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ZASADY ORGANIZACYJNE FUNKCIONOWANIA
ODDZIALU DIABETOLOGII
KLINIKI PEDIATRII, DIABETOLOGII | ENDOKRYNOLOGII
»REGULAMIN KLINIKI”

CHARAKTERYSTYKA KLINIKI

- Oddziat Diabetologii Kliniki Pediatrii, Diabetologii i Endokrynologii jest komérka procesu gtéwnego
(leczniczo-profilaktycznego) Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego w Gdarisku. Oddziat mieéci sie na
| pigtrze w budynku numer 2 w Gdarisku przy ulicy Debinki 7.
W skiad Kliniki wchodzg: Oddziat Diabetologii, Oddziat Endokrynologii oraz poradnie:
1) Poradnia Diabetologii Dzieciecej,
2) Poradnia Endokrynologii Dzieciece;j.

Oddziat Diabetologii Dzieciecej prowadzi leczniczg dziatalnoéé w pefnym zakresie kontraktu NFZ

dla specjalnosci:

a) Diabetologii dzieciecej,

b) Leczenie cukrzycy za pomocg automatycznego wstrzykiwacza typu pen i osobistych pomp
insulinowych.

Do podstawowych zadari Oddziatu Diabetologii naleza:

a) diagnostyka zaburzeri w gospodarce weglowodanowej,

b) leczenie ostrych powiktan cukrzycy,

c) diagnostyka przewlektych powiktan cukrzycy,

d) leczenie dzieci z cukrzycg cigglym podskérnym wlewem insuliny za pomocg osobistej pompy
insulinowej,

e) diagnostyka i leczenie zaburzen lipidowych u dzieci,

f) diagnostyka i leczenie stanéw hipoglikemii u dzieci,

g) diagnostyka i leczenie zaburzeri diabetologicznych zwigzanych z zespotami genetycznymi i innymi
chorobami przewlektymi,

h) diagnostyka i leczenie otytosci,

i) diagnostyka chor6b towarzyszacych cukrzycy.

Kwalifikacje pacjentow do hospitalizacji w Klinice odbywaja sie od poniedziatku do pigtku od godziny
12:00 do godziny 15:00 na Oddziale Diabetologii na | pietrze w budynku numer 2 w Gdarsku
przy ulicy Debinki 7.

Pacjenci majacy wyznaczony planowy termin hospitalizacji zgtaszaja sie ze skierowaniem, w ustalonym
dniu, od godziny 8:00 do 10:00 do Izby Przyje¢ Pediatrycznej, po konsultacji z lekarzem Oddziatu. Inne

warunki przyjgcia i ew. odmowy przyjecia, znajduja sie w karcie informacyjnej z kwalifikacji do przyjecia.

. Pacjentami Kliniki sg dzieci od 0 do 18 roku 2zycia (przebywajacy pod opieka rodzica lub opiekuna
prawnego, jezeli to konieczne).

. Aktualny stan t6zek Oddziatu dostepny jest w Rejestrze Podmiotéw Prowadzacych Dziatalno$é Lecznicza
pod numerem ksiegi rejestrowej 000000018619.
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1.8. Plan sytuacyjny oddziatu z umiejscowieniem m.in. gabinetu zabiegowego, lekarskiego, dyzurki
pielegniarskiej, przechowywania Praw Pacjenta w wersji petnej oraz skréconej, tacy reanimacyjnej,
defibrylatora, gasnic, stanowi zatacznik nr 1 do Regulaminu Oddziatu Diabetologii.

1.9. Pracg catego zespotu lekarskiego i pielegniarek kieruje Ordynator KPDIE.

1.10. Ordynator Kliniki wyznacza lekarzy nadzorujgcych prace oddziatu i poradni Kliniki. Dane kontaktowe
poszczegdlnych obszaréw Oddziatu Diabetologii wraz z numerami telefonéw kontaktowych znajduja
sie w zataczniku nr 11 ,Dane osobowe i kontaktowe KPDIiE” do procedury PZ-KPDiE-01
oraz sg umieszczone na , Tablicy informacyjnej dla pacjenta”.

1.11. Personel KPDIiE wspotpracuje z personelem medycznym innych komdrek organizacyjnych UCK,
personelem  administracyjnym  sekretariatu  Kliniki oraz  psychologami, rehabilitantami,
ktdrzy sg niezbedni podczas hospitalizacji pacjenta.

1.12. Pielegniarka Oddziatowa:
a) nadzoruje prace personelu pielegniarskiego oraz opiekunéw medycznych,
b) nadzoruje prace firm zewnetrznych w zakresie sprzatania, zywienia i transportu pacjentéw
na terenie Oddziatu i na badania diagnostyczne.

