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Regulamin Organizacyjny

Wojewoddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego
im. dr. Emila Cyrana

z siedzibg w Lublincu

Opracowany w szczegdlnosci na podstawie:

1. Statutu Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego im. dr. Emila Cyrana z siedzibg

w Lublincu

- (Uchwata Nr V/12/23/2015 Sejmiku Wojewddztwa Slgskiego z dnia 21.09.2015 r. w sprawie
nadania statutu Wojewddzkiemu Szpitalowi Neuropsychiatrycznemu im. dr. Emila Cyrana
z siedzibg w Lublincu;

- Uchwata Nr V/34/31/2017 Sejmiku Wojewddztwa Slaskiego z dnia 13.02.2017 r. w sprawie
zmiany uchwaty Nr V/12/23/2015 Sejmiku Wojewddztwa Slaskiego z dnia 21.09.2015 roku
w sprawie nadania statutu Wojewddzkiemu Szpitalowi Neuropsychiatrycznemu im. dr. Emila
Cyrana z siedzibg w Lubliicu;

- Uchwata Nr V/42/29/2017 Sejmiku Wojewddztwa Slgskiego z dnia 18.09.2017 r. w sprawie:
ogtoszenia tekstu jednolitego uchwaty Nr V/12/232/2015 Sejmiku Wojewddztwa Slaskiego
z dnia 21 wrzesnia 2015 roku w sprawie nadania statutu Wojewddzkiemu Szpitalowi
Neuropsychiatrycznemu im. dr. Emila Cyrana z siedzibg w Lubliicu).

2. Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej (tekst jednolity: Dz.U. z 2025r., poz.
450).

3. Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
Srodkow publicznych (tekst jednolity: Dz.U. z 2024r., poz. 146 z pdzn. zm.).

4. Ustawy z dnia 19 sierpnia z 1994 roku o ochronie zdrowia psychicznego (tekst jednolity: Dz.U.
22024 r., poz. 917).

5. Ustawy z dnia 15 lipca 2011 roku o zawodach pielegniarki i potoznej (tekst jednolity: Dz.U.
22024 r., poz. 814 z pdzn. zm.).

6. Ustawy z dnia 5 grudnia 1996 roku o zawodach lekarza i lekarza dentysty (tekst jednolity: Dz.U.
22024 ., poz. 1287 z pdzn. zm.).

7. Ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
(tekst jednolity: Dz.U. z 2024 r., poz. 581).

8. Innych przepisdw, regulujgcych dziatalnosé¢ samodzielnych publicznych zaktadéw opieki
zdrowotnej.
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Rozdziat |
Nazwa podmiotu

§1
1. Wojewddzki Szpital Neuropsychiatryczny im. dr. Emila Cyrana z siedzibg w Lublincu, zwany dalej
WSN lub Szpitalem jest podmiotem leczniczym niebedgcym przedsiebiorcg w rozumieniu ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej, zwanej dalej ustawg, prowadzonym w formie
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotne;.
2. Podmiotem tworzacym WSN jest Wojewddztwo Slaskie.

§2

1. Szpital wpisany jest do rejestru podmiotéw wykonujgcych dziatalnosé leczniczg, prowadzonego
przez Wojewode Slgskiego pod numerem 000000013400.

2. Szpital posiada osobowos¢ prawng i jest wpisany do rejestru stowarzyszen, innych organizacji
spotecznych i zawodowych, fundacji oraz samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej,
prowadzonego przez Sad Rejonowy w Czestochowie, XVII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru
Sagdowego, pod numerem KRS 0000039111.

Rozdziat Il
Misja, cele i zadania podmiotu

§3
1. Misja Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego im. dr. Emila Cyrana z siedzibg w Lublincu
brzmi: ,Leczymy i pomagamy wrdcié¢ do rél spotecznych”.
2. Celem dziatania WSN jest:

1) udzielanie $wiadczen zdrowotnych stuzgcych zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub
poprawie zdrowia oraz inne dziatania medyczne wynikajgce z procesu leczenia lub przepiséw
odrebnych regulujgcych zasady ich wykonywania;

2) promocja zdrowia.

3. Do zadan WSN nalezy:

1) udzielanie stacjonarnych i catodobowych $wiadczen zdrowotnych szpitalnych;

2) udzielanie stacjonarnych i catodobowych swiadczen zdrowotnych innych niz szpitalne;

3) udzielanie ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych;

4) prowadzenie dziatalnosci diagnostycznej;

5) $wiadczenie ustug farmaceutycznych;

6) prowadzenie dziatan z zakresu zdrowia publicznego, w tym profilaktyka choréb, promocja
zdrowia i edukacja zdrowotna;

7) uczestniczenie w realizacji zadan dydaktycznych i badawczych w powigzaniu z udzielaniem
Swiadczen zdrowotnych i promocjg zdrowia, w tym wdrazaniem nowych technologii
medycznych oraz metod leczenia;
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8) uczestniczenie w przygotowywaniu oséb do wykonywania zawodu medycznego i ksztatceniu
0sob wykonujgcych zawody medyczne na zasadach okreslonych w odrebnych przepisach
regulujgcych ksztatcenie tych oséb;

9) orzekanie o stanie zdrowia i czasowej niezdolnosci do pracy;

10) wykonywanie badan sgdowo-psychiatrycznych oraz obserwacji na zlecenie sgdow

i prokuratury;

11) realizacja zleconych przez wtasciwy organ okreslonych zadan zwigzanych z obrong cywilng,

sprawami obronnymi i ochrong ludnosci.

§4

1. WSN prowadzi gospodarke finansowga opartg na zasadach okre$lonych w Ustawie.

2. Zbycie aktywow trwatych WSN, oddanie ich w dzierzawe, najem, uzytkowanie (w tym skutkujgce
uzyskaniem $rodkéw finansowych) oraz uzyczenie moze nastgpi¢ wytgcznie na zasadach
okreslonych w odrebnej uchwale Zarzadu Wojewddztwa Slaskiego.

3. WSN moze prowadzi¢ wyodrebniong organizacyjnie dziatalnos¢, w tym dziatalno$é gospodarczg,
inng niz dziatalnos¢ lecznicza polegajaca na:

1) najmie, dzierzawie, oddaniu w uzytkowanie aktywow trwatych WSN;

2) swiadczeniu ustug parkingowych;

3) $wiadczeniu ustug transportowych;

4) Swiadczeniu ustug zwigzanych z zakwaterowaniem;

5) swiadczeniu ustug hotelarskich;

6) $wiadczeniu ustug gastronomicznych;

7) swiadczeniu ustug wykonywania sekcji i przechowywania zwtok;

8) $wiadczeniu ustug kserograficznych;

9) $wiadczeniu ustug technicznych;

10) swiadczeniu ustug pralniczych;

11) sprzedazy i odsprzedazy medidw;

12) prowadzeniu dziatalnosci szkoleniowej na rzecz oséb posiadajgcych uprawnienia do
udzielania $wiadczen zdrowotnych;

13) udostepnianiu zasobéw WSN innym podmiotom w celu prowadzenia przez nie dziatalnosci
szkoleniowej na rzecz oséb posiadajgcych uprawnienia do udzielania Swiadczen zdrowotnych;

14) udostepnianiu zasobéw WSN i wykonywaniu swiadczen w zwigzku z prowadzeniem badan
klinicznych.

Rozdziat Ill
Struktura organizacyjna zaktadu leczniczego

§5
1. Organami Szpitala s3:
1) Dyrektor;
2) Rada Spoteczna.
2. Dyrektor kieruje WSN, reprezentuje go na zewnatrz, podejmuje decyzje dotyczace jego
funkcjonowania i ponosi za nie odpowiedzialnosé.
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3. Dyrektor jest przetozonym wszystkich pracownikéw WSN i petni wobec nich funkcje pracodawcy
W rozumieniu przepiséow Kodeksu pracy.

4. Dyrektor wykonuje swoje zadania zarzgdzajgce przy pomocy zastepcéw dyrektora oraz
kierownikéw komadrek organizacyjnych i samodzielnych stanowisk pracy.

5. Wszystkie komorki organizacyjne WSN wspodtdziatajg ze sobg w celu zapewnienia dostepnosci
i jakosci $wiadczen zdrowotnych oraz sprawnosci funkcjonowania WSN pod wzgledem
diagnostyczno-leczniczym, pielegnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno-gospodarczym.

§6
1. W sktad struktury organizacyjnej Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego im. dr. Emila
Cyrana z siedzibg w Lublincu wchodzg nastepujace zaktady lecznicze, w ktérych wykonywana jest
dziatalnos$¢ lecznicza:
1) Szpital;
2) Zakfad Opiekunczo-Leczniczy Psychiatryczny;
3) Ambulatoryjna Opieka Zdrowotna.
2. Wykaz zaktadéw leczniczych wraz z komdrkami organizacyjnymi, w ktérych prowadzona jest
dziatalnos$¢ lecznicza:
I. Zaktad leczniczy - SZPITAL
1) Oddziat Psychiatryczny Ogélny | z Pododdziatem Terapii

Zaburzen Afektywnych - 48 tozek
2) Oddziat Psychiatryczny Ogélny Il z Pododdziatem Terapii

Zaburzen Lekowych i Psychosomatycznych - 45 t6zek
3) Oddziat Psychiatryczny Ogdlny Il z Pododdziatem Terapii Pierwszych

Epizodéw Psychotycznych - 45 t6zek
4) Oddziat Psychiatryczny dla Dzieci i Mtodziezy - 33 t6zka
5) Oddziat Terapii Uzaleznienia od Alkoholu z Pododdziatem dla Kobiet - 60 t6zek
6) Oddziat Psychiatrii Sgdowej o Wzmocnionym Zabezpieczeniu - 60 t6zek
7) Oddziat Psychiatrii Sgdowej o Podstawowym Stopniu Zabezpieczenia - 75 t6zek
8) Izba Przyjet - -
9) Apteka - -

II. Zaktad leczniczy - ZAKEAD OPIEKU NCZO-LECZNICZY PSYCHIATRYCZNY
1) Zaktad Opiekunczo-Leczniczy Psychiatryczny - 152 tézka
Ill.  Zaktad leczniczy - AMBULATORYJNA OPIEKA ZDROWOTNA

1) Poradnia Zdrowia Psychicznego

2) Poradnia Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Mtodziezy
3) Poradnia Neurologiczna

4) Gabinet Diagnostyczno-Zabiegowy

5) Medyczne Laboratorium Diagnostyczne

6) Pracownia Rentgenodiagnostyki (RTG)

7) Pracownia Elektroencefalografii (EEG)
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8) Pracownia USG, Neurosonologii i Nieinwazyjnej Diagnostyki Kardiologicznej

9) Pracownia Wstrzgsow Elektrycznych (EW)

10) Pracownia Fototerapii

11) Oddziat Dzienny Psychiatryczny (ogdlny) - 48 miejsc pobytu dziennego
12) Zespdt Leczenia Srodowiskowego (domowego)

3. Sposrdd czesci struktur zaktadéw leczniczych WSN wyodrebnione jest Centrum Zdrowia
Psychicznego (CZP). W sktad CZP wchodzg nizej wymienione komdrki organizacyjne:
1) Oddziat Psychiatryczny Ogélny | z Pododdziatem Terapii Zaburzen Afektywnych — 48 tézek,
2) Poradnia Zdrowia Psychicznego,
3) Oddziat Dzienny Psychiatryczny (ogdlny) - 48 miejsc pobytu dziennego,
4) Zespot Leczenia Srodowiskowego (domowego),
5) Dziat Przyjec¢ dla CZP.

§7
1. Organizacje wewnetrzng WSN, w tym strukture zaktaddw leczniczych, komdrek organizacyjnych
dziatalnosci medycznej i niemedycznej oraz samodzielnych stanowisk pracy okresla niniejszy
Regulamin Organizacyjny WSN.
2. Schemat struktury organizacyjnej stanowi Zatgcznik nr 3 do niniejszego Regulaminu
Organizacyjnego WSN.
3. Komarki organizacyjne oraz samodzielne stanowiska o charakterze medycznym tworza:
1) Stanowisko Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa, symbol Z;
2) Stanowisko Naczelnej Pielegniarki, symbol ZNP;
3) Stanowisko Pielegniarki Epidemiologicznej, symbol DPE;
4) Izba Przyje¢, symbol ZI;
5) Oddziat Psychiatryczny Ogélny | z Pododdziatem Terapii Zaburzen Afektywnych, symbol ZO-POlI;
6) Oddziat Psychiatryczny Ogélny Il z Pododdziatem Terapii Zaburzen Lekowych
i Psychosomatycznych, symbol ZO-POll;
7) Oddziat Psychiatryczny Ogdlny 1l z Pododdziatem Terapii Pierwszych Epizodéw Psychotycznych,
symbol ZO-POlll;
8) Oddziat Psychiatryczny dla Dzieci i Mtodziezy, symbol ZO-PDM;
9) Oddziat Terapii Uzaleznienia od Alkoholu z Pododdziatem dla Kobiet, symbol ZO-OTUA;
10) Oddziat Psychiatrii Sgdowej o Wzmocnionym Zabezpieczeniu, symbol ZO-PSW;
11) Oddziat Psychiatrii Sgdowej o Podstawowym Stopniu Zabezpieczenia, symbol ZO-PSP;
12) Zaktad Opiekunczo-Leczniczy Psychiatryczny, symbol ZO-ZOLP;
13) Poradnia Zdrowia Psychicznego, symbol ZP-PZP;
14) Poradnia Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Mtodziezy, symbol ZP-PZPD;
15) Poradnia Neurologiczna, symbol ZP-PNL;
16) Gabinet Diagnostyczno-Zabiegowy, symbol ZP-GDZ;
17) Medyczne Laboratorium Diagnostyczne, symbol ZD-LAB;
18) Pracownia Rentgenodiagnostyki (RTG), symbol ZD-RTG;
19) Pracownia Elektroencefalografii (EEG), symbol ZD-EEG;
20) Pracownia USG, Neurosonologii i Nieinwazyjnej Diagnostyki Kardiologicznej, symbol ZD-USG;
21) Pracownia Wstrzasow Elektrycznych, symbol ZEW;
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22) Pracownia Fototerapii, symbol ZF;
23) Oddziat Dzienny Psychiatryczny (ogdlny), symbol ZO-DP - 48 miejsc pobytu dziennego;
24) Zespdt Leczenia Srodowiskowego (domowego), symbol — Z-ZLS;
25) Apteka, symbol ZA.
4. Komorki organizacyjne dziatalnosci niemedycznej i pomocniczej oraz samodzielne stanowiska
pracy tworzg:
1) Dziat Ekonomiczny, symbol DE:
a) Stanowisko ds. Kosztéw i Analiz Finansowych, symbol DER;
b) Stanowisko ds. Obstugi Gospodarki Materiatowej, symbol DER;
c) Stanowisko ds. Finansowo-Ksiegowych, symbol DER;
d) Stanowisko ds. Obstugi Depozytéw, symbol DED;
e) Stanowisko ds. Obstugi Ksiegowo-Inwentarzowej, symbol DED;
f) Kasjer, symbol DEK.
2) Dziat Kontraktow, Rozliczen i Organizacji, symbol DKR:
a) Kierownik Dziatu, symbol DKR;
b) Stanowisko ds. Statystyki i Dokumentacji Chorych, symbol DKRS;
c) Stanowisko ds. Weryfikacji i Rozliczania Kontraktéw, symbol DKRS;
d) Stanowisko ds. Realizacji Ustawy o Ochronie Zdrowia Psychicznego, symbol DKRS;
e) Stanowisko ds. Realizacji Postanowien Sgdu, symbol DKRS;
f) Stanowisko ds. Kontraktowania, symbol DKRK;
g) Stanowisko ds. Organizacji, symbol DKRO;
h) Archiwum, symbol DKRA.
3) Dziat Kadrowo-Ptacowy, symbol DKP:
a) Kierownik Dziatu, symbol DKP;
b) Stanowisko ds. Osobowych i Szkolenia, symbol DKPO;
c) Stanowisko ds. Socjalno-Emerytalnych i Ubezpieczen Spotecznych, symbol DKPO;
d) Stanowisko ds. Czasu Pracy, symbol DKPO;
e) Stanowisko ds. Wynagradzania, symbol DKPW.
4) Dziat Logistyczno-Eksploatacyjny, symbol ALE:
a) Kierownik Dziatu, symbol ALE;
b) Stanowiska ds. magazynu i zywienia, symbol ALE-MZ;
c) Stanowiska ds. transportu i odpaddw, symbol ALE-TO;
d) Stanowiska ds. eksploatacji i zakupdw, symbol ALE-EZ;
e) Stanowisko ds. remontéw i inwestycji, symbol ALE-RI;
f)  Koordynator pracy pracownikéw technicznych, symbol ALE-KW;
g) Pracownicy warsztatu technicznego, symbol ALE-WT;
h) Pracownicy obstugi i transportu, symbol ALE-OT;
i)  Pracownicy portierni, symbol ALE-P.
5) Dziat Zaméwien Publicznych, symbol AZP:
a) Kierownik Dziatu Zaméwien Publicznych, symbol AZP;
b) Stanowisko ds. Zaméwien Publicznych, symbol AZP-Z;
c) Stanowisko ds. Pozyskiwania Funduszy Zewnetrznych oraz Najmu i Dzierzawy
Nieruchomosci, symbol AZP-FD.
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6)

7)
8)

Rodzaje dziatalnosci leczniczej wykonywane w zaktadach leczniczych podmiotu leczniczego to:

Dziat Informatyki, symbol Al:
a) Kierownik Dziatu Informatyki, symbol Al;

b) Stanowisko ds. zarzgdzania zasobami informatycznymi, symbol Al-Z;

c) Stanowisko ds. portali informatycznych, symbol Al-P;

d) Stanowisko ds. systemow informatycznych, symbol Al-S;

e) Stanowisko ds. dokumentacji informatycznej, symbol Al-D.
Kancelaria Ogdélna, symbol AKO.

Stanowiska samodzielne:

a) Z-ca Dyrektora ds. Administracyjno-Technicznych, symbol A;

b) Gtéwny Ksiegowy, symbol DK;

c) Asystent Dyrektora/Sekretariat, symbol DS;

d) Stanowisko ds. Obstugi Prawnej, symbol DOP;

e) Stanowisko ds. Kontroli i Zarzadzania Jakoscig, symbol DPD

f) Inspektor Ochrony Danych, symbol IOD

g) Stanowisko ds. BHP, symbol DBHP;

h) Stanowisko ds. Obronnych i Rezerw, symbol DO;

i) Stanowisko ds. P. POZ, symbol APP;

j) Kapelan Szpitalny, symbol DKS.

Rozdziat IV
Rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres udzielanych swiadczen zdrowotnych

1) stacjonarne i catodobowe Swiadczenia zdrowotne szpitalne;

2) stacjonarne i catodobowe Swiadczenia zdrowotne inne niz szpitalne;

3) ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne.

Zadaniem WSN jest wtasciwe zarzadzanie i organizacja dziatalnosci diagnostyczno-leczniczej oraz
profilaktycznej i rehabilitacyjnej osdb wymagajgcych udzielania swiadczen zdrowotnych

w zakresie:

1) opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien;

2) ambulatoryjnej opieki specjalistycznej.

Rozdziat V
Miejsce udzielania swiadczen zdrowotnych

1. Swiadczenia zdrowotne udzielane s3 w komérkach organizacyjnych, wchodzacych w sktad
zaktaddéw leczniczych Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego im. dr. Emila Cyrana

z siedzibg w Lublincu przy ul. Grunwaldzkiej 48, 42-700 Lubliniec.
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2. W przypadku udzielania swiadczen zdrowotnych za posrednictwem systemoéw
teleinformatycznych lub systemdw tgcznosci, miejscem udzielania swiadczen jest miejsce
przebywania oséb wykonujgcych zawdd medyczny udzielajgcych tych swiadczen.

Rozdziat VI
Przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych, z zapewnieniem witasciwej dostepnosci
i jakosci tych swiadczen w jednostkach lub komérkach organizacyjnych zaktadu leczniczego

§10

1. Swiadczen zdrowotnych udziela sie wszystkim pacjentom zgtaszajgcym sie do WSN
na zasadach okre$lonych miedzy innymi w: Ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 r.

o dziatalnosci leczniczej, Ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej

finansowanych ze srodkéw publicznych, Ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia

psychicznego oraz innych obowigzujgcych, w tym zakresie przepisdw prawa.

2. WSN udziela pacjentom swiadczen zdrowotnych stuzgcych zachowaniu, ratowaniu,
przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne dziatania medyczne wynikajgce z procesu leczenia
lub przepiséw odrebnych, regulujgcych zasady ich wykonywania, a takze promocji zdrowia.

3. W rodzaju stacjonarne i catodobowe Swiadczenia zdrowotne szpitalne i inne niz szpitalne WSN
w szczegdlnosci zapewnia przyjetemu pacjentowi, zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie
przepisami prawa:

1) swiadczenia zdrowotne;
2) produkty lecznicze i wyroby medyczne;
3) pomieszczenia i wyzywienie, odpowiednie do stanu zdrowia pacjenta.

4. Swiadczenia zdrowotne finansowane ze $rodkéw publicznych udzielane sa:

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

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

5. Nie mozna odmowié udzielenia Swiadczenia zdrowotnego osobie, ktdra potrzebuje
natychmiastowego udzielenia takiego Swiadczenia, ze wzgledu na zagrozenie zycia lub zdrowia.

6. Prawo do korzystania poza kolejnoscig ze swiadczen opieki zdrowotnej maja:

1) kobiety w cigzy;

2) $wiadczeniobiorcy do 18 roku zycia, u ktérych stwierdzono ciezkie i nieodwracalne
uposledzenie albo nieuleczalng chorobe zagrazajgca zyciu, ktére powstaty w prenatalnym
okresie rozwoju dziecka lub w czasie porodu, na podstawie zaswiadczenia lekarza
podstawowej opieki zdrowotnej lub lekarza ubezpieczenia zdrowotnego, posiadajgcego
specjalizacje Il stopnia lub tytut specjalisty w dziedzinie: potoznictwa i ginekologii,
perinatologii, neonatologii, pediatrii, neurologii dzieciecej, kardiologii dzieciecej lub chirurgii
dzieciecej;

3) $wiadczeniobiorcy posiadajgcym orzeczenie:

a) znacznym stopniu niepetnosprawnosci,
b) niepetnosprawnosci facznie ze wskazaniami: koniecznosci statej lub dtugotrwatej opieki
lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong mozliwoscig samodzielnej
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egzystencji oraz koniecznosci statego wspétudziatu na co dzien opiekuna dziecka
W procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji;

4) sSwiadczeniobiorcy, ktérzy posiadajg tytut ,Zastuzonego Honorowego Dawcy Krwi” lub
,Zastuzonego Dawcy Przeszczepu” i przedstawig legitymacje "Zastuzonego Honorowego
Dawcy Krwi" lub "Zastuzonego Dawcy Przeszczepu";

5) zotnierze zastepczej stuzby wojskowej;

6) cywilne niewidome ofiary dziatan wojennych;

7) kombatanci;

8) dziatacze opozycji antykomunistycznej i osoby represjonowane z powoddéw politycznych;

9) osoby deportowane do pracy przymusowej;

10) uprawnieni zotnierze lub pracownicy, ktérych ustalony procentowy uszczerbek na
zdrowiu wynosi co najmniej 30%;

11) weterani poszkodowani, ktérych ustalony procentowy uszczerbek na zdrowiu wynosi co
najmniej 30%;

12) dawcy krwi, ktérzy oddali co najmniej 3 donacje krwi lub jej sktadnikéow, w tym osocza po
chorobie COVID-19 - na podstawie zaswiadczenia, o ktdrym mowa w art. 9a ust. 3 ustawy z
dnia 22 sierpnia 1997 r. o publicznej stuzbie krwi;

13) zotnierze zawodowi, o ktérych mowa w art. 287 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 11 marca 2022 r. o
obronie Ojczyzny, w przypadku korzystania ze $wiadczen w podmiotach leczniczych, dla
ktérych podmiotem tworzgcym jest Minister Obrony Narodowej, oraz przez niego
nadzorowanych;

14) zotnierze petnigcy terytorialng stuzbe wojskowg, o ktérych mowa w art. 325 ust. 2 ustawy z
dnia 11 marca 2022 r. o obronie Ojczyzny, w przypadku korzystania ze $wiadczen
udzielanych w podmiotach leczniczych, dla ktérych podmiotem tworzgcym jest Minister
Obrony Narodowej, oraz przez niego nadzorowanych;

15) osoby, ktore legitymujg sie zaswiadczeniem, o ktérym mowa w art. 67zb ustawy z dnia 6
listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, przez okres wskazany w tym
zaswiadczeniu, nie dtuzej niz 5 lat od dnia wydania zaswiadczenia.

