COR-MED M&S DIALLO
SPOLKA JAWNA
59-170 Przemkow, ul. Diuga 4
tel./fax: (76) 831-94-77
NIP: 6922358463, REGON: 391031003

Wewng¢trzny system zarzadzania jakoScig i bezpieczenstwem

w COR-MED M&S Diallo Spétka jawna

§1

Postanowienia ogélne

1. Pod pojeciem Wewngtrznego systemu zarzadzania jakoscig i bezpieczenistwem — zwanego

dalej wewngtrznym systemem rozumie si¢ system, o ktorym mowa w Ustawie z dnia

16 czerwca 2023 r. o jakosci w opiece zdrowotnej i bezpieczenstwie pacjenta, zwanej dalej

ustawa.

2. Wewnetrzny system w COR-MED M&S Diallo Spotka jawna stanowi ogot dziatan

podejmowanych w jednostce w celu zapobiezenia wystepowaniu zdarzen niepozadanych.

3. Zadaniem Wewngtrznego systemu w szczeg6lnosci jest zapewnienie:

1))

2)

3)

4)

5)
6)

7)

wdrozenia rozwigzan shuzacych identyfikacji ryzyka wystapienia zdarzen niepozadanych
1 zarzadzaniu tym ryzykiem w ramach udzielanych $wiadczen opieki zdrowotnej;
identyfikacji obszaréw priorytetowych dla poprawy jakosci i bezpieczenstwa udzielanych
swiadczen opieki zdrowotne;j;

okreslenie kryteriow i metod potrzebnych do zapewnienia skutecznego nadzoru nad
jakoscig i bezpieczenstwem udzielanych §wiadczen opieki zdrowotnej;

okresowego monitorowania i oceny jakosci i bezpieczenistwa udzielanych $wiadczen
opieki zdrowotnej;

monitorowania zdarzen niepozadanych;

dostgpu do materialow stuzacych uzyskaniu i podnoszeniu kompetencji personelu
w jakos’c'i 1 bezpieczenstwa udzielanych $wiadczen zdrowotnych;

prowadzenia badania opinii i doswiadczen pacjentdw na podstawie ankiety, o ktorej

mowa w art. 20 ust 1 ustawy (zatacznik nr 1).

4. Na dokumentacj¢ wewnetrznego systemu skladajg si¢ procedury, instrukcje, zarzadzenia,

opisy stanowisk, a takze inne dokumenty wewnetrzne obowigzujgce w COR-MED M&S

Diallo Spétka jawna, w szczegolnoscei:

Procedura dotyczgca zdarzen niepozadanych wraz z tormularzem zgloszenia zdarzenia
niepozadanego (zalacznik nr 2);

Procedura przechowywania i udost¢pniania dokumentacji medycznej w COR-MED M&S
Diallo Spétka jawna (zatgcznik nr 3);




Opis stanowisk pracy (zatacznik nr 4);

Polityka Ochrony Danych Osobowych w COR-MED M&S Diallo Spotka jawna;
Procedura zglaszania naruszen danych osobowych w COR-MED M&S Diallo Spotka
Jjawna;

Polityka Kluczy;

Procedura Zarzadzania Systemem Informatycznym w COR-MED. M&S Diallo Spotka
jawna;

Procedura bezpiecznej pracy z materiatem biologicznym w Laboratorium;

Instrukcja postgpowania z substancjami i mieszaninami niebezpiecznymi oraz
szkodliwymi czynnikami biologicznymi (Laboratorium);

Instrukcja postgpowania ze szkodliwymi czynnikami biologicznymi;

Instrukcja postgpowania po zranieniu lub kontakcie z materiatem zakaznym;

Instrukcja postgpowania po ekspozycji zawodowej na krew i inny potencjalnie infekcyjny
material (IPIM) mogacy przenosi¢ zakazenie HBV, HCV i HIV;

Zarzadzenie w sprawie zglaszania przypadkow zranienia ostrym narzedziem przy pracy;
Instrukcja zapobiegania WZW;

Procedura dotyczaca przechowywania szczepionek;

Procedura higienicznego mycia i pielegnacji rak;

Procedura mycia i dezynfekcji twardych, zmywalnych powierzchni;

Procedura dezynfekcji matych i trudno dostepnych powierzchni;

Procedura dezynfekcji powierzchni skazonych materiatem organicznym;

Procedura post¢powania z odpadami medycznymi;

Instrukcja magazynowania odpadéw medycznych niebezpiecznych;

Instrukcja selektywnej zbidrki odpadéw zakaznych w laboratorium diagnostycznym:;
Instrukcja wymiany pojemnikéw na odpady w przychodni liczacej nie wiecej niz 6
gabinetow badan lekarskich;

Procedury postepowania z brudng bielizng;

Procedura mycia i dezynfekcji lodowek;

Zarzadzenie w sprawie zglaszania, rejestracji oraz ustalania okolicznosci i przyczyn
wypadkow przy pracy;

Zarzadzenie w sprawie odziezy i obuwia roboczego;

Zarzadzenie w sprawie szczegotowych zasad szkolenia w dziedzinie bezpieczenstwa

i higieny pracy.




5. Czynnosci kontrolne/monitorujace/przeprowadzane w procesach Wewnetrznego systemu

powinny odbywac¢ sie wedtug kryteriow:

1y

2)

3)

4)

legalnosci - ocena zgodnoscei dziatania z przepisami prawa powszechnie obowiazujacego,
wewngetrznymi aktami prawnymi, umowami, decyzjami administracyjnymi oraz innymi
rozstrzygnigciami podjetymi przez uprawnione podmioty;

gospodarnosci — ocena oszczednego i wydajnego wykorzystania $rodkow, uzyskania
wlasciwej relacji nakladow do efektow, wykorzystania mozliwosci zapobiezenia lub
ograniczenia wysokosci zaistnialych szkéd;

celowosei — ocena, czy dziatalnos¢ jednostki w celu spefnienia wymogow ustawy
zwigzanych z wewnetrznym systemem jest zgodna z przyjetymi celami i zasadami:
rzetelnosci - ocena, czy obowiazki i zobowigzania wykonywane sg z nalezyta starannoscia
1 sumiennoscig, przestrzegane sa wewnetrzne reguty podmiotu, okres$lone dziatania

dokumentowane sg zgodnie ze stanem faktycznym i we wlasciwej formie.

6. Etapy postgpowania kontrolnego powinny obejmowag¢:

1y

2)
3)
4)

poréwnanie stanu faktycznego z przyjetymi zatozeniami, okreslonymi w normach
prawnycil, regulaminach oraz instrukcjach i procedurach;

ustalenie ewentualnych nieprawidtowosci;

ustalenie przyczyn ewentualnych nieprawidtowosci;

okreslenie i podjecie dziatan zmierzajacych do usunigcia nieprawidlowosci, osiggnigcia

lepszych wynikow.

7. Osoba odpowiedzialng za prowadzenie Wewnetrznego systemu jest Dyrektor jednostki, do

ktérego zadan nalezy:

1))
2)

3)

przeprowadzenie analizy przyczyn zrodtowych zdarzenia niepozadanego:;

zapewnienie zasobow i informacji niezbednych do wlasciwego monitorowania jakosci
1 bezpieczenstwa udzielanych $wiadczen zdrowotnych;

opracowywanie dokumentéow okreslajacych zasady, procedury, metody oraz opisy

stanowisk pracy sktadajacych si¢ na wewnetrzny system.

§2

Postanowienia szczegolowe

W celu identyfikacji ryzyka zdarzen niepozadanych 1 zarzadzania tym ryzykiem w jednostce

prowadzi sie:

ewidencj¢ zdarzen niepozadanych w postaci papierowej;




— ewidencj¢ zdarzen niepozadanych przechowuje si¢ w siedzibie COR-MED M&S Diallo
Spoétka jawna przez okres 20 lat;

— za prowadzenie monitoringu ewidencji zdarzen niepozadanych odpowiedzialny jest

Dyrektor jednostki.

§3

Wszyscy zatrudnieni w COR-MED M&S Diallo Spotka jawna wykonujac powierzone im
obowigzki stuzbowe powinni kierowaé si¢ osobista i zawodowa uczciwoscia oraz zasadami
zawartymi w aktach wewngtrznych normujacych przestrzeganie prawa, w tym dyscypliny
pracy.

Kadra zarzadzajaca ma obowigzek wspiera¢ i promowa¢ wartosci etyczne, dajac dobry
przyktad przejawiajacy si¢ w codziennym postepowaniu i podejmowaniu decyzji.

Personel powinien by¢ swiadomy konsekwencji wynikajgcych z nieetycznego zachowania lub

dziatan niezgodnych z prawem.

§4
Kompetencje zawodowe
. Zatrudnieni w COR-MED M&S Diallo Spotka jawna powinni posiadaé¢ odpowiednie
wyksztalcenie, wiedzg¢ i umiejetnosci, aby skutecznie i efektywnie wypeiaé powierzone im
zadania i obowigzki.
Personel zobowiazany jest do poszerzania i aktualizowania zakresu wiedzy, rozwijania
umiejg¢tnosci poprzez samoksztalcenie i udzial w szkoleniach podnoszacych kompetencje
zawodowe.
Prowadzony jest plan szkolen i nadzér nad jego realizacja.
. Proces rekrutacji pracownikéw jest jawny, otwarty dla wszystkich zainteresowanych

1 prowadzony w sposob zapewniajacy wybor najlepszego kandydata na dane stanowisko.

§5
Struktura organizacyjna

Struktura organizacyjna COR-MED M&S Diallo Spotka jawna zawarta jest w Statucie
1 Regulaminie Organizacyjnym COR-MED. Struktura organizacyjna jest na biezaco
analizowana i dostosowywana do aktualnych celow i zadan zakladu.

Zakres zadan, uprawnien i odpowiedzialnosci pracownikow na poszczegdlnych stanowiskach

okresla zaiqcinik nr 4.




3. Dyrektor oraz osoby przez niego upowaznione sg zobowigzane do biezacej aktualizacji
zakreséw zadan, uprawnien i odpowiedzialnosci poszczegolnych zatrudnionych.
4. Organizacje i porzadek w miejscu pracy oraz zwiazane z tym prawa i obowiazki pracodawcy

i pracownikow ustala Regulamin pracy.

§6
Delegowanie uprawnien

. Zakresy zadan, uprawnien i odpowiedzialnosci powierza si¢ w formie pisemnej, a w zakresie

zadan biezacych w formie ustnej lub elektronicznej (e-mail).

2. Prawo do wydawania wewnetrznych aktow prawnych ma Dyrektor.

3. Dyrektor moze powolywa¢ swoich pelnomocnikéw na czas nieokreslony lub na okres
niezbgdny do wykonania zleconych zadan.

4. Pelnomocnictwo lub upowaznienie jest udzielane na piSmie, ze wskazaniem zadan
wykonywanych przez pelnomocnika, jego uprawnien i odpowiedzialnosci oraz terminu
petnomocnictwa lub upowaznienia.

5. Obowiazek koordynacji i dziatan w zakresie funkcjonowania wewnetrznego systemu w COR-

MED M&S Diallo Spotka jawna spoczywa na Dyrektorze.

§7
Badanie opinii i doswiadczen pacjenta

COR-MED M&S Diallo Spotka jawna dazy do wysokiej jakosci swiadczonych ustug. Znajac
potrzeby swiadczeniobiorcéw i dokonujac oceny, czy potrzeby te zostaly zaspokojone — latwiej
wskazywa¢ kierunek rozwoju czy wdraza¢ plan naprawczy. Wyniki badania satysfakcji pacjenta
mogg by¢ zroédlem informacji jak aktualnie jest oceniany poziom udzielanych przez placowke
swiadczen, czy jest on satysfakcjonujacy, czy moze warto podja¢ dziatania, ktore pomogg
placéwce osiagnaé wyzszy poziom jakosci.

Ankieta badania poziomu satysfakcji pacjenta stanowi zatagcznik nr 1.




Zatgcznik nr 1 do Wewnetrznego systemu zarzqdzania jakosciq i bezpieczenstwem

ANKIETA SATYSFAKCJI PACJENTA

Szanowni Pacjenci!
Prosimy o wypetnienie ankiety. Ankieta Jjest anonimowa, wnioski z ankiety pozwolq na podjecie

dziatari zmierzajgcych do poprawy jakosci swiadczer udzielonych przez COR-MED M&S Diallo
Spotka jawna. Dziekujemy za wypetnienie ankiety.

Prosze zaznaczyc¢ X wtasciwg odpowied?

1. Pte¢
1 kobieta
00 mezczyzna
2. Wiek
0 18-30 0 46-60
0O 31-45 [0 wiecej niz 61
3. Wyksztatcenie
O wyzsze 0 zawodowe
O srednie [1 podstawowe

4. lle razy w ciggu tego roku kalendarzowego korzystat(a) Pan/Pani z ustug przychodni?
0 1-2razy [ 6razyiwiecej
O 3 -5razy [l nie pamigetam

Pytania dotyczgce Punktu Rejestracji

5. Jak ocenia Pan/Pani uprzejmos¢ i zyczliwosé osoby rejestrujacej?
00 bardzo dobrze
0 dobrze
0 zle
0 raczej zle
6. Jak ocenia Pan/Pani sprawnos$¢ obstugi pacjenta?
[J bardzo dobrze
00 dobrze
0 zle
O raczej zle
7. Czy udzielane informacje przez pracownikdw rejestracji sa:
[0 zrozumiate
[0 wyczerpujgce
O niejasne
8. Czy korzystat Pan/Pani z informacji o Prawach Pacjenta umieszczonej na tablicach
informacyjnych dla pacjenta w Przychodni?
0O Tak -
O Nie




Zalgcznik nr 1 do Wewnetrznego systemu zarzqdzania jakosciq i bezpieczehstwem

Pytania dotyczgce udzielanych procedur medycznych podczas wizyty lekarskiej lub
zabiegow fizjoterapeutycznych

9. Jak ocenia Pan/Pani stopieri komunikacji podczas udzielanej procedury medycznej?
O bardzo dobrze 0 zle
[0 dobrze O raczej zle
10. Jak ocenia Pan/Pani stosunek do pacjenta podczas udzielanej procedury medycznej
(zaangazowanie, zyczliwos¢, zainteresowanie)?
O bardzo dobrze 0 zle
[0 dobrze 0 raczejzle
11. Czy udzielanie $wiadczert medycznych odbywato si¢ z poszanowaniem Pana/Pani godnoéci
osobistej i z zachowaniem zasad prywatnoéci?
[0 zdecydowanie tak O nie
0O tak [l raczej nie
12. Czy podczas wizyty u lekarza miata miejsce obecnoéé¢ oséb trzecich bez uzyskania Pana/Pani
zgody?
O tak
O nie
13. Czy informacje uzyskane przez lekarza na temat choroby, byty zrozumiate?
O tak
0O nie

Pytania dotyczgce udzielanych procedur medycznych podczas wizyty w Gabinecie

zabiegowym, Gabinecie Pielegniarki POZ, Gabinecie Potoinej POZ, Punkcie Szczepien,

Laboratorium

14. Jak ocenia Pan/Pani stosunek do pacjenta podczas udzielanej procedury medycznej
(zaangazowanie, zyczliwos¢, zainteresowanie)?
0 bardzo dobrze 0 zle
O dobrze [0 raczejzle
15. Jak ocenia Pan/Pani starannos$¢ wykonywanych zabiegéw?
[0 bardzo dobrze 0 zle
0 dobrze [0 raczejzle
16. Jak ocenia Pan/Pani poszanowanie intymnosci i prywatnosci podczas wykonywanej
procedury medycznej?
O bardzo dobrze 0 zle
0 dobrze [ raczej zle
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COR.MED M&S DIALLO Zatqcznik nr 2 do Wewnetrznego systemu zarzqdzania jakoSciq i bezpieczerstwem

SPOLKA JAWNA w COR-MED M&S Diallo Spétka jawna

59-170 Przemkéw, ul. Diuga 4
tel./fax: (76) 831-94-77
NIP: 6922358463, REGON: 391031003

Procedura dotyczaca zdarzen niegoigdanzch

1. Zakres obowiazywania procedury

IL.

