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AKT NOTARIALNY

Dnia dwudziestego drugiego czerwca roku dwa tysigce pigtnastego (22.06.2015)
vv siedzibie Urzedu Marszatkowskiego Wojewodztwa Pomorskiego w Gdansku przy ulicy
Ofopowej nr 21/27, przede mng notariuszem Piotrem Langowskim, prowadzgacym
karcelarie notarialng w Gdansku przy ulicy Piwnej nr 1/2, stawili sig¢ osobiscie mi znani:—-

1. Wiestaw Zbigniew Byczkowski, posiadajagcy PESEL 55120505777,
zamieszkaty 81-386 Gdynia ulica Bema nr 8 m. 9,
2. Hanna Maria Zych - Cison, posiadajagca PESEL 55100602243, zamieszkata
80-462 Gdansk, ulica Zbigniewa Burzynskiego nr 3d m. 13,

oboje dziatajgcy w imieniu Wojewodztwa Pomorskiego, NIP 5833163786,
REGON 191674836, w tym ad 1 jako Wicemarszatek Wojewodztwa, a ad 2 jako
Czlonek Zarzadu, uprawnieni do tacznej reprezentacji Wojewddziwa
Pomorskiego, adres dla korespondencji: Urzad Marszatkowski Wojewodztwa

Pomorskiego, 80-810 Gdarnsk ulica Okopowa nr 21/27.

NP i REGON ustalitem na podstawie os$wiadczen stawajacych, zas$ uprawnienia
stawajacych do dziatania w imieniu Wojewodztwa Pomorskiego ustalitem na podstawie
okazanej uchwaly Sejmiku Wojewddztwa Pomorskiego nr 4/11/14 z dnia 02 grudnia 2014
roku w sprawie wyboru Wicemarszatkow i Czlonkéw Zarzadu Wojewddztwa
Pomorskiego, uchwaly Sejmiku Wojewddztwa Pomorskiego nr 541/XL/02 z dnia 25
marca 2002 roku w sprawie ogloszenia tekstu jednolitego Statutu Wojewodztwa
Pomorskiego, zmienionej uchwatami: nr 293/XXII/04 z dnia 15 kwietnia 2004 roku, nr
1055/L/06 z dnia 24 lipca 2006 roku, nr 418/XXI/08 z dnia 28 kwietnia 2008 roku oraz nr
664/ XXXII/13 z dnia 29 lipca 2013 roku w sprawie uchwalenia zmian Statutu
Wojewodztwa Pomorskiego, z ktorej wynika, Ze os$wiadczenia woli w imieniu

Woajewbdztwa moga byé sktadane miedzy innymi przez Wicemarszatka Wojewddztwa i

Czlonka Zarzadu.

Stawajacy okazali uchwate nr 107/1X/15 Sejmiku Wojewédztwa Pomorskiego z dnia 25
maja 2015 roku w prawie przeksztaicenia w spdtke z ograniczong odpowiedzialnoseig /
/
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Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. J. Korczaka w Stupsku, samodzielnego
plblicznego zaktadu opieki zdrowotnej oraz Uchwate Nr 561/49/15 Zarzadu
Wojewddztwa Pomorskiego z dnia 16 czerwca 2015 roku w sprawie przyjecia tresci aktu

preksztatcenia Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Janusza Korczaka w

Shpsku w spotke z ograniczong odpowiedzialnoscia.

AKT PRZEKSZTALCENIA
SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO ZAKLADU OPIEKI ZDROWOTNEJ
W SPOLKE Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

Art. 1.

Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. Janusza Korczaka w Stupsku, wpisany do
rejestru stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i zawodowych, fundacji oraz
samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej, numer KRS 0000030741
prowadzonego przez Sad Rejonowy Gdansk Potnoc w Gdansku, VIII Wydziat
Gospddarczy Krajowego Rejestru Sadowego, w spotke z ograniczong
odpowiedzialnoscig, zwang dalej: ,Spotkg”, ktérej jedynym wspdinikiem jest
Wojewoédztwo Pomorskie, z dniem przeksztatcenia.

Art. 2.

1. Bilans zamknigcia samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej staje sie
bilansem otwarcia Spoitki, przy czym kapitat wlasny jest rowny sumie funduszu
zatozycielskiego, funduszu zaktadu, funduszu =z aktualizacji wyceny i
niepodzielonego wyniku finansowego za okres dziatalnosci zaktadu przed
przeksztatceniem, 2z uwzglednieniem korekty wartosci wynikajacej z
przeszacowania do wartosci rynkowej nieruchomosci, jezeli sg przekazywane na

wlasnos$é Spoétce, oraz korekty nieumorzonej czesci wartosci nieruchomosci, ktére

nie podlegajg przekazaniu do Spofki.
2. W kapitale wikasnym Spéiki ustalony kapitat zaktadowy stanowi 160.000.000 (sto

szescdziesigt miliondw) ztotych, zas pozostata czes¢ kapitatlu witasnego stanowi

kapitat zapasowy Spoéiki.



3. Igromadzenie Wspolnikow Spotki zatwierdzi sprawozdanie finansowe
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej oraz podejmie decyzje w
srawie podziatu zysku netto albo okreslenia sposobu pokrycia straty netto, za
kres poprzedzajacy przeksztatcenie w Spoétke oraz za ostatni rok obrotowy, dla

korego sprawozdanie finansowe nie zostato zatwierdzone.
4. Itniejgce w samodzielnym publicznym zakladzie opieki zdrowotnej, o ktorym
nowa w art. 1, fundusze specjalne wedtug bilansu zamknigcia zaktadu zachowujg

dtychczasowe przeznaczenie.

Art. 3.
1. Skiad pierwszego Zarzadu ustala sie nastepujgco:
}1 ) Andrzej Zygmunt Sapinski - Prezes, PESEL: 51050202072,
e o 2) Anetta Beata Barna-Feszak, Wiceprezes, PESEL: 66020106445.
: ) déﬁcja pierwszego Zarzadu jest kadencjg wspdlng i trwa 2 lata, przy czym za
o rwszy rok uznaje sie rok obrotowy, o ktérym mowa w § 41 ust. 2 Aktu

2

_alozycielskiego.
3. Mandaty czlonkdéw Zarzadu wygasajg najpdzniej z dniem odbycia Zgromadzenia
Wspdlnikow, zatwierdzajgcego sprawozdanie finansowe za ostatni petny rok

obrotowy petnienia funkcji cztonkéw Zarzadu.

Art. 4,
1.  Skiad pierwszej Rady Nadzorczej ustala sig nastepujgco:
1) Anna Rozek, PESEL: 75060404686;
2) Andrzej Wincenty Stowinski, PESEL: 51102102774;
3) Maciej Domachowski, PESEL: 75081903070.
2. Kadencja pierwszej Rady Nadzorczej jest kadencjg wspding i trwa 2 lata, przy
czym za pierwszy rok uznaje sie rok obrotowy, o ktérym mowa w § 41 ust. 2 Aktu

Zalozycielskiego.
3. Mandaty czlonkow Rady Nadzorczej wygasajg najpdzniej z dniem odbycia
Zgromadzenia Wspdlnikow zatwierdzajacego sprawozdanie finansowe za ostatni

petny rok obrotowy petnienia funkcji cztonkéw Rady Nadzorcze;j.

Art. 5.
Zarzad Wojewodztwa Pomorskiego, w imieniu Wojewédztwa Pomorskiego, ustala Akt

Zatozycielski Spotki w nastepujgcym brzmieniu:



Akt zatozycielski

spo6iki z ograniczona odpowiedzialnosciag

|. Postanowienia ogdlne.

§1.

1. Spotka dziata pod firmg Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. Janusza Korczaka w

Stupsku spétka z ograniczong odpowiedzialnoscia.
2. Spoétka moze uzywaé skrétu firmy: Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. Janusza

Korczaka w Stupsku Spétka z o.0.

§ 2.

1. Siedzibg Spoiki jest miasto Stupsk. -
2. Spétka prowad2| dziatalno$¢ na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej i pbza jej.

granicami. -
3. Spotka moze otwieraé i prowadzi¢ oddziaty, zaklady, biura, przedstawicielstwa oraz

inne jednostki, a takze moze uczestniczy¢ w innych spotkach i przedsiewzigciach na

terytorium Rzeczypospolitej Polskiej i/lub poza jej granicami.

§3.
Spotka powstata w wyniku przeksztalcenia samodzielnego publicznego zaktadu opieki

zdrowotnej pod nazwg Wojewoddzki Szpital Specjalistyczny im. Janusza Korczaka w

Stupsku.

§4.

Spotka zostata utworzona na czas nieoznaczony.

§5.

Do spoétki stosuje sig przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej,
ustawy z dnia 15 wrzesnia 2000 r. Kodeks spotek handlowych, inne przepisy

powszechnie obowigzujgce oraz postanowienia niniejszego Aktu Zatozycielskiego. --------



1. Podstawowym przedmiotem dziatalnosci Spotki zgodnie z PKD jest:
1.
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/

2. Dodatkowym przedmiotem dziatalnosci Spofki jest:
1.

¥
8.
9.
10.55.10.Z — hotele i podobne obiekty zakwaterowania;
11.55.90.Z — pozostate zakwaterowanie;

12.56.10.A — restauracje i inne state placoéwki gastronomiczne;

. 10.85.Z — wytwarzanie gotowych positkéw i dar;
.10.10.86.Z - produkcja artykutdw spozywczych homogenizowanych i Zywnosci

2. 18.14.Z —introligatorstwo i podobne ustugi;
3.
4. 47.73.Z - sprzedaz detaliczna wyrobéw farmaceutycznych prowadzona w

Il. Przedmiot dziatalnosci.

§6.

86.10.Z — dziatalnos¢ szpitali;
86.21.Z — praktyka lekarska ogolna;
86.22.Z — praktyka lekarska specjalistyczna;
86.23.Z — praktyka lekarska dentystyczna;
86.90.A — dziatalnosc fizjoterapeutyczna;

86.90.C — praktyka pielegniarek i potoznych;

86.90.D — dziatalno$¢ paramedyczna;
86.90.E — pozostata dziatalno§¢ w zakresie opieki medycznej, gdzie indziej

niesklasyfikowana;

- dietetycznej;

18.12.Z — pozostate drukowanie;

21.20.Z — produkcja lekéw i pozostatych wyrobéw farmaceutycznych; -----------------

wyspecjalizowanych sklepach;
47.74.Z — sprzedaz detaliczna wyrobéw medycznych, wigczajac ortopedyczne,

prowadzona w wyspecjalizowanych sklepach;
47.75.Z — sprzedaz detaliczna kosmetykow i artykutéw toaletowych prowadzona w

wyspecjalizowanych sklepach;
49.39.Z — pozostaly transport ladowy pasazerski, gdzie indziej niesklasyfikowany;
52.10.B — magazynowanie i przechowywanie pozostatych towarow;,

52.21 — dziatalno$¢ ustugowa wspomagajgca transport;

13.56.21.Z — przygotowywanie i dostarczanie zywnosci dla odbiorcéw zewnetrznych

14.56.30.Z — przygotowanie i podawanie napojow;
15.58.14.Z — wydawanie czasopism i pozostatych periodykow;

(katering);




16.62.03.Z — dziatalno$¢ zwigzana z zarzadzaniem urzadzeniami informatycznymi; ---
17.63.12.Z — dziatalnos¢ portali internetowych;
18.68.10.Z — kupno i sprzedaz nieruchomosci na wiasny rachunek;
19.68.20.Z — wynajem i zarzadzanie nieruchomosciami wtasnymi lub dzierzawionymi;

20.72.19.Z — badania naukowe i prace rozwojowe w dziedzinie pozostatych nauk

przyrodniczych i technicznych;
21.74.90.Z — pozostata dziatalno$¢ profesjonalna, naukowa i techniczna, gdzie indziej

niesklasyfikowana;
22.77.39.Z — wynajem i dzierzawa pozostatych maszyn, urzadzen oraz débr

materialnych, gdzie indziej niesklasyfikowane;
23.77.40.Z - dzierzawa wiasnosci intelektualnej i podobnych produktow, z

wylaczeniem prac chronionych prawem autorskim;
24.82.19.Z — wykonywanie fotokopii, przygotowywanie dokumentow i p/o

specjalistyczna dziatalno$¢ wspomagajaca prowadzenie biura;
25.82.30.Z — dziatalno$¢ zwigzana z organizacjg targow, wystaw i kongreso;\(, 2
26.85.59.Z — pozostate pozaszkolne formy edukacji, gdzie indziej niesklasyfi koWane,wg
27.85.60.Z — dziatalno$¢ wspomagajaca edukacje;
28.88.91.Z — opieka dzienna nad dzieémi;
29.91.01.B — dziatalnos¢ archiwéw;
30.93.12.Z — dziatalnos¢ obiektow stuzgcych poprawie kondyciji fizycznej; ------=--------
31.96.01.Z — pranie i czyszczenie wyrobow widkienniczych i futrzarskich; —------m-mem--
32.96.04.Z — dziatalnos¢ ustugowa zwigzana z poprawa kondycji fizycznej; ~-------—----
33.96.09.Z — pozostata dziatalno$¢ ustugowa, gdzie indziej niesklasyfikowana. --------

lll. Kapitat zaktadowy.

§7.
. Kapitat zaktadowy Spoétki wynosi 160.000.000 zt. (stownie: sto szesédziesigt milionéw

zlotych) i dzieli sie na 160.000 (stownie: sto szesc¢dziesiat tysigcy) udziatow o wartosci
nominalnej po 1.000,00 zt. (stownie: jeden tysigc ziotych) kazdy.
. Wszystkie udziaty wymienione w ust. 1 powyzej, obejmuje Wojewddziwo Pomorskie i

zobowigzuje sie pokry¢ je wkiadem niepienieznym w postaci prawa wlasnosci

nieruchomosci:
1) prawa wiasnosci nieruchomosci gruntowej zabudowanej budynkami i budowlami
wymienionymi w Zatgczniku nr 1 do niniejszego aktu, potozonej w Stupsku przy ul.

Hubalczykéw 1, oznaczonej wedlug ewidencji gruntéw jako dziatka nr 80/19 o



pow. 3 129 m?, dziatka nr 80/21 o pow. 945 m?, dziatka nr 80/22 o pow. 102 596
m?, dziatka nr 80/34 o pow. 2 555 m?, dziatka nr 80/35 o pow. 4 606 m?, dziatka nr
80/36 o pow. 3 856 m?, dziatka nr 80/37 o pow. 810 m?, dziatka nr 80/38 o pow. 5
894 m2, dziatka nr 80/39 o pow. 16 518 m?, dziatka nr 80/40 o pow. 3 314 m?,
dziatka nr 80/41 o pow. 14 724 m?, obreb nr 17, o tacznej powierzchni 158 947 m?,
objetej ksiega wieczystag nr SL1 S/00070293/0 prowadzong przez Sad Rejonowy w
Stupsku VIl Wydziat Ksiag Wieczystych. Warto$é prawa wiasnosci nieruchomosci
gruntowej zabudowanej, potozonej w Stupsku przy ul. Hubalczykéw 1, oznaczonej
wedtug ewidencji gruntéw jako dziatka nr 80/19 o pow. 3 129 m?, dziatka nr 80/21
o pow. 945 m?, dziatka nr 80/22 o pow. 102 596 m?, dziatka nr 80/34 o pow. 2 555
m?, dziatka nr 80/35 o pow. 4 606 m?, dziatka nr 80/36 o pow. 3 856 m?, dziatka nr
80/37 o pow. 810 m?, dziatka nr 80/38 o pow. 5 894 m?, dziatka nr 80/39 o pow. 16
- \:618 m?, dziatka nr 80/40 o pow. 3 314 m?, dziatka nr 80/41 o pow. 14 724 m?,
& 2 3)'?obrqb nr 17, o tacznej powierzchni 158 947 m?, objetej ksiega wieczystg nr
: ‘IS'L1 S/00070293/0 prowadzong przez Sad Rejonowy w Stupsku, VIl Wydziat Ksiag
_Wieczystych — 258 899 690,00 zt /dwiescie pieédziesiat osiem milionow osiemset

dziewigédziesiat dziewig¢ tysiecy szes$éset dziewieédziesiat zlotych/; -——-—-—--------- --
-2) prawa wiasnosci nieruchomosci gruntowej zabudowanej budynkami i budowlami
wymienionymi w Zataczniku nr 1 do niniejszego aktu, potozonej w Ustce przy ul.
Mickiewicza 12, oznaczonej wedtug ewidencji gruntow jako dziatka nr 265, obrgb
nr 01, o powierzchni 8 599 m? objete] ksiega wieczysta nr SL1S/00039474/4
prowadzong przez Sad Rejonowy w Stupsku VII Wydziat Ksiag Wieczystych.
Warto$é prawa wiasnosci nieruchomosci gruntowej zabudowanej, pofozonej w
Ustce przy ul. Mickiewicza 12, oznaczonej wediug ewidencji gruntéw jako dziatka
nr 265, obreb nr 01, o powierzchni 8 599 m?, objetej ksiegg wieczystg nr
SL1S/00039474/4 prowadzong przez Sad Rejonowy w Stupsku, VIl Wydziat Ksiag
Wieczystych — 21276 300,00 zi /dwadzieécia jeden milionéw dwiescie

siedemdziesiat sze$é tysiecy trzysta ziotych/,
razem: 280 175 990,00 zt /dwiescie osiemdziesiat milionéw sto siedemdziesigt

pieé tysigcy dziewigcCset dziewieédziesiat ztotych/.

3. Kapitat zaktadowy moze by¢ podwyzszony lub obnizony na mocy uchwaty
Zgromadzenia WspoInikow. Podwyzszenie kapitatu zaktadowego nie stanowi zmiany
Aktu Zatozycielskiego o ile nastapi w terminie do dnia 31.12.2030 r. do maksymalnej
kwoty 500.000.000 zt. (stownie: pieéset milionéw ztotych) przez ustanowienie nowych
udziatéw lub podwyzszenie wartosci nominalnej udziatow istniejacych.

4. Uchwata o podwyzszeniu kapitatu zaktadowego w trybie okreslonym w ust. 3 powyzej
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10.

11.

12.

wymaga bezwzglednej wiekszosci gtosow.
Udziaty mogg by¢ umorzone na mocy uchwaty Zgromadzenia Wspolnikow za zgodg
Wspdlnika, ktérego udziaty majg by¢ umorzone ( umorzenie dobrowolne ). Udziaty
umarza sie z czystego zysku za rok obrotowy, poprzedzajacy rok obrotowy, w ktérym
nastepuje umorzenie lub poprzez obnizenie kapitatu zaktadowego. Wspolnikowi z
tytutu umorzenia jego udziatdbw przystuguje wynagrodzenie w wysokosci réwnej
wartosci jego umorzonych udziatéw obliczonej na podstawie bilansu Spotki na koniec

roku obrotowego poprzedzajacego rok, w ktérym podjgto uchwate o umorzeniu

udziatow.
Zbycie lub zastawienie udziatdw wymaga zgody Zgromadzenia Wspolnikéw. ------------
Wspdlnicy majg prawo pierwszenstwa w nabywaniu udziatbw od Wspdinika
zbywajgcego udziaty w ilosci proporcjonalnej do liczby posiadanych przez leblé;
udziatéw i za cene obliczong na podstawie bilansu Spotki sporzgdzonego : :

roku obrotowego poprzedzajgcego rok, w ktérym nastepuje zbycie udzraié y ‘
przypadku nieskorzystania z prawa nabycia pozostali Wspdlnicy mog& f ,‘

wszystkie zbywane udziaty w ilo$ci proporcjonalnej do liczby udziatéw posiadar1\3;c5h

&

S

o |
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Zgtoszenie prawa pierwszenstwa powinno zosta¢ dokonane w ciggu miesigca od daty

powiadomienia przez Zarzad o powstaniu takiej mozliwosci.
W razie braku zgody na zbycie udziatow przez Wspdinika zbywajgcego udziaty w
trybie, o ktorym mowa w ust. 7 powyzej, nabywce wskazuje Zgromadzenie

Wspoinikow.
W razie, gdy dotychczasowi Wspolnicy nie skorzystajg z praw pierwszenstwa lub tez
nie nabedg wszystkich zbywanych udziatow, udziaty nabywa nabywca wskazany
przez Zgromadzenie Wspoinikow.
Zbycie udziatdbw dokonane z naruszeniem postanowien niniejszego paragrafu

pozostaje bezskuteczne wobec Spotki i nabywca udziatbw nie ma prawa

wykonywania i korzystania z uprawnien Wspolnika.

