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ROZDZIAL |
POSTANOWIENIA OGOLNE

§1

Celem sporzadzenia Regulaminu Organizacyjnego jest realizacja zapisu art. 23 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r.
o dziatalnosci leczniczej (t. j. Dz. U. z 2025 r., poz. 450. ze zm.).

§2

Regulamin Organizacyjny okresla nazwe, cele i zadania, strukture organizacyjng, rodzaj dziatalnosci leczniczej
oraz zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych, miejsce udzielania $wiadczehn zdrowotnych, przebieg
procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych, organizacje i zadania poszczegélnych komoérek organizacyjnych
oraz warunki ich wspoétdziatania dla zapewnienia sprawnego i efektywnego funkcjonowania pod wzgledem
diagnostyczno — leczniczym, pielegnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno — gospodarczym, warunki
wspétdziatania z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalno$¢ leczniczg w zakresie zapewnienia
prawidtowosci diagnostyki, leczenia, pielegnaciji i rehabilitacji pacjentéw oraz ciggtosci przebiegu procesu
udzielania $wiadczen zdrowotnych, wysoko$¢ opfaty za udostepnienie dokumentacji medycznej, organizacje
procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania optat, wysoko$¢ opfaty za
przechowywanie zwtok pacjenta przez okres dtuzszy niz 72 godziny od oséb lub instytucji uprawnionych do
pochowania zwiok na postawie odrebnych przepiséw prawa, wysoko$¢ optat za udzielane $Swiadczenia
zdrowotne inne niz finansowane ze Srodkdéw publicznych, sposdb kierowania komdrkami organizacyjnymi
podmiotu leczniczego Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw
Wewnetrznych i Administracji w Poznaniu im. prof. Ludwika Bierkowskiego.

Podmiotami uczestniczacymi w wykonywaniu zapiséw zawartych w niniejszym Regulaminie Organizacyjnym
sg wszystkie osoby zatrudnione w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej Ministerstwa
Spraw Wewnetrznych i Administracji w Poznaniu im. prof. Ludwika Bierkowskiego na postawie umowy o prace
lub umowy cywilnoprawnej.

§3

Podmiot leczniczy nosi nazwe: Samodzielny Publiczny Zakfad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw
Wewnetrznych i Administracji w Poznaniu im. prof. Ludwika Bierkowskiego.

Podmiot leczniczy moze uzywaC skroconej nazwy ,SP ZOZ MSWIA w Poznaniu im. prof. Ludwika
Bierkowskiego”.

Samodzielny Publiczny Zakiad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji
w Poznaniu im. prof. Ludwika Bierkowskiego dziata na podstawie:

1) ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t. j. Dz. U. z. 2025 r., poz.450. ze zm.),

2) Zarzgdzenia nr 24 Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 12 czerwca 2024 r. w sprawie
nadania Statutu Samodzielnemu Publicznemu Zakiadowi Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw
Wewnetrznych i Administracji w Poznaniu im. prof. Ludwika Bierkowskiego (Dz. Urz. MSWIA z 2024 r.,
poz. 29 ze zm.).

§4

Uzyte w Regulaminie pojecia oznaczaja:

1.

Ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne — nalezy przez to rozumie¢ $wiadczenia podstawowej lub
specjalistycznej opieki zdrowotnej oraz Swiadczenia z zakresu rehabilitacji leczniczej, udzielane w warunkach
niewymagajacych ich udzielania w trybie stacjonarnym i catodobowym w odpowiednio urzgdzonym, statym
pomieszczeniu lub w pojezdzie przeznaczonym do udzielenia tych $wiadczen i w miejscu pobytu pacjenta.

Cennik — nalezy przez to rozumie¢ cennik ustug medycznych Zakfadu. Cennik jest publikowany na stronie
internetowej Zaktadu.
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Dokumentacja medyczna — nalezy przez to rozumie¢ dokumentacje medyczng prowadzong w Zakfadzie
w postaci elektronicznej lub papierowej. Dokumentacje medyczng dzieli sie na:

- indywidualng — odnoszgcg sie do poszczegolnych pacjentéw korzystajgcych ze Swiadczen zdrowotnych,

- zbiorczg — odnoszacy sie do ogoétu pacjentow korzystajacych ze swiadczen zdrowotnych.

Dyrektor — nalezy przez to rozumie¢ Dyrektora Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji w Poznaniu im. prof. Ludwika Bierkowskiego.

Dzial ze stanowiskami wieloosobowymi — nalezy przez to rozumie¢ komérke organizacyjng Zakiadu, w
ktérej znajdujg sie stanowiska pracy obstugiwane przez wiecej niz jednego pracownika. Kazdy z tych
pracownikow, realizuje zadania zgodnie z zakresem przydzielonych obowigzkow.

Dzialania o charakterze strategicznym — nalezy przez to rozumie¢ dziatania podejmowane w zwigzku
z prowadzong dziatalnoscig podstawowg lub pomocniczg Zakitadu o charakterze zobowigzaniowym lub
naktadajgcym okreslone sankcje finansowe, a ktére nie majg charakteru powtarzalnosci.

Komérka organizacyjna - nalezy przez to rozumie¢ komérki organizacyjne funkcjonujace w Zakfadzie wedtug
schematu organizacyjnego stanowigcego zatgczniki nr 1 do Regulaminu Organizacyjnego Zaktadu.

Oddziat szpitalny — nalezy przez to rozumie¢ oddziat szpitalny w Zaktadzie.

Osoba wykonujagca zawéd medyczny — nalezy przez to rozumie¢ osobe, ktéra na postawie odrebnych
przepiséw uprawniona jest do udzielania $wiadczen zdrowotnych oraz osobe legitymujgca sie nabyciem
fachowych kwalifikacji do udzielania $wiadczen zdrowotnych w okreslonym zakresie lub okreslonej dziedzinie
medycyny.

Pacjent — nalezy przez to rozumie¢ osobe zwracajgcg sie o udzielenie $wiadczen zdrowotnych Ilub
korzystajgca ze Swiadczen zdrowotnych udzielanych przez Zaktad.

Platnik — nalezy przez to rozumie¢ Narodowy Fundusz Zdrowia.

Podmioty zewnetrzne — nalezy przez to rozumie¢ instytucje naukowe, zaktady pracy, organizacje spoteczne,
inne podmioty wykonujgce dziatalno$¢ lecznicza, z ktérymi Zaktad moze wspétpracowac.

Porada specjalistyczna — nalezy przez to rozumie¢ $wiadczenie specjalistyczne lub zespét takich swiadczen,
udzielony w ramach poradni specjalistycznych przez lekarza specjaliste lub zespét osd6b uprawnionych do
udzielania ambulatoryjnych specjalistycznych swiadczen.

Pracownik — nalezy przez to rozumie¢ wszystkich pracownikéw zatrudnionych w oparciu o umowe o prace lub
umowe cywilnoprawng w Zaktadzie.

Prawa i obowiazki pacjenta — nalezy przez to rozumieé prawa i obowigzki pacjenta oraz prawa i obowigzki
przedstawiciela ustawowego, opiekuna prawnego lub opiekuna faktycznego osoby matoletniej korzystajgcej ze
$wiadczen zdrowotnych Zaktadu.

Promocja zdrowia — nalezy przez to rozumie¢ dziatania umozliwiajgce poszczegéinym osobom i spotecznosci
zwiekszenie kontroli nad czynnikami warunkujgcymi stan zdrowia i przez to jego poprawe, promowanie
zdrowego stylu zycia oraz srodowiskowych i indywidualnych czynnikdéw sprzyjajacych zdrowiu.

Radca prawny/obsfuga prawna - nalezy przez to rozumie¢ osoby $wiadczace obstuge prawng w Zaktadzie.
Regulamin — nalezy przez to rozumie¢ Regulamin Organizacyjny Zakfadu.

Regulamin Pracy — nalezy przez to rozumie¢ Regulamin Pracy Zakfadu, o ktérym mowa w ust. 1., ustalajacy
organizacje i porzadek w procesie pracy oraz zwigzane z tym prawa i obowigzki pracodawcy i pracownikéw,
funkcjonujacy na podstawie obowigzujgcych przepiséw wewnetrznych wydawanych przez Dyrektora.
Samodzielne stanowisko pracy — nalezy przez to rozumie¢ komoérke organizacyjng, w ktérej pracownik
zatrudniony jest na samodzielnym stanowisku pracy

Sekcja — jedno lub kilkuosobowy zesp6t powotany do petnienia okreslonych obowigzkéw w Zakiadzie.

Swiadczenia szpitalne (hospitalizacja)-nalezy przez to rozumie¢ wykonywane catg dobe kompleksowe
Swiadczenia zdrowotne polegajgce na diagnozowaniu, leczeniu, pielegnacji i rehabilitacji, ktére nie moga byé
realizowane w ramach innych stacjonarnych i catodobowych $wiadczen zdrowotnych; $wiadczeniami
szpitalnymi sg takze $Swiadczenia udzielane z zamiarem zakonczenia ich udzielania w okresie
nieprzekraczajacym 24 godzin.
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23. Swiadczenia zdrowotne — nalezy przez to rozumie¢ dziatania stuzgce zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu
lub poprawie zdrowia oraz inne dziatania medyczne wynikajgce z procesu leczenia lub przepiséw odrebnych
regulujgcych zasady ich wykonywania.

24. Zaktad - nalezy przez to rozumie¢ Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw
Wewnetrznych i Administracji w Poznaniu im. prof. Ludwika Bierkowskiego.

§5

1. Zakfad utworzony jest przez Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji.
2. Organem sprawujgcym nadzér nad dziatalnoscig Zakiadu jest Ministerstwo Spraw Wewnetrznych
i Administraciji.

§6

1. Siedzibg Zaktadu jest miasto Poznan.
2. Obszarem dziatalno$ci Zaktadu jest teren Rzeczypospolitej Polskie;j.
3. Swiadczenia zdrowotne udzielane sg w siedzibie Zaktadu w Poznaniu, ul. Dojazd 34.

§7

Zakiad jest wpisany do Rejestru Podmiotéw Wykonujgcych Dziatalno$¢ Leczniczg pod numerem 000000018618,
prowadzonego przez Wojewode Wielkopolskiego.

§8

Zakfad posiada osobowos¢ prawng od dnia wpisania do Rejestru Stowarzyszen, innych organizacji spotecznych
i zawodowych, fundacji i publicznych zakfadéw opieki zdrowotnej Krajowego Rejestru Sgdowego pod numerem
0000001840prowadzonym przez Sgd Rejonowy Poznan — Nowe Miasto i Wilda w Poznaniu, VIII Wydziat
Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego.

ROZDZIAL I
CELE | ZADANIA ZAKLADU

§9
1. Zakiad realizuje cele i zadania okreslone w statucie Zaktadu.

2. Zaktad jest powotany w celu wykonywania dziatalnosci leczniczej, polegajgcej na udzielaniu $wiadczen
zdrowotnych, w szczeg6lnoSci przez organizowanie i prowadzenie dziatalnosci leczniczej w rodzaju:
stacjonarne i calodobowe Swiadczenia zdrowotne: szpitalne oraz ambulatoryjne.

3. Zakfad uczestniczy w wykonywaniu zadan dydaktycznych i badawczych, w szczegélnosci badan naukowych
i prac badawczo — rozwojowych w powigzaniu z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych i promocjg zdrowia,
w tym wdrazaniem nowych technologii medycznych oraz metod leczenia.

4. Zaktad organizuje i prowadzi zadania z zakresu promoc;ji zdrowia.

§ 10

Do zadan wymienionych w § 9 w szczegoélnosci nalezy:

1) udzielanie stacjonarnych oraz catodobowych $wiadczen zdrowotnych: szpitalnych, szpitalnych z zamiarem
zakonczenia ich udzielania w okresie nie przekraczajgcym 24 godzin — tzw. leczenie ,jednego dnia” oraz
ambulatoryjnych, a takze prowadzenie badan diagnostycznych i laboratoryjnych,

2) organizowanie i udzielanie $wiadczen onkologicznych w ramach Krajowej Sieci Onkologiczne;j,
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3) orzekanie o stanie zdrowia s$wiadczeniobiorcow - na zasadach wynikajgcych z przepiséw
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $srodkéw publicznych oraz o czasowej niezdolnosci
do pracy lub nauki na zasadach wynikajacych z odrebnych przepiséw,

4) wspolpraca z uczelniami oraz innymi uprawnionymi podmiotami w zakresie realizowania zadan
dydaktycznych i badawczych w powigzaniu z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych, w tym wykonywanie
badan klinicznych,

5) prowadzenie i rozwijanie dziatan w zakresie ratownictwa medycznego, przedszpitalnego i szpitalnego,
zabezpieczajgcego pomoc medyczng poszkodowanym,

6) medyczne zabezpieczenie dziatan stuzb podlegtych i nadzorowanych przez ministra wiasciwego do spraw
wewnetrznych,

7) medyczne zabezpieczenie zadah obronnych wykonywanych przez ministra wtasciwego do spraw
wewnetrznych,

8) wykonywanie zadan stuzby medycyny pracy,

9) obrét srodkami farmaceutycznymi i wyrobami medycznymi we wiasnych aptekach oraz zaopatrywanie
komorek organizacyjnych w leki, materiaty i sprzet medyczny,

10) prowadzenie dziatalnosci w zakresie ksztattowania postaw i zachowan prozdrowotnych, prewenc;ji
i profilaktyki schorzen,

11) organizowanie i prowadzenie szkolen, a takze doksztatcanie pracownikéw zatrudnionych w Zaktadzie,

12) organizowanie i prowadzenie szkolen oséb ksztatcgcych sie w zawodach medycznych i wykonujacych
zawdd medyczny,

13) udzielanie $wiadczen zdrowotnych osobom uprawnionym na podstawie przepiséw prawa powszechnie
obowigzujgcego dotyczacych wynagrodzenia osdb zajmujgcych kierownicze stanowiska panstwowe,

14) wykonywanie zadan natozonych przez ministra wtasciwego do spraw wewnetrznych,

15) wykonywanie dziatalnosci innej niz dziatalno$¢ lecznicza pod warunkiem, ze dziatalno$¢ ta nie jest
ucigzliwa dla przebiegu leczenia.

ROZDZIAL I
STRUKTURA ORGANIZACYJNA ZAKLADU

§ 11

Odpowiedzialnos¢ za zarzgdzanie Zaktadem ponosi Dyrektor.
Dyrektor kieruje Zaktadem i reprezentuje go na zewnatrz.
Powierzone zadania Dyrektor wykonuje przy pomocy:

1) Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa,

2) Zastepcy Dyrektora ds. Technicznych, Inwestycji i Rozwoju.
3) Giéwnego Ksiegowego,
4) Naczelnej Pielegniarki

oraz kierownikéw komorek organizacyjnych i samodzielnych stanowisk pracy.

Dyrektor jest bezpoSrednim przetozonym Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa, Zastepcy Dyrektora ds.
Technicznych, Inwestycji i Rozwoju, Naczelnej Pielegniarki oraz Gtéwnej Ksiegowej,a takze jest przetozonym
wszystkich innych pracownikéw Zaktadu.

W trakcie nieobecnosci Dyrektora osobg go reprezentujgca jest wyznaczony przez niego Zastepca Dyrektora.

Jezeli nieobecnos¢ Dyrektora, w szczegdlnosci spowodowana przebywaniem na urlopie bezptatnym trwa albo
bedzie trwata nieprzerwanie dtuzej niz 30 dni, minister wiasciwy do spraw wewnetrznych moze wyznaczy¢ do
pemienia obowigzkéw kierownika jednego z jego zastepcow albo innego pracownika spetniajgcego warunki
okreslone w art. 46 ust. 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej albo zatrudni¢ w
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10.

11.

Zaktadzie w tym celu inng osobe spetniajacg warunki okreslone w art. 46 ust. 2 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnosci leczniczej.

W przypadku jednoczesnej nieobecnosci kierownika oraz nieobecnosci lub nieobsadzenia stanowisk zastepcy
kierownika minister wiasciwy do spraw wewnetrznych moze wyznaczy¢ pracownika petnigcego obowigzki
kierownika albo zatrudni¢ w Zaktadzie w tym celu inng osobe spetniajgcg warunki okreslone w art. 46 ust. 2
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci lecznicze;j.

Dyrektor ustala zakres czynnosci Zastepcow Dyrektora.

Zastepcy Dyrektora i Giowny Ksiegowy upowaznieni sg do podpisywania pism z zakresu merytorycznego
dziatania kierowanych przez nich komérek organizacyjnych, z zastrzezeniem czynnosci nalezgcych do
wytgcznych uprawnien Dyrektora. Podpisujgcy pisma odpowiadajg za merytoryczne zatatwienie sprawy oraz
jej zgodnos¢ z interesem Zaktadu i obowigzujacymi przepisami prawa.

Dyrektor i Zastepcy Dyrektora mogg upowazni¢ kierownikéw komdrek organizacyjnych do podpisywania
korespondencji wynikajacej z zakresu dziatania podlegtych im komérek organizacyjnych, o ile nie zostanie to
zastrzezone dla Dyrektora lub Zastepcoéw Dyrektora.

Dyrektor sposrod lekarzy petnigcych dyzury w oddziatach szpitalnych wyznacza Lekarza Dyzurnego Szpitala,
ktory w trakcie nieobecnosci Dyrektora i jego zastepcow koordynuje dziatalno$¢ jego komorek
organizacyjnych w zakresie niezbednym do prawidtowej realizacji $wiadczen zdrowotnych oraz podejmuje
czynnosci niezbedne do zapewnienia porzadku oraz bezpieczenstwa pacjentdw i personelu.

§12

Dziatalnoscig poszczegolnych komérek organizacyjnych Zakiadu kieruja:
1) Oddziatami szpitalnymi— lekarze kierujgcy oddziatem - kierownicy oddziatéw szpitalnych,

2) poradniami specjalistycznymi, dziatami, sekcjami, zaktadami, pracowniami — kierownicy lub koordynatorzy
poszczegodlnych komorek organizacyjnych.

§13

Podporzadkowanie stuzbowe i bezposrednie
1) Dyrektorowi podporzadkowane sag bezposrednio:
a) Audytor Wewnetrzny,

b) Biuro Dyrektora,

c) Dziat Analiz i Rozliczen Swiadczen Medycznych,
d) Dziat Informatyki,

e) Dziat Spraw Pracowniczych,

f) Dziat Sprzedazy,

g) Gtéwny Ksiegowy,

h) Inspektor Ochrony Danych,

i) Inspektor Ochrony Radiologicznej,

j) Kapelan Szpitalny,

k) Petnomocnik Dyrektora ds. Jakosci,

[) Petnomocnik Dyrektora ds. Kontroli Wewnetrznej,

m) Petnomocnik Dyrektora ds. Ochrony Informacji Niejawnych,
n) Peinomocnik Dyrektora ds. Przestrzegania Praw Pacjenta,
o) Petnomocnik Dyrektora ds. Przeciwdziatania Korupciji,

p) Petnomocnik Dyrektora ds. Swiadczen Zdrowotnych,

q) Koordynator ds. Kombatantéw, Oséb Represjonowanych oraz Weteranow,
r) Radca Prawny,

s) Stanowisko ds. BHP,
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t)

u)

Stanowisko ds. Obronnych,
Stanowisko ds. Ochrony Przeciwpozarowe;j.

2) Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa podporzadkowane sag bezposrednio:

n)

Apteka Szpitalna,

Blok Operacyjny,

Centralna Rejestracja,

Centralna Sterylizatornia,

Izba Przyjec,

Koordynator rehabilitantow oddziatowych,
Oddziaty Szpitalne,

Poradnie Specjalistyczne,
Pracownie,

Biuro Przyjeé¢ z Ruchem Chorych,
Zespoty Ratownictwa Medycznego,
Stanowisko ds. Epidemiologii,
Zaktady Diagnostyczne,

Zaktad Rehabilitacji Leczniczej.

