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CZESC OGOLNA
§1

Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej w Szamotulach — zwany dalej podmiotem
leczniczym, jest prowadzony w formie samodzielnego publicznego zakladu opieki zdrowotne;
wpisanego do rejestru prowadzonego przez Sad Rejonowy w Poznaniu XXI Wydzial
Gospodarczy KRS 0000002598 oraz do rejestru podmiotéw prowadzacych dzialalnosé
leczniczg prowadzonego przez Wojewode Wielkopolskiego pod numerem 000000016124.
Podmiotem tworzacym Samodz:elnego Publicznego Zakladu Opieki  Zdrowotnej
w Szamotulach jest Powiat Szamotuiski.
Skrécona nazwa Szpitala brzmi: SP ZOZ w Szamotulach,
Podmiot leczniczy dziata na podstawie:
— ustawy o dzialalnosci leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 . 1 przepiséw wykonawczych,

— ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o §wiadezeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkdw publicznych,

— ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 roku o finansach publicznych,

— Statutu Szpitala,

— innych powszechnie obowigzujacych przepiséw prawa.

CEL I ZADANIA PODMIOTU
§2

Celem funkcjonowania podmiotu leczniczego jest udzielanie $wiadezed zdrowotnych,

promocja zdrowia, ochrona zdrowia ludnosci zamieszkalej na obszarze jego dzialania, poza

obszarem jego dzialania oraz cudzoziemcom oraz realizacja zadaf dydaktycznych i badawezych

w powiazaniu z udzielaniem swiadezen zdrowotnych i promocja zdrowia objetej obszarem jego

dzialania, poprzez udziclanic $wiadczet zdrowotnych stacjonarnych i ambulatoryjnych,

promocje zdrowia, w tym wdrazanie nowych technologii medycznych oraz metod leczenia.

Zadaniem podmiotu leczniczego jest udzielanie $wiadczed zdrowotnych sluzacych

zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne dzialania medyczne

wynikajace z procesu leczenia lub przepiséw odrgbnych regulujacych zasady ich wykonywania,

w szezegolnoscr:

1) udzielanie $wiadcze stacjonarnych, calodobowych, dziennych, ambulatoryjaych oraz
konsultacyjnych i orzeczniczych w reprezentowanych przez podmiot dziedzinach;

2) dzialania diagnostyczne i analityki medycznej oraz rehabilitacys;

3) udzial w prowadzonych przez jednostki administracji rzadowej 1 samorzadowej analizach
potrzeb zdrowotnych spoleczenstwa na obszarze dziatania podmiotu;

4) prowadzenie dzialalno$ci profilaktyczne), szerzenie odwiaty zdrowotnej oraz promocja
zdrowia;

5) podejmowanie dzialaii uwzgledniajacych misje 1 cele strategiczne podmioty,
ukicrunkowane na podnoszenie jako$ci realizowanych przez podmiot zadad,
minimalizowanie negatywnego oddzialywania na $rodowisko, poprawe bezpieczefstwa
1 higieny pracy, ptzestrzeganie zasad bezpieczefistwa mformaciy;

0) wydawanie orzeczent o stanie zdrowlia;

7) zapewnienic transportu sanitarnego dla potrzeb whasnych oraz w zakresie zleconym przez
inne podmioty.
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STRUKTURA ORGANIZACYJNA ZAKZADU LECZNICZEGO
§3

Dyrekcja SP ZOZ w Szamotutach:
1) Dyrektor,
2) Zastepca Dyrektora ds. Medyczaych,
3) ZLastepca Dyrektora ds. Technicznych 1 Inwestycji,
4) Naczelna Pielegniarka,

1. W sktad podmiotu leczniczego wchodza:
I.  zaklady lecznicze, jednostki i komorki organizacyjne dzialalno$ci podstawowej,
II. samodzielne stanowiska pracy;
II. komérki  organizacyjne dzialalnosci  pomocniczej (admunistracyjne, techniczne,
gospodarcze).
2. Zakladami leczniczymi, jednostkami, komdrkami organizacyjnymi oraz samodzielnymi
stanowiskami, o ktorych mowa w pkt I - III sa:

I. W ramach zakladu leczniczego Szpital Powiatowy — lecznictwo stacjonarne - nastgpujace
jednostki otganizacyjne dzialalnosa lecznicze;:
Oddzialy szpitalne:

1) szpitalny oddzial ratunkowy,

2) oddzial choréb wewnetrznych,

3) oddzial chirurgiczay z pododdziatem chirurgii urazowo-ortopedycznej,

4) oddzial anestezjologii 1 intensywnej terapi,

5) oddzial dziecigey,

6) oddzial ginekologiczno-polozniczy,

7) oddzial noworodkowy,

Inne komorki dziatalnosci podstawowe;:
1) biuro przyjec planowych,

2} Dblok operacyjny,

3) apteka szpitalna,

4) dzial centralnej steryhzacy,

5) prosektorium,

W ramach zakladu leczniczego Dzial opieki specjalistycznej - lecznictwo ambulatoryjne -
nastepujace jednostki i komérki organizacyjne dziatalnosci leczniczey:

Poradnie specjalistyczne:

1) poradnia chirurgiczna,

2) poradnia ortopedyczna,

3) poradnia chirurgit naczyniowej,
4) poradnia urologiczna,

5) poradnia neurologiczna,

6) poradnia choréb pluciThe,
7) poradnia otolaryngologiczna,
8) poradaia kardiologiczna,

9}  poradnia reumatologiczna,
10) poradnia okulistyczna,

11) poradnia diabetologiczna,
12) poradnia dermatologiczna,



13) poradnia zdrowia psychicznego,

14} poradnia medycyny pracy,

15) poradnia ginekologiczno-poloznicza (Szamotuly),
16) poradnia ginekologiczno-poloznicza (Pniewy),
17) poradnia ginekologiczno-potoznicza (Wronki),
18) poradnia pediatryczna,

19) poradnia choréb wewnetrznych,

20} szkota rodzenia,

21) gabinety diagnostyczno-zabiegowe,

Podstawowa Opieka Zdrowotna:
1) Gabinet Lekarza POZ

- Punkt szczepien,
2) Gabinet Pielegniarki POZ,

Dziat Diagnostyczny:

1) pracownia RTG,

2) pracownia tomografii komputercwej,
3) pracownia USG,

4} laboratorium analityczne,

5) pracowmna serologil z bankiem krwi,
6) pracownia endoskopii,

7) pracowntia badan kardiologicznych,
8) pracownia EKG,

9 pracownia EEG,

Dziat Rehabilitacji
Zaklad Fizjoterapi,

Dziat Pomocy DoraZnej:
1) Zespoly Ratownictwa Medycznego:
a) zespdl podstawowy P1 {(Wronki),
b} zespdl podstawowy P2 (Pniewy),
c) zespdl podstawowy P3 (Szamotuly),
2) Ambulatoryjna pomoc wieczorowa i nocna,

Zespoly transportowe
1) zespdl wyjazdowy,
2) zespdl transportowy,

I1. Samodzielnymi stanowiskami pracy w SP Z0Z w Szamotulach sg:

A. Samodziclne stanowiska medyczne/zespoly:
1) specjalista ds. epidemiologii,

2) psycholog,

3) zespoly 1 komitety dorazne,

B. Samodzielne stanowiska niemedyczne:
1) Adwokat/Radca Prawny,

2) Inspektor/Specjalista ds. BHP,

3) Inspektor ds. Obronnosct,



4) Spoleczny Inspektor Pracy,

5) Pelnomocnik ds. Praw Pacjenta,
6) Pelnomocnik ds. Kombatantéw,
7) Kapelan Szpitalny,

8) Inspektor Ochrony Danych

ITi. Komérkami organizacyjnymi dziatalnoéci pomocniczej sg:

1)
2)
3)
4)
)
6)
7)
8)
9)

Dzial Ekonomiczno - Ksicgowy,

Biuro Dyrektora,

Dzial Analiz 1 Statystyki Medyczne;j,

Dzial Kadr 1 Plac,

Dzial Techniczno-Administracyjny,

Dzial Zamowied Publicznych,

Inspektor ds. ochrony pozarowej,

Dzial Telemformatyczny,

Pelnomocnik ds. Systemu Zarzadzania Jakodcia.

RODZA] DZIA.{ALNQS'CI LECZNICZE] ORAZ ZAKRES
UDZIELANYCH SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

§4

Podmiot leczniczy zapewnia:

D

sprawowatlie calodobowe] opieki zdrowotnej dla 0séb, ktdrych stan zdrowia tego wymaga,
a takze udzielania $wiadczent zdrowotnych, polega-acych na diagnostyce 1 podjeciu leczenia
w stanie zagrozenia zycia lub zdrowia, w szczegdlnosci w nastgpujacych dziedzinach
medycyny: anestezjologii 1 intensywnej terapii, chirurgii ogolnej, choréb wewnetrznych,
ginekologii 1 poloznictwa, medycyny ratunkowej, neonatologii, ortopedii 1 traumatologii
narzadu ruchu, pediatris;

udzielanie swiadczen zdrowotnych:

w zakresie specjalistycznych $wiadczen zdrowotnych w warunkach ambulatoryjnych
w dziedzinach wymienionych w § 3;

— innych swiadezent zdrowotnych zwigzanych z wykonywaniem zadan statutowych.

§5

1. Do zadan zaktadu nalezy réwniez:

2
b)

<)
d)

B

udzielanie §wiadczen w zakresie podstawowej opicki zdrowotnej;

prowadzenie stazy podyplomowych 1 specjalizacyjnych lekarzy oraz staze specjalizacyjne
i kursy kwalifikacyjne pracownikdw medycznych na zasadach okreslonych w przepisach
odrgbnych;

realizuje zadania w zakresie przygotowan obronnych, ochrony zdrowia i gotowodci do
dzialad w przypadkach nadzwyczajnych zdarzen ra terenie swojego dzialania;

mozliwo$é podejmowania  wspblpracy z ofrodkami naukowo — dydaktyczoymi
w organizowaniu otaz prowadzeniu szkoled oraz doskonalenia zawodowego kadr
medycznych 1 niemedycznych.

Szpital moze wykonywaé dzialalnosé gospodarcza w zakresie okredlonym w Statucie SP ZOZ

w Szamotulach.

§6

W zakresie udzielania $wiadezenl zdrowotnych, podmiot leczniczy zapewnia swolm pacjentom,
odpowiednio do ich stanu zdrowia:

D,

2)

badania 1 porady lekarskie,
leczenie,
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3) opicke nad kobiets ciezarna i jej plodem, porodem, pologiem oraz nad noworodkiem,

4) ratownictwo medyczne,

5) pielegnacje chorych,

0) rehabilitacje lecznicza,

7) badania diagnostyczne, w tym aralityke medyczna,

8) badania 1 terapic psychologiczna,

9 medycyne pracy,

10) piclegnacje niepelnosprawnych 1 opieke nad nimi,

11) orzekanie 1 opiniowanie o stanie zdrowia,

12) zapobieganie powstawaniu urazéw 1 chotdb poprzez dziatania profilaktyezne oraz
szczepienia ochronne.

MIEJSCE UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
7

$ied2ib& podmiotu leczniczego sq Szamot%iy (64-500) ul. Sukiennicza 13
Swiadczenia zdrowotne udzielane sa w siedzibie podmiotu leczniczego oraz:
— Paiewy ul. Targowa 14 w ramach éwiadczen w zakresie poloznictwa i ginekologii,
— Pniewy ul. Targowa 14 — ratownictwo medyczne - zespél podstawowy P2,
—Wronki ul. Partyzantéw 14 w ramzch §wiadczen w zakresie poloznictwa i ginekologit,
—Wronki ul. Polna 3b ~ ratownictwo medyczne - zespdl podstawowy P1.

PRZEBIEG PROCESU UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
§8

Podmiot leczniczy udziela §wiadezen zgodnie z obowigzujacymi przepisamt w rodzaju:
1) stacjonarne i calodobowe $wiadczenia zdrowotne - szpitalne,
2) ambulatoryjne §wiadczena zdrowotne,
3) ratownictwo medyczne,
4) podstawowa opicka zdrowotna,
5) medycyna pracy.
Swiadczenia zdrowotne realizowane w podmiocie leczniczym udzielane sq z zachowaniem
nalezytej starannosci, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medyczne), dostepnymi
metodami i §Srodkami zapobiegania, zozpoznawania i leczenia chordb oraz zgodnie z zasadami
etyki zawodowe;.
Swiadczenia udzielane sa wrylacznie przez osoby wykonujace zawdd medyczny oraz spelniajgce
wymagania zdrowotne okreslone w odrebnych przepisach; w pomieszczeniach lub
urzadzeniach odpowiadajacych wymaganiom odpowiednim  do  rodzaju  wykonywane;
dziatalnodci leczniczej oraz zakresu ndzielanych swiadezen zdrowotnych.
W podmiocie leczniczym zostal ustanowiony i wdrozony Zintegrowany System Zarzadzania
/ZSZ/ zgodnie z obowigzujaca Norma w tym zakresie, zapewniajacy wlasciwy poziom 1 jakosé
swiadczonych ustug.

KIEROWANIE NA SWIADCZENIA ZDROWOTNE
§9
Swiadczenia zdrowotne udzielane sa na podstawie skierowania lekarza ubezpieczenia
zdrowotnego.
Skierowante, o ktorym mowa w ust. 1, nie jest wymagane do $wiadczesl ujetych w ustawie
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych.
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ZASADY WYKONYWANIA DZIALALNOSCI LECZNICZE] W RODZAJU
STACJONARNE I CAL.ODOBOWE SWIADCZENIA ZDROWOTNE
§ 10
Pacjent w ramach ubezpicczenia zdrowotnego ma prawo wyboru podmiotu leczniczego
wykonujacego dzialalno§é lecznicza sposréd wszystkich, ktdre zawarly umowe z Narodowym
Funduszem Zdrowia.
Szpital zapewnia przyjetemu pacjentowi:
a) $Swiadczenia zdrowotne;
b) $rodki farmaceutyczne i materialy medyczne;
c) pomieszezenie 1 wyzywienie odpowiednie do stanu zdrowia;
d) transport sanitarny na zasadach okredlonych w ustawie o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze stodkéw publicznych.

