Zakacznik nr 3d Regulaminu Organizacyjnego SP ZOZ Szpitala Specjalistycznego MSWiA w Ztociencu

INFORMACJE DLA PACJENTA

DZIAL USPRAWNIANIA LECZNICZEGO

SP ZOZ Szpital Specjalistyczny MSWiIA

78-520 Zlocieniec, ul. Kansko 1

KIEROWNIK DZIALU USPRAWNIANIA LECZNICZEGO: ALEKSANDRA ZYCH

KONTAKT:

DZIAL. USPRAWNIANIA LECZNICZEGO
SP ZOZ Szpital Specjalistyczny MSWIA
78-520 Zlocieniec, ul. Kansko 1

e-mail: szpitalkansk@pro.onet.pl

TEL. 94 36 712 22
w. 133 KIEROWNIK

w. 115 KINEZYTERAPIA

w. 121 FIZYKOTERAPIA

Gléwnym

celem naszych dzialan, jest

zapewnienie wysokiego poziomu rehabilitacji

w zyczliwej, przyjaznej atmosferze oraz budowanie silnej organizacji otwartej na zmiany, innowacje i

wyzwania. Filar naszej dziatalnosci stanowi doswiadczony, wysoko wykwalifikowany personel medyczno —

terapeutyczny. Odpowiedzialno$¢ za jakosc jest roztozona na kazdego pracownika dziatu poprzez celowy

podziat zadan i kompetencji.

Nasza misja jest:

LECZENIE NIE CHOROBY, LECZ CHOREGO CZEOWIEKA
I OTACZANIE GO TAKA OPIEKA4, JAK4A SAM| CHCIELIBYSMY BYC
OTOCZENI

Cel, ktory sobie wytyczyliSmy, osiagniemy poprzez:

v Otoczenie wszystkich pacjentow opieka fizjoterapeutyczng zgodnie z obowigzujgcymi standardami.
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Sumienne wykonywanie obowigzkow stuzbowych.

Przestrzeganie i szanowanie praw pacjenta.

Zapewnienie pacjentom poczucia bezpieczenstwa w procesie rehabilitacji.
Efektywne wykorzystanie bazy zabiegowej.

Wdrazanie nowoczesnych metod rehabilitacji.

Unowoczesnianie sprzgtu medycznego i rehabilitacyjnego.

Systematyczne podnoszenie i doskonalenie kwalifikacji zawodowych personelu.

Ciagla poprawa organizacji pracy.
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Dazenie do statej poprawy stanu bezpieczenstwa oraz higieny pracy na wszystkich stanowiskach

pracy.

v’ Zapobieganie wypadkom przy pracy, chorobom zawodowym oraz zdarzeniom potencjalnie
wypadkowym.

v" Jednoczenie pracownikoéw i wzmacnianie ich identyfikacji z miejscem pracy.

v" Dbanie o dobry wizerunek placowki.

Szanowny Pacjencie!
Niniejsze prawa i obowiazki wulozone zostaly, aby zapewni¢ pacjentowi komfortowe
i bezpieczne warunki korzystania z bazy zabiegowej w SP ZOZ Szpital Specjalistyczny MSWIA w

Ztociencu.

Podczas korzystania/przebywania W Dziale Usprawniania Leczniczego (DUL)

masz prawo do:

v’ $wiadczen rehabilitacyjnych realizowanych w oparciu o aktualng wiedze,

v’ zyczliwego traktowania i poszanowania godno$ci osobistej,

v' zachowania tajemnicy o Twoim stanie zdrowia, jezeli wyrazisz takie zyczenie, nawet w stosunku do
Twoich najblizszych oraz wskazania 0soby, ktora moze by¢ informowana,

v’ znajomosci z nazwiska i imienia os6b odpowiedzialnych za opieke nad Toba,

v’ personel ma obowigzek noszenia identyfikatorow zawierajacych imi¢ i nazwisko oraz pelniong
funkcje w DUL,

v przystepnej i zrozumiatej informacji o wykonywanych zabiegach,

<

informowania na temat pomieszczen i urzgdzen, z ktorych mozesz korzysta¢ oraz ich usytuowania,
v/ pacjentowi nieletniemu przystuguja takie same prawa jak pacjentowi pelnoletniemu

z ta tylko roznica, ze informacja 0 wykonywanych zabiegach przekazywana jest rodzicom lub
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opickunom prawnym. Oni rowniez decyduja o wyrazeniu zgody lub odmowie jej udzielenia na
proponowane zabiegi,

dochodzenia swoich praw, sktadania skarg i zazalen poprzez wystapienie do os6b zapewniajacych
bezposredniag opicke (kierownik dziatu, terapeuta, ordynator, lekarz prowadzacy, pielggniarka) lub
Dyrektora placowki,

v' jezeli naruszenie Twoich praw dotyczyto czynnosci fachowej masz prawo zwrocic sie do rzecznika

Praw Pacjenta.

