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1. POSTANOWIENIA OGOLNE
§1

107 Szpital Wojskowy z Przychodnig — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotne;j
w Walczu jest podmiotem leczniczym niebedacym przedsigbiorca, dzialajacym w formie
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej i dziata na podstawie:
1. Powszechnie obowigzujacych przepiséw prawa
2. Wpisu do rejestru podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza
3. Statutu
4. Niniejszego Regulaminu Organizacyjnego.
5. Zarzadzen wewngtrznych oraz komunikatow Dyrektora 107 Szpitala Wojskowego
z Przychodnig — Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotne;j

§2

Regulamin organizacyjny 107 Szpitala Wojskowego z Przychodniag — Samodzielnego

Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej okresla w szczegdlnosci:

1. Przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych w 107 Szpital Wojskowy
z Przychodnig — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej z zapewnieniem
wilasciwej dostepnosci 1 jakosci tych $wiadczen w jednostkach lub komorkach
organizacyjnych przedsi¢biorstwa podmiotu.

2. Organizacj¢ 1 zadania poszczegolnych jednostek (komorek) —organizacyjnych
przedsigbiorstwa podmiotu oraz warunki wspoéldzialania migdzy tymi jednostkami
(komoérkami).

. Warunki wspotdziatania z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalno$¢ lecznicza,

. Wysoko$¢ opfaty za udostepnienie dokumentacji medyczne;.

. Organizacj¢ procesu udzielania §wiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania opfat.

. Wysoko$¢ optat za §wiadczenia zdrowotne, ktére mogg by¢, zgodnie z przepisami ustawy
lub przepisami odrebnymi, udzielane za cz¢sciowa albo catkowitg odptatnoscig.

. Wysoko$¢ opfaty za przechowywanie zwlok pacjenta.

8. Sposdb kierowania jednostkami lub komorkami organizacyjnymi przedsigbiorstwa

podmiotu.

9. Postanowienia Regulaminu obowigzuja wszystkich pracownikow 107 Szpitala
Wojskowego z Przychodnia — Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej,
a takze osoby wykonujace $wiadczenia zdrowotne na rzecz podmiotu leczniczego na
podstawie umow cywilnoprawnych, pacjentdéw podmiotu leczniczego, osoby towarzyszace
wWw. pacjentom oraz osoby odwiedzajace.

[o2 3N &2 N~ V)

\l

§3

1. Podmiot leczniczy dziala pod firmg 107 Szpital Wojskowy z Przychodnia Samodzielny
Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Walczu.

2. Podmiot leczniczy moze uzywaé nazwy skroconej: 107 Szpital Wojskowy z Przychodnia
SPZ0OZ lub 107 SzZWzP SPZ0OZ.

3. 107 Szpital Wojskowy z Przychodnig — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotne]
jest wpisany do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza prowadzonego
przez Wojewode Zachodniopomorskiego pod numerem 000000018563 oraz do rejestru
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publicznych zakladow opieki zdrowotnej, prowadzonego przez Sad Rejonowy Sad
Gospodarczy w Koszalinie pod nr KRS 0000009405, REGON 570544566.

. Siedziba podmiotu leczniczego jest miasto Walcz, ul. Kolobrzeska 44.
. Podmiot leczniczy posiada osobowo$¢ prawna.
. Podmiotem tworzacym 107 Szpital Wojskowy z Przychodnig Samodzielny Publiczny

Zaktad Opieki Zdrowotnej jest Minister Obrony Narodowej.

. Bezposredni nadzér nad funkcjonowaniem Szpitala sprawuje Dyrektor Departamentu

Wojskowej Stuzby Zdrowia — Szef Stuzby Zdrowia Wojska Polskiego.

. Organem inicjujacym i opiniodawczym oraz organem doradczym Dyrektora 107 Szpitala

Wojskowego z Przychodnig — Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej
jest Rada Spoteczna

Miejsce udzielania swiadczen

§4

. 107 Szpital Wojskowy z Przychodnia SPZOZ udziela $wiadczen zdrowotnych

W pomieszczeniach przedsigbiorstw podmiotu leczniczego tj. w Walczu przy
ul. Kotobrzeskiej 44.

. Udzielanie przez 107 Szpital Wojskowy z Przychodnig SPZOZ ambulatoryjnych

Swiadczen zdrowotnych moze odbywaé si¢ takze w pojezdzie przeznaczonym
do udzielania tych §wiadczen lub w miejscu pobytu pacjenta.

Cele i zadania podmiotu

§5

Celem gtownym 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnig SPZOZ jest podejmowanie
dziatan na rzecz ochrony i poprawy stanu zdrowia ludno$ci poprzez organizowanie
1 prowadzenie dzialalnosci leczniczej, profilaktycznej, stale podnoszenie poziomu
$wiadczonych ushug oraz propagowanie zachowan prozdrowotnych. Szpital realizuje
zadania zlecone przez Ministra Obrony Narodowej, w szczegdlnosci na terenie obwodu
profilaktyczno-leczniczego wyznaczonego odr¢bnymi przepisami, w zakresic i na
zasadach okreslonych zawartymi umowami.

Do zadan 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnig SPZOZ nalezy w szczegdlnosci:

a) udzielanie $wiadczen zdrowotnych polegajacych na dziataniach shizacych
zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz innych dziatan
medycznych wynikajacych z procesu leczenia lub przepiséw odrgbnych
regulujacych zasady ich wykonywania, w ramach specjalno$ci reprezentowanych
przez jednostki i komorki organizacyjne Szpitala w warunkach ambulatoryjnych
oraz stacjonarnych i calodobowych oraz badan diagnostycznych,

b) organizowanie i prowadzenie dzialalnosci w zakresie ksztalcenia, szkolenia
i doskonalenia zawodowego kadr medycznych, we wszystkich formach
okreslonych odrgbnymi przepisami,

c) 107 Szpital Wojskowy z Przychodnia SPZOZ moze realizowaé programy
profilaktyczno-zdrowotne na zlecenie ministra wiasciwego do spraw zdrowia,
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Ministra Obrony Narodowej, jednostki samorzadu terytorialnego lub innych
organdéw na podstawie odrebnych przepisow lub zawartej umowy,

d) 107 Szpital Wojskowy z Przychodnig SPZOZ moze realizowac zadania zlecone
ktére obejmuja w szczegolnosci:

a. przygotowanie 107SzWzP SPZOZ do realizacji zadan mobilizacyjnych na
czas ,,W", a takze w okresach klgsk zywiolowych i katastrof - w zakresie
zabezpieczenia medycznego;

realizacje inwestycji i wyposazenia w sprzet i aparature medyczna;
szkolenie i doskonalenie kadr medycznych;

realizacj¢ programéw profilaktyczno-zdrowotnych;

programowe profilaktyczne badania lekarskie w celu wczesnego
rozpoznawania chorob;

propagowanie zachowan prozdrowotnych;

wykonywanie szczepien ochronnych;

wykonywanie badan okresowych Zotierzy 1 pracownikow wojska;
wykonywanie badan specjalistycznych Zzohierzy i1 pracownikow wojska
pehiacych stuzbe 1 pracujacych w szczegoInych warunkach.
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107 Szpital Wojskowy z Przychodnia SPZOZ moze prowadzi¢c wydzielong

dzialalnos$¢ gospodarcza, inng niz dzialalnos$¢ lecznicza miedzy innymi w zakresie:

a) ustug pralniczych,

b) ustug transportu sanitarnego,

¢) wynajmu wolnych powierzchni i gruntow bedacych w jego dyspozycii,

d) wynajmu i dzierzawy wyposazenia i narzedzi urzadzen i sprz¢tu itp. zbednych lub
nieprzydatnych dla realizacji podstawowych celow i zadan okreslonych w statucie,

e) wykonywania ustug technicznych i zywieniowych.

Prowadzenie tej dziatalnos$ci nie moze ogranicza¢ zadan witasnych Szpitala oraz nie
moze by¢ ucigzliwa dla pacjentow

Rodzaj dzialalnosci leczniczej oraz zakres udzielanych Swiadczen zdrowotnych

§6

107 Szpital Wojskowy z Przychodnia SPZOZ prowadzi dziatalno$¢ lecznicza
w rodzaju:

a) ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne,

b) stacjonarne i calodobowe $wiadczenia zdrowotne szpitalne.
Zakres $wiadczen udzielanych przez 107 Szpital Wojskowy z Przychodnia SPZOZ
obejmuje miedzy innymi:

a) s$wiadczenia specjalistycznej opieki zdrowotnej,

b) badania diagnostyczne wykonywane w celu rozpoznania stanu zdrowia

i ustalenia dalszego postgpowania leczniczego.

Zakres udzielanych $wiadczen wynika ze statutu 107 SzZWzP SPZOZ oraz wpisu do
rejestru  podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza prowadzonego przez
Wojewode Zachodniopomorskiego.



2. PRZEBIEG PROCESU UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

2.1 Postanowienia ogolne

§7

1. 107 Szpital Wojskowy z Przychodnia SPZOZ udziela $wiadczen zdrowotnych
finansowanych ze $rodkéw publicznych osobom ubezpieczonym oraz innym osobom
uprawnionym do tych $wiadczen na podstawie odrgbnych przepisOw nieodptlatnie,
za czgSciowa odplatnoscig lub catkowita odplatnoscia.

2. Swiadczenia zdrowotne w 107 Szpital Wojskowy z Przychodnia SPZOZ sa udzielane
bez skierowania w razie wypadkow, zatru¢, urazoéw, porodu, standéw zagrozenia zycia
lub innych wypadkach wskazanych w powszechnie obowigzujacych aktach prawnych.

3. Swiadczenia zdrowotne udzielane sa wylacznie przez osoby wykonujace zawody
medyczne oraz speilniajace wymagania kwalifikacyjne okreslone w odrebnych
przepisach.

4. Zadne okoliczno$ci nie moga stanowi¢ podstawy do odmowy udzielania $wiadczenia
zdrowotnego, jezeli osoba zgtaszajgca sie do 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnig
SPZOZ potrzebuje natychmiastowego udzielenia takiego $wiadczenia, ze wzgledu
na zagrozenie zycia lub zdrowia.

5. 107 Szpital Wojskowy z Przychodnia SPZOZ prowadzi dokumentacje medyczna
dotyczaca 0sob korzystajacych ze $wiadczen zdrowotnych z zapewnieniem ochrony
danych osobowych zawartych w dokumentacji oraz udostepnia dokumentacje zgodnie
z obowigzujacymi przepisami.

§8

1. W celu skorzystania z bezptatnych §wiadczen zdrowotnych nalezy przedstawic :

a) karte ubezpieczenia zdrowotnego — w przypadku ubezpieczonego,

b) decyzje wojta (burmistrza, prezydenta) gminy wiasciwej ze wzgledu na miejsce
zamieszkania $wiadczeniobiorcy, potwierdzajgcej to prawo — w przypadku
swiadczeniobiorcy innego niz ubezpieczony — dotyczy to o0sob, ktore sg
obywatelami polskimi, zamieszkuja na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej oraz
speliajg okreslone kryterium dochodowe (uprawniajgce je do otrzymywania
Swiadczen z pomocy spolecznej), a takze nie maja zadnego tytulu do
ubezpieczenia,

c) dla oséb uprawnionych z innego panstwa czlonkowskiego, przebywajacych
czasowo na terytorium Polski:

a. EKUZ - Europejska Karta Ubezpieczenia Zdrowotnego,
b. certyfikat zastepczy,
C. poswiadczenie wydane przez NFZ.

2. Przedstawienie przez $wiadczeniobiorce dokumentow, o ktérych mowa w ust. 1, nie
jest wymagane, jezeli zostang spetnione facznie nastepujace warunki:

a) swiadczeniobiorca potwierdzi swojg tozsamos¢ przez okazanie dowodu osobistego,
paszportu, prawa jazdy albo legitymacji szkolnej (legitymacja szkolna moze by¢
okazana jedynie przez osobe, ktora nie ukonczyta 18. roku zycia);

b) swiadczeniodawca uzyska potwierdzenie prawa do $wiadczen opieki zdrowotnej
osoby ubiegajacej si¢ o udzielenie §wiadczenia opieki zdrowotnej na podstawie
dokumentu elektronicznego, sporzadzonego dla §wiadczeniodawcy przez NFZ na
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podstawie numeru PESEL osoby ubiegajacej si¢ o $wiadczenie. Dokument ten
musi zawiera¢: imi¢ i nazwisko osoby uprawnionej do $wiadczen, numer PESEL
oraz informacj¢, wedlug stanu na dzien sporzadzenia dokumentu, o prawie do
$wiadczen opieki zdrowotnej,

W przypadku niepotwierdzenia prawa do $wiadczen opieki zdrowotnej w sposob
okreslony w ust. 2, $§wiadczeniobiorca po okazaniu dokumentu, o ktorym mowa w
ust. 2 lit. a), moze przedstawi¢ inny dokument potwierdzajacy prawo do §wiadczen
opieki zdrowotnej, a jezeli takiego dokumentu nie posiada, zlozy¢ pisemne
oswiadczenie o przystugujacym mu prawie do §wiadczen opieki zdrowotne;.,

Swiadczeniobiorca skladajacy o$wiadczenie, o ktorym mowa w ust. 3  jest
obowigzany do zawarcia w nim klauzuli nastepujacej tresci: "Posiadam prawo do
korzystania ze Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych.”.

