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SPIS TRESCI
Postanowienia ogdlne
Cele i zadania Zespolu

Struktura organizacyjna Samodzielnego Publicznego Zespolu Opicki Zdrowotnej w
Koscianie

Rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres udzielanych §wiadczen zdrowotnych.
Miejsca udzielania $wiadczen zdrowotnych.

Przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych, z zapewnieniem wlasciwej
dostepnosci 1 jakosci tych §wiadczen w jednostkach lub komorkach organizacyjnych SP
207 —u.

Organizacja 1 zadania jednostek organizacyjnych Samodzielnego Publicznego Zespotu
Opicki Zdrowotnej w Koscianie, organizacja 1 porzadek udzielania $wiadczen
zdrowotnych oraz warunki wspoéldziatania tych jednostek lub komoérek dla zapewnienia
funkcjonowania SP ZOZ - u  pod wzgledem leczniczym, administracyjnym i
gospodarczym.

Sposob kierowania jednostkami lub komdérkami organizacyjnymi SP ZOZ — u.

Warunki wspétdziatania z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalno$¢ lecznicza w
zakresie zapewnienia prawidlowej diagnostyki, leczenia, pielegnacji 1 rehabilitacji
pacjentéw oraz ciaglosci przebiegu procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych.
Wysokos¢ oplat za udost¢pnianie dokumentacji medyczne;.

Organizacja procesu udzielania §wiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania opfat.
Wysokos¢ oplaty za przechowywanie zwlok pacjenta przez okres dluzszy niz 72 godziny
od 0s6b lub instytucji uprawnionych do pochowania zwlok na podstawie ustawy z dnia
31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zmarltych oraz od podmiotéw, na zlecenie

ktorych przechowuje si¢ zwloki w zwigzku z toczacym si¢ postegpowaniem karnym.

Przepisy konicowe



Eal

II.

Postanowienia ogoélne

§1.
Samodzielny Publiczny Zesp6l Opieki Zdrowotnej w Koscianie jest wyodrebnionym
organizacyjnie zespotem 0s6b i srodkdéw majatkowych utworzonym i utrzymywanym w celu
udzielania $§wiadczenn zdrowotnych, podejmowaniu dziatan profilaktycznych, promocji
zdrowia oraz szerzenia o§wiaty zdrowotne;.
Podmiotem tworzacym jest Powiat Koscianski, ktory sprawuje nadzor nad dzialalno$ciq
Zespolu.
Zespbl jest podmiotem leczniczym nie bedacym przedsigbiorca.
Zespél dziata pod tirma Samodzielny Publiczny Zesp6t Opicki Zdrowotnej w Koscianie.
SP ZOZ realizuje swoje zadania w oparciu o obowiazujace przepisy prawa, a w
szczegblnosci:
1) ustawe z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalno$ci leczniczej;
2)ustawe z dnia 27 sierpnia 2004r. o $§wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
$rodkéw publicznych;
3) Statut SP ZOZ w Koscianie;
4) przepisy wykonawcze do ustaw okre§lonych w punkcie 11 2;
Ilekro¢ w Regulaminie mowa jest o Zespole lub SPZOZ — ie nalezy przez to rozumie¢
Samodzielny Publiczny Zesp6l Opieki Zdrowotnej w Koscianie, reprezentowany przez
Dyrektora lub inne osoby dzialajace z jego upowaznienia.

Cele i zadania Zespotu.

§ 2.

Celem funkcjonowania Zespolu jest prowadzenie dzialalnos$ci leczniczej polegajacej na
udzielaniu stacjonarnych i calodobowych $wiadczen zdrowotnych szpitalnych i innych niz
szpitalne, ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych, promocji zdrowia a takze realizacji
zadan dydaktycznych 1 badawczych w powiazaniu z udzielaniem §wiadczen zdrowotnych i
promocja zdrowia, w tym wdrazaniem nowych technologii medycznych oraz metod leczenia.
Poza zadaniami podstawowymi okreslonymi w ust. 1 SP ZOZ realizuje réwniez zadania
okreslone w przepisach szczegélnych zwigzane w szczegblnosci z zarzadzaniem
kryzysowym, ochrong informacji niejawnych, oraz spraw z zakresu obrony cywilnej i spraw
obronnych.
Swiadczenia zdrowotne wykonywane przez SP ZOZ to dzatania stuzace zachowaniu,
ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia oraz inne dzialania medyczne wynikajace z
procesu leczenia lub przepiséw odrebnych regulujacych zasady ich wykonywania, w
szczegblnosci zwiazane z:

1) badaniem i porada lekarska,

2) leczeniem,

3) badaniem i pomocg psychologiczna,

4) rehabilitacja lecznicza,

5) opicka nad kobieta ci¢zarng 1 jej plodem, porodem, pologiem oraz nad

noworodkiem,

6) opieka nad zdrowym dzieckiem,

7) badaniem diagnostycznym,

8) pielegnacja chorych,

9) pielegnacja niepelnosprawnych i opieka nad nimi,

10) orzekaniem i opiniowaniem o stanie zdrowia,

11) zapobieganiem powstawaniu urazéw i choréb poprzez dzialania profilaktyczne

oraz szczepienia ochronne.



§ 3.
Do zadan Zespotu nalezy w szczegdlnosci:

1. wykonywanie §wiadczen szpitalnych

2. wykonywanie stacjonarnie i calodobowo innych niz szpitalne swiadczen:
a) pilelegnacyjnych i opiekuniczych,
b) skreslony,
¢) paliatywnych i hospicyjnych,
d) skreslony,
e) skreslony,
f) rehabilitacji leczniczej,

3. wykonywanie ambulatoryjnych §wiadczen zdrowotnych w zakresie

a) podstawowej opieki zdrowotnej,
b) ambulatoryjnej opieki specjalistycznej,
¢) rehabilitacji leczniczej,
d) badan diagnostycznych,
e) profilaktycznych programéw zdrowotnych.

4. wykonywanie $§wiadczent w zakresie ratownictwa medycznego,

5. wykonywanie ustug transportu sanitarnego

6. prowadzenie profilaktyki, szerzenie o§wiaty zdrowotnej i promocja zdrowia,

7. prowadzenie dzialalno$ci uslugowej i administracyjnej dla jednostek podstawowe;j
dziatalnosci medycznej

8. realizowanie szkolenia specjalistycznego pracownikdéw ochrony zdrowia,

9. prowadzenie wyodrebnionej organizacyjnie dzialalnodci gospodarczej wspomagajacej

wykonywanie dziatalno$ci statutowej na zasadach i w granicach okreslonych odrebnymi
przepisami, polegajacej miedzy innymi na:
a) wydzierzawianiu, wynajmowaniu  lub  oddawaniu w  uzytkowanie
nieruchomosdci lub jego czesci, ktére stanowiq majatek Zespotu,
b) wydzierzawieniu sprzetu i aparatury medycznej,
c) $wiadczeniu uslug,
d) prowadzeniu edukacji,
10. realizacja powierzonych zadan w dziedzinie obronnosci i bezpieczenstwa panstwa,
11. uczestnictwo w przygotowaniu oséb do wykonywania zawodu medycznego i ksztalceniu
0s6b wykonujacych zawdd medyczny na zasadach okreslonych w odrebnych przepisach,
12. uczestnictwo w eksperymentach medycznych jako osrodek badawczy.

§4.
Zespol zapewnia ubezpieczonym objetym ubezpieczeniem zdrowotnym i innym osobom
posiadajacym uprawnienie do $wiadczent zdrowotnych finansowanych ze srodkéw publicznych na
podstawie odrebnych przepiséw - prawo do:

1. bezplatnego leczenia szpitalnego na podstawie skierowania, jezeli cel leczenia nie moze by¢
osiagnicty poprzez leczenie ambulatoryjne, z tym zastrzezeniem, iz w sprawach naglych
$wiadczenia zdrowotne szpitali udzielane sa bez skierowania,

2. bezplatnych §wiadczen rehabilitacji leczniczej w celu zapobiezenia niepelnosprawnosci, jej
usunigcia, ograniczenia lub ztagodzenia skutkéw,

3. bezplatnych $wiadczen z zakresu badan diagnostycznych, w tym analityki medycznej, na
podstawie skierowania lekarza ubezpieczenia zdrowotnego, bezplatnie lub bez skierowania
za oplata,

4. transportu sanitarnego
a) bezplatnego przejazdu srodkiem transportu sanitarnego, na podstawie zlecenia lekarza,

o ile:

e wymaga natychmiastowego leczenia w zaktadzie opieki zdrowotnej,



4a.

1a.

¢ wynika to z potrzeby zachowania ciaglosci leczenia

b) bezplatnego przejazdu srodkiem transportu sanitarnego, na podstawie zlecenia lekarza
ubezpieczenia zdrowotnego- lekarza poz, gdy jest to zwiazane z dysfunkcja narzadu ruchu
uniemozliwiajaca korzystanie ze srodkéw transportu publicznego w celu odbycia leczenia
do najblizszego zaktadu udzielajacego $wiadczenr w tym zakresie 1 z powrotem,

c) skreslony

bezplatnych $wiadczenn ambulatoryjnych z zakresu specjalistycznej opieki zdrowotnej,

wykonywanych na podstawie skierowania lekarza ubezpieczenia zdrowotnego lub bez

skierowania jezeli nie jest ono wymagane.

$wiadczenia z zakresu diagnostyki, rehabilitacii leczniczej, oraz zabiegi ambulatoryjne, a takze

inne $wiadczenia sa udzielane ubezpieczonemu na podstawie skierowania lekarza

ubezpieczenia zdrowotnego.

bezplatnego zaopatrzenia w leki i materialty medyczne, §rodki opatrunkowe, wyzywienia w

przypadku pacjentéw hospitalizowanych,

w stanach naglych §wiadczenia zdrowotne sq udzielane bez wymaganego skierowania.

§ 5.

skreslony

§ 5a.
Pacjent ubiegajacy si¢ o $wiadczenie zdrowotne w ramach powszechnego ubezpieczenia
zdrowotnego, kazdorazowo weryfikowany jest w systemie EWUS celem potwierdzenia
uprawnien do $wiadczen.
Uprawnienia do $wiadczen weryfikowane sa kazdego dnia, w ktérym ustuga jest

wykonywana.

1b. W przypadku negatywnej weryfikacji w systemie EWUS Pacjentowi przystuguje prawo do

zlozenia Os$wiadczenia o przystugujacym $wiadczeniobiorcy prawie do $wiadczen opieki
zdrowotnej, bedacego podstawa do wykonania ustugi medycznej w ramach powszechnego
ubezpieczenia zdrowotnego.

W przypadku negatywnej weryfikacji w systemie EWUS i nie zlozenia oswiadczenia
wymienionego w pkt. 1b, Pacjentowi przystuguje prawo do dostarczenia dokumentu
potwierdzajacego prawo do $wiadczen w ciagu 14 dni, od chwili zakoniczenia udzielania
$wiadczen.

W razie nie przedstawienia dokumentu potwierdzajacego uprawnienia do $wiadczen, ustuga
za zgoda pacjenta zostaje udzielone na jego koszt.

§ 6.

Zespo! realizuje za odplatnoscia Swiadczenia zdrowotne:

a) dla oséb nieubezpieczonych oraz nie posiadajacych waznego skierowania od lekarza
ubezpieczenia zdrowotnego, jezeli jest ono wymagane

b) dla oséb, ktére w okres§lonym terminie nie przedlozyly wymaganych dokumentéw
potwierdzajacych ubezpieczenie zdrowotne,

c) inne $wiadczenia diagnostyczne i lecznicze oraz orzeczenia i opinie lekarskie wydane na
rzecz $wiadczeniobiorcy, ktore nie sq objete kontraktem z NFZ lub po jego wyczerpaniu z
zastrzezeniem, jezeli nie sq one zwiazane z dalszym leczeniem, rehabilitacja, niezdolno$cia
do pracy, kontynuowaniem nauki, uczestnictwem dzieci, uczniéw, stuchaczy zakladéw
ksztalcenia nauczycieli i studentéw w zajeciach sportowych i w zorganizowanym
wypoczynku, a takze jesli nie sa wydawane dla celéw pomocy spolecznej lub uzyskania
zasitku pielegnacyjnego,

d) prowadzenie szkolenn z zakresu edukacji zdrowotnej, promocji zdrowia oraz pomocy
doraznej dla zewnetrznych podmiotéw na mocy umowy lub porozumienia,



I11.

prowadzenie zabezpieczen medycznych w trakcie imprez, zawoddéw sportowych na
whniosek podmiotéw zewnetrznych.

Struktura organizacyjna Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki Zdrowotnej
w Koscianie

Organy Zespotu

§ 7.

Organami Zespolu sa:
1). Dyrektor Zespolu
2). Rada Spoleczna Zespolu
Dyrektor Kieruje Zespotem przy pomocy:
1). zastgpcow:
a) dyrektora ds. lecznictwa
b) dyrektora ds. operacyjnych

2). gléwnego ksiggowego

3). kierownikéw oddzialéw,

4). pielegniarki naczelnej

5). kierownikéw jednostek i komorek organizacyjnych
6). pielegniarki epidemiologicznej,

7). pelnomocnika ds. systemu zarzadzania jakoscig

Jednostki i komorki organizacyjne dziatalnosci podstawowej SP ZOZ w KoScianie

§ 8.

W sktad Zespotu wchodza nastegpujace jednostki organizacyjne.

1.
2.

N S DA W

Szpital w Koscianie , 64-000 Koscian, ul Szpitalna 7

Dzial ambulatoryjnej specjalistycznej i podstawowej opieki zdrowotnej, 64-000 Koscian, ul
Szpitalna 7

Zaktad Opiekunczo-Leczniczy, 64-000 KoScian, ul Szpitalna 7

Pogotowie Ratunkowe, 64-000 KoScian, ul Szpitalna 7

Dziat Diagnostyczny, 64-000 Koscian, ul Szpitalna 7

Dzial Ambulatoryjnej Rehabilitacji Leczniczej, 64-000 Ko$cian, ul Szpitalna 7

Centrum Diagnostyki Laboratoryjnej, 64-000 Koscian, ul. Szpitalna 7

§ 9.

W sktad Szpitala w Koscianie wchodza nastgpujace komorki organizacyjne:

1). skreslony
2). skreslony,
3). Oddzialy szpitalne:
a) Oddzial Wewnetrzny
e skreslony
b) Oddzial Paliatywny
¢) Oddziat Chirurgiczny
e skreslony
e skreslony
e skreslony
d) Oddzial Anestezjologii i Intensywnej Terapii
e) Oddzial Ginekologiczno — Polozniczy
f) Oddziat Dziecigcy



g) Oddzial Noworodkowy

h) Szpitalny Oddziat Ratunkowy

1) skreslony

j) Oddzial Reumatologiczny

k) Oddziat Ortopedii i Traumatologii Narzadu Ruchu
)  Oddziat Rehabilitacyjny

m) Blok Operacyjny

n) Apteka Szpitalna

0) Centralna Sterylizatornia.

§ 10.
W sklad Dzialu ambulatoryjnej specjalistycznej i podstawowej opicki zdrowotnej wchodza
nastepujace komoérki organizacyjne:

1). Poradnia Ginekologiczno-Poloznicza w Koscianie
2). Poradnia Chirurgiczna w KoScianie
3). Poradnia Ortopedyczna w KoScianie
4). Poradnia Urologiczna w Koscianie
5). Szkola Rodzenia
6). skreslony
7). skreslony
8). Poradnia Diabetologiczna w Koscianie
9). Poradnia Onkologiczna w Koscianie
10).Poradnia Preluksacyjna w Koscianie
11).Poradnia Kardiologiczna w KoScianie
12).Poradnia Reumatologiczna w Koscianie
13).Poradnia Leczenia Bélu w KoScianie
14).Poradnia Neonatologiczna w Koscianie
15).Poradnia Chirurgii Ogélnej dla Dzieci w Koscianie
16).skreslony
17).Poradnia Lekarza POZ
18).Poradnia Pielegniarki Srodowiskowej
19).Gabinet Zabiegowy
20).Poradnia Endokrynologiczna w Koscianie
21).Poradnia Nefrologiczna w Koscianie
22).Poradnia Choréb Naczyn w Koscianie
23).Poradnia Medycyny Sportowej w Koscianie
24).skreslony
25).skreslony
20).skreslony
27).Poradnia Gastroenterologiczna w Koscianie
28).skreslony
29).Gabinet Diagnostyczno — Zabiegowy w KoScianie
30).Gabinet Diagnostyczno — Zabiegowy w Smiglu
31).Poradnia Polozniczo — Ginekologiczna w Smiglu
32).skreslona
33).Poradnia Reumatologiczna w Smiglu
34). skreslony
35).Gabinet Zabiegowy Leczenia Stopy Cukrzycowej
36).Poradnia Pediatryczna
37).Poradnia Choréb Wewnetrznych
38).Poradnia Ortopedyczna dla Dzieci w Koscianie



39).Gabinet Medycyny Rodzinnej
40).Gabinet Szczepien
41). Poradnia Anestezjologiczna.

§ 11.

W sktad Pogotowia Ratunkowego wchodza nast¢pujace komoérki organizacyjne:

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

skreslony

Zespol Transportowy Szpitalny

Zespél Transportowy dla POZ

Podstawowy Zespot Ratownictwa Medycznego w KoScianie
Specjalistyczny Zesp6t Ratownictwa Medycznego w Koscianie
Podstawowy Zesp6! Ratownictwa Medycznego w Krzywiniu

skreslony
skreslony
§ 12.
Skreslony
§ 12a.

