UCHWALA NR XXX/310/12
RADY MIEJSKIEJ W TRZEBNICY

z dnia 28 grudnia 2012 r.

w sprawie zmiany Statutu ZAKLEADU LECZNICTWA AMBULATORYJNEGO w Trzebnicy

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (tekst jednolity:
Dz. U. 22001 r., Nr 142, poz. 1591 z p6zn. zm. ) w zwiazku z art. 42 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.

o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2011 r. Nr 112 poz. 654 z p6zn. zm.) Rada Miejska w Trzebnicy uchwala, co
nastepuje:

§ 1. Zmienia si¢  Statut podmiotu leczniczego pod nazwa ZAKLAD LECZNICTWA
AMBULATORYJINEGO w Trzebnicy, w ten sposob, ze otrzymuje on brzmienie nadane mu przez zatacznik do
niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Dyrektorowi Zaktadu Lecznictwa Ambulatoryjnego w Trzebnicy.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczacy Rady
Miejskiej w Trzebnicy

Mateusz Stanisz
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Zalgcznik
do uchwaly NR XXX/310/12
Rady Miejskiej w Trzebnicy
z dnia 28 grudnia 2012 roku

Statut

ZAKLADU LECZNICTWA AMBULATORYJNEGO W TRZEBNICY
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ROZDZIAL |

Postanowienia ogodlne
§1

1. Zakiad Lecznictwa Ambulatoryjnego w Trzebnicy zwany dalej Zaktadem jest
podmiotem leczniczym prowadzonym w formie samodzielnego publicznego zaktadu
opieki zdrowotnej. Zaklad prowadzi przedsiebiorstwo o0 nazwie Przychodnia
Lekarska.

2. Zaktad posiada osobowo$¢ prawng i jest wpisany do rejestru stowarzyszen,
innych organizacji spotecznych i zawodowych, fundacji oraz samodzielnych
publicznych zakladow opieki zdrowotnej Krajowego Rejestru Sadowego,
prowadzonego przez Sad Rejonowy dla Wroctawia-Fabrycznej we Wroctawiu VI
Wydziat Gospodarczy KRS.

§2
Zaktad dziata na podstawie :

1. uchwaty Nr XX/203/2000 Rady Miasta i Gminy w Trzebnicy z dnia 14.09.2000 r.
w sprawie utworzenia samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej pn.
Zaktad Lecznictwa Ambulatoryjnego w Trzebnicy.
2. ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. Nr 112, poz.
654 z pozn. zm.) i innych przepisdw wydanych na jej podstawie,
3. innych przepiséw dotyczgcych udzielania $wiadczen zdrowotnych przez podmioty
lecznicze.
4. niniejszego statutu.

§3

Siedziba Zaktadu miesci sie w Trzebnicy.
§4
1. Obszarem dziatania Zaktadu jest teren Gminy Trzebnica i gmin sgsiednich.
2. Obszar dziatania moze by¢ poszerzony w oparciu o zawarte porozumienie badz

przyjete zlecenia.

ROZDZIAL I

Cele i zadania Zaktadu

§5

Zakflad stanowi wyodrebniony organizacyjnie zespo6t osob i srodkéw majgtkowych,
utworzony i utrzymywany w celu :
1. udzielania swiadczen zdrowotnych,
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2. prowadzania akcji informacyjnych i promocji zdrowia oraz innych akcji
promocyjnych.

§6

1. Zadaniem Zaktadu jest $wiadczenie ustug medycznych w zakresie :

1) podstawowej opieki zdrowotnej

a) interna,

b) pediatria

2) specjalistycznej opieki zdrowotnej

a) ginekologia,

b) stomatologia,

c) ortodoncja,

d) protetyka,

e) laryngologia,

f) okulistyka,

g) chirurgia,

h) gastrologia,

i) kardiologia,

]) neurologia,

k) rehabilitacja,

[) dermatologia,

m) medycyna szkolna,

n) medycyna pracy oraz badania kierowcéw,

0) zdrowia psychicznego dla dorostych,

p) terapia uzaleznienia od alkoholu,

q) alergologia,

r) reumatologia,

s) ortopedia,

t) endokrynologia,

u) urologia,

V) pielegniarstwo,

3) badan diagnostycznych w tym analityki medycznej, radiologicznej i USG,

4) tworzenia i realizacji programow zdrowotnych.

2. Rodzaj i zakres swiadczen zdrowotnych moze by¢ poszerzony w zaleznosci od
potrzeb wynikajgcych z przyjmowanych zlecen i zawieranych umoéw oraz
wynikajgcych potrzeb.

3. Strukture organizacyjng Zakiadu ustala jego Dyrektor. Schemat struktury
organizacyjnej Zaktadu stanowi zatgcznik do statutu.

4. Zaktad udziela swiadczen zdrowotnych w jednostkach organizacyjnych Zaktadu,
a takze w miejscu przebywania osoby potrzebujgcej takich swiadczen.

5. Zaktad bedzie prowadzi¢ inng dziatalnos¢, a uzyskane przychody przeznaczy na
dziatalnos¢ statutowa.
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§7.

Zakiad realizuje zadania promocji zdrowia oraz podejmuje dziatania stuzgce
zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia, jak rowniez inne dziatania
medyczne wynikajgce z procesu leczenia, a w szczegélnosci zwigzane z :

1) badaniem i poradg lekarska,

2) leczeniem,

3) rehabilitacjg lecznicza,

4) opiekg nad dzieckiem zdrowym,

5) opiekg nad kobietg ciezarng i jej ptodem, potogiem oraz nad noworodkiem,

6) badaniem diagnostycznym, w tym z analitykg medyczng, radiologiczng i USG,

7) pielegnacjg chorych,

8) pielegnacja niepetnosprawnych i opiekg nad nimi,

9) orzekaniem i opiniowaniem o stanie zdrowia,

10)zapobieganiem powstawaniu urazow i chordb poprzez dziatania profilaktyczne
oraz szczepienia ochronne,

11)czynnosciami technicznymi z zakresu protetyki i ortodoncji,

12)badaniem wstepnym miodziezy szkolnej i przedszkolnej,

13)badaniem wstepnym i okresowym pracownikéw,

14)poradnictwem dla kierowcow.

§8

Zaktad udziela swiadczen zdrowotnych wymienionych w 8 6 bezptatnie lub odptatnie
na zasadach okreslonych w ustawie o dziatalnosci leczniczej, ustawie o
powszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym oraz innych aktach prawnych.

ROZDZIAL llI
Mienie Zakladu

§0.

1. Zaklad gospodaruje samodzielnie przekazanymi w nieodptatne uzytkowanie
nieruchomosciami i majgtkiem nalezgcym do Gminy Trzebnica oraz majgtkiem
wilasnym (otrzymanym i zakupionym).

2. Zbycie, wydzierzawienie lub wynajecie majgtku trwatego Zaktadu moze byc¢
dokonane przez Zaktad na warunkach okreslonych przez organ, ktory Zaktad
utworzyt.

3. Zgody Burmistrza Gminy Trzebnica wymaga zamiar dokonania czynnos$ci prawnej
polegajgcej na wniesieniu do spotki i fundacji mienia Zaktadu zaliczanego, na
podstawie odrebnych, powszechnie obowigzujgcych przepisow, do s$rodkow
trwatych.