Oswiadczenie, o ktorym mowa w ust. 3, zawiera imi¢ 1 nazwisko, adres zamieszkania,
wskazanie podstawy prawa do $wiadczen opieki zdrowotnej, numer PESEL oraz
wskazanie dokumentu, na podstawie ktorego $wiadczeniodawca potwierdzit
tozsamos$¢ Swiadczeniobiorcy, a w przypadku osob nieposiadajacych numeru PESEL
—(seria 1 numer dowodu osobistego, paszportu lub innego dokumentu stwierdzajacego
tozsamosc¢).

W przypadku dzieci do ukonczenia 3. miesigca zycia, ktore nie posiadajg numeru
PESEL, potwierdzenie, 0 ktorym mowa w ust. 5, nast¢puje na podstawie numeru
PESEL osoby obowiazanej do zgloszenia dziecka do ubezpieczenia zdrowotnego.
Swiadczeniodawca potwierdza podpisem na os$wiadczeniu dane identyfikujace
dokument, na podstawie ktorego potwierdzono tozsamosc.

W przypadku $wiadczeniobiorcow maloletnich oraz innych os6b nieposiadajacych
pelnej zdolnosci do czynnosci prawnych oswiadczenie, o ktorym mowa w ust. 3,
sktada przedstawiciel ustawowy albo opiekun prawny lub faktyczny w rozumieniu
ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.
U.z2012r. poz. 159 i 742).

W stanach nagtych lub w przypadku, gdy ze wzgledu na stan zdrowia nie jest mozliwe
zlozenie o$wiadczenia, o ktorym mowa w ust. 3, $wiadczenie opieki zdrowotnej
Zostaje udzielone pomimo braku potwierdzenia prawa do $wiadczen opieki
zdrowotnej. W takim przypadku osoba, ktorej udzielono $wiadczenia opieki
zdrowotnej, jest obowigzana do przedstawienia dokumentu potwierdzajacego prawo
do $wiadczen opieki zdrowotnej albo zloZenia o§wiadczenia, o ktdrym mowa w ust. 3,
w terminie 14 dni od dnia rozpoczecia udzielania $wiadczenia opieki zdrowotnej,
a jezeli §wiadczenie to jest udzielane w oddziale szpitalnym, w terminie 7 dni od dnia
zakonczenia udzielania $swiadczenia opieki zdrowotnej - pod rygorem obcigzenia tej
osoby kosztami udzielonych jej $wiadczen.

PozZniejsze niz przewidziane terminami okreslonymi w ust. 8, jednak w okresie nie
dhluizszym niz 1 rok, liczac od dnia uptywu tych terminéw, przedstawienie dokumentu
potwierdzajacego prawo do $wiadczen opieki zdrowotnej albo zlozenie o§wiadczenia,
o ktorym mowa w wust. 3, nie moze stanowi¢ podstawy odmowy przez
swiadczeniodawce zwolnienia $wiadczeniobiorcy z obowigzku poniesienia kosztow
udzielonego $wiadczenia opieki zdrowotnej albo zwrotu tych kosztow.



§9

Swiadczenia opieki zdrowotnej sa udzielane pacjentom wedtug kolejnosci zgtaszania
w wyznaczonych dniach i godzinach.

Inwalidzi wojskowi i wojenni, kombatanci, Zashizeni Honorowi Dawcy Krwi,
Zashuzeni Dawcy Przeszczepu maja prawo korzysta¢ poza kolejnoscia ze $wiadczen
zdrowotnych.

W przypadku braku miejsc, wzgledow epidemicznych, zakresu udzielanych §wiadczen
lub wyczerpania limitu na udzielanie $wiadczen, pacjenci kierowani sg do innych
placowek lecznictwa stacjonarnego, badz jesli jest to mozliwe ze wzgledu na stan
zdrowia, wpisywani sg na liste¢ oczekujacych na udzielenie swiadczenia.

Lista oczekujacych prowadzona jest w sposob zapewniajacy poszanowanie zasady
sprawiedliwego, rownego, niedyskryminujacego i przejrzystego dostepu do $wiadczen
opieki zdrowotnej oraz zgodnie z zasadami okreslonymi przez Narodowy Fundusz
Zdrowia.

Lista oczekujacych na udzielenie $§wiadczenia podlega nadzorowi Komisji ds. nadzoru
kolejki oczekujacych na udzielenie §wiadczenia medycznego.

Poza kolejnoscig przyjmowani do Szpitala sg pacjenci w przypadkach: stanu
zagrozenia zycia lub porodu, wypadku, zatrucia, urazu.

Wysokos$¢ oplat za wykonywanie $wiadczen zdrowotnych niefinansowanych ze
srodkow publicznych okresla cennik, wprowadzony przez Dyrektora 107 Szpitala
Wojskowego z Przychodnig SPZOZ. Cennik podany jest do publicznej wiadomosci na
stronie internetowej 107 Szpitala Wojskowego z Przychodniag SPZOZ . Cennik
stanowi Zalgcznik nr 3 do niniejszego Regulaminu.

Proces udzielania $wiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania oplat jest
zorganizowany w sposob, o ktérym mowa w § 10 - § 25.

2.2 Opieka stacjonarna

N

§10

Pacjenci sg hospitalizowani w ramach funkcjonujacych oddziatéw oraz pododdziatow
szpitalnych okreslonych w Zatgczniku nr 1 do niniejszego Regulaminu.
107 Szpital Wojskowy zapewnia przyjetym pacjentom:

a) $wiadczenia zdrowotne,

b) $rodki farmaceutyczne i materialy medyczne,

C) pomieszczenie i wyzywienie odpowiednie do stanu zdrowia,

d) transport sanitarny na warunkach okreslonych w odrebnych przepisach.

§11

Swiadczeniobiorca ma prawo do leczenia szpitalnego na podstawie skierowania
lekarza, lekarza dentysty lub felczera, jezeli cel leczenia nie moze by¢ osiagniety
przez leczenie w trybie ambulatoryjnym.

Pacjenci przyjmowani sa w 107 Szpitalu Wojskowym w trybie nagtym i planowym.
Przyjecie w trybie planowym, ze skierowaniem do leczenia szpitalnego odbywa si¢
w ramach dziatajacych przy oddziatach izbach przyjec.

Przyjecia pacjentow w trybie naglym odbywaja si¢ calodobowo w Izbie Przyjeé
Szpitala



5.

6.

7.

O przyjeciu do Szpitala orzeka lekarz dyzurny Izby Przyjec¢ lub/i wyznaczony przez
ordynatora lekarz oddziatlu szpitalnego, po zapoznaniu si¢ ze stanem zdrowia
I uzyskaniu zgody tej osoby lub przedstawiciela ustawowego albo opiekuna
faktycznego, chyba ze na mocy odrebnych przepisow mozliwe jest przyjecie do
Szpitala bez wyrazenia zgody.

Uwzgledniajgc dobro pacjenta oraz mozliwosci 107 Szpitala Wojskowego lekarz,
o ktorym mowa w ust. 5, podejmuje decyzje o natychmiastowym przyjeciu,
o odmowie przyjecia lub wyznacza termin przyjecia, dokonujac jednocze$nie
odpowiednich wpiséw w dokumentacji zbiorczej Szpitala, tj. w Ksiedze przyjec
1 wypisow, w Ksigdze odmoéw przyje¢ i porad ambulatoryjnych lub w Ksiedze
oczekujagcych na przyjecie do Szpitala.

Jezeli lekarz, o ktorym mowa w ust. 5, stwierdzi potrzebe niezwlocznego
umieszczenia pacjenta w szpitalu, a brak miejsc, zakres $wiadczen udzielanych przez
Szpital lub wzgledy epidemiczne nie pozwalaja na jego przyjecie, Szpital po
udzieleniu niezbednej pomocy zapewni w razie potrzeby przewiezienie pacjenta do
innej placowki posiadajacej zawarta umowe z Narodowym Funduszem Zdrowia, po
uprzednim porozumieniu si¢ z tg placowka. O dokonanym rozpoznaniu stanu zdrowia
I 0 podjetych czynnos$ciach lekarz dokonuje odpowiedniego wpisu w dokumentacji
medycznej .

§ 12

Hospitalizacja pacjenta obejmuje:

ok whE

=

Kompleksowg ocene stanu zdrowia.

Przeprowadzenie procedur diagnostycznych.

Leczenie farmakologiczne i/ lub zabiegowe.

Rehabilitacje lecznicza.

Wypis pacjenta: do domu/ do innego zaktadu opieki zdrowotne;.
Wydanie zalecen lekarskich po hospitalizacji.

§13

Pacjentow 107 Szpitala Wojskowego zaopatruje si¢ w znaki identyfikacyjne.

W przypadku uzasadnionym stanem zdrowia pacjenta Dyrektor moze podja¢ decyzje
o odstgpieniu od zaopatrywania tego pacjenta w znak identyfikacyjny. Informacje
w tym zakresie wraz z podaniem przyczyn odstgpienia zamieszcza si¢ w dokumentacji
medycznej pacjenta.

Zapisow okreslonych w pkt. 1 nie stosuje si¢ do pacjentow lub Oddziatu
Psychiatrycznego.

Znak identyfikacyjny, o ktorym mowa w ust. 1, zawiera informacje pozwalajace na
ustalenie:

a) imienia i nazwiska oraz daty urodzenia pacjenta,

b) w przypadku noworodka urodzonego w szpitalu - imienia i nazwiska matki,
pici 1 daty urodzenia dziecka ze wskazaniem roku, miesigca, dnia oraz godziny
i minuty w systemie 24-godzinnym, a w przypadku noworodka urodzonego
z cigzy mnogiej takze cyfry wskazujace na kolejno$¢ urodzenia
- zapisane w sposOb uniemozliwiajacy identyfikacje pacjenta przez osoby
nieuprawnione.



§ 14

1. Wypisanie ze Szpitala nastepuje:

a) gdy stan zdrowia pacjenta niec wymaga dalszego udzielania $wiadczen
zdrowotnych w Szpitalu,

b) na zadanie pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego: po zlozeniu
odpowiedniego oswiadczenia (w przypadku jego braku lekarz musi sporzadzi¢
adnotacje w dokumentacji medycznej), osoba wystepujaca o wypisanie ze
Szpitala na wlasne zadanie jest informowana przez lekarza o mozliwych
nastepstwach zwigzanych z zaprzestaniem leczenia w Szpitalu,

c) gdy pacjent w sposob razacy narusza porzadek lub przebieg procesu udzielania
swiadczen zdrowotnych, a nie zachodzi obawa, ze odmowa lub zaprzestanie
udzielania $wiadczen zdrowotnych moze spowodowaé bezposrednie
niebezpieczenstwo dla jego zycia lub zdrowia albo zycia lub zdrowia innych
0sob.

2. Jezeli przedstawiciel ustawowy zada wypisania pacjenta, ktoérego stan zdrowia
wymaga dalszego udzielania $§wiadczen zdrowotnych, mozna odmowi¢ wypisania do
czasu wydania w tej sprawie orzeczenia przez wlasciwy ze wzgledu na miejsce
udzielania $wiadczen sad opiekunczy. O odmowie wypisania i jej przyczynach
niezwlocznie zawiadamia si¢ sad opiekunczy.

3. Pacjent, ktorego stan zdrowia nie wymaga dalszego udzielania swiadczen szpitalnych
albo catodobowych i stacjonarnych $wiadczen zdrowotnych innych niz szpitalne, lub
osoba, na ktorej w stosunku do pacjenta cigzy ustawowy obowigzek alimentacyjny,
ponosza koszty pobytu pacjenta, poczawszy od terminu okre$lonego przez Dyrektora,
niezaleznie od uprawnien do bezptatnych §wiadczen zdrowotnych okreslonych w przepisach
odrebnych.

4. Stawki za pobyt w Szpitalu pacjenta, 0 ktorym mowa w ust. 3 okres$la cennik,
wprowadzony przez Dyrektora 107 SzZWzP SPZOZ. Cennik podany jest do publicznej
wiadomosci na stronie internetowej 107 SzZWzP SPZOZ. Cennik stanowi zalacznik
nr 3 do niniejszego Regulaminu.

5. Jezeli przedstawiciel ustawowy lub opiekun faktyczny nie odbiera matoletniego lub
osoby niezdolnej do samodzielnej egzystencji ze Szpitala w wyznaczonym terminie,
Szpital zawiadamia o tym niezwlocznie organ gminy wiasciwej ze wzgledu na miejsce
zamieszkania lub pobytu tej osoby oraz organizuje na koszt gminy przewiezienie do
miejsca zamieszkania .

