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REGULAMIN oraz ZASADY PRZYJEC Ii Il KLINTKI OKUTISTYKI

Pacjenci zglaszajgcy si¢ do I lub XI Kliniki Okulistyki mogg byé przyjmowani:
1. w trybie naglym i /lub nieplanowym ze skierowaniem lub bez skierowania,
2, wtrybie planowym.

Pacjenci przyjmowani w trybie naglym i /Iub nieplanowym:

Do godziny 14.30 pacjent zglasza sie do rejestracji Izby Przyje¢ podajac:

1) skierowanie do szpitala,

2) dokumenty potwierdzajgce dane osobowe - dowdd osobisty ewentualnie paszport,
a dla obcokrajowcéw, rodzaj i numer karty pobytw, numer identyfikacyjny Unii
Europejskiej, paszport oraz téwniez potwierdzenie ubezpieczenia zdrowotnego.

Po godzinie 14.30 do czasu zakoficzenia zabiegéw na bloku operacyjnym informacji
udziela wyznaczona pielggniarka z izby przyjeé. Po zakonczonych zabiegach przckazuje
ona dyzur pielegniarce majacej dyzur popotudniowy.

Za zgoda, pacjent podaje dane osoby, ktérej mozna udzielié mfonnacjl 0 Jego pobycie
w szpitalu i stanie zdrowia oraz potwierdza wlasnorgcznym podpisem zgode na udzielanie
éwiadezefi zdrowotnych.

Po dokonaniu powyzszych czynno$ci personel Izby Przyjeé wskazuje pacjentowi
poczekalnig lub gabinet, w ktorym pacjent bgdzie badany przez lekarza.

Czas oczekiwania na udzielenie $wiadczen uzalezniony jest od iloci os6b oczekujgcych
oraz ich stanu zdrowia oraz moze wynosi¢ nawet do 5 godzin; a w sytuacj ach wyjatkowych
moze ulec wydtuzeniw.

W ambulatoryjnej opiece zdrowotnej —IZBA PRZYJEC - o kolejnofci przyjecia decyduje
lckarz dyzurny, biorgc pod uwagg stan ogolny pacjenta, jego wiek oraz nasilenie
dolegliwosci.

Wyigtek stanowiq:

1) osoby represjonowane, weterani wojenni oraz osoby bedace w czynnej shuzbie
wojskowsj, ktorzy obslugiwani sa poza kolejnoscia. Dotyezy to réwniez Honorowych
Dawcédw Krwi, Zastuzonych Dawcoéw Przeszczepu, kobiet w cigzy oraz
$wiadezeniobioredw do 18 r.z., u ktdrych stwierdzono cigiki i nieodwracalne
upodledzenie albo nieuleczalng chorobg zagrazajgcs zyciu, kiére powstaly
w prenatalnym okresie rozwoju dziecka lub w czasie porodu (posiadajacy odpowiednie
za$wiadczenie potwierdzajace ten stan).

2) zasady przeprowadzenia badania lub udzielenia innych $wiadczef zdrowotnych przez
lekarza pomimo braku zgody albo wobec zgloszenia sprzeciwu okrelajg przepisy
Ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty.

Jezeli pacjent jest maloletni lub niezdolny do $wiadomego wyrazenia zgody, wymagana
jest zgoda jego przedstawiciela ustawowego, a gdy pacjent nie ma przedstawiciela
ustawowego lub gdy porozumienie si¢ z nim jest niemozliwe - zezwolenie sgdu
opiekuniczego. Sadem opiekuriczym wiasciwym dla udzielania zgody na wykonywanie
czynnoéci medycznych jest sad, w ktérego okregu czynnosei te majg byé wykonane. Zgode
na przeprowadzenie badania moze wyrazi¢ takze opiekun faktyczny.
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Jezeli pacjent ukonczyl 16 lat, wymagana jest takze jego zgoda.

. W przypadku osoby catkowicie ubezwlasnowolnionej zgodg wyraza przedstawiciel

ustawowy tej osoby na podstawie stosownych dokumentow.

Jezeli ustawa nie stanowi inaczej, zgoda na wykanywanie czynnosci medycznych moze byé
wyrazona ustnie albo poprzez takie ich zachowanie, ktére w sposob nicbudzacy
watpliwosci wskazuje na wolg poddania sie proponowanym przez lekarza czynnosciom.

Decyzjg o podjeciu czynnodei medyeznych w/w okolicznodeiach lekarz powinien w miare
mozliwosci skonsultowaé z innym lekarzem, najlepiej tej samej specjalnosei.

