniem zdrowotnym lub nie ureguluje skladek
w terminie okreslonym w ustawie i poniesie koszty $wiadczenia, moze ubiega¢ sic
pozniej o zwrot kosztéw od instytucji ubezpieczenia zdrowotnego.

9. Swiadczeniodawca moze kierowaé pacjentow na badania diagnostyczne i leczenie
specjalistyczne i szpitalne.

10. Swiadczenia ambulatoryjne z zakresu specjalistycznej opieki zdrowotnej sa
udzielane w ramach porad specjalistycznych na podstawie skierowania lekarza
podstawowej opieki zdrowotne;.

11. Skierowanie dla ubezpieczonego nie jest wymagane do $wiadczeh w poradni:
okulistycznej, dermatologicznej, wenerologicznej, ginekologicznej, zdrowia
psychicznego, stomatologicznej, onkologicznej, dla chorych na gruZlice, dla oséb
zakazonych wirusem HIV oraz dla osob uzaleznionych od alkoholu, $rodkow
odurzajacych i substancji psychoaktywnych - w zakresie lecznictwa odwykowego,
a takze dla inwalidow wojennych i 0s6b represjonowanych.

12. Ubezpieczony ma prawo wyboru szpitala sposréd szpitali , ktére zawarly umowe
z Narodowym Funduszem Zdrowia.

13. Ambulatoryjne specjalistyczne $wiadczenie zdrowotne udzielone ubezpieczonemu
bez skierowania , jezeli jest ono wymagane, optaca ubezpieczony.



Rozdzial VI
ORGANIZACJA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

§ 14

. Podmiot leczniczy udziela $wiadczen zdrowotnych osobom ubezpieczonym,
w ramach Srodkow finansowych posiadanych przez instytucje ubezpieczenia
zdrowotnego oraz nie ubezpieczonym za odptatnoscia.

. Swiadczenia zdrowotne udzielane sa wylacznie przez osoby wykonujace zawody
medyczne oraz spelniajace wymagania zdrowotne okreslone w odrgbnych
przepisach.

. Swiadczenia zdrowotne udzielane sa w dniu zgloszenia lub w terminie
uzgodnionym z pacjentem.

. Zadne okolicznosci nie moga stanowi¢ podstawy do odmowy udzielania
$wiadczenia zdrowotnego, jezeli osoba zglaszajaca si¢ do podmiotu leczniczego
potrzebuje natychmiastowego udzielenia pomocy medycznej, ze wzgledu na
zagrozenie zycia lub zdrowia.

. Podmiot leczniczy prowadzi dokumentacje medyczng dotyczaca 0soOb
korzystajacych ze $wiadczen zdrowotnych z zapewnieniem ochrony danych
osobowych zawartych w dokumentacji, oraz udostgpnia dokumentacje zgodnie
z obowigzujacymi przepisami.

. Wysoko$¢ optat za udzielanie swiadczen zdrowotnych innych niz finansowane ze
srodkow publicznych okresla zalacznik Nr 1 stanowiacy odrgbne Zarzadzenie
Kierownika.

. Podmiot leczniczy udostepnia dokumentacj¢ medyczna osob korzystajacych ze
Swiadczen poprzez sporzadzenie jej kopii oraz poprzez wydanie oryginatu za
pokwitowaniem odbioru i z zastrzezeniem zwrotu po wykorzystaniu (oryginal
tylko dla upowaznionych wedlug ustawy).

. Wysokos¢ oplaty za udostgpnienie dokumentacji medycznej ustalonej w sposéb
okreslony w art. 28 ust. 4 ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach pacjenta
i Rzecznika Praw Pacjenta okresla zatacznik Nr 2 odrgbne Zarzadzenie
Kierownika.

§15

. W podstawowej opiece zdrowotnej pacjenci objeci sg $wiadczeniami zdrowotnymi
od poniedziatku do piatku w godzinach od 7.00. do 18.00 . Po godzinie 18.00 w dni
robocze oraz w dni ustawowo wolne od pracy (przez cata dobg) ustugi sa
swiadczone przez inne instytucje, ktére nabyly do tego prawo na mocy przepiséw
odrebnych. Nazwy tych instytucji sa wywieszone w Poradni Lekarza POZ
w Lipsku i Maruszowie.

. Przyjecie pacjenta przez lekarza odbywa si¢ po uprzednim zarejestrowaniu.
Rejestracja pacjentéw odbywa si¢ w kazdej formie: tj. osobiScie, przez cztonkow
rodziny, przez osoby trzecie, przez pielegniarke Srodowiskows i telefonicznie. Przy
rejestrowaniu wymagana jest od pacjenta aktualna legitymacja ubezpieczeniowa
i dowod osobisty w celu uzyskania bezptatnych $wiadczefn. Po zarejestrowaniu
pacjent otrzymuje informacje, ktéry ma numer i o ktérej godzinie zostanie przyjety
przez lekarza.



3. W przypadku nieobecnos$ci osob udzielajacych swiadczen zdrowotnych podmiot
leczniczy jest odpowiedzialny za ustalenie zastepstw.

4. W przypadku koniecznosci wizyty lekarza w domu chorego - termin wizyty mozna
zglosi¢ telefonicznie lub za posrednictwem oséb trzecich bezposrednio do lekarza
w godzinach : od 7.00 do 18.00.

Rozdziat VII
ZADANIA KOMOREK ORGANIZACYJNYCH

§ 16
Zakres obowigzkow i kompetencji lekarza podstawowej opieki zdrowotne;j:

Lekarz w podstawowej opiece zdrowotnej planuje i realizuje opieke lekarska nad
pacjentem w zakresie udzielanych przez niego S$wiadczen opieki zdrowotne;j,
z uwzglednieniem miejsca udzielania $wiadczenia (w warunkach ambulatoryjnych
i domowych).
Liczba pacjentow objetych opieka jednego lekarza nie powinna przekroczy¢
2750 os6b.
Lekarz POZ koordynuje udzielanie §wiadczen podstawowej opieki zdrowotne;j .
1. W ramach udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej przez lekarza POZ
wspolpracuje z:
— pielggniarka podstawowej opieki zdrowotne;,
— pielggniarka srodowiska nauczania i wychowania,
— innymi §wiadczeniodawcami , zgodnie z potrzebami pacjentow,
— przedstawicielami organizacji 1 instytucji dziatajacych na rzecz zdrowia .
2. W zakresie zadan majacych na celu zachowanie zdrowia pacjenta lekarz POZ:
— prowadzi edukacje zdrowotna,
— prowadzi systematyczng i okresowa ocen¢ stanu zdrowia w ramach badan
bilansowych , zgodnie z obowigzujacymi w tym zakresie przepisami,
— uczestniczy w realizacji programéw zdrowotnych, dziatajacych na rzecz
zachowania zdrowia w spotecznosci lokalnej,
— rozpoznaje srodowisko pacjenta.
3. W zakresie dziatan majacych na celu profilaktyke choréb lekarz POZ:
— identyfikuje czynniki ryzyka oraz zagrozenia zdrowotne pacjenta, a takze
podejmuje dziatania ukierunkowane na ich ograniczenie,
— koordynuje wykonanie i dokonuje kwalifikacji do obowiazkowych
szczepien ochronnych oraz zapewnia wykonywanie szczepien,
— uczestniczy w realizacji programéw profilaktycznych,
— prowadzi systematyczng i okresowg ocen¢ stanu zdrowia w ramach badan
przesiewowych .
4. W zakresie dziatan majacych na celu rozpoznanie chorob lekarz POZ:
— planuje i koordynuje postgpowanie diagnostyczne, stosownie do stanu
zdrowia pacjenta,
— informuje pacjenta o mozliwosciach postgpowania diagnostycznego
w odniesieniu do jego stanu zdrowia oraz wskazuje podmioty wiasciwe do
jego przeprowadzenia,
— przeprowadza badanie podmiotowe pacjenta zgodnie z wiedzg medyczna,