4. Podstawg gospodarki Zaktadu jest plan finansowy, ustalany przez Dyrektora.
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ROZDZIAL IV

Zarzadzanie Zaktadem

§10
Organami Zaktadu sg :
1. Dyrektor,
2. Rada Spoteczna Zakfadu.

§11

1. Dyrektor kieruje dziatalnoscig Zaktadu i reprezentuje go na zewnatrz.

2. Burmistrz Gminy Trzebnica nawigzuje stosunek pracy z Dyrektorem na podstawie
powotania, umowy o prace lub na podstawie umowy cywilno-prawnej.

3. Dyrektor podejmuje samodzielnie decyzje dotyczgce funkcjonowania Zakladu i
ponosi za nie odpowiedzialnosc.

4. Przy podejmowaniu decyzji Dyrektor korzysta z opinii wtasciwych organow i
organizacji w trybie i na zasadach okreslonych w przepisach powszechnie
obowigzujgcych.

5. Dyrektor jest przetozonym wszystkich pracownikéw Zakfadu.

§12

1. Do dokonania czynnosci prawnych w imieniu Zaktadu upowazniony jest Dyrektor.
2. Dyrektor ma prawo do powotania petnomocnikéw, ktérzy dziatajg w granicach
nadanego im umocowania.

§13

1. Jednostki organizacyjne Zaktadu tworzy, znosi i przeksztatica Dyrektor, o ile nie
ogranicza to zakresu udzielanych swiadczen zdrowotnych. Jezeli zniesienie lub
przeksztalcenie jednostki organizacyjnej Zakiadu ogranicza zakres udzielanych
Swiadczen, to zmiana wymaga opinii wkasciwych organdw, zgodnie z art. 48 ustawy o
dziatalnosci leczniczej.

2. Zadania i organizacje wewnetrzng jednostek organizacyjnych okresla Dyrektor.

3. Dyrektor ustala regulamin organizacyjny Zaktadu okresSlajgcy organizacje i
porzgdek procesu udzielania $wiadczeh zdrowotnych.

4. Regulamin organizacyjny podlega zatwierdzeniu przez Rade Spoteczng Zaktadu.

§14

1. Rada Spoteczna Zaktadu sktada sie z 5 oséb.

2. Kadencja Rady Spotecznej konczy z chwilg powotania przez Rade Miejskg nowej
kadenciji.

3. Powotanie i odwotanie Rady Spotecznej nastepuje z zachowaniem stosownych
przepisOw ustawy o dziatalnosci leczniczej.

4. Skiad Rady Spotecznej moze ulec zmianie w czasie kadencji wskutek:

1) Smierci cztonka Rady,

2) ubezwlasnowolniania cztonka Rady,
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3) zrzeczenia sie cztonkostwa przez cztonka Rady,

4) prawomocnego wyroku sadu skazujgcego czionka Rady za popetnienie
przestepstwa umysinego,

5) odwotania czionka Rady przez Rade Miejskg na wniosek Burmistrza Gminy
Trzebnica.

§15

1. Kompetencje Rady Spotecznej okresla ustawa dziatalnosci lecznicze;.

2. W posiedzeniach plenarnych Rady Spotecznej uczestniczg Dyrektor oraz
przedstawiciele organizacji zwigzkowych.

3. W posiedzeniach Rady Spotecznej majg prawo uczestniczy¢ — z glosem
doradczym - przedstawiciele samorzadéw zawodow medycznych dziatajgcych na
terenie Zakladu oraz osoby zaproszone przez Przewodniczgcego Rady.

4. Posiedzenia Rady Spotecznej odbywajg sie obligatoryjnie raz na kwartat.

5. Posiedzenie Rady Spotecznej zwotuje Przewodniczacy Rady lub upowazniony
przez niego cztonek Rady, przesytajgc cztonkom Rady, z co najmniej 7-dniowym
wyprzedzeniem, porzadek dzienny oraz materiaty stanowigce przedmiot posiedzenia.
6. Posiedzenia Rady Spotecznej mogg by¢ réwniez zwotywane na wniosek organéw
Gminy Trzebnica, Dyrektora lub 2 cztonkéw Rady Spoteczne,.

7. W sprawach szczego6lnej wagi posiedzenie moze by¢ zwotane z pominieciem 7—
dniowego okresu wyprzedzenia.

8. Rada Spoteczna podejmuje uchwaty w gtosowaniu jawnym, wiekszoscig gtoséw,
przy udziale co najmniej Y liczby czionkébw Rady Spotecznej, w tym
Przewodniczgcego.

§ 16

1. Tryb pracy Rady Spotecznej, sposéb podejmowania uchwat oraz zwotywania
posiedzenh okresla regulamin pracy uchwalony przez Rade Spoteczna.

2. Od uchwaly Rady Spotecznej przystuguje Dyrektorowi prawo odwotania sie do
Burmistrza Gminy Trzebnica.

3. W przypadku sporu pomiedzy Dyrektorem a Radg Spoteczng prébe ugodowego
rozwigzania sporu podejmuje zesp6t mediacyjny sktadajgcy sie z przedstawicieli obu
organow zaproszonego przez nich mediatora.

4. Spor podlega ostatecznemu rozstrzygnieciu przez Burmistrza Gminy Trzebnica.

ROZDZIAL V

Gospodarka finansowa

§17

1. Gospodarka finansowa Zaktadu jest prowadzona w oparciu o posiadane srodki i
uzyskiwane przychody z dziatalnosci, na zasadach okreslonych w art. 51 — 61
ustawy o dziatalnosci leczniczej.

2. Podstawg gospodarki finansowe] Zaktadu jest plan finansowy ustalony przez
Dyrektora.

Id: OQOGI-ANZCF-TAGMM-DYELZ-NQDPM. Uchwalony Strona 7



3. Zakiad moze uzyskiwaé srodki finansowe:

1) z odptatnych swiadczen zdrowotnych wykonywanych na zlecenie organdéw gminy
lub innych organéw uprawnionych na podstawie odrebnych przepisow.

2) od zaktadow pracy, jednostek samorzgdu terytorialnego, organizacji spotecznych
i innych instytucji krajowych i zagranicznych,

3) od instytucji ubezpieczeniowych,

4) od innych zaktadow opieki zdrowotnej,

5) od o0sob fizycznych i prawnych,

6) od innych jednostek na realizacje zadan i programow zdrowotnych,

7) z wydzielonej dziatalnosci gospodarczej, innej niz zwigzana z realizacjg zadan
wynikajgcych z 8§ 7 niniejszego statutu.

8) tytutem darowizn, zapiséw, spadkéw oraz ofiarnosci publicznej, takze
pochodzenia zagranicznego.

4. Zakfad moze otrzymywac dotacje budzetowe.

ROZDZIAL VI

Kontrola Zaktadu

§18

1. Rada Miejska w Trzebnicy dokonuje okresowych ocen dziatalnosci Zaktadu oraz
pracy Dyrektora w zakresie :

1) realizacji zadan statutowych Zaktadu, dostepnosci i poziomu udzielanych
Swiadczen,

2) prawidtowos$ci gospodarowania mieniem,

3) gospodarki finansowej.