Ksiege udziatéw prowadzi Zarzad.

IV. Prawa i obowiazki Wspolnika.

§8.

1. Udzialy sg réwne i niepodzielne. Wspdlnik moze mie¢ wigcej niz jeden udziat. ----------

Wspdinik - moze by¢é zobowigzany, w miare potrzeby do wniesienia doptat w
maksymalnej wysokosci 50 % wartosci nominalnej posiadanych przez niego

udziatéw, zgodnie z ich procentowym udziatem w kapitale zaktadowym Spétki, na



mocy uchwaty Zgromadzenia Wspdlnikow, w ktérej zostang okreslone wysokosci oraz

terminy wniesienia doptat.

§9.

. Wspdlnikowi — Wojewodztwu Pomorskiemu, przystugujg uprawnienia wynikajace z

niniejszego Aktu Zatozycielskiego Spotki oraz odrebnych przepisow.
W okresie, gdy Wojewodztwo Pomorskie jest wspdlnikiem Spétki, przystuguje mu w

szczegolnosci prawo do:
1) otrzymywania informacji o wszelkich istotnych zmianach w finansowej i prawnej

sytuacji Spofki,
2) otrzymywania zawiadomienia o zwotfaniu Zgromadzenia Wspdinikdw listem

“poleconym lub za pisemnym potwierdzeniem odbioru,
}“ptrzymywania Kkopii wszelkich uchwat Rady Nadzorczej oraz protokotéw z tych
osiedzen Rady Nadzorczej, na ktérych dokonywana jest roczna ocena
“/dziatalnosci Spotki, podejmowane sg uchwaly w sprawie zawieszenia w
- -czynnosciach czlonkéw Zarzadu, zgtaszane s wnioski odnoénie ich powotania
lub odwotania oraz tych posiedzen, na ktérych ziozono zdania odrgbne do

podejmowanych uchwat.

V. Organy Spofki.

§ 10.
Organami Spofki sa:
1. Zarzad,
2. Rada Nadzorcza,
3. Zgromadzenie Wspolnikow.
§ 11.

i 8

7 zastrzezeniem bezwzglednie obowigzujacych przepisow oraz postanowien
niniejszego Aktu Zatozycielskiego, uchwaty organéw Spotki zapadaja bezwzgledng
wigkszoscig gloséw, przy czym przez bezwzgledng wigkszosc¢ glosOw rozumie sie

wiecej glosow oddanych za niz przeciw i wstrzymujacych sie.
W przypadku réwnej liczby gtoséw przy podejmowaniu uchwat przez Zarzad lub Rade
Nadzorcza, rozstrzyga odpowiednio glos Prezesa Zarzadu lub Przewodniczacego

Rady Nadzorczej.




A. Zarzad

- §12.

. Zarzad prowadzi sprawy Spoiki i reprezentuje Spotke we wszystkich czynnos$ciach

sgdowych i pozasgdowych.
. Wszelkie prawa zwigzane z prowadzeniem spraw Spotki, niezastrzezone przepisami
prawa lub postanowieniami niniejszego Aktu ZatoZycielskiego dla Zgromadzenia

Wspdlnikéw lub Rady Nadzorczej, nalezg do zadan Zarzadu.

§ 13.
. Do sktadania oswiadczen w imieniu Spétki wymagane jest, w przypadku Zarzadu

wieloosobowego, wspéidziatanie dwodch czionkéw Zarzadu tacznie lub jednego

czionka Zarzadu tgcznie z prokurentem. 5 F
. Powotanie prokurenta wymaga jednomysinej uchwaty wszystkich cztonkéw Z{

Odwotaé prokure moze kazdy czionek Zarzadu. i 2

zatwierdzony przez Rade Nadzorczg. \\5 e
. Do skiadania oswiadczen w imieniu Spotki oraz podpisywania umoéw i zaciggania
zobowigzan w imieniu Spotki uprawnione sg ponadto osoby dziatajgce na podstawie

petnomocnictw udzielonych przez Zarzad.

§ 14.
Uchwaly Zarzadu wymagajg wszystkie sprawy przekraczajgce zakres zwyklych

czynnosci Spotki.
. Uchwaly Zarzadu wymagajg w szczegolnosci:

1) ustalenie regulaminu Zarzadu,
2) ustalenie regulaminu organizacyjnego, z zastrzezeniem art. 78 ust. 1 pkt. 3 ustawy
z dnia 15.04.2011 r. o dziatalnosci leczniczej oraz dokonanie zmian regulaminu
organizacyjnego Spotki spelniajgcego wymagania okreslone w przepisie art. 24
ustawy z dnia 15.04.2011 r. o dziatalnos$ci leczniczej,
3) tworzenie i likwidacja oddziatow, zaktaddw, biur, przedstawicielstw oraz innych

jednostek,

4) powotanie prokurenta,

5) zacigganie kredytow i pozyczek,
6) przyjecie rocznych planéw rzeczowo — finansowych oraz strategicznych planéw

wieloletnich,
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7) zaciggania zobowiazan w celu zabezpieczenia wierzytelnosci, w tym udzielanie
przez Spotke gwarancji, poreczenn oraz wystawianie weksli, z zastrzezeniem
postanowien § 21 ust. 2 pkt 3), 4) i 5) niniejszego Aktu Zatozycielskiego,--------------

3) zbywanie i nabywanie sktadnikow aktywoéw trwatych oraz ich obcigzenie o
wartosci jednostkowej nie przekraczajacej 2.000.000,00 zt. (stownie: dwa miliony
ztotych),

)) zawarcie, zmiana i rozwigzanie uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w

trybie okreslonym przepisami ustawy z dnia 27.08.2004 r. o swiadczeniach opieki

zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych,
10) sprawy, o ktérych rozpatrzenie Zarzad zwraca sie do Rady Nadzorczej lub do

Zgromadzenia Wspolnikow.

| § 15.
Opracbwanie planéw, o ktérych mowa w § 14 ust. 2 pkt 6) niniejszego Aktu
Zaioiy_c?_ Iskiego i przedkifadanie ich Radzie Nadzorczej do zaopiniowania jest

. 7

iem Zarzadu.

§ 16.
1. Zarzad skiada sie z od 1 do 3 osob. Liczbe czlonkéw Zarzadu okresla organ

powotujacy Zarzad.
2. Czlonkéw Zarzadu powotuje na okres wspolnej kadenciji, ktéra trwa 3 lata,
Pierwsza kadencja czionkéw Zarzadu trwa 2 lata, przy czym za pierwszy rok
uznaje sie rok obrotowy, o ktérym mowa w § 41 ust. 2 niniejszego Aktu

Zatozycielskiego.

§ 17.
1. Cztonkéw Zarzadu lub caty Zarzad powoluje, zawiesza i/lub odwotuje Zgromadzenie
Wspd6lnikéw, z tym zastrzezeniem, Ze pierwszy Zarzad zostaje powotany w niniejszym

akcie.
2. Mandat czlonka Zarzadu wygasa najpdzniej z dniem odbycia Zgromadzenia

Wspolnikéw zatwierdzajacego sprawozdanie finansowe za ostatni peiny rok obrotowy

petnienia funkcji cztonka Zarzadu. Mandat czlonka Zarzadu wygasa rowniez wskutek

$mierci, rezygnacji albo odwotania go ze sktadu Zarzadu.
3. Czlonek Zarzadu sktada rezygnacje Radzie Nadzorczej Ilub Zgromadzeniu

WspdInikéw na pisémie oraz do wiadomosci Zarzadu Wojewodztwa Pomorskiego do
[

czasu, gdy Wojewodztwo Pomorskie jest wspolnikiem Spofki.
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§ 18.
Zasady wynagradzania i wysoko$¢ wynagrodzenia czionkow Zarzadu, ustala
Zgromadzenie Wspdlnikow, z uwzglednieniem przepiséw powszechnie obowigzujacych.

§ 19.

1. Pracodawcg jest Spotka.
2. Czynnosci z zakresu prawa pracy dokonuje Prezes Zarzadu lub osoby przez niego

upowaznione, z zastrzezeniem ustepu 3 ponize;.
3. Rada Nadzorcza lub petnomocnik ustanowiony uchwata Zgromadzenia Wspolnikow
zawiera umowy stanowigce podstawe zatrudnienia z czionkami Zarzadu oraz

dokonuje innych czynnosci prawnych pomigdzy Spétka a cztonkami Zarzadu. --—---—--

B. Rada Nadzorcza.

}."

. ; -
§ 20. =7

Rada Nadzorcza sprawuje staly nadzér nad dziatalnoscig Spétki we w%
dziedzinach jej dziatalnosci. el

§ 21.

1. Do zadan Rady Nadzorczej nalezy:
1) ocena sprawozdania Zarzgdu 2z dziatalnosci Spotki oraz sprawozdania
finansowego za ubiegty rok obrotowy, a takze skonsolidowanego sprawozdania
finansowego grupy kapitalowej za ubiegly rok obrotowy, jezeli jest ono
sporzadzane, w zakresie ich zgodnosci z ksiegami, dokumentami jak i ze stanem

faktycznym,
2) ocena wnioskéw Zarzadu co do podziatu zysku lub pokrycia straty,
3) skiadanie Zgromadzeniu Wspdlnikow pisemnego sprawozdania z wynikow
czynnosci, o ktérych mowa w pkt 1) i 2) powyzej,
4) wybor biegtego rewidenta do przeprowadzenia badania sprawozdania

finansowego,
5) okreslenie termindéw przedkiadania przez Zarzad rocznych planéw rzeczowo —

finansowych oraz strategicznych planoéw wieloletnich,

6) opiniowanie strategicznych planow wieloletnich Spotki,

7) opiniowanie rocznych planéw rzeczowo — finansowych Spofki,
8) uchwalanie regulaminu szczegétowo okreslajgcego tryb dziatania Rady
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Nadzorczej,

9) zatwierdzanie regulaminu Zarzadu,
10)zatwierdzanie regulaminu organizacyjnego Spofki, spetniajgcego wymagania
okreslone w art. 24 ustawy z dnia 15.04.2011 r. o dziatalnosci leczniczej, oraz jego

o zmian,

11)cykliczna ocena dziatalnosci Zarzadu.
2. Do zadan Rady Nadzorczej nalezy udzielanie Zarzadowi zgody na:
1) nabycie i zbycie nieruchomosci lub prawa uzytkowania wieczystego albo udziatu w

nieruchomosci lub prawie uzytkowania wieczystego, ich obcigzenia, o wartosci
jednostkowej réwnej lub przekraczajacej kwotg 2.000.000,00 zt. (stownie: dwa
miliony ztotych), a nie przekraczajacej 5.000.000,00 zt. (stownie: pig¢ milionow
ztotych),
2) nabycie, zbycie, obcigzenie, innych niz wymienione w pkt 1) powyzej, sktadnikow
7 ék_tywéw trwatych o wartosci jednostkowej réwnej lub przekraczajacej kwote
‘"~ ".000.000,00 z} (stownie: dwa miliony zlotych), a nie przekraczajgcej 5.000.000,00

7k, (stownie: pie¢ milionéw ziotych),
3)/zacigganie zobowiazan warunkowych, w tym udzielenie przez Spotke gwarancji i
poreczen majatkowych o wartosci jednostkowej réwnej lub przekraczajacej kwotg
1.000.000,00 zi. (stownie: jeden milion zlotych),

O 4) zacigganie kredytow i pozyczek w kwocie nie przekraczajacej 2.000.000 =zt

(stownie: dwa miliony zfotych),

5) wystawianie weksli,

B) zawarcie przez Spotke umowy o wartosci jednostkowej rownej lub przekraczajacej
kwote 500.000,00 zh. ( stownie: pigéset tysigcy zlotych), kidrej zamiarem jest
dokonanie darowizny lub zwolnienie z dtugu przez Spotke.

3. Ponadto do zadan Rady Nadzorczej nalezy w szczegdlnosci:
1) delegowanie czionkéw Rady Nadzorczej do czasowego wykonywania
czynnosci czionkéw Zarzadu, ktérzy zostali odwotani, ztozyli rezygnacig albo z

innych przyczyn nie moga sprawowaé swoich czynnosci, oraz ustalanie ich

wynagrodzenia, na zasadach okreslonych w § 23 niniejszego Aktu

Zatozycielskiego,
2) udzielenie zgody na tworzenie oddziatéw, zaktadow, biur, przedstawicielstw lub

innych jednostek Spotki,
3) udzielenie zgody czionkom Zarzadu na zajmowanie stanowisk w organach

innych spétek oraz pobieranie z tego tytutu wynagrodzenia.
4. Odmowa zgody przez Rade Nadzorcza w sprawach wymienionych w ust. 2
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powyzej oraz ust. 3 pkt 3) powyzej wymaga uzasadnienia.

§ 22.

1. Rada Nadzorcza moze delegowac poszczegoélnych cztonkéw Rady do samodzielnego

petnienia okreslonych czynnosci nadzorczych na czas oznaczony.
2. Czlonek Rady Nadzorczej delegowany do samodzielnego petnienia czynnosci
nadzorczych obowigzany jest do niezwlocznego ziozenia Radzie Nadzorczej

pisemnego sprawozdania z dokonanych czynnosci.

§ 23.
1. Delegowanie czlonkéw Rady Nadzorczej, do czasowego wykonywania czynnosci

cztonkéw Zarzadu, ktérzy zostali odwotani, zlozyli rezygnacje albo z innych

diuzszy niz trzy miesiace.

2. Wynagrodzenie czionkow Rady Nadzorczej delegowanych do cz o"f

wykonywania czynnos$ci cztonka Zarzadu ustala Zgromadzenie Wspal ,itkd"; :
Y W

= ,\‘ .
Siois 4
e

zastrzezeniem przepisow powszechnie obowigzujacych w wyéokoé§|3;

nieprzekraczajacej wynagrodzenia cztonka Zarzadu, zgodnie z uchwalonymi b\rz"\é"z:*

Zgromadzenie Wspdélnikéw zasadami wynagradzania czionkéw Zarzadu, o
ktorych mowa w § 18 niniejszego Aktu Zatozycielskiego oraz z zastrzezeniem ust.

3 ponize;j.
3. W czasie, gdy czlonek Rady Nadzorczej delegowany do czasowego wykonywania
czynnosci cztonka Zarzadu otrzymuje wynagrodzenie, o ktérym mowa w § 29 ust.
4 niniejszego Aktu Zalozycielskiego, suma tego wynagrodzenia oraz
wynagrodzenia, o ktérym mowa w ust. 2 powyzej, nie moze przekroczy¢
wysokosci wynagrodzenia cztonka Zarzadu, zgodnie z uchwalonymi przez
Zgromadzenie Wspélnikéw zasadami wynagradzania czionkéw Zarzadu, o ktorych

mowa w § 18 niniejszego Aktu Zatozycielskiego.

§ 24.
1. Rada Nadzorcza skiada sie z 3 czionkéw powolywanych i odwolywanych przez
Zgromadzenie Wspdlnikow.
2. Czlonkéw Rady Nadzorczej powotuje sie na okres wspdlnej kadenciji, ktéra trwa 3
lata. Pierwsza kadencja czionkéw Rady Nadzorczej trwa 2 lata, przy czym za
pierwszy rok uznaje sie rok obrotowy, o ktérym mowa w § 41 ust. 2 niniejszego Aktu

Zatozycielskiego.
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4.

'W|ce rzewodnlczqcego i Sekretarza Rady.
. P

Czlonek Rady Nadzorczej moze by¢ odwotany przez Zgromadzenie Wspodlnikow w

kazdym czasie.
Czlonkowie Rady Nadzorczej powinni spelniaé wymagania okreslone w
rozporzadzeniu Rady Ministrow z dnia 07.09.2004 r. w sprawie szkolen i egzaminéw
dla kandydatéw na czlonkéw rad nadzorczych spétek, w ktérych Skarb Panstwa jest
jedynym akcjonariuszem, z uwzglednieniem art. 210 ustawy z dnia 15.04.2011 r. o

dziatalnosci leczniczej.

. Czlonek Rady Nadzorczej rezygnacje skfada Zgromadzeniu Wspodlnikow na pismie

oraz do wiadomos$ci Zarzadu Wojewddztwa Pomorskiego do czasu, gdy

Wojewodztwo Pomorskie jest wspélnikiem Spotki.

§ 25.

. Gz}\onkowie Rady Nadzorczej na pierwszym posiedzeniu wybierajg ze swego grona
'Prze odn:cza_cego Wiceprzewodniczacego i Sekretarza Rady.
¥ Radai Nadzorcza moze odwotaé 2z petnionej funkcji Przewodniczacego,

iedzenia Rady Nadzorczej prowadzi jej Przewodniczacy, a w przypadku jego
nieobecnosci, Wiceprzewodniczacy lub inny czionek Rady Nadzorczej wyznaczony

przez Przewodniczacego Rady.
Oswiadczenia kierowane do Rady Nadzorczej pomiedzy posiedzeniami sktadane sg
Przewodniczacemu Rady, a gdy nie jest to mozliwe Wiceprzewodniczacemu Rady lub

jej Sekretarzowi.

§ 26.

. Rada Nadzorcza odbywa posiedzenia w zalezno$ci od potrzeb, nie rzadziej niz raz na

dwa miesigce.
Pierwsze posiedzenie Rady Nadzorczej zwotuje Zarzad w terminie jednego miesigca

od ustalenia sktadu osobowego Rady Nadzorczej.
Pierwsze posiedzenie Rady Nadzorczej nowej kadencji zwotuje Przewodniczacy
Rady Nadzorczej poprzedniej kadencji w terminie jednego miesigca od ustalenia
sktadu osobowego Rady Nadzorczej nowej kadencji, o ile uchwata Zgromadzenia
WspéInikow nie stanowi inaczej. W przypadku niezwotania lub niemoznosci zwotania
posiedzenia Rady Nadzorczej w tym trybie, posiedzenie Rady Nadzorczej zwotuje
Zarzad, w ciagu dwoch tygodni od bezskutecznego uptywu terminu na zwotanie
posiedzenia Rady Nadzorczej przez Przewodniczacego Rady Nadzorcze;j poprzedniej
kadencji lub w terminie dwoch tygodni od ustalenia sktadu osobowego Rady
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Nadzorczej nowej kadenciji jesli zwotanie posiedzenia przez Przewodniczacego Rady

Nadzorczej poprzedniej kadencji nie bylo mozliwe.
. Posiedzenia Rady Nadzorczej zwotuje Przewodniczacy albo w jego zastgpstwie
Wiceprzewodniczacy Rady, przedstawiajac szczeg6towy porzadek obrad. ---------------
. Posiedzenie Rady Nadzorczej powinno byé zwotane na zadanie co najmniej jednego
cztonka Rady Nadzorczej, na wniosek Zarzadu lub na wniosek cztonka Zarzadu. ------
. Jezeli posiedzenie nie zostanie zwotane zgodnie z ust. 4 - 5 powyzej, wnioskodawca
moze je zwota¢ samodzielnie, podajac date, miejsce i proponowany porzadek obrad.