I11.

Procedura obowigzuje w COR-MED M&S Diallo Spétka jawna, ul. Dhuga 4, 59-170 Przemkéw.
Procedura zawiera opis zdarzen niepozadanych moggcych wystapi¢ w trakcie udzielania
swiadczen zdrowotnych, sposéb ich zglaszania, a takze informacj¢ o analizie przyczyn

zrédlowych i identyfikacji ryzyka tych zdarzen.

Cel procedury
Procedura dotyczaca zdarzen niepozadanych powstalych w trakcie udzielania $wiadczen
zdrowotnych w COR-MED M&S Diallo Spotka jawna, stanowi jeden z elementéw
Wewnqtrznegb systemu zarzadzania jakoscia i bezpieczenstwem. Celem procedury jest:

1. Monitorowanie zdarzen niepozadanych.

2. Ujednolicenie zasad zgtaszania zdarzen niepozadanych.

3. Okreslenie zasad przeprowadzania analizy przyczyn zrodtowych zdarzenia niepozadanego.
4. Identyfikacja ryzyka wystgpienia zdarzen niepozadanych i zarzadzanie tym ryzykiem

w ramach udzielanych $wiadczen opieki zdrowotne;j.
5. Przygotowanie zalecen dziatan naprawczych, ktére maja zapobiec przysziemu powtérnemu

wystgpieniu podobnych zdarzen niepozadanych.

Kluczowe poje¢cia

Zdarzenie niepozadane — zdarzenie zaistniale w trakcie udzielania lub w efekcie udzielenia
badZz zaniechania udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, powodujgce lub moggce
spowodowa¢ negatywny skutek dla zdrowia lub zycia pacjenta, w szczegdlnosci zgon,
uszczerbek ﬁa zdrowiu lub rozstrdj zdrowia, chorobg, zagrozenie zycia, konieczno$¢
hospitalizacji, a takze uszkodzenie ciala lub rozstroj zdrowia plodu; nie stanowi zdarzenia
niepozadanego zdarzenie, ktorego skutek jest przewidywanym skutkiem prawidtowo
udzielonego $wiadczenia opieki zdrowotnej. Zdarzen niepozadanych nie powinno si¢ myli¢
z naturalnym postgpem choroby lub przewidywalnymi powiktaniami terapeutycznymi.

Ryzyko — kombinacja prawdopodobienstwa wystapienia zdarzenia i jego konsekwencja.

Ocena ryzyka — prowadzi do upewnienia si¢, ze prawdopodobienstwo, iz ktos ulegnie

wypadkowi lub zachoruje wskutek wystgpowania zagrozen w miejscu pracy, jest na mozliwie




Zatqcznik nr 2 do Wewnetrznego systemu zarzqdzania jakosciq i bezpieczenstwem
w COR-MED M&S Diallo Spétka jawna

najnizszym poziomie. Najwazniejsze jest jednak okreslenie, jak znaczace zagrozenia wystc;puja('
W miejscu pracy i czy zapobiega sie im przy pomocy wlasciwych i wystarczajacych srodkow
zaradczych.

Interfejs — punkt styku czlowieka z maszyna/urzadzeniem. Wiasciwy interfejs powinien
zapewniad be?zble;dny odbior informacji bez mozliwosci popekienia pomylki oraz wykonanie
czynnosci w sposob jednoznacznie prawidlowy.

Safety Assessment Code (SAC) — matryca kodow oceny bezpieczenstwa.

Analiza przyczyn irédlowych - proces wyjasniania przyczyn wystapienia zdarzenia

niepozadanego oraz okolicznoscei, ktérych wystapienie mogto mie¢ wptyw na jego wystapienie.

IV. Rodzaje zdarzen niepozgdanych
1. Zdarzenia niepozadane dotyczace urzadzen medycznych, wyposazenia (interfejsy
informacyjne i wykonawcze):
a) brak biezacych przegladéw technicznych,
b) brak/ograniczenie dostepnosci sprzetu,
c) awaria sprzetu,
d) nieczytelny panel aparatu,
e) uszkodzenie ciala powstale w wyniku wadliwego dziatania/uzytkowania sprzetu,
f) inne.
2. Zdarzenia niepozadane dotyczace organizacji pracy personelu medycznego:
a) niewtasciwa klasyfikacja do zabiegu/leczenia,
b) mylna identyfikacja miejsca zabiegowego,
¢) niewlasciwa dawka podana w trakcie zabiegu/leczenia,
d) uszkodzenie ciata w wyniku zastosowanej nieprawidlowej procedury lub nieprawidtowo
zastosowanej procedury leczniczej,
e) inne.
3. Zdarzenia niepozadane zwigzane z leczeniem i farmakologia:
a) bledng diagnoze z uwagi na:
— mylng interpretacje wynikow badan laboratoryjnych,
— mylny opis badan radiologicznvch.
— mylny opis badania histopatologicznego,

b) zlecenie niewlasciwego zabiegu,




Zatqgcznik nr 2 do Wewnetrznego systemu zarzqdzania jakosciq i bezpieczeristwem
w COR-MED M&S Diallo Spétka jawna

¢) zranienie albo zakucie ostrymi narzedziami pacjenta lub personelu w trakcie
wykonywania zabiegu,
d) nieprawidlowe wykonanie zabiegu medycznego,
e) uszkodzenie ciala w wyniku procedury medycznej,
f) pomytke w podaniu leku, w tym:
— podanie niewlasciwego leku,
— bledne ustalenie dawki leku,
— niewlasciwy czas podania leku,
— nieprawidlowg droge podania leku,
— nieprawidlowy sposéb przygotowania leku (np. niewlasciwy rozpuszczalnik),
— zdarzenia zwigzane z okresem waznosci leku,
— inne.
Zdarzenia niepozadane zwigzane z opiekg nad pacjentem:
a) mylna identyfikacjg pacjenta,
b) mylna identyfikacjg procedury,
¢) niedostarczenie opieki lub opdznienie w dostarczeniu opieki,
d) inne.
Zdarzenia niepozadane zwigzane z zdarzeniami niespodziewanymi:
a) proba samobojcza,
b) samobdjstwo,
¢) upadek pacjenta w placowce,
d) korzystanie pacjenta z uzywek i srodkow odurzajacych,
€) zgon pacjenta,
f) inne.
Zdarzenia niepozadane zwigzane z nieprzestrzeganiem procedur:
a) przeprowadzenie zabiegu bez podpisania sSwiadomej zgody pacjenta na zabieg,
b) udzielenie informacji medycznej osobie nieupowaznionej,
¢) bledne przechowywanie lub zabezpieczenie dokumentacji medycznej,
d) inne.
Zdarzenia niepozgdane dotyczgce organizacji pracy:
a) brak normalizacji urzadzen, procedur,
b) dopuszczenie do pracy os6b bez wymaganych uprawnien (np. bez prawa

do wykonywania zawodu medycznego),
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¢) niewlasciwa identyfikacja pacjenta,

d) inne.

V. Odpowiedzialnos¢

1. Na podstawie Ustawy z dnia 16 czerwca 2023r. o jakosci w opiece zdrowotnej
1 bezpieczenstwie pacjenta Dz.U. 2023 poz. 1692 (Art. 19.1), osoba odpowiedzialng za
prowadzenie Wewngtrznego systemu jest Kierownik podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢
leczniczg w rozumieniu art. 2 ust. 2 pkt 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej, zwany dalej »0s0bg odpowiedzialng”.

2. Do zadan osoby odpowiedzialnej nalezy:

— przeprowadzanie analizy przyczyn zrédlowych zdarzenia niepozadanego,

— zapewnianie zasobow i informacji niezbgdnych do wlasciwego monitorowania jakosci
1 bezpieczenstwa udzielanych §wiadczen opieki zdrowotne;j,

— opracowywanie  dokumentéw  wewngtrznego  systemu zarzadzania  jakoscig
1 bezpieczenstwem, okreslajacych: zasady, procedury, metody oraz opisy stanowisk
pracy, o ktérych mowa w Art. 18 ust. 1 Ustawy z dnia 16 czerwca 2023 r. o jakosci

w opiece zdrowotnej i bezpieczenstwie pacjenta Dz. U. 2023 poz. 1692.

VI. Zglaszanie zdarzen niepozadanych.

Celem zglaszania zdarzen niepozadanych jest poprawa bezpieczenstwa $wiadczen zdrowotnych
poprzez identyfikacj¢ sytuacji i okolicznosci, ktore sa zagrozeniami dla pacjenta oraz dziatania
majgce na celu zapobieganie tym zagrozeniom lub ich kontrole. Wdrazanie takich rozwiazan,
ktore pozwolityby na eliminacj¢ lub ograniczenie wystgpowania zdarzen niepozadanych
w przysztosci i poddanie ich doglebnej analizie.
Personel podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢ lecznicza powinien mie¢ $wiadomos¢ z jaka
odpowiedzialnoscia wiaze si¢ wlasciwe zidentyfikowanie oraz zglaszanie osobie
odpowiedzialnej wszystkich zdarzen niepozadanych, jakie wystapily w podmiocie, niezaleznie
od stopnia ich cigzkosci i prawdopodobienstwa ponownego wystapienia.
1. Zdarzenie niepozadane moze by¢ zgloszone przez:

a) personel medvczny i pracownikéw niemedveznych. niezwlocznie po zaistnienin Iluh

stwierdzeniu zdarzenia niepozadanego,
b) Swiadkow zdarzenia niepozadanego,

¢) pacjentdw, rodziny pacjentow, opiekunow.
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2. Sposob zgtaszania:

a) bezposrednie, ustne skierowane do osoby zajmujacej sie zdarzeniami niepozadanymi -
Dyrektora Podmiotu, ktéry ma obowigzek wypetnienia formularza zgloszenia zdarzenia
niepozadanego (zatacznik nr 1 do procedury) lub przekazania tego formularza osobie
zglaszajacej, do wypelnienia;

b) na formularzu zgloszenia zdarzenia niepozadanego (zalgcznik nr 1), udostepnionego
w rejestracji lub w biurze COR-MED M&S Diallo Spotka jawna lub pobranego ze strony

internetowej www.cormedprzemkow.pl:

¢) wypelnione papierowe formularze zgloszenia zdarzenia niepozadanego zbierane s
w specjalnie przygotowanej do tego celu skrzynce umieszczonej w holu podmiotu
leczniczego lub przestane droga pocztowa na adres: COR-MED M&S Diallo Spoétka
jawna, ul. Dtuga 4, 59-170 Przemkéw;

d) przestanie informacji o zdarzeniu niepozadanym na adres e-mail: corm2@wp.pl -
Dyrektor podmiotu w odpowiedzi na zgloszenie odesle zglaszajacemu formularz

zgloszenia zdarzenia niepozadanego (zatacznik nr 1), z prosba o jego uzupelnienie.

VII. Sposéb postepowania

System raportowania nie moze stuzy¢ identyfikacji 1 stygmatyzacji 0séb, ktére braty udziat

w zdarzeniu. System ma by¢ poufny i dobrowolny, moze byé niezalezny lub zintegrowany

z systemem rejestracji skarg i wnioskow czy roszczen pacjentéw. Zasady dziatania systemu

raportowania zdarzen niepozadanych:

1.

Dane zglaszajagcego zdarzenie powinno pozosta¢ do wylacznej wiadomosci osoby
odpowiedzialnej za raportowanie, zglaszajacy moze tez pozostaé osoba catkowicie
anonimowa, bez ujawnienia swoich danych.

Zglaszanie zdarzen niepozadanych powinno byé nastawione na szukanie dziatan
naprawczych, bez personalizacji i szukania 0s6b odpowiedzialnych.

Zgloszenie zdarzenia niepozadanego, analiza przyczyn zrédlowych, ocena zdarzenia
i kwalifikacja nie moze stanowi¢ podstawy do odpowiedzialnosci dyscyplinarnej,
odpowiedzialnosci za szkod¢ wyrzadzong wskutek dokonania zgloszenia lub
odpowiedzialno$ci z tytulu naruszenia praw innych osob lub obowiazkéw okreélonych
W przepisach prawa.

Dyrektor podmiotu, po otrzymaniu zgloszenia zdarzenia niepozadanego rejestruje
zgloszenie, zbiera informacje o jego okoliczno$ciach, uczestnikach, przeprowadza analize,

ustala przyczyny zrédtowe, formutuje wnioski.
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5. Na podstawie zgloszenia zostaja wyciagniete wnioski oraz formutuje sie zalecenia
o podjgcie konkretnych dziatah na rzecz zapobiezenia ponownemu  wystapieniu
nieprawidlowosci.

6. Wyciagnigcie wnioskéw odbywa si¢ bez orzekania o winie. Raport zatwierdza Dyrektor

podmiotu, ktéry przekazuje takze stosowne informacje personelowi medycznemu

1 pozostatym pracownikom.