— przeprowadza badanie przedmiotowe z wykorzystaniem technik dostepnych
w warunkach podstawowej opieki zdrowotne;,

— wykonuje testy lub zleca wykonanie badan dodatkowych, a w szczegolnosci
laboratoryjnych i obrazowych,

— kieruje pacjenta na konsultacje specjalistyczne w celu dalszej diagnostyki
i leczenia, a w przypadku gdy uzna to za konieczne,

— kieruje pacjenta do jednostek lecznictwa zamknigtego w celu dalszej
diagnostyki i leczenia, w przypadku gdy uzna to za konieczne,

— dokonuje interpretacji wynikéw badan i konsultacji wykonanych przez
innych §wiadczeniodawcow,

— orzeka o stanie zdrowia pacjenta w oparciu o osobiste badanie
i dokumentacje medyczna.

5. W zakresie dziatan majacych na celu leczenie chor6b lekarz POZ:

— planuje i uzgadnia z pacjentem postgpowanie terapeutyczne, stosownie do
jego probleméw zdrowotnych oraz zgodnie z aktualng wiedza medyczna,

— planuje i uzgadnia z pacjentem dzialania edukacyjne majace na celu
ograniczenie lub wyeliminowanie stanu bedacego przyczyng choroby
pacjenta,

— zleca 1 monitoruje leczenie farmakologiczne,

— wykonuje zabiegi 1 procedury medyczne,

— kieruje pacjenta do wykonania zabiegdw 1 procedur medycznych do innych
Swiadczeniodawcow,

— kieruje do oddziatéw lecznictwa stacjonarnego, a takze do zakladow
pielggnacyjno-opiekunczych i opiekunczo-leczniczych oraz do oddziatow
paliatywno-hospicyjnych,

— kieruje do pielegniarskiej dlugoterminowej opieki domowej,

— kieruje do leczenia uzdrowiskowego,

— orzeka o czasowe]j niezdolnosci do pracy lub nauki zgodnie z odrgbnymi
przepisami,

— integruje, koordynuje lub kontynuuje dziatania lecznicze podejmowane
w odniesieniu do jego pacjenta przez innych Swiadczeniodawcow w ramach
swoich kompetencji zawodowych.

6. W zakresie dziatan majacych na celu usprawnianie pacjenta lekarz POZ:

— zleca wykonywanie zabiegéw rehabilitacyjnych,

— wykonuje stosownie do posiadanej przez siebie wiedzy 1 umiej¢tnosci oraz
posiadanych kwalifikacji i mozliwoS$ci zabiegi i procedury rehabilitacyjne,

— zleca wydanie pacjentowi przedmiotéw ortopedycznych i $rodkow
pomocniczych zgodnie z odrgbnymi przepisami.

7. Lekarz obowigzany jest przestrzega¢ obowiazkéw wynikajacych z ustawy

o zawodzie lekarza.

§17
Zakres obowiazkow 1 kompetencji pielegniarki srodowiskowo-rodzinne;:
Pielegniarka srodowiskowo-rodzinna wypelnia funkcje pielggniarskie wobec rodziny
i jej cztonkéw w S$rodowisku ich zamieszkania w sytuacji zdrowia, choroby
i niepelnosprawnosci.



Liczba pacjentéw objetych przez jedna pielggniarke nie powinna przekroczy¢
2750 osob.

I;

2

3.

4,

W ramach udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej pielegniarka Srodowiskowo

rodzinna wspoélpracuje z:

— lekarzem POZ i w porozumieniu z lekarzem wykonuje $wiadczenie
lecznicze,

— pielegniarka w  $rodowisku nauczania i wychowania lub higienistka
szkolna,

— potozng POZ,

— pielegniarka opieki dtugoterminowej domowej,

— innymi $wiadczeniodawcami zgodnie z potrzebami podopiecznych,

— przedstawicielami organizacji 1 instytucji dziatajacych na rzecz zdrowia,

— rodzing (opiekunami) pacjenta.

Swiadczenia w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki choréb obejmuja:

— rozpoznawanie, ocen¢ 1 zapobieganie zagrozeniom zdrowotnym
u pacjentow,

— rozpoznawanie potrzeb pielggnacyjnych i probleméw zdrowotnych
pacjentow,

— prowadzenie edukacji zdrowotne;j,

— prowadzenie poradnictwa w zakresie zdrowego stylu zycia,

— monitorowanie rozwoju dziecka,

— realizacje program6w zdrowotnych i profilaktyki choréb,

— prowadzenie dzialan profilaktycznych u pacjentéw z grup ryzyka
zdrowotnego,

— organizacj¢ grup wsparcia,

— profilaktyke choréb wieku rozwojowego,

— edukacje w zakresie obowiazkowych szczepiefi ochronnych oraz informacje
o szczepieniach zalecanych,

Swiadczenia pielegnacyjne obejmuja:

— realizacje opieki pielegnacyjnej u pacjentéw w réznych stanach zdrowia
i choroby zgodnie z aktualng wiedza medyczna i wspolczesnymi
standardami opieki pielegniarskiej,

— wykonywanie zabiegéw pielegnacyjnych,

— przygotowywanie i aktywizowanie do samoopieki 1 samopielegnacji
w chorobie i niepelnosprawnosci.