Powierzone zadania wykonuje przy pomocy Naczelnej Pielegniarki, lekarzy kierujgcych oddziatami -
kierownikow oddziatow szpitalnych, Kierownika Zespotu Poradni Specijalistycznych i Medycyny Pracy oraz
kierownikéw podlegtych komérek organizacyjnych.

3) Zastepcy Dyrektora ds. Technicznych, Inwestycji i Rozwoju bezposrednio podporzgdkowane sa:

Archiwum,

Dziat Aparatury Medycznej i Sprzetu,
Dziat Eksploatacji i Inwestyciji,

Dziat Zamoéwien Publicznych,

Sekcja Ogrodniczo — Gospodarcza,
Stanowisko ds. Zywienia,

Magazyn Centralny i Zaopatrzenie.

Zastepca Dyrektora ds. Technicznych, Inwestycji i Rozwoju na podstawie i w zakresie udzielonego przez
Dyrektora upowaznienia zarzadza i sprawuje nadzér nad samodzielnymi stanowiskami.

4) Gtéwny Ksiegowy planuje, organizuje i kieruje pracg Dziatu Finansowo - Ksiegowego.
5) Naczelna Pielegniarka sprawuje nadzér nad:

a)
b)
c)
d)
e)
f)
¢)
h)

opiekunami medycznymi,

pielegniarkami,

pracownikami pomocniczymi biorgcymi udziat w udzielaniu $wiadczen zdrowotnych,

ratownikami medycznymi,

sekretarkami medycznymi,

technikami elektroradiologii, zatrudnionymi w Pracowni Badan Czynnosciowych Ukiadu Krgzenia,
Punktem szczepien,

Koordynatorem Sekgji utrzymania czystosci.

oraz koordynuje prace podlegtego personelu w ramach sprawowanego nadzoru w komoérkach
organizacyjnych podlegtych Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

§14

1. W Zakiadzie sporzadzane i wydawane sg nastepujace wewnetrzne akty normatywne:

1) zarzadzenia, regulaminy, procedury, instrukcje, plany awaryjne, standardowe procedury operacyjne,
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2) pisma okoine — podajgce do wiadomosci okreslone informacje o charakterze nakazowo - porzgdkowym,
nakazujgcym lub przypominajgcym pracownikom Zaktadu o obowigzku przestrzegania zasad zawartych w
przepisach prawa powszechnie obowigzujacego jak i dokumentach wewnetrznych, o ktérych mowa w pkt.
1,

3) decyzje — w przypadku wykonania obowigzkéw i praw wynikajgcych z zapiséw zawartych w przepisach
prawa powszechnie obowigzujgcego oraz w przepisach wewnetrznych obowigzujgcych w Zaktadzie i/lub
zawartych w umowach cywilnoprawnych.

2. Opracowanie projektu wewnetrznego aktu normatywnego nalezy do tej komorki organizacyjnej lub
samodzielnego stanowiska pracy, ktérej/go zakres dziatania dotyczy tresci tego aktu. Projektom wewnetrznych
aktéw normatywnych, po weryfikacji pod wzgledem formalnym, Dyrektor lub upowazniony zastepca nadaje
forme ostateczng i zatwierdza je poprzez zlozenie podpisu oraz imiennej pieczatki. W przypadku dokumentéw
dotyczacych dziatan o charakterze strategicznym, przed zatwierdzeniem przez Dyrektora, nalezy uzyskaé
akceptacje radcy prawnego/obstugi prawnej.

3. Uchwaly Rady Spotecznej, Statut Zakiadu, wpis do Krajowego Rejestru Sgdowego oraz wewnetrzne akty
normatywne, przechowywane sg przez Radce prawnego

§15

Rada Spoteczna jest organem inicjujgcym i opiniodawczym podmiotu, ktéry utworzyt Zaktad oraz organem
doradczym Dyrektora.

§ 16

1. Rodzajami dziatalnosci leczniczej Zaktadu sg:
1) stacjonarne i catodobowe szpitalne $wiadczenia zdrowotne,
2) ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne.

2. Zakres udzielanych $Swiadczen jest zgodny z wpisem do rejestru podmiotéw wykonujgcych dziatalnos¢
leczniczg prowadzonym przez Wojewode Wielkopolskiego.

§17

Do zakresu swiadczen zdrowotnych udzielanych przez Zaktad naleza:
1) Swiadczenia szpitalne w zakresie:
a) anestezjologii i intensywnej terapii,
) chirurgii naczyniowej,
) chirurgii ogolnej,
d) chordob wewnetrznych,
) hematologii
f) izby przyjec,
g) neurologii i leczenia udaréw moézgu,
h) ortopedii i traumatologii narzgdu ruchu oraz ortopedii onkologicznej,
i) urologii i urologii onkologiczne;.
2) Swiadczenia ambulatoryjne w zakresie:
a) badan diagnostycznych,
b) badan profilaktycznych,
c) chirurgii ogdine;j,
d) chirurgii naczyniowej,
e) chirurgii urazowo - ortopedycznej,
f) chordb naczyniowych,
g) choréb pluc,
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h) dermatologii,

i) diabetologii,

j) ginekologii,

k) hematologii,

[) kardiologii,

m) leczenia uzaleznien i wspotuzaleznien,
n) medycyny pracy,

) nefrologii,

p) neurologii,

) otolaryngologii,

r) onkologii,

s) okulistyki,

t) psychologii,

u) rehabilitaciji.

v) urologii,

w) zdrowia psychicznego.

§18

Swiadczenia zdrowotne udzielane sg w komérkach organizacyjnych Zakladu.

§19
W strukturze organizacyjnej Zakfadu wyodrebnia sie:
1) ,Szpital”,
2) ,Ambulatorium”,
3) komoérki administracyjno-gospodarcze.

W ramach rodzajow dziatalnosci leczniczej, o ktérych mowa w ust. 1 wyréznia sie nastepujgce jednostki
organizacyjne:

1) jednostka organizacyjna — ,Szpital’,
2) jednostka organizacyjna — ,Ambulatorium”.

§ 20

W strukturze organizacyjnej Zaktadu wyroznia sie nastepujace typy komoérek organizacyjnych:
1) Apteka Szpitalna,

2) Blok operacyjny,

3) Centralna Sterylizatornia,

4) Dziaty,

5) Poradnie,

6) Pracownie,

7) Punkt szczepien,

8) Oddzialy szpitalne,

9) Samodzielne stanowiska pracy,
10) Sekcje,

11) Zaktady Diagnostyczne.

§21
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oD =

Dyrektor moze powota¢ Rade Konsultacyjng w celu doradztwa w kwestiach rozwoju Zaktadu.

W sktad Rady Konsultacyjnej wchodzg cztonkowie bedacy pracownikami Zaktadu, powofani przez Dyrektora.
Rada Konsultacyjna jest organem pomocniczym i doradczym dla Dyrektora.

Rada Konsultacyjna zbiera sie na wniosek Dyrektora.

§ 22

Dyrektor moze, w drodze zarzadzenia, powotywa¢ Komisje, Komitety oraz Zespoly zadaniowe do realizacji
okreslonych celéw oraz zleca¢ podlegtym pracownikom zadania do wykonania.

§ 23

Strukture organizacyjng Zakfadu okresla zatgcznik nr 1 do niniejszego Regulaminu (schemat organizacyjny).
Pracownicy zatrudnieni w Zaktadzie to:

1) pracownicy dziatalnosci podstawowej (wyzszy personel medyczny, $redni personel medyczny i personel
pomocniczy),

2) pracownicy administracyjni, ekonomiczni, techniczni,
3) pracownicy gospodarczy i obstugi.

Wszyscy pracownicy Zaktadu sg zobowigzani nosi¢ w widocznym miejscu identyfikator zawierajgcy imie
i nazwisko oraz petniong funkcje zgodnie z art. 36 Ustawy z dnia15 kwietnia 2011 roku o dziatalno$ci leczniczej
(Dz.U. 2025 poz. 450.). W przypadku niestosowania si¢ do powyzszych zalecen, zastosowane zostang $rodki
dyscyplinujgce, ktérych katalog przewiduje aktualny Regulamin Pracy i obowigzujgce umowy cywilnoprawne
(kontrakty).

Obecnos¢ w pracy jest potwierdzana przez pracownikéw zgodnie z zasadami okreslonymi w Regulaminie
Pracy.

§ 24

Szpitalne i ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne udzielane sg zgodnie ze Statutem Zakiadu, zgodnie
z przepisami prawa, na bazie sprzetu i aparatury medycznej Zaktadu.

Oddziatami szpitalnymi kierujg i zapewniajg sprawne ich funkcjonowanie lekarze kierujgcy oddziatem -
kierownicy oddziatow szpitalnych we wspétpracy z pielegniarkami oddziatowymi/koordynujgcymi.

W przypadku braku etatowego zastepcy, lekarz kierujgcy oddziatem - kierownik oddziatu szpitalnego na czas
swojej nieobecnosci wyznacza osobe odpowiedzialng za realizacje zadan bedacych w jego kompetenc;i.
Osoba ta po akceptacji przez Dyrektora lub Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa peini zastepstwo w
wyznaczonym okresie.

W celu zapewnienia catodobowych $wiadczen zdrowotnych lekarze oraz inni pracownicy medyczni petnig
dyzur medyczny lub pozostajg w gotowosci do udzielania $wiadczen zdrowotnych na zasadach okreslonych
w odrebnych przepisach.

ROZDZIAL IV
ORGANIZACJA | ZADANIA KOMOREK ORGANIZACYJNYCH ZAKLADU

§ 25

Zakres dziatan komérek medycznych Zaktadu:

l. ,Szpital”
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- jednostka organizacyjna ,,Szpital”

1. Oddzialy szpitalne:

1) Blok Operacyjny

Blokiem Operacyjnym kieruje Kierownik Bloku Operacyjnego we wspotpracy z Koordynatorem ds.

Personelu Pielegniarek Anestezjologicznych i Koordynatorem ds. Personelu Pielegniarek

Instrumentariuszek oraz nizszego personelu medycznego.

Do podstawowych zadan Bloku Operacyjnego nalezy:

a) umozliwienie przeprowadzania zabiegéw operacyjnych w szczegélnosci w zakresie: chirurgii
naczyniowej, chirurgii ogélnej, ortopedii i traumatologii narzgdu ruchu, urologii,

b) sprawowanie nadzoru nad pacjentami przygotowywanymi do zabiegéw, w okresie okolooperacyjnym
i pooperacyjnym w sali wybudzen,

c) przygotowanie pomieszczen, sprzetu, narzedzi i aparatury medycznej do zabiegéw operacyjnych
zgodnie z obowigzujgcymi przepisami,

d) prowadzenie wymaganej dokumentacji medycznej,

e) ksztafcenie i szkolenie kadry medycznej.

W szpitalu obowigzuje okotooperacyjna karta kontrolna, stanowigca integralng czes$¢ historii choroby
pacjentéw zakwalifikowanych do leczenia operacyjnego. Koordynatorem okotooperacyjnej karty kontrolnej
jest lekarz pierwszy operator. Koordynator karty, dokonuje wpiséw w okotooperacyjnej karcie kontrolnej na
podstawie informacji udzielonych przez cztonkéw zespotu operacyjnego, zgodnie z zakresem ich zadan
podczas operac;i.

2) lzba Przyje¢
Izbg Przyjec kieruje Koordynator Izby Przyjec.
Do podstawowych zadan Izby Przyje¢ nalezy:
a) wstepna diagnostyka pacjentow,
b) udzielanie $wiadczen zdrowotnych adekwatnych do rozpoznanego schematu,w tym takze przyjecie
lub odmowa przyjecia pacjentéw do Zaktadu,
c) merytoryczny nadzér nad Zespotami Ratownictwa Medycznego,
d) prowadzenie wymaganej dokumentacji medyczne;j,

e) realizacja catoksztattu zadan zwigzanych z organizowaniem i zabezpieczeniem transportu pacjentow
Zaktadu,

f) sprawowanie nadzoru nad stanem technicznym taboru samochodowego,
g) ksztatcenie i szkolenie kadry medyczne;j.

3) Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii

Oddziatem Anestezjologii i Intensywnej Terapii kieruje Lekarz Kierujgcy Oddziatem.
Do podstawowych zadan Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii nalezy:

a) prowadzenie intensywnej terapii u pacjentéw Zaktadu,

b) zapewnienie konsultacji anestezjologicznych przed wykonaniem znieczulen,

c) wykonywanie znieczulenn anestezjologicznych do zabiegéw operacyjnych oraz w celach
diagnostyczno - leczniczych,

d) prowadzenie wymaganej dokumentacji medyczne;j,
e) ksztalcenie i szkolenie kadry medyczne;j.

4y QOddziat Chirurgii Naczyniowej

Oddziatem Chirurgii Naczyniowej kieruje Lekarz Kierujgcy Oddziatem.
Do podstawowych zadan Oddziatu Chirurgii Naczyniowej nalezy:

a) udzielanie $wiadczen zdrowotnych pacjentom z chorobami naczyn, majac na wzgledzie: diagnostyke,
rozpoznanie i leczenie,
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b) udzielanie swiadczen zdrowotnych pacjentom ze schorzeniami chirurgicznymi zaréwno z ustalonymi,
jak i sugerowanymi rozpoznaniami, majgc na wzgledzie: diagnostyke, rozpoznanie i leczenie,

c) sprawowanie nadzoru merytorycznego nad powigzanag funkcjonalnie i organizacyjnie Pracownig
Naczyniowsg i bezposrednia wspotpraca z nig w celu wykonywania $wiadczen zdrowotnych,

d) prowadzenie wymaganej dokumentacji medyczne;j,

e) prowadzenie badan klinicznych i naukowych,

f) ksztafcenie i szkolenie kadry medyczne;j.

5) Oddziat Choréb Wewnetrznych

Oddziatem Choréb Wewnetrznych kieruje Lekarz Kierujgcy Oddziatem.
Do podstawowych zadahn Oddziatu Chor6b Wewnetrznych nalezy:

a) udzielanie Swiadczen zdrowotnych pacjentom ze schorzeniami z zakresu choréb wewnetrznych,

b) sprawowanie nadzoru merytorycznego nad powigzang funkcjonalnie i organizacyjnie Pracownig
Endoskopowg Przewodu Pokarmowego i bezpos$rednia wspoipraca z nig w celu wykonywania
$wiadczen zdrowotnych,

c) prowadzenie wymaganej dokumentacji medycznej.
d) ksztafcenie i szkolenie kadry medyczne;.
6) Oddziat Hematologii
Oddziatem Hematologii kieruje Lekarz Kierujgcy Oddziatem.

Do podstawowych zadan Oddziatu Hematologii nalezy:

a) udzielanie S$wiadczen zdrowotnych z zakresu diagnostyki i leczenia choréb hematologicznych,
b) prowadzenie wymaganej dokumentacji medycznej,

c) prowadzenie badan klinicznych i naukowych,

d) ksztatcenie i szkolenie kadry medyczne;j.

7) Oddziat Neurologii z Pododdziatem Leczenia Udaréw

Oddziatem Neurologii z Pododdziatem Leczenia Udaréw kieruje Lekarz Kierujgcy Oddziatem.
Do podstawowych zadan Oddziatu Neurologii z Pododdziatem Leczenia Udaréw nalezy:

a) udzielanie $wiadczen zdrowotnych pacjentom z chorobami uktadu nerwowego, ze szczegdinym
uwzglednieniem udaréw mézgu i stwardnienia rozsianego,

b) prowadzenie badan klinicznych i naukowych,

c) prowadzenie wymaganej dokumentacji medycznej,

d) ksztaicenie i szkolenie kadry medyczne;j.

8) Oddziat Ortopedii i Traumatologii Narzadu Ruchu z Pododdziatem Chirurgii Kregostupa i Ortopedii
Onkologicznej

Oddziatem Ortopedii i Traumatologii Narzadu Ruchu z Pododdziatem Chirurgii Kregostupa i Ortopedii
Onkologicznej kieruje Lekarz Kierujgcy Oddziatem.

Do podstawowych zadarn Oddziatu Ortopedii i Traumatologii Narzagdu Ruchu z Pododdziatem Chirurgii
Kregostupa i Ortopedii Onkologicznej nalezy:

a) udzielanie $wiadczen zdrowotnych pacjentom z dysfunkcjami narzadu ruchu ze szczegéinym
uwzglednieniem zabiegdw z zakresu endoprotezoplastyki pierwotnej i rewizyjne;j,

) udzielanie wszystkich pozostatych Swiadczen w zakresie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu,

) prowadzenie dokumentacji medycznej,

)

Q O T

ksztatcenie i szkolenie kadry medyczne;j.
W ramach Pododdziatu Chirurgii Kregostupa i Ortopedii Onkologiczne;j:
a) leczenie operacyjne chorych z dysfunkcjami i nowotworami w obrebie szkieletu osiowego,

b) leczenie operacyjne chorych ze zmianami nowotworowymi uktadu mie$niowo-szkieletowego.
prowadzenie wymaganej dokumentacji medyczne;j.
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9) Oddziat Urologii z Pododdziatem Urologii Onkologicznej

Oddziatem Urologii z Pododdziatem Urologii Onkologicznej kieruje Lekarz Kierujgcy Oddziatem.

Do podstawowych zadan Oddziatu Urologii z Pododdziatem Urologii Onkologicznej nalezy:

a)
b)
c)
d)

e)

udzielanie $wiadczen z zakresu diagnostyki i leczenia schorzen urologicznych,

udzielanie $wiadczen z zakresu diagnostyki i leczenia schorzen onkologii urologicznej,

prowadzenie wymaganej dokumentacji medycznej,

sprawowanie nadzoru merytorycznego nad powigzang funkcjonalnie i organizacyjnie Pracownig
endoskopii urologicznej i bezposrednia wspdtpraca z nig w celu wykonywania $wiadczen
zdrowotnych,

ksztafcenie i szkolenie kadry medycznej.

10) Oddziat Leczenia Jednego Dnia
W Oddziale Leczenia Jednego Dnia realizowane sg zabiegi lub procedury diagnostyczne,
w trybie planowym. Przyjecie i wypis pacjenta nastepuje w ciggu 24 godzin, Swiadczenia w trybie
jednego dnia sg przeznaczone dla pacjentéw, u ktérych ryzyko powikian jest niskie, a leczenie mozna
przeprowadzi¢ za pomocg matoinwazyjnych metod.

2. Zespoty Ratownictwa Medycznego:

1) Pracag Zespotdéw Ratownictwa Medycznego kieruje Kierownik - Koordynator I1zby Przyjeé.

2) W sktad Zespotéw wchodza:

a)
b)

Zespo6t Ratownictwa Medycznego Specjalistyczny,
Zesp6t Transportu Sanitarnego.

3) Do podstawowych zadan Zespotéw Ratownictwa Medycznego nalezy:

udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie medycznych dziatan ratunkowych u pacjentow
znajdujgcych sie w stanie zagrozenia zycia lub zdrowia,

zabezpieczenie medyczne dziatan stuzb podlegtych Ministrowi Spraw Wewnetrznych i Administracji,
wykonywanie ustug transportowych na rzecz komérek organizacyjnych Zaktadu,
prowadzenie wymaganej dokumentacji medycznej,

3. Apteka Szpitalna

Prace Apteki Szpitalnej nadzoruje Kierownik Apteki Szpitalnej.

Do podstawowych zadan Apteki Szpitalnej nalezy wykonywanie catoksztattu zadan zwigzanych
Z magazynowaniem, zaopatrywaniem i gospodarowaniem $rodkami farmaceutycznymi i wyrobami
medycznymi oraz kontrolowaniem jakosci i tozsamosci lekow, a takze zabezpieczaniem dostepu do nich.

