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ZASADY ORGANIZACYIJNE FUNKCIONOWANIA
KLINIKI NADCISNIENIA TETNICZEGO | DIABETOLOGII
+REGULAMIN KLINIKI”

I. Charakterystyka Kliniki
Klinika Nadcisnienia Tetniczego i Diabetologii jest komérky procesu gtdwnego (leczniczo-profilaktycznego)

Uniwersyteckiege Centrum Klinicznego w Gdarisku. Mieéci sie przy ulicy Smoluchowskiego 17,
80-214 Gdarisk. W sktad Kliniki wchodza: oddziat Kliniki Nadciénienia Tetniczego i Diabetologii
z pododdziatem angiologicznym, zespdt poradni przykliniczaych (Regionalne Centrum Nadci$nienia
Tetniczego, Regionalne Centrum Diabetologii, Poradnia Angiologiczna, Poradnia Choréb Metabolicznych
Fenyloketonurii, Centrum Profilaktyki Nikotynowej), Centrum Medycyny Snhu, pracownie naczyniowe
{echokardiografia, USG Doppler tetnic domézgowych i nerkowych), pracownia ABPM, cze$¢ dydaktyczna
Kliniki - prowadzenie dziatalnosci dydaktyczne] dla studentéw Gdariskiego Uniwersytetu Medycznego.

1.1. Klinika Nadcisnienia Tetniczego i Diabetologii prowadzi lecznicza dziatalno$¢ w pefnym zakresie
kontraktu NFZ dla specjalnosci choroby wewnetrzne i diabetologia.

1.2. Klinika Nadci$nienia Tetniczego i Diabetologii posiada kontrakt z NFZ w zakresie nastepujacych procedur:

a) lecznictwo szpitalne, w tym w szczegélnoséci:
- diagnostyka i leczenie cukrzycy oraz jej powiktar, edukacja diabetologiczna;
- diagnostyka i leczenie nadcisnienia tetniczego ze szczegolnym uwzglednieniem wtérnych postaci:
- diagnostyka zaburzen oddychania podczas snu;
- leczenie wewnatrznaczyniowe z zakresu angiologii;

b) ambulatoryjna opieka specjalistyczna (Regionalne Centrum Nadci$nienia Tetniczego, Regionalne
Centrum Diabetologii, Poradnia Angiologiczna, Poradnia Choréb Metaholicznych Fenyloketonurii,
Centrum Profilaktyki Nikotynowej).

1.3.Pacjenci zgtaszajacy sie planowo na leczenie do UCK przyjmowani sg w poszczegblnych poradniach,
zgodnie z posiadanym skierowaniem od lekarza POZ i ohszarem leczenia:

a} RCNT: Poradnia Nadci$nienia Tetniczego (diagnostyka i leczenie nadcisnienie tetniczego i jego
powiktani, zaburzert przemiany lipidowej, sktadowych zespotu metabolicznego, obturacyjnego
bezdechu sennego),

b) RCD: Poradnia Diabetologiczna {cukrzyca typu 1, cukrzyca typu 2, cukrzyca wtdrna, cukrzyca
towarzyszgca innym schorzeniom metabolicznym, cukrzyca cigzowa),

¢) Poradnia Angiologiczna {miazdzyca tetnic obwodowych, choroby 2yi, choroby naczyri limfatycznych),

d)} Poradnia _ Choréb  Metabolicznych  Fenyloketonurii  (fenyloketonuria, hemochromatoza,
niedozywienie, choroba otytoéciowa),

e} Centrum Profilaktyki Nikotynowe] (zespdt uzaleznienia od tytoniu),

f) Hospitalizacja planowa chorych bedacych pod opiekg RCNT i RCD nastepuje po kwalifikacji

przeprowadzonej przez lekarza prowadzacego w poradni, po wystawieniu skierowania do Kliniki
i wpisaniu na liste kolejkowa.

1.4. Pacjenci posiadajacy skierowanie od lekarza POZ lub lekarza specjalisty spoza RCD/RCNT do hospitalizacji
w trybie planowym w Klinice, wymagaja kwalifikacji do hospitalizacji przez lekarza specjaliste
wskazanego przez Ordynatora Kliniki w_uprzednio wyznaczonym przez sekretariat Kliniki terminie.

Kwalifikacje pacjentow do hospitalizacji w Klinice Nadciénienia Tetniczego i Diabetologii odbywaja sie:

a) w Srody w godzinach 11:00-12:00 w Regionalnym Centrum Nadciénienia Tetniczego, pokdj
przygotowawczy, na parterze budynku Centrum Medycyny Nieinwazyjnej ul. Smoluchowskiego 17 —
dla pacjentéw kierowanych z powodu nadciénienia tetniczego;
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b} w srody, w godzinach 12:00-13:00 w Regionalnym Centrum Diabetologii, pokoj przygotowawczy,

na parterze budynku Centrum Medycyny Nieinwazyjnej ul. Smoluchowskiego 17 — dla pacjentow
kierowanych z powodu cukrzycy;

pacjenci kierowani celem przeprowadzenia diagnostyki w kierunku bezdechu sennego zapisywani
5§ bez koniecznosci weryfikacji zasadnosci hospitalizacji przez lekarza Kliniki. Date przyjecia ustala
sie telefonicznie przez Sekretariat Kliniki (tel. 58584 4440) w dni robocze w godzinach
od 10:00 do 12:00. Termin ustalany jest w kolejnodci zgtoszern. W trakcie rozmowy zostang
zweryfikowane: dane osobowe zgtaszanego (imie nazwisko, PESEL), telefon kontaktowy,
kod e-skierowania oraz informacja dot. szczepienia przeciwko COVID-19.

1.5.W dniu ustalonego przyjecia do UCK w trybie planowym pacjent ze skierowaniem/karta kwalifikacyjna

z2gtasza sie do Punktu Przyje¢ Planowych {rejestracji), ktéra znajduje sie na parterze budynku Centrum
Medycyny Nieinwazyjnej UCK, ul. Smoluchowskiego 17.

