Zatacznik nr 1
do Regulaminu Organizacyjnego ZOZ w Lowiczu
do Zarzadzenia nr 4/2026 z dnia 8 stycznia 2026r.

Regulamin sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjnej nad pacjentem
§1
Postanowienia ogolne

1. Regulamin okre$la zasady sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjnej nad
pacjentem w oparciu o obowigzujace zapisy Ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta.

2. Zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa , o ktorych mowa w ust. 1, pacjent ma
prawo do dodatkowej opieki pielegnacyjne;.

3. Dodatkowa opicka pielegnacyjna moze by¢ sprawowana przez rodzing, osobe bliska
lub inng osobe wskazang przez pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego. Pielegniarka
1 potozna zgodnie z obowigzujaca ustawa o zawodach pielegniarki potoznej moze wykonywaé
w oddziale dodatkowa opieke pielggnacyjng na podstawie umowy cywilno-prawnej zawartej z
pacjentem, osobg bliskg lub opiekunem prawnym. Pielegniarka lub potozna majaca sprawowac
dodatkowg opieke pielegnacyjna zobowigzana jest do poinformowania lekarza kierujacego
oddziatem oraz pielegniarke/ polozna koordynujaca oddziatu lub lekarza dyzurnego o tym
fakcie najp6zniej w dniu podjecia opieki.

4. Przez dodatkowg opieke pielegnacyjng , o ktoérej mowa w ust. 1 , rozumie si¢ opieke,
ktdra nie polega na udzielaniu $wiadczen zdrowotnych (czyli dziatan stuzacych zachowaniu,
ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz innych dziatan medycznych wynikajacych
z procesu leczenia lub przepisow odrgbnych regulujacych zasady ich wykonywania), w tym
takze opieke sprawowang nad dzieckiem oraz pacjentka w warunkach cigzy, porodu i potogu.

5. Dodatkowa opieka pielggnacyjna na rzecz pacjenta jest swiadczona dobrowolnie,
tylko na Zyczenie pacjenta i/lub osoby bliskiej i nie ma charakteru obowigzku lub przymusu.

6. Pacjent lub jego rodzina ponosi koszty realizacji prawa do dodatkowej opieki
pielegnacyjnej z wylaczeniem realizacji prawa do dodatkowej opieki pielegnacyjnej
sprawowanej nad pacjentem matoletnim albo pacjentem posiadajagcym orzeczenie o znacznym
stopniu niepetnosprawnosci . Szpital nie pobiera optat zwigzanych ze sprawowaniem
dodatkowej opieki pielegnacyjnej z wyjatkiem optat rekompensujacych koszty ponoszone

przez Szpital za catodobowy pobyt osoby sprawujacej opieke pielegnacyjng nad pacjentem.



7. Maz lub inna osoba wskazana przez rodzaca moze uczestniczy¢ i sprawowac

dodatkowa opieke pielegnacyjna w szpitalu w trakcie cigzy, porodu oraz potogu.

§2
Zakres sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjnej

1. Osoba sprawujaca dodatkowag opieke pielegnacyjng powinna uzgodni¢ sposob
wykonywania i zakres dodatkowej opieki pielggnacyjnej z pielegniarka lub potozng. Zakres
dodatkowej opieki pielegnacyjnej obejmuje:

a) wsparcie psychiczne - zaspokajanie potrzeb emocjonalnych ,
b) pomoc w zaspokajaniu potrzeb fizjologicznych (zaprowadzenie do toalety, podanie

kaczki/ basenu),

c) toalete ciata chorego , obcinanie paznokci, golenie, zmiana pieluchomajtek,
czesanie, obcinanie wlosow, toaleta jamy ustnej, toaleta czes$ci intymnych, higiena
protez zgbowych ,

d) pojenie, karmienie lub pomoc przy karmieniu zgodnie z zaleceniami lekarza -
z wyjatkiem pacjentéw nieprzytomnych i majacych problemy z potykaniem,

