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1.

ROZDZIAL |
Ogodlne zasady funkcjonowania i organizacji Przychodni

Postanowienia ogodlne

§1

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Katuszynie — Przychodnia Opieki
Zdrowotnej dziata na podstawie:

1.

9.

Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. Nr 112,
poz.654) i innych przepiséw wydanych na jej podstawie;

Ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (tekst
jednolity: Dz. U. z 2008 r. Nr 136, poz. 857, z p6zn. zm.),

Ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z
2011 r. Nr 174, poz 1039, z pézn. zm.),

Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2008 r. Nr
164, poz. 1027 z p6zn. zm.),

Ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2009 r. Nr
157, poz. 1240 z p6zn. zm.),

Ustawy z dnia 6 listopada 2009 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta (Dz. U. z 2009 r. Nr 52, poz. 417 z p6zn. zm.)

Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie
rodzajéw i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania
(Dz. U. z 2010 r. Nr 252, poz. 1697),

Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogolnych
warunkéw umow o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2008 r.
Nr 81, poz. 484),

przepiséw odrebnych,

10. Statutu Zaktadu.

§2

Regulamin Organizacyjny Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki

Zdrowotnej w Katuszynie — Przychodnia Opieki Zdrowotnej zwany dalej
Regulaminem, okre$la organizacje wewnetrzng i zasady funkcjonowania Przychodni
oraz organizacje procesu udzielania swiadczen zdrowotnych, a w szczegolnosci:

1.

forme podmiotu,

2. cele i zadania podmiotu,
3.
4. rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres udzielania swiadczen zdrowotnych,

strukture organizacyjng przedsiebiorstwa podmiotu,



5. miejsca udzielania swiadczen zdrowotnych,

6. przebieg procesu udzielania Swiadczen zdrowotnych 2z zapewnieniem

wtasciwej dostepnosci i jakosci tych swiadczen w komoérkach organizacyjnych
Przychodni,

organizacje i zadania poszczegdlnych komorek organizacyjnych Zaktadu,
w tym zakresy czynnosci dla poszczegdlnych grup zawodowych oraz warunki
wspotdziatania miedzy tymi komoérkami dla zapewnienia sprawnosci
funkcjonowania Zakfadu pod wzgledem diagnostyczno — leczniczym,
rehabilitacyjnym, pielegnacyjnym i administracyjno — gospodarczym.

warunki wspoétdziatania z innymi podmiotami wykonujgcymi dziatalno$é
leczniczg w zakresie zapewnienia prawidtowosci diagnostyki, leczenia,
rehabilitacji i pielegnacji pacjentéw, oraz ciggtosci procesu udzielania
Swiadczen zdrowotnych,

zasady udostepniania dokumentacji medycznej oraz wysokos¢ opfaty za jej
udostepnianie,

10. organizacje procesu udzielania odptatnych $wiadczen zdrowotnych oraz

wysokosC optat pobieranych za udzielane swiadczenia zdrowotne inne, niz
finansowane ze srodkoéw publicznych,

11. sposob kierowania komdérkami organizacyjnymi Przychodni,

12. prawa i obowigzki pacjenta.

§3

llekro¢ w Regulaminie jest mowa o:

1)
2)

3)

4)
5)

6)

7

Przychodni — rozumie sie przez to Samodzielny Publiczny Zakfad Opieki
Zdrowotnej w Katuszynie — Przychodnia Opieki Zdrowotnej;

Statucie — rozumie sie przez to Statut Samodzielnego Publicznego Zaktadu
Opieki Zdrowotnej w Katuszynie — Przychodni Opieki Zdrowotnej;

Kierowniku Przychodni — nalezy przez to rozumie¢ powotanego przez
Burmistrza Katuszyna Kierownika Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki
Zdrowotnej w Katuszynie — Przychodni Opieki Zdrowotnej;

Radzie Spotecznej — rozumie sie przez to Rade Spoteczng Przychodni;

ambulatoryjnych s$swiadczeniach zdrowotnych — nalezy przez to rozumieé
Swiadczenia podstawowej lub specjalistycznej opieki zdrowotnej oraz
Swiadczenia z zakresu rehabilitacji leczniczej, udzielane w warunkach nie
wymagajgcych ich udzielania w trybie stacjonarnym i catodobowym;

dokumentacji medycznej — nalezy przez to rozumieé¢ dokumentacje
medyczng, o ktorej mowa w przepisach ustawy z dnia 6 listopada 2008 r.
0 prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2009 r. Nr. 52, poz.
417 z pézn. zm.) oraz wydanych na jej podstawie przepisach wykonawczych;

medycznej komédrce organizacyjnej — nalezy przez to rozumie¢ komorke
organizacyjng w szczegoélnosci Gabinety, badz inng jednostke administracyjng



8)

9)

wchodzgcg zgodnie ze Statutem Przychodni w sktad dziatalnosci
podstawowej;

osobie wykonujgcej zawdd medyczny — nalezy przez to rozumie¢ osobe
uprawniong na podstawie odrebnych przepisow do udzielania Swiadczen
zdrowotnych oraz osobe legitymujgcg sie nabyciem fachowych kwalifikacji do
udzielania Swiadczen zdrowotnych w okreslonym zakresie lub w okreslonej
dziedzinie medycyny;

Swiadczeniu zdrowotnym — nalezy przez to rozumieC dziatania stuzgce
zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne
dziatania medyczne wynikajgce z procesu leczenia lub przepiséw odrebnych
regulujgcych zasady ich wykonywania;

10) podmiocie wykonujgcym dziatalnos¢ leczniczg — nalezy przez to rozumiec

podmiot leczniczy, lub praktyke zawodowg okreslone w art. 4 i 5 Ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. Nr. 112, poz. 654);

11)Ustawie o d. |. - nalezy przez to rozumie¢ ustawe z dnia 15 kwietnia 2011r.

o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. Nr 112, poz. 654);

12) Ustawie o $oz, - nalezy przez to rozumie¢ ustawe z dnia 27 sierpnia 2004r.

o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych
(Dz.U. Nr 210, poz. 2135 z p6zn. zm.);

13) NFZ - nalezy rozumie¢ przez to Narodowy Fundusz Zdrowia;

14) poz - nalezy przez to rozumie¢ podstawowg opieke zdrowotng;

14) Regulaminie - rozumie sig przez to niniejszy regulamin.

§4

Przychodnia jest podmiotem leczniczym prowadzonym w formie
samodzielnego publicznego zakfadu opieki zdrowotnej i jako jednostka
wyodrebniona organizacyjnie posiada osobowos¢ prawnag.

. Przychodnia dziata pod nazwag: Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki

Zdrowotnej w Katuszynie — Przychodnia Opieki Zdrowotnej.
Przychodnia moze uzywac nazwy skroconej: SP ZOZ w Katuszynie — POZ.

4. Siedziba Przychodni zlokalizowana jest przy ul. Wojska Polskiego 24, 05-310

Katuszyn.

. Organem zatozycielskim Przychodni jest Rada Miejska w Katuszynie.



2. Miejsce udzielania swiadczen zdrowotnych
§5

1. Gtéwnym obszarem dziatania Przychodni jest Miasto i Gmina Katuszyn.

2. Przychodnia udziela swiadczen zdrowotnych i realizuje zwigzane z nimi
czynnosci administracyjne w pomieszczeniach budynkéw zlokalizowanych
w Katuszynie :

1) ul. Wojska Polskiego 24,
2) ul. Warszawska 50,
3) ul. Wojska Polskiego 20.

4) ul. Pocztowa 4 - Gabinet profilaktyki zdrowotnej i pomocy
przedlekarskiej w budynku Szkoty Podstawowej w Katuszynie.

3. Cele i zadania podmiotu
§6

1. Przychodnia jest utworzona i utrzymywana w celu:
1) udzielania $wiadczen zdrowotnych,
2) promocji zdrowia.

2. Przychodnia wykonuje =zadania statutowe w ramach ambulatoryjnej
podstawowej i specjalistycznej opieki zdrowotnej, diagnostyki laboratoryjnej,
obrazowej i innej medycznej. Zajmuje sie projektowaniem, wdrazaniem,
realizacjg programow edukacyjno — promocyjnych. Podejmuje dziatania na
rzecz profilaktyki chordb i promocji zdrowia, majgcych na celu poprawe stanu
zdrowia i zwigzanej z nim jakosci zycia mieszkancow miasta i gminy Katuszyn
oraz pozostatych pacjentow.

3. Przychodnia moze uczestniczy¢é w przygotowaniu osob do wykonywania

zawodu medycznego i ksztatceniu oséb wykonujgcych zawdd medyczny, na
zasadach okreslonych w odrebnych przepisach.

4. Przychodnia jest pracodawcg w rozumieniu art. 3 ustawy z dnia 26 czerwca
1974r. Kodeks Pracy (Dz. U. Nr 21 z 1998 r., poz. 94 z p6zn. zm.).

§7

1. Przychodnia udziela $wiadczenh zdrowotnych gtéwnie osobom ubezpieczonym
oraz innym osobom, uprawnionym do tych sSwiadczeh na podstawie
odrebnych przepiséw.

2. Przychodnia moze udziela¢ odptatnych swiadczen zdrowotnych na zasadach
okreslonych w Statucie oraz niniejszym Regulaminie.



4. Rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres udzielanych s$wiadczen
zdrowotnych

§8

Dziatalnosc¢ lecznicza Przychodni obejmuje:
1. podstawowg opieke zdrowotng

- wykonywang w warunkach ambulatoryjnych i domowych, w miejscu
zamieszkania lub pobytu osoby potrzebujgcej swiadczen zdrowotnych
oraz medycyne szkolng realizowang w gabinecie profilaktyki zdrowotnej
I pomocy przedlekarskiej,

2. specjalistyczng opieke zdrowotng w zakresie:
- ginekologii i potoznictwa oraz kardiologii,
3. rehabilitacje i fizjoterapie
- wykonywang w warunkach ambulatoryjnych i domowych,

4. leczenie ogolnostomatologiczne oraz ogolnostomatologiczne dla dzieci
i mtodziezy do 18 r.z.,

5. diagnostyke medyczna,
6. realizacje programow profilaktycznych i promocje zdrowia.

ROZDZIAL I
Organizacja wewnetrzna i zasady funkcjonowania Przychodni

1. Struktura organizacyjna Przychodni.
§9

Przychodnig kieruje Kierownik.