1.6.Hospitalizacje w trybie ostrym odbywajg sie jedynie poprzez kwalifikacje w Klinicznym Oddziale

Ratunkowym.

1.7. Pacjentami Kliniki sg osoby doroste. Deodatkowo Centrum Medycyny Snu Swiadczy rowniei ustugi

dla pacjentow klinik pediatrycznych.

1.8. Aktualny stan téiek Kliniki dostepny jest w Rejestrze Podmiotéw Prowadzgcych DziatalnosSC Leczniczy

pod numerem ksiegi rejestrowej 000000018619.

1.9.Plan sytuacyjny oddziatlu z umiejscowieniem m.in. gabinetu zabiegowego, lekarskiego, dyzurki

pielegniarskiej, przechowywania Praw Pacjenta w wersji petnej oraz skroconej, tacy reanimacyjnej,
defibrylatora, gasnic, stanowi Zatacznik Nr 1A do niniejszego Regulaminu. W skiad Klinki wchodza
pomieszczenia:

a) 3 pokoje lekarskie

b) Pokdjlekarza dyzurnego

c} Pokdj pielegniarek

d) Punkt pielegniarski

e) Gabinet pielegniarki oddziatowe]

f) Pokéj badan

g} Gabinet zabiegowy

h} Pokdj przygotowawczy pielegniarek
i) Gabinet ABPM

j) Gahinet echokardiograficzny

k} Pokoj socjalny

I} Kuchnia oddziatowa

m) Sala seminaryjna

n} Magazyn bielizny

o} Magazyn sprzetu

p) Brudownik

g) Pomieszczenie porzadkowe

r) Pomieszczenie post mortem

s) Gabinet ordynatora + sekretariat

t) Pokéjoczekiwan, mieszczacy sie przed wejsciem do Oddziatu
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W skiad Kliniki wechodzg takze poradnie specjalistyczne - (plan sytuacyjny przedstawiono

w Zataczniku nr 1B i 1C do niniejszego Regulaminu). W skfad kompleksu poradnianego Kliniki wchodza
pomieszczenia zlokalizowane na parterze budynku Centrum Medycyny Nieinwazyjnej UCK,
ul. Smoluchowskiego 17 (na prawo od wejscia gtéwnego do budynku):

a)
b)
c)
d)
e)
f)
g
h)
i)
j}
k)
]
m)
n)

1.11.

Poczekalnia

7 gabinetow lekarskich

2 pokoje przygotowawcze pielegniarek (osobne dla pacjentéw RCNT i RCD)
Gabinet zabiegowy

Gabinet zabiegowy stopy cukrzycowe]j ze zmywalnig i magazynem narzedzi
Gabinet echokardiograficzny

Gabinet ABPM/EKG

Gabinet CPAP

Gabinet pompowy

Sala edukacyjna dla pacjentow

Pokdj opisowy lekarski

Pokdj pielegniarek

Archiwum

Magazyn

W ramach Kliniki dziata rowniez Centrum Medycyny Snu, zlokalizowane na drugim pietrze budynku

Centrum Medycyny Nieinwazyjnej UCK ul. Smoluchowskiego 17 {plan sytuacyjny przedstawiono
w Zataczniku nr 1D do niniejszego Regulaminu) doda¢ zatgcznik. W sktad Centrum wchodzg nastepujace
pomieszczenia:

a)
b)
¢}
d)
e)
f)

g)
h)
i)

)

k)

1.12.

1.13.

4 jednoosobowe pokoje badania snu z tazienka
Stanowisko nadzoru
Gabinet lekarski

Punkt pielegniarski
Gabinet zabiegowy

Pokoj konsultacyjny

Pokdj socjalny

Kuchnia oddziatowa
Magazyn sprzetu
Brudownik

Pomieszczenie porzadkowe

Praca catego zespotu lekarskiego i pielegniarek kieruje Ordynator KNTID.

Ordynator wyznacza lekarzy nadzorujacych prace oddziatu i poradni Kliniki. Dane osobowe personelu

wraz z numerami telefonow kontaktowych znajduja sie w zafgezniku nr 10 ,, Dane osobowe
i kontaktowe KNTiD” do PZ-KNTiD-01 oraz sg umieszczone na , Tablicy informacyjnej dla pacjenta”.

1.14,

Personel KNTiD wspétpracuje z personelem medycznym innych komérek organizacyjnych UCK,

personelem administracyjnym sekretariatu Kliniki oraz psychologami, rehabilitantami, dietetykami,
ktorzy sg niezbedni podczas hospitalizacji pacjenta.

1.15.

Pielegniarka Oddziatowa:

a) nadzoruje prace personelu pielegniarskiego oraz opiekundow medycznych
b) nadzoruje prace firm zewngtrznych w zakresie sprzatania, zywienia i transportu na terenie Oddziatu.

Strona 3z 13



2.1

2.2.

2.3.

2.4.

2.5.

2.6.

2.7.

2.8.

F/P2Z-KNTiD-01/Z09/E006
ZASADY PRZYJECIA PACJENTA DO KLINIKI NADCISNIENIA TETNICZEGO | DIABETOLOG!

Pacjent lub jego opiekun prawny, w przypadku przyjecia planowego powinien wczeséniej, indywidualnie
ustali¢ w oddziale termin kwalifikacji w Sekretariacie Kliniki. W wyznaczonym terminie nalezy zgtosic
sie do okreslonego w pkt. 1.4. gabinetu.

W dniu ustalonego terminu przyjecia do Kliniki w trybie planowym pacjent ze stosownym skierowaniem
zgtasza sie do Punktu Przyje¢ Planowych budynku Centrum Medycyny Nieinwazyjnej.