. Posiedzenia Rady Nadzorczej sg protokotowane.

§ 27.
. Do zwotania Rady Nadzorczej wymagane jest pisemne, przestane listem poleconym

lub za pisemnym potwierdzeniem odbioru, lub wystane na podany przez czionka

Rady Nadzorczej na co najmniej 7 dni przed posiedzeniem Rady. Z
powoddéw Przewodniczacy Rady Nadzorczej moze skroci¢ ten termin d

okreslajac sposéb powiadomienia oraz uzasadnienie podjetej decyzji.

a5

kazdorazowo jest odnotowywany w protokole z posiedzenia Rady Nadzorcze;j. adfi O
. W zawiadomieniu o posiedzeniu Rady Nadzorczej Przewodniczacy okresla termin ‘
posiedzenia, miejsce obrad oraz projekt szczegétowego porzadku obrad. ----------—-

. Zmiana zaproponowanego porzadku obrad moze nastgpié, gdy na posiedzeniu

obecni sg wszyscy czionkowie Rady i nikt nie wnosi sprzeciwu co do zmiany

porzadku obrad.

§ 28.
. Rada Nadzorcza podejmuje uchwaty, jezeli na posiedzeniu obecna jest co najmniej

potowa jej czionkéw, a wszyscy jej czlonkowie zostali zawiadomieni, zgodnie z

postanowieniami § 27 ust. 1 i 2 niniejszego Aktu Zatozycielskiego.

. Rada Nadzorcza podejmuje uchwaty w glosowaniu jawnym.
. Glosowanie tajne zarzadza sie na wniosek czlonka Rady Nadzorczej oraz w

sprawach personalnych. W przypadku zarzadzenia glosowania tajnego postanowien

ust. 4 ponizej nie stosuje sie.
. Rada Nadzorcza moze podejmowa¢ uchwaly w trybie pisemnym Ilub przy
wykorzystaniu srodkéw bezposredniego porozumiewania sig na odlegto$¢. Podjecie

uchwaly, w tym trybie wymaga uzasadnienia oraz uprzedniego przedstawienia

projektu uchwaty wszystkim cztonkom Rady Nadzorczej.
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posiedzeniu Rady Nadzorczej z podaniem wyniku gtosowania.

‘Rad
‘hieobécnosci Czlonka Rady wymaga uchwaty Rady.
. Spotka pokrywa koszty poniesione w zwigzku z wykonywaniem przez czionkow Rady

. Nadzwyczajne Zgromadzenie WspoInikow zwotuje Zarzad:

5. W trybie pisemnym lub przy wykorzystaniu srodkéw bezposredniego porozumiewania

sie na odlegto$é Rada Nadzorcza nie moze podjaé uchwat dotyczacych: -----------------

1) spraw okreslonych w art. 222 § 5 Kodeksu spotek handlowych,
2) oceny sprawozdania Zarzadu z dziatalnosci Spétki oraz sprawozdania

finansowego za ubiegty rok obrotowy,

3) oceny wnioskéw Zarzadu co do podziatu zysku lub pokrycia straty,

4) opinii w sprawie strategicznych planéw wieloletnich Spofki,

5) opinii w sprawie rocznych planéw rzeczowo — finansowych.

6. Podjete w trybie ust. 4 powyzej uchwaly zostajg przedstawione na najblizszym

§ 29.

. Czionkowie Rady Nadzorczej wykonujg swoje prawa i obowigzki osobiscie. -------------

iat w posiedzeniu Rady Nadzorczej jest obowigzkiem czionka Rady. Czionek

podaje przyczyny swojej nieobecnosci na piSmie. Usprawiedliwienie

Na‘ézorczej powierzonych im funkcji, a w szczegélnosci koszty przejazdu na
posiedzenia rady, koszty wykonywania indywidualnego nadzoru, koszty

zakwaterowania i wyzywienia.

. Cztonkom Rady Nadzorczej przystuguje wynagrodzenie miesigczne w wysokosci

okreslonej przez Zgromadzenie Wspélnikow, z zastrzezeniem przepisow

powszechnie obowigzujgcych.

C. Zgromadzenie Wspolnikéw.

§ 30.

. Zgromadzenie Wspo6inikow obraduje jako zwyczajne lub nadzwyczajne. ----==—=-m-mm-mm-
. Zwyczajne Zgromadzenie Wspdlnikéw zwoluje Zarzad. Jezeli Zarzad nie zwota

Zwyczajnego Zgromadzenia Wspdlnikéw w terminie okreslonym w § 37 niniejszego

Aktu Zatozycielskiego, prawo do jego zwotania uzyskuje Rada Nadzorcza. ——-—--—--—-—-

1) z wiasnej inicjatywy,

2) na pisemne zadanie Rady Nadzorczej,
3) na pisemne Zadanie wspélnikdw reprezentujacych co najmniej jedng dziesiatg

kapitatu zaktadowego, zlozone co najmniej na miesigc pTed proponowanym
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terminem Zgromadzenia Wspdlnikow,
4) na pisemne zadanie wspélnika — Wojewddztwa Pomorskiego, niezaleznie od

udzialu w kapitale zakladowym, zloZzone co najmniej na jeden miesigc przed

proponowanym terminem zwotania Zgromadzenia WspoInikow.
4, Zwotanie Nadzwyczajnego Zgromadzenia Wspolnikéw na zadanie wspolnikéw lub
Rady Nadzorczej powinno nastapi¢ w terminie 14 dni od daty zloZenia takiego zadania. -
5. W przypadku, gdy Nadzwyczajne Zgromadzenie Wspolnikéw nie zostanie zwotane w

powyzszym terminie, to:
1) jezeli z zadaniem zwotania wystgpita Rada Nadzorcza — uzyskuje ona prawo do

zwotania Zzgdanego Nadzwyczajnego Zgromadzenia Wspdlnikow,
2) jezeli z Zzadaniem zwofania wystapili wspdlnicy — sad rejestrowy moze, po
wezwaniu Zarzadu do ziozenia o$wiadczenia, upowazni¢ do zwotania
Nadzwyczajnego Zgromadzenia Wspolnikow wystepujacych z Zadaniem

wspolnikow.

§ 31.
Zgromadzenia Wsp06lnikoéw odbywaja sie w siedzibie Spotki lub w Gdarisku.

§ 32.
1. Zgromadzenie Wspodinikéw moze podejmowac uchwaty jedynie w sprawach objetych
porzadkiem obrad, z zastrzezeniem art. 239 ustawy Kodeks spoétek handlowych. —-----
2. Porzadek obrad proponuje Zarzad albo podmiot zwotujacy Zgromadzenie

Wspdbinikdw.
3. Wspodlnik lub wspodlnicy reprezentujacy co najmniej jedng dziesiatq kapitatu
zaktadowego mogq zada¢ umieszczenia poszczeg6lnych spraw w porzadku obrad
najblizszego Zgromadzenia Wspdélnikéw. Uprawnienie to przystuguje réwniez

wspolnikowi — Wojewodztwu Pomorskiemu, niezaleznie od udziatu w kapitale

zaktadowym.
4. Jezeli zagdanie, o ktorym mowa w ust. 3 powyzej, zostanie ztozone po zwofaniu

Zgromadzenia Wspolnikow, wowczas zostanie potraktowane jako wniosek o zwotanie

Nadzwyczajnego Zgromadzenia Wspolnikow.

§ 33.
1. Zgromadzenie Wspolnikdw otwiera Przewodniczacy albo Wiceprzewodniczacy Rady
Nadzorczej lub reprezentant Wojewodztwa Pomorskiego, a w razie nieobecnosci tych

0soOb Prezes Zarzadu albo osoba wyznaczona przez Zarzad. Nastepnie sposrod osob
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uprawnionych do uczestnictwa w Zgromadzeniu Wspdlnikow wybiera sie

Przewodniczacego Zgromadzenia.
2. W przypadku okreslonym w art. 237 § 1 Kodeks spotek handlowych, Zgromadzenie

Wspolnikéw otwiera i prowadzi przewodniczacy wyznaczony przez sad rejestrowy.

Postanowienia ust. 1 powyzej nie stosuje sig.

§ 34.
1. Zgromadzenie Wspdinikéw podejmuje uchwaly bez wzgledu na liczbe
reprezentowanych na nim udziatéw, o ile przepisy Kodeks spotek handlowych

oraz niniejszego Aktu Zatozycielskiego nie stanowig inaczej.
2. Na kazdy udziat przypada jeden gtos na Zgromadzeniu Wspdlnikow. --------------- -—-

§ 35.

Zgomadzenie Wspbinikow moze zarzadzié przerwe w obradach wigkszoscig dwoch

trzecich gtosdw. Lacznie przerwy nie moga trwaé dtuzej niz trzydziesci dni.

§ 36.

1. G}iolsowanie na Zgromadzeniu Wspdlnikéw jest jawne. Tajne glosowanie zarzadza sie
przy wyborach czionkéw organéw Spétki albo likwidatora Spotki oraz przy wnioskach
o odwotanie czionkéw organéw spotki lub likwidatoréw, o pociagnigcie ich do
odpowiedzialnosci, jak rowniez w sprawach osobowych. Poza tym tajne gtosowanie
zarzadza sie na Zadanie choéby jednego ze wspolnikéw obecnych lub

reprezentowanych na Zgromadzeniu Wspoinikow.
2. Do czasu, gdy Wojewodztwo Pomorskie jest jedynym wspolnikiem Spotki, ust. 1 zd. 3

powyzej nie stosuje sig.

§ 37.

Zwyczajne Zgromadzenie Wspolnikéw zwotuje corocznie Zarzad. Powinno ono odbyc¢ sig

w terminie szesciu miesiecy po zakornczeniu roku obrotowego.

§ 38.

1. Przedmiotem obrad Zwyczajnego Zgromadzenia Wspolnikow jest:
1) rozpatrzenie i zatwierdzenie sprawozdania Zarzadu z dziatalno$ci Spotki oraz

sprawozdania finansowego za ubiegly rok obrotowy, a takze skonsolidowanego
sprawozdania finansowego grupy kapitatowej za ubiegty rok obrotowy, jezeli jest

ono sporzadzane;
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2) udzielenie czionkom organéw Spotki absolutorium z wykonania przez nich

obowigzkow;
3) podziat zysku lub pokrycie straty;
4) okreslenie dnia dywidendy.
. Uchwaty Zgromadzenia Wspo6inikdw wymagaja:
1) powotanie, odwotanie, zawieszenie Zarzadu Spoiki i/lub cztonka Zarzadu Spotki, -

2) powotanie i odwotanie czlonkdw Rady Nadzorczej,
3) ustalanie zasad wynagradzania oraz wysokosci wynagrodzenia dla czionkow
Zarzadu z zastrzezeniem, ze wysoko$¢ wynagrodzenia Prezesa ustala Zarzad
Wojewddztwa Pomorskiego do czasu gdy Wojewddztwo Pomorskie jest jedynym

wspolnikiem.

. Uchwaly Zgromadzenia Wspdlnikbw wymagajg nastgpujace sprawy dotyczace
' /

majatku Spotki: :

1) zbycie i wydzierzawienie przedsiebiorstwa Spétki lub jego zorganizowane{ czescei
oraz ustanowienie na nich ograniczonego prawa rzeczowego, T

2) nabycie i zbycie nieruchomosci lub prawa uzytkowania wieczystego albo udziatu w
nieruchomosci lub w prawie uzytkowania wieczystego, ich obcigzenie, o wartosci
jednostkowej przekraczajacej kwote 5.000.000,00 zt. (stownie: pige¢ milionéw
ziotych),

3) nabycie, zbycie, obcigzenie innych niz wymienione w pkt 2 powyzej, sktadnikow
aktywow trwatych o wartosci jednostkowej przekraczajacej kwote 5.000.000,00 zt.

(stownie: pie¢ milionéw ztotych),
4) zawarcie przez Spotke umowy kredytu, pozyczki, porgczenia lub innej podobnej
umowy z czlonkiem Zarzadu, Rady Nadzorczej, prokurentem, likwidatorem albo

na rzecz ktoérejkolwiek z tych osob,
5) zawarcie przez spoétke umowy kredytu lub pozyczki o wartosci przekraczajacej
2.000.000 zt (stownie: dwa miliony zitotych),
6) zawarcie przez spotke zalezng od Spotki umowy wymienionej w pkt 4 powyzej z

cztonkiem Zarzadu, prokurentem lub likwidatorem Spotki,

7) rozporzadzenie prawem lub zaciggniecie zobowigzania do swiadczenia o wartosci
dwukrotnie przewyzszajgcej wysokos¢ kapitalu zaktadowego. Postanowienia
niniejsze nie dotyczg uméw o udzielenia $wiadczen opieki zdrowotnej
zawieranych w trybie okreslonym przepisami ustawy z dnia 27.08.2004 r. o

Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, -----------

8) podwyzszenie lub obnizenie kapitatu zakladowego Spoiki,

9) umorzenie udziatow,
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4. Ponadto uchwaty Zgromadzenia Wspo6lnikéw wymagaja:

10)emisja obligacji kazdego rodzaju,
11)nabycie udziatéw wtasnych w przypadku okreslonym w art. 200 § 1 Kodeks spotek

handlowych,

12)tworzenie, uzycie i likwidacja kapitatéw rezerwowych,

13)uzycie kapitatu zapasowego,
14)postanowienia dotyczace roszczen o naprawienie szkody wyrzadzonej przy

zawiazywaniu Spotki lub sprawowaniu zarzadu albo nadzoru,
15)wniesienie sktadnikow aktywow trwatych jako wkiadu do spotki lub spoétdzielni,
jezeli ich warto$¢ jednostkowa przekracza kwote 1.000.000,00 zi. (stownie: jeden

milion zlotych).

7)\p\oiqczenle przeksztatcenie oraz podziat Spotki,

ie udziatow,

f%; o wigzanie przez Spotke innej spotki,
Zm}éna Aktu Zatozycielskiego i zmiana przedmiotu dziatalnosci Spotki; -—-------------

|qzan|e i likwidacja Spotki.

1 OijCIe albo nabycie akcji lub udziatéw w innych spétkach, z wyjatkiem, gdy objecie

akcji lub udziatow tych spétek nastepuje za wierzytelnosci Spotki w ramach
postepowan upadiosciowych z mozliwoscig zawarcia uktadu lub ugody, wymaga
zgody Zgromadzenia Wspdinikow. W takich przypadkach zgody Zgromadzenia

Wsp6Inikbw wymaga rowniez:
1) zbycie tych akcji lub udziatéw, z okresleniem warunkéw i trybu ich zbywania, za

wyjatkiem:
a) zbywania akcji bedacych przedmiotem obrotu na rynku regulowanym lub w

alternatywnym systemie obrotu,
b) zbywania akcji lub udziatéw, ktére Spotka posiada w ilosci nieprzekraczajacej 10%

udziatu w kapitale zaktadowym poszczegéinych spofek,
c) zbywania akgji i udziatéw objetych za wierzytelnosci Spotki w ramach postgpowan

upadio$ciowych z mozliwoscig zawarcia uktadu lub ugody,
2) okreslenia wykonywania prawa glosu na Walnym Zgromadzeniu Ilub na
Zgromadzeniu Wsp6lnikéw spotek, w ktorych Spotka posiada 100% akcji lub

udziatéw, w sprawach:

a) zawigzania przez spotke innej spofki,
b) zmiany statutu lub umowy (aktu zafozycielskiego) oraz przedmiotu dziatalnosci

spotki,
c) pofaczenia, przeksztatcenia, podziatu, rozwigzania i likwidacji spotki, ---==--==m==--=-
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d) podwyzszenia lub obnizenia kapitatu zaktadowego spotki,

e) zbycia i wydzierzawienia przedsiebiorstwa spoétki lub jego zorganizowanej czesci
oraz ustanowienia na nich ograniczonego prawa rzeczowego,

f) nabycia i zbycia nieruchomosci lub prawa uzytkowania wieczystego albo udziatu w
nieruchomosci lub w prawie uzytkowania wieczystego, ich obcigzenie jezeli ich o
warto$¢ jednostkowa przekracza kwote 5.000.000,00 zt. (stownie: pig¢ milionow

ztotych),
g) nabycia, zbycia, obcigzenia innych niz wymienione w lit. f, sktadnikow aktywdéw
trwatych, jezeli ich warto$¢ jednostkowa przekracza kwote 5.000.000,00 zi

(stownie: pie¢ milionéw ztotych),
h) zawarcia przez spotke umowy kredytu, pozyczki, poreczenia lub innej umowy o

podobnym charakterze, (

i) emisji obligacji kazdego rodzaju =
j) nabycia akcji wkasnych w przypadku, o ktéorym mowa w art. 362 § 1 pkt 2 Kodeks

spotek handlowych,
k) przymusowego wykupu akcji przez spotke w jej spbice zaleznej stosownie do
postanowien art. 418 Kodeks spotek handlowych,
1) tworzenia, uzycia i likwidacji kapitatbw rezerwowych,

m) uzycia kapitatu zapasowego,

n) umorzenia udziatow lub akgji, =
0) postanowienia dotyczacego roszczen o naprawienie szkody wyrzadzonej przy

zawigzaniu spotki lub sprawowaniu zarzadu albo nadzoru,
p) wniesienia sktadnikdw aktywow trwatych przez spétke jako wkiadu do spotki lub

spoidzielni, jezeli ich warto$¢ jednostkowa przekracza kwote 1.000.000,00 zt.

(stownie: jeden milion ztotych).

§ 39.

Uchwaltly Zgromadzenia Wspdlnikéw dotyczace:

1) rozwigzania Spoiki,
2) zbycia przedsiebiorstwa Spotki,
3) zbycia zorganizowanej czesci przedsiebiorstwa Spétki,
4) zbycia udziatow, ktére powoduje utrate udziatlu wigkszosciowego w kapitale

zaktadowym Spétki przez Wojewddztwo Pomorskie,

5) istotnej zmiany przedmiotu dziatalnosci Spétki,

sg podejmowane wigkszoscig trzech czwartych gloséw. T
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§ 40.

4. Whioski Zarzadu oraz wspdinikéw w sprawach wskazanych w § 38 niniejszego Aktu
Zatozycielskiego, wnosi sig wraz z uzasadnieniem i pisemng opinig Rady Nadzorczej.
Opinii Rady Nadzorczej nie wymagaja wnioski dotyczace czionkéw Rady Nadzorczej,
w szczegblnosci w sprawach, o ktérych mowa w § 38 ust. 1 pkt 2) i ust. 2 pkt 2)

niniejszego Aktu Zatozycielskiego.
2. Wymdg opiniowania wniosku ziozonego przez wspolnikow nie obowiazuje w okresie,

gdy Wojewddztwo Pomorskie jest jedynym wspélnikiem Spotki.

VI. GOSPODARKA FINANSOWA SPOLKI

§ 41.
1 obrotowym Spoiki jest rok kalendarzowy, z zastrzezeniem ust. 2 ponizej.-—---
2 zy rok obrotowy Spotki zaczyna sie od dnia przeksztatcenia i konczy sig 31
§ 42.

Spitka prowadzi rachunkowo$¢ zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29.09.1994 r. o

rahunkowosci oraz innymi przepisami.

§ 43.

1. Spoétka tworzy nastepujace kapitaty:
1) kapitat zaktadowy,

2) kapitat zapasowy,
2. Spotka moze tworzyé inne kapitaty wedle swojego uznania i potrzeb Spofki. -----=-=---=-
3. Spotka moze tworzyé i znosi¢, uchwatg Zgromadzenia Wspolnikow, kapitaty, o

ktorych mowa w ust. 2 powyzej na poczatku i w trakcie roku obrotowego. --------—---

§ 44.