e) zmiang pozycji utozenia ciata (siadanie, odwracanie na boki),

f) profilaktyke przeciwodlezynowa (zmiana pozycji, odcigzenie czeSci ciata
narazonych na ucisk, nattuszczanie skory),

g) zmiana bielizny po$cielowej i osobistej pacjenta,

h) pomoc podczas wstawania z 16zka,

1) pomoc przy chodzeniu, transport wozkiem inwalidzkim,

J) uczestniczenie w procesie rehabilitacji w porozumieniu z rehabilitantem
(spacerowanie po korytarzu, sadzanie na t6zku),

k) czuwanie nad bezpieczenstwem pacjenta (szczegdlnie wazne w przypadku dzieci
oraz 0s0b pobudzonych psychoruchowo),

1) pomoc pracownikom we wskazanych przez personel medyczny oddziatu innych
czynnosci pielegnacyjnych 1 wykonywaniu pod ich nadzorem.

2. Osoba sprawujaca opieke musi bezposrednio by¢ w kontakcie z personelem oddziatu,
w tym miedzy innymi konsultowaé wszystkie problemy, uzgadnia¢, informowa¢ o waznych
1 niepokojacych okolicznos$ciach, przebiegu wykonania danych czynnosci.

3. Czynnosci zwigzane z dodatkowa opieka nie moga zakldcaé pracy personelu

medycznego i1 organizacji udzielania §wiadczen zdrowotnych.



§3
Zasady obowiazujace osobe sprawujacqg dodatkowa opieke pielegnacyjng

1. Dodatkowa opieke pielegnacyjng nad pacjentem moga sprawowa¢ wylacznie osoby

petnoletnie, ktore nie stanowig dodatkowego ryzyka infekcji dla pacjenta.

2. Ze wzgledow lokalowych i epidemiologicznych dodatkowa opieke pielegnacyjng nad

pacjentem moze sprawowac jednoczesnie tylko jedna osoba.

3. Osoba sprawujaca opieke powinna :

a)w pierwsze] kolejnosci kierowac¢ si¢ dobrem i bezpieczenstwem pacjenta oraz
pozostatych chorych przebywajacych w szpitalu,

b)stosowaé¢ si¢ do polecen 1 zalecen lekarzy, pielegniarek oraz pozostatego
personelu szpitala, zard6wno w zakresie procesu diagnostyczno-terapeutycznego
i rehabilitacyjnego, jak i w sprawach organizacyjno - administracyjnych,

c) stosowac si¢ do ustalonego porzadku pracy zespotu terapeutycznego,

d) opusci¢ salg chorych w trakcie obchodu lekarskiego oraz wykonywania zabiegow
leczniczo- pielegnacyjnych u innych pacjentdow (w celu poszanowania prawa do
zachowania intymnosci),

e) kazdorazowo zglasza¢ personelowi medycznemu oddzialu zamiar opuszczenia
oddziatu z pacjentem oraz uzyska¢ zgode pielegniarki / potozne;.

4. Przed przystapieniem do dodatkowej opieki osoby zobowiazane sa w szczego6lno$ci

do:

a) poinformowania lekarza kierujagcego oddzialem, pielegniarke/potozng koordynujaca
oddziatu lub lekarza dyzurnego, pielggniarke dyzurng danego oddziatu o deklaracji
sprawowania dodatkowej opieki pielggnacyjnej,

b) zapoznania 1 stosowania si¢ do zapisow zawartych w niniejszym Regulaminie
sprawowania dodatkowej opieki pielggnacyjnej nad pacjentem dostepnym w oddziale
oraz zlozenia podpisu poswiadczajacego o zapoznaniu si¢ z niniejszym regulaminem
1 przestrzeganiu zasad w nim okre$lonych na Os$wiadczeniu, ktorego wzor okresla
zalacznik nr 1 do niniejszego Regulaminu. Oswiadczenie przedklada do podpisu
pielegniarka/ potozna koordynujaca badz pielegniarka dyzurna oddziatu.
Oswiadczenie zalacza si¢ do historii choroby pacjenta.,

c) pozostawienia w szatni wierzchniego ubrania (kurtek, plaszczy, itp.), nakrycia glowy,

d) zalozenia odziezy ochronnej (fartucha ochronnego jednorazowego uzytku)

w przypadku takich zalecen przez personel szpitala,



e) przestrzegania zakazow:

- obrotu, posiadania i uzywania narkotykéw, srodkéw odurzajacych, substancji
psychotropowych i innych podobnie dziatajacych,

- palenia tytoniu,

- spozywania napojow alkoholowych,

- uprawiania gier hazardowych na terenie szpitala.

f) zachowania wszelkich zasad bezpieczenstwa wilasnego i pacjentdw, w tym nie
wychylanie si¢ z okien (dzieci bez opieki dorostych nie powinny korzysta¢ z wind,
schodzi¢ ze schodow i otwiera¢ okien),

g) stosowania si¢ do przepisow o bezpieczenstwie, higienie i zagrozeniu pozarowym,

w tym:
-nie manipulowa¢ przy windach szpitalnych, aparaturze medyczne;j,
urzadzeniach gazowych i elektrycznych, wentylacyjnych i innych,
- nie zapala¢ zapatek, papieroséw, swieczek,
- nie uzywac urzadzen elektrycznych mogacych spowodowaé pozar (piecykow,
czajnikow, grzatek, itp.),

h) przestrzegania zakazu obstugiwania aparatéw i1 urzadzen medycznych,

1) przestrzegania zasad i norm spotecznego zachowania:

- odnosi¢ si¢ zyczliwie 1 kulturalnie do pacjentow, odwiedzajacych i personelu
medycznego,

- szanowac intymnos¢ 1 prywatnos¢ pacjentow,

- nie przejawiac agresji wobec innych osob,

J) nie zaklécania spokoju innym chorych (w przypadku pobytu na terenie szpitala
W porze nocnej przestrzega¢ godzin ciszy nocnej tj. od 22.00 do 6.00),

k) korzystania z telefondow komodrkowych i telewizora w sposob nie stwarzajacy
ucigzliwosci dla pacjentow 1 personelu,

1) szanowania mienia szpitala pod rygorem odpowiedzialnos$ci karnej i cywilnej za jego
zniszczenie, uszkodzenie lub kradziez,

m) utrzymania tadu oraz porzadku w miejscu pobytu,

n) dbania o nie roznoszenie zakazen poprzez m.in.: higien¢ osobista, czgste mycie rak,
nie siadanie na t6zkach pacjentow, nie chodzenie do innych sal chorych,

0) przynoszenia 1 podawania pacjentowi produktéw zywnos$ciowych 1 napoi

w uzgodnieniu z pielggniarka/ polozng oddziatu oraz pozostawienia produktow



fatwopsujacych si¢ w lodowce dla pacjentow oznakowanych imieniem i nazwiskiem
pacjenta w specjalnych pojemnikach do przechowywania zywnosci,
p) przestrzegania  szczegdtowych  ustalen  organizacyjnych  obowigzujacych

w poszczegdlnych oddziatach.