W sktad Dziatu Diagnostycznego wchodzg nastgpujgce komorki organizacyjne

1) Centrum Diagnostyki Obrazowej

2) Pracownia Rezonansu Magnetycznego

3) Pracownia Tomografii Komputerowej

4) Pracownia USG

5) Pracownia Mammografii

6) Pracownia Densytometryczna

7) Pracownia Endoskopii

8) Pracownia badani serca I naczyn, nadcisnienia tetniczego I neuropatii

autonomiczney.
§ 12b.

W skiad Centrum Diagnostyki Laboratoryjnej wchodzg nastgpujgce komorki
organizacyjne

1). Zakfad Diagnostyki Laboratoryjnej w Koscianie

2). Pracownia Bakteriologiczna

3). Bank Krwi

4).
5).

6).

W sklad

Pracownia Serologii Transfuzjologicznej
Punkt Pobran Materiatow do Badan w Koscianie (ul. Baczkowskiego 3)
Punkt Pobrati Materiatow do Badari w Smiglu.

§13.
Dzialu Ambulatoryjnej Rehabilitacji Leczniczej wchodza nastepujace komorki

organizacyjne:

1.
2),
3).
4),
5).
6).
7).
).

skreslony

Pracownia Fizjoterapii w Koscianie
skreslony

skreslony

Pracownia Fizjoterapii w Krzywiniu
Osrodek Rehabilitacji Dziennej w Ko$cianie
skreslony

skreslony



9). Pracownia Fizjoterapii w Smiglu
10).skreslony

11).skreslony

12).skreslony

13).0ddzial Rehabilitacji Dzienne;.

§ 14.
W sktad jednostki organizacyjnej Zaktad Opiekuniczo-Leczniczy wchodza nastepujace komorki
organizacyjne
1). skreslony
2). Zaklad Opickuniczo — Leczniczy

Wykaz dziatow, sekcji i stanowisk dziatalno$ci administracyjnej, technicznej i obstugi

§ 15.

Dzial statystyki, rozliczen i organizaciji.
Dziat $wiadczeni szpitalnych i dokumentaciji medycznej.
skreslony.
Dzial ekonomiczno — finansowy.
Dziat kadr i plac.
Dzial zaméwien publicznych.
Samodzielne stanowiska:
gfowny specjalista ds. BHP,
inspektor ds. p/poz,
skreslony,
radca prawny
skreslony.
inspektor ds. ochrony radiologicznej
pelnomocnik ds. ochrony informacji niejawnych,
inspektor ds. ochrony danych,
petnomocnik ds. praw pacjenta

j.  specjalista — dietetyk.
8. Duzial techniczno — gospodarczy.
9. Drzial informatyczny.
10. Kancelaria.

oA L=
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IV.  Rodzaj dziatalno$ci leczniczej oraz zakres udzielanych §wiadczen zdrowotnych.

§ 16.
Samodzielny Publiczny Zespol Opieki Zdrowotnej w Koscianie prowadzi dziatalno$¢ lecznicza w
rodzaju:
a) stacjonarne i calodobowe $wiadczenia zdrowotne szpitalne
b)stacjonarne i calodobowe §wiadczenia zdrowotne inne niz szpitalne
c) ambulatoryjne §wiadczenia zdrowotne

§17.
1. Stacjonarne i calodobowe $wiadczenia zdrowotne szpitalne realizowane sa w zakresie
oddzialéw szpitalnych okreslonych w § 9 pkt. 3 lit. a — 1.
2. Swiadczenia okreslone w pkt. 1 realizowane sa poprzez udzielanie calodobowych uslug

zdrowotnych, a w szczegdlnosci poprzez:
a) badanie lekarskie,



b) konsultacje specjalistyczne,

¢) wykonywanie badan diagnostycznych,

d) wykonywanie zabiegéw operacyjnych,

e) wykonywanie procedur medycznych specjalistycznych,
f) opieke pielegniarska,

@) rehabilitacje lecznicza,

h) opieke psychologiczna,

3. Stacjonarne i calodobowe S§wiadczenia zdrowotne inne niz szpitalne realizowane sa w
zakresie zakladu opickuticzo — leczniczego w szczegdlnosci poprzez:

a) opicke pielegniarska prowadzona w ramach zaplanowanego procesu
pielegnacyjnego,

b) konsultacje lekarskie,

c) badania diagnostyczne,

d) terapi¢ farmakologiczna,

e) opieke psychologiczna,

f) rehabilitacj¢ lecznicza przytdzkowa,

@) terapi¢ zajeciowa.

4. Ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne realizowane sa w zakresie ambulatoryjnej opieki
zdrowotnej, podstawowej opieki zdrowotnej, rehabilitacji leczniczej, diagnostyki
ambulatoryjnej oraz ratownictwa medycznego, w szczegdlnosci poprzez:

a) badania lekarskie ambulatoryjne i domowe,

b) wykonywanie procedur zabiegowych,

c) wykonywanie zabiegow pielegniarskich,

d) wykonywanie $wiadczen diagnostycznych laboratoryjnych, endoskopowych,
rentgenodiagnostyki itp.

e) wydawanie orzeczen o stanie zdrowia,

f) prowadzenie dziatan profilaktycznych,

@) zlecanie i wykonywanie badan diagnostycznych laboratoryjnych oraz obrazowych,

h) wydawanie zlecen na zabiegi rehabilitacyjne,

1) prowadzenie rehabilitacji leczniczej,

) wykonywanie szczepieft ochronnych,

k) wykonywanie bilanséw zdrowia,

) szerzenie o§wiaty zdrowotnej,

m) promocja zdrowia.

V. Miejsca udzielania §wiadczen zdrowotnych.

§18.
Samodzielny Publiczny Zespol Opieki Zdrowotnej w Koscianie realizuje $wiadczenia zdrowotne

w komorkach organizacyjnych zlokalizowanych wr:
1. 64-000 Koscian, ul. Szpitalna 7

2. 64-000 Koscian, ul. Ks. Baczkowskiego 3

3. 64-030 Smigiel, ul. Mickiewicza 2

4. 64-010 Krzywin, ul. Gen. Chlapowskiego 34
5. skreslony

0. skreslony

7. skreslony
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VI

7a.

10.

Przebieg procesu udzielania §wiadczen zdrowotnych, z zapewnieniem wtasciwej
dostepnosci i jakosci tych $wiadczen w jednostkach lub komodrkach
organizacyjnych SP ZOZ — u.

Dostepnosc¢ do §wiadczen

§19.
Swiadczenia medyczne w SP ZOZ w Koscianie udzielane sa w dniach i godzinach
funkcjonowania komoérek organizacyjnych, natomiast oddzialy szpitalne realizujq ushugi
calodobowo we wszystkie dni tygodnia.
Harmonogramy pracy komoérek organizacyjnych innych niz oddzialy szpitalne winny by¢
umieszczone w miejscu dostgpnym dla pacjenta.
Komorki  organizacyjne realizujace umowy z WOW NFZ funkcjonuja zgodnie z
harmonogramem w niej zawartym.
Swiadczenia dla pacjentéw realizowane sa w kolejnosci zgloszenia, bez zbednej zwloki, w
sytuacjach pilnych, zagrozenia zdrowia i Zycia natychmiast w dniu zgloszenia.
W sytuacji przyjeé planowych, ktére nie moga by¢ udzielone w dniu zgloszenia si¢ pacjenta
wyznaczana jest data i godzina przyjecia, a pacjent wpisywany jest na list¢ oséb oczkujacych.
Listg 0s6b oczekujacych prowadzi si¢ odrebnie dla kazdej komérki organizacyjnej.
Swiadczenia realizowane sa zgodnie z kolejnoscia zglaszania sie pacjentéw, a w przypadku
istnienia kolejki oczekujacej do danej komorki organizacyjnej zgodnie z wczedniejszymi
zapisami.
Zapewnia si¢ pacjentom mozliwo$¢ rejestracji osobistej, telefonicznej oraz  przez osoby
trzecie. Ponadto pacjentom poradni specjalistycznych 1 pracowni diagnostycznych
realizujacych umowy w ramach ubezpieczenia zdrowotnego zapewnia si¢ mozliwos¢
rejestracji elektronicznej, z przekazaniem informacji zwrotnej dotyczacej daty i godziny
ustugi.
Zapisy do poradni winny uwzglednia¢ czas 15 min. na jedna porade specjalistyczna.
W przypadku niemoznos$ci wstawienia si¢ lekarza w pracy w dniu wyznaczonym personel
poradni tj. piclegniarka lub rejestratorka medyczna informuje pacjentéw o tym fakcie i
ustalany jest nowy termin wizyty.
W sytuacji niezgloszenia si¢ pacjenta w dniu wyznaczonej wizyty jest on skreslany z listy
0s6b oczekujacych (nie dotyczy sytuacii, ktérej przyczyng sa problemy zdrowotne).

Jakosc¢ $wiadczen

§ 20.
Swiadczenia medyczne w SP ZOZ w Koscianie udzielane sa zgodnie obowiazujacymi w
medycynie standardami postepowania, z poszanowaniem praw pacjenta oraz jego prawa do
zachowania intymno$ci.
Swiadczenia realizowane winny by¢ zgodnie 2z obowiazujacymi w tej mierze
rozporzadzeniami  Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen gwarantowanych i
wprowadzonymi na ich podstawie zarzadzeniami Prezesa NFZ.
Swiadczenia medyczne realizowane sa z wykorzystaniem dostepnych nowoczesnych
technologii medycznych zaréwno diagnostycznych, farmakologicznych, jak i leczniczych,
dostosowane do poziomu referencyjnego Szpitala.
Personel medyczny i niemedyczny zatrudniony w SP ZOZ w Koécianie oraz Personel
zatrudniony przez podwykonawcéw zobowigzany jest respektowac¢ wprowadzona w Zespole
polityke jakosci oraz powstale na jej potrzeby procedury postgpowania.
Polityka Jakosci realizowana jest w szczegolnosci poprzez:
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a) wdrozenie standardow akredytacyjnych Ministra Zdrowia dla dziafalnosci
leczniczej w rodzaju cafodobowe 1 stacjonarne swiadczenia zdrowotne
szpitalne,

b) wdrozenie normy ISO 9001 Systemu Zarzadzania Jakoscia,

¢) wdrozenie normy ISO 45001 Systemu Zarzadzania Bezpieczenstwem i Higieng
Pracy.

6. Personel medyczny i niemedyczny zatrudniony w SP ZOZ w KoScianie oraz Personel
zatrudniony przez podwykonawcow zobowigzany jest respektowac ustanowiona polityke
bezpieczenstwa w zakresie uzytkowania wyrobéw medycznych.

VII. Otrganizacja i zadania jednostek organizacyjnych Samodzielnego Publicznego
Zespotu Opieki Zdrowotnej w KosScianie, organizacja i porzadek udzielania
Swiadczen zdrowotnych oraz warunki wspotdziatania tych jednostek lub komoérek
dla zapewnienia funkcjonowania SP ZOZ - u pod wzgledem leczniczym,
administracyjnym i gospodarczym.

Zakres dziatalnosci kierownictwa SP ZOZ

§ 21.
1. Do podstawowych zadan Dyrektora Zespolu nalezy podejmowanie wszelkich dzialan
zmierzajacych do wykonania zadan statutowych Zespotu, w szczegdlnosci poprzez:

1). wustalanie i wprowadzanie sprawnej organizacji pracy poszczegdlnych jednostek
organizacyjnych Zespolu w formie regulaminéw, instrukceji, zarzadzen oraz polecen
okreslajacych tryb pracy Zespotu,

2). wlasciwy dobér pracownikéw posiadajacych odpowiednie kwalifikacje zawodowe oraz
zapewnienie prawidlowego i funkcjonalnego podziatu zadan i obowiazkoéw pomiedzy
pracownikow,

3). opracowywanie i ustalanie okresowych planéw dzialalnosci Zespotu, zwlaszcza
planéw rozwojowych, inwestycyjnych, ekonomiczno-finansowych, zatrudnienia oraz
dotyczacych zakresu i rodzaju wykonywanych $wiadczen zdrowotnych,

4). dbanie o wlasciwy poziom referencyjny Zespotu i jego wizerunek, stan higieniczno-
sanitarny oraz jako$¢ i rzetelno$¢ swiadczonych ustug medycznych,

5). zabezpieczenie wlasciwego obiegu dokumentéw, ich kontroli, gromadzenia i
przechowywania (w tym réwniez dokumentéw informacji niejawnych) zgodnie z
obowigzujacymi w tym zakresie przepisami prawa,

6). efektywne zarzadzanie Zespolem oraz nadzor i kontrole nad sytuacja ekonomiczna,
przestrzeganiem dyscypliny finansowej i budzetowej Zaktadu.

2. Do podstawowych zadan i obowiazkéw Dyrektora nalezy réwniez :

a) okresowa kontrola i ocena pracy kierownikéw jednostek organizacyjnych Zespotu,

b) nadzoér nad terminowym i rzetelnym sporzadzaniem sprawozdawczosci finansowej,

statystycznej, medycznej i innej,

c) wykonywanie obowiazkéw pracodawcy w stosunku do pracownikéw zatrudnionych w

Zespole,

d) prowadzenie odpowiedniej polityki informacyjnej,

e) wspolpraca z organami zwiazkowymi i samorzadu zawodowego dzialajacymi w Zespole,

f) wspdlpraca z podmiotem tworzacym, organami administracji pafstwowej i

samorzadowej, Rada Spoleczna Zespotu, NFZ oraz innymi instytucjami i jednostkami
wspoluczestniczacymi w realizacji zadan statutowych Zespotu,

@) zatwierdzanie plandéw finansowych Zespolu w oparciu o zakres wykonywanych

$wiadczent medycznych
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h)

i)

prowadzenie polityki finansowej Zespotu oraz nadzor nad jej realizacja przez podlegle
jednostki organizacyjne,

nadzor nad prawidlowym funkcjonowaniem systemu finansowego Zespolu poprzez
kontrole prowadzenia rozliczen finansowych oraz systemu obiegu dokumentéw
pomiedzy jednostkami wewnetrznymi,

analiza struktury kosztéw, sposobu ich ewidencjonowania 1 rozliczania operacji
finansowych,

analiza kosztow 1 wydatkbw ponoszonych poprzez poszczegolne jednostki
organizacyjne Zespolu,

nadzorowanie procedur zaciagania kredytow, rozliczen z bankami, NFZ i innymi
dostawcami oraz kontrahentami,

m) wykonywanie kontroli wewnetrznego obiegu dokumentacji i ewidencji majatku Zespotu,

n)

0)

p)

S
9

opracowanie stalego monitoringu sytuacji ekonomicznej Zespolu, sporzadzanie
okresowych analiz, prognoz i opracowywanie na ich podstawie propozycji przedsigwzigé
zmierzajacych do eliminacji nieprawidlowosci,

organizowanie i nadzér merytoryczny nad przestrzeganiem zasad zapewnienia ochrony
tajemnicy pafistwowej i stuzbowej zgodnie z obowiazujacymi przepisami,

prowadzenie sprawozdawczodci statystycznej, finansowej i rozliczeniowej zgodnie z
obowiazujacymi przepisami,

zapewnienie wlasciwego nadzoru nad ochrona i bezpieczenstwem infrastruktury
Zespolu,

zapewnienie wlasciwych warunkow pracy personelu Zespotu zwlaszcza pod wzgledem
BHP, p/poz. oraz sprawowanie kontroli nad tymi warunkami,

nadzér nad dziatalnoscia techniczng szpitala,

podejmowanie decyzji w zakresie niezbednych, szczegdlowych rozwigzan technicznych i
racjonalizatorskich mogacych poprawi¢ funkcjonalno$¢ infrastruktury technicznej i
jednoczesnie obnizy¢ koszty szpitala.

3. Dyrektor zobowiazany jest informowaé podmiot tworzacy o wszelkich utrudnieniach 1
zagrozeniach zwlaszcza finansowych i ekonomicznych dotyczacych funkcjonowania oraz
dzialalnosci Zespotu.

§ 22.

1. Do podstawowych zadan i obowiazkéw Dyrektora ds. Lecznictwa nalezy:

2
b)

c)

d)

g
h)

organizowanie opieki leczniczej i profilaktycznej Zespolu w sposéb zapewniajacy
wlasciwy poziom referencyjny lub akredytacyjny,

nadzorowanie i zapewnienie wlasciwego poziomu §wiadczen medycznych realizowanych
zgodnie z polityka jakoSci oraz w zakresie wymagan okreslonych akredytacja CMJ,
okredlenie liczby i rodzaju specjalistycznego personelu medycznego niezbednego do
zabezpieczenia realizowanych $§wiadczen medycznych w poszczegdlnych oddziatach,
poradniach i innych jednostkach organizacyjnych o charakterze medycznym,
zatwierdzanie szczegélowego zakresu obowigzkow personelu medycznego w formie
zakresow czynnodci, regulaminéw stuzbowych lub instrukcji i procedur postepowania,
dbanie o dostepnos¢, ciaglos¢ i rzetelnos¢ udzielania $wiadczen zdrowotnych, ustug
medycznych, badan profilaktycznych i porad lekarskich,

rozpatrywanie wnioskéw, skarg i uwag chorych lub oséb korzystajacych ze $wiadczen
zdrowotnych, ustug medycznych, a takze podejmowanie dziatan, ktére w przyszlosci
wyeliminuja stwierdzone nieprawidlowodci,

nadzér nad wlasciwym  poziomem  higieniczno-sanitarnym  w  uzytkowanych
pomieszczeniach i obiektach,

kontrola nad prawidlowa realizacja zawartych umoéw o udzielanie $wiadczen
zdrowotnych,
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zapewnienie 1 zabezpieczenie wlasciwego obiegu dokumentacji medycznej, kontroli jej
sporzadzania, gromadzenia i przechowywania,

nadzér nad gospodarka lekami i artykutami sanitarnymi stosowanymi w podleglych
jednostkach organizacyjnych,

nadzér nad zaopatrzeniem w sprzet medyczny i prawidlowym wykorzystaniem aparatury
medycznej,

nadzér nad prawidlowym przebiegiem specjalizacji, stazy podyplomowych 1 innych form
ksztatcenia personelu medycznego,

uczestniczenie w przygotowywaniu planéw finansowych Zespolu w oparciu o zakres
wykonywanych $wiadczen medycznych,

wspolpraca z samorzadem lekarskim i pielegniarskim,

nadzor nad prowadzeniem Archiwum Zakladowego,

wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora, ktére dotyczg pracy, jezeli nie sq
one sprzeczne z przepisami prawa lub umowa o prace.