Pacjenci do oddzialéw przyjmowani sa na podstawic skierowania wystawionego przez
uprawnionego lekarza. Do skierowania lekarz kierujacy powinien dolaczy¢ wyniki badan
diagnostycznych potwierdzajacych wstepne rozpoznanie.

W sytuacii naglego zagrozenia zdrowotnego pacjenci sa przyjmowani bez skierowania.

O przyjeciu pacjenta do szpitala orzeka lekarz szpitalny wyznaczony do tych czynnosci, po
zapoznaniu si¢ ze stanem zdrowia i uzyskaniu zgody tej osoby lub przedstawiciela ustawowego,
albo opickuna faktycznego, chyba Ze na mocy odrgbnrch przepiséw mozliwe jest przyjecie do
szpitala bez wyrazania zgody.

Jezeli osoba zglaszajaca si¢ do Szpitala nie wymaga natychmiastowe) hospitalizacji ze wzgledu
na stan zagrozenia zycia lub zdrowia, a oddzial szpitalny nie ma w danej chwili mozliwosci
przyjecia, ustala sie kolejnos¢ dostepu do swiadezen. Pacjent zostaje wpisaﬂy na liste
oczekujacych z ustalona data planowego przyjecia. W przypadku, gdy pacjent nie moze si¢
zglosi¢ na Swiadczenie zdrowotne w wyznaczonym terminie powinien powiadomié o tym
podmiot leczniczy.

Jezeli lekarz stwierdzi potrzebe niezwlocznego umieszczenia pacjenta w Szpitalu, a brak miejsc,
zakres $wiadczent udzielanych przez Szpital lub wzgledy epidemiczne nie pozwalajg na
przyjecie, Szpital po udzieleniu niezbednej pomocy zapewnia w razie potrzeby przewiezienie
do innego szpitala, po uprzednim porozumieniu si¢ z tym Szpitalem. Po deokonanym
rozpoznaniu stanu zdtowia i podjetych czynnodeiach lekarz dokonuje odpowiedniego wpisu
do dokumentacji medyczne).

Odmowa ptzyjecia do Szpitala moze nastapié, jezeli nie zachodzi przypadek nie cierpiacy

zwloki, a brak udzielenia pomocy lekarskie] nie stanowi dla pacjenta nicbezpieczefistwa

w szczegblnodel: utraty zycia, ciezkiego uszkodzenia ciala lub cigzkiego rozstroju zdrowia

w nastepujacych przypadkach:

a) braku wskazan lekarskich do hospitalizacji,

b) braku zgody pacjenta na hospitalizacje,

¢) braku wolnych miejsc w Szpitalu,

d) braku mozliwosci udzielenia pomocy specjalistycznej ze wzgledu na zakres udziclanych
przez Szpital $wiadczen,

e) jezeli wzgledy epidemiologiczne nie pozwalaja na umieszczenie pacjenta w Szpitalu.

W przypadku odmowy przyjecia do Szpitala, lekarz ma obowiszek dostatecznie wczesnie

uprzedzi¢ o tym pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego badz opiekuna faktycznego.

Odmowa przyjecia dziecka do szpitala wymaga uprzedniej konsultacji z Ordynatorem /
Kicrownikiem oddzialu, do ktérego dziecko mialoby byé przyjete, albo jego zastepca, albo
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lekarzem kierujacym tym oddzialem. Wynik tej konsultacji odnotowuje si¢ w dokumentaciji
medycznej.

Podmiot leczniczy prowadzi dokumentacje medyczna pacjentéw zgodnie z obowlazujacymi
przepisami.

7 chwily przyjecia pacjenta do Szpitala, w przypadku braku mozliwosci przekazania odziezy
i przedmiotéw wartoéciowych czlonkom jego rodziny, jest ona za pokwitowaniem
przekazywana do Depozytu Szpitala, W dniu wypisu pacjent otizymuje swoje rzeczy za
pokwitowaniem.

Pacjent ma prawo przechowywal wartoéciowe rzeczy w Depozycie Szpitala zgodnie
z Regulaminem obowizzujacym w zzkladzie.

W ramach Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego segregacje medyczna oséb przeprowadza
pielegniarka systemu, ratownik medyczny lub lekarz systemu przez przeprowadzenie wywiadu
medycznego 1 zebranie danych sluzacych ocenie stanu zdrowia osob, ktore zglosily sie
samodzielnie lub zostaly przywiezione przez zespoly ratownictwa medycznego badz transport
do Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego.

1. W wyniku przeprowadzonej segregacji medycznej, pacjent jest przydzielany do jedne;

z pieciu kategorii zrdznicowanych pod wzgledem stopnia pilnosci udzielenia jej $wiadczen
zdrowotnych, zwanej dalej , kategoria pilnosci”, gdzie:

- kolor czerwony oznacza natychmiastowy kontakt z lekarzem;

- kolor pomaraficzowy oznacza czas oczekiwania na pierwszy kontake z lekarzem do 10 minut;
- kolor zolty oznacza czas oczekiwania na pierwszy kontakt z lekarzem do 60 minut;

- kolor zielony oznacza czas oczekiwania na pierwszy kontakt z lekarzem do 120 minut;

- kolor niebieski oznacza czas oczekiwania na pierwszy kontakt z lekarzem do 240 minut.

2. Pacjenci, ktérzy zostali przydzieleni do kategorii pilnosci oznaczonej kolorem zielonym lub
nicbieskim, moga by¢ kierowani z Oddziatu do miejsc udzielania §wiadezen zdrowotnych
z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej, nocaej i $wiatecznej opicki zdrowotne).

§u1
Na wrykonanie zabiegu w celach leczniczych lub diagnostycznych niezbedna jest zgoda
wytazona na pismie przez pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego albo opiekuna
faktycznego.
W przypadku zablegbw operacyjnych 1 diagnostyczaych niewymagajacych natychmiastowego
ich wykonania ze wzgledu na zagrozente zycia lub zdrowia, planowanych ze znacznym
wyprzedzeniem czasu, pacjentowl majacemu poddac si¢ takim zabiegom zaleca si¢ wykonanie
niezbednych szezepied ochronnych (ap. przeciwko wirnsowemu zapaleniu watroby),
a nastepnie przedlozenie stosownych dowoddw na okolicznosé wykonanych szczepien.
Przesttzeganie procedury, o ktorej mowa w ust. 2, nalezy do obowigzkéw lekarza oddzialu
kwalifikujacego pacjenta do zabiegn oraz lekarza anestezjologa bioracego udzial w danym
zabiegu.

§ 12

Wypisanie ze szpitala, jezell przepisy szczegdlne nie stanowia inaczej nastgpuje:

1) gdy stan zdrowia nie wymaga daszego leczenia w szpitalu,

2) na zadanie osoby przebywajacej w szpitalu lub jej przedstawiciela ustawowego,

3) gdy osoba przebywajaca w szpitalu w sposéob razacy narusza regulamin porzadkowy pobytu
Pacjenta w oddziale a nie zachodzi obawa, ze odmowa lub zaprzestanie udzielania
$wiadezet moze spowodowaé Lezposrednie niebezpieczenstwo dla jej zycia lub zdrowia
mnych osob.
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Jezeli przedstawiciel ustawowy zada wypisania ze szpitala osoby, ktérej stan zdrowia wymaga
leczenia w szpitalu, Dyrektor SP ZOZ w Szamotulach/Dyrektor ds. Medyczaych lub
upowazniony lekarz moze odmdéwié wypisania do czasu wydania w tej sprawie orzeczenia przez
wlasciwy ze wzgledu na siedzibe Szpitala sad opiekuniczy, chyba ze przepisy szczegolne
stanowia inaczej.

Whasciwy sad opiekuriczy zawiadamiany jest niezwlocznie o odmowie wypisania ze szpitala
1 przyczynach odmowy.

Osoba wystepujaca o wypisanie ze szpitala na wilasne zadanie jest poinformowana o mozliwych
nastepstwach zaprzestania leczenia w szpitalu. Osoba ta sklada pisemne os$wiadczenie
o wypisaniu ze szpitala na wlasne Zadanie. W przypadku braku tego o$wiadczenia, lekarz
sporzadza adnotacje w dokumentacjt medycznej.

Jezeli przedstawiciel ustawowy lub opiekun faktyczny nie odbiera maloletniego lub osoby
niezdolnej do samodzielnej eg?ystenc]1 ze szpitala wwy Znaczonym terminie, szpital zawiadamia
o tym niezwlocznie organ gminy Wl’isclwc-:] ze wzgl@du na mle;sce zamieszkania lub pobytu tej
osoby oraz organizuje na koszt gminy przewiezienie do miejsca zamieszkania.

Pacjent, ktorego stan zdrowia nie wymaga dalszego leczenia szpitalnego ponosi koszty pobytu
w szpitalu poczawszy od terminu okreslonego przez Dyrektora SP ZOZ w Szamotulach,
niezaleznie od uprawnien do bezplatnych swiadczen ckredlonych w przepisach odrebnych.

§13
Zxwloki osoby, ktéra zmarla w szpitalu moga by¢ poddane sekeji, chyba ze osoba ta za zycia
wyrazila sprzeciw lub uczynil to jej przedstawiciel ustawowy.
O zanjechaniu sckcji zwlok z przyczyny okreslorej w ust. 1 sporzadza si¢ adnotacje
w dokumentacji medycznej 1 zalacza o$wiadczenie woli osoby zmarlej w szpitalu lub je
przedstawicicla ustawowego.
Zastepca Dryrektora ds. Medycznych lub  upowazniony przez Dryrektora SP ZOZ
w Szamotulach lekarz, na wniosek whasciwego ordynazora lub w razie potrzeb, po zasiggnigciu
jcgo opinii, zarzadza dokonanie lub zaniechanie sekcji. W dokumentacji medycznej sporzadza
si¢ adnotacje o dokonaniu lub zaniechaniu sekeji zwlok, z odpowiednim uzasadnientem.
Przepis ust. 1 nie dotyczy dokonywania sekcji w sytuacjach:
1) okreslonych w kodeksie postgpowania karnego,
2) gdy przyczyny zgonu nie mozna ustalic w sposdb “ednoznaczny,
3) gdy zgon pacjenta nastapil przed uplywem 12 godzin od przyjecia do Szpitala.
Dokonywanie sekeji zwlok nie moze nastapi¢ wezesniej niz po uplywie 12 godzin od
stwierdzenia zgonu.
Jezeli zachodzi potrzeba pobrania ze zwlok komébrek, thanek Iub narzadéw, Zastepca
Dyrektora ds. Medycznych lub upowazniony przez Dyrektora SP ZOZ w Szamotulach lekarz,
moze zadecydowal o dokonaniu sekcji zwlok przed uplywem 12 godzin, przy zachowaniu
zasad i trybu przewidzianych w przepisach o pobieraniu 1 przeszczepianiu komorek, thanek
i narzaddw.

§ 14

. Zwloki pacjenta moga by¢ przechowywane dluzej niz 72 godziny, jezeli:

1) nie moga zostaé wezesniej odebrane przez osoby lub instytucje uprawnione do pochowania
zwlok pacjenta,
2) w zwigzku ze zgonem zostalo wszezete dochodzenie albo $ledztwo, 2 prokurator nie
zezwolil na pochowanie zwlok,
3) przemawiaja za tym inne wazne przyczyny, za zgeda albo na wniosek osoby lub mstytucyi
uprawnionej do pochowania zwlok pacjenta.
Wysokos¢ oplaty za przechowywanie zwlok okresla cennik SP ZOZ w Szamotulach —
stanowiacy zalacznik nr 1 do regulaminu organizacyjnego.
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7.

ZASADY UDZIELANIA AMBULATORYJNYCH SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
§15

Pacjent ma prawo wyboru lekatza specjalisty spo§réd tych, ktdrzy maja zawarta umowe

z Narodowym Funduszem Zdrowia.

W przypadku braku skierowania lekarza ubezpieczenia zdrowotnego, gdy jest wymagane

przepisami, ambulatotyjne §wiadezenia zdrowotne udzielane sa odptatnie zgodnie z Cennikiem

podmiotu leczniczego z wyjatkiem przypadkéw, gdy skierowanie nie jest wymagane oraz

standw naglych. Cennik stanowi zatacznik nr 1 do regulaminu organizacyjnego.

Rejestracja odbywa si¢ na podstawie zgloszenia osobistego, telefonicznego, elektronicznego

jub za posrednictwem osoby trzecie].

Porady specjalistyczne udzielane sa wedlug kolejnosci zgloszenia w dniach i godzinach ich

udzielania.

W celu zabezpieczenia prawidlowej kolejnosci udzielania $wiadczefi, prowadzone sg listy

oczekujacych. Listy oczekujacych prowadzi sic w sposéb zapewniajacy poszanowanie zasady

sprawiedliwego, réwnego, niedyskryminujacego i przejrzystego dostepu do $wiadczed opieks

zdrowotne] oraz zgodnie z kryteriami medycznymi okrelonymi w  powszechnie

obowigzujacych przepisach prawa.

W przypadku, gdy pacjent nie moze si¢ zglosi¢ na $wiadczenle zdrowotne w wyznaczonym

terminie, zobowiazany jest powiadomi¢ o tym podmiot leczniczy.