W sktad Przychodni wchodzg nastepujgce komorki organizacyjne i stanowiska
pracy podporzgdkowane bezposrednio Kierownikowi SP ZOZ w Katuszynie —
POZ:

I. Podstawowa Opieka Zdrowotna
1. Poradnia lekarza poz
2. Poradnia lekarza poz dla dzieci ( chorych)
3. Gabinet profilaktyki zdrowotnej
4. Gabinet pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej



5. Gabinet potoznej podstawowej opieki zdrowotnej
6. Punkt szczepien

7. Poradnia lekarza podstawowej opieki zdrowotnej dla dzieci
zdrowych

8. Gabinet diagnostyczno — zabiegowy z punktem pobran
9. Gabinet medycyny szkolnej

II. Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna
1. Poradnia Ginekologiczno — Potoznicza

2. Gabinet diagnostyczno — zabiegowy przy Poradni Ginekologiczno-
Potozniczej

3. Poradnia Kardiologiczna
4. Poradnia Medycyny Pracy

lll. Stomatologia
1. Poradnia Stomatologiczna

IV. Rehabilitacja
1. Poradnia Rehabilitacyjna
2. Pracownia Fizjoterapii
3. Zespdl Rehabilitacji Domowej

V. Pracownie diagnostyczne

1. Gabinet USG
2. Pracownia EKG

VI . Zespot transportu medycznego - swiadczenia zdrowotne udzielane
w specjalistycznym srodku transportu

VIl. Pozostate komérki organizacyjne
1. Rejestracja pacjentéw — ewidencja i statystyka
2. Komodrka ekonomiczno — finansowa i spraw osobowych
3. Konserwator urzgdzen technicznych - kierowca
4. Personel pomocniczy — sprzgtaczka



Szczegodtowg strukture organizacyjng Przychodni okresla schemat organizacyjny,
stanowigcy zatgcznik Nr 1 do niniejszego Regulaminu, obrazujgcy zaleznos$¢

stuzbowag

pracownikdbw  poszczegolnych  komoérek organizacyjnych oraz

przedmiotowy podziat zadan w zakresie funkcjonowania Przychodni.

2.Stanowiska pracy

Kierownik Przychodni

§10

1. Kierownik jest upowazniony do jednoosobowego reprezentowania Przychodni
w stosunkach zewnetrznych i wewnetrznych, a takze ponosi odpowiedzialnos¢
za zarzgdzanie podmiotem leczniczym.

2. Do zadan Kierownika Przychodni w szczegdlnosci nalezy:

1)

2)
3)
4)

5)

6)

7)
8)
9)

Organizowanie, koordynowanie i nadzorowanie realizowania swiadczen
diagnostycznych, leczniczych, rehabilitacyjnych, pielegnacyjnych,
potozniczych, Kkardiologicznych i profilaktycznych w Przychodni,
odpowiednio zgodnie z kompetencjami lekarza poz, pielegniarki
srodowiskowo - rodzinnej, potoznej $rodowiskowo - rodzinnej,
pielegniarki w Srodowisku nauczania i wychowania oraz Poradni
Stomatologicznej, Poradni Ginekologiczno - Potozniczej, Poradni
Kardiologicznej, Poradni Rehabilitacyjnej, Pracowni Fizjoterapii oraz
gabinetéw diagnostycznych w oparciu o zawarte kontrakty na
udzielanie Swiadczen medycznych oraz obowigzujgce przepisy.

Wydawanie wewnetrznych zarzgdzen regulujgcych biezgcg prace
Przychodni.

Nadzorowanie rozliczen w zakresie podpisanych uméw z Narodowym
Funduszem Zdrowia.

Nadzorowanie prowadzenia dokumentacji medycznej
i sprawozdawczosci.

Nadzoér nad prowadzeniem i aktualizacjg informacji o pracy Przychodni
oraz organizowanie przeptywu informacji zwigzanych ze sprawnym
funkcjonowaniem jednostki.

Nawigzywanie wspotpracy z innymi jednostkami opieki zdrowotnej,
z ktorych korzystajg pacjenci Przychodni.

Stwarzanie warunkéw do przestrzegania praw pacjenta.
Nadzorowanie spraw zwigzanych z Politykg Kadrowg Przychodni.
Nadzorowanie spraw zwigzanych z Politykg Finansowg Przychodni.

10)Przedktadanie do zaopiniowania Radzie Spotecznej decyzji majgcych

skutki ekonomiczne.

11)Nadzér nad stanem sanitarno — higienicznym Przychodni.



12)Nadzér nad utrzymaniem urzadzen, sprzetu i aparatury medycznej oraz
zajmowanych pomieszczen w nalezytym stanie technicznym.

13)Dbanie o ksztatcenie i rozwdj zawodowy swoj i podlegtego personelu.

14)Przyjmowanie skarg i wnioskdw oraz prowadzenie korespondencji
Z nimi zwigzanej.

3. Kierownik Przychodni odpowiedzialny jest za:

1) podjete decyzje dotyczgce realizacji Swiadczen i funkcjonowania
placowki,

2) bezpieczenstwo pracy podlegtego personelu i bezpieczenstwo
pacjenta,

3) wspotprace z podmiotami zewnetrznymi,
4) stan sanitarno — higieniczny Przychodni,

5) racjonalne i zgodne z przeznaczeniem wykorzystanie majgtku
i Srodkow.

Zastepca Kierownika ds. Lecznictwa

§ 11

1. Zastepca Kierownika ds. Lecznictwa podlega bezposrednio Kierownikowi
Przychodni.

2. Zastepca Kierownika ds. Lecznictwa sprawuje nadzor merytoryczny nad pracg
Przychodni.

3. W szczegdlnosci do zadan z- cy Kierownika ds. Lecznictwa nalezy:

1) Sprawowanie nadzoru merytorycznego nad pracg komoérek organizacyjnych
Przychodni w zakresie jako$ci udzielania Swiadczen zdrowotnych.

2) Wspottworzenie warunkow sprzyjajgcych rozZwojowi Przychodni
i podnoszeniu jakosci $wiadczonych ustug medycznych.

3) Wspotpraca przy  opracowywanie projektu statutu, regulaminu
organizacyjnego Przychodni oraz wewnetrznych aktéw normatywnych
(regulamindéw) oraz zmian w tym zakresie.

4) Wspébtudziat w zapewnieniu prawidiowosci, terminowosci i zgodnosci
dokumentow dotyczacych dziatalnosci statutowej Przychodni, sktadanych
wiasciwym organom.

5) Wspoétudziat w zapewnieniu prawidtowosci, terminowosci i zgodnosci
przygotowywania wewnetrznych aktéw normatywnych, materiatow i informacji
dotyczgcych obowigzujgcych przepiséw prawa z zakresu ochrony zdrowia na
potrzeby komorek organizacyjnych Przychodni.

6) Wspotudziat w zapewnieniu prawidtowosci realizacji umow o udzielanie
Swiadczen zdrowotnych zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia oraz z

10



innymi niz NFZ instytucjami, zaktadami pracy oraz podwykonawcami
Swiadczen.

7) Wspoétudziat w przygotowywaniu i negocjowaniu warunkéw realizacji, kryteriow
wyboru, oraz sprawowanie nadzoru nad prawidtowym przebiegiem umow
cywilnoprawnych zawieranych z realizatorami swiadczen zdrowotnych.

8) Biezgca wspotpraca z komorkami organizacyjnymi Przychodni w zakresie
analizowania dostepu do Swiadczen zdrowotnych oraz potrzeb w tym
zakresie.

9) Whnioskowanie zakupu sprzetu medycznego w celu systematycznego
odtwarzania zasobdw, rozszerzania zakresu ustug, doskonalenia metod pracy
z uwzglednieniem korzysci ekonomicznych dla Przychodni.

4. Zastepowanie Kierownika Przychodni w czasie Jego nieobecnosci.

Lekarz podstawowej opieki zdrowotnej ( poz)

§12

1. Lekarz poz podlega stuzbowo Kierownikowi Przychodni a w sprawach
merytorycznych Zastepcy Kierownika do spraw Lecznictwa.

2. Lekarz poz planuje i realizuje kompleksowg opieke lekarskg nad osobg objetg
opiekg medyczng, =z uwzglednieniem miejsca wykonywania $wiadczenia
(w warunkach ambulatoryjnych i domowych), w oparciu o kompetencje lekarza poz

okreslone odrebnymi przepisami i zawarte kontrakty z Narodowym Funduszem
Zdrowia na udzielanie swiadczen medycznych.

3. Do zadan lekarza poz nalezy w szczegolnosci:
1) Udzielanie swiadczen medycznych osobom uprawnionym w celu:
a) utrzymania zdrowia,
b) profilaktyki, rozpoznania i leczenia chorob,

C) usprawnienia pacjenta, z zachowaniem najwyzszej starannosci,
w oparciu o aktualng wiedze medyczng , wszelkimi dostepnymi
metodami i Srodkami.

2) Udzielanie $wiadczen poza kolejnoscig w przypadku nagtych
zachorowan.

3) Udzielanie swiadczen z uwzglednieniem optymalnych kosztéw terapii w taki
sposob, by zapewni¢ ich maksymalng skutecznos¢ przy mozliwie jak
najnizszych kosztach.

4) Prawidlowe ordynowanie lekow, materiatbw medycznych, s$rodkow

leczniczych i pomocniczych oraz wystawianie skierowan na leczenie
uzdrowiskowe.

5) Woystawianie recept oraz zaswiadczen zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami.
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6) Realizacja badan diagnostycznych zgodnie z zakresem ujetym
w kompetencjach i kontraktem z Narodowym Funduszem Zdrowia na
Swiadczenia medyczne.

7) Zlecanie zabiegow pielegnacyjno — leczniczych do wykonania przez
personel pielegniarski / potozniczy w Przychodni lub w domu pacjenta
(Zatgcznik nr 2 — wzor zlecenia).

4. Lekarz poz odpowiedzialny jest w szczegdlnosci za:

1) decyzje dotyczgce udzielania swiadczen zgodnie z kompetencjami lekarza
poz,

2) wykonane samodzielnie zabiegi diagnostyczne i terapeutyczne,
3) powierzony sprzet i wyposazenie,
4) zachowanie tajemnicy lekarskiej,
5) wykonywanie pracy zgodnie z przepisami BHP,
6) wspotprace z podmiotami wewnetrznymi i zewnetrznymi.
5. W realizacji swiadczen zdrowotnych lekarz poz wspotpracuje z:

1) pozostatymi lekarzami podstawowej opieki zdrowotnej zatrudnionymi
w Przychodni,

2) pielegniarkg w srodowisku nauczania i wychowania,
3) pielegniarkg i potozng podstawowej opieki zdrowotnej,
4) innymi placéwkami ochrony zdrowia zgodnie z potrzebami pacjentow,

5) przedstawicielami organizaciji i instytucji dziatajgcych na rzecz zdrowia
rodziny.

Pielegniarka koordynujaca Przychodni.
§13

1. Pielegniarka koordynujgca podlega stuzbowo Kierownikowi Przychodni
a merytorycznie Zastepcy Kierownika Przychodni.

2. Do zadan pielegniarki koordynujgcej nalezy koordynacja opieki pielegniarskiej nad
pacjentami, z uwzglednieniem miejsca wykonywania $wiadczenia w zakresie:

1) promociji zdrowia i profilaktyki chorob,
2) swiadczen pielegnacyjnych,
3

)

) Swiadczen diagnostycznych,
4) Swiadczen leczniczych,

)

5) swiadczen rehabilitacyjnych.
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3. Merytoryczny nadzér nad pracg pielegniarek srodowiskowo - rodzinnych, potoznej
srodowiskowo - rodzinnej, pielegniarki szkolnej oraz punktu szczepien i gabinetu
zabiegowego.

4. Nadzor nad jako$cig opieki pielegnacyjnej sprawowanej przez podlegty personel.

5. Nadzorowanie i kontrolowanie realizacji programéw z zakresu promociji zdrowia,
profilaktyki i edukacji zdrowotnej, badan przesiewowych, bilanséw zdrowia i innych
Swiadczen diagnostycznych wykonywanych przez pielegniarki.