§ 23.

1. Do podstawowych zadan 1 obowiazkéw zastepey dyrektora ds. operacyjnych nalezy:

)

b)

)
d)

nadzér nad zgodnoscig dzialan SPZOZ z przepisami prawa, w tym ustawa o dziatalnosci
leczniczej, kodeksem pracy, oraz przepisami BHP i ochrony danych osobowych,
opracowywanie okresowych raportow, analiz dot. biezacej dzialalnosci Zespotu,

analiza wynikéw operacyjnych oraz przygotowywanie propozycji planéw naprawczych,
nadzér nad praca podleglych komérek organizacyjnych wedlug struktury organizacyjnej
oraz nadzoér nad opracowaniem i stosowaniem procedur w podleglych komoérkach
organizacyjny,

nadzér nad wykonaniem zadad przez podlegte komérki wehodzace w sklad pionu,
opracowywanie planéw strategicznych i operacyjnych SP ZOZ,

koordynowanie wspotpracy pomigdzy poszczegdlnymi komérkami organizacyjnymi,
koordynacja ~ wspolpracy  dzialania  kierownikdéw  poszczegdlnych — komorek
organizacyjnych,

koordynowanie dzialad zwigzanych z realizacja budzetu, monitorowania kosztéw i
przychodéw Zespotu,

koordynowanie dziatan zwiazanych z wdrazaniem standardéw jakosci,

koordynowanie dziatan zwiazanych z wdrazaniem systemoéw jakosci ISO,

koordynowanie dziatan zwiazanych z procesem autoryzacji,

inicjowanie, planowanie i podejmowanie dzialan, przy wspéipracy z innymi pionami w
zakresie dostosowania pomieszczen 1 urzadzen szpitala do wymagan okreslonych w
Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia oraz w innych przepisach, w tym dyrektywach
unijnych,

wdrozenie procedur ograniczajacych zakupy zwolnione z obowiazku stosowania ustawy o
zamowieniach publicznych,

organizowanie jasnych i przejrzystych regul zakupéw niezbednie koniecznych na zasadzie
konkursu ofert, w kazdym przypadku gdy ich warto$¢ jest nizsza od progu ustawowego o
zamébwieniach publicznych,

prowadzenie ciaglego monitoringu zaréwno ilosci, jak 1 wartosci zakupdw zwolnionych z
obowigzku stosowania Ustawy o Zamoéwieniach Publicznych,

monitorowanie umow poprzetargowych zaréwno ich wyczerpania czasowego, jak i
losciowego,

zalecanie wszczynania lub wszczynanie w zaleznoéci od kompetencji postepowan
poprzetargowych w okresie co najmniej na 3 miesigce przed zakodczeniem umowy lub
ilociowym wyczerpaniem przedmiotu zamowien,
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0

W
v)

akceptowanie Specyfikacji Istotnych warunkéw Zamoéwienia oraz nadzor nad praca
Dziatu Zaméwien Publicznych,

akceptacja merytoryczna dla  dokonywania zakupéw wszystkimi procedurami w
podleglym pionie,

nadzor nad sporzadzaniem kosztoryséw robot budowlanych w szpitalu,

nadzor nad rozliczaniem robo6t budowlanych, remontéw, napraw 1 innych ustug
zamawianych 1 wykonywanych przez pion oraz nad rozliczaniem zuzycia materialéw i
czgscl zamiennych

zapewnienie pelnego obiegu informacji miedzy wszystkimi jednostkami szpitala,

nadzér nad wykorzystaniem infrastruktury informatycznej oraz organizacja pracy i nadzor
nad zespolem informatykéw,

przestrzeganie zasad postgpowania dotyczacych ochrony danych osobowych i
bezpieczenstwa zasobow informatycznych

kontrola realizacji uméw na wynajem i oddanie ustug sprzatania, ochrony, zywienia,
wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora, ktére dotyczg pracy, jezeli nie sq
one sprzeczne z przepisami prawa lub umowa o prace.

§ 24.

1. Duzialem finansowo-ksieggowym kieruje i zarzadza Glowny Ksiegowy.
2. Do podstawowych zadan i obowigzkéw Gléwnego Ksiegowego nalezy:

a)

b)

g
h)
i)
)
k)

)

organizowanie i nadzorowanie pracy jednostek organizacyjnych finansowo-ksieggowych w
sposob zapewniajacy prawidlows ewidencje, rozliczenie i kontrole wszystkich operacji i
zdarzen finansowych oraz zmian w strukturze majatkowej Zespotu,

biezace prowadzenie ksiag rachunkowych zgodnie z ustawa o rachunkowosci, w tym
ewidencji ksiegowych w zakresie rozrachunkéw, zakupow, kosztow, funduszy i nakladéw
itp.,

ustalanie wskaznikéw kosztéw w poszczegdlnych jednostkach organizacyjnych Zespotu,
ich szczegdlowe rozliczanie oraz okresowa analiza i ocena,

kontrolowanie ~wszelkich dokumentéw finansowych pod wzgledem formalnym,
merytorycznym i rachunkowym oraz kontrola operacji finansowych z punktu widzenia
legalnodci i zgodnodci z obowiazujacymi przepisami prawa, gospodarnosci, rachunku
ekonomicznego i polityki finansowej Zespotu,

kontrolowanie obrotu §rodkami pienieznymi oraz wszelkich dokumentéw o charakterze
rozliczeniowym stanowiacych podstawe wydania i wydatkowania §rodkéw pieni¢znych,
biezace prowadzenie i kontrolowanie rachunkéw, a takze operacji rozliczeniowych
prowadzonych przez konta bankowe,

organizacja pracy kasy Zespotu 1 nadzoér nad operacjami gotéwkowymi oraz okresowa
kontrola gotéwki w kasie,

ewidencjonowanie i rozliczanie nakladéw posrednich i bezposrednich zwigzanych z
dziatalnos$cia Zespotu,

tworzenie funduszy specjalnych,

terminowe 1 rzetelne rozliczanie naleznosci podatkowych i innych rozliczen, zgodnie z
obowigzujacymi w tym zakresie przepisami prawa,

nadzorowanie i kontrola prawidlowosci wystawiania, ewidencjonowania obiegu
dokumentéw finansowych przez jednostki organizacyjne Zespotu,

sporzadzanie sprawozdawczosci finansowej 1 statystycznej dla Giéwnego Urzedu
Statystycznego, organu zalozycielskiego, urzedoéw skarbowych, itp. oraz sporzadzanie
rozliczen finansowych w tym rocznych sprawozdan finansowych,

m) uczestniczenie w przygotowywaniu plandw finansowych Zespotu,

n)

prowadzenie okresowych analiz ekonomicznych 1 oceny sytuacji finansowej Zespotu lub
poszczegdlnych jednostek organizacyjnych,
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0) systematyczna kontrola, inwentaryzacja i rozliczanie majatku Zespotu
p) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora, ktére dotyczg pracy, jezeli nie sq
one sprzeczne z przepisami prawa lub umowa o prace.

§ 25.
1. Opieka piclegniarska Zespotu kieruje Naczelna Pielegniarka.
Do podstawowych zadan 1 obowiazkéw Naczelnej Pielegniarki nalezy:

a) koordynowanie i nadzorowanie pod wzgledem merytorycznym pracy podleglego
personelu w oddzialach szpitalnych, poradniach specjalistycznych oraz w innych
jednostkach organizacyjnych Zespotu,

b) okredlanie liczby i rodzaju stanowisk pracy dla podlegtego personelu w celu
zabezpieczenia potrzeb lecznictwa w oddziatach, poradniach, pracowniach oraz innych
jednostkach organizacyjnych Zespotu,

c) dokonywanie systematycznej oceny jakoSci pracy 1 przestrzegania standardéw opieki
realizowanych przez podlegly personel,

d) nadzorowanie prawidlowego stanu higieniczno-sanitarnego wszystkich pomieszczen
zwiazanych z leczeniem pacjentéw oraz podejmowanie niezbednych dzialan
eliminujacych nieprawidlowosci,

¢) prowadzenie systematycznej analizy i oceny rzeczywistego zapotrzebowania na opicke
pielegniarska, a takze poszukiwanie oraz proponowanie nowych rozwiazan na rzecz
poprawy jakos$ci $wiadczonych ustug pielegniarskich,

f) wspdlpraca z Zastgpcami Dyrektora, kierownikami oddziatéw oraz kierownikami innych
jednostek i komoérek organizacyjnych Zespolu w celu zapewnienia prawidlowego i
terminowego wykonywania zabiegdw pielegniarskich oraz pracy podlegtego personelu
medycznego,

@) prowadzenie okresowych kontroli w zakresie jakosci 1 rzetelnosci zadan wykonywanych
przez podlegly personel,

h) sprawowanie nadzoru nad prawidlowym pobieraniem lekéw, ich przechowywaniem oraz
zabezpieczeniem,

i) organizowanie i nadzorowanie wlasciwego przeplywu informacji o pacjencie pomigdzy
wszystkimi cztonkami zespolu terapeutycznego 1 innymi komérkami Zespotu,

j) wspolpraca z samorzadami zawodow medycznych, zwlaszcza zawodéw pielegniarek i
potoznych,

k) organizowanie szkolen personelu, ocenianie poziomu wiedzy oraz organizowanie
doksztatcania specjalistycznego,

) nadzorowanie przebiegu stazy zawodowych pielegniarek i potoznych oraz ocena poziomu
uzyskanych umieje¢tnosci,

m) nadzér nad programem adaptacji zawodowej pielegniarek i potoznych,

n) zapewnienie sprawnej i zgodnej z przepisami pracy sterylizacji narzedzi i urzadzen
medycznych przez odpowiednio przeszkolony personel (posiadajacego odpowiednie
uprawnienia) do obstugi urzadzen sterylizacyjnych,

o) sprawowanie nadzoru nad prawidlowym sporzadzaniem przez personel pielegniarski oraz
przechowywaniem dokumentacji leczniczo-medycznej,

p) rozpatrywanie skarg i wnioskéw dotyczacych pracy podlegtego personelu,

q) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora, ktére dotyczg pracy, jezeli nie sq
one sprzeczne z przepisami prawa lub umowa o prace.

§ 26.
Do podstawowych obowigzkéw Kierownika oddziatu nalezy:
1. zarzadzanie i organizacja pracy oddziatu
2. przestrzeganie realizacji planu oddziatu
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10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.

18.

19.

20.

21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.

28.

realizacja hospitalizacji pacjentéw zgodnie z kontraktem zawartym z NFZ w zakresie
prowadzonego oddzialu w sposéb zapewniajacy prawidlowe funkcjonowanie oddzialu
pod wzgledem medycznym, administracyjnym i ekonomicznym

kierowanie procesem diagnostyczno-leczniczym chorych przebywajacych w oddziale
zapewnienia odpowiedniej jakosci ustug medycznych na poziomie obowigzujacego
standardu, z uwzglednieniem mozliwosci szpitala

organizowanie prawidlowego przeplywu informacji zwigzanych z leczeniem pacjentdéw i
zarzadzaniem oddzialem

nadzér nad gospodarks lekami, kontrolowanie 1 podpisywanie receptatiusza

prowadzenie polityki personalnej gwarantujacej odpowiedni poziom ustug medycznych w
oddziale

nadzér nad prowadzeniem, udost¢pnianiem, i przechowywaniem dokumentaciji zwigzanej
z funkcjonowaniem oddziatu

przedkiadanie dyrekcji decyzji majacych skutki ekonomiczne

organizowanie ksztalcenia personelu medycznego

udzielanie informacji pacjentom i ich rodzinom

prowadzenie codziennych wizyt lekarskich

udzielanie konsultacji specjalistycznych 1 udzial w konsyliach

bezzwloczne powiadamianie Dyrektora o kazdym wykroczeniu przeciwko zasadom etyki
pracy lekarza i pielegniarki oraz naruszeniu dyscypliny pracy i organizacji udzielania
$wiadczen zdrowotnych przez podlegly personel

nadzorowanie zaopatrzenia oddzialu w leki, artykuly medyczne, sprzet i aparature
zapewniajac realizacje $wiadczen zdrowotnych na wlasciwym poziomie

utrzymanie oddzialu w wymaganym odpowiednimi przepisami stanie pod wzgledem
sanitarno-epidemiologicznym i porzadkowym

okreslenie 1 przedstawienie zastepcy dyrektora ds. Lecznictwa propozycji zabezpieczenia
calodobowego udzielania $wiadczed medycznych w oddziale /do 15 dnia kazdego
miesiaca/

nadzér nad tym, aby kazdy pacjent przyjety na oddzial byl niezwlocznie zbadany i byta
mu udzielona wlasciwa pomoc lekarska i opicka pielegniarska

organizacja udzielania §wiadczen zdrowotnych w oddziale tak, aby rozpoznanie choroby i
leczenie pacjenta bylo prowadzone w optymalnym czasie, z dbalodcia o racjonalne
wykorzystanie t6zek szpitalnych

przestrzeganie, aby lekarz pelniacy opieke medyczng byl zawsze poinformowany o stanie
klinicznym i wynikach badan dodatkowych wszystkich pacjentéw oddziatu

posiadanie informacji dotyczacych stanu zdrowia, aktualnie prowadzonej diagnostyki,
leczenia i zaawansowania procesu rehabilitacji kazdego hospitalizowanego pacjenta
nadzor nad prawidlowym wykorzystaniem lekéw narkotycznych

nadzor nad przeprowadzanymi przetoczeniami krwi i §rodkéw krwiopodobnych

nadzér nad zleceniami badan diagnostycznych i innych procedur medycznych
wykonywanych poza szpitalem

nadzér nad zglaszaniem przypadkéw choréb zakaznych i nowotworowych

dokonywanie stosownego wpisu w dokumentacji medycznej w przypadku naruszenia
przez hospitalizowanego obowigzkéw pacjenta oraz zawiadomienia o zaistnialej sytuaciji
Dyrektora

wobec pacjenta zglaszajacego cheé wypisania si¢ z oddzialu na wlasne zadanie, a takze
wobec przedstawicieli ustawowych i1 opiekunéw prawnych majacych zamiar wypisac
hospitalizowanego, ktéry nie posiada zdolnosci do czynnodci prawnych -wbrew opinii
lekarskiej - obowigzkowe przekazanie informacji o nastgpstwach przewidywanego
pogorszenia stanu zdrowia lub utraty zycia w wyniku takiej decyzji wraz z potwierdzeniem
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29.

30.

31.

32.

33.
34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.

41.

42.

43

pisemnym skladanego o$wiadczenia przez pacjenta lub przedstawiciela ustawowego czy
opiekuna prawnego

nadzér nad niezwlocznym powiadomieniem oséb najblizszych pacjentéw, u ktérych
nastapito pogorszenie stanu zdrowia jak réwniez w przypadku zgonu pacjenta
whnioskowanie do Dyrektora, na pros$be rodziny w razie zgonu pacjenta, o odstapienie od
sekeji zwlok, zgodnie z brzmieniem stosownych przepisow

nadzor nad terminowym przestrzeganiem opracowania statystyki oddzialu wedlug
aktualnie obowiazujacych przepiséw

nadzor nad utrzymaniem w nalezytym stanie powierzonego mienia oraz nadzorowanie
prowadzenia ksiggi inwentarzowej oddzialu i niezwloczne zawiadamianie Dyrektora o
kazdej stwierdzanej niezgodno$ci

aktualizacja swoich kwalifikacji zaréwno w zakresie wiedzy medycznej, jak rowniez w
zakresie zarzadzania w ochronie zdrowia i kierowaniu zasobami ludzkimi

wykonywanie obowigzkéw sumiennie

dbalo$¢ o to aby relacje pomiedzy personelem oddziatu jak réwniez w szerszych relacjach
opieraly si¢ na wzajemnym szacunku i kolezenstwie, z zachowaniem podlegtosci
stuzbowe;j

koordynowanie pracy i przebiegu szkolenia lekarzy specjalizujacych si¢ na oddziale oraz
nadzorowanie realizacji ustalonych terminéw programu specjalizacji

okreslanie 1 przedstawianie do akceptacji Dyrektorowi opiséw stanowisk pracy podleglych
asystentow

obstuga programu komputerowego w zakresie udostgpnionych i uzywanych modutéw
przestrzeganie wymagan obowigzujacych i wprowadzanych w Zespole norm
wykonywanie zadan majacych wplyw na realizacje celéw zawartych w przyjetej polityce
jakosci, sSrodowiska oraz bezpieczefistwa i higieny pracy

przestrzeganie zasad i przepisow BHP i p/poz. oraz innych regulamindw, instrukeji i
procedur obowiazujacych w zakladzie, ktérych zakres dzialania jest zwiazany z
zajmowanym stanowiskiem

Sciste przestrzeganie tajemnicy panstwowej i stuzbowej zgodnie z obowiazujacymi
przepisami

wykonywanie innych obowigzkéw stuzbowych

§ 27.

