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PRAWA PACJENTA

Prawa pacjenta sg zbiorem praw, zawartych miedzy innymi w Konstytucji Rzeczypospolitej
Polskiej, ustawie o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych,
ustawie o Prawach Pagcjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, czy tez ustawie o dziatalnosci
leczniczej.

Przestrzeganie Praw Pacjenta jest ustawowym obowiazkiem wsz_ystkich uczestniczgcych
w udzielaniu swiadczen zdrowotnych. Od org_an_éw wladzy publicznej poczawszy, poprzez Oéoby
wykonujgce zawéd medyczny, do wszystkich innych, kitérzy- z racji wykonywanego zawodu majg
kontakt z pacjentem,

|. Prawa cztowieka w funkcjonowaniu systemu opieki -zdr_o_Wotnej

1. Kazdy ma prawo do poszanowania swojej osoby jako osoby fudzkie.

2. Kazdy ma prawo do samodecydowania.

3. Kazdy ma prawo do poszanowania integralnosci fizycznej i psychicznej oraz do poczucia
bezpieczeristwa swojej osoby. .

4. Kazdy ma prawo do poszanowania swojej prywatnosci.

5. Kazdy ma prawo do poszanowania wyznawanych przez niego wartoéci moralnych

i kulturowych oraz do poszanowania swoich przekonan religijnych i filozoficznyeh.

6. Kazdy ma prawo do bezpiecznych Swiadczen zdrowotnych, odpowiadajacych wymaganiom
aktualnej wiedzy medycznej;

Il. Prawo do-informac_ji

1. Pacjent ma prawo do informacji o Prawach Pacjenta w zakladzie opieki zdrowotnej,
udostgpnianej w zrozumiale] i przystepnej dla niego formie pisemne] w migjscu
ogdinodostepnym.

2. Pacjent ma prawo prosié o wyjasnienia do momentu, az przekazana informacja bedzie dia
niego w pelnj zrozumiata.

3. Pacjent ma prawo de informacji o rodzaju i zakresie swiadczeit zdrowotnych udzielanych
przez podmiot udzielajgcy swiadczen zdrowotnych, w tym o proﬁlaktyc_znych programach
z‘drowo_tn_ych finansowanych ze $rodkéw publicznych, realizowanych przez ten podmiot.

4. Pacjent ma prawo do przystepne] informacji o swoim stanie zdrowia, rozpoznaniu,
proponowanych metodach diagnostycznych i leczniczych, dajgcych sie przewidzied
nastepstwach ich zastosowania albo zaniechania, wynikach leczenia oraz rokowaniu. Ma takze
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prawo zdecydowad komu i jakie informacje moga byé przekazywane. Po uzyskaniu powyzszych
informacji, pacjent ma prawo przedstawic lekarzowi swoje zdanie w tym zakresie.

5. Lekarz moze udzielad informacji, o ktérej mowa w punkcie 4 innym osobom-.za-zg'odq pacjenta
lub jego przedstawiciela ustawowego.

8. Pacjent bedacy osoba ze szczegdlnymi potrzebami (niewidomy, niedowidzacy, 'glUch'oniemy_.
obcojezyczny) ma prawo do ofrzymania informacji w zrozumialy dia 'n'ia"g'o sposdb, z
wykorzystaniem srodkow wspierajgcych kemunikowanie sig.

7. Pacjent ma prawo do zachowania tajemnicy a oscby wykonujgce zawéd medyczny obowigzuje
tajemnica w zwiazku z udzielaniem Swiadczef zdrowotnych i informacji z tym zwiazanych.
Tajemnica, o kiérej mowa obowigzuje rowniez po $mierci pacjenta.

8. Pacjent ma prawo do dostgpu do do'kumentac':ji medycznej, w ktére] zawarte sg informacje na
temat jego stanu zdrowia, oraz o zakresie udzielonych mu éwiadczen zdrowotnych.

Wszystkie dane zawarte w dokumentacji medycznej dotyczacej pacjenta padlegaja ochronie.

9. Wszystkie informacje przekazywane pacjentowi powinny byé przekazywane w sposéb
odpowiadajgcy zdolnosci rozumienia pacjenta, przy jak najmniejszym uzyciu niezrozumiate]
technicznie terminologii. Jezeli pacjent nie méwi po polsku nalezy umozliwié ttumaczenie.

10. Pacjent ma prawo zazada¢ skorygowania, uzupehienia, usunigcia, wyjasnienia ilub
uaktualnienia dotyczacych go osobistych i medycznych danych, ktére sg niedokdadne,
niekompleine, dwuznaczne Ilub nieaktualne albo nieodpowiednie dla potrzeb rozpoznhania,
leczenia lub opieki.

11. Pacjent ma prawo zadac, aby lekarz udzielit mu informaciji w petnym zakresie.

12. W sytuacjach wyjatkowych, jezeli rokowanie jest niepomysine dla pacjenta, lekarz moze
ograniczyé informacje 0 stanie zdrowia i o rokowaniu, jesli wedtug oceny iekarza przemawia za
tym dobro pacjenta. W takich przypadkach lekarz informuje przedstawiciela ustawowego
pacjenta lub osobe przez niego upowazniona. Jezeli zyczeniem pacjenta jest zapoznanie sig z
‘pelng informacig o zlym rokowaniu - ma do tego prawo. Informacja powinha byé przekazana w
sposOb  odpowiadajgcy  zdelno$cl rozumienia pac__j'a_nta, przy jak najmnigjszym uzyciu
niszrozumialej technicznie terminologii.

13. Pacjent ma prawo zadaé, aby lekarz nie udzielat mu informacji, o ktérej mowa w. p_kt_;_ 4,

14. Pacjent ma prawo upowaznié i wskazaé osobe, ktérej przekazywane bgds informacje:

w jego imieniu. Ma ‘fez prawo w kazdej chwili cofnaé takie upowaznienie zwigzane
z uzyskiwaniem informacji o swoim stanie zdrowia, o udzi'elo_nych- mu Swiadczeniach
zdrowotnych oraz ma prawo cofnaé upowaznienie do wgladu do dokumentacji medyczne;.

15. Pacjent ma prawo 2gdaé, aby udzielajgcy mu $wiadczen zdrowotnych lekarz zasiegnat opinii
innego lékarza Iub zwotat kohsylium lekarskie, oraz aby udzielajaca mu Swiadczen zdrowotnych
pielegniarka (potozna) zasiggneta opinii innej pielgghiarki (poioznej).




16. Pagjent ma prawo do dostatecznie wozesnej informacji o zamiarze odstapienia przez lekarza
od [eczenia pacjenta | wskazania przez tego lekarza mozliwosci uzyskania §wiadczenia
zdrowotnego u innego lekarza lub podmiotu udzielajgcego $wiadczen zdrowotnych.

17. W momencie przyjmowania do zakiadu opieki zdrowotnej, pacjent powinien poznad

z imienia osoby, ktére beda odpowiedzialne za opieke nad nim, uzyska¢ informacje o ich statusie
zawodowym, a takze zapoznaé sie z przepisami i zwyczajami, ktére beda ksztattowaé jego pobyt
i leczenie,

18. Pacjent ma prawo. do bezplatnego otrzymania orzeczen i zaswiadczen lekarskich, jesli sa one
zwigzane z dalszym leczeniem, rehabilitacja, niezdoinogcia do pracy oraz innymi sytuacjami
przewidzianymi w odpowiedniej ustawie.

lll. Prawo Pacjenta do wyrazania zgody na zabiegi i leczenie

1. Pacjent ma prawo do wyrazania zgody na udzielenie okreslonych $wiadczei zdrowotnych fub
odmowy takiej zgedy, po uzyskaniu informacji w zakresie okreslonym w czesci Il pkt. 4
2. Pacjentowi nieletniemu przystuguja takie same prawa, jak pacjentowi dorostemu. Pacjent,
w tym. maloletrii, ktory ukoriczyl 16 lat, ma prawo do wyrazenia zgody na przeprowadzenie
badania lub udzielenie innych swiadczen zdrowotnych przez lekarza. Zgoda moze by wyrazona.
ustnie albo przez takie zachowanie, kiére w sposéb niebudzacy watpliwosci wskazuje na wole
poddania sie proponowanym przez lekarza czynnosciom albo b'rak'-'.takiej"WOIi. Wymagana jest
réowniez jego pisemna zgoda.
21.
Jezeli pacjent:

'« nie ukoficzyf 18 lat,

. j’e}st'.QaikQWi'ﬁie-_ub_e_z’w}aandwolniony.,

-« rniilezdolny do $wiadomego wyrazenia zgody,
prawo do wyrazenia zgody ma jego przedstawiciel ustawowy, a w przypadku jego braku —
opiekun faktyczny. | |

3. Pacjent ma prawo odmowié lub zazgdad zaprzestania udzielania $wiadczenia zdrowotnego.
31, Pacjent:
» kt6ry ukonczyt 16 lat,
s ubezwiasnowolniony,
& chory ps_y.chicznie lub uposledzony umyslowo, lecz. dysponujacy dostatecznym
rpzeinan'iem. ma prawo do wyrazenia _é.przeciWu co do u‘dz.ie.lenia dwiadczenia



zdrowotnego, pomimo zgody przedstawiciela ustawowego lub opiekuna faktycznego. W

takim przypadku wymagane jest zezwolenie sadu opiekunczego.
4. Zgoda oraz sprzeciw, o ktérych mowa w pkt. 1-3, powinna zostaé poprzedzona
przedstawieniem pacientowi wyczerpujgcej informacji na temat planowanego, badZz juz
udzielanego swiadczenia.
5 W przypad'ku zabiegu operacyjnego albo zastosowania metody leczenia lub diagnosty’ki
stwarzajacych podwyzszone ryzyko- dla pacjenta, zgode, o ktdrej mowa w pkt 1. wyraza sie
w formie pisemnej. Przed wyrazeniem zgody pacjent ma prawo do uzyskania infermaci,
o ktérej mowa w czeéci Il punkt 4.
6. Badanie lub udzielenie pacjentowi innego. $wiadczenia zdrowotnego bez jego zgody jest
dopuszczaine jezeli wymaga on niezwlocznej pomocy lekarskiej, .a ze wzgledu na stan zdrowia
lub wiek nie moze wyrazié zgody i nie ma mozliwosci porozumienia sie z jego przedstawicielem
ustawowym lub opiekunem faktycznym.
7. W przypadku wyraZenia zgody na zabieg operacyjny alboc zastosowanie metody leczenia lub
diagnostyki stwarzajgcych podwyzszone ryzyko dla pacjenta za posrednictwem Internetowego
Konta Pacjenta (IKP), o ktérym mowa w art. 7a ust, 1 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r.
o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz: U. Z 2019 i. poz. 408'i 730), wymagana jest forma
dokumentowa, lub przy uzyciu podpisu osobistego.
Zasady przeprowadzenia badania lub udzielania innych éwiadczer zdrowotnych przez lekarza
pomimo braku zgody albo wobec zgloszenia sprzeciwu, o ktérych mowa w pkt. 1-6 okreslajg
przepisy art. 33.1 34 ust. 6 ustawy, o zawodach lekarza | lekarza dentysty.
8. Pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy wyraza na pismie zgodg na udziaf
w eksperymencie medycznym do celow naukowych po uprzednim uzyskaniu informadiji
o -celach, sposobach | warunkach przeprowadzania przedmiotowego eKsperymentu,
spodziewanych korzyéciach leczniczych lub poznawcezych, ryzyku oraz 0 moziiwosci odstapienia
od udzialu w ekspsrymencie w kazdym jego stadium. W przypadku niemoznosci wyrazenia
pisemhe] zgody ﬁzé-.’réwnOWaZn_e' uwazé' sie wy'raZenie zgody ustnie ztozone
w obecnoSci dwoch Swiadkéw. Zgoda tak zioZzona powinna byt odnotowana w dokumentacji
lekarskiej.
9. Pacjent ma prawo do wyrazenia sprzeciwu co do pobrania 2 jego zwiok tkanek, narzgdow
i kombrek.
10. W przypadku mozZliwosci zastosowania alternatywnych sposobdw leczenia lekarz ma
obowiazek udzielié pacjentowi przystepnej informacji o mozliwych metodach diagnostycznych,
leczniczych, dajacych sie przewidzieé nastgpstwach ich zastosowania albo zaniechania,
wynikach leczenia i rokowaniu zaé pagjent ma prawo decydowania o wyborze jednego z nich.