6. Organizacja pracy na poszczegélnych, podlegtych stanowiskach.

7. Wydawanie zalecen w dziedzinie metodyki pracy i prowadzenie instruktazu na tym
odcinku.

8. Kontrola i state monitorowanie zaopatrzenia w niezbedne leki i srodki
opatrunkowe.

9. Organizowanie prawidtiowego przeptywu informacji zwigzanych z wykonywaniem
zadan.

10. Nadz6r nad powierzonym sprzetem i aparaturg medyczna.

11. Nadzoér nad prawidtowg organizacjg pracy Rejestracji oraz nadzér nad
dokumentacjg medyczng zgromadzong w archiwum Przychodni.

Pielegniarka podstawowej opieki zdrowotnej

§ 14

1. Pielegniarka podstawowej opieki zdrowotnej podlega stuzbowo Kierownikowi
Przychodni merytorycznie Pielegniarce Koordynujgce;.

2. Pielegniarka podstawowej opieki zdrowotnej planuje i realizuje kompleksowg
opieke pielegniarskg nad pacjentem, rodzing, spotecznoscia w $rodowisku
zamieszkania z uwzglednieniem miejsca wykonywania $wiadczenia obejmujgc
opieka:

1) zdrowych i chorych niezaleznie od ptci i wieku,
2) osoby niepetnosprawne,
3) osoby w stanie terminalnym

w oparciu o kompetencje podstawowej opieki zdrowotnej, okreslone odrebnymi
przepisami oraz zawarte kontrakty z Narodowym Funduszem Zdrowia na udzielanie
Swiadczen zdrowotnych.

3. Pielegniarka podstawowej opieki zdrowotnej wybrana przez ubezpieczonego
planuje i realizuje opieke w zakresie:

1) promocji zdrowia i profilaktyki choréb,

2) swiadczen pielegnacyjnych,
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3) swiadczeh diagnostycznych,
4) swiadczen leczniczych,
5) Swiadczen rehabilitacyjnych.
4. W realizacji Swiadczen zdrowotnych pielegniarka podstawowej opieki zdrowotne;j
wspotpracuje z:
1) lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej,
2) pielegniarkg w Srodowisku nauczania i wychowania,
3) potozng podstawowej opieki zdrowotnej,
4) innymi placéwkami ochrony zdrowia zgodnie z potrzebami pacjentow,

5) przedstawicielami organizacji i instytucji dziatajgcych na rzecz zdrowia
rodziny.

5. Pielegniarka podstawowej opieki zdrowotnej ponosi odpowiedzialnos¢ za:
1). Kompetentne i terminowe wywigzywanie sie z przyjetych obowigzkow.

2). Znajomosc i przestrzeganie przepisow, zarzgdzen, instrukcji i requlaminow
dotyczacych  powierzonego odcinka pracy i regulaminéw obowigzujgcych
w Przychodni.

3). State uzupetnianie zestawu przeciwwstrzgsowego i torby srodowiskowej.
4). Kontrole i state monitorowanie daty waznosci lekow.

5). Zgodne z przeznaczeniem wykorzystanie powierzonych materiatow
i Srodkow.

Potozna podstawowej opieki zdrowotnej

§15

1. Potozna podstawowej opieki zdrowotnej podlega stuzbowo Kierownikowi
Przychodni i merytorycznie Pielegniarce Koordynujgcej.

2. Potozna podstawowej opieki zdrowotnej realizuje kompleksowg pielegnacyjng
opieke potozniczo - ginekologiczng obejmujgca:

1) edukacje w zakresie planowania rodziny,
2) opieke w okresie cigzy, porodu i potogu,
3) opieke nad kobietg, noworodkiem, niemowleciem i rodzing,
4) opieke w schorzeniach ginekologicznych i onkologicznych,

5) opieke nad kobietg w kazdym okresie jej zycia,

14



w oparciu o kompetencje potoznej podstawowej opieki zdrowotnej, okreslone
odrebnymi przepisami oraz zawarte kontrakty na udzielanie swiadczen
zdrowotnych.

3. Potozna podstawowej opieki zdrowotnej wybrana przez ubezpieczonego
planuje i realizuje opieke w zakresie:

1) promociji zdrowia i profilaktyki chorob,
2) Swiadczen pielegnacyjnych,
3) Swiadczen diagnostycznych,
4) swiadczen leczniczych,
5) $wiadczen rehabilitacyjnych.
4. W realizacji swiadczen zdrowotnych potozna podstawowej opieki zdrowotnej
wspotpracuje z:

1) lekarzem ginekologiem / potoznikiem udzielajgcym $Swiadczen
specjalistycznych w obszarze jej dziatania,

2) pielegniarkg koordynujgca,

3) lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej,

4) pielegniarkg podstawowej opieki zdrowotnej,

5) pielegniarkg w srodowisku nauczania i wychowania,
6) innymi placéwkami zgodnie z potrzebami pacjentow,

7) przedstawicielami organizacji i instytucji dziatajgcych na rzecz
zdrowia rodziny.

5. Potozna podstawowej opieki zdrowotnej ponosi odpowiedzialnosé¢ za:

1) Dokonang ocene sytuacji powierzonych jej pacjentow oraz wyniki podjetych
dziatan a takze za czynniki ilosciowe i jakosciowe realizacji praktyki.

2) Kompetentne i terminowe wywigzywanie sie z powierzonych zadan.

3) Znajomos¢ i przestrzeganie przepiséw, zarzadzen, instrukcji i regulaminéw
dotyczagcych powierzonego odcinka pracy i regulaminéw obowigzujgcych
w Przychodni.

4
5

) State uzupetnianie zestawu przeciwwstrzgsowego i torby srodowiskowe;j.

) Kontrole i state monitorowanie daty waznosci lekow.

6) Zgodne 2z przeznaczeniem wykorzystanie powierzonych materiatow
i Srodkow.
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Pielegniarka medycyny szkolnej

§16

1. Pielegniarka medycyny szkolnej podlega stuzbowo Kierownikowi Przychodni oraz
merytorycznie Pielegniarce Koordynujacej.

2.Pielegniarka medycyny szkolnej planuje i realizuje opieke pielegnacyjng nad
uczniami na terenie szkoty oraz w Przychodni w zakresie:

1)
2)
3)
4)
5)

promociji zdrowia,
profilaktyki choréb,
Swiadczen diagnostycznych,
Swiadczen pielegnacyjnych,

Swiadczen pielegnacyjno-leczniczych,

w oparciu o kompetencje pielegniarki medycyny szkolnej okreslone odrebnymi
przepisami oraz zawarte kontrakty z Narodowym Funduszem Zdrowia na udzielanie
Swiadczen zdrowotnych.

3. W realizacji swiadczen zdrowotnych pielegniarka medycyny szkolnej

wspotpracuje z:
1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)

9)

rodzicami i / lub opiekunami uczniéw, uczniami / wychowankami,
dyrektorem szkoty, pedagogiem szkolnym, wychowawcami klas,
lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej,

pielegniarkg podstawowej opieki zdrowotnej,

potozng podstawowej opieki zdrowotnej,

pielegniarkg koordynujaca,

innymi placéwkami zgodnie z potrzebami zdrowotnymi pacjentow,

przedstawicielami organizacji i instytucji dziatajgcych na rzecz
zdrowia dzieci i mtodziezy,

powiatowg stacjg sanitarno-epidemiologiczng.

4. Pielegniarka medycyny szkolnej odpowiedzialna jest za:

1. kompleksowg opieke zdrowotng nad uczniami,

2. realizowane swiadczenia zdrowotne,

3. podejmowane decyzje i konsekwencje swoich dziatan,
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4. znajomosc¢ i przestrzeganie przepisow, zarzgdzen, instrukcji i regulaminéw
dotyczagcych powierzonego odcinka pracy i regulaminéw obowigzujgcych
w Przychodni,

5. zgodne z przeznaczeniem wykorzystanie powierzonych materiatdw
i Srodkow.

Punkt szczepien

§ 17

Wykonuje na rzecz pacjentow korzystajgcych z ustug Przychodni, swiadczenia
podstawowej opieki zdrowotnej obejmujgce:

1. wykonywanie szczepien wg ustalonego kalendarza,
2. prowadzenie wiasciwej dla punktu szczepien dokumentacji medyczne;j,
3. prowadzenie profilaktyki,

4. planowanie szczepienh i przestrzeganie terminu waznos$ci i prawidtowego

przechowywania szczepionek,
5. organizowanie i prowadzenie wspoOlnie z lekarzem dziatalnosci
prozdrowotne;.

Poradnia lekarza podstawowej opieki zdrowotnej dla dzieci zdrowych

§ 18

Poradnia dla dzieci zdrowych wykonuje na rzecz pacjentéw korzystajgcych z ustug
Przychodni, $wiadczenia podstawowej opieki zdrowotnej z zakresu pediatrii
obejmujgce:

1. badania bilansowe dzieci i mtodziezy,
2. prowadzenie i wspieranie edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia,
3. planowanie i prowadzenie zaje¢ w zakresie zachowanh prozdrowotnych,

4. prowadzenie dokumentacji medycznej.
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Realizuje

Gabinet diagnostyczno zabiegowy z punktem pobran

§19

na rzecz pacjentow korzystajgcych z ustug Przychodni, swiadczenia

w zakresie opieki pielegnacyjnej obejmujgce:

1.

NOoO Ol W

1. wykonywanie iniekcji dozylnych, domiesniowych, podskérnych,

2. wykonywanie pomiardw cisnienia, tetna, temperatury, masy ciata,
ostrosci wzroku, widzenia barw, stuchu, poziomu cukru, obrzekow
obwodowych,

3. pobieranie materiatu na badania diagnostyczne,

a. punkt pobran wykonuje badania diagnostyczne potwierdzone
aktualnym skierowaniem. W przypadku badan petnoptatnych materiat
przyjmowany jest bez dodatkowej dokumentacji (bez skierowania).

b. pobierane materiaty do badan sg przewozone do laboratorium
analitycznego , z ktorym Przychodnia zawiera umowe o ich wykonywanie.
4. zabiegi opatrunkowe,
5. podawanie lekdéw wedtug zaleconych dawek,

6. inne czynnos$ci zabiegowe zlecone przez lekarzy.

Poradnia Medycyny Pracy

§ 20

Do podstawowych zadan nalezg badania w zakresie badan profilaktycznych z
zakresu medycyny pracy.

1) sprawowanie profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracownikami
zaktaddw pracy, z ktérymi Przychodnia podpisata stosowng umowe,

2) Wydawanie zaswiadczen do celdéw przewidzianych w Kodeksie Pracy.

. Przychodnia prowadzi badania lekarskie w zakresie badan kierowcow.
. Badania wstepne i okresowe.

. Badania diagnostyczne ( EKG, spirometria, RTG)

. Badania laboratoryjne.