Do podstawowych zadan oséb zatrudnionych na stanowiskach kierowniczych (kierownicy
jednostek i komérek organizacyjnych) nalezy:

1.

2.
3.

Znajomo$¢ obowiazujacych przepisow 1 zarzadzen zwigzanych 2z zajmowanym
stanowiskiem

Zapewnienie sprawnej organizacji pracy w podlegtych komérkach

Zapewnienie odpowiednich warunkéw pracy zgodnie z obowiazujacymi przepisami BHP
1p. poz.

Nadz6r i kontrola prawidlowosci wykonywanych prac w podlegtych komoérkach
Przeprowadzanie instruktazy stanowiskowych oraz kontrola terminéw badan okresowych
1 epidemiologicznych

Nadzér na biezacym potwierdzaniem przyj$cia 1 wyjScia z pracy na listach obecnosci
podleglego personelu , oraz czuwanie nad przestrzeganiem dyscypliny pracy

Sporzadzanie harmonograméw, kart pracy i innych dokumentéw zwiazanych z czasem
pracy 1 efektywnym wykonywaniem obowiazkéw przez podleglych pracownikdw
Informowanie bezposredniego przetozonego o stwierdzonych nieprawidlowosciach w
pracy, naruszeniu dyscypliny pracy i innych waznych zdarzeniach majacych zwigzek z

praca
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Informowanie inspektora BHP o zaistniatych wypadkach podczas pracy oraz w drodze
do pracy i z pracy

10. Przestrzeganie terminowego zalatwiania spraw i organizacja prawidlowego obiegu

11.

dokumentéw, zgodnie z obowiazujacymi regulacjami wewnetrznymi i obowiazujacymi w
zakladzie zwyczajami

Zachowanie tajemnicy pafstwowej, stuzbowej 1 przestrzeganie przepiséw ustawy o
ochronie danych osobowych, w tym w szczegblnosci przepiséw dotyczacych ochrony
danych zawartych w dokumentaciji medycznej pacjenta

12. Sporzadzanie wnioskéw i innych koniecznych dokumentéw( w tym uczestniczenie w

opisie przedmiotu zamdwienia) w sprawie przeprowadzenia postgpowania o udzielenie
zamébwienia publicznego

13. Stwarzanie warunkéw zZyczliwej atmosfery, wspélpracy i poprawnych stosunkéw

miedzyludzkich, zaréwno w  odniesieniu do pracownikéw i wspolpracownikow, jak i
przede wszystkim wobec pacjenta ,badZ innego petenta.

14. Wykonywanie innych czynnosci wynikajacych z zajmowanego stanowiska lub zleconych

10.
11

przez bezposredniego przelozonego
Szpital w Ko§cianie

§ 28.
Szpital w KoScianie jest podstawows jednostka organizacyjna SP ZOZ w Koscianie, w
ramach ktérej realizowane sa stacjonarne i catlodobowe §wiadczenia szpitalne, udzielane w
ramach zarejestrowanych komoérek organizacyjnych wymienionych w § 9 pkt. 3.
Pacjenci do oddziatéw szpitalnych przyjmowani sa w trybie pilnym oraz trybie planowym
ze skierowaniem.
Przyjecia pacjentow w trybie planowym w godzinach od 07.00 do 14.35 odbywaja si¢ w
sekretariatach oddzialéw szpitalnych.
Przyjecia w trybie pilnym oraz przyjecia planowe w godzinach od 14.35 do godziny 07.00
odbywajg si¢ w punkcie rejestracji w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym.
Przyjecia do szpitala w trybie planowym odbywaja si¢ na podstawie skierowania do szpitala
w wersji elektronicznej, zawierajace okredlony dla danego oddzialu VIII czes¢ kodu
resortowego lub w wersji papierowej, wystawione przez lekarza ubezpieczenia
zdrowotnego lub lekarzy gabinetéw prywatnych.”
Przyjecia w trybie planowym odbywaja si¢ w mozliwie najkrétszym mozliwym terminie,
zgodnie z oblozeniem oddziatu oraz z uwzglednieniem poziomu realizacji umowy z WOW
NFZ.
W przypadku niemozliwosci przyjecia pacjenta w trybie planowym w dniu zgloszenia,
wyznaczana jest data przyjecia, a pacjent wpisywany jest do ksiegi pacjentéw oczekujacych.
Kazdorazowo decyzje o przyjeciu pacjenta do oddziatu podejmuje kierownik oddziatu lub
lekarz przez niego wyznaczony lub lekarz dyzurny.
W przypadku odmowy przyjecia do oddzialu fakt ten odnotowywany jest w ksiedze
odmoéw.
Od chwili przyjecia do momentu wypisu nalezy przestrzegaé i respektowaé prawa pacjenta.

.Po dokonaniu wszystkich czynnosci administracyjnych zwiazanych z przyjeciem do

szpitala:

e pacjentowi wskazywany jest pokdj oraz t6zko,

® pacjent zapoznawany jest z regulaminem oddzialu, przystugujacymi prawami i
obowiazkami,

e pacjent sklada niezbedne o§wiadczenia wedtug obowiazujacych w SP ZOZ wzoréw,

e pacjent poddawany jest kolejnym badaniom lekarskim, zlecane sa badania
diagnostyczne,
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

e pacjent informowany jest o trybie postepowania diagnostyczno — terapeutycznego oraz
na kazdym etapie w przypadku koniecznosci dokonania jego korekty,
Informacji o stanie zdrowia pacjenta udziela kierownik oddziatu lub lekarz przez niego
upowazniony, na kazdym etapie hospitalizacji pacjenta.
Kierownik oddzialu zapewnia pacjentowi lub osobie przez niego upowaznionej prawo
wgladu do dokumentacji medycznej w trakcie hospitalizacji.
Wypisywanie ze Szpitala, jezeli nie maja miejsca inne szczegoélne okolicznodci, nastepuje:
a) gdy stan zdrowia pacjenta nie wymaga dalszego leczenia w szpitalu,
b) na zyczenie pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego,
¢) gdy pacjent w sposéb razacy narusza regulamin porzadkowy, a nie zachodzi obawa, ze
odmowa lub zaprzestanie udzielania $wiadczed moze spowodowal bezposrednie
niebezpieczenstwo dla jego zycia lub zdrowia lub zdrowia innych oséb.
Osoba wystepujaca o wypisanie ze szpitala na wlasne zadanie jest informowana przez
lekarza o mozliwych nastepstwach zaprzestania leczenia w szpitalu. Osoba ta sklada
pisemne o§wiadczenie o wypisaniu za szpitala na wlasne zadanie, a w razie braku takiego
oswiadczenia lekarz sporzadza adnotacje¢ w dokumentacji medyczne;.
Jezeli przedstawiciel ustawowy lub opiekun faktyczny nie odbierze maloletniego lub osoby
niezdolnej do samodzielnej egzystencji ze szpitala w wyznaczonym terminie, Szpital
zawiadomi o tym niezwlocznie organ gminy wlasciwej ze wzgledu na miejsce zamieszkania
lub pobytu tej osoby oraz zorganizuje na koszt gminy przewiezienie do miejsca
zamieszkania.
Hospitalizacja kazdorazowo zakoniczona jest wydaniem karty informacyjnej z leczenia
szpitalnego w dniu wypisu.
Zadania oddzialéw szpitalnych:
e diagnozowanie choréb i wdrazanie zgodnego z obowigzujacymi standardami
postepowania terapeutycznego,
e przygotowanie, wykonanie i opieka po zabiegu operacyjnym,
e udzielanie $wiadczen w sytuacjach naglego, bezposredniego, zagrozenia zdrowia i zycia
pacjenta,
e opicka pielegniarska prowadzona w formie zaplanowanego procesu pielegnacyjnego,
e wykonywanie zabiegéw pielegniarskich,
e zlecanie, wykonywanie i analiza wynikéw badan diagnostycznych
e prowadzenie rehabilitacji leczniczej,
e prowadzenie dokumentacji medycznej,
e podejmowanie dziatan profilaktycznych,
e szerzenie o$wiaty zdrowotnej,
e promocja zdrowia,
e prowadzenie szkolen i edukacji dla personelu,
e dbalos¢ o jakos¢ realizowanych §wiadczen medycznych,
e orzekanie o stanie zdrowia,
¢ konsultowanie i wydawanie orzeczen o stanie zdrowia pacjentéw hospitalizowanych w
innych oddziatach,
e zapewnienie opieki duszpasterskiej,
e zapewnienie opieki psychologicznej,
e pomoc w zabezpieczeniu pacjenta w aparaty i sprz¢t ortopedyczay,
Obowiazki pacjenta szpitala:
1) obowiazek podporzadkowania si¢ postanowieniom regulaminu obowiazujacego w
Zespole,
2) przyjmowania lekéw i materialéw medycznych,
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3) poddawania si¢ zabiegom operacyjnym - jesli wczesniej wyrazil na nia zgode (badz
jego opiekun prawny lub faktyczny),

4) systematycznego uczestnictwa w indywidualnych i grupowych formach leczenia w tym:
gimnastyce porannej, terapii zajeciowej, zabiegach fizjoterapeutycznych,

5) przestrzegania czystosci osobistej w  szczegdélnosci poprzez posiadanie i
wykorzystywanie wlasnych przyboréw toaletowych, przestrzeganie tadu i porzadku na
oddziale,

6) dbania 1 szacunku dla wlasnos$ci materialnej - rzeczy szpitalnych oddanych pacjentowi
do uzytku na czas jego pobytu w szpitalu oraz rzeczy innych oséb przebywajacych w
szpitalu,

7) przestrzegania godzin przeznaczonych na spozywanie positkéw, odpoczynek i sen.

20. Pacjentom szpitala zabrania sie:

1) Przyjmowania 1 przechowywania lekéw niezaordynowanych przez lekarza leczacego.

2) Uzywania i przechowywania napojéw alkoholowych.

3) Palenia tytoniu, poza miejscami do tego celu wyznaczonymi.

4) Uprawiania gier hazardowych oraz zajmowania si¢ handlem na terenie szpitala.

5) Uzywania bez zgody lekarza lub pielegniarki oddzialowej dzwigéw szpitalnych,
urzadzen kapielowych, aparatéw i urzadzen leczniczych, elektrycznych, gazowych,
wentylacyjnych i ogrzewczych.

6) Przebywaé w pokojach stuzby szpitalnej oraz w pomieszczeniach gospodarczych i
technicznych (warsztatach, magazynach itp.),

7) Zmiany 16zka bez zgody pielegniarki oddzialowej, siadania na 16zkach innych chorych.

8) Samodzielnego opuszczania terenu szpitala.

9) Zanieczyszczania i za§miecania pomieszczen szpitalnych.

10) Zaktécania spokoju innym chorym.

21. Pacjentom zaleca sig :
1) zabranie ze soba do szpitala:
a) wlasnych przyboréw toaletowych,
b) wlasnej bielizny osobistej, pizamy,
¢) ulubionej lektury i czasopism,
d) przyboréw do pisania;
2). podejmowanie czynnoS$ci ulatwiajacych prace administracji i personelu fachowego oraz
zabezpieczenie kontaktu z rodzina poprzez:
a) przedlozenie w Sekretariacie Oddzialu Szpitalnego skierowania lekarza do
leczenia szpitalnego, dowodu osobistego,
b) dostarczanie wykazu lekéw ostatnio uzywanych i pelnej dokumentacji leczniczej
(karty informacyjne, aktualne badania laboratoryjne),
¢) podania adresu, numeru telefonu, miejsca pracy, czy innego sposobu
powiadomienia najblizszej rodziny czy opiekunéw — na wypadek nagtej potrzeby
porozumienia si¢ z nimi.
3). przestrzeganie rozkladu dziennego zajeé poszczegdlnych oddziatéw,
4). poddawanie si¢ zabiegom higieniczno — sanitarnym zlecanym przez lekarza lub
pielegniarke,
5). wykonywanie nakazanych przez dyrektora, kierownika oddzialu lub lekarza dyzurnego
czynnosci — wynikajacych z sytuacji awaryjnych.
22. Rozktad dnia pacjentéw :
1) Jest odmienny dla kazdego oddziatu, dostosowany do potrzeb funkcjonowania oddziatu,
2) Stanowi regulamin wewnetrzny, za ktérego funkcjonowanie jest odpowiedzialny
kierownik oddziatu oraz pielegniarka oddziatowa,
3) Regulamin nie powinien zaburza¢ rytmu biologicznego pacjenta, uwzglednia
przyzwyczajenia i nawyki hospitalizowanego,
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4) Kazdy chory i jego rodzina jest zapoznany z trescia rozkladu dnia. W czasie przyjecia do
szpitala w ramach realizacji standardu przyjecia pacjenta do oddziatu,

5) Rozklad dnia szczegétowo okresla godziny wizyt lekarskich, wydawania positkéw, oraz
wykonywania poszczegdlnych zabiegéw terapeutycznych,

6) Rozklad dnia moze by¢ zmieniony dla indywidualnych potrzeb kazdego pacjenta przez
uwzglednienie jego présb i sugesti,

23. Odwiedziny pacjentow:

e Kazdy chory ma prawo do przyjmowania odwiedzin codziennie.
e Odwiedzajacy nie mogga przeszkadza¢ w pracy oddziatu.

24. Wszelkie urzadzenia wykorzystywane w jednostce musza posiada¢ paszporty i opinie
techniczne, w ktérych umieszcza si¢ informacje o naprawach i dopuszczeniu do
uzytkowania.

25. Komoérki organizacyjne wchodzace w sklad jednostki organizacyjnej — Szpital w Koscianie
dzialaja na podstawie wlasnych Regulaminéw Porzadkowych.

§ 28a.
. Lekarz dyzurny SOR podejmuje decyzje o skierowaniu pacjenta do oddzialéw szpitalnych SP
207 w Koscianie.
2. Lekarz dyzurny SOR podejmuje decyzje o odmowie przyjecia do oddziatéw pacjenta
niebedacego w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego.

—_

3. Decyzje o ktérej mowa w ust. 1 podejmuje w czasie nieprzekraczajacym 12 godzin.
4. Decyzje o ktérej mowa w ust. 2 podejmuje w czasie nieprzekraczajacym 2 godzin.
§ 28b.
1. Wprowadza si¢ obowiazek prowadzenia ,,Okolooperacyjnej karty kontrolnej”.
2. Koordynatorem Okolooperacyjnej karty kontrolnej jest lekarz anestezjolog. W przypadku

tzw. ,,malych zabiegow” wykonywanych w skladzie dwuosobowym operator i pielegniarka
operacyjna — koordynatorem okolooperacyjnej karty kontrolnej jest operator.”

3. Wzér 1 zasady Okolooperacyjnej karty kontrolnej zostang okreSlone w odrebnym
Standardzie Post¢powania.

Dziat ambulatoryjnej specjalistycznej i podstawowej opieki zdrowotne;j

§ 29.

Dzial ambulatoryjnej specjalistycznej 1 podstawowej opieki zdrowotnej udziela

ambulatoryjnych §wiadczen zdrowotnych.

2. Ustugi medyczne realizowane sa w komoérkach organizacyjnych wymienionych w § 10 pkt. 1-
35.

3. Swiadczenia realizowane sa w trybie naglym oraz planowym po przedlozeniu przez pacjenta
skierowania od lekarza ubezpieczenia zdrowotnego w wersji elektronicznej zawierajacego
VIII cz¢$¢ kodu resortowego zgodna z kodem poradni lub w wersji papierowe;.

4. Swiadczenia medyczne realizowane s3 bez skierowania w nastgpujacych poradniach
specjalistycznych SP ZOZ w Koscianie:

—_

e poradnia ginekologiczna - pofoznicza,
e poradnia onkologiczna,
e poradnia medycyny sportoweyj,
e poradnia anestezjologiczna.
5. W przypadku wykonania $wiadczenia w trybie pilnym bez skierowania, pacjent ma
Qbowiazek dostarczy¢ skierowanie na kolejng wizyte stanowiaca kontynuacje leczenia.
6. Swiadczenia realizowane sq wedtug kolejnosci zgloszenia.
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10.

11.
12.

13.

4.

15.

Pacjenci do poradni mogg rejestrowac sig osobiscie, telefonicznie Iub przez osoby

trzecie w godzinach funkcjonowania punktu rejestracji oraz z wykorzystaniem

systemow elektronicznych, w tym systemu e-rejestracjl.

Swiadczenia w poradni jesli to mozliwe realizowane sa w dniu zgloszenia, jesli nie — pacjent

wpisywany jest do ksiegi pacjentéw oczekujacych na $wiadczenia z okresleniem dnia i

godziny przyjecia.

Swiadczenia w poradniach realizowane sa w dniach i godzinach zawartych w umowie z

WOW NFZ.

Dni i godziny funkcjonowania poradni udostepniane sa w miejscu udzielania $wiadczen oraz

w punkcie informacyjnym SP ZOZ w KoScianie.

Plan pracy poradni winien uwzglednia¢ §rednio 15 — 20 minut na kazda wizyte.