Zarzad jest zobowigzany:
1) sporzadzi¢ sprawozdanie finansowe wraz ze sprawozdaniem z dziatalnosci Spofki

za ostatni rok obrotowy w terminie czterech miesigcy od dnia bilansowego, ---------
2) poddaé sprawozdanie finansowe badaniu przez biegtego rewidenta, --------==-m=m=---
3) ztozyé do oceny Radzie Nadzorczej dokumenty, wymienione w pkt 1), wraz z

opinig i raportem biegtego rewidenta,
4) przedstawi¢ Zwyczajnemu Zgromadzeniu Wsp6Inikow dokumenty, wymienione w
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pkt 1), opinie wraz z raportem bieglego rewidenta oraz sprawozdanie Rady
Nadzorczej, o ktorym mowa w § 21 ust. 1 pkt 3 niniejszego Aktu Zatozycielskiego,
w terminie do konca pigtego miesigca od dnia bilansowego.

§ 45.

. Sposéb przeznaczenia zysku netto za ostatni rok obrotowy Spoétki okresla
Zgromadzenie Wspdlnikéw w drodze uchwaty.
. Zgromadzenie Wspélnikow dokonuje odpisow z zysku na kapitat zapasowy w
wysokos$ci co najmniej 5% za dany rok obrotowy, dopdki kapitat ten nie osiagnie

przynajmniej jednej trzeciej czesci kapitatu zaktadowego. /
. Zgromadzenie Wspolnikdw moze przeznaczy¢ czeS¢ zysku na:

a) dywidende dla wspolnikow,

b) pozostate kapitaty i fundusze,

c) inne cele okreslone uchwatg Wsp6lnikow. \\ :
. Dniem dywidendy jest dzienn podjecia przez Zwyczajne Zgromadzenie Wspdlnikow
uchwaty o podziale zysku netto za ostatni rok obrotowy. Zgromadzenie WspéInikéw
moze, zgodnie z art. 193 Kodeks spétek handlowych, okresli¢ inny dzier dywidendy

. Dzien wyptaty dywidendy okresla uchwata Zwyczajne Zgromadzenie Wspolnikow.
VII. POSTANOWIENIA PUBLIKACYJNE

§ 46.

. Spotka publikuje swoje ogtoszenia objete obowigzkiem publikacji w Monitorze
Sadowym i Gospodarczym. Kopie ogloszen przesytane sg do wspoinika —
Wojewddztwa Pomorskiego, a takze wywieszone w siedzibie Spotki w miejscu

dostepnym dla wszystkich pracownikow.
. W ciggu czterech tygodni od dnia wpisania do rejestru przedsigbiorcow zmian w
Akcie Zatozycielskim Zarzad zobowigzany jest do przestania wspéinikowi —
Wojewoddztwu Pomorskiemu jednolitego tekstu Aktu Zatozycielskiego.
. Zarzad skiada w sadzie rejestrowym wtasciwym ze wzgledu na siedzibe Spétki roczne
sprawozdanie finansowe, opinie biegtego rewidenta, odpis uchwaly Zgromadzenia
Wspobinikow o zatwierdzeniu sprawozdania finansowego i podziale zysku lub pokryciu

straty oraz sprawozdanie z dziatalnosci Spotki w terminie pigtnastu dni od dnia

zatwierdzenia przez Zgromadzenie Wsp6lnikéw sprawozdania finansowego Spétki.
Jezeli sprawozdanie finansowe nie zostato zatwierdzone w terminie szesciu miesigcy

od dnia bilansowego, to nalezy je zlozy¢ w ciggu pigtnastu dni po tym terminie. --—----
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VIIl. POSTANOWIENIA KONCOWE

§ 47.
1. Zprzyczyn przewidzianych przepisami prawa Spotka ulega rozwigzaniu. ------------—----
2. Likwidatorami sg czlonkowie Zarzadu, chyba ze uchwata Zgromadzenia Wspo6Inikow

stanowi inaczej.
3. Mienie pozostate po zaspokojeniu lub po zabezpieczeniu wierzycieli przypada

wspdlnikom w stosunku do ich udziatow.

\ : Art.6.
H

Zazad/ Wojewbdztwa Pomorskiego, w imieniu Wojewodztwa Pomorskiego, ustala
A3

.
]
<
£

zy regulamin organizacyjny Spoétki w nastepujacym brzmieniu:

REGULAMIN ORGANIZACYJNY
Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Janusza Korczaka sp. z o.0.
z siedzibg w Stupsku

Rozdziat 1
O Postanowienia ogdine

§1.

1. Regulamin organizacyjny spotki Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. Janusza
Korczaka spotka z ograniczong odpowiedzialnoscig, siedzibg w Stupsku, zwanej
dalej Spotka, okresla:

1) firme, cele i zadania Spotki;

2) rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres i miejsce udzielanych $wiadczen
zdrowotnych;

3) strukture organizacyjng przedsigbiorstwa Spotki;

4) spos6b kierowania jednostkami lub komérkami organizacyjnymi przedsigbiorstwa
podmiotu;

5) organizacje i zadania poszczegoélnych jednostek lub komorek organizacyjnych
przedsiebiorstwa Spotki oraz warunki wspétdziatania tych jednostek lub komorek
dla zapewnienia sprawnego i efektywnego funkcjonowania Spotki pod wzgledem
diagnostyczno-leczniczym, pielegnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno-

gospodarczym,;
6) przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych z zapewnieniem wiasciwej
dostepnosci i jakosci tych $wiadczen w jednostkach lub komoérkach

organizacyjnych przedsigbiorstwa Spotki;
7) warunki wspéldziatania z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalnos¢ leczniczg
w zakresie zapewnienia prawidlowosci diagnostyki, leczenia, pielegnacii i
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rehabilitacji pacjentow oraz ciggtosci przebiegu procesu udzielania swiadczen
zdrowotnych;

8) wysokosé optaty za udostepnienie dokumentacji medycznej ustalonej w sposéb
okreslony w art. 28 ust. 4 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta;

9) organizacje procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania
opftat;

10)wysoko$é optaty za przechowywanie zwiok pacjenta przez okres diuzszy niz 72
godziny od os6b lub instytucji uprawnionych do pochowania zwlok na podstawie
ustawy z dnia 31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zmartych (Dz. U. z
2000 r. Nr 23, poz. 295, z p6zn. zm.”) oraz od podmiotéw, na zlecenie ktérych
przechowuje sie zwtoki w zwigzku z toczacym sig postepowaniem karnym,

11)wysokos$é optat za $wiadczenia zdrowotne, ktére mogg by¢, zgodnie z przepisami
ustawy lub przepisami odrebnymi, udzielane za czesciowg albo
odptatnoscia. ’

2. Uzyte w regulaminie organizacyjnym spotki okreslenia oznaczaja:

1) Zarzad — Zarzad Spotki, w tym Prezes, Wiceprezes.

2) Akt Zalozycielski —akt zatoZzycielski Wojewodzkiego Szpitala Spec;allstycznego
im. Janusza Korczaka sp. z 0.0. z siedzibg w Stupsku.

3) osoba wykonujaca zaw6éd medyczny — osoba uprawniona na podstawie
odrebnych przepisow do udzielania $wiadczen zdrowotnych oraz osoba
legitymujaca sig fachowymi kwalifikacjami do udzielania $wiadczen zdrowotnych w
okreslonym zakresie lub w okreslonej dziedzinie medycyny,

4) pacjent — osoba zwracajgca sie o udzielenie swiadczen zdrowotnych Iub
korzystajgca ze $wiadczen zdrowotnych udzielanych przez podmiot udzielajacy
$wiadczen zdrowotnych lub osobg wykonujgca zawod medyczny,

5) podmiot leczniczy wykonujacy dziatalno$é lecznicza — Wojewddzki Szpital
Specjalistyczny im. Janusza Korczaka w Slupsku spoétka z ograniczong
odpowiedzialno$cia,

6) przedsiebiorstwo podmiotu leczniczego —zespot skfadnikow majatkowych, za
pomocg ktérego podmiot leczniczy wykonuje okreslony rodzaj dziatalnosci
leczniczej,

7) Szpital Specjalistyczny Stlupsk — przedsiebiorstwo podmiotu leczniczego, w
ktéorym podmiot ten wykonuje dziatalno$¢ lecznicza w rodzaju swiadczenia
szpitalne,

8) Ambulatoryjna Opieka Zdrowotna — przedsigbiorstwo podmiotu leczniczego, w
ktérym podmiot ten wykonuje dziatalno$¢ leczniczg w rodzaju ambulatoryjnych
specjalistycznych swiadczen zdrowotnych,

9) jednostka organizacyjna - cze$¢ przedsiebiorstwa podmiotu, ktérg stanowia:

a) szpital,

b) pracownie diagnostyczne i zabiegowe,

c) poradnie specjalistyczne,

d) poradnie specjalistyczne przyszpitalne — ambulatorium podmiotu leczniczego
prowadzacego szpital, zlokalizowane w budynku albo zespole budynkéw
oznaczonych tym samym adresem co szpital, albo innymi adresami, ale
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potozonych obok szpitala i tworzacych funkcjonaing catos¢, w ktérym
udzielane s te same lub zblizone rodzajowo $wiadczenia co w szpitalu,
e) pozostata dziatalno$¢ medyczna,
f) podstawowa opieka zdrowotna,
10)komérka organizacyjna — cze$¢ jednostki organizacyjnej (w skrocie KO),
11)éwiadczenia zdrowotne - dzialania sluzace zachowaniu, ratowaniu,
przywracaniu, lub poprawie zdrowia oraz inne dziatania wynikajace z procesu
leczenia lub przepiséw odrebnych regulujacych zasady ich wykonywania,
12)éwiadczenie szpitalne — wykonywane calg dobe, kompleksowe Swiadczenia
zdrowotne polegajace na diagnozowaniu, leczeniu, pielegnacii i rehabilitacji, ktore
nie moga byé realizowane w ramach innych stacjonarnych i catodobowych
éwiadczen zdrowotnych lub ambulatoryjnych $wiadczen  zdrowotnych.
Swiadczeniami szpitalnymi sg takze $wiadczenia udzielane z zamiarem
. koﬁczenia ich udzielania w okresie nie przekraczajacym 24 godzin,
zialalnoéé lecznicza — polega na udzielaniu $wiadczen zdrowotnych, promocji
drowia lub realizacji zadan dydaktycznych i badawczych w powigzaniu z
dzielaniem $wiadczen zdrowotnych i promocjg zdrowia, w tym wdrazaniu nowych
/ technologii medycznych oraz metod leczenia,
14)ustawa — ustawa o dziatalnosci leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r. (Dz. U. z
2011 Nr 112 poz. 654 z pézn.zm).
15)Blok operacyjny — w skrocie BO
16)ZDA — Zaktad Diagnostyki Analitycznej.
17)ZDO — Zaktad Diagnostyki Obrazowej.
18)ZDM — Zakiad Diagnostyki Mikrobiologiczne;j.
19)ZP — Zaktad Patomorfologii.

\fJ. -

Rozdziat 2
Firma, cel i zadania Spéfki

§ 2.

1. Podmiot leczniczy dziata w formie spotki z ograniczong odpowiedzialnoscig pod firmg
Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. Janusza Korczaka w Stupsku spétka z
ograniczong odpowiedzialnoscia.

2. Spotka moze uzywaé skrétu firmy Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. Janusza
Korczaka w Stupsk sp. z 0.0. lub spétka z 0.0.

3. Spotka dziata w szczegdlnosci na podstawie:

a) ustawy z dnia 15 wrzes$nia 2000 r. Kodeks spotek handlowych (Dz. U. Nr 954, poz.
1034 z pézn. zm.)

b) aktu zatozycielskiego z dnia ......... r. — akt notarialny ..................

c) ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 1. 0 dziatalnosci leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011

r. (DZ. U. Nr 112, poz.654 z p6zn. zm.)
4. Spotka jest wpisana do rejestru przedsigbiorcow prowadzonego przez Sad Rejonowy

w Gdansku Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem:
KRS ..o
5. Spotka wpisana jest do Rejestru Podmiotow Leczniczych prowadzonego przez

Wojewode Pomorskiego.
4. Organem tworzacym Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. Janusza Korczaka w
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Stupsk sp. z 0.0. jest Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego.

§ 3.

1. Celem Spoéitki jest podejmowanie dziatan na rzecz ochrony oraz poprawy stanu
zdrowia ludnosci poprzez organizowanie i prowadzenie dziatalno$ci leczniczej,
profilaktycznej i rehabilitacyjnej, propagowanie zachowan prozdrowotnych, a takze
ksztatcenie os6b wykonujacych zawody medyczne oraz state podnoszenie jakosci
$wiadczonych ustug.

2. Spétka organizuje i udziela $wiadczen zdrowotnych obejmujacych dziatania stuzace
zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne dziatania
medyczne wynikajace z procesu leczenia, ustawy o dziatalnosci leczniczej, ustawy o
panstwowym ratownictwie medycznym, ustawy o zdrowiu psychicznym lub przepisow
odrebnych regulujgcych zasady ich wykonywania.

§ 4. .
Do podstawowych zadan Spotki nalezy udzielanie $Swiadczenn zdrowotnych
finansowanych ze $rodkéw publicznych ubezpieczonym oraz innym|: osobom
uprawnionym do tych $wiadczen na podstawie odrgbnych przepiséw, nieodpiatnie,. za
czesciowg odptatnoscig lub catkowitg odptatnoscig w szczegdlnosci: \

1) udzielanie $wiadczen zdrowotnych z zakresu opieki stacjonarnej,

2) udzielanie  specjalistycznych  $wiadczen  zdrowotnych ~w  warunkach
ambulatoryjnych,

3) prowadzenie dziatalnosci diagnostycznej,

4) prowadzenie dziatalnosci z zakresu rehabilitacji leczniczej,

5) prowadzenie profilaktycznej opieki zdrowotnej i promocji zdrowia,

6) swiadczenie ustug farmaceutycznych w aptece szpitalnej,

7) uczestniczenie w prowadzeniu badan naukowych i prac badawczo — rozwojowych
oraz realizacji zadan dydaktycznych i badawczych,

8) uczestniczenie w przygotowaniu oséb do wykonywania zawodéw medycznych
oraz ksztatceniu osdb wykonujacych te zawody, w tym utatwianie podnoszenia
kwalifikacji zawodowych oraz prowadzenie dziatalnosci szkoleniowej, w
szczegolnosci stazy podyplomowych i specjalizacyjnych,

9) realizacja zadan obronnych, obrony cywilnej, zarzgdzania kryzysowego, ochrony
mienia i informaciji niejawnych,

10)prowadzenie innej dziatalnosci niz dzialalno$¢ leczniczg - nieucigzliwg dla
pacjenta oraz przebiegu leczenia w szczegoélnosci dziatalno$¢ gospodarczg
polegajaca na:

a) najmie, dzierzawie i uzyczaniu majatku trwatego,

b) sterylizacji sprzetu i wyrobéw medycznych,

c) sSwiadczeniu ustug pralniczych,

d) dziatalnosci gastronomicznej i dostarczaniu Zzywnosci dla odbiorcow
zewnetrznych (catering),

e) zbieraniu, magazynowaniu i przekazywaniu odpadow do utylizacji,

f) przechowywaniu zwiok,

g) organizacji targéw, wystaw i kongresoéw,

11)prowadzenie szkolen, konferencji, kurséw w zakresie promocji zdrowia dla
placowek szkolnych, oswiatowo-wychowawczych, organizacji spotecznych,

28

i,



stowarzyszen, zainteresowanych oséb fizycznych. Spoétka moze réwniez
udostepnia¢ swoje mienie na ten cel innym jednostkom,

12)wykonywanie innych zadan zleconych przez podmiot tworzacy,

13)prowadzeniem innej dziatalno$ci zgodnej z Aktem ZatozZycielskim Spotki

Rozdziat 3
Rodzaj dziatalno$ci leczniczej oraz zakres i miejsce udzielanych $wiadczen
zdrowotnych

§5.

-1. Spétka prowadzi dziatalnos$¢ lecznicza w rodzaju:

1) stacjonarne i calodobowe Swiadczenia szpitalne,

ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne

talno$é lecznicza wykonywana jest w przedsigbiorstwach podmiotu leczniczego,
P zobowigzane s do sporzadzania odrebnych bilansow.
Stggwgl czenia zdrowotne udzielane sg w Stupsku przy ul. Hubalczykéw 1 i w Ustce

brzy ul. Mickiewicza 12.
// Rozdziat 4

Struktura organizacyjna przedsigbiorstwa Spétki

<

-,

§6.
1. W skiad podmiotu leczniczego — Spétki wechodza przedsiebiorstwa:

*

< 1)SZPITAL SPECJALISTYCZNY SLUPSK, ktéry prowadzi dziatalnos¢ lecznicza w
rodzaju stacjonarnych i calodobowych $wiadczen szpitalnych, w ktérego sktad, jako
jednostki organizacyjne wchodza:

a) SZPITAL, w ramach ktorego dziataja:
Oddziat Choréb Wewnetrznych

Oddziat Hematologiczny
Oddziat Kardiologiczny
Oddziat Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego
Oddziat Rehabilitacji Kardiologicznej
Oddziat Nefrologiczny
Stacja Dializ
Oddziat Dermatologiczny
Oddziat Neurologiczny
Oddziat Udarowy
Oddziat Onkologii Klinicznej, Chemioterapii
Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii
Oddziat Choréb Ptuc
Oddziat Rehabilitacyjny
™8 Oddziat Rehabilitacji Neurologicznej
) Oddziat Pediatryczny
Oddziat Neonatologiczny,
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Oddziat Potozniczo — Ginekologiczny
Oddziat Chirurgiczny Ogoiny

Oddziat Chirurgiczny Ogolny dla Dzieci
Oddziat Chirurgii Naczyniowej

Oddziat Chirurgii Onkologicznej
Oddziat Neurochirurgiczny

Oddziat Chirurgii Urazowo — Ortopedycznej
Oddziat Okulistyczny

Oddziat Otorynolaryngologiczny
Oddziat Urologiczny

Szpitalny Oddziat Ratunkowy

Blok Operacyjny

Sala Porodowa

Apteka Szpitalna

Dziat Anestezjologii

Dziat Rehabilitacji

Pracownie diagnostyczne i zabiegowe, w ramach ktorych dziataja:
Pracownia Hemodynamiki

Pracownia Elektrofizjologii

Pracownia Urzadzen Wszczepialnych Serca
Pracownia Endoskopii

Pracownia Urodynamiczna

Neurologiczna Pracownia Badan Elektrofizjologicznych
Pracownia Badan Nieinwazyjnych
Pracownia_Diagnostyki Laboratoryjnej

Punkt Pobran Materiatéw do Badan (ZDA)
Pracownia Serologiczna (ZDA)

Bank Krwi

Pracownia Diagnostyki Mikrobiologicznej
Pracownia Serologiczna (ZDM)

Punkt Pobran Materiatéw do Badan (ZDM)
Zaktad Patomorfologii

Prosektorium

Pracownia Cytologiczna

Pracownia Histopatologii

Pracownia Immunohistochemiczna
Pracownia USG

Pracownia Tomografii Komputerowej
Pracownia Radiologii Zabiegowej
Pracownia Rentgenodiagnostyki Ogoinej
Pracownia Mammografii

Pracownia Rezonansu Magnetycznego
Pracownia Angiografii

AMBULATORYJNA OPIEKA ZDROWOTNA, ktéra prowadzi dziatalnosé
lecznicza w rodzaju ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne, w ktérej skiad, jako
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jednostki organizacyjne wchodza:

a) Poradnie specjalistyczne w ramach ktorych dziataja:
Poradnia Medycyny Pracy
Poradnia Choréb Zakaznych
Poradnia Stomatologiczna
Poradnia Chirurgii Stomatologicznej
Poradnia Diabetologiczna
Gabinet Diagnostyczno - Zabiegowy

b) Poradnie Specjalistyczne Przyszpitalne w ramach ktérych dziataja:

; Poradnia Hematologiczna

« \Poradnia Nefrologiczna

*\- “Poradnia Neurologiczna

g}c oradnia Onkologiczna

fe I . =

J Poradnia Chemioterapii

~/Poradnia Gruzlicy i Choréb Ptuc

- Poradnia Domowego Leczenia Tlenem
Poradnia Rehabilitacyjna
Poradnia Kardiologiczna
Poradnia Urologiczna
Poradnia Dermatologiczna
Poradnia Neonatologiczna
Poradnia Patologii Cigzy
Poradnia Potozniczo - Ginekologiczna
Poradnia Chirurgii Ogdlnej
Poradnia Chirurgii Ogoélnej dla Dzieci
Poradnia Chirurgii Naczyniowej
Poradnia Chirurgii Onkologicznej
Poradnia Neurochirurgiczna
Poradnia Chirurgii Urazowo — Ortopedycznej
Poradnia Okulistyczna
Poradnia Otorynolaryngologiczna
Poradnia Kontroli Rozrusznikéw i Kardiowerterow
Szkota Rodzenia
Gabinet Diagnostyczno - Zabiegowy

t) Pozostafa dziatalno$é medyczna, na ktéra skladaja sie:
Zaktad Rehabilitacji Leczniczej
Dziat Fizjoterapii
Dziat Fizykoterapii
Dziat Kinezyterapii
Dziat Hydroterapii
Dziat Masazu Leczniczego
Dziat Krioterapii
Zespot Domowej Dializoterapii Otrzewnowej
Osrodek Rehabilitacji Kardiologicznej
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Osrodek Rehabilitacji Dzienne;j
Osrodek Rehabilitacji Dziennej dla Dzieci

d) Podstawowa opieka zdrowotna, na ktorg_sktadaja sie:
Poradnia POZ
Gabinet lekarza POZ
Gabinet pielegniarki POZ
Gabinet potoznej POZ

Rozdziat 5
Sposoéb kierowania jednostkami lub komérkami organizacyjnymi przedsigbiorstwa
Spétki 77N
o
§7. /’_

1. Organami Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Janusza K ng‘?f QJ"
Stupsku sp. z 0.0. s3: Zgromadzenie WspéInikéw, Rada Nadzorcza oraz €arzad:

a) Kompetencje Zgromadzenia Wspdlnikéw okreslaja przepisy Kodeksu“gpotek
handlowych i postanowienia aktu zatozycielskiego Spoiki,

b) Rada Nadzorcza jest organem Spétki, prowadzacym nadzér i kontrole nad
dziatalnos$cig Spotki. Kompetencje Rady Nadzorczej okreslaja przepisy Kodeksu
spotek handlowych i postanowienia aktu zatozycielskiego Spoétki. Tryb pracy Rady
nadzorczej okresla regulamin Rady Nadzorczej,

c) Zarzad jest organem Spotki prowadzacym sprawy Spotki i reprezentujacym
Spotke. Szczegétowy zakres dziatania Zarzadu okresla Kodeks spétek
handlowych, umowa spoétki. Tryb pracy Zarzadu okresla regulamin dziatania
Zarzadu.

2. W celu realizacji zadan i zapewnienia prawidlowosci funkcjonowania Spétki Zarzad
wydaje akty wewnetrzne:

1) zarzadzenia,

2) regulaminy,

3) procedury i instrukcje.

3. Zarzad Spoiki sktada sie od 1 do 3 osob, w tym:

1) Prezesa Zarzadu,

2) Wiceprezesa Zarzadu.

4. Podczas nieobecnosci czionkow Zarzadu, Zarzad zastepujg osoby uprawnione,
dziatajace na podstawie petnomocnictw udzielonych przez Zarzad.

§8.
Zarzad Spotki peini role zwierzchnika wszystkich pracownikow Spotki i sprawuje ogolne
kierownictwo zgodnie z przepisami prawa pracy.

§9.

Dla realizacji przedmiotu dziatalnosci Spétki utworzona jest wewnetrzna struktura
organizacyjna Spotki, kiérg w formie graficznej przedstawia schemat organizacyjny
stanowigcy zatacznik nr 1 do niniejszego Regulaminu
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Rozdziat 6
Drganizacje i zadania poszczegodinych jednostek lub komérek organizacyjnych
pzedsiebiorstwa Spétki oraz warunki wspéldziatania tych jednostek lub komérek
da zapewnienia sprawnego i efektywnego funkcjonowania Spétki pod wzgledem
diagnostyczno-leczniczym, pielegnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno-
gospodarczym

PION MEDYCZNY

§ 10.
Do zadan DYREKTORA DS. LECZNICTWA nalezy:

1) Organizowanie opieki leczniczej i profilaktycznej przedsiebiorstw Spétki w sposdb

'\ Zapewniajacy wiasciwy poziom referencyjny,

\2)\ Przygotowywanie ofert do konkursu na swiadczenia zdrowotne,

ELC%)Z adzor nad prawidlowoscig prowadzonej dokumentacji medycznej przez podiegly

§ “x personel,

{4 / Monitorowanie ogtoszen w sprawie konkursu na swiadczenia zdrowotne,

_5) Zapewnienie zgodnosci zakresu i rodzaju udzielanych $wiadczen zdrowotnych z
zakresem i rodzajem $wiadczenia ustug przewidzianych w Regulaminie
organizacyjnym, z przyjetymi standardami i procedurami medycznymi oraz
rozwijanie medycznej dziatalnosci komercyjnej,

6) Kontrola realizacji przez medyczne komorki organizacyjne Spétkki umoéw o
udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, w tym w szczegdlnosci zawartych z
ptatnikiem publicznym powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego,

7) Dbanie o dostepnos$é, ciggtosé, rzetelno$é, kompletnosé i jakoS¢ udzielania
Swiadczen medycznych,

8) Wykonywanie okresowych wizytacji podlegtych komorek organizacyjnych i
doskonalenie oceny realizacji przydzielonych im zadan,

9) Planowanie i analizowanie racjonalnosci i struktury zatrudnienia w podlegtym
pionie w zaleznosci od powierzonych zadan,

10)Okreslenie liczby i rodzaju specjalistycznego personelu medycznego niezbednego
do pracy w poszczegolnych oddziatach, poradniach, zaktadach i pracowniach
diagnostycznych.

11)Opracowanie zakresow obowigzkéw, uprawnien i odpowiedzialnosci ordynatorom,
kierownikom i bezposrednio podlegltym pracownikom,

12)Wspoipraca przy tworzeniu Planu finansowego Szpitala i wprowadzanie
terminowych zmian z odpowiednim wyprzedzeniem tj. przed podjgciem decyzji o
zamowieniu,

13)Rozpatrywanie i zatatwianie wnioskdw, skarg i uwag chorych Ilub oséb
korzystajacych z ustug medycznych i podejmowanie dziatan, ktére w przysziosci
wyeliminujg stwierdzone nieprawidtowosci,

14)Realizacja polityki zarzgdzania jakoscig poprzez koordynowanie i podejmowanie
dziatari majgcych na celu podnoszenie jakosci ustug Swiadczonych przez Szpital,

15)Nadzér nad realizacjg zalecen pokontrolnych formutowanych przez organy kontroli
zewnetrznej oraz zalecen wewnetrznych w zakresie powierzonych zadan,

16)Wprowadzanie nowych technologii medycznych w oddziatach szpitalnych oraz
analizowanie realizowanych procedur medycznych pod wzgledem ich

~
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efektywnosci medycznej i ekonomicznej,

17)Koordynacja i nadzér nad praca podleglych KO oraz wspoipraca z kierownikami
innych dziatow Spokki,

18)Organizowanie i inicjowanie wspdipracy z innymi podmiotami udzielajgcymi
$wiadczenia zdrowotne i ustugi medyczne,

19)Nadzér nad zachowaniem optymalnych norm wyposazenia w sprzet, aparature i
$rodki medyczne oraz zachowanie tych standardéw stosownie do obowigzujacych
przepisow,

20)Nadzér nad prawidiowoscig gospodarowania sprzgtem i aparaturg medycznag,

21)Zatwierdzanie comiesigczne Planu i Rozliczenia czasu podlegtego personelu

22)Wyznaczanie lekarza starszego dyzuru odpowiedzialnego za koordynowanie
dziatalno$ci medycznej szpitala pod nieobecno$é¢ Dyrektora ds. Lecznictwa oraz
zatwierdzanie Grafikow dyzurowych,

23)Nadzor nad prawidiowg reallzaCJa przychodow i rac;onalnzaclq osz';i’éw

finansowej poprzez nadzor nad wycena procedur medycznych wykonyw: nyciﬁ‘%”
Spobice,

24)Wykonywanie innych zadan zleconych przez Zarzad Spotki. ‘i:;
§ 11.
Do zadarn DYREKTORA DS. PIELEGNIARSTWA - NACZELNA PIELEGNIARKA

nalezy:

1) Organizowanie, sprawdzanie i nadzér nad dziatalnoscig pielegniarek i potoznych,
ratownikéw medycznych, sekretarek medycznych, specjalistek ds. epidemiologii,
personelu pielegniarskiego zaktadéw diagnostycznych/zabiegowych i poradni
specjalistycznych, pracownikéw Sterylizatorni, Kuchni Szpitalnej i Pralni,

2) Nadzér i koordynowanie procesu realizacji $wiadczen pielegnacyjnych i
ratowniczych,

3) Wspodtudziat w przygotowaniu ofert do konkursu na swiadczenia zdrowotne,

4) Wspolpraca przy tworzeniu Planu finansowego Szpitala i wprowadzanie
terminowych zmian z odpowiednim wyprzedzeniem tj. przed podjeciem decyzji o
zamoéwieniu,

5) Nadzorowanie pracy podlegltego personelu w zakresie prawidiowosci
wykonywanych zadan w tym efektywnos¢ i optymalizacja kosztow,

6) Realizacja polityki zarzadzania jakoscig poprzez koordynowanie i podejmowanie
dziatan majgcych na celu podnoszenie jakosci ustug swiadczonych przez Szpital,

7) Nadzér nad dziatalnoscig specjalisty ds. opieki socjalnej pacjentéw w zakresie
rozwigzywania probleméw socjalno — bytowych pacjenta,

8) Opracowanie zakreséw obowigzkow i odpowiedzialnosci pielegniarkom
oddziatowym i bezposrednio podlegtym kierownikom,

9) Okreslenie liczby i rodzaju specjalistycznego personelu medycznego niezbednego
do pracy w poszczegoélnych oddziatach, poradniach, zaktadach i pracowniach
diagnostycznych,

10)Nadzér na pracg zespotdow problemowych w zakresie realizacji opieki
pielegniarskiej,

11)Nadz6r nad biezacym funkcjonowaniem podlegltych stanowisk pracy i
rozwigzywania pojawiajgcych sie problemoéw,
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12)Nadzor nad prawidtowosci prowadzenia przez podleglty personel wymaganej
dokumentacji medycznej,

13)Zabezpieczenie wtasciwego poziomu higieniczno — sanitarnego w uzytkowych
pomieszczeniach i obiektach,

14)Wspoéipraca z kierownikami KO Spotki, Ordynatorami/lekarzami kierujgcymi
oddziatami, przedstawicielami samorzadu pielegniarek i potoznych w zakresie
sprawnego funkcjonowania Spotki oraz prawidiowego przebiegu hospitalizacii
pacjentow,

15)Nadzér nad prawidlowg realizacja przychodéw i ponoszonych kosztow
dziatalno$ci przez podlegte komoérki organizacyjne. Wspottworzenie polityki
finansowej w Spotce,

—.16)Wykonywanie innych zadan zleconych przez Zarzad Spotki.

ODDZIALY SZPITALNE

§12.

dziatem kieruje i za jego dziatalnos¢ jest odpowiedzialny Ordynator/Lekarz
kierujacy, a w razie jego nieobecnoséci wyznaczony Zastepca Ordynatora/Lekarza
kierujgcego. Podczas nieobecnosci Ordynatora/Lekarza kierujacego i jego Zastepcow
nadzér nad organizacja pracy sprawuje lekarz dyzumy. Jedna osoba,
Ordynator/Lekarz kierujacy, moze kierowaé wigcej niz jednym Oddziatem.

2.7a nadzér nad pracg personelu pielegniarskiego i pomocniczego odpowiada
Pielegniarka Oddziatowa, w razie jej nieobecnosci zastepca lub osoba wyznaczona
przez Dyrektora ds. Pielegniarskich. Jedna osoba moze kierowa¢ kilkoma Oddziatami.

) 3. Harmonogram - Rozktad czasu pracy lekarzy zatrudnionych na Oddziale ustala

Ordynator/Lekarz kierujacy. Harmonogram, o ktérym mowa w zdaniu poprzedzajacym
ratwierdza Dyrektor ds. Lecznictwa.

4. Rozktad pracy personelu pielegniarskiego i pomocniczego Oddzialu ustala
Pielegniarka Oddzialowa w porozumieniu z Dyrektorem ds. Pielegniarstwa.
Harmonogram, o ktérym mowa w zdaniu poprzedzajacym zatwierdza Dyrektor ds.
Pielegniarstwa.

§ 13.
1. Zadania Oddziatéw Szpitalnych obejmuija:

1) Zapewnienie catodobowej opieki medycznej,

2) Zapewnienie catodobowego procesu diagnostyczno — terapeutycznego,

3) Swiadczenia medyczne udzielane sg w trybie planowym i ze wskazan nagtych,

4) Opieke anestezjologiczng nad pacjentem w przypadkach koniecznych sprawuje
lekarz anestezjolog Oddziatu Anestezjologii Intensywnej Terapii lub Dziatu
Anestezjologii,

5) Zapewnienie bezptatnych lekéw i wyrobéw medycznych jezeli sg one konieczne
do wykonywania swiadczen,

8) Dziatania rehabilitacyjne: fizjoterapeuty, psychologa, logopedy, terapeuty
Zajeciowego,

7) Do realizacji zadan oddziaty wykorzystuja zaplecze diagnostyczne Szpitala z
mozliwoscig konsultacji interdyscyplinarnych,
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8) Orzekanie o stanie zdrowia i niezdolno$ci do pracy,

9) Zapewnienie transportu sanitarnego w przypadkach przewidzianych Ustawg o
$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych,

10)Zapewnienie catodobowego wyzywienia, -

11)Prowadzenie edukacji zdrowotnej,

12)Prowadzenie dokumentacji medycznej i statystycznej obowigzujgcej w Szpitalu,

13)Za organizacje pracy w oddziale i nadzér odpowiedzialny jest Ordynator/lekarz
kierujgcy oddziatem we wspotpracy z pielegniarkg oddziatowa/koordynujaca,

14)Nadzoér nad prawidiowg realizacjq przychodéw i racjonalizacjg kosztéw
dziatalnosci KO,

15)Zarzadzanie, organizacje pracy KO oraz nadzér nad prawidiowg reali7cfé;

przychoddéw i racjonalizacjg kosztow oddziatu,

16)Wykonywanie innych zadan zleconych przez Zarzad Spotki, ,_L oy
Iamln

17)Szczegbtowg organizacje i tryb pracy w oddziatach szpitalnych okresla Reg
Oddziatu i dokumentacja Zintegrowanego Systemu Zarzadzania. :

. Obchody lekarskie odbywajg sie codziennie zgodnie z Regulaminami KO.

. Informaciji o stanie zdrowia hospitalizowanych oraz planowanym leczeniu

i diagnozowaniu osobom uprawnionym do pozyskiwania takich informacji udzielaja;

1) Ordynatorzy/Lekarze kierujgcy Oddziatéw szpitalnych oraz lekarze prowadzacy (w
dni robocze),

2) Lekarze dyzurni (we wszystkie dni tygodnia w godzinach dyzurowych oraz w
przypadkach nagtego pogorszenia stanu zdrowia).

. Informacji na temat opieki pielegnacyjnej, zalecenn i prowadzonych zabiegéw
pielegniarskich udzielaja:

1) Pielegniarki Oddziatowe (w dni robocze);

2) Pielegniarki dyzurne (we wszystkie dni tygodnia w godzinach dyzurowych).

. Odwiedziny chorych przebywajacych w oddziatach szpitalnych odbywajg
sie codziennie. Szczegbtowy zakres czasowy okreslajg Regulaminy KO, =z
zastrzezeniem, ze:

1) Zamiar pozostania z pacjentem w godzinach ciszy nocnej odwiedzajacy
powinni omoéwi¢ z Ordynatorem/Lekarzem kierujgcym oddziatu, jego
zastepcami, a poza godzinami ich pracy z lekarzem dyzurnym,

2) Nie zaleca sig, aby dzieci ponizej 10 lat przebywaty w oddziatach szpitalnych,

3) W przypadku pandemii choroby zakaznej odwiedziny chorych mogg byé¢ na
wniosek Ordynatora/lekarza kierujgcego oddziatu znacznie ograniczone lub
wstrzymane. Decyzje dotyczaca ograniczenia lub wstrzymania odwiedzin
podejmuje Dyrektora ds. Lecznictwa w porozumieniu z Zespotem Kontroli
Zakazen Szpitalnych,

4) Ordynator/lekarz kierujacy oddziatu szpitalnego ma prawo odmowy na
odwiedzanie chorego osobom, ktére swoim zachowaniem zakidcajg prace
personelu i spokdj hospitalizowanym lub zachowujg sie w sposob ucigzliwy dla
otoczenia.

5) Odwiedzajgcym nie wolno:
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a) siadac na té6zkach chorych, ani ktas¢ na nich wiasnej odziezy;

b) pali¢ papieroséw na terenie Szpitala;

c) przebywac na terenie Szpitala pod wplywem alkoholu lub innych srodkéw
odurzajacych;

d) przebywaé¢ w Szpitalu bedac w trakcie choroby zakaznej,

6) W salach intensywnej opieki medycznej w oddziatach oraz w Oddziale
Anestezjologii i Intensywnej Terapii obowigzujg szczegblne zasady podczas
odwiedzin:

a) godziny i czas trwania odwiedzin odwiedzajgcy powinni uzgodni¢ z
personelem medycznym, aby byly one optymalne dla chorego,

b) przy kazdym chorym moze przebywac¢ jedna osoba odwiedzajgca,

7. Osoby bliskie mogg uczestniczyé w sprawowaniu opieki nad pacjentami w ponizszym
zakresie:
a) karmienie (z wyjatkiem pacjentéw nieprzytomnych i majgcych problemy
z potykaniem) $cisle wg okreslonej przez lekarza oddziatowego diety;
b) toaleta ciata (obcinanie paznokci, golenie, zmiana pampersa, czesanie, mycie);
c) toaleta przeciwodlezynowa (oklepywanie);

, 1d) pomoc w zaspakajaniu potrzeb fizjologicznych;

¢~ | uczestniczenie w procesie rehabilitacji w porozumieniu z rehabilitantem

‘np. spacerowanie po korytarzu, sadzanie w t6zku);
f) zaspakajanie potrzeb emocjonalnych i duchowych (czytanie, rozmowa).

8. Podczas sprawowania opieki, osoby bliskie nie moga zaburza¢ pracy personelu
medycznego ani by¢ ucigzliwe dla pozostatych pacjentow.

9. W przypadku wykonywania intymnych czynnosci przy pacjentach przebywajgcych w
tej samej sali, badan lekarskich i diagnostycznych osoby bliskie sg zobowigzane
opusci¢ sale chorych.

10.W przypadku obchodéw lekarskich osoby bliskie sa zobowigzane opusci¢ sale
chorych.

11.0dziez wierzchnig nalezy pozostawi¢ w szatni (za rzeczy przechowywane w szatni
nie pobiera sie opfaty).