Punkty 2.1. oraz 2.2. nie dotyczg przyje¢ w nagtych przypadkach, ktdore odbywajg sie catodobowo
w Klinicznym Oddziale Ratunkowym.

Pacjent po przyjeciu na Oddziat zostaje poddany diagnostyce i leczeniu, w zakresie wynikajacym
z jego stanu i priorytetu, ustalonemu w procesie kwalifikacji do przyjecia do Oddziatu.

Pacjent po przyjeciu do Kliniki jest informowany i zapoznawany przez pielegniarke z:

a} ztopografia oddziatu (czyli gdzie co sie znajduje w oddziale},

b} z,Zasadami organizacyjnymi funkcjonowania Kliniki — Regulaminem Kliniki”,

c) potrzebie przyniesienia i oddania specyficznych wtasnych lekéw przyjmowanych w oryginalnych
opakowaniach wraz z ulotka, o ile zachodzi taka potrzeba, a ktdra jest bezposrednio zwigzana
z chorobg pacjenta,

d) z ,Karta Praw i Obowigzkdw Pacjenta”,

e} jest informowany o mozliwosci zapoznania sie z dokumentami indywidualnie {dokumenty dostepne
w Punkcie Pielegniarskim i tablicy informacyjnej w oddziale),

f) zzasadami depozytu w oddziale, w tym o wartosciowych przedmictach pacjenta, ktdre musza zostac
przekazane do depozytuy,

g} z zasadami uiywania sprzetdw elektronicznych, telefondéw i urzadzen bezprzewodowych oraz
ich przechowywania w oddziale,

h} z zasadami segregacji odpadow - odrebna kolorystyka koszy do segregowania oraz miejscem
sktadowania zuzytych baterii,

i) zzasadami przynoszenia i przechawywania zywnosci,

j} z zasadami funkcjonowania wyposaZenia i sprzetdw dostepnych do uiytku przez pacjenta podczas
pobytu w oddziale {np. pokazanie funkcjonalnosci t62ka, przyciskéw alarmowych wzywania pomocy,
wlaczania i wylgczania swiatta oraz zastaniania rolet itp.)

Pielegniarka Oddziatowa, a w razie jej niecbecnosci pielegniarka dyzurna, dysponuje depozytem,
w ktdrym moina przechowywac rzeczy wartosciowe. Szczegoétowe zasady depozytu zostaly spisane
w procedurze PZ-05 ,,Depozyt”.

W czasie pobytu w Klinice nie zaleca sie posiadania m.in. bizuterii. Szpital nie ponosi odpowiedzialnosci
za rzeczy wartosciowe pacjenta, ktdre nie sg przekazane do depozytu.

Pacjenta, o ile bylo to mozliwe (np. pacjent kontaktowat si¢ telefonicznie), persone! informuje
co ma zabra¢ ze sobg do szpitala. Zakres zalecanych rzeczy, jakie pacjent ma ze sobg zabraé,
to m.in. dokument ze zdjeciem stwierdzajacy tozsamos¢, dokumentacja medyczna dotyczaca przebiegu
choroby i innych przebytych chordb, wiarygodny wynik grupy krwi, wyniki laboratoryjne
i mikrobiologiczne oraz rzeczy do wykonywania czynnosci higieny osobistej (przybory toaletowe) wraz
z odziezg (m.in. pizame).

Informacja: Bagaz pacjenta nie powinien przekraczad rozmiaréw 60/40/30cm.
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Kazdy pacjent ma prawo do opieki psychologicznej. W razie potrzeby nalezy zglosié prosbe
lub potrzebe rozmowy z psychologiem u lekarza lub u pielegniarki oddziatu.

2.10. Kazdy pacjent ma prawo do ziozenia skargi i/lub wniosku do UCK w odniesieniu do Oddziatu

jak i os6b odpowiedzialnych na poziomie funkcjonowania:
a} Kliniki - do Ordynatora Klinki Jub Pielegniarki Oddziatowej (Sekretariat Kliniki, gabinet Pielegniarki
Oddziatowe]),
b} Lekarza dyzurnego i starszej pielegniarki dyzuru w Oddziale Kliniki {dyzurka lekarska,
dyzurka pielegniarska),
c) Dyrektora Naczeinego — Sekretariat Gdansk, ul. Smoluchowskiego 17 — budynek CMN V pietro
»Administracja”.

2.11. Skargi moga by¢ sktadane ustnie lub pisemnie zgodnie z ogdlnie przyjetymi zasadami. Szczegdtowe

informacje z zakresu dziatalnosci prowadzonej w zakresie skarg zostaly zapisane w procedurze
P5-04 ,,Rozpatrywanie skarg i wnioskow w Uniwersyteckim Centrum Kiinicznym” oraz w Informatorze
dla pacjenta na stronie www.uck.pl zaktadce ,SKARGI | WNIOSKI” oraz informacje zostafy réwniei
umieszczone na ,, Tablicy informacyinej” w Klinice.

2.12. W przypadku, gdy pacjent uzna to za stosowne, skarge moze ztozy¢:

a) w Pomorskim Oddziale Wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia,
b) u Rzecznika Praw Pacjenta, Warszawa, ul. Miynarska 46, {(www.bpp.gov.pl).

2.13. W razie zaistnienia probleméw natury etycznej mozna zwrdci¢ sie o pomoc w ich rozwigzaniu

do funkcjonujacego w UCK Zespotu ds. Etyki. Wnioski na pismie nalezy skfadaé w sekretariacie
Dyrektora Naczelnego w kopertach zaadresowanych do Zespotu ds. Etyki lub przesytkach
odpowiednio zabezpieczonych ze wzgledu na ochrong danych i informacji. Pacjent moze tez wystaé
korespondencjg na adres e-mail: etyka@uck.gda.pl.

Ill. POBYT PACJENTA NA ODDZIALE KLINIKI

3.1.

3.2.

3.3

34,

3.5.