Swiadczenia lekarskie udzielane w ramach nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotne]

realizowane sa bez skierowania, w formie porady ambulatoryjnej, wizyty domowej lub

porady telefonicznej. Uslugi piclegniarskie udzielane w ambulatorium lub w miejscu

zamieszkania pacjenta realizowane sa na podstawie zlecenia lekarza ubezpieczenia

zdrowotnego.

Dzial ambulatoryjnej specjalistycznej i podstawowej opieki zdrowotnej realizuje zadania:

a) porady lekarskie realizowane w gabinecie lekarskim, jak 1 w formie wizyt domowych

b) wykonywanie zabiegdw diagnostyczanych i terapeutycznych,

) zlecanie badan diagnostycznych i weryfikacja uzyskanych wynikéw,

d) wydawanie skierowan na dalsze leczenie w innych placéwkach opieki ambulatoryjnej,
oddziatach szpitalnych lub rehabilitacji leczniczej

e) wykonywanie zabiegow pielegniarskich,

f) szerzenie o§wiaty zdrowotnej,

@) promocja zdrowia,

h) prowadzenie dziatan profilaktycznych,

1) wykonywanie szczepien ochronnych,

j) wykonywanie bilansow zdrowia,

k) wystawianie zlecefi na zaopatrzenie w sprzet ortopedyczny,

1) opiniowanie o stanie zdrowia,

Personel medyczny lekarze, pielggniarki 1 pofozne zobowigzani s do prowadzenia

obowigzujgcej  dokumentacji  medycznej z  wykorzystaniem — systemow

Informatycznych bedgcych w dyspozycii SP ZOZ i tworzenia tzw. elektronicznej

dokumentacji medycznej.

Swiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej oraz podstawowej opieki zdrowotnej

realizowane s3 w pomieszczeniach posiadajacych stosowne postanowienie Padstwowego

Wojewoddzkiego Inspektora Sanitarnego z wykorzystaniem sprzetu i aparatury medycznej

posiadajacych wazne paszporty techniczne.

§ 29a.
Poradnia anestezjologiczna Swiadczy usfugi bez skierowania, dla Pacjentow
zakwalifikowanych do leczenia operacyjnego w oddzialach zabiegowych naszego
Szpitala w celu kwalifikacji do znieczulenia.
Wizyta kwalifikacyjna odbywa sig¢ nie wczesniej niz 15 dni przed planowanym
zablegiem operacyjnyim.
Pacjentom Poradni anestezjologicznej wykonuje si¢ badania Ilaboratoryjne i
obrazowe bezpfatnie.
Lekarz Poradni anestezjologicznej moze zleci¢ zrealizowanie konsultacji lekarskich
niezbednych do zakwalifikowania do znieczulenia, ktore realizowane sg na koszt SP
Z0OZ w Koscianie.
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Zakres niezbednych badan diagnostycznych okresli Kierownik Oddziatu
Anestezjologii i Intensywnej Terapii.

W zwigzku z realizacjg swiadczeri w Poradni anestezjologicznej lekarz zobowigzany
jest do prowadzenia niezbednej dokumentacji medycznej.

Rozliczenie swiadczeni zrealizowanych w Poradni anestezjologicznej nastgpuje w
zwigzku z realizacjg procedury zabiegowej (operacyjnej) w Oddziale Szpitalnym.

Pogotowie Ratunkowe

§ 30.
Komérki organizacyjne Pogotowia Ratunkowego wymienione w § 11 pkt. 2-6 udzielaja
$wiadczen medycznych w razie wypadku, urazu, porodu, naglego zachorowania lub
naglego pogorszenia stanu zdrowia powodujacego zagrozenie zycia w miejscu zamieszkania,
zdarzenia.
Swiadczenia medyczne realizowane przez zespol podstawowy i specialistyczny ratownictwa
medycznego wudzielane sa w rejonie  operacyjnym okreslonym przez Wojewode
Wielkopolskiego w  planie wojewodzkim dot. rozmieszczenia zespolow ratownictwa
medycznego.
Zespoly o ktérych mowa w pkt. 2 na zlecenie Dyspozytora i za zgoda Wojewddzkiego
Koordynatora moga opusci¢ rejon operacyjny w celu uczestniczenia w zdarzeniach poza
obszarem ich dzialania lub w zwiazku z koniecznoscig przetransportowania pacjenta z
miejsca zdarzenia do o$rodka specjalistycznego.
Sklad osobowy zespotlu specjalistycznego ratownictwa medycznego stanowia minimum trzy
osoby: lekarz systemu oraz dwie osoby o kwalifikacjach: pielegniarka/pielegniarz systemu lub
ratownik medyczny.

4a.W przypadku braku w obsadzie lekarza systemu, sklad zespolu winien by¢ uzupelniony o

5.

10.

trzecia osobg o kwalifikacjach: pielegniarka/pielegniarz systemu lub ratownik medyczny.
Sktad osobowy zespotu podstawowego ratownictwa medycznego stanowia minimum dwie
osoby o nastepujacych kwalifikacjach: pielegniarka/pielegniarz systemu lub ratownik
medyczny.

W sklad obsady zespoléw wymienionych w pkt. 4 1 5 wchodzi jedna osoba posiadajaca
uprawnienia do prowadzenia pojazdéw uprzywilejowanych.

Zespoly ratownictwa medycznego realizuja $wiadczenia zgodnie z dyspozycja dyspozytora
petniacego catodobowy dyzur w Dyspozytorni Wojewddzkie;.

skreslony.

Zespoly Ratownictwa Medycznego realizuja zadania w oparciu o przepisy ustawy o
ratownictwie medycznym.

Zespoly transportowy Szpitalny i transportowy dla POZ realizuja $wiadczenia w
nastepujacych sytuacjach:

e wykonywanie specjalistycznych transportéw chorych, ktéorym stan zdrowia nie
pozwala na korzystanie z publicznych §rodkéw lokomocji - z miejsca zamieszkania
lub czasowego pobytu do publicznego lub niepublicznego zaktadu opieki
zdrowotnej , pomiedzy zakladami opieki

e realizowania przewozow pacjentéw na badania diagnostyczne do innych osrodkéw,

e realizowania przewozu pacjenta po zakoniczonym leczeniu do miejsca zamieszkania,

® przewoz krwi,

e transportu pacjentéw na zlecenie §wiadczeniodawcow poz ktorzy zlozyli stosowane
os$wiadczenie,

e w przypadkach nie cierpiacych zwloki - przewdz pracownikéow medycznych |
srodkéw  leczniczych, krwi, wyposazenia medycznego - gdy nie ma innych
mozliwosci zabezpieczenia natychmiastowego przewozu,
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11. Sktad zespotu transportowego Szpitalnego i transportowego dla POZ ustalany jest przez
Kierownika Pogotowia Ratunkowego zgodnie z aktualnym zapotrzebowaniem, minimum
dwie osoby o kwalifikacjach: pielegniarz lub ratownik medyczny w tym jedna posiadajaca
uprawnienia do kierowania pojazdami uprzywilejowanymi.

12. W przypadku koniecznodci przewozu pacjenta w stanie bezposredniego zagrozenia zycia
sklad zespotu ogolnego uzupelniany jest o lekarza.

13. Ponadto Pogotowie Ratunkowe pelni nastgpujace zadania:

a) orzekanie o stanie zdrowia,

b) zabezpieczenie doraznej pomocy medycznej w okolicznosciowych zbiorowiskach, w
tym: masowe imprezy oraz wspoldzialanie w tym zakresie z innymi zakladami opieki
zdrowotnej,

c) organizowanie i koordynowanie oraz pomoc w akcjach ratowniczych w przypadku
klesk zywiotowych , katastrof i innych masowych akcji ratowniczych - jezeli ich
rozmiary przekraczaja mozliwosci udzielania poszkodowanym natychmiastowe;j
pomocy przez oddzialy pomocy doraznej dzialajace na terenie objetym katastrofa,

d) analiza, opracowywanie i nadzorowanie wprowadzania procedur zwiazanych z
organizacja dzialan na wypadek zdarzeni masowych,

e) organizowanie szkolen specjalistycznych dla personelu SP ZOZ w Koscianie,
mieszkadcéw powiatu koscianiskiego, uczniéw szkot,

f) uczestnictwo w organizowanych ¢wiczeniach,

@) wspolpraca 1 koordynacja dziatan z innymi jednostkami ratowniczymi w tym Policja,
Straz Pozarna.

Dziat Diagnostyczny

§ 31.
Dziat diagnostyczny realizuje ustfugi diagnostyczne w komorkach organizacyjnych
zgodnie z przypisanymi w rejestrze podmiotow wykonujacych dzialalnosc leczniczg
kodami charakteryzujgcymi specjalnos¢ danej komorki organizacyjnej zakfadu
leczniczego.
. Pracownia Endoskopii realizuje badania diagnostyczne w zakresie gastroskopii i
kolonoskopil.
. Pracownia badan serca i naczyn, nadcisnienia tetniczego I neuropatii autonomicznej
realizuje nastgpujgce procedury diagnostyczne:
e Echo serca
e Echo serca przezprzelykowe
e Echo serca obcigZeniowe
e Proby wysitkowe
e FEKG
e Holter RR
e Holter EKG
e Spirometria.
. Dzial diagnostyczny realizuje swiadczenia w pomieszczeniach odpowiednio
przygotowanych spefniajagcych normy okreslone w obowigzujgcych przepisach
prawa.
Swiadczenia diagnostyczne realizowane s z wykorzystaniem sprzetu i aparatury
medycznej posiadajgcej stosowne certyfikaty uprawniajgce do ich wykorzystywania i
gwarantujgce bezpieczeristwo dla Pacjenta.
6. Sprzet I wykorzystywana aparatura medyczna winny by¢é poddawane okresowej
kontroli, a fakt odnotowywany w paszporcie.
7. Swiadczenia diagnostyczne realizowane sg dla:
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oddziatow szpitalnych na podstawie zlecenia wystawionego przez lekarza
oddziatu w systemie Eskulap,

poradni specjalistycznych na podstawie zlecenia,

podmiotow zewnegtrznych na podstawie zlecenia wystawionego przez lekarza z
ktorym SP ZOZ w Koscianie zawarl umowe cywilno — prawng,

Indywidualnych pacjentow za odpfatnoscia bez skierowania, jesli
obowigzujgce przepisy nie nakfadajg obowigzku zlecenia przez lekarza.

8. Wyniki badan diagnostycznych wydawane s3 pacjentowi lub osobie przez niego
upowaznionej oraz udostgpniane na platformie internetowej w wersji elektroniczneyj.
9. Komorki organizacyjne wchodzgce w skfad Dziatu Diagnostycznego sg zobowigzane

do:

zabezpieczenia I przygotowania do archiwizacji skierowari na podstawie
ktorych badania wykonano,

analizy wynikow badan,

archiwizowania wynikow badarn,

przygotowania niezbednych zestawieri za usfugi wykonane w ramach
posiadanych przez SP ZOZ w Koscianie umow cywilno — prawnych z innymi
podmiotami leczniczymi.

10. W przypadku stwierdzenia razzcych odchyleri w wynikach przeprowadzonego
badania personel zobowigzany jest do szczegolnej jego analizy, ewentualnego
wykonania ponownego badania, powiadomienia lekarza kierujgcego.

Centrum Diagnostyki Laboratoryjnej

§ 31a.

1. Centrum Diagnostyki Laboratoryjnej realizuje usfugi medyczne w zakresie
nastepujacych procedur diagnostycznych:

e Hematologia

e Biochemia

e Immunochemia
e Koagulologia

e Serologia

e Analityka ogdlna
e Bakteriologia

2. Centrum Diagnostyki Laboratoryjnej realizuje swiadczenia w pomieszczeniach
odpowiednio przygotowanych spefniajacych normy okreslone w obowigzujgacych
przepisach prawa.

3. Swiadczenia diagnostyczne realizowane s3 z wykorzystaniem sprzetu i aparatury
medycznej posiadajgcej stosowne certyfikaty uprawniajgce do ich wykorzystywania
1 gwarantujgce bezpieczeristwo dla Pacjenta.

4. Sprzet i wykorzystywana aparatura medyczna winny by¢ poddawane okresowej
kontroli, a fakt odnotowywany w paszporcie.

5. Swiadczenia diagnostyczne realizowane s3 dla:

e oddziafow szpitalnych na podstawie zlecenia wystawionego przez lekarza
oddziatu w systemie Eskulap,

e poradni specjalistycznych na podstawie zlecenia,

e podmiotéw zewngtrznych na podstawie zlecenia wystawionego przez
lekarza z ktérym SP ZOZ w Koscianie zawart umowe cywilno — prawng

26



e pacjentow iIndywidualnych za odpfatnoscia bez skierowania, jesli
obowigzujgce przepisy nie nakfadajg obowigzku zlecenia badania przez
lekarza.

Wyniki badan diagnostycznych wydawane sg pacjentowi lub osobie przez niego
upowaznionej oraz udostgpniane na platformie iInternetowej w  wersji
elektronicznej.

Komorki organizacyjne wchodzgce w skfad Centrum Diagnostyki Laboratoryjnej sg
zobowigzane do:

e zabezpieczenia I przygotowania do archiwizacji skierowarn na podstawie
ktorych badania wykonano,

e analizy wynikow badan,

e archiwizowania wynikow badan,

e przygotowania niezbednych zestawieri za usfugi wykonane w ramach
posiadanych przez SP ZOZ w KosScianie umow cywilno — prawnych z
Innymi podmiotami leczniczymi

W przypadku stwierdzenia razgcych odchylen w wynikach przeprowadzonego
badania personel zobowigzany jest do szczegolnej jego analizy, ewentualnego
wykonania ponownego badania, powiadomienia lekarza kierujgcego.

Dzial ambulatoryjnej rehabilitacji leczniczej

§ 32.

Podstawowym zadaniem Dziatu ambulatoryjnej rehabilitacji leczniczej jest przywracanie
pacjentowi pelnej sprawnosci fizycznej utraconej na skutek przebytej choroby, wypadku i
urazu. Zapobieganie poglebianiu si¢ ograniczeniom ruchowym pacjenta.
Dzial ambulatoryjnej rehabilitacji leczniczej realizuje $wiadczenia na podstawie skierowania
wystawionego przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego w formie elektronicznej zawierajacej VIII
cze$¢ kodu resortowego zgodng z kodem komorki organizacyjnej w ktérej realizowane beda
$wiadczenia lub w wersji papierowe;.
Swiadczenia rehabilitacyjne realizowane sa w pomieszczeniach spetniajacych wymagania
okreslone w obowiazujacych przepisach prawa, z zapewnieniem pelnego dost¢pu dla oséb
niepetnosprawnych.
W celu realizacji $wiadczet wykorzystuje si¢ sprzet i aparatur¢ medyczna posiadajaca
niezbedne atesty i poddawana okresowej kontroli.
W pomieszczeniu w ktoérym znajduje si¢ aparat musi by¢ w widocznym miejscu dostepna
tzw. ,,Podstawa bezpiecznej pracy z aparatem” oraz regulamin pracowni/gabinetu.
Dzial ambulatoryjnej rehabilitacji leczniczej realizuje §wiadczenia w nastepujacym zakresie:

a) eclektroterapii

b) cieplolecznictwa

¢) S$wiatlolecznictwa

d) magnetoterapii

e) hydroterapii

f) laseroterapii

@) ultradzwickow

h) masazu

1) kinezyterapii
W trakcie wykonywanych zabiegéw gimnastycznych pacjenci winni posiadaé odpowiedni
strdj 1 obuwie sportowe.
W trakcie realizowania §wiadczen pracownicy zobowiazani sa do zachowania intymnosci i
poszanowania praw pacjenta.
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9.

10.

11.

W trakcie wykonywania ¢wiczefi usprawniajacych oraz wykonywania zabiegdw z zakresu
fizjoterapii pacjent znajduje si¢ pod stalg opieka personelu medycznego.

Pracownicy Dzialu zobowiazani sq do uzyskania potwierdzenia wykonania zabiegow przez
zlozenie przez pacjenta lub jego opickuna podpisu.

W Duziale prowadzi si¢ niezbedna dokumentacj¢ medyczng oraz ewidencje wykonanych
zabiegéw rehabilitacyjnych.

Zaktad opiekunczo — leczniczy

§ 33.

. Zaklad opiekunczo — leczniczy jest jednostka organizacyjna SP ZOZ w Koscianie w sktad

ktérej wehodza nastepujace komorki organizacyjne:
e zaklad opiekunczo — leczniczy
e skreslony

Komoérka organizacyjna — zaklad opiekunczo — leczniczy realizuje nastepujace zadania:
1). $wiadczenie ustug pielegnacyjnych
2). $wiadczenia lekarskie
3). Swiadczenia rehabilitacyjne
4). opieke duszpasterska
5). opieke psychologiczna
6). terapi¢ zajeciowq
7). zlecanie i wykonywanie badan diagnostycznych
8). leczenie farmakologiczne
9). leczenie dietetyczne
10). edukacj¢ pacjenta oraz jego rodziny (opickunéw) dot. pielegnacii
11). zapobieganie odlezynom
12). zapewnienie konsultacji specjalistycznych

Zaktad pobiera oplate za pobyt w oparciu o przepisy rozporzadzenia Ministra Zdrowia z

dnia 25 czerwca 2012 roku w sprawie kierowania do zakladéw opiekuniczo — leczniczych i

pielegnacyjno — opiekunczych.