IV. Prawo de poszanowania intymnosci i godnosci Pacjenta

1. Pacjent ma prawo do poszanowania. intymnosci i godnosci osobistej, w szczegéinosci
wirakcie udzielanych mu $wiadczenn zdrowotnych, a w szczegdlnosci do tego, aby przy
udzielaniu $wiadczen byt obecny tylko niezbgdny personel medyczny, chyba Ze obecnos¢ innych
osdb odbywajacych ksztalcenie przeddyplomowe Iub podyplomowe jest uzasadniona realizacjg
celow naukowych lub dydaktycznych oraz, aby poszanowano jego prywatnos¢ poprzez.
umozliwienie udzielania $wiadczenia w osobnym pomieszezeniu lub miejscu ostonigtym.

2. Prawo do poszanowania godnosci obejmuje takze prawo-do umierania w spokoju i godnosci.
Pacjent znajdujgcy sie w stanie terminalnym ma prawo do Swiadczef zdrowotnych
zapewniajacych:{agodzenie bélu i innych Cierpie_ﬁ.

3. Pacjent ma prawo do leczenia bolu. SPZOZ w tecznej jest obowiazany podejmowad dziatania
polegajgce na ckresleniu stopnia natezenia bélu, leczeniu bdlu oraz monitorowaniu skutecznosei
tego leczenia.

4. Pacjent ma prawo, -aby przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych byla obecna osoba bliska,
wskazana przez pacjenta. W sytuacji wystgpienia zagrozenia epidemiologicznego lub ze wzgledu
na 'bezpie'czéﬁstwo zdrowotne pacienta, personel medyczny moze odméwié obecnosci osoby
bliskiej wskazanej przez pacjenta. Odmowe taka nalezy odnotowad

w dekumentacji medyczne;.

§. Osoby wykonujgce zawdd medyczny, ale inne niz udzielajace $wiadczen zdrowotnych,
uczestniczg przy udzielaniu tych Swiadczert tylko wtedy, gdy jest to niezbgdne ze wzgledu na
rodzaj Swiadczenia. Uczestnictwo wymaga zgody pacjenta, a w przypadku pacjenia
matoletniego, catkowicie ubezwiasnowolnionego lub niezdolnego- do Swiadomego wyrazenia
zgody, takiej zgody udziela jego przedstawiciel ustawowy, i osoba wykonujgca zawod medyczny.

V. Prawo do opieki i leczenia

1. Pacjent ma prawo do $wiadczehi zdrowotnych, udzielanych 2z nalezyta starannoscig przez
podmioty udzielajace Swiadczen zdrowotnych, w warunkach odpowiadajacych okreslonym
w odrebnych przepisach wymaganiom fachowym i sanitamym.

2, Przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych osoby wykonujace zawod medyczny, kierujg sig
zasadami etyki zawodowej okreélonymi przez wiaéciwe samorzady zawoddéw medycznych.

3. Pacjent bedgcy w sytuacji zagrozenia zycia lub zdrowia, ma prawo zadaé natychmiastowego
udzielenia mu sSwiadczenia zdrowoinégo bez wymaganego -skiefowania‘ oraz statusu
ubezpieczenia.

4. Pacjent. ma prawo, aby lekarz lub inna osoba wykonujgca zawdd medyczny udzielity

$wiadczenia medycznego bez zbednej zwioki.



1. Pacjent ma prawo do Swiadczen zdrowotnych odpowiadajgcych wymaganiom aktualnej wiedzy
medycznej.

3. Pacjent ma prawo, w sytuacji ograniczonych mozliwosci udzielenia odpowiednich $wiadczen

zdrowotnych, do przejrzystej, obiektywnej, oparte] na kryteriach medycznych, procedury

ustalajacej kolejnosé dostepu do tych swiadczen.
4. Pacjent ma prawo zgdac, aby udzielajacy mu Swiadczer zdrowotnych:

1) lekarz zasiggnat opinii innego lekarza lub zwolat kansylium lekarskie;

2) pielegniarka (polozna) zasiegnata opinii innej pielegniarki (potoznej).
5. Lekarz moze odméwié zwotania konsylium lekarskiego Iub-zaéiegniecia opinii innego lekarza,
jezeli uzna, Ze zadanie, o ktdrym mowa w pki. 4, jest bezzasadne. Zadanie, o ktdrym mowa
odnotowuje sie w dokumentacji medycznej.
6. Pacjent wymagajgcy, zdaniem lekarza, niezwlocznego przyjecia do szpitala, ma prawo. zgdac,
aby szpital odmawiajgcy przyjgcia ze wzgledu na brak miigjsc, czy rodza] udzie’lanych Swiadczen
lub ze wzgledow epidemiologicznyCh, zapewnit w razie potrzeby przewéz do innego szpitala
majgcego mozliwosé udzielenia wiasciwego $wiadczenia.
7. Pacjent przebywajacy w szpitalu ma prawo do zaopatrzenia w feki i materiaty medyczne oraz
wyzywienia odpowiedniego. do stanu zdrowia. Ponadto pacient ma prawo do ofrzymywania
osobistej bielizny szpitainej i srodkdw higieny osobistej.
8. Pacjent ma prawo do opieki duszpasterskiej. W sytuacji pogorszenia- si¢ stanu zdrowia lub
zagrozenia zycia, pacjient ma prawo do kontaktu z duchownym swojego wyznania.
9. Pacjent ma prawo do cigglosci opieki wigczajge w to wspélprace pomiedzy wszystkiiﬁi
dostawcami ‘uslug zdrowotnych i / lub podmiotami leczniczymi, ktére. mogg uczestniczy¢
w rozpoznaniu, leczeniu i opiece.
10. W sytuacji ograniczonych mozliwosci udzielenia odpowiednich $wiadczerh zdrowotnych,
pacient ma prawo do przejrzystej, obiektywnej, opartej na kryteriach medycznych procedury
ustalajace] kolejnosé dostepu do tych swiadczen. |
11. Pacjent ma prawo wybraé i zmieni¢ swojego lekarza, pielggniarkg i polozng podstawowe
opieki zdrowotnej.
12.Prawa pacienta moga byé ograniczone w przypadku wystgpienia zagrozenia

epidemiologicznego lub ze wzglgdu na bezpieczenstwo zdrowofne pacjentow, a w przypadku
praw o kidry mowa w punkcie tym-(Pacient ma prawo do kontaktu osobistego,

kor‘és’pjond&nc'yjnego-i teleforiicznego z innymi osobami takZe z ogdinie dostepnego telefonu-a w
wyjatkowym przypadku réwniez z telefonu stuzbowego) takze ze wzgledu na mozliwosci
organizacyjne zakiadu.




13. Jezeli jest obawa rychtej $mierci pacjenta ma on prawo zazadaé, aby personel .szpital_a
umozliwit mu wyrazenie ostatniej woli ustnej przy jednoczesnej obec"no'éci €0 hajmniej 3
Swiadkow

14. Pacjent ma prawo do wypisania ze szpitala, gdy stan zdrowia pacjenta nie wymaga dalszego
leczenia w szpitalu badz na wiasne Zzadanie. W sytuacji wypisu na wiasne zgdanie pacjent ma
prawo do informacji o moziiwych nastgpstwach zaprzestania leczenia w szpitalu, przy czym przy
wypisie pacient ma prawo do otrzymania oryginalu oraz jednej kopii Karty I'nformacyjn_ej- z

Leczenia Szpitalnego z podaniem rozpoznariia w jezyku polskim.

VI. Prawa Pacjenta nieletniego

Pacjentowi nieletniemu przystugujg takie same prawa jak pacjentowi dorostemu,

ztymie:

1. Prawo pacjenta do wyrazania zgody na przeprowadzenie badania lub udzielenie innych
swiadczen zdrowotnych; a takze w przypadku zabiegu operacyjnego, albo zastosowania metody
leczenia lub diagnostyki stwarzajgcych podniesione ryzyko dia pacienta, przystuguje
przedstawicielowi ustawowemu maloletniego, a w przypadku braku przedstawiciela ustawowego
prawo to w odniesieniu do badania przystuguje opiekunowi faktycznemu. Jesli pacjent nie ma
przedstawiciela ustawowego lub porozumienie sie z nim jest niemozliwe, wymagane jest
zezwolenie sadu opiekuiczego.,

2. Jezeli pacjent ukonczyt 16 lat, do swiadczer zdrowotnych okreslonych w punkcie 1 wymagana
jest réwniez jego pisemna zgoda.

3. Pacjent maloletni, ktdry ukoriczyt 16 lat, ma prawo do wyrazenia spizeciwu ¢o do udzielenia
swiadczen zdrowoetnych. opisanych w punkcie 1 pomimo zgody przedstawiciela ustawowege lub
opiekuna faktycznego: W takim przypadku do udzielenia éwiadczenia zdrowotnego wymagane
jest zezwolenie sadu opiskunczego.

4. Jezeli przedstawiciel ustawowy pacjenta matoletniego nie zgadza sie na wykonanie zabiegu
ope‘racyjnego- albo zastosowanie metody leczenia lub diagnostyki stwarzajacych podwyzszone
ryzyko dla pacjenta, a czynnosci te sa niezbgdne dla usuniecia niebezpiecze_r’istv\xa utraty przez
pacjenta zycia lub ciezkiego uszkodzenia ciata badz ciezkiego rozstroju zdrowia, lekarz moze
wykonac t& czynnosci, po uzyskaniu zgody sadu opiekunczego.

8. Lekarz moze wykonaé czynnosci, © kidrych mowa w pkt. 4 bez zgody przedstawiciela
ustawowego  pacjenta [ub wiasciwego sgdu opiekurficzego, gdy zwioka spowodowana
postepowaniem ‘w sprawie. uzyskania zgody grozitaby pacjentowi -n'iebezpieczeﬁst\nfe'm utraty
zycia, ciezkiego uszkodzenia ciata badz ciézkiego rozstroju zdrowia. W takim przypadku lekarz
ma cbowigzek, o ile jest o mozZliwe, zasiegngé opinii drugiego lekarza w miare mozliwosci tej
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samej specjainosci. O wykon_ywan_y_cih czynnosciach lekarz niezwlocznie zawiadamia
'pr-zedstawiciel'a ustawowego, opiekuna faktycznego lub sad opiekunczy.

