1) prowadzenie rachunkowosci zgodnie z obowiazujacymi przepisami powszechnie
obowigzujgcego prawa oraz przyjetymi zasadami rachunkowosci,
2) prowadzenie wewnetrznej kontroli finansowej,
3) analiza | sprawozdawczost w zakresie naleznoscl | zobowiazan Szpitala;
4) przygotowywanie | realizacia platnoScd na podstawie zatwierdzonych
dokumentdw ksiegowych,
5) prowadzenie kasy,
6) prowadzenie rachunku kosztdw wedlug miejsc ich powstawania zgodnie
z obowigzujacymi przepisami,
7) archiwizowanie dokumentdw finansowo - ksiegowych | innych nosnikdw
informacii ksiegowych, zgodnie z obowiazujacymi przepisami,
8) realizacja i rozliczanie wyplat wynagrodzen pracowniczych,
9) przestrzeganie prawidiowego, zgodnego z przyjetymi zasadami obiegu
dokumentow dotyczacych gospodarki majatkiem trwakym i obrotowym,
10) prowadzenie caloksztaltu spraw placowych | wymaganej przez prawo
dokumentacji w tym zakresie w oparciu o dane kadrowe dotyczace umow o prace
i umow zlecenia, o dzielo, cywilno-prawnych,
11) prawidiowe naliczanie skladnikéw wynagrodzen i innych éwiadczen,
12) ustalanie wymiaru skiadek, sporzadzanie deklaracji ZUS i terminowe rozliczenia
z ZUS,
13) ustalanie wymiaru zaliczek na podatek dochodowy oraz terminowe sporzadzanie
odpowiednich informacji | rozliczen do Urzedu Skarbowego,
14) wydawanie zaswiadczen o wysokoéd wynagrodzenia i dochodach pracownikdw,
sporzadzanie PIT- 6w do US i osdb zainteresowanych,
15) opracowywanie sprawozdan | analiz wykorzystania funduszu osobowego
| bezosobowego dotyczacych wynagrodzen,
16} sporzagdzanie drukow dia potrzeb naliczenia rent | emerytur,
17} realizacja zaje¢ komorniczych,
18) prowadzenie kasy zapomogowo-pozyczkowe],
19) sporzgdzanie analiz dla potrzeb zarzadczych.

4. Za organizacjg i funkcjonowanie pod wzgledem merytorycznym, organizacyjnym
i ekonomicznym Dziatu Ksiegowosc odpowlada Zastepca Dyrektora ds. Ekonomicznych
- Glowny Ksiegowy.

Sekcji Informatyki, Analiz i Statystyki Medycznej.
Dziat Informatyki.
§ 84.

1. Dzial Informatyki, odpowiada za zapewnienie obstugi informatyczne] Szpitala, w tym:
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3.

1)
2)

3)
4)
3)
6)
7)

8)

administrowanie systemami informatycznymi Szpitala,

projektowanie i wdrazanie obowigzujacych standardéw, procedur | norm aplikacji
szpitalnych,

zapewnienie sprawnosci | daglosd dziatania systeméw bezpieczenstwa | achrony
danych w systemach informatycznych Szpitala,

zarzadzanie licencjami uytkowanych systemow Informatycznych,
administrowanie strong intemetowa Szpitala i kontami pocztowymi,

nadzor nad ,Polityka bezpieczefstwa danych osobowych”™ Pacjentdw
| pracownikéw zgromadzonych w formie elektronicznej w myél Ustawy z dnia
10.05.2018 r o Ochronie Danych Osobowych,

szkolenie  pracownikdw innych dzialéw w  zakresie obstugi sprzetu
| oprogramowania komputerowego,

planowanie zakupow sprzetu | programéw informatycznych,

Dziat Analiz i Statystyki Medycznej.