2. Burmistrz Gminy Trzebnica, w razie stwierdzenia sprzecznosci z prawem decyzji
Dyrektora, wstrzymuje jej wykonanie, zobowigzujgc Dyrektora do jej zmiany lub
uchylenia.

ROZDZIAL VII
Postanowienia ko ncowe

§19

1. Zmiany w niniejszym statucie mogg by¢ wprowadzane w takim samym trybie jak
jego ustanowienie.

2. W sprawach nieuregulowanych w niniejszym statucie stosuje sie przepisy ustawy
0 dziatalnosci leczniczej, przepisy wykonawcze do ww. ustawy oraz inne akty
prawne.
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Zalcznik nr 1

REGULAMIN ORGANIZACYJNY
Podmiotu Leczniczego
ZAKELAD LECZNICTWA AMBULATORYJNEGO
W TRZEBNICY

Rozdziat |
Postanowienia ogolne

81

Regulamin organizacyjny Podmiotu Leczniczego Zaktad Lecznictwa
Ambulatoryjnego w Trzebnicy, zwany dalej ,Regulaminem”, okresla organizacje
wewnetrzng i zasady organizacji pracy oraz zakres dziatania jednostek i komorek
organizacyjnych Zaktadu Lecznictwa Ambulatoryjnego w Trzebnicy, zwanego dalej
.Zaktadem”, warunki wspétdziatania z innymi podmiotami leczniczymi, prowadzenie
dokumentacji medycznej, prawa i obowigzki pacjenta oraz obowigzki zaktadu pracy
w razie smierci pacjenta.

82
Zakiad dziata na podstawie:
1) Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. Nr
112, poz. 654. z pozn. zm.).
2) ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotne]
finansowanych ze srodkéw publicznych (tekst jednolity: Dz. U. z 2008 r, Nr
164, 1027 z pézn. zm.);
3) ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (tekst
jednolity: Dz. U. z 2011 r., Nr 231, poz. 1375);
4)ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta ( tekst jednolity: Dz. U. z 2012 r., nr 0, poz. 159);
5) Uchwaly nr XX/203/2000 Rady Miasta i Gminy w Trzebnicy z dnia
14.09.2000 r. w sprawie utworzenia samodzielnego publicznego zakitadu
opieki zdrowotnej pn. Zaktad Lecznictwa Ambulatoryjnego w Trzebnicy.
6) Statutu Zaktadu.

Rozdziat Il
Firma
83
1. Zaktad dziata pod firmg ,Zaklad Lecznictwa Ambulatoryjnego w
Trzebnicy
2. Zaktad prowadzi przedsiebiorstwo o nazwie ,Przychodnia Lekarska”.

3. Siedziba Zaktadu miesci sie w Trzebnicy.
4. Zaklad jest wpisany do rejestru podmiotdéw leczniczych prowadzonego przez
Wojewode Dolnos$lgskiego pod nr ...........eeevvveennnnnn.
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Rozdziat Il
Cele i zadania

1. Zakiad prowadzi dziatalno$¢ stuzgcg zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu i
poprawie zdrowia oraz inne dziatania medyczne wynikajgce z procesu leczenia lub
przepisow odrebnych regulujgcych zasady ich wykonywania, dla pacjentow nie
wymagajgcych hospitalizacji w oddziatach lecznictwa stacjonarnego.

2. Dziatalnos¢ Zakladu prowadzona jest w formie samodzielnego publicznego
zaktadu opieki zdrowotnej, pokrywajgcego koszty dziatalnosci i zobowigzania z
posiadanych srodkow i uzyskiwanych przychodow.

Rozdziat IV
Rodzaj dzialalno $ci leczniczej, zakres udzielanych swiadcze n
zdrowotnych i miejsce udzielania swiadcze n zdrowotnych

84
1 Zaktad wykonuje $wiadczenia medyczne w zakresie podstawowej opieki
zdrowotnej, ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, poradni zdrowia psychicznego
ambulatoryjnej rehabilitacji leczniczej oraz diagnostyki USG i RTG.
2. Zadaniem ,Zakfadu” jest Swiadczenie ustug medycznych w zakresie :

1) podstawowej opieki zdrowotnej

a) interna,

b) pediatria

2) specjalistycznej opieki zdrowotnej
a) ginekologia,

b) stomatologia,

c) ortodoncja,

d) protetyka,

e) laryngologia,

f) okulistyka,

g) chirurgia,

h) gastrologia,

i) kardiologia,

J) neurologia,

k) rehabilitacja,

[) dermatologia,

m) medycyna szkolna,

n) medycyna pracy oraz badania kierowcéw,
0) zdrowia psychicznego dla dorostych,

p) terapia uzaleznienia od alkoholu,

gq) alergologia,

r) reumatologia,

S) ortopedia,

t) endokrynologia,

u) urologia,

V) pielegniarstwo,

3) badan diagnostycznych w tym analityki medycznej, radiologicznej i USG,

Strona 2
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4) tworzenia i realizacji programow zdrowotnych.
3. Zaktad prowadzi akcje promocyjne.
4. Zaktad prowadzi akcje w zakresie informacji i profilaktyki zdrowia.
85
Zaktad udziela swiadczen zdrowotnych w jednostkach organizacyjnych Zaktadu, a
takze w miejscu przebywania osoby potrzebujgcej takich swiadczen.

Rozdziat V
Organizacja wewn etrzna.

86
W skiad Zaktadu wchodzg jednostki organizacyjne o kodzie identyfikujgcym
jednostke:
1) Przychodnia Rejonowo-Specjalistyczna 01
2) Zaktad Rehabilitacji Leczniczej 02

87
Jednostkami organizacyjnymi kierujg kierownicy zapewniajgc wifasciwe ich
funkcjonowanie.

88
Wewnetrznymi komorkami organizacyjnymi Przychodni Rejonowo-Specjalistycznej
Sg poradnie, gabinety i pracownie 0 nastepujgcych kodach identyfikujgcych:

1) Poradnia ( gabinet) lekarza POZ 001
2) Poradnia (gabinet) pielegniarki POZ 002
3) Poradnia (gabinet) potoznej POZ 003
4) Gabinet profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej 004
5) Poradnia potozniczo- ginekologiczna 005
6) Poradnia okulistyczna 006
7) Poradnia chirurgii ogoéinej 007
8) Poradnia neurologiczna 008
9) Poradnia zdrowia psychicznego 009
10) Poradnia terapii uzaleznienia i wspotuzaleznienia od alkoholu 010
11) Dzial (pracownia) fizjoterapii 011
12) Pracownia USG 012
13) Pracownia rentgenodiagnostyki ogolnej 013
14)  Poradnia otolaryngologiczna 014
15) Poradnia rehabilitacyjna 015
16) Poradnia chirurgii urazowo-ortopedycznej 016
17)  Punkt Szczepien 017
18) Gabinet zabiegowy 018

19) Gabinet profilaktyki i pomocy przedlekarskiej Trzebnica ul. Nowa 1 019
20) Gabinet profilaktyki i pomocy przedlekarskiej Trzebnica ul. Wojska

Polskiegol17 020
21)  Gabinet profilaktyki i pomocy przedlekarskiej Trzebnica ul. Konopnickiej 021
22)  Gabinet profilaktyki i pomocy przedlekarskiej Trzebnica

Ul. Swietej Jadwigi 10 022
23)  Gabinet profilaktyki i pomocy przedlekarskiej Trzebnica
Ul. Zeromskiego 25 023
Strona 3
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24)  Gabinet diagnostyczno-zabiegowy przy poradni chirurgicznej 024
25)  Gabinet zabiegowy przy poradni ginekologiczno-potozniczej 025
26) Poradnia medycyny pracy 026

89
Wewnetrznymi komorkami organizacyjnymi Zaktadu Rehabilitacji Leczniczej jest
pracownia i poradnia o nastepujgcych kodach identyfikacyjnych:

1) Dziat (pracownia) fizjoterapii 011
2) Poradnia rehabilitacyjna 015

§10
W skfad organizacji wewnetrznej wchodzi dziat ksiegowosci.