§15
W razie pogorszenia si¢ stanu zdrowia chorego powodujacego zagrozenie zycia lub w razie

jego $mierci, Szpital jest zobowigzany niezwlocznie zawiadomi¢ wskazang przez pacjenta
osobg lub instytucje, przedstawiciela ustawowego.
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2.3 Lecznictwo ambulatoryjne

§16
Swiadczenia zdrowotne z zakresu ambulatoryjnego lecznictwa specjalistycznego udzielane sa
w ramach funkcjonujgcych poradni specjalistycznych i gabinetow zabiegowych, okre§lonych

w Zalaczniku nr 1 do niniejszego Regulaminu.

§ 17

=

Ambulatoryjne $wiadczenia specjalistyczne finansowane ze srodkow publicznych sg
udzielane na podstawie skierowania lekarza ubezpieczenia zdrowotnego.
2. Rejestracja do lekarza specjalisty odbywa sie: osobiscie, telefonicznie lub za
posrednictwem innej osoby.
3. Skierowanie obejmuje catos¢ specjalistycznych §wiadczen zdrowotnych zawigzanych
z leczeniem schorzenia, ktore bylo podstawa jego wystawienia.
4. Ambulatoryjne $wiadczenia specjalistyczne udzielone bez skierowania lekarza
ubezpieczenia zdrowotnego optaca $§wiadczeniobiorca wg cennika wprowadzonego
zarzadzeniem dyrektora Szpitala, z wyjatkiem Swiadczen, do udzielenia ktorych nie
jest wymagane skierowanie tj. :
a) ginekologa i potoznika,
b) onkologa,
c) dla os6b chorych na gruzlice,
d) dla os6b zakazonych wirusem HIV,
e) z zakresu lecznictwa odwykowego,
f) dla inwalidow wojennych i wojskowych, 0so6b represjonowanych oraz
kombatantow,
g) dla cywilnych niewidomych ofiar dziatan wojennych,
h) dla uprawnionego zohierza lub pracownika wojska , w zakresic leczenia
urazo6w lub choréb nabytych podczas wykonywania zadan poza granicami
panstwa.

§18

1. W przypadku gdy pacjent objety leczeniem ambulatoryjnym wymaga leczenia
szpitalnego, lekarz kierujacy zobowigzany jest do wykonania i dolgczenia do
skierowania na leczenie szpitalne aktualnych wynikéw badan diagnostycznych,
zgodnie z rozpoznanym schorzeniem, aktualng wiedzg 1 praktyka medyczng w celu
potwierdzenia wstgpnego rozpoznania. Koszty tych badan pokrywa kierujacy lekarz
specjalista.

2. Lekarz specjalista ma prawo kierowa¢ pacjenta na badania diagnostyczne na koszt
podmiotu kierujacego jesli badania te leza w kompetencjach lekarza podstawowej
opieki zdrowotnej, a pacjent nie dostarczyt ich w dniu konsultacji.

§19
Lekarz specjalista udzielajacy porady ma obowigzek:

a) kompleksowej oceny stanu zdrowia pacjenta,
b) podjecia procesu leczenia,
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c) realizacji procedur diagnostycznych wiasciwych dla ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej ,
d) wydania orzeczenia o aktualnym stanie zdrowia pacjenta.

§ 20

Udzielanie  specjalistycznych  §wiadczen ambulatoryjnych odbywa si¢  zgodnie
z harmonogramem pracy ustalonym dla poszczegdInych poradni.

1.

2.

3.

§21

Swiadczenia zdrowotne w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej udzielane sa na
podstawie deklaracji woli wyboru lekarza pierwszego kontaktu, pielggniarke i potozng
POZ, zlozonej przez pacjenta.

Warunkiem niezbednym do zlozenia deklaracji jest posiadanie przez pacjenta
uprawnienia do korzystania z bezplatnych $wiadczen zdrowotnych na podstawie
ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkoOw publicznych.
Lekarza, pielggniarke 1 polozng POZ mozna zmieni¢ dwa razy do roku bezptlatnie,
potwierdzajac swojg decyzje pisemnym oswiadczeniem woli - ,,deklaracjg wyboru".

§ 22

Lekarz POZ kierujac pacjenta do lekarza specjalisty w celu konsultacji, leczenia lub objecia
opieka, a takze kierujac pacjenta do leczenia szpitalnego, zobowigzany jest wykonad
odpowiednie badania diagnostyczne w celu potwierdzenia wstegpnego rozpoznania
1 uzasadniajace skierowanie.

2.4 Zaklady i Pracownie diagnostyczne

N

§ 23

Swiadczenia zdrowotne z zakresu badan diagnostycznych udzielane sa w ramach
funkcjonujacych zaktadow i pracowni okreslonych w Zatgczniku nr 1 do niniejszego
Regulaminu.

Badania diagnostyczne moga by¢ wykonywane rowniez przez podmioty zewngtrzne
na podstawie umowy zawartej ze 107 Szpitalem Wojskowym z Przychodnig SPZOZ.

§ 24

Pacjent ma prawo do bezplatnych §wiadczen z zakresu badan diagnostycznych, w tym
analityki medycznej na podstawie waznego skierowania lekarza lub felczera
ubezpieczenia zdrowotnego, pod warunkiem zawarcia stosownej umowy z podmiotem
zlecajacym wykonanie badania.

W pozostalych przypadkach za badania diagnostyczne odptatnos$¢ ponosi pacjent.
Stawki za badania diagnostyczne, o ktérych mowa w ust. 2 okresla cennik,
wprowadzony przez Dyrektora 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia SPZOZ.
Cennik podany jest do publicznej wiadomos$ci na stronie internetowej 107 Szpitala
Wojskowego z Przychodniag SPZOZ. Cennik stanowi zatacznik nr 3 do niniejszego
Regulaminu.
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§ 25

1. Pracownie i zaklady diagnostyczne dostepne sa calodobowo dla potrzeb oddziatow
107 Szpitala Wojskowego.

2. W celu sprawniejszej organizacji pracy badania z zakresu diagnostyki obrazowej
wykonywane sg wg obowigzujacego harmonogramu wprowadzonego zarzadzeniem
Dyrektora 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnig SPZOZ.

3. ORGANIZACJA I ZADANIA KOMOREK ORGANIZACYJNYCH

3.1 Sposob kierowania jednostkami lub komérkami organizacyjnymi przedsiebiorstwa
Podmiotu

§ 26

1. 107 Szpitalem Wojskowym z Przychodnia SPZOZ kieruje 1 reprezentuje go na
zewnatrz Dyrektor powolany przez podmiot tworzacy.

2. Dyrektor ponosi odpowiedzialno$¢ za zarzadzanie podmiotem leczniczym.

3. Dyrektor wykonuje swoje obowigzki przy pomocy Zastepcy Dyrektora
ds. Medycznych, Gtéwnego Ksiggowego, Szefa Logistyki, Przelozonej Pielggniarek
a takze kierownikoOw poszczegdlnych jednostek i komorek organizacyjnych

4. Podczas nieobecnosci Dyrektora zastepuje go upowazniony przez niego Zastepca.

5. Do zadan Dyrektora nalezy w szczegdlnosci:

a) ustalanie kierunkow 1 strategii rozwoju 107 Szpitala Wojskowego
z Przychodnig SPZOZ oraz ich realizacja,

b) zatrudnianie i zwalnianie personelu oraz wykonywanie w stosunku do niego
uprawnien zwierzchnich,

C) przeprowadzanie kontroli wewnetrznych,

d) zatwierdzanie rocznego planu finansowego, w tym planu inwestycyjnego,

e) zatwierdzanie rocznego sprawozdania z planu finansowego, w tym planu
inwestycyjnego,

f) podejmowanie decyzji w sprawach kredytow bankowych lub dotacji,

g) kontrole i oceng pracy komoérek organizacyjnych oraz ich kierownikow,

h) nadzor nad opracowywaniem planéw i programdéw w zakresie remontow,
inwestycji, zakupow inwestycyjnych oraz nadzorowanie ich realizacji,

i) wspoldziatanie ze zwigzkami zawodowymi dziatajacymi w 107 Szpitalu
Wojskowym z Przychodniag SPZOZ i innymi organizacjami zawodowymi
pracownikow,

J) koordynacja  funkcjonowania 1  wspdlpracy = wszystkich  struktur
organizacyjnych 107 SzWzP SPZOZ,

K) tworzenie = warunkéw  organizacyjnych  zapewniajacych  uzyskiwanie
optymalnych efektéw wykonywania dziatalnosci,

I) zapewnianie pracownikom wilasciwych warunkoéw pracy i warunkoéw socjalno-
bytowych,

m) koordynowanie i nadzorowanie przedsiewzig¢ realizowanych przez
petnomocnika w zakresie ochrony informacji niejawnych,

n) wilasciwg gospodark¢ mieniem i srodkami finansowymi.
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6. Do zadan Zastgpcy Dyrektora ds. Medycznych nalezy:

a) nadzor i koordynowanie dziatalnosci 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia
SPZOZ w sferze udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej,

b) kontrola realizacji przez medyczne komorki organizacyjne umow o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej, w tym w szczegdlnosci zawartych z platnikiem
publicznym powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego,

C) planowanie i optymalizacja zatrudnienia oraz udzial w procesie rekrutacji
personelu medycznego,

d) nadzor merytoryczny nad przygotowaniem i przeprowadzaniem postgpowania
0o udzielenie zamdwienia publicznego w 107 Sgzpitalu Wojskowym
z Przychodnig SPZOZ w powierzonym zakresie,

e) dbanie o dostepnosé, cigglosé i rzetelnos¢ udzielania swiadczen zdrowotnych,
ustug medycznych, badan profilaktycznych i1 porad lekarskich,

f) wspolpraca z samorzadem lekarskim i pielggniarskim,

g) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora.

7. Do zadan Glownego Ksiegowego nalezy:

a) zarzadzanie finansami 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia SPZOZ
w sposob optymalizujagcy ptynnos¢ finansowa, rentowno$¢ oraz warto$¢
aktywow,

b) opracowywanie rocznego planu finansowego, w tym planu inwestycyjnego,
oraz biezacy nadzor nad ich realizacjg 1 przestrzeganiem,

C) opracowywanie rocznego sprawozdania z planu finansowego, w tym planu
inwestycyjnego,

d) nadzor merytoryczny i finansowy nad przygotowaniem i przeprowadzaniem
postepowania o udzielenie zamoOwienia publicznego w 107 Szpitala
Wojskowego z Przychodnig SPZOZ w powierzonym zakresie,

e) odpowiada za prawidlowe (rzetelne, bezbledne i sprawdzalne) prowadzenie na
biezaco ksigg rachunkowych oraz za wykonywanie obowigzkéw okreslonych
ustawg o rachunkowosci 1 ustawg o finansach publicznych,

f) odpowiada za prawidlowe prowadzenie dokumentacji i ewidencji finansowej,
podatkowej, ptacowej i ubezpieczeniowe],

g) odpowiada za prawidtowe i terminowe sporzadzanie bilansu, rachunku zyskow
1 strat oraz innych sprawozdan 1 informacji finansowych, deklaracji
podatkowych irozliczen z ZUS.

h) ponosi odpowiedzialno$¢ za prawidlowe ustalenie stanu i wyniku finansowego
Szpitala,

i) odpowiada za terminowe regulowanie zobowigzan podatkowych, celnych,
ubezpieczeniowych i innych publicznoprawnych,

j) stosownie do art. 54 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach
publicznych (tj. Dz.U. z 2013 r. poz. 885 z p6zn. zm.) odpowiada za:

a. prowadzenie rachunkowosci Szpitala,
b. wykonywanie dyspozycji srodkami pieni¢znymi,
c. dokonywanie wstgpnej kontroli:
— zgodnosci operacji gospodarczych i finansowych z planem
finansowym,
— kompletnosdci 1 rzetelno$ci dokumentéw dotyczacych operacji
gospodarczych i finansowych
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k)

wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora.