6. Udziat maloletniego w eksperymencie medycznym jest dopuszczalny tylko za pisemng.zgoda
jego przedstawiciela ustawowego, & jesli mafoletni ukoriczyt 16 lat lub nie ukorczyt 16 lat i jest w
stanie z rozeznaniem wypowiedzieé opinig w sprawie swego uczestniciwa-

w eksperymencie, konieczna jest takze jego pisemna zgoda.

7. Udziat maloletniego w eksperymencie badawczym jest dopuszczalny, jezeli spodziewane
korzy$ci maja bezposrednie znaczenie dla zdrowia maloletniego, ryzyke jest niewielkie i nie
pozostaije w dysproporcji do mozliwych pozytywnych rezultatdw, a nie ma mozliwosci
przeprowadzenia takiego eksperymentu o porownywalnej efektywnosci z udziatem. osoby
posiadajacej peing zdolnosé do-czynnosci prawnych.

VIl. Prawo Pacjenta do dokumentacji medycznej

|
1. Pacjent ma prawe do dostgpu do dokumentacji medyczne| dotyczacej jego stanu zdrowia oraz
udzielonych mu $wiadczen zdrowotnych.
2. Dane zawarte w dokumentagji medycznej podlegaja. ochronie okreslonej w ustawie o Prawach

Pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz w przepisach odrgbnych.

|

1.W celu realizagji prawa, o kiérym mowa w podrozdziale | - SPZOZ w tgcznej jest obowigzany
prowadzié, przechowywac i udostepnia¢é dokumentacje medyczng a takze. Zapewni¢ -ochrong
danych zawartych w tej dokumentagji. (Ustawa: z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji
w ochronie zdrowia).

2. Do przetwarzania danych zawartych w dokumentacji medycznej, o ktérej mowa w podrozdziale
Il pkt1 wceli ochrony zdrowia, udzielania oraz- zarzadzania udzielaniem swiadczen
Zdrowotnych, ufrzymania systemu teleinformatycznego, w ktdrym' przetwarzana jest
dokumentacja medyczna, | zapewnienia bezpieczefistwa tego systemu, sg uprawnione:

1) osoby wykonujgce zawdd medyczny;

2) inne osoby wykonujgce czynnosci pomochicze przy’ udzielaniu swiadezen zdrowotnych, a
takze czynnosci zwigzane z utizymaniem -systemu teleinformatycznego, w ktorym
przetwarzana jest dokumentacja medyczna, izapewnieniem bezpieczefistwa tege
systemu, na podstawie upowaznienia administratora danych.




3. Osoby, o ktorych mowa w Il pkt 2, sg obowigzane do zachowania w tajemnicy informacii
zwigzanych z pacjentem uzyskanych w zwigzku z wykonywaniem zadan. Oseby te sg zwigzane.
tajemnica takze po Smierci pacjenta.

]|
1. Dokumentacja medyczna zawiera co najmniej:
1.1. Oznaczenie pacjenta, pozwalajgce na ustalenie jego tozsamosci:
a) nazwisko i imie (imiona),
b) date urodzenia,
¢) oznaczenie pici,
d) adres miejsca zamieszkania,
&) numier PESEL, jezeli zostat nadany, w przypadku noworodka — numer PESEL matki, f)
w przypadku oséb, ktore nie maja nadanego numeru PESEL — rodzaj i numer dokumentu
potwierdzajacego tozsamosé,
g) w przypadku, gdy pacjentem jest osoba maloletnia, catkowicie ubezwtasnowoiniona lub
niezdolna do swiadomego wyrazenia zgody — nazwisko i imig (imionha) przedstawicicla
ustawowego oraz adres jego miejsca zamieszkania;
1.2. oznaczenie podmiotu udz’ielajq_c_ego'éwiadczeﬁ:zdrowotnych ze wskazaniem komorki
organizacyjnej, w ktérej udzielono swiadczer zdrowotnych;
1.3. opis. 's'f_am.i zdrowia pacjenta lub udzielonych mu $wiadczen zdrowotnych;
1.4. date sporzadzenia.

2. W dokumentacji medycznej zamieszcza sie informacje o wydaniu opinii albo orzeczenia,
o ktérych mowa w prawie pacjenta do zglaszania sprzeciwu wobec opinii albo orzeczenia

lekarza..

v

1. SPZOZ w tecznej udostepnia dokumentacie medyczna pacjentowi lub jego przedstawicielowi
‘ustawowemu, badz osobie upowaznionej przez pacjenta.
2. Po. $mierci pacjenta dokumentacja medyczna jest udostepniana osobie upowaznione] przez
pacienta. za Zycia lub osobie, ktéra w chwili zgonu pacjenta byla jego przedstawicielem
ustawowym. Dokumentacja medyczna jest udostgpniana takze osobie bliskiej, chyba ze
udostgpnieniu sprzeciwi sig inna osoba bliska lub sprzeciwit sie temu pacjent.za zycia.
3. 8PZ0Z w tgcznej udostepnia dokumentacje medyczng rowniez:

> podmiotom udzielajgeym Swiadczen zdrowotnych, jezeli dokumentacja ta jest niezbedna

do zapewnienia ciggloéci $wiadczen zdrowotnych;
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organom wiadzy publi_cznej__, w tym Rzecznikowi Praw Pacjenta, Narodowemu Funduszowi
Zdrowia, organom samorzadu zawodéw medycznych oraz konsultantom krajowym i
wojewbdzkim w zakresie niezbednym do wykonywania przez te podmioty ich zadan,
w szczegdlnosci nadzoru i kontroli;

> podmiotom, -0 ktérych mowa w art. 119 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.

o dziatalnosci leczniczej, w zakresie niezbednym do przeprowadzenia kontroli na zlecenie

ministra wiasciwego do spraw-zdrowia;

> upowaznionym przez podmiot, o ktérym mowa w art. 121 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011

r. odziatalno$ci leczniczej, osobom wykonujgcym zawéd medyczny, w zakresie
niezbgdnym do sprawowania nadzoru nad podmiotem leczniczym niebgdgcym
przedsiebiorca; ministrowi wiasciwemu do spraw zdrowia, sgadom, w tym sadom
dyscyplinarnym, prokuraturom, lekarzom sadowym i rzecznikom odpowiedzialnosci
zawodowej, w zwiazku z prowadzonym postépowaniem;

uprawnionym na mocy odrebnych ustaw organom i instytucjom, jezeli badanie zostaito
przeprowadzone na ich wniosek;

organom rentowym oraz zespotom do spraw orzekania o niepefnosprawnosci, w zwigzku
z prowadzonym przez nie postgpowaniem;

- podmiotomt prowadzacym rejestry ustug medycznych, w zakresie niezbgdnym- do

prowadzenia rejestrow,

zaktadom ubezpieczen, za zgodg pacjenta;

komisjom lekarskim- podieglym ministrowi wfasciwemu do spraw wewnetrznych,
wojskowym komisjomy lekarskim oraz komisjom lekarskim Agencji Bezpieczenstwa
Wewngtrznego Iub Agencji Wywiadu; podlegtym Szefom wiasciwych Agencji :

osobom’ wykonujacym _zawc':d medycz'ny,. w zZwigzku z prowadzeniem procedury
oceniajgcej podmiot udzielajgcy $wiadczen zdrowotnych na podstawie przepisow

© akredytacji w ochronie zdrowia albo procedury uzyskiwania innych certyfikatéw jakosci,

w zakresie niezbednym do ich przeprowadzenia;
wojewddzkiej komisji. do spraw orzekania o zdarzeniach medycznych, w zakresie

prowadzonego postgpowania;
- spadkobiercom w zakresie prowadzonego postepowania przed wojewddzkg komisjg do

spraw orzekania o zdarzeniach medycznych;
osobom wykonujacym czynnoéci kontrolne na podstawie art. 39 ust. 1 ustawy z dnia 28
kwietnia 2011 r: o systemie informacji w ochronie zdrowia (tj Dz.U. z 2019 t: poz.408 2z

pozn. zmi.) w zakresie niezbednym do ich przeprowadzenia;

czionkom zespotéw kontroli zakazen szpitalnych, o ktérych mowa w art. 14 ustawy
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>

>

z dnia 5 grudnia 2008 r. o.zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordb zakaznych u
ludzi (. Dz. U. z 2019.1. poz. 1239 i 1495 oraz z 2020 r..poz. 284, 322, 374 i 567), W
zakresie niezbgdnym do wykonywania ich zadan;

dokumentacja medyczna moze byé udostepniona takze szkole wstZej_ fub 'ins'tytut'owi'
badawczemu do wykorzystania w celach naukowych, bez ujawniania nazwiska i innych
danych umozliwiajgcych identyfikacje osoby, ktorej dokumentacja dotyczy..

v

1. Dokumentacja medyczna jest udostepniana przez SPZOZ w-tecznej:

a)

b}

c)

d)

e)

do wgladu, w tym takZe do baz danych w zakresie ochrony zdrowia, w SPZOZ w Lecznej
Z wylgczeniem medycznych czynno$ci ratunkowych, z zapewnieniem pacjentowi lub
innym uprawnionym organom lub podmioctom mozliwosci sporzadzenia notatek i zdjec:
przez sporzadzenie jej wyciagu, odpisu, kopii lub wydruku:

przez wydanie oryginalu za potwierdzeniem odbioru i z -zastrzezeniem zwrotu po
‘wykorzystaniu, na zagdanie organow wiadzy publicznej albo sgdow powszechnych, a takze
w przypadku, gdy zwioka w wydaniu dokumentacji moglaby spowodowaé zagrozenie
Zycia lub zdrowia pacienta;

za posrednictwem srodkéw komunikacji elektroniczneyj;

fha informatycznym noéniku danych.

2. Zdjecia rentgenowskie. wykonane na Kiiszy, przechowywane przez SPZOZ w Lecznéj, sa

udostepniane za potwierdzeniem odbioru | z zastrzezeniem zwrotu po wykorzystaniu.

3. SPZOZ w tecznej, prowadzi wykaz zawierajacy nastepUjace informacje. dotyczace

udostepnianej dokumentacji medycznej:

a)

b)

c)
d)

€)

1. Za

imig (imiona) i nazwisko pacjenta, ktérego dotyczy dokumentacja medyczna;

sposo6b udostepnienia dokumentacji medycznej;

Zakres udostepnionegj dokumentacji medycznej;

imig (imiona) i nazwisko osoby innej niz. pacjent, kidrej zostata udostepniona
dokumentacja medyczna, -a w przypadkach, o ktorych mowa w IV pkt: 3.- 2)) ,3) takze
nazwe uprawnionego organu lub podmiotu;

imig (imiona) i nazwisko oraz podpis osoby, kt6ra udostepnita dokumentacje medyczng;
date udostepnienia dokumentacji medycznej.