Przyjecie do ZOL odbywa si¢ na podstawie zlecenia lekarza ubezpieczania zdrowotnego,

uzupelnione o:

a) Whniosek lekarza POZ lub lekarza prowadzacego pacjenta z oddziatu szpitalnego
stwierdzajacy, ze osoba ubiegajaca si¢ o skierowanie do Zaktadu ze wzgledu na stan
zdrowia wymaga calodobowej opieki lekarskiej, pielegnacji i rehabilitacji ale, ze w
chwili badania nie wymaga hospitalizacji.

b) Wywiad pielegniarski przeprowadzony przez pielegniarke srodowiskowa (rodzinna lub
spoleczna) zakladu opieki zdrowotnej, w ktoérym przebywa osoba ubiegajaca si¢ o
skierowanie do ZOL wraz z oceng stanu samoobstugi pacjenta

c) Zgodg osoby zainteresowanej. W przypadku chorych niemogacych wyrazi¢ §wiadome;j
zgody na umieszczenie w ZOL (np. z powodu otepienia, cigzkiego stanu
somatycznego) konieczne jest uzyskanie postanowienia sadu - wlasciwy jest sad
miejsca $wiadczenia lekarskiego. W przypadku oséb ubezwlasnowolnionych konieczna
jest zgoda opickuna prawnego na umieszczenie w ZOL wraz z dolaczonym
postanowieniem sadu zainicjowanym z wniosku opiekuna zezwalajace opickunowi
prawnemu na dokonanie czynnodci w wazniejszej sprawie dot. osoby
ubezwlasnowolnionej - wlasciwy jest sad miejsca zamieszkania osoby, ktére;
postepowanie dotyczy.

d) Dokumenty stwierdzajace wysoko§é dochodu osoby ubiegajacej si¢ o skierowanie do
ZOL, albo osoby zobowiazujacej si¢ do ponoszenia odplatnosci za pobyt w Zakladzie.
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10.
11.

e) W przypadku wspolistnienia z rozpoznaniem zasadniczym choroby psychicznej -
zaswiadczenie wydane przez specjaliste psychiatre o braku przeciwwskazan
psychiatrycznych do pobytu w ZOL (ogdélnym) z adnotacja o §wiadomej i dobrowolnej
zgodzie.

f) Badania laboratoryjne

Jezeli osoba skierowana do Zaktadu z powodu braku miejsca nie moze by¢ przyjeta, zostaje
ona umieszczona na liscie oczekujacych w ksiedze przyje¢ do ZOL.

Osoby z ostrymi zespotami psychiatrycznymi (ostre psychozy, schizofrenia, cyklofrenia), a

takze z przewleklym alkoholizmem, lekomania, narkomania nie beda przyjmowane do
ZOL.

Zaklad przekazuje informacje o kolejnosci na liscie oczekujacych 1 udostepnia ja na zadanie
osoby zainteresowanej lub organu kontrolujacego.

ZOL powiadamia osobe skierowang do Zaktadu o terminie przyjecia.

skreslono

skreslono.

skreslono

Dziat statystyki, rozliczen i organizacji.

§ 34.

. Duzial statystyki, rozliczen i organizacji — jedna z podstawowych komoérek organizacyjnych

Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki Zdrowotnej w Koscianie.

Bezposredni nadzor nad dziatalnoscig komorki sprawuje jej Kierownik, podlegly

Dyrektorowi SP ZOZ w Koscianie.

Zadania personelu zatrudnionego w Duziale statystyki, rozliczen i organizacji reguluja

indywidualnie ustalone zakresy obowiazkéw pracownikéw, badz Kierownik w

porozumieniu z Dyrektorem.

Do zadad Dzialu statystyki, rozliczeq i organizacji nalezy:

1). Przygotowanie oraz kompletowanie dokumentacji zwigzanej z skladaniem ofert do
Narodowego Funduszu Zdrowia.

2). Prowadzenie spraw zwigzanych z rozliczaniem zawartych umoéw z Narodowym
Funduszem Zdrowia.

3). Opracowywanie sprawozdan dotyczacych realizacji zawartych kontraktéw.

4). Gromadzenie, opracowywanie i dokonywanie analizy danych o dziatalnosci jednostek
organizacyjnych SP ZOZ.

5). Prowadzenie sprawozdan z ruchu chorych w oddziatach szpitalnych.

6). Opracowywanie wskaznikow z dziatalnosci oddziatow szpitalnych.

7). Nadzér nad komputeryzacjq ruchu chorych.

8). Prowadzenie dokumentacji dotyczacej naliczania kosztow leczenia pacjentéw w szpitalu
SP ZOZ.

9). Nadzoér nad prawidlowoscia sporzadzanie kart rakowych i przekazywanie ich do
Wielkopolskiego Centrum Onkologii.

10). Prowadzenie korespondencji informacyjnej w sprawie pacjentdéw leczonych w szpitalu i
poradniach dla potrzeb sadéw, prokuratury, policji, zakladéw ubezpieczen spotecznych.

11). Przekazywanie informacji medycznych poszczegdlnym jednostkom organizacyjnym
Zespolu.

12). Przygotowanie dokumentacji medycznej do przechowywania w archiwum medycznym
szpitala.

13). Przygotowywanie sprawozdan do WOW NFZ w zakresie danych dotyczacych oséb
oczekujacych na §wiadczenia.
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1.

14). Przygotowywanie dokumentacji z archiwum medycznego dla potrzeb oddzialow
szpitalnych i pacjentéw w celu wykonania odpiséw kart informacyjnych.

15). Prowadzenie korespondencji z WOW NFZ.

10). Zglaszanie zmian dot. 0séb realizujacych $wiadczenia, sprzetu, podwykonawcow oraz
zmian harmonogramu pracy w umowach zawartych z WOW NFZ.

17). Aktualizowanie materiatéw archiwalnych.

18). Wykonywanie innych czynnosci zleconych przez Dyrektora Zespotu

19). Zamawianie pieczeci, tablic ogloszeniowych i informacyjnych.

Dziat §wiadczen szpitalnych i dokumentacji medycznej.

§ 35.

Dzial §wiadczen szpitalnych i dokumentacji medycznej — komoérka organizacyjna

Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki Zdrowotnej w Koscianie.

Bezposredni nadzor nad dzialalnoscia komorki sprawuje jej Kierownik, podlegly

Dyrektorowi SP ZOZ w Koscianie.

Zadania personelu zatrudnionego w Dziale §wiadczen szpitalnych i dokumentacji medycznej

reguluja indywidualnie ustalone zakresy obowiazkéw pracownikow.

Do zadad Dzialu $wiadczen szpitalnych i dokumentacji medycznej nalezy:

1). Kontrola nad prawidtowoscia prowadzenia dokumentacji medycznej prowadzonej w SP
207 w Koscianie.

2). Prowadzenie audytéw dokumentacji medycznej i sporzadzanie z nich raportéw.

3). Nadzér nad wprowadzaniem zalecen pokontrolnych dotyczacych dokumentacji
medycznej.

4). Sporzadzanie listy dyzuréw lekarskich.

5). Wprowadzanie danych rozliczeniowych z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
oraz rehabilitacji leczniczej do systemu ESKULAP.

6). Rozliczanie uméw w rodzaju rehabilitacja lecznicza, programy lekowe oraz
ambulatoryjna opieka specjalistyczna.

7). skreslony.

8). Organizacja, nadzoér w zakresie pracy sekretarek medycznych.

9). skreslony.

Dzial administracyjny

§ 36.

skreslony
Kancelaria

§ 36a.

. Do podstawowych zadan Kancelarii nalezy zapewnienie sprawnego funkcjonowania Zespotu

w szczegolnosci poprzez:

1). organizowanie pracy Dyrektorowi SP ZOZ w Koscianie, poprzez prowadzenie
terminarza,

2). przygotowywanie i rozdzial korespondenciji do przegladu przez Dyrektora SP ZOZ w
Koscianie lub jego Zastepcdw,

3). przygotowywanie pism,

4). tworzenie rejestru spraw prowadzonych przez Dyrektora SP ZOZ w Koscianie lub jego
Zastepcow,
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5).
6).
7.

8).
9.

prowadzenie rejestru Zarzadzen Wewnetrznych wydawanych przez Dyrektora SP ZOZ
w Koscianie,

organizowanie spotkan Dyrektora SP ZOZ w Koscianie lub jego Zastepcow,
prowadzenie prawidlowej gospodarki magazynowej, sprawowanie biezacego nadzoru i
kontrola pracy magazynu w zakresie prawidlowej gospodarki zapasami oraz ich
zabezpieczenie,

zapewnienie komoérkom organizacyjnym Szpitala niezbednych drukéw,

odbior z Urzedu Pocztowego korespondencji kierowanej do Zespotu,

10).przygotowanie pism i innej korespondencji do wyslania,
11).dostarczanie do Urzedu Pocztowego przygotowanej korespondenciji do wystania,
12).prowadzenie ewidencji korespondencji wychodzacej 1 przychodzacej,

2. Duzialem kieruje Dyrektor SP ZOZ w Koscianie, natomiast podlegltos¢ stuzbowa oséb
zatrudnionych w Kancelarii okre§lana jest kazdorazowo w indywidualnym zakresie
obowiazkow.

Dziat Ekonomiczno — Finansowy

§ 37.

1. Do podstawowych zadar Dziatu Ekonomiczno — Finansowego naleZy nadzor nad
dziatalnoscig finansowg i gospodarczg Zespotu oraz:

1).
2).
3).
4),

5).
6).
7.
8).
9).
10).

11).
12).

13).
14).
15).
16).
17).
18).
19).

20).

prawidtowe i rzetelne ewidencjonowanie wszystkich zdarzen gospodarczych w zakresie
rozrachunkéw, zakupdw, kosztéw oraz funduszy,

racjonalne gospodarowanie srodkami finansowymi przeznaczonymi na wykonywanie
zadan zwigzanych z dzialalnoscia jednostki,

prowadzenie rachunku kosztéw zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia oraz
sporzadzanie miesi¢cznych analiz w tym zakresie,

ewidencjonowanie mienia bedacego w posiadaniu jednostki, a takze inwentaryzowanie
go zgodnie z przepisami oraz prawidlowe rozliczanie

organizowanie i sprawowanie kontroli finansowej wewnetrznej,

sporzadzanie sprawozdawczosci biezacej 1 rocznej,

opracowywanie planéw finansowych i analizowanie stopnia wykonan

nadzér nad rachunkowoscia i kontrola wewnetrzna Zespotu,

opracowywanie bilanséw stanu majatkowego 1 wynikdéw finansowych,

opracowywanie wytycznych i instrukcji w zakresie organizacji i metod doskonalenia
rachunkowosci,

nadzér nad sporzadzaniem obowigzujacej sprawozdawczosci,

opracowywanie analiz gospodarki finansowej Zespotu oraz wnioskéw wynikajacych z
tych analiz,

dokonywanie kontroli prawidtowosci funkcjonowania podlegtych komorek,

doktadne i fachowe kontrole dokumentacji Zrédtowej kosztow,

ewidencjonowanie i rozliczanie kosztoéw, informowanie o ich ksztaltowaniu sie.
wlasciwe gospodarowanie funduszami Zespotu,

prawidlowe 1 terminowe rozrachunki z dostawcami, wykonawcami 1 innymi
podmiotami,

Scista wspolpraca z bankami w zakresie obrotu pieni¢znego, planowania kasowego,
inkasa, kredytéw i kontroli bankowej,

wykonywanie czynnosci zwigzanych z prowadzeniem kontroli wewnetrznej - trybu
powstawania, sprawdzania i obiegu dokumentow.

dokonywanie operacji gotéwkowych,
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21).  biezacym ewidencjonowaniem stanu zapaséw materialéw w ujeciu ilo$ciowo —
warto$ciowym oraz inwentaryzacja rzeczywistych §rodkéw gospodarczych i zrédet ich
pochodzenia w celu sporzadzania danych ksiegowych,

22). ewidencjonowanie posiadanych $rodkéw trwalych, likwidacja zuzytego majatku
trwatego, dokonywaniem odpiséw amortyzacyjnych od Srodkéw  trwalych,
inwentaryzacja $rodkéw trwalych Zespolu, kontrolowanie poprawnosci eksploatacji i
dbatosci uzytkownikéw o powierzony sprzet.

2. Dziatem kieruje Gléwny Ksiegowy podlegly Dyrektorowi SP ZOZ w KoScianie.

Dziat Kadr

§ 38.
Skreslony

Dziat Kadr i Ptac

§ 38a.
1. Do podstawowych zadan Dziatu Kadr i Plac nalezy:
1). prowadzenie akt i spraw osobowych pracownikéw SP ZOZ w Koscianie,

2). prowadzenie spraw zwigzanych z naborem i zatrudnianiem pracownikow,

3). prowadzenie spraw zwiazanych ze stosunkiem pracy pracownikow SP ZOZ w
Koscianie w zakresie objetym przepisami prawa pracy,

4). prowadzenie archiwum akt osobowych,

5). wspéltworzenie 1 nadzor nad przestrzeganiem regulaminéw pracy, wynagradzania,
zakladowego funduszu $wiadczen socjalnych, na podstawie obowiazujacych w tym
zakresie przepisow prawnych,

0). wspoluczestnictwo w  planowaniu zatrudnienia oraz ksztaltowaniu polityki
zatrudnienia w celu zapewnienia ciaglego i odpowiedniego zaspokajania potrzeb
kadrowych SPZOZ w Koscianie,

7). organizowanie 1 przeprowadzanie konkurséw na stanowiska kierownicze zgodnie z
obowigzujacymi przepisami,

8). prowadzenie zbioru opisu stanowisk pracy w SP ZOZ w Koscianie i wspoldziatanie
w ich sporzadzaniu z kierownikami komérek organizacyjnych SP ZOZ w Koscianie,

9). wspolpraca z kierownikami komorek organizacyjnych w zakresie ksztaltowania
zakreséw czynnosci na poszczegdlnych stanowiskach,

10).wystawianie zaswiadczen o zatrudnieniu i wynagrodzeniu,

11).prowadzenie spraw zwiazanych z podnoszeniem wiedzy i1 kwalifikacji zawodowych
przez pracownikéw, w tym nadzor nad opracowywaniem planéw szkolen
wewnetrznych 1 zewnetrznych pracownikéw SP ZOZ w Koscianie,

12).wspélpraca z podmiotami, zajmujacymi si¢ organizacja szkolen i innych form
podnoszenia kwalifikacji zawodowych pracownikéw SP ZOZ w Koscianie, a takze
pozyskiwanie $rodkéw na ten cel z funduszy publicznych lub niepublicznych,

13).prowadzenie ewidencji pracownikéw oddelegowywanych poza miejsce pracy oraz
wystawianie stosownych dokumentéw,

14).nadz6r nad aktualnoscia uprawnied pracowniczych niezbednych na danych
stanowiskach pracy, ktére wymagaja aktualizowania uprawnien,
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15).prowadzenie dokumentéw oraz ewidencji pracownikoéw zatrudnionych w warunkach
szczegolnych lub o szczegolnym charakterze,

16).prowadzenie spraw zwiazanych z przej$ciem pracownikow na emeryture lub rente,

17).prowadzenie ewidencji pracownikéw podlegajacych powszechnemu obowigzkowi
obrony,

18).prowadzenie spraw zwiazanych z okresowymi ocenami pracownikow,

19).prowadzenie spraw dotyczacych dyscypliny pracy i czasu pracy, w tym uczestnictwo w
przeprowadzaniu kontroli z tego zakresu,

20).prowadzenie dokumentacji w przedmiocie kar porzadkowych i nagréd,

21).nadz6r nad harmonogramami czasu pracy tzw. ,,grafikow”,

22).prowadzenie spraw dotyczacych utlopéw pracownikéw, w tym urlopéw
wypoczynkowych, szkoleniowych, bezplatnych, zwiazanych z rodzicielstwem i innych
nieobecnosci w pracy,

23).prowadzenie ewidencji absencji chorobowej, urlopéw oraz innych nieobecnosci w
formie papierowej oraz/lub systemie elektronicznym,

24).kontrola i nadz6r nad sporzadzaniem planéw urlopdéw wypoczynkowych,

25).prowadzenie we wspolpracy z Inspektorem BHP spraw zwiazanych z profilaktyczng
opieka zdrowotna nad pracownikami,

26).prowadzenie spraw zwiazanych z odbywaniem praktyk, stazy zawodowych,

27).prowadzenie spraw zwigzanych z odbywaniem stazy podyplomowych przez lekarzy, w
tym stazy czastkowych,

28). prowadzenie spraw zwiazanych z realizowanymi w SP ZOZ w Ko$cianie szkoleniami
specjalizacyjnymi lekarzy w szczegélnosci w formie rezydentury, a takze w systemie
pozarezydenckim,

29).zglaszanie pracownikéw 1 czlonkéw ich rodzin do ubezpieczen spolecznych i
ubezpieczenia zdrowotnego, w tym o0s6b zatrudnionych na umowach zlecenia,

30).przygotowywanie dokumentéw oraz prowadzenie spraw zwigzanych ze zmiang
wystugi lat, nagréd jubileuszowych 1 innych wynikajacych 2z regulaminu
wynagradzania,

31).prowadzenie spraw zwiazanych z funkcjonowaniem Zakladowego Funduszu
Swiadczei Socjalnych, nadz6r nad prawidlowoscia jego wykorzystania,

32).wspolpraca z organizacjami zwiazkowymi dzialajacymi w SPZOZ w Koscianie w
zakresie spraw pracowniczych,

33).sporzadzanie sprawozdan dla PFRON i ewidencja zatrudnionych oséb
niepelnosprawnych

34).opracowywanie sprawozdan i opracowan statystycznych dotyczacych zatrudnienia w
SP ZOZ w KoScianie,

35).przygotowywanie 1 przeprowadzanie postgpowan konkursowych na udzielanie
zamoéwien na §wiadczenia zdrowotne zgodnie z ustawg o dziatalnosci leczniczej,

36).przygotowywanie, sporzadzanie oraz nadzér nad umowami cywilnoprawnymi
zawartymi na udzielanie $wiadczen zdrowotnych, w tym prowadzenie ich ewidencji,

37).sprawdzanie faktur wystawionych przez podmioty/osoby udzielajace $wiadczenia
zdrowotne na zlecenie SP ZOZ w Koscianie pod wzgledem zgodnosci z zawartg
umowsq cywilnoprawna,

38).przygotowywanie umoéw o wolontariat i nadzor nad ich realizacja,
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39).Rozliczanie zasitkéw chorobowych, macierzynskich, opiekunczych itp.