Swiadczenia zdrowotne udzielane s3 po okazaniu dokumentu uprawniajgcego do skorzystania ze

Swiadczen (skierowania, skierowanie na wykonanie $wiadczenia zdrowotnego na podstawie

umowy z WSN lub dowodu dokonania optaty za wykonanie $wiadczenia). Swiadczenia w Poradni

Zdrowia Psychicznego udzielane sg po przedstawieniu dokumentu potwierdzajgcego prawo do

Swiadczen opieki zdrowotnej, bgdZz numer PESEL oraz jednego z wymienionych dokumentow

jego tozsamosci (dowdd osobisty, paszport, prawo jazdy), w celu zweryfikowania tozsamosci i

prawa do $wiadczen zdrowotnych lub po ztozeniu o$wiadczenia o fakcie objecia ubezpieczeniem
zdrowotnym.

. Swiadczenia zdrowotne w Izbie Przyje¢, Poradniach, Pracowniach udzielane sg na biezaco lub

udzielane sg w terminach ustalonych przez strony.

. WSN jest obowigzany zgtosi¢ na podany przez jednostke Policji numer telefonu, numer faksu lub

adres poczty elektronicznej fakt:

1) przyjecia pacjenta matoletniego, z ktérego przedstawicielem ustawowym albo opiekunem
faktycznym nie mozna sie skontaktowac — nie pdzniej niz w okresie 4 godzin od przyjecia;
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2) przyjecia albo zgonu pacjenta, ktérego tozsamosci nie mozna ustali¢ albo potwierdzi¢ na
podstawie dokumentdéw stwierdzajgcych tozsamosé — nie pdzniej niz w okresie 8 godzin
odpowiednio od przyjecia albo zgonu.

10. Ponadto WSN udziela, na zgdanie Policji, informacji o fakcie przyjecia osoby zaginionej

w rozumieniu art. 14 ust. 1 pkt 3 Ustawy z dnia 26 kwietnia 1990 r. o Policji.

§11

1.

Ul

Przyjecia pacjentéw do oddziatéw szpitalnych odbywajg sie catodobowo w Izbie Przyje¢ WSN.
Pacjent zostaje przyjety do leczenia szpitalnego za pisemng zgodg jego lub jego przedstawiciela
ustawowego na podstawie waznego skierowania do szpitala, jezeli lekarz wyznaczony do tej
czynnosci, po osobistym zbadaniu tej osoby, stwierdzi wskazania do przyjecia. W nagtych
przypadkach, w szczegdlnosci w przypadku braku mozliwosci uzyskania pomocy lekarskiej przed
zgtoszeniem sie do szpitala, osoba z zaburzeniami psychicznymi moze by¢ przyjeta do szpitala, za
jej pisemng zgodg, bez skierowania, o ktérym mowa wyze;j.
Swiadczenia zdrowotne w WSN s3 udzielane bez skierowania w razie stanéw zagrozenia zycia
lub zdrowia oraz w razie wydania na podstawie odrebnych przepiséw decyzji o przymusowej
hospitalizacji.
O przyjeciu do oddziatéw decyduje lekarz dyzurny w Izbie Przyjeé, po zapoznaniu sie ze stanem
zdrowia i uzyskaniu zgody tej osoby lub przedstawiciela ustawowego, chyba, ze na mocy
odrebnych przepiséw mozliwe jest przyjecie do WSN bez wyrazenia zgody.
Uwzgledniajgc dobro pacjenta oraz mozliwosci WSN, lekarz dyzurny podejmuje decyzje
o natychmiastowym przyjeciu, o odmowie przyjecia lub wyznacza termin przyjecia, dokonujac
jednoczesnie odpowiednich wpiséw w dokumentacji zbiorczej WSN: tj. w Ksiedze gtéwnej przyjeé
i wypisow, w Ksiedze odmow przyjec i porad ambulatoryjnych udzielanych w Izbie Przyjec lub w
Liscie oczekujacych na udzielenie swiadczenia zdrowotnego finansowanego ze srodkéw
publicznych.

. Swiadczenia opieki zdrowotnej w WSN i $wiadczenia specjalistyczne w ambulatoryjnej opiece

zdrowotnej — Poradniach sg udzielane wedtug kolejnosci zgtoszenia w dniach i godzinach ich
udzielania przez WSN, ktoéry zawart umowe z NFZ o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;j.

. Na Liscie oczekujgcych na udzielenie swiadczenia nie umieszcza sie Swiadczeniobiorcow

kontynuujacych leczenie u danego Swiadczeniodawcy.

. Zgtoszen i wpisdw na Liste oczekujgcych na udzielenie Swiadczenia dokonuje sie kazdego dnia,

w godzinach udzielania swiadczen opieki zdrowotnej przez danego $wiadczeniodawce.

. Swiadczeniodawca ustala kolejno$¢ udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej na podstawie

zgtoszen Swiadczeniobiorcy oraz kwalifikuje do kategorii medycznej, ustalonej zgodnie z
kryteriami medycznymi i wpisuje za zgodg Swiadczeniobiorcy lub jego przedstawiciela
ustawowego.

10. Wpisanie w Liste oczekujgcych jest réwnoznaczne z zobowigzaniem sie do udzielenia danego

Swiadczenia opieki zdrowotne;.

11. Swiadczeniodawca wpisuje date i przyczyne skreélenia $wiadczeniobiorcy z prowadzonej przez

siebie Listy oczekujgcych na udzielenie swiadczenia.

12. Swiadczeniobiorca jest obowigzany:
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1) dostarczy¢ swiadczeniodawcy oryginat skierowania w postaci papierowej, nie pdzniej niz w
terminie 14 dni roboczych od dnia dokonania wpisu na liste oczekujgcych, pod rygorem
skredlenia z listy oczekujgcych, albo

2) udostepnic¢ swiadczeniodawcy, przed dokonaniem wpisu na liste oczekujgcych na udzielenie
Swiadczenia:

a) klucz dostepu do skierowania, o ktérym mowa w art. 59b ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 27
sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych, albo

b) kod dostepu, o ktérym mowa w art. 59b ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, oraz numer
PESEL, a w przypadku jego braku - serie i numer paszportu lub innego dokumentu
potwierdzajgcego tozsamosc.

13. Swiadczeniodawca dofacza do prowadzonej Listy oczekujacych oryginat skierowania o ktérym
mowa w powyzszym pkt 12.

14. W przypadku skreslenia $wiadczeniobiorcy z Listy oczekujgcych w wyniku rezygnacji z udzielenia
$wiadczenia, niezgtoszenia sie na ustalony termin udzielenia $wiadczenia albo zakoriczenia przez
Swiadczeniodawce wykonywania umowy o udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej
Swiadczeniodawca:

1) zwraca Swiadczeniobiorcy oryginat skierowania, w przypadku skierowania w postaci
papierowej, albo

2) umozliwia ponowne uzycie skierowania, o ktérym mowa w przepisach wydanych na
podstawie art. 59aa ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, przez odpowiednig zmiane jego statusu
w systemie teleinformatycznym, o ktérym mowa w art. 7 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o
systemie informacji w ochronie zdrowia.

15. Listy oczekujgcych podlegajg okresowej, co najmniej raz w miesigcu, ocenie Zespotu oceny
przyjec.

16. Do zadan Zespotu oceny przyjec nalezy przeprowadzanie oceny List oczekujgcych na udzielenie

Swiadczenia pod wzgledem:

- prawidtowosci prowadzenia dokumentacji,

- czasu oczekiwania na udzielenie $wiadczenia,

- zasadnosci i przyczyn zmian terminu udzielania Swiadczen.

17. Jezeli lekarz dyzurny stwierdzi potrzebe niezwtocznego umieszczenia pacjenta w oddziale,

a brak miejsc, zakres swiadczen udzielanych przez WSN lub wzgledy epidemiczne nie pozwalaja

na przyjecie, WSN po udzieleniu niezbednej pomocy zapewni, w razie potrzeby przewiezienie

pacjenta do innego szpitala, po uprzednim porozumieniu sie z tym szpitalem. O dokonanym
rozpoznaniu stanu zdrowia i o podjetych czynnosciach lekarz dokonuje odpowiedniego wpisu

w dokumentacji medycznej.

18. Osoby zatrudnione w WSN oraz pozostajgce w stosunku cywilnoprawnym z podmiotem
leczniczym, sg obowigzane nosi¢ w widocznym miejscu identyfikator zawierajgcy imie i nazwisko
oraz funkcje tej osoby.

19. Pacjentéw WSN zaopatruje sie w znaki identyfikacyjne, zgodnie z odrebnymi przepisami.

20. WSN zapewnia przyjetym pacjentom:

1) $wiadczenia zdrowotne;

2) srodki farmaceutyczne i materiaty medyczne;

3) pomieszczenie i wyzywienie odpowiednie do stanu zdrowia pacjenta;

Strona 13 z 60


https://sip.lex.pl/#/document/17710006?unitId=art(7)&cm=DOCUMENT

4) pomoc z zakresu zaspokajania potrzeb spotecznych i innych

21. Pacjent ma prawo do konsultacji specjalistycznych i badan diagnostycznych, jezeli lekarz

prowadzgcy stwierdzi istnienie wskazan do ich wykonania.

22. Pacjent, zgodnie z Ustawg o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta w szczegdlnosci ma:

1) prawo do swiadczen zdrowotnych,

2) prawo do informacji,

3) prawo do zgtaszania dziatan niepozadanych produktow leczniczych,
4) prawo do tajemnicy informacji z nim zwigzanych,

5) prawo do wyrazenia zgody na udzielenie swiadczen zdrowotnych,

6) prawo do poszanowania intymnosci i godnosci,

7) prawo do dokumentacji medycznej,

8) prawo do zgtoszenia sprzeciwu wobec opinii albo orzeczenia lekarza,
9) prawo do poszanowania zycia prywatnego i rodzinnego,

10) prawo do opieki duszpasterskiej
11) prawo do przechowywania rzeczy wartosciowych w depozycie,
12) mozliwos¢ kontaktu z Rzecznikiem Praw Pacjenta, w tym z Rzecznikiem Praw Pacjenta

Szpitala Psychiatrycznego.

23. Szczegobtowy przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych okreslajg zasady oraz

procedury/standardy przyjecia pacjenta do Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego
im. dr. Emila Cyrana z siedzibg w Lublificu.

§12

1.

2.

Wypisanie pacjenta z WSN, jezeli przepisy odrebne nie stanowig inaczej, nastepuje:

1) gdy stan zdrowia pacjenta nie wymaga dalszego udzielania $wiadczen zdrowotnych;

2) na zadanie pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego;

3) gdy pacjent w sposdb razgcy narusza porzadek lub przebieg procesu udzielania Swiadczen
zdrowotnych, a nie zachodzi obawa, ze odmowa lub zaprzestanie udzielania $wiadczen
zdrowotnych moze spowodowac bezposrednie niebezpieczenstwo dla jego zycia lub zdrowia
albo zycia lub zdrowia innych oséb.

Jezeli przedstawiciel ustawowy zgda wypisania pacjenta, ktérego stan zdrowia wymaga dalszego
udzielania $wiadczen zdrowotnych, mozna odmoéwic¢ wypisania do czasu wydania w tej sprawie
orzeczenia przez wtasciwy ze wzgledu na miejsce udzielania Swiadczen zdrowotnych sgd
opiekunczy, chyba ze przepisy odrebne stanowig inaczej. WSN niezwtocznie zawiadamia
wiasciwy sgd opiekunczy o odmowie wypisania i jej przyczynach.

Pacjent wystepujacy z zgdaniem wypisu, jest informowany przez lekarza o mozliwych

nastepstwach zaprzestania dalszego udzielania Swiadczen zdrowotnych. Pacjent taki sktada

pisemne oswiadczenie o wypisaniu sie na wiasne zgdanie. W przypadku braku takiego
oswiadczenia lekarz sporzgdza adnotacje w dokumentacji medyczne;j.

Wypisanie, o ktérym mowa w ust. 1, dotyczgce pacjenta, wobec ktdrego jest

uprawdopodobnione, ze znajduje sie w stanie wyfgczajgcym swiadome albo swobodne

powziecie decyzji i wyrazenie woli, nastepuje po uprzednim powiadomieniu osoby bliskiej

w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku

Praw Pacjenta o dacie i godzinie planowanego wypisu, jezeli osoba bliska jest znana.
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§13

1. Gmina wiasciwa ze wzgledu na miejsce zamieszkania, a w przypadku niemoznosci ustalenia
miejsca zamieszkania, wtasciwa ze wzgledu na ostatnie miejsce pobytu pacjenta pokrywa koszty
transportu sanitarnego pacjenta matoletniego lub osoby niezdolnej do samodzielnej egzystencji
do miejsca pobytu, jezeli przedstawiciel ustawowy pacjenta albo osoba, na ktérej w stosunku do
pacjenta cigzy ustawowy obowigzek alimentacyjny, nie odbiera pacjenta w wyznaczonym
terminie.

2. Pacjent, ktérego stan zdrowia nie wymaga dalszego udzielania Swiadczen zdrowotnych
w warunkach stacjonarnych i catodobowych szpitalnych i innych niz szpitalne, lub osoba na
ktorej w stosunku do pacjenta cigzy ustawowy obowigzek alimentacyjny, ponoszg koszty pobytu
pacjenta, poczawszy od uptywu terminu okreslonego przez Kierownika, niezaleznie od
uprawnien do bezptatnych swiadczen zdrowotnych okreslonych w przepisach odrebnych.

§14

1. Pacjent zgtaszajacy sie do poradni specjalistycznych WSN przyjmowany jest na podstawie
dokumentu ubezpieczenia zdrowotnego oraz skierowania wystawionego przez lekarza lub
felczera ubezpieczenia zdrowotnego.

2. Bez skierowania udziela sie Swiadczen w poradniach w stanach zagrozenia zycia lub zdrowia oraz
Swiadczen zdrowotnych okreslonych w ustawie o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych.

3. Pacjent leczony w poradni specjalistycznej winien przedstawia¢ aktualne skierowanie,

w terminach okreslonych odrebnymi przepisami.

§15

1. Swiadczenia zdrowotne udzielane przez Pracownie i inne komérki organizacyjne dziatalnosci
medycznej wykonywane sg pacjentom hospitalizowanym w oddziatach WSN lub pacjentom
leczonym w poradniach specjalistycznych WSN, na podstawie skierowania lekarza zatrudnionego
w jednostce organizacyjnej WSN.

2. Swiadczenia zdrowotne wykonywane w Poradniach realizowane sg na podstawie ustawy
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanej ze srodkdéw publicznych.

3. Od pacjentéw, ktorzy uprawnieni sg do Swiadczen zdrowotnych, a ubezpieczeni sg poza
dysponentami srodkéw publicznych, z ktédrymi WSN ma podpisane umowy, wymagana jest zgoda
wiasciwego dysponenta srodkéw publicznych na pokrycie kosztdw leczenia.

4. Bez wymaganej zgody, pacjenci moga byc¢ przyjmowani na podstawie przepisdow ustawy
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanej ze srodkéw publicznych.

5. W ww. komdrkach organizacyjnych istnieje mozliwos¢ udzielenia $wiadczen zdrowotnych
odptatnie, zgodnie z obowigzujgcym Cennikiem procedur medycznych WSN, ktory stanowi
Zatacznik nr 1 do niniejszego Regulaminu Organizacyjnego WSN.

§16

1. W razie Smierci pacjenta, WSN jest zobowigzany nalezycie przygotowac zwtoki przez ich umycie
i okrycie, z zachowaniem godnosci naleznej osobie zmartej, w celu ich wydawania osobie lub
instytucji uprawnionej do ich przechowywania oraz przechowywa¢ do 72 godzin liczgc od
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godziny, w ktdrej nastgpita sSmieré. Czynnosci te nie stanowig przygotowania zwtok zmartego
pacjenta do pochowania i sg nieodptatne.
2. Zwioki pacjenta moga by¢ przechowywane w chtodni dtuzej niz 72 godziny za odptatnoscig — o ile
przepisy odrebne nie stanowig inaczej, jezeli:
1) nie moga zosta¢ wczesniej odebrane przez osoby lub instytucje uprawnione do pochowania
zwtok pacjenta;
2) w zwiazku ze zgonem zostato wszczete dochodzenie albo sledztwo, a prokurator nie zezwolit
na pochowanie zwtok;
3) przemawiajg za tym inne niz wymienione w pkt 1 i 2 wazne przyczyny, za zgodg albo na
whniosek osoby lub instytucji uprawnionej do pochowania zwtok pacjenta.
4. Wysokosc¢ opfaty za przechowywanie zwtok pacjenta, przez okres dtuzszy niz 72 godziny
okreslona jest w Zataczniku nr 4 do niniejszego Regulaminu Organizacyjnego WSN.
5. W razie Smierci pacjenta:
1) pielegniarka bezzwtocznie powiadamia lekarza o Smierci pacjenta;
2) lekarz po przeprowadzeniu ogledzin, stwierdza zgon i jego przyczyne oraz odnotowuje
w historii choroby, dzienl i godzine oraz wystawia stosowne dokumenty;
3) pielegniarka odnotowuje dzien i godzine $mierci pacjenta w raporcie pielegniarskim.
6. Karte zgonu wystawia lekarz, ktéry leczyt pacjenta w WSN. Jezeli zgon nastgpit przed ustaleniem
sposobu leczenia przez lekarza leczacego, karte zgonu wystawia lekarz, ktory stwierdzit zgon.
7. Szczegbtowy sposdb postepowania w razie Smierci pacjenta reguluje przyjeta procedura
postepowania ze zwtokami pacjenta.

Rozdziat VII

Organizacja i zadania poszczegdlnych jednostek lub komoérek organizacyjnych zaktadu leczniczego
oraz warunki wspétdziatania tych jednostek lub komoérek dla zapewnienia sprawnego i
efektywnego funkcjonowania podmiotu pod wzgledem diagnostyczno-leczniczym,
pielegnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno-gospodarczym

§17
1. Wszystkie komérki organizacyjne WSN wspodtdziatajg ze sobg w celu zapewnienia dostepnosci
i jakosci Swiadczen zdrowotnych oraz sprawnosci funkcjonowania WSN pod wzgledem
diagnostyczno-leczniczym, pielegnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno-gospodarczym.
2. W celu zapewnienia sprawnego i efektywnego funkcjonowania WSN, pracownicy wszystkich
komérek organizacyjnych zobowigzani sg do przestrzegania i stosowania przyjetych procedur,
instrukcji, zasad oraz zarzgdzen wewnetrznych Dyrektora i innych.
3. Do najwazniejszych z nich naleza:
1) Procedury medyczne i niemedyczne,
2) Instrukcja Kancelaryjna, Jednolity rzeczowy wykaz akt i Instrukcja o organizacji i zakresie
dziatania Archiwum zaktadowego,
3) Instrukcja Obiegu Dokumentéw Ksiegowych,
4) Procedury i instrukcje funkcjonujgcego Systemu Zarzadzania Jakoscig,
5) Polityka Ochrony Danych Osobowych,
6) Instrukcja Zarzadzania Systemem Informatycznym,
7) iinne.
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4. Szczegotowe zadania grup zawodowych w WSN, okreslajg zakresy czynnosci poszczegdlnych

stanowisk pracy.

§18

1. Zastepca Dyrektora ds. Lecznictwa, symbol Z podlega bezposrednio Dyrektorowi WSN.

2. Do gtéwnych zadan Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa nalezy:

1)

2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)

9)

sprawowanie nadzoru nad catoksztattem zagadnien zwigzanych z lecznictwem prowadzonym
przez WSN;

planowanie, nadzorowanie i koordynacja pracy podlegtych komérek organizacyjnych;
kontrola gospodarki lekami i artykutami medycznymi;

koordynacja i nadzér nad dziatalnoscig konsultacyjng, opiniodawczg i poradnictwem WSN;
nadzér nad stanem sanitarno-higienicznym (epidemiologicznym) WSN;

nadzér nad przestrzeganiem praw i obowigzkéw pacjentdw przebywajacych w WSN;
wspotudziat w rozpatrywaniu skarg i wnioskéw pacjentéw i ich rodzin;

nadzér nad pracg i poziomem kwalifikacji zatrudnionej kadry lekarskiej, psychologéw i innych
pracownikéw z wyzszym wyksztatceniem dziatalnosci podstawowej;

nadzor nad przebiegiem specjalizacji lekarzy oraz podnoszeniem kwalifikacji pozostatego
personelu medycznego;

3. Zastepca Dyrektora ds. Lecznictwa sprawuje bezposredni nadzoér nad:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)

Naczelng Pielegniarka;

Izba Przyje¢;

Oddziatami i Zaktadem Opiekuniczo-Leczniczym Psychiatrycznym WSN;
Poradniami;

Pracowniami Diagnostycznymi;

Pracownig Wstrzgséw Elektrycznych;

Pracownig Fototerapii;

Oddziatem Dziennym Psychiatrycznym (ogdlny);

Zespotem Leczenia Srodowiskowego (domowego);

10) Apteka.

§19

1. Zastepca Dyrektora ds. Administracyjno-Technicznych, symbol A podlega bezposrednio
Dyrektorowi WSN.
2. Do gtéwnych zadan Zastepcy Dyrektora ds. Administracyjno-Technicznych nalezy w szczegélnosci

sprawowanie nadzoru nad catoksztattem zagadnien z zakresu logistyczno-eksploatacyjnego i

zabezpieczenia biezgcej dziatalnosci Szpitala oraz organizacja powyzszych zagadnien, w tym:

1) pracy podlegtych komaérek organizacyjnych;

2) pracy i poziomem kwalifikacji zatrudnionej kadry;

3) obstugi cieptowniczej, hydraulicznej, elektroenergetycznej, dystrybucji gazéw medycznych,

wentylacji, klimatyzacji, a takze spraw technicznych z zakresu infrastruktury szpitalnej,
wyposazenia technicznego oraz wyposazenia w sprzet i aparature medyczng;

4) robotami budowlanymi i inwestycjami;

5) ustugami porzagdkowymi i transportem;

6) zamowieniami publicznymi;
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7) organizacjq i dystrybucja positkéw do oddziatéw szpitalnych;

8) dystrybucjg odpadow medycznych i komunalnych;

9) ustugami dezynfekcji, dezynfekcji i deratyzacji;

10) ustugami telekomunikacyjnymi oraz monitoringiem;

11) ujeciem wody oraz gospodarkg wodno-sciekowg;

12) ustugami w zakresie korespondencji i zamodwien;

13) przestrzeganiem bezpieczenstwa przeciwpozarowego wynikajgcego z przepiséw prawa;

14) informatyzacjq Szpitala;

15) nieruchomosciami w tym budynki, budowle oraz grunty.
3. Zastepca Dyrektora ds. Administracyjno-Technicznych sprawuje bezposredni nadzér

nad:

1) Dziatem Logistyczno-Eksploatacyjnym;

2) Dziatem Zamdéwien Publicznych;

3) Dziatem Informatyki;

4) Stanowiskiem ds. P. Poz;
5) Kancelarig Ogdlna.

