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Dzial I

Postanowienia ogélne
§1

Szpital Specjalistyczny im. Henryka Klimontowicza w Gorlicach zwany dalej Szpitalem
Specjalistycznym jest podmiotem leczniczym, prowadzonym w formie samodzielnego
publicznego zaktadu opieki zdrowotnej.

Szpital Specjalistyczny dziata w szczegolnosci na podstawie:
a) ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej,

b) ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych

ze srodkow publicznych,

c) ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta,
d) ustawa z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci
e) innych przepisow dotyczacych zaktadow opieki zdrowotne;j.
f) wpisu do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnosé lecznicza,

g) Statutu Szpitala Specjalistycznego nadanego uchwatg Rady Powiatu Gorlickiego

h) niniejszego Regulaminu.

Szpital Specjalistyczny posiada osobowos¢ prawna.

Szpital Specjalistyczny jest wpisany do Krajowego Rejestru Sadowego prowadzonego
przez Sad Rejonowy dla Krakowa Srodmiescia w Krakowie, XII Wydziat Gospodarczy
pod nr 0000015952.

Szpital Specjalistyczny posiada REGON 000308614, NIP 738-17-94-844. W przypadku
wyodrebnienia wigcej niz jednego zaktadu leczniczego, kazdy z zaktadow moze posiadaé
odrebny 14 znakowy REGON.

§2

Podmiotem tworzacym Szpital Specjalistyczny im. Henryka Klimontowicza w Gorlicach
jest Powiat Gorlicki.

. Siedziba Szpitala Specjalistycznego miesci si¢ w Gorlicach, ul. Wegierska 21,

38-300 Gorlice
Telefon. 18/ 355-32-00
e-mail: szpital@szpital.gorlice.pl
e-Dorgczenia: AE:46878-72922-WGICG-19
§3
Szpital Specjalistyczny udziela swiadczen zdrowotnych na podstawie wpisu do rejestru
podmiotdow wykonujacych dziatalno§¢ lecznicza prowadzonego przez Wojewode
Matopolskiego.
Organizacj¢ i porzadek procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych Szpitala
Specjalistycznego okresla niniejszy Regulamin organizacyjny, a w szczegdlnosci:
1) cele i zadania Szpitala Specjalistycznego,
2) strukture organizacyjng zaktadu leczniczego,
3) rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres udzielanych §wiadczen zdrowotnych,
4) miejsce udzielania §wiadczen zdrowotnych,
5) przebieg procesu udzielania §wiadczen zdrowotnych
6) organizacje¢ i zadania poszczegdlnych jednostek lub komorek organizacyjnych zaktadu
leczniczego oraz warunki wspotdziatania tych jednostek lub komorek dla zapewnienia
sprawnego 1 efektywnego funkcjonowania podmiotu pod wzgledem diagnostyczno-
leczniczym, pielggnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno-gospodarczym,
7) warunki wspotdziatania z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalnosc¢ lecznicza,
8) wysokos¢ optaty za udostepnienie dokumentacji medycznej,
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9) organizacj¢ procesu udzielania §wiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania optat,
10) wysokos$¢ optaty za przechowywanie zwlok pacjenta przez okres dluzszy niz 72
godziny od os6b lub instytucji uprawnionych do pochowania zwtok oraz od
podmiotdéw, na zlecenie ktorych przechowuje si¢ zwloki w zwigzku z toczacym si¢
postepowaniem karnym,
11) wysoko$¢ optat za udzielanie $wiadczen zdrowotnych inne niz finansowane ze
srodkoéw publicznych,
12) sposob kierowania komérkami organizacyjnymi.
§4
Postepowanie kancelaryjne w Szpitalu Specjalistycznym, obieg dokumentow, rejestracie,
znakowanie pism, uzywanie pieczeci okresla Instrukcja Kancelaryjna ustalona przez
Dyrektora i zatwierdzona przez Archiwum Panstwowe.

Dzial 11

Cele i zadania zakladu leczniczego
§5

1. Celem gléwnym Szpitala Specjalistycznego jest podejmowanie dziatah na rzecz ochrony
i poprawy stanu zdrowia ludno$ci poprzez organizowanie i prowadzenie dziatalno$ci
leczniczej, profilaktycznej, stale podnoszenie poziomu $wiadczonych ustug oraz
propagowanie zachowan prozdrowotnych.

2. Szpital Specjalistyczny moze prowadzi¢ medyczng i1 pozamedyczng dzialalnosé
gospodarcza, ktorej dochody przeznaczone beda na cele statutowe Szpitala
Specjalistycznego.

3. Do zadan Szpitala Specjalistycznego nalezy:

a) udzielanie stacjonarnych i catodobowych $wiadczen zdrowotnych szpitalnych, innych
niz szpitalne, ambulatoryjnych oraz z zakresu pomocy doraznej i transportu sanitarnego,

b) wykonywanie badan diagnostycznych w celu rozpoznania stanu zdrowia i ustalenia
dalszego postgpowania leczniczego,

C) realizacji zadan z zakresu promocji zdrowia,

d) wspotdziatanie z innymi podmiotami w zakresie prowadzenia szkolef i doksztatcania
0sob udzielajacych $wiadczen zdrowotnych na podstawie uzgodnionych programéw
okreslonych w stosownych porozumieniach i umowach,

e) prowadzenie profilaktyki zdrowotnej oraz dziatan leczniczo-rehabilitacyjnych,

f) prowadzenie spraw zwigzanych ze statystyka medyczng i analizg medyczna,

g) prowadzenie badan klinicznych,

h) realizacja zleconych przez wlasciwy organ okres§lonych zadan zwigzanych
z obrong cywilng, sprawami obronnymi i obrong ludnosci,

i) realizacja zadan z zakresu $wiadczen zdrowotnych, a takze programéw zdrowotnych
i1 zadan dodatkowych zleconych przez dysponentéw S$rodkow publicznych
i niepublicznych.

4. Szpital Specjalistyczny moze takze wykonywac dziatalno$¢ gospodarczg w zakresie:

a) najmu wolnych powierzchni bedacych w jego dyspozyciji,

b) najmu i dzierzawy wyposazenia, narzedzi, urzadzen, sprzetu itp. zbgdnych Iub
nieprzydatnych dla realizacji podstawowych celow i zadan okreslonych w Statucie,

C) ustug technicznych, zywieniowych i innych.

5. W procesie udzielania $wiadczen zdrowotnych Szpital Specjalistyczny realizuje misje:
»Iwoje zdrowie Naszym celem”.



Dzial 111
Struktura organizacyjna zakladu leczniczego
§6

1. W ramach Szpitala Specjalistycznego im. Henryka Klimontowicza w Gorlicach

funkcjonuja trzy zaklady lecznicze:

a) Szpital

b) Ambulatoryjne Swiadczenia Zdrowotne,
c) Zaktad Opiekunczo — Leczniczy.

2. Zaklady lecznicze wskazane w ust. 1 sa zespotami sktadnikow majgtkowych
1 niemajatkowych stuzacych do realizacji okre$lonych $§wiadczen zdrowotnych,
tworzacych organizacyjng calo§¢ w ramach podmiotu leczniczego. Zaktady lecznicze nie
posiadaja osobowos$ci prawnej ani nie sg jednostkami samobilansujacymi si¢. Stuza one
realizacji zadan podmiotu leczniczego.

3. Zaklady lecznicze funkcjonuja na podstawie planu finansowego podmiotu leczniczego.

§7
W ramach zaktadu leczniczego funkcjonujg jednostki i komorki organizacyjne.
§8

Schemat organizacyjny podmiotu leczniczego wraz ze wskazaniem zaktadow leczniczych,

jednostek 1 komorek organizacyjnych stanowi Zalacznik Nr 1 do niniejszego Regulaminu.

Struktura organizacyjna jest odzwierciedleniem organizacji pracy, specjalizacji

I wspoétdziatania oddziatow, poradni specjalistycznych, komorek organizacyjnych oraz

samodzielnych stanowisk pracy, a jej graficzng ilustracjg jest schemat organizacyjny

obrazujacy hierarchiczng zalezno$¢, podporzadkowanie 1 wzajemne powigzanie tych
komorek.

§9

SZPITAL

1. Szpital stanowi zaktad leczniczy Szpitala Specjalistycznego im. Henryka Klimontowicza
w Gorlicach sluzacy realizacji §wiadczen szpitalnych 1 jednoczesnie jest podstawowa
jednostke organizacyjng tego podmiotu leczniczego.

2. Komorkami organizacyjnymi Szpitala sg: oddziaty szpitalne, blok operacyjny, apteka
szpitalna.

3. Podstawg wewnetrznej organizacji Szpitala jest stanowisko pracy.

4. Oddzialami Szpitala kieruja lekarze kierujacy oddziatem.

§10

AMBULATORYJNE SWIADCZENIA ZDROWOTNE

1. Ambulatoryjne  Swiadczenia ~ Zdrowotne stanowi zaklad leczniczy  Szpitala
Specjalistycznego im. Henryka Klimontowicza w Gorlicach, stuzacy realizacji
ambulatoryjnych §wiadczen zdrowotnych.

2. Jednostkami organizacyjnymi Ambulatoryjnych Swiadczen Zdrowotnych sa: Przyszpitalna
Przychodnia Specjalistyczna, Zaktad Rehabilitacji; Podstawowa Opieka Zdrowotna, Nocna
i Swigteczna Opieka Zdrowotna, Zespoty Ratownictwa Medycznego, Zaktad Diagnostyki
Laboratoryjnej z laboratoriami, Zaktad Diagnostyki Obrazowej, Pracownia Endoskopii,
Centralna sterylizatornia i dezynfektornia ze stacja przygotowania 1ozek, Oddziaty
Dzienne oraz Zespot Leczenia Srodowiskowego.

3. Jednostkami  organizacyjnymi Ambulatoryjnych Swiadczen Zdrowotnych kieruja
kierownicy/koordynatorzy.



§11

ZAKLAD OPIEKUNCZO - LECZNICZY

1.

Zaklad Opickunczo - Leczniczy stanowi zaktad leczniczy Szpitala Specjalistycznego
im. Henryka Klimontowicza w Gorlicach, stuzacy realizacji stacjonarnych i calodobowych
$wiadczen zdrowotnych innych niz szpitalne.

Zaktadem Opiekunczo — Leczniczym kieruje kierownik.

Dzial IV
Rodzaje dzialalnosci leczniczej oraz zakres udzielania Swiadczen

zdrowotnych
§12

Rodzajami dziatalno$ci leczniczej Szpitala Specjalistycznego s3:

1.

stacjonarne i catodobowe szpitalne $§wiadczenia zdrowotne — wykonywane cata dobe
kompleksowe $wiadczenia zdrowotne polegajace na diagnozowaniu, leczeniu, pielggnacji
i rehabilitacji, ktére nie moga by¢ realizowane w ramach innych stacjonarnych
i catlodobowych $wiadczen zdrowotnych lub ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych;
$wiadczeniami szpitalnymi sg takze $wiadczenia udzielane z zamiarem zakonczenia ich
udzielania w okresie nieprzekraczajagcym 24 godzin.

. stacjonarne 1 calodobowe inne niz szpitalne $wiadczenia zdrowotne — $wiadczenia

opiekuncze, pielggnacyjne (zaktad opiekunczo leczniczy), paliatywne, $wiadczenia
z zakresu opieki dlugoterminowej, rehabilitacji leczniczej, leczenia uzaleznien oraz
psychiatrycznej opieki zdrowotnej, udzielane pacjentom, ktérych stan zdrowia wymaga
udzielania catodobowych lub catodziennych $§wiadczen zdrowotnych w odpowiednio
urzadzonych, statych pomieszczeniach.
ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne — obejmuja $wiadczenia podstawowej
i specjalistycznej opieki zdrowotnej oraz $wiadczenia z zakresu rehabilitacji leczniczej,
udzielane w warunkach niewymagajacych ich udzielania w trybie stacjonarnym
i calodobowym w odpowiednio urzadzonym, stalym pomieszczeniu, a takze udzielanie
swiadczen zdrowotnych, ktoére obejmuja swoim zakresem badania diagnostyczne
wykonywane w celu rozpoznania stanu zdrowia i ustalenia dalszego postepowania
leczniczego.

§13
Zaktad Opiekunczo — Leczniczy stanowi zaktad leczniczy Szpitala Specjalistycznego
im. Henryka Klimontowicza w Gorlicach, stuzacy realizacji stacjonarnych
i catodobowych §wiadczen zdrowotnych innych niz szpitalne.
Zaktadem Opiekunczo — Leczniczym kieruje kierownik.

§13 A
Szpital Specjalistyczny realizuje umowg¢ programu pilotazowego centrum zdrowia
psychicznego zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 27 kwietnia 2018 .
w sprawie programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego (Dz.U.2018.852).
Program pilotazowy obejmuje dzialalnos¢: Oddziatu Psychiatrii, Oddziatu Dziennego
Psychiatrycznego, Poradni  Zdrowia Psychicznego oraz Zespolu Leczenia
Srodowiskowego

§13 B
W Oddziale Ginekologiczno — Potozniczym z pododdziatem ginekologii onkologicznej
oraz Oddziale Noworodkéw i Wczesniakéw, zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 16 sierpnia 2018 r. w sprawie standardu organizacyjnego opieki
okotoporodowej (Dz.U.2018.1756) ustala si¢ wskazniki podlegajace monitorowaniu:



a) amniotomia celem zaindukowania porodu,

b) indukcja porodu z podziatlem na grupy pierwiastki i wielorodki,

c) stymulacja skurczowa z podziatem na okresy porodu,

d) podanie opioidow,

e) znieczulenie wziewne porodu,

f) znieczulenie regionalne porodu ZOP z podziatem na grupy pierwiastki i wielorodki,

g) Cciecia cesarskie (pierwszorazowe, wielorazowe, pierwszorazowe u wielorodek),

h) pordd drogami natury po uprzednim cigciu cesarskim,

i) ilo$¢ noworodkéw ,.kangurowanych” (kontakt skora do skory) bezposrednio po
porodzie,

j) monitorowanie karmienia piersig (ilo§¢ noworodkéw karmionych wytgcznie
piersig, ilos¢ noworodkdw dokarmianych, ilos¢ noworodkéw karmionych
wylacznie sztucznie).