Do zadan Dziatu Analiz i Statystyki Medyczne] nalezy:

1)
2)

3)
4)
5)
6)
7)
B)
9

10)

nadzor nad prowadzeniem dzialaf statystyki medycznej,

prowadzenie wszelkiej dokumentacji zwiazane] z rozliczeniami z Narodowym
Funduszem Zdrowia wymaganej przez zawarte umawy,

prowadzenie wszelkiej dokumentacji zwigzanej z rozliczeniami z Narodowym
Funduszem Zdrowia w formie elektronicznei,

przygotowanie ofert Szpitala na ogloszone konkursy na Swiadczenia ustug
medycznych przez Narodowy Fundusz Zdrowia,

prowadzenie karty statystycznej leczenia szpitainego oraz jej przebwarzanie do
formy elektronicznej,

opracowanie projektow aktdw prawnych wewnetrznych w  kwestiach
znajdujgcych sie w kompetencii dziatu,

nadzor nad prawidlowym prowadzeniem ksiag zwiazanych z pobytem chorego
w szpitalu oraz kompletnoéci historii choroby Pacientdw wypisanych i zmarlych,
nadzor nad przechowywaniem, udostepnianiem | brakowaniem dokumentacji
medycznej oraz materiatéw archiwalnych i akt,

tworzenie i analiza wynikdw na oddziatach szpitalnych, w poradniach | innych
jednostkach szpitalnych,

wycena procedur medycznych.

Za organizacie | funkcjonowanie pod wazgledem merytorycznym, organizacyjnym
I ekonomicznym Sekcji Informatyki, Analiz | Statystyki Medycznej (skladajgcej sie
z dwéch jednostek: Dziatu Informatyki oraz Dziatu Analiz | Statystyki Medycznej),
odpowiada jej Kierownik.
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Sekretariat.

§ 85.

1. Do zadan Sekretariatu nalezy:

1)

2)
3)
4)
5)
6}
7)
8)
9)
10)

przyjmowanie korespondencji, zaewidencjonowanie w ksiazce, przekazanie
pracownikom wg wskazan Dyrektora Szpitala,

rejestracja | przechowywanie zarzadzen Dyrektora Szpitala,
ewidencjonowanie i wysylanie poczty wychodzacej,

odbieranie i wysylanie poczty elektroniczne],

przygotowywanie na polecenie Dyrektora Szpitala réznej korespondencii,
odbieranie telefonow | przekazywanie informadji interesantom,
zaopatrywanie w materialy biurowe,

obsluga urzadzen biurowych,

podziat | przechowywanie dokumentow zwigzanych z obstuga sekretariatu,
obsluga interesantdw.

2. Powyisze zadania wykonywane s3 przez sekretarke, ktéra podlega bezpodrednio
Dyrektorowi Szpitala.

Naczelna Pielegniarka.

1. Do obowigzkow Naczelnej Pielegniarki nalezy w szczegdinosc:

1)
2)
3)
4)
3)

6)
7)

8)

9)

organizacja | nadzorowanie Swiadczenia catodobowej, kompleksowe] opieki
pielegniarskiej, poloinych i ratownikéw medycznych w oddziatach | dziatach
Szpitala,
ccenianie jakoscl swiadczonej opieki medyczne],
organizacja | nadzorowanie swiadczed pielggniarskich w  poradniach
przyszpitalnych,
usprawnianie metod i sposobéw pielegnowania poprzez wyznaczanie celéw
jakosci opieki pielegniarskiei,
wprowadzanie standardow pielegnowania oraz ocena jakosd  opieki
pielegniarskie],
okreslanie poziomu wymogdw kwalifikacyjnych podieglego personelu,
szacowanie zapotrzebowania na opieke pielegniarskg w poszczegdinych
komdrkach organizacyjnych,
rekrutacja | dokonywanie wyboru osdb na stanowiska pielegniarskie, poloznicze
i ratownikéw medycznych oraz wnioskowanle w sprawach zwiazanych
z obsadzaniem stanowisk podlegiego personelu,
organizowanie doskonalenia zawodowego pielegniarek, poloznych | ratownikdw
medycznych oraz nadzorowanie przebiegu praktyk zawodowych,
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10)
11)
12)

nadzér nad prawidlowa adaptacja zawodowa,

zatwierdzanie rozkladu pracy opracowanego przez pielegniarke oddziatowa,
kontrola dyscypliny pracy oraz wizytacie komérek dziatalnodd podstawowe]
Szpitala.