'VIIL Analiza przyczyn #rédlowych

Analiza przyczyn zroédlowych to proces wyjasniania przyczyn wystapienia zdarzenia

niepozadanego oraz okolicznosci, ktore mogly mie¢ wplyw na jego wystapienie. W ramach

analizy przyczyn zrédlowych nie dokonuje si¢ oceny winy i odpowiedzialnosci oséb, ktére
uczestniczyly w zdarzeniu niepozadanym.

Analiza przyczyn zrédtowych ma na celu:

1. Zebranie ‘informacji o zidentyfikowanych przyczynach i okolicznosciach wystapienia
zdarzenia niepozadanego, uczestnikach tego zdarzenia oraz jego konsekwencjach dla
uczestnikow.

2. Przeprowadzenie analizy informacji, o ktérych mowa w pkt. 1, oraz sformutowaniu na jej
podstawie wnioskow.

3. Sformutowanie zalecen podjecia dzialah na rzecz poprawy jakosci i bezpieczenstwa
udzielanych Swiadczen opieki zdrowotnej majacych na celu zapobiezenie ponownemu

wystgpieniu zdarzenia niepozadanego.

IX. Identyfikacja ryzyka
Zdarzenia niepozadane kwalifikuje si¢ do jednej z kategorii ryzyka zwigzanego z jakoscia

1 bezpieczenstwem, na podstawie matrycy oceny bezpieczenstwa SAC:

Matryca oceny Ciezkosc zdarzen
bezpieczenstwa SAC ' L

Rysunek 1. Matryca kodow bezpieczenstwa SAC
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Kategorie ryzyka dla danego zdarzenia niepozadanego okresla sie wedlug skali punktowej:

3 punkty, wysokie ryzyko - zdarzenie niepozadane spetniajace kryteria zdarzenia bardzo
cigzkiego oraz zdarzenia cigzkiego i czestego, zgodnie z kryteriami oraz ocena
prawdopodobienstwa,

2 punkty, Srednie ryzyko - zdarzenie niepozadane cigzkie i sporadyczne albo rzadkie albo bardzo
rzadkie oraz zdarzenia umiarkowane i czeste,

I punkt, niskie ryzyko - zdarzenie niepozadane umiarkowane i sporadyczne albo rzadkie albo

bardzo rzadkie oraz zdarzenia lekkie.

Zdarzenia niepozqdane ocenia si¢ pod wzgledem stopnia cigzkosci wedhig ponizszych
kryteriow:
1. Zdarzenie bardzo cigezkie obejmuje:
a) zgon albo
b) znaczne i trwale uszkodzenie ciata lub rozstr6j zdrowia, skutkujgce utrata lub
uposledzeniem funkcji czuciowej, ruchowej, fizjologicznej lub intelektualnej,
niezwigzane ze schorzeniami stanowiacymi podstawe udzielania $wiadczen opieki
zdrowotnej lub stanem zdrowia pacjenta.
2. Zdarzenie cigzkie obejmuje:
a) znaczne uszkodzenie ciata lub rozstr6j zdrowia, skutkujace czasowym ograniczeniem
funkcji  czuciowej, ruchowej, fizjologicznej lub intelektualnej, niezwigzane
z podstawowym schorzeniem lub stanem zdrowia pacjenta,
b) koniecznos¢ natychmiastowej hospitalizacji na: oddziat intensywnej terapii, stacje
dializ lub oddziat albo sale intensywnego nadzoru,
¢) koniecznos¢ zastosowania interwencji chirurgiczne;.
3. Zdarzenie umiarkowane obejmuje:
a) przedtuzony czas pobytu w podmiocie leczniczym,
b) pogorszenie stanu zdrowia pacjenta skutkujace koniecznoscia przeniesienia na
wyzszy poziom opieki.
4. Zdarzenie lekkie obejmuje zdarzenia inne niz okreslone w pkt 1-3, niepowodujgce

uszczerbku na zdrowiu.

Zdarzenia niépozgdane ocenia si¢ wedlug stopnia prawdopodobieristwa ich wystgpienia jako:
1. czgste — zdarzenie prawdopodobnie wystapi kilka razy w ciagu roku,

2. sporadyczne — zdarzenie prawdopodobnie wystapi raz lub dwa razy w roku,
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3. rzadkie — mozliwe, ze zdarzenie wystapi raz na dwa lata,
4. bardzo rzadkie — bardzo male prawdopodobienstwo wystapienia zdarzenia, rzadziej niz raz

na dwa lata.

X. Analiza ryzyka i zarzadzanie nim

Rysunek 2. Czteroetapowa procedura zarzqdzania ryzykiem

Analiza ryzyka jest opracowywana w oparciu analizg przyczyn zrédlowych na podstawie
otrzymanych formularzy zgloszenia zdarzenia niepozadanego.

Sposob wptywania formularzy opisany jest w punkcie VI podpunkt 2.

XI. Osoba zajmujgca si¢ zdarzeniami niepozadanymi
Osoba odpowiedzialng za zajmowanie si¢ zdarzeniami niepozadanymi jest Dyrektor COR-MED
M&S Diallo Spétka jawna.

XII. Zalaczniki

Zakgcznik 1 - Formularz zgloszenia dzialania niepozadanego
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Zatgcznik nr I do Procedury dotyczqcej zdarzen niepozqdanych

Formularz zgloszenia zdarzenia niepozadanego

Formularz zdarzenia niepozqdanego jest ANONIMOWY.
Zglaszane zdarzenia niepozqdane sq kluczowe dla monitorowania Jakosci opieki i bezpieczeristwa pacjenta
w COR-MED M&S Diallo Spétka jawna. Zgloszenia sq monitorowane i analizowane.

1) Osoba zgtaszajaca:

0O Personel 7 Swiadek zdarzenia niepozadanego

O Pacjent O Inny

2) Dane osoby zglaszajacej (pole nieobowigzkowe):

3) Data i godzina wystapienia zdarzenia: ....................................____

4) Data ZgloSZONIE: . c..onnessvmimunsnsssssmmmmsmsss s iommmmmne

5) Miejsce wystgpienia zdarzenia:

O Gabinet lekarski O Rejestracja
O Gabinet zabiegowy [ Biuro

O Punkt szczepien O Korytarz

0O Dazial fizjoterapii 0 Lazienka
O Laboratorium ) Inne

6) Kategoria zdarzenia niepozgdanego:

0 Zdarzenie dotyczace urzadzen medycznych, wyposazenia
Zdarzenie dotyczace organizacji pracy personelu medycznego
Zdarzenie zwiazane z leczeniem i farmakologia

Zdarzenie zwigzane z opiekg nad pacjentem

o o 0O 0O

Zdarzenie zwigzane z nieprzestrzeganiem procedur
0 Zdarzenie dotyczace organizacji pracy
7) Opis zdarzenia niepozadanego:

.............................................................................
......................................

...............................................
.........................................................
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PROCEDURA PRZECHOWYWANIA 1 UDOSTEPNIANIA DOKUMENTACJI
MEDYCZNEJ W COR-MED M&S DIALLO SPOLKA JAWNA

1. Cel procedury

I) Ustalenie jednolitych zasad postepowania z dokumentacja medyczna w zakresie

prawidtowego jej przechowywania oraz udostepniania.

2) Zapewnienie pacjentom dostepu do dokumentacji medycznej.

2. Przedmiot i zakres stosowania

1) Postanowienia zawarte w niniejszej procedurze obowiazuja:
a) wszystkich pracownikéw, ktorzy maja kontakt z dokumentacja medyczng;

b) osoby/podmioty wystepujace o udostgpnienie dokumentacji medycznej.

2) Niniejsza procedura okres$la:
a) sposob zabezpieczenia dokumentacji;
b) osoby i podmioty uprawnione do dostgpu do dokumentacji medycznej;
¢) zasady i tryb udostgpniania dokumentacji medycznej;

d) zasady pobierania optat za udostgpnianie dokumentacji medycznej.

3) Zasad niniejszej procedury nie stosuje si¢ w przypadkach:

a) przekazywania dokumentacji medycznej pomiedzy komorkami organizacyjnymi
podmiotu w zwigzku z kontynuacja leczenia pacjenta;

b) przekazywania wynikow badan diagnostycznych lub konsultacji podmiotowi, ktory
wystawit skierowanie na ich przeprowadzenie; |

c) przekazywania pacjentom wyniku badania laboratoryjnego, wynik badania wydaje sie
pacjentowi nieodptatnie niezwtocznie po jego uzyskaniu;

d) przekazywania pacjentom posiadajacym karte diagnostyki i leczenia onkologicznego

kopii dokumentacji medycznej dotyczacej diagnostyki lub leczenia onkologicznego;
kopia tej dokumentacji sporzadzana i przekazywana jest nieodptatnie i stanowi

zatacznik do karty diagnostyki i leczenia onkologicznego.
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4) Utzyte w procedurze okreslenia oznaczaja:

a)

b)

c)

»wyciag" - skrotowy dokument zawierajgcy wybrane informacje lub dane z catosci
dokumentacji medycznej;

»0dpis" - dokument wytworzony przez przepisanie tekstu z oryginatu dokumentacji
medycznej z wiernym zachowaniem zgodnosci co do tresci z oryginatem;

»kopia" - dokument wytworzony przez odwzorcowanie oryginatu dokumentacji

medycznej, w formie kserokopii albo odwzorcowania cyfrowego (skanu).

. Sposob postepowania

1)  Sposéb zabezpieczenia dokumentacji

Zabezpieczenie dokumentacji jest obowigzkiem kazdego pracownika upowaznionego

majacego do niej dostep, bez wzgledu na czynnosci wykonywane w zakresie przetwarzania

dokumentacji.

2) Sposo6b zabezpieczenia dokumentacji w wersji papierowe;j

a)

b)

c)
d)

Za kompletnos¢ i stan dokumentacji powstajacej w danej komorce organizacyjnej
podmiotu odpowiedzialny jest pracownik danej komorki.

Powstajaca w komorkach organizacyjnych podmiotu dokumentacja przechowywana
jest w budynku COR-MED M&S Diallo Spétka jawna.

Pomieszczenia, w ktorych przechowywana jest dokumentacja zamykane sa na klucz.
Dokumentacja medyczna przechowywana jest przez okres wskazany w ustawie
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. Po uptywie tych okresow COR-MED
M&S Diallo Spotka jawna niszczy dokumentacje medyczng w  sposob
uniemozliwiajacy identyfikacj¢ pacjenta, ktorego dotyczyta. Dokumentacja medyczna
przeznaczona do zniszczenia moze by¢ wydana pacjentowi, jego przedstawicielowi
ustawowemu lub osobie upowaznionej przez pacjenta w sposdb opisany w pkt. 5.

ppkt 9 procedury.

3) Sposob zabezpieczenia dokumentacji zwigzanej z zatrudnieniem

a)
b)

)

Akta zwiazane z zatrudnieniem przechowywane sa w Biurze podmiotu.

Kazda osoba pozostajacy w stosunku pracy ma zalozona odrgbna teczke osobowa.
Dokumenty zwigzane z zatrudnieniem sa przechowywane w szafach zamykanych na

klucz.
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4)  Sposob zabezpieczenia dokumentacji medycznej

a) Historia choroby pacjenta przechowywana jest w Punkcie rejestracji COR-MED,
ewentualnie w Poradni w szafie zamykanej na klucz.

b) Ksigga zabiegéw lub inna dokumentacja gabinetu zabiegowego przechowywana jest
w Gabinecie Zabiegowym w szafce zamykanej na klucz.

¢) Ksiazka raportéw pielggniarskich/potoznych i inna dokumentacja Pielegniarki POZ lub
Potoznej POZ przechowywana jest w Gabinecie Pielegniarki/Potoznej POZ w szafce
zamykanej na klucz.

Osoby przetwarzajace dane otrzymaly uprawnienia do przetwarzania danych, opisujace

zakres dostgpu do danych. Kazda osoba upowazniona do przetwarzania danych podpisata

stosowne o$wiadczenie dotyczace znajomoscei zasad przetwarzania danych.

5)  Osoby i podmioty uprawnione do dost¢pu do dokumentacji medycznej
a) Podmiot leczniczy udostgpnia dokumentacje medyczna pacjentowi lub jego
przedstawicielowi ustawowemu, badz osobie upowaznionej przez pacjenta, za
okazaniem dokumentu tozsamosci np. dowdd osobisty.
b) Po $mierci pacjenta dokumentacja medyczna moze by¢ udostepniona wytgcznie:

— osobie upowaznionej przez pacjenta za zycia lub osobie, ktora w chwili zgonu
pacjenta byla jego przedstawicielem ustawowym;

— osobie bliskiej pacjenta (przez osobe bliska rozumie si¢: matzonka, krewnego do
drugiego stopnia lub powinowatego do drugiego stopnia w linii prostej,
przedstawiciela ustawowego, osobe pozostajaca we wspolnym pozyciu lub osobe
wskazana przez pacjenta) chyba, ze udost¢pnieniu sprzeciwi si¢ inna osoba bliska
lub sprzeciwi si¢ temu pacjent za zycia. Spor pomigdzy osobami bliskimi bedzie
rozstrzygat sad w postgpowaniu nieprocesowym. Zainicjowa¢ bedzie go mogta
zainteresowana osoba bliska, a takze osoba wykonujaca zawdd medyczny. Osoba

© wykonujagca zawdd medyczny bedzie mogta wystapi¢ z wnioskiem do sadu
rowniez w przypadku uzasadnionych watpliwosci czy osoba wystepujaca
o udostepnienie dokumentacji lub sprzeciwiajgca si¢ jej udostepnieniu jest osoba
bliska.
c) Sprzeciw pacjenta co do udostgpniania dokumentacji medycznej po jego Smierci nie

bedzie bezwzgledny. Bedzie on mogl by¢ przetamany w dwoch sytuacjach - jezeli jest
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to niezbedne:

— na wniosek sadu w celu dochodzenia odszkodowania lub zados€uczynienia,
z tytutu Smierci pacjenta;
— dla ochrony zycia lub zdrowia osoby bliskiej.
o powyzszym takze zadecyduje sad w postepowaniu nieprocesowym (na wniosek
osoby bliskiej). Sad moze wyrazi¢ zgode na udostepnienie dokumentacji medycznej
i okresli¢ zakres jej udostepnienia.
d) COR-MED M&S Diallo Spétka jawna udostepnia dokumentacje medyczna réwniez
podmiotom, organom i instytucjom uprawnionym do dostgpu do dokumentacji
medycznej na podstawie obowiazujacych przepisow prawa oraz wewnetrznie

odpowiednim osobom upowaznionym w celu wykonywania obowigzkow stuzbowych.