12.W okresie wiosenno-letnim i wczesno-jesiennym pacjenci pod opiekg osob bliskich
moga korzysta¢ ze spaceréw na terenie Szpitala. W kazdym przypadku muszg na to
uzyskac¢ zgode pielegniarki.

13.W stosunku do pacjentow, ktérzy majg zaburzenia psychiczne, a wigc: chorych
psychicznie (wykazujacych zaburzenia psychotyczne), uposledzonych umystowo,
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wykazujgcych inne zaktécenia czynnosci psychicznych, ktére zgodnie ze stanem
wiedzy medycznej zaliczane sg do zaburzen psychicznych, stosuje sie srodki
przymusu bezposredniego zgodnie z przepisami okreslonymi w ustawie o ochronie
zdrowia psychicznego i zasadami postgpowania okresSlonymi w procedurze
zatwierdzonej przez Zarzad.

14.W razie pogorszenia stanu zdrowia, powodujgcego zagrozenie zycia pacjenta lub w
razie jego $mierci — obowigzek niezwlocznego powiadomienia wskazanej przez
pacjenta osoby spoczywa na lekarzu sprawujgcym aktualnie opieke nad pacjentem, w
przypadku powiadamiania instytucji—obowigzek ten spoczywa na
pielegniarce/potozne;j.

15.W razie $mierci pacjenta do obowigzkéw Szpitala nalezy: P
a) nalezyte przygotowanie zwiok (umyte i okryte z zachowaniem godnosci) eelem

wydania /
(

instytucji uprawnionej do ich pochowania. Powyzsze czynnosci nie sanow;&j )
\0 o‘u 3

i\\'n'z

{if&-

przygotowania
zwilok osoby zmartej do pochowania i nie pobiera sie za nie optat, N

b) przechowywanie zwiok w chiodni Prosektorium Zakfadu Patomorfolo‘gm
nieodptatnie nie diuzej niz 72 godziny (od godziny przekazania zwlok do chtodni).
Po tym czasie Szpital pobiera optate zgodnie z aktualnym Cennikiem,

c) kazde dziecko martwo urodzone, ktére zostaje pozostawione przez matke w
Szpitalu podlega pochéwkowi przez Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie w Stupsku
(MOPR) - zgodnie z uchwatg Nr LIII/702/14 Rady Miejskiej w Stupsku z dnia 30.
04.2014r.w sprawie zasad sprawienia pogrzebu przez Miasto Stupsk.

16.Zwloki osoby, ktéra zmarta w Szpitalu mogg by¢ poddane sekcji, w szczegolnosci gdy
zgon tej osoby nastgpit przed uptywem 12 godzin od przyjecia do Szpitala (dokonanie
sekcji nie moze nastgpi¢ wczesniej niz po uptywie 12 godzin od stwierdzenia zgonu),
przy czym:

a) Lekarz zamierzajacy dokona¢ pobrania ze zwlok komoérek, tkanek i narzadow
ustala istnienie wpisu w Centrainym Rejestrze Sprzeciwow, prowadzonym przez
Centrum Organizacyjno-Koordynacyjne ds. Transplantaciji ,,Poltransplant”

b) Decyzje o zaniechaniu wykonania sekcji zwlok podejmuje osoba kierujgca
oddziatem informacja o powyzszym musi by¢ udokumentowana w Historii
Choroby.

17.Szczegotowe zasady postgpowania w przypadku zgonu pacjenta i pobierania ze
zwiok komorek, tkanek i narzadéw okreslajg procedury zatwierdzone przez Zarzad.

§ 14.

1. Kazdy pacjent przyjety do podmiotu leczniczego jest zapoznawany przez personel
Oddziatu z Kartg Praw Pacjenta, a w przypadku dzieci z Kartg Praw Dziecka oraz
Regulaminem Oddziatu.

2. W sytuacji gdy pacjent jest nieletni lub gdy stan zdrowia pacjenta uniemozliwia
zapoznanie z prawami i obowigzkami, o prawach i obowigzkach informowani sg
najblizsi cztonkowie rodziny (rodzice/opiekunowie).
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3. Karta Praw Pacjenta jest dostepna dla pacjenta i jego rodziny, poprzez wywieszenie
w widocznym miejscu w oddziale.

4. Szpital zapewnia mozliwo$¢ komunikacji z pacjentami w kilku jezykach obcych.

5. W kazdym Oddziale Szpitalnym znajduje sie lista imienna pracownikow Szpitala
posiadajacych znajomos¢ jezykéw obcych, wskazanych w liscie i lista numerow
telefonéw do poszczegoinych pracownikdw.

6. Pacjenci niestyszacy, majacy problemy z komunikowaniem sie¢ mogg skorzysta¢ z
pomocy osoby znajacej jezyk migowy w sytuacjach, w ktérych zatatwiane sg sprawy
indywidualne zwigzane z pobytem i leczeniem.

PRAWA | OBOWIAZKI PACJENTA
Prawa pacjenta okre$lone w ustawie z dnia 6 listopada 2008 r.o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U.2009r. Nr 52, poz.417 ze zm.)

§ 15.

Pacjent ma prawo, w sytuacji ograniczonych mozliwosci udzielenia odpowiednich
$wiadczenn zdrowotnych, do przejrzystej, obiektywnej, opartej na kryteriach
medycznych, procedury ustalajacej kolejnosé dostepu do tych swiadczen.

3) Pacjent ma prawo 2zadaé, aby udzielajacy mu $wiadczer zdrowotnych:

- lekarz zasiegnat opinii innego lekarza lub zwotat konsylium lekarskie;
- pielegniarka (pofozna) zasiegneta opinii innej pielegniarki (potoznej).

4) Pacjent ma prawo do natychmiastowego udzielenia $wiadczen zdrowotnych ze

.. wzgledu na zagrozenie zdrowia lub zycia.

5) W przypadku porodu pacjentka ma prawo do uzyskania $wiadczen zdrowotnych
zwigzanych z porodem.

6) Pacjent ma prawo do éwiadczen zdrowotnych udzielanych z nalezytg starannoscia w
warunkach odpowiadajgcych wymaganiom fachowym i sanitarnym.

§ 16.
Prawo pacjenta do tajemnicy informacji z nim zwigzanych
Pacjent ma prawo do zachowania w tajemnicy przez osoby wykonujace zawod
medyczny, w tym udzielajace mu $wiadczen zdrowotnych, informaciji z nim zwigzanych, a
uzyskanych w zwiazku z wykonywaniem zawodu medycznego, réwniez po $mierci
pacjenta.

§ 17.

Prawo pacjenta do wyrazenia zgody na udzielenie $wiadczen zdrowotnych

1) Pacjent ma prawo do wyrazenia zgody na udzielenie okreslonych s$wiadczen
zdrowotnych lub odmowy takiej zgody, po uzyskaniu informacji, jezeli przepisy
odrebnych ustaw nie stanowig inaczej.

2) Pacjent, w tym matloletni, ktéry ukonczyt 16 lat, ma prawo do wyrazenia zgody na
przeprowadzenie badania lub udzielenie innych $wiadczen zdrowotnych przez lekarza.

3) Przedstawiciel ustawowy pacjenta matoletniego, catkowicie ubezwtasnowolnionego
lub niezdolnego do $wiadomego wyrazenia zgody, ma prawo do wyrazenia zgody, 0
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ktérej mowa w ust. 2.W przypadku braku przedstawiciela ustawowego prawo to, w
odniesieniu do badania, moze wykona¢ opiekun faktyczny.

4) Pacjent matoletni, ktéry ukonczyt 16 lat, osoba ubezwtasnowolniona albo pacjent
chory psychicznie lub upos$ledzony umystowo, lecz dysponujacy dostatecznym
rozeznaniem, ma prawo do wyrazenia sprzeciwu co do udzielenia swiadczenia
zdrowotnego, pomimo zgody przedstawiciela ustawowego lub opiekuna faktycznego.
W takim przypadku wymagane jest zezwolenie sadu opiekunczego.

£) Badanie lub udzielenie pacjentowi innego Swiadczenia zdrowotnego bez jego zgody
jest dopuszczalne, jezeli wymaga on niezwlocznej pomocy lekarskiej, a ze wzgledu na
stan zdrowia lub wiek nie moze wyrazi¢ zgody i nie ma mozliwosci porozumienia sie z
jego przedstawicielem ustawowym lub opiekunem faktycznym.

€) Zgoda oraz sprzeciw na udzielenie swiadczen zdrowotnych moga by¢ wyrazone
ustnie albo takim zachowaniem wyzej wymienionych osob, ktdre w sposéb niebudzacy ..
watpliwosci wskazuje na wole poddania sie proponowanym przez lekarza czynno$6ig -
albo brak takiej woli.

7) W przypadku zabiegu operacyjnego albo zastosowania metody leczenia
diagnostyki stwarzajgcych podwyzszone ryzyko dla pacjenta, zgode lub sprze Lwn%

ich wykonanie pacjent musi wyrazic w formie pisemnej. Przed wyrazeniem zqody;"

pacjent ma prawo do uzyskania wszelkich informacji o stanie swojego zdrowraq
ewentualnych komplikacjach zwigzanych z planowanym zabiegiem.

§ 18.

Prawo do poszanowania intymnosci i godnosci pacjenta

1) Pacjent ma prawo do poszanowania intymnosci i godnos$ci, w szczegdlnosci w czasie
udzielania mu $wiadczen zdrowotnych.

2) Prawo do poszanowania godnosci obejmuje takZze prawo do umierania w spokoju i
godnosci. Pacjent znajdujgcy sie w stanie terminalnym ma prawo do $wiadczen
zdrowotnych zapewniajacych tagodzenie bolu i innych cierpien.

3) Przy udzielaniu swiadczen zdrowotnych moze by¢ obecna osoba bliska.

4) Osoba wykonujgca zawoéd medyczny udzielajgca swiadczen zdrowotnych pacjentowi
moze odmowi¢ obecnosci osoby bliskiej przy udzielaniu swiadczen zdrowotnych, w
przypadku istnienia prawdopodobienstwa wystapienia zagrozenia epidemicznego lub
ze wzgledu na bezpieczenstwo zdrowotne pacjenta. Odmowe odnotowuje sie w
dokumentacji medyczne;j.

5) Osoby wykonujace zawod medyczny, inne niz udzielajgce Swiadczen zdrowotnych,
uczestniczg przy udzielaniu tych swiadczen tylko wtedy, gdy jest to niezbedne ze
wzgledu na rodzaj $wiadczenia. Uczestnictwo, a takze obecnos¢ innych os6b wymaga
zgody pacjenta, a w przypadku pacjenta maloletniego, catkowicie
ubezwtasnowolnionego lub niezdolnego do $wiadomego wyrazenia zgody, jego
przedstawiciela ustawowego, i osoby wykonujgcej zawdéd medyczny, udzielajgcej
Swiadczenia zdrowotnego.

§ 19.
Prawo pacjenta do dokumentacji medycznej
1) Pacjent ma prawo do dostepu do dokumentacji medycznej dotyczacej jego stanu
zdrowia oraz udzielonych mu $wiadczen zdrowotnych.
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2) Zakfad udostepnia dokumentacje medyczng pacjentowi lub jego przedstawicielowi
ustawowemu, badz osobie upowaznionej przez pacjenta.
3 Po $mierci pacjenta, prawo wglgdu w dokumentacje medyczng ma osoba
upowazniona przez pacjenta za zycia. ‘
§ 20.

Prawo pacjenta do zgloszenia sprzeciwu wobec opinii albo orzeczenia lekarza
Pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy moga wnies¢ sprzeciw wobec opinii albo
orzeczenia okreslonych w art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach
lekarza i lekarza dentysty, jezeli opinia albo orzeczenie ma wpltyw na prawa lub
obowigzki pacjenta wynikajgce z przepisow prawa.

§ 21.
Prawo pacjenta do poszanowania zycia prywatnego i rodzinnego

), do kontaktu osobistego, telefonicznego lub korespondencyjnego z innymi
i. Pacjent ma prawo do odmowy kontaktu z tymi osobami.

owotnych, w tym takze opieke sprawowang nad pacjentkq w warunkach cigzy,

porodu i potogu.
3) Pacjent ponosi koszty realizacji praw, o ktérych mowa w ust. 1 i 2 jezeli realizacja tych
~ praw skutkuje kosztami poniesionymi przez zakiad.

§ 22.
i rawo pacjenta do opieki duszpasterskiej

(:_' 1) Pacjent w zakiadzie, korzystajgcy z catodobowych lub catodziennych Swiadczen

i

zdrowotnych, ma prawo do opieki duszpasterskiej.

2) W sytuacji pogorszenia sie stanu zdrowia lub zagrozenia Zycia zaktad opieki
zdrowotnej jest obowigzany umozliwi¢ pacjentowi kontakt z duchownym jego
wyznania.

§ 23.
Prawo pacjenta do przechowywania rzeczy wartosciowych w depozycie.
Pacjent ma prawo do przechowywania rzeczy wartosciowych w depozycie.

§ 24.

Prawa pacjenta okres$lone w ustawie z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i

lekarza dentysty (t.j. Dz. U. z 2008 r. Nr 136 poz. 857 ze zm.)

Pacjent ma prawo do:

1) udzielania mu $wiadczen zdrowotnych przez lekarza, zgodnie ze wskazaniami
aktualnej wiedzy medycznej, dostepnymi lekarzowi metodami i Srodkami
zapobiegania, rozpoznawania leczenia choréb, zgodnie z zasadami etyki zawodowej
oraz z nalezytg starannoscia,

2) uzyskania od lekarza pomocy lekarskiej w kazdym przypadku, gdy zwloka w jej
udzieleniu mogtaby spowodowaé niebezpieczenstwo utraty 2zycia, cigzkiego
uszkodzenia ciata lub ciezkiego rozstroju zdrowia, oraz w innych przypadkach nie

cierpigcych zwioki,
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3) uzyskania od lekarza przystepnej informacji o swoim stanie zdrowia, rozpoznaniu,
proponowanych oraz mozliwych metodach diagnostycznych, leczniczych, dajgcych sie
przewidzie¢ nastepstwach ich zastosowania albo zaniechania, wynikach leczenia oraz
rokowaniu, ' _

4) zazgdania od lekarza informacji o swoim stanie zdrowia i o rokowaniu wowczas, gdy
sadzi, Zze lekarz ogranicza mu informacjg z uwagi na jego dobro,

5) decydowania o osobach, ktérym lekarz moze udziela¢ informacii,

6) wyrazenia zadania aby lekarz nie udzielat mu informaciji,

7) niewyrazenia zgody na przeprowadzenie przez lekarza badania lub udzielenia mu
innego $wiadczenia zdrowotnego,

8) wyrazenia zgody albo odmowy na wykonanie mu zabiegu operacyjnego albo
zastosowania wobec niego metody leczenia Ilub diagnostyki stwarzajgcej
podwyzszone ryzyko,

9) uzyskania od lekarza informacji jezeli w trakcie wykonywania zabiegu,
stosowania okreslonej metody leczenia lub diagnostyki, w zwigzku z wyst
okolicznosci stanowigcych zagrozenie dla zycia lub zdrowia pacjenta, lekarz
zmian w ich zakresie,

10) poszanowania przez lekarza jego intymnosci i godnosci osobistej,
11)wyrazania zgody albo odmowy na uczestniczenie przy udzielaniu mu sw:adc?en_
zdrowotnych os6b innych niz personel medyczny niezbedny ze wzgledu na rodzaj

swiadczen,

12) wnioskowania do lekarza o zasiegnigcie przez niego opinii wlasciwego lekarza
specjalisty lub zorganizowania konsylium lekarskiego,

13) dostatecznie wczesniejszego uprzedzenia go przez lekarza o zamiarze odstgpienia
od jego leczenia i wskazania mu realnych mozliwosci uzyskania okreslonego -
$wiadczenia zdrowotnego u innego lekarza lub w zaktadzie opieki zdrowotnej, »

14) zachowania w tajemnicy informacji zwigzanych z nim a uzyskanych przez lekarza w
zwigzku z wykonywaniem zawodu,

15) uzyskania od lekarza informacji o niekorzystnych dla niego skutkach, w przypadku
wyrazenia zgody na ujawnienie dotyczacych go informacji, bedacych w posiadaniu
lekarza,

16) wyrazania zgody lub odmowy na podawanie przez lekarza do publicznej wiadomosci
danych umozliwiajgcych identyfikacje pacjenta,

17) pacjent, ktéry ma byé poddany eksperymentowi medycznemu ma prawo do:

a) wyrazenia zgody lub odmowy na udziat w eksperymencie medycznym po
uprzednim poinformowaniu go przez lekarza o celach, sposobach i warunkach
przeprowadzenia eksperymentu, spodziewanych korzysciach leczniczych Ilub
poznawczych, ryzyku oraz o mozliwosciach cofnigcia zgody i odstgpienia od
udziatu w eksperymencie w kazdym jego stadium,

b) poinformowania go przez lekarza o niebezpieczenstwie dla zdrowia i zycia jakie
moze spowodowac natychmiastowe przerwanie eksperymentu,

¢) cofniecia zgody na eksperyment medyczny w kazdym stadium eksperymentu.

§ 25.
Prawa pacjenta okreslone w ustawie z dnia 5 lipca 1996 r. o zawodach pielegniarki i
potoznej (t.j. Dz. U. z 2009 r. Nr 151 poz. 1217 ze zm.)
Pacjent ma prawo do:
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1) udzielania mu $wiadczen zdrowotnych przez pielegniarke, pofozna, posiadajaca
prawo wykonywania zawodu, zgodnie z aktualng wiedza medyczna, dostepnymi jej
metodami i $rodkami, zgodnie z zasadami etyki zawodowej oraz ze szczegoing
starannoscia, '

2) udzielenia mu pomocy przez pielegniarke, potozna, zgodnie z posiadanymi przez nig
kwalifikacjami, w kazdym przypadku niebezpieczenstwa utraty przez niego zycia lub
powaznego uszczerbku na jego zdrowiu,

3) uzyskania od pielegniarki, potoznej informaciji o jego prawach,

4) uzyskania od pielegniarki, potoznej informacji o swoim stanie zdrowia, w zakresie
rwigzanym ze sprawowang przez pielegniarke, potozna, opiekg pielegnacyjna,

5)zachowania w tajemnicy informacji zwigzanych z nim, a uzyskanych przez
pielegniarke, potozng w zwigzku z wykonywaniem zawodu,

razania zgody lub odmowy na podawanie przez pielegniarkg, pofozng do

icznej wiadomosci danych umozliwiajacych identyfikacje pacjenta.

1 § 26.

v acjenta okreslone w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia

psfchicznego (Dz.U. nr 111 poz. 535 ze zm.)