2. Lekarz Kierujacych Oddziatem Ginekologiczno — Potozniczym z pododdziatem
ginekologii  onkologicznej oraz Lekarz Kierujacy Oddzialem Noworodkoéw
i Wczesniakow przedstawiaja Z-cy Dyrektora ds. Medycznych, do 15 stycznia wnioski
z analizy wskaznikow za poprzedni rok kalendarzowy.

Dzial V

Miejsce udzielania swiadczen zdrowotnych
§14
Udzielanie $wiadczen zdrowotnych odbywa si¢ w medycznych komorkach organizacyjnych
Szpitala Specjalistycznego w ramach zawartych uméw z Narodowym Funduszem Zdrowia
lub innymi podmiotami zewng¢trznymi zapewniajacymi finansowanie dziatalnosci leczniczej.
Udzielanie $wiadczen ambulatoryjnych moze odbywac si¢ w miejscu pobytu pacjenta.

Dzial VI

Przebieg procesu udzielania Swiadczen zdrowotnych
§15

1. Szpital Specjalistyczny organizuje $wiadczenia zdrowotne udzielane w zakresie
okreslonym w niniejszym regulaminie z zapewnieniem wilasciwej dostepnosci i jakosci
tych $wiadczen w jednostkach organizacyjnych zaktadu leczniczego, w sposob
gwarantujacy pacjentom najbardziej dogodna forme korzystania ze §wiadczen.

2. W uzasadnionych przypadkach $wiadczenia mogg by¢ udzielane w domu badz innym
miejscu pobytu pacjenta.

3. Rejestracja pacjentow odbywa si¢ w kazdej formie tj. osobiscie, za posrednictwem 0séb
trzecich, telefonicznie, za posrednictwem $rodkéw komunikacji elektronicznej.

§16

1. Swiadczenia opieki zdrowotnej s3 udzielane wedlug kolejnosci zgloszenia, w dniach
I godzinach ich udzielania przez swiadczeniodawce, z uwzglednieniem aktualnej wiedzy
medycznej 1 priorytetow klinicznych, okreslonych przez kategori¢ medyczng. Liste
oczekujacych prowadzi si¢ w sposOb zapewniajacy poszanowanie zasady
sprawiedliwego, rownego, niedyskryminujgcego i przejrzystego dostepu do $wiadczen
opieki zdrowotnej oraz zgodnie z kryteriami medycznymi.

2. Jezeli $wiadczenie nie moze zosta¢ udzielone w dniu zgloszenia Swiadczeniobiorce
wpisuje si¢ na list¢ oczekujacych.

3. Prowadzenie wpiséw na listy oczekujagcych powinno odbywacé sie na biezgco, a wiec
umieszczanie pacjenta na liScie oczekujacych powinno nastapi¢ w dniu jego zgtoszenia
si¢ do $wiadczeniodawcy.



Swiadczeniodawca ustala kolejno$é udzielenia $§wiadczenia opieki zdrowotnej, wpisuje
$wiadczeniobiorcg na prowadzong liste oczekujacych, informuje $wiadczeniobiorce o
terminie udzielenia $wiadczenia oraz uzasadnia przyczyny wyboru tego terminu.
Wykonanie tych czynnosci stanowi zobowigzanie $wiadczeniodawcy do udzielenia
danego swiadczenia opieki zdrowotnej w okreslonym terminie.

W stanach naglych §wiadczenia opieki zdrowotnej sa udzielane pacjentowi przez Szpital
Specjalistyczny niezwlocznie. Szpital Specjalistyczny nie moze odmowi¢ udzielenia
$wiadczenia zdrowotnego osobie, ktora potrzebuje natychmiastowego udzielenia takiego
swiadczenia ze wzgledu na zagrozenie zdrowia lub zycia, niezaleznie od ustalonej kolejki
Swiadczen.

W razie wystgpienia okolicznosci, ktorych nie mozna byto przewidzie¢ w chwili ustalania
terminu udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, a ktére uniemozliwiaja zachowanie
terminu wynikajacego z listy oczekujacych, Szpital Specjalistyczny informuje pacjenta
w kazdy dostepny sposob o zmianie terminu udzielenia §wiadczenia.

Osoby, o ktorych mowa w  art. 47¢ ustawy 0 $wiadczeniach zdrowotnych finansowanych
ze $rodkoéw publicznych sg uprawnione do korzystania poza kolejnoscia ze $wiadczen
opieki zdrowotnej.

. W przypadku gdy udzielenie $wiadczenia poza Kolejnoscig nie jest mozliwe w dniu
zgloszenia pacjenta, $§wiadczeniodawca wyznacza inny termin poza kolejnoscia przyjeé
wynikajaca z prowadzonej przez niego listy oczekujacych. Swiadczenia z zakresu
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej nie moze by¢ udzielone w terminie pozniejszym
niz w ciggu 7 dni roboczych od dnia zgloszenia.

§17
Przyjecie pacjentow zglaszajacych sie do szpitala odbywa si¢ na podstawie skierowania
od lekarza lub bez skierowania w sytuacjach nagtych. Pacjenci przyjmowani sg
calodobowo w trybie planowym i w trybie pilnym.
Opuszczenie przez pacjenta oddzialu, w tym takze niecobecnos¢ spowodowana
udzieleniem pacjentowi przepustki, powinny by¢ uzgodnione z lekarzem prowadzacym
(lekarzem kierujacym oddziatem, lekarzem dyzurnym) i odnotowywane w dokumentacji
medycznej. Wyjscie pacjenta poza oddzial bez zgody lekarza, jest rownoznaczne
z samowolnym opuszczeniem oddziatu.
Wypisanie pacjenta z oddzialu nastepuje w przypadkach uzasadnionych medycznie, na
zgdanie pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego lub w innych przypadkach
przewidzianych w powszechnie obowigzujgcych przepisach prawa. O wypisaniu pacjenta
z oddziatu decyduje lekarz kierujacy oddziatem lub lekarz prowadzacy.
Wypisanie, o ktorym mowa w ust. 3 dotyczace pacjenta, wobec ktorego jest
uprawdopodobnione, ze znajduje si¢ w stanie wylaczajacym $wiadome albo swobodne
powzigcie decyzji 1 wyrazenie woli, nastgpuje po uprzednim powiadomieniu osoby
bliskiej w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta o dacie i godzinie planowanego wypisu, jezeli osoba
bliska jest znana.

§18
1. Lekarze Szpitala Specjalistycznego kieruja pacjentdow na konsultacje specjalistyczne
przez wystawienie skierowania zgodnie z warunkami okreslonymi w powszechnie
obowiazujacych przepisach prawa.
2. Lekarze Szpitala Specjalistycznego kieruja pacjenta na leczenie szpitalne i inne niz
szpitalne realizowane w warunkach stacjonarnych i catodobowych, jezeli cel leczenia



nie moze by¢ osiggnicty ambulatoryjnie, a Kkonieczno$¢ hospitalizacji zostanie
uzasadniona na skierowaniu.

. W stanach nagtych $wiadczenia zdrowotne sg udzielane bez wymaganego skierowania.
Szpital Specjalistyczny nie moze odméwic udzielenia §wiadczenia zdrowotnego osobie,
ktora potrzebuje natychmiastowego udzielenia takiego $wiadczenia ze wzgledu na
zagrozenie zdrowia lub zycia, niezaleznie od posiadanego przez dang osobe¢ skierowania
badz jego braku.

§19

Dyrektor Szpitala Specjalistycznego moze okreslic szczegélowe zasady, standardy
postepowania i procedury wykonywane w poszczegolnych jednostkach i komorkach
organizacyjnych Szpitala Specjalistycznego w celu zapewnienia wlasciwego poziomu
i jako$ci $wiadczen zdrowotnych.

Dzial VII
Organizacja i zadania poszczegélnych jednostek i komérek

organizacyjnych zakladu
§20

Strukture organizacyjng Szpitala Specjalistycznego tworzg :

1) pion Dyrektora Szpitala,
2) pion Zastgpcy Dyrektora ds. Medycznych,
3) pion Naczelnej Pielggniarki,
4) pion Zastepcy Dyrektora ds. Logistyki,
5) pion Gtownego Ksiggowego.
§21
Pion Zarzadzania podlegajacy bezposrednio Dyrektorowi Szpitala stanowig nastepujace
komorki:
1) Dziat Kadr,
2) Biuro Prawne,
3) Rewident zaktadowy,
4) Tajna kancelaria,
5) Sekretariat,
6) Dziat Organizacji i Nadzoru,
7) Stanowisko ds. BHP,
8) Biuro ds. Systemu Zarzadzania Jakoscia,
9) Sekcja Informatyki,
10) Inspektor ochrony danych,
11) Inspektor ochrony radiologiczne;j.
Do zasadniczych obowigzkow  komorek podlegltych  Dyrektorowi  Szpitala
Specjalistycznego nalezy wykonywanie obowigzkow zwigzanych z wlasciwym
funkcjonowaniem Szpitala Specjalistycznego, na podstawie obowigzujacych przepisow
prawnych majacych odniesienie do podmiotow leczniczych oraz innych majacych
zastosowanie.
Dla skutecznego wykonywania dziatalnosci statutowej komorki organizacyjne
wymienione w niniejszym paragrafie wspoétpracuja ze soba i innymi komoérkami
organizacyjnymi Szpitala Specjalistycznego.
Komorki organizacyjne pionu prowadzg i gromadzg dokumentacje wg obowigzujacych
przepisow prawnych i zasad ustalonych w Szpitalu Specjalistycznym.



§22
Do zadan komorek podlegtych bezposrednio Dyrektorowi nalezy:

1. Dzial Kadr — zadania:

a) prowadzenie wlasciwej polityki doboru i wykorzystywania personelu zatrudnionego
w Szpitalu Specjalistycznym w ramach stosunku pracy,

b) prowadzenie spraw pracowniczych,

C) wspolpraca z reprezentatywnymi organizacjami zwigzkowymi oraz innymi
organizacjami pracowniczymi,

d) kontrola dyscypliny pracy i wykorzystania czasu pracy na poszczegolnych
stanowiskach, sporzadzanie okresowych analiz w tym zakresie i przedstawianie
wnioskow Dyrektorowi,

e) zalatwianie wszelkich spraw zwigzanych z uzyskiwaniem przez pracownikow
uprawnien do rent, zasitkow, emerytur,

f) planowanie i bilansowanie potrzeb kadrowych oraz wspolpraca w tym zakresie z
innymi komorkami organizacyjnymi,

g) prowadzenie spraw zwigzanych z ksztalceniem, doksztalcaniem i doskonaleniem
zawodowym pracownikow,

h) wprowadzanie do pracy nowoprzyjetych pracownikow oraz systematyczna kontrola
ich adaptacji,

i) zabezpieczanie potrzeb socjalnych pracownikéw, prowadzenie odpowiedniej
dokumentacji w tym zakresie, opracowywanie planéw dziatalno$ci socjalno-bytowej i
ich realizacja.

2. Biuro Prawne — zadania:

a) zapewnienie kompleksowej obstugi prawnej Szpitala,

b) udzielanie porad, opinii i wyjasnien w sprawach dotyczacych stosowania
obowigzujacych przepisoéw prawnych,

C) opracowywanie i opiniowanie umow i innych aktow wywotujacych skutki prawne,

d) opiniowanie pod wzgledem prawnym wewngtrznych aktoéw normatywnych,

e) zastepstwo w postgpowaniu sgdowym, administracyjnym oraz przed innymi organami
orzekajacymi,

f) aktualizacja zbioru aktow prawnych dotyczacych dzialalno$ci Szpitala
Specjalistycznego.

3. Rewident zakladowy — zadania:

a) wykonywanie kontroli wewngtrznych w granicach upowaznienia okre§lonego przez
Dyrektora, zleconych przez niego lub wynikajacych z planu kontroli,

b) zapoznawanie si¢ z aktualnymi przepisami i wytycznymi dotyczacymi zakresu
prowadzonych kontroli,

C) sporzadzanie protokotow i innych dokumentéw dotyczacych przeprowadzonej
kontroli i przedstawianie ich Dyrektorowi,

d) opracowywanie wnioskow i zalecen pokontrolnych oraz projektow zarzadzen i
polecen zmierzajgcych do wyeliminowania stwierdzonych nieprawidtowosci,

e) okresowa kontrola wykonania i realizacji wnioskéw pokontrolnych, zarzadzen lub
polecen, jak rowniez kontrola przestrzegania regulamindéw i instrukcji.

4. Tajna kancelaria — zadania:

a) prowadzenie spraw zwigzanych z ochrong informacji niejawnych zgodnie
z przepisami ustawy o ochronie informacji niejawnych z dnia 5 sierpnia 2010 r.,

b) wykonywanie innych czynnosci w zakresie ochrony informacji niejawnych zleconych
przez Dyrektora.
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5.
a)

b)

d)
e)

9)
h)

)
k)

b)

c)
d)

9)

Sekretariat — zadania:

organizowanie codziennej pracy Dyrektora i jego zastepcow wg przyjetych zasad
wspotpracy oraz obstuga biurowa,

nadzor nad sprawnym obiegiem korespondencji zewnetrznej i wewnetrznej Szpitala,
sygnowanej przez Dyrektora i jego zastepcow,

organizowanie spotkan oraz wyjazdow stuzbowych Dyrektora i jego zastepcoOw,
rejestrowanie i znakowanie korespondencji wplywajacej do Szpitala, dostarczanie jej
do Dyrektora w celu dokonania dekretacji,

przekazywanie korespondencji do odpowiednich komoérek organizacyjnych, zgodnie
z dekretacja,

inne czynnosci, zlecone w zakresie obstugi biurowej.