Korzystanie ze $wiadczen zdrowotnych wymaga dostosowania si¢ do ustalonych regut organizacyjnych i

obowigzujacych przepisow prawa. Udostepniajgc katalog praw przystugujacych pacjentom jesteSmy

réwnoczesnie zobligowani do natozenia obowigzkoéw, ktore powinien przestrzega¢ kazdy Pacjent.

Obowiazki Pacjenta:

v

<\

NN NN

posiadanie waznego zlecenia lekarskiego wskazujacego rodzaj $wiadczenia, ktéore ma byc¢
realizowane (skierowanie na zabiegi, karta zabiegowa),

posiadanie dokumentu potwierdzajgcego tozsamos¢ pacjenta,

posiadanie dokumentu potwierdzajacego ubezpieczenie, uprawniajacego do korzystania ze
Swiadczen zdrowotnych finansowanych ze §rodkéw publicznych,

posiadanie dokumentu potwierdzajacego uprawnienie do korzystania ze $wiadczen pelnoptatnych,
przestrzeganie ustalonego rozkltadu/czasu zajeé/zabiegow,

stosowanie si¢ do zalecen i wskazoéwek personelu medyczno — terapeutycznego,

dbanie o higieng osobista oraz porzadek w DUL,

szanowanie mienia bedacego wlasnoscig Szpitala oraz rzeczy powierzonych na czas pobytu w
osrodku/placowce — za powstate z winy pacjenta szkody, oraz koszty zwigzane z ich usuni¢ciem
odpowiada on sam,

niepalenia tytoniu i niezazywania innych uzywek rowniez alkoholu i $rodkow odurzajacych na
terenie catego budynku Szpitala (rowniez w toaletach!) i na schodach zewngtrznych — grozi
wydaleniem z placowki.

poszanowanie godnosci, intymnosci, przekonan i zasad moralnych innych pacjentéw oraz personelu.

Zakres Swiadczen Dzialu Usprawniania Leczniczego obejmuje:

1.
2.

fizjoterapi¢ ambulatoryjna,
fizjoterapie dla pacjentow przebywajacych w warunkach stacjonarnych na Oddziale Rehabilitacji
Kardiologicznej,
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3. fizjoterapie dla pacjentow przebywajacych w warunkach stacjonarnych na Oddziale Rehabilitacji

Ogolnoustrojowe;.

Przeciwwskazania do §wiadczen z zakresu rehabilitacji:

v' catkowity brak kontaktu i wspétpracy z pacjentem,

v’ - niestabilno$¢ ze strony uktadu krazeniowego i oddechowego.
v’ - nieprzystosowanie spoteczne,

v’ - schorzenia psychiatryczne,

Uwaga!

1. PODSTAWA DO REALIZACJI ZABIEGOW - SWIADCZEN Z ZAKRESU
REHABILITACJI JEST SKIEROWANIE OD LEKARZA (ZAKRES FIZJOTERAPII
AMBULATORYJNEJ) LUB WYPELNIONA KARTA ZABIEGOWA (W PRZYPADKU
PACJENTOW HOSPITALIZOWANYCH STACJONARNIE W SZPITALU).

2. PROSZE ZWRACAC UWAGE NA CZYTELNOSC DANYCH WPISYWANYCH NA
SKIEROWANIU/ZLECENIU I ICH KOMPLETNOSC. NIECZYTELNE
SKIEROWANIA/ZLECENIA | NIEKOMPLETNIE WYPELNIONE BEDA ODSYLANE, A
PACJENCI NIE ZOSTANA ZAKWALIFIKOWANI DO GRUPY OCZEKUJACYCH NA
REALIZACJE SWIADCZEN.

3. PODCZAS UDZIELANIA SWIADCZEN OSOBOM NIEPEENOLETNIM WYMAGANA
JEST OBECNOSC RODZICA LUB OPIEKUNA PRAWNEGO.

Informujemy, ze ze wzgledu na sytuacje losowe moga wystapi¢ zmiany organizacyjne zwigzane ze

sposobem przyjmowania pacjentow. Za ewentualne niedogodnosci —- PRZEPRASZAMY.

WAZNE — PACJENCI AMBULATORYJNI

W przypadku przeszkod (np. choroba) uniemozliwiajacych rozpoczecie realizacji $wiadczenia/zabiegéw W
wyznaczonym terminie prosimy 0 jak najszybszy kontakt
z Dziatem Usprawniania Leczniczego w celu wyznaczenia nowego terminu realizacji $wiadczenia.