5. W przypadku opieki nad dzieckiem osoby opiekujace si¢ nim powinny :
1) przestrzega¢ zasad okreslonych przez fachowy personel w sytuacji towarzyszenia dziecku
podczas zabiegow;
2) w porze obchodow lekarskich wraz z dzieckiem przebywa¢ w oddziale na sali chorych;
3) ograniczy¢ bagaz dziecka do niezbednych, bezpiecznych przedmiotdw;
4) przestrzega¢ zasad sanitarno- epidemiologicznych , a przez to ograniczy¢ ryzyko infekcji
poprzez:
a) stosowanie zasad koniecznej izolacji (zapobieganie przemieszczaniu si¢
przedmiotow, rzeczy, poscieli miedzy dzie¢mi w oddziale),
b) przebywanie w odrgbnej , wlasnej sali, gdy konieczna jest izolacja dziecka,
zgodnie z zaleceniami lekarza,
c) Ww sytuacji samodzielnego przewijania dziecka zgtosi¢ zabrudzenia pos$cieli lub
przewijaka,
d) dbanie o higieng rak dziecka i wlasna,
e) utrzymywanie na biezagco w czystosci wszystkich przyniesionych
przedmiotow.
5) w uzgodnieniu z personelem medycznym podawa¢ dziecku dodatkowy positek, ktory
odnotuje tg informacj¢ w dokumentacji medycznej oraz kazdorazowo przechowywac positki
w bezpiecznych pojemnikach zgodnie z obowigzujacymi przepisami ( w lodowce produkty
zywnosciowe nalezy opisaé: imi¢ i nazwisko pacjenta, nr sali, data) w celu ograniczenia
ryzyka zatrucia;
6) informowac pielegniarke o kazdym oddaniu przez dziecko stolca, ewentualnych wymiotach
jak réwniez o innych zaobserwowanych i niepokojacych objawach;
7) zadba¢ o organizacj¢ czasu wolnego dziecka przy zachowaniu wszelkich zasad
bezpieczenstwa;
8) zglosi¢ kazdorazowo pielggniarce wyjscie poza oddziat, opuszczenie oddziatu;
9) zachowywac¢ spokoj 1 cisze, nie trzaska¢ drzwiami, chodzi¢ po oddziale w zamiennym
obuwiu i bezwzglednie przestrzegaé ciszy nocnej;

10) nie zakléca¢ procesu diagnostyczno- zabiegowego poprzez samodzielne stosowanie



zabiegdbw leczniczych, pielegnacyjnych, dokonywanie zmian diety, niezgodnie
z zaleceniami lekarza;
11) nie wnosi¢ na sale chorych zbednych przedmiotéw ograniczajacych mozliwos$¢ utrzymania
pomieszczen w czystosci;
12) nie stosowa¢ praktyk zwickszajacych zagrozenie sanitarno-epidemiologiczne poprzez
nieprzestrzeganie zasad sanitarno-epidemiologicznych;
13) nie narusza¢ spraw pozostatych pacjentow;
14) swoim zachowaniem nie stwarza¢ zagrozenia dla dziecka m.in. poprzez:
a) pozostawienie dziecka w niezamknietych , niezabezpieczonych t6zeczkach,
b) spozywanie goracych plynéw w obecnosci dziecka, przynoszenie niebezpiecznych
przedmiotéw (néz, nozyczki),
c) dokarmianie dziecka nie zgodnie z zaleceniami lekarza ,
d) organizowanie niebezpiecznych zabaw,
e) otwieranie okien.
15) nie manipulowac¢ aparaturg medyczng , urzadzeniami i instalacjami elektrycznymi.
16) w przypadku wyjscia z dzieckiem poza teren oddziatu uzyskaé uprzednio zgode lekarza
sprawujacego opieke nad dzieckiem .
6. Osobom sprawujacym dodatkowg opieke pielegnacyjng zabrania si¢ :
1) dostarczania pacjentowi alkoholu, papieroséw, srodkow odurzajacych oraz innych, ktoére
moglyby choremu zaszkodzi¢ lub sa dla niego niebezpieczne,
2) prowadzenia handlu obno$nego,
3) wprowadzania zwierzat do budynku szpitala,
4) przynoszenia i przekazywania pacjentowi lekow bez zgody 1 wiedzy lekarza,
5) przynoszenia materiatow 1 substancji niebezpiecznych, w szczegodlnosci tatwopalnych,
wybuchowych, trujacych i innych o podobnym dziataniu,
6) prowadzenia glosnych rozmow oraz poruszania tematow, ktore moglyby wprowadzi¢
chorego lub innych pacjentow w stan niepokoju,
7) zachowan naruszajacych dobre obyczaje i normy moralne oraz agresywnych w stosunku do
pacjentdéw i personelu,
8) przebywania w pomieszczeniach gospodarczych, zabiegowych, kuchence oddzialowej oraz
innych salach chorych niz pacjenta pozostajacego pod opieka,
9) manipulowania przy aparaturze medycznej , urzadzeniach, instalacji, itp.,
10) podlaczenia urzadzen elektrycznych i elektronicznych na salach chorych, z wyjatkiem