40).Rozliczanie wynagrodzen za urlop wypoczynkowy i innych przerw w wykonywaniu
pracy oraz, ekwiwalentu urlopowego.

41).Obliczanie wynagrodzen, premii, dodatkéw finansowych i innych elementéw
wynagrodzenia: prowadzenie wlasciwej ewidencji dla wskazanej liczby zatrudnionych
pracownikow.

42).Prowadzenie ewidencji ww. wyplat na kartach zasitkowych.

43).Obliczanie  wynagrodzenn dla  zatrudnionych os6b na podstawie umoéw
cywilnoprawnych (np. zlecenia, §wiadczenie ustug itp.)

44).Sporzadzanie dokumentacji rozliczeniowej zwiazanej z dodatkami dla kierownikdw
specjalizacji, rezydentéw, stazystow podyplomowych oraz innych wynikajacych 2z
ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty

45).Sporzadzanie przelewdw dotyczacych wyplat wynagrodzen.

46).Sporzadzanie biezacej dokumentacji do ZUS, Urzedu Skarbowego, PFRON i innych
instytuciji, réwniez w przypadku kontroli

47).Sporzadzanie deklaracji podatkowych

48).Sporzadzanie zestawien wynagrodzen dla celéw emerytalno — rentowych.

49).Sprawdzanie list pod wzgledem formalnym i rachunkowym.

50).Realizowanie  zadad zwiazanych z prowadzeniem pracowniczych planéw
kapitatowych,

51).Ustalenie wysoko$ci potracenn komorniczych, prowadzenie ewidencji potracen oraz
prowadzenie korespondencji z urzedami Komornikéw Sadowych.

52). Przestrzeganie przepisow BHP i P.poz obowiazujacych w miejscu wykonywania
uslug oraz zachowanie tajemnicy stuzbowe;.

53).Sporzadzanie okresowych sprawozdan z realizowanego zakresu.

54).nadz6r 1 aktualizacja dokumentéw wynikajacych z Systemu Zarzadzania Jakoscia oraz
standardéw Centrum Monitorowania Jako$cia, w zakresie zarzadzania zasobami
ludzkimi,

55).realizowanie zadann zwiazanych 2z prowadzeniem pracowniczych  planéw
kapitatowych,

56).prowadzenie rejestru umow wg przepisow ustawy o finansach publicznych, w zakresie
prowadzonych zadan

57).obstuga programéw informatycznych stosowanych w Dziale Kadr 1 Plac oraz biezaca
aktualizacja danych w nich zawarty oraz obstuga systeméw teleinformatycznych
zwigzanych z realizowanymi zadaniami

58).wspotpraca z jednostkami/organami rzadowymi, samorzadowymi oraz organizacjami
pozarzadowymi w zakresie spraw pracowniczych, zwigzanych z zatrudnianiem w
roznych formach (prace interwencyjne, staze dla bezrobotnych itp.),

59).wykonywanie wszelkich innych spraw zleconych przez Dyrektora SP ZOZ w
Koscianie lub jego zastepcow zwiazanych z profilem dzialania Dziatu Kadr i Plac.

2. Dziatem Kadr i Plac kieruje Kierownik podleglty Dyrektorowi SP ZOZ w Koscianie.

Samodzielne stanowiska

§ 39.

1.  Zakresy zadan I odpowiedzialnosci na samodzielnych stanowiskach pracy wynikajg
z powierzonych i przyjetych do wiadomosci zakresow czynnosci Iub z powszechnie
obowigzujgcych przepisow regulujgcych obowigzki osob wykonujgcych dany zawod
Iub dane stanowisko pracy.
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Samodzielne stanowiska: radcy prawnego , inspektora ds. ochrony radiologicznej,
Inspektora ds. ochrony danych 1 gfownego specjalisty ds. BHP podlegajg
bezposrednio Dyrektorowi SP ZOZ w Koscianie.

Samodzielne stanowiska: pefnomocnika ds. praw pacjenta, specjalisty — dietetyk
podlegajg bezposrednio zastgpcy Dyrektora ds. lecznictwa.

Samodzielne stanowiska: inspektor ds. ppoi, petnomocnik ds. ochrony informacji
niejawnych podlegajg bezposrednio zastgpcy Dyrektora ds. operacyjnych.

Dziat zaméwien publicznych

§ 40.

Do podstawowych zadan Dziatu zaméwien publicznych nalezy:

1). opracowywanie planéw zaméwien publicznych na  podstawie  zapotrzebowan
poszczegdlnych jednostek organizacyjnych

2). zaopatrywanie w leki, sprzet i aparatur¢ medyczng oraz odczynniki chemiczne,

3). zaopatrzenie w posciel, bielizne, §rodki czystosci oraz artykuly gospodarcze, §rodki
chemiczne i dezynfekcyjne

4). zaopatrywanie w odziez ochronng, robocza, materiaty biurowe i druki

5). zaopatrywanie w materialy techniczne, budowlane i inne

6). zaopatrywanie w tlen i gazy techniczne

7). prowadzenie postgpowania na dostawy, ustugi 1 roboty budowlane zgodnie z
obowiazujacy ustaws prawo zamowied publicznych,

8). opracowywanie projektow zarzadzen dotyczacych zaméwien publicznych,

9). doradztwo w sprawach wyboru trybu udzielenia zamoéwienia oraz przygotowania
dokumentacij,

10). analiza zasadnosci i poprawnos$ci wnioskéw kierowanych do Prezesa Urzedu Zamowien
Publicznych,

11). rozpatrywanie srodkéw odwolawczych wniesionych przez wykonawcow,

12). przesylanie do Urzedu Oficjalnych Publikacji Wspolnot Europejskich i Prezesa Urzedu
Zaméwien Publicznych ogloszeti o planowanych zaméwieniach publicznych,

13). koordynowanie udzielania zaméwien publicznych przez komérki organizacyjne Szpitala,

14). sprawdzanie rachunkéw i faktur przekazywanych z Dzialu Finansowo - Ksiegowego
pod wzgledem merytorycznym i zgodnym z ustawgq

15). analiza spetnienia przez dostawcow warunkow zawartych w umowie

16). uczestnictwo i przeprowadzanie postegpowan przetargowych oraz wybor odpowiednich
trybow postepowania

17). prawidlowe i terminowe przygotowanie zapotrzebowan , niezbednych do opracowania
planéw zakupdw aparatury i sprz¢tu medycznego

18). opracowanie , przy udziale komorek merytorycznych SIWZ dla poszczegdlnych
postepowani przetargowych i ich rozstrzyganie.

19). monitorowanie zapotrzebowania poszczegdlnych komoérek w  zakresie sprzetu i
aparatury medycznej, narzedzi chirurgicznych, materialéw biurowych oraz innych
niezbednych w biezacej pracy,

20). zamawianie, zakup i dostarczenie wszystkim komoérkom organizacyjnym Szpitala sprzetu
1 aparatury medycznej, narzedzi chirurgicznych, materiatéw biurowych niezbednych w
biezacej pracy,

21). prowadzenie prawidlowej gospodarki magazynowej, sprawowanie biezacego nadzoru i
kontroli pracy magazynu w zakresie prawidlowej gospodarki zapasami oraz ich
zabezpieczenie.

. Dziatem zamowient publicznych kieruje kierownik podlegly zastgpcy Dyrektora ds.

operacyjnych.
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Dziat techniczno — gospodarczy

§ 41.
1. Do podstawowych zadan Dzialu techniczno - gospodarczego nalezy:

1) Zapewnienie prawidlowych, zgodnych 2z obowiazujacymi przepisami warunkéw do
prawidtowego funkcjonowania Zaktadu.

2) Nadzé6r nad naprawami urzadzen technicznych oraz instalacji wodno — kanalizacyjnych,
elektrycznych, gazowych i innych bedacych w dyspozyciji SP ZOZ.

3) Prowadzenie ksiag usterek, awarii maszyn, urzadzen i sprzetu technicznego.

4) Sporzadzanie harmonograméw napraw, przegladéw oraz konserwacji wszystkich urzadzen
technicznych.

5) Nadzé6r nad odbiorem nowo zakupionego sprzetu i innych urzadzen technicznych oraz
kontrola ich sprawnosci dzialania.

6) Nadzér nad biezacym wykonywaniem ustug remontowych, malarskich, napraw i
konserwacji wykonywanych przez pracownikéw zatrudnionych w SP ZOZ w KoScianie
(warsztat) lub ich zlecanie na zewnatrz.

7) Opracowywanie planu inwestycyjnego na kolejny rok kalendarzowy.

8) Kontrola na prawidlowym wykorzystywaniem urzadzen technicznych, sprzetu i aparatury
medycznej oraz budynkéw i pomieszczen bedacych w posiadaniu SP ZOZ.

9) Wspolpraca w zakresie opracowywania warunkéw technicznych, parametréw i wymagan
jakim powinny odpowiada¢ urzadzenia techniczne, maszyny, sprzet 1 aparatura medyczna
oraz inwestycje budowlano — remontowe dostarczane i wykonywane na podstawie ustawy o
zamowieniach publicznych.

10) Nadzér nad zakupami zwolnionymi z obowiazku stosowania ustawy o zamdwieniach
publicznych.

11) Zapewnienie sprawnej lacznosci telefonicznej, obstuga centrali telefonicznej oraz
wspblpraca z operatorem ustug telefonicznych oraz internetowych.

12) Administrowanie obiektami Szpitala.

13) Organizacja dzialan zapewniajacych wilasciwy stan higieniczno-sanitarny obiektéw Szpitala.

14) Przygotowywanie dokumentéw w celu zawierania uméw na wynajem 1 dzierzawe lokali.

15) Nadzér nad ochrong obiektéw Szpitala.

16) Rozliczanie kart drogowych i flotowych paliwa.

17) Planowanie i zabezpieczenie obsady kierowcow samochodéw dostawczych.

18) Utrzymanie optymalnego stanu czystosci pomieszczen 1 sprzetow w komoérkach
organizacyjnych Szpitala( w tym nadzér merytoryczny nad umowsa z zewngtrzng firma
sprzatajacq 1 chroniaca obiekty SP ZOZ) oraz pomieszczeniach skltadowania odpaddw
medycznych.

19) Ustalenie wraz z pielegniarka epidemiologiczng rodzaju s§rodkéw czystosciowych i
dezynfekcyjnych oraz sprzetu do wykonywania pracy, ich przydzial na poszczegdlne
komérki organizacyjne.

20) Prowadzenie i obstuga techniczna karetek sanitarnych tj. spraw zwiazanych z przegladami
okresowymi, przegladami rejestracyjnymi, ubezpieczeniowymi.

21) Organizowanie i prowadzenie dzialalnosci oraz sprawowanie nadzoru w zakresie
zapewnienia eksploatacji nieruchomosci, gospodarki paliwowo-energetycznej, urzadzen
energetycznych instalacji energetycznej gazéw medycznych, urzadzed chlodniczych,
urzadzen lacznosci sygnalizacyjnej, alarmowej, sprzetu technicznego, medycznego,
gospodarczego poprzez: przeprowadzanie okresowych przegladow nieruchomosci i
urzadzen celem zapewnienia niezbednych napraw, remontéw i konserwacii.
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22) Ustalanie programéw oraz plandéw remontdw, zabiegéw konserwacyjnych, a takze napraw i
zapewnienie ich realizacji przy pomocy stuzb wiasnych i w trybie zlecen —przetargdw
innych jednostek gospodarczych.

23) Zapewnienie niezbednej konserwacji, przegladéw okresowych i napraw sprzetu 1 aparatury
medycznej oraz technicznej poprzez zabezpieczenie ustug wysoko specjalistycznych
jednostek serwisu technicznego.

24) Organizowanie i kontrolowanie przeprowadzonych konserwacji napraw i remontéw oraz
racjonalnego wykorzystania zuzywanych §rodkéw rzeczowych.

25) Sporzadzanie projektéw planéw zaopatrzenia w §rodki techniczne.

26) Scista wspolpraca z serwisem urzadzen medycznych i technicznych Inspektorem Dozoru
Technicznego i innymi instytucjami nadzoru i kontroli.

27) Organizowanie 1 nadzorowanie gospodarki paliwowo-energetyczne.

28) Przeprowadzanie okresowych przegladow technicznych obiektéw szpitalnych.

29) Ustalanie planéw dostosowawczych Zakladu, ich realizacja oraz informowanie o realizacji
odpowiednich organéw po zatwierdzeniu przez Dyrektora.

30) Prawidlowa, zgodna z obowiazujacymi przepisami, eksploatacja instalacji i sieci centralnego
ogrzewania, cieplej wody uzytkowej, przylaczy wody, oczyszczalni $ciekow i sieci wod. -
kan.

31) Sprawowanie nadzoru nad prawidlowa eksploatacjia w/w instalacji sieci i urzadzed
energetycznych.

32) Prowadzenie ewidencji w zakresie gospodarki odpadami.

33) Zapewnienie ciagtosci dostaw energii cieplnej dla obiektéw Szpitala.

34) Prowadzenie prawidlowej 1 ekonomicznej eksploatacji urzadzen energetycznych i
technicznych bedacych na wyposazeniu kottowni, hydroforni, oczyszczalni §ciekow.

35) Zapewnienie niezbednej konserwacji, przegladéw okresowych, napraw 1 remontéw
urzadzen oraz instalacji w podleglych placéwkach przez wlasnych pracownikéw i
wyspecjalizowane jednostki serwisu technicznego.

36) Prowadzenie ewidencji zuzywanych materialéw, paliw, olejéw, soli, energii cieplnej,
elektrycznej, wody zimnej i cieplej, wody technologicznej, §ciekéw.

37) Opracowywanie kalkulacji kosztéw wytworzenia energii cieplnej, elektrycznej, CW,
kosztéw eksploatacji hydroforni i oczyszczalni $ciekdw.

38) prowadzenie sprawozdawczos$ci do Gléwnego Urzedu Statystycznego 1 Urzedu
Wojewddzkiego w zakresie zuzycia gazu, energii cieplnej i elektrycznej, oleju opatowego,
wody, S$ciekéw odprowadzanych do woéd powierzchniowych i kanalizacji miejskiej,
wprowadzanych do atmosfery zanieczyszczen

39) Biezaca dbalo$¢ o utrzymanie nawierzchni i dréog wewnetrznych na terenie szpitala.

40) Utrzymanie i zapewnienie prawidlowego funkcjonowania parkingéw na terenie szpitala.

41) Zapewnienie sprawnego dojazdu do szpitala poprzez nadzér nad droznoscia drég
dojazdowych.

42) Zapewnienie niezbednych odbioréw sanitarno — epidemiologicznych i technicznych dla
pomieszczen, budynkéw, sprzetu i instalacji technicznych wymaganych przepisami prawa.

43) Wspolpraca z Inspektorem BHP, OC i p. poz.

44) Nadzo6r nad sprzetem 1 aparatura medyczng oraz innymi urzadzeniami wykorzystywanymi
w codziennej pracy Zakladu poprzez sporzadzanie 1 aktualizowanie wykazéw
nadzorowanych urzadzen technicznych.

45) Ewidencja sprzetu i aparatury medycznej,

46) nadzo6r nad waznoscia paszportéw technicznych sprzetu i aparatury medycznej bedacych na
wyposazeniu Zespolu,

47) Sporzadzanie okresowych zestawien z wykazem sprzetu i aparatury medyczne;j,

48) Prowadzenie rejestru awarii i napraw sprzetu i aparatury medycznej,

49) Przyjmowanie zgloszen o awariach sprzetu i aparatury medycznej,
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50) Zapewnienie sprawnego i skutecznego usuwania powstalych awarii sprzetu i aparatury
medycznej,

2. Dziatem kieruje Kierownik podlegly zastepcy Dyrektora ds. operacyjnych.

1.

Dziat Informatyczny

§ 41a.

Do podstawowych zadan Dziatu informatycznego nalezy:

1) administrowanie i nadzor nad wielodostepowymi systemami informatycznymi,

2) administrowanie i nadzoér nad wlasciwym funkcjonowaniem systemoéw informatycznych
wykorzystywanych w komorkach organizacyjnych SP ZOZ w Koscianie,

3) administrowanie i nadzoér nad zapewnieniem bezpieczenstwa systeméw informatycznych
oraz sieci komputerowej,

4) administrowanie i nadzér nad wlasciwym zabezpieczeniem infrastruktury informatycznej,

5) administrowanie 1 nadz6ér nad wlasciwym  wykorzystywaniem  infrastruktury
informatycznej

6) administrowanie 1 nadzér nad wlasciwym wykorzystywaniem licencji systemow
informatycznych SP ZOZ w Koécianie,

7) nadzér nad sprawnoscia systemu informatycznego SP ZOZ w Koscianie w sytuacjach
naglych 1 pilnych,

8) biezaca aktualizacja systemow informatycznych,

9) koordynowanie dzialan zwiazanych z wdrazaniem EDM tj. elektronicznej dokumentacji
medyczne;.