Pacjent jest zobowigzany udziela¢ w trakcie wywiadu lekarskiego i pielegniarskiego petnej i prawdziwej
informacji o swoim stanie zdrowia. Szpital nie ponosi odpowiedzialno$ci za szkody wynikie z zatajenia
bad? udzielenia nieprawdziwej informacji, co do istotnych spraw dotyczacych zdrowia pacjenta.

Pacjent ma obowigzek poinformowaé lekarza prowadzacego o przyjmowanych lekach. Leki wiasne
pacjenta powinny by¢ zdeponowane do apteczki oddziatowej, w opisanym opakowaniu. Stosowanie
tych lekow w czasie pobytu w Szpitalu bezwzglednie wymaga zgody lekarza prowadzacego
i/lub dyzurnego. Leki sg podawane przez pielegniarke i nie moga by¢ przyjmowane samodzielnie.

Pacjent ma obowigzek kazdorazowego zgtaszania potoznej/pielegniarce zamiar opuszczenia oddziatu.
Zabrania si¢ wychodzenia poza teren Szpitala za wyjgtkiem wyjazdu na badania, konsultacje w asyscie

personelu Szpitala.

Pacjent zobowigzany jest do noszenia opaski identyfikacyjnej. W przypadku jej zniszczenia
lub zgubienia pacjent niezwtocznie zgtasza ten fakt personelowi oddziatu celem zatozenia nowe;j.

Pacjent ma obowigzek stosowania sie do zaleceri lekarzy i potoinych dotyczacych procesu
diagnostyczno-terapeutycznego realizowanego w Szpitalu, w tym do przestrzegania zaleconej diety.
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3.6. Pacjent ma obowiazek utrzymywac fad i porzadek w miejscu pobytu oraz przestrzegaé zasad higieny
osobiste;j.

3.7. Klinika zapewnia catodobowy dostep rodziny i osdb bliskich do pacjenta hospitalizowanego
na oddziale. W zwigzku z rozkladem czasu pracy w Klinice zaleca sie odwiedziny w godzinach
od 14.00 do 18.00. U jednego pacjenta moga przebywal nie wiecej niz 2 osoby jednoczesnie.
Inne godziny odwiedzin lub wieksza ilos¢ osob - tylko za zgoda lekarza dyiurnego, lekarza
prowadzacego, Kierownika Kliniki ub pielegniarki.

3.8. W zwiazku ze specyfikg funkcjonowania kazdego oddziatu lekarz dyzurny lub pielegniarka dyzurna
moze podja¢ decyzje o ograniczeniu odwiedzin ze wzgledu na warunki epidemiologiczne
oraz dziafalnos¢ oddziatu zwigzang z biezgcy pracg w zakresie leczenia i pielegnowania pacjentéw
w Klinice. Ograniczenie to moze mieé¢ wymiar zmniejszenia ilosci jednoczasowo odwiedzajgcych
pacjenta, czasu trwania odwiedzin (np. poproszenie osoby odwiedzaiacej o opuszczenie Sali chorych
na czas wykonywania zabiegu lub czas wykonywania obchodu lekarskiego). Ograniczenie to moze
réwniez wynikac z troski o dobro innych pacjentéw hospitalizowanych w tej samej Sali chorych.

3.9. Informacji o stanie zdrowia pacjentowi lub osobie upowaznionej przez pacjenta udziela lekarz kierujgcy
oddziatem lub lekarz prowadzacy lub w czasie dyiuru, lekarz dyzurny. Informacje udzielane 53 w czasie
pory odwiedzin. Nie udziela sig informacji przez telefon, chyba ze w czasie przyjecia zostate to ustalone
z uwzglednieniem hasia do komunikacji.

3.10. Informacja: Wyjatek stanowi sytuacja nagtego pogorszenia stanu zdrowia pacjenta lub smierc pacjenta,
kiedy to lekarz kontaktuje sie telefonicznie z osobg uprzednio wskazang przez pacjenta.

3.11. Osoba bliska lub upowazniona moze zgfosi¢ chet uzyskania informacji o stanie pacjenta do pofoinej /
pielegniarki, ktéra nastgpnie powiadamia o tym fakcie lekarza prowadzacego pacjenta
lub nadzorujgcego prace oddziatu lub lekarza dyzurnego.

3.12. Udziat cztonka rodziny lub innej wskazanej przez pacjenta osoby w procesie opieki jest dopuszczalny
wytacznie w zakresie i na zasadach ustalonych z personelem medycznym oddziatu i za jego zgoda
oraz udokumentowanym w historii choroby pacjenta (w czgsci pielggniarskiej z imiennym
sprecyzowaniem osoby przeszkolonej) instruktazem/rozmowg edukacyjng.

3.13. Nie dopuszcza sie obecnosci rodziny i osdb bliskich podczas procedur zabiegowych w salach
zabiegowych i ich otoczeniu, o ile nie jest to uzasadnione wyzszg koniecznoscia, o czym decyduje lekarz.

3.14. Zabrania sie pacjentowi oraz osobom go odwiedzajacym manipulowania przy aparaturze
i urzadzeniach medycznych, elektrycznych, gazowych, wentylacyjnych i grzewczych.

3.15. Kazdy pacjent ma prawo do opieki duszpasterskiej. W razie potrzeby moiliwe jest takze wezwanie
duszpasterza na prosbe rodziny pacjenta, za posrednictwem pielegniarki. Numery kontaktowe

do duszpasterzy znajduig sie na , Tablicy informacyjnej Kliniki” w oddziale.

3.16. W wyjatkowych wypadkach, w przypadku potrzeby komunikacji z osobami najblizszymi pacjent
ma moiliwoséc skorzystania z telefonu oddziatu w celu przeprowadzenia rozmowy.
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3,17. Dzwonki telefonéw komérkowych, tabletéw i komputerow powinny by¢ $ciszone do niezbednego
minimum. Glosnos¢ telewizoréw w salach powinna by¢ ustawiona tak, aby nie przeszkadza¢ innym
pacjentom. W sprawach spornych pacjent ma obowigzek zastosowac sie do polecen personelu Kliniki.