. Badania uczniow i studentow.
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Poradnia Ginekologiczno — Potoznicza oraz
Gabinet diagnostyczno — zabiegowy przy Poradni Ginekologiczno- Potozniczej

§ 21

1. Do podstawowych zadah Poradni Ginekologiczno — Pofozniczej nalezy
wykonywanie swiadczen medycznych okreslonych w zakresie czynnosci lekarza
ginekologa tj.

opieka i leczenie w schorzeniach ginekologicznych,
opieka w okresie cigzy, porodu i potogu,
zlecanie i prowadzenie badan diagnostycznych,

=

edukacja z zakresu ginekologii i potoznictwa.

2. Gabinet diagnostyczno — zabiegowy przy Poradni Ginekologiczno- Potozniczej

realizuje na rzecz pacjentdow korzystajgcych z ustug Poradni Ginekologiczno -
Potozniczej, Swiadczenia w zakresie opieki pielegnacyjnej obejmujgce:

1. wykonywanie iniekcji dozylnych, domiesniowych, podskérnych,

2. wykonywanie pomiaréw cisnienia, tetna oraz tetna ptodu, temperatury,
masy ciafa, poziomu cukru, obrzekéw obwodowych,

3. pobieranie materiatu na badania diagnostyczne, w zakresie chorob
uktadu moczowo - piciowego kobiety,

4. zabiegi opatrunkowe, lecznicze i diagnostyczne wykonywane w zwigzku
Zz cigza, chorobami uktadu moczowo - pitciowego oraz profilaktykg
ginekologiczno — potoznicza,

5. zdejmowanie szwow po zabiegach operacyjnych i po porodzie, z powtok
brzusznych i krocza.

Poradnia Kardiologiczna

§ 22

Do podstawowych zadan Poradni Kariologicznej nalezy wykonywanie swiadczen
medycznych realizowanych poprzez:

1. opieke i leczenie w schorzeniach kardiologicznych,
2. zlecanie i prowadzenie badan diagnostycznych,
3. edukacje z zakresu profilaktyki kariologicznej i chorob serca.
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Poradnia Stomatologiczna

§ 23

1. Poradnia stomatologiczna realizuje:

1) Swiadczenia ogolno stomatologiczne w tym uzupetnienia protetyczne,
2) $wiadczenia ogdélno stomatologiczne dla dzieci i mtodziezy do 18 roku
zycia.

2. Do zadan lekarza stomatologa nalezy w szczegdlnosci:

1) Udzielanie $wiadczeh stomatologicznych osobom uprawnionym w celu
profilaktyki, rozpoznania i leczenia choréb zebow i jamy ustnej z zachowaniem
najwyzszej starannosci, w oparciu o aktualng wiedze medyczng, wszelkimi
dostepnymi metodami i sSrodkami.

2) Udzielanie swiadczen poza kolejnoscig w przypadkach bolowych.

3) Udzielanie swiadczen z uwzglednieniem optymalnych kosztow terapii w taki
sposob, by zapewni¢ ich maksymalng skutecznos¢ przy mozliwie jak
najnizszych kosztach.

4) Prawidlowe ordynowanie lekéw, materialtbw medycznych, srodkow
leczniczych i pomocniczych.

5) Woystawianie recept oraz zaswiadczen zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami.

6) Realizacja badan diagnostycznych zgodnie z zakresem ujetym
w kompetencjach i kontraktem z Narodowym Funduszem Zdrowia na
Swiadczenia medyczne.

Poradnia Rehabilitacyjna, Pracowania Fizjoterapii i Zesp6t Rehabilitaciji
Domowej

§ 24

1. Personel Poradni Rehabilitacyjnej, Pracowni Fizjoterapii i Zespotu Rehabilitacji
Domowej podlega stuzbowo Kierownikowi Przychodni a merytorycznie Zastepcy
Kierownika Przychodni ds. Lecznictwa.

2. Swiadczenia opieki zdrowotnej w rodzaju rehabilitacja lecznicza realizowane sa
w warunkach ambulatoryjnych lub domowych w zakresach swiadczen:

1) lekarska ambulatoryjna opieka rehabilitacyjna,

2) fizjoterapia.

20



3. Swiadczeniodawca udziela $wiadczen wrodzaju rehabilitacja lecznicza
na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego
i realizuje Swiadczenia zgrupy choréb okreslonych w wykazie jednostek
chorobowych wg miedzynarodowej klasyfikacji ICD — 10.

4. Porada lekarska rehabilitacyjna dla dorostych i dzieci obejmuje:

1) ogolng ocene stanu zdrowia pacjenta — badanie lekarskie;
2) skierowania na konsultacje i badania dodatkowe;
3) okreslenie zakresu ruchu w stawach;

4) test czynnosciowy;

5) ocene aktywnosci ruchowej pacjenta;

6) ocene czucia powierzchownego i gtebokiego;

7) ocene odruchdéw Sciegnisto — okostnowych;

8) pomiar dtugosci kornczyn i obwodéw;

9) ocene chodu i lokomocji;

10) ocene samoobstugi i samodzielnosci;

11) ocene deformaciji i znieksztatcen;

12) punkcje lecznicze i iniekcje dostawowe;

13) wypisanie  zlecenia  na przedmioty  ortopedyczne i $rodki
pomocnicze oraz innych zlecen i wnioskow;

14) zaplanowanie postepowania rehabilitacyjnego (ustalenie programu
usprawnienia leczniczego);

15) wystawienie skierowania na fizjoterapie i leczenie uzdrowiskowe;
16) koncowg ocene procesu usprawniania.
5. Porada fizjoterapeutyczna obejmuje:

1) planowanie postepowania fizjoterapeutycznego, stanowi integralng
cze$¢ fizjoterapii; powinno realizowac¢ cel skierowania do rehabilitacji
i by¢ zgodne z tym skierowaniem;

2) ocene iopis stanu pacjenta przed rozpoczeciem rehabilitacji /
fizjoterapii;

3) badanie czynnosciowe narzadu ruchu lub inne badanie konieczne
do ustalenia planu rehabilitacj;

4) kohcowg ocene iopis stanu pacjenta, po zakonczeniu
rehabilitacji/fizjoterapii;

5) udzielenie pacjentowi wskazéwek, co do dalszego postepowania
rehabilitacyjnego.

6. Zabiegi fizjoterapeutyczne (zabiegi fizykoterapeutyczne, kinezyterapeutyczne,
krioterapia miejscowa i masaz leczniczy) to $wiadczenia wymienione w katalogu
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zabiegbéw fizjoterapeutycznych, okreslonych przez NFZ, udzielane przez osobe
uprawniong, pacjentom wszystkich grup wiekowych, u ktérych wystgpity dysfunkcije
w przebiegu réznych chorob, urazéw i uszkodzen organizmu.

7. W ramach rehabilitacji w warunkach domowych prowadzona jest réwniez
edukacja zdrowotna pacjenta ijego opiekunow obejmujgca nauke wykonywania
¢wiczen. W trakcie prowadzonej rehabilitacji w warunkach domowych, fizjoterapeuta
wspotpracuje z pielegniarkg podstawowej opieki zdrowotnej lub z pielegniarkg opieki
dtugoterminowej, ktdra po zakonczeniu procesu usprawniania kontynuuje opieke nad
pacjentem.

Fizjoterapeuta Koordynujacy Prace w Pracowni Fizjoterapii
§ 25
Osoba Koordynujgca prace w Pracowni Fizjoterapii podlega bezposrednio

Kierownikowi SP ZOZ w Katuszynie — POZ.

Do podstawowych zadan fizjoterapeuty koordynujgcego prace w Pracowni Fizjoterapii
nalezy:

1. organizowanie i nadzor nad pracg podlegtych fizjoterapeutow,

2. zapewnienie nalezytego poziomu opieki fizjoterapeutycznej w SP Z0OZ
w Katuszynie — POZ,

3. dopilnowywanie terminowego wykonania zabiegdw fizjoterapeutycznych,
4. ustalanie godzin pracy personelu Pracowni Fizjoterapi,

5. wyznaczanie zastepstw na czas urlopow i w razie choroby personelu,
przedktadanie  Kierownikowi  Przychodni  wnioskbw w  sprawie obsady
poszczegolnych stanowisk,

6. wystawianie pacjentom korzystajgcym 2z zabiegdw fizjoterapeutycznych
w Pracowni Fizjoterapii, zaswiadczen potwierdzajgcych termin, rodzaj i ilos¢
wykorzystanych zabiegdw,

7. prowadzenie w Pracowni Fizjoterapii ,kolejek oczekujgcych”,
8. prowadzenie rozliczen zabiegdéw komercyjnych,

9. organizacja, przygotowywanie Kkart i nadzér nad dokumentacjg Poradni
Rehabilitacyjnej,

10. Koordynator Pracowni Fizjoterapii wykonuje inne czynnosci zwigzane z pracag
zawodowag nieobjete niniejszym zakresem .

Kontrola i nadzér nad pracg personelu Pracowni Fizjoterapii w szczegdlnosci

dotyczy:

1. kontrola terminowosci wykonywanej pracy,

2. kontrola witasciwego stosunku do os6b korzystajgcych ze swiadczen,
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3. kontrola dokumentacji i sprawozdawczosci prowadzonej przez pracownikéw
Pracowni Fizjoterapii,

4. nadzor nad wlasciwym dokumentowaniem zabiegow fizjoterapetycznych,

5. nadzor nad prowadzeniem obowigzujgcych kartotek,

6. nadzér nad przestrzeganiem przez podlegty personel dyscypliny pracy,
procedur sanitarnych, zasad BHP oraz przepiséw p.poz i tajemnicy stuzbowej
I praw pacjenta.

7. Koordynator Pracowni odpowiada za stan i jakos¢ wykonywanych zabiegéw

fizjoterapeutycznych.

Gabinet EKG i Pracownia USG

§ 26

1. Gabinet EKG i Pracownia USG realizujg odpowiednio badania
ultrasonograficzne i elektrokardiograficzne oraz EKG - Holter na rzecz
pacjentéw Przychodni.

2. Badania USG ewentualnie dla pacjentéow innych ZOZ - 6w zgodnie
z podpisanymi umowami podwykonawczymi oraz odptatnie dla  oséb
indywidualnych.

Zespot transportu medycznego - Swiadczenia zdrowotne udzielane
w specjalistycznym srodku transportu

§ 27

1. Personel Zespotu transportu medycznego podlega stuzbowo Kierownikowi
Przychodni a merytorycznie Zastepcy Kierownika Przychodni ds. Lecznictwa.

2. Zespot transportu medycznego realizuje przewozy pacjentow specjalistycznym
srodkiem transportu na podstawie aktualnego zlecenia na transport. W przypadku
transportu petnoptatnego realizacja odbywa sie bez dodatkowej dokumentacji (bez
zlecenia).

3. Transport medyczny jest realizowany zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie
przepisami, na potrzeby pacjentéw podstawowej opieki zdrowotnej, rehabilitacji
medycznej i ambulatoryjnej opieki specjalistyczne,.
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Rejestracja medyczna — ewidencja i statystyka

§ 28

1. Rejestratorka medyczna podlega stuzbowo Kierownikowi Przychodni
i merytorycznie Pielegniarce Koordynujgce;.

2. Do zadan rejestratorki medycznej nalezy:

1) rejestrowanie pacjentéw,

2) kierowanie ruchem pacjentéw,

3) wydawanie wynikow,

4) wypetnianie drukdw medycznych, opracowywanie zestawien statystycznych
w zakresie korzystania przez pacjentdéw z ustug opieki zdrowotnej,

5) obstuga administracyjna rejestracji.