Vi
udostgpnienie dokumentacji medycznej w formie wyciagdw, odpisoéw lub kopii SPZOZ

wktecznej peobiera oplatg, z poszanowaniem przepiséw o prawie do nieodptatnego uzyskania
dostepu do dokumentacji medycznej.
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2. Dziat ksiggowosci wylicza oplate za udostepniong dokumentacje medyczng i wystawia fakture.
3. Podstawa wyliczenia kwoty odplatnoéci jest publikowana przez Prezesa Gidwnego Urzedu
S_tatysiycznego wysokos$é przecigtnego miesigcznego wynagrodzenia w gospodarce narodowej
w poprzednim kwartale:
4. Maksymalna wysokos¢ opiaty za:
» jedna strone wyciagu albo odpisu dokumentacji medyczne] — nie moze przekraczaé 0,002,
> jednz strone kopii albo wydruku dokumentacji medyczne] — nie moze przekraczad
0,00007,
> udostepnienie dokumentacji medycznej na informatycznym rioéniku danych — nie moze
‘przekraczaé 0,0004 przecietnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale, -ogtaszanego
przez Prezesa Giownego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzédowym
Rzeczypospolitej Polskiej ,Monitor 'POIS_’Id_” na podstawie art. 20 pkt 2 ustawy z dnia 17
grudnia 1998 r.. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczefi Spolecznych,
paczawszy od piefwszego dria miesigca nastépujacego. po miesigeu, w ktorym nastapifo
ogtoszenie.
Cennik opiat za udostgpnienie dokumentacji medycznej bedzie uaktualniany na poczatku
kazdego roku Zarzadzeniem Dyrektora SPZOZ w Lgcznej, przy czym w przypadku zmiany stawki
maksymalnej okreSionej przepisami prawa w stosunku do stawki maksymalnej okreslonej
cennikiem w okresie obowigzywania cennika obowigzuje oplata maksymaina wynikajgca w
powszechnie obowigzujacych przepisach prawa.

Vil

1. SPZ0OZ w Lecznej przechowuje dokumentacje medyczna przez okres 20 lat, liczac od kotica
roku kalendarzowego, w ktérym dokonano ostatniego wpisu, z wyjatkiem:

1) dokumentacji medycznej w przypadku zgonu pacjenta na skutek uszkodzenia ciata lub
zatrucia, kidra jest przechowywana przez okres 30 lat, liczac od konca roku
kalendarzowego, w ktérym- nastapit zgon;

2) dokumentacji medycznej zawierajgcej dane niezbgdne do monitorowania losow krwi i j&j
‘sktadnikéw, ktéra jest przechowywana przez okres 30 lat, liczgc od konca roku
kalendarzowego, w ktérym -dokonano ostatniego wpisu;

3) zdjeé renigenowskich przechowywanych poza dokumentacig medyczna pacjenta, ktore.
sg przechowywane przez okres 10 lat, liczac od korica roku kalendarzowego, w ktérym
‘wykonano zdjecie;

4) skierowaly na badania lub zlecen lekarza, ktore sg przechowywane przez okres:

a)5 lat, liczac od korica roku kalendarzowego, w Kktérym udzielono $wiadczenia

zdrowotnego badacego p_rzedmio_té_m skierowania lub zlecenia lekarza,

13



b) 2 lat, liczac od konca roku kalendarzowego, w ktérym wystawiono skierowanie —
¢) w przypadku, gdy S$wiadczenie zdrowotne nie zostalo wudzielone <z powodu
niezgloszenia sie¢ pacienta w ustalonym. terminie, chyba Zze pacjent odebrat
skierowanie; |
5) dokumentacji medycznegj dotyczacej dzieci do ukoriczenia 2. roku zycia, kidora jest
‘przechowywana przez okres. 22 lat.

2. Po uplywie okreséw wymienionych w pkt. 1 SPZOZ w tecznej niszczy dokumentacje
medyczna w sposéb uniemozliwiajacy identyfikacje pacjenta, ktbfeg'o.'dotyczy}a. Dokumentacja
medyczna przeznaczona do zniszczenia moze byé wydana pacjentowi, jego przedstawicielowi
ustawowemu lub osobie upowaznionej przez pacjenta.

3. Po uplywie okreséw, o ktérych mowa w pkt. 1, do postepowania z dokumentacjg medyczng
bedaca materialem archiwalnym w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 14 lipca 1983r.
o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach (Dz. U..z 2020 r. poz. 164), stosuje sie przepisy
wydane na podstawie art. 5 ust. 2 i 2b tej ustawy.

VIl

1. W przypadku zaprzestania wykonywania dziafalnosci leczniczej SPZOZ w Lecznej przekazuje
dokumentacjg medyczng podmiotom, kidére przejma jego zadania w sposéb zapewniajgcy
zabezpieczenie przed jej zniszczeniem, uszkodzeniem Iub utraty oraz dostepem _.os_é'b.
nieuprawnionych.

2. 'W przypadku braku podmiotu, o ktérym mowa w pki. 1, za przechowywanie i udostepnianie
dokumentacji medycznej po- zaprzestaniu udzielania $éwiadczen zdrowotnych przez SPZQZ
w Lgcznagj odpowiada: padmiot tworzgey.

3. W pizypadku, gdy nie jest mozliwe ustaienie podmiotu. odpowiedzialnego za przechowywanie
dokumentacji medycznej po zaprzestaniu  wykonywania dzialalno$ci leczniczej, za
przechowywanie dokumenitacji medycznej odpowiada wojewoda.

VIIl. Prawo Pacjenta do skargi i wniesienia sprzeciwu wobec opinii albo orzeczenia
lekarza
l
1. Pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy, jezeli uzna, ze jego prawa zostaly naruszone, moze

zZwrdeic sig z interwericjg do lekarza kierujgcego lub kierownika, a nastgpnie do powolanego w
Szpitalu Petnomocnika Praw Pacjenta.
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2. W razie niezadowalajgcego zalatwienia sprawy, okreslonej w pkt. 1, pacjent lub jego
przedstawiciel ustawowy moze zwr6cié sig o jej rozpatrzenie do Dyrektora Szpitala.

3. Jezeli naruszenie prawa dotyczyto fachowej czynnoSci medycznej, pacjent lub jego
przedstawiciel ustawowy moze zZwrdcié sig do Okregowe] Izby Lekarskiej, bgdz do Okregowej
Izby Pielggniarek i Potoznych.

4. W razie zawinionego naruszenia prawa pacjenta sprawe o zasadzenie odpowiedniej kwoty
tytutem zado$éuczynienia mozna skierowaé do sgdu powszechnego.

1. Pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy moga 'wnieéé sprzeciw wobec opinii albo orzeczenia
lekarza, jezeli-opinia albo orzeczenie ma wplyw na prawa lub obowigzki pacjenta wynikajace z.
przepiséw prawa.

2. ‘Sprzeciw wnosi sig do Komisji Lekarskiej, dziatajgcej przy Rzeczniku Praw Pacjenta, za
posrednictwem Rzecznika Praw Pacjenta, w terminie 30 dni od dnia wydania opinii albo
orzeczenia przez lekarza orzekajgcego o stanie zdrowia pacjenta.

3. Sprzeciw wymaga uzasadnienia, w tym wskazania przepisu prawa, z ktorego wynikajg prawa
lub obowigzki, o ktdrych mowa w pkt. 1.

IX. Prawo do skiadania wnioskéw do Rzecznika Praw Pacjenta

1. Kazdy, kio powezmie wiadomos¢ co najmniej uprawdopodobniajgca naruszenie praw
pacienta, moze ziozy¢ wniosek do Rzecznika Praw Pacjenta o wszczecie posigpowania
wyjasniajgcego. Wniosek musi zwierac:

a) oZnaczenie wnioskodawcy;

b) aznaczenie pacjienta, kidrego sprawa dotyczy;

¢) zwigzly opis stanu faktycznego.
2. KaZdy ma prawo do ziozenia wniosku do Rzecznika Praw Pacjéenta o wydanie decyzji
w sprawie praktyki naruszajacej zbiorowe prawa pacjentow..

X. Prawo Pacjenta do poszanowania Zzycia prywatnego i rodzinnego
1. Pacjent leczony w SPZOZ w teczne stacjonarmne i catodobowo ma prawo do kontaktu
osobistego, telefonicznego lub kerespondencyjnege z innymi osobami, a w. wyjgtkowych

przypadkach do korzystania z telefonu stuzbowego.
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2. Pacjent ma prawo do odmowy kontaktu z osobami wiwymienionymi w pkt 1.
3. Pacjent ma prawo do dodatkowej opieki pielegnacyjnej.

1) przez dodatkows opieke pielegnacyjna, o ktérej mowa w pkt. 3, rozumie si¢ opieke, ktéra
nie polega na udzielaniu $wiadczer zdrowotnych, w tym takze opieke sprawowang nad
pacientem maloletnim  albo posiadajgcym- orzeczenie © znacznym  stopniu
niepetnosprawnosci oraz nad pacjentka w warunkach ciazy, porodu i potogu.

2) przez dodatkowg opiekg pielegnacyjng sprawowang nad pa.cj_en't'em matoletnim lub
posiadajacym orzeczenie o znacznym stepniu niepelnosprawnosci, w SPZOZ w tecznej o
ktdrym mowa w pkt.1 rozumie sie réwniez. prawo do pobytu wraz z nim przedstawiciela
ustawowego albo opiekuna faktycznego..

Xl Prawo Pacjenta do opieki duszpasterskiej

1. Pagjent przebywajgcy stacjonarne | catodobowo w SPZOZ w tecznej ma prawo do opieki.
duszpasterskiegj.

2. W sytuadji pogorszenia sie stanu zdrowia lub zagrozenia. Zycia SP20Z w tecznej jest
obowigzany umoziiwié pacjentowi kontakt z duchownym jego wyznania.

3. SPZOZ w tecznej ponosi koszty realizacji praw pacjenta, o ktéfych mowa w pkt 1,2, chyba Ze.
przepisy.odrgbne stanowig inacze;.

Xll. Prawo Pacjenta do przechowywania rzeczy wartosciowych w depozycie

1. Pagjent przebywajacy i leczony stacjonarnie i catodobowo w SPZOZ w tecznej ma prawo do
przechowywania rzeczy wartoéciowych w depozycie. Koszty realizacii tega prawé ponosi SPZ0OZ
w Lecznej, chyba Ze przepisy odrebne stanowig inaczej.
2. Minister whasciwy do spraw zdrowia okresli; w drodze rozporzadzenia:

‘a) zakres spisu przedmiotéw oddawanych do depozytu,

b) sposdb zabezpieczenia przedmiotéw oddanych do depozytu,

c) sposdb i warunki prowadzenia i przechowywania ksiggi depozytow.
Xlll. Prawa Dziecka w Szpitalu

1. Dzieci powinny by¢ przyjmowane: do szpitala tylke wtedy, kiedy leczenie nie moze byé:
prowadzone w domu, pod opieka poradni lub na oddziale dziennym.
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2. Powinny mie¢ prawo do tego, aby caly czas przebywali razem z nimi w szpitall rodzice: iub

opiekunowie. Nie powinno by¢ zadnych ograniczen dia oséb odwiedzajacych — bez wzgledu na
wiek dziecka.

3. Rodzicom nalezy stwarzaé warunki pobytu w szpitalu razem z dzieckiem, nalezy ich zachecad

i pomaga¢ im w pozostawaniu przy dziecku. Pobyt rodzicéw nie- powinien narazaé ich na.
dodatkowe Koszty lub utrate zarobkéw. Aby mogli oni uczestniczyé w opiece nad dzieckiem,
powinni byé na biezaco informowani o sposobie postgpowania i zachgcani do aktywnej

‘wspbipracy.