3.18. Cisza nocna w Klinice trwa od 22.00 do 6.00.

3.19. Dla pacjentéw niemonitorowanych umozliwia sie korzystanie z prywatnego Internetu. Dla pacjentow
hospitalizowanych w UCK udostepnia sie dostep do Internetu poprzez login i hasto dostepne na tablicy

przy Punkcie Pielegniarskim.

IV. HARMONOGRAM PRACY W ZAKRESIE LECZENIA | PIELEGNOWANIA PACJENTOW W KLINICE
(w sytuacjach szczegélnych moze ulec zmianie).

Godziny Czynnosci
6.00—-7.00 |Pielegniarki: wykonywanie pomiaréw Zyciowych, masy ciata, pobieranie krwi, toaleta
pacjentdw, pobranie materiatu do badan, prowadzenie dokumentacji pielegniarskiej
7.00-7.30 | Pielegniarki: przejecie dyzuru, raport pielegniarski
7.30-8.00 |Pielegniarki: porzadkowanie sal chorych, przescietanie t6zek, zmiana bielizny poscielowej,
osobistej, wykonywanie zleceri lekarskich, przygotowanie, a nastepnie podanie lekdw
godzinowych, dokumentacja wykonanej pracy
8.00—-8.20 |Lekarze i Pielegniarka Oddziatowa: raport lekarski
8.20-11.00 |obchdd lekarski, wykonywanie zlecen lekarskich, $niadanie, karmienie pacjentéw, pomoc
zaspokajaniu potrzeb fizjologicznych, kapiele pacjentow, asystowanie przy drobnych
zabiegach w sali zabiegowej | porzadkowanie po zakonczeniu pracy w gabinecie, opieka nad
pacjentami w trakcie konsultacji i badan dodatkowych poza terenem Qddziatu, zabiegi
rehabilitacyjne, dokumentacja wykonanej pracy, w tym cotygodniowy , duzy obchad” {Srody
9.00-11.00} — omowienie pacjentdw, zdarzen niepozgdanych, obchdd
11.00-13.00 | przygotowanie i podanie lekdow godzinowych, wykonywanie zlecen lekarskich, pomoc przy
zaspakajaniu potrzeb fizjologicznych, szkolenia dla pacjentdéw, dokumentowanie wykonanej
pracy
13.00 - 15.00 | porzgdkowanie sal chorych po obiedzie, rozmowy terapeutyczne z pacjentami, wypisy
pacjentdw, zaspokajanie potrzeb fizjologicznych, obiad, karmienie pacjentdw, szkolenia dla
pacjentow, wykonywanie zlecefi lekarskich, dokumentowanie wykonanej pracy
15.00-16.00 |odwiedziny pacjentéw, rozmowy terapeutyczne z pacjentami, wykonywanie zlecen
lekarskich
16.00-18.00 | mierzenie temperatury, tetna, wykonywanie zleceri lekarskich, wykonywanie zlecer
lekarskich, pomoc pacjentom przy kolacji
18.00 - 18.30 | porzadkowanie sal po kolacji, toaleta wieczorna pacjentéw, wykonywanie zlecen lekarskich,
dokumentacja wykonanej pracy
18:30-19.00 | wieczorna wizyta lekarska
18.45-19.00 |raport pielegniarski
19.15-21.00 |toaleta wieczorna pacjentéw, podanie lekéw godzinowych, porzadkowanie sal,
zaspokajanie potrzeb fizjologicznych, wykonanie biezgcych zlecenr fekarskich
21.00-22.00 | rozmowy terapeutyczne, rozdanie lekdw nasennych, gaszenie $wiatta
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22.00 - 24.00 |cisza nocna, podanie lekéw godzinowych, porzadkowanie szaf z lekami, stata obserwacja

chorych

24.00-6.00 |cisza nocna, zaspakajanie potrzeb fizjologicznych, prowadzenie dokumentacji wykonanych

CZynnosci

4.1.

V.

5.1.

5.2.

5.3.

54,

5.5.

5.6.

5.7.

5.8.

5.9.

5.10.

Konsultacje specjalistyczne — termin realizacji ustalany jest przez Kierownika Kliniki lub lekarza

dyiurnego w przypadku zlecenia ,Rutynowego”; w przypadku zlecenia ,Pilnego” — catodobowo,
w zaleznosci od wskazarn i aktualnego stanu pacjenta.

OBOWIAZKI PACJENTA | ODWIEDZAJACYCH
Osoby odwiedzajgca powinny za kazdym razem zgtosi¢ sie do pielegniarki/lekarza w celu uzyskania
dodatkowych informacji zwigzanych z dziataniami organizacyjnymi, epidemiologicznymi odwiedzin
w Klinice — Sali chorych.

Osoby z infekcjami drog oddechowych lub jakakolwiek choroba zakaing oraz pod wptywem alkoholu,
narkotykow i innych $rodkéw odurzajgcych nie mogg odwiedzaé pacjentki w Szpitaly,
a jezeli jest to uzasadnione kazdorazowo takg zgode moze wyrazi¢ lekarz nadzorujacy prace dziennego
oddziatu.

Odwiedzajqcy s3 zobowigzani do przestrzegania na terenie Szpitala zakazu uzywania tytoniu i wyrobdw
tytoniowych. Obowigzuje bezwzgledny zakaz palenia wyrobdw tytoniowych, papierosdw
elektronicznych oraz nowatorskich wyrobdéw tytoniowych, spozywania napojéw alkoholowych,
uzywania narkotykéw, srodkow odurzajacych - pod rygorem sankcji przewidzianych przepisami prawa.