Nie zgtoszenie si¢ do DUL we wskazanym terminie bez wczesniejszego powiadomienia
0 nieobecnos$ci (najpoézniej w dniu ustalonego terminu) jest roéwnoznaczne z rezygnacja

z pobierania $wiadczenia.

Informacji o stanie zdrowia pacjenta udziela ordynator, jego zastepca lub lekarz prowadzacy.
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Z.akonczenie/przerwanie udzielania Swiadczenia nastepuje:

v" zgodnie z planowanym terminem zakonczenia rehabilitacji,

v’ gdy stan zdrowia pacjenta ulega pogorszeniu i wymaga dalszego leczenia w innej placowce stuzby
zdrowia lub konsultacji lekarskiej,

v’ na zadanie osoby korzystajagcej ze $wiadczenia/zabiegow fizjoterapeutycznych lub  jej
przedstawiciela  ustawowego  (wymagane o$wiadczenie o  dobrowolnej  rezygnacji
z kontynuowania realizacji $wiadczen),

v gdy pacjent w sposob razacy narusza regulamin porzadkowy, a nie zachodzi obawa, ze odmowa lub
zaprzestanie udzielania §wiadczen zdrowotnych moze spowodowaé bezposrednie niebezpieczenstwo

dla jego zycia lub zdrowia albo zycia lub zdrowia innych osob.

RZECZNIK PRAW PACJENTA — KONTAKT

BARTEOMIEJ LUKASZ CHMIELOWIEC -
BIURO RZECZNIKA PRAW PACJENTA
Ul. MEYNARSKA 46
01-171 WARSZAWA

BEZPLATNA INFOLINIA DLA TELEFONOW STACJONARNYCH I KOMORKOWYCH:
800 190 590
(DOSTEPNA W DNACH OD PONIEDZIALKU DO PIATKU W GODZ. 8% - 18%)
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Regulamin Dziatu Usprawniania Leczniczego

SP Z0Z Szpital Specjalistyczny MSWiA

78-520 Zlocieniec, ul. Kansko 1

ROZKEAD GODZIN I DNI TYGODNIA DOSTEPNOSCI SWIADCZEN

FIZJOTERAPIA ODDZIAL ODDZIAL
AMBULATORYJNA REHABILITACJI REHABILITACJI
KARDIOLOGICZNEJ | OGOLNOUSTROJOWEJ

Dzien Godziny pracy Godziny pracy Godziny pracy

tygodnia pracowni pracowni pracowni

I I

Zgodnie z wytycznymi Narodowego Funduszu Zdrowia kazdego pacjenta hospitalizowanego stacjonarnie

usprawniamy przez 6 dni w tygodniu w cyklach przed i popotudniowych, srednio 5 zabiegdw dziennie.
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Pacjenci w warunkach ambulatoryjnych usprawniani sa przez 5 dni w tygodniu (poniedziatek- piatek)
maksymalnie 5 zabiegow dziennie w cyklach 10 dniowych. W sytuacjach podyktowanych wskazaniami
medycznymi lekarz moze zleci¢ przedtuzenie cyklu realizacji §wiadczenia/zabiegow.

W szczegblnych przypadkach na zlecenie lekarza prowadzona jest fizjoterapia ambulatoryjna w warunkach
domowych.

CZAS WAZNOSCI SKIEROWANIA NA ZABIEGI FIZJOTERAPEUTYCZNE WYNOSI 30 DNI.

Skierowanie traci waznos¢ w przypadku, gdy nie zostato zarejestrowane w gabinecie/ Dzial Usprawniania
Leczniczego (DUL) w terminie 30 dni od daty wystawienia.

Przyjmowanie skierowan do rejestracji na zabiegi fizjoterapeutyczne od poniedziatku do pigtku w godzinach
7%- 14% (Sekretariat Szpitala lub Kierownik DUL)

Co nalezy ze soba zabrac udajac sie na zabiegi:

v" Recznik,

v' Bielizne na zmiang, stroj kapielowy, klapki, czepek w przypadku zabiegéw wodnych,
v" Obuwie na zmiang,
v' Swobodny stroj — zaleznie od rodzaju $wiadczen np. najlepiej sportowy pozwalajacy na swobodne

uczestnictwo w zajeciach ruchowych — kinezyterapia.

Przedmioty wartoSciowe przynoszone sa do DUL na wlasng odpowiedzialno$¢, dlatego odradzamy

pacjentom 1 ich bliskim przynoszenie laptopow, drogich telefonow, bizuterii itp.