POLITYKA JAKOSCI
§16
Przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych realizowany jest z zapewnieniem
wladciwej dostepnosci i jakosci tych $wiadezet w komoérkach organizacyjnych SP ZOZ
w Szamotulach. Jako$¢ §wiadezenl zdrowotnych wykonywanych w SP ZOZ w Szamotutach
potwierdzona jest Certyfikatem Jakosci wydawanym przez uprawione na podstawie odrebnych
przepiséw Jednostke Certyfikujaca
Polityke Jakodci SP ZOZ w Szamotulach realizuje poprzez stala poprawe skutecznosci dzialai
w zakresie jakosci §wiadczonych uslug, bezpieczefistwa pracy oraz zmniejszania negatywnego
wplywu oddzialywania na srodowisxo naturalne, przy stalym spelnianiu wymagan prawnych
oraz podnoszeniu kwalifikacji wszysdkich pracownikéw SP ZOZ w Szamotulach
W ramach polityki jakosci SP ZOZ w Szamotulach zapewnia:
a) udzielnie najwyzszej jakosci §wiadczert medycznych oraz promowante zdrowia,
b) planowane wyposazanie komorek organizacyjnych w sprzet i aparature,
c) poprawe warunkdéw bytowych pacjentdw korzystajacych ze $wiadezen zdrowotnych
zakladu,
d) dazenie do poprawy warunkow pracy personclu,
¢) podnoszenie kwalifikacji zatrudrionego personelu.
Kierownictwo SP ZOZ w Szamotuiach dokonujac okresowych przegladdw funkcjonowania
systemu  zarzadzania weryfikuje polityke jakosci przystosowuac ja do zmieniajgeych sie
warunkow.
Kierownictwo SP ZOZ w Szamotulach zarzadza ryzykiem, a tym samym wszelkie decyzje
o znaczeniu strategicznym w obszazze $wiadczenia uslug medveznych podejmowane s w
oparciu
o wyniki szacowania i oceny ryzyka przeprowadzone] zgodnie z wezesnie] przyjeta metodyka.
Polityka Jakosci jest znana wszystkim pracownikom zakladu, oraz podana do wiadomosci
zalnteresowanym pacjentom 1 ich roczinom.
W oparciu 0 ogdlne zadania jakosdciowe opracowane s cele szcezegdlowe podlegajace

zatwlerdzeniu 1 okresowo weryfikoware przez Dyrektora.

8.

Kierownictwo Zakladu zobowiazuje si¢ do zapewnienia zasobdw 1 $rodkéw niezbedaych do
realizacji powyzszej politvki.
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9. W ramach polityki jakosci wszyscy pracownicy SP ZOZ w Szamotulach sa zobowlazani do
realizacji polityki Zintegrowanego Systemu Zarzadzama Jakoscia 1 wspolpracy
z Pelnomocnikiem Zarzadzania Jakoscia w zakresie wdrazania, utrzymania 1 doskonalenia
systemow jakosciowych (w szczegdlnoscl opracowywania i wdrozenia procedur, prowadzenia
analiz zgodnie z wymogami systemu zarzadzania jakoScia oraz wymogami dotyczacymi
standardéw akredytacyjnych).

DOKUMENTACJA MEDYCZNA
§17

1. W SP Z0Z w Szamotutach prowadzona jest dokumentacja medyczna oséb korzystajacych ze
swiadczen zdrowotnych na podstawie odrebnych przepiséw prawnych w tym zakresie.

2. Szpital udostepnia dokumentacje, o ktorej mowa w ust. 1 na zadanie podmiotdw 1 organdw
uprawnionych na podstawie odrebnych przepisdw, a w razie smierci pacjenta - osobie przez
niego upowaznione] do uzyskiwania dokumentacjt w przypadku jego zgonu, w szczegdlnosci:

1) pacijenta, jego przedstawiciela ustawowego lub osoby upowaznione] przez pacjenta,

2) zakladdéw opicki zdrowotnej, jednostek organizacyjnych tych zakladow 1 osdb
wykonujacych zawod medyczny poza zakladami opieki zdrowotnej, jezeli dokumentacja ta
jest niezbedna do zapewnienia cigglodci §wiadezen zdrowotnych,

3) wlasciwym do spraw zdrowla organom panstwowym oraz otrganom samorzada lekarskiego
w zakresie niezbednym do wykonania kontroli 1 nadzoru,

4} Ministerstwa Zdrowia, sadow, prokuratoréw oraz sadow 1 rzecznikéw odpowiedzialnosct
zawodowej, w zwigzku z prowadzonym postepowaniem,

5) Zakladom ubezpieczenn na zasadach okreSlonych w  przepisach o  dzialalnosc
ubezpieczeniowe;.

3. Dokumentacja medyczna jest udost¢pniana:

1) do weladu w SP ZOZ w Szamotulach,

2) przez sporzadzenie jej wyciagu, odpisu, kopit lub wydrukuy;

3) poprzez wydanie oryginalu za polkwitowaniem odbloru 1 z zastrzezeniem zwrotu po
wykorzystaniu, jesli uprawniony organ lub podmiot zada udostgpmienia oryginalow tej
dokumentacj,

4) za postednictwem srodkéw komunikacji elektroniczne,

5) na informatycznym nosniku danych.

4. Zdjecia rentgenowskie wykonane na kliszy, przechowywane przez SP ZOZ w Szamotulach, sq
udostepniane za potwierdzentem odbioru 1 z zastrzezeniem zwrotu po wykorzystaniu,

5. Dokumentacja medyczna udostgpniana jest na podstawle wniosku pacjenta, jego
przedstawiciela ustawowego lub osoby upowaznionej przez pacjenta, podmiot lub organ
uprawniony zlozonego w Dziale Analiz 1 Statystyki Medycznej, Biurze Dyrektora, w rejestracyt

Poradni specjalistyczaych, punkcie ksero lub przekazanego za posrednmictwem Srodkdw
komunikacji elektroniczne;.

6. Za udostepnienie dokumentacji medyczne) Zaklad pobicera oplate, z zastrzezeniem ust. 71 8.

7. Przepis ust. 6 nie narusza uprawnien organdw rentowvch okreslonych w art. 77 ust. 5 ustawy
z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezplieczen spolecznych (Dz. U. 2 2023 1. poz. 1230)
1 ast. 121 ust 2 ustawy =z dnia 17 grudmia 1998 r. o emeryturach 1 rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U. z 2023 . poz. 1251).

8. Oplata nie jest pobierana w przypadku udostepnienia dokumentacji medycznej: pacjentowi albo
jego przedstawicielowi ustawowemu po raz plerwszy w zadanym zakresie.

9. Oplaty za udostepnienie dokumentacji medycznej okredla cennik SP ZOZ w Szamotulach -
stanowiacy zatacznik nr 1 do regulaminu organizacyjnego.
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PRAWA I OBOWIAZKI PACJENTA
§18
1. Prawa i obowiazki pacjenta otaz obowiazki SP ZOZ w Szamotulach zwigzane z prawami
pacjenta okreslaja przepisy odrebne.
. Postgpowanie w sprawach skarg pacjentéw okresla odrebny regulamin.

o

ORGANIZACJA PODMIOTU LECZNICZEGO
§19
1. Podstawnym elementem otganizacji pracy w podmiocie leczniczym jest stanowisko pracy
(jedno lub wieloosobowe). Stanowiska pracy moga by¢ laczone i tworza jednostki 1 komdrki
organizacyjne: zaklady, pracownie, cddzialy, dzialy.
Kazdy pracownik podmiotu leczniczego jest obowiazany wykonywaé prace sumiennie
i starannie, wspéldzialaé dla dobra Szpitala, przestrzegaé dyscypliny pracy oraz stosowac sig do
polecent przetozonych, a w szczegdlnosct:
a) przestrzega ustalonego czasu pracy i wykorzystywac go efektywnie,
b) dazy¢ do uzyskiwania w pracy jak najlepszych wynikéw,
¢ dbaé o wizerunek SP ZOZ w Szamotulach, przestrzegad obowiazujacych zgodnie
z aktualng wiedza standardow medycznych,
d) realizowaé obowigzek szkole, w tym zwigzanych 2z wdrazaniem systemow
technologicznych 1 informatycznych,
e) przestrzegaé obowiazujacych w podmiocic leczniczym regulaminéw i zarzadzed,
f) przestrzegal przepisébw 1 zasad bezpieczenstwa i higieny pracy oraz przepisow
przeciwpozarowych,
g) przestrzegac zasad wspolzycia spolecznego,
h) nosi¢ w widocznym miejscu identyfikator zawierajacy imi¢ i nazwisko oraz funkgje,
1) dbaé o mienie (w tym réwniez powierzony sprz¢t i wyposaZzenie).

)

ZASADY KIEROWANIA SP Z0Z W SZAMOTULACH
§ 20

1. Dyrektor SP ZOZ w Szamotulach jest przelozonym wszystkich pracownikéw, kieruje
dzialalnoscig SP ZOZ w Szamotulach i reprezentuje SP ZOZ w Szamotulach na zewnatrz.
Dyrektor SP ZOZ w Szamotutach wykonujac swojg funkeje zapewnia w szczegdlnodet:
1) koordynacje dzialania wszystkich komérek SP ZOZ w Szamotulach,
2) wspodldzialanie z innymi podmiotami w zakresie realizacji zadan starutowych,
3) realizacjg zadan zleconych przez organ zatozycielski 1 instytucje do tego uprawnione.
3. Dyrektor SP ZOZ w Szamotutach:

1) wydaje wewnetrzne akty prawne;

2) podejmuje decyzje w sprawach pracowniczych;

3) sprawuje nadzor nad wykonywaniem zadan przez pracownikdw bezposrednio podleglych;

4) ostatecznie rozpatruje skargl, wnioski 1 zazalenia pracownikéw i pacjentow;

5) wydaje 1 zatwierdza regulaminy obowigzujace w SP ZOZ w Szamotulach.

1o

§21
Dyrektor SP ZOZ w Szamotulach kieruje praca SP ZOZ w Szamotulach przy pomocy:
1) Zastepey Dyrektora ds. Medyeznych,
2) Zastepcy Dyrektora ds. Technicznych 1 Inwestycji,
3) Naczelnej Pielegniarki,
4) Glownego Ksiggowego,
5) Kietownikdw/Ordynatordw/Koordynatoréw komdrek organizacyjnych.
6) Pracownikdw zatrudnionych na samodzielnych stanowiskach pracy.



§22

1. W czasie nieobecnosci Dyrektora podmiotem leczniczym kieruje Zastgpca Dyrektora
ds. Medycznych lub Zastepca Dyrektora ds. Techniczaych 1 Inwestyciji.

2. W przypadku nieobecnosci Dyrektora podmiom leczniczego, Zastepey Dryrektora
ds. Medycznych oraz Zastepey Dyrektora ds. Techniczaych 1 Inwestycji placowks kieruje
Gléwny Ksiggowy na podstawie upowaznienia, przy pomocy lckarza dyzurnego Szpitala
w zakresie biezgcych spraw medycznych.

§23
1. Do dokonywania czynnosei prawnych w imieniu podmiotu leczniczego i reprezentowania go
na zewnatrz upowazniony jest Dyrektor jednoosobowo.
Dyrektor moze upowazni¢ na pismie inne osoby do dokonywania niektorych czynnosci
prawnych, okredlajac zakres udzielonego pelnomocnictwa.

to

§ 24
Zastepea Dyrektora ds. Medycznych podlega pod wzgledem sluzbowym 1 merytoryczaym
Dyrektorowi podmiotu leczniczego. Do zadan Zastgpey Dryrektora ds. Medyczaych nalezy
w szczegdlnoset:

1) odpowiada w szczegdlnodci za kompleksows op:eke medyczna oraz realizuje czynnosci
Zwigzane ze sprawowaniem nadzoru w stosunku do komorek organizacyjnych dzialalnosc
medycznej;

2) czuwa na jakoscig udzielania Swiadczen zdrowotnych, ich poziomem dostgpnosci oraz
nadzoruje wykorzystanie aparatury medyczne), racjonalng gospodarke lekami 1 innymi
srodkami medycznymi;

3) zapewnia przestrzeganie praw pacjentdw w podmiocie leczniczym;

4) wspdldziala z Ordynatorami/Kierownikami Oddzialéw oraz 2 Pielegniarka Naczelng
1 Kierownikami/Koordynatorami podleglych mu komérek udzielajac im pomocy
Orgamza(:y] Ilej M
1metytoryczne] w wykonywaniu zadan majacych na celu podnoszente poziomu oraz jakosci
swiadczen zdrowotnych;

5) dba o rozszerzanie zakresu $wiadczend medycznych niezbednych dla zabezpieczenia
potrzeb zdrowotnych ludnosci oraz zapewniente dostepnosel do tych swiadezer;

6) czuwa nad wlasctwym 1 terminowym rozpattywaniem skarg dotyczacych dzialalnosci
medycznej;

7y wspoluczestniczy w opracowywaniu standardow 1 procedur postepowania medycznego;

8) prowadzi nadzor nad dokumentacja medyczng zgodnie z obowiazujacymi przepisami.

Zakres czynnodci okresdla szczegdlowo karta stanowiskowa lub umowa cywilnoprawna.

§ 25
Zastepca Dyrektora ds. Technicznych i Inwestycji podlega pod wzgledem shuzbowym
1 merytorycznym  Dyrektorowi  podmiotu  leczniczego. Do zadan  Zastepey  Dyrektora
ds. Technicznych 1 Inwestycji w szczegdlnosdcel nalezy:

1) nadzér nad praca dzialéw (Dzial Techniczno-Admistracyjny, Dzial Zamoéwien-
Publicznych) 1 samodziclnych stanowisk (Inspektor ds. ochrony pozarowej) oraz zakresem
czynnosci powierzonych poszczegdlnym pracownikom;

2) koordynowanie dzialad zwiazanych z kompleksowa obstuga techniczng budynkéw;

3) planowanie oraz prowadzenie proceséw inwestycyjnych i remontowych;

4) nadzér nad zakupem, dystrybucja 1 magazynowaniem materialéw eksploatacyjnych oraz

inne zadania okreslone w karcie stanowiskowe;.



§ 26
Glowny Ksiegowy podlega pod wzgledem sthuzbowym i metytorycznym Dyzektorowi podmiotu
leczniczego. Do zadai Gléwnego Ksiggowego w szczegblnoscl nalezy:
1) kootdynowanie i nadzorowanie dzialalno$é Szpitala w zakresie finansowego planowania,
sprawozdawczosci, analiz;
2) organizacja pracy w podlegtym dziale.

Gléwnemu Ksiegowemu podlega bezpoérednio Dzial ekonomiczno — ksiegowy. Obowiazki
i uprawnienia Gléwnego Ksiegowego okredla ustawa o finansach publicznych 1 ustawa
o rachunkowosci.