Osoby odwiedzajace mogg przebywac tylko w pokojach zajmowanych przez osobe odwiedzang
(pacjenta) i pokojach odwiedzin przewidzianych na terenie Kliniki, o ile s3 one dostepne.
Odwiedzajgcych obowiazuje zakaz wchodzenia do innych pomieszczen.

Zaleca sie aby, wizyta odwiedzin przez osoby najblizsze byfa uzgadniana z pacjentem {wspdtlokatorem)
zajmujgcym te sama sale.

Ze wigledow epidemiologicznych ustala sie obowigzek pozostawiania odziezy wierzchnigj
w ogdlnodostepnej szatni zlokalizowanej na poziomie ,0". W przypadku, gdy szatnia jest nieczynna,
odziez musi zosta¢ pozostawiona w miejscu wyznaczonym na oddziale po zasiegnieciu informacji
od pielegniarki i by¢ odpowiednio zabezpieczona {np. spakowana do torhy} .

Informacja: Personel Oddziatu nie odpowiada za rzeczy pozostawione bez nadzoru.

Osoby odwiedzajgce nie moga siadac i ktasc sie na tézkach zajmowanych przez pacjenta.

Odwiedzajgcy nie moga korzystaé z toalet bedgcych w sali chorych {pobytu} pacjenta. Odwiedzajacy
korzystajg z toalet dla 0sdb odwiedzajgcych na terenie UCK.

Osoby odwiedzajgce zobowigzane sg do przestrzegania oznakowan znakami ostrzegawczymi, przepisow
bezpieczenstwa, higieny i p/pozarowych, zachowania czystosci w salach chorych, toaletach ogdlno-
dostepnych, poszanowania mienia Szpitala, nie zakl6cania pracy personelu i spokoju innych pacjentéw.

Odwiedzajacy powinni odnosi¢ sie zyczliwie i kulturalnie do innych pacjentdw i personelu Szpitala
oraz uszanowac prywatnosc innych pacjentdw oddziatu. A w razie zaistnienia zaktécenia porzadku badz
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zagrozenia bezpieczeristwa zdrowotnego lub osobistego pacjenta lub personelu szpitala pracownik
szpitala ma prawo wezwac ochrone badZ policje. Jako przejaw agresji traktuje sie przemoc fizyczng
i stown3. Przypomina sie, ze personel szpitala jest podmiotem korzystajacym z ochrony prawnej
przewidzianej dla funkcjonariusza publicznego.

Informacja: Art. 223 Kodeksu karnego

§ 1. Kto, dziatajgc wspdlnie i w porozumieniu z inng osobg lub uZywajgc broni palnej, noZa lub innego
podobnie niebezpiecznego przedmiotu albo $rodka obezwtadniajgcego, dopuszcza sie czynnej napasci
na funkcjonariusza publicznego lub osobe do pomocy mu przybranq podczas fub w zwiqzku z petnieniem
obowigzkéw stuzbowych, podlega karze pozbawienia wolnosci od roku do lat 10.

§ 2. Jeieli w wyniku czynnej naposci nastgpit skutek w postaci cieikiego uszczerbku na zdrowiu
funkcjonariusza publicznego lub osoby do pomocy mu przybranej, sprawca podlega karze pozbawienia
wolnosci od lat 2 do 12

5.11. Odwiedzajacy zobowigzani s3 do zachowania ciszy i zasad higieny osobistej. Zasady te dotyczg
ubioru i zasady bezwzglednego, czestego mycia i dezynfekgji rak przed oraz po kontakcie z pacjentem.

5.12. W szczegblnych sytuacjach, wynikajacych zwtaszcza z akiualnego stanu pacjentéw leczonych
na Oddziale lub z odbywajgcego sie przyjecia pacjenta do oddziatu, decyzjg Ordynatora lub lekarza
nadzorujgcego prace oddziatu, odwiedziny oraz czas udzielania informacji mogg zostat ograniczone
lub zmienione w zwigzku z zapewnieniem odpowiedniego funkcjonowania oddziatu.

5.13. Dyrektor Naczelny Szpitala lub Dyrektor ds. Lecznictwa lub upowainiony przez niego lekarz
moze ograniczy¢ odwiedziny u pacjentdw lub wprowadzi¢ zakaz odwiedzin w przypadku wystapienia
zagrozenia epidemicznego lub ze wrzgledu na bezpieczenstwo zdrowotne pacjentéw, jak rdwniez
ze wzgledu na mozliwosci organizacyjne oddziatu.

5.14. Odwiedzajagcy zobowigzani sa do zachowania ciszy i zasad higieny oscbistej. Zasady te dotyczg
ubioru i zasady bezwzglednego, czestego mycia i dezynfekcji rak przed oraz po kontakcie z pacjentem.

5.15. W szczegblnych sytuacjach, wynikajgcych zwtlaszcza z aktualnego stanu pacjentéw leczonych
na Oddziale lub z odbywajacego sie przyjecia pacjenta do oddziatu, decyzja Ordynatora lub lekarza
nadzorujgcego prace oddziatu, odwiedziny oraz czas udzielania informacji moga zosta¢ ograniczone
lub zmienione w zwigzku z zapewnieniem odpowiedniego funkcjonowania oddziatu.

5.16. Dyrektor Naczelny Szpitala lub Dyrektor ds. Lecznictwa lub upowaziniony przez niego lekarz
moze ograniczy¢ odwiedziny u pacjentéw lub wprowadzi¢ zakaz odwiedzin w przypadku wystgpienia
zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu na bezpieczenstwo zdrowotne pacjentéw, jak rédwniez
ze wzgledu na moiliwosci organizacyjne oddziatu.

5.17. Odwiedzajacy zobowigzani sg do zachowania ciszy i zasad higieny osobistej. Zasady te dotyczg
ubioru i zasady bezwzglednego, czestego mycia i dezynfekcji rak przed oraz po kontakcie z pacjentem.
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5.18. Odwiedzajacy zobowigzani sy do zachowania ciszy i zasad higieny osobistej. Zasady te dotyczg
ubioru i zasady bezwzglednego, czestego mycia i dezynfekcji rak przed oraz po kontakcie z pacjentem.