Godziny poszczegolnych zabiegéw i numery gabinetow umieszczone zostaja w kartach

zabiegowych — prosimy o ich przestrzeganie.

1. Na terenie dziatu przebywanie poza godzinami jego pracy jest zabronione.

2. Do gabinetow wchodzimy w obecnosci personelu i na jego wezwanie.

3. Na terenie catego Dzialu obowigzuje bezwzgledny zakaz palenia papierosow i picia alkoholu
(réwniez w tazienkach/toalecie).

4. Obowigzuje zakaz wyrzucania do muszli klozetowej jedzenia, materialdéw higienicznych oraz
Smieci.

5. Korzystanie przez pacjentow z telefondow komorkowych powinno si¢  odbywac

w sposob jak najmniej ucigzliwy dla innych pacjentow.

ODPOWIEDZIALNOSC ZA NARUSZENIE REGULAMINU:

1. W  przypadku naruszenia  obowigzkéw  okreslonych ~w  niniejszym  Regulaminie,
w szczegbdlnosci w przypadku naruszenia przez Pacjenta zakazu palenia papierosoOw lub zakazu picia
alkoholu na terenie Dziatu Usprawniania Leczniczego, Pacjent moze zosta¢ wypisany ze Szpitala lub
w przypadku Pacjenta ambulatoryjnego moze zosta¢ przerwana dalsza realizacja $wiadczenia W

trybie natychmiastowym.
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2. W przypadku wypisania Pacjenta ze Szpitala z powodu naruszenia zakazu palenia papieroséw lub
picia alkoholu, Pacjent bgdzie zobowigzany do naprawienia szkody poniesionej przez Szpital

wskutek naruszenia przez Pacjenta obowigzkow wynikajacych z niniejszego Regulaminu.

Regulamin odwiedzin

DZIAL USPRAWNIANIA LECZNICZEGO
SP Z0Z Szpital Specjalistyczny MSWiA

78-520 Zlocieniec, ul. Kansko 1
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1. Odwiedziny moga odbywaé si¢ codziennie od poniedziatku do piatku w godz. Od 7% do 17% oraz
soboty od 7% do 14 @ ale tak, aby nie zaktécaty funkcjonowania Dzialu Usprawniania leczniczego.

2. Osoba odwiedzajaca ma obowigzek poinformowania terapeuty opiekujacego si¢ pacjentem o
odwiedzinach i uzgodnieniu, czy odwiedziny w danej chwili nie zaburzajg procesu usprawniania.

3. Osoby niepetnoletnie moga odwiedza¢ pacjentow tylko w towarzystwie osoby dorostej, ktora
odpowiada za ich zachowanie i bezpieczenstwo.

4. Odwiedzajacy powinni by¢ zdrowi — bez objawow infekcyjnych.

5. Odwiedzajacy nie mogg znajdowac si¢ pod wptywem alkoholu, czy tez §rodkow odurzajacych.

Ze wzgledu na sytuacje epidemiologiczna wizyty osob odwiedzajacych moga byé czasowo ograniczone

lub wstrzymane.

Osoby odwiedzajace obowiazuje:

v zakaz zamawiania positkow z firm cateringowych oraz przywozenia jedzenia z domu ze wzgledu na
koniecznos¢ identyfikacji zrodet zakazenia w przypadku choréb przewodu pokarmowego,

v zakaz wnoszenia i spozywania na terenie Szpitala/DUL napojéw alkoholowych, zakaz palenia
wyrobow tytoniowych,

v’ zakaz posiadania oraz obrotu narkotykami i innymi $rodkami odurzajgcymi,

v zakaz handlu obno$nego,

v' zakaz wprowadzania zwierzat do budynku Szpitala/DUL,

v zakaz wchodzenia do pomieszczen DUL i korzystania z wyposazenia DUL bez nadzoru i zgody

personelu,
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v' zachowanie czystosci i porzagdku w pomieszczeniach, w ktorych przebywaja,

v" kulturalne, godne i zyczliwe odnoszenie si¢ do wszystkich pacjentéw i pracownikow,

v opuszczenie sali zabiegowych na czas wykonania czynnosci terapeutycznych.
Personel Dziatu Usprawniania Leczniczego ma prawo nakazaé¢ opuszczenie DUL osobom znajdujgcym sie
pod wplywem alkoholu bgd7 odurzonych narkotykami albo naruszajgcym w sposob razigcy zasady

odwiedzin.

W przypadku niejasnosci informacji umieszczonych na tablicy prosze o kierowanie pytan bezposrednio do

Kierownika DUL, jego Zastepcy lub pozostatych fizjoterapeutow /personelu.