7. Do zadan Szefa Logistyki nalezy:

a)
b)
c)
d)

9)
h)

i)
)

)

nadzéor nad utrzymywaniem infrastruktury w nalezytej sprawnosci,
z uwzglednieniem bezpieczenstwa pacjentoOw i personelu,

koordynowanie dziatan majacych na celu unowocze$nianie stosowanych
technologii medycznych,

koordynowanie prac nad planem inwestycyjnym oraz nadzor nad jego
realizacja,

nadzor merytoryczny i finansowy nad przygotowaniem i przeprowadzaniem
postepowan o udzielenie zamowienia publicznego w 107 Szpitala
Wojskowego z Przychodnig SPZOZ,

nadzorowanie 1 koordynowanie pracy podlegtych komorek organizacyjnych,
organizowanie, nadzorowanie i egzekwowanie przestrzegania w 107 Szpitala
Wojskowego z Przychodnig SPZOZ przepisOow przeciwpozarowych,
bezpieczenstwa i higieny pracy, podstawowych wymagan dotyczacych
ochrony $rodowiska naturalnego oraz przeciwdziatanie awariom, katastrofom,
skazeniom $rodowiska 1 nieszcze§liwym wypadkom, a takze organizowanie 1
nadzor nad systemem ochrony fizycznej Szpitala,

kierowanie zabezpieczeniem metrologicznym w szpitalu,

sprawowanie  nadzoru nad planowaniem logistycznym, ewidencja
1 sprawozdawczo$cig w podleglych komoérkach organizacyjnych,

kierowanie planowaniem eksploatacji sprzetu i srodkow materialowych,
wdrazanie informatyzacji,

sprawowanie nadzoru nad przechowywaniem sprz¢tu 1 srodkéw materiatowych
sprawowanie nadzoru nad uzytkowaniem sprzetu i srodkow materialowych,
a takze nad przestrzeganiem normatywow eksploatacyjnych 1 okresow
uzytkowania,

m) podejmowanie przedsiewzi¢¢ majgcych na celu racjonalne gospodarowanie

n)
0)

p)
q)
r
s)
)

mieniem, zapobiegajagcych powstawaniu szkdéd, a takze zapewnienie ich
terminowej likwidaciji,

nadzor nad organizacjg zywienia w 107 Szpitalu Wojskowym,

podejmowanie przedsiewzig¢ zapewniajgcych zaspokajanie potrzeb socjalno-
bytowych pracownikow,

zapewnienie terminowej obstugi pralniczej komorek organizacyjnych
podmiotu leczniczego,

planowanie i koordynowanie przewozdow transportem samochodowym,

nadzor nad utrzymaniem normatywnych zapas6w mienia w podmiocie
leczniczym oraz sukcesywne przedstawianie Dyrektorowi wnioskow
i propozycji w tym zakresie,

wspéludziat w opiniowaniu, Wwyznaczaniu na stanowiska i zwalnianiu
pracownikow w podlegtych komérkach organizacyjnych logistyki,
wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora.

8. Do zadan Przelozonej Pielggniarek nalezy w szczegodlnosci:

a)

wnioskowanie i opiniowanie Dyrektorowi i1 Zastgpcy ds. Medycznych
w sprawach dotyczacych zatrudnienia i zwalniania, awansowania, nagradzania
i karania, a takze w innych kwestiach dotyczacych podleglego jej personelu,
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b) udziat w planowaniu i nadzor nad podnoszeniem kwalifikacji personelu
pielegniarskiego  (polozniczego) oraz organizacja systemu szkolen
wewnatrzzaktadowych,

c) nadzor nad szkoleniem pielegniarek (potoznych) i ocena poziomu uzyskanych
umiejetnosci pielggniarskich,

d) wspolpraca z pielegniarkami oddzialowymi w zakresie spraw dotyczacych:

a. ksztaltowania odpowiedzialnej postawy etyczno-moralnej
podlegtego jej personelu,

b. wlasciwego rozwigzywania problemow, ktore stanowig ryzyko
dla sprawnej opieki pielggniarskiej,

e) wspolpraca z kierownikami komodrek organizacyjnych 107 SzWzP SPZOZ,
ordynatorami  oddzialow, przedstawicielami samorzadu pielggniarek
i poloznych oraz cztonkami zespotu terapeutycznego w zakresie sprawnego
funkcjonowania 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia SPZOZ oraz
prawidlowego przebiegu hospitalizacji pacjentow,

f) planowanie etatow pielegniarskich i potozniczych, zgodnie z obowigzujagcymi
normami,

g) wdrazanie standardow i procedur pielegniarskich i potozniczych,

h) wdrazanie dokumentacji pielegniarskiej i polozniczej oraz nadzor nad jej
prawidlowym prowadzeniem,

i) nadzor nad dziatalnosciag zespolow problemowych oraz rozwijanie
pielegniarskiej i potozniczej dziatalnosci badawczej,

J) podnoszenie jakosci $wiadczonych ustug pielegniarskich i potozniczych,

K) kontrola pracy pielggniarek oddziatlowych,

I) nadzér nad utrzymaniem odpowiedniej czystoSci (stanu sanitarno-
higienicznego) w 107 Szpitalu Wojskowym z Przychodnig SPZOZ,

m) nadzor nad jako$cig zywienia pacjentow 107 Szpitala Wojskowego,

n) ponosi odpowiedzialno$¢ za prawidlowe funkcjonowanie caloksztaltu spraw
organizacyjnych zwigzanych z podleglym personelem medycznym
i niemedycznym.

0) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora

§ 27

. Poszczegdlnymi jednostkami i komoérkami organizacyjnymi w 107 Szpitalu

Wojskowym z Przychodnia SPZOZ kieruja odpowiednio kierownicy tych jednostek

i komoérek organizacyjnych, z zastrzezeniem ust. 2.

. W przypadku niepowolania przez Dyrektora w 107 Szpitala Wojskowego

z Przychodnia SPZOZ kierownikéw poszczegdlnych jednostek lub komorek

organizacyjnych, wykonuje on ich zadania samodzielnie lub za posrednictwem

upowaznionego pracownika.

. Kierownicy komorek organizacyjnych 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia

SPZOZ odpowiedzialni sg za wlasciwe organizowanie pracy w podlegtych komoérkach

oraz za zapewnienie prawidlowego i terminowego wykonywania powierzonych zadan

1 obowigzkow.

. Do obowigzkéw kierownikow komorek organizacyjnych w szczegdlnosci nalezy:

a) ustalenie zakresow obowigzkow, uprawnien oraz odpowiedzialno$ci
podlegtych pracownikow,

b) organizowanie i planowanie pracy komorki,
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C) nadzorowanie i kontrolowanie prawidlowego oraz terminowego wykonania
przez podlegla komorke obowigzkdéw i zadan,

d) przydzielanie pracy podleglym pracownikom i udzielanie wytycznych co do
sposobu ich wykonania,

e) udzielanie wigzacych wyjasnien w zakresie spraw objetych dziatalnoscig
komorki,

f) nadzorowanie i kontrolowanie przestrzegania przez podlegtych pracownikow
dyscypliny pracy, etyki zawodowej oraz przepisow o zachowaniu tajemnicy
panstwowej i shuzbowe;j,

g) wnioskowanie o udzielenie nagrod i kar zgodnie z zasadami okreslonymi
w Regulaminie Wynagradzania Pracownikow 107 Szpitala Wojskowego
z Przychodnig SPZOZ, wspoldzialanie we wlasciwym doborze kadr oraz
tworzenie wiasciwej atmosfery pracy w komorce,

h) wnioskowanie o przeszeregowanie pracownikoéw podlegtej komorki,

1) sporzadzanie planow urlopow,

J) delegowanie pracownikéw w sprawach stuzbowych poza terenem 107 Szpitala
Wojskowego z Przychodnig SPZOZ,

K) wspoldziatanie z innymi komoérkami organizacyjnymi w celu nalezytej
realizacji zadah wymagajacych uzgodnien,

I) udzielanie wyjasnien w sprawach skarg i wnioskow,

m) prowadzenie i aktualizacja baz danych w postaci zapisow elektronicznych
wedhlug kompetencji merytorycznych,

n) usprawnienie organizacji, metod i form pracy komorki organizacyjnej,

0) optymalizacja dziatania i dbato$¢ o racjonalny rachunek kosztow.

5. Przed podjeciem decyzji o istotnym znaczeniu kierownicy komorek organizacyjnych
107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia SPZOZ maja obowigzek zasiggaé opinii
prawnej. W szczegdlnos$ci wymagaja opinii prawnej decyzje dotyczace:

a) wydawania aktow prawnych o charakterze ogdlnym,

b) spraw indywidualnych, skomplikowanych pod wzgledem prawnym,

C) wzoréw opracowywanych umow,

d) rozwigzywania z pracownikiem stosunku pracy bez wypowiedzenia,

e) uznanie i odmowy uznania zgloszonych roszczen,

f) spraw zwigzanych z postepowaniem przed organami orzekajgcymi.

§ 28

1. W 107 Szpitalu Wojskowym z Przychodnia SPZOZ funkcjonuja samodzielne
stanowiska pracy: petnomocnik ds. SZJ, radca prawny, petnomocnik ds. ochrony
informacji niejawnych, administrator bezpieczenstwa informacji, audytor wewnetrzny,
inspektor bhp, epidemiolog, pielggniarka epidemiologiczna, specjalista ds.
marketingu, specjalista ds. obronnych i militaryzacji, kapelan.

2. Dyrektor powotuje pelnomocnikéw do realizacji okreslonych tematycznie zadan.
Powotanie nastepuje w drodze zarzadzenia.

3. Pracownicy zatrudnieni na samodzielnych stanowiskach pracy odpowiedzialni sa za
wlasciwe organizowanie pracy oraz zapewnienie prawidlowego 1 terminowego
wykonywania powierzonych zadan i obowiazkow.

4. Do obowigzkéw pracownikow zajmujacych samodzielne stanowiska pracy
w  szczegdlnoSci  nalezy  realizowanie  jednorodnych  lub  tematycznie
wyspecjalizowanych czynnosci w oparciu o obowigzujace przepisy prawne oraz
wewngtrzne akty normatywne, oraz wspoldziatanie z kierownikami poszczegdlnych
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komorek organizacyjnych 107 SzWzP SPZOZ w zakresie prawidlowego jego
funkcjonowania.

5. Pracownicy zatrudnieni na samodzielnych stanowiskach pracy podlegaja bezposrednio
Dyrektorowi 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia SPZOZ i przed nim
odpowiadaja za wykonywanie swoich zadan.

§ 29

1. Celem wspoldziatania komorek organizacyjnych 107 Szpitala Wojskowego
z Przychodnia SPZOZ dla zapewnienia jego sprawnego 1 efektywnego
funkcjonowania pod wzgledem diagnostyczno-leczniczym, pielggnacyjnym,
rehabilitacyjnym i administracyjno-gospodarczym jest:

a) usprawnianie procesow informacyjno - decyzyjnych,
b) prawidlowa realizacja zadan statutowych,
C) integracja dziatan komorek organizacyjnych.
2. Do podstawowych elementéw wspotdziatania zalicza sie, w szczegdlnosci odbywanie
okresowych spotkan:
a) kadry zarzadzajacej,
b) Dyrektora badz Zastgpcy Dyrektora ds. Medycznych z Ordynatorami i
kierownikami komoérek organizacyjnych dziatalnosci podstawowe;,
C) Przelozonej Pielegniarek z pielggniarkami oddzialowymi i pielggniarkami
koordynujacymi

3. Spotkania majg na celu:
a) wzajemng wymiang informacji w celu dalszego doskonalenia wspolnego
dzialania,
b) przekazywanie informacji o podejmowanych kierunkach dziatania,
€) omoéwienie realizacji zadan oraz wymiang pogladow dotyczacych problemoéw
w realizacji zadan,
d) ocen¢ sytuacji finansowe;j.
4. Ordynatorzy (lekarze kierujacy oddziatem), kierownicy komorek organizacyjnych
oraz pielegniarki oddzialowe 1 koordynujace zobowigzani sg do zapoznania
podlegtego personelu z informacji uzyskanych na spotkaniach.

§30
Zakresy czynno$ci wszystkich pracownikow Szpitala okre$la indywidualny zakres praw,
obowigzkéw 1 odpowiedzialno$ci opracowany przez bezposrednich przetozonych.
3.2 Struktura organizacyjna.
Jednostki i komorki organizacyjne okreslone w strukturze organizacyjnej Statutu 107 SzZWzP

SPZOZ grupuje si¢ w przedsiebiorstwa wykonujace jeden rodzaj dziatalno$ci w rozumieniu
ustawy o dzialalno$ci leczniczej wg schematu okre§lonego w § 31
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§ 31