811
Organizacje wewnetrzng Zaktadu okresla schemat organizacyjny ustalajgcy
zaleznos¢ stuzbowg komorek organizacyjnych oraz przedmiotowy podziat funkcji
kierownictwa Zakiadu w zakresie kierowania, zarzgdzania, nadzoru, koordynaciji
wewnetrznej i odpowiedzialnosci stanowigcy zalgcznik nr 1 do niniejszego
Regulaminu.

812

1. Zastepca dyrektora ds. lecznictwa podlega bezposrednio dyrektorowi Zaktadu
I zastepuje dyrektora w czasie jego nieobecnosci.

2. Do obowigzkow zastepcy dyrektora nalezy:
1) planowanie i organizowanie pracy personelu lekarskiego,
2) ustalanie zakresu obowigzkéw, odpowiedzialnosci i uprawnien

stanowisk pracy pionu lekarskiego,

3) dbato$¢ o porzadek i dyscypline pracy personelu.

3. Zastepca dyrektora ds. leczniczych ponosi odpowiedzialnos¢ za prawidtowe
wykonywanie zadan podlegtych mu pracownikow (lekarzy), a w szczegolnosci
za stan i jakos¢ swiadczen medycznych udzielanych przez Zakfad.

813.
1. Zadania gtdbwnego ksiegowego okreslajg ogoélne i szczegdtowe przepisy
normujgce gospodarke finansowg Podmiotu Leczniczego.
2 Do obowigzkow gtdwnego ksiegowego nalezy w szczegolnosci:

1) organizowanie prawidiowego obiegu dokumentéw finansowych,

2) dokonywanie analiz stanu majgtkowego Zaktadu i wynikow finansowych,

3) wspotpraca z dyrektorem Zaktadu w zakresie opracowywania i realizacji planéw
finansowych,

4)  kontrola wewnetrzna operacji gospodarczych.

814.
Kierownicy jednostek organizacyjnych Zaktadu odpowiadajg za zgodne z przepisami,
wiasciwe merytorycznie i terminowe zatatwienie sprawy.
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815
Zastepca dyrektora, gtéwny ksiegowy, kierownicy jednostek organizacyjnych i osoby
zajmujgce samodzielne stanowiska pracy odpowiedzialni sg bezposrednio przed
dyrektorem za catoksztatt spraw okreslonych zakresem obowigzkow.

816
Do wytgcznych uprawnien dyrektora nalezy podpisywanie:
1) pism kierowanych do organow administracji rzgdowej i samorzgdowej,
sgdowniczej,
2) pism i dokumentéw zawierajgcych decyzje zwigzane ze zmianami
organizacyjnymi bgdz zmieniajgcych zadania Zaktadu,
3) zarzgdzen pokontrolnych.
817

Wszelkie pisma powodujgce zobowigzanie, zwigzane z wydatkowaniem srodkow
finansowych podpisywane przez dyrektora powinny posiada¢ kontrasygnate
gtéwnego ksiegowego.

818
1. Wszystkie zarzgdzenia odnoszgce sie do jednostek organizacyjnych, a
wprowadzajgce przepisy okreslajgce obowigzki i uprawnienia, bgdz regulujgce
sprawy o istotnym znaczeniu dla Zakiadu winny by¢ wydawane w formie
zarzgdzen wewnetrznych.
2. Zarzadzenia podpisuje dyrektor Zaktadu.

819
Kwalifikacje, rejestr i ewidencje dokumentow prowadzi dziat ksiegowos$ci i zaopatruje
je we wiasciwg numeracje.

§20
Pracownicy Zaktadu sporzgdzajgcy dokumenty (finansowe, statystyczne i inne) sg
odpowiedzialni za ich merytoryczng tres¢, dane liczbowe, rzetelnosc i terminowosgé.

§21
Podpisywanie dokumentoéw obrotu pienieznego i materialowego oraz innych
dokumentow o charakterze rozliczeniowym nie unormowane W niniejszym
regulaminie normujg odrebne przepisy.

Rozdziat VI
Przebieg procesu udzielania $wiadcze n zdrowotnych.

§22
1. Podmiot organizuje Swiadczenia zdrowotne w sposOb zapewniajgcy
pacjentom ich dostepnos¢, wiasciwg jakos¢ oraz mozliwos¢ korzystania z nich w
najdogodniejszej formie.
2. Swiadczenia zdrowotne w Podmiocie sg udzielane przez osoby wykonujgce
zawody medyczne, ktére spetniajg wymagania okreslone w odrebnych przepisach.
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§23

1. Swiadczenia w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej udzielane sg przez
Przychodnie Rejonowo - Specjalistyczna.

2. Swiadczenia zdrowotne udzielane sg w dniu zgloszenia, bgdz w terminie
uzgodnionym z pacjentem.

3. Rejestracja pacjentéw odbywa sie w formach:

1) osobiscie,
2) telefonicznie,
3) przez osoby trzecie.

4. Harmonogramy pracy poszczegoélnych poradni wywieszone sg na tablicy
informacyjnej oraz na drzwiach gabinetow lekarskich.
5. Swiadczenia zdrowotne sg udzielane:
1) dostepnymi metodami i Srodkami zgodnie ze wskazaniami aktualnej
wiedzy medycznej,
2) zgodnie z zasadami etyki zawodowej,
3) Z nalezytg starannoscia,
4) z poszanowaniem przekonan i praktyk religijnych,
5) Z poszanowaniem praw pacjenta.
6. Swiadczenia zdrowotne w przypadkach nagtych, zagrozeniach zycia lub

zdrowia sg udzielane niezwtocznie.

8§24
1. Swiadczenia w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej udzielane sg
przez Przychodnie Rejonowo — Specjalistyczng.
Swiadczenia zdrowotne udzielane sg w terminie uzgodnionym z pacjentem.
Rejestracja pacjentéw odbywa sie w formach:
1) osobiscie,
2) telefonicznie,
3) przez osoby trzecie.
4. Harmonogramy pracy poszczegoélnych poradni wywieszone sg na tablicy
informacyjnej oraz na drzwiach gabinetow lekarskich.

w N

§25

1. Swiadczenia w zakresie ambulatoryjnej rehabilitacji leczniczej wykonywane sg w
Zaktadzie Rehabilitacji Lecznicze,;.
Swiadczenia zdrowotne udzielane sg w terminie uzgodnionym z pacjentem.
Rejestracja pacjentow odbywa sie w formach:

1) osobiscie,

2) telefonicznie,

3) przez osoby trzecie.
4. Harmonogramy pracy dziatu fizjoterapii i poradni rehabilitacyjnej wywieszone sg

na tablicy informacyjnej oraz na drzwiach gabinetu lekarskiego.

wn

Rozdziat VI
Organizacja procesu udzielania $wiadcze n zdrowotnych w przypadku
pobierania optat i ich wysoko $¢

8§ 26
1. Podmiot moze udzielaé osobom zainteresowanym odptatnych $wiadczen
zdrowotnych w nastepujgcych sytuacjach:
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1) pacjent chce skorzysta¢ z porady badz badania, ale nie jest ubezpieczony,

2) badanie wykonywane jest na zyczenie pacjenta, nie ma ono jednak wptywu na
postawienie diagnozy, czy dalsze leczenie,

3) badanie nie wchodzi w sktad kontraktu Podmiotu z Narodowym Funduszem
Zdrowia,

4) badanie zwigzane jest z Poradnig Medycyny Pracy.