uzasadnionych przypadkow za zgoda pracownikow oddziatu,



11) filmowania lub fotografowania pacjentoéw lub innych 0s6b bez uzyskania na to zgody
pacjentow i/lub personelu,

12) dostarczania 1 pozostawiania pacjentowi artykuldéw spozywczych, ktore zostaly
zabronione przez lekarza,

13) przynoszenia przedmiotdw, ktore zagrazaja bezpieczenstwu oddziatu lub utrudniaja
pobyt w szpitalu innym pacjentom,

14) podawania pacjentowi samowolnie lekow i stosowania zabiegdw innych niz zlecone
przez lekarza,

15) wyprowadzania pacjentow poza teren oddzialu lub szpitala bez zgody
lekarza/pielegniarki/potozne;j,

16) zmieniania przydzielonej sali lub 16zka bez zgody lekarza/ pielggniarki/ potozne;.

7. Obowiazuje bezwzgledny zakaz sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjnej przez
osoby:
1) pod wptywem alkoholu, narkotykéw lub innych srodkéw odurzajacych,
2) wykazujacych objawy infekcji lub innych probleméw zdrowotnych (np. biegunka, katar,
kaszel, zmiany skorne, podwyzszona temperatura),

3) dotkniete chorobg zakazng (grypa, pdtpasiec, ospa, gruzlica).

8. Lekarz/ pielegniarka/ potozna lub inny pracownik medyczny maja prawo
1 obowiazek zwraca¢ uwage osobom sprawujacym opieke, jesli nie stosujg si¢ do regulaminow

obowigzujacych w szpitalu.

9. Lekarz ma prawo prosi¢ o opuszczenie oddzialu osobe sprawujaca opieke w
przypadku razacego naruszenia Regulaminu sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjne;j
nad pacjentem, w tym m.in. samodzielnej ingerencji w proces terapeutyczny, ktorym objety jest

pacjent oraz zaktocenia spokoju 1 porzadku w oddziale.

10. Jezeli zachowanie osoby sprawujacej opieke zagraza bezpieczenstwu pacjentow lub
personelu szpitala lekarz ma prawo 1 obowigzek prosi¢ o pomoc Policje, uprzedzajac o takiej

koniecznosci dang osobe wraz z podaniem uzasadnienia swojej decyz;ji.

11. Za przedmioty pozostawione w sali chorych i zaginione , a takze za przedmioty
warto§ciowe nalezace do oséb sprawujacych dodatkowa opieke szpital nie ponosi

odpowiedzialnosci.

12. Poinformowanie pielggniarki/potoznej koordynujace;j oddziatu lub



pielegniarki/potoznej dyzurujacej w danym oddziale o zakonczeniu sprawowania dodatkowe;j

opieki pielegnacyjnej w danym dniu.
§ 4
Ograniczenia sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjnej

1. Ograniczenia w mozliwosci sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjnej nad
pacjentem dotycza uzasadnionych przypadkow, gtownie:

a) gdy pacjent wymaga izolacji ze wzgledu na zagrozenie epidemiologiczne,

b) zagrozenia epidemicznego - wystapienia w Srodowisku poza szpitalem zwigkszonej
ilosci zachorowan na choroby zakazne (np. grypa), ktére moga stwarza¢ ryzyko dla
hospitalizowanych,

c) konieczno$ci zapewniania tzw. izolacji ochronnej pacjentdw z indywidualnymi
przypadkami pierwotnych lub wtérnych zaburzen odpornosci,

d) innych waznych przyczyn uzasadnionych bezpieczenstwem zdrowotnym pacjentow
lub konieczno$cig zapewnienia sprawnej realizacji §wiadczen zdrowotnych.