4. Centralna Sterylizatornia

Centralng Sterylizatornig kieruje Kierownik.

Do podstawowych zadan Centralnej Sterylizatorni nalezy:

a)
b)

c)
d)

przygotowanie zestawow narzedzi i sprzetu wykorzystywanego do przeprowadzania zabiegow,

weryfikacja kompletno$ci narzedzi w zestawach oraz zewnetrznego stanu technicznego sprzetu —
kazdorazowo przed procesem sterylizacji,

przeprowadzanie procesu dekontaminacji narzedzi zgodnie z obowigzujgcymi przepisami,

przekazywanie sterylnych zestawow narzedzi i sprzetu na Blok Operacyjny oraz do innych
medycznych komoérek organizacyjnych.

5. Biuro Przyje¢ z Ruchem Chorych

Biurem Przyje¢ z Ruchem Chorych kieruje Kierownik.

Do podstawowych zadan Biura Przyje¢ z Ruchem Chorych nalezy:

a)

prowadzenie list oczekujgcych i harmonogramow przyjeé na realizacje $wiadczen zdrowotnych dla
wszystkich oddziatéw szpitalnych (z uwzglednieniem aplikacji AP KOLCE),
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b) nadzér nad listami oczekujgcych oraz wprowadzanie zmian terminu przyjecia dokonanych zgodnie
obowigzujgcymi zasadami w rodzaju leczenie szpitalne,

c) przyjmowanie skierowan do szpitala dostarczonych osobiscie, przestanych mailowo lub telefonicznie,

d) przyjmowanie wnioskéw w sprawie przy$pieszenia terminu leczenia i udzielanie odpowiedzi na
podstawie informacji uzyskanej od wiasciwego Lekarza Kierujgcego Oddziatem,

e) dokonywanie czynnosci zwigzanych z przyjmowaniem pacjentéw do oddziatéw szpitalnych zgodnie
z harmonogramem przyje¢ w trybie planowym,

f)  zapraszanie pacjentéw na konsultacje anestezjologiczne przed hospitalizacjg w celu zaplanowanego
leczenia operacyjnego lub diagnostyki inwazyjnej,

g) prowadzenie dokumentacji w zakresie realizowanych czynnosci w systemie Eskulap.

Il. ,,Ambulatorium”

- jednostka organizacyjna ,,Ambulatorium”

1. Zakfady Diagnostyczne i Pracownie

1) Zakiad Diagnostyki Obrazowej

Zaktadem Diagnostyki Obrazowej kieruje Kierownik.

W ramach Zaktadu Diagnostyki Obrazowej funkcjonujg nastepujgce komoérki organizacyjne:
a) Pracownia USG, w tym USG Doppler,

b) Pracownia Tomografii Komputerowe;j,

c) Pracownia Rezonansu Magnetycznego,

d) Pracownia RTG.

Do podstawowych zadan Zaktadu Diagnostyki Obrazowej nalezy:

a) wykonywanie i ocena badan radiologicznych i ultrasonograficznych na rzecz pacjentéw z oddziatow
szpitalnych oraz ambulatoryjnych na podstawie skierowania,

b) realizacja badain w ramach programéw naukowo - badawczych zlecanych przez podmioty
zewnetrzne,

c) prowadzenie stazy specjalizacyjnych w ramach posiadanych miejsc akredytacyjnych,
d) prowadzenie wymaganej dokumentacji medycznej,
e) wykonywanie czynnosci administracyjnych zwigzanych z rejestracjg pacjentow.

2) Zaktad Diagnostyki Laboratoryjnej

Zaktadem Diagnostyki Laboratoryjnej kieruje Kierownik.

W ramach Zaktadu Diagnostyki Laboratoryjnej funkcjonujg nastepujgce komorki organizacyjne:
a) Medyczne Laboratorium Diagnostyczne,

b) Bank Krwi,

c) Pracownia Serologii,

d) Pracownia Diagnostyki Mikrobiologiczne;.

Do podstawowych zadan Zaktadu Diagnostyki Laboratoryjnej nalezy:

a) realizowanie badan laboratoryjnych z zakresu: biochemii z immunochemig, hematologii, analityki
ogolnej, serologii grup krwi na rzecz pacjentéw z oddziatéw szpitalnych oraz ambulatoryjnym na
podstawie skierowania,

b) organizacja wysylania badan laboratoryjnych i histopatologicznych do podwykonawcéw,

c) wykonywanie badan mikrobiologicznych, ktére stanowig podstawe rozpoznania, leczenia i
ograniczania zakazen szpitalnych,

d) udziat w dochodzeniu epidemiologicznym w ognisku zakazen,

e) badania przesiewowe pacjentdéw i personelu medycznego, opracowanie zasad doboru probki i
wiasciwego jej pobrania,
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f) prowadzenie wymaganej dokumentacji medycznej”.

3) Zakiad Rehabilitacji Leczniczej
Zakiadem Rehabilitacji Leczniczej kieruje Kierownik.
W skiad Zaktadu Rehabilitacji Leczniczej wchodzi:
a) Osrodek Rehabilitacji Dziennej
Do podstawowych zadan Osrodka Rehabilitacji Dziennej nalezy:
- udzielanie $wiadczen zdrowotnych na rzecz pacjentéw hospitalizowanych trybie dziennym
w nastepujgcych zakresach: fizjoterapii z wykorzystaniem w szczegélnosci: elektroterapii,
cieptolecznictwa, krioterapii, magnetoterapii, laseroterapii, hydroterapii i ultradzwiekdéw oraz
kinezyterapii w réznych formach: ¢wiczen czynnych, biernych, mobilizacji i manipulacji stawowych,
wyciggow, pionizacji, nauk poruszania sie,
- prowadzenie wymaganej dokumentacji medycznej,
- organizowanie praktyk studenckich.
b) Osrodek Rehabilitacji Ambulatoryjnej:
Do podstawowych zadan Os$rodka Rehabilitacji Ambulatoryjnej nalezy: udzielanie $wiadczen
zdrowotnych w warunkach ambulatoryjnych na rzecz pacjentéw, ktérzy nie wymagajg catodobowej
opieki medyczne;j. Zakres zabiegow rehabilitacji ambulatoryjnej obejmuje przede
wszystkim kinezyterapie (¢wiczenia indywidualne i grupowe) oraz fizykoterapie (zabiegi z uzyciem ciepta,
pradu, pola magnetycznego, $wiatta, ultradzwiekéw, lasera, fali uderzeniowej), a takze masaz
leczniczy i hydroterapie.
4) Pracownia Audiometryczna

Do podstawowych zadan Pracowni Audiometrii nalezy:

a) wykonywanie badan stuchu pacjentom ambulatoryjnym na podstawie skierowania,
b) prowadzenie wymaganej dokumentacji medyczne;.

5) Pracownia Badan Czynnosciowych Ukiadu Krgzenia

Do podstawowych zadan Pracowni Badan Czynnosciowych Uktadu Krgzenia nalezy:

a) wykonywanie badan EKG oraz echokardiograficznych pacjentom hospitalizowanym w oddziatach
szpitalnych oraz ambulatoryjnym na podstawie skierowania,

b) prowadzenie wymaganej dokumentacji medyczne;.
6) Pracownia EEG
Do podstawowych zadan Pracowni EEG nalezy:

a) wykonywanie badan elektroencefalograficznych pacjentom 2z oddziatéw szpitalnych oraz
ambulatoryjnym na podstawie skierowania,

b) prowadzenie wymaganej dokumentacji medyczne;.
7) Pracownia EMG
Nadzér nad Pracownig EMG sprawuje Zastepca Dyrektora ds. Lecznictwa.

Do podstawowych zadan Pracowni EMG nalezy:

a) wykonywanie badan elektromiografii pacjentom z oddziatow szpitalnych oraz ambulatoryjnym na
podstawie skierowania,

b) prowadzenie wymaganej dokumentacji medyczne;.
8) Centralna Pracownia Endoskopowa

Do podstawowych zadan Centralnej Pracowni Endoskopowej nalezy

a) wykonywanie badan i zabiegéw diagnostycznych z zakresu urologii metodg endoskopowg u
pacjentéw z oddziatéw szpitalnych oraz ambulatoryjnych na podstawie skierowania,

b) wykonywanie badan i zabiegéw diagnostycznych gérnego i dolnego odcinka przewodu pokarmowego
metodg endoskopowg u pacjentéw z oddziatdw szpitalnych oraz ambulatoryjnych na podstawie
skierowania,

c) wykonywanie badan i zabiegéw diagnostycznych metodg endoskopowg w pozostatych zakresach
Swiadczen zdrowotnych zgodnie z obowigzujgcymi standardami medycznymi,
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d) prowadzenie wymaganej dokumentacji medyczne;j.

9) Pracownia Radiologii Zabiegowej

Do podstawowych zadan Pracowni Radiologii Zabiegowej nalezy:

a)
b)

c)

wykonywanie badan diagnostycznych uktadu naczyn tetniczych i zylnych,
wykonywanie szeregu zabiegdbw w ramach chirurgii naczyniowej, np. stentgrafty aortalne lub

stentowanie naczyn obwodowych,
prowadzenie wymaganej dokumentacji medycznej.

10) Pracownia Spirometryczna

Do podstawowych zadan Pracowni Spirometrycznej nalezy:

a)

b)

wykonywanie badan czynnosciowych ukiadu oddechowego (spirometria) pacjentom szpitalnym oraz

ambulatoryjnym na podstawie skierowania,
prowadzenie wymaganej dokumentacji medyczne;.

2. Zespdt Poradni Specjalistycznych

1) Do podstawowych zadan Poradni Specjalistycznych nalezy:

a)
b)

c)
d)
e)

2) Ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne w zakresie specjalistycznej opieki zdrowotnej udzielane sg

wykonywanie badan oraz udzielanie specjalistycznych porad lekarskich,
konsultacje specjalistyczne dla pacjentéw skierowanych przez inne podmioty wykonujgce dziatalnos¢

leczniczg oraz dla pacjentéw z oddziatéw szpitalnych,

edukacja i promocja zachowan prozdrowotnych w zakresie odpowiedniej specjalizaciji,

zlecanie dalszych badan diagnostycznych,
prowadzenie wymaganej dokumentacji medycznej,

w ramach nastepujgcych poradni:

a)
b)
c)
d)
e)
)
9)
h)
)
)
k)
)
m)
n)

Anestezjologicznej,

Badan Profilaktycznych,

Chirurgii Ogolnej,

Chirurgii Urazowo - Ortopedycznej,
Choréb Naczyn,

Choréb Pluc,

Dermatologicznej,
Diabetologicznej,
Ginekologicznej,
Hematologicznej,
Hematologicznej z chemioterapia,
Kardiologicznej,

Logopedycznej,

Nefrologicznej,

Neurologiczne;j,

Neurologicznej dla Pacjentéw ze Stwardnieniem Rozsianym,
Okulistycznej,

Onkologicznej,
Otorynolaryngologicznej,
Psychologicznej,

Rehabilitacyjnej,

Urologicznej,

Zdrowia Psychicznego.
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3. Poradnia Medycyny Pracy

Do podstawowych zadan Poradni Medycyny Pracy nalezy:

a)
b)

wykonywanie catoksztattu zadan zwigzanych ze swiadczeniem ustug z zakresu medycyny pracy,
prowadzenie wymaganej dokumentacji medyczne;.

4. Punkt szczepien

Do podstawowych zadan Punktu szczepien nalezy:

Q O

a) zamawianie szczepionek zgodnie z zapotrzebowaniem,
b

) realizacja szczepien zakwalifikowanych oséb,
) rejestracja szczepien w systemach,
) rozliczenie wykonanych szczepieh.

5. Gabinet diagnostyczno- zabiegowy

Pomieszczenie, w ktorym wykonywane sg $wiadczenia zabiegowe, spetniajgce wymagania okreslone
odrebnymi przepisami prawnymi, jakim powinny odpowiada¢ pod wzgledem fachowym isanitarnym
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢ lecznicza.

6. Centralna Rejestracja

Do podstawowych zadan Centralnej Rejestracji nalezy:

a)

b)

c)

prowadzenie czynnosci administracyjnych zwigzanych z rejestracja pacjentébw do poradni
specjalistycznych oraz Poradni Medycyny Pracy,

wiasdciwe przechowywanie i udostepnianie indywidualnej dokumentacji medycznej pacjentéw poradni
specjalistycznych,

prowadzenie sprawozdawczosci z dziatalnosci poradni specjalistycznych w sposéb zgodny
z dokumentami wewnetrznymi wydawanymi w Zakfadzie.

7. Prace Poradni specjalistycznych, Poradni Medycyny Pracy, Pracowni (Audiometrycznej, EEG, EKG, EMG,
Spirometrycznej), Centralnej Rejestracji, Biura Przyje¢ organizuje, koordynuje i nadzoruje Kierownik Zespotu
Poradni Specjalistycznych i Medycyny Pracy, do ktérego obowigzkéw nalezy w szczegdlnosci:

h)
i)

)

k)

n)

zapewnienie warunkéw organizacyjnych realizacji Swiadczen zdrowotnych;

wspotdziatanie z personelem nadzorowanych komoérek organizacyjnychi pomoc temu personelowi w
zakresie niezbednym do podjecia i sprawnej realizacji $wiadczen zdrowotnych (w zakresie Swiadczen
finansowanych i niefinansowanych ze srodkéw publicznych),

nadzér nad procesem udzielania Swiadczen zdrowotnych zgodnie z ustalonym harmonogramem,
ustalanie zmian harmonogramu oraz przekazywanie na biezgco informacji o tych zmianach do
wiadomosci pacjentow oraz do Dziatu Sprzedazy,

stale monitorowanie jakosci i efektywnosci pracy podlegtego personelu oraz optymalizowanie
dziatalnosci komoérek organizacyjnych, w tym przede wszystkim w zakresie dostepnosci do Swiadczen
zdrowotnych,

nadzér nad przestrzeganiem praw pacjenta oraz nad procesem merytorycznego wyjasnienia skarg
pacjentow,

wspotpraca z Dziatem Sprzedazy w zakresie: biezgcej analizy potencjatu poradni w zakresie zdolno&ci
do wykonywania zawartych i planowanych do zawarcia przez Zaktad umoéw,

okreSlenia zapotrzebowania poradni specjalistycznych na personel medyczny, wnioskowanie
0 zawarcie umoéw z personelem medycznym oraz aneksowanie umow obowigzujacych z personelem.

8. Stanowisko ds. Epidemiologii

Do podstawowych zadan pracownika na w/w stanowisku nalezy:

a)

realizacja zadan i uprawnien wynikajgcych z pracy w Zespole ds. Kontroli Zakazen Szpitalnych oraz
Komitecie ds. Kontroli Zakazen Szpitalnych,
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sprawowanie nadzoru nad pracownikami udzielajgcymi $wiadczen zdrowotnych w celu

wyeliminowania zagrozen epidemiologicznych,

nadzoér nad jakoscig Swiadczen zdrowotnych udzielanych pacjentom z punktu widzenia zagrozen

epidemiologicznych,

wspotudziat w planowaniu doposazenia i modernizacji stanowisk pracy w sprzet niezbedny do

realizacji programu kontroli zakazen szpitalnych,

wspotpraca z innymi komérkami organizacyjnymi w zakresie dziatan majgcych wplyw na realizacje

programu kontroli zakazen szpitalnych, w tym m.in. z:

- Dziatem Zamoéwien Publicznych Zakfadu w zakresie dokonywanych zakupéw materiatow i sprzetu
majgcego bezposredni wplyw na realizacje programu kontroli zakazen szpitalnych,

- Dziatem Eksploatacji i Inwestycji w zakresie remontéw i zakupdw inwestycyjnych majgcych
bezposredni wptyw na realizacje programu kontroli zakazen szpitalnych.

§ 26

Komorki organizacyjne czesci pozamedycznej stanowig dziaty, sekcje oraz samodzielne stanowiska pracy.

§ 27

Zakresy dziatan komérek organizacyjnych czesci pozamedycznej:

1) Archiwum

Do podstawowych zadan Archiwum nalezy:

a)

b)

gromadzenie, przechowywanie, ewidencja i brakowanie materiatbw archiwalnych dotyczacych
dziatalnos$ci Zakfadu,

udostepnianie materiatdbw archiwalnych osobom trzecim, za zgodg Dyrektora lub upowaznionych
zastepcow,

zapewnianie ochrony przed zniszczeniem lub utratg gromadzonej dokumentacji archiwalne;j,
prowadzenie rejestru zasobu archiwum,
przejmowanie akt z komérek organizacyjnych na podstawie spiséw zdawczo-odbiorczych.

2) Audytor Wewnetrzny

Audyt jest dziatalnoscig niezalezng, ktorej celem jest wspieranie Dyrektora w realizacji celéw i zadan
poprzez przeprowadzanie systematycznej oceny funkcjonowania kontroli zarzadczej oraz wykonywanie
czynnosci doradczych. Ocena, o ktérej mowa, dotyczy w szczegélnosci adekwatnosci, skutecznosci
i efektywnosci kontroli zarzadczej w Zakiadzie, ktérej celem jest zapewnienie w szczegdlnosci:

a)
b)
c)
d)
e)
f)

Q)
h)
i)

)

k)

zgodnosci dziatalnosci z przepisami prawa oraz procedurami wewnetrznymi,

skutecznosci i efektywnosci dziatania,

ochrony zasobow,

przestrzegania i promowania zasad etycznego postepowania,

efektywnosci i skutecznosci przeptywu informagciji,

zarzadzania ryzykiem.

realizacja powierzonych zadan zgodnie z przepisami prawa oraz procedurami audytu wewnetrznego,
okreslanie rocznego planu audytow,

wykonywanie audytu wewnetrznego zgodnie z planem przyjetym na dany rok kalendarzowy,
sporzgdzanie protokotow i sprawozdan z przeprowadzonych audytéw,

wykonywanie czynno$ci doradczych.

3) Biuro Dyrektora

Biurem Dyrektora kieruje Kierownik, ktory odpowiada za catoksztalt zadan oraz stan i jako$¢ pracy
podlegtych pracownikdéw. W ramach Biura Dyrektora funkcjonuje Kancelaria.

Do podstawowych zadan Biura Dyrektora i Kancelarii nalezy:
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przyjmowanie ewidencji i odpowiednie jej rozdysponowanie wedtug nadanej dekretacji przez
Dyrektora,

redagowanie pism dla Dyrektora i Zastepcow Dyrektora,
organizowanie spotkan stuzbowych i odpowiednio do formy prowadzenie z nich protokotow,
prowadzenie obstugi Zarzadu Zaktadu,

prowadzenie Kancelarii (rejestracja korespondencji wptywajgcej i wychodzacej z Zaktadu, wiasciwe
rozdzielanie korespondenciji),

wspotpraca z Pocztg Polskg przy prowadzonej wysytce,
przyjmowanie wszelkiej dokumentacji wprowadzanej do systemu EAF,

wykonywanie innych polecen Dyrektora i Zastepcéw Dyrektora wynikajgcych z powierzonych
obowigzkéw

4) Dziat Analiz i Rozliczerh Swiadczen Medycznych

Dziatem Analiz i Rozliczeh Swiadczern Medycznych kieruje Kierownik, ktéry odpowiada za catoksztatt
zadan oraz stan i jakos¢ pracy podlegtych pracownikéw.

W ramach dziatu funkcjonujg sekcje: Sekcja rozliczania i kontraktowania $wiadczen zdrowotnych, Sekcja
statystyki medyczne;.

Dziat Analiz i Rozliczen Swiadczer Medycznych realizuje zadania w zakresie: uméw, ewidencji, rozliczen
i statystyki medycznej.