27
Naczelna Pielegniarka podlega pod \vzglc;deil stuzbowym Dytektorowi podmiotu leczniczego,
a merytorycznym Dyrektorowi ds. Medycznych. Do zadafi Naczelnej Pielegniarki w szczegblnosel
nalezy:

1) Pielegniarka Naczelna sprawuje swoja funkcje przy pomocy bezposrednio podleglych
piclegniarek/poloznych  oddzizlowych 1 pielegniarek  koordynujacych  prace
w wyodsebnionych komérkach organizacyjnych podmiotu leczniczego;

2) Pielggniarce Naczelnej podlega stuzbowo personel punktu wydawania bielizny, dietetyk,
pracownicy prosektotium, Dziatu Centralnej Sterylizacyi, opiekunowie medyczni, posrednio
— ratownicy medyczni;

3) Pielegniarka Naczelna odpowiada za zagwarantowanie kompleksowej opield pielegniarskic)
ipoloznicze) w podimiocie leczniczym;

4) Pielegniarka Naczelna okresla ilo$¢, rodzaj i warunki osiagania pozadanej jakodci swiadczenl
pielegmiarskich, uwzgledniajac cele i zadania podmiotu leczniczego oraz cele i funkcje
plelegniarstwa;

5) Pielegniarka Naczelna uczestniczy w  planowaniu  zadad podmiotu  leczniczego,
aw szczegolnoscl:

2) opracowywaniu planu zattudnienia - racjonalny podzial etatéw pomigdzy poszczegolne
komérki organizacyjne sprawujace opieke pielegniarska, w sposéb zapewniajacy spelnienie
co najmniej minimalnych norm zatrudnienia okreslonych we wladciwych przepisach;

b) opracowywaniu i wdrazaniu programéw zapewniajacych oczekiwang jako$é realizowanych
swiadczen pielggniarskich;

¢) ocenianiu jakoscl swiadezone) opicki;

6) Piclegniatka Naczelna jest odpowiedziaina za:

a) zapewnienie efektywnego gospodarowania posiadanymi zasobami kadrowymi odpowiednio
do faktycznego zapotrzebowania na opieke;

b) ustalanie zakreséw obowiazkéw, uprawnien, odpowiedzialnodci oraz kwalifikacjt
wymaganych na poszezegdlnych stanowiskach;

¢) realizowanie innych poleceit przelozonych zwiazanych z prowadzona dzialalnoscia
nieujetych powyie).

ORGANIZACJA I ZADANIA POSZCZEGOLNYCH KOMOREK
ORGANIZACYJNYCH SP ZOZ W SZAMOTULACH
§ 28
1. Komorkami organizacyjnymi kiernja odpowiednio:
1) oddziatami szpitalnymi — Otdynatorzy/Kierownicy Oddzialow,
2) poradniami specjalistycznymi — Kierownik/Koordynator poradni,
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3) zakladami — Kierownicy/Koordynatorzy zakladéw,

4)  dziatami — Kierownicy/Koordynatorzy dzialéw

5) podczas nieobecnosei Otdynatora / Kierownika Oddziatu jego obowiazki pelni Zastepcea
Ordynatora lub lekarz dyzurny albo inna wyznaczona przez Ordynatora/ Kierownika
Oddzialu osoba, ktéra podczas zastgpstwa kieruje pracg Oddziatu.

6) podczas nicobecno$ci kierownika komoérki organizacyjnej dziatalnodci pomocniczej
(administracyjnej, technicznej, ekonomicznej), jego obowiazkt pelni zastepca kierownika
albo Inna wyznaczona przez kierownika osoba, ktéra podczas zastepstwa kicruje pracg
komérki. W przypadku absencji urlopowej, zastepstwo potwierdza si¢ na wniosku
urlopowym, w innym przypadku zastepstwo wyznacza Dyrektor lub Zastepeca Dyrektora
nadzorujacy prace komérki organizacyjnej

Ordynator/Kierownik/Koordynator jest przelozonym wszystkich podleglych pracownikéw

zatrudnionych w kierowanej przez niego komorce organizacyjne;.

Zadaniem Ordynatoréw/Kierownikéw /Koordynatordw wszystkich komérek organizacyjnych

jest planowanie, koordynowante 1 nadzorowanie pracy podleglych pracownikéw oraz dbalosc

o ich rozwéj zawodowy.

Otrdynatorzy/Kierownicy/Koordynatotzy ponosza odpowiedzialnoéé za caloksztalt prac

w kierowanych przez siebie komaérkach organizacyjnych, a w szczegdlnosct:

1) wlasciwa organizacje pracy umozliwiajaca wykonanie powierzonych zadan,

2) kontrole wykonania zadan 1 powierzonych obowiazkéw przez podleglych im pracownikdw,

3) skutki podjetego przez siebie dziatania lub zaniechania,

4) nadzdr nad prawidtowym prowadzeniem dokumentacit 1 sprawozdawczoscl,

5) przesttzeganie przepiséw bhp 1 p.poz. na poszczegdlnych stanowiskach pracy,

6) ksztaltowanie prawidlowych stosunkéw miedzyludzkich.

Ponadto Ordynatorzy/Kierownicy/Koordynatorzy:

1) sprawuja nadzor nad mieniem i zasobami w podleglych komodrkach organizacyjnych;

2) sprawuja kontrole nad wykonaniem obowiazkéw sluzbowych przez podleglych
pracownikow;

3) realizujg polityke kadrows poprzez wnioskowanie o awans, nagrode, kare, zwolnienie
w stosunku do podleglych pracownikdw;

4) opracowujg szczegblowy zakres obowiazkéw 1 kompetencji na kazdym stanowisku pracy
w podleglej sobie komérce organizacyine;;

5) wystepuja o przyznanie premii zadaniowej podlegiym pracownikom;

6) wspdlpracuja z Pelnomocnikiem Zarzadzania Jakodcia w zakresie wdrazania, utrzymania
i doskonalenia systemdw jakoéciowych w SP ZOZ w Szamotulach (opracowanie
i wdrozenie procedur dla podlegtej komérki organizacyjnej, prowadzenie analiz zgodnie
z wymogami systemu zarzadzania jakoScia oraz wymogami dotyczacymi standarddw
akredytacyjnych).

§29

Oddzialy szpitalne sa podstawows komorka organizacyjna podmiotu leczniczego,

udzielajacego swiadczen w rodzaju stacjonarne i calodobowe §wiadczenia zdrowotne.

Oddzialem kieruje Otdynator/Kierownik Oddzialu przy wspdlpracy Zastepcdw

i Piclegniarki/Poloznej Oddzialowej. Ordynator/ Kierownik Oddzialu podlega Zastepey

Dyrektora ds. Medyeznych 1 odpowiada w szczegolnoscl za:

1) caly proces diagnostyczno-leczniczy w stosunku do kaidego przyjetego w Oddzial
pacjenta, przy zapewnieniu odpowiedniego poziom merytorycznego udzielanych
$wiadezed w odniesieniu do aktualnych osiagnze¢ 1 obowiazujacych standardéw oraz
mozliwosci podmiotu leczniczego;

2) monitorowanie, analiz¢ 1 oceng jakosci udzielanyca éwiadezet w Oddziale;



3) jakoéé faktyczna 1 metytoryczna dokumentacji medycznej, jej prawidiowy przeplyw,
bezpieczeiistwo, kompletnoéé oraz archiwizacje, dostosowujac sie do obowigzujacych w
tym zakresie prawa i przeplsow wewngtrznych podmiotu leczniczego;

4) terminowe sporzadzanie i przekazywanie wiasciwym komérkom  organizacyjnym
obowigzujace] sprawozdawczosal i statystyks;

5) przestrzeganic praw pacjenta, kodeksu etyki lekarskiej, pielegniarskiej 1 Szpitala;

6) udzielanie wyjasnieft dotyczacych skatg i zazaleA na dziatalnos¢ Oddziatu;

7) prawidlowe organizowanic i nadzorowanie pracy zespotu z zachowaniem obowiazujacych
w tym zakresie unormowan prawnych, w tym racjonalne i optymalne dostosowanie
potencjatu kadrowego do realizcwanych zadan;

8) adaptacje nowo przyjmowanych pracownikéw (w tym szkolenia na stanowisku pracy,
okredlanie ich obowigzkdw, uptawnien 1 odpowiedzialnosdct);

9) podnoszenie kwalifikacji zawodowych wlasnych oraz zespoly;

10) podejmowanie w tiybiec obowigzujacym w podmiocie leczniczym dzialan w celu
zapewnienia zasobdw wymaganych dla realizacji zadafi Oddziatu oraz nadzorowante
prawidlowosci 1 racjonalnosei 1ch wykorzystania;

11) nadzér i podejmowanie skutecznych dzialaf w celu zapewnienia bezpieczenstwa ludzi
1 mienia w trakeie realizacjl procesu diagnostyczno-leczniczego;

12) nadz6r nad stanem epidemiologizznym Oddzialu, podejmowanie dzialan profilaktycznych,
eliminowanie i analiza incydeatéw epidemiologicznych oraz wladciwe prowadzente
wymaganej dokumentacji dotyczacej zagadnien epidemiologicznych;

13) zglaszanie do Pielegniarki Epidemiologicznej wszystkich przypadkéw zakazen szpitalnych,
obserwacji, sposttzezest 1 wnioskow w tym zakresie;

14) wspdlprace z Pielggniarka Naczelna w zakresie wszystkich zagadnied zwiazanych
z zapewnieniem prawidlowej opieki pielegniarskiej oraz dzialad pozostalego personclu
medycznego, podejmowanych w obszatze dziatad Oddzialy;

15) prawidlows realizacj¢ kontraktu 1 uméw podpisanych przez podmiot leczniczy w czedcel
dotyczacej Oddziatu z uwzglednieniem efektéw ekonomicznych oraz ich okresows analize
i planowanie dziatalnosci Oddziatu dla celéw kontraktowania;

16) wspolprace z kadra kictownicza podmiotu leczniczego oraz prawidlowy przeplyw
informaciji zarzadezych wsréd podleglego personelu;

17) udzial w komisjach dzialajacych w strukturach podmiotu leczniczego;

18) wspdlpraca z konsultantami 1 kadra organéw samorzadowych 1 pafstwowych w obszatze
dziatalnosci QOddzialy;

19) realizacja decyzji i polecenl przelozonych lub inaych sluzb w sytuacjach nadzwyczajnych
zwigzanych z wystapieniem zagrozenia epidemiologicznego, kleska Zywiolows, katastrofa,
wypadkiem masowym, atakiem terrorystycznym lub innymi zdarzeniami o podobnym
charakterze;

20) stosowanie sic do obowiazujacych na terenie podmiotu leczniczego regulaminéw,
instrukcji, procedur, przepisow bhp, p.poz., nadzorowanie podleglego personelu
w w/w zakresie,

21) sprawowanie nadzoru nad dyscypling pracy przez pracownikéw Oddzialuy,

22) realizowanie innych polecefn przelozonych zwigzanych z prowadzong dzialalnoscia
nieujetych powyzej.

§ 30
Pielegniatka/Polozna Oddziatowa podlega merytorycznie Pielegniarce Naczelnej a sluzbowo
Ordynatorowi Oddziatu/ Kierownikowi Oddzialu, odpowiada w szczegdlnosci. za:
1} prace podleglego personelu;
2) organizacje kompleksowych calodobowych $wiadczen pielegniarskich nad pacjentem,
W tym systematyczie szacowanie rzeczywistego zapotrzebowania na opieke pielegniarska;
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3) organizacj¢ pracy pielegniarek poprzez planowanie i dobor prawidlowych metod
postepowania pielegnacyjnego stosownie do kwalifikacji personelu i stanu zdtowia
pacjenta, ustalonego planu leczenia oraz wyposazenia oraz wyposazenia Oddzialu;

4) ustalenie podziatu obowiszkow, odpowiedzialnoéci 1 uprawnien zgodnie z kwalifikacjami
1 umiejetnodciami podleglego personelu;

5) planowanie 1 rozliczanie czasu pracy podleglego personelu (grafiki, utlopy, zastepstwa, itp.),

6) monitorowanie, oceng 1 analiz¢ jakosci pielegnowania;

7) prowadzenie stanowiskowych szkolen z zakresu bhp, ppoz. itp.;

8) wspdltworzenie planu opieki, poszukiwanie 1 proponowanie nowych rozwiazan na rzecz
usprawnienia pracy Oddzialu oraz poprawy jakoéct udzielanych $wiadczen;

9) stwarzanie warunkow do prawidlowej adaptacji pacjentéw w oddziale;

10) prawidlowe 1 tetminowe wykonywanie zabiegéw leczniczo - rehabilitacyjnych,
pielegnacyinych 1 higienicznych;

11) zywienie pacjentéw — przestrzeganie diet oraz postgpowanie z zywitoscla;

12) przestrzeganie praw pacjenta;

13) nadzér nad prowadzeniem dokumentacji pacjentdw sporzadzone] pizez podlegly personel;

14) organizacje zadan z zakresu profilaktyki 1 promocji zdrowia w stosunku do chorych i ich
rodzin;

15) organizacj¢ wlasciwego przeplywu informacji o pacjencie miedzy wszystkimi czlonkami
zespolu terapeutycznego;

16) analize poziomu satysfakeji pacjentéw 1 ich rodzin z jakosci udzielanych Swiadczen
pielegniarskich;

17) prowadzenie biezacej kontroli wykonywanych zadaid oraz dokumentowania udzielanych
swiadczen w dokumentacii pielegniarskiej;

18) sprawowanie kontroli i nadzér nad dyscypling pracy podleglego personelu;

19) podnoszenie kwalifikacji zawodowych wlasnych 1 podleglego personelu;

20) prowadzenie apteczki Oddziaty;

21) zaopatrzenie w leki, materialy opatrunkowe oraz sprzet niezbedny do biezacej dzialalnosct
Oddzialy;

22) odpowiedzialnosé za sprzet 1 aparature medyczna, bedaca w posiadaniu Oddzialy,
zwlaszcza w zakresie prawidlowego uzytkowania, przechowywania 1 utrzymania
w sprawnosci;

23) aktywny udzial w tworzeniu roczaych plandw zakupéw niezbednych dla prawidlowego
funkcjonowania Oddziaty;

24) biezace monitorowani dokumentdw dotyczacych dzialalnosei Oddzialu (statystycznych,
epidemiologicznych, finansowych);

25) nadzorowanie stanu sanitarno—higienicznego oddzialu;

26) realizowanie innych polecet przelozonych zwigzanych z prowadzona dzialalnoscia
nieujetych powyzej.