2. Decyzje w sprawie ograniczenia mozliwosci sprawowania dodatkowej opieki
pielegnacyjnej 1 zakresu tego ograniczenia, podejmuje Dyrektor zakladu w porozumieniu

Ordynatorem /Lekarzem Kierujagcym Oddziatem.

§5
Warunki wykonywania calodobowej dodatkowej opieki pielegnacyjne;j

1. Catodobowa dodatkowa opieka pielegnacyjna moze by¢ realizowana w dwoch

formach:

1) pobyt catlodobowy na zasadach hotelowych,

2) pobyt catodobowy w oddziale bez korzystania z pomieszczen hotelowych.

2. Pierwszenstwo na pobyt catlodobowy na zasadach hotelowych maja matki karmiace,
rodzice/opiekunowie matoletnich i opiekunowie osdb posiadajacych orzeczenie o znacznym
stopniu niepelnosprawnosci.

3. Prawo do korzystania z pomieszczen hotelowych przystuguje jednemu z rodzicow

/opiekunow, badz osobie sprawujacej dodatkowa opieke pielggnacyjng nad pacjentem.

4. W razie braku miejsc w hotelu osoba sprawujaca dodatkowa opieke pielegnacyjng nad

pacjentem zapisywana jest na liste¢ oczekujacych. Przy zwolnieniu miejsca w hotelu osoba



z listy oczekujacych jest poinformowana o mozliwosci skorzystania z miejsca hotelowego.

5. W pobycie catodobowym na zasadach hotelowych zapewniony jest dostep do
kuchenki, zaplecza sanitarnohigienicznego, 16zka hotelowego na terenie hotelu.

6. W pomieszczeniach hotelu moga przebywaé wytacznie osoby zadeklarowane.

7. Osoba przebywajaca w pokoju hotelowym jest odpowiedzialna za wszelkie szkody
wynikte bezposrednio z jej pobytu.

8. W pobycie calodobowym w oddziale bez korzystania z pomieszczen hotelowych
zapewniony jest dostep do kuchenki oddzialowej, zaplecza sanitarno- higienicznego
w oddziale.

9. Pobyt calodobowy winien by¢ zgloszony przez osobe¢ sprawujaca dodatkowa opieke
pielggnacyjng lekarzowi kierujagcemu oddziatem, pielegniarce/potoznej koordynujacej oddziatu
lub lekarzowi dyzurnemu 1 pielegniarce dyzurnej danego oddziatu.

10. Osoba deklarujaca pobyt calodobowy winna zglosi¢ si¢ w dni powszednie do
pielggniarki/ potoznej koordynujacej oddzialu a po jej godzinach pracy i catlodobowo w dni
wolne od pracy do pielegniarki dyzurnej danego oddziatu celem zapoznania si¢ z Regulaminem
sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjnej nad pacjentem, ztozenia pisemnej deklaracji o
wybranej formie pobytu calodobowego na Oswiadczeniu , ktérego wzor stanowi zalacznik nr
1 do regulaminu .

W przypadku realizacji dodatkowej opieki pielegnacyjnej nad pacjentem matoletnim lub
posiadajagcym orzeczenie o znacznym stopniu niepelnosprawno$ci personel pielegniarski/
potozne danego oddzialu zobowiazany jest wyegzekwowac od przedstawiciela ustawowego
/opiekuna faktycznego ztozenia Os$wiadczenia wymaganego przez NFZ, ktorego wzor
okreslony jest w odrebnych aktach prawnych. O$wiadczenia archiwizuje si¢ w historii choroby
pacjenta.