10) przeglad techniczny dostepnego sprzetu i infrastruktury informatycznej,

11) przygotowywanie, wdrozenie 1 aktualizacja procedur zapewniajacych wlasciwe
wykorzystywanie systeméw informatycznych,

12) przygotowywanie, wdrozenie 1 aktualizacja procedur zapewniajacych wlasciwe
przetwarzanie w systemach informatycznych danych, ze szczegdlnym uwzglednieniem
danych osobowych i danych wrazliwych,

13) szkolenie pracownikéw 1 instruktaz dot. sprz¢tu komputerowego, systeméw
informatycznych,

14) sporzadzanie kopii bezpieczenstwa,

15) nadzo6r nad systemem monitoringu,

16) wdrazanie nowych rozwiazan informatycznych w SP ZOZ w Koscianie,

17) nadz6r nad strong internetows oraz innymi platformami wykorzystywanymi w SP ZOZ w
Koscianie,

18)projektowanie i wdrazanie rozwigzan zwiazanych z zapewnieniem cyberbezpieczenstwa
systemom wykorzystywanym w Zespole, baz danych oraz sieci informatycznej Zespotu.

19) prowadzenie praktyk, stazy, szkoleni, przygotowywanie do nauki zawodu uczniow
szkot ponadpodstawowych, studentow, sfuchaczy.

2. Dziatem informatycznym kieruje Kierownik, podlegly zastgpcy Dyrektora ds.

operacyjnych.
Zasady wspoldziatania jednostek i komoérek organizacyjnych

§ 42.

. Jednostki i komoérki organizacyjne dla zabezpieczenia ciggloséci, kompleksowosci oraz

jakosci realizowanych przez SP ZOZ w Koscianie §wiadczen wzajemnie wspolpracuja.
Lekarze oddzialéw zobowiazani sq do konsultowania pacjentéw hospitalizowanych w innych
oddziatach zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami wynikajacymi z posiadanych specjalizacji
lekarskich.
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3.

9.

W celu zabezpieczenia calodobowej opicki lekarskiej w SP ZOZ w Koscianie ustala si¢

nastepujacy rozklad dyzuréw lekarskich:

1).  Oddzial chirurgiczny dyzur laczony z oddzialem ortopedii i traumatologii narzadu
ruchu,

2).  Oddziat wewnetrzny dyzur faczony z oddziatem reumatologicznym,

3).  Oddzial noworodkowy dyzur laczony z oddzialem dziecigcym,

4).  Oddzial anestezjologii i intensywnej terapii dyzur samodzielny,

5).  Szpitalny oddzial ratunkowy dyzur samodzielny,

6).  Zespdl specjalistyczny ratownictwa medycznego dyzur samodzielny,

W trakcie dyzurdw szpitalnych praca lekarzy kieruje Starszy lekarz szpitala, ktérym jest lekarz

specjalista petniacy dyzur w Oddziale Chirurgicznym lub lekarz specjalista petniacy dyzur w

Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii.

Lekarz wymieniony w pkt. 4 sprawuje nadzor i kieruje praca personelu medycznego w trakcie

pracy SP ZOZ w trybie dyzurowym.

Kierownik Oddzialu Anestezjologii i Intensywnej Terapii ustala harmonogram pracy lekarzy

anestezjologéw w celu zapewnienia mozliwoséci realizowania zabiegéw w oddziatach

specjalnosci zabiegowych.

Lekarze oddzialéw zobowiazani sq do przyjecia pacjenta z innego oddzialu w przypadku

wyczerpania mozliwosci diagnostyczno — terapeutycznych oddzialu w ktérym dotychczas

pacjent byt hospitalizowanych.

Przyjecie pacjenta z innego oddzialu odbywa si¢ na zasadzie przeniesienia, tj. z tym samym

numerem karty statystycznej, wyjatek stanowi przeniesienie na oddzial rehabilitacyjny oraz

do zaktadu opiekunczo — leczniczego.

Poradnie specjalistyczne kontynuuja leczenie pacjentéw hospitalizowanych w oddziatach

szpitalnych.

10. Dzial ambulatoryjnej rehabilitacji leczniczej zapewnia prowadzenie usprawniania pacjentow

w oddziatach szpitalnych, na zlecenie lekarzy prowadzacych.

11. Zasady wspolpracy w trakcie dyzuréw lekarskich w Oddziale chirurgicznym oraz Oddziale

ortopedii 1 traumatologii narzadu ruchu okreslony zostanie i zaakceptowany przez
Kierownikéw Oddziatéw w odr¢bnym standardzie postgpowania.

VIII. Sposo6b kierowania jednostkami lub komérkami organizacyjnymi SP ZOZ —u.

1.
2.

§ 43.

Jednostka organizacyjna — Szpital w Koscianie - podlega Dyrektorowi SP ZOZ w Koscianie.
Komérkami organizacyjnymi wchodzacymi w sklad jednostki okreslonej w ust. 1 kieruja:

1). Kierownicy Oddziatéw w przypadku oddzialéw szpitalnych,

2). Kierownik Bloku Operacyjnego w przypadku Bloku Operacyjnego,

3). Kierownik Apteki w przypadku Apteki Szpitalnej,

4). Kierownik Centralnej Sterylizatorni w przypadku Centralnej Sterylizatornii,
W przypadku jezeli nie powotano Kierownika danej komérki organizacyjnej wchodzacej w
sktad Szpitala oznacza to, ze komorka kieruje Dyrektor.
W okresie nieobecnosdci Kierownika praca oddziatlu kieruje jego Zastepca, a w przypadku
jego niepowolania lekarz przez niego wskazany.

§ 44.

. Jednostka organizacyjna — Dzial ambulatoryjnej i podstawowej opieki zdrowotnej — podlega

zastepey dyrektora ds. lecznictwa, ktéry jednoczesnie nig kieruje.
Komérkami organizacyjnymi wchodzacymi w sklad jednostki okreslonej w pkt. 1 kieruja
Kierownicy lub Koordynatorzy, a w przypadku jezeli nie powolano kierownika lub
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IX.

koordynatora komorki organizacyjnej oznacza to, ze komorka kieruje zastepca dyrektora ds.
lecznictwa.

§ 45.
. Jednostka organizacyjna — Pogotowie ratunkowe — podlega zastgpcy dyrektora ds.
lecznictwa.
Praca jednostki organizacyjnej Pogotowie ratunkowe oraz komorek organizacyjnych

wchodzacych w jej sklad kieruje Kierownik, a w przypadku nie powolania kierownika
oznacza, ze jednostka i komérkami kieruje zastgpcea dyrektora ds. lecznictwa.

§ 46.
Jednostka organizacyjna — Dzial Diagnostyczny — podlega zastepcy dyrektora ds. lecznictwa.
Pracami komorek organizacyjnych wchodzgcych w skfad jednostki okreslonej w ust.
1 kierujg powofani Kierownicy, a w przypadku gdy nie powofano kierownika
oznacza, ze komorkg kieruje zastepca Centrum Diagnostyki Obrazowej.

§ 47.

. Jednostka organizacyjna — Zaktad Opiekuniczo - Leczniczy — podlega zastepcy dyrektora ds.

lecznictwa.
Praca komorek organizacyjnych wchodzacych w jej sklad kieruje Kierownik, a w przypadku
nie powolania kierownika oznacza, ze komorka kieruje zastepca dyrektora ds. lecznictwa.

§ 47a.
Jednostka organizacyjna — Centrum Diagnostyki Laboratoryjnej — podlega zastgpcy
dyrektora ds. lecznictwa.
Pracami komorek organizacyjnych wchodzgcych w skfad jednostki okreslonej w ust.
1 kierujg powofani Kierownicy, a w przypadku gdy nie powofano kierownika
oznacza, ze komorkg kieruje Kierownik Zakfadu Diagnostyki Laboratoryjnej.

Warunki wspoéldziatania z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalnos¢
leczniczg w zakresie zapewnienia prawidtowej diagnostyki, leczenia, pielegnaciji i
rehabilitacji pacjentéw oraz ciaglosci przebiegu procesu udzielania $wiadczen
zdrowotnych.

§ 48.

Samodzielny Publiczny Zesp6l Opieki Zdrowotnej w Koscianie realizuje $wiadczenia
zdrowotne w zakresie posiadanego potencjalu kadrowego, sprzetu i aparatury medycznej
samodzielnie.
W przypadku wyczerpania mozliwosci diagnostyczno, terapeutycznych i rehabilitacyjnych
wspolpracuje z innymi podmiotami prowadzacymi dziatalno$¢ lecznicza w celu zapewniania
kompleksowej, wszechstronnej oraz profesjonalnej opieki medyczne;j.
Samodzielny Publiczny Zespét Opiceki Zdrowotnej w Koscianie wspotpracuje z podmiotami
zewnetrznymi w zakresie:

a) diagnostyki laboratoryjnej

b)diagnostyki obrazowej tj. tomografii komputerowej, angiografii, rezonansu

magnetycznego, densytometrii i in.

¢) konsultacji specjalistycznych,

d)zabiegow specjalistycznych,

e) kontynuaciji leczenia szpitalnego w o$rodku o wyzszym stopniu referencyjnym,
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

X.

f) transportu medycznego specjalistycznego (dotyczy zespolu ratownictwa lotniczego i
zespolu noworodkowego)
Swiadczenia wymienione w pkt. 3 lit. a i b wykonywane sa tylko i wylacznie w podmiotach z
ktérymi SP ZOZ w Koscianie zawarl umowy 1 sa wyszczegdlnione w obowiazujacych
umowach z WOW NFZ.
Umowy zawierane s3 w drodze przeprowadzonego konkursu ofert, za wyjatkiem umoéw
ktérych roczna szacowana warto$¢ zamowienia nie przekracza 10 000,00 z1.
Umowy musza, zawiera¢ o§wiadczenie podmiotu skladajacego oferte:
® o spelnieniu wymagan okreslonych w rozporzadzeniach ministra zdrowia dot.
$wiadczen gwarantowanych oraz wydanych na ich podstawie zarzadzeniach Prezesa
NFZ,
® o poddaniu si¢ kontroli ze strony WOW NFZ.
Kierownicy oddziatéw szpitalnych w przypadku stwierdzenia braku umowy na badania
niezbedne w procesie terapeutycznym przedkladaja Dyrektorowi SP ZOZ w Koscianie
whniosek o ich zakontraktowanie.
Kierownicy oddziatu lub inny lekarz w sytuacii pilnej, ratujacej zycie moze zleci¢ niezbedne
procedury diagnostyczne w innym podmiocie, po uprzednim telefonicznym uzgodnieniu
daty i godziny badania.
Konsultacje specjalistyczne lekarskie odbywajq si¢ na zlecenie lekarzy oddziatéw szpitalnych
zgodnie z zawartymi przez SP ZOZ w Koscianie umowami.
Konsultacje specjalistyczne odbywaja si¢ w siedzibie SP ZOZ w Koscianie lub w miejscu
wskazanym przez lekarza konsultujacego, w pomieszczeniach i za pomoca sprzetu i
aparatury medycznej spelniajace okreslone wymagania.
Pacjent hospitalizowany w SP ZOZ w Koscianie, a kierowany na badania diagnostyczne lub
konsultacje winien by¢ wyposazony w niezbedne skierowanie oraz dokumentacje medyczna.
Transport pacjenta do o$rodkéw zamiejscowych odbywa si¢ z wykorzystaniem $rodka
transportu bedacego wlasnosécia SP ZOZ w Kodcianie w asyscie personelu medycznego,
ktérego sktad osobowy okresla lekarz zlecajacy, uwzgledniajac stan pacjenta.
W sytuacji wyczerpania mozliwosci dalszego kontynuowania leczenia pacjenta w SP ZOZ w
Koécianie, Kierownik oddziatu, lub inny lekarz przez niego wyznaczony podejmuje
niezwloczne dzialania majace na celu przekazanie pacjenta do innego podmiotu
wyspecjalizowanego w leczeniu okreslonego schorzenia.
Personel Oddziatu zobowiazany jest zabezpieczy¢ pacjenta na czas transportu, przygotowac
niezbedna dokumentacj¢ medyczna wraz z kopig wynikéw badad diagnostycznych.
Przekazanie pacjenta do innego o$rodka obywa si¢ po uprzednim uzgodnieniu oraz na
podstawie stosownego skierowania.

Wysoko$¢ optat za udostepnianie dokumentacji medycznej.

§ 49.

Dokumentacja medyczna udost¢pniana jest:

1.

1). do wgladu w siedzibie SP ZOZ w Ko$cianie

2). poprzez sporzadzenie jej wyciagow, odpisow lub kopii;

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

§ 50.
Optaty za udostegpnienie dokumentacji w formie okreslonej w par. 49 pkt. 2 pobierane sg
przez SP ZOZ w Koscianie w wysokosci maksymalnej wartosci okreslonej w ustawie z dnia
6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta 1 Rzeczniku Praw Pacjenta tj.
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XI.

5a

6.

7.

1).jedna strona wyciggu lub odpisu dokumentacji medycznej — 0,002 przecigtnego
wynagrodzenia w poprzednim kwartale od pierwszego dnia nastepnego miesiaca po
ogloszeniu przez prezesa Gléwnego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym
Rzeczpospolitej Polskiej ,,Monitor Polski” na podstawie art. 20 pkt 2 ustawy z dnia 17
grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych

2). jedna strona kopii dokumentacji medycznej — 0,00007 przeci¢tnego wynagrodzenia , o
ktérym mowa w pkt 1

3). sporzadzenie wyciagu, odpisu lub kopii dokumentacji medycznej na elektronicznym
nosniku danych — 0,0004 przeci¢tnego wynagrodzenia, o ktérym mowa w pkt 1.

Oplaty o ktérych mowa w pkt. 1 pobierane sa zgodnie z informacja zamieszczana raz na
kwartal na stronie internetowej WOW NFZ.

Organizacja procesu udzielania S§wiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania

opftat.

§ 51.
Swiadczenia medyczne odplatnie realizowane sa w  odniesieniu  do  pacjentéw
nieubezpieczonych oraz korzystajacych ze §wiadczen komercyjnych ($wiadczenia
diagnostyczne).
Swiadczenia odplatne winny byé¢ udzielane poza godzinami pracy przeznaczonymi na
udzielanie $wiadczen w ramach umowy z WOW NFZ (nie dotyczy sytuacji pilnych,
zagrozenia zycia).
Przed przystapieniem do realizacji §wiadczen pacjent musi by¢ poinformowany o fakcie
pobrania oplaty za ich wykonanie.
Oplaty pobierane sa w dniu wykonania ustugi, a w przypadku hospitalizacji w dniu wypisu.
Wysokos¢ optat za ustugi medyczne okresla cennik stanowiacy Zalacznik Nr 1 do
Regulaminu.
. skreslony

Z dniem wejscia w zycie Regulaminu traci moc Zarzadzenie Wewnetrzne Dyrektora SP
202 w Koscianie Nr 18 z dnia 5 maja 2025 roku.
W przypadku wykonania ustug nieujetych w cenniku wielko$¢ oplaty stanowi sume
kosztéw poniesionych przez SP ZOZ w Koscianie w zwiazku z ich realizacja tj.

o wartos¢ lekow

e warto$¢ badan diagnostycznych

e koszt wyzywienia

¢  kosztow srodkow i materialéw opatrunkowych oraz higienicznych

e innych kosztoéw poniesionych przez SP ZOZ w Koscianie

e koszt pracy personelu medycznego
Opfaty o ktorych mowa w ust. 5 swiadczone na rzecz osob bedgcych aktualnie
Pracownikami SP ZOZ w Koscianie na podstawie umowy o prace lub umowy
cywilno — prawnej mogg by¢ obniZone na podstawie Zarzadzenia Wewngtrznego
Dyrektora SP ZOZ w Koscianie o kwotg nie wigkszg niz 15%.
Dyrektor SP ZOZ w Koscianie w drodze Zarzgdzenia Wewnegtrznego Dyrektora SP

Z0OZ w KosScianie moze wprowadzi¢ karty podarunkowe oraz regulamin ich
sprzedazy, na ustugi medyczne wymienione w Zafzczniku Nr 1 do Regulaminu..
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XII. Wysokos$¢ oplaty za przechowywanie zwlok pacjenta przez okres dluzszy niz 72
godziny od oséb lub instytucji uprawnionych do pochowania zwlok na podstawie
ustawy z dnia 31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zmarlych oraz od
podmiotow, na zlecenie ktorych przechowuje si¢ zwloki w zwiazku z toczacym sie
postepowaniem karnym.

§ 52.
1. Za przechowywanie zwlok pacjenta przez okres dluzszy niz 72 godziny SP ZOZ w
Koscianie bedzie pobierat oplate w wysokosci 70,00 zt za kazda rozpoczeta dobe.
2. Oplata o ktérej mowa bedzie pobierana w Kasie Zaktadu w dniu wydania zwlok.

XIII. Przepisy koncowe

§ 53.
1. Niniejszy Regulamin Organizacyjny uchwalony zostaje przez Dyrektora Samodzielnego
Publicznego Zespotu Opiceki Zdrowotnej w Koscianie.
2. Regulamin podlega zaopiniowaniu przez Radg¢ Spoleczng SP ZOZ.

Signature Not V_E)ifl d

Dokument podpisany @rzez \Wojciech
Mackowiak; SP ZOZ Koscian
Data: 2025.12.04 12400:19 CET
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