§31
1. Blokiem Operacyjnym kieruje Kierownik Bloku Operacyjnego, ktéty bezposrednio podlega
Zastepcy Dyrektora  ds.  Medycznych. Do obowiazkéw  Bloku  Operacyjnego  nalezy
w szczegolnoser:
1) nadzor nad prawidlows, zgodna z przepisami prawa dokumentacja medyczna dotyczaca
przeprowadzanych zabiegdw;
2) wykonywanie zablegdw operacyjnych oraz wszystkich czynnosci poprzedzajacych zabieg,
towarzyszacych mu i niezbednych zaraz po jego zakorczeniu;
3} przeprowadzanic zabiegbw operacyjnych w tzybie planowym jak 1 ostrym przez
wspdlpracujace oddzialy zabiegowe oraz utrzymanie w stanie gotowosci sali operacyjngj,
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4

aby w razie naglej potrzeby petsonel, instrumentarium, bielizna 1 sprzet byly przygotowane
do bezzwlocznego wykonania zabiegu operacyjnego o kazdej porze;

wspélpraca z oddzialem anestezjologii 1 intensywnej terapii oraz wszystkimi oddzialami
zabiegowymi wykonujacymi zabiegi na bloku operacyjnym podczas planowania zabiegow.
Plan zabiegdw zatwierdza kierownik bloku operacyjnego.

2. Koordynatorem okolooperacyjnej karty kontrolnej jest anestezjolog znieczulajacy do zabiegu,
ktéry dokonuje wpiséw w karcie na podstawie informacji udzielanych przez czlonkéw zespolu
opetacyjnego, zgodnie z zakresem ich zadan podczas operacyi.

§ 32

Poradniami specjalistyczoymi (z wylaczeniem poradni ginekologiczno — polozniczych oraz
poradni medycyny pracy) kieruje i odpowiada za jej pracg Koordynator/Kierownik Potadni, ktory
podlega bezposrednio Zastepcy Dyrektora ds. Medycznych. Poradnia ginekologiczno — poloznicza
kieruje Polozna Oddzialowa Oddzialu ginekologiczno - polozniczego. Poradnig medycyny pracy
kicruje kierownik Biura Dyrektora, Nadzér merytoryczny nad poradniami sprawuje Zastgpea
Dyrektora ds. Medycznych.

Do zadas Kootdynatora/Kierownika Poradni nalezy w szczegélnosct:

)
2)

3)
9

0)

7)
8)

9)

kierowanie i nadzorowanie pracy personelu Poradni {pielegniarki, rejestratorki 1 personel
pomocniczy);

analizowanic organizacji pracy 1 opracowywanie w tym zakresie odpowiednich wnioskéw
przedkladanych Dyrektorowi podmiotu leczniczego;

dbanie o biezace i dokladne prowadzenie dokumentacji medyczne;;

ustalanie rozkladu zajeé podleglych pracownikéw Poradni specjalistycznych oraz zastepstw
w razie ich niecbecnosci,;

zapewnienie osobom  kotzystajacym ze $wiadczen Poradni  specjalistycznych
wyczerpujacych informacji co do dzialalnosci Poradni, godzin pracy lekarzy i komorek
dzialalnosci podstawowej;

monitorowanie list oczekujacych do pacjentdw Poradni specjalistycznych zgodnie
z obowlgzujacymi przepisaimi;

dbanie o sprawna i wlasciwg obsluge oséb korzystajacych ze $wiadczen Poradny;

dbanie o utrzymanie pomieszczefl Poradni i jej otoczenia we wzorowym porzadku
1 czystoscl;

dbanie wlasciwe wykorzystanie sprzetu 1 materialu medycznego oraz wyposazenia
gospodarczego;

10) sprawowanie kontroli i nadzor nad dyscypling pracy podlegtego personelu;
11) nadzdr nad przestrzeganiem Praw Pacjenta na terenie Poradny;
12) wspdldziatanie z instytucjami, ktérych dzialanie laczy si¢ z szerzeniem os$wiaty zdrowotne)

oraz prowadzenie prac o$wiatowo-zdrowotnych na terenie Poradni;

13) wnikliwe analizowanie wplywajacych skarg 1 wnioskéw dotyczacych dzialalnosci Poradni

oraz przedkladanie Dyrekeji wnioskéw zmierzajacych do zmniejszenia ilosci skarg;

14) realizowanie innych poleceil przelozonych zwiazanych z prowadzona dzialalnoscia

nievjetych powyzej.

§ 33

1. Dyrektor SP ZOZ w Szamotulach, w zaleznosci od potrzeb, moze powolywaé koordynatorow
stalych 1 czasowych.
2. Zakres kompetencyjny poszezegdlnych koordynatoréw oraz ich podleglo$é sluzbows okredlaja
karty stanowiskowe.
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§ 34

1. Punkt szczepied podlega Lekarzowi POZ, ktory kwalifikuje 1 przeprowadza szczepienia oraz
monituje szczeplenia obowigzkowe.

2. Gabinet Pielegniarki POZ podlega Lekarzowi POZ.

3. Gabinetem Lekatza POZ z punktem szczepiedd 1 Gabinetem Pielegniarki POZ kieruje
Kierownik; ktéry podlega bezposrednio Dyrektorowi ds. Medycznych 1 odpowiada w szczegdlnodci

Zal

1) nadzot nad udzielanymi $wiadczeniami zdrowotnymi,

2) nadzdr nad powierzonym sprzetem;

3) jako$§¢ faktyczna 1 merytoryczng dokumentacyi medycznej, jej prawidlowy przeplyw,
bezpieczeristwo oraz archiwizacje, dostosowujac si¢ do obowiazujacych w tym zakresie praw
1 przepisow wewnetrznych podmiotu leczniczego;

4) terminowe sporzadzanie 1 pirzekazywanie wlasciwym komérkom organizacyjnym
obowiazujacej sprawozdawczoscl 1 statystyki;

5) przestrzeganic praw pacjenta, kodeksu etyks lekarskiej;

6) udzielanie wyjasnient dotyczacych skarg 1 zazaled na dzialalno$¢ Lekarza POZ /Piel¢gniarki
POZ;

7) prawidlowe organizowanie i nadzorowanie pracy zespohu z zachowaniem obowiazujacych
w tym zakresie unormowan prawnych, w tym racjonalne i optymalne dostosowanie potencjatu
kadrowego do realizowanych zadan;

8) adaptacje nowo przyjmowanych pracownikéw (w tym szkolenia na stanowisku pracy,
okreslanie ich obowiazkdw, uprawnten 1 odpowiedzialnodci);

§ 35

Specjalista ds. Epidemiologii podlega bezpo$tednio Zastepcy Dryrektora ds. Medycznych.
Do zadait Specjalisty ds. Epidemiologii nalezy w szczegdlnodci:

1) nadzorowanie pracy personeln we wszystkich cziatach 1 pomieszczeniach zwigzanych
z zakazeniami;

2) okreslanie czynnikdw tyzyka zakazen wsrdd pacjentéw i personelu — aktualizowanie Zrodia
zakazen;

3) przeprowadzanic dochodzesl epidemiologiczaych, przedstawianie wynikéw Dyrektorowi
podmiotu leczniczego oraz kadrze kierowniczej oddzialow;

4) sprawowanie nadzoru nad systemem izolacji pacjentdw, ktdrzy stanowia ryzyko zakazen
dla innych;

5) wspdlpraca z czlonkamt Zespolu ds. Zakazed Szpitalnych oraz  Dytekeja,
Otzdynatorami/Kierownikami oddzialow, Pielegniarkami Oddzialowymi 1 Kierownikami
innych komarek organizacyjnych, lekarzem zaklacowym, Specjalista ds. bhp;

6) opracowywanie i wdrazanie programéw w zakresie profilaktyki i zwalczania zakazen
szpitalnych;

7) prowadzenie bazy danych dotyczacych zakazen, na poziomie podmiotu leczniczego;

8) zapewnienie bezpieczerdstwa epidemiologicznego w SP ZOZ w Szamotulach;

9) opracowanie, wdrazanic 1 prowadzenie edukacji personelu ze standardéw 1 procedur
w zakresie profilakeyki 1 zwalczania zakazen szpitalnych;

10) planowanie i realizacja kompleksowych zadant w celu zmnicjszenta zakazeri szpitalnych do
minimum;

11) nadzorowanie i1 monitorowanie stanu sanitarnego 1 epidemiologicznego SP ZOZ
w Szamotulach, nadzér 1 wspdlpraca z osobari odpowiedzialnymi za ten stan oraz
sporzadzanie raportdow okresowych dotyczacych zagrozen epidemiologicznych.
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§ 36

Apteka szpitalng kieruje kierownik aoteki, ktéry podlega bezposrednio Zastepey Dyrektora
ds. Medycznych. Do zadai Apteki nalezy w szczegdlnosci:

1)

2)
3)
D
5)
)
7

8)
9)

nadzér nad gospodarka lekami na poziomie catego szpitala, w tym: zakup i zaopatrywanie
komérek SP ZOZ w Szamotulach w produkty lecznicze, wyroby medyczne oraz Srodkéw
do dezynfekeji wylacznie od podmiotéw uprawnionych;

wspdlpraca z personelem medycznym oraz Dzialem Zaméwien Publicznych w zakresie
potrzeb i realizacji zakupdw produktéw leczniczych i wyrobéw medycznych;
utrzymywanie w nalezytym starie i przy zachowaniu wszystkich wymagan okreslonych
ptzepisami prawa sprzetu uzytkcwanego w aptece;

prowadzenie gospodarki alkoholem etylowym, wytwarzanie lekéw recepturowych na
potrzeby oddzialéw SP ZOZ w Szamotulach;

wlaéciwe przechowywanie, oznakowanic i kontrola terminéw waznosci produktéw
leczniczych 1 wyrobéw medycznych;

prowadzenie przychodéw i rozchodéw srodkdw narkotycznych i psychotropowych oraz
innych substancji medycznych wymagajacych nadzoru i kontroli;

okresowe kontrole stanu apteczek oddzialowych, w tym srodkéw narkotyczaych
i psychotropowych w komérkach SP ZOZ w Szamotulach;

uaktualniania wspdlnie z Komitetem Terapeutycznym Receptariusza Szpitalnego;
ewidencjonowanie kosztéw zuzytych lekdw i pozostalych artykuléw medyeznych
prowadzonych przez Apteke w poszczegdlnych komérkach organizacyjnych Szpitala;

10) zapewnienie dostepu do obowiazujacego wykazu produktéw leczniczych dopuszezonych

do obrotu;

11) koordynowanie spraw dotyczacych sprowadzania z zagranicy Srodkéw farmaceutycznych

i materialéw medycznych dla pacjentéw w ramach importu docelowego;

12) koordynacja realizacji wydawanych decyzji i zaleced organu Padstwowej Inspekcji

Farmaceutycznej przez komorki, ktdrych ww. decyzje i zalecenia dotycza;

13) zglaszanie incydentéw medycznrch i dziataf niepozadanych lekésw;
14) wspélpraca w ramach Komitetu Kontroli Zakazed Szpitalnych, w celu zminimalizowania

czgstoscl wystepowania zakazen szpitalnych;

15) wspélpraca z Dzialem Technicznym w sprawowaniun nadzora nad bezpiccznym

i poprawnym obrotem gazami medycznymi.

§ 37

Szkota rodzenia organizacyjnie podlega Poloinej Oddzialowej 1 prowadzona jest w ramach
dziatalnoéci Oddzialu Ginekologiczno - Polozniczego. Do zadait Szkoly rodzenia nalezy
w szczegolnosci:

1)
2)
3)
v,
5)

6)

7)

promowanie zachowan prozdrowotnych z udzialem lekarza, polozaej;

przygotowanie pacjentek do porodu 1 pologu;

promowanie porodu naturalnego;

promowanie karmienia pietsia, warsztaty praltycznej nauki karmienia piersia;
przedstawienie niefarmakologicznych 1 farmakologicznych metod walki z Dbolem
porodowym;

praktyczne zajecia z pielegnacji noworodka, przedstawienie standw adaptacyjnych
noworodka;

resuscytacja noworodka 1 niemowlgcia.

§38

1. Psycholog podlega Zastepey Dyrektora ds. Medycznych.
2. Zadaniem psychologa jest Swiadczenie pomocy psychologiczne} oraz wydawanie opini
dotyczacej stanu pacjenta w zakresie udzielanych przez niego $wiadczen.



§ 39
Zespoly i komitety dorazne podlegaja Zastgpcy Dyrektora ds. Medycznych. Tworzy si¢ je
w sytuacjach wymagajacych podjecia takich dzialati badz wynikajacych z ustawy.

§ 40
Dziatem Centralnej Sterylizacji kieruje Kierownik, ztdry bezposrednio podlega Zastgpcy
Dyrektora ds. Medycznych oraz Naczelnej Pielegniarce. Do zadan Dzialu Centralnej Sterylizacji
nalezy w szczegdlnosct:
1) zapewnienie stalego zaopatrzenia SP ZOZ w Szamotulach w materialy sterylne;
2) wykonywanie i nadzér nad procesami dekontaminacji medycznej: sprzetu medycznego,
narzedzi, wytobéw medycznych 1 materiatdw  wielokrotnego uzytku zgodnie
z obowiazujacymi przepisami, normami, procedurami, wytycznymi oraz najnowsza wiedza
specjalistyczna;
3) sterylizacja wytobéw nieopakowanych (nie wymagajacych calego procesu dekontaminacii)
po uprzednim umieszezeniu w systemie bartery sterylnej;
4) wykonywanie i nadz6r nad procesami sterylizacji w dostepnej technologii, wymaganej lub
dopuszczonej przez okredlonych producentow produktéw;
5} zwalnianie, magazynowanie 1 przechowywanie wyzobéw sterylnych do momentu odbiotu
przez uzytkownika;
6) kontrola i monitorowanie proceséw dekontaminacii wyrobéw medycznych i innych
przedmiotéw lub materialéw zgodnie z obowigzujacymi zasadami;
7) prowadzenie i przechowywanie wymaganej dokumentacji proceséw dekontaminacji;
8) wspolpraca z innymi komérkami organizacyjnymi SP ZOZ w Szamotulach korzystajacymi
z ustug Dziatu Centralnej Sterylizacjt.