Do podstawowych zadan Dziatu Analiz i Rozliczen Swiadczeri Medycznych nalezy:

h)

realizacja catoksztaftu zadan zwigzanych z gromadzeniem i przetwarzaniem danych niezbednych do
analiz statystycznych,

zawieranie, przechowywanie i monitorowanie realizacji umoéw z ptatnikiem, na wykonywanie
$wiadczen zdrowotnych,

przechowywanie i monitorowanie realizacji oraz czasu obowigzywania uméw kontraktowych na
udzielanie swiadczen zdrowotnych,

monitorowanie w systemie ewidencyjno - informatycznym $wiadczen zdrowotnych udzielanych
w Zaktadzie,

monitorowanie dokumentacji medycznej zwigzanej z pobytem pacjentéw w ramach hospitalizacji
w oddziatach szpitalnych oraz w ramach $wiadczen ambulatoryjnych,

dokonywanie rozliczeh wraz z zafakturowaniem udzielonych $wiadczen zdrowotnych,
prowadzenie raportéw i rejestréw,
wykonywanie analiz z przebiegu realizacji $wiadczen zdrowotnych,

5) Dziat Aparatury Medycznej i Sprzetu

Do podstawowych zadan Dziatu nalezy:

a)

O T

o
— — ~— —

@

=

9)

realizacja catoksztattu zadan z zakresu prawidtowej eksploatacji aparatury i sprzetu medycznego,
oraz pozamedycznego

prowadzenie biezgcych napraw i przeglgdoéw sprzetu medycznego,

petnienie kontroli nad sprzetem medycznym bedgcym w posiadaniu i dzierzawie Szpitala,
sprawozdawanie przetozonym o stanie i ilosci posiadanej aparatury medycznej,

zbieranie i analiza zapotrzebowania na sprzet medyczny,

udziat w opracowywaniu specyfikacji przetargowej w zakresie petnionych obowigzkéw i wspotpraca z
Dziatem Zamowien Publicznych przy realizacji postepowan przetargowych,

kontakt i wspétpraca z Urzedem Dozoru Technicznego.

6) Dziat Eksploataciji i Inwestycii

Dziatem Eksploatacji i Inwestycji kieruje Kierownik, ktéry odpowiada za catoksztatt zadan oraz stan
i jakos¢ pracy podlegtych pracownikow.

Do podstawowych zadan Dziatu Eksploatacji i Inwestycji nalezy:
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1)

opracowywanie programow remontowych i robét budowlanych wraz z obmiarami, harmonogramem

i rozwigzaniami technicznymi, z podziatem na roboty wykonywane we wtasnym zakresie przez sekcje

techniczng i przy pomocy wykonawcéw wybranych do danego zakresu prac,

udziat w procedurach wyboru wykonawcow, dostaw i ustug zgodnie z przepisami Prawa Zaméwien

Publicznych. Przygotowywanie ,Opisu przedmiotu zamoéwienia” do ,SIWZ" jako dokumentu

precyzujgcego wymagania Zamawiajgcego wzgledem dokumentacji remontowe] (projektowej)

i kosztorysowej. Przygotowywanie zatozenia do Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zaméwienia oraz

przygotowywanie Whnioskébw o0 wszczecie postepowania przetargowego we wspoipracy

z Kierownictwem, Dziatem Zamoéwien Publicznych,

sprawowanie kontroli technicznej nad wszelkimi robotami budowlanymi prowadzonymi w obiektach

Szpitala,

sprawdzanie obmiaréw wykonanych roboét, faktur i dokonywanie ostatecznego ustalenia kosztéw

zleconych robét,

dopilnowywanie i czynny udziat w komisyjnym ustaleniu ilosci i warto$ci uzyskiwanych materiatéw

z demontazu, wnioskowanie o ich przydatnosci i mozliwosci wykorzystania przy prowadzonych

remontach,

dokonywanie protokolarnego odbioru wykonanych robdt, a przy robotach o wiekszym zakresie

(remonty kapitalne) udziat w komisjach odbioru koricowego,

kompletowanie catosci dokumentacji remontowej (jak np. dziennik budowy, dokumentacja techniczna

i powykonawcza, protokoty badan technicznych, faktury i obmiary robét, korespondencje itp.).

Spisywanie historii budowy (robét), ustalanie ostatecznego kosztu wykonanych rob6t oraz

przygotowywanie catosci tych akt do przekazania do archiwum,

udziat w organizowanych przez Zaktad pracach Komis;ji:

— przegladéw technicznych obiektdéw i urzadzen technicznych z nimi zwigzanych, wraz
z opracowaniem protokotéw pokontrolnych i wnioskowaniem propozycji dokonania napraw oraz
remontow;,

— przetargowych;

— ds. orzeczen technicznych;

— innych wynikajgcych z zarzadzen wiadz statutowych Zaktadu,

ustalanie i kontrola zuzycia materiatéw przez sekcje techniczna,

sporzadzanie oraz kontrola rocznych planéw finansowych w zakresie rzeczowego planu zakupu
i konserwacji urzgdzen niemedycznych, pozostatych ustug, pozostatych materiatow,

prowadzenie ksigg obiektow i organizowanie przeglgdéw, elementéw budynkéw, budowli i instalacii
narazonych na szkodliwe wptywy atmosferyczne i niszczgce dziatania czynnikéw wystepujacych
podczas uzytkowania obiektow (zgodnie z art. 62 ust. 1 pkt. 1 Prawo budowlane)

zawiadamianie przetozonych o stwierdzonych nieprawidiowosciach.

7) Dziat Finansowo — Ksiegowy

Dziatem kieruje Giowny Ksiegowy, ktoéry odpowiada za caloksztalt zadan oraz stan i jako$¢ pracy
podlegtych pracownikéw.

W ramach Dziatu funkcjonujg sekcje: Sekcja Ksiegowo Finansowa, Sekcja Rozliczania Kosztéow, Sekcja
Sprzedazy, Sekcja Inwentaryzacji i Ewidencji Majatku.

Dziat Finansowo-Ksiegowy obejmuje swojg dziatalnoscig cato$¢ zagadnien w zakresie finansowym
i rachunkowym Zakfadu, w tym:

a)

realizacje caloksztattu zadan zwigzanych z politykg rachunkowosci i gospodarowaniem finansami
publicznymi zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa oraz dokumentami wewnetrznymi,
regulujgcymi zagadnienia finansowo-ksiegowe,

zabezpieczenie i ochrona warto$ci pienieznych zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa
i regulacjami wewnetrznymi,

wspéttworzenie planu finansowego i koordynacja jego realizacji,

prowadzenie ewidencji operacji gospodarczych zgodnie z przyjetymi procedurami,
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e) przygotowywanie analiz, kalkulacji, rozliczen, zestawien itp. w zakresie finansowo-ksiegowym,

f) terminowe uzgadnianie ewidencji ksiegowej niezbednej do sporzgdzenia sprawozdan finansowo-
ksiegowych,

g) terminowe sporzgdzanie rozliczen podatkowych,

h) wykonywanie innych zadan $cisle zwigzanych z gospodarka finansowo-ksiggows,

i) prowadzenie spraw dotyczgcych wiasnosci nieruchomosci Zakiadu,

j) prowadzenie nadzoru nad eksploatacjg i ewidencjg sktadnikéw majgtku Zaktadu,

k) prowadzenie spraw zwigzanych z ponownym zagospodarowaniem i likwidacjg aktywow trwatych,

l) przeprowadzanie i rozliczanie spisbw inwentaryzacyjnych na podstawie opracowanych
harmonograméw oraz spiséw inwentaryzacyjnych doraznych,

m) przeprowadzanie postepowania wyjasniajgcego i wykonywanie spiséw weryfikacyjnych,
n) koordynowanie wykorzystania sal dydaktycznych i szatni oraz parkingdéw na terenie Zaktadu.

0) wspotpraca z Dziatem Eksploatacji i Inwestycji, Dziatem Zamoéwien Publicznych przy prowadzeniu
spraw zwigzanych z ubezpieczeniem mienia Zaktadu,

p) kontrola i nadzér nad:
— dzierzawami i najmami powierzchni Zaktadu,
— gospodarka kluczami do pomieszczen Zakfadu,
gq) zawiadamianie przetozonych o stwierdzonych nieprawidtowosciach.
8) Dziat Informatyki

Dziatem Informatyki kieruje Kierownik, ktéry odpowiada za catoksztatt zadan oraz stan i jako$¢ pracy
podlegtych pracownikow.

Dziat Informatyki zajmuje sie realizacjg catoksztattu zadan wystepujacych w infrastrukturze informatycznej
i telekomunikacyjnej w tym:
a) administrowaniem i zarzgdzaniem infrastrukturg sprzetowo-programowa,

b) planowaniem, koordynowaniem i nadzorowaniem dziatan zwigzanych z tworzeniem, rozwojem
i utrzymaniem systemow informatycznych,

c) wyborem, instalacja, eksploatacjg oraz konserwacjg sprzetu komputerowego i telekomunikacyjnego,
d) wyborem, instalacji, eksploatacjg oraz konserwacjg oprogramowania.

e) nadzorowaniem rozbudowy i modernizacji infrastruktury sieciowej i telekomunikacyjnej,

f) zarzadzaniem infrastrukturg sieciowg informatyczng i telekomunikacyjng,

g) usuwaniem uszkodzen powstajacych w urzgdzeniach systemu informatycznego, a w szczegdélnosci
diagnozowanie stanu elementéw, uktadéw, urzadzen elektronicznych i telekomunikacyjnych,

h) przeprowadzaniem szkolen dla uzytkownikéw systemoéw informatycznych dziatajgcych w Zaktadzie,

i) planowaniem budzetu i koordynowaniem zakupéw sprzetu komputerowego i telekomunikacyjny
i oprogramowania komputerowo-sieciowego,

a) aktualizacjg strony internetowej — przygotowywaniem informacji na strone, sprawozdan z wydarzen na
terenie Zaktadu, informacji na temat publikacji pracownikow.

9) Dziat Spraw Pracowniczych

Do podstawowych zadan Dziatu Spraw Pracowniczych nalezy:

a) realizacja caloksztattu zadan zwigzanych z politykg zatrudniania pracownikéw w Zaktadzie,

b) wykonywanie zadan zwigzanych z prowadzeniem dokumentacji osobowej pracownikéw,

c) prowadzenie ewidencji czasu pracy oraz zwolnien lekarskich pracownikéw, rozliczanie czasu pracy,

d) nadzér nad umowami dotyczgcymi zatrudnienia rezydentow i stazystéw,

e) prowadzenie spraw zwigzanych z ubezpieczeniem spotecznym i zdrowotnym pracownikéw,

f) opracowywanie regulaminu pracy i wynagradzania,

g) realizacja cafoksztattu zadan wystepujgcych w obszarze Zaktadowego Funduszu Swiadczen
Socjalnych,

h) naliczanie wynagrodzen z tytutu uméw o prace, umow zlecenia oraz rozliczanie zasitkéw ZUS,
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ustalanie podstaw naliczania skfadek na ubezpieczenie spoteczne i zdrowotne oraz sporzadzanie
deklaracji rozliczeniowych,

ustalanie podstawy, naliczanie i przekazywanie zaliczki na podatek dochodowy od oséb fizycznych
oraz sporzgdzanie rocznych informac;ji PIT,

przygotowywanie zaswiadczen o wysokosci wynagrodzen, sporzgdzanie rocznych informaciji
o przychodach emerytéw i rencistéw oraz danych do Rp-7,

przygotowywanie sprawozdan wewnetrznych i zewnetrznych.

10) Dziat Zamoéwien Publicznych

Dziatem Zamoéwien Publicznych kieruje Kierownik, ktéry odpowiada za catoksztatt zadan oraz stan i jako$¢
pracy podlegtych pracownikow.

Do podstawowych zadan Dziatu Zaméwien Publicznych nalezy:

realizacja catoksztaitu zadan wystepujacych w obszarze ustawy Prawo Zamoéwien Publicznych
i wspotpraca z Radcg Prawnym/Obstugg Prawng w tym zakresie,

przygotowywanie planéw i sprawozdan zamoéwien publicznych,

opracowywanie procedur w oparciu o Prawo Zaméwien Publicznych,

przygotowywanie specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia na podstawie wnioskéw ziozonych
przez poszczegolne komorki organizacyijne,

umieszczanie ogtoszen w zakresie prowadzonych postepowan na tablicy ogtoszen oraz w biuletynie
Zamoéwien Publicznych.

11) Dziat Sprzedazy

Do podstawowych zadan Dziatu Sprzedazy nalezy:

a)

pozyskiwanie kontrahentéw w zakresie oferowanych przez Zakiad $wiadczen medycyny pracy i
innych swiadczen medycznych udzielanych odptatnie, w tym przygotowanie ofert i udziat w
postepowaniach przetargowych,
wspotdziatanie z Dziatem Finansowo — Ksiegowym w okresleniu ceny oferowanych przez Zakiad
ustug zapewniajacych ich rentownosg,
przygotowanie merytorycznych dokumentéw stanowigcych podstawe wystawienia faktur z tytutu
realizowanych ustug,
biezgca wspodtpraca z podmiotami na rzecz ktérych realizowane sg ustugi,
wspotdziatanie z Kierownikiem Zespotu Poradni Specjalistycznych i Medycyny Pracy w przedmiocie
rzeczywistego oraz oczekiwanego potencjatu poradni i ich zdolnosci do wykonywania zawartych oraz
planowanych do zawarcia przez Zaktad umoéw,
realizacja zadan zwigzanych z opiekg socjalng nad pacjentami, a w szczegélnosci:
- wspotpraca z Dziatem Analiz i Rozliczen Swiadczen Medycznychw zakresie dziatari majacych na
celu pokrycie kosztéw swiadczen udzielanych na rzecz pacjentéw nieubezpieczonych,
- pomoc pacjentowi w czynnosciach niezbednych do uzyskania od wiasciwych instytucji $wiadczen
pomocowych adekwatnych do jego sytuacji zyciowe;,
- wspotpraca z oddziatami szpitalnymi w przypadkach wymagajgcych zapewnienia pacjentom opieki
poszpitalnej w zakfadzie opiekunczo - leczniczym bgdz w domu pomocy spotecznej;

h) realizacja zadan w zakresie $wiadczen udzielanych na rzecz os6b ubezpieczonych przez International

SOS, a w szczegolnosci;
- biezaca wspétpraca z firmag ubezpieczeniowg International SOS,
- wspotpraca z przedstawicielem medycznym wojsk sojuszniczych w ramach obstugi pacjentéw,

- zapewnienie zgodno$ci dokumentacji medycznej i rozliczeniowej stanowigcej podstawe rozliczen
z firmg ubezpieczeniowa,

- terminowe przekazywanie dokumentaciji rozliczeniowej,
- wspotpraca z Dziatem Finansowo — Ksiegowym.

12) Gtéwny Ksiegowy
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Do podstawowych zadan Giéwnego Ksiegowego nalezy realizacja zadan z zakresu rachunkowosci
i finanséw publicznych, w tym:

a)
b

O

)
)
)

h)

odpowiadanie za podejmowane przez siebie dziatania gospodarki finansowej,
wspéttworzenie, nadzorowanie i koordynowanie planu finansowego,
odpowiadanie za catoksztatt zadan ksiegowo-rachunkowych Zakitadu,

sporzgdzanie sprawozdan finansowych oraz innej obowigzkowej sprawozdawczosci zgodnie
z obowigzujgcymi w Zaktadzie zasadami,

nadzorowanie rozliczen podatkowych,
koordynowanie stanu i jako$¢ pracy podlegtych komérek organizacyjnych,

wykonywanie zadan zwigzanych z kontrolg finansowg w Zaktadzie a w szczegdlnosci analizowanie,
wnioskowanie oraz przedstawiane Dyrektorowi propozycji racjonalnego, efektywnego i skutecznego
zarzgdzania finansami,

wykonywanie innych zadan cisle zwigzanych z gospodarkg finansowo-ksiegowa.

13) Inspektor Ochrony Danych

Do podstawowych zadan pracownika na w/w stanowisku nalezy:

a)

informowanie Dyrektora, podmiotu przetwarzajgcego oraz pracownikéw, ktérzy przetwarzajg dane
osobowe, o obowigzkach spoczywajgcych na nich na mocy ogélnego rozporzgdzenia o ochronie
danych oraz innych przepiséw Unii lub panstw cztonkowskich o ochronie danych i doradzanie im w tej
sprawie,

monitorowanie przestrzegania ogélnego rozporzadzenia o ochronie danych, innych przepiséw Unii lub
panstw cztonkowskich o ochronie danych oraz polityk Szpitala lub podmiotu przetwarzajgcego
w dziedzinie ochrony danych osobowych, w tym podziat obowigzkéw, dziatania zwiekszajgce
Swiadomos¢, szkolenia personelu uczestniczgcego w operacjach przetwarzania oraz powigzane z tym
audyty,

udzielanie na zgdanie zalecen co do oceny skutkéw dla ochrony danych oraz monitorowanie jej
wykonania zgodnie z art. 35 ogdinego rozporzgdzenia o ochronie danych,

wspétpraca z organem nadzorczym (Urzedem Ochrony Danych Osobowych),

petnienie funkcji punktu kontaktowego dla organu nadzorczego w kwestiach zwigzanych
z przetwarzaniem, w tym z uprzednimi konsultacjami, o ktéorych mowa w art. 36 ogoélnego
rozporzadzenia o ochronie danych oraz w stosownych przypadkach prowadzenie konsultacji we
wszelkich innych sprawach,

wypetnianie zadan z nalezytym uwzglednieniem ryzyka zwigzanego z operacjami przetwarzania,
majac na uwadze charakter, zakres, kontekst i cele przetwarzania.

14) Inspektor Ochrony Radiologiczne;.

Do podstawowych zadan Inspektora Ochrony Radiologicznej nalezy:

a)

e)

nadzér nad przestrzeganiem prowadzenia dziatalnosci wedtug procedur wewnetrznych i instrukciji
pracy oraz nad prowadzeniem dokumentacji dotyczacej bezpieczehAstwa jgdrowego i ochrony
radiologicznej,

udziat w tworzeniu procedur wewnetrznych i instrukcji pracy dotyczacej bezpieczenstwa jgdrowego
i ochrony radiologicznej,

nadzér nad spetnianiem warunkéw dopuszczajgcych pracownikédw do zatrudnienia na danym
stanowisku pracy, w tym dotyczacych szkolenia pracownikéw na stanowisku pracy w zakresie
bezpieczenstwa jadrowego i ochrony radiologicznej,

opracowanie programu pomiaréw dozymetrycznych w srodowisku pracy, programu pomiarow dawek
indywidualnych oraz ewidencji dawek indywidualnych i przedstawienie tych programéw i ewidencji do
zatwierdzenia kierownikowi jednostki organizacyjnej,

prowadzenie wykazu zrédet promieniowania jonizujgcego,

szkolenie pracownikéw w zakresie ochrony radiologicznej,
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)

dokonywanie wstepnej oceny narazenia pracownikéw na podstawie wynikéw pomiaréw dawek
indywidualnych lub pomiaréw dozymetrycznych w srodowisku pracy i przedstawianie jej kierownikowi
jednostki organizacyjnej,

ustalanie wyposazenia jednostki organizacyjnej w $rodki ochrony indywidualnej, przyrzady
dozymetryczne oraz inne wyposazenie stuzgce do ochrony pracownikéw przed promieniowaniem
jonizujgcym, a takze nadzér nad dziataniem aparatury dozymetrycznej, sygnalizacji ostrzegawcze;
i prawidtowym oznakowaniem miejsc pracy ze zrédiami promieniowania jonizujgcego,

wspotpraca ze stuzbg bezpieczenstwa i higieny pracy albo osobami wykonujacymi zadania tej stuzby,
osobami wdrazajgcymi program zapewnienia jakosci, stuzbami przeciwpozarowymi i ochrony
Srodowiska w zakresie ochrony przed promieniowaniem jonizujgcym,

wydawanie kierownikowi jednostki organizacyjnej opinii w zakresie ochrony przed promieniowaniem
jonizujgcym, stosownie do charakteru dziatalnosci i typu posiadanych uprawnien,

nadzér nad postepowaniem wynikajgcym z zaktadowego planu postepowania awaryjnego,
w przypadku gdy na terenie jednostki organizacyjnej zaistnieje zdarzenie radiacyjne,

udziat w dziataniach podejmowanych w zakresie zapobiegania zdarzeniom radiacyjnym,
przygotowania do takich zdarzen i reagowania na nie.