Dzial Organizacji i Nadzoru — zadania:

opracowywanie projektow zmian struktury organizacyjnej oraz opracowywanie
wewnetrznych aktow normatywnych, ich ewidencjonowanie,

wspolpraca z jednostkami zewngtrznymi w zakresie organizacji jednostki,

tworzenie oraz ewidencja umow zawieranych przez Szpital z podmiotami
zewnetrznymi, nadzor i kontrola nad sprawami administracyjnymi wynikajacymi
z aktow prawa wewngtrznego,

przygotowywanie ofert na §wiadczenia zdrowotne realizowane przez Szpital,
przygotowywanie i sktadanie ofert w zakresie udzielania swiadczen medycznych,
rozliczanie umoéw z Narodowym Funduszem Zdrowia,

rozliczanie 1 fakturowanie §wiadczen udzielanych pacjentom innym niz
ubezpieczonym,

sporzadzanie sprawozdawczosCi, analiz i zestawien z realizacji §wiadczen w zakresie
zawartych umow,

stata wspotpraca z oddziatami szpitalnymi i poradniami w zakresie prawidlowe;
ewidencji swiadczen w aplikacji rozliczeniowe;,

zbieranie, opracowywanie oraz analizowanie materialow statystycznych z zakresu
dziatalnosci Szpitala,

kontrola i nadzor nad prowadzeniem ewidencji pacjentow hospitalizowanych
W oparciu 0 program komputerowy,

prowadzenie Archiwum, w tym: przechowywanie i zabezpieczenie dokumentacji
medycznej, prowadzenie ewidencji posiadanej dokumentacji, udostepnianie
dokumentacji, brakowanie dokumentacji niearchiwalnej.

Stanowisko ds. BHP — zadania:

przeprowadzanie kontroli warunkéw pracy oraz przestrzegania przepisow i zasad
bezpieczenstwa i higieny pracy na podstawie planow kontroli,

biezace informowanie o stwierdzonych zagrozeniach zawodowych, wraz z wnioskami
zmierzajacymi do usuwania tych zagrozen,

sporzadzanie i przedstawianie okresowych analiz,

udzial w opracowaniu wewnetrznych zarzadzen, regulamindw i instrukcji ogolnych
dotyczacych bezpieczenstwa i higieny pracy,

udzial w ustalaniu okolicznosci i przyczyn wypadkéw przy pracy,

prowadzenie rejestrow, kompletowanie i przechowywanie dokumentéw dotyczacych
wypadkow przy pracy, wypadkéw w drodze do pracy/ z pracy, stwierdzonych choréb
zawodowych i podejrzen o takie choroby, a takze przechowywanie wynikow badan
1 pomiardw czynnikow szkodliwych dla zdrowia w §rodowisku pracy,

wspotpraca z Dziatem Kadr w zakresie organizacji szkolen z bhp,
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h)
i)
)
k)

8.
a)

b)
c)

d)
e)

f)
9)

h)
i)
)
K)

)

prowadzenie instruktazu wstepnego ogdlnego w zakresie bezpieczenstwa i higieny
pracy pracownikéw nowozatrudnionych,

udziat w dokonywaniu oceny ryzyka zawodowego zwigzanego z wykonywang praca,
wspotpraca z lekarzem sprawujacym profilaktyczng opieke zdrowotng nad
pracownikami Szpitala,

wspoélpraca z organami inspekcji sanitarnej w zakresie organizowania badan
1 pomiarow czynnikow szkodliwych dla zdrowia i1 ucigzliwych oraz sposobow
ochrony przed tymi czynnikami pracownikow,

uczestniczenie w pracach Komisji Bezpieczenstwa i Higieny Pracy powotanej
w Szpitalu Specjalistycznym oraz w innych zaktadowych komisjach zajmujacych si¢
problematyka bhp w tym zapobieganiem chorobom zawodowym i wypadkom przy

pracy.

Biuro ds. Systemu Zarzadzania Jakoscia — zadania:

nadzorowanie funkcjonowania systemu zarzadzania jako$ciag w oparciu o ustalong
w Szpitalu polityke jakosci,

przedstawienie Dyrektorowi Szpitala potrzeb zwigzanych z doskonaleniem systemu,
inicjowanie i koordynowanie przedsiewzig¢ zmierzajacych do podnoszenia jakosci
$wiadczonych przez Szpital ustug medycznych,

wspolpraca ze zewngtrznymi jednostkami w sprawach bezposrednio dotyczacych
Systemu Zarzadzania Jakoscia,

sporzadzanie i przedstawienie  Dyrektorowi szpitala sprawozdan dotyczacych
funkcjonowania Systemu Zarzadzania Jakos$cia,

planowanie, organizowanie, prowadzenie auditow wewngtrznych,

biezace opracowywanie (stosownie do potrzeb), dokonywanie korekt oraz wdrazanie
dokumentéw Systemu Zarzadzania JakoS$cia,

organizowanie szkolen dotyczacych Systemu Zarzadzania Jakoscia,

wspotpraca z jednostkami certyfikujacymi i akredytacyjnymi,

kontrola wdrazania dziatan korygujacych,

nadzor nad dokumentacjg systemu jakosci w zakresie wprowadzania zmian
i modyfikaciji,

nalezyte zabezpieczenie dokumentow Systemu Zarzadzania Jakoscia.

m) wspoétpraca z zespotami i osobami posiadajacymi odpowiednie petnomocnictwa lub

n)

b)
C)
d)
€)
f)
9)

uprawnienia w zakresie realizacji celow innych polityk jakosci ustanowionych w
Szpitalu.

przedstawianie wnioskow dotyczacych nabycia $rodkow niezbgdnych do wykonania
zadan.

Sekcja Informatyki — zadania:

Nadzor oraz realizacja zadan w ramach Systemu Zarzadzania Bezpieczenstwem
Informacji (1SO 27001)

Realizacja zadan zgodnie z Krajowym Systemem Cyberbezpieczenstwa (KSC)
Zarzadzanie systemami IT 1 infrastruktura

Szkolenia i $wiadomos¢ pracownikow

Zarzadzanie kopiami zapasowymi 1 odzyskiwaniem danych

Wspétpraca z zewnetrznymi dostawcami i audytorami

Raportowanie i prowadzenie dokumentacji dokumentacji
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10. Inspektor ochrony danych — zadania:

a)

b)

d)
€)

9)

h)

11.

informowanie Dyrekcji, podmiotu przetwarzajacego oraz pracownikow Szpitala,
ktorzy przetwarzajg dane osobowe, o obowigzkach spoczywajacych na nich na mocy
rozporzadzenia Ogo6lnego o0 Ochronie Danych Osobowych (RODO) oraz innych
przepiséw 0 ochronie danych,

doradzanie Dyrekcji Szpitala w sprawie obowigzkéw spoczywajacych na Szpitalu,
wynikajgcych z RODO oraz innych przepisdéw 0 ochronie danych,

monitorowanie przestrzegania RODO, innych przepisow o ochronie danych
osobowych oraz wewnetrznej polityki Szpitala w dziedzinie ochrony danych
osobowych,

szkolenie personelu uczestniczacego w operacjach przetwarzania,

wykonywanie audytow zgodnosci przetwarzania danych osobowych,

udzielanie zalecen co do oceny skutkéw dla ochrony danych oraz monitorowanie ich
wykonania zgodnie z art. 35 RODO, wspotpraca z organem nadzorczym (Urzedem
Ochrony Danych Osobowych),

pehienie funkcji punktu kontaktowego organu nadzorczego (Urzgdu Ochrony Danych
Osobowych) w kwestiach zwigzanych z przetwarzaniem, wtym z uprzednimi
konsultacjami, o ktéorych mowa wart. 36, oraz w stosownych przypadkach
prowadzenie konsultacji we wszelkich innych sprawach,

petnienie roli punktu kontaktowego dla osob, ktorych dane dotycza, we wszystkich
sprawach zwigzanych z przetwarzaniem ich danych osobowych oraz z wykonywaniem
praw przyshugujacych im na mocy niniejszego rozporzadzenia.

Inspektor ochrony radiologicznej — zadania: nadzor nad przestrzeganiem wymagan

ochrony radiologicznej w Szpitalu zgodnie z Ustawg z 20 listopada 2020 r. Prawo
Atomowe.

§23

1. Pion Z-cy Dyrektora ds. Medycznych Sgzpitala tworzg nastepujace komorki
organizacyjne, ktore stanowig trzy zaktady lecznicze: Szpital, Ambulatoryjne
Swiadczenia Zdrowotne oraz Zaktad Opiekunczo - Leczniczy.

2. Komorki organizacyjne wchodzace w sklad Szpitala:

a)
b)
C)
d)
e)
f)
9)
h)

)
)
K)
1)

Oddziat chirurgii ogélnej i onkologicznej,
Oddziat ortopedii i traumatologii narzadu ruchu,
Oddziat okulistyczny,

Oddziat ginekologiczno — potozniczy z pododdziatem ginekologii onkologicznej,
Oddziat anestezjologii 1 intensywne;j terapii,
Oddziat dziecigcy,

Oddziat internistyczno — endokrynologiczny,
Oddziat neurologii,

pododdziat udarowy,

Oddzial noworodkow 1 wczesniakow,

Oddziat psychiatrii,

Oddziat internistyczno - geriatryczny,

Oddziat rehabilitacji og6lnoustrojowe;,

- pododdziat rehabilitacji neurologicznej,
m) Oddziat onkologii klinicznej i hematologii z pododdziatem dziennym chemioterapii,

n)
0)
p)
Q)

Oddzial medycyny paliatywnej,

Oddziat internistyczno — kardiologiczny,

pracownia elektrofizjologii,

Oddziat leczenia alkoholowych zespotow abstynencyjnych,
Szpitalny oddzial ratunkowy,
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r) blok operacyjny,
s) Apteka szpitalna z pracownig cytostatykow.

3. Komoérki organizacyjne wchodzace w sklad Ambulatoryvinych Swiadczen

Zdrowotnych:

1) Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna:

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

9)
h)
i)
j)
K)
)
m)
n)
0)
p)
q)
r
s)
t)
u)
V)
w)
X)
y)
2)
aa)
bb)
cc)
dd)
ee)
ff)
99)
hh)

Poradnia chirurgii ogolnej,

Poradnia chirurgii onkologicznej,

Poradnia chirurgii dziecigcej,

Poradnia urazowo-ortopedyczna dla dzieci,
Poradnia urazowo-ortopedyczna dla dorostych,
Poradnia laryngologiczna,

Poradnia okulistyczna,

Poradnia kardiologiczna,

Pracownia EKG.
Pracownia kontroli rozrusznikéw,

Poradnia endokrynologiczna,

Poradnia diabetologiczna,

Poradnia pulmonologiczna,

Poradnia ginekologiczno-potoznicza,

Poradnia alergologiczna,

Poradnia patologii i rozwoju noworodka,
Poradnia zdrowia psychicznego,

Poradnia psychologiczna,

Poradnia neurologiczna,

Poradnia neurologiczna dla dzieci i mtodziezy,
Poradnia reumatologiczna,

Poradnia rehabilitacyjna,

Poradnia skorno-wenerologiczna,

Poradnia onkologii i chemioterapii,

Poradnia chorob zakaznych dla dorostych i dzieci,
Poradnia geriatryczna,

Poradnia medycyny pracy,

Poradnia stomatologiczna,

Poradnia chirurgii stomatologicznej,

Poradnia ortodontyczna,

Poradnia okulistyczna z pracownia angiografii przy oddziale okulistyki,
Szkota rodzenia,

Zespot leczenia Srodowiskowego,

Poradnia protetyki stomatologiczne;.

Poradnia psychologiczna dla dzieci i mtodziezy,
Poradnia hematologiczna.

2) Nocna i Swigteczna Opieka Zdrowotna w Gorlicach
2a) Nocna i Swiateczna Opieka Zdrowotna w Grybowie,
2b) Podstawowa opieka zdrowotna

a) poradnia lekarza POZ,

b)poradnia pielegniarki POZ,

¢) poradnia potoznej srodowiskowej

d)transport sanitarny.
3) Zespoty ratownictwa medycznego:
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4)
5)
6)
7)
a)

b)

8)

a) 2 Zespoty Ratownictwa Medycznego ,,P” stacjonujace w Gorlicach,
b) Zespot Ratownictwa Medycznego ,,P” stacjonujacy w Usciu Gorlickim,
C) Zespot Ratownictwa Medycznego ,,P” stacjonujagcy w Luznej,
d) Zespot Ratownictwa Medycznego ,,P” stacjonujacy w Bieczu.
Zaktad Rehabilitacji Leczniczej.
Pracownia endoskopii,
Centralna sterylizatornia i dezynfektornia ze stacjg przygotowania 16zek,
Zaktad Diagnostyki Laboratoryjnej z laboratoriami:
Medyczne Laboratorium Diagnostyczne
- Pracownia serologii transfuzjologicznej z bankiem krwi,
Medyczne Laboratorium Mikrobiologiczne:

Zaktad diagnostyki obrazowej z pracowniami:

a) rentgenowska,

b) tomografii komputerowej,
c) ultrasonografii,

d) densytometrii.

9)

Oddziat dzienny rehabilitacji dzieci,

10) Oddziat dzienny rehabilitacji ogdélnoustrojowej,
11) Oddziat dzienny psychiatryczny.

4. Zaklad Opiekunczo-Leczniczy.

5. Stanowiska samodzielne:

1.

a)

b)

a) Specjalista ds. epidemiologii,
b) Kapelan.