§20

1. Kierownik/ordynator oddziatu podlega bezposrednio Z-cy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Kierownik/ordynator oddziatu odpowiada za sprawne funkcjonowanie oddziatu pod wzgledem

lekarskim oraz za wtasciwe leczenie pacjentow.

3. Kierownik/ordynator oddziatu czuwa nad prawidtowym tokiem pracy w oddziale, nadzoruje pod

wzgledem fachowym i etycznym prace podlegtego personelu oraz dba o dyscypline pracy.

4. W szczegdlnosci w zakresie lecznictwa, kierownik/ordynator oddziatu ma obowigzek:

1)

2)

3)

4)

5)
6)

7)

8)

9)

10)

przestrzegac, aby kazdy pacjent nowo przyjety do oddziatu, byt niezwtocznie zbadany i aby
byta mu udzielona wtasciwa pomoc lekarska;

tak zorganizowac prace w oddziale, aby diagnoze pacjenta mozna byto ustali¢ w jak
najkrétszym czasie;

czuwac nad tym, aby lekarz dyzurny byt powiadomiony o wszystkich ciezko chorych

w oddziale;

dbac¢, aby pacjenci w oddziale byli leczeni zgodnie z postepem wiedzy lekarskiej oraz mieli
zapewniong opieke lekarsky i nalezytg obstuge;

posiadac wiedze o stanie zdrowia pacjentéw w oddziale i decydowac o sposobie ich leczenia;
omawiac z lekarzami zatrudnionymi w oddziale sposéb ustalenia rozpoznania i metod
leczenia wybranych przypadkéw chorobowych;

czuwac nad zapewnieniem bezpieczenstwa pacjenta w oddziale oraz kontrolowa¢ wykonanie
zarzadzen w tym przedmiocie;

przestrzegac przepiséw ustawy o ochronie zdrowia psychicznego w zakresie stosowania
srodkdw przymusu bezposredniego;

uprzedzaé pacjentdéw zgtaszajgcych che¢ wypisania sie wbrew opinii lekarskiej o
nastepstwach przedwczesnego wypisania sie;

dokonywac codziennych wizyt pacjentéw hospitalizowanych w oddziale, w ustalonych
godzinach przy udziale lekarzy zatrudnionych w oddziatach, pielegniarek oddziatowych, oraz
innego personelu medycznego, niezbednego w procesie udzielania swiadczen;
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10.

11.

12.

13.

14.

11) dbaé o to, aby dokumentacja medyczna pacjentéw byta prowadzona w sposéb oddajacy
wierny obraz przebiegu choroby, zarowno w zakresie rozpoznania choroby, jak i leczenia
pacjenta, zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami;

12) zgtosic¢ sie z oddziatéw na wezwanie Dyrekcji WSN oraz lekarzy zatrudnionych w oddziatach
lub lekarza dyzurnego, ilekro¢ zajdzie uzasadniona potrzeba;

13) okresli¢ termin (godziny i dni), udzielania informacji osobiscie lub przez wyznaczonego w tym
celu lekarza o stanie zdrowia pacjentéw, osobom uprawnionym i upowaznionym i
dopilnowaé, aby w stanach zagrazajgcych zdrowiu i zyciu pacjenta zostaty zawiadomione
osoby uprawnione;

14) przestrzegad praw pacjenta oraz zasad etyki lekarskiej;

15) czuwad, w miare mozliwosci nad statym, systematycznym doszkalaniem personelu;

16) realizowac powierzone zadania, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami - w szczegdlnosci
z ustawg o zawodzie lekarza;

17) dbad o racjonalne wykorzystywanie tézek, w celu zapewnienia koniecznych miejsc dla
pacjentdw przyjetych w czasie dyzuru.

W odniesieniu do pacjentow przebywajgcych na obserwacji sgdowo-psychiatrycznej

i pozostajgcych w dyspozycji prokuratury lub sgdu kierownik/ordynator oddziatu stosuje
obowigzujgce w tym zakresie przepisy.

Kierownik/ordynator oddziatu psychiatrii sgdowej w wyznaczonych ustawowo terminach, za
posrednictwem przetozonego, zawiadamia sad o stanie zdrowia pacjentéw i postepach w ich
leczeniu oraz wydaje w tym wzgledzie opinie lekarska.

Kierownik/ordynator oddziatu wydaje zezwolenie na przebywanie pacjenta poza oddziatem.
Przebywanie pacjenta oddziatu psychiatrii sgdowej poza oddziatem, regulujg odrebne przepisy.
Kierownik/ordynator oddziatu sprawuje nadzér nad wtasciwym stanem sanitarno-
epidemiologicznym oddziatu.

Kierownik/ordynator oddziatu sprawuje nadzér nad gospodarka lekami, srodkami odurzajgcymi,
artykutami sanitarnymi w podlegtych mu komérkach, zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie
przepisami i zarzadzeniami wewnetrznymi.

Kierownik/ordynator oddziatu sprawuje nadzér nad wtasciwg gospodarka krwig i preparatami
krwiopochodnymi, zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami oraz zarzgdzeniami
wewnetrznymi.

Kierownik/ordynator oddziatu zawiadamia bezzwtocznie Dyrektora WSN o kazdym wykroczeniu

przeciwko ustalonym zasadom swiadczenia pomocy lekarskiej i pielegniarskiej oraz

o nieprzestrzeganiu regut etycznych i naruszeniu dyscypliny pracy.

Kierownik/ordynator oddziatu powiadamia niezwtocznie Dyrektora ds. Lecznictwa o kazdym
przypadku, co do ktérego zachodzi podejrzenie, iz jest wynikiem przestepstwa oraz o
przypadkach choroby zakaznej.

Podczas nieobecnosci kierownika/ordynatora oddziatu jego obowigzki wykonuje lekarz
wyznaczony przez Zastepce Dyrektora ds. Lecznictwa.

Do obowigzkdéw kierownika/ordynatora oddziatu nalezy réwniez:

1) wspodtpraca przy przygotowywaniu ofert konkursowych do Narodowego Funduszu Zdrowia
oraz innych podmiotéw;
2) Scisty nadzér nad realizacjg zawartych kontraktow;
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3) zarzadzanie oddziatem oraz nadzorowanie kosztéw i podejmowanie odpowiednich dziatan
zmierzajgcych do ich zminimalizowania;
4) wspotpraca w pracach Zespotu ds. Farmakoterapii;
5) ustalanie rozktadu dnia w oddziale w zakresie obstugi i pielegnacji pacjentéw;
6) nadzor nad prawidtowoscia prowadzenia dokumentacji medycznej przez podlegty personel,
zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami;
7) uzgadnianie z Dyrektorem celowosci oraz prawidtowosci dokonywania zakupéw lub
przyjmowania darowizn, zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami
i zarzgdzeniami wewnetrznymi;
8) udziat w opracowaniu istotnych warunkéw zamédwienia dotyczgcego aparatury, sprzetu
i materiatdw medycznych niezbednych do funkcjonowania kierowanym oddziatem;
9) wydawanie zlecen leczniczych lekarzom zatrudnionym w oddziale i kontrola ich realizacji;
10) wydawanie zlecen leczniczych i pielegnacyjnych wspdtpracujgcym pielegniarkom oraz
kontrola ich realizacji;
11) wydawanie zlecen cztonkom zespotu terapeutycznego;
12) kontrola podlegtego personelu w zakresie przestrzegania jego obowigzkdw w oddziale;
13) wydawanie opinii o podlegtym personelu oraz wystepowanie z wnioskami w sprawie
przyjmowania, zwalniania, awansowania i karania tego personelu w porozumieniu
z pielegniarka oddziatowg,
14) przekazywanie podlegtym pracownikom polecen Dyrektora.
15. Kierownik oddziatu odpowiada za:
1) decyzje dotyczace diagnostyki i leczenia pacjentow;
2) wykonywane samodzielnie zabiegi diagnostyczno-lecznicze i terapeutyczne;
3) powierzony sprzet i srodki;
4) bezpieczeristwo pacjenta i wtasne;
5) czuwanie nad poziomem fachowym lekarzy i pielegniarek zatrudnionych w oddziale;
6) prace podlegtego personelu;
7) prawidtowe i sprawne wykonywanie powierzonych zadan okreslonych zakresem obowigzkéw.

§21

1. Pracg komérek organizacyjnych wchodzgcych w sktad Centrum Zdrowia Psychicznego koordynuje
Kierownik CZP, ktéry podlega bezposrednio Dyrektorowi WSN w Lublincu.

2. Zadaniem Centrum Zdrowia Psychicznego, obejmujacego obszarem dziatania powiaty lubliniecki,
myszkowski oraz ktobucki, jest sprawowanie kompleksowej opieki zdrowotnej nad osobami
z zaburzeniami psychicznymi w formie pomocy: doraznej w Dziale Przyje¢, ambulatoryjne;j
w poradniach zdrowia psychicznego z PZK oraz w zespole leczenia srodowiskowego, dziennej
w Oddziale Dziennym Psychiatrycznym oraz szpitalnej w Oddziale Psychiatrycznym Ogélnym

3. Dla mieszkancéw objetych dziataniem Centrum Zdrowia Psychicznego przy Poradni Zdrowia
Psychicznego dziata Punkt lub Punkty Zgtoszeniowo-Koordynacyjne (PZK), ktdre udzielajg
informacji w zakresie mozliwosci leczenia oraz korzystania z innych form pomocy. Ich zadaniem
jest réwniez przeprowadzenie wstepnej oceny potrzeb zdrowotnych osdb zgtaszajgcych sie,
uzgodnienie wstepnego planu postepowania oraz udzielenie mozliwego wsparcia w zakresie
ustalonych potrzeb.

4. Do zadan Kierownika CZP nalezy w szczegdlnosci:
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1) koordynacja Centrum Zdrowia Psychicznego w zakresie dziatarn optymalizujgcych
wykorzystanie srodkéw przekazanych przez NFZ w ramach umowy zgodnie z zasadami
okreslonymi rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27 kwietnia 2018r. w sprawie programu
pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego oraz monitorowania wskaznikéw realizacji
programu pilotazowego,

2) koordynacja wspodtpracy komérek wchodzgcych w sktad CZP w zakresie biezgcej pracy
komorek WSN w Lublincu i Podwykonawcéw,

3) nadzér nad wtasciwym poziomem merytorycznym i jakoscig udzielanych swiadczen
zdrowotnych w ramach CZP, oraz realizacjg zadan okreslonych dla punktéw zgtoszeniowo-
koordynacyjnych,

4) zabezpieczenie i organizacja sprawnego funkcjonowania opieki medycznej na wszystkich
szczeblach dziatania CZP,

5) prowadzenie, przechowywanie i udostepnianie dokumentacji medycznej,

6) gospodarowanie powierzonym mieniem, lekami oraz wyrobami medycznymi;

7) realizacja postanowien ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, w tym przymusu
bezposredniego,

8) wdrazanie i realizacja standardow postepowan medycznych,

9) opracowywanie, wdrazanie i monitorowanie dokumentacji obowigzujacej w CZP,

10) wspotpraca z podwykonawcami w zakresie niezbednym do zapewnienia opieki pacjentom
objetym pilotazem centrum zdrowia psychicznego,

11) przedstawianie Dyrektorowi wnioskoéw i potrzeb niezbednych do zapewnienia ciggtej
i ptynnej opieki nad pacjentami z terytorium CZP,

12) wspotpraca z kierownikami i koordynatorami struktur CZP w zakresie zapewnienia opieki
pacjentom,

13) wspodtpraca z innymi podmiotami ochrony zdrowia w zakresie niezbednej pomocy pacjentom
CZP,

14) biezgce monitorowanie jakosci i ilosci Swiadczonych ustug medycznych,

15) nadzdér nad ochrong danych osobowych,

16) biezgca analiza i wdrazanie zapisdw rozporzadzen Ministra Zdrowia w sprawie realizacji
programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego,

17) scista wspotpraca z Dyrekcjg Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego im. dr. Emila
Cyrana w Lublincu w zakresie zapewnienia optymalnego i bezawaryjnego funkcjonowania
struktur centrum zdrowia psychicznego,

18) wspotpraca z Koordynatorami Opieki, Zastepcg Dyrektora ds. Lecznictwa, pozostatymi
komdrkami organizacyjnymi Szpitala oraz instytucjami zewnetrznymi.

§22
1. Naczelna Pielegniarka, symbol ZNP podlega bezposrednio Z-cy Dyrektora ds. Lecznictwa.
2. Naczelnej Pielegniarce podlega funkcjonalnie personel pielegniarski i nizszy personel dziatalnosci
medycznej w oddziatach, poradniach i w Izbie Przyjec.
3. Do gtéwnych zadan Naczelnej Pielegniarki nalezy:
1) planowanie, organizowanie, koordynowanie i nadzorowanie opieki pielegniarskiej
w oddziatach szpitalnych, poradniach i w Izbie Przyjeé, przy pomocy pielegniarek
oddziatowych, pielegniarki wyznaczonej lub pielegniarki koordynujacej;
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2)
3)
4)
5)

6)
7)

8)

9)

10)

11)

12)

13)
14)

15)
16)
17)
18)
19)

20)

21)
22)

§23

nadzorowanie i kontrolowanie pracy pielegniarek oddziatowych w zakresie poziomu
realizowania opieki pielegniarskiej nad pacjentami przebywajgcymi na leczeniu;
organizowanie, planowanie i nadzorowanie pracy pielegniarek i podlegtego personelu;
przedstawianie propozycji dotyczgcych alokacji zasobéw kadrowych Dyrektorowi WSN;
wprowadzanie usprawnien oraz nowych metod, optymalizujgcych poziom opieki nad
pacjentem;

prowadzenie ewidencji personelu;

organizowanie odpraw dla podlegtego personelu, celem omawiania problemoéw zwigzanych
z pracg zawodowg;

organizowanie odpraw podlegtego personelu z kierownikami innych komédrek
organizacyjnych, majgcych wptyw na warunki pracy personelu i warunki pobytu pacjenta w
oddziale;

kontrolowanie harmonogramdw pracy oraz ustalanie zastepstw w przypadkach nieobecnosci
pracownikdéw, w porozumieniu z pielegniarkami oddziatowymi;

organizowanie odpowiedniego wyposazenia stanowisk pracy w niezbedny sprzet, materiaty
medyczne i higieniczne poprzez wnioskowanie w sprawach wyposazenia oraz zakupdéw
realizowanych w drodze przetargdw sprzetu i materiatdw medycznych oraz higienicznych;
nadzér nad stanem higienicznym i sanitarnym oddziatéw;

czynny udziat w dziataniach Dyrekcji WSN, majacych na celu, poprawe komfortu pobytu
pacjentéw i warunkow pracy podlegtego personelu;

wspotpraca z pielegniarka epidemiologiczng w zakresie zapobiegania zakazeniom szpitalnym;
dokonywanie okresowych kontroli stanu i poziomu opieki nad pacjentami oraz ustalanie
kierunkdéw ich poprawy;

opracowywanie kierunkdédw doskonalenia personelu pielegniarskiego, poprzez organizowanie
szkolen i typowanie na kursy doskonalgce;

wspotpraca z komdrkami organizacyjnymi WSN, w zakresie niezbednym dla optymalne;j
opieki pielegniarskiej;

sprawowanie nadzoru nad dokumentacjg pielegniarskg i wspotpraca w zakresie jej
modyfikacji;

czuwanie nad adaptacjg i wdrazaniem do pracy nowych pracownikéw;

wspotpraca z organizacjami samorzagdowymi, w tym z OIPiP;

sprawdzanie comiesiecznych zestawien godzin przepracowanych w soboty, niedziele i Swieta
oraz w porze nocnej podlegtego personelu;

nadzér nad logistyczno-jako$ciowym procesem prania;

stosowanie wytycznych, wynikajgcych z dokumentacji Systemu Zarzadzania Jakoscia.

1. Pielegniarka Epidemiologiczna, symbol DPE podlega bezposrednio Dyrektorowi WSN.
2. Do gtéwnych zadan Pielegniarki Epidemiologicznej nalezy:

1)

sprawowanie nadzoru epidemiologicznego nad zakazeniami, zwigzanymi z opieka zdrowotng
oraz wystepowaniem drobnoustrojéw alarmowych, w tym gromadzenie, analiza
i interpretacja danych epidemiologicznych;
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2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

§24

udziat i identyfikacja ognisk epidemicznych, prowadzenie dochodzen epidemiologicznych

i ich dokumentowanie oraz inicjowanie i monitorowanie dziatan zapobiegawczych

i interwencyjnych w przypadku ich wystapienia;

gromadzenie, przetwarzanie i analizowanie danych epidemiologicznych, w tym prowadzenie
rejestrow zakazen i czynnikdéw alarmowych oraz opracowywanie sprawozdan wewnetrznych
i zewnetrznych dla organu nadzoru sanitarnego;

monitorowanie zgodnosci dziatan personelu z procedurami zapobiegania i zwalczania
zakazen, w tym przestrzegania aseptyki, antyseptyki, dezynfekcji oraz izolacji pacjentow w
warunkach szpitalnych;

wspotpraca interdyscyplinarna w ramach Zespotu Kontroli Zakazen Szpitalnych w tym
opracowywanie we wspotpracy z Zespotem Kontroli Zakazen Szpitalnych, aktualizowaniu

i wdrazaniu procedur oraz standardow epidemiologicznych oraz nadzér nad wdrazaniem
polityki antybiotykowej Szpitala;

prowadzenie dziatan edukacyjnych dla personelu medycznego i niemedycznego,
ukierunkowanych na wzrost Swiadomosci epidemiologicznej, wdrazanie dobrych praktyk
higienicznych oraz ograniczanie transmisji patogenéw alarmowych w srodowisku szpitalnym;
udziat w pracach Komitetu Kontroli Zakazen Szpitalnych, w tym przygotowanie danych

i analiz epidemiologicznych;

wspotpraca z organami Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w zakresie zgtaszania zakazen

i chordb zakaznych oraz realizacji zadan pokontrolnych.

1. Pielegniarka Oddziatowa podlega stuzbowo Naczelnej Pielegniarce oraz funkcjonalnie

Kierownikowi/Ordynatorowi Oddziatu.

2. Do gtéwnych obowigzkdéw Pielegniarki Oddziatowej nalezy:

1)

2)
3)

4)

5)
6)

7)
8)
9)
10)

organizacja pracy pielegniarek poprzez planowanie i dobér prawidtowych metod
postepowania pielegnacyjnego, stosownie do kwalifikacji personelu, stanu zdrowia
pacjentdw, ustalonego planu leczenia oraz wyposazenia oddziatu;

zapewnienie warunkdw organizacyjno-technicznych do wykonywania powierzonych zadan;
uczestnictwo w tworzeniu planu opieki i przedstawianie propozycji nowych rozwigzan na
rzecz usprawniania pracy oraz poprawy jakosci udzielanych swiadczen;

organizacja i wptyw na prawidtowg realizacje zadan z zakresu profilaktyki i promocji zdrowia
w stosunku do pacjentéw i ich rodzin/opiekunéw;

dbanie o poziom satysfakcji pacjentéw z udzielanych swiadczen pielegniarskich;
zapewnienie wtasciwego przeptywu informacji o pacjencie, miedzy wszystkimi cztonkami
zespotu terapeutycznego;

prowadzenie adaptacji zawodowej nowo przyjetych pracownikéw;

analiza zapotrzebowania na opieke pielegniarskg;

nadzdr jakosci pielegnowania i wykonania zabiegéw pielegnacyjnych;

wspotpraca z innymi cztonkami zespotu terapeutycznego.

3. Pielegniarka Oddziatowa kieruje pracg podlegtego personelu poprzez:

1)

2)
3)

ustalanie podziatu obowigzkdéw, odpowiedzialnosci i uprawnien zgodnie z kwalifikacjami
i umiejetnosciami;

prowadzenie polityki kadrowej umozliwiajgcej wiasciwe zarzadzanie personelem;
prowadzenie biezgcej kontroli wykonywanych zadan oraz dokumentowania udzielanych
Swiadczen;
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4)

przeprowadzanie okresowej kontroli pracy na dyzurach popotudniowych i nocnych.

4. Pielegniarka Oddziatowa nadzoruje realizacje zadan, w tym:

1)
2)

prowadzenie dokumentacji pielegniarskiej;
przestrzeganie praw pacjenta.

5. Pielegniarka Oddziatowa odpowiada rowniez za:

1)

2)

3)
4)
5)
6)
7)

8)
9)
10)

11)

dbanie o prawidtowe zabezpieczenie komorki organizacyjnej (leki, materiaty opatrunkowe,
sprzet medyczny, srodki dezynfekcyjne);

planowanie i realizacje budzetu oddziatu, zgtaszanie wnioskéw dotyczgcych niezbednego
wyposazenia w sprzet i aparature medyczng;

dbanie o zabezpieczenie mienia oddziatu;

nadzdér nad terminowym przeglagdem sprzetu medycznego;

nadzér stanu sanitarno-epidemiologicznego;

prowadzenie profilaktyki ,zespotu wypalenia zawodowego”;

udzielanie porad pielegniarkom, w sprawach pielegnowania pacjentéw i prowadzenie
biezgcego instruktazu z zakresu metod postepowania pielegnacyjnego;

stosowanie wytycznych, wynikajgcych z dokumentacji Systemu Zarzgdzania Jakoscig;
organizacje pracy podlegtego personelu;

ustalanie sposobu realizacji kompleksowej i ciggtej opieki pielegniarskiej, zgodnie

z obowigzujgcymi standardami oraz zasadami etyki zawodowej;

dbanie o dobre imie zawodu i WSN.

6. Pielegniarka Oddziatowa wnioskuje i opiniuje w sprawach podlegtego personelu, dotyczacych:

1) wynagradzania, zatrudniania i zwalniania, awansowania, nagradzania i karania, kierowania

pracownikéw na szkolenia i kursy oraz oceniania pracy i kwalifikacji zawodowych.

7. Pielegniarka Oddziatowa, ponadto:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

zgtasza uwagi, spostrzezenia i propozycje zmian w zakresie organizacji i zarzadzania

w oddziale;

promuje zdrowie oraz ustala zakres i tre$¢ informacji przekazywanych pacjentom i ich
rodzinom przez pielegniarki;

posiada uprawnienia wynikajgce z prawa wykonywania zawodu oraz z posiadanych
kwalifikacji zawodowych, ukoriczonych kurséw i szkoleri potwierdzonych stosownym
dokumentem;

uczestniczy w wizycie lekarskiej, pracach zespotu terapeutycznego, informuje
kierownika/ordynatora oddziatu i bezposredniego przetozonego o waznych wydarzeniach
w oddziale;

reprezentuje interesy podlegtego personelu przed zwierzchnikami i przekazuje informacje na
rézne poziomy organizacyjne WSN;

w trakcie zebran, spotkan przekazuje personelowi informacje dotyczgce funkcjonowania
oddziatu oraz obowigzujacych przepisdow prawnych.

Pielegniarka Oddziatowa odpowiada za catoksztatt spraw nalezgcych do jej obowigzkéw oraz za

powierzone jej mienie.

1)
2)

Pielegniarka Oddziatowa prowadzi nadzor nad gospodarowaniem lekami, w tym:

prowadzi apteczke w oddziale, dba o prawidtowe przechowywanie i podawanie lekow;
uzupetnia braki w lekach oraz materiatach opatrunkowych, wynikajgce z codziennego
zuzycia.
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e W

Izba Przyjec¢, symbol ZI podlega bezposrednio Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

Za catoksztatt pracy Izby Przyje¢ odpowiada Kierownik Izby Przyjec.