6) Zasady udostepniania dokumentacji medycznej
a) Formy udostgpniania dokumentacji medycznej:
- »do wgladu", dotyczy to zaréwno dokumentacji papierowej jak i prowadzonej
w formie elektronicznej, z zapewnieniem pacjentowi lub innym uprawnionym
organom lub podmiotom mozliwosci sporzadzenia notatek lub zdjeé;
— przez sporzadzenie jej wyciagu, odpisu, kopii lub wydruku;
- przez wydanie oryginatu za potwierdzeniem odbioru z zastrzezeniem zwrotu po
wykorzystaniu, na zadanie organéw wiadzy publicznej albo sadéw powszechnych,
a takze w przypadku, gdy zwloka w wydaniu dokumentacji mogtaby spowodowa¢
zagrozenie zycia lub zdrowia pacjenta;
— za posrednictwem srodkéw komunikacji elektronicznej, wowczas zostanie przestana
w zaszyfrowanym pliku. Hasto dostgpu do tego pliku zostanie przekazane odbiorcy
dokumentacji innym kanatem informacyjnym;
— na informatycznym nosniku danych.
b) Ogolne zasady udostgpniania dokumentacji medycznej
— W celu uzyskania wyciggu, odpisu, kopii lub wydruku dokumentacji medyczne;j

pacjenta, jego przedstawiciel ustawowy lub osoba upowazniona przez niego, sktada

»wniosek ustny/pisemny o wydanie dokumentacji medycznej" (Zalgcznik nr 1 do
niniejszej Procedury).

— Whniosek o udostgpnienie dokumentacji medycznej dostepny jest do pobrania
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W Punkcie Rejestracji, w komérkach, ktére nadzorujg i organizuja czynnosci
zwigzane z udostepnianiem dokumentacji medycznej oraz na stronie internetowe;j
przychodni: cormedprzemkow.pl. Wnioski mozna skladaé od poniedziatku do
piatku w godzinach 7:00 — 18:00.

— Whiosek o udostepnienie dokumentacji medycznej w formie ustnej moze zostaé
zgloszony osobiscie lub telefonicznie, wowczas osoba upowazniona przyjmujaca’
zgloszenie wypetnia i podpisuje wniosek oraz w miejscu przeznaczonym na podpis
wnioskodawcy zamieszcza adnotacje, ze wniosek ztozony zostal w formie ustnej
(osobiscie lub telefonicznie). Podpis osoby wnioskujacej powinien by¢ uzupetniony
przy odbiorze dokumentacji.

— Udostepnianie dokumentacji nastepuje w trybie zapewniajgcym zachowanie
poufnosci i ochrony danych osobowych.

— Wyniki badan laboratoryjnych lub recept przekazywane sa bezposredni pacjentowi
lub osobie upowaznionej przez niego na pismie.

— Udostepnianie ~ dokumentacji nastepuje po sprawdzeniu zgodnosci danych
osobowych zawartych w wydawanej dokumentacji z dokumentem tozsamosci.

— Udostgpnianie dokumentacji medycznej uprawnionej osobie lub uprawnionemu
podmiotu nastepuje bez zbednej zwloki, w kazdym razie nie pdzniej niz w terminie
do 14 dni od daty wptyniecia wniosku.

— W uzasadnionych przypadkach, gdyby zwtoka mogta spowodowa¢ zagrozenie zycia
lub  zdrowia pacjenta udostepnianie dokumentacji medycznej nastepuje
niezwlocznie i nieodptatnie.

— Kopia, wyciag, odpis, wydruk dokumentacji medycznej pacjenta przesylana jest
- pocztg (za potwierdzeniem odbioru) na wskazany adres wraz z ewentualng faktura.
— Kopia lub wydruk dokumentacji medycznej potwierdzana jest za zgodnosé
zoryginalem wylgcznie na Zzadanie wnioskodawcy. Potwierdzenia dokonuje

upowazniona osoba.

— Osoby upowaznione udostepniajgce dokumentacj¢ medyczna, prowadza wykaz
zawierajacy nastepujace informacje dotyczace udostepnianej dokumentacji
medycznej:

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

e sposob udostepnienia dokumentacji medyczne;j;
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e zakres udostepnionej dokumentacji medycznej;

* imig¢ (imiona) i nazwisko osoby innej niz pacjent, ktorej zostata udostepniona
dokumentacja medyczna, a w przypadkach, o ktérych mowa w art. 26 ust. 3
i 4, takze nazwe uprawnionego organu lub podmiotu;

* imig (imiona) i nazwisko oraz podpis osoby, ktéra udostepnita dokumentacje
medyczng;

* datg udostepnienia dokumentacji medycznej.

— W przypadku udostepnienia oryginaléw dokumentacji medycznej Podmiot

zobowigzany jest pozostawi¢ kopig i zataczyé do niej wniosek lub potwierdzenie

wydania oryginatu.

7) Oplaty za udostepnianie dokumentacji medycznej

a) Prawo wgladu do dokumentacji medycznej jest nieodptatne.

b) Za udostgpnianie dokumentacji medycznej poprzez sporzadzenie wyciagow, odpisow,
kopii, wydruku lub na informatycznym nosniku danych Podmiot pobiera optate, ktorej
wysokos¢ okreslona jest Zarzadzeniem Dyrektora (podstawg wyliczenia kwoty
odptatnosci jest przecigtne wynagrodzenie w poprzednim kwartale, oglaszane przez
Prezesa Glownego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzgdowym rzeczpospolitej
Polskiej ,,Monitor Polski", poczawszy od pierwszego dnia miesigca nastepujacego po
miesigcu, w ktdrym nastapito ogloszenie).

¢) Opfaty, o ktérej mowa w pkt. b) nie pobiera si¢ w przypadku udostepnienia
dokumentacji medyczne;j:

— pacjentowi lub jego przedstawicielowi ustawowemu po raz pierwszy w zgdanym
zakresie i w sposob, o ktérym mowa w art. 27 ust. 1 pkt 2 i 5 oraz ust. 3 Ustawy
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (czyli w przypadku udostepnienia -
dokumentacji medycznej przez sporzadzenie jej wyciagu, odpisu, kopii lub
wydruku; na informatycznym nosniku danych; sporzadzenie kopii w formie
odwzorowania cyfrowego (skanu)).

— w zwigzku z postgpowaniem przed wojewodzka komisja do spraw orzekania

_ o0 zdarzeniach medycznych.
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8) Udostepnianie dokumentacji medycznej po zakonczeniu leczenia i na wypadek $mierci
pacjenta
a) Pacjent lub osoba upowazniona zwraca si¢ z wnioskiem ustnym/pisemnym o wydanie .
dokumentacji medyczne;.
b) Udostgpnianie dokumentacji odbywa si¢ zgodnie z ogdlnymi zasadami opisanymi na

tamach niniejszej Procedury.

9) Zasady wydania oryginatu dokumentacji medycznej przeznaczonej do zniszczenia

a) Osoby zainteresowane uzyskaniem indywidualnej dokumentacji medycznej
przeznaczonej do zniszczenia (pacjent, jego przedstawiciel ustawowy lub upowazniona
osoba bliska do uzyskiwania dokumentacji) moga odebra¢ dokumentacje po uprzednim
ztozeniu pisemnego wniosku.

b) Pisemne wnioski o wydanie w/w dokumentacji nalezy dostarczy¢ osobiscie lub pocztg
na adres COR-MED M&S Diallo Spétka jawna, ul. Diuga 4, 59-170 Przemkéw.

¢) Podmiot odszukuje i przygotowuje do wydania dokumenty.

d) Odbiér dokumentacji mozliwy jest po osobistym stawieniu si¢ w COR-MED M&S
Diallo Spétka jawna i okazaniu dokumentu tozsamosci potwierdzajacego uprawnienie

do odbioru tej dokumentacji oraz pokwitowaniu odbioru (Zalgcznik nr 2).

4. Podstawa prawna
1) Ustawa o ochronie danych osobowych;
2) Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta;
3) Ustawa o systemie informacji w ochronie zdrowia;

4) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie rodzajow, zakresu i wzoréw dokumentacji

medycznej oraz sposobu jej przetwarzania.

5. Zalaczniki
Zalgcznik nr 1: Wniosek o udostgpnienie dokumentacji medycznej

Zatacznik nr 2: Karta Wydania oryginatu dokumentacji medycznej przeznaczonej do zniszczenia
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Zatgcznik nr 1 do Procedury przechowywania i udostepniania dokumentacji medycznej

WNIOSEK O UDOSTEPNIENIE DOKUMENTACJI MEDYCZNEJ

Whnioskuj¢ o udostepnienie dokumentacji medycznej bedacej w posiadaniu COR-MED M&S Diallo
Spotka jawna dotyczace;j:

0 mnie

[ osoby, ktorej jestem prawnym opiekunem lub przedstawicielem ustawowym

LI osoby, ktéra mnie upowaznita do wystepowania w swoim imieniu

Dokumentacja wydawana jest tylko wnioskodawcy lub osobie upowaznionej przez niq na pismie

DANE WNIOSKODAWCY

....................................................................................

.......................................................................................................

Oswiadczam, ze ze wzgledu na zachowanie poufnosci i ochrony danych osobowych akceptuje tryb
udostepniania dokumentacji medycznej oraz ze pokryj¢ w calosci ewentualny koszt kopiowania powyzszej
dokumentacji ustalony stosownie do zapisow Ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

podpis wnioskodawcy podpis osoby upowaznionej do przyjecia wniosku
Potwierdzenie odbioru

Potwierdzam odbi6r kserokopii*/wyciagu*/wglad* w dokumentacje medyczna w dniu ....................
O Wydanie pierwszej kopii

O Naliczono optaty w wysokosci: ............

(d.ta i podpis osoby odbierajgcej dokumentacje) (data i podpis osoby wydajqcej dokumentacje)

*niepotrzebne skreslic¢
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Zatqcznik nr 2 do Procedury przechowywania i udostepniania dokumentacji medycznej _

KARTA WYDANIA ORYGINALU DOKUMENTACJI MEDYCZNEJ
PRZEZNACZONEJ DO ZNISZCZENIA

Ja, nizej podpisany/a, legitymujacy/a si¢ dowodem osobistym nr

oryginatu dokumentacji medycznej przeznaczonej do zniszczenia:

.............................................................................................................................

Czytelny podpis osoby przekazujacej:

Czytelny podpis osoby odbierajacej:

MiejscowosS¢ idata: ...



COR-M ED M&S DIALLO Zatqceznik nr 4 do Wewnetrznego systemu zarzqdzania jakosciq i bezpieczenstwem
SPOLKA JAWNA
59-170 F’rzczrnkéw, ul. Dtuga 4
tel./fax: (76) 831-94-77 i i
NIP: 6922358463, REGON: 391031003 Opis stanowisk pracy

w COR-MED M&S Diallo Spétka jawna

Dokument zawiera opis stanowisk pracy:

1.

O N U A L

— e
AW NN = O

Magister fizjoterapii

Pielegniarka Podstawowej Opieki Zdrowotnej

Pielggniarka prowadzaca Punkt Szczepien i Poradni¢ Dzieciecg
Pielggniarka szkolna

Pielggniarka

Potozna

Rejestratorka medyczna

Technik analityki medycznej

Specjalista ds. administracji, administrator systemow i sieci komputerowych COR-MED

. Pracownik administracyjno-biurowy prowadzacy rozliczanie uméw z NFZ

. Pracownik administracyjny prowadzacy ewidencje Poradni Zdrowia Psychicznego
. Pracownik administracyjny

. Porzgdkowa/pracownik gospodarczy

. Konserwator

1. Magister fizjoterapii

Magister fizjoterapii podlega stuzbowo Dyrektorowi COR-MED M&S Diallo Spotka jawna,

odpowiadajac przed nim za poziom $wiadczonej pracy.

Magister fizjoterapii jest zobowigzany do:

przestrzegania ustalonego w zakladzie Regulaminu Pracy, a takze czasu pracy
1 wykorzystywania go w sposob efektywny;

dbania o dobro zaktadu, chronienia jego mienia oraz zachowania tajemnicy informacji
zwiazanej z dzialalnoscia podmiotu leczniczego, ktorych ujawnienie mogloby narazi¢
pracodawce na szkodg;

pelnienia nadzoru nad wykonywanymi w Dziale fizjoterapii zabiegami
fizjoterapeutycznymi, dokonywania biezacej kontroli poszczegolnych zabiegéw oraz
kontroli ich dokumentowania zgodnie z obowigzujgcymi przepisami;

organizacji pracy Dzialu fizjoterapii;

przyjmowania zgloszen pacjentéw i ustalania termindw $wiadczenia ustug w placowce
medycznej oraz tworzenia terminarza wizyt domowych oraz kolejek oczekujacych
zgodnie z obowigzujacymi przepisami;

wykonywania zabiegéw fizjoterapeutycznych i stosowania zabiegdéw w oparciu
ometody fizjoterapeutyczne, zgodnie ze wskazaniami podanym na skierowaniu
lekarskim lub ustalonymi podczas wizyty fizjoterapeutycznej;
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przeprowadzenia skrdconego badania fizjoterapeutycznego przed zabiegiem w celu
ustalenia aktualnych przeciwwskazan:

organizacji miejsca zabiegowego w zaleznosci od rodzaju wykonywanego postepowania
fizjoterapeutycznego;

prowadzenia dokumentacji medycznej postepowania fizjoterapeutycznego zawierajacego
przebieg leczenia zgodnie z obowiazujacymi przepisami w formie papierowej oraz
elektronicznej;

wspolpracy z rodzing lub opiekunami pacjenta, jezeli wystepuje potrzeba wigczenia ich
W proces postepowania fizjoterapeutycznego;

sprawdzenia przed rozpoczgciem zabiegu sprawnosci aparatury i innego sprzetu;

nie oddalania si¢ od czynnych aparatow oraz odpowiedniego dawkowania energii;

pracy w informatycznym systemie rozliczeniowym i obstugi pacjenta, w szczegdlnosci:
weryfikowania danych pacjentéw, ich ubezpieczenia, gromadzenia informacji
dotyczacych pacjenta, ewidencjonowania wykonanych zabiegow;

ewidencjonowania danych wymaganych w AP-KOLCE;

dbania o stan urzadzen i powiadamiania o zaistnialych awariach;

prowadzenia oraz przechowywania dokumentacji zdrowotnej pacjentéw w réznych
uktadach klasyfikacyjnych;

prowadzenia rozliczen i kalkulacji finansowych wykonanych ushug;

przekazywania informacji o ustugach zdrowotnych i mozliwosciach realizacji $wiadczen
w podmiocie leczniczym, a takze w innych placowkach specjalistycznych;
wspoOlpracowania z personelem medycznym w zakresie przeplywu informacji
1 udostgpniania dokumentacji w celu sprawnej obstugi pacjentow;

organizowania stanowiska pracy zgodnie z zasadami SANEPID, BHP, ochrony ppoz.,
ergonomii i ochrony srodowiska;

sledzenia zmian w przepisach dotyczacych pracy na stanowisku magistra fizjoterapii,
wtym w szczegdlnosci Ustawy o finansowaniu swiadczen zdrowotnych ze srodkow
publicznych, Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie rodzajéw i zakresu
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania, Ustawy o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta, Zarzadzenia Prezesa NFZ w rodzaju rehabilitacja lecznicza
oraz Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie §wiadczen gwarantowanych z zakresu
rehabilitacji leczniczej, a takze wszelkich innych, ktorych zapisy maja wplyw na
wykonywane czynnosci powierzone na stanowisku magistra fizjoterapii;

wypelniania na zlecenie lekarza zaswiadczenia oraz skierowania na badania, zabiegi,
transport oraz wszelkiego rodzaju inng dokumentacje medyczna;

sporzadzania odpiséw lub kopii dokumentacji medycznej zgodnie z przyjeta procedurs;
sporzadzania sprawozdan statystycznych z realizacji $wiadczen medycznych wedlug
obowigzujacych przepiséw lub potrzeb pracodawcy;
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— stosowania procedury obstugi obcokrajowcéw i pacjentéw przyjmowanych na zasadach
okreslonych w przepisach o koordynacji oraz pacjentow nieubezpieczonych;