2. Udzielanie swiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania optat nastepuje
wytgcznie za zgodg osoby zainteresowanej lub jej os6b najblizszych.

3. Swiadczenia zdrowotne udzielane w warunkach opisanych w ust. 1 nie
ograniczajg osobom zainteresowanym dostepnosci $wiadczehn zdrowotnych
finansowanych ze srodkéw publicznych.

4. Dostepnos¢ ustug, o ktérych mowa w ust. 1, jest zgodna z harmonogramem
pracy poszczegoélnych komorek organizacyjnych podmiotu,

5. Podmiot udziela swiadczen, o ktérych mowa w ust. 1 i 4, w sposéb zapewniajgcy
pacjentom najdogodniejszg forme korzystania z nich, wiasciwg dostepnos¢ oraz
jakos$é.

6. Swiadczenia zdrowotne, o ktérych mowa w ust. 1 i 4, sg udzielane przez osoby
wykonujgce zawody medyczne, ktére spetniajg wymagania okreslone w odrebnych
przepisach.

7. Rejestracja odbywa sie od poniedziatku do pigtku w godzinach od 8.00-18.00
osobiscie, telefonicznie bgdz przez osoby trzecie.

8. Ustugi, o ktorych mowa w ust. 1 ptatne sg w wysokosciach okreslonych w
zalgczniku nr ... do niniejszego regulaminu. Ptatnos¢ za ustuge przyjmowana jest
przed wizytg Pacjenta w kasie gtownej przychodni (go godz. 15:00) lub w rejestraciji
0golne;j.

Rozdziat VII
Zadania komoérek i wspotdziatanie.

§ 27

1. Zadania w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej, zwanej dalej ,POZ” majgce
na celu zachowanie zdrowia, zapobieganie chorobom i urazom w czasie
wykrywania i leczenia chorob realizowane sg w nastepujgcych komorkach
organizacyjnych:

1) Poradniach lekarza POZ,

2) Gabinetach pielegniarek POZ

3) Gabinecie potoznej POZ

4) Gabinetach profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej.

§28
1. Lekarz podstawowej opieki wykonujgcy ustugi medyczne w Poradni POZ
wybrany przez ubezpieczonego podlega bezposrednio Dyrektorowi Zaktadu.
2. Do podstawowych zadan Poradni Lekarza Rodzinnego nalezy wykonywanie

Swiadczen medycznych okreslonych w zakresie czynnosci lekarza podstawowe;j
opieki zdrowotne,.
3. W szczegolnosci do zadan Poradni nalezy:
1) wykonywanie badan i udzielanie porad lekarskich na zasadach zawartych
W rozporzadzeniu Ministra zdrowia z dnia 20 pazdziernika 2005 r. w
sprawie zakresu zadan lekarza, pielegniarki i potoznej podstawowej opieki
zdrowotne (Dz.U. Nr 214 poz. 1816),
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2) diagnostyka i leczenie pacjentow,

3) kierowanie na leczenie specjalistyczne, szpitalne, uzdrowiskowe i do
opieki dlugoterminowej,

4) opieka zdrowotna nad dzieckiem i miodzieza,

5) orzekanie i opiniowanie o stanie zdrowia,

6) zlecanie szczepien ochronnych okreslonych w kalendarzu szczepien,

7) opieka nad niepetnosprawnymi,

8) promocja zdrowia i profilaktyka choréb,

9) sprawowanie nadzoru merytorycznego nad pielegniarkami rodzinnymi,

10) sprawowanie nadzoru nad wyposazeniem w sprzet i leki gabinetu
zabiegowego oraz pielegniarki rodzinnej,

11) utrzymywanie odpowiedniego wyposazenia gabinetu lekarza podstawowe]
opieki zdrowotnej,

12) prowadzenie na biezgco dokumentacji leczniczej pacjentow,

13) systematyczne doskonalenie kwalifikacji zawodowych i jakosci
Swiadczonych ustugi,

14) przestrzeganie przepisOw wynikajgcych z ustawy o ochronie danych
osobowych oraz tajemnicy lekarskiej i stuzbowej,

15) przestrzegania karty praw pacjenta,

16) prowadzenie dokumentacji wymaganej przez NFZ,

17) wspotdziatanie z innymi lekarzami zatrudnionymi w Zaktadzie w zakresie
organizaciji pracy i opieki nad pacjentem.

8§29
Lekarz zatrudniony w Poradni zobowigzany jest do wypetniania polecen dyrektora
Zaktadu.

§ 30
Pielegniarka POZ wybrana przez ubezpieczonego planuje i realizuje kompleksowg
opieke pielegniarskg nad jednostkg rodzinng w srodowisku zamieszkania obejmujgc
opieka:
1) zdrowych i chorych niezaleznie od pfci i wieku,
2) osoby niepetnosprawne,
3) osoby w stanie terminalnym.

§31
Potozna POZ wybrana przez ubezpieczonego realizuje pielegnacyjng opieke
ginekologiczno-potozniczg nad osobami pici zenskiej i nad noworodkami w
Srodowisku zamieszkania.

§ 32
Pielegniarka profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej zapewnia dostepnosé
do swiadczen w dni powszednie w wymiarze czasu pracy odpowiadajgcym liczbie
ucznidw, okreslonej norma pielegniarki szkolnej wedtug planu pracy.

§33
Pielegniarka POZ potozna POZ, pielegniarka medycyny szkolnej, podlega stuzbowo
kierownikowi Przychodni Rejonowo- Specjalistycznej.
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§34
W realizacji swiadczen zdrowotnych w zakresie POZ poszczegoOlne komorki sg
zobowigzane do wspoétpracy ze soba.

§35
1. Swiadczenia medyczne w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
wykonywane sg przez nastepujgce poradnie:

1) poradnia chirurgii ogéinej,

2) poradnia potozniczo-ginekologiczna,
3) poradnia neurologiczna,

4) poradnia przeciwalkoholowa,

5) poradnia otolaryngologiczna,

6) poradnia okulistyczna,

7) poradnia zdrowia psychicznego.

2. Swiadczenia medyczne w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistyczne;

wykonywane sg przez lekarzy specjalistow oraz pielegniarki w gabinetach

specjalistycznych.