§24

Do zadan oddzialow Szpitala nalezy udzielanie w szczegdlnosci stacjonarnych,

calodobowych §wiadczen, a takze §wiadczen w trybie dziennym, obejmujacych:
hospitalizacje pacjentow, tj. catodobowe lub dzienne, kompleksowe udzielanie s$wiadczen
gwarantowanych, w realizowanych w Szpitalu zakresach, w trybie planowym albo
nagtym, obejmujace proces diagnostyczno — terapeutyczny oraz proces pielegnowania
i rehabilitacji, od chwili przyjecia swiadczeniobiorcy (pacjenta) do chwili jego wypisu
albo zgonu, wynikajace w szczegolnosci ze stanu klinicznego swiadczeniobiorcy,
zapewnienie wymaganej odrebnymi przepisami lub indywidualnymi potrzebami
catodobowej opieki lekarskiej i piclegniarskiej we wszystkie dni tygodnia, w tym
niezbednych konsultacji lekarskich w specjalnosciach innych niz realizowane przez
oddziat, w ktorym aktualnie przebywa pacjent,
zapewnienie realizacji $wiadczen w oparciu 0 zasady postepowania medycznego
zgodnego z aktualnym stanem wiedzy, zawarte w standardach okreslonych
w obowigzujgcych przepisach prawa oraz wytycznych, zaleceniach i rekomendacjach
wydawanych przez towarzystwa naukowe zrzeszajace specjalistow z wilasciwych
dziedzin medycyny po uzyskaniu swiadomej zgody pacjenta lub jego przedstawiciela
ustawowego na realizacj¢ okreslonego $§wiadczenia; w przypadku realizacji $wiadczen
0 podwyzszonym ryzyku dla pacjenta — zawsze w formie pisemnej. Brak mozliwosci
uzyskania zgody pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego w sytuacji wymagajacej
pilnego udzielenia $wiadczenia wymaga dokonania odpowiedniej adnotacji
w dokumentacji medycznej pacjenta oraz podpisu drugiego lekarza, w miar¢ mozliwosci
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tej samej specjalnosci lub powiadomienia wiasciwego ze wzgledu na siedzibe
swiadczeniodawcy sadu opiekunczego,

d) zapewnienie kompleksowej, ciagtej opieki pielggniarskiej/ opieki realizowanej przez
potozna z indywidualng odpowiedzialnos$cia za realizowane dziatania podejmowane
wobec pacjenta.

e) zapewnienie niezbednej diagnostyki, produktéw leczniczych oraz wyrobow medycznych
w realizowanym w oddziale zakresie $wiadczen,

f) prowadzenie okre$lonej odrgbnymi przepisami dokumentacji medycznej oraz
zapewnienie poufnosci i bezpieczenstwa danych,

g) prowadzenie wymaganych odrebnymi przepisami list oczekujacych na realizacje
$wiadczenia zdrowotnego W sytuacji, gdy jego realizacja ze wzgledu na stan zdrowia
pacjenta nie wymaga natychmiastowej hospitalizacji pacjenta,

h) w razie pogorszenia si¢ stanu zdrowia pacjenta, powodujgcego zagrozenie zycia lub
W razie jego $mierci, niezwloczne zawiadomienie wskazanej przez pacjenta osoby lub
instytucji, lub przedstawiciela ustawowego,

1) wypisanie pacjenta, o0 ile odrgbne przepisy nie stanowig inaczej; gdy stan zdrowia
pacjenta nie wymaga dalszego udzielania $wiadczen zdrowotnych w rodzaju stacjonarne
i calodobowe $wiadczenia zdrowotne; na zadanie pacjenta lub jego przedstawiciela
ustawowego, po uzyskaniu pisemnego oswiadczenia 0 wypisaniu na wiasne zgdanie,
zawierajacego potwierdzenie uzyskania informacji o mozliwych nastepstwach
zaprzestania dalszego udzielania $swiadczen. W przypadku braku takiego o$wiadczenia,
lekarz sporzadza stosowng adnotacje w dokumentacji medycznej pacjenta. Gdy pacjent
w sposob razacy narusza porzadek lub przebieg procesu udzielania $wiadczen
zdrowotnych, a nie zachodzi obawa, ze odmowa lub zaprzestanie udzielania §wiadczen
zdrowotnych moze spowodowaé bezposrednie niebezpieczenstwo dla jego zycia lub
zdrowia albo zycia Iub zdrowia innych o0sob.

2. Przyjecia planowe odbywaja si¢ W izbie przyje¢ planowych oraz bezposrednio
w oddziatach szpitalnych. Zadania zwigzane z przyjeciem pacjenta w oddziale realizuje
personel zatrudniony w oddziale.

3. Wpisy w okotooperacyjnej karcie kontrolnej sa dokonywane przez koordynatora karty,
ktorym jest lekarz anestezjolog, a w przypadku nieobecnosci lekarza anestezjologa
np. zabieg w znieczuleniu miejscowym — lekarz operujacy.

§25
Do zadan komorek podleglych bezposrednio Z-cy Dyrektora ds. Medycznych nalezy:

1. Oddzial chirurgii ogélnej i onkologicznej — zadania:
a) leczenie i diagnostyka chorych wymagajacych ostrych lub planowanych zabiegow
operacyjnych oraz jednostek chorobowych wymagajacych nadzoru chirurgicznego.
b) konsultacje we wszystkich oddziatach Szpitala,
c) prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowej,
d) zapewnienie pacjentom oddziatu catodobowej opieki lekarskiej i pielegniarskiej we
wszystkie dni tygodnia

2. Oddzial ortopedii i traumatologii narzadu ruchu — zadania:
a) diagnostyka, leczenie operacyjne i zachowawcze pacjentéw ze schorzeniami uktadu
miesniowo- szkieletowego,
b) realizacja zabiegow artroskopowych, endoprotezoplastyki pierwotne i1 rewizyjne
stawow biodrowych i kolanowych,
c) leczenie urazow glowy w tym CSN operacyjnie i zachowawczo,
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d)
e)

9)

b)
c)

a)
b)

c)
d)
e)
9)

h)

b)

c)
d)

e)

9)

h)

b)

diagnostyka, leczenie, pielegnowanie i rehabilitacja chorych z innymi schorzeniami
narzadu ruchu,

konsultacje we wszystkich oddziatach Szpitala,

prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowej,

zapewnienie pacjentom oddzialu catodobowej opieki lekarskiej i pielggniarskiej we
wszystkie dni tygodnia.

Oddzial okulistyczny — zadania:

diagnostyka, leczenie operacyjne i zachowawcze pacjentow ze schorzeniami chorob
oka 1 przydatkow oka,

konsultacje we wszystkich oddziatach Szpitala,

prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowej.

Oddzial ginekologiczno — polezniczy z pododdzialem ginekologii onkologicznej —
zadania:

Swiadczenia w zakresie opieki nad kobiet ciezarna, rodzaca i potoznica,

leczenie zachowawcze i operacyjne (w tym laparoskopowe) stanéw zapalnych narzadu
rodnego,

diagnostyka i leczenie operacyjne,

diagnostyka 1 leczenie nieptodnosci,

konsultacje we wszystkich oddziatach Szpitala,

prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowej,

zapewnienie pacjentkom oddziatu catodobowej opieki lekarskiej i opieki prowadzonej
przez potozng we wszystkie dni tygodnia

w ramach lIzby Przyje¢ prowadzone sg badania lekarskie pacjentek zgtaszajacych sig
do Szpitala, przyjmowanie pacjentek zakwalifikowanych do leczenia szpitalnego.

Oddzial anestezjologii i intensywnej terapii — zadania:

leczenie chorych w stanach zagrozenia zycia spowodowanych potencjalnie
odwracalng niewydolnos$cig jednego lub kilku podstawowych uktadow organizmu, w
szczeg6lnosci chorych z niewydolnoscig ukladu oddechowego i zwigzang z tym
respiratoroterapia,

opieka pooperacyjna nad pacjentami w sali nadzoru poznieczuleniowego,

opieka nad potencjalnym dawcg narzadow,

konsultacje anestezjologiczne we wszystkich oddziatach Szpitala,

prowadzenie resuscytacji krgzeniowo-odechowej we wszystkich oddziatach,
komorkach i jednostkach organizacyjnych Szpitala,

prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowej,

znieczulenia do zabiegow, porodow, procedur wymagajacych sedacji i/ lub
znieczulenia,

zapewnienie pacjentom oddziatu catodobowej opieki lekarskiej i pielegniarskiej we
wszystkie dni tygodnia.

Oddzial dzieciecy — zadania:

diagnostyka i leczenie zachowawcze pacjentow w przedziale wiekowym od 0 do
ukonczenia 18 rok u zycia, w szczegdlnosci: chorob uktadu oddechowego, chorob
uktadu pokarmowego, choréb uktadu moczowego, chordb zakaznych, choréb
neurologicznych, schorzen alergicznych, diagnostyke kardiologiczna,

udzielanie $wiadczen w SOR — pediatrycznym oraz w Nocnej i Swiatecznej Opiece
Zdrowotnej,
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10.

11.

c)
d)

e)

b)
c)

d)
e)

b)

c)
d)

e)

b)

c)
d)

konsultacje pediatryczne w oddziatach Szpitala,

prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowej,

zapewnienie pacjentom oddzialu catodobowej opieki lekarskiej i pielegniarskiej we
wszystkie dni tygodnia

Oddzial internistyczno — endokrynologiczny — zadania:

prowadzenie diagnostyki i leczenia zachowawczego w szczegdlnosci w zakresie:
chorob endokrynologicznych, reumatologii, gastroenterologii, niezakaznych schorzen
ptuc, chorob uktadu sercowo — naczyniowego, chorob nerek, leczenie krwig
niedokrwistosci wtornych, diagnostyka i leczenie chorob krwi; diagnostyka choréb
nowotworowych w szczegolnosci uktadu pokarmowego i krwiotwoérczego, chordb
wystepujacych u ludzi starszych ,,wielochorobowos¢” ),

usmierzaniec objawow somatycznych, wsparcie psychiczne, edukacja rodziny
1 opiekundéw,

konsultacje we wszystkich oddziatach Szpitala.

prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowej,

zapewnienie pacjentom oddzialu catodobowej opieki lekarskiej i pielegniarskiej we
wszystkie dni tygodnia

Oddzial neurologii, pododdzial udarowy — zadania:

diagnostyka i leczenie chorych ze schorzeniami neurologicznymi nie poddajacymi si¢
leczeniu w warunkach ambulatoryjnych.

w strukturze Oddziatu funkcjonuje pododdziat udarowy, ktorego zadaniem jest
leczenie chorych udarowych w warunkach intensywnego nadzoru neurologicznego;
leczenie trombolityczne; profilaktyka przeciwzakrzepowa, wczesna rehabilitacja
poudarowa, rehabilitacja logopedyczng oraz wsparcie neuropsychologiczne,
konsultacje we wszystkich oddziatach Szpitala.

prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowej,

zapewnienie pacjentom oddzialu catlodobowej opieki lekarskiej i pielggniarskiej we
wszystkie dni tygodnia

Oddzial noworodkow i wezesniakéw — zadania:

opieka nad noworodkiem w zakresie $wiadczen oddziatu neonatologii Il poziomu
referencyjnego,

w odniesieniu do noworodka patologicznego niezbednym jest obecno$¢ lekarza
neonatologa przy kazdym porodzie zagrozonym patologia noworodka, podjecie
w razie koniecznoS$ci zabiegdow resuscytacyjnych, przekazanie noworodka do odcinka
patologii noworodka,

prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowej.

zapewnienie pacjentom oddzialu calodobowej opieki lekarskiej i pielggniarskiej we
wszystkie dni tygodnia.

Oddzial psychiatrii — zadania:

a) diagnostyka i leczenie chorych, powyzej 18 roku zycia, z zaburzeniami psychicznymi,

zaburzeniami zachowania oraz obserwacja medyczna 1 ocena przypadkéw
podejrzanych o chorobe lub stany podobne,

b) prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowej.
c) zapewnienie pacjentom oddziatu catodobowej opieki lekarskiej i pielegniarskiej we

wszystkie dni tygodnia.

Oddzial internistyczno - geriatryczny — zadania:
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12.

13.

14.

15.

a) diagnostyka i leczenie chorych ze schorzeniami wieku podesztego,

b) prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowej.

c) zapewnienie pacjentom oddziatu catodobowej opieki lekarskiej i pielegniarskiej we
wszystkie dni tygodnia.

Oddzial rehabilitacji ogélnoustrojowej, pododdzial rehabilitacji neurologicznej —
zadania:

a) usprawnianie pacjentow, ktorzy wymagaja wszechstronnego postgpowania po:
urazach narzadu ruchu, zabiegach operacyjnych, zaostrzeniach chordb przewlektych,
urazach narzadow ruchu 0raz oséb ze zwyrodnieniami kregostupa i stawow,

b) udzielanie $wiadczen z zakresu rehabilitacji neurologicznej dla pacjentow po
zabiegach neurochirurgicznych, po uszkodzeniach mézgu (spowodowanym np. przez
urazy, udary, nowotwory), po uszkodzeniach rdzenia krgegowego oraz po
uszkodzeniach nerwéw obwodowych (spowodowanym np. przez urazy)

c) prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowe;j.

d) zapewnienie pacjentom oddzialu catodobowej opieki lekarskiej i pielggniarskiej we
wszystkie dni tygodnia.

Oddzial onkologii kliniczne] i hematologii z pododdzialem dziennym chemioterapii

— zadania:

a) diagnostyka, leczenie i pielggnowanie, pacjentow ze schorzeniami nowotworowymi,

b) podawanie chemioterapii w trybie hospitalizacji, jednodniowym i ambulatoryjnym,

¢) leczenie powiktan po chemio- i radioterapii,

d) leczenie objawowe pacjentdow w schytkowej fazie choroby nowotworowej,

e) catodobowa opieka lekarska i pielegniarska,

f) opieka psychoonkologiczna.

g) prowadzenie dziatalno$ci majacej na celu promocj¢ zdrowia i profilaktyke zdrowotna,

h) przygotowywanie pacjentow do samoopieki i samokontroli w warunkach domowych,

i) zapewnienie ciggtosci opieki onkologicznej przez kierowanie pacjentéw do leczenia
w warunkach ambulatoryjnych, badz innych placowek onkologicznych realizujgcych
okreslone $wiadczenia zdrowotne stosownie do aktualnego stanu zdrowia
wypisywanych pacjentow,

j) prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowej.

Oddzial medycyny paliatywnej — zadania:

a) zapewnienie wszechstronnej, catosciowej opieki nad chorymi na nieuleczalne, nie
poddajace si¢ leczeniu przyczynowemu, postepujace choroby, ktéra obejmuje
usmierzenie bolu i innych objawow, tagodzenie cierpien psychicznych, duchowych
i socjalnych oraz wspomaganie rodziny chorego w czasie trwania choroby,

b) zapewnienie pacjentom oddzialu catodobowej opieki lekarskiej, pielggniarskie;j,
rehabilitacyjnej oraz psychologiczne;.

Oddzial internistyczno — kardiologiczny, pracownia elektrofizjologii — zadania:

a) prowadzenie diagnostyki i leczenia zachowawczego, w szczegdlnosci w zakresie
chorob kardiologicznych,

b) prowadzenie diagnostyki nieinwazyjnej i inwazyjnej oraz leczenie chordb serca
i naczyn w tym zapewnienie intenSywnego nadzoru kardiologicznego,

c) implantacja i kontrola stymulatoréw serca, kardiowerteréw - defibrylatoréw, uktadow
resynchronizujacych.

d) konsultacje we wszystkich oddziatach Szpitala.
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16.