Swiadczenia diagnostyczne obejmuja:

— przeprowadzanie wywiadow srodowiskowych,

— wykonywanie badania fizykalnego,

— wykonywanie podstawowych pomiaréw zyciowych i ich ocen¢ oraz
interpretacje,

— oceng stanu ogdlnego chorego oraz procesu jego zdrowienia,

— oceng jakosci zycia i wydolnosci psychofizycznej pacjenta,

— wykrywanie odchylen od normy rozwojowej,

— wykonywanie testow diagnostycznych poza laboratorium w oparciu
0 zestawy i aparatur¢ przeznaczong do wykonywania oznaczef w miejscu
zamieszkania pacjenta,

— ocen¢ 1 monitorowanie bdlu,



— oceng wydolnosci pielggnacyjno-opiekunczej rodziny,
— pobieranie materiatu do badan diagnostycznych.
5. Swiadczenia lecznicze obejmuja:

— udzielanie pierwszej pomocy w stanach zagrozenia zycia i w naglych
zachorowaniach, w tym prowadzenie resuscytacji krazeniowo —
oddechowe;,

— podawanie lekéw roznymi drogami i technikami zleconymi przez lekarza,
w tym wykonywanie iniekcji dozylnych, podskornych, $rédskornych oraz
wykonywanie wlewéw dozylnych,

— zakladanie opatrunkéw na rany, odlezyny, oparzenia,

— cewnikowanie pgcherza u kobiet,

— ptukanie pecherza,

— wykonywanie wlewdw/wlewek doodbytniczych,

— wykonywanie zabiegdw pielegnacyjno-leczniczych w stomiach, przetokach
i ranach trudno gojacych si¢ w porozumieniu z lekarzem,

— zdejmowanie SZWOW,

— wykonywanie inhalacji,

— wykonywanie zabiegdw z zastosowaniem ciepla i zimna,

— stawianie baniek,

— ustalanie diety w zywieniu przewlekle chorych,

— dobér technik karmienia w zaleznosci od stanu chorego,

— dorazna modyfikacje dawki lekow przeciwbdlowych, w uzgodnieniu
z lekarzem i zgodnie z wykazem lekow, do podawania ktérych uprawniona
jest pielegniarka.

6. Swiadczenia rehabilitacyjne obejmuja:

— rehabilitacje przytézkowa w celu zapobiegania powiklaniom wynikajacym
z procesu chorobowego i dlugotrwalego unieruchomienia,

— usprawnianie ruchowe,

— drenaz utozeniowy, prowadzenie gimnastyki oddechowe;j,

— ¢wiczenia ogdélnousprawniajace,

— ulozenie i przemieszczanie chorego w 16zku.

§18

1. Polozna POZ realizuje swoje zadania poprzez:
— wizyty patronazowe ktore obejmuja opieke nad noworodkiem do ukofczenia
2 miesigca zycia oraz kobieta w okresie potogu. Realizujac t¢ opieke potozna POZ
zobowigzana jest do wykonania w okresie dwoch miesiecy kalendarzowych
od 4 do 6 wizyt patronazowych.
2. Wizyty profilaktyczne obejmuja:

1. dokonanie rozpoznania probleméw zdrowotnych populacji objete] opieka;

2. zaplanowanie i realizacje na rzecz populacji objete] opieka, w zakresie
posiadanych kompetencji, Swiadczen profilaktycznych oraz z zakresu promocji
zdrowia, w tym prowadzenie edukacji kobiet w ciazy oraz w ciazy wysokiego
ryzyka, przygotowujacej kobiety do odbycia porodu i rodzicielstwa,
z zachowaniem ponizszych zasad:
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a) podstawg prowadzenia edukacji przedporodowej dla kobiet w ciazy, w tym kobiet
w cigzy wysokiego ryzyka, jest opracowany przez potozng POZ 1 stanowigcy
integralng cze$¢ dokumentacji medycznej $wiadczeniobiorcy, plan edukacji
obejmujacy praktyczne i teoretyczne przygotowanie do porodu, potogu, karmienia
piersia irodzicielstwa (takze w przypadku $wiadczen realizowanych w formie
grupowej),

b) wizyty w edukacji przedporodowej realizowane sa przez potozna POZ, poczawszy
od 21 tygodnia cigzy do terminu rozwiazania, z cz¢stotliwoscia nie wigksza niz:

- 1 raz w tygodniu (okres od poniedziatku do piatku) w okresie od 21 do 31
tygodnia ciazy,

- 2razy w tygodniu (okres od poniedziatku do piatku) w okresie od 32 tygodnia
cigzy do terminu rozwigzania.

3. Wizyty potoznej POZ w opiece pielegnacyjnej nad kobieta po operacji ginekologicznej
lub onkologiczno-ginekologicznej obejmujg okres od momentu wypisu ze szpitala do
calkowitego zagojenia si¢ rany pooperacyjnej i realizowane sa przez potozna na
podstawie skierowania, zgodnie z zaleceniami w nim zawartymi.

4. Polozna poz dokumentuje udzielane $wiadczenia zdrowotne w prowadzone]
indywidualnej dokumentacji medycznej $wiadczeniobiorcy. Wykonanie —wizyt,
dodatkowo potwierdza podpisem $§wiadczeniobiorcy/opiekuna.

5. Maksymalna liczba §wiadczeniobiorcéw, do ktorych zalicza si¢ osoby plci zenskiej oraz
noworodki i niemowleta obu pici do ukonczenia 2 miesigca zycia, objetych opieka przez
jedna potozna poz nie powinna przekroczy¢ 6 600 osob.

§19
Zakres obowigzkéw 1 kompetencji pielegniarki w $rodowisku nauczania
i wychowania:
Pielegniarka w Srodowisku nauczania i wychowania obejmuje opieka dzieci i mtodziez
szkolna od klasy ,,0” (w szkotach podstawowych) do ostatniej klasy szkoty
ponadgimnazjalnej . Przy ustalaniu liczby uczniéw objetych profilaktyczng opieka
zdrowotna przez jedna pielegniarke bierze sie pod uwage : typ szkoly, ilo$¢ szkdt, a w
przypadku szkét do ktorych uczeszczaja niepetnosprawni — ich liczbg 1 stopief
niepetlnosprawnosci.
1. W ramach udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej pielegniarka w $rodowisku
nauczania i wychowania wspotpracuje z :
— psychologiem i pedagogiem szkolnym,
— lekarzem podstawowe] opieki zdrowotnej sprawujacym profilaktyczng
opieke zdrowotna nad uczniem,
— lekarzem dentysta sprawujacym profilaktyczna opiek¢ zdrowotng nad
uczniem,

— pielegniarka podstawowej opieki zdrowotne;j,

— rodzicami, opiekunami prawnymi lub faktycznymi ucznia,

— dyrektorem szkoty,

— rada pedagogiczna,

— organizacjami i instytucjami dziatajacymi na rzecz dzieci i mlodziezy.
2. Profilaktyczna opieka zdrowotna sprawowana przez pielegniarke albo higienistke

szkolna obejmuje w szczeg6lnosci:
— wykonywanie i interpretowanie testow przesiewowych;
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— kierowanie postgpowaniem poprzesiewowym oraz sprawowanie opieki
pielegniarskiej nad uczniami objetymi tym postepowaniem;

— organizowanie profilaktycznych badan lekarskich;

— prowadzenie grupowe;j profilaktyki fluorkowej;

— wspotorganizowanie lub organizowanie 1 wykonywanie szczepien
ochronnych,;

— czynne poradnictwo w zakresie opieki pielegniarskiej;

— udzial w planowaniu, realizacji i ocenie szkolnego programu edukacji
zdrowotnej oraz podejmowanie innych dziatan w zakresie promoc;ji
zdrowia;

— udzielanie pomocy przedlekarskiej w przypadku naglych zachorowan,
urazow i zatrug;

— doradztwo dla dyrektora szkoty w sprawie warunkOow bezpieczenstwa
uczniéw, organizacji positkéw i warunkéw sanitarnych w szkole;

— prowadzenie dokumentacji medycznej uczniow wedlug okreslonych
WZOrow;

— prowadzenie dokumentacji szczepien ochronnych uczniow
i sprawozdawczosci zgodnie z odrgbnymi przepisami.