— wykonywania zadan zawodowych przestrzegajac praw pacjenta, tajemnicy zawodowej
oraz stosujac przepisy o ochronie danych osobowych;

— stosowania zasad obiegu dokumentacji medycznej;

— stosowania zasad udzielania pomocy przedmedycznej;

— wspodlpracy z innymi pracownikami zaktadu zdrowotnego oraz innymi placéwkami
medycznymi;

— znajomosci i stosowania obowigzujacych w COR-MED wewnetrznych  procedur,
instrukcji, zarzadzen i systemow.

Magister fizjoterapii ponosi odpowiedzialno$¢ za $wiadczenia medyczne wykonane pacjentom
podmiotu leczniczego oraz prowadzenie dokumentacji medycznej. Dostosowuje swoje
zachowanie do zmian w $rodowisku pracy, uwzgledniajac w szczegolnosci zmiany w przepisach
dotyczacych zakresu obowiazkéw na stanowisku magistra fizjoterapii. Ocenia dziatania swoje
i podejmowane w ramach wspéipracy zespotowej w zakladzie opieki zdrowotnej i przyjmuje
odpowiedzialno$¢ za ich skutki.

Magister fizjoterapii ponosi rowniez odpowiedzialno$¢ za powierzony na tym stanowisku sprzet
oraz dokumentacje.

2. Pielegniarka Podstawowej Opieki Zdrowotnej

Pielggniarka Podstawowej Opieki Zdrowotnej podlega stuzbowo Dyrektorowi COR-MED M&S
Diallo Spotka jawna, odpowiadajac przed nim za poziom $wiadczonej pracy.
Pielggniarka POZ jest zobowigzana do:

— przestrzegania ustalonego w zakladzie Regulaminu Pracy, a takze czasu pracy
i wykorzystywania go w sposob efektywny;

— dbania o dobro zaktadu, chronienia jego mienia oraz zachowania tajemnicy informacji
zwigzanej z dzialalno$cia podmiotu leczniczego, ktérych ujawnienie mogloby narazié
pracodawcg na szkodg;

— sprawowania kompleksowej opieki pielggniarskiej nad zadeklarowanymi do niej
swiadczeniobiorcami, realizujac zlecenia na zabiegi i procedury medyczne, ktérych
wykonanie mozliwe jest w trybie ambulatoryjnym, na podstawie skierowania wydanego
przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego;

— opieki pielegniarskiej nad zadeklarowanymi $wiadczeniobiorcami, ktorzy ze wzgledu na
problemy zdrowotnc wymagaja udziclania systcmatycznych Swiadcezen piclggniarskich
realizowanych w warunkach domowych i nie sa objg¢ci na podstawie odrebnej umowy
(np. Swiadczeniami pielegniarskiej opieki dlugoterminowej domowej), opieka jest
sprawowana zgodnie z ustalonym planem opieki;
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— W przypadkach uzasadnionych wzgledami medycznymi, wylgcznie w  domu

swiadczeniobiorcy i jedynie na zlecenie lekarza poz, do ktérego zadeklarowany jest
swiadczeniobiorca, pobrania materialéw do badan diagnostycznych;

wykonywania s$wiadczenia w ramach profilaktyki gruzlicy, realizowane zgodnie
z warunkami okreslonymi w czgsci 111 zalacznika nr 2 do rozporzadzenia MZ;
realizowania $wiadczen w profilaktyce wieku rozwojowego u dzieci do ukonczenia 6.
roku zycia, zgodnie z warunkami okreslonymi w rozporzadzeniu MZ;

realizacji Swiadczen w profilaktyce wieku rozwojowego dzieci i miodziezy objetych
indywidualnym nauczaniem, o ktérych mowa w § 3 ust. 1 pkt 4 rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 28 sierpnia 2009 r. w sprawie organizacji profilaktycznej opieki
zdrowotnej nad dzie¢mi i miodziezg (Dz. U. Nr 139, poz. 1133), zgodnie z warunkami
okreslonymi w czgsci II zatacznika nr 4 do rozporzadzenia MZ w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu POZ;

wykonywania innych $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, terapeutyczno-
leczniczych, rehabilitacyjnych, pielegnacyjno-higienicznych oraz socjalno-bytowych;
zapewniania jakosci opieki pielegniarskiej i przestrzegania obowiazujacych procedur;
udzielania pomocy przedlekarskie;j;

dokumentowania $wiadczen zdrowotnych zgodnie z obowigzujacymi przepisami;
postugiwania si¢ sprzetem i aparaturg medyczna;

prowadzenia promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej;

organizowania i planowania pracy na wlasnym stanowisku pracy, w tym przekazywania
zapotrzebowania na Srodki i sprzet medyczny wymagany przepisami prawa do
dzialalnosci gabinetu (np. leki, material opatrunkowy, sprzet medyczny, Ssrodki
dezynfekcyjne);

dezynfekowania narzedzia, sprzetu medycznego oraz przygotowywania zestawow do
sterylizacji;

prowadzenia oraz przechowywania dokumentacji medycznej w réznych uktadach
klasyfikacyjnych;

wspolpracowania z personelem medycznym w zakresie przeptywu informacji
1 udostgpniania dokumentacji w celu sprawnej obstugi pacjentow;

organizowania stanowiska pracy zgodnie z zasadami SANEPID, BHP, ochrony ppoz.,
ergonomii i ochrony srodowiska;

Sledzenia zmian w przepisach Ministra Zdrowia, Narodowego Funduszu Zdrowia, Izb
Pielegniarek i1 Potoznych dotyczacych pracy na stanowisku pielegniarki, a takze
wszelkich innych, ktorych zapisy maja wplyw na wykonywane czynnosci powierzone na
stanowisku pielegniarki;

weryfikowania danych pacjentéw w programie informatycznym, gromadzenia informacji
dotyczacych danych pacjentow, przeprowadzonych zabiegéw, weryfikowania ich
ubezpieczenia i ztozonej deklaracji wyboru Pielegniarki POZ;
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sporzadzania sprawozdan statystycznych z realizacji $wiadczef medycznych wedtug
obowigzujacych przepisow lub potrzeb pracodawcy;

stosowania procedury obstugi obcokrajowcow, pacjentow przyjmowanych na zasadach
okreslonych w przepisach o koordynacji oraz pacjentéw nieubezpieczonych;

wykonywania zadan zawodowych przestrzegajac praw pacjenta, tajemnicy zawodowej
oraz stosujgc przepisy o ochronie danych osobowych;

stosowania przyjetych zasad obiegu dokumentacji medycznej;

wspolpracy z innymi pracownikami zakladu zdrowotnego oraz innymi placéwkami
medycznymi;

znajomosci i stosowania obowigzujacych w COR-MED wewngtrznych procedur,
instrukcji, zarzadzen i systemow.

Pielgegniarka POZ ponosi odpowiedzialnosé¢ za obstuge pacjentéw podmiotu leczniczego oraz
prowadzenie dokumentacji medycznej. Dostosowuje swoje zachowanie do zmian w $rodowisku
pracy, uwzgledniajac w szczegolnosci zmiany w przepisach dotyczacych zakresu obowigzkow
na stanowisku pielggniarki.

Pielggniarka POZ ponosi réwniez odpowiedzialnosé¢ za powierzony na tym stanowisku sprzet

oraz dokumentacje.

3. Pielegniarka prowadzgca Punkt Szczepien i Poradnig¢ Dziecieca

Pielggniarka podlega stuzbowo Dyrektorowi COR-MED M&S Diallo Spotka jawna,

odpowiadajac przed nim za poziom $wiadczonej pracy.

Pielegniarka jest zobowigzana do:

przestrzegania ustalonego w zakladzie Regulaminu Pracy, a takze czasu pracy

1 wykorzystywania go w sposob efektywny:;

dbania o dobro zakltadu, chronienia jego mienia oraz zachowania tajemnicy informacji

zwigzanej z dziatalnoscia podmiotu leczniczego, ktorych ujawnienie mogtoby narazié

pracodawcg na szkode.

prowadzenia Poradni dla Dzieci Zdrowych oraz Poradni dla Dzieci Chorych, w tym

w szczegolnoscei:

o wykonywania i dokumentowania szczepien ochronnych w sposob zgodny
z obowigzujacymi przepisami;

o wykonywania niezbednych pomiar6w, m.in. ci$nienia t¢tniczego, tetna, temperatury,
ostrosci wzroku, stuchu, masy ciata, wzrostu,

o wykonywania testow przesiewowych wg wykazu $wiadczen gwarantowanych
w rodzaju POZ;

o wykonywania bilanséw zdrowia wg wykazu $wiadczen gwarantowanych w rodzaju
POZ;
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o prowadzenia Ksig¢gi Grup Dyspanseryjnych wg obowiazujacych przepisow;

o wspdlpracy z pielegniarkg w srodowisku nauczania i wychowania;

zapewniania jakosci opieki pielegniarskiej i przestrzegania obowigzujgcych procedur;
udzielania pomocy przedlekarskiej;

podania choremu lekéw oraz wykonywania wszelkich zabiegow zgodnie ze zleceniem
lekarza;

dokumentowania $wiadczen zdrowotnych zgodnie z obowigzujacymi przepisami;
postugiwania si¢ sprzetem i aparaturg medyczna;

prowadzenia promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej;

organizowania i planowania pracy na wlasnym stanowisku pracy, w tym przekazywanie
zapotrzebowania na $rodki i sprzet medyczny wymagany przepisami prawa
w dziatalnosci gabinetu (np. leki, material opatrunkowy, sprzet medyczny, Srodki
dezynfekcyjne itp.);

dezynfekowania narzedzia, sprzetu medycznego oraz przygotowywania zestawow do
sterylizacji;

prowadzenia oraz przechowywania dokumentacji medycznej w réznych uktadach
klasyfikacyjnych;

wspolpracowania z personelem medycznym w  zakresie przeptywu informacji
i udostepniania dokumentacji w celu sprawnej obstugi pacjentow;

organizowania stanowiska pracy zgodnie z zasadami SANEPID, BHP, ochrony ppoz.,
ergonomii i ochrony srodowiska;

Sledzenia zmian w przepisach Ministra Zdrowia, Narodowego Funduszu Zdrowia, Izb
Pielggniarek i Poloznych dotyczacych pracy na stanowisku pielegniarki, a takze
wszelkich innych, ktoérych zapisy maja wptyw na wykonywane czynnosci powierzone na
stanowisku pielegniarki;

weryfikowania danych pacjentéw, ich ubezpieczenia i zlozonych deklaracji wyboru
w zakresie POZ, gromadzenia informacji dotyczgcych pacjenta, ewidencjonowania
wykonanych zabiegow;

sporzadzania sprawozdan statystycznych z realizacji $wiadczen medycznych wedtug
obowigzujacych przepiséw i potrzeb pracodawcy;

stosowania procedury obstugi obcokrajowcoOw i pacjentoéw przyjmowanych na zasadach
okreslonych w przepisach o koordynacji oraz pacjentow nieubezpieczonych;
wykonywania zadan zawodowych przestrzegajgc praw pacjenta, tajemnicy zawodowej
oraz stosujgc przepisy o ochronie danych osobowych;

stosowania zasad obiegu dokumentacji medycznej;

wspolpracy z innymi pracownikami zaktadu zdrowotnego oraz innymi placéwkami
medycznymi;

znajomosci 1 stosowania obowigzujacych w COR-MED wewnetrznych procedur,
instrukcji, zarzadzen i systemow.
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Pielggniarka ponosi odpowiedzialnos¢ za obstuge pacjentéw podmiotu leczniczego oraz
prowadzenie dokumentacji medycznej. Dostosowuje swoje zachowanie do zmian w $rodowisku
pracy, uwzgledniajac w szczegolnosci zmiany w przepisach dotyczacych zakresu obowigzkow
na stanowisku pielegniarki.

Pielegniarka ponosi rowniez odpowiedzialno$é¢ za powierzony na tym stanowisku sprzet oraz
dokumentacje. .