1.13. Przyjecie pacjenta w trybie pilnym:

a) przyjecie w trybie pilnym dotyczy pacjentéw przenoszonych do Kliniki z innych Szpitali,
Klinik UCK, a w szczegdlnosci z Klinicznego Oddziatu Ratunkowego,

b) w sytuacjach szczegélnych przyjmowani sg w trybie pilnym pacjenci bez skierowania,
jesli opdinienie zwigzane z pobytem w innym szpitalu mogtoby znacznie opdzni¢ wiasciwe
leczenie pacjenta, a przyjecie uzgodniono telefonicznie z lekarzem dyzurnym Kliniki,

c) przyjecia w trybie pilnym realizowane sq w systemie 24 godzinnym w zaleznoséci od stanu
pacjenta i dostepnosci wolnych miejsc w oddziale,

d) przyjecie pacjenta do Kliniki w trybie pilnym musi by¢ w kazdym przypadku ustalone z lekarzem
dyzurnym.

1l. PRZYIJECIE PACJENTA DO KLINIKI
Zasady przyjecia pacjenta do Kliniki:

2.1. Rodzic lub opiekun prawny pacjenta, w przypadku przyjecia planowego, powinien wcze$niej
indywidualnie ustali¢ w oddziale termin hospitalizacji oraz wpisa¢ sie na liste oczekujgcych
w Sekretariacie Kliniki lub w Izbie Przyje¢ Pediatrycznych. Celem zakwalifikowania sie na termin
hospitalizacji nalezy zgtosi¢ si¢ w godzinach 12.00 - 16.00 od poniedziatku do pigtku ze skierowaniem
na Oddziat Diabetologiczny do budynku nr 2 pietro 1 do gabinetu lekarskiego na Oddziale Diabetologii
Dzieciecej lub do sekretariatu Kliniki.

2.2. Lekarz Oddziatu ocenia przypadek jako planowy stabilny lub pilny i kwalifikuje na termin hospitalizacji.
Kwalifikacji pacjentéw dokonuje lekarz wedtug indywidualnej oceny oraz na podstawie wiedzy opartej
na zaleceniach PTD oraz PTP, takie na podstawie informacji od lekarza kierujagcego pacjenta
na hospitalizacje. Lekarz informuje o przygotowaniu pacjenta do hospitalizacji.

Strona2z12



F/PZ-KPDiE-01/Z09/E003

2.3. W dniu ustalonego terminu przyjecia na Oddziat Diabetologii Dzieciecej w trybie planowym pacjent
z opiekunem prawnym ze stosownym skierowaniem powinien zgfosi¢ sie do Punktu Przyje¢ Planowych
zlokalizowanego w budynku nr 3 celem zatozenia dokumentacji medycznej w systemie Clininet. Pacjenci
planowi bezposrednio zgtaszajg si¢ do Punku Przyje¢, gdzie sa przyjmowani wedtug listy planowych
przyje¢ z Oddziatu Diabetologii. Pediatryczny punkt przyje¢ planowych jest czynny od poniedziatku
do pigtku od 7:00 — 16:00.

2.4. Udzielanie Swiadczeri w naglych przypadkach odbywa sie catodobowo. Szczegdlnym kryterium
kwalifikujgcym do nagtego przyjecia pacjenta na Oddziat jest kwasica ketonowa w przebiegu cukrzycy,
wedtug procedury SOP-KPDIE-02 ,,Kwasica ketonowa”,

2.5. 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.

2.6. Lekarz przeprowadza wywiad i przedstawia pacjentowi zgode na przyjecie do UCK zgodnie z zasadami
PZ-LiH-02 ,Hospitalizacja pacjenta w trybie planowym”. Przyjecie do UCK nastepuje po podpisaniu
Swiadomej zgody na przyjecie do UCK zgodnie z 10-LiH-01 ,,Zgody pacjenta na $wiadczenia zdrowotne”.

2.7. W przypadku potwierdzenia zgody na przyjecie do UCK, lekarz przedstawia pacjentowi wstepny plan
postgpowania diagnostyczno-terapeutycznego, na ktéry pacjent powinien wyrazi¢ $wiadoma zgode.
Lekarz przyjmujacy pacjenta wystawia adekwatne skierowania na badania oraz zlecenia konsultacji
specjalistycznych. Po przyjeciu pacjenta lekarz prowadzacy wypetnia dokumentacje.