Z. Naczelna Fielegniarka podiega bezposrednio Zastepcy Dyrektora ds. Medycznych.

1.

31-

Pielegniarka Koordynujaca ds. Epidemiologicznych.

§ 87.

Do zadar Pielegniarki Koordynuiacej ds. Epidemiologicznych nalezy:

1)

2)

3)

Opracowywanie, wdrazanie oraz egzekwowanie standardéw postepowania
w zakresie sanitarno - epidemiologicznym, jak rdwniez organizacja szkolen
pracownikow Szpitala w zakresie zapoblegania i zwalczania zakazen szpitalnych,
monitorowanie stanu sanitamo-epidemiologicznego Szpitala | rejestrowanie
zgtaszanych zakazen szpitalnych, ustalanie ich #rédla | drég szerzenia sie oraz
pomoc w ich zwalczaniu,

wspolpraca ze wszystkimi komdrkami organizacyjnymi Szpitala | instytucjami
zewngtrznymi dziatajacymi w zakresie epidemiologii.

Pielegniarka Koordynujaca ds. Epidemiologicznych podiega stuzbowo Zastepcy Dyrektora
ds. Medycznych.

Koordynator Rejestracji Medycznej
§ 88.

Koordynator Rejestracji Medycznej podiega bezpoérednio Maczelnej Pielegniarce.
Koordynator Rejestracii Medycznej kieruje praca sekretarek medycznych.
Do zadan Koordynatora Rejestracji Medycznej nalezy:

1)

2}

3)
4)
5)
6)
7)

zapewnienie cigglosci procesu obslugi padenta poprzez organizacje pracy
podieglego zespolu, budowanie zespolu rejestratorek medycznych (rekrutacia,
motywowanie oraz rozwdf),

biezaca wspotpraca z personelem medycznym, sekcja statystyki, ksiegowoscig
i kadrami,

udzielanie informacjl dotyczacych zakresu Swiadezen,

koordynowanie prac zwigzanych z obstugg Pacjenta,

nadzor nad komunikacja wewnetrzng w placéwee,

koordynowanie obiegu informacji | dokumentacii,

nadzér nad rozliczaniem $wiadczert medycznych w ramach NFZ | komercyjnych,

i)
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1.

—

8)
9)
10)

11)

przygotowywanie raportdw, analiz | zestawien,

dbatosé o realizacje zatozonych celdw,

nadzor | pomoc Naczelnej Pielegniarce oraz Pielegniarkom Oddziatowym
w prawidtowym | terminowym rozliczaniu czasu pracy personelu medycznego,
dbalost o realizacje zatozonych celow.

Inspektor ds. Bezpieczenstwa i Higieny Pracy.
§ 89.

Do zadan Inspektora ds. Bezpieczefstwa | Higieny Pracy (Koordynatora ds.
bezpleczenstwa i higieny pracy) nalezy:

1)

2)

3)

sprawowanie nadzoru nad przestrzeganiem przepisow | zasad bezpieczefistwa
i higieny pracy oraz dokonywanie kontroli stanu bezpieczeristwa | higieny pracy
w Szpitalu,

uczestniczenie w konsultacjach w zakresie bezpleczefistwa i higieny pracy,
atakze w pracach komisji bezpieczefistwa i higieny pracy oraz innych
zakladowych komisjl zajmujgcych sie problematyka bezpieczerfistwa 1 higieny
pracy, w tym zapobieganiem chorobom zawodowym | wypadkom w pracy,
prowadzenie spraw zwigzanych z wypadkami w pracy.