Przyjecia pacjentow do oddziatéw szpitalnych odbywajg sie catodobowo.

Swiadczenia w Izbie Przyje¢ udzielane s3 na biezgco.

Lekarz dyzurny Izby Przyje¢, po godzinach pracy Dyrektora WSN, jest zwierzchnikiem

pozostatych lekarzy dyzurnych, personelu Izby Przyje¢ oraz catego personelu WSN.

Do gtéwnych zadan Izby Przyjec nalezy:

1) badanie lekarskie przedmiotowe i podmiotowe pacjentéw zgtaszajgcych sie do WSN,
o przyjeciu pacjenta do oddziatu decyduje Kierownik Izby Przyjeé¢/Lekarz Dyzurny Izby
Przyjec;

2) przyjmowanie do oddziatdw szpitalnych pacjentéw zakwalifikowanych do leczenia oraz
udzielanie im koniecznej doraznej pomocy;

3) udzielanie pomocy doraznej pacjentom, ktérzy nie zostali zakwalifikowani do przyjecia lub
zostali zakwalifikowani do przyjecia w pdzniejszym terminie;

4) w razie potrzeby nawigzywanie kontaktéw z osobami upowaznionymi oraz instytucjami
w sprawach dotyczgcych przyjecia, pobytu lub zgonu pacjenta WSN, a w sprawach nie
cierpigcych zwtoki podejmowanie innych dziatan na rzecz dobra pacjenta (np. samowolne
oddalenie, wypadki, itp.).

Izba Przyjeé posiada Dziat Przyje¢ dla CZP oraz osobny Dziat Przyje¢ dla Dzieci.

Zadaniem Dziatu Przyje¢ dla Dzieci jest przyjmowanie pacjentdw oraz catodobowe udzielanie

Swiadczen w trybie nagtym, w tym swiadczen diagnostyczno-terapeutycznych, niezakonczonych

hospitalizacjg w oddziale pacjentom Oddziatu Psychiatrycznego dla Dzieci i Mtodziezy w ramach

osrodka wysokospecjalistycznej catodobowej opieki psychiatrycznej — Il poziom referencyjny.

Swiadczenia obejmuja w razie potrzeby zabezpieczenie medyczne $wiadczeniobiorcéw oraz

zapewnienie transportu, w razie koniecznosci kontynuacji leczenia specjalistycznego.

Zadaniem Dziatu Przyjeé¢ dla CZP jest przyjmowanie pacjentéw oraz catodobowe udzielanie

Swiadczen w trybie nagtym, w tym swiadczen diagnostyczno-terapeutycznych, niezakonczonych

hospitalizacja w oddziale pacjentom Centrum Zdrowia Psychicznego. Swiadczenia obejmuja

w razie potrzeby zabezpieczenie medyczne swiadczeniobiorcdw oraz zapewnienie transportu,

w razie koniecznosci kontynuacji leczenia specjalistycznego.

§ 26
Oddziaty WSN, symbol ZO podlegajag bezposrednio Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.
Swiadczenia zdrowotne w warunkach stacjonarnych i catodobowych (szpitalnych i innych niz
szpitalne) wykonywane sg w oddziatach WSN.
Oddziat jest podstawowg komodrka organizacyjng, dla zapewnienia sprawnego i efektywnego
funkcjonowania WSN pod wzgledem diagnostyczno-leczniczym, pielegnacyjnym,
rehabilitacyjnym oraz dziatan profilaktycznych i administracyjno-gospodarczego.
Celem dziatania oddziatu jest udzielanie Swiadczen zdrowotnych stuzgcych zachowaniu,
ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne dziatania medyczne wynikajgce
z procesu leczenia lub przepiséw odrebnych regulujgcych zasady ich wykonania oraz promocja
zdrowia.
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10.
11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

Oddziatem kieruje kierownik/ordynator oddziatu, ktéry podlega bezposrednio Zastepcy
Dyrektora ds. Lecznictwa.

Kierownik/ordynator realizuje zadania oddziatu przy pomocy podlegtego personelu.

W oddziale obowigzuje zakaz uzywania wyrobdéw tytoniowych, alkoholowych, narkotykéw

i Srodkéw odurzajacych, w tym lekdw bez dyspozycji lekarskich.

W oddziale obowigzuje zakaz nagrywania, filmowania, fotografowania pacjentéw, personelu oraz
obiektéw, oddziatu i szpitala.

Pomieszczenia i urzadzenia oddziatu odpowiadajg wymaganiom stawianym do udzielania
Swiadczen zdrowotnych, zgodnie z ich profilem.

Wszystkie pomieszczenia oddziatu powinny by¢ odpowiednio oznakowane.

Warunki, jakim powinny odpowiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarnym pomieszczenia

i urzadzenia oddziatu okreslajg odrebne przepisy.

Oddziat moze mieé charakter koedukacyjny. W poszczegdlnych salach sypialnych moga
przebywac pacjenci tylko tej samej ptci.

Rozktad pracy lekarzy i psychologéw w oddziale ustala kierownik/ordynator oddziatu

w porozumieniu z Dyrektorem i Zastepcg Dyrektora ds. Lecznictwa.

Rozktad pracy personelu pielegniarskiego i nizszego personelu oddziatu ustala pielegniarka
oddziatowa i przedktada kierownikowi/ordynatorowi oddziatu oraz Naczelnej Pielegniarce, celem
zatwierdzenia.

Rozktad pracy terapeutdéw zajeciowych i innego personelu medycznego ustala
kierownik/ordynator oddziatu lub inna upowazniona osoba.

Personel pielegniarski i nizszy personel zatrudniony bezposrednio przy pielegnowaniu pacjentéw
oraz inny personel niezbedny do utrzymania oddziatu w statej gotowosci jest zatrudniony

w systemie zmianowym.

W godzinach popotudniowych i nocnych oraz w dni wolne od pracy, ciggto$é opieki lekarskiej
zapewniajg lekarze dyzurni, pracujgcy zgodnie z ustalonym przez Dyrektora harmonogramem.
Personel oddziatu obowigzuje noszenie odpowiedniego ubrania (odziezy ochronnej)

i identyfikatordéw.

Kazdy oddziat posiada aktualny imienny wykaz pracownikéw oddziatu, z okresleniem
zajmowanych stanowisk.

Wszyscy pracownicy oddziatu zobowigzani sg bra¢ czynny udziat w oddziatywaniach
psychoterapeutycznych, socjoterapeutycznych i rehabilitacyjnych na powierzonym odcinku

pracy

i w tym zakresie Scisle wspdtpracujg ze sobg i z samorzagdem pacjentow.

Rozktad dnia w zakresie obstugi i pielegnowania pacjentéw, okreslony jest w Regulaminach
wewnetrznych poszczegdlnych oddziatow, ktore zatwierdza Dyrektor WSN, w porozumieniu
z kierownikami/ordynatorami oddziatéw, kierownikami pracowni, poradni i dziatéw
pomocniczych WSN, naczelng pielegniarka/naczelnym pielegniarzem oraz Z-cg Dyrektora ds.
Lecznictwa.

Przy przyjeciu nalezy zapozna¢é pacjenta z topografig i strukturg oddziatu, obowigzujgcym
Regulaminem Wewnetrznym Oddziatu. Harmonogram dnia powinien by¢ umieszczony

w widocznym dla pacjentéw miejscu.

Personel towarzyszgcy pacjentowi na badania specjalistyczne i zabiegi lecznicze dostarcza
niezbedna dokumentacje.

Strona 26 z 60



24,

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.
32.

33.

34.

35.

36.

Pacjenci przebywajacy w oddziatach szpitalnych na obserwacjach sgdowych, wojskowych, itp.
winni znajdowac sie pod szczegdlng opieka i obserwacjg ze strony personelu.
Przymus bezposredni wobec pacjentéw, mozna stosowac tylko wtedy, gdy przepis ustawy
o ochronie zdrowia psychicznego do tego upowaznia albo osoby te:
1) dopuszczajg sie zamachu przeciwko:
a) zyciu lub zdrowiu wtasnemu lub innej osoby lub
b) bezpieczenstwu powszechnemu, lub
2) w sposob gwattowny niszczg lub uszkadzajg przedmioty znajdujgce sie w ich otoczeniu, lub
3) powaznie zaktécajg lub uniemozliwiajg funkcjonowanie zaktadu leczniczego udzielajacego
Swiadczenia zdrowotnego w zakresie psychiatrycznej opieki zdrowotne;j.
Wobec osoby przyjetej do szpitala bez jej zgody przymus bezposredni mozna stosowac, poza
okolicznosciami okreslonymi w ust. 25, takze wtedy, gdy jest to konieczne do dokonania
niezbednych czynnosci leczniczych, o ktédrych mowa w art. 33 ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego. Przymus bezposredni mozna takze stosowac w celu zapobiezenia samowolnemu
opuszczeniu przez te osobe WSN.
O zastosowaniu przymusu bezposredniego decyduje lekarz, ktéry okresla rodzaj zastosowanego
przymusu oraz osobiscie nadzoruje jego wykonanie.
W nagtych przypadkach, jezeli nie jest mozliwe uzyskanie natychmiastowe] decyzji lekarza,
o zastosowaniu przymusu decyduje i nadzoruje osobiscie jego wykonanie pielegniarka, ktéra jest
zobowigzana niezwtocznie zawiadomi¢ lekarza.
Kazdy przypadek zastosowania przymusu bezposredniego i uprzedzenie o mozliwosci jego
zastosowania nalezy odnotowac¢ w dokumentacji medycznej (historii choroby i karcie przymusu
bezposredniego oraz innych wymaganych dokumentach).
Stosujac przymus bezposredni nalezy wybierac srodek mozliwie najmniej ucigzliwy dla pacjenta,
zachowujgc szczegdlng ostroznosé i dbatosc o jego dobro.
Sposdb stosowania przymusu okreslajg odrebne przepisy.
Informacji o stanie zdrowia pacjenta udzielajg wytacznie lekarze, w dniach i godzinach ustalonych
przez kierownika/ordynatora w Regulaminach wewnetrznych oddziatéw, zatwierdzonych przez
Dyrektora WSN. O stanie zdrowia pacjentow, w stanach ciezkich, bgdz w przypadkach
uzasadnionych, udziela sie informacji takze w innym czasie.
Pacjent, w tym matoletni, ktéry ukonczyt 16 lat, lub jego przedstawiciel ustawowy majg prawo
do uzyskania od osoby wykonujgcej zawdd medyczny przystepnej informacji o stanie zdrowia
pacjenta, rozpoznaniu, proponowanych oraz mozliwych metodach diagnostycznych i
leczniczych, dajgcych sie przewidzie¢ nastepstwach ich zastosowania albo zaniechania, wynikach
leczenia oraz rokowaniu, w zakresie udzielanych przez te osobe swiadczen zdrowotnych oraz
zgodnie z posiadanymi przez nig uprawnieniami.
Pacjent lub jego ustawowy przedstawiciel majg prawo do wyrazenia zgody na udzielenie
informacji wymienionych w punkcie 33 innym osobom.
Pacjent ma prawo zgdac, aby osoba wykonujgca zawdd medyczny nie udzielata mu informacji,
o ktérej mowa w punkcie 33.
Po uzyskaniu informacji, o ktérej mowa jw., pacjent ma prawo przedstawi¢ osobie wykonujgcej
zawdd medyczny swoje zdanie w tym zakresie.
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37.

38.

39.

40.
41.

42.

43,
44.

45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.

52.

53.
54.

55.

56.

Pacjent matoletni, ktéry nie ukonczyt 16 lat, ma prawo do uzyskania od osoby wykonujgcej
zawdd medyczny informaciji, o ktérej mowa w punkcie 33, w zakresie i formie potrzebnej do
prawidtowego przebiegu procesu diagnostycznego lub terapeutycznego.

Pacjent, w tym matoletni, ktéry ukonczyt 16 lat, lub jego ustawowy przedstawiciel majg prawo
do uzyskania od pielegniarki przystepnej informacji o jego pielegnacji i zabiegach
pielegniarskich.

Pacjent, w tym matoletni, ktéry ukoriczyt 16 lat, ma prawo do wyrazenia zgody na
przeprowadzenie badania lub udzielenie innych swiadczen zdrowotnych.

Na zyczenie pacjenta przy udzielaniu swiadczen zdrowotnych moze by¢ obecna osoba bliska.
Osoba wykonujaca zawdd medyczny udzielajgca swiadczen zdrowotnych pacjentowi moze
odmdwié obecnosci osoby bliskiej przy udzielaniu swiadczen zdrowotnych, w przypadku
istnienia prawdopodobienstwa wystgpienia zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu na
bezpieczenstwo zdrowotne pacjenta. Odmowe odnotowuje sie w dokumentacji medycznej.
Pacjent ma prawo do poszanowania intymnosci i godnosci, w szczegdlnosci w czasie udzielania
mu swiadczen zdrowotnych.

Prawo do poszanowania godnosci obejmuje takze prawo do umierania w spokoju i godnosci.
Przy udzielaniu swiadczen zdrowotnych podejmowane sg dziatania polegajgce na okresleniu
stopnia natezenia bdlu, leczeniu bdlu oraz monitorowaniu skutecznosci tego leczenia.

Pacjent ma prawo do ochrony danych dotyczacych jego stanu zdrowia i sposobu leczenia.
Informacje o stanie zdrowia udostepnia sie tylko osobom uprawnionym.

Dokumentacja medyczna pacjenta jest udostepniana, zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie
przepisami i wewnetrzng instrukcjg udostepniania dokumentacji medyczne;.

Odwiedzanie chorych odbywa sie codziennie w godzinach okreslonych w Regulaminach
wewnetrznych poszczegdlnych oddziatow.

W uzasadnionych przypadkach, za zgodg kierownika/ordynatora oddziatu, mogg by¢ zmienione
godziny odwiedzin. Powyzsze powinno by¢ podane do wiadomosci Dyrektorowi, Z-cy Dyrektora
ds. Lecznictwa i do Izby Przyjec.

Zabrania sie wchodzenia na oddziat dzieciom bez opieki oséb dorostych.

Zabrania sie wpuszczania na oddziat oséb bedacych pod wptywem alkoholu lub innych srodkéw
odurzajgcych oraz zaktdcajgcych spokdj i porzadek publiczny.

W razie naruszenia przez osoby odwiedzajgce dyscypliny i porzadku obowigzujgcego w oddziale
odwiedziny mogg by¢ przerwane lub zakoriczone przed czasem.

Zasady i sposéb odbywania odwiedzin podaje sie do wiadomosci odwiedzajgcym.
Postepowanie z depozytami chorego regulujg odrebne przepisy.

Pacjent, ktérego stan zdrowia nie wymaga dalszego leczenia szpitalnego, a nadal pozostaje
w oddziale, z innych niz zdrowotne wzgleddw, ponosi koszty pobytu poczgwszy od terminu
okreslonego przez kierownika.

Pacjent, ktérego stan z zdrowia nie wymaga dalszego leczenia w oddziale psychiatrycznym,

a jedynie swiadczen leczniczo-opiekuriczych moze zosta¢ skierowany do Zaktadu Opiekunczo-
Leczniczego Psychiatrycznego WSN.

Wszelkie podejmowane w oddziale dziatania diagnostyczno-lecznicze, pielegnacyjno-
rehabilitacyjne powinny zapewnia¢ wtasciwg jakos¢ swiadczonych ustug, gwarantowacd
bezpieczenstwo znajdujgcych sie w oddziale oséb oraz przestrzeganie ustawowo okreslonych
praw pacjenta.
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57. WSN prowadzi Liste oczekujgcych na udzielenie swiadczenia zdrowotnego oraz Wykaz
pierwszych wolnych terminéw na udzielenie swiadczen zdrowotnych.

58. Porzadek i organizacje w oddziatach psychiatrii sgdowej okresla Regulamin Organizacyjno-
Porzadkowy wykonywania srodkéw zabezpieczajgcych, stanowigcy Zatgcznik do Regulaminéw
wewnetrznych oddziatéw psychiatrii sagdowe;.

§ 27
1. Poradnie, symbol ZP podlegajg bezposrednio Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.
2. W WSN funkcjonuja:
1) Poradnia Zdrowia Psychicznego, symbol ZP-PZP;
2) Poradnia Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Mtodziezy, symbol ZP-PZPD;
3) Poradnia Neurologiczna, symbol ZP-PNL.
3. Do gtéwnych zadan Poradni nalezy:
1) udzielanie pacjentom indywidualnych swiadczen specjalistycznych ambulatoryjnych
w zakresie odpowiedniej specjalnosci obejmujgcych m. in.: badanie i porade lekarskg lub
psychologiczng oraz leczenie;
2) wykonywanie badan diagnostycznych w oparciu o sprzet i wyposazenie WSN oraz zgodnie
z umowami podpisanymi z podwykonawcami na $wiadczenie ustug medycznych;
3) orzekanie o stanie zdrowia;
4) profilaktyka i promocja zdrowia;
5) prowadzenie prac zwigzanych z wykonywaniem umow z NFZ (tj. rozliczanie, statystyka
medyczna i dokumentacja pacjentéw).
4. Poradnie czynne sg od poniedziatku do pigtku, zgodnie z zatwierdzonym przez Z-ce Dyrektora
ds. Lecznictwa harmonogramem.
5. Rejestracja pacjentéw odbywa sie w godzinach pracy Poradni — osobiscie, telefonicznie lub
elektronicznie za posrednictwem Medycznego Portalu Informacyjnego.

§ 28

1. Gabinet Diagnostyczno-Zabiegowy, symbol ZP-GDZ podlega bezposrednio Z-cy Dyrektora ds.
Lecznictwa.

2. Gabinet Diagnostyczno-Zabiegowy to wydzielone pomieszczenie zlokalizowane przy Poradniach
WSN, w ktérym udzielane sg Swiadczenia zdrowotne.

3. Zanalezyte funkcjonowanie Gabinetu Diagnostyczno-Zabiegowego odpowiada wyznaczony
pracownik.

4. Do gtéwnych zadan Gabinetu w nalezy:
1) wykonywanie procedur zabiegowych, zgodnie z odpowiednimi umowami o wykonywanie

Swiadczen opieki zdrowotnej;

2) prowadzenie wymaganej dokumentacji.
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§29

1. Pracownie Diagnostyczne, symbol ZD podlegajg bezposrednio Zastepcy Dyrektora ds.
Lecznictwa.

2. Diagnostyka medyczna wykonywana jest w nastepujgcych Pracowniach:

1) Medycznym Laboratorium Diagnostycznym, symbol ZD-LAB;

2) Pracowni Rentgenodiagnostyki (RTG), symbol ZD-RTG;

3) Pracowni Elektroencefalografii (EEG), symbol ZD-EEG;

4) Pracowni USG, neurosonologii i nieinwazyjnej diagnostyki kardiologicznej, symbol ZD-USG;

3. Za prawidtowe funkcjonowanie poszczegdlnych Pracowni Diagnostycznych odpowiadajg
wyznaczeni kierownicy/pracownicy.

4. Do gtéwnych zadan Medycznego Laboratorium Diagnostycznego nalezy:

1) wykonywanie badan diagnostycznych zleconych przez lekarzy, na rzecz pacjentdw objetych
opieka w WSN;

2) sSwiadczenie odptatnych ustug w zakresie badan diagnostycznych podmiotom zewnetrznym,
na podstawie podpisanych umdw dla Instytucji zewnetrznych, dla ktérych WSN jest
,Podwykonawcg”;

3) $wiadczenie odptatnych ustug w zakresie badan diagnostycznych dla oséb spoza WSN,
zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami.

5. Laboratorium zapewnia wykonywanie badan laboratoryjnych, zgodnie z obowigzujgcym
harmonogramem, zatwierdzanym przez Dyrektora WSN.

6. W przypadku, gdy zaistnieje potrzeba wykonania badania nie objetego zakresem badan w
naszym Laboratorium, wéwczas Laboratorium kieruje pobrany materiat do ,,Podwykonawcy”,
zgodnie z Wykazem Podwykonawcow dla WSN - nalezy wtedy wczesniej zgtosié¢ nazwe badania,
uzgodnic¢ ilos¢ i sposdb pobrania materiatu oraz dzien pobrania i dostarczy¢ wymagang
dokumentacje (m. in. zgode Z-cy Dyrektora ds. Lecznictwa).

7. lJezeli materiat wymaga przewiezienia karetka, zamowienie jej i koszty ponosi oddziat, z ktérego
pochodzi zlecenie.

8. W przypadku otrzymania wyniku sygnalizujgcego zagrozenie zycia badanego, Laboratorium
zobowigzane jest do natychmiastowego poinformowania o tym lekarza zlecajgcego badanie lub
lekarza dyzurnego.

9. Do gtéwnych obowigzkédw Pracowni wyszczegdlnionych w ust. 2 pkt 2-5 nalezy przeprowadzanie,

zgodnie z ich specyfika, badan diagnostycznych zleconych m. in. przez lekarzy zatrudnionych

w Oddziafach, Izbie Przyjeé i Poradniach oraz $wiadczenie odptatnych ustug diagnostycznych dla

0s6b spoza WSN (Instytucji zewnetrznych, dla ktérych WSN jest ,,Podwykonawcga” i $wiadczenie

odptatnych ustug w zakresie badan diagnostycznych dla oséb spoza WSN, zgodnie

z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami.

§30

1. Pracownia Wstrzasow Elektrycznych (EW) symbol Z-EW podlega bezposrednio Z-cy Dyrektora
ds. Lecznictwa.

2. Zanalezyte funkcjonowanie Pracowni, odpowiada lekarz psychiatra wyznaczony przez Dyrektora
WSN oraz wyznaczona pielegniarka, ktéra odpowiada réwniez za nadzér nad sprzetem.

3. Do gtéwnych zadan Pracowni Wstrzgséw Elektrycznych w nalezy:
1) wykonywanie indywidualnych zabiegdéw leczniczych polegajacych na terapii wstrzagsowej;
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2) prowadzenie wymaganej dokumentacji.

§31

1.

Pracownia Fototerapii symbol ZF podlega bezposrednio Z-cy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Za prawidtowe funkcjonowanie Pracowni Fototerapii odpowiada Naczelna Pielegniarka.
3. Do gtéwnych zadan Pracowni Fototerapii nalezy:

1) wykonywanie indywidualnych zabiegéw polegajgcych na fototerapii,

2) prowadzenie wymaganej dokumentacji.

§32

1. Oddziat Dzienny Psychiatryczny (ogdlny), symbol ZO-DP podlega bezposrednio Z-cy Dyrektora
ds. Lecznictwa.

2. W Oddziale Dziennym Psychiatrycznym (ogdlnym) udzielane sg $wiadczenia opieki zdrowotnej
psychiatryczne w warunkach dziennych obejmujgce: diagnostyke lekarska i psychologiczng,
terapie zajeciowg, psychologiczng, psychoedukacje, farmakoterapie, wyzywienie (jeden positek
w dniu udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej) oraz dziatania edukacyjno-konsultacyjne dla
rodzin.

3. Celem dziatania Oddziatu jest poprawa funkcjonowania psychospotecznego pacjenta.

4. 0Oddziat Dzienny Psychiatryczny (ogdlny) funkcjonuje od poniedziatku do pigtku,
zgodnie z zatwierdzonym przez Zastepce Dyrektora ds. Lecznictwa harmonogramem.

§33

1. Zespét Leczenia Srodowiskowego (domowego), symbol Z-ZLS podlega bezposrednio Z-cy
Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Celem dziatan Zespotu Leczenia Srodowiskowego jest systematyczne i aktywne monitorowanie
stanu zdrowia pacjentdéw, szybkie reagowanie w sytuacjach kryzysowych, systematyczne
wspieranie ich funkcjonowania w réznych obszarach zycia; w tym rozwdj umiejetnosci
zyciowych, wzmacnianie mozliwosci radzenia sobie z chorobg, poprawianie umiejetnosci
spotecznych oraz wzmacnianie catej sieci oparcia spotecznego osdb pozostajgcych w leczeniu.