11. Optate rekompensujaca koszty calodobowej dodatkowej opieki pielegnacyjnej osoba
sprawujaca dodatkowa opieke pielggnacyjng pacjenta w oparciu o zlozone Oswiadczenie,
o ktorym mowa w ust.10 uiszcza w kasie dziatu finansowo- ksiegowego ZOZ-u.

12. Dyrektor zakladu moze podja¢ decyzje o zwolnieniu z optat rekompensujacych
osoby zobowigzane do zaptaty, ktore w okresie 30 dni poprzedzajacych, korzystaty ze
Swiadczen przyznanych na podstawie ustawy o pomocy spotecznej z dnia 12.03.2004 r.( tj. Dz.
U. 22017 r. poz. 1769 z pdzn. zm.), na ich wniosek po udokumentowaniu pobierania
Swiadczen.

13. Wysokos¢ optat rekompensujacych okresla Cennik ustug medycznych ZOZ w

Lowiczu, sposob ustalenia optaty rekompensujacej koszty okresla Zatacznik nr 2 do niniejszego



Regulaminu, ktéry podlega podaniu do powszechnej wiadomosci przez wywieszenie na tablicy
ogloszen w Szpitalu.

14. Whniesienie oplaty jest potwierdzone wystawieniem paragonu fiskalnego, a na
zadanie osoby zobowigzanej do zaptaty lub gdy ptatnos¢ nie nastgpuje gotowka w dniu wypisu
pacjenta, wystawiana jest faktura VAT. Paragon fiskalny i faktura VAT wystawiane sg w dniu
wypisu pacjenta ze szpitala.

15. Naleznos¢ z tytutu oplat rekompensujacych podlega zaptacie w terminie 14 dni od
dnia wystawienia faktury VAT, o ile nie zostanie zaptacone gotowka w dniu wypisu pacjenta

ze szpitala.

§6
Warunki wykonywania dziennej dodatkowej opieki pielegnacyjnej

1. Dodatkowa dzienna opieka pielggnacyjna moze by¢ realizowana w godzinach 7.00 do
21.00.

2. Prawo do wykonywania dziennej opieki pielegnacyjnej przystuguje jednej osobie, a
na oddziale pediatrycznym jednemu z rodzicow (opiekunow) lub osobie pisemnie
upowaznionej przez rodzicéw dzieci przebywajacych w oddziale pediatrycznym.

3. Osoba korzystajaca z dodatkowej dziennej opieki pielggnacyjnej ma obowigzek
pozostawi¢ odziez wierzchnia w szatni szpitala w godzinach jej otwarcia. Szatnia jest
nieodptatna.

4. Osoba korzystajaca z dodatkowej dziennej opieki pielegnacyjnej ma prawo korzystac
z urzadzen sanitarnych szpitala oraz z urzadzen elektrycznych w celu przygotowania cieptego
napoju.

5. Pobyt osoby wykonujacej dzienng opieke pielggnacyjng jest nieodptatny



Zatacznik nr 1

do Regulaminu sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjnej nad pacjentem

OSWIADCZENIE

przedstawiciela ustawowego/opiekuna faktycznego/ lub osoby sprawujace;j

dodatkowa opieke pielggnacyjng nad pacjentem

1 Zapoznatam /em/ si¢ z obowigzujacym ,Regulaminem sprawowania dodatkowej opieki

pielgegnacyjnej nad pacjentem” i zobowigzuje si¢ do jego przestrzegania.

data czytelny podpis

2 Wypehi¢ tylko w przypadku wyboru opieki pielggnacyjnej podczas catodobowego pobytu :
1) zapoznatam/em/si¢ z wysokoscia optat rekompensujacych koszty przebywania w szpitalu
/mie dotyczy sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjnej nad pacjentem matoletnim lub

posiadajgcym orzeczenie o znacznym stopniu nieprawidtowosci/ i deklaruje odptatny catodobowy

pobyt na zasadach :