Inspektor ds. Bezpleczenstwa i Higieny Pracy (koordynator ds. bezpieczefistwa i higieny
pracy) podiega bezposrednio Dyrektorowi Szpitala.

Koordynator ds. Zarzadzania ﬁruduwi:hnwagn.

Do zadan Koordynatora ds. Zarzadzania Srodowiskowego nalezy:

1)

2)

prowadzenie spraw dotyczgcych wdrazania, przestrzegania | monitoringu 1SO
14001 w zakresie zarzadzania Srodowiskoweqgo,

kontrolowanie komdrek organizacyjnych Szpitala w zakresie przestrzegania
i realizacji przepisow dotyczacych ochrony srodowiska | procedur 150 14001,

Koordynator ds. Zarzadzania Srodowiskowego podlega bezposrednio Dyrektorowi
Szpitala,

Specjalista ds. Zamowien Publicznych.

§ 91.

Do zadaf Specjalisty ds. Zamoéwien Publicznych nalezy kompleksowa organizacia
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postepowan o udzielenie zamdwienia publicznego od przyjecia | weryfikacil wnioskéw
O rozpoczecie postgpowania o udzelenie zamdwienia publicznego, przez ich
przeprowadzenie w trybie przetargowym bads bezprzetargowym, po sporzadzenie umow
w zakonczonych postepowaniach, zgodnie z ustawa Prawo zaméwier publicznych.

Specjalista ds. Zamadwien Publicznych podlega Zastepcy Dyrektora ds. Ekonomicznych —
Glownemu Ksiegowemu.

Inspektor Ochrony Danych/Koordynator ds. Bezpieczenstwa Informacji.

§92.

Do podstawowych zadan Inspektora Ochrony Danych /Koordynatora ds. Bezpieczenstwa
Informacii nalezy:

1) opracowanie | aktualizacja polityki bezpieczefistwa informacii,
2) nadzér nad bezpieczenstwem systeméw informatycznych Szpitala,

3) opracowywanie, wdrazanie | nadzér zabezpieczef dotyczacych informaci
chronionych,

4) nadzor nad przestrzeganiem przepiséw o ochronie danych osobowych.

Inspektor Ochrony Danych /Koordynator ds. Bezpleczenstwa Informacii podiega
bezposrednio Dyrektorowi Szpitala.

Inspektor ds. Obronnosci,

§93.
Do zadan Inspektora ds. Obronnosd nalesy:

1) realizacja zadan obronnych i obrony cywilne] zgodnie z obowiazujacymi
przepisami,

2) organizowanie szkolenia z zakresu obrony cywilnej,

3) prowadzenie dokumentacji oraz sprawozdar okresowych i rocznych,

4) wspolpraca z Inspektorem Zarzadzania Kryzysowego i Spraw Obywatelskich
Starostwa Powiatowego w Zlotowie.

Inspektor ds. Obronnoscl podiega bezpoérednio Dyrektorowi Szpitala.

Inspektor Ochrony Przeciwpozarowej.
§ 94.
Do zadan Inspektora Ochrony Przeciwpozarowe] nalezy:

1) okresianie form | sposobdw przeciwpozarowego zabezpieczenia Szpitala zgodnie
z obowlgzujgcymi przepisami,
2) przeprowadzanie okresowych, dorainych oraz sprawdzajacych kontroli stanu
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ochrony p. poZz. w Szpitalu oraz przedstawianiu wnioskow zmierzajacych do
likwidacji lub ograniczenia zagroZenia pozarowega,

3) przeprowadzania szkolen w zakresie ochrony p. poz. z pracownikami Szpitala,

4) konserwacja sprzetu oraz innych urzadzen przeciwpozarowych,

5) prowadzenie dokumentaciji dotyczacej spraw ochrony przeciwpozarowei,

6) wspolpraca z Powiatowg Komenda Strazy Pozamej w Ziotowie.