2.8. Pacjent oraz rodzic pacjenta lub opiekun prawny po przyjeciu do Kliniki jest informowany

i zapoznawany przez pielegniarke z nastepujgcymi elementami:

a) z topografig oddziatu,

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

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

d) z ,Karta Praw i Obowigzkéw Pacjenta”,

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

f) jest informowany o zasadach depozytu w oddziale, w tym o wartoéciowych przedmiotach pacjenta,
ktére muszg zostac przekazane do depozytu,

g) zasadach uzywania sprzetdw elektronicznych, telefonéw i urzadzern bezprzewodowych
oraz o zasadach ich przechowywania w oddziale,

h) jest informowany o zasadach segregacji odpadéw — odrebna kolorystyka koszy do segregowania
oraz miejscem sktadowania zuzytych baterii,

i) zasadami przynoszenia i przechowywania zywnosci,

i) zasadami funkcjonowania wyposazenia i sprzetdw dostepnych do uiytku przez pacjenta podczas
pobytu w oddziale (np. pokazanie funkcjonalnosci tézka, przyciskéw alarmowych wzywania
pomocy, wiaczania i wytgczania Swiatta oraz zastaniania rolet itp.).

2.9. Pielegniarka Oddziatowa/koordynujgca, a w razie jej nieobecnosci pielegniarka dyzurna, dysponuje
depozytem, w ktérym mozna przechowywac rzeczy wartosciowe. Szczegétowe zasady depozytu zostaty
spisane w procedurze PZ-05 ,Depozyt”.
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2.10. W czasie pobytu w Klinice nie zaleca sig posiadania bizuterii. UCK nie ponosi odpowiedzialnosci
za rzeczy wartosciowe pacjenta, ktére nie sg przekazane do depozytu.

2.11. Rodzica lub opiekuna prawnego pacjenta, personel informuje przed hospitalizacjg (osobiécie
lub telefonicznie) o tym, co ma zabra¢ ze sobg do szpitala. Zakres zalecanych rzeczy, jakie pacjent
ma ze sobg zabra¢ to m.in. dokument ze zdjeciem stwierdzajgcy tozsamos¢, dokumentacja medyczna
dotyczaca przebiegu choroby (w tym wyniki badan obrazowych) i innych przebytych choréb, wiarygodny
wynik grupy krwi, wyniki laboratoryjne i mikrobiologiczne oraz rzeczy do higieny osobistej (przybory
toaletowe) wraz z odziezg (m.in. pizame). Zalecanie jest réwniez posiadanie przez pacjenta wynikéw
aktualnych konsultacji u lekarzy innych specjalnosci, pod ktérych opieka pacjent sie znajduje.
Informacja: Bagaz pacjenta nie powinien przekraczaé rozmiaréw 60/40/30cm.

2.12. Kazdy pacjent ma prawo do opieki psychologicznej. W razie potrzeby nalezy zgtosic proshe
lub potrzebe rozmowy z psychologiem do lekarza lub pielegniarki.

2.13. Kazdy pacjent ma prawo do ztozenia skargi i/lub wniosku do UCK w odniesieniu do Oddziatu jak i oséb
odpowiedzialnych za rézne obszary funkcjonowania:

a) Kliniki - do Ordynatora Kliniki lub Ordynatora Oddziatu lub Pielegniarki Oddziatowej (Sekretariat
Kliniki, gabinet Pielegniarki Oddziatowej),

b) Lekarza dyzurnego i starszej pielegniarki dyzuru w Oddziale Kliniki (dyzurka lekarska, dyzurka
pielegniarska),

c) Dyrektora Naczelnego — Sekretariat Gdarisk, ul. Smoluchowskiego 17 — budynek CMN V pietro
»Administracja”.

2.14. Skargi moga byc sktadane ustnie lub pisemnie zgodnie z ogélnie przyjetymi zasadami. Szczegotowe
informacje z zakresu dziatalnosci prowadzonej w zakresie skarg zostaly zapisane w procedurze
P5-04  ,Rozpatrywanie skarg i wnioskéw w Uniwersyteckim Centrum  Klinicznym”
oraz w Informatorze dla pacjenta na stronie www.uck.pl zaktadce , SKARGI | WNIOSKI” oraz informacje
zostaly réwniez umieszczone na , Tablicy informacyjnej” w Klinice.

2.15. 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).

2.16. W razie zaistnienia probleméw natury etycznej mozna zwrdcié sie o pomoc w ich rozwigzaniu
do funkcjonujgcego w UCK Zespotu ds. FEtyki. Wnioski na piSmie nalezy skiladac
w sekretariacie Dyrektora Naczelnego w kopertach zaadresowanych do Zespotu ds. Etyki
lub przesytkach odpowiednio zabezpieczonych ze wzgledu na ochrone danych i informacji. Pacjent
moze tez wystac korespondencje na adres e-mail: etyka@uck.gda.pl

lll. POBYT PACJENTA W ODDZIALE KLINIKI | ODWIEDZINY
W przypadku pacjenta matoletniego informacji udziela opiekun prawny lub opiekun ustawowy.