§ 20
Gabinety diagnostyczno - zabiegowe:
1. Wykonywanie zabiegéw zleconych przez lekarzy:
— 1iniekcje podskodrne,
— iniekcje domig$niowe,
— iniekcje dozylne,
— pomiary ci$nienia,
— oznaczanie poziomu cukru we krwi,
— oznaczanie poziomu cholesterolu we krwi,
— pomiary temperatury ciala,
— pomiary wysokos$ci i masy ciata,
— pobieranie materialu do badan diagnostycznych,
— badania elektrokardiograficzne.
2. Terapia insulinowa
3. Wykonywanie szczepien zalecanych przez Gléwnego Inspektora Sanitarnego
4. Wydawanie wynikéw badan laboratoryjnych
5. Promocja zdrowia

§21

Rejestracja:

Rejestracja wykonuje prace zwigzane z dokumentacjg i rejestracja chorych:

Do zadan rejestracji nalezy w szczegolnosci:

1. Udzielanie pacjentom zglaszajacym si¢ wyczerpujacej informacji o dniach
1 godzinach pracy poszczegoélnych gabinetéw i pracowni, o rodzajach i warunkach
udzielania Swiadczen.

2. Przyjmowanie zgloszen na porady i zabiegi ambulatoryjne oraz na wizyty
domowe.
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3. Rejestracja obowigzana jest do przyjmowania zgloszen zaréwno osobistych,
telefonicznych jak i pisemnych.

4. Zakladanie kart chorobowych i prowadzenie kart rejestracyjnych, kopert
zbiorczych kartoteki zbiorcze;.

5. Przygotowanie dokumentacji pacjentow i oséb zgloszonych na wizyty domowe
i przekazywanie jej wlasciwym lekarzom.

6. Porzadkowanie tej dokumentacji po zakonczeniu przyje¢ przez lekarza

1 umieszczenie w kartotece.

Gromadzenie, porzadkowanie i przechowywanie dokumentow.

Sporzadzanie obowigzujacych sprawozdan.

Prowadzenie dokumentacji badan i wydawanie wynikow.

O Przekazywanie dokumentéw do innych zakltadéw na ich zadanie i czuwanie nad

zwrotem dokumentow.

ks

Rozdz’ial VIII
ZAKRES CZYNNOSCI ADMINISTRACJI

§22

Kierownik:

Jest przetozonym wszystkich pracownikdéw podmiotu leczniczego.

Kieruje i reprezentuje podmiot leczniczy na zewnatrz.

Samodzielnie podejmuje decyzje dotyczace podmiotu leczniczego.

Ponosi odpowiedzialnos¢ za catoksztatt dziatalnosci podmiotu leczniczego.
Odpowiada za wspotpracg z podmiotami zewngtrznymi.

W razie nieobecnosci Kierownika zastgpuje go wskazana przez niego osoba.

P b B0 BT

§23
Do zadan stanowiska finansowo-ksiggowego nalezy:
Prowadzenie rachunkowosci jednostki zgodnie z obowiazujacymi przepisami
i zasadami, polegajace zwlaszcza na:
» Sporzadzaniu, przyjmowaniu, kontroli dokumentéw w sposéb zapewniajacy:
— wlasciwy przebieg operacji gospodarczych,
— ochrong¢ mienia bedacego w posiadaniu jednostki,
— sporzadzanie kalkulacji wynikéow kosztow wykonywanych zadan oraz
sprawozdawczos$ci finansowej,
» Biezacym i prawidlowym prowadzeniu ksiegowosci oraz sporzadzaniu kalkulacji
wynikowej kosztéw wykonywanych zadan i sprawozdawczosci finansowej
w sposob umozliwiajacy:
— terminowe przekazywanie rzetelnych informacji ekonomicznych,
— ochron¢ mienia bedacego w posiadaniu SPZPOZ oraz terminowe
1 prawidtowe rozliczanie 0s6b majatkowo odpowiedzialnych za mienie,
— prawidlowe i terminowe dokonywanie rozliczen finansowych,
— nadzorowanie catoksztattu prac z zakresu rachunkowosci,
» Prowadzenie gospodarki finansowej SPZPOZ zgodnie z obowiazujacymi
zasadami, polegajace zwlaszcza na:
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— wykonywaniu dyspozycji $rodkami pienigznymi zgodnie z przepisami
dotyczacymi zasad wykonywania planu finansowego, gospodarki srodkami
finansowymi i innymi bedacymi w dyspozycji SPZPOZ,

— zapewnieniu pod wzgledem finansowym prawidtowo$ci uméw zawieranych
przez SPZPOZ,

— przestrzeganiu zasad rozliczen pienieznych i ochrony wartosci pienigznych,

— zapewnieniu terminowego $ciagania nalezno$ci i dochodzenia roszczen
spornych oraz splaty zobowiazan,

> Analiza wykorzystania §rodkoéw przydzielonych z Narodowego Funduszu Zdrowia
i innych bedacych w dyspozycji SPZPOZ.

— Opracowywanie projektow, przepisow wewnetrznych wydawanych przez
Kierownika SPZPOZ, dotyczacych prowadzenia  rachunkowosci,
a w szczegolnosci: zakladowego planu kont, obiegu dokumentéw (dowodow
ksiegowych), zasad przeprowadzania rozliczania inwentaryzacji,

— Opracowywanie sprawozdan finansowych,

— Sporzadzanie list na wyptate wynagrodzen,

— Obliczanie podatkéw i terminowe odprowadzanie ich do wydziatow
finansowych, naliczanie i odprowadzanie innych potracen z wynagrodzen
pracownikéw,

— Naliczanie i odprowadzanie skladek ZUS oraz sporzadzanie imiennych
i zbiorczych deklaracji miesigecznych i rocznych.