4. Pielegniarka szkolna

Pielegniarka podlega stuzbowo Dyrektorowi COR-MED M&S Diallo Spotka jawna,
odpowiadajac przed nim za poziom $wiadczonej pracy.
Pielggniarka jest zobowigzana do:

przestrzegania ustalonego w zakladzie Regulaminu Pracy, a takze czasu pracy
1 wykorzystywania go w sposob efektywny;

dbania o dobro zaktadu, chronienia jego mienia oraz zachowania tajemnicy informacji
zwigzanej z dziatalno$cig podmiotu leczniczego, ktérych ujawnienie mogloby narazi¢
pracodawce na szkode;

sprawowania opieki zdrowotnej nad uczniami w Srodowisku nauczania i wychowania
poczawszy od oddziatdw przedszkolnych w szkotach podstawowych do ostatniej klasy
szkoty ponadpodstawowej, z wytaczeniem szkoét dla dorostych;

wykonywania i interpretacji testow przesiewowych, zgodnie z warunkami okre$lonymi
w odpowiednich przepisach;

kierowania postgpowaniem poprzesiewowym oraz sprawowanie opieki nad uczniami
z nieprawidtowymi wynikami testow;

udzielania czynnego poradnictwa dla uczniéw z problemami zdrowotnymi;

sprawowania opieki nad uczniami z chorobami przewleklymi i niepelnosprawnoscia,
wtym realizacji $wiadczen pielggniarskich oraz wylacznie na podstawie zlecenia
lekarskiego i w porozumieniu z lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej, na ktérego
liscie $wiadczeniobiorcow znajduje si¢ uczen, zabiegdw i procedur leczniczych
koniecznych do wykonania u ucznia w trakcie pobytu w szkole;

udzielania pomocy przedlekarskiej w przypadku nagtych zachorowan, urazow i zatrué;
doradztwa dla dyrektora szkoty w sprawie warunkow bezpieczenstwa ucznidow,
organizacji positkow i warunkéw sanitarnych w szkole;

edukacji w zakresie zdrowia jamy ustne;j;

prowadzenie u uczniéw szkol podstawowych (klasy I-VI) grupowej profilaktyki
fluorkowej metoda nadzorowanego szczotkowania zgbow preparatami fluorkowymi 6
razy w roku, w odst¢pach co 6 tygodni;

udzialu w planowaniu, realizacji i ocenie edukacji zdrowotne;.
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pomocy w organizowaniu szczepien ochronnych;

zapewniania jakosci opieki pielegniarskiej i przestrzegania obowigzujacych procedur;
podania choremu lekéw oraz wykonywania wszelkich zabiegow zgodnie ze zleceniem
lekarza;

dokumentowania swiadczen zdrowotnych zgodnie z obowiazujacymi przepisami;
postugiwania si¢ sprzetem i aparaturg medyczna;

prowadzenia promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej;

organizowania i planowania pracy na wlasnym stanowisku pracy, w tym przekazywania
zapotrzebowania na $rodki i sprzgt medyczny wymagany przepisami prawa
w dziatalnosci gabinetu;

dbania o prawidlowe zabezpieczenie komérki organizacyjnej (leki, materiat
opatrunkowy, sprzet medyczny, srodki dezynfekcyjne itp.);

dezynfekowania narzedzia, sprzetu medycznego oraz przygotowywania zestawéw do
sterylizacji;

prowadzenia oraz przechowywania dokumentacji medycznej w roznych ukladach
klasyfikacyjnych;

wspolpracowania z personelem medycznym w zakresie przeptywu informacii
i udostepniania dokumentacji w celu sprawnej obstugi pacjentow;

organizowania stanowiska pracy zgodnie z zasadami SANEPID, BHP, ochrony ppoz.,
ergonomii i ochrony srodowiska;

sledzenia zmian w przepisach Ministra Zdrowia, Narodowego Funduszu Zdrowia, Izb
Pielegniarek i Poloznych dotyczacych pracy na stanowisku pielegniarki, a takze
wszelkich innych, ktérych zapisy maja wptyw na wykonywane czynnosci powierzone na
stanowisku pielegniarki;

weryfikowania danych pacjentow w systemie informatycznym, gromadzenia informacji
dotyczacych danych pacjenta, weryfikowania aktywnych deklaracji w zakresie POZ;
sporzadzania sprawozdan statystycznych z realizacji $wiadczen medycznych wedlug
obowigzujacych przepisoOw lub potrzeb pracodawcy;

stosowania procedury obstugi obcokrajowcdw i pacjentow przyjmowanych na zasadach
okreslonych w przepisach o koordynacji oraz procedury obstugi pacjentéw
nieubezpieczonych;

wykonywania zadan zawodowych przestrzegajac praw pacjenta, tajemnicy zawodowej i
przepiséw o ochronie danych osobowych;

stosowania zasad obiegu dokumentacji medycznej;

wspolpracy z innymi pracownikami zakladu zdrowotnego oraz innymi placéwkami
medycznymi;

znajomosci 1 stosowania obowigzujacych w COR-MED wewnetrznych procedur,
instrukcji, zarzadzen i systemow.
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Pielggniarka ponosi odpowiedzialnos¢ za obstuge pacjentéw podmiotu leczniczego oraz
prowadzenie dokumentacji medycznej. Dostosowuje swoje zachowanie do zmian w $rodowisku
pracy, uwzgledniajac w szczegblnosci zmiany w przepisach dotyczacych zakresu obowigzkow
na stanowisku pielegniarki.

Pielggniarka ponosi rowniez odpowiedzialnosé¢ za powierzony na tym stanowisku sprzet oraz
dokumentacje.

S. Pielegniarka

Pielggniarka podlega stuzbowo Dyrektorowi COR-MED M&S Diallo Spotka jawna,
odpowiadajac przed nim za poziom $wiadczonej pracy.
Pielegniarka jest zobowigzana do:

przestrzegania ustalonego w zakladzie Regulaminu Pracy, a takze czasu pracy
1 wykorzystywania go w sposob efektywny;

dbania o dobro zaktadu, chronienia jego mienia oraz zachowania tajemnicy informacji
zwigzanej z dziatalnoscia podmiotu leczniczego, ktorych ujawnienie mogloby narazié
pracodawce na szkode;

zapewniania jakosci opieki pielegniarskiej i przestrzegania obowiazujacych procedur;
udzielania pomocy przedlekarskiej;

podania choremu lekéw oraz wykonywania wszelkich zabiegéw zgodnie ze zleceniem
lekarza;

dokumentowania swiadczen zdrowotnych w formie papierowej i elektronicznej zgodnie
z obowiagzujacymi przepisami;

postugiwania si¢ sprzetem i aparaturg medyczng;

prowadzenia promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej;

organizowania i planowania pracy na wlasnym stanowisku pracy, w tym przekazywanie
zapotrzebowania na S$rodki i sprzet medyczny wymagany przepisami prawa w
dziatalnosci gabinetu (np. leki, material opatrunkowy, sprzet medyczny, $rodki
dezynfekcyjne);

dezynfekowania narzedzia, sprzetu medycznego oraz przygotowywania zestawow do
sterylizacji;

prowadzenia oraz przechowywania dokumentacji medycznej w roznych ukladach
klasyfikacyjnych;

wspltpracowania z personelem medycznym w zakresie przeptywu informacji
1 udostegpniania dokumentacji w celu sprawnej obstugi pacjentow;

obshugi kasy fiskalnej w Rejestracji;

organizowania stanowiska pracy zgodnie z zasadami SANEPID, BHP, ochrony ppoz.,
ergonomii i ochrony srodowiska;




Zatqcznik nr 4 do Wewngtrznego systemu zarzqdzania jakosciq i bezpieczenstwem

— Sledzenia zmian w przepisach Ministra Zdrowia, Narodowego Funduszu Zdrowia, Izb
Pielggniarek i Poloznych dotyczacych pracy na stanowisku pielegniarki, a takze
wszelkich innych, ktérych zapisy maja wplyw na wykonywane czynnosci powierzone na
stanowisku pielegniarki;

— pracy w informatycznym systemie rozliczeniowym i obstugi pacjenta, w szczegdlnosci:
weryfikowania danych pacjentéw, ich ubezpieczenia oraz aktywnych deklaracji
w zakresie POZ, gromadzenia informacji dotyczacych pacjenta, ewidencjonowania
wykonanych zabiegow;

— sporzadzania sprawozdan statystycznych z realizacji $wiadczen medycznych wedtug
obowigzujacych przepiséw lub potrzeb pracodawcy;

— stosowania procedury obstugi obcokrajowcéw i pacjentow przyjmowanych na zasadach
okreslonych w przepisach o koordynacji oraz pacjentéw nieubezpieczonych;

— wykonywania zadan zawodowych przestrzegajac praw pacjenta, tajemnicy zawodowej
oraz przepiséw o ochronie danych osobowych;

— sporzgdzania odpiséw lub kopii dokumentacji medycznej zgodnie z przyjeta procedura;

— stosowania zasad obiegu dokumentacji medycznej;

— Wwspllpracy z innymi pracownikami zakladu zdrowotnego oraz innymi placéwkami
medycznymi;

— znajomosci i stosowania obowigzujacych w COR-MED wewnetrznych procedur,
instrukcji, zarzadzen i systemow.

Pielegniarka ponosi odpowiedzialno$¢ za obstuge pacjentéw podmiotu leczniczego oraz
prowadzenie dokumentacji medycznej. Dostosowuje swoje zachowanie do zmian w srodowisku
pracy, uwzgledniajgc w szczego6lnosci zmiany w przepisach dotyczacych zakresu obowigzkow
na stanowisku pielegniarki.

Pielegniarka ponosi réwniez odpowiedzialno$¢ za powierzony na tym stanowisku sprzet oraz

dokumentacje.

6. Polozna Podstawowej Opieki Zdrowotnej, polozna w Poradni

polozniczo-ginekologicznej

Potozna podlega stuzbowo Dyrektorowi COR-MED M&S Diallo Spotka jawna, odpowiadajac
przed nim za poziom $§wiadczonej pracy.
Polozna jest zobowigzana do:

— przestrzegania ustalonego w zakladzie Regulaminu Pracy, a takze czasu pracy
1 wykorzystywania go w sposob efektywny;

— dbania o dobro zaktadu, chronienia jego mienia oraz zachowania tajemnicy informacji
zwigzane] z dzialalnoscia podmiotu leczniczego, ktorych ujawnienie mogloby narazié

pracodawce na szkodeg;
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— podejmowania dziatan z zakresu:
o promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej,
profilaktyki choréb,
swiadczen pielggnacyjnych,
swiadczen leczniczych,

O O O O

swiadczen diagnostycznych,
o swiadczeni rehabilitacyjnych;

— realizacji kompleksowej opieki nad rodzing w zakresie zgodnym z jej przygotowaniem

zawodowym, obejmujgcym:
o opieke przedkoncepcyjna,
o opiekg okotoporodowa nad kobieta, noworodkiem i rodzina,
o opieke w schorzeniach ginekologicznych i onkologicznych,
o opiek¢ nad ptodem, noworodkiem i niemowleciem,
o opieke nad kobieta w kazdym okresie zycia;

— realizacji wizyt patronazowych obejmujacych opieka dzieci do ukoficzenia 2. miesigca
zycia oraz kobiety w okresie pologu, z czgstotliwo$cia okreslong w rozporzadzeniu MZ
w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu Podstawowej Opieki Zdrowotnej;

— realizacji wizyt profilaktycznych obejmujagcych m. in. wizyty z zakresu edukacji
przedporodowej oraz wizyty w opiece pielggnacyjnej nad kobieta po operacji
ginekologicznej lub onkologiczno-ginekologicznej obejmujace okres od momentu
wypisu ze szpitala do catkowitego zagojenia si¢ rany pooperacyjnej (realizowane na
podstawie skierowania)

— wspotpracy z: lekarzem potoznikiem 1 ginekologiem udzielajacym s$wiadczen
specjalistycznych, z lekarzem rodzinnym, pediatra, pielegniarka srodowiskowa/rodzinng,
pracownikiem  socjalnym oraz z  oddziatami  potozniczo/ginekologicznymi
1 noworodkowymi w obszarze dziatania potozne;j;

— zapewnienia kompleksowej i calosciowej opieki powierzonym jej podopiecznym;

— pobieranie materialdw do badan diagnostycznych;

— przyjmowania zgloszen pacjentek i ustalania termindéw $wiadczenia uslug w placowce
medycznej oraz tworzenia terminarza wizyt domowych oraz kolejek oczekujacych
zgodnie z obowigzujgcymi przepisami;

— zapewniania jakosci opieki potozniczej i przestrzegania obowigzujacych procedur;

— udzielania pomocy przedlekarskiej;

— podania pacjentowi lekéw oraz wykonywania wszelkich zabiegéw zgodnie ze zleceniem
lekarza;

— dokumentowania $wiadczen zdrowotnych w postaci papierowej i elektronicznej zgodnie
z obowigzujacymi przepisami;

— postugiwania si¢ sprzg¢tem i aparaturag medyczna;

— organizowania i planowania pracy na wlasnym stanowisku pracy, w tym przekazywanie
zapotrzebowania na S$rodki 1 sprzet medyczny wymagany przepisami prawa
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w dziatalnosci gabinetu (np. leki, materiat opatrunkowy, sprzet medyczny, srodki
dezynfekcyjne);

dezynfekowania narzedzia, sprzetu medycznego oraz przygotowywania zestawdéw do
sterylizacji;

prowadzenia oraz przechowywania dokumentacji medycznej w réznych uktadach
klasyfikacyjnych;

przekazywania informacji o ustugach zdrowotnych i mozliwo$ciach realizacji swiadczen
w podmiocie leczniczym, a takze w innych placéwkach specjalistycznych;

Kierowania pacjentow i przekazywania ich dokumentow zdrowotnych do wiasciwych
laboratoriow i gabinetow specjalistycznych;

wspllpracowania z personelem medycznym w zakresie przeptywu informacji
1 udostgpniania dokumentacji w celu sprawnej obstugi pacjentow;

organizowania stanowiska pracy zgodnie z zasadami SANEPID, BHP, ochrony ppoz.,
ergonomii i ochrony srodowiska;

sledzenia zmian w przepisach Ministra Zdrowia, Narodowego Funduszu Zdrowia, Izb
Pielegniarek i Potoznych dotyczacych pracy na stanowisku potoznej, a takze wszelkich
innych, ktérych zapisy maja wplyw na wykonywane czynnosci powierzone na
stanowisku potozne;j;

pracy w informatycznym systemie rozliczeniowym i obstugi pacjenta, w szczeg6lnosci:
weryfikowania danych pacjentéw, ich ubezpieczenia oraz aktywnych deklaracji
w zakresie POZ, gromadzenia informacji dotyczacych pacjenta, ewidencjonowania
wykonanych wizyt i zabiegdw;

sporzadzania odpiséw lub kopii dokumentacji medycznej zgodnie z przyjeta procedura;
sporzadzania sprawozdan statystycznych z realizacji $wiadczen medycznych wedlug
obowigzujacych przepiséw lub potrzeb pracodawcy;

stosowania procedury obstugi obcokrajowcdw i pacjentow przyjmowanych na zasadach
okreslonych w przepisach o koordynacji oraz pacjentow nieubezpieczonych;
wykonywania zadan zawodowych przestrzegajac praw pacjenta, tajemnicy zawodowej
1 stosujac przepisy o ochronie danych osobowych;

stosowania zasad obowigzujacych podczas pobierania materialu do badan oraz
wydawania wynikow badan laboratoryjnych oraz $cistej wspdtpracy z Laboratorium;
wspolpracy z innymi pracownikami zakladu zdrowotnego oraz innymi placéwkami
medycznymi;

znajomosci 1 stosowania obowiagzujacych w COR-MED wewnetrznych procedur,
instrukcji, zarzadzen i systemow.