3.1. Pacjent jest zobowiazany udziela¢ w trakcie wywiadu lekarskiego lub pielegniarskiego petnej
i prawdziwej informacji o swoim stanie zdrowia. UCK nie ponosi odpowiedzialnoéci za szkody wynikte
z zatajenia badZ udzielenia nieprawdziwej informacji, co do istotnych spraw dotyczacych zdrowia
pacjenta.
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Pacjent ma obowigzek poinformowaé lekarza prowadzgcego o przyjmowanych lekach. Leki wtasne
pacjenta powinny by¢ zdeponowane do apteczki oddziatowej, w oryginalnym opakowaniu. Stosowanie
tych lekdw w czasie pobytu w UCK bezwzglednie wymaga zgody lekarza prowadzacego i/lub dyzurnego.
Leki s3 podawane przez pielegniarke i nie moga by¢ przyjmowane samodzielnie.

Pacjent nie moze opuszcza¢ oddziatu. Zabrania si¢ wychodzenia pacjenta poza Oddziat za wyjatkiem
wyjécia na inne Oddziaty lub do innych Pracowni i Zaktadéw celem konsultacji i/lub badan, a takze
wyjazdu poza teren UCK na konsultacje i/lub badania, kazdorazowo w asyscie personelu UCK.

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 si¢ do zalecen lekarzy i pielegniarek dotyczacych procesu
diagnostyczno-terapeutycznego realizowanego w UCK, w tym do przestrzegania zaleconej diety.

Pacjent ma obowigzek utrzymywac tad i porzadek w miejscu pobytu oraz przestrzegaé zasad higieny
osobistej.

Klinika zapewnia mozliwoé¢ catodobowego przebywania rodzicéw/opiekunéw przy pacjencie
hospitalizowanym.

W zwigzku z rozktadem czasu pracy w Klinice zaleca sie odwiedziny w godzinach
od 13.00 do 18.00. Inne godziny odwiedzin lub wigksza ilo§¢ 0séb w miejscu do tego wyznaczonym w
porozumieniu z lekarzem dyzurnym, lekarzem prowadzacym, Ordynatorem Kliniki lub pielegniarka.

(U jednego pacjenta moga przebywac nie wiecej niz 2 osoby jednoczesnie).

W zwiazku ze specyfika funkcjonowania oddziatu lekarz dyzurny lub pielegniarka koordynujaca moze
podja¢ decyzje o ograniczeniu odwiedzin ze wzgledu na warunki epidemiologiczne oraz dziatalnosc¢
oddziatu zwigzang z biezacq pracg w zakresie leczenia i pielegnowania pacjentéw w Klinice.
Ograniczenie to moze mie¢ wymiar zmniejszenia ilosci jednoczasowo odwiedzajacych pacjenta, czasu
trwania odwiedzin (np. poproszenie osoby odwiedzajacej 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.

Dyrektor UCK lub upowazniony przez niego lekarz moze ograniczy¢ odwiedziny pacjentéw w
przypadku wystgpienia zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu na bezpieczenstwo zdrowotne
pacjentow,
jak réwniez ze wzgledu na mozliwosci organizacyjne Kliniki.

3.11. W sytuacji wystapienia konieczno$ci izolacji pacjenta ze wzgledéw epidemiologicznych — Dyrektor UCK

lub Ordynator Kliniki moze wprowadzi¢ catkowity zakaz odwiedzin.

3.12. Nie zaleca si¢ odwiedzin pacjentéw hospitalizowanych w Klinice przez dzieci ponizej 12 roku zycia.
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3.13. Osoby z infekcjami drég oddechowych lub jakakolwiek chorobg zakazng oraz pod wptywem alkoholu,
narkotykow i innych $rodkéw odurzajacych nie powinny odwiedzaé pacjenta w UCK.

3.14. Zabrania sie przyprowadzania zwierzat na teren UCK, wyjatek stanowi pies przewodnik.

3.15. Osoby odwiedzajgce zobowigzane sg do pozostawienia okry¢ wierzchnich w szatni przy wejsciu
gtownym budynku CMI, przestrzegania przepiséw bezpieczeristwa, higieny i p/pozarowych,
zachowania czystosci w salach chorych, tazienkach, poszanowania mienia UCK/Kliniki, nie zaktécania
pracy personelu oraz spokoju innych pacjentéw.

3.16. Informacji o stanie zdrowia pacjentowi lub osobie upowaznionej przez pacjenta udziela lekarz
prowadzacy, lub w czasie dyzuru lekarz dyzurny. Nie udziela sie informacji przez telefon, chyba
Ze w czasie przyjecia zostato to ustalone z uwzglednieniem hasta do komunikacji.

Informacja: Wyjqgtek stanowi sytuacja nagtego pogorszenia stanu zdrowia pacjenta lub smier¢
pacjenta, kiedy to lekarz kontaktuje sie telefonicznie z osobq uprzednio upowazinionq przez pacjenta
do udzielania informacji.