Do zadan obstugi gospodarczej i kadr nalezy:
1. Zapewnienie sprawnego funkcjonowania i organizacji pracy SPZPOZ.
2. Racjonalne gospodarowanie etatami.
3. Prowadzenie spraw kadrowych i osobowych pracownikéw SPZPOZ:
— kompletowanie dokumentéw 0sob ubiegajacych si¢ o prace,
— sporzadzanie umow o prace, zaktadanie teczek osobowych i biezace ich
prowadzenie,
— prowadzenie dokumentacji zwiazanej z przyjmowaniem i zwalnianiem
pracownikow,
— prowadzenie kart ewidencji personalnej i biezace odnotowywania zmian
dotyczacych wynagrodzenia, kwalifikacji, awansow,
— wydawanie legitymacji ZUS, prowadzenie ewidencji wydanych legitymacji,
— odnotowywanie w legitymacjach ZUS informacji dotyczacej zatrudnienia,
— sporzadzanie §wiadectw pracy,
— sporzadzanie zakres6w czynnosci dla pracownikow SPZPOZ,
— opracowywanie planu urlopow,
— kierowanie pracownikow na szkolenia, kursy, sympozja,
— wystawianie i przyjmowanie delegacji stuzbowych,
— przyjmowanie, opisywanie zwolnien lekarskich i prowadzenie rejestru.
4. Biezace zatatwianie interesantow i korespondencji zwiazanej z zakresem
czynnosci.
Prowadzenie wymaganej dokumentacji dla pracownikéw zwalnianych.
Prowadzenie ewidencji obecnosci w pracy pracownikow.
Przygotowywanie do archiwizacji akt osobowych.
Ustalenie na podstawie dokumentacji i obowiazujacych przepisOw uprawnien
pracowniczych.

08 =S A
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9. Przygotowanie kompletnej dokumentacji pracownikéw zwiazanej z przejsciem na
emeryturg lub rente.
10.Nadzorowanie i kontrola:
— dyscypliny pracy oraz prawidfowosci wykorzystywania przez pracownikow
zwolnien lekarskich.
11. Uczestnictwo w naradach i szkoleniach personelu.
12. Odpowiedzialno$¢ za wspotprace:
— z podmiotami zewnetrznymi: Urzad Pracy, PIP, ZUS.
13.Prowadzenie spraw z zakresu BHP.
14. Prowadzenie ewidencji zaméwien publicznych dokonywanych przez SPZPOZ.
15.Prowadzenie obshugi biurowej komisji przetargowej w tym w szczego6lnosci
przygotowanie , prowadzenie i przechowywanie pelnej dokumentacji przetargowe;
zwiazanej z postepowaniem o zaméwienia publiczne.
16. Sporzadzanie uméw z dostawcami i najemcami lokali uzytkowych.
17. Zapewnienie sprawnego funkcjonowania aparatury medycznej, sprz¢tu biurowego
— przestrzeganie terminéw przegladoéw urzadzef,
— prowadzenie dokumentacji techniczne;.
18.Dokonywanie niezbednych zakupow zgodnie z zawartymi umowami
z dostawcami.
19. Prowadzenie podrecznego magazynu gospodarczego.

Do zadan obstugi informatycznej:
1. Administracja sieci LAN podmiotu leczniczego.
2. Administracja serwerem plikéw i baz danych.
3. Obshuga bazy pacjentéw podstawowej opieki zdrowotne;j:
— dokonywanie wpisdw i wypisow pacjentow i kompletowanie dokumentéw
z tym zwigzanych,
— biezaca aktualizacja bazy danych w zwiazku z ruchem pacjentow,
— sporzadzanie miesigcznych raportow w formie elektronicznej wediug
zalecen Narodowego Funduszu Zdrowia,
— prowadzenie sprawozdawczosci zwigzanej z wymogami Narodowego
Funduszu Zdrowia,
— wystawianie faktur za $wiadczenia zdrowotne do Narodowego Funduszu
Zdrowia,
— wystawianie faktur do innych oddziatéw Narodowego Funduszu Zdrowia,
za udzielone $wiadczenia zdrowotne pacjentom z poza rejonu.
4. Administracja zakladowym sprze¢tem informatycznym.
5. Dokonywanie ekspertyzy uszkodzen w sprz¢cie komputerowym.
6. Wsparcie informatyczne pracownikow.
7. Biezaca obstuga techniczna sprzgtu informatycznego.
8. Nadzdr ustug telekomunikacyjnych i i teleinformatycznych.

§24
Do zadan pielegniarki koordynujacej nalezy:
1. Odpowiedzialno$¢ za organizowanie profesjonalnych $wiadczen pielegniarskich
i potoznych w SPZPOZ.
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2. Organizowanie kompleksowych profesjonalnych $wiadczefi pielggniarskich
i poloznej zgodnych z zaplanowanymi zadaniami danej placowki.

3. Zorganizowanie zespolu pracownikéw zdolnego do realizowania Swiadczen na
odpowiednim poziomie.

4. Zapewnienie warunkéw organizacyjno-technicznych do wykonywania zadar.

5. Nadzorowanie i ocena poziomu wykonywania zadan.

6. Planowanie liczby i struktury personelu niezbgednego do wykonania opieki
pielegniarskiej na nalezytym poziomie, pod katem racjonalnego wykorzystania
pracownikow.

7. Planowanie ilosci i rodzaju narzedzi, sprzetu i materiatdéw niezbednych do
prawidlowego funkcjonowania podstawowej opieki zdrowotne;.

8. Kierowanie poszczegdlnych o0sob na okreslone stanowiska stosownie do
posiadanych kwalifikacji , stazu pracy , nabytych umiejetnosci i zamitowania.

9. Uktadanie harmonogramow czasu pracy.

10. Planowanie urlopow.

11.Zapewnienie prawidtowego obiegu informacji w zespole — zapewnienie Wzorow
dokumentéw, sposobOéw rejestrowania, przechowywania 1 przekazywania
informacji, dost¢gpu do informacji.

12.Organizowanie ~ doskonalenia zawodowego pracownikéw i podnoszenie
kwalifikacji wiasnych.

13.Nadzér nad utrzymaniem czystosci w placowce, zapewnienie warunkéw do
utrzymania odpowiedniego stanu sanitarno- higienicznego placéwki.

14. Zapewnienie bezpiecznych i higienicznych warunkéw pracy i pobytu pacjentow
w przychodni.

15.Organizacja i wspéluczestniczenie w zakresie realizacji promocji zdrowia
1 edukacji zdrowotnej podopiecznych.

16. Przedktadanie Kierownikowi SPZPOZ sprawozdan z przebiegu pracy i wykonania
obowiazkow przez podlegly personel.

17.Nadzorowanie prawidlowosci realizacji opieki pielegniarskiej, potoznej,
w §rodowisku i rodowisku nauczania i wychowania.