17.

b)

c)
d)

9)

prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowej.

Oddzial leczenia alkoholowych zespolow abstynencyjnych — zadania:

diagnostyka i leczenie os6b z alkoholowym zespotem abstynencyjnym oraz
motywowanie do dalszej terapii uzaleznienia,

zapewnienie pacjentom oddzialu catodobowej opieki lekarskiej i pielggniarskiej we
wszystkie dni,

konsultacje we wszystkich oddziatach Szpitala.

prowadzenie dydaktyki przed i podyplomowej.

Szpitalny oddzial ratunkowy — zadania:

udzielanie $wiadczen zdrowotnych polegajacych na wstepnej diagnostyce oraz
podjeciu leczenia W zakresie niezb¢dnym dla stabilizacji funkcji zyciowych o0sob,
ktore znajdujg si¢ w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego (§ 2 Rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 27 czerwca 2019 r. w sprawie Szpitalnego Oddziatu
Ratunkowego).

Po przybyciu do SOR nalezy przygotowa¢ dokument tozsamosci, ktory ulatwi
I Usprawni proces rejestracji oraz przyjecia.

Niezwlocznie po zgloszeniu si¢ pacjenta do SOR nastgpuje wstepna ocena
przedlekarska tzw. segregacja medyczna , ktéra konczy si¢ przyznaniem kodu/koloru
informujacego o przewidywanym czasie oczekiwania na poradg¢ lekarska.

Nalezy pamigtaé, ze kolejnos¢ rejestracji nie ma zwigzku z kolejnoscig przyjecia przez
lekarza. O tym decyduje ocena stanu zdrowia i przyznana kategoria pilno$ci.

Osoby przetransportowane lub zgtaszajace si¢ samodzielnie do SOR zostajg objete
jednolitym systemem segregacji - triazu tj. ustalenia stopnia pilnosci oczekiwania na
badanie lekarskie z wykorzystaniem systemu zarzadzajacego trybami obstugi pacjenta
w SOR.

Segregacje medyczng przeprowadza pielggniarka systemu, ratownik medyczny lub
lekarz systemu przez przeprowadzenie wywiadu medycznego i zebranie danych
stuzacych ocenie stanu zdrowia i zakwalifikowaniu do jednej z kategorii
zroznicowanych pod wzglgdem stopnia pilnosci udzielenia §wiadczen zdrowotnych,
zwanej dalej ,,kategorig pilnosci” gdzie:

kolor czerwony oznacza natychmiastowy kontakt z lekarzem;

kolor pomaranczowy oznacza czas oczekiwania na pierwszy kontakt z lekarzem do
10 minut;

kolor zotty 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.

W ramach segregacji wykonywany jest pomiar temperatury ciata, te¢tna oraz
wysycenia krwi tlenem (pulsoksymetrii), a w razie potrzeby w ramach segregacji
medycznej dodatkowo jest dokonywany pomiar poziomu glukozy we krwi
wlosniczkowej oraz badanie EKG.

Kazdy przypisany kolor determinuje rowniez maksymalny czas przyjecia pacjenta.
Osoby oczekujace w SOR pozostaja pod nadzorem personelu odpowiedzialnego za
segregacje medyczng i w razie potrzeby poddawane sa ocenie ich stanu klinicznego.
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18.

19.

h)

i)

)

k)

1)

Ocena stanu klinicznego dokonywana jest nie rzadziej niz co 90 minut, liczac od

chwili rejestracji pacjenta, a jej wyniki sg odnotowywane w dokumentacji medycznej.

Osoby oczekujace w SOR, ktore po przeprowadzonej segregacji medycznej zostang

oznaczone kolorami: niebieskim i zielonym, sg informowane o mozliwos$ci uzyskania

$wiadczenia zdrowotnego w miejscu udzielania §wiadczen zdrowotnych z zakresu

Podstawowej Opieki Zdrowotnej/Nocnej i Swiatecznej Opieki Zdrowotnej (zwanej

dalej POZ/NiSOZ). W przypadku, gdy pacjent podejmuje decyzje o zgloszeniu si¢ do

POZ/NiSOZ, fakt opuszczenia SOR odnotowuje si¢ w dokumentacji medyczne;.

Lekarz dyzurny SOR:

v’ udziela $wiadczef zdrowotnych w SOR,

v’ kieruje pacjenta na leczenie do oddzialow Szpitala

v' odmawia przyjecia do oddziatu osoby niebedgcej w stanie naglego zagrozenia
zdrowotnego,

v’ wystawia skierowanie z SOR na leczenie w innym szpitalu,

v wystawia zlecenie na transport sanitarny.

Decyzje, o skierowaniu pacjenta na leczenie do oddziatéw Szpitala Lekarz dyzurny
SOR podejmuje po wykonaniu niezbednej diagnostyki i konsultacji z lekarzem
oddziatu Szpitala Specjalistycznego, do ktorego zamierza skierowac pacjenta.

Lekarz oddziatu docelowego ma obowigzek niezwtocznie dokonaé tej konsultacji.

m) W przypadku braku mozliwoséci dokonania konsultacji takg decyzje podejmuje

P)

samodzielnie Lekarz dyzurny SOR. Decyzje o skierowaniu pacjenta do leczenia
w oddziale podejmuje si¢ najpdzniej w czasie 60 minut od wykonania diagnostyki
i konsultacji lekarskiej, chyba ze stan zdrowia pacjenta wymaga wczes$niejszego
podjecia decyzji.

Lekarz oddziatu docelowego Szpitala Specjalistycznego, do ktérego skierowano
pacjenta podejmuje decyzje o przyjeciu do oddziatu najpozniej w czasie 60 minut od
skierowania pacjenta.

Na czas oczekiwania na przyjecie przez lekarza wplywa wiele czynnikow: ilo$é
pacjentow zarejestrowanych do danego lekarza, wywiad i badanie lekarskie, czas
oczekiwania na wyniki badan diagnostycznych, konieczna obserwacja w ramach
pobytu w SOR, czas przygotowania dokumentéw niezbednych do wypisania pacjenta
do domu lub innej placéwki leczniczej czy tez przeniesienia do oddziatu szpitalnego a
takze dostepna ilos¢ stanowisk obserwacyjnych. Ponadto lekarzowi potrzebny jest
czas na podjecie decyzji, co do dalszego postepowania.

Po zakonczonym procesie diagnostyki i leczenia w SOR wyniki wykonanych analiz
oraz badan obrazowych sg umieszczane w karcie informacyjne;.

g) Po wykonaniu niezbgdnych procedur leczniczych, wykluczeniu zagrozenia

a)

b)

zdrowotnego i zabezpieczeniu funkcji zyciowych pacjent SOR, zaleznie od
wyjsciowej przyczyny zagrozenia zdrowotnego i oceny Stanu aktualnego, moze zostac
przeniesiony do innego oddziatu w Szpitalu Specjalistycznym, do innego szpitala,
skierowany do poradni specjalistycznej, POZ lub odestany do domu z odpowiednimi
zaleceniami.

Blok operacyjny — zadania: zapewnienie catodobowej gotowosci do wykonywania
zabiegow operacyjnych, w tym nieplanowanych.

Apteka szpitalna z pracownia cytostatykéw — zadania:

zaopatrywanie wszystkich komoérek medycznych w produkty lecznicze, wyroby
medyczne i srodki dezynfekcyjne,

przestrzeganie postanowien Komitetu Terapeutycznego,
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c) sporzadzanie lekow, w tym lekow cytostatycznych i preparatow zywieniowych.

20.  Oddzial dzienny rehabilitacji dzieci — zadania:

a) $wiadczenia rehabilitacyjne skierowane sg do dzieci do 7. roku zycia z zaburzeniami
wieku rozwojowego oraz do dzieci i mtodziezy od 8. do 18. roku zycia z zaburzeniami
wieku rozwojowego, a po przedstawieniu orzeczenia 0 potrzebie ksztatcenia
specjalnego lub orzeczenia o potrzebie zaj¢¢ rewalidacyjno-wychowawczych
(dotyczacych uposledzonych w stopniu giebokim) do ukonczenia 25. roku zycia,

b) $wiadczenia obejmujg: porad¢ lekarskg, $wiadczenia z zakresu psychologii
I pedagogiki, $wiadczenia z zakresu logopedii, zabiegi z zakresu fizykoterapii,
indywidualne zajgcia z pacjentem, dostosowane do stanu klinicznego pacjenta (m. in.
Kinezyterapia, masaz, nauka czynnosci zycia codziennego itp.), zajgcia grupowe.

21.  Oddzial dzienny rehabilitacji ogélnoustrojowej — zadania:

a) $wiadczenia rehabilitacyjne skierowane sg do pacjentow, ktorych stan zdrowia nie
pozwala na rehabilitacj¢ w warunkach ambulatoryjnych, a pacjent nie wymaga
calodobowego nadzoru medycznego,

b) $wiadczenia obejmuja porady lekarskie, ¢wiczenia, zabiegi (kompleksows fizjoterapie
narzadu ruchu Szczegdlnie ze wskazan ortopedycznych, neurologicznych,
reumatologicznych, onkologicznych i pulmonologicznych).

22.  QOddzial dzienny psychiatryczny — zadania:
udzielanie $wiadczen osobom powyzej 18 roku zycia zaburzeniami psychicznymi i
zaburzeniami zachowania (FOO — F99) z wylaczeniem zaburzen psychicznych i
zaburzen  zachowania  spowodowanych  uzywaniem  $rodkow(substancji)
psychoaktywnych (F10 — F19) oraz uposledzenia umystowego (F71 — F79).
Swiadczen udziela si¢ na podstawie skierowania od lekarza psychiatry / lekarza
rodzinnego, w dni robocze (z wytaczeniem sobot i dni ustawowo wolnych od pracy).

23.  Przyszpitalna Przychodnia Specjalistyczna - w ramach poradni specjalistycznych
prowadzona jest szczegotowa diagnostyka i leczenie pacjentow ambulatoryjnych:

a) Poradnia chirurgii ogolnej — udziela §wiadczen pacjentom powyzej 18 roku zycia,
wymagajacym w szczegdlnosci ambulatoryjnego leczenia ropnych stanow zapalnych
powlok oraz zaopatrzenia chirurgicznego obrazen.

b) Poradnia chirurgii onkologicznej — profilaktyka oraz diagnostyka chorob
nowotworowych. W ramach poradni wykonywane sa drobne zabiegi chirurgiczne
zmian skory z badaniami histopatologicznymi.

c) Poradnia chirurgii dziecigecej — udziela swiadczen pacjentom do 18 roku zycia,
wymagajacym w szczegOlnosci ambulatoryjnego leczenia oraz zaopatrzenia
chirurgicznego obrazen.

d) Poradnia urazowo-ortopedyczna dla dzieci - udziela $wiadczen pacjentom do 18
roku zycia, ze schorzeniami narzadu ruchu.

e) Poradnia urazowo-ortopedyczna dla dorostych — udziela swiadczen pacjentom
powyzej 18 roku zycia, ze schorzeniami narzadu ruchu.

f)  Poradnia laryngologiczna - udziela $wiadczen pacjentom ze schorzeniami uszu,
nosa, gardta i krtani.

g) Poradnia okulistyczna - udziela $wiadczen pacjentom ze schorzeniami narzadu
wzroku.

h) Poradnia kardiologiczna - udziela §wiadczen pacjentom ze schorzeniami uktadu
krazenia. W ramach poradni funkcjonuje: Pracownia EKG oraz Pracownia kontroli
rozrusznikow.
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)
K)

P)
q)

X)
y)

Poradnia endokrynologiczna — udziela $wiadczen pacjentom ze schorzeniami
gruczotow wydzielania wewngtrznego jak tarczyca, przytarczyca, podwzgorze,
przysadka mézgowa, nadnercza, gruczoty piciowe (jajniki, jadra).

Poradnia diabetologiczna - wudziela $wiadczen pacjentom ze schorzeniami
w zakresie zaburzen gospodarki weglowodanowe;j.

Poradnia pulmonologiczna - udziela $wiadczen pacjentom w szczego6lnosci,
w zakresie przewlektych chorob ptuc i ich zaostrzen.

Poradnia ginekologiczno-poloznicza — $wiadczy ustugi w zakresie opieki
ginekologicznej i potozniczej, w tym wykonywanie badania USG, prowadzenie cigzy
z diagnostyka laboratoryjng i usg, leczenie nieptodnosci, profilaktyczne badania
cytologiczne, kompleksowa diagnostyka patologii szyjki macicy, cytologia,
kolposkopia, pobieranie wycinkow z oceng histopatologiczng, badania w ramach
programu profilaktyki raka szyjki macicy oraz profilaktyka chorob piersi,

Poradnia alergologiczna — diagnostyka i leczenie chorob alergicznych uktadu
oddechowego, skory 1 uktadu pokarmowego.

Poradnia patologii i rozwoju noworodka - udziela $swiadczenh w szczegdlno$ci
noworodkom i niemowletom do ukonczenia przez dziecko 12 miesigca zycia.
Poradnia zdrowia psychicznego — udziela swiadczen pacjentom powyzej 18 roku
zycia. Zadania poradni obejmujg w szczegolno$ci diagnostyke i1 leczenie zaburzen
psychicznych, psychosomatycznych, nerwicowych i zaburzen osobowos$ci oraz
edukacje pacjentow i ich rodzin.

Poradnia psychologiczna — realizuje $wiadczenia w zakresie porad i sesji
psychoterapeutycznych.

Poradnia neurologiczna - udziela $wiadczen pacjentom powyzej 18 r.z. ze
schorzeniami neurologicznymi, w szczegolno$ci: padaczka, chorobami zapalnymi
I demielinizacyjnymi, chorobami naczyniowymi moézgu i rdzenia krggowego,
chorobami nerwowo — mig$niowymi i chorobami zwyrodnieniowymi OUN.
Poradnia neurologiczna dla dzieci i mlodziezy — udziela $wiadczen dzieciom
i mtodziezy w wieku 0 — 18 lat. ze schorzeniami neurologicznymi,

Poradnia reumatologiczna — udziela §wiadczen w zakresie diagnostyki i leczenia
uktadowych chorob tkanki tacznej, uktadowych zapalen naczyn, reumatoidalnego
zapalenia stawow oraz chorob zwyrodnieniowych uktadu ruchu.