5.19. W szczegdinych sytuacjach, wynikajgcych zwiaszcza z aktualnego stanu pacjentéw leczonych
na Oddziale lub z odbywajgcego si¢ przyjecia pacjenta do oddziatu, decyzja Ordynatora lub lekarza
nadzorujacego pracg oddziatu, odwiedziny oraz czas udzielania informacji mogg zostaé ograniczone
lub zmienione w zwigzku z zapewnieniem odpowiedniego funkcjonowania oddziatu.

5.20. Dyrektor Naczelny Szpitala lub Dyrektor ds. Lecznictwa lub upowazniony przez niego lekarz
moze ograniczy¢ odwiedziny u pacjentéw lub wprowadzi¢ zakaz odwiedzin w przypadku wystapienia
zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu na bezpieczenstwo zdrowotne pacjentéw, jak réwniez
ze wzgledu na mozliwosci organizacyjne oddziatu.

5.21. W sytuacji wystapienia koniecznosci izolacji pacjenta ze wzgleddéw epidemiologicznych, odwiedziny
mogg odbywac sie jedynie za zgodq lekarza lub pielegniarki po przeprowadzeniu udokumentowanego
w historii choroby pacjenta (w czgsci pielegniarskiej z imiennym sprecyzowaniem osoby przeszkolonej)

instruktazu dotyczacego postepowania z izolowanym pacjentem.

5.22. Nie zaleca sie odwiedzin pacjenta hospitalizowanego na Oddziale w sali chorych przez dzieci.
Prosimy, aby o kazdorazowy pobyt zapytac pielegniarke / lekarza oddziatu Kliniki.

5.23. Przypominamy, o dobrej praktyce i poszanowaniu zdania innych oséb w zakresie fotografowania,
filmowania pomieszczen, a w tym innych pacjentéw ni2 odwiedzane, a takze personelu bez jego zgody.
Zabronione jest wykorzystywanie i rozpowszechnianie nagrari oraz wykonanych zdjeé. A w tym zdjec
aparatury medycznej, monitorujacej i aparatury podgladowe].

5.24. Zabrania sie wprowadzania i przynoszenia zwierzat do budynku szpitala (UCK).

5.25. Ze wzgleddw epidemiologicznych zabrania sie prania oraz suszenia odziezy.

5.26. Zabrania przynoszenia na oddziat kwiatow cietych lub doniczkowych.

5.27. Korzystanie przez pacjentow /osoby odwiedzajace z telefonéw komorkowych nie powinno stwarzac
ucigzliwosci dla innych pacjentdw. W sali pooperacyjnej cbowigzuje zakaz korzystania z telefondw
komdrkowych, ze wzgledu na ich potencjalny wptyw na aparature monitorujaca.

V1. PRZYNOSZENIE | PRZECHOWYWANIE ZYWNOSCI NA ODDZIALE.

6.1. Pacjent ma prawo do posiadania swoich produktéw zywnosciowych podczas pobytu na oddziale.

6.2. Pacjent ma mozliwos¢ korzystania z pomieszczenia wydzielonego do dziatan zwigzanych
z przygotowaniem swoich positkow (tzw. kuchenki oddziatowej) oraz dostepnych tam urzadzen

gospodarstwa domowego {m.in. czajnik, kuchenka mikrofalowa, loddwka itp.).

6.3. Pielegniarka informuje o zasadach przechowywania zywnosci w lodéwce ogdlnodostepnej na oddziale.
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6.4. Zywnoéé w lodéwce przechowuije sie zgodnie z opracowanymi zasadami przechowywania zywnosci
w UCK, ktére zostaly opisane w Informatorze dla pacjenta ,Przechowywanie Zywnosci w loddwce
na oddziale Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego”. Zasady te sg umieszczone na , Tablicy informacyjnej
dla pacjenta” oraz w miejscach widocznych w pomieszczeniach przygotowywania positkdw.

6.5. W przypadku, checi spoiycia produktow zywnosciowych tzw. ,nietypowych” zwigzanych z dieta
wynikajaca z pochodzenia etnicznego lub religijnego, pacjent ma obowigzek skonsultowa¢ takie dziatanie
z potozna/pielegniarky lub lekarzem.

Vil. WYPIS Z ODDZIALU KLINIKI

7.1. ,Karty informacyjne z leczenia szpitalnego” zwigzane z pobytem pacjenta w oddziale wydawane
53 przy wypisie przez lekarza prowadzacego.

7.2.  Pacjent jest wypisany do domu gdy:
a} stan zdrowia nie wymaga dalszej hospitalizacji,
b) pacjent z3da wypisu lub czyni to w jego imieniu przedstawiciel ustawowy; pacjent wystepujacy
o wypis na wiasne zadanie zobowiazany jest do zloZenia pisemnego oéwiadczenia w tej sprawie.
Fakt ten jest odnotowany w dokumentacji medycznej,
¢} pacjent w sposéb razacy naruszy regulamin Szpitala, przy czym nie zachodzi, iz wypis moze
spowodowac bezposrednie niebezpieczenstwo dla jego zdrowia lub zycia badZ zdrowia lub Zycia
innych osob.

7.3. W przypadku zgonu pacjenta, ktdry nie upowainit nikogo do pozyskiwania dokumentacji medycznej,
LKarta Informacyina z leczenia szpitalnego” pozostaje w dokumentacji UCK, ktora nastepnie zostaje
przekazana do Sekcji Dokumentacji — Dziatu Koordynacji Opieki Medycznej w celu jej zarchiwizowania.

7.4. Pacjent ubezpieczony ma prawo do darmowego transportu sanitarnego. Potrzebe takg zgtasza
do lekarza prowadzacego lub lekarza wypisujgcego danego oddziatu.