2. Inspektor Ochrony Przeciwpozarowej podlega bezpoérednio Dyrektorowi Szpitala.
Radca Prawny.

§ 95,
1. Do zadan Radcy Prawnego nalezy:

1) udzielanie porad prawnych,

2) sporzadzanie opinii prawnych,

3) wystepowanie przed Sadami w ramach zastepstwa procesowego,

4) przygotowanie projektow wewnetrznych aktow prawnych,

5) konsultowanie projektdw umdw | ich opiniowanie,

6) informowanie o zmianach w przepisach z zakresu dziatalnoéci Szpitala oraz
prowadzenie rejestru aktdw prawnych.

2. Radca Prawny podiega bezpoérednio Dyrektorowi Szpitala.

Kapelan.

§ 96.
1. Do zadan Kapelana nalezy:

1) postuga sakramentaina Pacjentom przebywajacym w oddziatach szpitalnych,
2) odprawianie naboZenstw w kaplicy szpitainej.

2. Kapelan podlega bezposrednio pod Dyrektora Szpitala.

Inspektor ochrony radiologicznej.

§ 97.
1. Do zadan inspektora ochrony radiologiczne]j nalesy:
1) nadzor nad przestrzeganiem prowadzenia dzialalnosc wedtug instrukcii pracy
z aparatami  rentgenowskimi, Tomografem Komputerowym oraz nad
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prowadzeniem dokumentacji dotyczacej ochrony radiologicznej,
2) nadzor nad spetnieniem warunkéw dopuszczajacych do zatrudnienia na danym

stanowisku pracy, w tym dotyczacych szkolenia pracownikéw na stanowisku
pracy w zakresie ochrony radiologicznej.

2. Inspektor ochrony radiologicznej podlega bezpodrednio Dyrektorowi Szpitala.
Peinomocnik ds. Zintegrowanego Systemu Zarzadzania .

1. Pelnomocnik ds. ZSZ wykonuje swojg funkcle przy pomocy audytordw wewnetrznych.
2. Do obowigzkdw Pelnomocnika ZSZ nalezy w szezegdinodd:

1) zapewnienie, e procesy potrzebne w systemach zarzadzania sg ustanowione,

wdrozone | utrzymywane zgodnle z wymaganiami norm i zaplanowanymi
ustaleniami,

2) nadzorowanie realizacjl audytow wewnetrznych,

3) inicjowanie, nadzorowanie | koordynacje prac zwigzanych z opracowaniem,
wdrozeniem, doskonaleniem, utrzymaniem, opiniowaniem | zatwierdzaniem
zmian, dziatan doskonalgcych i naprawczych oraz dokumentacji ZSZ,

4) opracowanie i uaktualnianie planu poprawy jakosci w uzgodnieniu z Dyrektorem
Szpitala,

5) tworzenie struktury ZSZ odpowiedniej dla Szpitala oraz spéinej z caloksztattem
jego dziatalnodd,

6) prowadzenie dokumentacji systeméw zgodnie z przyjetymi normami oraz
nadzorowanie dokumentacji jakosciowej,

7) zapewnienie upowszechniania w Szpitalu $wiadomoéci dotyczacej wymaganych
norm,

8) przedstawianie Dyrektorowi Szpitala sprawozdan dotyczacych funkcionowania
systemow, ich zagrozeri | wszelkich potrzeb zwigzanych z doskonaleniem,

9) wspolpraca z komdrkami organizacyjnymi Szpitala jak | z instytuciami,
organizacjami zewnetrznyml w zakresie powierzonych zadah, w tym
Z jednostkami normalizacyjnymi | certyfikacyjnymi,