3.17. Osoba bliska lub upowazniona moze zglosi¢ cheé uzyskania informacji o stanie pacjenta
do pielggniarki, ktéra nastepnie powiadamia o tym fakcie lekarza prowadzacego pacjenta
lub nadzorujgcego prace oddziatu lub lekarza dyzurnego.

3.18. 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 zgodg oraz
udokumentowanym w historii choroby pacjenta (w czesci pielegniarskiej z imiennym sprecyzowaniem
osoby przeszkolonej) instruktazem/rozmowa edukacyjna.

3.19. Nie dopuszcza sig obecnosci rodziny i os6b bliskich podczas procedur zabiegowych w salach
zabiegowych i ich otoczeniu, o ile nie jest to uzasadnione wyzsza koniecznoscia, o czym decyduje lekarz
operator.

3.20. Zabrania si¢ pacjentowi oraz osobom go odwiedzajacych manipulowania przy aparaturze
i urzadzeniach medycznych, elektrycznych, gazowych, wentylacyjnych i grzewczych.

3.21. Kazdy pacjent ma prawo do opieki duszpasterskiej. W razie potrzeby mozliwe jest takze wezwanie
duszpasterza na prosbe rodziny pacjenta, za poérednictwem pielegniarki. Numery kontaktowe
do duszpasterzy znajduja sie na , Tablicy informacyjnej Kliniki” w oddziale.

3.22. W wyjatkowych wypadkach, w przypadku potrzeby komunikacji z osobami najblizszymi pacjent
ma mozliwos¢ skorzystania z telefonu oddziatu w celu przeprowadzenia rozmowy.

3.23. Dzwonki telefonéw komérkowych, tabletéw i komputeréw powinny byé éciszone do niezbednego

minimum. Gtosnos¢ telewizorow w salach powinna by¢ ustawiona tak, aby nie przeszkadza¢ innym
pacjentom. W sprawach spornych pacjent ma obowigzek zastosowac sig do poleceri personelu Kliniki.
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3.24. Cisza nocna w Klinice trwa od 22.00 do 6.00.

3.25. Dla pacjentéw niemonitorowanych umozliwia sie korzystanie z prywatnego Internetu. Dla pacjentéw
hospitalizowanych w UCK udostgpnia sie dostep do Internetu poprzez login i hasto dostepne na tablicy
informacyjnej oraz w Punkcie Pielegniarskim.

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

Godziny | Czynnosci

—7% przyjecie dyzuru, raport pielegniarski

pomiary masy ciafa i ci$nienia tetniczego krwi; pomiary glikemii z krwi wiosniczkowej; |
FHgP podawanie insuliny wedtug zleceri lekarskich; pobieranie krwi zylnej; zabiegi
pielegnacyjne i oplekuncze, prace porzadkowe, | $niadanie

wizyta lekarska; obchdd Iekarsko-prelegmarskl, ustalenie zlecen Iekarsku:h

| 815 - 900
| i pielegniarskich na dzien biezgcy _
815 g0 ‘ Raport lekarski

zabiegi pielegnacyjne, opiekurcze, terapeutyczne i diagnostyczne; konsultacje

specjalistyczne; badania diagnostyczne, edukacja diabetologiczna i zdrowotna;
8%0 —13% 'pomiary glikemii z krwi wiosniczkowej; podawanie insuliny wedtug zlecer lekarskich;
realizacja zlecen lekarskich; prowadzenie dokumentac;ji medycznej; wypisy Iekarsk|e1
i pielegniarskie z oddziatu; Il éniadanie ‘

pomiary glikemii z krwi wto$niczkowej; podawanie insuliny wedtug zlecen lekarskich;

13% - 15%
| wypisy lekarskie i pielegniarskie z oddziatu; obiad

odwiedziny pacjentéw; pomiary glikemii z krwi wio$niczkowej; podawanie insuliny
11390~ 1730 wedtug zleceri lekarskich; realizacja zleceri lekarskich; edukacja diabetologiczna
i zdrowotna; podwieczorek

1730 _ 15% ipc:miary glikemii z krwi wios$niczkowej; podawanie insuliny wedtug zlecen lekarskich;
kolacja

18%5 _ 100 5pnrzqdzame raportu dziennego; raport pielegniarski (przekazame dyzuru zmianie
nocnej)

915 19% wieczorna wizyta lekarska

20% — 9100 wieczorne zabiegi pielegnacyjne i opiekuricze; prace porzagdkowe, pomiary glikemii
z krwi wioéniczkowej; podawanie insuliny wedtug zlecer lekarskich; kolacja II
cisza nocna; obserwacja i czuwanie nad bezpieczeristwem pacjentdéw

[ 229 g% 'przebywajacych w oddziale; pomiary glikemii z krwi wtosniczkowej; podawanie

insuliny wedtug zlecen lekarskich

4.1. Konsultacje specjalistyczne — termin realizacji ustalany jest przez Ordynatora Kliniki lub lekarza
dyzurnego w przypadku zlecenia ,Rutynowego”; w przypadku zlecenia ,Pilnego” — catodobowo,
w zaleznosci od wskazan i aktualnego stanu pacjenta.
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BOWIAZKI PACIENTA | ODWIEDZAJACYCH

Osoba odwiedzajaca powinna za kazdym razem zgtosi¢ sig do pielegniarki/lekarza w celu uzyskania
dodatkowych informacji zwigzanych z dziataniami organizacyjnymi i epidemiologicznymi odwiedzin
w Klinice — Sali chorych.