3. Swiadczenia zdrowotne realizowane s w domu/miejscu zamieszkania pacjenta.

§34

1. Apteka, symbol ZA podlega bezposrednio Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

2. Za catoksztatt pracy Apteki odpowiada Kierownik.

3. Zadaniem apteki jest zapewnienie ciggtos$ci dostaw produktéw leczniczych, wyrobéw
medycznych oraz srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego w szpitalu.

4. Apteka dostarcza informacji dotyczgcych asortymentu produktow leczniczych oraz wyrobow
medycznych i nadzoruje ich uzytkowanie w oddziatach WSN, majgc do dyspozycji sprzet
komputerowy i potgczenia sieciowe.

5. Do gtéwnych zadan Apteki szpitalnej nalezy:

1) wydawanie produktow leczniczych, wyrobéw medycznych oraz sSrodkow spozywczych

specjalnego przeznaczenia zywieniowego;

2) sporzadzanie lekéw recepturowych;
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3) organizowanie zaopatrzenia WSN w produkty lecznicze i wyroby medyczne, zgodnie
z ustawg o zamowieniach publicznych;

4) udziat w racjonalizacji farmakoterapii (wspottworzy Receptariusz Szpitalny oraz Szpitalng
Polityke Antybiotykow3);

5) udziat w monitorowaniu dziatan niepozgdanych lekéw;

6) ewidencjonowanie bezptatnych préobek lekarskich;

7) prowadzenie ewidencji przychodu i rozchodu $rodkéw odurzajgcych i substancji
psychotropowych;

8) prowadzenie dokumentacji i wspdtuczestniczenie w procedurze wstrzymywania
i wycofywania produktéw leczniczych i wyrobow medycznych;

9) monitorowanie procedury dotyczgcej lekow przeterminowanych ze szczegdlnym
uwzglednieniem lekdw odurzajgcych i psychotropowych;

10) udziat w procedurze sprowadzania lekéw z importu docelowego tzw. SOID;

11) wspodtuczestniczenie w prowadzeniu nadzoru nad gospodarka produktami leczniczymi,
wyrobami medycznymi w WSN;

12) przekazywanie zgodnie z ustawg informacji do Zintegrowanego Systemu Monitorowania
Obrotu Produktami Leczniczymi;

13) obowigzek udziatu w Systemie Weryfikacji Autentycznosci Lekéw.

§35
1. Giéwny Ksiegowy, symbol DK podlega bezposrednio Dyrektorowi WSN.
2. Gtownemu Ksiegowemu podlega bezposrednio Dziat Ekonomiczny.
3. Do zadan Gtéwnego Ksiegowego w szczegdlnosci nalezy:

1) prowadzenie rachunkowosci jednostki zgodnie z ustawg o rachunkowosci i ustawg o finansach

publicznych, a zwtaszcza poprzez:
a) organizowanie i doskonalenie sporzadzania, przyjmowania obiegu i kontroli dokumentow
w sposOb zapewniajgcy witasciwy przebieg operacji gospodarczych i ochrone mienia WSN;

b) organizowanie i doskonalenie prowadzenia ksiegowosci WSN, w celu zapewnienia
rzetelnosci i prawidtowosci wykonywanych czynnosci;

c) biezace i prawidtowe prowadzenie ksiegowosci oraz sporzgdzanie sprawozdawczosci
finansowej WSN w sposdb umozliwiajacy prawidtowe i terminowe dokonywanie rozliczen
finansowych;

d) nalezyte przechowywanie i zabezpieczanie dokumentéw ksiegowych, ksigg rachunkowych
oraz sprawozdan finansowych;

e) nadzorowanie catoksztattu prac z zakresu rachunkowosci;

f) biezgce monitorowanie i zastosowanie zmian w przepisach podatkowych i finansowych;

g) sporzadzanie sprawozdan finansowych: bilansu, rachunku zysku i strat, rachunku
przeptywow pienieznych, zestawienia zmian w kapitale wtasnym oraz informacji
dodatkowej;

i) dokonywanie wstepnej kontroli zgodnosci operacji gospodarczych i finansowych z planem

finansowym;

j) dokonywanie wstepnej kontroli kompletnosci i rzetelnosci dokumentdéw dotyczacych
operacji gospodarczych i finansowych;
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2) organizowanie i doskonalenie systemu obiegu wewnetrznej informacji ekonomicznej oraz
opracowywanie, modyfikowanie i wdrazanie zasad prowadzenia rachunkowosci;
3) przestrzeganie dyscypliny finanséw publicznych, zgodnie z ustawg o finansach publicznych;
4) prowadzenie gospodarki finansowej WSN zgodnie z obowigzujgcymi zasadami polegajgcymi
zwtaszcza na:
a) przestrzeganiu zasad rozliczen pienieznych i zapewnieniu nalezytej ochrony wartosci
pienieznych tacznie z depozytami pacjentéw;
b) zapewnieniu terminowego $Sciggania naleznosci i dochodzenia roszczen spornych oraz
spfaty zobowigzan;
c) przestrzeganiu obowigzujgcych przepiséw dotyczgcych w szczegdlnosci:
= uystalania i optacania podatkéw oraz innych swiadczen o podobnym charakterze,
= stosowania cen sprzedazy,
= wyptacania wynagrodzen i innych $wiadczen na rzecz pracownikéw,
= pokrywania kosztéw i wydatkéw z wtasciwych przychodéw;
d) wykonywaniu dyspozycji srodkami pienieznymi;
5) analiza gospodarki finansowej WSN;
6) opracowywanie analiz i planéw finansowych WSN;
7) kierowanie pracg podlegtych pracownikdéw i ich instruowanie;
8) ustalenie optymalnych zakreséw czynnosci dla podlegtych pracownikéw;
9) sprawna organizacja i nadzor nad czynnosciami ksiegowymi.

§ 36
1. Dziat Ekonomiczny, symbol DE podlega bezposrednio Gtéwnemu Ksiegowemu.
2. W sktad Dziatu wchodza:
1) Stanowisko ds. Kosztéw i Analiz Finansowych, symbol DER;
2) Stanowisko ds. Obstugi Gospodarki Materiatowej, symbol DER;
3) Stanowisko ds. Finansowo-Ksiegowych, symbol DER;
4) Stanowisko ds. Obstugi Depozytéw, symbol DED;
5) Stanowisko ds. Obstugi Ksiegowo-Inwentarzowej, symbol DED;
6) Kasjer, symbol DEK.
3. Za catoksztatt pracy Dziatu odpowiada Gtéwny Ksiegowy.
4. Do gtéwnych zadan Dziatu Ekonomicznego nalezy:
1) przyjmowanie, kontrola i dekretacja dokumentéw ksiegowych;
2) prowadzenie rachunkowosci WSN;
3) prowadzenie gospodarki finansowej WSN;
4) biezgce prowadzenie ewidencji syntetycznej i analitycznej wedtug zaktadowego planu kont;
5) ustalanie, wprowadzanie i rozliczanie procedur medycznych;
6) ewidencjai rozliczanie kosztéw wg obowigzujgcych osrodkéw kosztow;
7) biezgca weryfikacja miejsc powstawania kosztow;
8) dokonywanie analiz ekonomicznych;
9) sporzadzanie sprawozdan finansowych:
= bilansu,
= rachunku zyskow i strat,
= rachunku przeptywow pienieznych,
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= zestawienia zmian w kapitale wtasnym oraz informacji dodatkowej;

10) sporzadzanie i terminowe przekazywanie sprawozdan statystycznych dla GUS;

11) sporzadzanie i terminowe przekazywanie sprawozdan finansowych dla instytucji
zewnetrznych (NFZ, Urzad Marszatkowski, itd.);

12) prowadzenie prawidtowego obiegu dokumentacji finansowej;

13) opracowywanie i uaktualnianie rodzajowego uktadu kosztéw;

14) sporzadzanie deklaracji podatkowych i innych zgodnie z obowigzujgcymi przepisami,
zwigzane z Dziatem Ekonomicznym;

15) prowadzenie korespondencji i kartotek depozytowych pacjentéw;

16) obstuga kasowa pacjentéw oraz WSN;

17) prowadzenie inwentarza WSN,

18) prowadzenie Kasy Zapomogowo-Pozyczkowej pracownikéw WSN, na podstawie odrebnych
przepisow;

19) prowadzenie ewidencji sSrodkéw trwatych i wartosci niematerialnych i prawnych WSN;

20) prowadzenie ewidencji magazynow w sposob ilosciowo-wartosciowy;

21) ewidencja i rozliczanie spraw zwigzanych z inwentaryzacjg;

22) przechowywanie kopii umoéw zawieranych przez WSN;

23) biezgca weryfikacja naleznosci i zobowigzan WSN;

24) zapewnienie terminowego $ciggania naleznosci;

25) terminowe realizowanie zobowigzan WSN;

26) wystawianie i podpisywanie faktur;

27) ewidencja wystawianych faktur w WSN.

§37
1. Dziat Kontraktow, Rozliczen i Organizacji, symbol DKR podlega bezposrednio Dyrektorowi WSN.
2. W skfad Dziatu wchodza:
1) Kierownik Dziatu, symbol DKR;
2) Stanowisko ds. Statystyki i Dokumentacji Chorych, symbol DKRS;
3) Stanowisko ds. Weryfikacji i Rozliczania Kontraktéw, symbol DKRS;
4) Stanowisko ds. Realizacji Ustawy o Ochronie Zdrowia Psychicznego, symbol DKRS;
5) Stanowisko ds. Realizacji Postanowien Sgdu, symbol DKRS;
6) Stanowisko ds. Kontraktowania, symbol DKRK;
7) Stanowisko ds. Organizacji, symbol DKRO;
8) Archiwum, symbol DKRA.
3. Do gtédwnych zadan Dziatu Kontraktdw, Rozliczen i Organizacji nalezy:
1) zbieranie, przetwarzanie i analiza materiatow statystycznych z zakresu swiadczonych przez
WSN ustug zdrowotnych;
2) opracowywanie sprawozdan z dziatalnosci podstawowej WSN dla potrzeb odbiorcow
zewnetrznych i potrzeb wewnetrznych WSN;
3) prowadzenie statystyki ruchu chorych WSN i poszczegdlnych Oddziatéw;
4) zawiadamianie zaktadow pracy o przyjeciu pacjenta do WSN;
5) biezgce i terminowe dostarczanie do Sadu w Lublincu opinii oraz zawiadomien o przyjeciu,
pobycie i wypisaniu pacjentow leczonych bez ich zgody, oraz inne prace zwigzane
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z koniecznoscig realizacji ustawy o ochronie zdrowia psychicznego (np. ewidencja
i statystyka);

6) wspodtpraca z innymi komdrkami organizacyjnymi w ustaleniu, w przypadkach watpliwych,
tozsamosci pacjentéw przyjetych do WSN;

7) wspodtpraca z innymi komdrkami organizacyjnymi przy ustalaniu, w przypadkach watpliwych,
tytutu ubezpieczenia oraz ptatnika za udzielone swiadczenia zdrowotne osob przyjetych do
WSN;

8) posredniczenie w ustalaniu i pobieraniu odptatnosci z tytutu leczenia cudzoziemcow;

9) nadzér nad wysytka zgtoszen nowotwordéw do Centrum Onkologii w Gliwicach i prowadzenie
odpowiedniej ewidenc;ji;

10) sprawdzanie kompletnosci historii chordb zwrdconych po wykorzystaniu przez Prokuratury,
Sady, ZUS-y i inne instytucje;

11) obstuga systemdw informatycznych zwigzanych z realizacjg kontraktéw i pobytem pacjentow;

12) weryfikacja i sporzadzanie rozliczerh wedtug uprawnien do swiadczen zdrowotnych, zgodnie
z zawartymi kontraktami;

13) wykonywanie dodatkowych prac zwigzanych z rozliczeniami kontraktu z NFZ;

14) wykonywanie prac zwigzanych z realizacjg ustawy o ochronie zdrowia psychicznego;

15) prowadzenie wymaganych przepisami ewidencji;

16) prowadzenie Archiwum WSN;

17) wykonywanie prac zwigzanych z wptywajacg do WSN korespondencjg instytucji zewnetrznych
i 0s6b prywatnych;

18) prowadzenie i koordynacja spraw zwigzanych z kontraktowaniem ustug zdrowotnych
(przygotowanie ofert, monitorowanie wykonania kontraktéw, przygotowanie wnioskéw
o renegocjacje kontraktéw);

19) prowadzenie spraw zwigzanych z obstugg modutu: Lista kolejek oczekujgcych i Pierwszych
wolnych terminéw na udzielenie swiadczen zdrowotnych;

20) wprowadzanie zasobdw WSN (tj. personel, sprzet, dane rejestrowe i inne) do Portalu
Potencjatu;

21) przygotowywanie i aktualizacja umow na swiadczenia zdrowotne z podwykonawcami
i innymi jednostkami, dla ktérych WSN jest podwykonawcg;

22) przechowywanie umow zawieranych przez WSN w zakresie dziatalnosci swojego Dziatu;

23) koordynacja i prowadzenie spraw zwigzanych z udzieleniem zamdéwien na swiadczenia
zdrowotne, w zakresie kompetencji Dziatu;

24) prowadzenie spraw dotyczgcych organizacji WSN w zakresie opracowania, wdrozenia
i stosowania:
a) Statutu WSN;
b) Regulaminu Organizacyjnego WSN;
c) oraz wspoétpraca przy tworzeniu Regulamindow wewnetrznych komorek organizacyjnych

- oddziatéw WSN;

25) prowadzenie spraw dotyczgcych rejestracji WSN i aktualizacji zmian w:
a) Rejestrze Podmiotéw Wykonujacych Dziatalno$éé Lecznicza Wojewody Slaskiego;
b) Rejestrze Stowarzyszen, Innych Organizacji Spotecznych i Zawodowych, Fundacji oraz

Samodzielnych Publicznych Zaktadéw Opieki Zdrowotne;j;

c) Krajowym Rejestrze Urzedowym Podmiotéw Gospodarki Narodowej (system REGON);
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26) wspotpraca w projektowaniu i wprowadzaniu zmian strukturalnych WSN;
27) koordynacja prac i przygotowanie materiatdw na posiedzenia Rady Spotecznej;
28) obstuga administracyjna i techniczna Rady Spoteczne;j.

§38
1. Dziat Kadrowo-Ptacowy, symbol DKP podlega bezposrednio Dyrektorowi WSN.
2. W skfad Dziatu wchodza:
1) Kierownik Dziatu, symbol DKP;
2) Stanowisko ds. Osobowych i Szkolenia, symbol DKPO;
3) Stanowisko ds. Socjalno-Emerytalnych i Ubezpieczen Spotecznych, symbol DKPO;
4) Stanowisko ds. Czasu Pracy, symbol DKPO;
5) Stanowisko ds. Wynagradzania, symbol DKPW.
3. Do gtéwnych zadan Dziatu Kadrowo-Ptacowego nalezy:
1) catoksztatt spraw zwigzanych z zatrudnieniem, prowadzeniem spraw osobowych, socjalnych

i ptacowych zatrudnionych pracownikéw w WSN;

2) realizacja polityki kadrowo-ptacowej we wspétdziataniu z kadrg kierowniczg wszystkich
komérek organizacyjnych WSN i planowanie potrzeb kadrowych;

3) przedstawianie propozycji dotyczacych alokacji zasobéw kadrowych Dyrektorowi WSN;

4) analiza stanu zatrudnienia we wszystkich komarkach organizacyjnych WSN;

5) prowadzenie spraw zwigzanych z rekrutacjg pracownikéw, zatrudnieniem oraz
z rozwigzywaniem umow (analiza aplikacji, zamieszczanie ogtoszen o wolnych stanowiskach
pracy, czynnosci administracyjne zwigzane z przyjeciem i zwolnieniem pracownika, zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami);

6) zatrudnianie oséb w formie innej niz umowa o prace (umowy cywilnoprawne);

7) organizacja i prowadzenie dokumentacji zwigzanej z przeprowadzaniem konkurséw na
niektére stanowiska kierownicze w WSN zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa;

8) prowadzenie ewidencji planéw urlopéw wypoczynkowych;

9) kontrola dyscypliny pracy;

10) prowadzenie akt osobowych pracownikéw i dodatkowej dokumentacji pracowniczej;

11) naliczanie wynagrodzen, zasitkéw chorobowych, odpraw, nagréd jubileuszowych, godzin
nocnych, Swigtecznych obliczanie wynagrodzen za prace oraz swiadczen zwigzanych z praca
i sporzadzanie list ptac;

12) naliczanie podatku dochodowego od o0séb fizycznych i sktadek na ubezpieczenia spoteczne,
zdrowotne, Fundusz Pracy i Fundusz Emerytur Pomostowych,

13) sporzadzanie rocznych kart zasitkowych dla wszystkich pracownikéow;

14) prowadzenie egzekucji z wynagrodzen na podstawie tytutow egzekucyjnych (komornicze
i administracyjne) oraz korespondencja dotyczgca poszczegdlnych egzekuciji.

15) kontrola czasu pracy i biezgce nanoszenie w systemie informatycznym wszelkich rodzajow
nieobecnosci w pracy;

16) elektroniczne prowadzenie , karty ewidencji czasu pracy” oraz ,,rocznej karty ewidencji
obecnosci w pracy” dla wszystkich pracownikéw;

17) prowadzenie wymaganych przepisami rejestréw;

18) biezaca korespondencja z pracownikami, interesantami oraz instytucjami;

19) wydawanie zaswiadczen o zatrudnieniu oraz zaswiadczen o zatrudnieniu i wynagrodzeniu;

20) obstuga programu ,,Ptatnik”, programu Kadrowo-Ptacowego, Systemu Monitorowania
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Ksztatcenia Pracownikow Medycznych, Systemu Informatycznego Rezydentdw, Rejestru
Sprawcow Przestepstw na tle Seksualnym;

21) kierowanie na badania lekarskie zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa i nadzér nad ich
wykonywaniem;

22) prowadzenie spraw zwigzanych ze szkoleniami oraz odbywaniem w WSN stazy, praktyk, itp. -
na podstawie umow oraz porozumien z uprawnionymi jednostkami;

23) prowadzenie sprawi zwigzanych z Zaktadowego Funduszu Swiadczer Socjalnych;

24) przygotowywanie wnioskdw o swiadczenia emerytalne, rentowe oraz rehabilitacyjne;

25) sporzadzanie sprawozdan (Gtéwnego Urzedu Statystycznego, Ministerstwa Zdrowia, Urzedu
Marszatkowskiego, Paristwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych, Agencji
Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji a takze sprawozdan dla potrzeb wewnetrznych
Dyrekcji oraz dla uprawnionych instytucji);

26) udziat w kontrolach zewnetrznych i wewnetrznych oraz w wymaganych przypadkach
realizacja zalecen pokontrolnych.

§39
Dziat Logistyczno-Eksploatacyjny, symbol ALE podlega bezposrednio Z-cy Dyrektora ds.
Administracyjno-Technicznych WSN.
1. W skfad Dziatu wchodza:
1) Kierownik Dziatu, symbol ALE;
2) Stanowisko ds. magazynu i zywienia, symbol ALE-MZ
3) Stanowisko ds. transportu i odpaddw, symbol ALE-TO
4) Stanowisko ds. eksploatacji i zakupéw, symbol ALE-EZ
5) Stanowisko ds. remontéw i inwestycji, symbol ALE-RI
6) Koordynator pracy pracownikéw technicznych, symbol ALE-KW
7) Pracownicy warsztatu technicznego, symbol ALE-WT
8) Pracownicy obstugi i transportu, symbol ALE-OT
9) Pracownicy portierni, symbol ALE-P
2. Do gtéwnych zadan Dziatu Logistyczno-Eksploatacyjnego nalezy:
1) w zakresie organizowania i prowadzenia dziatalnosci administracyjno-gospodarczej:
a) zapewnienie pozgdanego stanu i warunkow uzytkowania pomieszczen dziatalnosci
medycznej, pomieszczen biurowych i ogdélnego przeznaczenia,
b) zabezpieczenie pomieszczen Szpitala i ich utrzymanie zgodnie z wymogami bhp i p.poz.,
c) zabezpieczenie wyposazenia pomieszczen przed kradziezg lub zniszczeniem,
d) utrzymanie czystosci w gtéwnych ciggach komunikacyjnych wewnatrz i na zewnatrz
Szpitala,
e) state utrzymanie przejezdnosci drog wewnetrznych Szpitala, w tym drdg transportowych,
placow i parkingéw,
f) zagospodarowanie i utrzymanie w nalezytym porzadku zieleni wokét obiektéw Szpitala
(kwietnikéw, zielencéw oraz drzewostanu),
g) zapewnienie pomieszczen na narady oraz inne spotkania;
2) w zakresie zaopatrzenia i gospodarki magazynowej:
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3)

4)

5)

6)

a) planowanie oraz realizacja zaopatrzenia Szpitala w sprzet, urzagdzenia, maszyny i inne
materiaty w oparciu o zapotrzebowania poszczegdlnych komérek organizacyjnych,
w trybie ustawy o zamoéwieniach publicznych oraz wewnetrznych zarzadzen,

b) zatatwianie spraw reklamacyjnych z tytutu dostaw wadliwych pod wzgledem jakosciowym
i ilosciowym, niezgodnych z zamdéwieniami,

c) przyjmowanie dowoddéw dostaw oraz biezgce i terminowe przyjmowanie i sprawdzanie
faktur pod wzgledem zgodnosci z zamoéwieniami i faktyczng dostawg,

d) prowadzenie gospodarki materiatowej i magazynowej w zakresie przyjmowania,
sktadowania, wydawania i ewidencjonowania towaréw oraz kontrolowania ich stanu;

w zakresie utrzymania i eksploatacji transportu wewnetrznego i zewnetrznego:

a) transport pacjentéw i personelu Szpitala zewnetrznymi srodkami transportu na podstawie
odrebnie zawartych umow.

b) transport pacjentéw i personelu Szpitala wewnetrznymi srodkami transportu,

c) transport odpadéw medycznych i nieczystosci komunalnych z okreslonego punktu
zbiorczego do magazynu gromadzenia materiatéw zakaznych i konteneréw usytuowanych
na terenie Szpitala,

d) transport dostawczy i osobowy dla potrzeb komodrek organizacyjnych Szpitala,

e) prowadzenie rozliczen oraz analiz ekonomicznych w zakresie wykorzystania srodkéw
transportu wewnetrznego i zewnetrznego;

w zakresie eksploatacji gospodarki energetycznej utrzymanie w petnej sprawnosci, w tym

wykonywanie wymaganych przegladdw i badan technicznych:

a) stacji trafo, rozdzielnic, sieci elektrycznych, odbiornikéw energii oraz obiektéw
technicznych,

b) agregatu z zabezpieczeniem jego ciggtej sprawnosci,

c) dzwigdw szpitalnych osobowych, towarowo-osobowych, towarowych,

d) urzadzen oraz instalacji automatyki przemystowej w obiektach technicznych i szpitalnych,

e) sieci i urzadzen telekomunikacyjnych,

f) urzadzen wentylacyjno-klimatyzacyjnych;

w zakresie gospodarki energetycznej prowadzi ponadto:

a) dokumentacje eksploatacyjng w zakresie remontow, przeglagdéw i napraw awaryjnych,

b) gospodarke podlegtymi mediami dla efektywnego wykorzystania dostepnych srodkéw,
materiatéw, czesci zamiennych,

c) koordynacje zaopatrzenia wszystkich komaérek organizacyjnych Szpitala w materiaty
i czesci elektryczne, czesci wentylacyjno-klimatyzacyjne, automatyki, dzwigowe,
telekomunikacyjne,

d) konsultacje projektéw technicznych oraz organizacyjnych w celu zapewnienia
prawidtowego funkcjonowania Szpitala - w zakresie swoich kompetenciji,

e) wspotprace z Urzedem Dozoru Technicznego oraz innymi jednostkami sprawujgcymi
nadzor i kontrole nad gospodarka energetyczng;

w zakresie gospodarki cieplnej, wodnokanalizacyjnej oraz gazami medycznymi:

a) nadzér nad eksploatacjg urzgdzen energetycznych zapewniajgcych zasilenie szpitala
w czynnik grzewczy dla celéw centralnego ogrzewania, wentylacji, klimatyzacji, w ciepta
wode uzytkowg oraz do celdw energetycznych,

b) zapewnienie prawidtowej i ciggtej pracy tych urzadzen,
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7)