4. Dziecii rodzice powinni mieé prawo do uzyskiwania informacji, a w przypadku dzieci, w sposéb
odpowiedni do ich wieku i mozliwoéci pojmowania, Nalezy staraé sig o tagodzenie i unikanie

zbednych streséw fizycznych i emocjonalnych u dziecka w zwiazku z jego pobytem w szpitalu.

5. Dzieci i ich rodzice majg prawo wspéluczestniczyé we wszystkich decyzjach dotyczgcych
leczenia. Kazde dziecko powinno: byé chronione przed zbednymi zabiegami diagnostycznymi i
leczniczymi.

8. Dzieci powinny przebywaé razem z innymi dzieémi w podobnym wieku. Nie nalezy umieszczat
dzieci razem 2 dorostymi.

7. Dzieci powinny mieé mozliwosé zabawy, odpoczynku i nauki odpowiedniej do ich wieku
i samopoczucia. Ich otoczenie powinno byé tak zaprojektowane, urzadzone i wyposazone, aby
zaspokajaio dzieciece potrzeby.

8. Przygdqua_nie i Um:iejet'noéci_ personelu musza zapewnia¢ zaspokajanie potrzeb fizycznych i
psychicznych dzieci.

9. Zespdt opiekujacy sie dzieckiem w szpitalu powinien zapewnié mu cigglosé leczenia.

10. Dzieci powinny byé traktowane z taktem i Wyrozumia}oéciq. Ich prawo do intymnosci powinno
byé zawsze szanowane

akty prawne:

PRAWA | OBOWIAZKI PACJENTA - Wyciag z Regulaminu Organizacyjnego

Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w tecznej:

ROZDZIAL Vil
Prawa i obowiazki pacjenta

§179

1. Pacjentem jest osoba, ktérej udziela sig §wiadczen medycznych.
2. O przyjeciu osoby zgtaszajgcej sie lub skierowanej przez lekarza albo uprawniong instytucie
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orzeka lekarz dyzurmy SOR po zapoznaniu sig ze stanem zdrowia i uzyskaniu zgody tej osoby
lub opiekuna fakiycznego albo przedstawiciela ustawowego.
3. Jezeli lekarz stwierdzi potrzebe niezwlocznego umieszczenia Pacjenta w szpitalu; a brak
migjs¢, zakres udzietanych $wiadczen lub wzgledy epidemiczne nie pozwalajg na‘jego przyje_gciie,_
po udzieleniu pierwszej pomocy zapewnia w razie _'potrzeby przewiezienie Pacjenta do innego
_szpitala.
4. Jezeli pacjent zostat przewieziony nagle bez wiedzy rodziny do innego szpitala, SOR
zobowigzany jest niezwlocznie powiadomié o tym rodzing lub opiekuna Pacjenta.
5. Personel medyczny i pomocniczy oraz urzagdzenia.i wyposazenie stuza dobru Pacjenta i nie
‘mogg dziata¢ na jego szkodg. |
6. Wypisanie Pacjenta ze Szpitala nastepuje w przypadkach:
1) gdy stan zdrowia nie wymaga _dalszego leczenia szpitalnego, z zachowaniem, co najmnigj
dobowego uprzedzenia go o tym fakcie;.
2} na zgdanie Pacjenta przez pisemne o$wiadczenie woli;
3) razgcego naruszenia przez Pacjenta Regulaminu Organizacyjnego, gdy réwinoczesnie nie
zachodzi obawa; ze zaprzestanie leczenia szpitalnego moze stanowi¢ zagrozenie dla
zdrowia lub zycia Pacjenta,

Prawa pacjenta, przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych

§180

Pacjent przyjety do szpitala ma prawo.do:
1. Swiadczen zdrowotnych odpowiadajacych.aktualnej wiedzy medycznej:

a) bezplatnych dila chorych ubeépiéczonych,_

b) platnych —= dla chorych nieubezpieczonych na zasadach odpia'tnoéci na
podstawie obowiazujgcego w SPZOZ Cennika Swiadczen, dostepnego na stronie
internetowej-sZzpitala

€) za udzielane Swiadczenia zdrowoine pacjentowi znajdujacemu sie¢ w stanie
nietrzeswosci, o ile jest to jedyna przyczyna udzielenia $wiadczen, szpital pobiera
optaty niezaleznie od uprawniefi pacjenta do Swiadezen bezplatnych.

2. Odmowy' przyjecia $wiadczen po uzyskaniu wyczerpujgcej informacji o przewidywanych
skutkach zaniechania swiadczen.

3. Informacji 0 swoim stanie zdrowia. S$zczegdtowe ustalenia o terminach i sposobie
udzielania informacji pacjentom i ich rodzinom nalezg do obowigzkéw Lekarzy Koordynujacych
Oddziatow.

4. Wgladu i udostepniania dokumentacji medyczne] na zasadach okre$lonych w Zarzadzeniu
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Dyrektora.

5. Poszanowania jego intymnoéci i godnosei w czasie udzielania mu éwiadczen zdrowotnych i
zyczliwego traktowania przez personel.

6. Zgtaszania skarg i zazalen Lekarzowi Koordynujacemu Oddzialu lub Pielegniarce:
' Kot:ordynujqcej".

7. Zgioszenia osobiscie lub za posrednictwem oséb bliskich zdarzefi niepozgdanych do
Pelnomocnika ds. Praw Pacjenta w szpitalu.

8. Umiierania w spokoju i godnosci.

9. Odwotania od decyzji Lekarza Koordynujacego Oddziatu i Pielegniarki Koordyriujacej do.
Dyrektora SPZOZ w tecznej, ktéry w sprawie skarg i wnioskéw przyjmuje w ustalonych

zarzgdzeniem dniach i godzinach.

§181
Zaktad zapewnia przyjetemu pacjentowi:
1) $wiadczenia zdrowotne;
2) leki i artykuty sanitarne;
‘3) pomieszczenia i wyiywienie odpowiednie do stanu zdrowia;

4) odziez szpitalng.

2. W Zakiadzie $wiadczenia zdrowotne udzielane sa wytgcznie przez osoby, wykonujgce
zawGd medyczny oraz spetniajace wymagania, okreslone w odrebnych przepisach.

3. W Zaktadzie $wiadczenia zdrowotne udzielane sg wytgcznie w pomieszczeniach i przy
zastosowaniu urzadzen odpowiadajacych wymaganiom, przewidzianym w odrgbnych
przepisach. |

4. Zakiad zapewnia ochrone danych, zawartych w dokumentacji medycznej na zasadach
okreslonych w. aktualnie obowigzujacych przepisach prawa.

5. Lekarze udzielajacy $wiadczen zdrowotnych w Zaktadzie decydujg o rodzaju oraz

o liczbie $wiadozen diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych, zleconych
pacientom, biorgc pod uwage stan zdrowia pacjentow oraz dotychczasowe wyniki
diagnostyki, leczenia i rehabilitacji, a takze ewentualng celowos¢ skierowania pacjenta
na hospitalizacje.

6. Zakiad zapewnia udzielanie $wiadczen zdrowotnych w sposob kompleksowy,

w szczegbinosci obejmujacy. wykonanie niezbednych badar laboratoryjnych, diagnostyki
obrazowej oraz innych badan lub procedur medycznych zwigzanych z udzielaniem tych
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$wiadczen, wspélidzialajac w tym celu z podmiotami wykonujacymi  dziatalnos¢
leczniczych oraz z innymi podmiotami.

7. Zaktad gromadzi i przekazuje Narodowemu Funduszowi Zdrowia dane o
swiadczeniach zdrowotnych, udzielonych poszczegolnym $wiadczeniobiorcom w
zakresie | na zasadach okreslonych w odrebnych przepisach i umowach.

8. Udzielanie $wiadczen zdrowotnych odplatnych organizowane jest w taki sposab, aby
‘nie ograniczaé dostepnosci do $wiadczen finansowanych ze $rodkéw publicznych,

W sposéb zapewniajgcy poszanowanie zasady sprawiedliwego, réwnego,
niedyskryminujgcego i przejrzystego dostgpu do $wiadczen opieki zdrowotnej oraz
zgodnie z kryteriami medycznymi.

9. Udzielanie Swiadczen zdrowotnych odptatnych pozostaje bez wplywu na kolejnosé
pozycji na prowadzonej przez Podmiot li§cie oczekujacych na udzielenie $wiadczenia
finansowanego ze $rodkéw publicznych.

10. Swiadczenia zdrowotne odptatne udziclane beda w miare mozliwosci w dniu
zgloszenia lub w innym terminie uzgodnionym z pacjentem, wedlug ustalanej kolejnoéci
w dniach i godzinach ich udzielania.

11. Pacjent ma prawo do peinej informacji dotyczacej jego prawa do uzyskania
$wiadczenia finansowanego ze $wiadczeri publicznych oraz warunkach uzyskania
takiego swiadczenia,

12. Wysoko$¢ opiat, o ktérych mowa w ust. 8 powyzej, jest podana w cenniku za ustugi
Swiadczone przez wprowadzonym Zarzadzeniem Dyrektora.

13. Ze wzgledu na stan pacjenta oraz specyfike planowanego procesu diagnostyczno-
terapeutycznego Zakiad moze ustalaé wysokosé opiat dla poszczegdlnych przypédkéw
indywidualnie: |

14, Za $wiadczenia zdrowotne udzielone odpfatnie w sytuacjach, w ktorych przepisy
dopuszczajg taka odptatriosé, Zaklad wystawia rachunek, w ktorym, na wniosek
pacjenta, wyszczegdlnia zrealizowane procedury diagnostyczne i terapeutyczne.

§182
1: Pacjent przebywajgcy w Szpitalu ma prawo do:

1) czasowej i stalej opieki pielegnacyjnej przez osobe bliskg lub inng wskazang osobe

w uzgodnieniu z Lekarzem Koordynujgcym Oddziatu;
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2) kontaktu z osobami spoza Szpitala: telefonicznego i korespondencyjnego oraz
osobistego w ustalonych dniach i godzinach odwiedzin;
3) opieki duszpasterskiej;
4) zdeponowania przedmiotéw wartosciowych i pieniedzy w depozycie. Za rzeczy
i przedmioty zatrzymane przez pacjenta Szpital nie ponosi odpowiedzialnosci;
2. Ograniczenie uprawnien pacjenta, wymienionych w ust. 1 pkt. 1 i 2 ninigjszego
paragrafu moze nastapic wylgcznie w drodze pisemnej decyzji Dyrektora SPZOZ
uzasadnionej wzgledami epidemicznymi lub ze wzgledu na warunki przebywania
w Szpitalu innych pacientéw;
3. Koszty realizacji uprawnien pacjenta wymienionych w ust. 1 pkt. 1 i 2 niniejszego
paragrafu nie obciazaja Szpitala;
4. W razie pogorszenia sie stanu zdrowia pacjenta, powodujgeego zagrozenie jego zycia
lub w razie jego $mierci, Szpital zobowigzany jest natychmiast zawiadomi¢ wskazang
przez chorego osobe, instytucie; przedstawicisla ustawowego lub opiekuna faktycznego.