Osoby z infekcjami drég oddechowych lub jakakolwiek chorobg zakazng oraz pod wptywem alkoholu,
narkotykéw i innych $rodkéw odurzajacych nie moga odwiedza¢ pacjentéw w UCK,
a jezeli jest to uzasadnione kazdorazowo taka zgode moze wyrazié¢ lekarz nadzorujacy prace oddziatu.

Odwiedzajacy sa zobowiagzani do przestrzegania na terenie UCK zakazu uzywania tytoniu i wyrobdéw
tytoniowych. Obowigzuje bezwzgledny zakaz palenia wyrobéw tytoniowych, papieroséw
elektronicznych oraz nowatorskich wyrobéw tytoniowych, spozywania napojéw alkoholowych,
uzywania narkotykéw, $rodkéw odurzajacych - pod rygorem sankgji przewidzianych przepisami prawa.

Odwiedziny nie mogg zakidéca¢ wykonywania procedur medycznych i pielegnacyjnych dotyczacych
pacjentéw.

Osoby odwiedzajace moga przebywaé tylko w pokojach zajmowanych przez osobe odwiedzang
(pacjenta) i w pokojach odwiedzin przewidzianych na terenie Kliniki, o ile s one dostepne.

Nie zezwala sig na przemieszczanie sie po korytarzu z goracymi napojami (termosami, kubkami
termicznymi).

Zaleca sig, aby wizyta odwiedzin przez osoby najblizsze byta uzgadniana z pacjentem (wspodtlokatorem)
zajmujgcym te sama sale.

Ze wzgledow epidemiologicznych ustala sie obowigzek pozostawiania odziezy wierzchniej
w ogodlnodostepnej 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 torby).

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

5.9. Osoby odwiedzajace nie moga siadac i ktas¢ sie na t6zkach zajmowanych przez pacjenta.

5.10

5.11

5.12.

- Odwiedzajacy nie moga korzystaé z toalet bedacych w sali chorych (pobytu) pacjenta. Odwiedzajacy
korzystajq z toalet dla 0s6b odwiedzajgcych na terenie UCK.

- Osoby odwiedzajace zobowigzane sg do przestrzegania znakéw ostrzegawczych, przepiséw

bezpieczeristwa, higieny i p/pozarowych, zachowania czystoéci w salach chorych, toaletach
ogélnodostepnych, poszanowania mienia UCK/Kliniki, nie zakiécania pracy personelu oraz spokoju
innych pacjentéw.

Odwiedzajgcy powinni odnosi¢ sie zyczliwie i kulturalnie do innych pacjentow i personelu UCK
oraz uszanowac prywatno$¢ innych pacjentéw oddziatu. A w razie zaistnienia zaktécenia porzadku
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badZ zagrozenia bezpieczenstwa zdrowotnego lub osobistego pacjenta lub personelu UCK, pracownik
UCK ma prawo wezwac ochrone badz policje. Jako przejaw agresji traktuje sie przemoc fizyczna
i stowng oraz niszczenie mienia. Przypomina sig, ze personel UCK jest podmiotem korzystajacym
z ochrony prawnej przewidzianej dla funkcjonariusza publicznego.

Informacja: Art. 223 Kodeksu karnego

$ 1. Kto, dziatajgc wspdinie i w porozumieniu z inng osobq 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 lub w zwiqzku z petnieniem
obowiqzkéw stuzbowych, podlega karze pozbawienia wolnosci od roku do lat 10.

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

5.13. Odwiedzajacy zobowigzani sa do zachowania ciszy i zasad higieny osobistej. Zasady te dotycza ubioru
i zasady bezwzglednego, czestego mycia i dezynfekcji rak przed - oraz po kontakcie z pacjentem.

5.14. Osoby odwiedzajace zobowigzane sg do poruszania sie wylacznie w obrebie ograniczonej przestrzeni
danego oddziatu (informacji udziela personel Oddziatu) czesci korytarza oddziatu oraz sali chorych.

5.15. W szczegélnych sytuacjach, wynikajgcych zwtaszcza z aktualnego stanu pacjentéw leczornych
na Oddziale lub z odbywajacego sie przyjecia pacjenta do oddziatu, decyzjga Ordynatora lub lekarza
nadzorujgcego prace oddziatu, odwiedziny oraz czas udzielania informacji mogg zosta¢ ograniczone
lub zmienione w zwigzku z zapewnieniem odpowiedniego funkcjonowania oddziatu.