Komérka ekonomiczno-finansowa i spraw osobowych

§ 29

1. Pracownicy komorki ekonomiczno — finansowej i spraw osobowych podlegajg
bezposrednio Kierownikowi Przychodni.

2. Do zadan komorki ekonomiczno-finansowej i spraw osobowych nalezy:

1)
2)
3)

4)
5)
6)

7)

8)

opracowywanie i przygotowywanie planu finansowego i inwestycyjnego
Przychodni,

wspotpracuje w  Kierownikiem Przychodni w zakresie gospodarowania
Srodkami finansowymi przeznaczonymi na dziatalnos¢ statutowg Przychodni,

podejmowanie dziatan w celu pozyskania srodkoéw finansowych na dziatalnosc
statutowg Przychodni ze zrodet wewnetrznych i zewnetrznych,

prowadzenie rachunkowosci oraz obstugi rozliczen finansowych Przychodni
przygotowywanie list ptac dla pracownikéw Przychodni,

przekazywanie wynagrodzen pracownikow na ich rachunki bankowe, wyptata
innych swiadczen i naleznosci pracownikom Przychodni,

petnienie funkcji ptatnika w rozliczeniach z Urzedem Skarbowym i Zakfadem
Ubezpieczen Spotecznych,

uzgadnianie okresowe wydatkow,
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9) sporzgdzanie okresowych sprawozdan finansowych,

10)prowadzenie spraw osobowych w tym prowadzenie dokumentacji osobowej
pracownikow,

11)wykonywanie innych czynnosci kancelaryjnych zwigzanych ze stosunkiem
pracy dotyczgcych m.in. przyjmowania do pracy, awansowania, wyrdzniania,
nagradzania i karania, udzielania urlopéw, zmiany umowy o prace, zwalniania
pracownikow, prowadzenia spraw z zakresu bezpieczenstwa i higieny pracy,

12)organizowanie szkolen dla pracownikéw Przychodni w tym szkolen z zakresu
bhp i ppoz.

13)odpowiednie zabezpieczenie i przechowywanie dokumentacji ksiegowej i akt
osobowych.

Konserwator urzadzen technicznych - kierowca

§ 30

1. Konserwator sprzetu technicznego - kierowca podlega bezposrednio
Kierownikowi Przychodni.

2. Pracownik obstugi zatrudniony na tym stanowisku wykonuje funkcje dotyczgce
transportu  wewnetrznego, zaopatrzenia oraz konserwacji sprzetu
technicznego i medycznego.

3. Do zadah konserwatora sprzetu technicznego — kierowcy nalezy
w szczegolnosci:
1) dokonywanie biezgcych przeglgddéw i konserwacji sprzetu i urzgdzen
medycznych,

2) wykonywanie ustug transportowych dla potrzeb przewozenia chorych,
w ramach praktyki poradni podstawowej opieki zdrowotnej oraz poradni
specjalistycznych, na zlecenie lekarzy tych poradni,

3) dokonywanie zakupéw Srodkdw medyczno-opatrunkowych oraz
materiatdbw biurowych i innych zamowionych przez personel
Przychodni,

4) utrzymanie porzgdku na terenie nalezgcym do Przychodni,
5) zabezpieczanie mienia,
6) prowadzenie podrecznego magazynu Przychodni.
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Personel pomocniczy — sprzataczka

§ 31

1. Do zadan personelu pomocniczego — sprzgtaczki nalezy:

1) przestrzeganie rezimu sanitarnego,
2) przestrzeganie bezpieczenstwa i higieny pracy oraz przepiséw p/poz.,
3) przestrzeganie Regulaminu Pracy obowigzujgcego w Przychodni,

4) utrzymanie stanu sanitarno-higienicznego zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami we wszystkich pomieszczeniach Przychodni,

5) segregacja i usuwanie odpadéw wedtug obowigzujgcych zasad,
6) zabezpieczenie mienia Przychodni po zakonczonej pracy.

3. Podstawowe obowiazki pracownikow przy realizacji zadan statutowych
Przychodni — podsumowanie

§ 32

1. Pracownicy Przychodni obowigzani sg wykonywac rzetelnie i w sposob
prawidtowy powierzone im obowigzki i polecenia oraz wskazowki swoich
bezposrednich przetozonych.

2. Pracownicy Przychodni obowigzani sg znaC i stosowaC postanowienia
niniejszego Regulaminu oraz innych aktow normatywnych wykorzystywanych
w dziatalnosci Przychodni — w szczegdlnosci w zakresie zadan, ktore
wykonujg, zachowujgc tajemnice zawodowg i stuzbowa.

3. Kazdy pracownik Przychodni podlega bezpos$redniemu przetozonemu, od
ktérego otrzymuje polecenia stuzbowe i przed ktéorym odpowiada za wyniki
swojej pracy.

4. Szczegodtowe obowigzki i podlegtosé stuzbowg poszczegdlnych pracownikow
Przychodni okreslajg imienne zakresy czynnosci.
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ROZDZIAL Il
Przebieg procesu udzielania sSwiadczen zdrowotnych

1. Postanowienia ogdlne
§33

1. Swiadczenia zdrowotne s3 udzielane:
1) dostepnymi metodami i Srodkami zgodnie ze wskazaniami aktualnej
wiedzy medycznej,
2) zgodnie z zasadami etyki zawodowej,
3) z nalezytg starannoscia,
4) z poszanowaniem praw pacjenta.

2. Swiadczenia zdrowotne sg udzielane przez osoby wykonujgce zawdd
medyczny oraz spetniajgce wymagania okreslone w odrebnych przepisach.

3. Swiadczenia zdrowotne finansowane ze $rodkéw publicznych sg udzielane
w sposob ciggty i rozplanowane przez Kierownika jednostki organizacyjnej na
okreslone harmonogramem dostepnosci dni i tygodnie kazdego miesigca.

§ 34

1. Zadne okolicznoéci nie mogg stanowi¢ podstawy do odmowy udzielania
Swiadczenia zdrowotnego, jezeli osoba zgtaszajgca sie do Przychodni
potrzebuje natychmiastowej pomocy ze wzgledu na zagrozenie Zzycia lub
zdrowia.

2. Swiadczenia zdrowotne w przypadkach nagtych, zagrozenia zycia lub zdrowia
sg udzielane niezwtocznie.

§ 35

1. Proces udzielania swiadczen zdrowotnych rozpoczyna sie w rejestraciji.
Rejestracja pacjentow odbywa sie na podstawie zgtoszenia:
1) osobistego,
2) telefonicznego,
3) za posrednictwem os6b bliskich i oséb trzecich.

2. Pacjent ubezpieczony, rejestrowany jest w oparciu o aktualny i obowigzujgcy
dokument ubezpieczenia, uprawniajgcy do swiadczen zdrowotnych. Dokument
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ten jest réwniez wymagany w kazdym dniu korzystania ze $Swiadczen
Przychodni.

3. Rejestracja pacjentow i lista oséb oczekujgcych na swiadczenia zdrowotne,
osoéb, o ktérych mowa w ust. 7 prowadzona jest na biezgco w dniach
i godzinach pracy Przychodni.

4. Pacjent rejestrowany jest z wyznaczeniem dnia i godziny realizacji
Swiadczenia zdrowotnego.

5. Swiadczenia udzielane sg w dniu zgtoszenia lub w czasie uzgodnionym
z pacjentem. Kazda zmiana terminu wymaga ustalenia z pacjentem nowego
terminu udzielenia $wiadczenia.

6. Ustalenia terminu wizyty wymaga réwniez pacjent kontynuujgcy leczenie lub
wymagajacy kontroli stanu zdrowia. Pacjent jest informowany przez
realizatora $wiadczen o koniecznosci dopetnienia formalnosci rejestracyjnych
celem wyznaczenia terminu kolejnej wizyty.

7. W przypadku os6b ubezpieczonych i braku mozliwosci udzielenia swiadczenia
zdrowotnego w dniu zgtoszenia, rejestracja odbywa sie w zakresie, na
zasadach i w sposob okreslony w art. 20 ustawy o soz. Przychodnia prowadzi
rejestr osob oczekujgcych na Swiadczenia zdrowotne odrebnie dla kazdej
komorki organizacyjne;j.

8. Postanowien ust. 6 nie stosuje sie do Swiadczen zdrowotnych udzielanych
w przypadkach, o ktérych mowa w § 33.

9. W przypadku niemozliwosci wykonania Swiadczen zdrowotnych z przyczyn
lezgcych po stronie Przychodni lub spowodowanych wystgpieniem sity
wyzszej, Przychodnia zapewnia pacjentom ubezpieczonym lub uprawnionym
w NFZ, udzielenie swiadczen zdrowotnych przez inny podmiot wtasciwy do ich
udzielania.

10.W pierwszej kolejnosci przyjmowani sg pacjenci zgtaszajgcy sie w stanie
wymagajacym natychmiastowego udzielenia $wiadczenia zdrowotnego.

11.W trakcie udzielania $wiadczenia zdrowotnego pacjent ma prawo do
uzyskania wszystkich niezbednych wyjasnien dotyczgcych postawionej
diagnozy a takze zaproponowanego leczenia.

12.W zakresie udzielanych $wiadczen zdrowotnych Przychodnia zapewnia
pacjentowi:

1) Swiadczenia zdrowotne,

2) srodki farmaceutyczne i materiaty medyczne niezbedne do wykonania
procedury medycznej,

3) pomieszczenie, sprzet i aparature medyczng do wykonania
Swiadczenia, odpowiednie do stanu zdrowia |  stopnia
niepetnosprawnosci pacjenta.

13. Na kazdym etapie udzielania swiadczenia zdrowotnego pacjent ma prawo do
ztozenia skargi/zazalenia na zachowanie lub czynno$ci personelu Przychodni.
Skargi/zazalenia przyjmuje Kierownik.
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§ 36

1. Swiadczenia zdrowotne sg udzielane przy uzyciu aparatury i sprzetu medycznego
wiasciwych dla rodzaju udzielanych swiadczen zdrowotnych, wprowadzonych do
obrotu i do uzywania zgodnie z odrebnymi przepisami.

§ 37

1. Dokumentacja medyczna prowadzona jest w oparciu o obowigzujgce przepisy
i zarzgdzenia wewnetrzne Kierownika Przychodni w sposob zapewniajgcy ochrone
danych osobowych w niej zawartych. Udostepnienie dokumentacji medycznej
nastepuje na zasadach okreslonych w przepisach powszechnie obowigzujgcych.