Udostepnianie dokumentacji medycznej
§ 183

1. Podmiof prowadzi dokumentacje medyczng wediug obowigzujgeych w tym zakresie
przepisow oraz zapewnia ochrone danych zawartych w tej dokumentaciji zgodnie
z przepisami powszechnie obowiazujgcymi oraz uregulowaniami wewngtrznymi.
2. Dokumentacja medyczna Zaktadu jest udostepniana podmiotom i w formach, o ktorych
mowa w art. 26 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r..o Prawach Pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta.
3. W trakcie pobytu w Podmiocie pacjent, jego przedstawiciel ustawowy lub osoba
upowaznions przez pacjenta ma prawoe wgladu do indywidualnej dokumentacii
medycznej dotyczgcej jego leczenia w oddziale Podmioctu.
4. Dokumentacja medyczna zakoriczona udostepniana jest w archiwum zakladowym,

z uwzglednieniem godzin pracy wskazane] komorki organizacyijnej.

§184
1. Ustala si¢ optaty za udostepnienie dokumentacji medycznej w:nastepujacy sposdb:
1) za 1 strone wyciggu lub odpisu dokumentacji medycznej — nie moze przekroczyé
0,002 pizecietnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale, poczawszy od pierwszego
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dnia nastepnego miesigca po .ogloszeniu przez Prezesa Giéwnego Urzedu
Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej ,Monitor Polski” na
podstawie art. 20 pkt. 2 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczeri Spotecznych;
2) za 1 strone kopii albo wydruku dokurentacji medycznej — nie moze przekraczac
0,00007 przeciginego wynagrodzenia, o kidrym mowa w pkt 1);
3) udostepnienie: dokumentacji medycznej na informatycznym noéniku danych — nie
moze przekracza¢ 0,0004 przecigtnego wynagrodzenia, o ktérym mowa w pkt 1).
2. Wysokos¢ optat, przy uwzglednieniu wspdiczynnikow, o ktdérych mowa w ust. 1, jest
podana w Zarzgdzeniu Dyrekiora przy uwzglednieniu, iz jezeli w ramach Zarzadzenia
wskazano oplaty przekraczajace kwoty wyliczone zgodnie: z ust. 1 powyzej zastosowanie
znajduje zamiast optaty wadliwie ustalonej optata maksymalna ustalona wedtug wskazan
ust. 1 powyze,j.
3. Wysokosé opfat bedzie aktualizowana co kwartat, przy uwzglednieniu przecigtnego
wynagrodzenia, o ktorym mowa w ust. 1 pkf. 1).
4. Podmiot sporzadza i przekazuje -nicodptatnie pacjentowi posiadajgcemu karte
diagnostyki i leczenia onkologicznego kopie dokumentacji medycznej dotyczgcej
diagnostyki onkologicznej lub leczenia onkologicznego.
5. Opiaty, o kiérej mowa w ust. 1, nie pobiera sie w przypadku udostepnienia
dokumentaciji medycznej:
1) pacjentowi -albo jego przedstawicielowi ustawowemu po raz pierwszy w zgdanym
zakresie | w sposob, o kiérym mowa w art. 27 ust. 1 pkt 2 i 5 oraz ust. 3 ustawy z dnia
8 listopada 2008r. o Prawach Pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta;
2) w zwigzku z postepowaniem przed wojewddzkg komisjg do spraw orzekania
0-zdarzeniach medyf:znych, o ktorej mowa w art. 67e ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada
2008 r. o Prawach Pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta;
3) w zwigzku z postgpowanier, o kiérym mowa'w art. 17d ust. 1 ustawy z dnia
5 grudnia 2008¢. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazei i choréb zakaznych u ludzi,
prowad-zon_ym przez Rzecznika Praw Pacjenta;
4) Agencji Oceny Technologi Medycznych i Taryfikacji oraz Agencji Badan
Medycznych;
5) w innych przypadkach, kiedy powszechnie obowigzujace przepisy prawa przewidujg

‘zwolnienie od pobierariia optaty za udostepnienie dokumeritacji medyczne;.
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6. W zakresie nieuregulowanym w ust. 1-5 powyzej, oplaty pobiera si¢ zgodnie:
z kazdorazowym Zarzgdzeniem Dyrektora.

§ 185

Opiaty za udostepnienie. dokumentacji medycznej ustalone sg w drodze Zarzgdzenia
Dyrektora w oparciu o obowigzujgce przepisy prawa, w szczegblnosci zas-art, 28 ustawy
Z dnia 6 listopada 2008r. 0 Prawach P_acj'enta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Obowiazki pacjenta
§186

Pacjent po-wyrazeniu zgody na hospitalizacje jest zobowigzany :

1) do korzystania z odziezy szpitalnej oraz przekazania za pokwitowaniem odziezy
wierzchniej do depozytu lub bezposrednio rodzinie. Istnigje mozliwosé korzystania z
odziezy wiasnej, dostosowanej do wymogtw danego cddziatu,

2) personel szpitala nie ponosi odpowiedzialnoé za przedmioty wartosciowe pacjenta
nie zlozone do depozyiu,

3) poddania sie niezbednym zbiegom higieniczno-sanitarnym.

§ 187

1. Pacjent zobowigzany jest stosowaé sie do wszystkich zalecer i wskazéwek personelu
medycznego dotyczacych leczenia i organizacji zyeia w szpitalu.

2. Pacjent nie powinien przyjmowaé na wiasna reke lekéw, suplementow, ziét ani
podd_a‘waé sie zabiegom diagnostyczno - leczniczym niz tylko zlecone przez lekarza

prowadzgcego lub dyzurnego.

3. Zakazuje sie wprowadzania na teren szpitala wszelkich zwierzat za wyjatkiem psa
asystujacego pacjentowi. Szczegblowe zasady okresla ustawa z dnia 21.listopada 2008r.
(Art. 20a. Art.20b.) o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz Rozporzadzenie Ministra
Pracy i Polityki Spotecznsj z dnia 1 kwietnia 2010r.
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Zasady wejécia na teren Przychodni Specjalistycznej w SPZOZ w tecznej, w
towarzystwie psa asystujacego:

1. Wehodzac na teren Przychodni Specjalistycznej w SPZOZ w Lecznej z psem
‘asystujacym zgto$ jego obecnoéé w Rejestracji na | pietrze budynku.

2. Podczas Twojej wizyty bedzie Ci towarzyszyt wyznaczony pracownik.

3. Musisz posiada¢ certyfikat potwierdzajacy status psa asystujacego i zaswiadczenie
o wykonaniu wymaganych szczepien weterynaryjnych.

4. Pies asystujacy musi by¢ wyposazony w uprzaz. Na u'prze;‘z'_y. w widocznym migjscu
musi by¢ umieszczony napis ,pies asystujacy’.

5. Nie musisz prowadzi¢ psa asystujgcego na smyczy ani zaktadaé mu kagarica.

6. Pamietaj, ze jako wiasciciel odpowiadasz za swejego psa i ponosisz petng

odpowiedzialnoé¢ za szkody wyrzadzone na terenie Przychodni.

7. Po zakonczeniu wizyty towarzyszacy Ci pracownik odprowadzi Cie do Rejestracji iub
jesli bedzie taka potrzeba pomoze Ci wyjsé z budynku.

8. Dla wlasnego komfortu mozesz uprzedzi¢ nas telefonicznie lub mailowo o swojej

wizycie. Wtedy bedziemy mogli si¢ do niej lepiej przygotowac.

§ 188
Pacjent nie powinien bez zezwolenia przebywaé poza obrebem szpitala
§ 189

1. Pacjent ma obowiazek przebywaé w wyznaczonej mu sali chorych Iub w
‘pomigszezeniach przeznaczonych dia ogotu pacientow.

24



2. Przebywanie w innych niz wymienione z ust.1 pomieszczeniach. dopuszczalne jest
tylko za zgoda Pielegniarki Koordynujgcej.

3. Wyjécie. pacjenta poza oddziat np.: do parku, skiepu na terenie Szpitala jest moziiwe
tylko za zgoda pielegniarki dyzurnej.

§ 190

1. Spozywanie przez pacjenta produkiéw spozywczych i napojow innych niz szpitalne i
podawanie ich innym 'pacjentom dopuszczalne jest tylko za zgodg lekarza prowadzgcego
lub Pielegniarki Koordynujacsj.

2. Zawarto$¢ przesytek i paczek otrzymywanych przez pacjentdow moze podlegac
sprawdzaniu przez Pielegniarke Koordynujacg. W razie stwierdzenia obecnoéci artykutow
szkodliwych dla zdrowia pacjenta lub ich nadmiernej ilosci po powiadomieniu pacjenta
podiégaja one zwrotowi do nadawcy na koszt pacjenta.

§ 191

1. Na terenie szpitala obowigzuje bezwzgledny zakaz spozywania napojéw alkoholowych
i zazywania srodkdw odurzajacych..
2. Na terenie szpitala obowigzuje catkowity zakaz palenia wyrobdw tytoniowych oraz e-
papierosow.
3. Na terenie szpitala zabronione jest uprawianie przez pacjentow gier hazardowych oraz.
zajmowanie sie handlem.
4. Na terenie szpitala obowigzuje zakaz uzywania grzatek oraz urzadzen elektrycznych.
Iitp. bez zgody personelu.

§192

1. Pacjenta ghowigzuje przestrzeganie _hi_gie'ny osobistej oraz zachowanie porzgdku i
czystosci w pomieszczeniach szpitalnych.
2. Pacjentowi nie wolno:
a) zmienia¢ 1ozka bez zgody Pielegniarki Koordynujacsj;
b) siadaé na tézkach innych pacjentow.
3. Pacjenci chodzgey zobowigzani s wykonywaé zabiegi higieniczne w tazienkach.
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4. Kgpiele pod natryskiem lub w wannie mogg odbywaé sig tylko w godzinach od 6:00 do
21:00 za wiedza lub pod nadzorem pielegniarki dyzurne;.
5. Pacjenta obowigzuje posiadanie osobistych przyboréw toaletowych,
6. Zabrania sig zanieczyszczania zlewow i muszli klozetowych odpadkami i przedmiotami
mogacymi spowodowac ich niedroznoéé,

§193

1. Pacjenta obowiazuje poszanowanie mienia bedgcego wtasnoscia SPZOZ w Lecznej.
2. Pacjent jest odpowiedzialny za rzeczy szpitalne oddane mu do uzytku na czas
hospitalizacii.
3. Pacjent ponosi koszty szkéd materialnych powstatych z jego winy na terenie SPZOZ
w Lecznegj.

§ 194

1. Pacjenci obtoznie chorzy spozywaja positki we wiasnym {6zku, w razie potrzeby — przy
pomacy dyzurujgcej pielggniarki lub opiekuna medycznego.
2. Pozostali pacjenci spozywajg positki w pomieszczeniach specjalnie do tego
przeznaczonych, a w razie ich braku —w swoich salach.
3. Przed kazdym posilkiem pacjenta obowigzuje umycie rak.
§ 195

Pacjent nie ma prawa manipulowaé przy aparaturze i urzadzeniach medycznych,
'eie‘ktr’yc’znych', gazowych, wentylacyjnych i grzewczych.

| §196
1. Pacjenta w Szpitalu obowiazuje zachowanie sie w sposéb kulturalny, niezaki6cajgcy
spokoju innym.
2. Pacjenta obowigzuje szacunek do personelu i innych pracownikow ochrony zdrowia( w
szczegolnosci osob sprawujacych opieke nad pacjentem).
3. Brak tolerangji dla agresji wobec personelu wynika z Dz. U. z dnia 26'marca '2025r.
Art. 231a. KK: ,Z ochrony prawnej przewidzianej dla funkcjonariuszy publicznych
podczas lub w zwigzku z petnieniem obowigzkéw stuzbowych funkcjonariusz publiczniy
korzysta réwniez wtedy, jezeli bezprawny zamach na jego osobe zostal podjety z

powodu wykonywanego przez niego zawodu lub zajmowanego stanowiska’.