8)

9)

c) wspodtpraca z organami kontrolnymi urzeddw i instytucji panstwowych w zakresie
gospodarki energetycznej;

w zakresie gospodarki wodno-sciekowej:

a) zapewnienie ciggtosci zasilania Szpitala w wode do celéw spozywczych i socjalnych,

b) eksploatacja wtasnego ujecia wody,

c) eksploatacja stacji uzdatniania wody, w tym stacji zmiekczania oraz stacji demineralizacji
wody,

d) zapewnienie ciggtosci zasilania wtasciwych komorek organizacyjnych Szpitala w wode
zimng i ciepty,

e) eksploatacja urzadzen, sieci i instalacji odprowadzajgcych wytwarzane w Szpitalu Scieki,

f) wspétpraca z jednostkami zewnetrznymi sprawujacymi nadzér i kontrole nad
prawidtowym prowadzeniem gospodarki wodno-$ciekowej;

w zakresie utrzymania obiektow budowlanych w sprawnosci techniczne;j:

a) prowadzenie ksigzek obiektéw budowlanych, przeznaczonych do zapiséw dotyczacych
przeprowadzanych badan i kontroli stanu technicznego, remontéw i przebudowy
w okresie uzytkowania obiektu budowlanego,

b) sporzadzanie corocznych harmonogramow przeglagdéw okresowych obiektéw
budowlanych oraz przeprowadzanie przegladow,

c) sporzadzanie i przedktadanie Dyrektorowi Szpitala corocznych sprawozdan z realizacji
harmonogramu przegladéw okresowych,

d) uaktualnianie powierzchni Szpitala w zwigzku z ewidencjonowaniem i rozliczaniem
kosztow, ponoszonych przez komadrki organizacyjne Szpitala;

w zakresie ochrony Srodowiska:

a) prowadzenie dziatan zwigzanych z uzyskaniem wymaganych prawem decyzji
administracyjnych okreslajgcych warunki korzystania Szpitala ze Srodowiska,

b) ewidencjonowanie odpaddéw wytworzonych przez Szpital, nadzér nad ich
zagospodarowaniem i monitorowanie postepowania z odpadami,

c) wspdtpraca z jednostkami zewnetrznymi, zajmujacymi sie zagospodarowaniem odpaddw,

d) sporzadzanie sprawozdan z zakresu korzystania ze srodowiska,

e) przeprowadzanie kontroli przestrzegania przepiséw w zakresie ochrony srodowiska
w komorkach organizacyjnych Szpitala,

f) kompletowanie dokumentéw obrotu odpadami niebezpiecznymi;

10) w zakresie inwestycji i remontow nalezy:

a) sporzadzanie projektow planéw remontéw, inwestycji oraz zakupéw medycznych
i niemedycznych,

b) wydawanie opinii technicznych w branzy budowlanej w zakresie potrzeb remontowych

c) zgtaszanych przez komérki organizacyjne Szpitala,

d) przygotowanie przedmiaréw robdt budowlanych oraz kosztoryséw inwestorskich
dotyczacych drobnych robét remontowych,

e) koordynowanie prac remontowych i inwestycyjnych (kompletowanie dokumentacji,
dokonywanie odbiorow koricowych);

11) w zakresie pozyskiwania srodkéw z funduszy unijnych:

a) kompletowanie materiatéw, dokumentéw niezbednych do opracowania studium
wykonalnosci,
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b) kompletowanie materiatéw zwigzanych z przygotowaniem wniosku aplikacyjnego,
c) prowadzenie korespondenciji, pilotowanie, konsultacje, spotkania z firmami
opracowujgcymi dokumentacje aplikacyjna,
d) udziat w pracach komisji przetargowych dotyczacych zakupédw w ramach realizacji
projektu,
e) przygotowanie projektu przeptywow pienieznych potrzebnych do realizacji programow
unijnych,
f) prowadzenie zadan zwigzanych z realizacjg projektu;
12) w zakresie eksploatacji urzgdzen pomocniczych wraz z instalacjami, w celu zabezpieczenia
w media, bedgcych w administracji Szpitala w tym energie cieplng, elektryczng, cieptg wode:
a) systematyczng kontrole prawidtowosci funkcjonowania obstugiwanych urzadzen oraz ich
instalacji,
b) prowadzi ksigzki dozorowe,
c) prowadzi dokumentacje urzadzen zgodnie z wymogami UDT,
d) odpowiednio zabezpiecza urzgdzenia podlegajgce UDT w sytuacjach awaryjnych;
13) w zakresie prowadzenia magazynu gromadzenia odpadéw:
a) przyjmowanie odpadéw wytwarzanych przez poszczegdlne oddziaty szpitalne, jak rowniez
inne komaorki organizacyjne,
b) przekazywanie zebranych odpadéw podmiotowi uprawnionemu do ich odbioru
i unieszkodliwienia,
c) utrzymywanie w pomieszczeniu magazynowym odpowiednich warunkdéw (czystosé,
temperatura), zgodnych z wymaganiami sanitarno-epidemiologicznymi;
14) w zakresie realizacji zakupow:
a) zaopatrzenie Szpitala w niezbedny sprzet i inne niezbedne akcesoria,
b) dokonywanie odbioru towaru i sprawdzanie ilo$ci dostarczanego asortymentu zgodnie
z fakturg lub innym dokumentem dostawy,
c) dokonywanie wyceny zakupionego towaru, przypisanie produktom odpowiedniej stawki
VAT;
15) w zakresie koordynacji w zakresie zywienia pacjentéw:
a) nadzér nad sporzgdzanymi jadtospisami przez dostawce positkdw i doprowadzenie do ich
autoryzacji
b) dokonywanie sukcesywnej oceny jakosci zywienia w oddziatach szpitalnych,
c) czynne uczestnictwo w dziataniach szpitala majgcych na celu poprawe jakosci zywienia,
d) wspdtpraca z komdrkami organizacyjnymi szpitala w zakresie zagwarantowania pacjentom
indywidualnych i zdrowotnych potrzeb zywieniowych,
e) wspotpraca z dietetykiem w celu doskonalenia organizacji systemu obstugi chorych
w zakresie zywienia;
16) w zakresie nadzoru nad sprzetem i aparaturg medyczna:
a) prowadzenie rejestru aparatury i sprzetu medycznego wraz z terminami przegladéw,
b) koordynacja dziatan zwigzanych ze zlecaniem napraw i przegladdéw sprzetu j.w,
c) Scista wspdtpraca z DKRi© w celu aktualizacji danych w portalu NFZ dot. sprzetu jw.,
d) nadzér nad ustugg napraw i przegladdw sprzetu jw. wykonywana zarowno przez
zatrudnionego serwisanta jak i zlecanych na zewnatrz;
17) Dziat Logistyczno — Eksploatacyjny sprawuje nadzér miedzy innymi nad:
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a) ustugami DDD,

b) gospodarki kluczami,

c) rejestracjg pieczatek,

d) ustalaniem wysokosci podatku od nieruchomosci,

e) gospodarkga gruntami,

f) dysponowaniem majatkiem Szpitala,

g) czynnym udziatem w organizacji uroczystosci w Szpitalu.

§40
Dziat Zamdwien Publicznych, symbol AZP podlega bezposrednio Z-cy Dyrektora ds.
Administracyjno-Technicznych WSN.
1. W sktad Dziatu wchodza:
1) Kierownik Dziatu Zamdwien Publicznych, symbol AZP;
2) Stanowisko ds. zamdwien publicznych, symbol AZP-Z;
3) Stanowisko ds. pozyskiwania funduszy zewnetrznych oraz najmu i dzierzawy nieruchomosci,
symbol AZP-FD;
2. Do gtéwnych zadan Dziatu zamdwien publicznych nalezy:
1) udziat w przygotowywaniu planéw wydatkdw w zakresie dostaw, wykonania ustug i robét
budowlanych WSN, realizowanych w ramach zaméwien publicznych;
2) udziat w przygotowaniu planéw potrzeb rzeczowych dla zapewnienia dziatalnosci WSN;
3) opracowywanie programoéw realizacji zaméwien w okresach rozliczeniowych;
4) opracowanie we wspotpracy z kierownikami wtasciwych komérek organizacyjnych
dokumentacji, wymaganej przy realizacji zaméwien publicznych;
5) wybor, w zaleznosci od przedmiotu, jak i warto$ci zamdwienia wtasciwych procedur
postepowania;
6) organizowanie, prowadzenie i koordynacja prac zwigzanych z postepowaniem przed-
i poprzetargowym, do momentu podpisania umowy z Wykonawcg;
7) inicjowanie oraz wspétudziat w opracowaniu dokumentacji zwigzanej z obiegiem informacji
wewnatrz WSN, niezbednej do zapewnienia postepowania o udzielenie zamodwienia, zgodnie
z przepisami prawa zamoéwien publicznych;
8) zabezpieczenie i obstuga pracy komisji przetargowych;
9) udziat w postepowaniu przetargowym;
10) przygotowywanie i przeprowadzanie postepowan, nie objetych ustawg Prawo zamdwien
publicznych;
11) prowadzenie i przechowywanie dokumentacji zwigzanej z zamoéwieniami publicznymi,
zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami;
12) biezgce informowanie Dyrekcji oraz kierownikdw komodrek organizacyjnych o zmieniajgcych
sie przepisach, w zakresie zamdwien publicznych;
13) sporzadzanie i przedstawianie Dyrekcji okresowych analiz z realizacji planéw i programéw
zamodwien publicznych;
14) dbatos¢ o terminowy i prawidtowy obieg dokumentdw;
15) wykonywanie zalecen pokontrolnych wydawanych przez jednostki nadrzedne, w zakresie
zamowien publicznych i dzierzaw;
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16) przygotowywanie i przeprowadzanie procedur przetargowych na dzierzawe i najem wolnych
lokali, pomieszczen i garazy, bedgcych w zasobach WSN;

17) prowadzenie dokumentacji zwigzanej z wydzierzawionymi przez WSN pomieszczeniami
i lokalami;

18) sporzadzanie umow z podmiotami gospodarczymi i osobami fizycznymi, prowadzgcymi
dziatalno$é gospodarczg w wydzierzawionych pomieszczeniach lub obiektach WSN;

19) kontrola postanowien, wynikajgcych z podpisanych umoéw;

20) przechowywanie umow zawieranych przez WSN;

21) wystawianie faktur podmiotom gospodarczym i osobom fizycznym, prowadzgcym dziatalnos$¢
gospodarczg w wydzierzawionych pomieszczeniach za dzierzawione obiekty i pomieszczenia
oraz dostarczane dzierzawcom media;

22) zadanie informacji i materiatéw od kierownikdw poszczegdlnych komérek organizacyjnych,
w sprawach dotyczacych zamdwien publicznych;

23) wystawianie, podpisywanie i potwierdzanie odbioru faktur;

24) sprawdzanie faktur i rachunkéw pod wzgledem zgodnosci z przepisami, ustawy
Prawo zamoéwien publicznych;

25) merytoryczne sprawdzanie faktur i rachunkéw w przypadku nieobecnosci uprawnionej

osoby;

26) prawidtowe, sprawne i terminowe wykonywanie natozonych zadan okreslonych zakresem
obowigzkdéw;

27) udziat w przygotowaniu wnioskéw aplikacyjnych o pozyskanie dofinansowania ze srodkéw
zewnetrznych, w tym pozyskiwanie, gromadzenie i przygotowywanie informacji niezbednych
do przygotowania koncepcji projektéw i wnioskéw aplikacyjnych (przy wspétudziale
pozostatych komdrek organizacyjnych WSN);

28) monitorowanie realizacji projektéw stosownie do wytycznych, zapiséw w umowach
o dofinansowanie projektéw, wnioskach aplikacyjnych i harmonogramach.

§41

Dziat Informatyki, symbol Al podlega bezposrednio Z-cy Dyrektora ds. Administracyjno-
Technicznych WSN.
1. W sktad Dziatu wchodza:

1) Kierownik Dziatu Informatyki, symbol Al;

2) Stanowisko ds. zarzadzania zasobami informatycznymi, symbol Al-Z;
3) Stanowisko ds. portali informatycznych, symbol Al-P;

4) Stanowisko ds. systemoéw informatycznych, symbol Al-S;

5) Stanowisko ds. dokumentacji informatycznej, symbol Al-D.

2. Do gtéwnych zadan Dziatu Informatyki nalezy:

1) organizacja i zapewnienie ciggtosci pracy sieci komputerowej oraz urzadzen sieciowych,
a takze planowanie i doradztwo w zakresie rozbudowy bazy informatycznej;
2) projektowanie oraz gospodarowanie zasobami sieci komputerowej i administrowanie
siecig;
3) zabezpieczenie danych oraz prowadzenie statej archiwizacji danych;
4) integracja sprzetu z oprogramowaniem sieciowym i aplikacjami uzytkowymi oraz konfiguracja;
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5) nadzorowanie prawidtowosci dziatania, stanu technicznego, eksploatacji oraz nalezytej
konserwacji urzgdzen komputerowych i oprogramowania;

6) przestrzeganie tajemnicy stuzbowej dotyczgcej danych zgromadzonych w systemie
informatycznym oraz zapewnienie ochrony systeméw informatycznych przed dostepem
niepowotanych oséb;

7) okreslanie aktualnych potrzeb w zakresie komputeryzacji - prowadzenie nadzoru zakupéw
sprzetu komputerowego i oprogramowania dla potrzeb WSN;

8) nadzor nad wszystkimi programami wdrazanymi i funkcjonujgcymi w WSN;

9) wdrazanie programow komputerowych;

10) szkolenie pracownikéw w zakresie obstugi programéw komputerowych;

11) udziat w szkoleniach z zakresu wykorzystywanego przez WSN oprogramowania i sprzetu

informatycznego.

12) wspoétudziat w przygotowaniu danych do jednostek nadrzednych i wspdétpracujacych, w tym
NFZ;

13) wspodtpraca w zakresie przygotowania i przetwarzania danych dotyczacych
realizowanych swiadczen medycznych z Dziatem Kontraktéw, Rozliczen i Organizacji oraz
firmami zewnetrznymi;

14) prowadzenie dokumentacji w zakresie wszystkich proceséw wykonywanych przez Dziat
Informatyki;

15) nadzdr nad prawidtowym dziataniem systemu przywotawczego;

16) nadzér nad bezpieczenstwem struktury informatycznej;

17) nadzér nad elektroniczng dokumentacjg medyczng;

18) nadzér nad raportami wystanymi z systemow informatycznych;

19) nadzér nad prawidtowym dziataniem e-ustug;

20) zarzadzanie uzytkownikami w systemach informatycznych;

21) zapewnienie dostepu do transmisji obrazu i gtosu;

22) nadzér nad legalnoscig stosowanego oprogramowania oraz przestrzegania Instrukcji
Zarzadzania Systemem Informatycznym;

23) tworzenie koncepcji projektéw i wnioskéw aplikacyjnych, w zakresie swoich kompetencji,
w celu pozyskiwania dofinansowania ze srodkdéw zewnetrznych;

24) utrzymanie serwiséw internetowych wsnlc.pl oraz BIP.

§42
1. Kancelaria Ogdlna, symbol AKO podlega bezposrednio Z-cy Dyrektora ds. Administracyjno-
Technicznych WSN.
2. Do gtéwnych zadan Kancelarii Ogolnej nalezy:
1) wprowadzanie do systemu elektronicznego obiegu korespondencji i dokumentow
zewnetrznych
i wewnetrznych oraz ich rozdziat do komérek organizacyjnych WSN;
2) prowadzenie rejestru przesytek wptywajgcych do urzedu;
3) prowadzenie rejestru przesytek wychodzgcych z urzedu oraz wysytanie korespondencji
i przesytek.
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§43

1. Asystent Dyrektora/Sekretariat, symbol DS podlega bezposrednio Dyrektorowi WSN.
2. Do gtéwnych zadan Asystenta Dyrektora/Sekretariatu nalezy:

1)
2)

3)
4)

5)
6)

7)
8)
9)

organizowanie pracy Sekretariatu;

administrowanie korespondencja:

a) przyjmowanie i rejestracja korespondenc;ji elektronicznej (z wytgczeniem e-doreczen) w
systemie informatycznym (system EZD),

b) przedstawienie Dyrektorowi biezgcej korespondencji oraz prasy,

c) przekazywanie korespondencji do odpowiednich komdrek organizacyjnych WSN, zgodnie z
nadanym dekretem za pokwitowaniem,

d) przedktadanie Dyrektorowi projektow odpowiedzi na wptywajacg korespondencje,

e) sporzadzanie i wysytanie korespondencji wychodzgcej bezposrednio od Dyrektora;

prowadzenie spraw zwigzanych z opracowaniem i aktualizacjg Instrukcji Kancelaryjnej WSN;

odbieranie i tgczenie rozmoéw telefonicznych do Dyrektora WSN oraz odpowiednich

adresatow wewnatrz WSN;

przygotowywanie odpowiednich materiatdw i informacji na potrzeby spotkan i narad;

udziat w naradach i spotkaniach organizowanych przez Dyrektora WSN i sporzadzanie

protokotéw/notatek;

przekazywanie decyzji Dyrektora;

ewidencjonowanie skarg i wnioskow;

przyjmowanie interesantéw oraz udzielanie im ogdlnych informacji zwigzanych z WSN oraz

w razie potrzeby kierowanie ich do odpowiednich komérek organizacyjnych;

10) wsparcie administracyjne Dyrektora w zakresie:

a) kserowania dokumentow,

b) kompletowania dokumentdéw i przechowywania w odpowiednich miejscach,

c) prowadzenia kalendarza spotkan,

d) prowadzenia terminarzy przyjec interesantdow przez Dyrektora,

e) organizacji wyjazdéw stuzbowych,

f) informowania komdrek organizacyjnych o planowanych naradach i posiedzeniach;

11) pozostate obowigzki:

§ 44

a) zapewnienie wtasciwej komunikacji miedzy Dyrektorem a zespotem pracownikéw;

b) dbanie o wartosci niematerialne WSN, w tym zachowanie tajemnicy i nie udostepnianie
c) zebranych danych bez wyraznego polecenia Dyrektora;

b) dbanie o dobre imie WSN na zewnatrz;

a) podejmowanie gosci.

1. Stanowisko ds. Obstugi Prawnej, symbol DOP podlega bezposrednio Dyrektorowi WSN.
2. Do gtédwnych obowigzkéw stanowiska ds. obstugi prawnej nalezy ochrona prawna interesow
WSN i leczonych w nim pacjentdw, a w szczegélnosci:

1)

2)

obstuga prawna przy zawieraniu wszelkiego rodzaju uméw lub przy sporzadzaniu innych
aktdw prawnych;
obstuga w prowadzeniu korespondencji w sprawach prawnych;
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3)

4)

5)
6)

7)

wydawanie opinii prawnych na zadanie Dyrekcji i poszczegdlnych komodrek organizacyjnych
WSN;

obstuga w przygotowaniu spraw wnoszonych do sgdu itp., jak réwniez ich prowadzenie
(zastepstwo procesowe);

nadzor i informowanie o pojawieniu sie zmian w obowigzujacych przepisach prawnych;
biezgca aktualizacja wykazu aktow prawnych i przekazywanie go Dyrekcji i poszczegdinym
komdrkom organizacyjnym;

prowadzenie rejestru korespondencji wychodzacej i przychodzacej.

3. Szczegdtowy zakres dziatania Radcy Prawnego okresla ustawa o radcach prawnych.

§45

1. Stanowisko ds. Kontroli i Zarzadzania Jakoscig/symbol DPD podlega bezposrednio Dyrektorowi
WSN.

2. Do gtéwnych zadan stanowiska ds. kontroli i zarzgdzania jakos$cig/irspektora-echrony-danyech
nalezy:
1) kontrola zarzadcza, w tym:

a) kontrola zgodnosci dziatalnosci z obowigzujgcymi przepisami prawa oraz procedurami
wewnetrznymi;

b) kontrola skutecznosci i efektywnosci dziatania;

c) kontrola wiarygodnosci sprawozdan;

d) kontrola ochrony wszystkich rodzajéw zasobow;

e) kontrola przestrzegania i promowania wartosci etycznych i zasad etycznego
postepowania;

f) kontrola efektywnosci i skutecznosci przeptywu informacji;

g) kontrola zarzadzania ryzykiem;

2) opracowywanie rocznych planéw kontroli w oparciu o wytyczne Dyrektora;

3) przeprowadzanie kontroli okresowych, problemowych i dotyczacych catoksztattu dziatalnosci

4)

5)

6)

7)

8)

WSN;

okresowa kontrola dokumentacji medycznej — historia choroby, pod wzgledem zgodnosci jej

prowadzenia z obowigzujgcymi, w tym zakresie przepisami prawa (nie zawartosci

merytorycznej), przed przekazaniem jej do Archiwum;

weryfikacja innej niz historie choroby dokumentacji medycznej — na polecenie

bezposredniego przetozonego lub Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa, zgodnie

z obowigzujgcymi przepisami;

kwartalne sprawozdawanie Dyrektorowi WSN i Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa raportu

z przeprowadzonych kontroli dokumentacji medycznej;

sporzgdzanie protokotéw z przeprowadzonej kontroli, wnioskdw pokontrolnych oraz

wspotudziat w wydawaniu zarzadzen pokontrolnych;

zapewnienie sprawnosci w procesach zarzgdzania jakoscig poprzez:

a) zbieranie i przetwarzanie informacji, opracowywanie wariantéw, decyzji;

b) wspdtuczestniczenie w wypracowaniu i wdrazaniu strategii dziatann w zakresie
zapewnienia jakoSci;

c) monitorowanie wskaznikdéw jakosciowych realizacji standardéw i procedur;
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d) monitorowanie, przestrzeganie praw pacjenta, analizowanie skarg i wnioskow
kierowanych przez pacjentow i pracownikow;

e) ocene zabezpieczenia mienia jednostki;

f) ocene efektywnosci i gospodarnosci wykorzystania zasobéw jednostki;

g) formutowanie wnioskéw dotyczgcych jakosci, na podstawie przeprowadzonych analiz;

h) uczestniczenie w dostosowaniu dziatalnosci WSN, do wymogoéw standardéw w zakresie
jakosci zarzadzania;

i) wspotprace z kierownikami poszczegdlnych komdrek organizacyjnych;

j) przeglad ustanowionych mechanizmoéw kontroli wewnetrznej oraz wiarygodnosci
i rzetelno$ci informacji operacyjnych, zarzadczych i finansowych;

k) wykonywanie czynnosci doradczych majacych na celu usprawnienie dziatalnosci WSN;

[) przestrzeganie tajemnicy z racji wykonywanych czynnosci stuzbowych;

m)umozliwienie kontroli stanowiska pracy, powotanym do tego czynnikom;

n) nadzorowanie prac zwigzanych z wdrozeniem, utrzymaniem i doskonaleniem Systemu
Zarzadzania Jakoscig;

0) przeprowadzanie szkolen pracownikdw w zakresie Systemu Zarzadzania Jakoscig;

p) biezace czynnosci zwigzane z korygowaniem i zmianami dotyczgcymi Systemu Zarzadzania
Jakoscig;

g) planowanie i przeprowadzanie auditéw wewnetrznych;

r) dobdr zespotu auditoréw do poszczegdlnych auditéw wraz z wyznaczeniem auditora
wiodgcego;

s) analiza skutecznos$ci dziatan korygujgcych oraz zapobiegawczych;

t) zachowanie w tajemnicy zasad bezpieczenristwa danych osobowych stosowanych w czasie
ich przetwarzania, a takze po ustaniu zatrudnienia;

u) stosowanie wytycznych wynikajgcych z dokumentacji Systemu Zarzgdzania Jakoscig;

v) wykonywanie innych czynnosci nie objetych niniejszym zakresem, a zleconych przez
Dyrektora WSN;

w) koordynacja zadan w zakresie kontroli zewnetrznej i wewnetrznej.