§ 38

1. W Przychodni, na tablicy informacyjnej, dostepne sg dane o:

1)

2)
3)
4)
5)

6)

7
8)

9)

osobach realizujgcych Swiadczenia, dniach, godzinach i miejscu ich
udzielania;

zasadach rejestracji na $wiadczenia ambulatoryjne i wizyty domowe;
trybie sktadania skarg i wnioskow;
prawach i obowigzkach pacjenta;

adresie oraz numerach telefonéw podmiotéw udzielajgcych swiadczen
w dni wolne od pracy, niedziele i Swieta w zakresie podstawowej opieki
zdrowotnej;

numerach telefonéw podmiotéw udzielajgcych $wiadczen w zakresie
ratownictwa medycznego z zastrzezeniem, ze dotyczy to Swiadczen
udzielanych w zwigzku z: wypadkiem, urazem, porodem, nagtym
zachorowaniem lub nagtym pogorszeniem stanu zdrowia powodujgcymi
zagrozenie zycia;

adresie oraz numerze telefonu i bezptatnej infolinii Biura Rzecznika
Praw Pacjenta przy ministrze wtasciwym do spraw zdrowia;

informacji o mozliwosci | sposobie zapisywania sie na liste
oczekujgcych na swiadczenia zdrowotne;

informacja, o ktérej mowa w ust. 1 pkt. 5) i 6) dostepna jest w formie,
widocznej takze na zewngtrz budynku.

10) informacja, o ktéorej mowa w ust. 1 pkt. 1) dotyczy roéwniez

nieobecnosci i zastepstw 0sbéb udzielajgcych swiadczen zdrowotnych.
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2. Organizacja udzielania swiadczen zdrowotnych z zakresu podstawowej
opieki zdrowotnej

§ 39

1. Poradnie i gabinety podstawowe] opieki zdrowotnej czynne sg w dni pracujgce
w godz. od 8.00 do 18.00.

2. Zakres zadan i kompetencji: lekarza, pielegniarki i pielegniarki szkolnej, potoznej
podstawowej opieki zdrowotnej wynika z obowigzujgcych w tej sprawie przepisow
oraz wytycznych okreslonych umowg z NFZ.

3. Ubezpieczony ma prawo wyboru lekarza, pielegniarki i potoznej podstawowej
opieki zdrowotnej, sposrod lekarzy, pielegniarek i potoznych ubezpieczenia

zdrowotnego, nie czesciej niz dwa razy w roku, z zastrzezeniem przypadkow,
o ktérych mowa w warunkach okreslonych umowg z NFZ .

4. Wybér lekarza, pielegniarki i potoznej podstawowej opieki zdrowotnej potwierdza
oswiadczenie woli ubezpieczonego ztozone w formie deklaracji wyboru, o ktorej
mowa w art. 56 ust. 2 ustawy o Soz.

5. W ramach $wiadczen podstawowej opieki zdrowotnej Przychodnia zapewnia
ubezpieczonym dostep do badan diagnostycznych, swiadczen lekarza, pielegniarki
i potoznej poz oraz do opieki nad obtoznie chorymi w domu pacjenta.

6. Swiadczenia zdrowotne w podstawowej opiece zdrowotnej udzielane sg jesli to
mozliwe w dniu zgtoszenia, wedtug kolejnosci ustalonej przez pracownika
dokonujgcego rejestracji.

7.Ustalenie terminu wizyty lekarskiej w domu pacjenta, nastepuje zawsze po
wczesniejszej konsultacji z lekarzem, celem rozpoznania pilnosci jej wykonania.

3.0rganizacja udzielania swiadczen zdrowotnych z zakresu specjalistycznej
opieki zdrowotnej

§ 40

1. Swiadczeniami specjalistycznymi sg $wiadczenia opieki zdrowotnej we wszystkich
dziedzinach medycyny realizowanych przez Przychodnie z wytgczeniem
podstawowej opieki zdrowotnej.

2. Swiadczenia specjalistycznej opieki zdrowotnej sg udzielane przez Przychodnie na
podstawie skierowania lekarza ubezpieczenia zdrowotnego w ramach porad
ambulatoryjnych a takze w warunkach domowych pacjenta.

3. Nie jest wymagalne od ubezpieczonego skierowanie do swiadczen:
1) ginekologa i potoznika;
2) dentysty;
3) dla os6b chorych na gruzlice;
4) dla os6b zakazonych wirusem HIV;
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5) dla inwalidéw wojennych i wojskowych, oséb represjonowanych oraz
kombatantow;

6) dla cywilnych niewidomych ofiar dziatan wojennych;

7) dla osob uzaleznionych od alkoholu, srodkéw odurzajgcych i substancji
psychotropowych - w zakresie lecznictwa odwykowego;

8) dla uprawnionego zotnierza lub pracownika, w zakresie leczenia
urazow lub chordb nabytych podczas wykonywania zadan poza granicami

panstwa.

4. Specjalistyczne sSwiadczenia zdrowotne udzielane ubezpieczonemu bez
skierowania lekarza ubezpieczenia zdrowotnego, jezeli jest ono wymagane, optaca
ubezpieczony wg cen okreslonych w cenniku ustug medycznych Przychodni
(Zatgczniki Nr 3a do 39).

5. W stanach bezposredniego zagrozenia zycia, Swiadczenia zdrowotne sg udzielane
bez wymaganego skierowania.

6. Jezeli pacjent jest pod opiekg specjalisty i wymaga kontynuacji leczenia w ramach
tej samej jednostki chorobowej, to zwigzane z tym kolejne porady odbywajg sie bez
ponownego skierowania.

§ 41

1. Przyjmowanie pacjentéw w poradniach specjalistycznych odbywa sie w dniach
i godzinach ustalonych harmonogramami pracy.

2. Pacjent zgtaszajacy sie do poradni specjalistycznej musi posiadac:

1) skierowanie od lekarza podstawowej opieki zdrowotnej lub od innego
lekarza specjalisty, z zastrzezeniem przypadkéw wymienionych w § 39
ust. 315,

2) aktualne wyniki badan zleconych przez lekarza podstawowe] opieki
zdrowotnej, a w przypadku objecia opiekg specjalisty wyniki badan
specjalistycznych,

3) karte informacyjng leczenia szpitalnego, jesli pacjent byt wczesniej
hospitalizowany,

4) inne wyniki badan bedgcych w posiadaniu pacjenta, zwigzane z jego
choroba.

3. Pacjent ma prawo wyboru lekarza udzielajgcego swiadczen specjalistycznych
sposrod lekarzy udzielajgcych tych swiadczen w Przychodni.

4. W przypadku czasowej nieobecnosci oséb udzielajgcych swiadczen skutkujgcych
ograniczeniem dostepnosci do swiadczen, Przychodnia jest zobowigzana do
ustanowienia zastepstwa tych osob.
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5. Przyjmowanie pacjentow w poradniach specjalistycznych nastepuje bez Zzadnej
zwtoki, wedtug kolejnosci ustalonej przez pracownika dokonujgcego rejestracji.

6. W przypadku braku mozliwosci udzielenia swiadczenia zdrowotnego w dniu
zgtoszenia pracownik rejestracji postepuje w sposob okreslony w § 34.

7. W przypadkach nagtych, zagrazajgcych zdrowiu lub Zzyciu pacjenta — porada
specjalistyczna, niezbedny zabieg lub badanie odbywajg sie niezwtocznie w dniu
zgtoszenia.

8. Gdy cel leczenia w poradni specjalistycznej nie mégt by¢ osiggniety, lekarz
specjalista kieruje pacjenta do leczenia szpitalnego w tym takze uzdrowiskowego.

4. Organizacja udzielania sSwiadczen zdrowotnych zwigzanych z badaniem
diagnostycznym i analitykg medycznag

§ 42

1. Pobranie materiatu do badan lub pobranie i wykonywanie badan diagnostycznych
pacjentom Przychodni, odbywa sie bezposrednio w poradniach lub w pracowniach
diagnostycznych Przychodni, w dniach i godzinach ustalonych harmonogramem
pracy. W przypadku braku mozliwosci realizacji okreslonego zakresu zleconych
badan, Przychodnia zabezpiecza ich wykonanie w pracowniach podmiotéw,
z ktérymi ma zawartg umowe.

2. Wykonywanie badan diagnostycznych kosztochtonnych, zleconych pacjentom
Przychodni odbywa sie w pracowniach swiadczeniodawcow, z ktorymi umowe zawart
Narodowy Fundusz Zdrowia.

3. Badania z zakresu analityki medycznej wykonywane sg przez witasng Pracownie
Diagnostyki Laboratoryjnej oraz przez podwykonawcow na podstawie zawartych
umow. W kazdym przypadku pobieranie materiatu do badan odbywa sie
w gabinetach zabiegowych Przychodni lub w uzasadnionych przypadkach w miejscu
pobytu pacjenta.

4. Badania diagnostyczne wykonywane sg ha podstawie skierowan lekarzy
Przychodni - podstawowej i specjalistycznej opieki zdrowotnej, w zakresie zgodnym
z ich kompetencjami.

5. Lekarz kierujgcy pacjenta na badania diagnostyczne zobowigzany jest wskazac
w skierowaniu miejsce jego wykonania, w pierwszej kolejnosci pracownie
diagnostyczng Przychodni, o ile rodzaj lub zakres zleconych badan jest przez nig
wykonywany.

6. Pracownie diagnostyczne Przychodni wykonujg rowniez badania pacjentom
skierowanym przez inne podmioty, na podstawie zawartych umow lub porozumien.

7. W pracowniach wykonywane sg rowniez badania odptatnie zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami prawa i zarzgdzeniami Kierownika Przychodni.

8. Badania pilne wykonywane sg pacjentowi niezwtocznie.
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9. Rejestracja pacjentdow i ustalenie kolejnosci przyje¢ pacjentow na badania,
nastepuje na zasadach powszechnie obowigzujgcych i okreslonych w niniejszym
Regulaminie ( §34).

ROZDZIAL IV
Prawa i obowigzki pacjenta oraz osob trzecich

Prawa pacjenta okresla Karta Praw Pacjenta, dostepna w widocznym miejscu
w Przychodni.

1. Prawa Pacjenta
§43

1. Kazdy obywatel ma prawo do réwnego dostepu do swiadczen opieki zdrowotnej
finansowanych ze Srodkow publicznych, na warunkach i w zakresie okreslonym
w obowigzujgcych przepisach.

2. Pacjent ma prawo do:

1) Natychmiastowego udzielenia $wiadczen zdrowotnych ze wzgledu na
zagrozenie zycia lub zdrowia, niezaleznie od okolicznosci w kazdym
przypadku, gdy zwioka w ich wudzieleniu mogtaby spowodowaé
niebezpieczenstwo utraty zycia ludzkiego, uszkodzenia ciata lub ludzkiego
rozstroju zdrowia oraz w innych przypadkach nie cierpigcych zwtoki.

2) Udzielenia swiadczen zdrowotnych odpowiadajgcych wymaganiom aktualnej
wiedzy medycznej.

3) Korzystania ze swiadczen udzielanych dostepnymi metodami, rozpoznawania
i leczenia chordb, zgodnie z zasadami etyki zawodowej oraz z nalezytg
starannoscia.

4) Swiadczen zdrowotnych udzielanych przez osoby uprawnione do ich
udzielania, w pomieszczeniach i przy zastosowaniu urzadzenh
odpowiadajgcych okreslonym wymaganiom fachowym i sanitarnym.

5) Uzyskania informacji o swoim stanie zdrowia, proponowanych oraz mozliwych
metodach  diagnostycznych, leczniczych, dajgcych sie przewidzieé
nastepstwach ich zastosowania albo zaniechania, wynikach leczenia oraz
rokowaniu.