Poradnia rehabilitacyjna — udziela $wiadczen lekarskich w zakresie porad
rehabilitacyjnych ambulatoryjnych i domowych.

Poradnia skérno-wenerologiczna - udziela $wiadczen pacjentom ze schorzeniami
dermatologicznymi obejmujacymi w szczegdlnosci: ‘tuszczyce, owrzodzenia
podudzi, stany przedrakowe i nowotwory skory, zakazenia wirusem HPV,
dermatologiczne choroby alergiczne (pokrzywka, wyprysk, atopowe zapalenia
skory), zakazenia bakteryjne i grzybicze, oraz chorobami przenoszonymi droga
plciowas,

Poradnia onkologii i chemioterapii - udziela §wiadczen pacjentom, powyzej 18
roku, zycia z podejrzeniem choroby nowotworowej, z rozpoznang chorobg
nowotworowa, udziela s$wiadczen w zakresie chemioterapii w warunkach
ambulatoryjnych.

Poradnia choréb zakaznych dla dorostych i dzieci — zapewnia ambulatoryjne,
specjalistyczne $wiadczenia zdrowotne w zakresie diagnozowania i leczenia
schorzen pasozytniczych i zakaznych.

Poradnia geriatryczna — udziela §wiadczen z zakresu opieki geriatrycznej.
Poradnia medycyny pracy — realizuje zadania okreslone przepisami: ustawy z dnia
27 czerwca 1997r. o stuzbie medycyny pracy (Dz.U. 2014 poz.1184 j.t.), przepisami
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aa)

bb)

cc)

dd)

ee)

ff)

99)

hh)

wykonawczymi wydanymi na jej podstawie, przepisami Kodeksu Pracy oraz
zakresem obowigzkow.

Poradnia stomatologiczna — udziela $wiadczen ogélnostomatologicznych dla dzieci
1 dorostych,

Poradnia chirurgii stomatologicznej — udziela s$wiadczen konsultacyjnych
I specjalistycznych, a w uzasadnionych przypadkach podstawowych w zakresie
chirurgii stomatologiczne;j.

Poradnia ortodontyczna — zajmuje si¢ profilaktyka i leczeniem wad zgryzu oraz
wad szczgkowo-twarzowych u dzieci, mtodziezy i dorostych.

Poradnia okulistyczna z pracownig angiografii przy oddziale okulistyki — udziela
Swiadczen pacjentom ze schorzeniami narzadu wzroku, w szczegdlnosSci
kwalifikujacym si¢ do zabiegdw operacyjnych. Prowadzi kontrole pacjentow po
zabiegach oraz realizuje program lekowy dotyczacy leczenia zwyrodnienia plamki
zwiazanego z wiekiem (AMD),

Szkola rodzenia — podstawowym zadaniem szkoty jest przygotowanie obojga
rodzicow do porodu, rodzicielstwa, pojmowanego jako catoksztalt zagadnien
psychofizycznych zwigzanych z cigza, porodem, potogiem i wczesnym okresem
zycia dziecka.

Zespol leczenia $rodowiskowego — podstawowym zadaniem jest zapewnienie
opieki psychiatrycznej bezposrednio w $rodowisku zamieszkania chorego przy
jednoczesnym koordynowaniu wspotpracy z réznymi o$rodkami leczenia i wsparcia.
Zespol realizuje porady, wizyty domowe lub srodowiskowe oraz sesje psychoterapii
Poradnia protetyki stomatologicznej — udziela $wiadczen konsultacyjnych
I specjalistycznych w zakresie protetyki stomatologicznej,

Poradnia psychologiczna dla dzieci i mlodziezy — zapewnia kompleksowa opiekg
wyspecjalizowanego zespotu psychologdéw, psychoterapeutéw oraz terapeutow
srodowiskowych skierowana do dzieci przed rozpoczeciem realizacji obowigzku
szkolnego, dzieci i mlodziezy objetej obowigzkiem szkolnym i obowigzkiem nauki
oraz ksztatcacych sie¢ w szkotach ponadpodstawowych do ich ukonczenia, jednak nie
p6zniej niz do ukonczenia 21 r.z., a takze ich rodzin oraz opickunéw prawnych,
Poradnia hematologiczna - zajmuje si¢ diagnozowaniem i leczeniem chor6b krwi i
uktadu krwiotwoérczego.

24. Nocna i Swiateczna Opieka Zdrowotna w Grybowie i Gorlicach. Swiadczenia
w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej udzielane od poniedziatku do piatku
w godzinach od 18.00 do 8.00 dnia nastgpnego oraz w soboty, niedziele i inne dni
ustawowo wolne od pracy w godzinach od 8.00 do 8.00 dnia nastepnego.

25. Podstawowa Opieka Zdrowotna — zadania: Realizacja $wiadczen zgodnie z ustawa

0]

podstawowej opiece zdrowotnej oraz rozporzadzeniem w sprawie $wiadczen

gwarantowanych w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej.

26. Zespoly Ratownictwa Medyczneqo realizuja zadania wynikajace z ustawy z dnia
8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym:

27.

a)

b)

c)
d)

2 Zespoty Ratownictwa Medycznego ,,P” stacjonujace w Gorlicach,
Zespot Ratownictwa Medycznego ,,P” stacjonujacy w Usciu Gorlickim,
Zespot Ratownictwa Medycznego ,,P” stacjonujacy w Luznej,

Zespot Ratownictwa Medycznego ,,P” stacjonujacy w Bieczu,

Zaklad Rehabilitacji Leczniczej

24



a) S$wiadczenie ustug w zakresie rehabilitacji leczniczej, w warunkach ambulatoryjnych
oraz domowych,
b) $wiadczenia obejmujg ¢wiczenia, zabiegi fizjoterapeutyczne oraz zabiegi masazu.
28.  Pracownia endoskopii — zadania: wykonywanie badan diagnostycznych oraz
procedur leczniczych goérnego i dolnego odcinka przewodu pokarmowego oraz dréog
oddechowych metoda endoskopowa.

29.  Centralna sterylizatornia i dezynfektornia ze stacja przygotowania t6zek — zadania:
a) sterylizacja materiatlow dla komorek organizacyjnych Szpitala Specjalistycznego,
b) wykonywanie proceséw dekontaminacji,
) $wiadczenie ustug dla podmiotéw zewnetrznych w ramach zawartych umoéow.

30. Zaklad Diagnostyki Laboratoryjnej z laboratoriami, Medyczne Laboratorium
Diagnostyczne - Pracownia serologii transfuzjologicznej z bankiem krwi, Medyczne
Laboratorium Mikrobiologiczne - zadania:

a) pobieranie, przyjmowanie materiatow  diagnostycznych i  opracowywanie
dostarczanych materialéw zgodnie z procedurami przyjetymi w danej pracowni,

b) sporzadzanie wynikéw badan oraz ich autoryzacja,

c) prowadzenie w ramach Pracowni Serologii Transfuzjologicznej banku krwi na
potrzeby Szpitala,

d) prowadzenie procesow zwigzanych z zewnetrzng oraz wewngtrzng kontrolg jakosci.

31. Zaklad Diagnostyki Obrazowe] z pracowniami — catodobowe zabezpieczenie
mozliwo$ci  wykonywania  klasycznych badan  rentgenowskich, tomografii
komputerowej oraz badan ultrasonograficznych:

32.  Specjalista ds. epidemiologii— zadania:

a) uczestniczenie w pracach Zespotu ds. Kontroli Zakazen Szpitalnych i Komitetu
Kontroli Zakazen Szpitalnych,

b) opracowywanie i wdrazanie programow kontroli zakazen szpitalnych,

c) monitorowanie czynnikow alarmowych i zakazen zwigzanych z udzielaniem $wiadczen
zdrowotnych,

d) biezaca kontrola stanu sanitarno-epidemiologicznego jednostek i komorek
organizacyjnych Szpitala.

33. Kapelan - opieka duszpasterska i sprawowanie obrzedow liturgicznych nad
pacjentami zgodnie z wyznaniem.

34.  Zaklad Opiekunczo — Leczniczy przeznaczony jest dla pacjentow, ktorzy ze wzgledu
na stan zdrowia wymagaja catlodobowych swiadczen pielegnacyjnych i1 opiekunczych,
rehabilitacyjnych oraz kontynuacji leczenia, a niewymagajacych hospitalizacji
w oddziale szpitalnym.

§26
1. Pion dziatalnosci Naczelnej Pielggniarki tworza pielegniarki koordynujace, potozna
koordynujaca, ratownicy medyczni oraz podlegly im personel.
2. Pielegniarki koordynujace, potozna koordynujaca organizuja i sprawuja nadzor nad praca
personelu: pielegniarskiego, potozniczego, ratownikow medycznych oraz innego
podlegtego personelu.

§27
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1.

Pion Gltownego Ksiegowego tworza:

1) Sekcja finansowa,

2) Sekcja ptac,

3) Sekcja controlingu i planowania.

Do zasadniczych obowigzkéw komorek organizacyjnych pionu Glownego Ksiegowego
nalezy wykonywanie prac zwigzanych z wlasciwym funkcjonowaniem Szpitala,
na podstawie obowigzujgcych przepisow prawnych majacych odniesienie do podmiotow
leczniczych oraz innych majacych zastosowanie w zakresie prawa finansowego,
rachunkowosci, gospodarowania mieniem publicznym oraz zamoéwien publicznych, prawa
podatkowego.

§28

Do zadan komérek podleglych bezposrednio Gléwnemu Ksiggowemu nalezy:

1. Sekcja finansowa - Zadania:

a) kontrola formalno - rachunkowa wszystkich dokumentow przedktadanych
do zatwierdzenia Gtéwnemu Ksiggowemu i Dyrektorowi,

b) dekretacja dowodow ksiggowych oraz prawidlowa ich ewidencja w urzadzeniach
ksiegowych zgodnie z obowigzujacym planem Kkont przy uzyciu oprogramowania
komputerowego,

c) Dbiezace rozliczanie i analiza kont syntetycznych i analitycznych,

d) prowadzenie ewidencji i rozliczanie podatku VAT,

e) prowadzenie Pracowniczej Kasy Zapomogowo — Pozyczkowej oraz ewidencji pozyczek
mieszkaniowych z ZFSS,

f) ewidencja i rozliczanie dotacji budzetowych,

g) sporzadzanie sprawozdan miesiecznych, kwartalnych oraz rocznych,

h) opracowywanie planow finansowych dla catego Szpitala Specjalistycznego,

i) sporzadzanie budzetow rocznych i miesigcznych dla poszczegdlnych komorek
organizacyjnych Szpitala.

2. Sekcja plac — zadania:

a) sporzadzanie list ptac dla wszystkich pracownikéw zatrudnionych w Szpitalu na
podstawie umowy o prace ( w tym za dyzury lekarskie ) i umow zlecen,

b) prowadzenie kart wynagrodzen wszystkich pracownikow,

c) prowadzenie wymaganej odrebnymi przepisami dokumentacji oraz obliczanie zasitkow
rodzinnych, wychowawczych, pielegnacyjnych, rehabilitacyjnych,

d) wystawianie zaswiadczen o wysoko$ci wynagrodzen pracownikom Szpitala,

3. Sekcja controlingu i planowania — zadania:

Zadania:

a) biezaca analiza ponoszonych kosztow, wydatkow oraz uzyskiwanych przychodow,

b) kontrola biezgcej sytuacji ekonomicznej placowki,

c) prognozowanie, plany, budzety czastkowe

d) wsparcie Dyrektora jednostki w zakresie ekonomii i finansow.

§29
Zastepca Dyrektora ds. Logistyki
1. Pion Zastepcy Dyrektora ds. Logistyki tworza:

1) Dzial Zywienia,
2) Sekcja Umow, Zaopatrzenia i Zaméwien Publicznych,
3) Dziat Obstugi i Utrzymania Infrastruktury,
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4) Dziat Energetyki i Aparatury Medycznej,

5) Dziat Transportu Sanitarnego.

6) Stanowiska samodzielne:

a) stanowisko ds. OC,

b) stanowisko ds. p.pozarowych,

c) stanowisko ds. remontow i inwestycji,

d) stanowisko ds. dokumentacji.

Do zasadniczych obowiazkéw komoérek organizacyjnych pionu Zastepcy Dyrektora ds.
Logistyki nalezy kompleksowa obstugg techniczna obiektéw, urzadzen i instalacji
bedacych w uzytkowaniu Szpitala. Przygotowywanie i opracowywanie planow inwestycji
i remontéw dla Szpitala. Nadzorowanie i kontrolowanie wszystkich robéot budowlanych
wykonywanych systemem zlecen zewngtrznych. Kontrolowanie zgodnosci wykonania
z dokumentacja projektowo-kosztorysowa, umowami lub uzgodnieniami.

Zabezpieczenie sprawnych technicznie srodkéw transportu wraz z kierowca, opracowanie
i aktualizacja planow dziatania Szpitala na wypadek zdarzen masowych oraz wspotpraca
w tym zakresie z jednostkami nadrzednymi, prowadzenie szkolen z zakresu ochrony
przeciwpozarowej, aktualizowanie planu ewakuacji szpitala, instrukcji bezpieczenstwa
pozarowego, nadzor nad organizacjg procesu zywienia pacjentow w Szpitalu. Organizacja
przetargow i sporzadzanie umow w tym zakresie.

§30

Do zadan komorek podleglych bezposrednio Z-cy Dyrektora ds. Logistyki nalezy:

1.
a)
b)

c)

f)

Dzial Zywienia — zadania:

praca w oparciu o system bezpieczenstwa zywnosci HACCP.

wykonywanie wszelkich czynno$ci zwigzanych z zywieniem na zasadach racjonalnej,
nowoczesnej dietetyki i higieny zywienia,

czuwanie nad stanem higieniczno-sanitarnym kuchni i wszystkich pomieszczen zwigzanych
z przygotowywaniem i transportem positkow.