18.Okre$lenie stanowisk pracy i zakreséw kompetencji pielegniarek, poloznej,
pracownikow odpowiedzialnych za utrzymanie porzadku i czystosci w podmiocie
leczniczym.

19.Kontrola poziomu fachowego udzielanych $wiadczen, stosunek do obowigzkéow,
oszczednosci w uzywaniu urzadzen, materialéw i sprzetu oraz czystosci osobiste]
i czystosci miejsca pracy.

20.Kontrola terminowo$ci wykonywania pracy.

21.Kontrola wlasciwego stosunku do osob korzystajacych ze Swiadczen.

22.Nadzorowanie prawidlowosci wykonywania zlecen lekarskich.

23.Prowadzenie ustalonej dokumentacji dotyczacej pacjentow, pracownikow, sprzetu
medycznego 1 lekow.

24.Nadzorowanie prawidlowosci zaopatrzenia placowki w sprzet, leki, Srodki
sanitarne, inne materialy oraz ich prawidtowego przechowywania 1 wykorzystania
przez personel.

25.Pielegniarka koordynujaca jest zobowiazana réwniez do pracy na innych
odcinkach zwiazanych z realizacja zadan pielggniarskich.

26.Prowadzenie statystyki i sprawozdawczo$ci medyczne;.
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Rozdzial IX

STRUKTURA STANOWISK
§25

ADMINISTRACJA: LICZBA ETATOW:
1. Kierownik —_
2. Glowny Ksiggowy 1
3. Informatyk 1
01 Samodzielny Publiczny Zaklad Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Lipsku

LICZBA ETATOW:
Lekarze 4.4
Pielegniarka w $rodowisku nauczania i wychowania 2,0
Pielggniarka i potozna srodowiskowa 6,0
Sprzataczka 0,5
02 Punkt Lekarski w Maruszowie — filia

LICZBA ETATOW:
Lekarze 0,6
Higienistka szkolna 1,0
Pielegniarka Srodowiskowo- rodzinna 1,0
Sprzataczka 0,5

Liczba etatdéw w poszczeg6lnych jednostkach organizacyjnych moze ulega¢ zmianie
stosownie do aktualnych potrzeb.

Rozdzial X
PRAWA PACJENTA

§ 26
Prawa pacjenta wynikajace z bezpoSredniego stosowania przepisow Konstytucji
1. Kazdy ma prawo do ochrony zdrowia.
2. Kazdy obywatel ma prawo do réwnego dostgpu do §wiadczen opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych, na warunkach i w zakresie okre$lonych
W ustawie.

§ 27

Prawa pacjenta w podmiocie leczniczym, o ktérych stanowi ustawa

o podmiotach leczniczych

L Pacjent zglaszajacy si¢ do podmiotu leczniczego ma prawo do
natychmiastowego udzielenia mu $wiadczen zdrowotnych ze wzgledu na
zagrozenie zycia lub zdrowia, niezaleznie od okolicznosci.

II. Pacjent w podmiocie leczniczym ma prawo do:

1) swiadczen zdrowotnych odpowiadajacych wymaganiom wiedzy medyczne;j,

a w sytuacji ograniczonych mozliwosci udzielenia odpowiednich §wiadczen -
do korzystania z rzetelnej, opartej na kryteriach medycznych procedury
ustalajacej kolejnos¢ dostepu do §wiadczen.
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2) udzielania mu $wiadczen zdrowotnych przez osoby uprawnione do ich
udzielania, w pomieszczeniach i przy zastosowaniu urzadzen odpowiadajacych
okreslonym wymaganiom fachowym i sanitarnym.

3) informacji o swoim stanie zdrowia.

4) wyrazenia zgody albo odmowy na udzielenie mu okreslonych $wiadczen
zdrowotnych, po uzyskaniu odpowiedniej informacji.

5) intymno$ci i poszanowania godnosci w czasie udzielania $wiadczen
zdrowotnych.

6) udostepniania mu dokumentacji medyczne] lub wskazania innej osoby, ktorej
dokumentacja ta moze by¢ udostgpniana.

7) zapewnienia ochrony danych zawartych w dokumentacji medycznej dotyczacej
jego osoby.

8) dostgpu do informacji o prawach pacjenta

§ 28

Prawa pacjenta okreslone w ustawie o zawodzie lekarza:
Pacjent ma prawo do:

1.

oh. h

9.

Udzielania mu $wiadczen zdrowotnych przez lekarza, zgodnie ze wskazaniami
aktualnej wiedzy medycznej, dostgpnymi lekarzowi metodami i $rodkami
zapobiegania, rozpoznawania leczenia choréb, zgodnie z zasadami -etyki
zawodowej oraz z nalezyta starannoscia.

Uzyskania od lekarza pomocy lekarskiej w kazdym przypadku, gdy zwloka w jej
udzieleniu moglaby spowodowal niebezpieczefnistwo utraty zycia, cigzkiego
uszkodzenia ciala lub cigzkiego rozstroju zdrowia, oraz w innych przypadkach nie
cierpigcych zwloki.

. Uzyskania od lekarza przystepnej informacji o swoim stanie zdrowia, rozpoznaniu,

proponowanych oraz mozliwych metodach diagnostycznych, leczniczych, dajacych
si¢ przewidzie¢ nastgpstwach ich zastosowania albo zaniechania, wynikach
leczenia oraz rokowaniu.

Zazadania od lekarza informacji o swoim stanie zdrowia i o rokowaniu wowczas,
gdy sadzi, ze lekarz ogranicza mu informacj¢ z uwagi na jego dobro.

Decydowania o osobach, ktérym lekarz moze udziela¢ informacji.

Wyrazenia zadania aby lekarz nie udzielat mu informacji, o ktérych mowa w pkt. 3
Nie wyrazenia zgody na przeprowadzenie przez lekarza badania lub udzielenia mu
innego $wiadczenia zdrowotnego.

. Wyrazenia zgody albo odmowy na wykonanie mu zabiegu operacyjnego albo

zastosowania wobec niego metody leczenia lub diagnostyki stwarzajacej
podwyzszone ryzyko; w celu podjgcia przez pacjenta decyzji lekarz musi udzieli¢
mu informacji, o ktérej mowa w ust. 3.

Poszanowania przez lekarza jego intymnosci i godnosci osobistej.

10. Wyrazania zgody albo odmowy na uczestniczenie przy udzielaniu mu $§wiadczen

zdrowotnych o0séb innych niz personel medyczny niezbedny ze wzgledu na rodzaj
Swiadczen.

11. Wnioskowania do lekarza o zasiggnigcie przez niego opinii wilasciwego lekarza

specjalisty lub zorganizowania konsylium lekarskiego.
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12. Dostatecznie wczesniejszego uprzedzenia go przez lekarza o zamiarze odstapienia
od jego leczenia i wskazania mu realnych mozliwosci uzyskania okreslonego
$wiadczenia zdrowotnego u innego lekarza lub w innym podmiocie leczniczym.