F"a:je‘nt z zaburzeniami psychicznymi, chory psychicznie lub uposledzony umystowo ma

prawo do:

1) bezptatnych $wiadczen zdrowotnych udzielanych mu przez publiczne zaktady
psychiatrycznej opieki zdrowotne;j,

2) bezptatnych lekéw i artykuldw sanitarnych oraz pomieszczenia i wyzywienia, jezeli
przebywa w szpitalu psychiatrycznym bedacym publicznym zaktadem  opieki

p zdrowotnej,

/ 3) zapewnienia mu rodzaju metod postgpowania leczniczego wiasciwych nie tylko z
uwagi na cele zdrowotne, ale takze ze wzgledu na interesy oraz inne jego dobro
osobiste i daZenie do jego poprawy zdrowia w sposéb najmniej dla pacjenta
ucigzliwy,

4) porozumiewania sig@ bez ograniczen z rodzing i innymi osobami, w przypadku gdy
przebywa w szpitalu psychiatrycznym albo w domu pomocy spotecznej,

5) wystapienia o okresowe przebywanie poza szpitalem bez wypisywania go z zakiadu,
6) uprzedzenia go o zamiarze zastosowania wobec niego przymusu bezposredniego;
dopuszczenie zastosowania tego $rodka wobec pacjenta musi wynikac¢ z ustawy,

7) uprzedzenia o zamiarze przeprowadzenia badania psychiatrycznego bez jego
zgody oraz podania przyczyn takiej decyzji; badanie takie moze byé
przeprowadzone, jezeli zachowanie pacjenta wskazuje na to, ze z powodu zaburzen
psychicznych moZe zagrazaé bezposrednio wiasnemu zyciu albo zyciu lub zdrowiu
innych oséb, badz nie jest zdolny do zaspokojenia podstawowych potrzeb zyciowych,

8) wyrazenia zgody lub odmowy na przyjecie do szpitala psychiatrycznego, z
wylaczeniem sytuacji, gdy przepisy ustawy dopuszczajg przyjecie do szpitala
psychiatrycznego bez zgody pacjenta,

9) poinformowania i wyjasnienia mu przez lekarza przyczyny przyjecia do szpitala
psychiatrycznego w sytuaciji, gdy nie wyrazit na to zgody oraz uzyskania informacji o
przystugujacych mu w tej sytuacji prawach,

10) cofniecia uprzednio wyrazonej zgody na przyjgcie do szpitala psy¢hiatrycznego,
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11) niezbednych czynnosci leczniczych majgcych na celu usunigcie przyczyny przyjecia
go do szpitala bez jego zgody i zapoznania go z planowanym postgepowaniem
leczniczym,

12) wypisania ze szpitala psychiatrycznego, jezeli przebywa w nim bez wyrazenia przez
siebie zgody, jezeli ustaly przyczyny jego przyjecia i pobytu w szpitalu
psychiatrycznym bez takiej zgody,

13) pozostania w szpitalu w sytuacji, o ktérej mowa w pkt. 17, za swojg poOzniej
wyrazong zgoda, jezeli w ocenie lekarza, jego dalszy pobyt w tym szpitalu jest
celowy,

14) ztozenia, w dowolnej formie, wniosku o nakazania wypisania go ze szpitala

psychiatrycznego, o

15) wystgpienia do sadu opiekunczego o nakazanie wypisania ze szpﬂala,
psychlatrycznego po uzyskanla odmowy wyplsama ze szplta!a na wnlosek £

mowa w pkt.15,

17) zlozenia wniosku o ustanowienie kuratora, jezeli przebywajgc w SYpItéMn

psychiatrycznym potrzebuje pomocy do prowadzenia wszystkich swoich spraw, ‘al@
spraw okreslonego rodzaju oraz ma prawo do tego, aby osoby wykonujgce czynno$ci
wynikajace z ustawy zachowaly w tajemnicy wszystko co go dotyczy, a o czym
powziety wiadomo$¢é wykonujac czynnosci wynikajgce z ustawy,

18) informacji o zakresie dziatania i sposobie kontaktu z Rzecznikiem Praw Pacjenta
Szpitala Psychiatrycznego,

19) przekazania ustnych i pisemnych skarg dotyczgcych naruszenia praw,

20) spotkania z Rzecznikiem Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego, w warunkach
zapewniajacych swobode wypowiedzi, nie pdzniej niz w terminie 7 dni od dnia
zgtoszenia takiej potrzeby,

21) uzyskania informaciji o rozstrzygnieciu zgtoszonej sprawy.

§ 27.
Prawa pacjenta okreslone w ustawie z dnia 1 lipca 2005 r. o pobieraniu,
przechowywaniu i przeszczepianiu komorek, tkanek i narzadéw (Dz.U.Nr 169
poz.1411 ze zm.).
Pacjent ma prawo do:
1) wyrazenia i cofniecia w kazdym czasie sprzeciwu na pobranie po jego $mierci
komorek, tkanek i narzadow,
2) dobrowolnego wyrazenia przed lekarzem zgody na pobranie od niego za zycia
komorek, tkanek lub narzadow w celu ich przeszczepienia okreslonemu biorcy, jezel
ma peing zdolnos¢ do czynnosci prawnych,
3) ochrony danych osobowych dotyczacych dawcy/biorcy przeszczepu i objecia ich
tajemnica.
Pacjent majacy byc¢ biorcg ma prawo do umieszczenia go na liscie os6b oczekujgcych na
przeszczepienie komorek, tkanek i narzadéw i by¢ wybrany jako biorca w oparciu o
kryteria medyczne.
§ 28.
Ograniczenia praw pacjenta.
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Oyraniczenia praw pacjenta oprocz prawa do godnosci wynikajg z ustaw regulujacych
dae prawo i z koniecznosci ochrony zdrowia lub Zycia innych osob lub samego
pPzjenta. Ograniczenia z korzystania z praw wynikajg z ustaw:
a) ustawa z dnia 26 paZzdziernika 1982r. o wychowaniu w trzezwosci |
przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 1982r. Nr 35, poz. 230 ze zm.)
b) ustawa z dnia 29 lipca 2005r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2005. Nr
179, poz.1485 ze zm.)
c) ustawa z dnia 5 grudnia 2008r.0 zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb
zakaznych u ludzi (Dz. U. z 2008r. Nr 234 poz.1570 ze zm.)
Zazad lub upowazniony przez niego lekarz moze ograniczy¢ korzystanie z praw
jenta w przypadku wystapienia zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu na
zenstwo zdrowotne pacjentéw czy ze wzgledu na mozliwosci organizacyjne

§ 29.
vjazki pacjenta

Pajént powinien w szczegoélnosci:

1) zachowywacg sie kulturalnie,

2) przestrzegaé higieny osobistej oraz utrzymywaé wiasciwy stan sanitarny swojego
rtoczenia,

3)nie zakiécaé spokoju innym chorym oraz personelowi zakiadu, w szczegolnosci
yrzestrzeganie ciszy nocnej,

4) stosowaé sie do ustalonego porzadku pracy zespotu — a w szczegoinosci pacjent

yowinien byé obecny w swojej sali w godzinach obchodu, wykonywania zabiegOw oraz
vydawania positkow,

; 5) posiadaé¢ odpowiednie dokumenty - dowoéd osobisty, dowod potwierdzajacy

)odleganie ubezpieczeniu zdrowotnemu, skierowanie od lekarza ubezpieczenia
:drowotnego, wyniki badafn wykonanych lub zleconych do wykonania przez lekarza
)odstawowej opieki zdrowotnej,

6) nie opuszczaé terenu szpitala, chyba, ze zostat do tego upowazniony przez
«dpowiednig osobe,

7) stosowac sig do zalecen lekarza,

8) zaniechaé przyjmowania jakichkolwiek lekéw oraz nie poddawaé sig zadnym
;abiegom medycznym bez zezwolenia lekarza oraz poinformowaé lekarza
prowadzacego o stale przyjmowanych lekach niezwigzanych z jednostka, chorobows,
itéra jest przyczyna hospitalizacji (uzywanie tych lekéw w czasie pobytu w Szpitalu
wymaga zgody tego lekarza),

9) wspoipracowaé z personelem zaktadu w wykonywaniu czynnosci zmierzajacych do
poprawy stanu zdrowia chorego,

10)uzyskaé zgode na spozycie lub podanie do spozycia innym pacjentom Zzywnosci i
napojow przyniesionych spoza zaktadu,

11)szanowaé wiasnosé zakladu (pacjent ponosi odpowiedzialno$¢ odszkodowawczg za
szkody wyrzadzone w mieniu placéwki dokonane z winy pacjenta),

12)zlozyé do depozytu wszystkie wartosciowe przedmioty bedace w jego
posiadaniu (zaktad nie ponosi odpowiedzialno$ci za zagubienie rzeczy takiego rodzaju
nie ztoZzonych do depozytu),

13) stosowaé sig do przepiséw o bezpieczeristwie, higienie i zagrozepiu pozarowym,
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14) przestrzega¢ zakazu manipulowania przy aparaturze i urzadzeniach medycznych,
elektrycznych, gazowych wentylacyjnych i grzewczych,

15) udzieli¢ w trakcie wywiadu lekarskiego lub pielegniarskiego petnej i prawdziwej
informaciji o swoim stanie zdrowia,

16) korzystaé z telefonéw komoérkowych w sposéb nie stwarzajacy uciazliwosci dla
innych pacjentéw i poza godzinami ciszy nocnej. Ze wzgledu na obecnos¢ aparatury
medycznej i mozliwo$é powstania zakiécern w jej funkcjonowaniu Zarzgd moze
okresli¢ strefy i pomieszczenia, w ktérych obowigzuje catkowity zakaz korzystania z
telefonéw komadrkowych a doraznie lekarz kierujacy oddziatem lub kierownik komorki

organizacyjne;j.

Pacjentowi nie wolno:

1) przechowywacé na terenie zaktadu artykutéw Zzywnos$ciowych fatwo psujacych sie,

2) wnosi¢ do zaktadu ani spozywac napojoéw alkoholowych,

3) posiada¢ ani stosowac srodkéw odurzajgcych, narkotykow, substancii
psychotropowych i innych podobnie dziatajgcych,

4) pali¢ tytoniu na terenie zaktadu.

ZAKRES DZIALAN POSZCZEGOLNYCH ODDZIALOW SZPITALNYCH

§ 30.
SZPITALNY ODDZIAL RATUNKOWY jest komérkg organizacyjng Szpitala dziatajacg w
ramach Systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego w oparciu o przepisy Ustawy
z dnia 08.09.2006r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz.U.2013 poz.757).
SOR przeznaczony jest do catodobowego udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej
polegajacych na wstepnej diagnostyce i podjeciu leczenia w zakresie niezbgdnym dla
stabilizacji funkcji Zzyciowych os6b znajdujacych sie w stanie naglego zagrozenia
zdrowotnego.
Przez stan naglego zagrozenia zdrowotnego rozumie sie stan polegajacy na nagtym lub
przewidywanym w krétkim czasie pojawieniu sig¢ objawow pogarszania zdrowia, ktérego
bezposrednim nastepstwem moze by¢é powazne uszkodzenie funkcji organizmu lub
uszkodzenia ciata lub utarta Zzycia, wymagajacy podjecia natychmiastowych czynnosci
ratunkowych i leczenia.

1.1.SOR realizuje $wiadczenia zdrowotne w trybie zagrozenia zdrowotnego na rzecz
0s6b kierowanych do SOR, przywiezionych przez zespoty ratownictwa medycznego i
zgtaszajacych sie samodzielnie.

1.2. SOR w razie koniecznosci leczenia specjalistycznego w innych jednostkach stuzby
zdrowia w celu zachowania cigglosci procesu leczenia organizuje transport do innych
zaktadow opieki zdrowotnej i dokonuje zabezpieczenia medycznego pacjentow:

a) w przypadku transportu asekuracyjnego z lekarzem jest on realizowany przez
lekarza koordynatora SOR, a na czas jego wyjazdu obowigzki przejmuje
wyznaczony lekarz anestezjolog,

b) lekarz koordynator oddziatu ratunkowego moze wyznaczy¢ do asekuracji jednego
z dyzurujgcych lekarzy w SOR,
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c) w przypadku transportu pacjenta zaintubowanego lekarzem asekurujgcym jest
wyznaczony lekarz anestezjolog.

1.}. W celu realizacji zadan SOR lekarze oddziatu wspoétpracujg z zespotami ratownictwa

medycznego ZRM oraz z lekarzami oddziatéw szpitalnych:

a) w sytuacjach pacjentéw z wieloma schorzeniami lub urazami, koordynator SOR
organizuje konsylium lekarskie z lekarzami z poszczegéinych oddziatéw, na
ktérym zostaje podjeta decyzja w sprawie miejsca hospitalizacji pacjenta,

b) w przypadku braku wolnych miejsc w oddziale, na ktérym powinna odbywac sie
hospitalizacja, lekarz konsultant z danego oddziatu ustala miejsce i wskazuje
szpital, gdzie nalezy chorego przewiez¢.

1.4. W strukturze SOR dziatajg: Szpitalny Oddziat Ratunkowy (Stupsk — ul. Hubalczykéw

1 oraz Punkt Przyje¢ Planowych (PPP).

1.5. SOR posiada nastepujgce obszary:

1. Obszar segregacji medycznej, rejestracji i przyje¢ — hol:

a) w obrebie obszaru rejestracji odbywa sie zarejestrowanie pacjentéow w systemie
Eskulap,

b)w obrebie obszaru segregacji medycznej odbywa sie¢ wstgpna segregacja
pacjentéw i okreslenie priorytetu pacjentow trafiajgcych do SOR, przeprowadzona
przez ratownika medycznego / pielegniarke SOR - pod nadzorem lekarza

koordynatora SOR.

Podjecie dziatan w odniesieniu do pacjentéow SOR odbywa sie w oparciu o
priorytety przyjec:

- czerwony — pacjenci wymagajacy natychmiastowych  czynnosci
resuscytacyjnych,

- Zz6Mty - pacjenci wymagajacy zaopatrzenia w trybie odroczonym,
- Zielony - pacjenci nie wymagajgcy natychmiastowego leczenia, kierowani do holu
SOR,

c) w obrebie obszaru przyje¢ zlokalizowane jest stanowisko pielegniarki
koordynujacej SOR stuzace do przyjmowania wezwan i kierowania dziataniami
zespotu ratownictwa medycznego, a SOR-em oraz stuzgce do kompleksowej
tacznosci zewnatrz— ,wewnatrzszpitalnej i w obrebie SOR-u.

Pielegniarka koordynujagca SOR w czasie petienia dyzuru merytorycznie podlega
lekarzowi Koordynatorowi SOR i odpowiada za organizacje pracy personelu SOR.

d) w/ w obszarze znajduje sig stanowisko dekontaminaciji

2. Obszar resuscytacyjno-zabiegowy:

a) w obszarze resuscytacyjno-zabiegowym znajduje sig 2 sale resuscytacyjne jedno-
stanowiskowe,

b) zadania wykonywane w/ w obszarze to:

- monitorowanie i podtrzymywanie funkcji zyciowych,

- prowadzenie resuscytacji krgzeniowo-oddechowo-mdzgowej,

- prowadzenie resuscytacji okoto urazowej,

- wykonywanie podstawowego zakresu wczesnej diagnostyki i wstepnego leczenia
urazow.

3. Obszar wstepnej intensywnej terapii:

a) w obszarze wstepnej intensywnej terapii znajduje sig sala intensywnej terapii z

dwoma stanowiskami,

b) zadania wykonywane w/ w obszarze to:
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- monitorowanie i podtrzymywanie funkcji zyciowych,

- prowadzenie resuscytacji krgzeniowo-oddechowo-mozgowej,

- wykonywanie peinego zakresu wczesnej diagnostyki i wstepnego leczenia urazow,

- prowadzenie resuscytacji ptynowe;j,

- leczenie bolu,

- wstepne leczenie zatrug,

- udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej osobom, ktére znajdujg sie¢ w stanie

nagtego zagrozenia zdrowotnego.

4. Obszar terapii natychmiastowej:

a) w obszarze terapii natychmiastowej znajduje sie sala zabiegowa, sala opatrunkow
gipsowych,

b) zadania wykonywane w/ w obszarze to:

- wykonywanie wczesnej diagnostyki i leczeniem urazow,

- opracowanie chirurgiczne ran i drobnych urazéw,

- leczenie bolu,

c) dwie sale operacyjne.

5. Obszar obserwacji:

a) w obrebie obszaru obserwacji znajduje sig 5 sal obserwacyjnych z 12 t6zka
(tacznie) oraz izolatka 1-t6zkowa,

b) zadania wykonywane w/ w obszarze to:

- monitorowanie rytmu serca i toru oddechowego,

- nieinwazyjne monitorowanie cisnienia tetniczego krwi,

- pomiar temperatury ciata,

- stosowanie biernej tlenoterapii,

- prowadzenie infuzji dozylnych,

6. Obszar konsultacyjny:

a) w obrebie obszaru konsultacyjnego znajdujg sie 4 gabinety do badan lekarskich,

b) zadania wykonywane w/ w obszarze to:

- prowadzenie badan lekarskich,

- prowadzenie konsultacji specjalistycznych.

7. Obszar pediatryczny:

a) w obrebie obszaru pediatrycznego znajdujg sig 1 gabinet do badan lekarskich,

b) zadania wykonywane w/ w obszarze to:

- prowadzenie badan lekarskich,

- prowadzenie konsultacji specjalistycznych,

8. Punkt Przyje¢ Planowych przy SOR - petni funkcje w odniesieniu do pacjentow
zgtaszajgcych sig do planowego przyjecia, umieszczonych na liscie oczekujgcych
na hospitalizacje w danym Oddziale na dany dzien.

W PPP zostaje dokonana rejestracja pacjenta w systemie elektronicznym Eskulap z
wpisaniem danych na pierwsza strong Historii Choroby pacjenta.

9. Pozostate obszary to:

- pomieszczenia socjalne personelu,

- pomieszczenia administracyjne i gospodarcze,

-gabinet diagnostyczno — zabiegowy.

1.6. Do zadan SOR nalezy w szczegoinosci:
- udzielanie kwalifikowanej pomocy medycznej w stanach zagrozenia zdrowotnego,
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- udzielanie swiadczen zdrowotnych poszkodowanym w stanach wyjatkowych i
katastrofach,

w sytuacjach wyjatkowych szpital uruchamia rezerwy tézkowe w innych oddziatach.
Decyzje w godz. 8.00-15.00 podejmuje Dyrektor ds. Lecznictwa, od 15.00-8.00 i w
dni wolne - koordynator SOR wspélnie z lekarzem starszym dyzuru.

1.7. W odniesieniu do pacjentow zgtaszajgcych sig ze skierowaniem do okreslonego
oddziatu Szpitala weryfikacji dokonuje lekarz oddziatu wskazanego na Skierowaniu.

18 W przypadku pacjentow przywiezionych przez zespoly ratownictwa medycznego i
zgtaszajacych sie samodzielnie ze skierowaniem do oddziatu w trybie nagtym
udzielane sa standardowe $wiadczenia medyczne przez SOR.

19. Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddziatu oraz nadzoér nad prawidtowg realizacjg
przychodow i racjonalizacjg kosztow odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego we wspoipracy z Pielegniarkg oddziatowg SOR.

1'Nkonywanie innych zadan zleconych przez Zarzad Spotki.

J e
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\" il § 31.

Dé%a_f’cjé" ODDZIALU OTORYNOLARYNGOLOGICZNEGO nalezy w szczegdlnosci
udzjelanje swiadczen zdrowotnych w zakresie:

a]?éhostyki i leczenia (operacyjne i zachowawcze) schorzeh narzadu stuchu, nosa,
jamy ustnej, gardta i krtani,

b) wykonywania procedur z zakresu chirurgii stomatologicznej.

Oddziat posiada 24 t6zka. W tym:
— 4 f6zka dostepne dla $wiadczen z zakresu chirurgii stomatologicznej, tozka
intensywnej opieki medycznej (5 dla dorostych i 1 t6Zzeczko dla dziecka).

' Na oddziale znajduje sie:

a) gabinet badan stuchu,

b) gabinet diagnostyczno - zabiegowy,

c) sala endoskopii (zabiegi w znieczuleniu miejscowym),

d) gabinet konsultacyjno — kwalifikacyjny (ocena stanu pacjenta celem kwalifikacji

do leczenia stacjonarnego),

e) izolatka (1- t6zkowa),

f) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym.
Pozostate obszary to:

a) pomieszczenia socjalne personelu,

b) pomieszczenia administracyjne i gospodarcze.
Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddziatu oraz nadzdér nad prawidtowa realizacjg
przychoddéw i racjonalizacjg kosztéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Oddziatu Otorynolaryngologicznego we wspotpracy z pielegniarkg oddziatowa.
Oddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spotki.