§ 46
1. Inspektor Ochrony Danych, symbol IOD podlega bezposrednio Dyrektorowi WSN
2. Do gtéwnych zadan inspektora ochrony danych nalezy:

1) informowanie administratora (Dyrektora), podmiotu przetwarzajgcego oraz pracownikow,
ktorzy przetwarzajg dane osobowe, o obowigzkach spoczywajgcych na nich na mocy
niniejszego rozporzadzenia oraz innych przepisdw Unii lub panstw cztonkowskich o ochronie
danych idoradzanie im w tej sprawie;

2) monitorowanie przestrzegania rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sdb fizycznych w zwigzku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO), innych przepiséw Unii lub panstw cztonkowskich o
ochronie danych oraz polityk administratora lub podmiotu przetwarzajgcego w dziedzinie
ochrony danych osobowych, w tym podziat obowigzkdw, dziatania zwiekszajgce swiadomosé,
szkolenia personelu uczestniczgcego w operacjach przetwarzania oraz powigzane z tym
audyty;
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3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

§47

udzielanie na zagdanie zalecen co do oceny skutkéw dla ochrony danych oraz monitorowanie
jej wykonania zgodnie z art. 35;

wspotpraca z organem nadzorczym;

petnienie funkcji punktu kontaktowego dla organu nadzorczego w kwestiach zwigzanych

z przetwarzaniem, w tym z uprzednimi konsultacjami, o ktérych mowa w art. 36 RODO, oraz
w stosownych przypadkach prowadzenie konsultacji we wszelkich innych sprawach;
petnienie roli punktu kontaktowego dla osdb, ktérych dane dotyczg, we wszystkich sprawach
zwigzanych z przetwarzaniem ich danych osobowych oraz z wykonywaniem praw
przystugujgcych im na mocy niniejszego rozporzadzenia;

prowadzenie w imieniu Administratora rejestru czynnosci przetwarzania danych osobowych
zgodnie z art. 30 RODO;

prowadzenie w imieniu Administratora rejestru/wykazu naruszen i incydentéw ochrony
danych osobowych;

zgtoszenie naruszenia bezpieczenstwa do organu nadzoru oraz oséb, ktérych dane dotycza.

1. Stanowisko ds. Obronnych i Rezerw, symbol DO podlega bezposrednio Dyrektorowi WSN.

2. Do gtéwnych zadan Stanowiska ds. Obronnych i Rezerw nalezy:

1) W zakresie prac organizacyjno-mobilizacyjnych:

2)

a) na czas osiggania wyzszych stanéw Gotowosci Obronnej Paristwa Czasu Kryzysu i Wojny
zapewni¢ zachowanie mozliwosci wydzielenia przez WSN bazy tézkowej na potrzeby
obronne Panstwa,

b) Opracowanie i aktualizacja ,,Planu Przygotowan Wojewddzkiego Szpitala
Neuropsychiatrycznego im. dr. Emila Cyrana w Lublincu na potrzeby obronne Panstwa”
wraz zatgcznikiem ,,Plan wydzielania t6zek dla potrzeb stuzb mundurowych w razie
wystgpienia sytuacji kryzysowych, zaistnienia zagrozenia bezpieczeristwa Panstwa
i w czasie wojny przez Wojewddzki Szpital Neuropsychiatryczny im. dr. Emila Cyrana
w Lublifcu,

c) Opracowanie i aktualizacja , Instrukcji uruchamiania i funkcjonowania Statego Dyzuru
Dyrektora Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego im. dr. Emila Cyrana
w Lublincu”,

d) Koordynacja oraz udziat w éwiczeniach i treningach dotyczgcych funkcjonowania
Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego im. dr. Emila Cyrana
w Lublincu w poszczegdlnych stanach Gotowosci Obronnej Panstwa,

e) Koordynacji funkcjonowania Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego im. dr.
Emila Cyrana w Lublincu w przypadkach zdarzeh masowych oraz opracowanie
i aktualizacja odpowiedniej dokumentac;ji planistycznej;

Opracowanie dokumentacji normujgcej przydziatu mobilizacyjne personelu Wojewddzkiego

Szpitala Neuropsychiatrycznego im. dr. Emila Cyrana w Lublincu kluczowego w procesie

osiggania wyzszych standw Gotowosci Obronnej Paristwa oraz dla funkcjonowania

Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego im. dr. Emila Cyrana w Lublincu w Czasie

Kryzysu i Wojny, wspodtpraca z odpowiednimi Wojskowymi Komendami Uzupetnien w tym

zakresie;
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3) Scista wspétpraca z pracownikiem Wydziatu Spraw Obywatelskich i Urzedu Stanu Cywilnego

(Obrona Cywilna i Sprawy Wojskowe) Urzedu Miejskiego w Lublificu oraz Petnomocnikiem
ds. zwigzanych z obronnoscia i bezpieczestwem publicznym Urzedu Marszatkowskiego
Wojewddztwa Slaskiego;

4) Organizowanie i prowadzenie niezbednych szkolen personelu Wojewddzkiego Szpitala

Neuropsychiatrycznego im. dr. Emila Cyrana w Lublincu z zakresu funkcjonowania Szpitala
w stanach Gotowosci Obronnej Paristwa, jak rowniez w sytuacjach kryzysowych w czasie
pokoju;

5) Nadzér nad prawidtowym przechowywaniem i konserwacjg sprzetu Obrony Cywilnej

znajdujgcego sie w zasobach Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego im. dr. Emila
Cyrana w Lublincu;

6) Wykonywanie innych prac wynikajgcych z zarzagdzen i wytycznych z zakresu obronnosci

§48

i rezerw.

1. Stanowisko ds. BHP, symbol DBHP podlega bezposrednio Dyrektorowi WSN.
2. Do gtéwnych zadan stanowiska ds. BHP nalezy:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

przeprowadzanie kontroli warunkéw pracy oraz przestrzegania przepiséw i zasad
bezpieczenstwa i higieny pracy, ze szczegélnym uwzglednieniem stanowisk pracy, na ktérych
sg zatrudnione kobiety w cigzy lub karmigce dziecko piersig, mtodociani, niepetnosprawni,
pracownicy wykonujgcy prace zmianowg, w tym pracujgcy w nocy, oraz osoby fizyczne
wykonujace prace na innej podstawie niz stosunek pracy w zaktadzie pracy lub w miejscu
wyznaczonym przez pracodawce,

biezgce informowanie pracodawcy o stwierdzonych zagrozeniach zawodowych, wraz

z wnioskami zmierzajgcymi do usuwania tych zagrozen,

sporzgdzanie i przedstawianie pracodawcy, co najmniej raz w roku, okresowych analiz stanu
bezpieczenstwa i higieny pracy zawierajgcych propozycje przedsiewzie¢ technicznych

i organizacyjnych majgcych na celu zapobieganie zagrozeniom zycia i zdrowia pracownikéw
oraz poprawe warunkéw pracy,

udziat w opracowywaniu planéw modernizacji i rozwoju zaktadu pracy oraz przedstawianie
propozycji dotyczacych uwzglednienia w tych planach rozwigzan techniczno-organizacyjnych
zapewniajgcych poprawe stanu bezpieczenstwa i higieny pracy,

udziat w ocenie zatozen i dokumentacji dotyczgcych modernizacji zaktadu pracy albo jego
czesci, a takze nowych inwestycji, oraz zgtaszanie wnioskdw dotyczacych uwzglednienia
wymagan bezpieczenstwa i higieny pracy w tych zatozeniach i dokumentacji,

udziat w przekazywaniu do uzytkowania nowo budowanych lub przebudowywanych
obiektéw budowlanych albo ich czesci, w ktorych przewiduje sie pomieszczenia pracy,
urzgdzen produkcyjnych oraz innych urzgdzen majgcych wptyw na warunki pracy

i bezpieczenstwo pracownikéw,

zgtaszanie wnioskow dotyczgcych wymagan bezpieczenstwa i higieny pracy w stosowanych
oraz nowo wprowadzanych procesach produkcyjnych,

przedstawianie pracodawcy wnioskoéw dotyczgcych zachowania wymagan ergonomii

na stanowiskach pracy,
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9) udziat w opracowywaniu zaktadowych uktadéw zbiorowych pracy, wewnetrznych zarzadzen,
regulamindw i instrukcji ogolnych dotyczgcych bezpieczenstwa i higieny pracy oraz
w ustalaniu zadan osdéb kierujgcych pracownikami w zakresie bezpieczenistwa i higieny pracy,

10) opiniowanie szczegétowych instrukcji dotyczacych bezpieczenstwa i higieny pracy na
poszczegdlnych stanowiskach pracy,

11) udziat w ustalaniu okolicznosci i przyczyn wypadkéw przy pracy oraz w opracowywaniu
whioskéw wynikajgcych z badania przyczyn i okolicznosci tych wypadkéw oraz zachorowan
na choroby zawodowe, a takze kontrola realizacji tych wnioskdw,

12) prowadzenie rejestrow, kompletowanie i przechowywanie dokumentéw dotyczgcych
wypadkdw przy pracy, stwierdzonych choréb zawodowych i podejrzen o takie choroby,

a takze przechowywanie wynikéw badan i pomiaréow czynnikédw szkodliwych dla zdrowia
w Srodowisku pracy,

13) doradztwo w zakresie stosowania przepiséw oraz zasad bezpieczeristwa i higieny pracy,

14) udziat w dokonywaniu oceny ryzyka zawodowego, ktére wigze sie z wykonywang pracg,

15) doradztwo w zakresie organizacji i metod pracy na stanowiskach pracy, na ktérych wystepuja
czynniki niebezpieczne, szkodliwe dla zdrowia lub warunki uciagzliwe, oraz doboru
najwitasciwszych srodkéow ochrony zbiorowej i indywidualnej,

16) wspotpraca z wtasciwymi komorkami organizacyjnymi lub osobami, w szczegélnosci
w zakresie organizowania i zapewnienia odpowiedniego poziomu szkolen w dziedzinie
bezpieczenstwa i higieny pracy oraz zapewnienia wtasciwej adaptacji zawodowej nowo
zatrudnionych pracownikdw,

17) wspodtpraca z laboratoriami upowaznionymi, zgodnie z odrebnymi przepisami, do
dokonywania badan i pomiaréw czynnikéw szkodliwych dla zdrowia lub warunkéw
ucigzliwych, wystepujgcych w srodowisku pracy, w zakresie organizowania tych badan
i pomiaréw oraz sposobdw ochrony pracownikdéw przed tymi czynnikami lub warunkami,

18) wspodtpraca z laboratoriami i innymi jednostkami zajmujgcymi sie pomiarami stanu
Srodowiska naturalnego, dziatajgcymi w systemie panstwowego monitoringu srodowiska,
okreslonego w odrebnego przepisach,

19) wspotdziatanie z lekarzem sprawujgcym profilaktyczng opieke zdrowotng nad pracownikami,
a w szczegdlnosci przy organizowaniu okresowych badan lekarskich pracownikéw,

20) wspotdziatanie ze spoteczng inspekcja pracy oraz z zaktadowymi organizacjami zwigzkowymi
przy:

a) podejmowaniu przez nie dziatart majgcych na celu przestrzeganie przepiséw oraz zasad
bezpieczenstwa i higieny pracy, w trybie i w zakresie ustalonym w odrebnych przepisach,
b) podejmowanych przez pracodawce przedsiewzieciach majgcych na celu poprawe
warunkoéw pracy,

21) uczestniczenie w konsultacjach w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy, a takze w pracach
komisji bezpieczenstwa i higieny pracy oraz innych zaktadowych komisji zajmujgcych sie
problematyka bezpieczeristwa i higieny pracy, w tym zapobieganiem chorobom zawodowym i
wypadkom przy pracy,

22) inicjowanie i rozwijanie na terenie zaktadu pracy réznych form popularyzacji problematyki
bezpieczenstwa i higieny pracy oraz ergonomii,

23) tworzenie koncepcji projektéw i wnioskow aplikacyjnych, w zakresie swoich kompetenciji,

w celu pozyskiwania dofinansowania ze srodkéw zewnetrznych.
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§49

1. Stanowisko ds. Przeciwpozarowych, symbol APP podlega bezposrednio Z-cy ds.
Administracyjno- Technicznych WSN.

2. Do gtéwnych zadan stanowiska ds. przeciwpozarowych nalezy:

1) nadzdr i kontrola stanu zabezpieczenia przeciwpozarowego WSN;

2) wtasciwe rozmieszczenie oraz nadzor nad sprawnoscig i konserwacjg sprzetu oraz innych
urzadzen przeciwpozarowych;

3) prawidtowe oznakowanie i nadzér nad wiasciwym utrzymaniem stanu drég ewakuacyjnych
i pozarowych, srodkéw tgcznosci i alarmowosci, punktéw czerpania wody do celdw gasniczych
itp.;

4) opracowywanie i aktualizowanie w oparciu o istniejgce potrzeby i obowigzujace przepisy poz.
instrukcji ogdlnych i szczegétowych, w zakresie:
= alarmowania na wypadek powstawania pozaru,
= regulaminu ochrony przeciwpozarowej,
= planéw ewakuacji na wypadek powstania pozaru,
= planéw pracy w zakresie ochrony przeciwpozarowej;

5) przeprowadzanie szkolen przeciwpozarowych oraz przygotowanie pracownikéw do czynnego
udziatu w zapobieganiu i w zwalczaniu pozaréw;

6) wspotpraca z wtasciwymi komdrkami organizacyjnymi w zakresie ustalania wymogow
bezpieczedstwa pozarowego przy prowadzeniu prac, moggcych stworzy¢ zagrozenie pozarem,
a takze prac remontowych, modernizacyjnych, adaptacyjnych i innych;

7) wnioskowanie w zakresie wyfgczenia z uzytkowania maszyn, urzadzen, instalacji lub aparatury
grozacej pozarem;

8) udziat w komisjach oceny projektow inwestycyjnych w zakresie budowy, przebudowy,
modernizacji instalowania maszyn, urzadzen i aparatury oraz w komisjach odbioru po
zakorczeniu wymienionych prac;

9) wspdtpraca z Komendg Strazy Pozarnej w Lubliicu i innymi instytucjami w zakresie ochrony
przeciwpozarowej, prowadzenie i przechowywanie dokumentacji dotyczgcej spraw p. poz.

§50
1. Kapelan Szpitalny, symbol DKS podlega bezposrednio Dyrektorowi WSN.
2. Do gtéwnych zadan Kapelana Szpitalnego nalezy:
1) organizowanie i prowadzenie nabozenistw religijnych dla pacjentéw WSN;
2) udzielanie postug religijnych - na zyczenie pacjentéw oraz oséb upowaznionych;
3) udziat w pogrzebach pacjentéw chowanych na cmentarzu komunalnym;
4) prowadzenie ewidencji udzielanych postug religijnych.
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Rozdziat VIII
Warunki wspétdziatania z innymi podmiotami wykonujgcymi dziatalno$¢ lecznicza w zakresie

zapewnienia prawidtowosci diagnostyki, leczenia, pielegnacji i rehabilitacji pacjentow oraz

ciggtosci przebiegu procesu udzielania swiadczen zdrowotnych

§51

10.

W celu zapewnienia prawidtowego procesu diagnostyki, leczenia pacjentéw i ciggtosci
postepowania leczniczego WSN wspdtpracuje z innymi podmiotami leczniczymi.
W celu zapewnienia pacjentom kompleksowych $wiadczen, WSN zawiera umowy o udzielanie
Swiadczen zdrowotnych z innymi podmiotami leczniczymi na wykonywanie niezbednych
Swiadczen, ktére nie sg mozliwe do wykonania w WSN.
O rodzajach zawieranych uméw i zasadach ich realizacji m. in. Dziat Kontraktéw, Rozliczen
i Organizacji informuje kierownikdéw/pracownikdw komérek organizacyjnych WSN.
WSN zatrudnia takze lekarzy specjalistéw w specjalnosciach, ktére nie sg reprezentowane przez
dziatalnos¢ oddziatéw funkcjonujgcych w strukturze WSN.
WSN zawiera umowy na transport sanitarny dla zabezpieczenia zadan, do ktérych jest
zobowigzany odrebnymi przepisami.
Pacjentowi, na podstawie zlecenia lekarza ubezpieczenia zdrowotnego lub felczera
ubezpieczenia zdrowotnego, przystuguje bezptatny przejazd srodkami transportu sanitarnego,
w tym lotniczego, do najblizszego podmiotu leczniczego, o ktérym mowa w przepisach
o dziatalnosci leczniczej, udzielajgcego Swiadczen we wtasciwym zakresie, i z powrotem
w przypadkach:
1) koniecznosci podjecia natychmiastowego leczenia w podmiocie leczniczym;
2) wynikajacych z potrzeby zachowania ciggtosci leczenia.
Pacjentowi, na podstawie zlecenia lekarza ubezpieczenia zdrowotnego lub felczera
ubezpieczenia zdrowotnego, przystuguje bezptatny przejazd srodkami transportu sanitarnego:
1) w przypadku dysfunkcji narzadu ruchu uniemozliwiajgcej korzystanie ze srodkéw transportu
publicznego, w celu odbycia leczenia;
2) do najblizszego podmiotu leczniczego udzielajgcego $wiadczen we wtasciwym zakresie,
i z powrotem.
W przypadkach nie wymienionych w ust. 6 na podstawie zlecenia lekarza ubezpieczenia
zdrowotnego lub felczera ubezpieczenia zdrowotnego pacjentowi przystuguje przejazd srodkami
transportu sanitarnego odptatnie lub za cze$ciowa odptatnoscia.
Minister wiasciwy do spraw zdrowia okreslit w drodze rozporzadzenia, wykaz grup jednostek
chorobowych, stopnie niesprawnosci oraz wysokos$¢ udziatu wtasnego pacjenta, w przypadkach
okreslonych w ust. 6, w zaleznosci od wskazan medycznych, uwzgledniajgc w szczegdlnosci
mozliwo$é samodzielnego poruszania sie oraz srednie koszty przejazdu srodkami transportu
sanitarnego.
Zabezpieczenie transportu sanitarnego, o ktérym mowa w art. 201 § 2 Kodeksu karnego
wykonawczego, przystuguje bezptatnie w zwigzku z realizacjg Swiadczenia gwarantowanego we
wskazanym zaktadzie psychiatrycznym.
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Rozdziat IX
Wysokos¢ optaty za udostepnienie dokumentacji medycznej ustalonej w sposob okreslony w art.
28 ust. 4 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta

§ 52

1. WSN prowadzi dokumentacje medyczng pacjentow korzystajgcych ze swiadczen zdrowotnych,
zgodnie z obowigzujgcymi przepisami, zapewniajgc ochrone danych zawartych w tej
dokumentacji.

2. Rodzaje i zakres dokumentacji medycznej, prowadzenie, przechowywanie i udostepnianie
dokumentacji medycznej nastepujg, w oparciu o obowigzujgce w tym zakresie przepisy prawa
i procedury WSN.

3. Pacjent ma prawo do dostepu do dokumentacji medycznej dotyczacej jego stanu zdrowia oraz
udzielonych mu $wiadczen zdrowotnych. Dane zawarte w dokumentacji podlegajg ochronie.

4. WSN udostepnia dokumentacje medyczng pacjentowi lub jego przedstawicielowi ustawowemu,
badz osobie upowaznionej przez pacjenta. Dokumentacja medyczna jest udostepniana takze
osobie bliskiej, chyba ze udostepnieniu sprzeciwi sie inna osoba bliska lub sprzeciwit sie temu
pacjent za zycia, z zastrzezeniem ust. 2a i 2b ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta.

5. Po $Smierci pacjenta dokumentacja medyczna jest udostepniana osobie upowaznionej przez
pacjenta za zycia lub osobie, ktdra w chwili zgonu pacjenta byta jego przedstawicielem
ustawowym. Dokumentacja medyczna jest udostepniana takze osobie bliskiej, chyba ze
udostepnieniu sprzeciwi sie inna osoba bliska lub sprzeciwit sie temu pacjent za zycia, z
zastrzezeniem ust. 2a i 2b ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

6. WSN udostepnia dokumentacje medyczng réwniez podmiotom udzielajgcym swiadczen
zdrowotnych, jezeli dokumentacja ta jest niezbedna do zapewnienia ciggtosci $wiadczen
zdrowotnych oraz innym uprawnionym podmiotom.

7. Dokumentacja medyczna jest udostepniana:

1) do wgladu, wtym takze do baz danych w zakresie ochrony zdrowia, w miejscu udzielania
Swiadczen zdrowotnych, z wytgczeniem medycznych czynnosci ratunkowych, albo w siedzibie
podmiotu udzielajgcego Swiadczen zdrowotnych, z zapewnieniem pacjentowi lub innym
uprawnionym organom lub podmiotom mozliwosci sporzgdzenia notatek lub zdje¢;

2) przez sporzadzenie jej wyciggu, odpisu, kopii lub wydruku;

3) przez wydanie oryginatu za potwierdzeniem odbioru i z zastrzezeniem zwrotu po
wykorzystaniu, na zgdanie organdw wtadzy publicznej albo sgdéw powszechnych, a takze
w przypadku gdy zwtoka w wydaniu dokumentacji mogtaby spowodowac zagrozenie zycia lub
zdrowia pacjenta;

4) za posrednictwem srodkow komunikacji elektroniczne;j;

5) nainformatycznym nosniku danych.

8. Dokumentacja medyczna prowadzona w postaci papierowej moze by¢ udostepniona przez
sporzadzenie kopii w formie odwzorowania cyfrowego (skanu) i przekazanie w sposéb okreslony
w ust. 7 pkt 4i 5, na zgdanie pacjenta lub innych uprawnionych organdéw lub podmiotéw.

9. WSN za udostepnienie dokumentacji medycznej moze pobierac optate. Optaty za udostepnienie
dokumentacji medycznej ustala podmiot udzielajgcy swiadczen zdrowotnych. Wysokos$é optaty
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uwzglednia podatek od towardw i ustug, jezeli na podstawie odrebnych przepiséw ustuga jest

opodatkowana tym podatkiem.

10. Przepis punktu 10 nie narusza uprawnien organéw rentowych okreslonych w ustawie o systemie
ubezpieczen spotecznych i ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych.