Polozna ponosi odpowiedzialno§¢ za obstuge pacjentow podmiotu leczniczego oraz

prowadzenie dokumentacji medycznej. Dostosowuje swoje zachowanie do zmian w Srodowisku

pracy, uwzgledniajac w szczegdlnosci zmiany w przepisach dotyczacych zakresu obowigzkow

na stanowisku potozne;j.

12




Zatqgcznik nr 4 do Wewnetrznego systemu zarzqdzania Jakosciq i bezpieczenstwem

Polozna ponosi réwniez odpowiedzialnos¢ za powierzony na tym stanowisku sprzet oraz
dokumentacje.

7. Rejestratorka medyczna

Rejestratorka medyczna podlega stuzbowo Dyrektorowi COR-MED M&S Diallo Spotka jawna,
odpowiadajgc przed nim za poziom $wiadczonej pracy.
Rejestratorka medyczna jest zobowigzana do:

przestrzegania ustalonego w zakladzie Regulaminu Pracy, a takze czasu pracy
i wykorzystywania go w sposob efektywny;

dbania o dobro zaktadu, chronienia jego mienia oraz zachowania tajemnicy informacji
zwigzanej z dziatalno$cig podmiotu leczniczego, ktérych ujawnienie mogloby narazi¢
pracodawce na szkode;

przyjmowania zgloszen pacjentdow i ustalania terminéw $wiadczenia ustug w placowce
medycznej oraz tworzenia terminarza wizyt domowych oraz kolejek oczekujacych
zgodnie z obowigzujgcymi przepisami;

prowadzenia oraz wlasciwego przechowywania dokumentacji zdrowotnej pacjentow
w réznych uktadach klasyfikacyjnych;

prowadzenie rozliczen i kalkulacji finansowych wykonanych ustug;

obstugi kasy fiskalnej w Rejestracji;

sporzgdzania okresowych sprawozdan statystycznych, finansowych i medycznych;
przekazywania informacji o ustugach zdrowotnych i mozliwosciach realizacji $wiadczen
w podmiocie leczniczym, a takze w innych placowkach specjalistycznych;

kierowania pacjentow i przekazywania ich dokumentéw zdrowotnych do wiasciwych
laboratoriéw i gabinetéw specjalistycznych;

wspotpracowania z personelem medycznym w zakresie przeptywu informacji
1 udostepniania dokumentacji w celu sprawnej obstugi pacjentow;

organizowanie stanowiska pracy zgodnie z zasadami BHP, ochrony ppoz., ergonomii
i ochrony srodowiska;

Sledzenia zmian w przepisach dotyczacych pracy na stanowisku rejestratorki medyczne;j,
w tym w szczeg6lnosci Ustawy o finansowaniu $wiadczen zdrowotnych ze srodkow
publicznych, Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie rodzajow i zakresu
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania, Ustawy o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta, a takze wszelkich innych, ktorych zapisy maja wplyw na
wykonywane czynnosci powierzone na stanowisku rejestratorki medycznej;

pracy w informatycznym systemie rozliczeniowym i obstugi pacjenta, w szczegdlnosci:
weryfikowania danych pacjentéw, ich ubezpieczenia oraz aktywnych deklaracji
w zakresie POZ, gromadzenia informacji dotyczacych pacjenta, ewidencjonowania
wizyt i zabiegow;
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— Wwypelniania na zlecenie lekarza zaswiadczenia oraz skierowania na badania, zabiegi,
transport oraz wszelkiego rodzaju inng dokumentacje medyczna;

— sporzadzania odpiséw lub kopii dokumentacji medycznej pacjentéw zgodnie z przyjeta
procedurg;

— sporzadzania sprawozdania z realizacji $wiadczen medycznych wedhug obowigzujacych
przepiséw i potrzeb pracodawcy;

— archiwizowania dokumentacji medycznej znajdujacej sic w Punkcie rejestracji;

— stosowania procedury obstugi obcokrajowcéw i pacjentow przyjmowanych na zasadach
okreslonych w przepisach o koordynacji oraz pacjentow nieubezpieczonych;

— wykonywania zadan zawodowych przestrzegajac praw pacjenta, tajemnicy zawodowej
1 przepiséw o ochronie danych osobowych;

— stosowania zasad obiegu dokumentacji medyczne;j;

— stosowania zasad udzielania pomocy przedmedycznej;

— stosowania zasad obowigzujacych podczas wydawania wynikéw badan laboratoryjnych
oraz Scistej wspotpracy z Laboratorium;

— wspdlpracy z innymi pracownikami zakladu zdrowotnego oraz innymi placowkami
medycznymi;

— znajomosci i stosowania obowigzujacych w COR-MED wewnetrznych procedur,
instrukcji, zarzadzen i systemow.

Rejestratorka medyczna ponosi odpowiedzialno$¢ za obstuge pacjentéw w punkcie rejestracji
podmiotu leczniczego oraz prowadzenie dokumentacji medycznej. Dostosowuje swoje
zachowanie do zmian w srodowisku pracy, uwzgledniajac w szczegdlnosci zmiany w przepisach
dotyczacych zakresu obowiazkow na stanowisku rejestratorki medycznej. Ocenia dziatania
swoje 1podejmowane w ramach wspolpracy zespolowej w zakladzie opieki zdrowotnej
i przyjmuje odpowiedzialnos¢ za ich skutki.

Rejestratorka medyczna ponosi réwniez odpowiedzialnos¢ za powierzony na tym stanowisku

sprzet oraz dokumentacjg.

8. Technik analityki medycznej

Technik analityki medycznej podlega stuzbowo Dyrektorowi COR-MED M&S Diallo Spotka
jawna, odpowiadajgc przed nim za poziom $wiadczonej pracy.
Technik analityki medycznej jest zobowigzany do:
— przestrzegania ustalonego w zakladzie Regulaminu Pracy, a takze czasu pracy
1 wykorzystywania go w sposob etektywny;
— dbania o dobro zakladu, chronienia jego mienia oraz zachowania tajemnicy informacji
zwigzane] z dzialalnos$cia podmiotu leczniczego, ktérych ujawnienie mogltoby narazié
pracodawce na szkodg;

— pobierania materialéw do badan diagnostycznych;
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wykonywania czynnosci zwiazanych z badaniem materiatu;

w przypadku uzyskania wyniku odbiegajacego od normy i zagrazajacego zyciu pacjenta
powiadomienia lekarza kierujgcego na badanie;

dokumentowania rodzaju pobranego materiatu oraz otrzymanych wynikow badan
w formie papierowej oraz elektronicznej zgodnie z obowigzujacymi przepisami;
prowadzenia dokumentacji, statystyki badan oraz sprawozdan statystycznych z realizacji
swiadezen medycznych wedtug obowiazujacych przepiséw lub potrzeb pracodawcy;
utrzymania porzadku w pracowni;

obstugi kasy fiskalnej w Laboratorium;

przestrzegania zasad przechowywania odczynnikow;

wspolpracy z pielegniarkami POZ, lekarzami zlecajacymi badania oraz laboratoriami
wspolpracujacymi z Laboratorium COR-MED NZOZ M&S Diallo;

zapewniania jakosci wykonywanych badan i przestrzegania obowiazujacych procedur;
udzielania pomocy przedlekarskiej;

postugiwania si¢ sprzetem i aparaturg medyczna;

organizowania i planowania pracy na wlasnym stanowisku pracy, w tym przekazywanie
zapotrzebowania na S$rodki i sprzet medyczny wymagany przepisami prawa
w dzialalnosci Laboratorium (np. material opatrunkowy, sprzet medyczny, $rodki
dezynfekcyjne);

dezynfekowania narzedzia, sprz¢tu medycznego oraz przygotowywania zestawow do
sterylizacji;

przekazywania informacji o ustugach zdrowotnych i mozliwosciach realizacji $wiadczen
w podmiocie leczniczym, a takze w innych placowkach specjalistycznych;

kierowania pacjentow i przekazywania ich dokumentow zdrowotnych oraz materiatu do
badan do wiasciwych laboratoridw i gabinetow specjalistycznych;

wspolpracowania z personelem medycznym w zakresie przeptywu informacji
i udostepniania dokumentacji w celu sprawnej obstugi pacjentow;

organizowania stanowiska pracy zgodnie z zasadami SANEPID, BHP, ochrony ppoz.,
ergonomii i ochrony srodowiska;

$ledzenia zmian w przepisach Ministra Zdrowia, Narodowego Funduszu Zdrowia,
Ustawy o diagnostyce laboratoryjnej dotyczacych pracy na stanowisku technika analityki
medycznej, a takze wszelkich innych, ktérych zapisy maja wplyw na wykonywane
czynnosci powierzone na stanowisku technika analityki medyczne;j;

pracy w informatycznym systemie rozliczeniowym i obstugi pacjenta, w szczegdlnosci:
weryfikowania danych pacjentow, gromadzenia informacii dotyczacych pacjenta oraz
wykonanych badan wraz z ich wynikami;

sporzadzania odpiséw lub kopii dokumentacji medycznej zgodnie z przyjeta procedura;
stosowania procedury obstugi obcokrajowcdw i pacjentow przyjmowanych na zasadach
okreéloﬁych w przepisach o koordynacji oraz obstugi pacjentow nieubezpieczonych;
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— wykonywania zadan zawodowych przestrzegajac praw pacjenta, tajemnicy zawodowe;j
oraz przepisOw o ochronie danych osobowych;

— stosowania zasad obiegu dokumentacji medycznej;

— stosowania zasad obowigzujacych podczas pobierania materiatu do badad oraz
wydawania wynikow badan laboratoryjnych;

— Wwspllpracy z innymi pracownikami zakladu zdrowotnego oraz innymi placdwkami
medycznymi;

— znajomosci i stosowania obowigzujacych w COR-MED wewnetrznych procedur,
instrukcji, zarzadzen i systemow.

Technik analityki medycznej ponosi odpowiedzialno$é za obstuge pacjentéw podmiotu
leczniczego oraz prowadzenie dokumentacji medycznej. Dostosowuje swoje zachowanie do
zmian w Srodowisku pracy, uwzgledniajac w szczegdlnosci zmiany w przepisach dotyczacych
zakresu obowigzkoéw na stanowisku technika analityki medycznej.

Technik analityki medycznej ponosi réwniez odpowiedzialnosé za powierzony na tym
stanowisku sprzet oraz dokumentacje.

9. Specjalista ds. administracji, administrator systemow i sieci
komputerowych COR-MED

Specjalista ds. administracji, administrator systemow i sieci komputerowych COR-MED,
prowadzacy rozliczenia uméw z NFZ podlega stuzbowo Dyrektorowi COR-MED M&S Diallo
Spotka jawna, odpowiadajac przed nim za poziom $wiadczonej pracy.

Pracownik jest zobowigzany do:

— przestrzegania ustalonego w zakladzie Regulaminu Pracy, a takze czasu pracy
i wykorzystywania go w sposob efektywny;

— dbania o dobro zaktadu, chronienia jego mienia oraz zachowania tajemnicy informacji
zwigzanej z dzialalnoscia podmiotu leczniczego, ktérych ujawnienie mogloby narazié
pracodawce na szkodg;

— nadzorowania pracy systemu komputerowego podmiotu leczniczego, w tym:

o administrowania sieci komputerowych we wszystkich poradniach, wykonywania
czynnosci zwigzanych z wymiang, modernizacjg i zglaszaniem napraw biezacych
sprzetu komputerowego,

o testowania i sprawdzania sprze¢tu komputerowego pod wzgledem poprawnosci
dziatania,

o nadzorowania dzialania systemu komputerowego,

o udzialu w przetwarzaniu i przysytaniu sprawozdan i innych danych do NFZ.

— instalacji nowych programow;
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zglaszania uwag dotyczacych zmian merytorycznych w programach  juz
eksploatowanych dostawcom programow;

prognozowania potrzeb i zapotrzebowan dotyczacych systemu komputerowego
w przysztosci,

wspllpraca z pozostatymi komorkami organizacyjnymi w zakresie zagadnien
zwigzanych z informatyka-komputeryzacja;

definiowania parametréw technicznych i wymagan funkcjonalnych specjalistycznych
systemow medycznych;

szkolenia uzytkownikow z zakresu obstugi systemu informatycznego:

dbania o ochrong danych osobowych zawartych na nosnikach elektronicznych;
zabezpieczenia dostgpu do danych podlegajacych ochronie;

sporzadzania okresowych sprawozdan statystycznych, finansowych i medycznych;
przygotowywania ofert konkursowych do Narodowego Funduszu Zdrowia;

rozliczania uméw zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia;

wspolpracowania z personelem medycznym w zakresie przeplywu informacji
i udostepniania dokumentacji w celu sprawnej obstugi pacjentow;

organizowanie stanowiska pracy zgodnie z zasadami BHP, ochrony ppoz., ergonomii
i ochrony $rodowiska;

sledzenia zmian w przepisach dotyczacych pracy na wtasnym stanowisku;

wykonywania zadan zawodowych przestrzegajac praw pacjenta, tajemnicy zawodowej
oraz przepisdéw o ochronie danych osobowych;

wspOlpracy z innymi pracownikami zakladu zdrowotnego oraz innymi placéwkami
medycznymi;

znajomosci 1 stosowania obowigzujacych w COR-MED wewngtrznych procedur,
instrukcji, zarzadzen i systemow.

Pracownik ponosi réwniez odpowiedzialno$¢ za powierzony na tym stanowisku sprzet oraz

dokumentacje.