3. Do zadan tych komérek nalezy wykonywanie s$wiadczen medycznych
specjalistycznych ustalonych dla danego typu poradni:

1) przeprowadzenie badania lekarskiego podmiotowego i przedmiotowego,
zgodnie z obowigzujgcg wiedzg medyczng, zakonczone postawieniem
diagnozy lub podejrzenia,

2) wykonanie albo zlecenie wykonania niezbednych badan diagnostycznych,
zgodnie z aktualnie obowigzujgcg wiedzg medyczna,

3) wystawienie niezbednych skierowan na inne konsultacje specjalistyczne,
leczenie szpitalne, uzdrowiskowe i rehabilitacyjne,

4) wydawanie niezbednych orzeczen o stanie zdrowia w zakresie
przewidzianym w ustawie,

5) inne niezbedne procedury wchodzgce w sktad danej specjalnosci.

4. Lekarze specjalisci podlegajg bezposrednio dyrektorowi Zaktadu.

8§36
Swiadczenia medyczne z zakresu ambulatoryjnej rehabilitacji leczniczej realizowane
Sg w Zaktadzie Rehabilitacji Leczniczej.

8§37
1. Lekarz rehabilitacji medycznej wykonuje ustugi medyczne w Zakladzie
Rehabilitacji Leczniczej i podlega bezposrednio dyrektorowi Zaktadu.
2. Do obowigzkow lekarza zatrudnionego w Zaktadzie Rehabilitacji Leczniczej
nalezy:
1) udzielanie porad lekarskich w warunkach ambulatoryjnych,
2) udzielanie porad lekarskich w warunkach domowych,
3) czuwanie nad prawidtiowym przebiegiem leczenia,
4) prowadzenia edukacji zdrowotnej pacjenta i jego rodziny,
5) opiniowanie i zaswiadczanie o stanie zdrowia,
6) wystawianie wnioskéw i kwalifikacja chorych do zaopatrzenia
ortopedycznego,
7) wystawianie skierowan do leczenia stacjonarnego i sanatoryjnego,
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8) zlecanie leczenia farmakologicznego 1 kierowanie na badania
diagnostyczne.

§ 38
1. Dziat fizjoterapii udziela $Swiadczen fizjoterapeutycznych w warunkach
ambulatoryjnych oraz w warunkach domowych przez wykwalifikowany personel
(fizjoterapeuci).
2. Do obowigzkow fizjoterapeuty nalezy:
1) udzielanie zabiegéw fizjoterapeutycznych pacjentom wszystkich grup
wiekowych, u ktérych wystgpity dysfunkcje,
2) Sciste wykonywanie swiadczen zleconych przez lekarza wystawiajgcego
skierowanie,
3) czuwanie nad bezpieczehnstwem pacjentéw poddawanych zabiegom,
4) ustalanie indywidualnego planu rehabilitacji dla kazdego pacjenta.
3. Fizjoterapeuci bezposrednio podlegajg kierownikowi Zaktadu Rehabilitacji
Leczniczej.

8§ 39.
W realizacji $wiadczen komorki organizacyjne Zaktadu Rehabilitacji Leczniczej Scisle
wspotpracujg ze soba.

8§ 40.
Swiadczenia zdrowotne w zakresie diagnostyki realizowane sg przez:
1) Pracownie USG,
2) Pracownia rentgenodiagnostyki ogolne;j.

§41.
Pracownia USG wykonuje diagnostyke w zakresie ultrasonografii na podstawie
skierowan.

§42.
1. Pracownia RTG wykonuje badania z zakresu rentgenodiagnostyki ogolnej
stomatologii na podstawie pisemnego skierowania wystawionego przez lekarza,
lekarza dentyste lub felczera.
2.  Wykonywanie $wiadczen zdrowotnych odbywa sie na podstawie
udokumentowanych medycznych procedur radiologicznych zgodnych z procedurami
wzorcowymi obowigzujgcych przepisow, przez technika elektroradiologii i lekarza
radiologa.
3. Za whasciwe wykonywanie badan odpowiada osoba wykonujgca te badania.
4. Technik elektroradiologii odpowiedzialny jest za stan i sprawnos¢ aparatury
rentgenowskiej.
5. Pracownicy Pracowni RTG podlegajg bezposrednio kierownikowi Przychodni
Rejonowo- Specjalistyczne,.

§ 43.
1. Rejestratorka medyczna wykonuje prace administracyjne zwigzane z
dokumentacjg i rejestracjg chorych.
2. Udziela osobom zgtaszajgcym sie wyczerpujgcych informaciji o:

1) dniach, godzinach pracy poszczegolnych poradni, gabinetow i pracowni,
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2) rodzajach i warunkach udzielania swiadczen przez dany zakiad i inne
wspotdziatajgce z nimi zaktady stuzby zdrowia.
3. Rejestratorka medyczna podlega bezposrednio kierownikowi Przychodni
Rejonowo-Specjalistyczne,.

§ 44,
Komérka ksiegowosci zajmuje sie rozliczeniami w zakresie ustug medycznych,
rozliczen ptacowych i innych dotyczgcych funkcjonowania Zaktadu.

Rozdziat VIII
Kierownictwo podmiotu i Spos@b zarz _adzania
845
1. Kierownikiem Zaktadu jest dyrektor, ktory stoi na czele Zaktadu i kieruje jego
dziatalnoscia.
2. Dyrektor jest prawnie upowazniony do dokonywania samodzielnie czynnosci w

imieniu Zaktadu, samodzielnie podejmuje decyzje dotyczgce funkcjonowania
Zaktadu i reprezentuje go na zewnatrz.

3. Dyrektor jest upowazniony do dokonywania czynnosci prawnych w imieniu
Zakfadu.

4.  Dyrektor ma prawo powotywania petnomocnikow, ktérzy dziatajg w granicach
nadanego im umocowania.

5. Do obowigzkéw i uprawnien dyrektora w szczegolnosci nalezy:

1)  organizowanie i kierowanie pracg podlegtych pracownikéw,

2) zapewnienie racjonalnego wykorzystania czasu pracy oraz sprawowanie

nadzoru nad przestrzeganiem dyscypliny podlegtych pracownikéw,

3) podejmowanie decyzji w  sprawach zatrudnienia, awansowania,

przeszeregowania, wynagrodzenia.

6. Dyrektor jest przetozonym wszystkich pracownikow.

846
1. Dyrektor zarzgdza Zaktadem przy pomocy zastepcy dyrektora ds. lecznictwa,
kierownikéw jednostek organizacyjnych i gtbwnego ksiegowego.
2. W przypadku nieobecnosci dyrektora zastepuje go zastepca dyrektora ds.
lecznictwa.
Rozdziat IX
Dokumentacja medyczna
8§47
1. Zaklad jest zobowigzany prowadzi¢ dokumentacje medyczng 0s6b
korzystajgcych ze swiadczen zdrowotnych.
2. Zaktad zapewnia ochrone danych zawartych w dokumentacji, o ktérej mowa w
pkt.1.
3. Zaktad udostepnia dokumentacje, o ktdrej mowa w pkt.1 na zgdanie :

a) pacjenta lub przedstawiciela ustawowego, badz osoby upowaznionej
przez pacjenta,
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b) zaktadow opieki zdrowotnej, jednostek organizacyjnych tych zaktadow i
os6b wykonujgcych zawod medyczny, jezeli dokumentacja ta jest
niezbedna do zapewnienia ciggtosci swiadczen zdrowotnych,

c) wihasciwych do spraw zdrowia organom panstwowym w zakresie
niezbednym do wykonania kontroli i nadzoru,

d) Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej, sgdow, prokuratorow oraz sgdow i
rzecznikbw odpowiedzialnosci zawodowej, w zwigzku z prowadzonym
postepowaniem,

e) organom rentowym oraz zespotlom do spraw orzekania o stopniu
niepetnosprawnosci, w zwigzku z  prowadzonym przez nie
postepowaniem,

f)  rejestrow ustug medycznych, w zakresie niezbednym do prowadzenia
rejestrow.