15) Kapelan Szpitainy

Do podstawowych zadan Kapelana Szpitalnego nalezy $wiadczenie opieki duszpasterskiej nad
hospitalizowanymi pacjentami z oddziatéw szpitalnych.

16) Koordynator ds. Kombatantéw, Oséb Represjonowanych oraz Weteranéw

Do podstawowych zadan pracownika na w/w stanowisku nalezy:

a)

b)

monitorowanie przestrzegania uprawnien przystugujgcych kombatantom, osobom represjonowanym
oraz weteranom wynikajgcych z porozumienia, ktérego sygnatariuszami sg Wojewddzka Rada
Kombatantéw i Oséb Represjonowanych oraz Zakiad,

zapewnienie kombatantom, osobom represjonowanym i weteranom warunkéw do prawidiowego
leczenia zgodnie z zapisami prawa obowigzujgcego w tym zakresie.

17) Magazyn Centralny i Zaopatrzenie

Magazynem Centralnym i Zaopatrzeniem kieruje Kierownik, ktéry odpowiada za catoksztatt zadan oraz
stan i jakosc¢ pracy podlegtych pracownikéw.

Do podstawowych zadan Magazynu Centralnego i Zaopatrzenia nalezy:

a)
b)

c)

d)

e)
f)

wykonywanie zadan zwigzanych z zaopatrzeniem Zaktadu w niezbedne artykuty/materiaty,

realizacja zamowien na podstawie zawartych umoéw lub odpowiednio przygotowanej dokumentaciji
koniecznosci zakupu PK wraz z ofertami,

prowadzenie gospodarki magazynowej, ewidencji operacji magazynowych zwigzanych z obrotem
materiatéw (przychody, rozchody, przesuniecie), odpowiednie przechowywanie dokumentacji
magazynowej,

biezgca kontrola stanéw magazynowych pod wzgledem iloSciowym i jakoSciowym, przestrzeganie
segregacji asortymentowej,

przygotowanie magazynu i uczestnictwo w inwenturach rocznych,

zabezpieczenie mienia Zaktadu przed kradziezg i zniszczeniem.

18) Petnomocnik Dyrektora ds. Jako$ci:

Do

podstawowych zadan pracownika na w/w stanowisku nalezy:

a) utworzenie i realizacja wewnetrznego systemu jakosci i bezpieczenstwa,

b) wdrozenie programu standardéw akredytacyjnych Centrum Monitorowania Jako$ci w Ochronie Zdrowia,

c) aktualizowanie i doskonalenie wdrozonego systemu jako$ci,

d) sprawowanie kontroli i optymalizacja proceséw jako$ciowych.

e)

stata wspdtpraca z kierownikami komoérek organizacyjnych, samodzielnymi stanowiskami oraz
personelem Szpitala w zakresie doskonalenia dziatan i proceséw jako$ciowych.
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19) Petnomocnik Dyrektora ds. Ochrony Informaciji Niejawnych

Do podstawowych zadan pracownika na w/w stanowisku nalezy:

a)

realizacja catoksztattu zadan z zakresu ochrony informacji niejawnych zgodnie z obowigzujgcymi

przepisami praw, w tym:

— zapewnienie ochrony informacji niejawnych,

- zapewnienie ochrony systemoéw bezpieczenstwa teleinformatycznego, w ktérych przetwarzane sg
informacje niejawne,

— prowadzenie szkolen w zakresie informacji niejawnych,

— prowadzenie zwyktych postepowan sprawdzajgcych oraz kontrolnych  postepowan
sprawdzajacych.

20) Petnomocnik Dyrektora ds. Przeciwdziatania Korupcji

Do podstawowych zadan pracownika na w/w stanowisku nalezy:

a)

b)

informowanie Dyrektora o wszelkich zgtoszonych oraz zauwazonych znamionach wystgpienia
zdarzen o charakterze korupcyjnym,

inicjowanie, koordynacja i realizacja dziatan w zakresie rozwigzan zwigzanych z przeciwdziataniem
korupcji.

21) Petnomocnik Dyrektora ds. Przestrzegania Praw Pacjenta

Do podstawowych zadan pracownika na w/w stanowisku nalezy:

a)
b)
c)

podejmowanie dziatan wyjasniajacych, w przypadku skarg pacjentéw na jako$¢ ustug medycznych,
monitorowanie przestrzegania praw pacjenta na terenie Zaktadu,
pomoc pacjentom i rodzinom pacjentow w przypadku naruszenia przystugujacych im praw.

22) Petnomocnik Dyrektora ds. Swiadczen Zdrowotnych

Do podstawowych zadan Petnomocnika Dyrektora ds. Swiadczen Zdrowotnych nalezy:

a)

b)

h)

wspotpraca z Narodowym Funduszem Zdrowia w zakresie zadan wynikajacych z realizacji uméw
0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych,

udziat w procesie kontraktowania $wiadczen opieki zdrowotnej, negocjacjach oraz uzgodnien wartosci
uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej z Narodowym Funduszem Zdrowia,

nadzér nad zapewnieniem warunkéw wymaganych w przedmiocie prawidtowej realizacji $wiadczen
oraz monitorowanie zmian wynikajgcych z obowigzujgcych przepiséw prawnych,

biezgca analiza i ocena poziomu realizacji Swiadczen w ramach obowigzujgcych uméw o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej oraz przekazywanie wnioskéw dla przetozonego,

wspoldziatanie z pracownikami zawodéw medycznych i niemedycznych w zakresie realizowanych
Swiadczen opieki zdrowotnej,

udziat w zespotach do spraw tworzenia procedur zwigzanych z realizacjg $wiadczen opieki zdrowotnej
w Zakladzie,

wspétpraca z innymi instytucjami i organizacjami zewnetrznymi w zakresie kompetenciji
i realizowanych zadan,

wykonywanie innych zadan w zakresie posiadanych petnomocnictw i upowaznien, a niezbednych dla
prawidtowej realizacji Swiadczen opieki zdrowotnej w Zakiadzie.

23)Radca Prawny

Do podstawowych zadan Radcy Prawnego nalezy realizacja zadan z zakresu szeroko rozumianej obstugi
prawnej,w tym:

a)
b)

c)

bezposrednia wspotpraca z Kancelarig Prawnag,
doradztwo w zakresie zagadnien prawnych dotyczacych zadan poszczegéinych komorek
organizacyjnych,

doradztwo prawne w sprawach wynikajgcych ze stosunku pracy oraz zawartych umoéw
cywilnoprawnych,
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d)

f)
9)

informowanie o zmianach w przepisach prawa, ktére mogg mie¢ istotne znaczenie dla prowadzonej
dziatalnosci oraz ich interpretacja,

przygotowywanie opinii prawnych dotyczgcych obowigzujgcych przepiséw, w tym udzielanie porad
prawnych pracownikom, opiniowanie dokumentéw tworzonych przez pracownikéw, a takze
wystepowanie w charakterze peinomocnika w postepowaniu sgdowym, administracyjnym oraz przed
innymi organami orzekajgcymi,

przechowywanie oryginatéw dokumentéw zawierajgcych przepisy wewnetrzne,

prowadzenie dokumentéw rejestrowych (KRS, Statut, Rejestr Podmiotéw Wykonujgcych Dziatalno$é
Lecznicza)

24) Sekcja Ogrodniczo — Gospodarcza

Do podstawowych zadan pracownikéw Sekcji Ogrodniczo — Gospodarczej nalezy:

realizacja catoksztattu zadarn zwigzanych z zabezpieczeniem prac ogrodowych i gospodarczych na
terenie Zakiadu,

utrzymanie czystosci na terenie Zaktadu,
dbatos¢ o powierzony sprzet techniczny,
nadzér nad pracg oddelegowanych pracownikéw z zaktadéw penitencjarnych.

25) Stanowisko ds. BHP

Do podstawowych zadan pracownika na w/w stanowisku nalezy:

a)

b)

9)

wykonywanie catoksztaltu zadan z zakresu bezpieczenstwa i higieny pracy, w tym opracowywanie
i opiniowanie dokumentacji w przedmiotowe] tematyce oraz ustalanie okolicznosci i przyczyn
wypadkow przy pracy i choréb zawodowych,

przeprowadzanie kontroli warunkéw pracy i przestrzegania przepiséw i zasad bhp oraz dokonanie
analizy i przygotowanie wnioskéw dotyczgcych stwierdzonych uchybien,

sporzgdzenie i przedstawienie Dyrektorowi, co najmniej raz w roku analizy stanu bhp zawierajgcej
propozycje przedsiewzie¢ techniczno-organizacyjnych majgcych na celu zapobieganie zagrozeniom
zycia i zdrowia pracownikéw oraz poprawe warunkow pracy i realizowanych swiadczen medycznych,
udziat w dokonywaniu oceny ryzyka zawodowego, ktére wigze sie z wykonywang praca,

prowadzenie szkolen pracownikéw z zakresu BHP,

nadzorowanie prawidtowej i terminowej realizacji zalecen pokontrolnych,

opiniowanie szczegotowych instrukcji dotyczacych bhp na poszczegdlnych stanowiskach pracy.

26) Petnomocnik Dyrektora ds. Kontroli Wewnetrznej

Do podstawowych zadan Petnomocnika Dyrektora ds. Kontroli Wewnetrznej nalezy:

a)
b)

c)

d)

realizacja planu kontroli i kontroli doraznych zatwierdzonych i zleconych przez Dyrektora,
analiza i ocena realizacji zadan poszczego6lnych komérek organizacyjnych Zaktadu,

biezgce informowanie Dyrektora o stwierdzonych nieprawidiowosciach wynikajacych z wykonywanych
obowigzkow,

wspoipraca z innymi komérkami organizacyjnymi Zaktadu w zakresie posiadanych peinomocnictw
i upowaznien.

27) Stanowisko ds. Obronnych

Do podstawowych zadan pracownika na w/w stanowisku nalezy realizacja catoksztattu zadan z zakresu
spraw obronnych i zarzadzania kryzysowego zgodnie z obowigzujgcymi przepisami i wytycznymi, a w
szczegolnosci:

a) opracowanie i aktualizacja dokumentacji planowania obronnego w szczegélnosci planu operacyjnego

funkcjonowania Zaktadu w warunkach zewnetrznego zagrozenia bezpieczenstwa panstwa i w czasie
wojny,

b) sporzgdzanie do Wojskowego Centrum Rekrutaciji wykazéw zotnierzy rezerwy (oséb), w stosunku do

ktorych planowane jest nadanie przydziatéw organizacyjno-mobilizacyjnych,
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C) sporzadzanie we wspétdziataniu z Dziatem Spraw Pracowniczych imiennego wykazu pracownikow
zaliczanych do wojennej obsady kadrowej w oparciu o wykazy zatwierdzone przez Komendanta
Wojskowego Centrum Rekrutacji,

d) sporzadzanie we wspoidziataniu z Dziatem Spraw Pracowniczych imiennych wykazéw pracownikéw
podlegajgcych zwolnieniu po zarzgdzeniu ministra wiasciwego do spraw wewnetrznych o przejsciu na
strukture wojenna,

e) sporzadzanie do Wojskowych Centrow Rekrutacji zapotrzebowan na uzupetnienie obsady etatowe;j
w Zaktadzie,

f) aktualizacja we wspodtdziataniu z Dziatem Spraw Pracowniczych, adreséw zamieszkania oraz
telefonéw prywatnych w ramach dokumentacji Akcji Kurierskiej pracownikéw Zaktadu,
g) sporzadzanie okresowych sprawozdan i biezgce zapoznawanie sie z obowigzujgcymi przepisami,

h) wspdtdziatanie w zakresie spraw obronnych i zarzadzania kryzysowego z odpowiednimi jednostkami
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji w szczegélnosci Komendg Wojewddzkg Policji w
Poznaniu, Komendg Wojewddzkg Panstwowej Strazy Pozarnej w Poznaniu, Agencjg Bezpieczenstwa
Wewnetrznego, Strazg Graniczng oraz Osrodkiem Zamiejscowym Centralnego Wojskowego Centrum
Rekrutacji w Poznaniu i Wojskowymi Centrami Rekrutaciji,

i) prowadzenie kancelarii dokumentoéw niejawnych zgodnie z obowigzujgcymi przepisami,

j) organizowanie i prowadzenie szkolen z zakresu spraw obronnych i zarzadzania kryzysowego dla
Kadry Kierowniczej i pracownikéw Zaktadu.

28) Stanowisko ds. Ochrony Przeciwpozarowej :

Do podstawowych zadan pracownika na w/w stanowisku nalezy:

a) wykonywanie catoksztattu zadan z zakresu ochrony przeciwpozarowej, w tym udziat w opracowywaniu
dokumentéw wewnetrznych w przedmiotowej tematyce,

b) prowadzenie nadzoru nad prawidlowg realizacjg ochrony majgtku i oséb,

c) prowadzenie spraw zwigzanych z ochrong przeciwpozarowg Zaktadu, w szczegoélnosci:
— kontrolowanie przestrzegania przepisdw ppoz. przez pracownikéw Zakiadu,
— dokonywanie przeglgdu urzgdzen p.poz,
— przeprowadzanie szkoler i udzielanie instruktazu w zakresie ochrony ppoz.,

d) realizacja zadan wynikajgcych z obowigzujgcych przepiséw ppoz.,

e) sporzadzanie sprawozdania i przedstawianie informacji Dyrektorowi koniecznych do prawidtowego
zarzadzania Zaktadem.

29) Stanowisko ds. Zywienia

Do zadan Specjalisty ds. Zywienia nalezy realizacja catoksztattu zadan zwigzanych z organizowaniem
zywienia pacjentéw oraz dokonywaniem zamowien zgodnie z zawartymi umowami na dostawe produktow
zywnosciowych, opracowywanie diet dla leczonych pacjentéw, a takze prowadzenie statystyk i kontrola
jakosci positkow.

§28
Wszystkie komorki organizacyjne i samodzielne stanowiska pracy oraz pracownicy w nich zatrudnieni
zobowigzani sg do wzajemnej wspofpracy w zakresie zadan zdefiniowanych do wykonania, a takze
wykonywania zadan kontroli zarzgdczej i realizacji polityki zarzgdzania ryzykiem przyjetej w Zaktadzie.

ROZDZIAL V
ZADANIA KADRY ZARZADZAJACEJ ZAKLADEM

§29
Do podstawowych zadan Dyrektora i jego Zastepcédw nalezy:
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1) organizowanie pracy w Zakfadzie w sposéb zapewniajacy prawidiowe udzielanie $wiadczen zdrowotnych
zgodnie z obowigzujgcymi przepisami i Statutem Zaktadu.

2) ustanowienie i zapewnienie funkcjonowania efektywnej i skutecznej kontroli zarzgdczej,

3) ustanowienie i zapewnienie funkcjonowania instrumentéw i mechanizméw majacych na celu ochrone
danych osobowych,

4) wykonywanie funkcji nadzoru i kontroli wewnetrzne;.
5) realizowanie polityki zarzgdzania ryzykiem,
6) prowadzenie polityki zatrudnienia,

7) prowadzenie prawidtowej gospodarki $rodkami finansowymi i rzeczowymi pozostajgcymi w dyspozyciji
Zaktadu,

8) racjonalne gospodarowanie i ochrona mienia wiasnego i przekazanego Zakiadowi do uzytkowania
i uzywania,

9) sporzadzanie dla bezposrednio podlegtych pracownikéw zakreséw zadan, obowigzkéw, odpowiedzialnosci
i uprawnien,

10) realizacja polityki zarzadzania jakoscig,

11) przyjmowanie i rozpatrywanie skarg i wnioskéw,

12) wspotpraca z Radg Spoteczng, samorzadami lekarzy, pielegniarek i potoznych, diagnostow
laboratoryjnych, fizjoterapeutéw oraz organizacjami zwigzkowymi dziatajgcymi na terenie Zaktadu.

§ 30

Wszelkie dziatania prowadzone przez Dyrektora i jego Zastepcow powinny by¢ wykonywane w sposob zgodny
z prawem, efektywnie, oszczednie i terminowo, tak aby w jak najlepszy sposdb wptywaé na prawidtowy rozwoj
kierowanego Zaktadu.

§ 31
W Zaktadzie obowigzujg zasady jednoosobowego kierownictwa i odpowiedzialnosci oraz kompleksowego
rachunku ekonomicznego przy podejmowaniu decyzji gospodarczych i ocenie efektéw dziatalnosci.

Komorki organizacyjne Zakifadu wykonujg zadania okreslone w niniejszym Regulaminie oraz wynikajgce
z innych przepiséw, a takze zadania zlecone przez Dyrektora lub jego Zastepcow.

Komorki organizacyjne Zaktadu zobowigzane sg do zatatwiania wszelkich spraw wchodzacych w zakres ich
dziatania i w tym zakresie petnig funkcje wiodacg w stosunku do innych komérek organizacyjnych.

Komoérki organizacyjne Zaktadu zobowigzane sg do wspétdziatania przy wykonywaniu zadan Zaktadu dla
zapewnienia sprawnego i efektywnego funkcjonowania w petnym jego zakresie.

Za wykonywanie catosci zadan komorki organizacyjnej, odpowiedzialny jest kierownik tej komorki, ktory
reprezentuje jg wobec Dyrektora lub upowaznionego Zastepcy.

§32
Do podstawowych zadan Naczelnej Pielegniarki nalezy:

1) planowanie i organizowanie dziatalnosci medycznej w zakresie $wiadczen pielegnacyjnych,
diagnostycznych, leczniczych, rehabilitacyjnych oraz z zakresu promocji zdrowia,

2) podejmowanie dziatann w zakresie zapewnienia warunkéw prawidiowej, skutecznej i efektywnej pracy
podlegtych pracownikéw,

3) monitorowanie dziatan zwigzanych ze zwalczaniem zakazen szpitalnych,
4) realizacja polityki zarzgdzania jakoscig,

5) sporzadzanie zakres6w zadan, obowigzkéw, odpowiedzialnosci i uprawnieni dla bezposrednio podlegtych
pracownikow oraz uczestniczenie w procesie adaptacji nowo zatrudnionych pracownikéw,

6) nadzor nad koordynatorem Sekcji utrzymania czystosci;

Strona 28 z 44



7) organizowanie i/lub odpowiednio wykonywanie funkcji nadzoru i kontroli nad:

a) realizacjg zalecen pokontrolnych formutowanych przez organ kontroli zewnetrznej oraz zalecen
wewnetrznych w zakresie powierzonych zadan,

b) ochrong danych osobowych, informacji niejawnych, danych zawartych w systemach i sieciach
komputerowych, dokumentacji medycznej oraz innych informacji bedacych w posiadaniu kierowane;j
komorki organizacyjnej,

c) szkoleniami podlegtych pracownikéw,

§33
1. Lekarz kierujgcy oddzialem - kierownik oddziatu szpitalnego podlega stuzbowo Zastepcy Dyrektora
ds. Lecznictwa z upowaznienia Dyrektora.
2. Powierzone zadania wykonuje przy pomocy podlegtych pracownikéw.