10) zapewnienie skutecznej komunikacji wewnetrznej | zewnetrznei,

11) nadzorowanie proceséw certyfikacji, recertyfikacli, akredytacii | innych
zewngtrznych ocen w zakresie speinienia okreslonych wymagan Z5Z,

12) utrzymanie przyznanych certyfikatéw, rozszerzanie ich przedmiotu lub zestawu
spetnionych wymagan,

13) utrzymanie przyznanych certyfikatéw, rozszerzanie ich przedmiotu lub zestawu
speinionych wymagan.
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Szczegotowe zadania komorek organizacyjnych okreélajg zakresy czynnosc poszczegdinych
stanowisk pracy, zarzadzenia Dyrektora Szpitala oraz polecenia stuzbowe.

Finansowanie | przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych.

§ 100.
1. Swiadczenia zdrowotne finansowane ze $rodkéw publicznych udzielane sa:

1) osobom  ubezpieczonym, objetym  powszechnym obowigzkowym  lub
dobrowolnym ubezpieczeniem zdrowotnym,

2) osobom nieobjgtym ubezpieczeniem zdrowotnym, a uprawnionym do
bezptatnych swiadczen zdrowotnych na podstawie odrebnych przepisdw.

2. Swiadczenia zdrowotne za czesciowa odplatnoécia udzielane s Pensjonariuszom
Zakiadu Opiekunczo- Leczniczego, wedlug obowigzujgcych w tym zakresie przepiséw,
3. Swiadczenia zdrowotne odplatnie udzielane sa:

1) osobom nieubezpieczonym - nieobjetym ubezpieczeniem zdrowotnym,

2) osobom, zgtaszajacym sie dobrowolnie na badania diagnostyczne, w zakresie
profilaktyki zachowania, przywracania zdrowia - na podstawie cennikdw za
Swiadczenia zdrowotne.

4. Nie mozna odmowic udzielenia Swiadczenia zdrowotnego osobie (Pacjentowi), ktdra
potrzebuje natychmiastowego udzielenia takiego Swiadczenia ze wzgledu na zagrozenie
zdrowia lub Zycia.

Udzielanie $wiadczen opieki ambulatoryjnej.

§ 101.

1. Specjalistyczne ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne sa udzielane na podstawie
skierowania lekarza ubezpieczenia zdrowotnego,

2. Swiadczenia zdrowotne udzielane s3 po okazaniu dokumentu uprawniajacego do
skorzystania ze Swiadczen (dokument ubezpieczenia zdrowotnego, skierowanie na
wykonanie Swiadczenia zdrowotnego na podstawie umowy za Szpitalem lub dowdd
dokonania oplaty za wykonanie swiadczenia zgodnie z cennikiem),

3. Swiadczenia w Laboratorium Diagnostycznym oraz Pracowni RTG udzielane sq na
biezaco. Swiadczenia w pozostatych komérkach organizacyjnych udzielane sa w terminie
ustalonym przez strony.

Zasady odwiedzin Pacjentow w Szpitalu | udzielanie informacji o stanie zdrowia.
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10.

11.