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

5.17. W sytuacji wystapienia koniecznosci izolacji pacjenta ze wzgledéw epidemiologicznych, odwiedziny
mogg odbywac sig jedynie za zgoda lekarza lub pielegniarki po przeprowadzeniu udokumentowanego
w historii choroby pacjenta (w czesci pielegniarskiej z imiennym sprecyzowaniem osoby przeszkolonej)
instruktazu dotyczacego postepowania z izolowanym pacjentem.

5.18. Nie zaleca si¢ odwiedzin pacjenta hospitalizowanego na Oddziale w sali chorych przez dzieci.
Prosimy, aby o kazdorazowy pobyt zapyta¢ pielegniarke/lekarza oddziatu Kliniki.

5.19. Odwiedzajacych obowigzuje zakaz wchodzenia do pomieszczeri technologicznych - magazyny,
brudowniki, pomieszczenia socjalne dla personelu, gabinety zabiegowe, pomieszczenia przygotowawcze

dla pacjentow.

5.20. Przypominamy, o dobrej praktyce i poszanowaniu zdania innych oséb w zakresie fotografowania,
filmowania pomieszczeri, a w tym innych pacjentéw niz odwiedzane, a takze personelu bez jego zgody.
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Zabronione jest wykorzystywanie i rozpowszechnianie nagran oraz wykonanych zdje¢. A w tym zdje¢
aparatury medycznej, monitorujacej i aparatury podgladowe;j.

5.21. Zabrania sie wprowadzania i przynoszenia zwierzat do budynku Szpitala (UCK), wyjatek stanowi pies
przewodnik.

5.22. Ze wzgledéw epidemiologicznych zabrania sie prania oraz suszenia odziezy.

5.23. Zabrania sig przynoszenia na oddziat kwiatéw cietych lub doniczkowych.

5.24. Korzystanie przez pacjentéw/osoby odwiedzajace z telefondw komérkowych nie powinno stwarzad

VL.

6.1.

6.2.

6.3.

6.4,

6.5.

Vil

7.1.

7.2,

ucigzliwodci dla innych pacjentéw. W sali pooperacyjnej obowigzuje zakaz korzystania z telefonéw
komarkowych, ze wzgledu na ich potencjalny wptyw na aparature monitorujaca.

PRZYNOSZENIE | PRZECHOWYWANIE ZYWNOSCI NA ODDZIALE
Pacjent ma prawo do posiadania swoich produktéw zywnosciowych podczas pobytu na oddziale.

Pacjent ma mozliwos¢ korzystania z pomieszczenia wydzielonego do dziatan zwigzanych
z przygotowaniem swoich positkéw (tzw. kuchenki oddziatowej) oraz dostepnych tam urzadzen
gospodarstwa domowego (m.in. czajnik, kuchenka mikrofalowa, lodéwka itp.).

Pielegniarka informuje o zasadach przechowywania zywnoéci na oddziale i lodéwce ogblnodostepnej
na oddziale.

Zywnos¢ w lodowkach przechowuije sie zgodnie z opracowanymi zasadami przechowywania zywnosci
w UCK, ktére zostaty opisane w Informatorze dla pacjenta ,Przechowywanie Zywnosci w loddéwce
na oddziale Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego”. Zasady te s3 umieszczone na » Tablicy informacyjnej
dla pacjenta” oraz w miejscach widocznych w pomieszczeniach przygotowywania positkow
(np. na lodéwce).

W przypadku, checi spozycia produktéw zywnosciowych tzw. »nietypowych” zwigzanych z dietg
wynikajaca z pochodzenia etnicznego lub religijnego, pacjent ma obowigzek skonsultowaé takie
dziatanie z pielggniarka lub lekarzem.

WYPIS Z ODDZIALU KLINIKI

»Karty informacyjne z leczenia szpitalnego” zwigzane z pobytem pacjenta w oddziale wydawane
sq przez lekarza prowadzacego lub lekarza przez niego wyznaczonego, w dni powszednie
w godzinach 13:00 — 15:30.

Pacjent jest wypisany do domu gdy:

a) stan zdrowia nie wymaga dalszej hospitalizacji,

b) pacjent zada wypisu lub czyni to w jego imieniu przedstawiciel ustawowy; pacjent wystepujacy
0 wypis na wiasne zgdanie zobowigzany jest do ztozenia pisemnego o$wiadczenia w tej sprawie. Fakt
ten jest odnotowany w dokumentacji medycznej.
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W przypadku zgonu pacjenta, ktéry nie upowaznit nikogo do pozyskiwania dokumentacji medycznej,
»Karta Informacyjna z leczenia szpitalnego” pozostaje w dokumentacji UCK, ktéra nastepnie zostaje
przekazana do Sekcji Dokumentacji — Dziatu Koordynacji Opieki Medycznej w celu jej zarchiwizowania.