§197
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1. Od godziny 22:00 do 6:00 obowiazuje cisza nocna.
2. W godzinach ciszy nocnej pacjent ma obowigzek zachowaé spokdj i unikaé wszelkich
zachowan mogacych zakiécié sen innym pacjentom.

§198

Pacjenci powinni zostaé zapoznani z ninigjszym Regulaminem Organizacyjnym
niezwlocznie po przyjeciu do Szpitala oraz przestrzega¢ zasad wnikajacych z.

Regulaminu.

§199
Na terenie SPZOZ obowiazujg Standardy Ochrony Mafoletnich w formie procedury,
ktéra dotyczy wszystkich pracownikdw SP ZOZ, nieletnich pacjentéw oraz ich
opiekunéw prawnych. Procedura wraz ze skrécong wersjg informacji -dia matoletnich
znajduje sig na stronie internetowej szpitala oraz na tablicach ogloszen

w poszczegolnych komorkach organizacyjnych.

INFORMACJE DLA MALOLETNICH PACJENTOW

Pamietaj, ze:
v Jako Pacjent jestes$ dia nas bardzo wazny i chcemy, zeby$ czut/czula sig tutaj
jak najlepiej.
v' Naszym celem jest leczenie i pomaganie.

v Mozesz nam powiedzieé jak mamy sie do Ciebie zwracaé.

v Masz prawo wiedzie¢, jak nazywa sig osoba, ktéra Cig leczy i czym sie
zajmuje. Jesli sama zapomni sig przedstawic, mozesz ja o to zapytaé.

v' Jesli czegos nie rozumiesz lub nie wiesz; na czym polega Twoje leczenie, w
Jjaki sposdb przebiegaé bedzie zabieg lub badania, a cheesz sig tego
dowiedzieé, zapytaj personel.

v Bedziemy trakiowaé Cie z szacunkiem.
v Twoje zdrowie i potrzeby &3 dla nas najwazniejsze.

v Jesli cos Cisie nie podoba w naszym zachowaniu, w porac_:l_n'i czy w oddziale,
mozesz riam o tym powiedzieé — wystuchamy Cig i sprobujemy Ci pomée.
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v Bedziemy starali si¢ badaé Cie delikatnie i damy Ci czas na oswojenie si¢ z
sytuacjg. Czasem jednak moze nie by¢ to mozliwe, jesli bedziemy musieli
udzieli¢ Ci szybko pomocy w uwagi na Twoje zdrowie i zycie.

v Jesli jest Ci smutno, tesknisz za bliskimi, powiedz nam o tym, postaramy sie
Ci pomée.

v Jedli potrzebujesz pocieszenia lub przytulenia, mozesz nas o to poprosié. Nie
bedziemy Cie przytulaé bez Twojej zgody.

v Jesli bedziesz musiamusiata spedzi¢ noc w.szpitalu, Twoja mama, tata lub
Twdj opiekun moga zostaé z Tobg w szpitalu. Jesli cheesz, Twoja
przytulanka tez moze zostaé z Tobg o ile nie wydaje gtosnych dzwiskéw i nie
jest zbyt duza. |

v Jezeli zostaniesz na noc w szpitalu, bgdziemy szanowa¢ Twoja potrzebe
odpoczynku — postaramy sie nie hatasowa¢, nie razi¢ Cie $wiatlem i nie
budzié, kiedy nie bedzie to konieczne.

Prosimy Cig, aby w naszym szpitalu:

e Zachowywas sie kulturalnie.

-« Szanowa¢ personel i innych pacjentow.

Przestrzega¢ obowigzujgcych zasad i regut porzadkowych.

Wykonywaé polecenia personelu.

Szanowad sprzet | zabawki znajdujgce sie w oddziale.

Nie hatasowad.

P.a_mietaj!

Jesli wydarzyto sig cos, co Cie niepokoi, czego nie akceptujesz, ktos Cie

skrzywdzit lub przekroczyl Twoje granice, zgtos to personelowi szpitala i
popro$é o pomoc. Postaramy si¢ rozwiaza¢ Twoj problem i zapewni¢ Ci
bezpieczenstwo.

Kontakt telefoniczny 81 752 63 00
kont_a_kt-.m'ailo_wy:'_sekre_ta_r’ia‘t@s_z_pital.le_czna.pl
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Bezptatng i catodobowg pomoc mozesz uzyskad pod humerem alarmowym:
116 111 — telefon zaufania dla dzieci i mlodziezy

oraz za poérednictwem bezplatriej infolinii

Rzecznika Praw Dziecka: 800 12 12 12

3. RYTM DNIA:-

5.00 - 9.00 - toaleta poranna, pomiar temperatury, wizyta lekarska, poranne zabiegi

medyczne, $niadanie;

9.00 -15.00- wykonywanie badari, zabiegéw zleconych przez lekarzy oraz zabiegow
pielegnacyjnych, udzielanie informacji o stanie.zdrowia pacjenta, obiad;

15.00 -19.00 - kolacja, obchéd wieczorny, toaleta wieczorna;
19.00 - 24.00 - wieczorme zabiegi medyczne;

22.00 - 6.00 -cisza nocna.

4. REGULAMIN ODWIEDZIN W SAMODZIELNYM PUBLICZNYM ZAKLADZIE
OPIEKI ZDROWOTNEJ W Lecznej.

1. Odwiedziny pacjen’téw przebywajacych w oddziatach szpitalnych odbywajg sig-
codziennie, zgodnie z ustaleniami w poszczegdinych oddziatach, w sposéb nie
zaburzajacy pracy oddziatu, wiaczajae w t6 czynnosci majgce na. cell utrzymanie

porzadku i higieny.

Godziny odwiedzin w poszezegdlinych oddziatach:
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Oddziat Urazowo-Ortopedy'c'zny: 10.00 - 18.00

Oddzial Chirurgiczny: 12.00 - 17.00
Oddziat Choréb Wewnetrznych: 12.00 - 19.00
Wschodnie Centrum Leczenia Oparzen: 15.00 - 18.00
Oddziat Rehabilitacyjny: 13.00 - 19.00
Oddziat Gastroenterologiczny: 12.00 -19.00
Oddzial Intensywnej Terapii: 15.00 - 18.00
Zakiad Opiekuriczo-Leczniczy: 12.00 - 19.00
Oddziat Geriatryczny i Medycyny Paliatywnes: 12.00 - 19.00
Zaktad Opiekunczo-Leczniczy w Jaszczowie 11.00 - 19.00

2. Zgodnie z ustawg o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazeri i chordb zakaznych U ludzi,
kierownicy podmiotéw leczniczych oraz inne osoby udzielajace $wiadczen zdrowotnych
s3 obowigzani do podejmowania dziatary zapobiegajgcych szerzeniu sig zakazeri i chorob

: zaka_:':nych.

3. w uzasadnionych przypadkach odwiedziny moga sig odbywaé réwniez w innych
godzinach niz ustalone na oddziatach szpitalnych, jednak za zgoda lekarza
koordynujgcego lub lekarza dyzurujgcego.

4. W sytuacjach, ktore. wymagajg wprowadzenia zasad rezimu sanitarnego, osoby
odwiedzajgce pacjentoéw beda zobligowane do przestrzegania wszelkich zalecen
i wprowadzonych zasad.

5. W zwigzku z powyzszym, ostateczne decyzje dotyczace wprowadzenia lub zniesienia
okreslonych ograniczer w danym podmiocie ieczniczym w zwiazku z jakakolwiek
epidemia dotyczaca odwiedzin pacjentéw beda podejmowane przez Kierownika podmiotu
po rozwazeniu wszystkich istotnych okolicznoéci. O wiw decyzjach bedziemy informowac

na biezaco, poprzez wywieszanie informacji-w kazdym Oddziale Szpitalnym.

6. Przed wykonaniem czynnoéci pielegnacyjnych przy odwiedzanym pacjencie osoba
odwiedzajgca uprzednio (bezposrednio przed kontaktem) obowigzana jest umyé i

zdezynfekowac rece.
7. Jednoczasowo u'1 pacjenta moze przebywas 1 osoba, jednak w szczégbinych
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

sytuaicjach - 2 osoby.

. Miejscem przeznaczonym do odwiedzin jest sala chorych, a w przypadku

oddziatow, ktére dysponuig wydzielonymi czgéciami korytarza z miejscami
siedzacymi — sg takze miejscami do odwiedzin.

. Dyrektor Szpitala moze ograniczy¢ lub wstrzymac odwiedziny w sytuacji

zagrozenie epidemicznego; o czym pacjenci zostana powiadomieni i stosownie
ogloszenie bedzie wywieszone przy wejsciu do.oddziatu.

Lekarz koordynujgey moze wyrazié zgode na dodatkowg opieke pielegnacyina
Sprawowang przez osobe bliska lub inng wskazang przez chorego, gdy:
o pacjent jest w stanie terminalnym

s pacjent jest po zabiegu operacyjnym

‘e pacjent jest pobudzony.

Udgziat rodziny lub opiekuhdw w opiece nad pacjentem moze odbywaé sig po
uzgodnieniu z lekarzem/pielegniarka dyzurng w zakresie:

s karmienia lub pomocy przy spozywaniu positkow

¢ utrzymania higieny ciata

« zmianie bielizny osobistej/poscielowe;

« wsparcia emocjonalnego, poczucia bezpieczenstwa.

Sugeruje sig, aby osoby niepeinoletnie odwiedzaly pacjentéw wraz z osoba

dorostg za zgoda Lekarza keordynujacego lub lekarza dyzurnego.

Na terenie oddziatdw szpitalnych chowigzuje zakaz wchodzenia do kuchenek

oddziatowych.

Podczas wizyt lekarskich, wykonywania zabiegéw czy konsultacji osoby
odwiedzajgce muszg Opuscic sale.

‘Odwiedzajgcy. zobowigzani s3 do:
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16.

17.

» Zapoznania si¢ z regulaminem i przestrzegania zasad odwiedzin.

» Dokladnego oczyszczenia obuwia, w niektorych przypadkach wiozenia odziezy
ochronnej,

¢ Zachowania si¢ w sposéb kulturalny, taktowny oraz nieucigzliwy dla osoby
‘odwiedzanej, innych chorych a takze personelu.

e Zachowania ciszy i spokoju.

 Szanowania mienia szpitalnego, a szczegdlnie przestrzegania zakazu
manipulowania aparatura medyczng, urzqdzeniami, instalacjami. O wszelkich
zauwazonych nieprawidfowosciach w ich dziataniu nalezy powiadomic lekarza,
dyzurnego lub pielegniarke dyzurng.

» Korzystanie wylgczne z toalet znajdujgcych sie w holach oddziatow.

¢ Zachowania czysto$ci i porzadku w pomieszczeniach szpitala, salach chorych,
toaletach.

Osobom odwiedzajacym pacjentéw zabrania sie:
. Przynosz-enia | przekazywania chorym lekow, bez zgody i wiedzy lekarza.

« Siadania na t6zku chorego lub innych pacjentow.

» Wieszania na f6zkach odziezy.