§41
Pracownicy Prosektorim organizacyjnie podlegaja Naczelnej Piclegniarce. Lekarz wykonujacy
sekcje zwlok podlega Zastgpey Dyrektora ds. Medycznych.
Do zadan Prosektorium nalezy:
1) odbidr zwlok z wyznaczonego pomieszczenia do przechowywania zwlok;
2) wykonywanie toalety posmiertnej zwlok po wykonanej sekeji;
3) czuwanie nad prawidlowym przechowywaniem zwlols;
4) wydawanie zwlok osobie uprawnionej do pochéwku lub wskazanemu zakladowi
pogrzebowemu;
5) rzetelne, zgodne z obowigzujacymi przepisami prowadzenie dokumentacjt dotyczacej
odbiotu oraz wydawania zwlok.

§ 42
Pracowniami: Pracownia RTG, Pracownia tomografii komputerowej, Pracownia USG kieruje
Koordynator/Kierownik  pracowni, ktéry bezposrednio podlega  Zastepcy  Dyrektora
ds. Medycznych. Badania wykonywane sg na podstawie zlecenia wystawionego przez lekarza,
Do zadari ww. pracowni nalezy w szczegdlnoscr:
1) wykonywanie badai zleconych na rzecz pacjentéw szpitala, poradni specjalistycznych oraz
na zlecenie innych podmiotéw, w tym na podstawie uméw o wykonywanie uslug zawartych
z SP 707 w Szamotulach;
2) nadzér nad powierzonym sprzetem;
3) przestrzeganie obowiazujacych procedur postgpowania zgodnie z systemem zatzadzania
jakoscia;
4) realizacja czynnosci administracyjnych, w szczegdlno$ci prowadzenie  niezbednej
dokumentacji 1 sprawozdawczoscl zwigzanych z jej zakresem dzialania.



Swiadczenia wykonywane sa calodobowo wg ustalonego harmonogramu, na podstawie zlecenia
wystawionego przez lekarza.
W pracowni USG przyjmowanie do badafi chorych w trybie ambulatoryjnych odbywa si¢
wg indywidualnej rejestracii.

§43
Pracownia Endoskopii kieruje Koordynator/Kierownik Pracowni Endoskopi, ktory
bezpo$rednio podlega Zastepey Dyrektora ds. Medycznych. Do zadad Pracowni Endoskopii nalezy
w szczegolnodet:
1) diagnozowanie i leczenie schorzefi gbmego i dolnego odcinka przewodu pokarmowego,
2) nadzér nad powierzonym sprzetem,
3) dbanie o przesttzeganic obowiazujacych procedur postgpowania zgodnie z systemem
zarzqdzania jakoscia,
4) realizacja czynnosci administracyjnych, w  szczegdlnoéci prowadzenie niezbednej
dokumentacji 1 sprawozdawczoscl zwiazanych z jej zakresem dziatania.

§ 44
Pracownia Badai Kardiologicznych organizacyjnie podlega Ordynatorowi/Kierownikowl
Oddziatu Chordb Wewnetrzaych, ktéry odpowiada za:
1) nadzér nad powlerzonym sprzgtem;
2) przestrzeganie obowigzujacych procedur postgpowania zgodnie z systemem zarzadzania
jakoscia;
3) realizacje czynnosci administracyjnych, w szczegdlnosci prowadzenie niezbednej
dokumentacji 1 sprawozdawczoscl zwiazanych z jej zakresem dziatania.

§ 45
Pracownia Badafi EKG organizacyjnie podlega Koordynatorowi/Kierownik Poradni
Specjalistycznych, ktoéry odpowiada za:
1) nadzor nad powlerzonym sprz¢tem;
2} przestrzeganie obowigzujacych procedur postepowania zgodnie z systemem zarzadzania
jakoscig;
3) realizacje czynnodcl administracyjnych, w szczegdlnoscl prowadzenie niezbednej
dokumentacji 1 sprawozdawczoscl zwiazanych z jej zakresem dzialania.

§46
Nadzér nad Pracownia EEG sprawuje Pielggniarka Naczelna. Personel Pracowni zobowigzany
jest w szczegOlnosci do:
1) wykonywania badan zgodnie z cbowigzujgcymi procedurami;
2} przestrzeganie obowiazujgcych procedur postgpowania zgodnie z systemermn zarzadzania
jakoscia;
3) dbamia o powierzony sprzet;
4) prowadzenia niezbednej dokumentac)i 1 sprawozdawezoscl zwigzanych z jej zakresem
dzialania.
Badanm wykonywane sa na podstawie z.ecenia wystawionego przez lekarza.

§ 47
Laboratorium analitycznym kieruje Kierownik posiadajacy stosowne uprawnienia, ktory podlega
bezposdrednio Dyrektorowi ds. Medycznych. Laboratorium pracuje calodobowe wg ustalonego
harmonogramu. Do zadan Laboratorium analitycznego nalezy w szczegolnosct:



)

5)
6

7

$wiadczenie ushug w zakresie diagnostyki laboratoryjnej 1 mikrobiologicznej dla pacjentow
hospitalizowanych, ambulatoryjnych, na zlecenie podmiotéw na podstawie uméw
o wykonywanie ustug z zakresu analitykt medycznej 1 mikrobiologii zawartych z SP ZOZ
oraz na zlecenie 0sob fizycznych;

nadz6r nad sprzetem laboratoryjnym, w szczegdinosci w zakresie jakoscl i standardéw
badan laboratoryjnych;

prowadzenie wymagane] ewidencji wykonanych badad w laboratorium;

przygotowywanie matetialdw 1 udzial w postepowaniach o udzielenie zamodwienia
publicznego w zakresie merytorycznym,;

wspdlpraca z jednostkami zewnetrznymi wykonujacymi badania dla pacjentow szpitala;
przestrzeganie obowijzujacych procedur postepowania zgodnie systemem zarzadzania
jakoscia;

realizacja czynnoéel admunistracyjnych, w  szczegdlnosci prowadzenie niezbednej
dokumentacji 1 sprawozdawczosci zwigzanych z jey zakresem dziatania.

§ 48

Pracownia serologii z bankiem krwi kieruje Kierownik, ktory podlega bezposrednio
Dyrektorowi ds. Medycznych. Do zadad Pracowni nalezy w szczegdlnosel:

1)
2)

3)

prowadzenie dokumentacji i realizacja procedur z zakresu serologii, w tym nadzor nad
gospodarka kewig w Szpitalu;

wsp6lpraca z lekarzem - transfuzjonista oraz innymi podmiotami w zakresie gospodarki
rwiag

wykonywanie badan m.in.:

— oznaczanie grup kirwi u dorostych 1 noworodkdw,

— wykonywanie prob zgodnosci,

— oznaczanie przeciwcial u kobiet cigzarnych,

— badania kwalifikujace do podania immunoglobuliny anty-RhD.

§ 49

Zakladem Fizjoterapii kieruje Kierownik/Koordyaator, ktdry podlega  bezpodrednio
Dyrektorowi ds. Medycznych. Do zadad Zakladu Fizjoterapii nalezy w szczegdlnosct:

1)

2
3)
4)

5)

udzielanie $wiadczeniami zdrowotnymi w zakresie rehabilitacii na rzecz pacjentéw
hospitalizowanych w oddzialach szpitalnych, kierowanych przez Poradnie specjalistyczne,
innych $wiadczeniodawcdw oraz odplatnie;

nadzér nad powilerzonym sprzetem;

dbanie o prawidlows realizacje kontraktu;

realizacja czynno$ci administracyjnych, w szczegdlnosci prowadzenie niezbednej
dokumentacji 1 sprawozdawczoscl zwiazanych z jej zakresem dzialania;

realizowanie innych polecen przelozonych zwigzanych z prowadzong dziatalnoscia
nicujetych powyze).

§ 50

W ramach Dziatu Pomocy Doraznej funkcjonua:

1

zespoly ratownictwa medycznego, ktorymi kieruje Koordynator/Kierownik zespolu
ratownictwa medycznego podlegajacy bezpostednio Dyrektorowi. Zasady dzialania
zespoldéw ratownictwa medycznego reguluje ustawa o padstwowym ratownictwie
medycznym;

ambulatoryjna pomoc wieczorowa i nocna, ktéra kieruje Koordynator/Kierownik.
Ambulatorium udziela $wiadczen zdrowotnych w soboty, niedziele i $wigta calodobowo
w dni powszednie od godziny 18:00 do 8:00 dnia nastepnego. Do zadad w szczegolnoéci



nalezy realizacja $wiadczed w ramach umowy z WOW NFZ w zakresie nocnej 1 §wigteczne]

opieki zdrowotnej, w tym:

1) éwiadczenia medyczne w zakresie nocnej i Swiatecznej wyjazdowej opiece
pielegniarskiej, polegajace w szczegdlnoéci na realizacji $wiadczen medycznych w
miejscu zamieszkania pacjenta, zleconych przez lekarza ubezpicczenia zdrowotnego,
wynikajacych z potrzeby zachowania ciaglosci leczenia lub pielegnacis;

2) $wiadczenia medyczne w zakresie nocnej i §wiatecznej ambulatoryjnej opiece lekarskiej
w razie naglego zachorowania lub naglego pogorszenia stanu zdrowia w szczegodlnoscl
polegajace na badaniu i poradzie lekarskie] 1 $wiadczeniu udzielanym przez pielegniarke
dotaznie, w zwiazku z tq porads lekarska.

§ 51

Zespotami transportowymi: zespOl transportowy 1 zespdt wyjazdowy - kietuje
Koordynator/Kierownik, ktéry podlega bezposrednio Dyrektorowi. Do zadan zespolu
transportowego nalezy w szczegdlnodcet:

1

2)

wykonywanie przewozu chotych, ktérych stan zdrowia wymaga transportu do zakladow
opieki zdrowotnej samochodem sanitarnym oraz chorych ktérym stan zdrowia nie pozwala
na korzystanie z publicznych srodkéw lokomocji z miejsca zamieszkania Iub czasowego
pobytu do zakladu opicki zdrowotnej, pomiedzy zakladami opieki zdrowotnej lub w innych
uzasadnionych okolicznosciach oraz koordynowanie tych przewozdéw w ramach umowy
z WOW NFZ. Swiadczenia udzielane sa calodobowo,

wykonywanie transportu pacjentédw, §rodkéw leczniczych, krwi, wyposazenia medycznego
pomiedzy zakladami opieki zdrowotnej oraz personelu nocnej i $wigtecznej opieki
zdrowotne] w przypadku udzielania $wiadczed w miejscu zamieszkania pacjenta.
Swiadczenia udziclane sa calodobowo;

§ 52

Dziatem ekonomiczno - ksiggowym kieruje Gléwny Ksiggowy. Do zadan Dziatu nalezy
w szczegolnosci:

1)

2)
3)
4
5)
0
7

3)
9)

prowadzenie gospodarki finansowej SP ZOZ w Szamotulach;

racjonalne gospodarowanic $rodkami finansowymi przeznaczonymi na wykonywanic
zadan;

wspolpraca finansowo - ksiggowa z komorkami organizacy}nymi Szpitala;

dokonywanie rocznej analizy ekonomicznej 1 tematycznych analiz okresowych;
prowadzenie rachunku kosztéw wg miejse ich powstawania, sporzadzanie okresowych
zestawiel kosztow;

prowadzenie ksiggowosci, likwidatury, kasy, ewidencji analitycznej kosztow, ewidencji
syntetyczne]- wartosciowej skladnikdw majatkowych;

przeprowadzenie kontroli formalno- rachunkowej dokumentéw stanowiacych podstawe
zaplaty;

opracowywanie projektow planow finansowych;

wspdludzial w ustalaniu cen §wiadezed medycznych realizowanych;

10) przestrzeganic obowiazujacych procedur postgpowania zgodnie z systemem zarzadzania

jakoscia;

11) biezaca analiza plynnosci finansowej;
12) biezaca weryfikacja pod wzgledem merytorycznym i formalnym dokonywanych zakupow

zgodnie z przyjetymi procedurami;

13) inwentaryzacja majatku;
14) wystawianie faktur dla poszezegélnych odbiorcow ustug medycznych wykonywanych na

terenie Szpitala;



15) sporzadzanie wymaganych sprawozdan i rozliczed w tym z GUS 1 wladciwym Urzedem
Skarbowym,

§ 53

Dziatem Analiz i Statystyld Medycznej kieruje Kicrownik Dziatu, ktory podlega bezpoérednio
Dyrektorowi podmiotu leczniczego. Do zadan Dzialu Analiz 1 Statystyki Medycznej nalezy
w szczegolnosct:

[

W

1) zawieranie uméw na $wiadczenie ustug medycznych dla innych podmiotdw;

2) przygotowanie ofert na swiadczenie uslug medycznych z NFZ;

3) prowadzeniem spraw dotyczacych Rejestru Wojewody;

4) nadzor i realizacja zadan wynikajacych z uméw zawartych z NFZ;

5) monitorowanie wykonania 1 rozliczef uméw zawartych z NFZ;

6) monitorowanie kwalifikacji wykonanych procedur ICI>-9 1 ICID-10 do Jednorodnych Grup
Pacjentow lub dokonania rozliczenia zgodnie z aktualnymi zarzadzeniami Prezesa NFZ;

7) wspdlpraca z ordynatorami/lekarzami kierujacymi oddzialami oraz kierownikami
oddzialéw, a takze kierownikami komérek dziatalnodci podstawowej w zakresie realizacji
zakontraktowanych §wiadczen zdrowotnych;