§ 34

Do podstawowych zadan lekarza kierujacego oddziatem - kierownika oddziatu szpitalnego nalezy:
1) kierowanie procesem leczniczo — diagnostycznym u pacjentéw z oddziatéw szpitalnych,

2) zapewnienie odpowiedniej jakosci ustug na poziomie obowigzujacego standardu lub stosownie do
mozliwosci oddziatu szpitalnego,

3) uczestnictwo w pracach Komisji, Komitetow, Zespotéw powotywanych przez Dyrektora,
4) nadzér nad prowadzeniem rozliczen $wiadczen zdrowotnych wykonywanych w danym oddziale szpitalnym,

5) merytoryczne ustosunkowanie sie na wniosek Dyrektora do skarg i wnioskéw dotyczacych funkcjonowania
kierowanego oddziatu,

6) prowadzenie polityki personalnej gwarantujacej odpowiedni poziom ustug zdrowotnych w oddziale
szpitalnym,

7) wykonywanie zadan kontroli zarzgdczej,
8) realizacja polityki zarzgdzania ryzykiem,
9) organizowanie i/lub odpowiednio wykonywanie funkcji nadzoru i kontroli nad:
a) prawidtowym przebiegiem informacji zwigzanych z leczeniem pacjentéw jak i zarzgdzaniem oddziatem
szpitalnym,
b) prowadzong w oddziale szpitalnym dokumentacjg medyczng,
c) szkoleniami podlegtych pracownikéw,
d) gospodarowaniem lekami, materiatami medycznymi, sprzetem i aparaturg medyczng oddziatu
szpitalnego.

§ 35

1. Kierownicy komorek organizacyjnych podlegajg stuzbowo Dyrektorowi, Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa,
Zastepcy Dyrektora ds. Technicznych, Inwestycji i Rozwoju, Gtéwnemu Ksiegowemu oraz Naczelnej
Pielegniarce zgodnie ze strukturg organizacyjng Zakfadu.

2. Powierzone zadania wykonujg przy pomocy podlegtych sobie pracownikéw.

§ 36

Do podstawowych zadan kierownikow komaérek organizacyjnych nalezy:

1) kierowanie podlegtg komorkg organizacyjng oraz powierzonym obszarem zadan zgodnie z zasadg
jednoosobowego kierownictwa i odpowiedzialnosci za wyniki pracy,

2) sporzadzanie zakres6w zadan, obowigzkéw, odpowiedzialnosci i uprawnien dla bezposrednio podlegtych
pracownikdw oraz uczestniczenie w procesie adaptacji nowo zatrudnionych pracownikéw,
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3) state monitorowanie jakosci i efektywnos$ci pracy podlegtych pracownikéw oraz optymalizowanie
dziatalnosci kierowanej komorki organizacyjne;j,

4) zatwierdzanie planéw urlopéw wypoczynkowych podlegtych pracownikéw,

5) realizacja polityki zarzagdzania jakoscig poprzez koordynowanie i podejmowanie dziatain majacych na celu
podnoszenie jakosci wykonywanych zadan oraz ustug $wiadczonych przez Zakitad,

6) wdrazanie dokumentéw wewnetrznych i polecen stuzbowych Dyrektora,
7) organizowanie i/lub odpowiednio wykonywanie funkcji nadzoru i kontroli nad:

a) realizacjg zalecenn pokontrolnych formutowanych przez organy kontroli zewnetrznej oraz zalecen
wewnetrznych,

b) realizacjg planu szkolen wewnetrznych i zewnetrznych podlegtego personelu,

8) wykonywanie innych zadan zlecanych przez Dyrektora i upowaznionych Zastepcow.

ROZDZIAL VI
WARUNKI WSPOL.DZIAL ANIA KOMOREK ORGANIZACYJNYCH ZAKLADU

§37

Wspodlpraca poszczegélnych komérek organizacyjnych ma na celu racjonalng gospodarke posiadanymi
zasobami oraz realizacje zadan statutowych.

W celu zwiekszenia efektywnosci wspodlpracy w Zakiadzie odbywajg sie cykliczne spotkania, na ktérych
omawiane sg najwazniejsze sprawy zwigzane z funkcjonowaniem Zakfadu.

§ 38

. Zaktad zapewnia pacjentowi mozliwo$¢ szerokiej i kompletnej opieki medycznej w zakresie udzielanych
Swiadczen zdrowotnych wymaganych stanem zdrowia pacjenta.

2. W sytuacjach koniecznych, pacjent moze zosta¢ przeniesiony do innego oddziatu szpitalnego.

3. Przeniesienie pacjenta do innego oddziatu szpitalnego podczas jednej hospitalizacji nazywa sie ruchem

miedzyoddziatowym.

. Przeniesienia pacjenta mozna dokona¢, gdy:

1) w czasie hospitalizacji zdiagnozowano dodatkowy, odrebny problem zdrowotny, inny niz zwigzany
z przyczyng przyjecia do Zakiadu,

2) inny problem zdrowotny, o ktérym mowa wyzej nie znajdujgcy sie na liscie powiktan i chordb
wspotistniejacych sekcji stanowigcej przyczyne przyjecia do Zaktadu,

3) jest stanem nagtego zagrozenia zdrowotnego,

4) nie moze by¢ rozwigzany jednoczasowym zabiegiem,

5) nie stanowi elementu postepowania wieloetapowego.

. Po wcze$niejszym uzgodnieniu przez lekarzy, nastepuje przewiezienie pacjenta na oddziat szpitalny wraz

z dokumentacjg medyczng i wyznaczenie mu sali i f6zka oraz przyjecie przez personel danego oddziatu

szpitalnego.

. Wszelkie informacje dotyczace przebiegu leczenia pacjenta sg przekazywane drogg elektroniczng sekretarce

medycznej oddziatu szpitalnego przejmujgcego pacjenta. Sekretarka medyczna jest odpowiedzialna za
kompletowanie catej dokumentacji medycznej pacjenta.

. W przypadku przekazywania pacjentéow z jednego oddziatu szpitalnego na inny, pacjent wraz z dokumentacjg
medyczng, do chwili przejecia przez personel kolejnego oddziatu szpitalnego, pozostaje pod opiekg
pracownikow oddziatu szpitalnego macierzystego. Srodek transportu =zalezy od stanu chorego, a
odpowiedzialnos¢ za transport spoczywa po stronie oddziatu szpitalnego przekazujgcego.
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§ 39

1. W celu zapewnienia bezpieczenstwa pacjentéw i ciggtosci leczenia, przekazywanie pacjentéw z oddziatow
szpitalnych pod opieke personelu medycznego na kolejnych zmianach, w ramach jednego oddziatu odbywa sie
wedtug ponizszych zasad:

1) Pielegniarki dwukrotnie w ciggu doby przekazujg pacjentow:
a) godz. 7.00 — w obecno$ci pielegniarki oddziatowej/koordynujacej oraz pielegniarki dyzuru nocnego,

b) godz.19.00 — pielegniarki koficzace dyzur i pielegniarki rozpoczynajgce prace.
2) Pielegniarki przekazujg informacje o:
a) ilosci pacjentow na oddziale szpitalnym,
b) pacjentach nowoprzyjetych,
C) pacjentach wypisanych.
3) Pielegniarki omawiajg stan zdrowia pacjentow:
a) przygotowywanych do zabiegdw operacyjnych, badan diagnostycznych,
b) po zabiegach operacyjnych, badaniach diagnostycznych,
c) goraczkujgcych,
d) u ktérych wystapity nieprzewidziane sytuacje i pogorszenie stanu zdrowia.
4) Pielegniarki omawiajg problemy pielegnacyjne, wykonane zabiegi i zaplanowang dalszg pielegnacije.
5) Pielegniarki przekazujg i omawiajg zalecenia lekarskie.
6) Pielegniarki zdajgce i przyjmujgce raport zapoznajg sie z wpisem zawartym w Ksiedze Raportéw
Pielegniarskich, potwierdzajgc ten fakt poprzez ztozenie podpisu i przytozenie imiennej pieczgtki.

ROZDZIAL VII

WARUNKI WSPOLDZIALANIA ZAKLADU Z INNYMI PODMIOTAMI WYKONUJACYMI DZIALALNOSC
LECZNICZA

§ 40

1. Zaktad zapewnia pacjentowi mozliwosé szerokiej i kompletnej opieki medycznej w zakresie udzielanych
Swiadczen zdrowotnych wymaganych jego stanem zdrowia.

2. W sytuacjach koniecznych, gdy zostang wyczerpane mozliwosci diagnostyczne - Zakiad korzysta
z wysokospecjalistycznej diagnostyki innych podmiotéw wykonujgcych dziatalnos¢ lecznicza.

3. Zasady wspotpracy z innymi podmiotami wykonujgcymi dziatalnoS¢ leczniczg wynikajg z umow
cywilnoprawnych zawartych z tymi podmiotami. Postanowienia umoéw nie mogag narusza¢ postanowien
niniejszego Regulaminu oraz innych aktéw prawnych regulujgcych dziatalnos¢ Zaktadu.

4. Procedura uzgadniania miejsca diagnostyki lub leczenia i sposéb przekazywania materialu do badan lub
przewiezienia pacjenta do innego podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg lezy w zakresie obowigzkow
lekarskich.

5. Wspodtpracujgc z innymi podmiotami wykonujgcymi dziatalno$¢ leczniczg, Zakiad powinien mie¢ przede
wszystkim na uwadze dobro pacjenta, a w tym celu:

1) kierowaé na takie badania diagnostyczne i do pracowni (majgcych umowe z Zaktadem), ktére umozliwig
prawidtowe postawienie diagnozy,

2) w razie watpliwosci co do rozpoznania albo leczenia specjalistycznego kierowaé pacjenta bez zbednej
zwtoki na konsultacje,

3) w razie koniecznosci leczenia w stacjonarnym podmiocie wykonujgcym dziatalnos¢ leczniczg kierowaé
pacjenta do podmiotu wiasciwego.

6. Zaktad ponosi koszty transportu pacjentéw przekazywanych do innych podmiotéw wykonujgcych dziatalno$¢
leczniczg na zasadach okreslonych w odrebnych przepisach.
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. Po uzgodnieniu przez lekarzy, konieczno$ci przeniesienia pacjenta do innego podmiotu wykonujgcego
dziatalnos$¢ lecznicza, pacjent zostaje wypisany z oddziatu szpitalnego. Otrzymuje karte informacyjng
i w zaleznosci od stanu zdrowia samodzielnie przenosi sie do wskazanego podmiotu wykonujacego dziatalnos¢
leczniczalub przewozony jest karetkg pod opieka pracownikéw Izby Przyjeé¢ Zaktadu.

. Pacjent potwierdza fakt przyjecia do innego podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg poprzez przekazanie
informacji telefonicznej. Lekarz kierujgcy oddziatem - kierownik oddziatu szpitalnego ma prawo dokonac
sprawdzenia faktu przyjecia pacjenta do innego podmiotu zewnetrznego.

ROZDZIAL VIl
PROCES UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH W ZAKL ADZIE

§ 41

. Swiadczenia zdrowotne udzielane sg na terenie Zaktadu, wylgcznie przez osoby wykonujace zawéd medyczny
oraz spetniajgce wymagania kwalifikacyjne okreslone przepisami odrebnymi.

. Obowigzek spetnienia, okreslonych odrebnymi przepisami wymagan, dotyczy réwniez pracownikéw
pomocniczych oraz innych pracownikéw Zakiadu uczestniczacych w procesie udzielania $wiadczen
zdrowotnych.

. Przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych pracownicy Zakifadu zobowigzani sg postugiwaé sie najlepszg wiedza
i umiejetnosciami, stosownie do standardéw postepowania i procedur medycznych okreslonych odrebnymi
przepisami prawa.

. Zaktad moze powierzy¢ wykonywanie $wiadczen zdrowotnych na podstawie uméw prawa cywilnego innym
uprawnionym podmiotom zewnetrznym z zastrzezeniem, ze postanowienia tych umoéw nie mogg by¢ sprzeczne
Z obowigzujgcymi przepisami, a takze postanowieniami niniejszego Regulaminu.

§ 42

Zaktad udziela $wiadczen zdrowotnych w pomieszczeniach odpowiadajgcych wymogom fachowym
i sanitarnym.

§43

. Zakfad sporzgdza, prowadzi i udostepnia dokumentacje medyczng na zasadach i w trybie okreslonym
W przepisach prawnych.

. W szczegdlnosci Zakiad jest zobowigzany prowadzi¢ dokumentacje medyczng oséb korzystajgcych ze
Swiadczen zdrowotnych, na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz rozporzgdzeniach.

3. Zaktad zapewnia ochrone danych zawartych w dokumentaciji, o ktérej mowa w ust. 1.

4. Zaktad udostepnia dokumentacje, o ktérej mowa w ust. 1.:

1) pacjentowi lub jego przedstawicielowi ustawowemu bgdz osobie upowaznionej przez pacjenta;po $mierci
pacjenta dokumentacja medyczna jest udostepniana osobie upowaznionej przez pacjenta za zycia lub
osobie, ktéra w chwili zgonu byta przedstawicielem ustawowym; dokumentacja medyczna jest
udostepniana takze osobie bliskiej, chyba, ze udostepnieniu sprzeciwi sie inna bliska osoba lub sprzeciwit
sie temu pacjent za zycia,

2) podmiotom i organom uprawnionym na podstawie odrebnych przepisow.

. Dokumentacja medyczna jest udostepniana:

1) do wgladu, w tym takze do baz danych w zakresie ochrony zdrowia, w miejscu udzielania $wiadczen
zdrowotnych, z wylagczeniem medycznych czynnosci ratunkowych albo w siedzibie podmiotu udzielajacego
Swiadczen zdrowotnych, z zapewnieniem pacjentowi lub innym uprawionym organom lub podmiotom
mozliwosci sporzgdzenia notatek lub zdje¢,
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2) poprzez sporzgdzenie jej wyciggdw, odpisdw lub kopii,

3) poprzez wydanie oryginatu za potwierdzeniem odbioru i zastrzezeniem zwrotu po wykorzystaniu, na
zadanie organow wiadzy publicznej albo sgdéw powszechnych, a takze w przypadku gdy zwtoka w wydaniu
dokumentacji mogtaby spowodowa¢ zagrozenie zycia lub zdrowia pacjenta,

4) za posrednictwem $rodkéw komunikacii elektronicznej,
5) na informatycznym no$niku danych,

6) dokumentacja medyczna prowadzona w postaci papierowej moze by¢ udostepniona przez sporzgdzenie
kopii w formie odwzorowania cyfrowego (skan) i przekazanie w sposéb okreslony w ust. 5 pkt 4) i 5), na
zgdanie pacjenta lub innych uprawionych organéw lub podmiotow.

. Za udostepnienie dokumentacji medycznej, poprzez sporzgdzenie jej wyciggdw, odpiséw i kopii Zaktad pobiera

optate, w wysokoéci okreslonej Cennikiem Ustug Medycznych stanowigcym zatgcznik nr 3/ 2 do Regulaminu
Organizacyjnego.

. Opfaty, o ktérej mowa w ust. 6, nie pobiera si¢ w przypadku udostepnienia dokumentacji medycznej pacjentowi

lub jego przedstawicielowi ustawowemu po raz pierwszy w zgdanym zakresie i w sposéb, o ktérym mowa w ust.
5 pkt 2) i 5).

§ 44

. Do korzystania ze $wiadczen zdrowotnych udzielanych bezpfatnie w Zaktadzie uprawnione sg osoby objete

powszechnym obowigzkowym i dobrowolnym ubezpieczeniem zdrowotnym.

. Bezptatne $wiadczenia zdrowotne udzielane sg takze osobom nieposiadajgcym uprawniern z tytutu

ubezpieczenia zdrowotnego, na podstawie odrebnych przepisow okreslajgcych zrédio finansowania tych
Swiadczen.

. Swiadczenia zdrowotne na rzecz oséb ubezpieczonych w Narodowym Funduszu Zdrowia sg udzielane na

podstawie weryfikacji prawa do $wiadczen w elektronicznym systemie weryfikacji uprawnien pacjentéw do
$wiadczen zdrowotnych finansowanych przez NFZ (e-WUS).

. Weryfikacji uprawniefi dokonuje sie przy pomocy numeru PESEL pacjenta na podstawie jednego z nizej

wymienionych dokumentéw:

1) dowdd osobisty,

2) paszport,

3) prawo jazdy.

4) legitymacja szkolna, ktéra moze by¢ okazana jedynie przez osobe, ktéra nie ukoriczyta 18. roku zycia,

5) przy uzyciu dokumentu mObywatel, o ktérym mowa w art. 2 pkt 8 ustawy z dnia 26 maja 2023 r. o aplikacji
mObywatel (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 1275).

. W przypadku braku potwierdzenia uprawnien przez system e-WUS pacjent ma prawo zlozy¢ pisemne

o$wiadczenie o przystugujgcym mu prawie do $wiadczen.

§ 45

. Wysokos¢ optat za swiadczenia zdrowotne udzielane osobom nieuprawnionym do $wiadczen opieki zdrowotnej

finansowanych ze $rodkéw publicznych ustala Dyrektor stosownie do zasad okreslonych odrebnymi przepisami
i obowigzujgcym w Zaktadzie Cennikiem.

. W przypadku udzielania $wiadczerh szpitalnych, za ktére pobierana jest optata, po wykonaniu $wiadczenia

pacjentowi wystawiana jest faktura, ktéra powinna zosta¢ optacona przed otrzymaniem wypisu z Zakitadu.

. W przypadku udzielania ambulatoryjnych $wiadczenn zdrowotnych, za ktére pobierana jest optata, pacjent

otrzymuje fakture, ktéra powinna zosta¢ optacona przed wykonaniem $wiadczenia.

§ 46

. Swiadczenia zdrowotne szpitalne udzielane sg catodobowo w oddziatach szpitalnych.

Zaktad zapewnia pacjentowi przyjetemu na oddziat szpitalny:
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1) Swiadczenia zdrowotne,
2) srodki farmaceutyczne i materialy medyczne, kitére konieczne sa w procesie leczenia schorzenia, bedacego
bezposrednig przyczyng hospitalizacji,
3) mozliwosé przechowywania wartosciowych rzeczy w depozycie Zaktadu.
. Zadania oddziatéw szpitalnych obejmujg w szczegélnosci:
1) rozpoznawanie, leczenie i orzekanie o stanie zdrowia pacjentow,
2) udzielanie kwalifikowanej pomocy w nagtych wypadkach i zachorowaniach,
3) wykonywanie badan diagnostycznych,
4) prowadzenie rehabilitacji leczniczej,
5) udzielanie swiadczen konsultacyjnych.
. Przyjecie do Zakfadu moze nastgpi¢ w kazdym dniu i o kazdej porze, w przypadkach uzasadnionych
medycznie.
. Przyjecia do Zaktadu odbywajg sie w:
1) Trybie planowym:
Planowe przyjecie do Zaktadu odbywa sie w Biurze Przyje¢ z Ruchem Chorych.
a) Pacjent przyjmowany do Zakifadu zobowigzany jest posiadac:
— skierowanie,
— dokument potwierdzajgcy ubezpieczenie zdrowotne,
— dowdd osobisty lub inny dokument potwierdzajgcy tozsamos¢

— dokumentacje medyczng oraz wyniki badan diagnostycznych potwierdzajgcych rozpoznanie
umieszczone na skierowaniu,

b) w Biurze Przyje¢ z Ruchem Chorych dokonuje sie formalnosci zwigzanych z wpisaniem do systemu
informatycznego pacjenta przyjmowanego do szpitala,

c) w chwili przyjecia do Zakiadu, pacjent zobowigzany jest do ziozenia pisemnego o$wiadczenia
w przedmiocie 0séb upowaznionych do dostepu jego dokumentacji medycznej oraz os6b
uprawnionych do uzyskania informacji o jego stanie zdrowia i udzielonych mu $wiadczeniach
zdrowotnych,

d) na oddziale szpitalnym zgtasza sie do punktu pielegniarskiego, gdzie pielegniarka dyzurna:
— zapoznaje pacjenta z topografig oddziatu szpitalnego,
— wskazuje sale pobytu i t6zko,
— informuje o zasadach kontaktu z lekarzem prowadzgcym,
— informuje o zasadach odwiedzin,
— udostepnia do wglagdu Prawa pacjenta oraz Regulamin pobytu na oddziatach szpitalnych,

z ktérymi pacjent jest zobowigzany sie zapoznac,

e) pielegniarka dyzurna przekazuje lekarzowi prowadzgcemu dokumentacje nowoprzyjetego pacjenta,

f) w sytuacji, gdy nieczynne jest Biuro Przyje¢ z Ruchem Chorych wszystkie zadania zwigzane z
planowym przyjeciem do Zakladu realizowane sg przez pracownikéw Izby Przyjeé.