1. W strukturze organizacyjnej podmiotu leczniczego - 107 Szpital Wojskowego
z Przychodnig Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej funkcjonuja
przedsigbiorstwa podmiotu leczniczego:

a) 107 Szpital Wojskowy,
b) Przychodnia.
2. W sktad 107 Szpitala Wojskowego wchodza nastgpujace komorki organizacyjne:
a) Oddziat chorob wewnetrznych,
b) Oddzial neurologiczny,
c) Pododdziat udarowy,
d) Oddziat anestezjologii i intensywnej terapii,
e) Oddziat chordb zakaznych,
f) Oddziat pediatryczny,
g) Oddziat ginekologiczno-potozniczy,
h) Pododdziat neonatologiczny,
i) Oddziat chirurgii ogo6lnej,
j) Oddziat chirurgii urazowo-ortopedycznej,
k) Oddziat okulistyczny,
I) Oddziat otolaryngologiczny,
m) Oddziat psychiatryczny,
n) Izba przyjec,
0) Izba przyje¢¢ dla dzieci,
p) Bloki operacyjne,
q) Sala porodowa.
3. W sktad Przychodni wchodzg nastgpujace jednostki organizacyjne :
a) Przychodnia specjalistyczna,
b) Podstawowa opieka zdrowotna,
€) Zaktady i pracownie diagnostyczne,
d) Zaklad rehabilitacji,
e) Przychodnia Stomatologiczna.
4. W skitad jednostki organizacyjnej ,,Przychodnia specjalistyczna” wchodza nastgpujace
komorki organizacyjne :
a) Poradnia alergologiczna,
b) Poradnia endokrynologiczna,
c) Gabinet diagnostyczno - zabiegowy poradni endokrynologicznej,
d) Poradnia gastroenterologiczna,
e) Poradnia kardiologiczna,
f) Poradnia dermatologiczna,
g) Gabinet diagnostyczno - zabiegowy poradni dermatologicznej,
h) Poradnia neurologiczna,
i) Poradnia pulmonologiczna (chordb ptuc i gruzlicy),
j) Poradnia chorob zakaznych
k) Poradnia ginekologiczno-potoznicza,
I) Gabinet diagnostyczno - zabiegowy poradni ginekologiczno — potozniczej,
m) Poradnia chirurgiczna ogdlna,
n) Gabinet diagnostyczno - zabiegowy poradni chirurgicznej og6lne;j,
0) Poradnia chirurgii urazowo-ortopedycznej,
p) Gabinet diagnostyczno - zabiegowy poradni chirurgii urazowo —
ortopedycznej,
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q) Poradnia okulistyczna,
r) Gabinet diagnostyczno - zabiegowy poradni okulistycznej,
s) Poradnia otolaryngologiczna,
t) Gabinet diagnostyczno - zabiegowy poradni otolaryngologicznej,
u) Poradnia urologiczna,
v) Gabinet diagnostyczno - zabiegowy poradni urologicznej,
w) Poradnia zdrowia psychicznego,
x) Poradnia psychologiczna,
y) Poradnia diabetologiczna,
z) Gabinet diagnostyczno - zabiegowy poradni diabetologicznej,
aa) Poradnia nefrologiczna
bb)Poradnia logopedyczna
cc) Poradnia medycyny pracy.
. W skilad jednostki organizacyjnej ,,Podstawowa Opieka Zdrowotna” wchodza
nastepujace komorki organizacyjne :
a) Poradnia lekarza POZ,
b) Poradnia pielegniarki sSrodowiskowo — rodzinnej,
c) Poradnia potoznej srodowiskowo — rodzinnej,
d) Poradnia nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej,
e) Zespot transportu sanitarnego.
. W skiad jednostki organizacyjnej ,,Zaklad rehabilitacji” wchodza nastepujace komorki
organizacyjne :
a) Poradnia rehabilitacyjna,
b) Pracownia fizjoterapii,
c) Pracownia fizykoterapii,
d) Pracownia kinezyterapii,
e) Pracownia hydroterapii.
. W skiad jednostki organizacyjnej ,Przychodnia stomatologiczna” wchodzg
nast¢pujace komorki organizacyjne :
a) Poradnia stomatologiczna,
b) Poradnia stomatologiczna dla dzieci,
c) Poradnia protetyki stomatologicznej,
d) Pracownia protetyki stomatologicznej.
. W skiad jednostki organizacyjnej ,,Pracownie i1 zaklady diagnostyczne” wchodzg
nastepujace komorki organizacyjne :
a) Zaktad diagnostyki obrazowej, w tym:
- Pracownia Tomografii Komputerowej
- Pracownia USG
- Pracownia RTG
b) Zaktad diagnostyki laboratoryjne;j,
c) Pracownia endoskopii,
d) Pracownia patomorfologiczna
e) Pracownia neurofizjologii
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3.3 Organizacja i zadania poszczegdélnych jednostek lub komérek organizacyjnych
przedsi¢biorstwa podmiotu leczniczego

§ 32

1. Do zadan komorek organizacyjnych wymienionych w § 31 nalezy wykonywanie §wiadczen
zdrowotnych w zakresie lecznictwa szpitalnego oraz ambulatoryjnego, a w szczegolnosci:
a) udzielanie porad lekarskich;

b) udzielanie konsultacji lekarskich;
C) przeprowadzania badan diagnostycznych.

2. Do zadan Izby Przyje¢ oraz Izby Przyje¢ dla Dzieci nalezy w szczegdlnosci objgcie
pacjenta dorazng opickg pielegniarskg i lekarskg stosownie do jego stanu, w tym
wykonanie niezbednych badan, rejestracja pacjentow zglaszajacych si¢ do szpitala,
przyjecie do szpitala 1 przekazanie do oddzialu pacjenta zakwalifikowanego
do hospitalizacji oraz udzielenie pomocy doraznej pacjentom nie zakwalifikowanym
do hospitalizacji.

3. Do zadan Oddzialu choréb wewngtrznych nalezy kompleksowa opieka nad pacjentem
w szczegolnosci diagnostyka i leczenie na poziomie podstawowym wszystkich schorzen
internistycznych z zakresu, kardiologii, gastroenterologii, pneumonologii, diabetologii,
nefrologii 1 endokrynologii. Oddzial posiada 50 t6zek szpitalnych w tym 4 intensywnego
nadzoru kardiologicznego i 2 intensywnej opieki medyczne;.

4. Do zadan Oddzialu neurologicznego z pododdzialem udarowym nalezy kompleksowa
opieka nad pacjentem w szczeg6dlnosci diagnostyka i leczenie: udarow mozgu, padaczki,
choroba Parkinsona, stwardnienie rozsiane, bole glowy, choroba Alzheimera,
polineuropatie, choroby zwyrodnieniowe kregostupa. Oddzial neurologiczny posiada 12
16zek szpitalnych w tym 2 intensywnej opieki medycznej. Pododdziatl udarowy dysponuje
16 t6zkami szpitalnymi w tym 4 intensywnej opieki medycznej.

5. Do zadan Oddzialu anestezjologii i intensywnej terapii nalezy kompleksowa opieka nad
pacjentem w szczegdlnosci diagnostyka i leczenie oraz §wiadczenie ustug w zakresie:

a) anestezji tj. wykonywania znieczulenia ogdlnego lub przewodowego do zabiegdw
operacyjnych oraz dla celow diagnostycznych lub leczniczych,

b) intensywnej terapii, tj. postgpowania majgcego na celu podtrzymywanie funkcji
zyciowych oraz leczenie chorych w stanach zagrozenia zycia spowodowanych
potencjalnie odwracalnymi niewydolnoscig jednego lub kilku podstawowych
uktadéw organizmu (oddychania, krazenia, osrodkowego ukladu nerwowego,
nerek); np. w przypadku wstrzasu septycznego, urazéw wielonarzagdowych,
niewydolnosci wielonarzadowej, uszkodzen OUN, zatru¢,

C) reanimacji, tj. dzialania majgcego na celu przerwanie i odwrdcenie procesu
umierania (Zespot Resuscytacyjny),

d) leczenia bolu pooperacyjnego oraz konsultacyjnie bolu innego pochodzenia,

e) konsultowanie (kwalifikowanie) i przygotowywanie pacjentow do zabiegow
operacyjnych zgodnie ze stanem zdrowia pacjenta i wskazaniami medycznymi.

Oddziat posiada 6 t6zek szpitalnych oraz stanowisko do dializoterapii (terapii nerko

zastepczej)

6. Do zadan Oddziatu chorob zakaznych nalezy kompleksowa opieka nad pacjentem
w szczegolnosci diagnostyka 1 leczenie chorob zakaznych w tym miedzy innymi zakazen
HBYV, HCYV, choréb odzwierzecych (borelioza), choréb watroby. Oddziat dysponuje
20 t6zkami szpitalnymi w tym 2 intensywnej opieki medyczne;.

7. Do zadan Oddzialu pediatrycznego nalezy kompleksowa opieka nad pacjentem

21



10.

11.

w szczeg6lnosci diagnostyka 1 leczenie chordéb wieku dziecigcego. Dzieci leczone
sa glownie z powodu ostrych i przewlektych choréb uktadu oddechowego, pokarmowego,
moczowego, neurologicznego, chordéb zakaznych, alergicznych oraz wybranych chorob
ukladu sercowo-naczyniowego i hematologicznego. Chore dzieci poddawane
sa kompleksowym konsultacjom specjalistow w dziedzinie laryngologii, neurologii,
okulistyki i innych. Oddzial dysponuje 20 16zkami szpitalnymi, w tym 2 intensywnej
opieki medycznej.

Do zadan Oddziatlu ginekologiczno — polozniczego nalezy kompleksowa opieka nad
pacjentkag w szczegdlnosci diagnostyka 1 leczenie pacjentek z powodu patologii cigzy
lub cigzy podwyzszonego ryzyka, oraz schorzen ginekologicznych, wymagajacych
hospitalizacji zarowno dlugo jak i krotkotrwatych. Prowadzone jest rowniez leczenie w
trybie ginekologii jednego dnia. U cigzarnych, u ktérych wystepuje cigza patologiczna
wykonywana jest pelna diagnostyka USG i KTG. W oddziale leczy si¢ wszystkie stany
zwigzane z porodem fizjologicznym, oraz szeroko rozumiang patologia cigzy. W oddziale
wykonuje si¢ wszystkie operacje ginekologiczne z dostepu brzusznego i1 pochwowego,
oraz operacje laparoskopowe. Prowadzi si¢ diagnostyke USG, nieprawidlowych krwawien
z narzadu rodnego, w kierunku cigzy pozamacicznej 1 wczesnej cigzy, nieplodnosci wraz
z badaniami hormonalnymi, diagnostyk¢ owulacji, oraz wszelkich schorzen
ginekologicznych, histerosalfingografi¢ , oraz kolposkopig. Oddziat dysponuje 25 t6zkami
szpitalnymi, w tym 2 16zkami intensywnej opieki medycznej oraz salg porodows.

Do zadan Pododdziatu neonatologicznego nalezy kompleksowa opieka nad noworodkiem
z porodu fizjologicznego, opieka i pielegnacja noworodka z porodu zabiegowego,
noworodkiem z urazem okotoporodowym, noworodkiem =z zespolem zaburzen
oddychania, reanimacjg 1 resuscytacja noworodka na sali porodowej i w oddziale,
diagnostyka zottaczek okresu noworodkowego, diagnostyka noworodka z wadg serca,
zabiegami pielggnacyjnymi stosowanymi w niedroznosci kanalika tzowego, opieka nad
noworodkiem pozostawionym w oddziale, wykonywaniem testow przesiewowych
w kierunku choréb metabolicznych, wykonywaniem badania stuchu noworodka metoda

otoemisji akustycznej. Pododdziat dysponuje 12 *16zkami noworodkowymi i 3
inkubatorami.
Do zadan Oddzialu chirurgii ogdlnej nalezy kompleksowa opieka nad pacjentem

w szczeg6lnosei diagnostyka i leczenie oraz przeprowadzanie operacji z zakresu chirurgii
ogo6lnej przy uzyciu sprzetu takiego jak: laparoskop , ndéz harmoniczny, sprzet
do zabiegéw endoskopowych, leczenie operacyjne kamicy zolciowej glownie metoda
laparoskopowa, operacje tarczycy z uzyciem noza harmonicznego, operacje przepuklin
z uzyciem siatek, operacje zylakow konczyn dolnych w tym rowniez metoda
kriostripingu. Operowane sg roOwniez guzy jelita grubego, leczone s3 stopy cukrzycowe.
leczenie stanow nagtych - urazy gtowy, Klatki piersiowej, jamy brzusznej, ostre schorzenia
chirurgiczne takie jak: ostre zapalenie wyrostka robaczkowego, ostre zapalenie trzustki,
krwawienia z przewodu pokarmowego, niedroznos¢ przewodu pokarmowego itp.. Oddziat
dysponuje 40 t6zkami szpitalnymi w tym 6 t6zkami intensywnej opieki medyczne;.

Do zadan Oddziatu chirurgii urazowej i ortopedii nalezy kompleksowa opieka nad
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12.

13.

14.

15.

pacjentem w szczegdlnosci diagnostyka i leczenie oraz przeprowadzanie operacji
z zakresu chirurgii urazowo — ortopedycznej , w tym miedzy innymi protezoplastyki
stawow biodrowych, protezoplastyki stawoéw kolanowych, diagnostyka i leczenie urazow
i bolu kolana w znieczuleniu miejscowym przy pomocy artroskopii kolana, zabiegi
rekonstrukcyjno-plastyczne w zakresie chirurgii reki uszkodzen nerwéw obwodowych,
stabilizacje $rodszpikowe kosci dluzszych, zabiegi stabilizujgce nasady kosci ptytami
LCP. Oddziat dysponuje 20 t6zkami szpitalnymi, w tym 2 16zkami intensywnej opieki
medycznej.

Do =zadan Oddziatu okulistycznego nalezy kompleksowa opieka nad pacjentem
w szczegoOlnosci diagnostyka 1 leczenie operacyjne za¢my, operacje przetokowe przeciw
jaskrowe, operacje zeza, pourazowe zaopatrzenie narzadu wzroku, usuwanie cial obcych
wewnatrzgatkowych metoda elektromagnetyczng, operacje opadajacych powiek,
podwijania 1 odwijania powiek, operacje skrzydlikow z przeszczepem komorek
macierzystych. Usuwanie zmian skornych o charakterze nowotworowym z nastgpowym
badaniem histopatologicznym. Oddzial dysponuje 20 16zkami szpitalnymi, w tym
2 t6zkami intensywnej opieki medyczne;.