11. Optaty, o ktérej mowa w punkcie 10 nie pobiera sie w przypadku udostepniania dokumentac;ji
medycznej:

1) pacjentowi albo jego przedstawicielowi ustawowemu po raz pierwszy w zagdanym zakresie
i W sposéb, o ktérym mowa w art. 27 ust. 1 pkt 2 i 5 oraz ust. 3 ustawy o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta;

2) w zwigzku z postepowaniem, o ktérym mowa w art. 17d ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 2008
r. 0 zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi, prowadzonym przez
Rzecznika Praw Pacjenta;

3) w zwigzku z postepowaniem, o ktérym mowa w art. 51 ust. 1 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o
badaniach klinicznych produktéw leczniczych stosowanych u ludzi, prowadzonym przez
Rzecznika Praw Pacjenta;

4) w zwigzku z postepowaniem w sprawie Swiadczenia kompensacyjnego, o ktérym mowa w
art. 67v o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

12. Maksymalna wysoko$¢ optaty za:

1) jedng strone wyciggu albo odpisu dokumentacji medycznej - nie moze przekracza¢ 0,002,

2) jedna strone kopii albo wydruku dokumentacji medycznej - nie moze przekraczaé¢ 0,00007,

3) udostepnienie dokumentacji medycznej na informatycznym nos$niku danych - nie moze
przekracza¢ 0,0004 - przecietnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale, ogtaszanego przez
Prezesa Gtownego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej
»Monitor Polski” na podstawie ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen

Spotecznych, poczawszy od pierwszego dnia miesigca nastepujgcego po miesigcu, w ktérym
nastgpito ogtoszenie.
13. Wysokos¢ optat za udostepniong dokumentacje medyczng, poprzez sporzadzenie jej wyciggow,
odpisdw, kopii lub wydrukéw oraz na informatycznym nos$niku danych okresla - Zatgcznik nr 2 do
niniejszego Regulaminu Organizacyjnego.

Rozdziat X
Organizacja procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania optat

§53
1. Odptatnych $wiadczen zdrowotnych w WSN udziela sie w zakresie:
1) Medycznego Laboratorium Diagnostycznego;
2) Pracowni Rentgenodiagnostyki (RTG);
3) Pracowni USG, Neurosonologii i Nieinwazyjnej Diagnostyki Kardiologicznej (USG);
4) Pracowni Fototerapii;
5) Pozostatych ustug, w tym:
a) konsultacji specjalistycznych;
b) badan psychologicznych;
c) badan EEG;
d) swiadczen udzielanych na rzecz innych podmiotdw w oddziatach i poradniach WSN;
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e) obserwacji sgdowo-psychiatrycznych.

1. Swiadczen zdrowotnych w ww. Pracowniach udziela sie po wczeéniejszym umdéwieniu sie

na badanie osobiscie lub telefonicznie w godzinach pracy Pracowni.
2. Konsultacje specjalistyczne w przypadkach nagtych w Izbie Przyje¢ WSN oraz w Poradniach,
udzielane sg bez zbednej zwtoki.
3. Natomiast w pozostatych przypadkach swiadczenia te udzielane sg po wczesniejszym
uzgodnieniu terminu osobiscie, telefonicznie lub elektronicznie za posrednictwem Medycznego
Portalu Informacyjnego w Poradniach WSN.
4. Termin obserwacji sgdowo-psychiatrycznych nalezy ustali¢ w uzgodnieniu z Z-cg Dyrektora
ds. Lecznictwa.

5. Pozostate $wiadczenia zdrowotne, wykonywane na rzecz innych podmiotéw (Zaktad Karny, Areszt
Sledczy, itp.), wykonywane sa bez zbednej zwtoki.

6. Pacjent zgtaszajacy sie, w celu udzielenia Swiadczenia zdrowotnego, informowany jest
o wysokosci optaty za poszczegdlny rodzaj $wiadczenia.

7. Naleznosci za wykonane swiadczenia zdrowotne uiszcza sie w Kasie WSN lub na wskazany

rachunek bankowy WSN.

8. Wynik badania wydawany jest osobie uprawnionej do jej odbioru lub osobie upowaznionej do

odbioru przez pacjenta.

Rozdziat XI

Wysokos¢ optaty za przechowywanie zwtok pacjenta przez okres dtuiszy niz 72 godziny od oséb
lub instytucji uprawnionych do pochowania zwtok na podstawie ustawy z dnia 31 stycznia 1959
roku o cmentarzach i chowaniu zmartych (tekst jednolity: Dz. U. z 2024 r. poz. 576) oraz

od podmiotdw, na zlecenie ktorych przechowuje sie zwtoki w zwigzku z toczagcym sie
postepowaniem karnym

§ 54

1. Zwtoki osoby zmartej przechowuje sie w chtodni nie dtuzej niz 72 godziny, liczac od godziny
w ktdrej nastgpita Smieré pacjenta.

2. Zwtoki pacjenta mogg by¢ przechowywane w chtodni dtuzej niz 72 godziny, jezeli:

1) nie mogg zostac¢ wczesniej odebrane przez osoby lub instytucje uprawnione do pochowania
zwtok pacjenta;

2) w zwigzku ze zgonem zostato wszczete dochodzenie albo sledztwo, a prokurator nie zezwolit na
pochowanie zwtok;

3) przemawiajg za tym inne niz wymienione w art. 28 ust. 4 pkt 1i 2 ustawy o dziatalnosci
leczniczej z dnia 15.04.2011 r., wazne przyczyny, za zgodg albo na wniosek osoby lub instytucji
uprawnionej do pochowania zwtok pacjenta.

3. W przypadku przechowywania zwtok pacjenta przez okres dtuzszy niz okreslony w ust. 1
niniejszego paragrafu, od oséb lub instytucji uprawnionych do pochowania zwtok na podstawie
ustawy z dnia 31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zmartych oraz od podmiotdw,
na zlecenie ktérych przechowuje sie zwtoki w zwigzku z toczgcym sie postepowaniem karnym,
pobierana jest optata za przechowywanie zwtok. Optaty nie pobiera sie, jezeli przepisy odrebne
tak stanowia. Wysokos$¢ optat za przechowywanie zwtok okresla Zatgcznik nr 4 do niniejszego
Regulaminu Organizacyjnego WSN.”
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Rozdziat XII
Wysokos¢ optat za Swiadczenia zdrowotne, ktére mogg by¢, zgodnie z przepisami ustawy lub
przepisami odrebnymi, udzielane za cze$ciowa albo catkowita odptatnoscia

§55

1. WSN udziela swiadczen zdrowotnych z zakresie: opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien,
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej odptatnie wytgcznie wobec oséb nieuprawnionych
do bezptatnych $wiadczen zdrowotnych ze srodkéw publicznych, o ktérych mowa w ustawie
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.

2. Wysokosc¢ optat za udzielane swiadczenia zdrowotne inne niz finansowane ze srodkéw
publicznych okresla: Cennik procedur medycznych WSN, ktéry stanowi Zatacznik nr 1 do
niniejszego Regulaminu Organizacyjnego WSN.

Rozdziat XIlI
Monitoring pomieszczen

§ 56
1. Monitoring na terenie Szpitala prowadzony jest w celu:
1) zapewnienia bezpieczenstwa wszystkim osobom przebywajgcym na terenie Szpitala,
w tym pracownikom, wspotpracownikom, pacjentom, osobom towarzyszgcym
i odwiedzajgcym,
2) zapewnienia ochrony mienia,
3) wspomagania nadzoru medycznego nad pacjentami w zakresie dozwolonym przez
obowigzujgce przepisy prawa,
4) zapobiegania dewastacji i kradziezy w obrebie Szpitala oraz dostepu osdb nieuprawnionych i
niepozgdanych,
5) zachowania w tajemnicy informacji, ktérych ujawnienie mogtoby narazi¢ Szpital na szkode,
6) kontroli witasciwego wykonywania pracy przez pracownikdédw oraz podmioty wykonujgce ustugi
na rzecz Szpitala w uzasadnionych przypadkach.

2. Nagrania z monitoringu przetwarzane sg wytgcznie do celdw, dla ktérych zostaty zebrane.
Wymienione w ust. 1 cele prowadzonego monitoringu wizyjnego wskazujg na cele pierwotne,
ktére nie stojg w sprzecznosci z celami wtérnymi (np. dla celéw dowodowych
w postepowaniach prowadzonych przez wtasciwe organy).

§ 57

1. Monitoring w Szpitalu prowadzony jest w sposdb jawny oraz w systemie ciggtym. Pomieszczenia
i teren monitorowany oznaczone sg w sposéb widoczny i czytelny, za pomocg odpowiednich
znakow (piktogramow).

2. Monitoring ukierunkowany jest na zachowanie i poprawe bezpieczeristwa poprzez
umiejscowienie kamer w miejscach potencjalnie zagrozonych, ktdre majg kluczowe znaczenie dla
bezpieczenstwa, czyli ciggi komunikacyjne, korytarze, parkingi czy wejscia do obiektéw oraz
wybrane sale i pomieszczenia znajdujace sie w Oddziatach. Monitoring swoim zasiegiem nie
obejmuje ulic wokot Szpitala oraz sgsiednich posesji graniczacych ze Szpitalem.
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3. Monitoring wewnatrz budynkdéw Szpitala obejmuje pomieszczenia ogdlnodostepne oraz wybrane
pomieszczenia, w ktérych przebywajg pacjenci, w szczegdlnosci korytarze, stotowki, sale
telewizyjne, sale chorych.

4. Monitoring nie obejmuje pomieszczen sanitarnych, socjalnych, szatni, stotéwek oraz pomieszczen
udostepnianych zaktadowym organizacjom zwigzkowym, z zastrzezeniem ust. 5.

5. Monitoring w Oddziale Psychiatrii Sgdowej o Wzmocnionym Zabezpieczeniu stosowany jest
réwniez w WC Pacjenta. Monitoring w ww. pomieszczeniach prowadzony jest
z zastosowanym filtrem rozmazujgcym tak, aby wraz z zapewnieniem bezpieczenstwa pacjentéow
zachowane zostaty zasady intymnosci i godnosci pacjentéw.

6. Sposob prowadzenia monitoringu wizyjnego w Szpitalu nie narusza godnosci oraz innych débr
osobistych pracownikéw, pacjentéw i oséb przebywajgcych na terenie Szpitala, a takze zasad
wolnosci i niezaleznosci zwigzkdw zawodowych.

§ 58
1. Monitoring wizyjny w Szpitalu dzieli sie na dwie kategorie:
1) ogladany w czasie rzeczywistym (podglad z rejestracjg danych), kamery stosowane do
biezacej obserwac;ji:
a) pacjentédw np. na stanowisku nadzoru pielegniarskiego, co zapewnia mozliwos$¢
bezposredniej obserwacji kilku pacjentéw w jednym czasie,
b) osdéb przebywajgcych na terenie Szpitala np. na stanowisku dyzurnego operatora
w celu poszerzenia pola widzenia, jako osoby sprawujgcej nadzér nad powierzonym
terenem (obserwacja kilku miejsc w jednym czasie), w pomieszczeniu Dziatu Informatyki
w zakresie podgladu kamery umieszczonej w serwerowni oraz na wejsciu do
pomieszczenia Dziatu Informatyki;
2) zapisywany i ogladany na elektronicznych nosnikach informacji (podglad z rejestracjg danych)
w zaleznosci od lokalizacji dotyczy zardwno pacjentdw jak i wszystkich oséb przebywajgcych
w danej chwili na obszarze podlegajgcym monitorowaniu.

2. Dane z monitoringu wizyjnego, ktére podlegajg rejestracji zostaty sklasyfikowane jako dane
osobowe, w zwigzku z czym objete sg ochrong pod wzgledem utrzymania odpowiedniego
poziomu poufnosci, integralnosci i dostepnosci (informacje sg zabezpieczone przed wgladem
0s0b postronnych, uszkodzeniem, zniszczeniem lub utratg).

3. Rejestracja nagran z monitoringu przeprowadzana jest automatycznie na zabezpieczonych
rejestratorach danych i sg one przechowywane przez okres do 30 dni kalendarzowych
(w zaleznosci od miejsca i zastosowanego rejestratora - od pojemnosci stosowanego nosnika
fizycznego oraz mozliwosci systemu monitoringu wizyjnego), z zastrzezeniem ust. 4.

4. Okres przechowywania nagran zarejestrowanych w drodze monitoringu wizyjnego w Oddziale

Psychiatrii Sgdowej o Wzmocnionym Zabezpieczeniu wynosi do 7 dni kalendarzowych.

5. Po uptywie termindw wskazanych w ust. 3 i ust. 4, zarejestrowane dane sg automatycznie
kasowane przez system (nadpisywane nowymi nagraniami).

6. W przypadku, w ktérym nagrania obrazu z monitoringu stanowig dowdd w postepowaniu
prowadzonym na podstawie przepiséw prawa powszechnie obowigzujgcego lub Szpital powzigt
wiadomosé, iz mogg one stanowi¢ dowdd w postepowaniu, terminy okreslone
w ust. 3 i ust. 4 ulegajg przedtuzeniu do czasu prawomocnego zakonczenia postepowania.
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7. Po uptywie okresu, o ktorych mowa w ust. 3 i ust. 4, uzyskane w wyniku monitoringu nagrania
obrazu zawierajgce dane osobowe podlegajg zniszczeniu, o ile przepisy odrebne nie stanowig
inaczej.

8. W przypadku, gdy nagranie z monitoringu wizyjnego stanowi dowéd w sprawie ustalania
okolicznosci i przyczyn wypadkdéw przy pracy i stanowi element pozostatej dokumentacji
powypadkowej, wowczas zastosowanie ma rozporzgdzenie Rady Ministréw z 1 lipca 2009 r. w
sprawie ustalania okolicznosci i przyczyn wypadkéw przy pracy (Dz.U. z 2009r., Nr 105, poz. 870).

§59

1. Monitoring wizyjny w Szpitalu obejmuje budynki oraz teren wokét budynkdw.

2. Na terenie Szpitala, wewnatrz budynkdw oraz wokdét budynkdw, prowadzony jest monitoring
wizyjny z zapisem obrazow.

3. System monitoringu wizyjnego obejmuje:

1) kamery rozmieszczone na zewnatrz i wewnatrz budynkoéw,

2) urzadzenia wraz z oprogramowaniem stuzgce do rejestracji i zapisu (archiwizacji) obrazu na
nosniku fizycznym oraz podgladu obrazu z kamer, odtwarzania oraz kopiowania nagran,

3) stacje monitorowania (urzagdzenia wraz z oprogramowaniem) stuzgce do podgladu
rejestrowanego obrazu z kamer rejestrujgcych ,na zywo”.

4. Monitoring funkcjonuje catodobowo. Rejestracji podlega wytgcznie obraz. Szpital nie rejestruje
dzwieku.

5. Szpital nie stosuje atrap kamer monitoringu wizyjnego.

6. Zakres mozliwie przetwarzanych informacji w powigzaniu z wizerunkiem utrwalonym na
urzgdzeniu monitorujgcym jednostke stanowia:

1) nr rejestracyjny pojazdu,

2) date, czas i miejsce zdarzenia objetego monitoringiem,

3) sposob zachowania sie 0sdb, ktorych wizerunek utrwalono na urzadzeniu rejestrujgcym
obraz.

7. System monitoringu wizyjnego w Szpitalu nie posiada:

1) systemu wykrywania i rozpoznawania twarzy,

2) systemu rozpoznawania chodu,

3) systemu automatycznej analizy obrazu,

4) systemu rozpoznawania tablic rejestracyjnych,

5) systemu automatycznego wykrywania stanéw alarmowych,

6) systemu indeksowania danych na obrazach, pozwalajacych na zautomatyzowane
wyszukiwanie,

7) poftaczenia z danymi biometrycznymi lub innymi bazami,

8) urzadzen termowizyjnych,

9) integracji systemu monitoringu z systemem innego podmiotu.

8. System monitoringu wizyjnego nie jest zsynchronizowany z zewnetrznym serwerem czasu w
zwigzku z czym zapisane dane mogg réznié sie z czasem rzeczywistym w tolerancji do 180
sekund. Zegar systemu monitoringu wizyjnego ustawiany i nadzorowany jest recznie przez
Administratora systemu monitoringu wizyjnego nie rzadziej niz jeden raz na kwartat.
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§60

1. Zapis z systemu monitoringu wizyjnego moze by¢ zabezpieczony wytgcznie na podstawie
pisemnego wniosku uprawnionego podmiotu, za uprzednig zgodg Dyrektora Szpitala.

2. Osoba zainteresowana zabezpieczeniem danych z monitoringu wizyjnego na potrzeby przysztego
postepowania moze zwrdcic sie z pisemnym wnioskiem do Dyrektora Szpitala z prosbg o ich
zabezpieczenie przed usunieciem po uptywie standardowego czasu ich przechowywania.
Whniosek powinien zawiera¢ doktadng date, przyblizony czas i miejsce zdarzenia. Wzér wniosku o
zabezpieczenie materiatu monitoringu wizyjnego stanowi Zatgcznik do Procedury, o ktérej mowa
w § 62.

3. Okres przechowywania zarchiwizowanych danych na podstawie wniosku, bez ich udostepnienia
whioskodawcy, w przypadku bezczynnosci wnioskodawcy, wynosi 90 dni kalendarzowych. Po
tym okresie dane sg kasowane i sporzadzany jest protokot ze zniszczenia.

4. Do udostepniania danych z monitoringu wizyjnego uprawniony jest Dyrektor Szpitala lub osoba
przez niego upowazniona.

5. Kopie nagrania z monitoringu, po uzyskaniu uprzedniej zgody Dyrektora Szpitala, wydaje
Administrator systemu monitoringu wizyjnego.

6. Archiwum nagran z monitoringu wizyjnego przechowuje Administrator systemu monitoringu
wizyjnego w formie pliku/6w cyfrowych na dysku twardym lub nosniku CD/DVD zapewniajac
dostepnos¢, poufnosé i integralnosc informacji.

7. Wszystkie wnioski o wydanie kopii nagrania z monitoringu wizyjnego podlegajg zarejestrowaniu
przez Administratora systemu monitoringu wizyjnego w rejestrze udostepnionych nagran z
monitoringu wizyjnego, prowadzonego zgodnie z Zatacznikiem do Procedury, o ktérej mowa w §
62.

§61
1. W obszarze monitoringu wizyjnego, przy wjezdzie na teren Szpitala - na budynku Portierni oraz na
wejsciach do budynkdw Szpitala objetych monitoringiem wizyjnym znajdujg sie stosowne
klauzule informacyjne zgodnie z art. 13 i art. 14 RODO.
2. Tres¢ petnej klauzuli informacyjnej jest podawana do publicznej wiadomosci poprzez publikacje
na stronie internetowej Szpitala pod adresem www.wsnlc.pl, w zaktadce Ochrona danych.
3. Obszar objety monitoringiem wizyjnym oznaczony jest znakiem graficznym tzw. piktogramem.
Piktogram umieszczony jest wewnatrz jak i na zewnatrz budynkow.
4. Dane z systemu monitoringu wizyjnego, obejmuja:
1) date, czas i miejsce zdarzen (zachowan) objetych monitoringiem,
2) nazwe urzadzenia,
3) wizerunki osob oraz sposoby zachowania sie 0séb, ktorych wizerunek utrwalono na
urzgdzeniu rejestrujgcym,
4) numery rejestracyjne samochodéw, oznaczenia boczne samochodow w przypadku
monitorowania parkingu i wjazdéw na teren Szpitala.
5.  Wykaz miejsc objetych monitoringiem wizyjnym prowadzony jest przez Administratora
systemu monitoringu wizyjnego.
6. Dane zapisane na nosnikach nie stanowig informacji publicznej i nie podlegajg udostepnieniu
W oparciu o przepisy ustawy o dostepie do informacji publicznej.
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§ 62
Szczegodtowe zasady dotyczgce organizacji i funkcjonowania monitoringu wizyjnego okresla
Procedura Monitoringu wizyjnego, wprowadzona Zarzgdzeniem Wewnetrznym Dyrektora Szpitala.

Rozdziat XIV
Sposob kierowania jednostkami lub komérkami organizacyjnymi zaktadu leczniczego

§63

1. Dyrektor, symbol D zarzagdza Wojewddzkim Szpitalem Neuropsychiatrycznym im. dr. Emila Cyrana
z siedzibg w Lublincu, reprezentuje go na zewnatrz, podejmuje decyzje dla zapewnienia
sprawnego i efektywnego funkcjonowania podmiotu pod wzgledem diagnostyczno-leczniczym,
pielegnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno-gospodarczym i ponosi za nie
odpowiedzialnos¢, zgodnie z powszechnie obowigzujgcymi przepisami prawa, a w szczegélnosci
za:

1) organizacje i zarzgdzanie WSN;

2) sprawne funkcjonowanie poszczegdlnych komdrek organizacyjnych WSN;

3) poziom ijako$¢ udzielanych swiadczen zdrowotnych dziatalnosci leczniczo-profilaktycznej
i rehabilitacyjnej WSN;

4) gospodarke finansowg i ogdlng WSN.

2. Dyrektor kieruje pracg WSN i wykonuje swoje zadania kierownicze oraz zarzgdzajgce przy

pomocy stanowisk pracy:

1) Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa;

2) Zastepcy Dyrektora ds. Administracyjno-Technicznych;

3) Gtéwnego Ksiegowego;

4) Naczelnej Pielegniarki;

5) Pielegniarki Epidemiologicznej;

6) Kierownikéw i ordynatoréw komodrek organizacyjnych;

7) o0sdb pracujacych na samodzielnych stanowiskach pracy.

3. Wszystkie komorki organizacyjne WSN wspoétdziatajg ze sobg, w celu zapewnienia dostepnosci
i jakosci Swiadczen zdrowotnych oraz sprawnego i efektywnego funkcjonowania WSN, pod
wzgledem diagnostyczno-leczniczym, pielegnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno-
gospodarczym.

4. W podmiocie leczniczym niebedgcym przedsiebiorcg zatrudnia sie pracownikdéw posiadajgcych
kwalifikacje odpowiednie do zajmowanego stanowiska, kierujac sie bezpieczeAstwem pacjentéw
oraz potrzebg zapewnienia efektywnosci zatrudnienia.

5. Szczegdtowe zadania pracownikdw, okreslajg zakresy czynnosci poszczegdlnych stanowisk pracy.

6. Komodrkami organizacyjnymi WSN kierujg kierownicy i ordynatorzy, ktorzy podlegajg Dyrektorowi
WSN lub Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa oraz Zastepcy Dyrektora ds. Administracyjno-
Technicznych, zgodnie ze Schematem Struktury Organizacyjnej WSN, ktéry stanowi Zatacznik nr
3 do niniejszego Regulaminu Organizacyjnego.
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Rozdziat XV
Postanowienia koncowe

§ 64
W przypadkach nieuregulowanych niniejszym Regulaminem Organizacyjnym WSN, zastosowanie
majg przepisy ustawy o dziatalnosci leczniczej i inne obowigzujgce, w tym zakresie przepisy prawa.

§ 65

Regulamin Organizacyjny Wojewodzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego im. dr. Emila Cyrana
w siedzibie w Lublincu wejdzie w zycie z dniem okreslonym w Zarzadzeniu wewnetrznym Dyrektora
WSN, z jednoczesnym uchyleniem obowigzujgcego Regulaminu Organizacyjnego WSN,
wprowadzonego Zarzgdzeniem wewnetrznym Nr 36/2015 z dnia 16.10.2015 r. w sprawie:
wprowadzenia Regulaminu Organizacyjnego WSN w Lublincu wraz z pdzniejszymi zmianami.

§ 66
1. Zatacznik nr 1 do Uchwaty nr 22/2025 z dnia 25.04.2025 roku Rady Spotecznej WSN stanowi
Regulamin Organizacyjny Wojewodzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego im. dr. Emila Cyrana
z siedzibg w Lublincu.
2. Zatgczniki do Regulaminu Organizacyjnego Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego
im. dr. Emila Cyrana z siedzibg w Lublincu, stanowia:
1) Zatacznik nr 1 — Cennik procedur medycznych,
2) Zatacznik nr 2 — Wysokos¢ optat za udostepniong dokumentacje medyczna,
3) Zaftacznik nr 3 — Schemat Struktury Organizacyjnej,
4) Zatacznik nr 4 - Wysoko$¢ optat za przechowywanie zwtok.

Lubliniec, dnia 25 kwietnia 2025 r.

DYREKTOR
Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego
im. dr. Emila Cyrana w Lublircu
/-/ Beata Musialik
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