§ 102.
Pacjent ma prawo do kontaktu osobistego, telefonicznego lub korespondencyjnego
z osobami z zewnatrz.
Godziny odwiedzin okresla harmonogram pracy oddziatu.
W przypadku zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu na warunki przebywania innych
osob chorych w Sezpitalu, Dyrektor Szpitala moze ograniczyé prawo Pacjenta, do
0sobistego kontaktu chorych z osobami z zewnatrz, w tym do sprawowania dodatkowej
opieki przez osoby bliskie lub inne osoby wskazane przez Pacjenta.
Kaida decyzja ograniczajgca czas | zakres odwiedzin Pacjentdw, w sytuacjach
okreslonych w Regulaminie zostaje wydana przez Dyrektora Szpitala, w formie pisemnej
iwinna zawieral uzasadnienie podjete] decyzji i przewidywany termin trwania
ograniczeni. Tres¢ takiej decyzfi zostaje przekazana personelowi oraz Pacientom
| odwiedzajacym w drodze ogtoszenia.
Ordynator oddzialu, lekarz kierujgcy oddziatem lub lekarz dyzumy w wyjatkowych
przypadkach moze wyrazic zgode na odwiedzanie chorego w godzinach nocnych.
Pacjenci oraz osoby odwiedzajgce winny przestrzega¢ obowiazujacych w Szpitalu
przepiséw sanitarnych, przeciwpozarowych oraz dotyczacych bezpieczefistwa osdb
i ochrony mienia.
Informacii o stanie zdrowia Pacjentdw udzielaja ordynatorzy, lekarze Kkierujacy
oddziatem, lekarze prowadzacy lub lekarze dyzumni oraz pozostale osoby wykonujace
zawod medyczny (w zakresie udzielanych przez te osobe $wiadczen zdrowatnych oraz
zgodnie 2 posiadanymi przez nig uprawnieniami),
O stanie zdrowia Pacjentiw cietko chorych, a takie w przypadkach szczegdinie
uzasadnionych, lekarze udzielajg informacji w kazdym czasie,
Informacji o stanie zdrowia Pacjentdw nie udziela sie przez telefon (za wyjatkiem
sytuacji, w ktorych mozliwa jest jednoznaczna identyfikacia osoby dzwoniaceq).
W razie pogorszenia sie stanu zdrowia Pacjenta, powodujacego zagrozenie #ycia lub
w razie jego Smierci, Szpital niezwlocznie zawiadamia wskazang przez Pacjenta osobe
lub instytucje lub przedstawiciela ustawowego,
Szczegolowe zasady odwiedzin Pacjentdw okrela Regulamin Porzadkowy dia
odwiedzajgcych, wprowadzony zarzadzeniem Dyrektora Szpitala.

§ 103,
W razie Smierci Pacjenta Szpital jest zobowigzany nalezycie przygotowat zwioki poprzez
ich umycie | okrycie, z zachowaniem godnosci naleinej osoble zmartej, w celu ich
wydania osobie lub instytucjl uprawnionej do ich pochowania oraz przechowywaé do 72
godzin liczac od godziny, w ktdrej nastapila Smieré. Czynnodci te nie stanowig
przygotowania zwlok zmartego Pacjenta do pochowania i sg nieodplatne.
Szczegbtowy tryb postepowania ze zwlokami |ludzkimi okreéla procedura wprowadzona
zarzgdzeniem Dyrektora Szpitala.
Zwloki Pacjenta mogq byt przechowywane w chiodni dluzej niz 72 godziny za
odplatnoscig, o ile przepisy odrebne stanowig inaczei, jezeli;
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1) nie mogg zostad wezesniej odebrane przez osoby lub instytucje uprawnione do
pochowania zwiok Pacjenta,

2) W Zwigzku ze zgonem zostato wszczete dochodzenie albo Sledztwo, a prokurator
nie zezwolit na pochowanie zwiok,

3) przemawiajq za tym inne, niz wymienione w pkt. 11 2, waine przyczyny, za zgoda
albo na wniosek osoby lub instytucji uprawnionej do pochowania zwiok Pacjenta.

Dokumentacja medyczna.

§ 104.
1. Szpital prowadzi dokumentacje medyczng Pacjentdw korzystajacych ze swiadczen
zdrowotnych zgodnie z obowigzujacymi przepisami zapewniajac ochrone danych
osobowych.