2) Trybie nieplanowym:
a) w chwili zgtoszenia sie pacjenta do Izby Przyje¢ Zaktadu, pracownik (lekarz, pielegniarka, ratownik) na

podstawie zebranych informacji od pacjenta, rodziny, oséb towarzyszacych lub pracownikéw
pogotowia ratunkowego dokonuje wstepnej oceny stanu pacjenta,

b) na podstawie zebranych informacji pacjent kierowany jest do poczekalni, gabinetu lekarskiego, sali
obserwacyjnej lub przyjmowany jest w sektorze reanimacyjno — zabiegowym,

c) sekretarka medyczna, pielegniarka lub ratownik:
— wpisuje pacjenta do Ksiegi Przyje¢ lub Odméw Izby Przyje¢,
— W Ksiedze Przyje¢ lub Odmoéw Izby Przyje¢ wpisuje nastepujgce dane: nazwisko, imie, adres,
PESEL, date urodzenia, date i godzine przyjecia, numer ubezpieczenia, rodzaj uprawnien oraz
nazwisko lekarza pierwszego kontaktu,
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d) w razie przyjecia na oddziat szpitalny, pacjent pisemnie wyraza zgode na przyjecie do Zaktadu;
w przypadku, kiedy pacjent nie jest w stanie takiej zgody podpisa¢, lekarz odnotowuje ten fakt
w dokumentacji medycznej,

e) lekarz Izby Przyje¢ Zaktadu przeprowadza badanie podmiotowe i przedmiotowe oraz zleca dalsze
postepowanie z pacjentem:

— Zzlecenie badan diagnostycznych,
— zlecenie konsultaciji,
— zlecenie zabiegow,
—  Zlecenie podawanych lekéw oraz sposobu monitorowania pacjenta,
f) pielegniarka, ratownik wraz z personelem pomocniczym realizujg zlecenia lekarskie,
g) lekarz na podstawie badania, otrzymanych wynikéw badan oraz odpowiedzi na zastosowang terapie
ustala dalszy tryb postepowania:
— wypis pacjenta — pacjent otrzymuje karte informacyjng zawierajgcg rozpoznanie, zastosowane
leczenie, wyniki badan oraz zalecenia,

— pacjent kierowany jest na oddziat szpitalny,

- w przypadku schorzen kwalifikujgcych sie do pomocy wieczorowej lub doraznej, pacjent
kierowany jest do Zakfadu, ktéry jest w stanie takiej pomocy udzieli¢,

— w przypadku niemoznosci udzielenia pomocy z powodu braku danego specjalisty lub mozliwosci
diagnostycznych, pacjent, po zabezpieczeniu funkcji zyciowych, kierowany jest do dyzurnego
podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ lecznicza.

6. W przypadku zaistnienia zdarzenia niezwigzanego z procesem leczenia, w nastepstwie ktérego pacjent doznat
szkody na terenie Zakiadu, lekarz zobowigzany jest zdarzenie opisa¢ w dokumentacji medycznej i uzyskaé
podpis poszkodowanego pacjenta. Niemoznos¢ uzyskania podpisu pacjenta lekarz odnotowuje w dokumentagii
medycznej, z podaniem przyczyny oraz w miare potrzeby innych okolicznosci zdarzenia.

7. W przypadku braku miejsc w oddziatach szpitalnych, poza trybem naglym, pacjenci zostajg wpisani na liste
oczekujgcych.

8. Whpisanie na liste oczekujgcych nastepuje po uprzednio wyrazonej przez pacjenta zgodzie na umieszczenie go
na liscie.

9. Pacjent otrzymuje informacje dotyczaca terminu planowanego przyjecia do Zaktadu.

10.Zmiana miejsca na liScie i przyspieszenie przyjecia pacjenta do Zaktadu moze nastgpic
W razie pogorszenia sie stanu zdrowia oraz w sytuacji zaistnienia okolicznosci, ktérych nie mozna byto
przewidzie¢ w dniu wpisania pacjenta na liste oczekujgcych.

11.Wypisanie pacjenta z Zaktadu, jezeli przepisy szczegoélne nie stanowig inaczej, nastepuije:
1) gdy stan zdrowia pacjenta nie wymaga dalszego udzielania $wiadczen zdrowotnych szpitalnych,
2) na zadanie pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego,
3) gdy pacjent w sposéb razacy narusza porzgdek lub przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych,

a nie zachodzi obawa, ze odmowa lub zaprzestanie udzielania $wiadczen zdrowotnych moze spowodowac
bezposrednie niebezpieczenstwo dla jego zycia lub zdrowia albo zycia lub zdrowia innych oséb.

12.Jezeli przedstawiciel ustawowy zada wypisania z Zaktadu pacjenta, ktérego stan zdrowia wymaga leczenia
szpitalnego, Dyrektor lub lekarz przez niego upowazniony moze odméwi¢ wypisania pacjenta do czasu wydania
w tej sprawie orzeczenia przez Sgd witasciwy ze wzgledu na siedzibe Zaktadu, chyba ze przepisy szczegoélne
stanowig inaczej. Sad zawiadamiany jest niezwiocznie o odmowie wypisania pacjenta z Zaktadu
i przyczynach wydania odmowy.

13.Pacjent wystepujgcy o wypisanie z Zaktadu na wilasne zadanie jest informowany przez Iekarza
o mozliwych nastepstwach zaprzestania leczenia. Pacjent taki skiada pisemne o$wiadczenie o wypisaniu
z Zaktadu na wiasne zgdanie. W przypadku braku ztozenia takiego o$wiadczenia lekarz sporzgdza adnotacje
w dokumentacji medyczne;j.

14.Pacjent wypisany z Zakfadu otrzymuje karte informacyjng z leczenia szpitalnego.
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15.Jezeli przedstawiciel ustawowy lub opiekun faktyczny nie odbiera matoletniego lub osoby niezdolnej do
samodzielnej egzystencji z Zaktadu w wyznaczonym terminie, Zaktad niezwtocznie zawiadamia o tym fakcie
organ gminy wiasciwy ze wzgledu na miejsce zamieszkania lub pobytu tego pacjenta oraz organizuje na koszt
gminy przewiezienie do miejsca zamieszkania, zgodnie z przepisami prawa.

16.Pacjent zobowigzany jest do ponoszenia kosztow pobytu w Zaktadzie jezeli jego stan zdrowia wedtug lekarza
prowadzacego nie wymaga dalszego leczenia szpitalnego. Ustalenie kosztéw nastepuje na podstawie
przepisow prawa.

§ 47

1. Zaktad udziela doraznych $wiadczen zdrowotnych w razie wypadku, urazu, nagtego zachorowania lub nagtego
pogorszenia sie stanu zdrowia powodujgcego zagrozenie zycia. O ile nie istniejg dalsze mozliwosci
diagnostyczne, personalne i lecznicze, Zaktad, po zabezpieczeniu podstawowych funkcji zyciowych,
zobowigzany jest do przewiezienia pacjenta do innego podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg.

2. Pomoc dorazna udzielana jest w ramach Izby Przyje¢ Zakiadu.

§ 48

1. Zaklady i pracownie dziatajgce na terenie Zakiadu wykonujg badania diagnostyczne i analizy w celu
rozpoznania stanu zdrowia i ustalenia dalszego postepowania leczniczego.

2. Zakiady i pracownie czynne sg dla pacjentéw oddziatéw szpitalnych przez 7 dni w tygodniu, a dla pacjentéw
zewnetrznych w dni robocze w godzinach ustalonych dla poszczegdinych zaktaddw i pracowni.

3. Rejestracja pacjentéw odbywa sie w czasie godzin przyje¢ do zaktaddéw i pracowni osobiscie, przez osoby
trzecie lub telefonicznie.

4. Zakfady i pracownie wykonujg bezptatnie badania diagnostyczne i zabiegi dla pacjentéw leczonych stacjonarnie
lub ambulatoryjnie na podstawie skierowan wystawionych przez lekarzy $wiadczgcych ustugi medyczne
zakontraktowane z pfatnikiem.

5. Koszty badan diagnostycznych i zabiegdw wykonywanych przez zaktady i pracownie, na podstawie skierowania
wystawionego przez podmiot zewnetrzny, posiadajgcy kontrakt z ptatnikiem lub posiadajgcy umowe z Zaktadem
na wykonanie tych ustug, pokrywa podmiot zewnetrzny kierujacy.

6. Koszty badan diagnostycznych i zabiegéw wykonywanych przez zaktady i pracownie, na podstawie skierowan
wystawionych przez podmiot zewnetrzny nieposiadajgcy kontraktu z ptatnikiem i umowy zawartej z Zaktadem,
pokrywa pacjent we wlasnym zakresie.

7. W przypadku badan diagnostycznych i zabiegdéw, o ktdérych mowa w ust. 6, pacjent uiszcza optate przed
wykonaniem badania lub zabiegu.

8. Pacjenci, ktérzy posiadajg skierowanie od lekarzy z poradni ambulatoryjnych Zaktadu, realizujg skierowania na
badania diagnostyczne i zabiegi w zakfadach i pracowniach Zaktadu.

9. Za prowadzenie dokumentacji medycznej zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa, jaki z dokumentami
wewnetrznymi wydawanymi przez Dyrektora, w zakiadach i pracowniach diagnostycznych odpowiada kierownik
lub upowazniony pracownik.

§ 49

1. Poradnie specjalistyczne czynne sg w dni robocze w godzinach ustalonych dla poszczeg6lnych poradni.

2. Godziny przyje¢ ujete s w harmonogramie pracy kazdej poradni, ktory znajduje sie w Centralnej Rejestraciji
i na tablicach informacyjnych umieszczonych przy gabinetach lekarskich oraz stronie internetowej Zaktadu.

3. Rejestracja pacjentéw odbywa sie w siedzibie Zaktadu: od poniedziatku do pigtku w godzinach: 7.00 — 18.00 lub
telefonicznie od poniedziatku do pigtku w godzinach 7.00 — 18.00 oraz za pomocg formularza zamieszczonego
na stronie internetowej Zaktadu.

4. Pacjenci rejestrowani sg w kolejno$ci zgtoszenia.
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5. Pacjent korzystajgcy ze $wiadczenh poradni specjalistycznych winien okaza¢ dowod osobisty lub inny dokument
potwierdzajgcy tozsamosc.

6. Prawo do korzystania poza kolejnoscig ze $wiadczen opieki zdrowotnej maja;
1) kobiety w cigzy;
2) $Swiadczeniobiorcy, o ktérych mowa w art. 47 ust. 1a i 1b ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych;

3) osoby, o ktérych mowa w art. 43 ust. 1 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
Srodkow publicznych;

4) inwalidzi wojenni i wojskowi;
5) Zzoinierze zastepczej stuzby wojskowej;
6) cywilne niewidome ofiary dziatan wojennych;
7) kombatanci;
8) dziatacze opozycji antykomunistycznej i osoby represjonowane z powodoéw politycznych;
9) osoby deportowane do pracy przymusowej;
0

—_
~

uprawnieni zotnierze lub pracownicy, ktérych ustalony procentowy uszczerbek na zdrowiu wynosi co
najmniej 30%;
11) weterani poszkodowani, ktérych ustalony procentowy uszczerbek na zdrowiu wynosi co najmniej 30%;

12) dawcy krwi, ktérzy oddali co najmniej 3 donacje krwi lub jej sktadnikéw, w tym osocza po chorobie COVID-
19 — na podstawie zaswiadczenia, o ktérym mowa w art. 9a ust. 3 ustawy z dnia 22 sierpnia 1997 r.
o publicznej stuzbie krwi (t. j. Dz. U. z 2024 r. poz. 1782 ze zm.),

13) osoby, ktére legitymujg sie zaswiadczeniem, o ktérym mowa w art. 67zb ustawy z dnia 6 listopada 2008 r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, przez okres wskazany w tym zaswiadczeniu, nie dluzej niz
5 lat od dnia wydania zaswiadczenia,

14) osoby, ktére zgodnie z przepisami o pobieraniu i przeszczepianiu komoérek, tkanek i narzadéw sg
wpisywane na krajowe listy os6b oczekujgcych na przeszczepienie komérek, tkanek i narzgdéw — w
ramach swiadczen opieki zdrowotnej z zakresu przeszczepow,

15) uprawnieni zotnierze lub pracownicy, ktérzy korzystajg ze Swiadczen opieki zdrowotnej, o ktérych mowa w
art. 20 ustawy o $Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych w zakresie
leczenia urazéw i chordb nabytych podczas wykonywania zadan poza granicami panstwa,

16) weterani poszkodowani, ktérzy korzystaja ze $wiadczen opieki zdrowotnej, o ktérych mowa w art. 20
ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych w zakresie leczenia
urazoéw i choréb nabytych podczas wykonywania zadan poza granicami panstwa,

17) weterani poszkodowani w zakresie stacjonarnych i calodobowych swiadczen opieki zdrowotnej innych niz
te, o ktorych mowa w art. 20 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych, w zakresie leczenia urazéw i choréb nabytych podczas wykonywania zadan poza granicami
panistwa.

Swiadczenia w takim przypadku sg udzielane w dniu zgtoszenia, a w przypadku gdy nie jest to mozliwe,
Swiadczeniodawca wyznacza inny termin poza kolejnoscig przyje¢ wynikajgca z prowadzonej przez niego listy
oczekujgcych; Swiadczenie z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej nie moze by¢ udzielone w terminie
pbzniejszym niz w ciggu 7 dni roboczych od dnia zgtoszenia.

7. Pacjenci, o ktérych mowa w ust. 5 sg zobowigzani do okazania odpowiedniego dokumentu, potwierdzajgcego
szczegOlne uprawnienia do $wiadczen zdrowotnych.

8. Warunkiem korzystania ze $wiadczen poradni specjalistycznych jest posiadanie aktualnego ubezpieczenia
zdrowotnego (potwierdzonego odpowiednim dokumentem wymaganym przepisami prawa) oraz skierowania na
ambulatoryjne leczenie specjalistyczne z wylgczeniem przypadkéw gdy na podstawie ustawy z dnia 27 sierpnia
2004r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (t. j. Dz. U. 2024 r., poz. 146)
skierowanie nie jest wymagane.

9. Za prowadzenie dokumentacji medycznej poradni zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa, jak i przepisami
wewnetrznymi wydawanymi przez Dyrektora odpowiada lekarz danej poradni.
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ROZDZIAL IX
REGULAMIN POBYTU NA ODDZIALACH SZPITALNYCH

§ 50
1. Pacjent przyjmowany jest w Biurze Przyje¢ z Ruchem Chorych, a nastepnie kierowany do odpowiedniego
oddziatu szpitalnego.
2. W oddziale szpitalnym Pacjent powinien zapozna¢ sie z Prawami Pacjenta oraz niniejszym Regulaminem.

3. Pacjenci mogg posiada¢ przedmioty osobiste (bielizna osobista, podomka, dres, reczniki itp.). Przedmioty
wartosciowe nalezy ztozy¢ do depozytu.

4. W oddziale szpitalnym zabrania sie uzywania wiasnych odbiornikéw telewizyjnych.
5. Zakiad nie ponosi odpowiedzialnosci za rzeczy osobiste nieprzekazane do depozytu.
6. Ramowy plan positkow:

08:00-08:30- sniadanie

12:00-13:00- obiad

17:00-18:00- kolacja

lub w godzinach odnoszgcych sie do zleconej diety.

7. Pacjenci zobowigzani sg do wzajemnego szanowania swojej godnosci, intymnosci, przekonan oraz zasad
moralnych.

8. Na terenie Zakiadu obowigzuje catkowity zakaz palenia wyrobdw tytoniowych, w tym palenia nowatorskich
wyrobow tytoniowych i papieroséw elektronicznych, picia alkoholu, uzywania srodkéw odurzajgcych.

9. Pacjenci podczas pobytu w Zaktadzie mogg korzystac z sieci punktéw sprzedazy, ktére znajdujg sie na terenie
Zakfadu.

10.0soby odwiedzajgce zobowigzane sg zachowywac sie w sposdb zapewniajgcy poszanowanie spokoju i praw
innych pacjentow. Osoby odwiedzajgce obowigzuje zakaz korzystania z kuchenek oddziatowych, siadania na
wolnych t6zkach i parapetach. W przypadku zachowania naruszajgcego spokéj lub bezpieczenstwo pacjentow
lub naruszajgcego przepisy powszechnie obowigzujgce, personel oddziatu szpitalnego jest uprawniony do
nakazania jego opuszczenia przez odwiedzajgcych. Na oddziatach intensywnej terapii, salach pooperacyjnych
oraz salach intensywnego nadzoru wizyty ustalane sg z dyzurnymi pracownikami. Pacjent ma takze prawo do
kontaktu telefonicznego lub korespondencyjnego z innymi osobami. W trakcie odwiedzin u jednego pacjenta w
sali nie moze jednoczes$nie przebywac¢ wiecej niz dwoch odwiedzajgcych.

11.0Obowigzuje zakaz przynoszenia kwiatow na oddziaty szpitalne.

12.Pacjenci w przypadku koniecznosci opuszczenia oddziatu szpitalnego powinni informowac o tym Pielegniarke
dyzurna.

13.Pacjent jest zobowigzany do poinformowania lekarza o przyjmowanych lekach.

14.Pacjent przy przyjeciu do Zakiadu powinien posiada¢ leki, zazywane w zwigzku z chorobg inng niz powod
przyjecia do szpitala oraz wyniki badan diagnostycznych potwierdzajgcych wstepne rozpoznanie - dotyczy
przyje¢ planowych.

15.Pacjenci majg prawo otrzymaé w petni zrozumiate informacje o stanie zdrowia i planowanym postepowaniu
medycznym.

16.Pacjenci lub ich przedstawiciele ustawowi oraz podmioty upowaznione do zgdania udostepnienia im
dokumentacji medycznej:

1) do wgladu, w tym takze do baz danych w zakresie ochrony zdrowia, w miejscu udzielania $wiadczen
zdrowotnych, z wylgczeniem medycznych czynnosci ratunkowych, z zapewnieniem mozliwosci
sporzgdzenia notatek lub zdjeé;

2) przez sporzadzenie jej wyciggu, odpisu, kopii lub wydruku;

3) przez wydanie oryginatu za potwierdzeniem odbioru i z zastrzezeniem zwrotu po wykorzystaniu, na zadanie
organéw wiadzy publicznej albo sgdéw powszechnych, a takze w przypadku gdy zwioka w wydaniu
dokumentacji mogtaby spowodowac zagrozenie zycia lub zdrowia pacjenta;
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4)
o)

za posrednictwem Srodkéw komunikaciji elektroniczne;;
na informatycznym no$niku danych.