8) nadzdr nad ewidencja harmonogramdw przyje¢ w tym list oczelujacych w systemach
informatycznych Szpitala oraz raportowaniem danych do NFZ;

9) sporzadzanie analiz, sprawozdad oraz innych mformacji statystycznych na potrzeby
wewnetrzne 1 zewngtrzne Szpitala;

10) analiza poprawnosci wprowadzonych danych do systemu 1 weryfikacja danych;

11) nadz6r nad prawidlowym prowadzeniem ksiag zwigzanych z pobytem chorego w Szpitalu;

12) udostepnianie upowaznionym  podmiotom, pacjentom dokumentacji  medycznej
pacjentow;

13) prowadzenie  skladnicy akt i nadzér nad przechowywaniem, udostepnianicm
i brakowaniem dokumentacji medycznej oraz materialdw archiwalnych 1 akt;

14) przygotowywanie w  porozumieniu z kierownikami poszczegdlnych komorek
organizacyjnych wytycznych oraz zalecet w zakresie zmian organizacji pracy Szpitala;

15) opracowanie projekidéw aktdw prawnych wewnetrzaych w kwestiach znajdujacych sie
w kompetencjach Dzialu;

16) wspolpraca w procesie przygotowywania budzetéw dla oérodkdw kosztdw;

17) monitorowanie aktualnych rozporzadzen Mmistra Zdrowia, zarzadzed Prezesa
Natodowego Funduszu Zdrowia i przekazywanie informacji o zmianach na rézane poziomy
organizacyjne Szpitala;

18) wspdlpraca przy przygotowywaniu cennika Szpitala;

19) wspolpraca z instytucjami i jednostkami zewnetrznymi, w tym Glownym Urzedem
Statystycznym, Ministerstwem  Zdrowia, Urzgdem Wojewddzkim, Narodowym
Funduszem Zdrowia, instytucjami wykonujgeymi zadania w dziedzinie opieki spolecznej;

20) realizowanie innych polecenn przelozonych zwigzanych z prowadzong dzialalnoscia
nieujetych powyzey;

§ 54

Dziatem Dziatu Kadr i Plac kieruje Kierownik, ktéry podlega bezposrednio Dyrektorowi
SP ZOZ w Szamotutach.
W Dziale zatrudnieni sa pracownicy, ktorzy podlegaja sluzbowo Kierownikowt Dzialu Kadr
1 Plac.
Dzial Kadr i Plac wykonuje zadania kadrowo-placowe.
Do zadart Dzialu Kadr i Plac nalezy w szczegdlnosc:
1) W zakresie spraw kadrowych:

~ zapewnienic obstugi kadrowe] pracownikéw zgodnie z obowigzujacymi przepisami

S
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prawa;

prowadzenie pelnej dokumentchi pracownicze] w szczegblnosch: sporzadzanie umdw
0 pracg, zawieranie umow cywﬂno-pmwnych prowadzenie akt osobowych, aktualizacja
danych pracowniczych, sporzadzanic i przekazywanie do ZUS dokumentow
zgloszeniowych do ubezpicczenia pracownikéw oraz czlonkdw rodzing

kontrolowanie waznosci badan lekarskich pracownikéw,

nadzorowanie prawidlowego i terminowego sporzadzania plandw urlopowych
wypoczynkowych 1ich realizacji;

prowadzenie ewidendji i nadzér nad rozliczaniem czasu pracy pracownikdw;
prowadzenie spraw emerytalro-rentowych;

prowadzenie spraw zwiazanych ze szkoleniami i doskonaleniem zawodowym
pracownikdw;

przeprowadzanie postgpowant konkursowych na stanowiska objete procedura
konkutsowa;

organizowanie i obsluga stazy i praktyk;

kontrola porzadku 1 dyscypliry pracy;

sporzadzanie obowigzujacych sprawozdar;

prowadzenie spraw zwigzanych z Zakladowym Funduszem Swiadezen Socjalnych
i wspéidziatanie z funkcjonujaca w Zaktadzie Komisja Socjalna;

terminowe  rozliczenia z  Padstwowym  Funduszem  Rehabilitacji  Osob
Niepelnosprawnych oraz obsluga programu PFRON;

prowadzenie spraw dotyczacych Pracowniczych Plandéw Kapitalowych;

2) W zakresie spraw placowych:

ewidencjonowanie i naliczanze wynagrodzen, zasilkéw 1 innych $wiadczen naleznych
pracownikom z tytulu zatrudnienia;

tozliczanie 1 uzgadnianie ewidencji ksiggowe] wynagrodzed pracownikéw pod
wzgledem obowigzkowych skladek 1 podatkdw;

ewidencjonowanie  zasitlkéw  chorobowych, macierzynskich 1 rodzicielskich,
opiekuriczych i swiadczen rehabilitacyjnych, naleznych i wyplacanych pracownikom;
sporzadzanie imiennych wykazéw wynagrodzen za przepracowane lata bylym
i obecnyim pracownikom dla celéw emerytalno-rentowych;

archiwizowanie dokumentacji placowej;

rozliczenia zwigzane z Pracowniczymi Planami Kapitalowymi,

dokonywaie 1 rozliczante doblowohwch potracen na ube7p1ec7ema pracownicze, rat
pozyczek z Zakladowego Funduszu Swiadezen Socjalnych, Kasy zapomogowo-
pozyczkowe] 1 innych;

wystawianie zaswiadczen o wysokoéel wynagrodzenia oraz dochodach pracownikdw;
prowadzente korespondencj: z komornitkami 1 organami admiistracyjnymi oraz
dokonywanie potracen z list plac zaje¢ wynagrodzenia za pracg;

opracowywanie sprawozdad i analiz dotyczacych wynagrodzen;

§ 55

Dziatem Techniczno — Administracyjnym kieruje Zastepea Dyrektora ds. Technicznych
1 Inwestycjl.
Do zadadl Dzialu Techniczno — Administracyjnego nalezy w szczegdlnosel:



1)

2)
3)

4)

5)
6)

7)
8)
9

optymalna gospodarka powierzchniami uzytkowymi podmiotu leczniczego na potrzeby
wlasne oraz zapewnienie pozadanego stanu i warunkéw uzytkowania pomieszczen
szpitalnych 1 burowych;

prowadzenie spraw zwiazanych z wynajmem pomieszczer;

sprawowanic nadzoru nad prowadzeniem magazynéw oraz kontrole stanu zapasow
magazynowych i przekladanie Dyrektorowi SP ZOZ w Szamotulach do zaakceptowania
wnioskéw o wszczecie postgpowania o udzielenie zamdwienta publicznego skladanych
przez komorkt organizacyjne;

zaopattzenie SP ZOZ w Szamotulach w sprzet medyczny, $rodki utrzymania ezystosci oraz
sprzet gospodarczy;

planowanie i sporzadzanie roczaych plandw zakupu oraz mnwestycji;

zapewnienie prawidtowej eksploatacji nieruchomodci, gospodarki energetycznej, urzadzen
energetyczaych, instalacji elektrycznej, sieci wodno-kanalizacyjnej, centralnego ogrzewania,
gazéw medycznych, dZzwigdw kotlowni, urzadzen lacznoscl, alarmowych 1 sygnalizacyjnych
oraz sprzetu technicznego instalacji gazu, tlenowni 1 innych urzadzen;

zapewnienie sprawnosct sprzetu medycznego,

gospodatke odpadami;

nadzér nad prowadzonymi inwestycjami, remontami i dziataniami likwidacyjnymi obicktow
budowlanych na terenie SP ZOZ w Szamotulach;

10) wykonywanie remontéw zwigzanych z zapewnieniem sprawnoéci i odpowiedniego stanu

technicznego infrastrukrury technicznej 1 budowlanej;

11) sprawnosé 1 funkcjonowanie transportu sanitarnego;
12) biezace analizowanic sprawnoéci aparatury i sprzetu medycznego oraz aktualizacja

przegladdw technicznych;

13) przygotowywanie uméw na wynajem pomieszczen i sterylizacje narzedzi;

§ 56

Inspektor ochrony przeciwpozarowej podlega bezpoérednio Zastepcy Dyrektora ds.
Technicznych i Inwestycji. Do jego zadan nalezy w szczegolnosci:

1)

przeprowadzanie doraZnych kontroli stanu bezpieczedstwa pozarowego w obiektach
podmiotu leczniczego, wydawanie doraznych zalecenl lub zarzadzed w sprawie poprawy
bezpieczefistwa poﬁ'arowego w zakresie ustalonych uprawnieﬁ'

kontrola wyposazenia 1 rozmieszczenia sprzetu plZCCl‘WpOZﬂLOW ego, jego legalizacyi;
kontrola nad systematycznym konserwowaniem spizetu 1 urzadzed p.poz. oraz $rodkdw
alarmowych;

kontrola aktualizacii szkoled z zaktesu p.poz. wszystkich pracownikéw podmiotu
leczniczego;

zglaszanie Dytrektorowi podmiom leczniczego 1 jego Zastgpey potrzeb 1 wnioskow
w zaktesie ochrony przectwpozarowey;

§ 57

Dziatem Zamoéwiet Publicznych kieruje Kicrownik, ktéry podlega bezposrednio Zastepey
Dyrektora ds. Technicznych 1 Inwestycji. Do zada dzialu nalezy w szezegdlnosci:

1)

2)
3)

4

5
%)

prowadzenie caloéci spraw zwiazanych z postgpowaniem o udzielenie zamowien
publicznych;

optracowywanie projektéw decyzji o powolqmu komisji przetargowey;

opracowywanie projektéw 1 wzordw uméw oraz innych dokumentéw do
przeprowadzanych postepowan;

weryfikacja dokumentacji przetargowej pod katem formalnym;

archiwizacja 1 prowadzenic zbioru dokumentéw dotyczacych zakoniczonych postepowas;
przestrzeganie przepiséw Ustawy Prawo Zamoéwien Publicznych;



§ 58

Dziatem Teleinformatycznym kieruje Kierownik, ktdry jest jednoczesnie Administratorem
Systeméw  Informatycznych. Kierownik podlega bezposrednio Dryrektorowi podmiotu
leczniczego.

Do zadan Dzialu nalezy w szczegolnosci:

1)
2)
3)
2
5)
6
7
)

9)

administrowanie siecia komputerowa w podmiocie leczniczym;

diagnostyka sprzetu komputerowego;

zglaszanie koniecznodci wykonania naprawy serwisowej w przypadku uszkodzen
wykraczajacych poza mozliwo$éé wykonania naprawy dorainej lub sprzetu uzytkowanego
w okresie gwarancyjnym;

rozbudowa systemu raportowania dla Dyrekeji podmiotu leczniczego, przy wykorzystaniu
istniejacego systemu obslugi ruchu pacjentow;

inicjowanie 1 opracowywanic planéw rozbudowy 1 wykorzystania zasobow
mformatycznych;

prezentowanie i inicjowanie mozliwych do wdrozenia rozwiazai na bazie istniejacych
zasobow;

wdrazanie nowych rozwiazan informatycznych;

przechowywanie danych pacjentdw w systemach informatycznych (zabezpieczenie przed
nieupowaznionym dostepem, przetwarzaniem, ziniana, utrata lub uszkodzeniem, tworzenie
kopii zapasowych), oraz inne czynnosci wynikajace z zapiséw polityki bezpieczeristwa;
uczestniczenie w opracowywan‘u analiz ekonomicznych dotyczacych rozwoju zasobow
informatycznych podmiotu leczniczego;

§ 59

Biurem Dyrektora kieruje Kierownik, ktoty podlegaja bezposrednio Dyrektorowl podmiotu
leczniczego. Do zadan Biura Dytektora nalezy w szczegdlnosci:

1)

2)
3)
D
5)
)
7
8)

9%

realizowanie zadan zwigzanych z Instrukeja Kancelaryjna;

prowadzenie terminarza narad, spotkat konferencji, odpowiednie kompletowanie
i przechowywanie te] dokumentacyi;

obsluga poczty elektroniczne;;

prowadzenie rejestru Zarzadzen Wewnetrznych Dyrektora SP ZOZ w Szamotulach;
prowadzenie rejestru skarg 1 wnioskéw pacjentéw oraz odpowiedniej korespondencii
zwiazanej z jej wyjasnianiem;

prtowadzenie korespondencji wewnetrzaej i zewnetrznej w zakresie dzialalnosci SP ZOZ
w Szamotutach;

otganizowanie i protokélowanic konkurséw na stanowiska Ordynatoréw Oddzialow
1 Pielegniarck Oddzialowych;

koordynowanie tealizacji uméw na $wiadczenia medyczne dla pacjentow  firm
ubezpieczeniowych;

écisla  wspdlpraca z  Adwokatem/Radeca  Prawnym, Rzeczniliem Prasowym,
Pelnomocnikiem ds. SZJ, Dzialem Telemnformatyczoym, kierownikami komdrek
otganizacyjnych w celu prawidlowego funkcjonowania SP ZOZ w Szamotulach oraz
tworzenia jego korzystnego wizerunku;

§ 60

Adwokat/Radca prawny podlega bezpostednio Dyrektorowi Szpitala. Do obowigzkow
i uprawnieft Radcy Prawnego nalezy w szczegdlnosct:

)
2)

udzielanie kierownictwu Szpitala opinii i porad prawnych w zakresie stosowania prawa;
mformowanie kierownictwa Szpitala o zmianach w obowiazujacym stanie prawnym
w zakresie ich dzialalnoscy;



3)

9
5)

informowanie Dyrektora o uchybieniach w dzialalnosci w zakresie przestrzegania prawa
1 skutkach tych uchybier;

sprawowanie nadzoru prawnego nad egzekucja naleznosci;

wystepowanie w charakterze pelnomocnika w postepowaniach sadowych, arbitrazowych,
administracyjnych oraz przed innymi organami orzekajacymi.