2.Rodzaje, zakres dokumentacji medycznej i przechowywanie dokumentaci medycznej
nastgpuje zgodnie z ustawa o prawach Pacjenta i Rzecznika Praw Pacjenta z dnia 6
listopada 2008 r. (Dz. U. 2020, poz. B49) iwydanymi na jej podstawie aktami
wykonawczymi.
3. SzczegOtowe uregulowania w zakresie udostepniania dokumentaci medycznej zawarte
sq w .Procedurze dotyczace] warunkdw udostepnienia dokumentacii medyczne
w Szpitalu Powiatowym w Zlotowie”,

4. Pierwsze udostgpnienie dokumentacji medyczne] jest bezplatne. Udostepnienie
dokumentacji po raz kolejny wigze sie z odplatnoscia zgodnie z art. 27 | 28 ustawy o
Prawach Pacjenta | Rzeczniku Praw Pacjenta z dnia 6 listopada 2008 r. (Dz. U, 2020, poz.
849).

5. Wysokosc oplaty za udostepnienie dokumentacji medycznej okreéla zarzadzenie Dyrektora
Szpitala.

Warunki wspoldziatania z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalnoéé lecznicza.

§ 105.

1. Szpital wspoldziata z innymi podmiotami, w tym podmiotami leczniczymi, w celu
zapewnienia prawidtowe] diagnostyki, leczenia Pacjentéw i ciaglosc postepowania
diagnostyczno-leczniczego.

2. Wspotdziatanie przyjmuje w szezegéinoéel nastepujace formy:

1) zawieranie umow z innymi podmiotami, w tym podmiotami leczniczymi,

w przedmiocie Swiadczen zdrowotnych, ktdrych nie wykonuje sie w Szpitalu,
a ktore sg konieczne do zapewnienia prawidiowego procesu leczenia Pacientéw
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Szpitala,

2) zawieranie umdw z innymi podmiotami, w tym podmiotami leczniczymi
w przedmiocie Swiadczen zdrowotnych udzielanych przez Szpital,

3) zapewnienie Pacjentom Szpitala konsultacji lekarzy innych niz zatrudnien
w Szpitalu,

4) udzielanie konsultacji przez lekarzy Szpitala na zlecenie innych podmiotdw, w tym
podmiotéw leczniczych.

Wspdipraca z innymi podmiotami leczniczymi obejmuje w szczegolnosci;

1) kardiologie interwencyjna,
2) potoinictwo,

3) neurochirurgie,

4) teleradiologie,

5) ratownictwo medyczne,

6) badania histopatologiczne.

Organizacja procesu udzielania swiadczer zdrowotnych
w przypadku pobierania oplat.

§ 106.
Szpital udziela swiadczen zdrowotnych, o ktérych mowa w ust. 2, odplatnie wylacznie
wobec osdb nieuprawnionych do bezplatnych $wiadczer zdrowotnych finansowanych ze
Srodkow publicznych, o ktdrych mowa w ustawie o swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze érodkdw publicznych.
Odplatnos¢ za Swiadczenia stacjoname w warunkach szpitainych naliczana jest po
wypisaniu Pacjenta ze Szpitala.
Odplatne Swiadczenia ambulatoryjne udzielane sa w Laboratorium Analityki Medyczne|
z Pracownig Mikrobiologii | Serologil, Pracowni RTG, Pracowni Tomografii Komputerowej,
Pracowni Diagnostyki Ultrasonograficznej i Endoskopowej, Poradniach Przyszpitalnych,
Transporcie Sanitarnym, Dziale Rehabilitacji.
Wysokosc oplat za Swiadczenia zdrowotne inne niz finansowane ze rodkéw publicznych
okresla ,Cennik ustug medycznych” i innych wykonywanych w Szpitalu Powiatowym im.
Alfreda Sokotowskiego w Ziotawie.

§ 107,

Uchyla sie regulamin organizacyjny wprowadzony zarzgdzeniem Dyrektora Szpitala
Powiatowego im. Alfreda Sokotowskiego w Ziotowie nr 102/2019 z dnia 23 grudnia 2019
roku.
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§ 108.

Regulamin organizacyjny wchodzi w zydie 2 dniem okredlonym w zarzgdzeniu Dyrektora

DYRER

lek, Ariur Babruk