4. Dokumentacja medyczna moze by¢é udostepniona takze szkole wyzszej lub
jednostce badawczo-rozwojowej do wykorzystania dla celéw naukowych, bez
ujawniania nazwiska lub innych danych umozliwiajgcych identyfikacje osoby,
ktorej dokumentacja dotyczy.

5. Dokumentacja medyczna jest udostepniana:
a) do wgladu w zaktadzie opieki zdrowotnej
b) przez sporzgdzenie jej wyciggow, odpisow lub kopii
) poprzez wydanie oryginaltu za pokwitowaniem odbioru i z

zastrzezeniem zwrotu po wykorzystaniu, jesli uprawniony organ Ilub
podmiot zgda udostepnienia oryginatow tej dokumentacji.
6. Dokumentacja medyczna udostepniana jest odpfatnie.
Wysokos¢ odptatnosci dokumentacji medycznej uregulowana jest w
Zarzadzeniu Dyrektora.

~

8§ 48.
O wydaniu dokumentacji medycznej lub jej kopii decyduje dyrektor Zakiadu lub
osoba przez niego upowazniona.

Rozdziat X
Warunki wspotdziatania z innymi Podmiotami Lecznicz ymi.

8§ 49.
Lekarz podstawowej opieki zdrowotnej wybrany przez ubezpieczonego planuje i
realizuje kompleksowg opieke lekarskg nad osobg objetg opiekg medyczna.

8 50.
W realizacji $wiadczen zdrowotnych lekarz podstawowej opieki zdrowotnej
wspoOtpracuje z:

1) pielegniarkg  podstawowej opieki zdrowotnej wybranej przez
ubezpieczonego,
2) potozng podstawowej opieki zdrowotnej wybrang przez ubezpieczonego,
3) pielegniarke srodowiskowg w srodowisku nauczania i wychowania,
4) pielegniarke opieki diugoterminowej.
§ 51.

Lekarz POZ:
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1) integruje, koordynuje lub kontynuuje dziatania lecznicze podejmowane w
odniesieniu do jego pacjenta przez roznych swiadczeniodawcéw z roznych
poziomow systemu ochrony zdrowia

2) wspotdziata z jednostkami ratownictwa medycznego w razie stanu zagrozenia
zycia, urazu, zatrucia bgdz porodu,

3) wspoOtpracuje ze stuzbami sanitarno-epidemiologicznymi celem unikniecia lub
zmniejszenia zagrozenia epidemi,

4) wspoOtpracuje  z innymi  $wiadczeniodawcami zgodnie z potrzebami
podopiecznych.

§ 52.
Lekarze Zaktadu kierujg pacjentéw do:
1) jednostek lecznictwa zamknietego,
2) leczenia uzdrowiskowego,
3) placowek ambulatoryjnego lecznictwa specjalistycznego oraz wskazujg placowki
systemu ochrony zdrowia wiasciwe do jej przeprowadzania.

§ 53.
Lekarze Zaktadu zlecaja:
1) wykonanie badan dodatkowych, a w szczegodlnosci laboratoryjnych
obrazowych ze wskazaniem miejsca ich wykonania,
2) wykonanie zabiegow rehabilitacyjnych,
3) wydanie srodkéw zabezpieczenia ortopedycznego,

- wskazujgc whasciwg jednostke do realizaciji.

Rozdziat XI
Prawa i obowi azki pacjenta.

8§ 54.
1. Kazdy pacjent ma prawo uzyska¢ $wiadczenie zdrowotne zgodnie z
posiadanymi uprawnieniami wynikajgcymi z odrebnych przepisow.
2. Rodzaj, zakres, czas i miejsce uzyskania swiadczenia medycznego uzaleznione
Sg od stanu zdrowia pacjenta, aktualnego stanu wiedzy medycznej oraz
mozliwosci Zaktadu.

§ 55.

1. Ubezpieczony dokonuje wyboru lekarza podstawowej opieki zdrowotnej,
pielegniarki i potoznej podstawowej opieki zdrowotnej poprzez ziozenie
deklaracji wyboru.

2. Lekarza, pielegniarke i potozng podstawowej opieki zdrowotnej mozna zmienié
dwa razy w roku bezptatnie.

§ 56.
Pacjent, ktéry dokonat wyboru lekarza pierwszego kontaktu ma prawo do:
1) badania i porady lekarskiej,
2) bezptatnych badan lekarskich do podjecia wtasciwej decyzji terapeutycznej,
3) transportu sanitarnego gdy wystepuje schorzenie, zagrazajgce zdrowiu i zyciu
oraz dysfunkcji narzadu ruchu uniemozliwiajgce korzystanie ze s$rodkow
transportu publicznego,
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4) skierowania w razie potrzeby na:

a) konsultacje specjalistyczng lub objecie leczeniem szpitalnym,

b) leczenie rehabilitacyjne i uzdrowiskowe,

5) bezptatnych swiadczen zdrowotnych u innego niz wybrany w deklaracji wyboru
lekarza POZ, w przypadku nagtego pogorszenia sie stanu zdrowia lub innej
potrzeby zdrowotnej,

6) otrzymania orzeczen i zaswiadczen lekarskich wydawanych na zyczenie
ubezpieczonego, zwigzane z dalszym leczeniem, rehabilitacjg, niezdolnoscig do
pracy, kontynuowaniem nauki, uczestnictwem ucznidbw w zorganizowanym
wypoczynku, a takze zaswiadczen wydawanych dla celéw pomocy spotecznej
lub uzyskania zasitku pielegnacyjnego.

8§ 57.
Pacjent ma prawo do udzielania mu Swiadczen zdrowotnych przez pielegniarke,
potozng, posiadajgcg prawo wykonywania zawodu, zgodnie z aktualng wiedzag
medyczng, dostepnymi jej metodami i Srodkami zgodnie z zasadami etyki zawodowe]
oraz ze szczegolng starannoscia.

8§ 58.
Pacjent ma prawo, podczas udzielanych $wiadczeh medycznych, do zapewnienia
mu warunkédw gwarantujgcych poszanowanie jego godnosci osobistej, intymnosci,
wiasnych przekonan religijnych i zasad moralnych.

§ 59.
1. Pacjent ma prawo do uzyskania informacji dotyczgcych swojego stanu
zdrowia.
2. Kazda informacja o stanie pacjenta jest jego dobrem osobistym i jest prawnie

chroniona. Kazdy fachowy pracownik Zaktadu zobowigzany jest do przestrzegania
tajemnicy zawodowej.