Pacjent ubezpieczony ma prawo do darmowego transportu sanitarnego. Potrzebe takg zgtasza do
lekarza prowadzacego lub lekarza wypisujacego danego oddziatu. Kazdorazowo o koniecznosci uzycia
transport decyduje lekarz leczacy w porozumieniu z Ordynatorem.

Pacjentowi w dniu wypisu wydawane s3 dokumenty zwigzane z pobytem w UCK oraz zwigzane
z realizacjq 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 wypisujgcy pacjenta z oddziatu.

Pacjentowi w dniu wypisu wydawane sa dokumenty zwigzane z realizowang opiekg pielegniarska
podczas pobytu w UCK. Przygotowanie do wypisu pacjenta w zakresie pielegniarskim obejmuje:

a) przygotowanie wskazéwek pielegniarskich ze szczegdlnym uwzglednieniem zalecert odnosnie:
odzywiania, postepowania z miejscem operowanym, prowadzenia samoobserwacji objawdw,

b) przeprowadzenie edukacji pacjenta lub jego rodziny z zakresu: terapii p/bdlowej, czynnoéciami
pielegnacyjnymi,

c) pacjent otrzymuje wskazéwki pielegniarskie w firmie pisemnej,

d) wpis pielegniarski sporzadzony jest w dwéch egzemplarzach, autoryzowanych przez pielegniarke
(data i podpis). Jeden egzemplarz otrzymuje pacjent, drugi pozostaje w dokumentacji medyczne;.
Odbidr wypisu pielegniarskiego pacjent autoryzuje wiasnym podpisem.

UCK nie ma obowigzku powiadamiania zakfadu pracy pacjenta o jego pobycie w UCK.

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

b) Numer dowodu osobistego lub NIP pacjenta,

c) NIP zaktadu pracy.

Informacja: W przypadkach szczegéinych, koniecznos¢ wystawienia zaswiadczenia o pobycie w UCK,
a 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 placowki
opiekuriczo-leczniczej lub hospicjum), w ktérej uméwiono miejsce dla pacjenta, UCK moze obcigzyc
pacjenta badz rodzing (osoby, na ktdrych cigzy ustawowy obowiazek alimentacyjny) kosztami dalszej
hospitalizacji. Cennik osobodni poszczegélnych 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 dziatania zaktadowej skfadnicy akt”).

W przypadku zgonu pacjenta Karta Zgonu pozostanie do odebrania w sekretariacie oddziatu,
w ktorym zmart pacjent. Sekretariat wydaje Karte Zgonu osobie upowaznionej lub osobom bliskim
w dni powszednie w godzinach 08.30 - 14.00.
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7.12. Celem odbioru zwlok wymagane jest skontaktowanie z Laboratorium Patomorfologii Klinicznej
pod numerem telefonu 58 349 37 75, w godzinach 7:00-13:00, w dni powszednie.

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

7.14. Decyzjg o odstapieniu od sekcji zwtok podejmuje Dyrektor ds. Lecznictwa na wniosek Ordynatora
Oddziatu lub osoby przez niego upowaznionej.

VIIl. INFORMACIJE OGOLNE

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

Wdrozono mozliwo$¢ wypetniania ankiety satysfakcji pacjenta za pomocg kodu QR, ktéry dostepny
jest na ,, Tablicy informacyjnej” w Klinice oraz na stronie www.jakosc.uck.pl.

8.2. Kazdy pracownik jest odpowiedzialny za budowanie pozytywnego wizerunku oddziatu wéréd
pacjentéw i ich rodzin zgodnie z Misjg UCK ,,Efektywnie leczqc, dobrze uczy¢ i stuzyé nauce”.

8.3. Personel oddzialu jest zobowigzany do przestrzegania rezimu sanitarnego zgodnie
z obowigzujgcymi w UCK procedurami, standardami i instrukcjami wdrozonego Zintegrowanego
Systemu Zarzadzania.

8.4. Za wykonanie czynnosci wynikajagcych ze stosunku pracy i przewidzianych regulaminowo
obowiagzkéw odpowiada osobiscie kazdy pracownik zatrudniony w oddziale.

ZALACZNIKI:

Zatacznik nr 1 do Regulaminu ,Plan sytuacyjny Oddziatu Diabetologii Kliniki Pediatrii, Diabetologii
i Endokrynologii z umiejscowieniem m.in. gabinetu zabiegowego, lekarskiego, dyzurki pielegniarskiej,
przechowywania Praw Pacjenta w wersji petnej oraz skréconej, tac reanimacyjnych, defibrylatora, gasnic”.
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