Za udostepnienie dokumentacji medycznej w sposéb okreslony w pkt. 2-5 pobierana jest optata; optaty tej nie

pobiera sig¢ od pacjenta albo jego przedstawiciela ustawowego w przypadku pierwszego udostepnienia
dokumentacji medycznej w zgdanym zakresie.

17.Pacjenci lub ich przedstawiciele ustawowi oraz osoby wskazane przez Pacjenta majg prawo do wgladu oraz do
wykonania kserokopii dokumentacji medyczne;j.

18.Wszelkie uwagi oraz skargi Pacjent moze zgtasza¢ w formie ustnej lub pisemnej lekarzowi kierujgcemu
oddziatem - kierownikowi oddziatu szpitalnego, Petnomocnikowi Dyrektora ds. Przestrzegania Praw Pacjenta
lub bezposrednio Dyrektorowi.

19.Pacjent naruszajacy porzadek lub przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych, moze zosta¢ wypisany
z Zakiadu.

ROZDZIAL X
PRAWA PACJENTA | OBOWIAZKI ZAKEADU WOBEC PACJENTA

§ 51

1. Zakiad przestrzega praw pacjenta zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa.

2. Informacja o tresci praw pacjenta jest dostepna na stronie internetowej Zaktadu oraz na kazdym Oddziale
Szpitalnym. Pacjent jest zobowigzany do zapoznania sie z prawami i obowigzkami Pacjenta.

§ 52

1. Zaktad zapewnia Pacjentowi $wiadczenia zdrowotne, $rodki farmaceutyczne i materialy medyczne,
pomieszczenie i wyzywienie odpowiednie do stanu zdrowia.

2. W Zakfadzie swiadczen zdrowotnych udzielajg wytgcznie osoby wykonujgce zawdd medyczny.

3. Zaktad zapewnia Pacjentom opieke medyczng w ciggu catego okresu pobytu.

ROZDZIALXI
OBOWIAZKI ZAKELADU W RAZIE SMIERCI PACJENTA

§ 53

1. Pracownik Zakfadu zawiadamia niezwlocznie o $mierci pacjenta przebywajgcego w Zakladzie lekarza
prowadzgcego lub dyzurnego.

2. Lekarz, o ktérym mowa w ust. 1 po dokonaniu ogledzin stwierdza zgon, podaje jego przyczyne oraz wystawia
karte zgonu. Lekarz o $mierci pacjenta zawiadamia niezwlocznie wskazang przez pacjenta osobe lub
instytucje, lub przedstawiciela ustawowego.

3. Po stwierdzeniu zgonu przez lekarza, o ktérym mowa w ust. 1, upowazniony pracownik Zaktadu wypetnia karte
skierowania zwtok do chiodni oraz zaktada na przegub dioni lub stopy pacjenta identyfikator, po czym zwioki
wraz z kartg sg przewozone do chiodni.

4. Karta skierowania zwtok do chfodni zawiera:

1)
2)

3)
4)
5)

imie i nazwisko pacjenta,

PESEL pacjenta, a w przypadku braku numeru PESEL - serie i numer dokumentu stwierdzajgcego
tozsamosg,

date i godzine zgonu,

godzine przyjecia zwtok osoby zmartej do chtodni,

imie i nazwisko pielegniarki wypetniajgcej karte.
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5. ldentyfikator zawiera:
1) imie i nazwisko pacjenta,
2) PESEL pacjenta, a w przypadku braku numeru PESEL - serie i numer dokumentu stwierdzajgcego
tozsamosé,
3) date i godzine zgonu.
6. Jezeli nie jest mozliwe ustalenie tozsamosci pacjenta, w karcie skierowania do chtodni oraz na identyfikatorze,
dokonuje sie oznaczenia "NN" z podaniem przyczyny i okolicznosci uniemozliwiajacych ustalenie tozsamosci.

7. Zwloki pacjenta przewozone sg do chtodni nie wczesniej niz po uplywie dwoéch godzin od czasu zgonu,
wskazanego w dokumentacji medyczne;.

8. W okresie pomiedzy stwierdzeniem zgonu, a przewiezieniem do chfodni, zwitoki pacjenta sg przechowywane
W specjalnie przeznaczonym do tego celu pomieszczeniu, a w razie jego braku - w innym chtodnym miejscu,
z zachowaniem godnosci naleznej pacjentowi.

9. Zwioki pacjenta przechowuje sie w chitodni nie diuzej niz 72 godziny, liczac od godziny, w ktdrej nastgpita
$mier¢.

10.Za przechowywanie zwlok pacjenta przez okres dtuzszy niz okreslony w ust. 9 Zakiad pobiera opfate zgodnie z
obowigzujgcym Cennikiem.

11.Zwioki pacjenta moga by¢ przechowywane w chiodni diuzej niz 72 godziny, jezeli:
1) nie mogg zosta¢ wczesniej odebrane przez osoby lub instytucje uprawnione do pochowania zwtok pacjenta,

2) w zwigzku ze zgonem zostato wszczete dochodzenie albo $ledztwo, a prokurator nie zezwolit na
pochowanie zwiok,

3) przemawiajg za tym inne niz wymienione w pkt 1) i 2) wazne przyczyny - za zgodg albo na wniosek osoby
uprawnionej do pochowania zwtok pacjenta.

12.Upowazniony pracownik Zaktadu myje, ubiera i wydaje zwtoki osobie uprawnionej do ich pochowania w stanie
zapewniajgcym zachowanie godnosci naleznej pacjentowi.

13.Czynnosci, o ktérych mowa w ust. 12, nie stanowig przygotowania zwitok osoby zmartej do pochowania.
14.Za czynnosci, o ktdérych mowa w ust. 12, Zaktad nie pobiera optat.

15.W razie zgonu z powodu choroby zakaznej, zastosowanie majg przepisy odrebne regulujgce postepowanie ze
zwiokami i szczgtkami osoby zmariej na takg chorobe.

16.W razie zgonu pacjenta w czasie odbywania kary pozbawienia wolnosci, zastosowanie majg przepisy w sprawie
sposobu postepowania ze zwlokami oséb zmartych w czasie odbywania kary pozbawienia wolnosci.

17.Pielegniarka oddziatowa sporzadza protokolarnie spis rzeczy, pieniedzy i przedmiotow warto$ciowych zmartego
pacjenta, a nastepnie przekazuje je do depozytu Zaktadu, a rzeczy - do magazynu rzeczy nalezgcych do
pacjentéw.

18.Przedmioty codziennego uzytku oraz drobna gotéwka, pozostate po zmartym pacjencie, nie bedgce
przedmiotami wiekszej wartosci z wyjatkiem potrzebnych do ubrania zwiok, wydaje sie za pokwitowaniem
matzonkowi, wstepnym, zstepnym lub rodzenstwu pacjenta, a takze innym osobom uprawnionym, na podstawie
innych przepiséw, do dysponowania rzeczami pacjenta.

19.Jezeli w ciggu 3 miesiecy od daty zgonu nie zgfosi sie prawny spadkobierca, Zaktad przekazuje wartosciowe
rzeczy pacjenta oraz gotdwke przekraczajgcg kwote 500 ztotych do depozytu wtasciwego sadu rejonowego na
koszt osoby uprawnionej do ich odbioru.

20.Zwioki pacjenta mogg zosta¢ poddane sekcji, w szczegdlnosci gdy zgon nastgpit przed uptywem 12 godzin od
przyjecia do Zaktadu, z zastrzezeniem ust. 21.

21.Sekcji zwtok dokonuje sie zawsze w sytuacjach:
1) okreSlonych w Kodeksie postepowania karnego i Kodeksie karnym wykonawczym oraz aktach

wykonawczych wydanych na ich podstawie,

2) gdy przyczyny zgonu nie mozna ustali¢ w sposéb jednoznaczny,

3) okreslonych w przepisach o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi.
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22.Dyrektor na wniosek wiasciwego lekarza kierujgcego oddziatem - kierownika oddziatu szpitalnego lub rodziny
pacjenta lub w razie potrzeby po zasiggnieciu jego opinii zarzadza dokonanie lub zaniechanie sekcji zwlok. W
dokumentacji medycznej sporzadza sie adnotacje o dokonaniu lub zaniechaniu sekcji zwiok
z odpowiednim uzasadnieniem.

ROZDZIAL Xl

ORGANIZACJA PROCESU UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
W PRZYPADKU POBIERANIA OPLAT

§ 54

1. Szpital moze uzyskiwac srodki finansowe z odptatnych $wiadczen zdrowotnych.
2. Optaty mogg by¢ pobierane w nastepujacych przypadkach:
1) za $wiadczenia medyczne:
a) w przypadku udzielenia $wiadczenia pacjentowi nieubezpieczonemu,
b) w przypadku udzielenia $wiadczenia pacjentowi w zakresie nieobjetym umowa z NFZ,

c) podmiotom zewnetrznym na podstawie zawartych uméw zgodnie z przepisami ustawy o dziatalnosci
leczniczej oraz umowami cywilnoprawnymi,

d) inne, ktére na podstawie powszechnie obowigzujgcych przepiséw prawnych mogg by¢ udzielane
odpfatnie;

2) za wydanie dokumetacji medycznej:

a) za wydanie odpisu, wypisu lub kopii dokumentacji medycznej, zgodnie z odpowiednimi przepisami w
tym zakresie,

b) za wydanie odpisu, wypisu lub kopii dokumentacji medycznej, potwierdzonej przez lekarza, dla potrzeb
ubezpieczeniowych, zgodnie z odpowiednimi przepisami w tym zakresie,

c) za wydanie orzeczenia lekarskiego o stanie zdrowia pacjenta, dla potrzeb innych niz proces leczenia |
diagnozowania choroby.

3. Wysokos¢ optaty za $wiadczenia zdrowotne i inne udzielane odptatnie ustalana jest zgodnie z obowigzujgcym w
Zaktadzie Cennikiem Ustug Medycznych, stanowigcym zatgcznik nr 2 do Regulaminu Organizacyjnego.

4. Dokonanie zaptaty za zrealizowane $wiadczenia nastepuje na podstawie druku zlecenia w kasie Zaktadu lub
przelewem na wskazane konto bankowe Zaktadu.

5. Po dokonaniu ptatnosci wptacajacy otrzymuje potwierdzenie zaptaty.

6. Po zakonczeniu udzielania odptatnych $wiadczenn dokumentacja medyczna przechowywana jest w spos6b
okreslony obowigzujgcymi przepisami.

7. Wysoko$¢ optaty za:
1) jedng strone wyciggu albo odpisu dokumentacji medycznej — wynosi 0,002,
2) jedng strone kopii albo wydruku dokumentacji medycznej — wynosi 0,00007,
3) udostepnienie dokumentacji medycznej na informatycznym nos$niku danych — wynosi 0,0004

— przecigtnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale, oglaszanego przez Prezesa Gtoéwnego Urzedu
Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej ,Monitor Polski” na podstawie art. 20 pkt 2
ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczerh Spotecznych, poczgwszy
od pierwszego dnia miesigca nastepujgcego po miesigcu, w ktérym nastgpito ogtoszenie”.

ROZDZIAL Xiil
FUNKCJONOWANIE ZAKLADU
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§ 55

. Przepisy wewnetrzne regulujgce funkcjonowanie Zakfadu wydawane sg pisemnie w formie dokumentow,
o ktérych mowa w §14 ust. 1.

2. Projekty przepisow wewnetrznych opracowywane sg zgodnie z § 14 ust. 2.

3. Oryginaty dokumentéw wewnetrznych przechowywane sg przez Radce Prawnego.

§ 56
. W Zaktadzie, za przygotowanie projekiu umowy odpowiedzialny jest kierownik komorki organizacyjnej, ktéra
inicjuje konieczno$¢ zawarcia umowy lub ktéra takie zadania otrzymata w drodze polecenia stuzbowego.

. Projektom umowy, po weryfikacji pod wzgledem formalnym, Dyrektor nadaje forme ostateczng i po
zaopiniowaniu przez radce prawnego/obstuge prawng, podpisuje i przykiada imienng pieczatke.

. Umowe przed podpisaniem przez Dyrektora nalezy przediozy¢ do akceptacji radcy prawnemu/ obstudze
prawne;.

§ 57
. Uprawnienia do podpisywania pism, poza Dyrektorem posiadaja:

1) Zastepcy Dyrektora w granicach ustalonych petnomocnictw,
2) petnomocnicy w granicach umocowania.

. Pismo przed podpisaniem parafuje kazdorazowo pracownik redagujgcy pismo oraz kierownik komorki
organizacyjnej bedacej autorem korespondencji.

. Waznos¢ dokumentéw odnoszgcych sie do obrotu Srodkami finansowymi jest uwarunkowana podpisami:

1) Dyrektora lub uprawnionego Zastepcy,
2) Gtdéwnego Ksiegowego lub jego zastepcy.
. Pracownicy majg prawo uzywac pieczatek Zaktadu:

1) tzw. firmowych, tj. z nazwg i adresem Zaktadu oraz komérki organizacyjnej,
2) imiennych.

. Pieczatki firmowe oraz stanowiskowe uzywane w Zakladzie mogg by¢ zamawiane wylgcznie po akceptacii
Dyrektora lub uprawnionego Zastepcy.

. Rejestr pieczatek prowadzony jest przez Magazyn Centralny i Zaopatrzenie Zaktadu, zajmujgcy sie réwniez ich
zamawianiem, kasacjg i postepowaniem w razie zaginiecia lub kradziezy.

. W Zakfadzie obowigzuje system stalych zastepstw pracownikéw podczas nieobecnosci. Ponadto pracownicy
majg obowigzek kazdorazowego skiadania Dyrektorowi wnioskéw o urlop, autoryzowanych przez kierownikéw
poszczegoinych komoérek organizacyjnych.

. Podczas nieobecnosci kierownika komorki organizacyjnej zastepuje go upowazniony pracownik, ktéry dziata
w granicach umocowania.

. Podczas nieobecnosci Dyrektora zastepujg go, na podstawie pisemnego upowaznienia, uprawnieni Zastepcy.

§ 58

Funkcje nadzoru nad wykonywaniem zadan w poszczegélnych komérkach organizacyjnych Zaktadu, wykonuje
kierownictwo kazdego szczebla zarzgdzania wedtug kompetencji przyznanych na zajmowanych stanowiskach
pracy.

§ 59
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Postepowanie kancelaryjne w Zakfadzie, w tym zasady podpisywania i archiwizowania pism okresla
obowigzujgca w Zaktadzie Instrukcja Kancelaryjna funkcjonujgca na podstawie obowigzujgcych przepisow
wewnetrznych wydawanych przez Dyrektora.

ROZDZIAL XIV
MONITORING WIZYJNY

§ 60
1. Administratorem urzadzen monitoringu wizyjnego jest Szpital.

2. System monitoringu ma na celu:
a) zapewnienie bezpieczenstwa pacjentéw lub pracownikéw w miejscach ogélnodostepnych;

b) wspomaganie nadzoru medycznego nad pacjentem w pomieszczeniach, w ktérych sg udzielane
Swiadczenia zdrowotne  jezeli jest to konieczne w procesie jego leczenia lub do zapewnienia
bezpieczenstwa,

- uwzgledniajgc koniecznos¢ poszanowania intymnosci i godnosci pacjenta, w tym przekazywanie obrazu

z monitoringu w sposéb uniemozliwiajgcy ukazywanie intymnych czynnosci fizjologicznych, potrzebe
zastosowania monitoringu w danym pomieszczeniu oraz konieczno$¢ ochrony danych osobowych.

3. Rejestracji podlega obraz z kamer monitoringu, bez rejestracji dzwieku.

4. Monitoring funkcjonuje catodobowo.

5. Wszystkie dane rejestrowane poprzez kamery monitoringu wizyjnego znajdujgce sie w Szpitalu sg zapisywane
i dostepne maksymalnie przez okres 14 dni, przy czym czas przechowywania uzalezniony jest od ilosci zdarzen
i pojemnosci dysku rejestratora. Po wyczerpaniu sie miejsca na dysku dane zostajg automatycznie
nadpisywane.

6. Obowigzek informacyjny wzgledem oséb, ktérych dane osobowe moga zostac utrwalone przez system
monitoringu jest realizowany za posrednictwem strony internetowej Szpitala (zaktadka ,RODQ") oraz poprzez
udostepnienie stosownych informacji w portierni.

7. Kamery rozmieszczone sg w nastepujgcych lokalizacjach:
a) wejscie/wyjscie przy bramie wjazdowej,
b) korytarze w oddziatach oraz oznaczone sale pacjentéw na Oddziale Neurologii z Pododdziatem Leczenia
Udaréw oraz Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii,
c) ciggi komunikacyjne w budynkach Szpitala,
d) windy.
8. Miejsca objete monitoringiem sg oznakowane tabliczkami informacyjnymi.

9. Zapis z systemu monitoringu moze by¢ udostepniony jedynie uprawnionym podmiotom w szczegdlnosci
organom w zakresie prowadzonych przez nie czynnosci prawnych (np. Policji, Sgdom, Prokuraturom oraz
innym podmiotom prowadzgcym czynnosci dochodzeniowo- $ledcze) na ich pisemny wniosek, ktérego tresé
powinna w minimalnym zakresie wskazywaé¢ doktadng date i miejsce oraz przyblizony czas zdarzenia, a takze
uzasadnienie wniosku. Nagrania nie podlegajg udostepnieniu osobom fizycznym, bowiem mogtoby to prowadzi¢
do naruszenia praw i wolnosci oséb trzecich.

10.0soba zainteresowana zabezpieczeniem danych z monitoringu na potrzeby przysziego postepowania moze
zwrdcic sie pisemnie do Szpitala z prosbg o ich zabezpieczenie przed usunieciem po uptywie standardowego
okresu ich przechowywania.

11.Maksymalny okres przechowywania nosnika z nagraniem wynosi 3 miesigce. W uzasadnionych przypadkach
na wniosek osoby fizycznej lub uprawnionego organu, o ktérym mowa w punkcie 9, termin przechowywania
nagrania moze ulec dalszemu wydtuzeniu o czas niezbedny do zakoriczenia postepowania.

12.Whnioski o zabezpieczenie nagrania z monitoringu wizyjnego powinny by¢ sktadane najpézniej w terminie 5 dni
od zarejestrowanego zdarzenia, by umozliwi¢ prawidtowe procedowanie wniosku przed nadpisaniem nagrania.

Rozdziat XV
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POSTANOWIENIA KONCOWE

§ 60

1. Niniejszy Regulamin zostat opracowany w oparciu o obowigzujgce przepisy prawa.

. W sprawach nieuregulowanych w Regulaminie, majg zastosowanie przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci leczniczej oraz przepisy innych aktéw prawnych.

§ 61

Zmiany i uzupetnienia tresci Regulaminu nalezy wprowadza¢ na biezgco, w miare zachodzgcych zmian
w strukturze organizacyjnej Zakfadu oraz zmian zachodzgcych w wyniku obowigzywania nowych przepiséw
w trybie przewidzianym przepisami prawa.

§ 62

Zagadnienia zwigzane z wewnetrznym porzgdkiem i organizacjg pracy uregulowane zostaty w Regulaminie
Pracy.

§ 63

. Wszyscy pracownicy Zaktadu zobowigzani sg do $cistego przestrzegania postanowien zawartych w niniejszym
Regulaminie.

. Postanowienia niniejszego Regulaminu majg odpowiednie zastosowanie do podmiotow, ktére wykonujg
$wiadczenia zdrowotne w imieniu Zaktadu na podstawie umowy cywilnoprawne;.

§ 64

1. Regulamin ustala Dyrektor.

. Regulamin wchodzi w zycie w dniu podpisania przez Dyrektora.
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