13.Zachowania w tajemnicy informacji zwiazanych z nim a uzyskanych przez lekarza
w zwigzku z wykonywaniem zawodu.

14.Uzyskania od lekarza informacji o niekorzystnych dla niego skutkach,
w przypadku wyrazenia zgody na ujawnienie dotyczacych go informacji, bedacych
w posiadaniu lekarza.

15. Wyrazania zgody lub odmowy na podawanie przez lekarza do publicznej
wiadomosci danych umozliwiajacych identyfikacje pacjenta a ponadto pacjent,
ktory ma by¢ poddany eksperymentowi medycznemu ma prawo do:

— wyrazenia zgody lub odmowy na udzial w eksperymencie medycznym po
uprzednim poinformowaniu go przez lekarza o celach, sposobach
i warunkach przeprowadzenia eksperymentu, spodziewanych Kkorzysciach
leczniczych lub poznawczych, ryzyku oraz o mozliwos$ciach cofhigcia zgody
i odstapienia od udzialu w eksperymencie w kazdym jego stadium,

— poinformowania go przez lekarza o niebezpieczenstwie dla zdrowia i zycia
jakie moze spowodowaé natychmiastowe przerwanie eksperymentu,

— cofniecia zgody na eksperyment medyczny w kazdym stadium
eksperymentu .

§29

Prawa pacjenta okreslone w ustawie o zawodzie pielegniarki i poloznej

Pacjent ma prawo do:

1. Udzielania mu $wiadczen zdrowotnych przez pielegniarke i polozng posiadajaca
prawo wykonywania zawodu, zgodnie z aktualna wiedza medyczna, dostgpnymi
jej metodami i srodkami, zgodnie z zasadami etyki zawodowej oraz ze szczegdlng
starannoscia.

2. Udzielenia mu pomocy przez pielggniarke i potozna zgodnie z posiadanymi przez

nie kwalifikacjami, w kazdym przypadku niebezpieczenstwa utraty przez niego

zycia lub powaznego uszczerbku na jego zdrowiu.

Uzyskania od pielegniarki i potoznej informacji o jego prawach,

4, Uzyskania od pielegniarki i poloznej informacji o swoim stanie zdrowia,
w zakresie zwigzanym ze sprawowana przez pielggniarke opieka pielegnacyjna.

5. Zachowania w tajemnicy informacji zwigzanych z nim, a uzyskanych przez
pielegniarke i potozna w zwiazku z wykonywaniem zawodu.

6. Wyrazania zgody lub odmowy na podawanie przez pielegniarke i polozna do
publicznej wiadomo$ci danych umozliwiajacych identyfikacj¢ pacjenta.

(V8]

§ 30
Prawa pacjenta okreslone w ustawie o pobieraniu i przeszczepianiu komorek, tkanek
i narzadow
1. Pacjent ma prawo do:
1) wyrazenia i cofnigcia w kazdym czasie sprzeciwu na pobranie po jego Smierci
komorek, tkanek i narzadow,
2) dobrowolnego wyrazenia przed lekarzem zgody na pobranie od niego za Zzycia
komorek, tkanek lub narzadow w celu ich przeszczepienia okreslonemu biorcy,
jezeli ma pelng zdolnos¢ do czynnoS$ci prawnych,
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3) ochrony danych osobowych dotyczacych dawcy/biorcy przeszczepu i objecia
ich tajemnica

Pacjent majacy by¢ biorca ma prawo do umieszczenia go na liscie o0sob

oczekujacych na przeszczepienie komorek, tkanek i narzadéw i by¢ wybrany jako

biorca w oparciu o kryteria medyczne.

Rozdzial XI
OBOWIAZKI PACJENTA

§ 31

Posréd najwazniejszych obowiazkéw pacjenta nalezy wymieni¢:

i
2.
3.

Stosowanie sie do wskazan i zalecen lekarza.

Wykupienie przepisanych lekow i ich zazywanie stosownie do zalecen.

Jesli wystepuje konieczno$¢ przeprowadzenia dodatkowych badan-pacjent ma
obowiazek nie tylko je wykonaé, ale takze odebra¢ wyniki i przedstawi¢ je
lekarzowi kierujagcemu.

Zglaszanie si¢ na wyznaczone badania i zabiegi.

. Pacjent obowiazany jest wspolpracowal z personelem podmiotu leczniczego

w wykonywaniu czynnosci przyczyniajacych si¢ do przywrocenia lub utrzymania
zdrowia.

W celu uzyskania bezplatnych $wiadczen zdrowotnych pacjent ma obowiazek
posiadania przy sobie i okazania dokumentu potwierdzajacego objgciem
ubezpieczeniem zdrowotnym.

Na terenie podmiotu leczniczego pacjent zobowiazany jest:

— zachowywa¢ si¢ kulturalnie,

— nie zaklocaé spokoju innym pacjentom i personelowi zaktadowemu,

— stosowac¢ sie do ustalonego porzadku pracy podmiotu leczniczego,

— przestrzega¢ regulaminu placéwki medycznej, a w szczegdlnosci
dostosowania si¢ do przepisow z zakresu bezpieczenstwa i1 higieny (np.
moze pali¢ wylacznie w wyznaczonych do tego pomieszczeniach).

Na terenie placowek medycznych przestrzegaé calkowitej abstynencji.

. Pacjent obowigzany jest szanowa¢ mienie bedace wilasnoscia podmiotu

leczniczego.

Rozdzial XII

ORGANIZACJA UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH W INNYCH

1.

PODMIOTACH LECZNICZYCH

§ 32
Pacjentowi, ktdry otrzymuje skierowanie do poradni specjalistycznej wskazywany

jest podmiot leczniczy, w ktérym jest dostgpne specjalistyczne $wiadczenie

zdrowotne.
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Rozdzial XIII :
OBOWIAZKI PODMIOTU LECZNICZEGO W RAZIE SMIERCI PACJENTA

§33

1. W razie $mierci pacjenta na terenie Samodzielnego Publicznego Zakladu

Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Lipsku — podmiot leczniczy obowiazany jest:
— stwierdzi¢ zgon pacjenta przez lekarza prowadzacego,
— umiescié¢ zwloki w odosobnionym pomieszczeniu w pozycji lezace;j,
— bezzwlocznie powiadomi¢ rodzing zmartego.

2. W przypadku trudno$ci zwiazanych z powiadomieniem i przybyciem rodziny
zmarlego, podmiot leczniczy przewozi zwloki do kostnicy na swoj koszt.

3. Wszystkie czynnosci przy zmartym, oraz przewozenie zwtok do kostnicy, powinny
odbywac¢ si¢ z zachowaniem powagi i poszanowania godnosci osobistej zmartego
1jego rodziny.