7.5. Pacjentowi w dniu wypisu wydawane s3 dokumenty zwigzane z pobytem w UCK oraz zwigzane
z realizacjg dalszej opieki medycznej, do ktérych mozemy zaliczy¢ m.in.: Skierowania do poradni,
recepty oraz inne dokumenty potrzebne dla zachowania ciggtosci opieki. Dokumenty te wydaje lekarz
prowadzacy lub wypisujacy pacjenta z oddziatu w godzinach 8:00-14:00.

7.6. Pacjentowi w dniu wypisu wydawane sg dokumenty zwigzane z realizowang opiekg pielegniarskg

podczas pobytu w UCK. Przygotowanie do wypisu pacjenta w zakresie pielegniarskim obejmuje:

a) przygotowanie wskazdwek pielegniarskich ze szczegdlnym uwzglednieniem zalecei odnoénie:
odzywiania, postepowania z miejscem operowanym, prowadzenia samoohserwacji objawow,

b) przeprowadzenie edukacji pacjenta i/lub jego rodziny z zakresu: terapii p/bolowej, czynnosci
pielegnacyjnych,

¢) pacjent otrzymuje wskazowki pielegniarskie w firmie pisemnej,

d) wpis pielegniarski sporzadzony jest w dwdch egzemplarzach, autoryzowanych przez potoing /
pielegniarke (data i podpis). Jeden egzemplarz otrzymuje pacjent, drugi pozostaje w dokumentacji
medycznej. Odbidr wypisu pielegniarskiego pacjent autoryzuje wtasnym podpisem.

7.7.  Szpital nie ma obowigzku powiadamiania zaktadu pracy pacjenta o jego pobycie w szpitalu.

7.8. W celu wystawienia zwolnienia lekarskiego niezbedny jest:
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a) PESEL pacjenta,

b) Numer dowodu oscbistego lub NIP pacjenta,

c) NIP zaktadu pracy.

Informacja: W przypadkach szczegdinych, koniecznos¢é wystawienia zaswiadczenia o pobycie
w szpitalu, @ w tym zwolnienia z zajec szkolnych, zgtaszane muszq by¢ lekarzowi najpéZniej w dniu
wypisu ze Szpitala.

W razie zakoriczenia procesu leczniczego i braku przejecia opieki nad pacjentem przez rodzine
lub braku zgody rodziny na przekazanie pacjenta do innej placéwki (innego szpitala lub placéwki
opiekunczo-leczniczej lub hospicjum}, w ktérej uméwiono miejsce dla pacjenta, Szpital moze obcigzy¢
pacjenta badi rodzine (osoby, na ktérych cigzy ustawowy obowigzek alimentacyjny) kosztami dalszej
hospitalizacji. Cennik osobodni poszczegdlnych Klinik dostepny jest w Dziale Controllingu i Analiz
Strategicznych UCK.

Istnieje mozliwo$¢ otrzymania kopii dokumentacji medycznej, zgodnie z zasadami przyjetymi w UCK
{m.in. procedury PZ-06 ,Organizacja i dziafania zaktadowej sktadnicy akt”).

W przypadku zgonu pacjenta Karta Zgonu pozostanie do odebrania u lekarza prowadzacego
lub lekarza dyzurnego oddziatu, w ktdrym zmart pacjent.

Celem odbioru zwiock wymagane jest skontaktowanie z Zaktadem Patomorfologii Klinicznej
pod humerem telefonu 58 349 37 75, w godzinach 7:00-13:00, w dni powszednie.

Decyzja o odstgpieniu od sekcji zwiok moze by¢ podjeta jedynie wtedy, gdy przebieg kliniczny
hospitalizacii dostarcza jednoznacznych informacji o przyczynie zgonu.,

Decyzje o odstapieniu od sekcji zwick podejmuje Dyrektor ds. Lecznictwa na wniosek Ordynatora
Oddziatu lub osoby przez niego upowaznionej.

INFORMACIE OGOLNE

W UCK, dla ciggtej poprawy jakosci ustug medycznych, przeprowadzane sg regularnie badania
satysfakcji pacjentéw przy pomocy dobrowolnej, anonimowej ankiety, ktéra moze byé przekazywana
bezposrednio pacjentowi, drogg elektroniczng lub pocztowa po zakorczeniu hospitalizacji.

Informacja: Ankiety sq dostepne w Punkcie Pielegniarskim.

Kazdy pracownik jest odpowiedziainy za budowanie pozytywnego wizerunku oddziatu wsréd
pacjentdw i ich rodzin zgodnie z Misjg Szpitala , Efektywnie leczqc, dobrze uczy¢ i stuiyé nauce”,

Personel oddziatu jest zobowigzany do przestrzegania rezimu sanitarnego zgodnie 2z obowigzujgcymi
w UCK procedurami, standardami i instrukcjami wdrozonego Zintegrowanego Systemu Zarzgdzania.

Za wykonanie czynnosci wynikajgcych ze stosunku pracy i przewidzianych regulaminowo ohowigzkow
odpowiada osobiscie kazdy pracownik zatrudniony w oddziale.

ZALACZNIKI:

Zatacznik nr 1A do Regulaminu ,Plan sytuacyjny Kliniki Nadcisnienia Tetniczego i Diabetologii
Z umiejscowieniem m.in. gabinetu zabiegowego, lekarskieqgo, dyzurki pielegniarskiej, przechowywania Praw
Pacjenta w wersji petnej oraz skréconej, tac reanimacyinych, defibrylatora, gasnic”.
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Zatacznik nr 1B do Regulaminu ,Pian sytuacyjny Regionalnego Centrum Nadcisnienia Tetniczego”
z umiejscowieniem m.in. gabinetu zabiegowego, lekarskiego, dyzurki pielegniarskiej, przechowywania Praw
Pacjenta w wersji petnej oraz skréconej, tac reanimacyjnych, defibryfatora, gasnic”.
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