Do zadan Oddzialu otolaryngologicznego nalezy kompleksowa opieka nad pacjentem
w szczegolnosci diagnostyka - bronchoskopia, ezofagoskopia, videoendoskopia i leczenie
schorzen uszu, nosa, gardia, krtani u dzieci powyzej 3- go roku zycia oraz dorostych..
Leczenie zabiegowe obejmuje nastgpujace zakresy : adenotomia, tonsillotomia,
tonsillectomia, operacje plastyczne skrzywionej przegrody nosa, usuni¢cie polipéw nosa,
operacje zatok szczekowych, operacje zatok czolowych, operacje ucha srodkowego,
zabiegi mikrochirurgiczne krtani, torbiele wrodzone szyi, operacje plastyczne nosa
zewngtrznego, operacje plastyczne matzowin usznych. Prowadzona jest rowniez
podstawowa diagnostyka w zakresie niedostuchu i zawrotow glowy. Oddziat dysponuje
20 t6zkami szpitalnymi w tym 4 t6zkami intensywnej opieki medyczne;.

Do zadan Oddzialu psychiatrycznego nalezy kompleksowa opieka nad pacjentem
W szczegolnosci diagnostyka i1 leczenie chordb psychicznych, zard6wno psychoz ostrych
jak 1 przewlektych, choréb afektywnych, zaburzen depresyjnych, zaburzen psychicznych
na podlozu zmian organicznych osrodkowego uktadu nerwowego 1 zaburzen nerwicowo-
lekowych. W ramach terapii psychologicznej prowadzona jest terapia indywidualna
pacjentdw oraz zajecia psychoedukacyjne, treningi relaksacyjne, muzykoterapia. Oddziat
dysponuje 44 t6zkami szpitalnymi.

Do zadan blokéw operacyjnych nalezy w szczegdlnosci : utrzymywanie w gotowosci
1 przygotowywanie sal operacyjnych, aparatury i sprzgtu medycznego do zabiegow
operacyjnych, przygotowanie pacjentow do zabiegdéw operacyjnych, wspolpraca
z lekarzami zespolow operacyjnych w trakcie wykonywania znieczulen oraz zabiegdw
operacyjnych, udzielanie znieczulen oraz dbanie o okreslony sprzet i aparature medyczng
poza Blokiem Operacyjnym, dezynfekcja narzedzi chirurgicznych, aparatury medycznej,
wozkow 1 elementow transportowych. W salach operacyjnych w celu potwierdzenia
niezbednych czynnosci okotooperacyjnych prowadzona jest ,,Okotooperacyjna karta
kontrolna” . Wpisy w okolooperacyjnej karcie kontrolnej sa dokonywane przez
koordynatora karty. Koordynatorem karty okolooperacyjnej jest lekarz anestezjolog
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uczestniczacy w zabiegu operacyjnym, a przypadku gdy zabieg operacyjny nie wymaga
obecnosci lekarza anestezjologa — lekarz operator.

Do zadan Sali Porodowej nalezy w szczegdlno$ci : utrzymywanie w stanie stalego
pogotowia tak, aby personel, narzedzia, sprzet, bielizna i materiaty opatrunkowe byly
przygotowane na ewentualno$¢ porodu, przestrzeganie zasad higieny, dezynfekcji
pomieszczen i sterylnosci narzedzi, wspotpraca z lekarzami innych oddzialoéw Szpitala,
zapewnienie pacjentkom intymnos$ci w czasie porodu i potogu, prowadzenie dokumentacji
medycznej zgodnie z obowigzujacymi przepisami.

Do zadan Poradni specjalistycznych nalezy w szczegdlnosci diagnostyka, leczenie
i profilaktyka zaburzen i choréb zgodnych ze specyfika poszczegodlnych poradni ,
wspolpraca z oddziatami 107 Szpitala Wojskowego oraz lekarzami POZ. Prowadzenie
dokumentacji medycznej zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.

Do zadan Poradni Lekarza POZ nalezy w szczeg6lnos$ci : zapewnienie $wiadczen
profilaktycznych i leczniczych w warunkach ambulatoryjnych wchodzacych w zakres
kompetencji lekarza POZ, kwalifikowanie pacjentoéw na dalsze leczenie specjalistyczne,
orzekanie o stanie zdrowia pacjenta i czasowej niezdolno$ci do pracy, prowadzenie
dokumentacji medycznej zgodnie z obowigzujagcymi przepisami, realizacja zabiegow
i procedur diagnostyczno - terapeutycznych w Gabinecie Zabiegowym w trakcie
udzielanej przez lekarza poradni porady lekarskiej oraz wynikajacych z udzielanej porady,
jak réwniez obowigzkowych szczepien ochronnych wynikajacych z zakresu jego zadan

Do zadan Poradni pielegniarki $rodowiskowo — rodzinnej nalezy w szczego6lnosci
prowadzenie wizyt w warunkach ambulatoryjnych, prowadzenie wizyt patronazowych
i przesiewowych, $wiadczenia medyczne udzielane na podstawie zlecenia lekarskiego,
pobieranie materiatu do badan diagnostycznych, prowadzenie edukacji zdrowotne;.

Do zadan Poradni potoznej s$rodowiskowo — rodzinnej nalezy w szczego6lnosci
prowadzenie wizyt w warunkach ambulatoryjnych, wizyt w domu $wiadczeniobiorcy
prowadzenie wizyt patronazowych oraz wizyt profilaktycznych.

Do zadan zespotu transportu sanitarnego nalezy w szczegdlnos$ci zapewnienie transportu
sanitarnego bliskiego i dalekiego $wiadczeniobiorcom zgodnie z ich uprawnieniami.

Do zadan Zaktadu Radiologii nalezy w szczegdlno$ci wykonywanie badan z zakresu
diagnostyki obrazowej (USG, RTG, tomografia komputerowa) zlecanych przez komoérki
organizacyjne przedsigbiorstw podmiotu leczniczego 107 Szpitala Wojskowego
z Przychodnig SPZOZ, oraz badan zlecanych przez inne podmioty lecznicze na podstawie
odregbnych przepisow lub uméw, prowadzenie dziatalnosci konsultacyjnej i doradczej oraz
profilaktyczno-oswiatowe;.

Do zadan Zaktadu diagnostyki laboratoryjnej nalezy w szczegdlnosci: wykonywanie
badan laboratoryjnych zlecanych przez komorki organizacyjne przedsigbiorstw podmiotu
leczniczego 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnig SPZOZ, oraz badan zlecanych przez
inne podmioty lecznicze na podstawie odrgbnych przepisow lub umoéw, prowadzenie
dziatalnosci konsultacyjne;j 1 doradczej oraz profilaktyczno-o$wiatowe;.

Do zadan Pracowni endoskopowej nalezy w szczegdlno$ci wykonywanie badan
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endoskopowych przewodu pokarmowego (gastroskopie, kolonoskopie), bronchoskopii
Zlecanych przez komorki organizacyjne przedsigbiorstw podmiotu leczniczego
107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia SPZOZ, oraz badan zlecanych przez inne
podmioty lecznicze na podstawie odrebnych przepisow lub umow, prowadzenie
dziatalno$ci konsultacyjnej i doradczej oraz profilaktyczno-o§wiatowe;.

Do zadan Pracowni patomorfologicznej nalezy w szczegdlno$ci: przeprowadzanie sekcji
zwlok 0sob zmartych w 107 Szpitalu Wojskowym, a takze przeprowadzanie oglgdzin
zewnetrznych 1 sekcji zwlok na zlecenie prokuratury lub sadu, przygotowanie
1 przechowywanie zwlok do momentu przekazania ich osobom bliskim lub podmiotom
przez nie upowaznionym, badz zobowigzanym do pochowania.

Do zadan Zaktadu rehabilitacji nalezy w szczegdlnosci udzielanie $wiadczen zdrowotnych
w zakresie kompleksowej rehabilitacji leczniczej, poradnictwo i kontrola usprawniania
leczniczego pacjentow oraz ustalenie wskazan 1 przeciwwskazan do leczenia
usprawniajacego i fizykalnego, kierowanie do leczenia Szpitalnego, orzekanie o czasowej
niezdolnosci do pracy, prowadzenie dokumentacji medycznej zgodnie z ogodlnie
przyjetymi zasadami.

Do zadan Poradni stomatologicznej nalezy w szczegolnosci: podstawowa diagnostyka
choréb , wad i urazow narzadu zucia, leczenie prochnicy (wypetnienia), masowe formy
oddziatywania prozdrowotnego, leczenie choréb miazgi i tkanek okoto wierzchotkowych
zeba, leczenie urazéw z¢bow metodami zachowawczymi, promocja zdrowia i
zapobieganie prochnicy oraz zapaleniom dzigset (profilaktyka zrdéznicowana zaleznie od
czynnikdéw ryzyka choroby).

Do zadan Pracowni protetyki stomatologicznej nalezy w szczeg6lno$ci wykonywanie:
protez czeSciowych , catkowitych — akrylowych, protez szkieletowych, korony i mosty
akrylowe, lane, licowane akrylem, kompozytem i porcelang, wklady koronowo-
korzeniowe, podscielenie protez posrednie i bezposrednie oraz naprawy protez

WARUNKI W,S}’(')LDZIALANIA Z INNYMI PODMIOTAMI WYKONUJACYMI
DZIALALNOSC LECZNICZA

§33

107 Szpital Wojskowy z Przychodnia SPZOZ realizujac swoje zadania wspolpracuje
z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalno$¢ leczniczg W zakresie zapewnienia
prawidlowosci diagnostyki, leczenia pacjentow i ciggtosci postgpowania.

Wspolpraca z innymi podmiotami wykonujacymi dzialalno$¢ lecznicza odbywa si¢
w ramach podpisanych umoéw i porozumien, w przedmiocie §wiadczen zdrowotnych.

107 Szpital Wojskowy z Przychodnia SPZOZ na biezaco informuje wspolpracujace z nim
podmioty wykonujace dziatalno$¢ leczniczg oraz gabinety lekarza rodzinnego o zakresie
udzielania §wiadczen medycznych oraz mozliwos$ciach diagnostycznych.

107 Szpital Wojskowy z Przychodnia SPZOZ przyjmuje pacjentow skierowanych
z innych jednostek opieki zdrowotnej w zaleznosSci od posiadania wolnych miejsc,
z wyjatkiem standw bezposredniego zagrozenia zycia. Przyjecie nastgpuje po ustaleniu
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przez kierujacego terminu i miejsca z ordynatorem(kierownikiem) oddziatu lub lekarzem
petnigcym opieke lekarskg badz dyzur medyczny w oddziale.

W przypadku konieczno$ci kontynuowania diagnostyki lub leczenia w innej jednostce
opieki zdrowotnej pacjent jest kierowany na zasadach okreslonych przepisami prawa.
Korzystanie z bazy diagnostycznej innej placowki opieki zdrowotnej mozliwe jest na
zasadach zawartych w umowach z tymi zaktadami.

Material biologiczny, wysylany do innych zakladow diagnostycznych jest odpowiednio
zabezpieczony za§ wyniki badan archiwizowane wg przyjetych w 107 Szpitalu
Wojskowym z Przychodnig SPZOZ zasad.

Transport sanitarny niezbedny do realizacji $wiadczen zdrowotnych w zakresie
wspotdziatania z innymi podmiotami leczniczymi dostepny jest calodobowo na podstawie
umowy zawartej z podmiotem zewnetrznym.

Transport lotniczy odbywa si¢ na zasadach okre§lonych w umowie.

. 107 Szpital Wojskowy z Przychodnig SPZOZ prowadzi szkolenia w zakresie specjalizacji

1 stazy podyplomowych dla pracownikow innych podmiotow leczniczych na podstawie
akredytacji 1 na zasadach okreslonych przez Ministra Zdrowia.

5. PRAWA 1 OBOWIAZKI PACJENTA

5.1 Postanowienia ogolne

§ 34

Pacjent obowigzany jest do:

a) stosowania si¢ do wszystkich zalecen i wskazowek personelu medycznego,

b) nie opuszczania w trakcie hospitalizacji budynku 107 Szpitala Wojskowego bez
wyraznej zgody lekarza prowadzacego leczenie lub lekarza dyzurnego,

c) w przypadku konieczno$ci opuszczenia oddziatu przez pacjenta, jest on zobowigzany
do kazdorazowego poinformowania o tym personelu medycznego.

d) przestrzegania bezwzglednego zakazu spozywania alkoholu oraz palenia tytoniu na
terenie 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnig SPZOZ,

e) przestrzegania zasad ustanowionych w aktach prawa wewn¢trznego stanowionego
przez 107 Szpital Wojskowy z Przychodnig SPZOZ,

f) przestrzegania kultury, czystosci osobistej, higieny i porzadku w sali chorych,

g) odpowiedzialnosci za powierzone rzeczy szpitalne i uszanowanie mienia szpitalnego,

h) zachowania respektujacego prawa innych pacjentéow do wypoczynku,

i) uzywania odbiornikow radiowo-telewizyjnych za zgoda pozostalych pacjentow,
ktorych spokodj moze zostaé zakiocony,

J) nie wnoszenia sprzetu elektrycznego ( sprzgt radiowo-telewizyjny, czajnik, zelazko
itp.), wymagajacego podlaczenia do zewngtrznego zrddla zasilania (gniazdka
elektryczne),

k) stosowania si¢ do zalecen personelu medycznego, w przypadku uzywania telefonéw
komorkowych.