» Spozywania alkohelu, palenia fytoniu, uzywania $rodkéw odurzajacych.

Przynoszenia kwiatow, tatwo psujacej sie zywnosci, czajnikéw elektrycznych,
grzatek.

* Spozywania goracych napojéw na salach chorych.

» Podigczania urzadzen elektrycznych i elektronicznych na salach chorych,
wythkie_m uzasadnionych przypadkéw za zgoda pracownikow oddziafu.

» Przyprowadzania jakichkolwiek zwierzat, z wyjatkiem osob posiadajacych psa
przewodnika,

» Przywlaszczania sobie cudzego mienia.

W Oddziale Intensywnej Terapii jak i Oddziale WCLO odwiedziny odbywaja

sig¢ codziennie godzinach 15.00 — 18.00 za zgoda lekarza koordynujacego

lub dyzurujacego. Osoby odwiedzajace obowigzuje stréj ochronny
dostarczany przez pracownikéw Oddzialéw oraz mysie i dezynfekcja rak
przed rozpoczeciem i na zakoriczenie odwiedzin.
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18. Szpital dysponuje samoobstugowa szatnig mieszczaca sig na parterze budynku
{przy windach na oddziaty szp_it_alné)'._ :

19. Szpital stwarza mozliwosci cigglego przebywania rodzica z dzieckiem, z wyjatkiem
czasu, w ktérym prowadzone sa czynnosci diagnostyczno-terapeutyczne.
Niezaleznie od tego personel medyczny moze ograniczyé kontakty rodzica z
dzieckiem, wynikajace z innych przyczyn zaistniatych w oddziale.

Instrukcja postepowania z Pacjentem w stanie terminalnym:
Stan terminalny:

Jest to ostatni okres Zycia chorego (terminu - granica, kres) w, ktérym badania
diagnostyczne i leczenie przyczynowe czesto traca na znaczeniu, z wyjatkiem sytuaci,
w ktérych nagte p.o‘gc;rszenie stanu chorego moze by¢ wywotane przyczyna, ktorej |
skorygowanie przyniesie istotne korzysei.

Postgpowanie:

W miare mozliwoéci zapewniamy. Pacjentowi odrebng sale.
Umoiliniam_y Pacjentowi catodobowa 'bpie_ke'ze strony rodziny.
Leczymy wszechogarniajacy bolu.

Leczymy objawy infiych dolegliwoéci somatycznych.
Pielegnujemy.

L U

Udzielamy niezwtocznych informacji o biezacym stanie zdrowia Pacjenta
(informagji udziela ordynator lub lekarz dyzurny). W razie zgonu Pacjenta
ordynator lub lekarz dyzurny informuje osobe wskazang przez Pacjenta w historii
choroby o zaistniatej sytuacji.

5.TOPOGRAFIA SZPITALA
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Parter- Oddziat Chirurgii Urazowo- Ortopedycznej
Dzienny O$rodek Rehabilitacji
Rehabilitacja Ambulatoryjna,

Osrodek Hiperbarii
Oddziat Rehabilitacyjny
Ambulatorium POZ

| Pigtro- Oddziat Anestezjologii | Intensywnej Terapil
Oddziat Chirurgiczny Ogéiny
Szpitainy Oddziat Ratunkowy
Przychodnia Specjalistyczna
Pracownia Rentgenodiagnostyki Ogolinej
Medyczne Laboratorium Diagnostyczne
Pracownia Endoskopowa
Qddziat Dzienny Psychiatryczny

Il Pietro- Wschodnie Centrum Leczenia Oparzen
Oddziat Chirurgii Plastycznej
Centralna Sterylizator nig
Archiwum

Pracownia Diagnostyki Mikrobiologicznej

lll Pietro-  Oddziat Chordb Wewnetrznych
Oddziat Gastroenterclogiczny
Blok Operacyjny

CENTRUM OPIEKI SENIRALNEJ:

Parter - Oddziat Rehabilitacyjny

| Pigtro - Zaktad Opiekuiczo-Leczniczy



Il Pietro ~ Qddziat Geriatryczny
Oddziat Medycyny Paiiatywnej

Zaklad Opiekuriczo Leczniczy w Jaszczowie — oddziat SP ZOZ wtecznej.

6. CO NALEZY ZABRAC ZE SOBA DO SZPITALA:

Pacjent powinien zabraé ze soba:

odziez wlasciwa do pory roku,

przybory toaletowe i higieny osobistej,
reczniki,

wazne skierowanie,

dokumentacje z wczeéniejszego leczenia,

dokument tozsamosci.

Przedmioty wartoéciowe przynoszone sg do szpitala ha wiasna odpowiedzialnosg,

odradzamy pacjentom i ich bliskim przynoszenia do szpitala laptopéw; dragich

telefondw, bizuterii.

Na czas zabiegu, badania, operacji pacjent ma mozliwoéé oddania do depozytu

w

punkeie pielegniarskim rzeczy osobistych, ktore sg wartosciowe dla pacjenta,

lub do depozytu gldwnego (sejfu).

7. INNE INFORMACJE

Telefony do sekretariatu oddziatow:

Oddziat Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej - (81)7526541
Oddziat Anestezjologii | Intensywnej Terapii - (81)7526220
Oddziat Choréb Wewnetrznych - (81)7526561
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Oddziat Chirurgiczny Ogdlny - (81)7526521

Oddziat Rehabilitacyjny - (81)7526583
Szpitalny Oddziat Raturikowy - (81)7526501
Wschodnie Centrum Leczenia Oparzen ~ (81)7526531
Oddziat Chirurgii Plastycznej - (81)7526533
Oddziat Gastroenterologiczny - (81)7526361
Zaktad Opiekuriczo-Leczniczy - (81)7526583

Oddziat Geriatryczny i Medycyny Paliatywnej - (81)7526583
Zaktad Opiekunczo-Leczniczy w Jaszczowie P - (81)4652383
IP - (81)4652381

Na terenie Szpitala jest dostepna otwarta sie¢ WI-FI, z ktérej mozna korzystaé

po zapoznaniu sig z regulaminem.

Telewizory- sale pobytu chorych wyposazone sg w telewizory, ogigdanie programow

telewizyjnych jest mozliwe po wrzuceniu monety do skrzynki,

Rozmieniarka pienigdzy - znajduje sie w gléwnym budynku szpitala na parterze

Opieka Duszpasterska:

‘Szpital zapewnia peina opieke d uszpasterskg przy t6zku chorego oraz mozliwosé
korzystania z Kaplicy Szpitainej pod wezwaniem Sw, Siostry Faustyny Kowalskiej,

zlokalizowaniej na | pigirze budynku. Opieke duszpasterska dla pagientéw wyznania

rzymsko-katolickiego sprawuje:
Kapelan ks. Lukasz Was, tel.: 782073694

Centrum Opieki Senioralne;j:
Kapelan ks. Jerzy Piech, tel.501 814 564

20L w Jaszczowie:
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Kapelan ks. Andrzej Sulowski, tel. 81 757 20 55

Pacjenci innych wyznan majg mozliwosé kontaktu z duchownymi stosownie do
wyznania:
Kosciét Chrzescijan Wiary Ewangelicznej:

Pastor Tomasz Blicharz tel.695 044 374

Pastor Andrzej Janiuk tel.516 266 416

Parafia Ewangelicko-Augsburska:
Pastor Grzegorz Brudny tel. 81 442 10 50

Parafia Grecko-Katolicka:
ks. Stefan Batruch tel. 81 746 93 99

Msze Sw. wyznania rzymsko-katolickiego odbywajg si¢ codziennie o godzinie
15.30 oprécz sobot Wystawienie Najswietszego Sakramentu i modlitwa Koronka
do Bozego Milosierdzia odbywa sig codziennie o godz.15.00.

Apteka DOZ - parter budynku, czynna:
od poniedziatku do soboty, w godz.:7.30-20.00;
w niedziele - apteka nieczynna.

Barek ,,Kuchnia dla serca” - parter budynku, czynny:
od poniedziatku do piatku wgodz.: 8.00- 15.00.

Salon Medyczny, Cezal"- parter budynku czynny:
Od poniedzialku do piatku w godz.: 8.00 - 16.00;

sobota, niedziela - salon medyczny nieczynny.

Sklep spozywczy- parter budynku czynny:
Od poniedziatku do pigtku w godz.: 7.00 - 18.00;
sobota, niedziela w godz.9.00- 15.00.
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SKLEPIK SWIADCZY UStUGI POGZTY POLSKIEJ

PARKING- BEZPLATNY

ZASADY KORZYSTANIA Z LODOWEK W KUCHENKACH ODDZIALOWYCH
podczas hospitalizacji, podyktowane wzglgdami sanitarnymi:

Produkty przechowywane muszg byé zapakowane i podpisane przez. pacjenta lub

Jego rodzing / imie, nazwisko, numer sali oraz data umieszczenia produktu w

lodowce/..

Dozwolony czas przechowywania wynosi:

3.

>

produkty otwarte — 3 dni robocze /wedliny, sery, warzywa, owoce/

produkty oryginalnie zapakowane — wediug daty przydatnosci do 'spozycia
podanej na opakowaniu

lodowka jest codziennie porzadkowana na dyzurze nocnym przez pania salowa
produkty po terminie waznosci zostajg usuwane z loddwki przez pania salowg
po wezesnisjszym poinformowaniu pacjenta, ktérego produkty dotyczg
zabrania sig¢ wnoszenia i spozywania w oddziale przez pacjentow surowych
migs, jaj, lodow, ciast kremowych, grzybéw.

8. Cennik

Pacjenci ubezpieczeni leczeni sg bezplatnie.

2. W przypadku pacjenta nieubezpieczonego koszty leczenia beda naliczane wedtug

aktualnego cennika okreslonego w Zarzgdzeniu Dyrektora SP ZOZ w Leczne.

3. Stosowne informacje znajduja si¢ w sekretariacie danego oddziatu oraz na stronie
internetowej SPZ0OZ, w zakiadce usiugi komercyjne.

8. Skargi i wnioski

Przede wszystkim zalecamy bezposrednig rozmowe wyjasniajaca z osoba

odpowiedzialna.za dany odcinek wykonywanych dwiadczer zdrowotnych.
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Jezeli zaistniaty problem nie moze by¢ rozwigzany na tym szczeblu, wéwczas mozna
skierowac skarge lub zazalenie do Sekretariatu SPZOZ w tecznej w formie ustnej,

pocztg, faksem, e-mailem.

Petnomocnik do spraw Praw Pacjenta SP ZOZ w tecznej: mgr Ewa Czuchryta
przyjmuje skargi, wnioski oraz pochwaly od pacjentow, a takze posredniczy
w procesie zgtaszania zdarzen niepozadanych przez pacjentéw i/lub rodziny
pacjentow w dniach:

wtorek i pigtek od godziny 13.00 do godziny 14.00, w Oddziale Geriatrycznym, w
gabinecie Pielegniarki koordynujgcej, pod telefonem: 81 7526593 oraz droga
elektroniczng pod adresem e-mail: e.czuchryta@szpital.leczna.pl

Rzecznik Praw Pacjenta kontakt:
Ogoélnopolska bezptatna infolinia: R P P: 800 - 190 — 590 czynna catlodobowo
e-mail: kancelaria@rpp.gov.pl

Lubelski Oddziat Wojewodzki NFZ :81 531-05-45
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