Sekcja Umow, Zaopatrzenia i Zaméwien Publicznych — zadania:

zawieranie i prowadzenie uméw w zakresie zamowien publicznych,

zbieranie i kompletowanie materiatow i dokumentéw niezbednych do przeprowadzenia
postepowan o zamdwienie publiczne,

przeprowadzanie postgpowan w tym przetargow na zamoéwienie publiczne zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami prawa, procedurami i regulaminami,

realizowanie  zamowien  wewngtrznych  na  $rodki, materialty  eksploatacyjne
i wyposazenie techniczne dla innych komoérek organizacyjnych, zgodnie z zamdéwieniami
akceptowanymi przez Dyrektora Szpitala,

realizacja zamowien wewnetrznych drobnego sprzetu medycznego i aparatury medycznej oraz
drukow, zgodnie z zamoéwieniami  poszczegdlnych — komorek — organizacyjnych,
akceptowanych przez Dyrektora Szpitala,

przestrzeganie zasad polityki ekonomicznej przy zakupach wykonywanych dla Szpitala.

Dzial Obstugi i Utrzymania Infrastruktury — zadania:

a)
b)
c)
d)
€)
f)
9)

h)

konserwacja, naprawa oraz remonty $lusarki okiennej i drzwiowej, sprzetu szpitalnego,

prace malarskie i adaptacyjne,

utrzymywanie stanu sanitarno-porzadkowego wokot Szpitala,

prowadzenia spraw zwigzanych z unieszkodliwianiem oraz wywozeniem odpadéw,

usuwanie na biezaco awarii w instalacjach wodnokanalizacyjnych obiektow Szpitala,
utrzymywanie w sprawnosci urzadzen do awaryjnego zasilania w wode obiektow Szpitala,
prowadzenie dokumentacji w zakresie nakazow kontrolnych wystawianych przez jednostki
kontroli zewngtrznej PIP-u ,Sanepid-u, UDT, Strazy Pozarnej.

organizowanie przegladow okresowych budynkow instalacji Szpitala.
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4. Dzial Energetyki i Aparatury Medycznej — zadania:

a)
b)
c)
d)
€)
f)
9)

h)

a)
b)
c)
d)
€)

prowadzenie eksploatacji urzadzen i instalacji elektrycznych,

biezace usuwanie awarii oraz obstuga agregatow pradotworczych,

naprawa, konserwacja, przeglady aparatury i sprzgtu medycznego w zakresie elektroniki,
prowadzenie ewidencji sprz¢tu medycznego wysytanego do naprawy na zewnatrz,
dostarczanie potrzebnych gazow medycznych,

obstuga kottow parowych i wodnych,

biezace usuwanie awarii urzadzen kottlowni, sieci przesylowych oraz urzadzen odbiorczych
pary i co, konserwacja i przeglady urzadzen kotlowni, sieci przesylowych, weztow
cieptowniczych, wymiennikowi,

zapewnienie wiasciwych warunkéw przeciwpozarowych w poszczegolnych miejscach
Szpitala, ich odpowiedniego wyposazenia i 0znakowanie.

Dzial Transportu Sanitarnego — zadania:

Zabezpieczenie potrzeb transportowych Szpitala w zakresie transportu sanitarnego
Utrzymywanie w sprawnosci technicznej posiadanych pojazdow

Przeprowadzanie terminowo przegladéw biezacych i okresowych

Szkolenie podlegtego personelu w zakresie systemow SWD

Monitoring kosztow eksploatacji uzytkowanych pojazdow

6. Stanowisko ds. OC — zadania:

a)
b)

c)

opracowanie i aktualizacja planow dziatania Szpitala,

opracowanie planéw szkolenia OC - organizacja i koordynacja szkolen obronnych,
wspotpraca ze Starosta Gorlickim i Burmistrzem Miasta Gorlice w sprawie koordynacji
obrony cywilnej oraz z Komendantem WKU — Nowy Sacz.

7. Stanowisko ds. p. pozarowych - zadania:

a)

b)
c)

ustalanie form i kierunkow dziatania w zakresie zabezpieczenia przeciwpozarowego obiektow
Szpitala oraz koordynacja dziatan na poszczegolnych odcinkach,

prowadzenie kontroli prewencyjnych w zakresie stanu bezpieczenstwa pozarowego ,

realizacja zadan ochrony przeciwpozarowej okre§lonych przepisami oraz wytycznymi
jednostki nadrzedne;.

8. Stanowisko ds. remontéw i inwestycji — zadania:

a)
b)

c)
d)

opracowywanie warunkow szczegotowych technicznych do przetargdbw na modernizacje
i remonty oddziatow szpitalnych.

Wykonywanie funkcji inspektora nadzoru inwestorskiego zgodnie z posiadanymi
uprawnieniami budowlanymi.

sporzadzanie koncepcji funkcjonalno-programowych dla poszczeg6élnych komorek szpitala,
opracowywanie warunkow szczegélowych technicznych do przetargow na modernizacje
i remonty oddziatow szpitalnych.

9. Stanowisko ds. dokumentacji — zadania:

a)
b)

c)

obstuga biurowa Pionu Logistyki,
Przyjmowanie zlecen, ewidencja, kierowanie i zatatwianie korespondencji
Sporzadzanie analiz i sprawozdan zleconych przez Z-ca Dyrektora ds. Logistyki

Dzial VIII

Warunki wspéldzialania z innymi podmiotami leczniczymi
§31

1. Szpital Specjalistyczny w celu zapewnienia prawidlowosci diagnostyki, leczenia,
pielegnacji i1 rehabilitacji pacjentow oraz cigglosci przebiegu procesu udzielania
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$wiadczen zdrowotnych, wspoétdziata z innymi podmiotami wykonujagcymi dziatalnosé

lecznicza, udzielajagcymi swiadczen zdrowotnych na rzecz tych pacjentow.

Szpital Specjalistyczny oraz osoby udzielajace w jego imieniu $wiadczen zdrowotnych,

udzielaja innym podmiotom wykonujacym dziatalno$¢ leczniczg informacji zwigzanych

z pacjentem w przypadku gdy:

a) pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy wyraza zgode¢ na ujawnienie tajemnicy,

b) zachowanie tajemnicy moze stanowi¢ nicbezpieczenstwo dla zycia lub zdrowia
pacjenta lub innych 0sob,

c) zachodzi potrzeba przekazania niezbednych informacji o pacjencie zwigzanych
z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych innym oOsobom wykonujagcym zawdd
medyczny, uczestniczagcym w udzielaniu tych Swiadczen,

d) obowiazujace przepisy prawa tak stanowia.

Szpital Specjalistyczny udostepnia podmiotom wykonujgcym dziatalno$¢ lecznicza

dokumentacj¢ medyczng pacjentdow, jezeli dokumentacja ta jest niezbg¢dna do zapewnienia

cigglosci $wiadczen zdrowotnych.

Wspoldziatanie z innymi podmiotami wykonujacymi dzialalno$¢ lecznicza odbywa si¢

z poszanowaniem powszechnie obowigzujacych przepisow prawa oraz z poszanowaniem

praw pacjenta.

Dzial IX
Zasady prowadzenia i udostepniania dokumentacji medycznej oraz

wysokos¢ oplaty za udostepnienie dokumentacji medycznej
§32

1. Udostepnienie dokumentacji medycznej pacjenta na zewngtrz Szpitala organom

i podmiotom uprawnionym nast¢puje na podstawie odrebnych przepisow, z zachowaniem

poufnosci i ochrony danych .

Dokumentacja medyczna jest udostepniana:

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

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

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

d) za posrednictwem $rodkéw komunikacji elektronicznej;

e) na informatycznym no$niku danych.

f) zdjecia rentgenowskie wykonane na kliszy, przechowywane przez podmiot udzielajgcy
$wiadczen zdrowotnych, sg udostepniane za potwierdzeniem odbioru i z zastrzezeniem
zwrotu po wykorzystaniu.

Podstawa wyliczenia kwoty odplatnosci za udostepnienie dokumentacji medycznej
w formie jak w punkcie 2, jest wysoko$¢ przecigtnego wynagrodzenia w poprzednim
kwartale publikowana co trzy miesigce przez prezesa Gtownego Urzedu Statystycznego.
Nowe stawki obowigzuja zawsze od nastgpnego miesigca po publikacji, tj. od trzeciego
miesigca kwartatu.
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Maksymalna wysokos$¢ oplaty za udostgpnienie dokumentacji medycznej w sposob

okreslony w ust. 2 wynosi:

a) za jedng strone wyciggu lub odpisu dokumentacji medycznej - nie moze przekraczaé
0,002 przecigtnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale,

b) za jedng strong¢ kopii lub wydruku dokumentacji medycznej - nie moze przekraczac
0,00007 przecigtnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale,

€) udost¢pnienie dokumentacji medycznej na informatycznym nosniku danych - nie moze
przekracza¢ 0,0004 przecigtnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale.

5. Wysoko$¢ oplaty, o ktorych mowa powyzej zostala okreslona w cenniku
wprowadzonym Zarzadzeniem Dyrektora Szpitala. Cennik podany jest do publicznej
wiadomosci na stronie internetowej Szpitala.

6. Wniosek o udostepnienie dokumentacji medycznej sktada si¢ w rejestracji lub na
Dzienniku Podawczym w Sekretariacie Szpitala oraz za posrednictwem poczty
tradycyjnej i elektronicznej.

7. Realizacja wniosku odbywa si¢ niezwlocznie, z uwzglednieniem czasu na sporzadzenie
kopii, odpisu, wyciagu, wydruku, nosnika informatycznego zadanej dokumentacji
medyczne;j.

8. Wysokos¢ odptatnosci za wudzielanie informacji o stanie zdrowia firmom
ubezpieczeniowym okreslona w cenniku wprowadzonym Zarzadzeniem Dyrektora
Szpitala.

Dzial X
Organizacja procesu udzielania §wiadczen medycznych w przypadku

pobierania oplat

§33
Szpital Specjalistyczny udziela $wiadczen zdrowotnych nieodptatnie i odptatnie.
Swiadczenia zdrowotne finansowane ze $rodkéw publicznych ($wiadczenia zdrowotne
nieodptatne) udzielane sa osobom ubezpieczonym w Narodowym Funduszu Zdrowia badz
innym osobom uprawnionym, na podstawie umowy o0 udzielanie §wiadczen zdrowotnych
zawartej migedzy Szpitalem Specjalistycznym a Narodowym Funduszem Zdrowia.
Za udzielone $wiadczenia zdrowotne inne niz finansowane ze $rodkow publicznych
($wiadczenia zdrowotne odptatne) oraz za udzielanie swiadczen zdrowotnych osobom nie
uprawnionym do Kkorzystania z tych $wiadczen pacjenci wnosza optaty zgodnie
z W obowigzujacym Cennikiem ustug medycznych wprowadzonym Zarzadzeniem
Dyrektora Szpitala.

§34
Udzielanie $wiadczen zdrowotnych odptatnych organizowane jest w taki sposob, aby nie
ogranicza¢ dostgpnosci do $wiadczen finansowanych ze srodkow publicznych, w sposob
zapewniajacy poszanowanie zasady sprawiedliwego, rownego, niedyskryminujacego
i przejrzystego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej oraz zgodnie z Kryteriami
medycznymi.
Udzielanie $wiadczen zdrowotnych odptatnych pozostaje bez wptywu na kolejnosé
przyje¢ wynikajacych z prowadzonej przez Szpital Specjalistyczny listy oczekujacych na
udzielenie swiadczenia finansowanego ze srodkow publicznych.
Swiadczenia zdrowotne odptatne udzielane beda w miare mozliwosci w dniu zgtoszenia
lub w innym terminie uzgodnionym z pacjentem, wedtug ustalanej kolejnosci w dniach
i godzinach ich udzielania.
Pacjent ma prawo do pelnej informacji dotyczacej jego prawa do uzyskania swiadczenia
finansowanego ze $wiadczen publicznych oraz warunkach uzyskania takiego swiadczenia.
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5. Szpital Specjalistyczny nie moze odmoéwié udzielenia $wiadczenia zdrowotnego osobie,
ktéra potrzebuje natychmiastowego udzielenia takiego $wiadczenia ze wzgledu na
zagrozenie zycia lub zdrowia.

Dzial XI
Wysokos¢ oplat za przechowywanie zwlok pacjenta przez okres dluzszy niz
72 godziny

§35

1. W razie $mierci pacjenta Szpital Specjalistyczny zobowigzany jest nalezycie przygotowac
zwloki poprzez ich umycie i okrycie, z zachowaniem godnosci naleznej osobie zmarte;j.
Zwloki osoby zmartej w Szpitalu przechowywane sg w chtodni obstugiwanej przez firme
zewnetrzng wyloniong w drodze przetargu.

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

a) gdy zwiloki nie moga zostaé 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 dtuzszy niz 72 godz. liczone od godziny
jego $mierci, osoby lub instytucje uprawnione do ich pochowania badz podmioty, na
zlecenie ktorych przechowuje si¢ zwloki w zwigzku z toczacym si¢ postepowaniem
karnym, ponosza oplate w wysokosci okreslonej w cenniku ustug wprowadzonym
Zarzadzeniem Dyrektora. Cennik umieszczony jest w widocznym miejscu, na tablicy
informacyjnej w Prosektorium oraz na stronie internetowej Szpitala.

Dzial XII
Wysokos¢ oplat za §wiadczenia zdrowotne, ktore moga by¢ udzielane za
czesciowa lub calkowita odplatnoscia

§36

1. Szpital Specjalistyczny udziela odptatnie $wiadczen opieki zdrowotnej pacjentom
nieubezpieczonym i nie posiadajacym innego tytutu uprawniajacego ich do korzystania ze
$wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkoéw publicznych.

2. Szpital Specjalistyczny udziela za czeSciows odptatnoscia $wiadczen opieki zdrowotnej
dla pacjentow przebywajacych w Zaktadzie Opiekunczo — Leczniczym.

3. Odptatnos¢ za udzielone $wiadczenia okreslona jest w Cenniku ustug medycznych
wprowadzonym Zarzgdzeniem Dyrektora Szpitala.

4. Za s$wiadczenia zdrowotne udzielone odptatnie lub za czg¢éciowa odptatnoscia Szpital
Specjalistyczny wystawia rachunek, w ktorym, na wniosek pacjenta, wyszczegolnia
zrealizowane procedury diagnostyczne i terapeutyczne.