§ 35

1. Prawa pacjenta okreslono w Karcie Praw Pacjenta stanowigcej zatacznik nr 5 do
niniejszego Regulaminu.
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2. Zasady funkcjonowania parkingéw niestrzezonych i poruszania si¢ pojazdami na
terenie 107 Szpitala Wojskowego z Przychodniag SPZOZ w Walczu okres$lono
w zalaczniku nr 6 do niniejszego Regulaminu.

3. W szpitalu dla bezpieczenstwa pacjentéw stosuje si¢ monitoring wizyjny.

5.2 Zasady przebywania na terenie Szpitala osob trzecich
§ 36

1. Osoby trzecie przebywajace w 107 Szpitalu Wojskowym obowigzuje:

a) zachowanie ciszy podczas odwiedzania aby nie narazi¢ spokoju innych
pacjentéw hospitalizowanych w oddziale,

b) przestrzeganie i stosowanie si¢ do zasad porzadkowych oddziatlow i polecen
personelu medycznego,

C) pozostawienie w szatni szpitalnej odziezy wierzchnie;j.

2. Dzieci do lat 7 moga odwiedzaé pacjentdow wylacznie z osoba dorosty i za zgoda
ordynatora (lekarza kierujagcego oddziatem) lub lekarza dyzurnego.

3. Personel medyczny, w przypadkach nie stosowania si¢ osob trzecich do zasad
okreslonych powyzej, ma prawo nie wyrazi¢ zgody na przebywanie osoby
odwiedzajacej w oddziale, jezeli jej obecnos¢ moze by¢ ucigzliwa dla pacjentow
przebywajacych w oddziale.

4. W uzasadnionych przypadkach, za zgodg ordynatora (lekarza kierujgcego oddziatem)
lekarza prowadzgcego, osoba trzecia bedgca opiekunem pacjenta, moze pozostaé
w oddziale i sprawowa¢ nad nim opieke, przez catg dobg.

5. Zasady zwrotu kosztow zwigzanych z pobytem os6b trzecich w oddziale,
w przypadku, o ktorym mowa w ust. 4, okresla cennik wprowadzony przez Dyrektora
Szpitala. Cennik podany jest do publicznej wiadomosci na stronie internetowej
107 Szpitala Wojskowego z Przychodniag SPZOZ. Cennik stanowi zatgcznik nr 3 do
niniejszego Regulaminu.

6. Zasady funkcjonowania parkingdw niestrzezonych i poruszania si¢ pojazdami na
terenic 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia SPZOZ w Walczu okre§lono
w zatgczniku nr 6 do niniejszego Regulaminu

§ 37

1. Przedstawiciele mediéw publicznych wchodzacych na teren 107 Szpitala Wojskowego
z Przychodnia SPZOZ w celu uzyskania informacji dotyczacych jednostki
zobowigzani sg zglosi¢ ten zamiar Dyrektorowi lub osobie przez niego upowaznione;.

2. Upowaznionymi do udzielania informacji o dzialalnoSci jednostki sa Dyrektor
107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia SPZOZ, jego zastepcy lub inne 0soby
upowaznione w granicach obowigzkow powierzonych im w tym zakresie 1 na
zasadach okre$lonych przez Dyrektora.

3. W przypadku zamiaru zbierania informacji lub opinii wsrdéd pracownikow
107 Szpitala Wojskowego z Przychodnig SPZOZ, przedstawiciel mediéw publicznych
zglasza ten zamiar Dyrektorowi lub jego zastepcy, ktory zapewnia im mozliwo$e¢
swobodnego dostepu do zrodia informacji w sposob nie kolidujacy z dziatalnoscig
komorek organizacyjnych 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnig SPZOZ.

4. Udziat w posiedzeniach Rady Spotecznej 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia
SPZOZ innych 0s6b niz wymienione w art. 48 ust.5, ust. 6 pkt. 2, ust. 8 ustawy
o dziatalno$ci leczniczej mozliwy jest wylacznie za zgoda tego organu.
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§ 38

Przedstawiciele firm medycznych i1 farmaceutycznych wchodzacy na teren 107 Szpitala
Wojskowego z Przychodnia SPZOZ w celu przeprowadzania prezentacji produktow
1 wyrobow sa bezwzglednie zobowigzani zglosi¢ ten zamiar w formie pisemnej i uzyskac
pisemng zgode od Dyrektora 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnig SPZOZ

§ 39

W przypadku zagrozenia epidemiologicznego lub ze wzgledu na warunki przebywania innych
0sob chorych w 107 Szpitalu Wojskowym z Przychodnig SPZOZ, Dyrektor lub upowazniony
lekarz moze ograniczy¢ prawo pacjenta do kontaktu osobistego z osobami z zewnatrz, w tym
do sprawowania opieki przez osobe bliskg lub inng osobg wskazang przez pacjenta.

5.3 Zasady udostepniania dokumentacji medycznej pacjenta
§ 40

1. Pacjent ma prawo wgladu do swojej dokumentacji medycznej prowadzonej
w 107 Szpitalu Wojskowym z Przychodnig SPZOZ.

2. W ramach udzielanych $§wiadczen zdrowotnych 107 Szpital Wojskowy z Przychodnia
SPZOZ prowadzi dokumentacje medyczng osob korzystajacych z tych $wiadczen
zgodnie z obowigzujagcymi w tym zakresie przepisami prawa.

3. Szczegotowe zasady prowadzenia dokumentacji medycznej okresla Dyrektor
107 Szpitala Wojskowego z Przychodnig SPZOZ w drodze zarzadzenia.

§41

1. Udostepnienie dokumentacji medycznej pacjenta na zewnatrz 107 Szpitala
Wojskowego z Przychodnia SPZOZ organom i podmiotom uprawnionym na
podstawie odrebnych przepisOw nastgpuje na podstawie decyzji Dyrektora
107 Szpitala Wojskowego z Przychodnig SPZOZ, z zachowaniem poufnosci i ochrony
danych osobowych .

2. Dokumentacja medyczna jest udostepniana:

a) do wgladu, w tym takze do baz danych w zakresie ochrony zdrowia, w miejscu
udzielania $wiadczen zdrowotnych, z wylaczeniem medycznych czynnos$ci
ratunkowych, albo w siedzibie podmiotu udzielajacego $wiadczen
zdrowotnych, z zapewnieniem pacjentowi lub innym uprawnionym organom
lub podmiotom mozliwos$ci sporzadzenia notatek lub zdje¢;

b) przez sporzadzenie jej wyciagu, odpisu, kopii lub wydruku;

C) przez wydanie oryginatu za potwierdzeniem odbioru i z zastrzezeniem zwrotu
po wykorzystaniu, na zadanie organdw wladzy publicznej albo sadow
powszechnych, a takze w przypadku gdy zwloka w wydaniu dokumentacji
moglaby spowodowaé zagrozenie zycia lub zdrowia pacjenta;

d) za posrednictwem srodkoé6w komunikacji elektronicznej;

e) na informatycznym no$niku danych.

f) zdjgcia rentgenowskie wykonane na kliszy, przechowywane przez podmiot
udzielajacy $wiadczen zdrowotnych, s3 udostgpniane za potwierdzeniem
odbioru i z zastrzezeniem zwrotu po wykorzystaniu.
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3. Maksymalna wysokos$¢ optaty za udostepnienie dokumentacji medycznej w sposob

okreslony w ust. 2 wynosi:

a) jedng stron¢ wyciggu albo odpisu dokumentacji medyczne] — nie moze
przekracza¢ 0,002 przecigtnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale od
pierwszego dnia nast¢pnego miesigca po ogloszeniu przez Prezesa Glownego
Urzgdu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej
"Monitor Polski" na podstawie art. 20 pkt. 2 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r.
0 emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych;

b) jedng strong kopii albo wydruku dokumentacji medycznej — nie moze
przekracza¢ 0,00007 przecietnego wynagrodzenia, o ktorym mowa
w pkt. 3 lit a);

€) udostgpnienie dokumentacji medycznej na informatycznym nosniku danych —
nie moze przekracza¢ 0,0004 przecigtnego wynagrodzenia, o ktorym mowa
w pkt. 3 lit a);
Wysokos$¢ optaty, o ktorych mowa w ust. 3 zostala okreslona w cenniku
wprowadzonym przez Dyrektora 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia SPZOZ.
Cennik podany jest do publicznej wiadomosci na stronie internetowej 107 Szpitala
Wojskowego z Przychodniag SPZOZ. Cennik stanowi zalacznik nr 2 do niniejszego
Regulaminu.
Whniosek o udostepnienie dokumentacji medycznej sktada sie, uwzgledniajac czas na
sporzadzenie jej kopii, odpisu, wyciggu, w sekretariacie 107 Szpitala Wojskowego
z Przychodnig SPZOZ z co najmniej dwudniowym wyprzedzeniem.
We wniosku nalezy uwzgledni¢ form¢ odbioru dokumentacji. W przypadku przestania
jej droga pocztowa, koszty przestania ponosi wnioskodawca.
Szczegdlowe zasady udostgpniania dokumentacji medycznej okresla Dyrektor
107 Szpitala Wojskowego z Przychodnig SPZOZ w drodze zarzadzenia.

5.4 Tryb rozpatrywania i zalatwiania skarg i wnioskow

§ 42

Rozpatrywanie oraz zatatwianie skarg i wnioskow w 107 Szpitalu Wojskowym z Przychodnig
SPZOZ odbywa si¢ zgodnie z postanowieniami Kodeksu Postgpowania Administracyjnego.

=

§43

Skargi i wnioski mogg by¢ sktadane w formie ustnej lub pisemnej.
W sprawie skarg 1 wnioskow przyjmuje:
a) Dyrektor 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia SPZOZ w Walczu w kazda
$rode od godziny 11.00 do godziny 13.00 i od 17.00 do 18.00,
b) Zastgpca Dyrektora ds. medycznych od poniedziatku do piatku od godz. 13.30
do 14.10.
c) Pelmomocnik Dyrektora ds. Praw Pacjenta we wszystkie dni robocze w godz.
od 8.00 do 14.00.
W formie pisemnej, skargi i wnioski przyjmowane sg w sekretariacie 107 Szpitala
Wojskowego z Przychodnia SPZOZ wszystkie dni robocze w godzinach od 8.00
do 14.00.
§ 44
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Przedmiotem skargi lub wniosku moze by¢ w szczegdlnosci zaniedbanie lub
nienalezyte wykonanie zadan przez pracownikow 107 Szpitala Wojskowego
z Przychodnig SPZOZ.
Skarga pacjenta ztozona w formie pisemnej zawiera co najmniej:

a) imie, nazwisko i doktadny adres zamieszkania badz adres do korespondenciji,

b) date zdarzenia,

€) nazwisko osoby, wobec ktorej skierowane sg zarzuty,

d) uzasadnienie stawianych w skardze zarzutow.
Zalatwienie sprawy wymagajacej postepowania wyjasniajacego nastepuje bez zbedne;j
zwloki, nie poOzniej jednak niz w ciggu miesigca, a sprawy szczegllnie
skomplikowanej - nie pdzniej niz w ciggu dwoch miesigcy od dnia zlozenia skargi.

Zawiadomienie o sposobie zalatwienia skargi zawiera w szczegdlnosci:
a) wskazanie, w jaki sposOb skarga zostala zalatwiona,
b) podanie imienia i nazwiska, stanowiska shizbowego osoby upowaznionej
do zatatwienia skargi,
C) uzasadnienie z podaniem okoliczno$ci faktycznych i w miare potrzeby
prawnych.

§ 45

Dla nalezytego sposobu rozpatrywania skarg i wnioskow Dyrektor 107 Szpitala
Wojskowego z Przychodnig SPZOZ moze powotywac dorazne komisje.

Zadaniem komisji jest rozpatrywanie skarg na zaniedbania, zaniechania dziatania lub
nienalezyte wykonanie zadan przez pracownikow Szpitala oraz wnioskow,
przedmiotem ktorych sg w szczegdlno$ci Sprawy organizacji, usprawnienia pracy
i zapobiegania naduzyciom oraz lepszego =zaspokajania potrzeb 0sobom
korzystajacym ze §wiadczen zdrowotnych.

Po rozpatrzeniu skargi lub wniosku komisja moze wskazywa¢ podjecie wlasciwych
srodkow zmierzajacych do usunigcia przyczyn skargi lub przyjecia uzasadnionego
wniosku.