6) Zadania informacji gdy sadzi, Zze sie jg ogranicza z uwagi na jego dobro.

7) Wyrazenia zgody albo odmowy na udzielenie mu okreslonych Swiadczen
zdrowotnych albo zastosowania wobec niego metody leczenia lub diagnostyki
stwarzajgcej podwyzszone ryzyko, po uzyskaniu odpowiedniej informaciji.

8) Uzyskania informaciji, jesli w trakcie wykonywania zabiegu bgdz stosowania
okreslonej metody lub diagnostyki w zwigzku z wystgpieniem okolicznosci
stanowigcych zagrozenie dla zycia lub zdrowia pacjenta, dokonano zmian
w ich zakresie.

9) Intymnosci i poszanowania Jego godnosci osobistej.
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10)Wyrazenia zgody albo odmowy na uczestniczenie przy udzielaniu mu
Swiadczen zdrowotnych innych oséb niz personel medyczny.

11)Zadania od lekarza zasiegniecia przez niego opinii innego lekarza specjalisty
lub zorganizowania konsylium lekarskiego.

12)Dostatecznie wczesnego uprzedzenia go o zamiarze odstgpienia od jego
leczenia i wskazania mu realnej mozliwosci uzyskania okreslonego
Swiadczenia zdrowotnego u innego specjalisty lub w innym zaktadzie opieki
zdrowotne;j.

13)Udostepnienia mu dokumentacji medycznej lub wskazania innej osoby, ktorej
dokumentacja ta moze by¢ udostepniona. Udostepnienie dokumentacji
medycznej poprzez sporzgdzenie wyciggow, odpisow i kopii odbywa sie
odptatnie na zasadach okreslonych w Cenniku ustug medycznych Przychodni.

14) Pacjent ma prawo do zachowania w tajemnicy przez osoby wykonujgce
zawdd medyczny, w tym udzielajgce mu $wiadczen zdrowotnych, informacji
Z nim zwigzanych, a uzyskanych w zwigzku z wykonywaniem zawodu
medycznego. Obowigzek zachowania w poufnosci wszelkich informacji trwa
réwniez po smierci pacjenta.

15) Przepisu powyzszego nie stosuje sie w przypadku gdy:
o tak stanowig przepisy odrebnych ustaw,

e zachowanie tajemnicy moze stanowiC niebezpieczenstwo dla zycia lub
zdrowia pacjenta lub innych oséb,

e pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy wyraza zgode na ujawnienie
tajemnicy,

e zachodzi potrzeba przekazania niezbednych informacji o pacjencie
zwigzanych z udzielaniem Swiadczen zdrowotnych innym osobom
wykonujgcym zawod medyczny.

16)Wyrazenia zgody lub odmowy na podawanie do publicznej wiadomosci
danych umozliwiajgcych identyfikacje pacjenta.

17)Wyrazenia zgody lub odmowy na udziat w eksperymencie medycznym po
uprzednim poinformowaniu go przez lekarza o celach, sposobach i warunkach
prowadzonego eksperymentu, spodziewanych korzysciach leczniczych lub
poznawczych, ryzyku oraz o mozliwosci odstgpienia od udziatu
w eksperymencie w kazdym jego stadium, poinformowania go przez lekarza
0 niebezpieczenstwie dla zdrowia i zycia, jakie moze spowodowaé
natychmiastowe przerwanie eksperymentu;

18) W przypadku pacjenta matoletniego, ktéry ukonczyt 16 lat na udzielanie
Swiadczenia zdrowotnego zgode wyraza pacjent oraz jego opiekun. W imieniu
pacjenta, ktory nie ukonczyt 16 lat, catkowicie ubezwtasnowolnionego lub
niezdolnego do wyrazenia zgody — prawo wyrazenia zgody na udzielenie
Swiadczen medycznych posiada przedstawiciel ustawowy.

19) Zgoda moze byC wyrazona ustnie, pisemnie lub przez takie zachowanie
pacjenta, ktére nie budzi watpliwosci co do podjetej decyzji.

20)Dostepu do szczegoétowej informacji o Karcie Praw Pacjenta.
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2. Obowiazki Pacjenta
§44

1.Przychodnia jest obiektem uzytecznosci publicznej. Korzysta z niego wielu
pacjentow, niekiedy réwniez bardzo cierpigcych. Obecnos¢ pacjenta w Przychodni
nie moze by¢ powodem irytacji czy nawet pogorszenia samopoczucia pozostatych
pacjentow i ktopotdéw personelu.

2. Obowigzkiem Pacjenta jest:
1) zachowywac sie kulturalnie,
2) nie zakiécac spokoju innym pacjentom i personelowi,

3) stosowacé sie do ustalonego porzadku pracy Przychodni, w tym ustalonej
kolejnosci wchodzenia do gabinetéw medycznych,

4) stosowac sie do zalecen i wskazdéwek personelu Przychodni,

5) przestrzega¢ zakazu palenia tytoniu i uzywania alkoholu oraz srodkow
odurzajgcych,

6) dbac o higiene osobistg przed zgtoszeniem sie do Przychodni,

7) odnosi¢ sie z szacunkiem do innych pacjentow i personelu,

8) dbac¢ o mienie stanowigce witasnos$¢ Przychodni.
3. Pacjentowi nie wolno zgdac¢ od personelu Przychodni Swiadczenia ustug
osobistych, nie zwigzanych z udzielanymi $wiadczeniami zdrowotnymi.
4. Pacjent jest odpowiedzialny za wszelkie szkody powstate w Przychodni z jego
winy.
5. Pacjentowi nie wolno zanieczyszcza¢ pomieszczen Przychodni.

6. Pacjent jest zobowigzany niezwtocznie powiadomi¢ Rejestracje Przychodni
w przypadku rezygnacji z ustalonego terminu swiadczenia zdrowotnego.

3. Obowigzki oséb trzecich

§ 45

1. Do oséb trzecich przebywajgcych na terenie Przychodni - sprawujgcych opieke
prawng lub faktyczng nad pacjentem lub towarzyszacych pacjentowi odnoszg sie
odpowiednio obowigzki i zakazy dotyczgce pacjentdw.

2. Osoby te zobowigzane sg podporzgdkowa¢ sie wszelkim poleceniom
I wskazodwkom personelu Przychodni.

3. Jezeli Pacjent lub jego opiekun prawny jest przekonany, ze w trakcie korzystania
ze Swiadczenh zdrowotnych, jego prawa zostaty naruszone, moze:

1) domagac sie ich poszanowania we wniosku pisemnym skierowanym do
personelu udzielajgcego swiadczen,
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2) ztozy¢ pisemng skarge do kierownika Przychodni,

3) ztozy¢ pisemng skarge do Mazowieckiego Oddziatu Narodowego Funduszu
Zdrowia, ul. Chatubinskiego 8, 00-613 Warszawa, fax 22 582 8421, e-mail:
kancelaria@nfz-warszawa.pl,

4) ziozy¢ pisemng skarge do Rzecznika Praw Pacjenta przy ministrze
wiasciwym do spraw zdrowia na adres: ul. Mtynarska 46, 01-171 Warszawa,
bezptatna infolinia: 800-190-590 Ilub (22) 833-08-85 oraz (22) 635-59-96,
e-mail: kancelariat@bpp.gov.pl.

4. Rozpatrywanie skarg i wnioskéw

§ 46

Skargi i wnioski zatatwiane sg na podstawie przepisow Rozporzgdzenia Rady
Ministréw w sprawie organizacji przyjmowania i rozpatrywania skarg i wnioskow.

1. Przedmiotem skargi w Przychodni moze by¢, w szczegodlnosci:

1) naruszenie praw pacjentow w zakresie udzielania swiadczen zdrowotnych,
a takze przewlekte zatatwianie spraw pacjenta,

2) zaniedbanie Ilub nienalezyte wykonywanie zadan przez pracownikow
Przychodni lub osoby z nim wspotpracujgce.

2. Przedmiotem wniosku mogg by¢ sprawy ulepszenia organizacji, usprawnienia
pracy i zapobiegania naduzyciom, a takze sprawy zwigzane z efektywniejszym
wykonywaniem zadan przez komérki organizacyjne Przychodni.

3. Wiasciwymi do rozpatrywania skarg i wnioskow dotyczgcych udzielania swiadczen
zdrowotnych pacjentom jest Kierownik Przychodni;

4. Rejestr skarg i wnioskow dotyczgcych udzielania $wiadczen zdrowotnych
pacjentom znajduje sie w Rejestracji Przychodni.

5. Skargi i wnioski mogg by¢ wnoszone w formie pisemnej lub ustnie do protokotu
oraz poprzez wpis do Ksigzki skarg i wnioskéw.

6. Skargi i wnioski nie zawierajgce imienia i nazwiska oraz adresu \Wnoszgcego
pozostawia sie bez rozpoznania.

7. Jezeli z tresci skargi lub wniosku nie mozna nalezycie ustali¢ ich przedmiotu,
wzywa sie wnoszgcego skarge lub wniosek do ztozenia, w terminie siedmiu dni od
dnia otrzymania wezwania, wyjasnienia lub uzupetnienia, z pouczeniem, ze nie
usuniecie tych brakdw spowoduje pozostawienie skargi lub wniosku bez
rozpoznania.

8. Wnoszacy skarge lub wniosek moze zastrzec nie ujawnianie swego nazwiska
I adresu. Zastrzezenie takie jest dla Przychodni wigzace.

9. Skarga lub wniosek mogg by¢ sktadane w imieniu wikasnym skarzgcego lub innej
osoby za jej pisemng zgoda.
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10. Przyjmowanie interesantow w sprawie skarg i wnioskédw odbywa sie przez
Kierownika Przychodni w dniach i godzinach do tego celu wyznaczonych -
informacja dostepna na tablicy ogtoszen.

11. Rozpatrzenie skargi lub wniosku oraz powiadomienie osoby skarzgcej o sposobie
zatatwienia skargi lub wniosku odbywa sie bez zbednej zwtoki, nie pézniej jednak niz
w ciggu 1 m-ca od dnia ich ztozenia lub wptyniecia. Rozpatrzenie skargi lub wniosku
powinno by¢ poprzedzone analizg wszystkich okolicznosci sprawy.

12. W przypadku nie rozstrzygniecia skargi lub wniosku w terminie, o ktérym mowa
w ust. 11, nalezy poinformowac¢ skarzgcego lub wnioskodawce o podijetych
czynnos$ciach zmierzajgcych do rozpatrzenia skargi lub wniosku.

13. Sprawozdanie zbiorcze z rozpatrzonych skarg i wnioskobw w sprawach
dotyczgcych udzielania Swiadczen zdrowotnych w komdrkach organizacyjnych
Przychodni sporzgdza Kierownik.