3. Informacja powinna by¢ zrozumiale sformutowana i przekazana bezposrednio
pacjentowi z taktem i rozwaga,

4. Informacji o stanie zdrowia udzielajg lekarze,

5. Informacji o stanie opieki pielegniarskiej udzielajg pielegniarki i potozne.

6. Na zyczenie pacjenta lekarz moze nie udzieli¢ mu petnej informaciji.

7. Udzielenie informacji o stanie zdrowia pacjenta innym osobom, moze nastgpic
tylko za jego zgoda, za wyjatkiem sytuacji kiedy uzyskanie zgody nie jest mozliwe.

8. Informacja o stanie zdrowia pacjenta, ktéry nie ukonczyt 16-go roku zycia

udzielana jest przez lekarza leczgcego rodzicom lub opiekunom prawnym badz
faktycznym.

9. Pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy ma prawo wglgdu za posrednictwem
lekarza prowadzgcego, do dokumentacji medycznej dotyczacej jego stanu zdrowia.
10. Pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy ma prawo do uzyskania informaciji
na temat:

1) nazwisk personelu medycznego zaangazowanego Ww udzielanie mu
Swiadczen medycznych.

2) funkcjonowania Zaktadu w zakresie planu miejsc, w ktorym udzielane sg
Swiadczenia zdrowotne,

3) czasu oczekiwania na swiadczenia medyczne (przyjazd karetki pogotowia
ratunkowego, wizyty w poradni ogélnej i specjalistycznej, wykonania badan
diagnostycznych, przyjecia do szpitala itp.).
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8§ 60.

1. Pacjent ma prawo uczestniczy¢é w swiadomym podejmowaniu podstawowych
decyzji medycznych dotyczace jego zdrowia poprzez:

1) uzyskanie wyczerpujgcej, prostej i zrozumiatej informacji na temat

potencjalnego ryzyka i spodziewanych korzysci, rokowania i przewidywanego okresu

czasu trwania choroby oraz skutkach zaniechania proponowanego swiadczenia
medycznego,

2) kazdorazowe wyrazenie zgody na postepowanie diagnostyczne, lecznicze i

rehabilitacyjne.

3) w wyrazeniu zgody lub odmowy na udziat w badaniach naukowych i zajeciach

dydaktycznych.

2 Podjecie dziatan medycznych bez zgody pacjenta jest mozliwe tylko w razie
wyzszej koniecznosci (ratowania zycia pacjenta nieprzytomnego) lub w
sytuacjach, w ktérych ma miejsce ograniczenie lub zniesienie swobody
decydowania o swoim zdrowiu lub zyciu okreslonych odrebnymi przepisami
prawnymi.

§ 61
Pacjent ma prawo do wyrazenia i cofniecia w kazdym czasie sprzeciwu na pobranie
po Jego komorek, tkanek i narzgdow.

8§ 62.
Do weryfikacji uprawnien swiadczeniobiorcow stuzy Przedsigbiorcy system
Elektronicznej weryfikacji Uprawnien Swiadczeniobiorcow (eWUS)

8 63.
Pacjent ma obowigzek okaza¢ dokument potwierdzajgcy posiadanie ubezpieczenia
zdrowotnego, ktorym moze byc¢:
1) legitymacja emeryta lub rencisty,
2) aktualna rodzinna legitymacja ubezpieczeniowa albo zgloszenie do
ubezpieczenia (druk ZCZA lub ZCNA) wraz z wazng legitymacjg studencka/szkolng,
3) w przypadku studentéw ubezpieczonych przez uczelnie — wazna legitymacja
studencka wraz z dokumentem potwierdzajgcym zgtoszenie do ubezpieczenia,
4) potwierdzenie przelewu skladek (w przypadku oséb pracujgcych na wiasny
rachunek i ubezpieczajgcych sie dobrowolnie, emerytéw i rencistow),
5) Europejska Karta Ubezpieczenia Zdrowotnego.

6) inny dokument potwierdzajgcy tozsamos¢ z nr PESEL
) 8§ 64.
1. Swiadczenia zdrowotne, bedace Swiadczeniami ponadstandardowymi,

finansowane sg ze s$rodkéw wilasnych ubezpieczonego. Oznacza to, ze za te
Swiadczenia nie ptaci ani Narodowy Fundusz Zdrowia, ani budzet panstwa.

2. Pacjent zobowigzany jest do zaptaty za:

1) zabiegi chirurgii plastycznej i zabiegi kosmetyczne w przypadkach nie bedgcych
nastepstwem wady wrodzonej, urazu, choroby lub nastepstw jej leczenia,

2) operacje zmiany pici,

3) Swiadczenia z <zakresu stomatologii inne niz okreslone w wykazie
podstawowych swiadczen zdrowotnych lekarza stomatologa oraz podstawowych
materialdw stomatologicznych,
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4) Swiadczenia z zakresu akupunktury, z wyjgtkiem sSwiadczen udzielanych w
zwigzku z leczeniem bolu,

5) szczepienia ochronne inne niz zalecone przez Ministra Zdrowia,

6) orzeczenie o zdolnosci do prowadzenia pojazdéw mechanicznych,

7) wyzywienie i zakwaterowanie w zaktadach opiekunczo-leczniczych i
pielegnacyjno-opiekunczych,

8) sSwiadczenia medycyny pracy,

9) wyzywienie i zakwaterowanie w sanatoriach oraz $wiadczenia nie objete
skierowaniem.

8§ 65.
Zaktad udostepnia pacjentowi dokumentacje medyczng. Dokumentacja medyczna
jest udostepniona:

1. do wgladu w zaktadzie opieki zdrowotnej,
2. poprzez sporzgdzenie jej wyciggow, odpiséw i kopii,
3. poprzez wydanie oryginatu za pokwitowaniem odbioru i z zastrzezeniem

zwrotu po wykorzystaniu , jesli uprawniony organ lub podmiot zgda udostepnienia
oryginatow tej dokumentacii.

Rozdziat XII
Obowi azki w razie smierci pacijenta

8§ 66.

Zgon pacjenta i jego przyczyny stwierdza sie w karcie zgonu.

2.  Woystawienie karty zgonu jest obowigzkiem lekarza, ktory ostatni w okresie 30
dni przed dniem zgonu udzielit choremu swiadczenh lekarskich.

3. Jezeli zachodzi uzasadnione podejrzenie, ze przyczyng zgonu byto
przestepstwo, karte zgonu wystawia lekarz, ktéry na zlecenie Sadu lub
prokuratury dokonat ogledzin lub sekcji zwitok.

4. W przypadku gdy nie ma lekarza zobowigzanego do wystawienia karty zgonu,
karte zgonu wystawia lekarz, ktory stwierdzit zgon bedgc wezwany do
nieszczesliwego wypadku lub nagtego zachorowania.

5. Karte zgonu pacjenta, ktory zmart w trakcie leczenia wydaje sie jego najblizszej
rodzinie.

=

Rozdziat XIlI
WYysokos¢ optaty za przechowywanie zwtok pacjenta przez oksediuzszy
niz 72 godziny

§ 67.
Zakfad nie umozliwia przechowywania zwtok pacjentow.

Rozdziat XIV
Postanowienia ko ncowe
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§ 68.

Zmiany regulaminu wymagajg trybu przewidzianego dla ustalania i zatwierdzania
regulaminu porzgdkowego.

8 69.
Regulamin wchodzi w zycie po jego zaopiniowaniu przez Rade Spoteczng Podmiotu
Leczniczego pn. Zaktad Lecznictwa Ambulatoryjnego w Trzebnicy.
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