§ 61

Inspektor ds. Obronnosci podlega bezposrednio Dyrektorowi podmiota leczniczego. Do jego
zadan nalezy w szczegdlnosci:

1)
2)
3)
4
5)

0)
7)

dzialalno$¢ planistyczna 1 orgamizacyjna w zakreslie spraw obronnych i obrony cywilnej;
dzialalnos$¢ szkoleniowa w zakresie problematyki obronnej 1 obrony cywilnej;

wspolpraca z jednostkami nadrzednymi i zakladami pracy w celu stworzenia warankéw do
koordynacji dziatai w okolicznosciach noszacych znamiona kryzysu;

sprawowanie nadzoru 1 stwarzanie warunkoéw do wczesnego ostrzegania 1 alarmowania
w tejonie Szpitala;

wspdldzialanie w zwalczaniu klesk zywiotowych i zagrozeni §rodowiska oraz usuwanie tch
skutkow,;

planowanie przedsigwzie¢ w zakresie ochrony Szpitala przed skutkami dzialan zbrojnych;
ewidencjonowanie 1 przechowywanie dokumentéw- informacji niejawnych;

§ 62

Inspektor Ochrony Danych podlega bezposrednio Dyrcktorowi Szpitala. Do zadad
i obowiazkéw Inspektora Ochrony Danych Osobowych ralezy w szczegdlnoser:

1)
2)

4

5)

0)

7)
8)

9)

10)

sprawdzanie zgodnosci przetwarzania danych osobowych z przepisami o ochronie danych
osobowych oraz sporzadzanic okresowych raportow Administratorows;

informowanie Administratora, podmiotu przetwarzajacego oraz osoby pracujace pod
nadzotrem, ktdrzy przetwarzaja dane osobowe, o ich obowiazkach wynikajacych z RODO,
aktéw prawnych wydanych na jego podstawie oraz niniejszej Politykt Ochrony Danych
Osobowych i doradzanie im w sprawie przetwarzania danych osobowych;

koordynowanie prac przeprowadzanych przez kierownikdw komorek organizacyjnych,
koordynatoréw i pracownikéw na samodzielnych stanowiskach dane osobowe dotyczacych
analizy zagrozent oraz oceny ryzyka, na ktére moze by¢ narazone przetwarzanie danych
w systemach informatycznych 1 tradycyjnych;

wydawanie opinil w procesic oceny skutkdéw planowanych operacji przetwarzania dla
ochrony danych osobowych 1 przedstawianie ich Administratorowt oraz monitorowanie
wykonywania zalecen;

wydawanie opinii w procesie oceny skutkéw planowanych operacji przetwarzania dla
ochrony danych osobowych 1 przedstawianie ich Administratorowl oraz monitorowanie
wykonywania zaleceri;

zapoznawanic 0séb upowaznionych do przetwarzania danych osobowych z przepisami
o ochronie danych osobowych;

wspblpraca z Organem Nadzorczym;

pelnienie funkcji punktu kontaktowego dla 0séb, ktérych dane dotycza, we wszystkich
sprawach zwigzanych z przetwarzaniem ich danych osobowych oraz z wykonywaniem
praw im przystugujacych z mocy RODO (zamieszczenie danych kontaktowych I0DO na
stronie internetowe] Administratora);

pelnienie funkcji punktu kontaktowego dla Organu Nadzorczego w kwestiach zwiazanych
z przetwarzaniem, w tym z uprzednimi konsultacjami oraz prowadzenie konsultacji we
wszelkich innych sprawach;

nadzor nad aktualnoscia tresct Polityki Ochrony Danych Osobowych, dokumentéw z nig
zwigzanymi oraz z niej wynikajacymi;



11) udzielanic odpowiedzi na zapytania kierowane do ADO przez podmioty zewngtrzne,
dotyczace administrowanych zbiordw danych osobowych;

12) przygotowanie upowaznieri osobom pracujacym do przetwarzania danych osobowych
i przeprowadzanie szkoleri dla tych 0s6b z zakresu ochrony danych osobowych;

13) prowadzenie ewidencji 0s6b upowaznionych do przetwarzania danych osobowych;

14) prowadzenie rejestru czynnosci przetwarzania danych osobowych;

15) prowadzenie ewidencji uméw powierzenia o przetwarzanie danych osobowych oraz
przechowywanie oryginaldéw tych uméw;

16) nadzér nad fizycznym 1 organizacyjnym zabezpieczeniem miejsc, w ktorych przetwarzane
sg dane osobowe;

17) regulatne  testowanie, mietzenie 1 ocenmianie skutecznoéci s$rodkéw technicznych
i organizacyjnych wdrozonych w celu ochrony danych osobowych;

18) okredlanic obowiazkéw personelowi z zakresu bezpieczedstwa przetwarzanta danych
osobowych i podnoszenie ich §wiadomosci w tym wzgledzie;

19) przeprowadzanie okresowych szkoled personelu uczestniczacego w  operacjach
przetwarzania danych;

20) przeprowadzanie okresowych audytéw oraz analiz z procesu pizetwarzania danych
osobowych z punktu widzenia zasad przetwarzania danych osobowych oraz pozostalych
wymagart zawartych Polityce Ochrony Danych Osobowych i dokumentach regulacyjnych,
a takze przedkladanie sprawozdzn z tej analizy Administratorowi;

21) zglaszanie naruszenia ochrony danych osobowych Organowt Nadzorczemu,
(niezwlocznie, nie pbézniej niz 72 godziny po stwierdzeniu naruszenia ub po powzieciu
mformacji);

22) udzielanie wyjasniert Organowi Nadzorczemu, odpowiedzi na zalecenia dotyczace oceny
skutkdw dla ochrony danych oraz monitorowanie ich wykonania;

§63
Petnomocnik ds. Systemu Zarzgdzania Jako$cig bezposrednio podlega Dyrektorowi podmiotu
leczniczego. Do jego zadan nalezg w szczegdlnodct:

1} monitorowanie jakosci i bezpieczenstwa opieki w komérkach organizacyjnych Szpitala;

2} wdrazanie i nadzorowanie prac wszystkich uczestnikéw Systemu;

3) wdrazanie opracowanych procedur 1 instrukeji systemowych w poszcezegblnych komdrkach
organizacyjnych Szpitala;

4) nadzér nad praca wewnetrznvch zespoléw wdrozeniowych 1 kotrolujacych jakosé
w komérkach organizacyjnych Szpitala w zaleznosci od pottzeb wynikajacych z wdrazanta
systemu;

5) monitorowanie realizacji wdtazaaych procedur akredytacyjnych i/lub systemu zarzadzania
jakoscig w komorkach organizacyjnych Szpitala;

6) prowadzenie szkolenl dla personelu Szpitala z zakresu doskonalenia systemu zarzadzania
jakoscia;

7) okresowe monitorowanie zadowolenia pacjentéw 1 przedstawianie analiz dyrekejt Szpitala;

8) okresowe przygotowanie kompleksowych materialow dla Dyrekeji Szpitala do okresowych
przegladow funkcjonowania systemu;

9) wspéipraca z komorkami  organizacyjnymi  Szpitala w  zakresie  podnoszenia
i monitorowania jakosci 1 bezpieezefistwa opicki;

10) biezacej 1 stalej wspdlpracy z podmiotem zewngtrznym wspierajacym wdrozenie systemu.

§ 64

Inspektor/Specjalista ds. BHP podlega bezposrednio Dyrektorowi podmiotu leczniczego.
Do zadan Inspektora/Specjalisty ds. BHP naleza w szczegSlnosct:

30



1) systematyczna kontrola warunkdéw pracy oraz przestrzegania przez pracownikow zasad
1 przepisow bhp;

2) dokonywanie okresowych ocen stanu bhp w Szpitalu;

3) przedkladanie Dryrektorowi OSzpitala informacj: o stanie bhp wraz z wmoskami
zmierzajacymi do usuwania wystepujacych zagrozen;

4) opracowywanie instrukejt dotyczacych bhp na poszezegdlnych stanowiskach pracy;

5) zglaszanie wnioskéw dotyczacych bhp przy opracowywaniu dokumentacji inwestycyjnych
i modernizacyjnych przy wspdlpracy z kierownikami poszczegdlnych komoérek
organizacyjnych;

6) udzial w opracowywaniu wnioskéw wynikajacych z badan przyczyn 1 okolicznodei
wypadkéw przy pracy 1 chordb zawodowych;

7) wspoldzialanie z lekarzem zakladowym w zakresie stanu zdrowotnosci zalogi oraz
prowadzenie dziatalnosci profilaktycznej w tym zakresie;

8) prowadzenie szkoleft pracowniczych i czuwanie nad przestrzeganiem przez pracownikow
obowigzujacych przepiséw bhp;

§ 65

Bezposredni Dyrektorowi podmiotu leczniczego podlegaja:

1) Spoteczny Inspektor Pracy,

2) Pelnomocnik ds. Pacjentow,

3) Pelnomocnik ds. Kombatantow,
4) Kapelan Szpitalny.

ORGANIZACJA PROCESU UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
W PRZYPADKU POBIERANIA OPEAT
§ 66

Podmiot leczniczy udziela Swiadczend zdrowotnych finansowanych ze srodkdéw publiczaych

ubezpieczonym ofaz nnym osobom uprawnionym do tych $wiadezen na podstawie odrebnych

przepiséw nieodplatnie, za czeSciows odplatnoscia ub calkowita odplatnoseia.

Do kotzystania ze $wiadczen opicki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publiczaych na

zasadach okreslonych w ustawie maja prawo:

1) osoby objete powszechnym - obowigzkowym 1 dobrowolnym ubezpicczeniem
zdrowotnym, zwane dalej "ubezpieczonymi';

2) inne, niz ubezpieczeni, osoby posiadajace obywatelstwo polskie 1 posiadajace miejsce
zamieszkania na terytorium Rzeczypospolite] Polskiej, ktére spelniajg  kryterium
dochodowe, o ktérym mowa w art. 8 ustawy z dnia 12 marca 2004 1. o pomocy spolecznej,
co do ktorych nie stwierdzono okolicznodci, o ktére) mowa w art. 12 te] ustawy, na zasadach
1w zakresie okreslonych dla ubezpteczonych;

3) Inne, niz wyzej wymienione, osoby posiadajace obvwatelstwo polskie 1 posiadajace miejsce
zamieszkania na terytorium Rzeczypospolite) Polskiej, ktore nie ukorezyly18. roku zycia
lub sg w okresie ciazy, porodu i pologu.

Osobom nieposiadajacym obywatelstwa polskiego, innym niz $wiadezeniobiorey, $wiadezenta

zdrowotne udzielane sa na zasadach okreslonych w przepisach odeebnych 1 umowach

mig¢dzynarodowych.

W ramach Szpitala odplatnie udzielane sa:

1) swiadczenia medyczne osobom nicubezpieczonymy;

2) Swiadczenia medyczne podmiotom leczniczym zgodnie z tredcig zawartych umosw;

3} badania laboratoryine i diagnostyczne pacjentom bez skicrowar;

4) Swiadezenia zdrowotne inne niz finansowane ze srodkdéw publicznych.

Wysokos$¢ oplat za §wiadczenia zdrowotne udzielane odplatnie ustala Dyrektor podmiotu

leczniczego.
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ZADANIA I ZASADY WSPOLDZIALANIA KOMOREK ORGANIZACYJNYCH
§ 67

Wspdlne zadania komérek organizacyjnych, samodzielnych stanowisk pracy oraz oséb polegaja

na:

1) realizacji zadad SP ZOZ w Szamotutach i celu, dla ktérego zostal utworzony, okreslonych
w obowigzujacych przepisach prawa, Statucie oraz niniejszym Regulaminie;

2) dbaniu o nalezyty wizerunck SP ZOZ w Szamotulach oraz jako$¢ udzielanych $wiadezen
zdrowotnych.

Zadania szczegblowe poszczegblnych komorek okredla niniejszy Regulamin.

Do podstawowych elementéw wspéldzialania zalicza si¢ w szczegolnoset:

1) odbywanie okresowych spotka Dyrektora SP ZOZ w Szamotulach z Ordynatorami
i Kierownikami komérek organizacyjnych oraz Naczelnej Pielggniarki z Oddziatowymi;

2) wspolpraca poszczegélnych komdrek SP ZOZ w Szamotulach podczas udzielania
$wiadczenl zdrowotnych pacjentowt.

Celem wspéldzialania jest:

1) usprawnienie proceséw informacyjno-decyzyjnych;

2) prawidlowa realizacja zadas statatowych;

3} integracja dzialan komérek organizacyjnych.

Spotkania, o ktérych mowa w ust. 3 pkt 1) maja na celu:

1) wzajemna wymiang informacji w celu dalszego doskonalenia wspélnego dzialania;

2) przekazywanie informacji o podejmowanych kierunkach dziatania;

3) oméwienie realizacji zadai oraz oméwienie probleméw w realizacji zadas;

4) oceng sytuacii finansowej SP ZOZ w Szamotulach i poszczegdlnych jego komorek.

Ordynatorzy/Kierownicy/Koordynatorzy  komodrek organizacyjnych oraz Pielegniatki

Oddzialowe zobowiazani sg do zapoznania podleglego personelu z informacjami uzyskanymi

na spotkaniach, o ktérych mowa w ust. 3.

WARUNKI WSPOLDZIALANIA Z INNYMI PODMIOTAMI
§ 68

SP Z0OZ w Szamotulach realizuje swoje zadania poprzez:

1) wspblprace z innymi podmiotaimni okredlonymi w statucie SP ZOZ w Szamotulach,
2) realizacje wytycznych i zalecen organéw administracji padistwowej 1 samorzadowe]
dotyczacych zasad postepowania w okreslonych przypadkach.

POSTANOWIENIA KONCOWE
§ 69

. Regulamin Organizacyjny podlega podaniu do wiadomosci pracownilkéw wszystkich jednostek

organizacyjnych SP ZOZ w Szamotulach oraz pacjentom na stronie internetowej Szpitala.

W sprawach nie uregulowanych w niniejszym Regulaminie maja zastosowanie obowigzujace
przepisy prawne, regulaminy wewnetrzne jednostek 1 komérek organizacyjnych oraz
odpowiednie zarzadzenia Dyrektora SP ZOZ w Szamotulach.

Zalgcznik:

1. Cennik SPZOZ w Szamotlach