5. Obowiazki Przychodni w razie smierci pacjenta

§ 47

1. Sposéb postepowania oraz obowigzki w razie smierci pacjenta okreslajg odrebne
przepisy.
2. Jezeli zgon nastgpit na terenie Przychodni:
1) po stwierdzeniu zgonu przez lekarza, nalezy oznakowacC zwtoki (imie
i nazwisko, data urodzenia, data i godzina $mierci), zwioki przenies¢ do

przeznaczonego w tym celu pomieszczenia, a w razie jego braku do
chtodnego miejsca, z zachowaniem godnosci naleznej zmartemu;

2) o $mierci pacjenta nalezy niezwtocznie powiadomi¢ rodzine zmartego lub jego
opiekunow, a w razie ich braku lub nie zgtoszenia sie, Policje celem podjecia
stosownych dziatan:

ROZDZIAL V

Dokumentacja medyczna

1. Prowadzenie dokumentacji medycznej

§ 48

1. Przychodnia prowadzi dokumentacje medyczng osob korzystajgcych ze
Swiadczen zdrowotnych oraz zapewnia ochrone i poufno$¢ danych zawartych
w tej dokumentacji, zgodnie z powszechnie obowigzujgcymi przepisami
prawa i zarzagdzeniami wewnetrznymi Kierownika Przychodni a w przypadku
udzielania swiadczen finansowanych ze srodkéw publicznych takze zgodnie
z wymogami okreslonymi przez pfatnika swiadczen.

2. Przychodnia udostepnia dokumentacje medyczng, o ktérej mowa w ust. 1:
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a) pacjentowi lub jego przedstawicielowi ustawowemu, bgdz osobie
upowaznionej przez pacjenta; po Smierci pacjenta, prawo do wgladu
w dokumentacje medyczng ma osoba upowazniona przez pacjenta za zycia;

b) podmiotom udzielajgcym swiadczen zdrowotnych, jezeli dokumentacja ta
jest niezbedna do zapewnienia ciggtosci swiadczen zdrowotnych;

c) organom wifadzy publicznej, Narodowemu Funduszowi Zdrowia, organom
samorzgdu zawoddéw medycznych oraz konsultantom  krajowym
i wojewodzkim, w zakresie niezbednym do wykonywania przez te podmioty
ich zadan, w szczegolnosci kontroli i nadzoru;

d) podmiotom uprawnionym w mys|l ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
0 dziatalnosci leczniczej do przeprowadzania na zlecenie ministra
wiasciwego do spraw zdrowia kontroli podmiotu leczniczego, w zakresie
niezbednym do przeprowadzenia kontroli;

e) ministrowi wilasciwemu do spraw zdrowia, sgdom, w tym sgadom
dyscyplinarnym,  prokuraturom, lekarzom sgdowym i rzecznikom
odpowiedzialnosci zawodowej, w zwigzku z prowadzonym postepowaniem;

f) uprawnionym na mocy odrebnych ustaw organom i instytucjom, jezeli
badanie zostato przeprowadzone na ich wniosek;

g) organom rentowym oraz zespotom do spraw orzekania
0 niepetnosprawnosci, w zwigzku z prowadzonym przez nie postepowaniem;

h) podmiotom prowadzgcym rejestry ustug medycznych, w zakresie
niezbednym do prowadzenia rejestrow;

i) zaktadom ubezpieczen - za zgodg pacjenta;

j) lekarzowi, pielegniarce lub potoznej, w zwigzku z prowadzeniem procedury
oceniajgcej podmiot udzielajgcy swiadczen zdrowotnych na podstawie
przepisow o akredytacji w ochronie zdrowia, w zakresie niezbednym do jej
przeprowadzenia,

k) szkole wyzszej lub instytutowi badawczemu do wykorzystania w celach
naukowych- bez ujawniania nazwiska i innych danych umozliwiajgcych
identyfikacje osoby, ktérej dokumentacja dotyczy.

2.Zasady udostepniania dokumentacji medycznej

§ 49

1. Dokumentacja medyczna jest udostepniana do wglagdu w jednostkach
organizacyjnych Przychodni lub poprzez sporzgdzenie jej kserokopii bgdz
odpisow.

2. Za udostepnianie dokumentacji medycznej Przychodnia pobiera opfaty. Za
jedng strone wyciggu lub odpisu dokumentacji oraz wyciggu, odpisu lub Kkopii
dokumentacji medycznej na elektronicznym nosniku danych optata nie moze
przekracza¢ 0,002 przecietnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale,
poczgwszy od pierwszego dnia nastepnego miesigca po ogtoszeniu przez
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Prezesa Gtownego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym
Rzeczypospolitej polskiej ,Monitor Polski” na podstawie art. 20 pkt 2 Ustawy
z 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spotecznych. Za jedng strone kopii dokumentacji medycznej optata nie moze
przekraczac¢ 0.0002 przecietnego wynagrodzenia j.w.

3. Wysokos¢ optat o ktérych mowa w pkt.2 okreslona jest w zatgczniku Nr 3g do
niniejszego Regulaminu Organizacyjnego.

) ROZDZIAL VI
Swiadczenia zdrowotne ptatne

1. Przebieg i organizacja udzielania Swiadczen zdrowotnych ptatnych
§ 50

1. Optaty moga by¢ pobierane od pacjentéw w nastepujgcych przypadkach:
- za swiadczenia medyczne :

1) w przypadku udzielenia swiadczenia pacjentowi nieubezpieczonemu,
lub takiemu, ktéry nie potrafi udokumentowa¢ swojego prawa do
Swiadczen medycznych w ramach zawartych umow o udzielanie
Swiadczen zdrowotnych zawartych z Ptatnikami, Partnerami
Medycznymi, Towarzystwami Ubezpieczeniowymi.

2) w przypadku udzielania swiadczenia pacjentowi, ktory zgtosit sie do
Przychodni w trybie przyjecia prywatnego,

3) w przypadku udzielenia $wiadczenia pacjentowi, ktéry korzysta ze
Swiadczen nie objetych umowami z Narodowym Funduszem Zdrowia.

- za czynnos$ci administracyjne:

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

2) za wydanie odpisu, wypisu lub kopii dokumentacji medycznej,

potwierdzonej przez lekarza, do potrzeb ubezpieczeniowych zgodnie
z odpowiednimi przepisami w tym zakresie,

3) za wydanie orzeczenia lekarskiego o stanie zdrowia pacjenta do
potrzeb innych niz proces leczenia i diagnozowania choroby,

4) za wydanie orzeczenia lekarskiego z przeprowadzonego badania
w zakresie medycyny pracy dla pracownikéw, uczniéw oraz badania
kierowcdw zgodnie z odpowiednimi przepisami w tym zakresie
i zawartymi umowami o wspotpracy.

§ 51

1. Udzielanie $wiadczen zdrowotnych odptatnych organizowane jest w taki sposaob,
aby nie ogranicza¢ dostepnosci do $wiadczen finansowanych ze sSrodkow
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publicznych, w sposéb zapewniajgcy poszanowanie zasady sprawiedliwego,
rownego, niedyskryminujgcego i przejrzystego dostepu do sSwiadczehn opieki
zdrowotnej oraz zgodnie z kryteriami medycznymi.

2.Swiadczenia zdrowotne odptatne udzielane sg w terminie uzgodnionym z
pacjentem.

3. Pacjent ma prawo do petnej informacji dotyczacej uzyskania swiadczenia innego
niz finansowane ze srodkéw publicznych.

4. W przypadku $wiadczenia zdrowotnego odptatnego pacjent przed rozpoczeciem
udzielania tego swiadczenia ma prawo poznac jego cene.

5. Zaptata za wykonane odptatne swiadczenia zdrowotne moze by¢ dokonana wptatg
gotéwkowg za pokwitowaniem lub przelewem na wskazany rachunek bankowy.

6. Optaty gotowkowe, o ktérych mowa wyzej podlegajg ewidencji.

7. Na zyczenie pacjenta kazdorazowo za zrealizowanie odptatnego sSwiadczenia
zdrowotnego wystawiana jest Rachunek/Faktura VAT.

§ 52

1. Przychodnia udziela swiadczenh zdrowotnych nieodptatnie i odptatnie.

2. Swiadczenia zdrowotne udzielane $wiadczeniobiorcom (osobom ubezpieczonym
lub uprawnionym) w ramach i na zasadach umowy zawartej pomiedzy Przychodnig
a NFZ lub innym ptatnikiem swiadczen zdrowotnych, a takze $wiadczenia w stanach
nagtych — sg bezptatne.

3. Swiadczenia zdrowotne udzielone pozostalym osobom — ustugobiorcom sg
odpfatne. Dotyczy to osOb nieubezpieczonych i nieuprawnionych do bezptatnych
Swiadczen lub korzystajgcych z wiasnej woli ze Swiadczeh poza systemem ustawy
o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.

4. Za udzielone swiadczenia zdrowotne osoby o ktérych mowa w ust. 3 wnoszg
optaty zgodnie z ustalonym Cennikiem opfat, stanowigcym Zatgcznik Nr 3a do 3g do
niniejszego Regulaminu.

ROZDZIAL VI

Postanowienia koncowe
§ 53

1. Regulamin organizacyjny Przychodni zostat nadany przez Kierownika Przychodni.

2. Zmiany Regulaminu wprowadza sie w trybie okreslonym w ust.1. poprzez
wprowadzenie Aneksu.

3. W sprawach nieuregulowanych niniejszym Regulaminem majg zastosowanie
odrebne przepisy.
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4. Podanie Regulaminu do wiadomosci pacjentéw nastepuje poprzez udostepnienie
go na stronie internetowej Przychodni oraz na wniosek pacjenta w Rejestraciji
Przychodni.

5. Regulamin Organizacyjny podaje sie do wiadomosci i stosowania pracownikom
Przychodni i osobom udzielajgcym swiadczen zdrowotnych.

6. Date wejscia w zycie Regulaminu Organizacyjnego Przychodni okreSla
zarzgdzenie Kierownika Przychodni.
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Zalaczniki:
Zatgcznik Nr 1 - Schemat organizacyjny Przychodni.
Zatgcznik Nr 2 - Zlecenie wykonania swiadczenia medycznego — Wzor
Zatgcznik Nr 3 - Cennik ustug medycznych
» Nr 3a — Cennik badan laboratoryjnych realizowanych w Laboratorium
Medycznym SYNEVO Warszawa,
» Nr 3b — Cennik badan laboratoryjnych realizowanych w Pracowni Diagnostyki
Laboratoryjnej W SP ZOZ w Katuszynie — POZ
Nr 3c — Cennik badan ultrasonograficznych
Nr 3d — Cennik swiadczen diagnostyczno - pielegnacyjnych
Nr 3e - Cennik s$wiadczen stomatologicznych
Nr 3f — Cennik Swiadczen fizjoterapeutycznych

YV V V VYV VY

Nr 3g — Opfata za udostepnienie dokumentacji medyczne;j
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Zatgcznik Nr 2

do Zarzgdzenia Nr 5/2020

Kierownika SP ZOZ w Katuszynie — POZ
z dnia 2 15 czerwca 2020r.

Zlecenie wykonania swiadczenia medycznego
Katuszyn, dnia............

P A BN e

PESEL oo
ZamieSzKaly...... ..o
Adres Pacjenta
Prosze o wykonanie w Gabinecie Zabiegowym, w domu pacjenta

o iniekcji domiesniowej, dozylnej, podskOrnej z ...........ccooiiiiiiiiii i
AAWKOWEANIE. . ...ttt s

o EKG, EKG - HOLTER, spirometrii,

o Swiadczenia leczniczo - pielegnacyjnego.........ccvivveiiiiiiii e

Podpis i piecze¢ lekarza zlecajgcego
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