§ 46

Roszczenia odszkodowawcze pacjentéw sg rozpatrywane i zatatwiane zgodnie z przepisami
ustawy 0 dziatalnosci leczniczej oraz kodeksu cywilnego. Na zadanie pacjenta 107 Szpital
Wojskowy z Przychodnia SPZOZ ma obowigzek poda¢ dane dotyczace zawartego
ubezpieczenia odpowiedzialnos$ci cywilne;j.

1.

2.

3.

§ 47

Dla nalezytego sposobu rozpatrywania wnioskOw pacjentow o odszkodowanie za
spowodowanie szkody na zdrowiu Dyrektor 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia
SPZ0OZ powotuje Komisjg.

Celem dziatania Komisji jest wyjasnienie wszystkich okolicznos$ci sprawy 1 zajecie
stanowiska co do zasadno$ci roszczenia.

Za prawidlowa procedurg postgpowania w sprawach o odszkodowania odpowiada
Radca prawny.
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6. OBOWIAZKI 107 SZPITALA WOJSKOWEGO Z PRZYCHODNIA SPZOZ
W RAZIE SMIERCI PACJENTA

6.1 Postepowanie w sytuacji zgonu pacjenta

§ 48

1. W razie $mierci pacjenta:

a)

b)

c)
d)

9)

h)

)

pielegniarka lub lekarz komorki przedsigbiorstwa leczniczego w ktorej nastgpit
zgon pacjenta niezwlocznie zawiadamia lekarza leczacego Iub lekarza
dyzurnego o $mierci pacjenta,
lekarz o ktorym mowg w pkt. a) po przeprowadzeniu oglgdzin i analizie
dokumentacji medycznej stwierdza zgon 1 jego przyczyne oraz wystawia karte
zgonu,
w przypadku przeprowadzenia sekcji zwlok stwierdzenie przyczyny zgonu
nastepuje po jej przeprowadzeniu,
po wystawieniu karty zgonu, pielggniarka niezwlocznie przekazuje ja do
kancelarii ogolnej podmiotu, sporzadza karte skierowania zwlok do chtodni
oraz zaklada na przegub dloni lub stopy osoby zmartej identyfikator z tasiemki
ktory zawiera :

—imi¢ 1 nazwisko osoby zmarte;j,

—numer PESEL osoby zmarlej, a przypadku braku numeru PESEL —

seri¢ 1 numer dokumentu stwierdzajacego tozsamosc,

—date 1 godzing zgonu, godzing przekazania do prosektorium
lekarz leczacy lub lekarz dyzurny obowigzany jest niezwlocznie zawiadomic
0 zgonie wskazang przez niego osobe lub instytucje, przedstawicicla
ustawowego albo opiekuna faktycznego,
zwloki osoby, ktora zmarta w 107 Szpitalu Wojskowym moga zosta¢ poddane
sekcji zwlok, chyba Ze osoba ta za zycia wyrazita sprzeciw lub uczynit to jej
przedstawiciel ustawowy, z zastrzezeniem pkt. i),
o zaniechaniu sekcji zwlok z przyczyny okre§lonej w pkt. f) sporzadza si¢
adnotacje¢ w dokumentacji medycznej 1 zalacza oswiadczenie woli osoby
zmarlej lub jego przedstawiciela ustawowego,
Zastepca Dyrektora 107 Szpitala Wojskowego z Przychodniag SPZOZ ds.
medycznych, na wniosek wlasciwego ordynatora/lekarza Kkierujacego
oddziatem lub po zasi¢gnigciu jego opinii, zarzadza dokonanie lub zaniechanie
sekcji. W dokumentacji medycznej sporzadza si¢ adnotacje o
dokonaniu lub zaniechaniu przeprowadzenia sekcji zwlok z odpowiednim
uzasadnieniem,
przepis pkt. f) nie dotyczy dokonywania sekcji w sytuacjach:

—okreslonych w Kodeksie postgpowania karnego,

—gdy przyczyny zgonu nie mozna okresli¢c w sposob jednoznaczny,

—gdy zgon pacjenta nastapil przed uptywem 12 godzin od przyjecia do

Szpitala;

dokonanie sekcji zwlok nie moze nastapi¢ wezesniej niz po uptywie 12 godzin
od stwierdzenia zgonu.

2. Karta skierowania zwlok do chlodni o ktorej mowa w ust.1 lit. d) zawiera :

a)
b)

c)

imie 1 nazwisko osoby zmarlej,

numer PESEL osoby zmarlej, a przypadku braku numeru PESEL — seri¢
i numer dokumentu stwierdzajacego tozsamos¢,

date 1 godzing zgonu,
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d) godzine skierowania zwlok osoby zmarlej do chiodni,

e) imig¢ i nazwisko oraz podpis pielegniarki sporzadzajacej karte,

f) godzing przyjecia zwlok osoby zmartej do chtodni,

g) imi¢ i nazwisko oraz podpis osoby przyjmujacej zwloki osoby zmarlej
do chtodni.

3. Dane o ktorych mowa w ust. 2 lit. a) — e) wpisuje pielegniarka o ktérej mowa w ust. 1
lit. d). Pozostale dane wpisuje osoba przyjmujaca zwioki osoby zmarlej do chtodni.

4. Jezeli nie jest mozliwe ustalenie tozsamos$ci osoby zmartej, w karcie skierowania
zwlok do chlodni oraz na identyfikatorze, 0 ktorych mowa w ust. 1, dokonuje si¢
oznaczenia ,,NN” z podaniem przyczyny i okoliczno$ci uniemozliwiajagcych ustalenie
tozsamosci.

5. Zwloki osoby zmarlej wraz z wypetliong karta skierowania zwlok do chlodni i
identyfikatorem sg przewozone do chtodni nie wczesniej niz po uptywie dwédch godzin
od czasu zgonu, wskazanego w dokumentacji medycznej.

6. W okresie pomigdzy stwierdzeniem zgonu a przewiezieniem do chtodni zwloki osoby
zmarlej sg przechowywane w specjalnie przeznaczonym do tego celu pomieszczeniu,
a w razie jego braku — w innym miejscu, z zachowaniem godnos$ci naleznej zmartemu.

7. W razie zgonu osoby zmarlej na chorobe zakazng stosuje si¢ przepisy wydane na
podstawie art. 20 ust. 3 ustawy z dnia 31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu
zmartych (Dz. U. z2011 r. Nr 118, poz. 687 i Nr 144, poz. 853).

8. W razie zgonu osoby zmarlej w czasie odbywania kary pozbawienia wolno$ci, stosuje
si¢ przepisy wydane na podstawie art. 10 ust. 5 ustawy z dnia 31 stycznia 1959 r.
o cmentarzach i chowaniu zmartych.

§49

Karte zgonu wystawia si¢ w jednym egzemplarzu podmiotom uprawnionym do
pochowku. Kopia karty zgonu zostaje w historii choroby. Karte zgonu wystawia si¢ nie
po6zniej niz 3 dni od daty zgonu a w przypadku choroby zakaznej w ciggu 24 godzin.

§ 50

1. W razie $mierci pacjenta 107 Szpital Wojskowy z Przychodnig SPZOZ zobowigzany
jest nalezycie przygotowa¢ zwloki poprzez ich umycie i okrycie, z zachowaniem
godnosci naleznej osobie zmarlej, w celu ich wydania osobie lub instytucji
uprawnionej do ich pochowania.

2. Przechowywanie zwlok pacjenta przez czas dluzszy niz 72 godz. liczone od godziny
jego $mierci, jest dopuszczalne w razie:

a) gdy zwloki nie mogg zosta¢ wczesniej odebrane przez osoby lub instytucje
uprawnione do ich pochowania,

b) w zwigzku ze zgonem zostalo wszczete dochodzenie albo $ledztwo,
a prokurator nie zezwolit na pochowanie zwlok,

C) z innych waznych przyczyn, za zgoda albo na wniosek osoby lub instytucji
uprawnionej do pochowania zwlok pacjenta.

3. Za przechowywanie zwlok pacjenta przez czas dluzszy niz 72 godz. liczone od
godziny jego $mierci, osoby lub instytucje uprawnione do ich pochowania badz
podmioty, na zlecenie ktérych przechowuje si¢ zwloki w zwiazku z toczacym sie
postepowaniem karnym, ponosza oplate w wysokosci okreslonej w Cenniku ustug
stanowigcym zatgcznik nr 4 niniejszego Regulaminu.
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§ 51

1. Zabrania si¢ pracownikom 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnia SPZOZ i osobom
udzielajacym $wiadczen zdrowotnych dla 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnig
SPZOZ udzielania informacji o zgonach zaktadom pogrzebowym.

2. Informacje o =zakladach pogrzebowych rodzina zmartego moze uzyskaé
w informatorach poza szpitalnych. Pracownik 107 Szpitala Wojskowego
z Przychodniag SPZOZ ma prawo wskaza¢ jedynie informatory sieci telefonicznych
I prasowych.

6.2 Zasady i tryb pobierania komérek, tkanek i narzadow od os6b zmarlych
§52

1. Zasady 1 tryb pobierania komorek, tkanek 1 narzaddéw reguluja w szczegdlnosci
przepisy ustawy o pobieraniu i przeszczepianiu komorek, tkanek i narzadow.
2. Pacjent ma prawo do:

a) wyrazenia i cofni¢gcia w kazdym czasie sprzeciwu na pobranie po jego $mierci
komorek, tkanek 1 narzadow,

b) dobrowolnego wyrazenia przed lekarzem zgody na pobranie od niego za zycia
komorek, tkanek lub narzadow w celu ich przeszczepiania okreslonemu biorcy,
jezeli ma pelng zdolnos$¢ do czynnosci prawnych,

¢) ochrony danych osobowych dotyczacych dawcy/biorcy przeszczepu i objgcia
ich tajemnica,

3. Pacjent majacy by¢ biorca ma prawo do umieszczenia go na liScie 0sob oczekujacych
na przeszczepienie komorek, tkanek i narzagdoéw i by¢ wybrany jako biorca w oparciu
0 kryteria medyczne.

§ 53

1. Pobranie komorek, tkanek i narzadow do przeszczepiania jest dopuszczalne po
stwierdzeniu trwalego 1 nieodwracalnego ustania funkcji pnia mozgu ($mierci
moézgowej).

2. Smier¢é mozgowa stwierdza jednomyslnie komisja ztozona z lekarza neurologa, jako
przewodniczacego, lekarza anestezjologa, lekarza interniste.

3. Komisje powoluje oraz wyznacza jej przewodniczacego Dyrektor 107 Szpitala
Wojskowego z Przychodnia SPZOZ.

4. Przewodniczacy komisji powiadamia telefonicznie, faksem lub w inny sposob
Centrum Organizacyjno- Koordynacyjne do Spraw Transplantacji ,,Poltransplant"
o mozliwos$ci pobrania narzadu lub tkanki do przeszczepu.

5. Powiadomienie powinno zawiera¢ dane medyczne dotyczace dawcy, co pozwoli na
ocen¢ przydatno$ci narzadéw lub tkanek do pobrania 1 oceng zgodnosci
immunologiczne;.

6. Lekarze 107 Szpitala Wojskowego z Przychodniag SPZOZ w Walczu stanowia zespot
kwalifikacyjny i wspotpracujg z Centrum Organizacyjno - Koordynacyjnym do Spraw
Transplantacji ,,Poltransplant".
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§ 54

Za pobranie komorki, tkanki i narzagdéw nie mozna zada¢ ani przyjmowac zaptaty lub innych
korzy$ci majatkowych. Jednak zwrot rzeczywiscie poniesionych kosztoéw zwigzanych z
pobraniem komorek, tkanek, narzadéw ze zwlok ludzkich nie jest zaptata i nie stanowi
korzysci.

7. POSTANOWIENIA KONCOWE
§ 55

1. W przypadkach nieuregulowanych niniejszym Regulaminem zastosowanie majg
przepisy ustawy o dzialalnos$ci leczniczej i pozostale obowigzujace przepisy prawa.
oraz przepisy wykonawcze wydane na ich podstawie.

2. Watpliwosci dotyczace stosowania Regulaminu rozstrzyga Dyrektor 107 Szpitala
Wojskowego z Przychodnig SPZOZ.

3. Wszelkie zmiany Regulaminu wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

4. Regulamin organizacyjny wchodzi w zycie z dniem 30 czerwca 2012 r.

Zalaczniki :

Zalacznik nr 1 — Struktura organizacyjna podmiotu leczniczego — 107 Szpital Wojskowy
Z Przychodnig Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotne;.
Zatacznik nr 2 — Wysokos¢ opfat za udostepnienie dokumentacji medyczne;.
Zatacznik nr 3 — Wysoko$¢ optat za §wiadczenia zdrowotne, ktore mogg by¢, zgodnie
z przepisami ustawy lub przepisami odrebnymi, udzielane za czesciowa
albo catkowitg odptatnoscia.
Zatacznik nr 4 — Wysokos¢ oplaty za przechowywanie zwlok pacjenta.
Zalacznik nr 5 — Karta praw pacjenta.
Zalacznik nr 6 — Zasady funkcjonowania parkingdéw niestrzezonych i poruszania si¢
pojazdami na terenie 107 Szpitala Wojskowego z Przychodnig SPZOZ
w Watczu
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