W przypadku pacjenta agresywnego personel w pietwszej kolejnosci stara sie uspokoié
pacjenta, a nastgpnie wzywa OCHRONE SZPITALA wybierajgc numer wewnetrzny 1060
oraz powiadamia LEKARZA DYZURNEGO.

W przypadku przyjecia na izbe osoby bezdomnej i/ lub samotnej postgpowanie powinno
by¢ zgodne z obowigzujacymi wytycznymi dotyczgcymi koniecznosci zapewnienia opieki
asobom wypisywanym ze szpitala, w szczegdlnosei samotnym i bezdomnym.

Lekarz dyzurny Izby Przyje¢ bada pacjenta, podejmuje decyzje dotyczgce dalszego
postgpowania diagnostyczno-leczniczego, decyduje o prayjeciu lub odmowie przyjecia
pacjenta do szpitala,

W przypadku odmowy przyjecia pacjenta do szpitala lekarz izby przyjeé:

1) udziela pacjentowi wskazéwek dotyczacych dalszego postgpowania i leczenia
oraz wydaje pacjentowi kart informacyina izby przyieé.

2) w przypadku, gdy pacjent nie wyraza zgody na pozostanie w szpitalu i odmawia
podpisania stosownego o$wiadczenia, lekarz izby przyje¢ dokonuje zapisu
w dokumentacji medycznej

Pacjenci przyimowani w trybie planowym:

Pacjent zgtasza sig do rejestracji Izby Przyjeé podajac

1} skicrowanie do szpitala,

2) dokumenty potwierdzajace dane osobowe - dowéd osobisty ewentualnie
paszport, a dla obcokrajowcéw rodzaj i numer karty pobytu, numer identyfikacyjny
‘Unii Europejskiej oraz réwniez potwierdzenie ubezpieczenia zdrowotnego:.

Za zgodg pacjenta, podaje on dane osoby, ktérej mozna udzielié informacji o jego pobycie
w szpitalu i stanie zdrowia oraz potwierdza podpisem zgode na hospitalizacje oraz zgode
na udzielanie informacji o jego pobycie, stanie zdrowia i udostgpnianie dokumentéw
lub oéwiadezenie o nieudzielaniu powyzszych informacji,

Swiadczenia w trybie planowym udzielane s3 wedtug kolejnosci zgloszenia pacjenta.

Wyjgtek stanowig:

1) pacjenci prayjmowani w danym dniu na zabieg / operacje, a o pierwszenstwie decyduje
oddzial.

2) pacjenci, ktérych stan ogélny predysponuje do pilnego przyjecia — decyduje lekarz
dyzurny,

3) osoby represjonowane, weterani wojenni oraz osoby bedace w czynnej shizbie
wojskowej, kt6rzy obstugiwani sa poza kolejnodcig. Dotyczy to réwniez Honorowych
Daweéw Krwi, Zashizonych Dawcéw Przeszczepu, kobiet w cigzy oraz
Swiadczeniobiorcéw do 18 r.z, u ktérych stwierdzono cigzki i nieodwracalne
uposledzenie albo nieuleczalng chorobe zagrazajacq Zyciu, kidre powstaly w



prenatalnym okresie rozwoju dziecka lub w czasie porodu (posiaddjacy odpowiednie
zaswiadczenie potwierdzajace ten stan),

5. Pacjent kierowany jest do przebieralni,

6. Salowaly zabiera z rejestracji historig choroby i odprowadza/zawozi pacjenta do oddziatu
7. Salowa/y przekazuje pacjenta i jego dokumentacje personelowi oddziatu,
8. Przy przyjeciu pacjenci POWINNI POSIADAC:

1) przybory toaletowe
2) recznik

3) obuwie zmicnne
4) bielizng osobisty

9. Wyjatek stanowig pacjenci jednodniowi, ktérzy powinni posiadaé obuwie zmienne.

10. W przypadku powstania zdarzenia niepozadanego obowigzuja wytyczne z dnia
03-04-2018 r. w sprawie rejestru zdarzef niepozgdanych.

11. W przypadku stanéw naglych wymagajacych podjecia czynnosci ratowniczych:

1) w pierwszej kolejnosei oceniamy stan pacjenta, nastgpnie dzwonimy pod numer:
1090 w godz. 7.00 — 15.00 — dyspozytornia karetek lub 518 752 496 po godzinie
15.00 - przewozy - w przypadku zdarzenia na terenie szpitala ,a osoba nie jest
pacjentem kliniki, ‘

2) pod numer tel. 1146 - w przypadku zdarzenia na terenie budynku, a osoba jest
lub nie jest pacjentem kliniki lub 606 732 414 - w przypadku braku polaczenia
bezposrednio pod numer komdrkowy czynny 24 h,
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