10. Pracownik administracyjno-biurowy prowadzgcy rozliczanie umow
z Narodowym Funduszem Zdrowia

Pracownik administracyjno-biurowy, rozliczajagcy umowy z NFZ podlega stuzbowo
Dyrektorowi COR-MED M&S Diallo Spotka jawna, odpowiadajac przed nim za poziom

$wiadczonvch ustug.
Pracownik jest zobowigzany do:

— przestrzegania ustalonego w zaktadzie Regulaminu Pracy, a takze wykorzystania czasu

pracy w sposob efektywny;
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— dbania o dobro zakladu, chronienia jego mienia oraz zachowania tajemnicy informacji
zwigzanej z dziatalno$cia podmiotu leczniczego, ktérych ujawnienie mogtoby narazi¢
pracodawce na szkode;

— prowadzenia ewidencji miesiecznej i rocznej czasu pracy pracownikow;

— prowadzenie akt osobowych pracownikow;

— sporzgdzanie list obecnosci dla pracownikow:;

— prowadzenie ewidencji udzielonych $wiadczen medycznych w formie elektronicznej
zgodnie z aktualnymi przepisami;

— wprowadzania do systemu informatycznego obstugi przychodni deklaracji wyboru
pacjenta do lekarza/pielegniarki/poloznej oraz ich archiwizacji;

— sporzadzania okresowych sprawozdan statystycznych, finansowych i medycznych;

— prowadzenia zbiorczej dokumentacji wizyt poszczegdlnych poradni;

— wspolpracowania z personelem medycznym w zakresie przeptywu informacji;

— organizowanie stanowiska pracy zgodnie z zasadami BHP, ochrony ppoz., ergonomii
1 ochrony srodowiska;

— Sledzenia zmian w przepisach dotyczacych pracy na swoim stanowisku, w szczeg6lnosci
Ustawy o finansowaniu $wiadczen zdrowotnych ze $rodkéw publicznych,
Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji
medycznej oraz sposobu jej przetwarzania, Ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta, a takze wszelkich innych, ktérych zapisy maja wptyw na wykonywane
czynnosci powierzone na tym stanowisku;

— weryfikowania danych pacjentow w elektronicznych bazach danych:

— gromadzenia informacji dotyczacych danych pacjenta;

— ewidencjonowania wybranych wizyt i zabiegdow;

— sporzadzania sprawozdania z realizacji $wiadczen medycznych wedtug obowiazujacych
przepisow i potrzeb pracodawcy;

— opracowywanie regulamindéw oraz innych wewnetrznych aktow normatywnych,

— stosowania procedury rozliczania wizyt obcokrajowcow i pacjentéw przyjmowanych na
zasadach okreslonych w przepisach o koordynacji oraz pacjentéw nieubezpieczonych;

— wykonywania zadan zawodowych przestrzegajac praw pacjenta i tajemnicy zawodowej;

— stosowania przepisdw o ochronie danych osobowych;

— wspolpracy z innymi pracownikami zakladu zdrowotnego oraz innymi placéwkami
medycznymi;

— znajomosci i stosowania obowiagzujacych w COR-MED wewnetrznych procedur,

instrukecji, zarzadzen i systemow.

Pracownik administracyjno-biurowy ponosi réwniez odpowiedzialno$¢ za powierzony na tym
stanowisku sprzet oraz dokumentacje.
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11.Pracownik administracyjny prowadzacy ewidencje¢ Poradni
Zdrowia Psychicznego

Pracownik podlega stuzbowo Dyrektorowi COR-MED M&S Diallo Spotka jawna,
odpowiadajac przed nim za poziom $wiadczonej pracy.

Pracownik administracyjny prowadzacy ewidencje Poradni Zdrowia Psychicznego jest
zobowigzany do:

przestrzegania ustalonego w zakfadzie Regulaminu Pracy, a takze czasu pracy
1 wykorzystywania go w sposob efektywny;

dbania o dobro zakladu, chronienia jego mienia oraz zachowania tajemnicy informacji
zwigzanej z dziatalnoscia podmiotu leczniczego, ktérych ujawnienie mogloby narazi¢
pracodawce na szkode;

przyjmowania zgloszen pacjentéw i ustalania terminéw $wiadczenia uslug w placowce
medycznej oraz tworzenia terminarza wizyt domowych oraz kolejek oczekujacych
zgodnie z obowigzujgcymi przepisami;

prawidlowego prowadzenia oraz przechowywania dokumentacji zdrowotnej pacjentow
w roznych uktadach klasyfikacyjnych;

prowadzenia ewidencji przyje¢ Poradni Zdrowia Psychicznego w formie elektronicznej
1 papierowe;j;

prowadzenie raportow kasowych;

sporzadzanie zaméwien na srodki czystosci, biurowe i wyposazenie medyczne dla
potrzeb podmiotu leczniczego;

sporzadzania okresowych sprawozdan statystycznych, finansowych i medycznych;
przekazywania informacji o ustugach zdrowotnych i mozliwosciach realizacji $wiadczen
w podmiocie leczniczym, a takze w innych placowkach specjalistycznych;

kierowania pacjentéw i przekazywania ich dokumentéw zdrowotnych do wlasciwych
laboratoriow i gabinetéw specjalistycznych;

wspllpracowania z personelem medycznym w zakresie przeptywu informacji
i udostepniania dokumentacji w celu sprawnej obstugi pacjentow;

obstugi korespondencji podmiotu leczniczego;

organizowanie stanowiska pracy zgodnie z zasadami BHP, ochrony ppoz., ergonomii
1 ochrony srodowiska;

sledzenia zmian w przepisach dotyczacych pracy na swoim stanowisku, w tym
w szczegolnosci  Ustawy o finansowaniu $wiadezen zdrowotnych ze $rodkow
publicznych, Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie rodzajéw 1 zakresu
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania, Ustawy o prawach pacjenta
1 Rzeczniku Praw Pacjenta, a takze wszelkich innych, ktérych zapisy majg wplyw na
wykonywane czynnosci powierzone na stanowisku;
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— pracy w informatycznym systemie rozliczeniowym i obstugi pacjenta, w szczegdlnosci:
weryfikowania danych pacjentow, ich ubezpieczenia, gromadzenia informacji
dotyczacych pacjenta, ewidencjonowania wykonanych wizyt;

— Wwypelniania na zlecenie lekarza zaswiadczenia oraz skierowania na badania, zabiegi,
transport oraz wszelkiego rodzaju inng dokumentacje medyczna;

— sporzadzania odpisow lub kopii dokumentacji medycznej zgodnie z przyjeta procedurg;

— sporzadzania sprawozdania z realizacji $wiadczen medycznych wedlug obowigzujacych
przepisow lub potrzeb pracodawcy;

— stosowania procedury obstugi obcokrajowcéw i pacjentow przyjmowanych na zasadach
okreslonych w przepisach o koordynacji oraz pacjentow nieubezpieczonych;

— wykonywania zadan zawodowych przestrzegajac praw pacjenta i tajemnicy zawodowe;j
oraz przepiso6w o ochronie danych osobowych;

— wspllpracy z innymi pracownikami zakladu zdrowotnego oraz innymi placowkami
medycznymi;

— znajomosci i stosowania obowigzujacych w COR-MED wewnetrznych procedur,
instrukcji, zarzadzen i systemow.

Pracownik ponosi odpowiedzialnos¢ za obshuge pacjentow rejestracji podmiotu leczniczego oraz
prowadzenie dokumentacji medycznej. Dostosowuje swoje zachowanie do zmian w $rodowisku
pracy, uwzgledniajac w szczegélnosci zmiany w przepisach dotyczacych zakresu swoich
obowigzkéw. Ocenia dzialania swoje i podejmowane w ramach wspolpracy zespotowej
w zakladzie opieki zdrowotnej i przyjmuje odpowiedzialnos¢ za ich skutki.

Pracownik ponosi réowniez odpowiedzialno$¢ za powierzony na tym stanowisku sprzet oraz
dokumentacje.

12. Pracownik administracyjny

Pracownik administracyjny podlega stuzbowo Dyrektorowi COR-MED M&S Diallo Spotka
jawna, odpowiadajac przed nim za poziom $wiadczonych ushug.
Pracownik jest zobowigzany do:

— przestrzegania ustalonego w zakladzie Regulaminu Pracy, a takze wykorzystania czasu
pracy w sposob efektywny;

— dbania o dobro zaktadu, chronienia jego mienia oraz zachowania tajemnicy informacji
zwiazanej z dziatalnoscia podmiotu leczniczego, ktérych ujawnienie mogtoby narazié¢
pracodawce na szkode.

— prowadzenia rejestru pism przychodzgcych i wychodzacych oraz przekazywania ich
adresatom;

— przyjmowania i nadawania faxow;

— wysylania korespondencji;
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— opracowywania zestawien i ewidencji zuzycia zakupionych materiatow niezbednych do
pracy laboratorium medycznego;

— dokonywania analizy rynku dostawcéw w przedmiocie zapotrzebowania;

— obstugi kasy fiskalnej w Laboratorium;

— dokumentowania rodzaju pobranego materiatu oraz otrzymanych wynikow badan
w formie papierowej oraz elektronicznej zgodnie z obowigzujacymi przepisami;

— prowadzenia dokumentacji oraz statystyki badan oraz sprawozdan statystycznych
z realizacji badan wedtug obowiazujgcych przepiséw lub potrzeb pracodawcy;

— utrzymania porzadku w pracowni;

— przestrzegania zasad przechowywania odczynnikéw;

— wspolpracy z pielegniarkami POZ, lekarzami zlecajacymi badania oraz laboratoriami
wspotpracujacymi z Laboratorium COR-MED NZOZ M&S Diallo:

— zapewniania jakosci wykonywanych badan i przestrzegania obowigzujgcych procedur;

— organizowania i planowania pracy na wlasnym stanowisku pracy, w tym przekazywania
zapotrzebowania na $rodki i sprzet medyczny wymagany przepisami prawa
w dziatalnosci Laboratorium;

— organizowania stanowiska pracy zgodnie z zasadami SANEPID, BHP, ochrony ppoz.,
ergonomii i ochrony srodowiska;

— Sledzenia zmian w przepisach dotyczacych pracy na wlasnym stanowisku, w tym
w szczegOlnosci  Ustawy o finansowaniu $wiadczen zdrowotnych ze $rodkéw
publicznych, Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie rodzajow i zakresu
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania, Ustawy o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta, a takze wszelkich innych, ktérych zapisy maja wplyw na
wykonywane czynnosci powierzone na tym stanowisku;

— pracy w systemie informatycznym, w szczegolnosci: weryfikowania danych pacjentow,
gromadzenia informacji dotyczacych pacjenta oraz wykonanych badaf wraz z ich
wynikami;

— sporzadzania odpisow lub kopii dokumentacji medycznej zgodnie z przyjeta procedura;

- wykonyWania zadan zawodowych przestrzegajgc praw pacjenta i tajemnicy zawodowej
oraz przepisdéw o ochronie danych osobowych;

— stosowania zasad obowigzujacych podczas pobierania materialu do badan oraz
wydawania wynikéw badan laboratoryjnych;

— wspllpracy z innymi pracownikami podmiotu leczniczego oraz innymi placéwkami
medycznymi;

— znajomosci 1 stosowania obowigzujacych w COR-MED wewnetrznych procedur.
instrukcji, zarzadzen i systemow.

Pracownik administracyjny ponosi rowniez odpowiedzialno$é za powierzony na tym stanowisku
sprze¢t oraz dokumentacje.
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13. Porzadkowa

Porzadkowa podlega stuzbowo Dyrektorowi COR-MED M&S Diallo Spotka jawna,
odpowiadajgc przed nim za poziom $wiadczonej pracy.

Porzadkowa jest zobowigzana do:

przestrzegania ustalonego w zakladzie Regulaminu Pracy, a takze czasu pracy
1 wykorzystywania go w sposob efektywny:;

dbania o dobro zaktadu, chronienia jego mienia oraz zachowania tajemnicy informacji
zwiazanej z dziatalnoscig podmiotu leczniczego, ktorych ujawnienie mogloby narazié
pracodawce na szkode.

nadzoru nad wywozem odpadéw oraz odpadéw medycznych;

utrzymywania porzadku i czystosci wewnatrz budynku;

utrzymywania porzadku i czystosci w otoczeniu budynku;

obstugiwania i konserwacji sprzetu technicznego wykorzystywanego w pracy;

zglaszania bezpo$redniemu przetozonemu zauwazonych brakéw w  sprzecie,
zniszczeniach, awariach itp.;

pielegnowania zieleni na terenie nieruchomosci:

umiejetnego i gospodarnego wykorzystania srodkéw czystosci;

organizowania stanowiska pracy oraz prowadzenia prac zgodnie z wymogami
SANEPID, przepisami BHP, ochrony przeciwpozarowej oraz ochrony srodowiska;
wspdlpracy z innymi pracownikami zakladu opieki zdrowotnej;

wykonywania zadan zawodowych przestrzegajac praw pacjenta i tajemnicy zawodowej
oraz przepiso6w o ochronie danych osobowych;

znajomosci i stosowania obowigzujacych w COR-MED wewnetrznych procedur,
instrukcji, zarzadzen i systemow.

Porzadkowa ocenia poprawno$¢ wykonywanych prac porzadkowych oraz przyjmuje za nie

odpowiedzialno$¢.

14. Konserwator

Konserwator podlega stuzbowo Dyrektorowi COR-MED M&S Diallo Spotka jawna,

odpowiadajac przed nim za poziom $wiadczonej pracy.

Konserwator jest zobowiagzany do:

przestrzegania ustalonego w zakladzie Regulaminu Pracy, a takze czasu pracy
1 wykorzystywania go w sposob efektywny;

dbania o dobro zaktadu, chronienia jego mienia oraz zachowania tajemnicy informacji
zwigzanej z dziatalnoscig podmiotu leczniczego, ktorych ujawnienie mogtoby narazié
pracodawce na szkode;

wykonywania prostych prac naprawczych wewngtrz i na zewnatrz budynku;
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— wykonywania prac remontowo — modernizacyjnych w budynku przychodni;

— wykonywania prac konserwacyjnych, takze zwiazanych z drobng naprawa sprzetu,

— Wykonywania prac porzadkowych w budynku;

= utrzymywania we wiasciwym stanie ciagéw pieszo — jezdnych w okresie zimowym;

— dokonywania roztadunku towaréw dostarczanych do podmiotu leczniczego;

— obstugiwania i konserwacji sprzetu technicznego wykorzystywanego w pracy;

— zglaszania bezposredniemu przelozonemu o zauwazonych brakach w sprzecie,
zniszczeniach, awariach itp.;

= orgamzowama stanowiska pracy oraz prowadzenia prac zgodnie z wymogami
SANEPID przepisami BHP, ochrony przeciwpozarowej oraz ochrony srodowiska;

— wspolpracy z innymi pracownikami zaktadu opieki zdrowotne;j;

— znajomosci i stosowania obowigzujacych w COR-MED wewnetrznych procedur,
instrukcji, zarzadzen i systemow.

Konserwator ocenia poprawno$¢ wykonywanych prac oraz przyjmuje odpowiedzialno$¢ za ich
skutki.
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