O hotelowych*

O bez korzystania z pomieszczen hotelowych*

*wstawic ,,x” we wlasciwym polu

data czytelny podpis

2) wypetni¢ po zakonczeniu pobytu calodobowego , podajac ilos¢ dni pobytu

czytelny podpis



Zatgcznik nr 2

do Regulaminu sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjnej nad pacjentem

Sposob ustalenia optaty rekompensujacej koszty realizacji praw z tytutu
catodobowej dodatkowej opieki pielggnacyjne;j

1.0Optata rekompensujaca koszty :

1) pobytu catodobowego na zasadach hotelowych - 25 zt./doba

2) pobytu catlodobowego w oddziale bez korzystania z pomieszczen hotelowych -10 zt./doba
2. Sposob ustalenia optaty rekompensujace;j:

1) pobyt catlodobowy na zasadach hotelowych - 25 zt./doba na ktora sktada sie:

a)wymiana poscieli (pranie poscieli i materaca, dezynfekcja 16zka i materaca, przygotowanie t6zka, zuzycie
poscieli)- koszt 11 zt. brutto(skalkulowanych na podstawie rzeczywistych kosztow ponoszonych przez
ZOZ tj. ilos¢ kg poscieli x optata za pranie 1 kg oraz czas potrzebny na przygotowanie t6zka : ilos¢
roboczogodzin x minimalna stawka godz. w zt.);

b) sprzatanie pokoju hotelowego i tazienki-4 zt. brutto (przyjeto pow.6mz/1t6zko x zt/1m? ceny
sprzatania);

¢)zuzycie energii elektrycznej do o§wietlenia , przygotowanie cieptego napoju, uzywanie sprzgtu
elektronicznego -5 zt brutto ( ustalono wspoétczynnikiem na podstawie rzeczywistego kosztu zuzycia
energii i aktualnej ceny za 1 kWh ponoszonej przez szpital ilos¢ kWh x 1 t6zko x cena za 1kWh);

d)zuzycie wody do przygotowania cieptego napoju i korzystania z kapieli -2 zt. brutto (ustalona
wspOlczynnikiem na 1 16zko na podstawie rzeczywistych kosztow ponoszonych przez ZOZ za 1 m® pobor
wody i Sciekow -ilos¢ m® x 1 16zko x cena 1m?);

e) wywoz nieczystosci statych i pozostate koszty eksploatacyjne co., cw., - 3 zt. brutto (ustalona
wspOlczynnikiem na 1 16zko na podstawie rzeczywistych kosztow ponoszonych przez ZOZ -ilo$¢ m? x 1
167ko x cena za 1 m?).

2) pobyt calodobowy w oddziale bez korzystania z pomieszczen hotelowych -10 zt./doba na ktérg sktada sig:

a) zuzycie energii elektrycznej do o$wietlenia , przygotowanie cieptego napoju, uzywanie sprzgtu
elektronicznego -5 zt. brutto ( ustalono wspodtczynnikiem na podstawie rzeczywistego kosztu zuzycia
energii i aktualnej ceny za 1 kWh ponoszonej przez szpital ilo§¢ kWh x 1 t6zko x cena za 1kWh);

b) zuzycie wody do przygotowania cieptego napoju i korzystania z kapieli -2 zt. brutto (ustalona
wspOlczynnikiem na 1 t6zko na podstawie rzeczywistych kosztow ponoszonych przez ZOZ za 1 m?
pobdr wody i $ciekow -ilos¢ m3 x 1 t6zko x cena 1m?)

¢) wywoz nieczystosci statych i pozostate koszty eksploatacyjne co., cw., - 3 zt. brutto (ustalona
wspotczynnikiem na 116zko na podstawie rzeczywistych kosztow ponoszonych przez ZOZ -ilo$¢ m? x 1

16zko x cena za 1).