Dzial XIII
Sposob kierowania jednostkami lub komérkami organizacyjnymi zakladu
leczniczego
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§37
Organami statutowymi Szpitala Specjalistycznego sa:
a) Dyrektor,
b) Rada Spoteczna, jako organ doradczy.
Dyrektor Szpitala moze w zaleznoSci od potrzeb powotywaé inne niz okreslone
w ust.1 organy doradcze i opiniodawcze.

§38
Szpitalem Specjalistycznym im. Henryka Klimontowicza w Gorlicach Kieruje
I reprezentuje go na zewnatrz Dyrektor, dzialajacy zgodnie z zasadami okreslonymi
w obowigzujacych przepisach prawa oraz w Statucie Szpitala Specjalistycznego.
Do dokonywania czynnosci prawnych w imieniu Szpitala Dyrektor moze upowazni¢
Zastgpce Dyrektora ds. Medycznych, Zastepce Dyrektora ds. Logistyki oraz inne
osoby, okres§lajac $cisle zakres podmiotowy i przedmiotowy udzielonego
pelnomocnictwa.
W czasie nieobecnosci Dyrektora jego obowiazki pelni upowazniony przez niego
Zastepca lub osoba posiadajgca pelnomocnictwo.
§39
Dyrektor jest organem zarzadzajacym Szpitalem Specjalistycznym jednoosobowo.
Dyrektor podejmuje decyzje dotyczace Szpitala Specjalistycznego, nie zastrzezone
przepisami prawa dla innych organéw oraz ponosi odpowiedzialnos¢ za ich podjecie.
Dyrektor jest przetozonym pracownikow Szpitala Specjalistycznego.
Do podstawowych obowigzkéw Dyrektora nalezy w szczegolnosci:
a) ustalanie kierunkéw 1 strategii rozwoju Szpitala Specjalistycznego oraz ich
realizacja,
b) kierowanie Szpitalem Specjalistycznym oraz reprezentowanie go na zewnatrz,
c) zatrudnianie i zwalnianie personelu oraz wykonywanie w stosunku do niego
uprawnien zwierzchnich,
d) przeprowadzanie kontroli wewngtrznych,
e) wydawanie wewngtrznych aktoéw normatywnych, ktorymi sa: regulaminy,
zarzadzenia, procedury, instrukcje.
Dyrektor moze czg$¢ swoich kompetencji i uprawnien przenies¢ w formie pisemnej na
innych pracownikow.
Dyrektor lub jego Zastepcy podpisuja korespondencje¢ wychodzaca na zewnatrz
Szpitala. Dyrektor moze delegowac to uprawnienie na wyznaczong przez siebie osobe.
Delegacja musi mie¢ form¢ pisemna.
Korespondencj¢  wewnetrzna  podpisuja  kierownicy/koordynatorzy — komorek
organizacyjnych oraz pracownicy zatrudnieni na samodzielnych stanowiskach.

§40

Do zadan Zastepcy Dyrektora ds. Medycznych nalezy:

a) nadzor i koordynowanie dziatalnos$ci Szpitala Specjalistycznego w sferze udzielania
$wiadczen opieki zdrowotnej,

b) kontrola realizacji przez medyczne komoérki organizacyjne uméw 0 udzielanie
swiadczen opieki zdrowotnej, w tym w szczegolnosci zawartych z platnikiem
publicznym powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego,

c) planowanie i optymalizacja zatrudnienia oraz udziat w procesie rekrutacji personelu
medycznego,
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d) nadzér merytoryczny nad przygotowaniem i przeprowadzaniem postgpowania
o udzielenie zamowienia publicznego W Szpitalu Specjalistycznym w powierzonym
zakresie,

e) odpowiedzialno§¢  za  caloksztalt  dzialalnosci ~ medycznej  Szpitala,
a W szczegolnosci ponosi odpowiedzialnos¢ za poziom udzielanych w Szpitalu
$wiadczen zdrowotnych, ich organizacj¢, nalezyte wykonanie, sprawne
i skuteczne dziatanie,

f) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora.

§41
1. Do zadan Zast¢pcy Dyrektora ds. Logistyki nalezy:

a) kierowanie i nadzér bezposredni nad dziatalnoscig Szpitala Specjalistycznego
w zakresie wszelkich spraw technicznych, administracyjno-gospodarczych oraz
podejmowanie decyzje w sprawach wchodzacych w zakres dziatania podlegltego mu
pionu,

b) nadzor nad utrzymywaniem infrastruktury w nalezytej sprawnosci, z uwzglgdnieniem
bezpieczenstwa pacjentow i personelu,

¢) koordynowanie dziatan majacych na celu unowoczesnianie stosowanych technologii
medycznych,

d) koordynowanie prac nad planem inwestycyjnym oraz nadzor nad jego realizacja,

e) nadzor merytoryczny i finansowy nad przygotowaniem i przeprowadzaniem
postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego w Szpitalu Specjalistycznym
w powierzonym zakresie,

f) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora.

§42
Glowny Ksiggowy Szpitala kieruje 1 nadzoruje bezposrednio dziatalno$¢ Szpitala
Specjalistycznego w zakresie spraw ksiggowych, ekonomicznych i finansowych oraz
podejmuje decyzje w sprawach wchodzacych w zakres dziatania podlegtego mu pionu.

§43
Naczelna Pielegniarka kieruje i nadzoruje bezposrednio dziatalno§¢  Szpitala
Specjalistycznego w zakresie wszelkich spraw zwigzanych z organizowaniem i
koordynowaniem pracy personelu pielggniarskiego i potoznych, opiekunow medycznych,
salowych oraz podejmuje decyzje w sprawach wchodzacych w zakres dziatania podlegtego
mu pionu.

§44
1. Poszczegdlnymi jednostkami i komodrkami organizacyjnymi kierujga odpowiednio
kierownicy/koordynatorzy tych jednostek i komorek organizacyjnych, ktorych podlegtos¢
stuzbowa wynika ze schematu organizacyjnego i jest zawarta w zakresie czynnosci.
2. Do kompetencji kierownikow/ koordynatorow poszczegolnych jednostek i komorek
organizacyjnych nalezy:
a) organizacja pracy w kierowanej jednostce lub komorce,
b) nadzor nad podlegltymi pracownikami jednostki lub komorki organizacyjnej,
c) zapewnienie bezpiecznych i higienicznych warunkéw pracy w kierowanej jednostce
lub komorce,
d) organizowanie wspotpracy pomigdzy poszczegdlnymi jednostkami i komorkami
organizacyjnymi,

33



=

e) organizacja oraz nadzor nad prawidlowym prowadzeniem i przechowywaniem
dokumentacji, w tym zwlaszcza dokumentacji medycznej,
f) zapewnienie przestrzegania oraz wdrazanie do stosowania powszechnie
obowigzujacych przepisOw prawa oraz przepisow wewnetrznych,

g) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora Szpitala Specjalistycznego.
W przypadku niepowotania przez Dyrektora kierownikéw poszczegdlnych jednostek lub
komorek organizacyjnych, Dyrektor wykonuje ich zadania samodzielnie lub za
posrednictwem upowaznionego pracownika.

§45
Kierownik komoérki organizacyjnej, na czas swojej nieobecnosci, wyznacza osobe do
pelnienia  funkcji  zastepcy  kierownika, ktérej deleguje  swoje  obowigzKi
I kompetencje.
Wyznaczenie zastepcy wymaga akceptacji Dyrektora Szpitala lub jego Zastepcy.

§46
Kierownicy komorek organizacyjnych Szpitala Specjalistycznego odpowiedzialni sg za
wlasciwe organizowanie pracy w podleglych komodrkach oraz za zapewnienie
prawidtowego i terminowego wykonywania powierzonych zadan i obowigzkow.
Przed podjeciem decyzji o istotnym znaczeniu kierownicy komorek organizacyjnych
Szpitala Specjalistycznego maja obowigzek zasiggac opinii prawne;j.

§47
W Szpitalu Specjalistycznym funkcjonuja samodzielne stanowiska pracy.
Dyrektor powotuje pelnomocnikéow do realizacji okre§lonych tematycznie zadan.
Powotanie nastgpuje w drodze zarzadzenia.
Pracownicy zatrudnieni na samodzielnych stanowiskach pracy odpowiedzialni sg za
wlasciwe organizowanie pracy oraz zapewnienie prawidlowego i terminowego
wykonywania powierzonych zadan i obowigzkow.

§48

Szpital wprowadza do stosowania monitoring wizyjny (kamery) terenu wyznaczonych
oddzialéw (Oddziat Dziecigcy, Oddzial Noworodkéw 1 Wceze$niakéw, Oddziat
Ginekologiczno-Potozniczy, Oddzial Psychiatrii, Szpitalny Oddzial Ratunkowy), oraz
miejsc ogoélnodostepnych wewnatrz i na zewnatrz budynkoéw Szpitala. Monitoring
wizyjny jest niezbedny do zapewnienia bezpieczenstwa pacjentdOw oraz pracownikOow
Szpitala.

Miejsca, w ktorych Szpital stosuje monitoring wizyjny, kazdorazowo oznaczane sg
znakiem graficznym informujagcym o stosowaniu monitoringu wizyjnego w danym
miejscu (to jest: terenie i/lub pomieszczeniu ogdlnodostepnym). Dodatkowo,
w budynkach Szpitala widnieje informacja o zasadach przetwarzania danych osobowych
osOb przebywajacych w na terenie Szpitala, jak rowniez informacja taka zawarta jest w
klauzuli informacyjnej  dotyczacej monitoringu wizyjnego, dostepnej na stronie
internetowej Szpitala pod adresem https://szpital.gorlice.pl/szpital/inspektor-ochrony-
danych.

Nagrania obrazu uzyskane w wyniku monitoringu, o ktorym mowa w ust. 1 i1 2 wyzej,
Szpital przetwarza wytacznie do celow, dla ktorych zostaly zebrane, tj. w celu
zapewnienia bezpieczenstwa pacjentow 1 pracownikow, zapewnienia bezpieczenstwa
1 porzadku publicznego oraz ochrony mienia Szpitala. Nagrania przechowuje si¢ przez
okres nie dluzszy niz 3 miesigce od dnia nagrania. Po uplywie tego okresu uzyskane
w wyniku monitoringu nagrania obrazu zawierajace dane osobowe podlegaja
zniszczeniu, o ile przepisy odrgbne nie stanowig inaczej. Wyjatek ten stanowi obszar
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monitorowany w oddziale psychiatrii, gdzie czas przechowywania wynosi do 13
miesiecy.

3. Podstawg prawng stosowania monitoringu wizyjnego jest art. 6 ust. 1 lit. ¢
rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) w oparciu o ustawe z dnia 26
kwietnia 2007r. o zarzadzaniu kryzysowym, w celu zapewnienia bezpieczenstwa
pacjentow lub pracownikéw pomieszczen art. 23a ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. 0
dziatalnos$ci leczniczej, w celu obserwacji pacjentdw, na podstawie pkt IV.4, V.7, VIIL.6
lit h) zalacznika nr 1 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia z dnia 26 marca 2019 r.
w sprawie szczegotowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia
1 urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza oraz na podstawie art. 6 ust. 1
lit. d i, art. 9 ust. 2 lit. h rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem
danych osobowych 1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (RODO).

4. Szpital dokonuje rejestracji rozmoéw telefonicznych.

5. Celem nagrywania rozméw telefonicznych jest zbieranie materiatow potwierdzajacych
tre$¢ odbytych rozmoé6w celem umozliwienia jednoznacznego ocenienia rozmowy
w zakresie jej przebiegu w sytuacjach spornych pomiedzy Szpitalem, a pacjentem oraz
w celu kontroli udzielania informacji przez pracownikow, a takze utrwalania informacji
przekazywanych przez osoby dzwonigce.

6. Podstawe prawng przetwarzania danych osobowych podczas nagrywania rozméw
stanowi w szczegdlnosci, zgoda art. 6 ust. 1 lit a oraz art. 9 ust. 2 lit a RODO. Zgoda
udzielona jest na skutek nierozitgczenia si¢ w trakcie odstuchiwania wiadomosci
powitalnej i oczekiwania na potaczenie.

7. Administratorem danych osobowych zgromadzonych w czasie rejestrowania rozmow jest
Szpital. Petna tre$¢ klauzuli informacyjnej dotyczacej przetwarzania danych podczas
nagrywania rozmow znajduje si¢ na stronie internetowej Szpitala pod adresem
https://szpital.gorlice.pl/szpital/inspektor-ochrony-danych.

Dzial X1V
Postanowienia koncowe

§49
Postanowienia niniejszego Regulaminu maja odpowiednie zastosowanie takze do podmiotow,
ktore wykonujg S$wiadczenia zdrowotne w imieniu Szpitala na podstawie udzielonego
im zamoOwienia (umow cywilno-prawnych).

§50
W sprawach nie uregulowanych w Regulaminie, majg zastosowanie przepisy ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej, inne powszechnie obowigzujace przepisy prawa
oraz postanowienia Regulaminéw wewngtrznych oddziatow.

§51
Regulamin Organizacyjny ustala Dyrektor, opiniuje Rada Spoleczna Szpitala
Specjalistycznego im. Henryka Klimontowicza w Gorlicach.
Postanowienia Regulaminu dotycza wszystkich pracownikow jednostek i komorek
organizacyjnych Szpitala Specjalistycznego oraz pacjentéw korzystajacych ze $wiadczen
zdrowotnych.
Kazdy korzystajacy ze Swiadczen Szpitala Specjalistycznego ma prawo zaznajomic si¢
z trescig Regulaminu.
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Podanie Regulaminu Organizacyjnego do wiadomos$ci pacjentdOw nastgpuje przez
udostepnienie go na  stronie internetowe;j Szpitala pod adresem
https://szpital.gorlice.pl/szpital/regulamin-organizacyjny / .

Na tablicach informacyjnych umieszczonych w Szpitalu znajduja si¢ informacje istotne dla
pacjentow.

Kazdy pracownik Szpitala ma obowigzek zapozna¢ si¢ z treScig Regulaminu
Organizacyjnego i jest zobowigzany do jego przestrzegania.

Decyzje w sprawie zmian W organizacji Szpitala lub porzadku udzielania $wiadczen
podejmuje Dyrektor i wprowadza je w trybie przewidzianym do uchwalenia Regulaminu
Organizacyjnego.
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