4. W razie $mierci pacjenta w domu - lekarz prowadzacy stwierdza zgon i wystawia
akt zgonu. W przypadku watpliwosci (nieznana przyczyna zgonu) — lekarz
wystawia wniosek na sekcje.

Rozdzial XIV
SKARGI I WNIOSKI

§ 34
Skargi i wnioski pacjentow dotyczace udzielania $wiadczen medycznych
przyjmowane sg bezposrednio przez Kierownika SPZPOZ.
1. Zeszyt skarg i wnioskow dostepny jest w rejestracji.
2. Ubezpieczony ma prawo kontaktowania si¢ z Rzecznikiem Praw Pacjenta
w Narodowym Funduszu Zdrowia:
ul. Chatlubinskiego 8,
00-613 Warszawa
Numer oddziatu: 07
3. Przedmiotem skargi i wniosku moga by¢:
— Zaniedbania lub nienalezyte wykonanie zadan przez podmiot leczniczy,
— Ulepszenie organizacji 1 usprawnienie pracy podmiotu leczniczego.

Rozdzial XV
CZAS PRACY JEDNOSTEK ORGANIZACYJNYCH

§ 35

Czas pracy 01 Samodzielny Publiczny Zaklad Podstawowej Opieki Zdrowotnej
w Lipsku:

— przychodnia czynna od godziny ™.

— rejestracja pacjentéw od godziny 7.

— poradnie czynne codziennie od 7°° do 18%.

— poradnia dla dzieci czynna codziennie od 8” do 18%.

— wizyty domowe odbywaja si¢ od poniedziatku do pigtku wedtug ustalonego

harmonogramu i zgloszen przez pacjentow.
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Czas pracy 02 Punkt Lekarski w Maruszowie — filia:
— przychodnia czynna od godziny 7° 5
— rejestracja pacjentéw od godziny 7.
— poradnie czynne codziennie od 8% do 14",
— poradnia dla dzieci czynna w §rod¢ od 10% do 12°°.
— wizyty domowe odbywaja si¢ od poniedziatku do piatku wedtug ustalonego
harmonogramu i zgloszen przez pacjentow.

§ 36
Po godzinie 18” w dni robocze oraz w dni ustawowo wolne od pracy (przez cala dobe)
ushugi sa $wiadczone przez inne instytucje, ktére nabyly do tego prawo na mocy
przepisow odrgbnych. Nazwy tych instytucji sa wywieszone w SPZPOZ Lipsku
1 Maruszowie.

Rozdzial XVI ]
POSTANOWIENIA KONCOWE

§ 37

. Regulamin Organizacyjny zatwierdza Kierownik podmiotu leczniczego.

. W sprawach nie uregulowanych w Regulaminie Organizacyjnym maja
zastosowanie odpowiednie postanowienia regulaminow SPZPOZ oraz przepisy
ustawy o podmiotach leczniczych 1 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze §rodkow publicznych oraz innych aktéw wykonawczych.

3. Postanowienia Regulaminu zostang podane do wiadomosci calemu personelowi

SPZPOZ.

4. Regulamin wchodzi w zycie z dniem zatwierdzenia, a traci moc poprzedni

regulamin porzadkowy.

N =

¥IEROWNIK
:g0 Publicznego Zzitadu
wowe] Opjski Zdrowotnaj
w i

lek. Wandé Gozdur

(Kierownik SPZPOZ)
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Zakacznik nr 1 do regulaminu organizacyjnego

CENNIK USLUG
ZA WYKONANE ZABIEGI LECZNICZO-DIAGNOSTYCZNE
ORAZ ZABIEGI PIELEGNIARSKIE
DLA OSOB NIEUBEZPIECZONYCH

1. Iniekcje domig$niowe, podskérne — 15,00 zt
2. Wykonanie préby uczuleniowe;j — 15,00 zt
3. Iniekcje dozylne — 20,00 zt
4. Pomiar ci$nienia tetniczego krwi — 5,00 zt
5. Wykonanie EKG — 10,00 zt
6. Analiza moczu — 7,00 zt
7. Wykonanie poziomu cukru we krwi — 5,00 zt
8. Stawianie baniek — 20,00 zt
9. Zmiana drobnych opatrunkéw — 6,00 zt
10. Zmiana, zalozenie opatrunk6éw przy rozleglych ranach  — 15,00 zt
11.Podtaczenie kroplowki — 30,00 zt
12. Zmiana cewnika — 20,00 zt
13. Wykonanie cewnikowania u kobiet — 20,00 zt + cena
cewnika

14. Pielegnacja przetok — 15,00 zt
15.Kapiel noworodka — 20,00 zt
16. Pielegnacja chorego w 16zku (p-/odlezynowa) — 25,00 z
17.Kapiel w 16zku lub wannie obtoznie chorego — 30,00 zt
18. Bandazowanie, zaktadanie kompresow, oktadow

opatrunk6éw unieruchamiajacych — 10,00 zt
19.Dojazd do domu chorego do 5 km — 10,00 zt
20.Dojazd do domu chorego powyzej 5 km — 2,00 zt/km
21.Porada lekarsko - pielegnisarska — 50,00 zt
22.Szczepienie profilaktyczne — cena ustalona w

zalezno$ci od kosztow
zakupu szczepionki

JEROWNIK
Ssmad?;igl‘éaegn Publicznego Zaltadu
Podstawowe] ste&d quwgtnel

j losku ’

lek. Wa a Cozdur .



Zalacznik nr 2 do regulaminu organizacyjnego

Prawo pacjenta do dokumentacji medycznej

Nowe stawki obowigzuja zawsze od nastgpnego miesiaca po
publikacji (nowe wyliczenie §rednie), tj. od trzeciego miesigca kwartatu.
Maksymalna wysoko$¢ oplaty za:

— jedng strone wyciagu lub odpisu dokumentacji medycznej - nie moze
przekraczaé 0,002 przecigtnego wynagrodzenia w poprzednim
kwartale,

— jedna strone kopii dokumentacji medycznej - nie moze przekraczad
0,0002 przecietnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale,

— sporzadzenie wyciggu, odpisu lub kopii dokumentacji medycznej na
elektronicznym  no$niku  danych, jezeli  zaklad prowadzi
dokumentacje medycznag w formie elektronicznej - nie moze
przekraczaé¢ 0,002 przecigtnego wynagrodzenia w poprzednim
kwartale.

Maksymalne optaty za udostepnienie dokumentacji medycznej wynosza za:

— jedna strone wyciggu lub odpisu - 7,29 zi,

— jedna stroneg kopii - 0,73 zi,

— wyciag, odpis lub kopia nos$niku elektronicznym — 7,29 zi,

— udostepnienie dokumentacji do wgladu na miejscu, po uprzednim

uzgodnieniu terminu — bezptlatne.

KIERQWNIK

Samodzielinege Publicznego Zakiadu

Podata%?@%womej

lek. Wdanda Gozdur

24