§ 32.
Do zadan ODDZIALU CHOROB __ WEWNETRZNYCH, ODDZIALU
HEMATOLOGICZNEGO nalezy w szczegolnosci udzielanie $wiadczen zdrowotnych w

zakresie:
a) diagnostyki i leczenia schorzen internistycznych (wielochorobowps¢ Iludzi

starszych),
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b) gastroenterologii,

c¢) choréb endokrynologicznych,

d) schorzen hematologicznych,

e) chordb uktadu sercowo-naczyniowego.
Oddziat posiada 28 t6zek internistycznych i 16 hematologicznych.
W strukturze Oddziatu Choréb Wewnetrznych znajduje sig:

a) sala intensywnej opieki medycznej- 5 t6zek,

b) gabinet diagnostyczno - zabiegowy (m.in. punkcje z jam ciata),

c) gabinet przygotowawczy dla pacjentow,

d) 2 izolatki (1 t6zkowe),

e) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym.

W strukturze Oddziatu Hematologicznego znajduje sig: m
a) gabinet diagnostyczno - zabiegowy (m.in. naktucia szpiku i trepanobmpﬂe)}; S
b) sala intensywnej opieki medycznej- 1 t6zko,
c) gabinet przygotowawczy dla pacjentow,
d) gabinet psychologa, e X
e) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym. Jo ™

Pozostate obszary to:

a) pomieszczenia socjalne personelu

b) pomieszczenia administracyjne i gospodarcze.
Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddziatu oraz nadzér nad  prawidtowg realizacjg
przychodéw i racjonalizacjg kosztéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Oddziatu Choréb Wewnetrznych, Oddzialu Hematologicznego we wspoétpracy z
pielegniarkg oddziatows. -
Oddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spotki.

§ 33.
Do zadan ODDZIALU OKULISTYCZNEGO nalezy w szczegolnosci udzielanie
$wiadczen zdrowotnych w zakresie:
a) diagnostyki i leczenia schorzen narzadu wzroku,
b) wykonywania zabiegdw usunigcia zacmy,
¢) leczenie jaskry — zachowawcze i operacyjne,
d) leczeniem operacyjne zeza,
e) zaopatrywanie urazow,
f) wykonywanie zabiegéw na aparacie ochronnym (powieki, spojoéwki),
g) zabiegi diagnostyczno-lecznicze np. laseroterapia, udraznianie drég tzowych,
AF, SOCT, USG, GDX.
Oddziat posiada 21 t6zek (w tym1 {0zko intensywnej opieki medycznej).
W strukturze Oddziatu znajdujg sie:
a) pracownie diagnostyczne: Pracownia Laserowa, Pracownia Angiografii
Fluoresceinowej, Pracownia Ultrasonograficzna, Pracownia Perymetryczna,
Pracownia OCT, Pracownia GDX,
b) gabinet badan — Ciemnia,
c) gabinet diagnostyczno — zabiegowy,
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d) izolatka (1- t6zkowa),

e) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym.
Fozostate obszary to:

a) pomieszczenia socjalne personelu,

b) pomieszczenia administracyjne i gospodarcze.

Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddziatu oraz nadzér nad prawidiowa realizacjg
przychodéw i racjonalizacjg kosztéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Oddziatu Okulistycznego we wspoipracy z pielegniarkg oddziatowa.

©Oddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spofki.

§ 34.

Dq zadan ODDZIALU ANESTEZJOLOGII | INTENSYWNEJ TERAPIl nalezy w

szc2ggoInosci:

, a) leczenie chorych w stanach zagrozenia Zzycia spowodowanych potencjalnie

. "] odwracalna niewydolnoscia jednego lub kilku podstawowych uktadéw organizmu,

prowadzenie czynno$ci  diagnostycznych i leczniczych wymagajacych

wspomagania jednego lub wielu narzadow,

prowadzenie czynnoéci resuscytacyjnych u chorych tego wymagajacych na

terenie catego szpitala (Zesp6t Reanimacyjny dziatajacy przy OAIIT),

d) ocena stanu pacjenta zgloszonego do zabiegu oraz kwalifikacja i wybor rodzaju
znieczulenia,

e) prowadzenie wszystkich rodzajéw znieczulenia do zabiegow, diagnostycznych i
leczniczych zgodnie z obowigzujacymi standardami,

f) opieka pooperacyjna nad pacjentami w Sali Wybudzen (intensywnego nadzor
poznieczuleniowego),

g) opieka nad potencjalnym dawcg narzadow,

h) prowadzenie leczenia bélu niezaleznie od jego przyczyn,

i) konsultacje anestezjologiczne i wykonywanie procedur podwyzszonego ryzyka np.
centralne dostepy Zylne, zalozenie cewnika do dializy, transporty asekuracyjne
pacjentéw w stanie zagrozenia zycia,

j) cykliczne szkolenia pracownikéw Szpitala z zasad reanimaciji.

Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii sktada sie z 2 obszaréw:

1. Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii, w ktorego sktad wchodzi:

- 12 stanowisk Intensywnej Terapii (2 izolatki, 2 sale cztero stanowiskowe i 1 sala
dwustanowiskowa),

- gabinet diagnostyczno - zabiegowy, w ktérym wykonywane s3 procedury
podwyzszonego ryzyka (tracheostomia przezskorna) lub inne zabiegi wymagajace
znieczulenia.

2. Dziatu Anestezjologii - wykonuje powierzone zadania w obszarach:
a) 9 sal operacyjnych w zintegrowanym Bloku Operacyjnym,
b) 13 stanowisk znieczulen poza blokiem operacyjnym (Poradnia stomatologiczna, 2
sale w Pracowni endoskopowej, 2 sale w oddziale SOR, sala opatrunkowa oddziatu
Ch. Urazowo-Ortopedycznej, sala  zabiegowa  Intensywneg Nadzoru
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Kardiologicznego, sala zabiegowa Oddziatu Chirurgii Onkologicznej, Pracowni TK i
MRI, Pracownia endowaskulama, sala opatrunkowa O. Chirurgii Ogolnej dla Dzieci),
c) 8 stanowisk mtensywnego nadzoru poznieczuleniowego (Sale wybudzen BO dla
dorostych),
d) stanowisko w sali intensywnego nadzoru poznieczuleniowego ( boks w Sali
Wybudzen BO dla dzieci).W sytuacjach tego wymagajacych wykonujg zadania na
obszarze calego Szpitala.

Do zadarn Zespotu Reanimacyjnego dziatajacego przy OAIIT nalezy:
a) prowadzenie czynnosci resuscytacyjnych u chorych tego wymagajacych na terenie
catego szpitala,
b) cykliczne szkolenia pracownikéw Szpitala z zasad reanimaciji,
c) transporty asekuracyjne pacjentéw w stanie zagrozenia zycia, /F'—‘
d) wykonywanie krétkich znieczulen w sytuacjach tego wymagajacych na o}fsz '
catego Szpitala. fo

Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddzialu oraz nadzér nad prawidiows reahzac}\' 3
przychoddw i racjonalizacjg kosztéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kiertjacy
Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii we wspotpracy z pielegniarkg oddz;aiowa

é

Oddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spoiki.

§ 35.
Do zadah ODZIALU CHOROB PLUC nalezy w szczeg6lnosci udzielanie $wiadczen
zdrowotnych w zakresie:
a) diagnozowania i leczenia choréb uktadu oddechowego,
b) nieinwazyjnej i inwazyjnej diagnostyki nowotworéw klatki piersiowej,
c¢) diagnostyki chorob srédmigzszowych ptuc,
d) leczenia zachowawczego zaostrzen przewlekiej obturacyjnej choroby ptuc i astmy,
oskrzelowej, zapalen ptuc i oskrzeli, odmy optucnowej, choréb optucnej,
e) prowadzenia nieinwazyjnej wentylacji mechanicznej za pomoca aparatow BIPAP,
f) kwalifikacji do domowego leczenia tlenem,
g) diagnostyki obturacyjnego bezdechu sennego,
h) bronchoskopii i spirometrii uktadu oddechowego,
i) badania czynno$ciowe: spirografia, bodypletyzmografia, badania wysitkowe:
bieznia, test 6-cio minutowego chodu, ocena zdolnosci dyfuzyjnej tlenku wegla.

Oddziat posiada 26 t6zek. W tym 2 sale intensywnej opieki medycznej (3 t6zka w tym 1
stanowisko z respiratorem), sala bezdechu sennego (1 t6zko).

Na oddziale znajduje sie:
a) gabinet badan czynnosciowych,
b) gabinet diagnostyczno — zabiegowy,
c) 2 izolatki (1-t6zkowe),
d) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym.
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Pozostate obszary to:

a) pomieszczenia socjalne personelu,

b) pomieszczenia administracyjne i gospodarcze,
Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddzialu oraz nadzér nad prawidlowa realizacjg
pzychoddéw i racjonalizacjg kosztoéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Qddziatu Choréb Pluc we wspéltpracy z pielegniarka oddziatows.
Qddziat wykonuije inne zadania zlecone przez Zarzad Spofki.

§ 36.

Do zadarn ODDZIALU DERMATOLOGICZNEGO nalezy w szczegdlnosci udzielanie
Sviadczen zdrowotnych w zakresie:

— diagnostyki i terapii schorzen skory i bton skérnych i choréb przenoszonych drogg
\_ Piciowa,
*\weczesnego wykrywania czerniaka oraz innych niemelanocytowych nowotworow
- = gkory.
Oddzigl/posiada 21 t6zek.
Na dddziale znajduje sig:

a)”. gabinet fizykoterapii,

b) gabinet diagnostyczno — zabiegowy,

c) gabinet opatrunkowy,

d) gabinet badan,

e) izolatka (1 t6zkowa),

f) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym.

Pozostate obszary to:

a) pomieszczenia socjalne personelu,

b) pomieszczenia administracyjne i gospodarcze.
Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddziatu oraz nadzér nad prawidiowg realizacjg
przychodéw i racjonalizacjg kosztéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Oddziatu Dermatologicznego we wspotpracy z pielegniarka oddziatowa.
Oddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spofki.

§ 37.

Do zadan ODDZIALU KARDIOLOGICZNEGO nalezy w szczeg6lnosci udzielanie
$wiadczen zdrowotnych w zakresie:

a) diagnostyki nieinwazyjnej i leczenia choréb uktadu krazenia,

b) zapewnienia intensywnego nadzoru kardiologicznego,

c) elektroterapii zaburzen rytmu i przewodnictwa serca,

d) diagnostyki i leczenia inwazyjnego choroby niedokrwiennej serca w ramach

kardiologii, interwencyjnej ostrych zespotéw wiericowych.

QOddziat posiada tacznie 66 tozek, w tym:
a) Oddziat Kardiologiczny - 58 16zek w tym 2 izolatki (1- t6zkowe),
b) Oddziat Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego (OINK ) — 8 t6ze tym 2 sale
INK po 4 stanowiska).
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W strukturze oddziatu znajduje sie:

a) Pracownia Badan Nieinwazyjnych: Echo Serca, EKG wysitkowe, Holter EKG,
Holter RR, |

b) Pracownia Badan Stymulatoréw Serca,

c¢) Pracownia Urzadzen Wszczepialnych Serca (implantacja/wymiana stymulatorow i
kardiowerteréw),

d) Pracownia Elektrofizjologii (zabiegi ablaciji),

e) Pracownia Hemodynamiki (koronarografia, zabiegi angioplastyki wiencowej),

f) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym,

g) gabinet diagnostyczno — zabiegowy.

Pozostate obszary to:
a) pomieszczenia socjalne personelu,
b) pomreszczenla admmlstracyjne i gospodarcze

COddziatu Kardiologicznego we wspétpracy z pielegniarkg oddziatowa.
Cddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spofki.

§ 38.
Do zadarn ODDZIALU NEFROLOGICZNEGO | STACJI DIALIZ nalezy w szczegbInosci
udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie:
a) specjalistycznej diagnostyki i leczenia schorzen nefrologicznych,
b) hemodializoterapii i dializoterapii otrzewnowej (Stacja Dializ).

Oddziat posiada 10 t6zek. Na oddziale znajduje sie gabinet zabiegowy.
Stacja Dializ (Hemodializ) posiada:

a) 20 stanowisk dializacyjnych,

b) gabinet diagnostyczno — zabiegowy,

c) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym.

Dializa Otrzewnowa zaopatruje:
a) 1 gabinet diagnostyczno - zabiegowy,
b) pokdj szkolen pacjentow.

Pozostate obszary to:

a) pomieszczenia administracyjne i gospodarcze,

b) pomieszczenia socjalne personelu.
Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddzialu oraz nadzér nad prawidiowg realizacjg
przychodow i racjonalizacjg kosztéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Oddziatu Nefrologicznego i Stacji Dializ we wspétpracy z pielegniarkg oddziatowa.
Oddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spotki.

§ 39.
Do zadarn ODDZIALU CHIRURGICZNEGO OGOLNEGO nalezy w szczegdInosci
udzielanie $wiadczen zdrowotnych w nastepujacym zakresie:
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Zabiegi operacyjne w przewleklych i ostrych schorzeniach jamy brzusznej:
a) operacje pecherzyka zotciowego (kamica, inne schorzenia) - gtownie
laparoskopowe;
b) operacje drég zoétciowych;
t) operacje sledziony (schorzenia hematologiczne);
d) operacje wpustu (refluks, przepuklina przeponowa);
2) operacje zotadka (choroba wrzodowa, nowotwory) - operacje zarébwno planowe jak
przypadkach perforacji lub krwotokow - takze laparoskopowe operacje perforaciji;
) operacje jelita cienkiego;
J) operacje wyrostka robaczkowego - takze laparoskopowe;
h) operacje trzustki (nowotwory, choroby zapalne, torbiele);
operacje jelita grubego (nowotwory, choroby zapalne i inne) - takze
laparoskopowe;
). " eracje schorzen odbytu (przetoki, szczeliny, guzki krwawnicze, ropnie);
gF o eracje przepuklin brzusznych, pachwinowych, udowych;
‘)¢~ wykonywanie przetok odzywczych (w tym PEG).

Zabiegi z zakresu endokrynologii:
a) operacyjne leczenie schorzen tarczycy i przytarczyc.

Operacje w zakresie chirurgii urazowej:

a) chirurgiczne leczenie obrazen klatki piersiowej;

b) chirurgiczne leczenie obrazen narzadoéw jamy brzusznej;

¢) chirurgiczne leczenie obrazen naczyn krwionosnych;

d) leczenie chirurgiczne oparzen, odmrozen, odlezyn - nekrozektomie, przeszczepy
skory; plastyka znieksztatcen bliznowatych, leczenie amputacyjne;

e) leczenie schorzen jamy optucnowej - punkcja diagnostyczna, drenaz jamy
optucnowej;

f) leczenie chirurgiczne zmian skérnych, plastyka ptatami przesunigtymi,
uszyputowanymi, przeszczepy skory.

Oddziat posiada 37 6zek, w tym 2 sale 1-osobowe intensywnej opieki medycznej oraz:

a) gabinet diagnostyczno — zabiegowy,

b) gabinet opatrunkowy,

¢) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym.
Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddziatu oraz nadzér nad prawidlowa realizacjg
przychodéw i racjonalizacja kosztéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Oddziatu Chirurgicznego Ogélnego we wspotpracy z pielegniarkg oddziatowa.
Oddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spoéfki.

§ 40.
Do zadan ODDZIALU CHIRURGII NACZYNIOWEJ nalezy w szczegélnosci udzielanie
Swiadczen zdrowotnych w zakresie:

Chirurgia klasyczna:
a) udraznianie w zakresie tetnic domdzgowych,
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b) przeszczepy naczyniowe na poziomie aorty i tetnic biodrowych,

c) przeszczepy ha poziomie tetnic koficzyn dolnych,

d) planowe operacje tetniakéw aorty i tetniakow tetnic obwodowych,

e) operacje naprawcze uktadu naczyniowego w przypadkach urazéw naczyn
tetniczych i zylnych w réznych lokalizacjach,

f) operacje peknietych tetniakéw aorty i tetniakéw tetnic obwodowych, jako
procedury ratujgce zycie,

g) operacje ostrego niedokrwienia konczyn - embolectomia i thrombectomia,

h) operacje na uktadzie zylnym,

i) leczenie amputacyjne w IV stopniu niedokrwienia konczyn.

Zabiegi chirurgii wewnatrznaczyniowej:
a) wewnatrznaczyniowa angioplastyka tgtnic obwodowych,
b) stentowanie tetnic obwodowych,
c) zaopatrywanie stentgrafem tetniakow aorty.

Oddziat posiada 15 t6zek, w tym jedng sale 1-osobowg intensywneg
medycznego i 1 izolatka (1 —t6zkowa) oraz:

a) gabinet diagnostyczno — zabiegowy,

b) gabinet opatrunkowy,

c) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym.

Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddziatu oraz nadzoér nad prawidtowg realizacjg
przychodéw i racjonalizacjg kosztéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Oddziatu Chirurgii Naczyniowej we wspotpracy z pielegniarkag oddziatowa.

Oddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spofki. (

§ 41.
Do zadan ODDZIALU CHIRURGII ONKOLOGICZNEJ nalezy w szczegolnosci
udzielanie $wiadczen zdrowotnych w nastepujacym zakresie:

Zabiegi operacyjne na przewodzie pokarmowym:
a) resekcje przetyku - zaréwno przezrozworowe w przypadkach tagodnych
zwezen jak i
radykalne resekcje z trojpolowa limfadenektomig w przypadkach zmian
zZtosliwych;

b) resekcje zotadka - zaréwno catkowite radykalne resekcje z limfadenektomiag
D2 (ewentualnie D3) jak i resekcje czesciowe;

c) operacje trzustki - pankreatoduodenektomia sposobem Whiplle'a, totalna
pankreatektomia, dystalne resekcje trzustki;

d) operacje guzow watroby pierwotnych i wtérnych;

e) operacje guzoéw pecherzyka zotciowego;

f) operacje jelita grubego - zaréwno czesciowe resekcje okreznicy jak rowniez
operacje guzoéw odbytnicy - przednie wycigcie odbytnicy, brzuszno-
kroczowe/krzyzowe wyciecie odbytnicy - z zachowaniem zasad Total (
Mesorectal Excision;

56



Zakegi na tarczycy:
a) operacje wola guzowatego tagodnego;
b) operacje rakéw tarczycy (catkowite wycigcie tarczycy, limfadenektomia
“szyjna); '
c) reoperacje tarczycy (wznowa wola tagodnego, radykalizacja leczenia po
niedoszczetnym wycieciu tarczycy z powodu raka).

Lecienie zmian fagodnych i ztosliwych piersi:

a) tumorektomie;

b) kwadrantektomie;

c) leczenie oszczedzajgce piers (BCT) w przypadkach raka,

d) amputacije piersi (mozliwa jednoczasowa lub odroczona rekonstrukcja piersi
réznymi technikami);

e) biopsja wezita wartowniczego (SNB) w raku piersi;

f) biopsje stereotaktyczne.

Zabkegi na ukiadzie chionnym (zaréwno zabiegi diagnostyczne jak i lecznicze):
a) chirurgiczna biopsja weziéw chtonnych w réznych lokalizacjach;
b) radykalna limfadenektomia szyjna;
c¢) radykalna limfadenektomia pachwinowo-biodrowa;
d) radykalna limfadenektomia pachowa;
e) wykonujemy jako standardy: limfadenektomig D2 w raku Zzotadka, TME w
“raku odbytnicy, tréjpolowg limfadenektomie w raku przetyku.

Zabiegi w obrebie skory:
a) wyciecie zmian skérnych tagodnych i zlosliwych;
b) zabiegi z zakresu chirurgii plastycznej - platy i przeszczepy skory;
c) leczenie czerniaka skory - biopsja excisionalna zmian podejrzanych,
leczenie radykalne po potwierdzeniu czerniaka wraz z biopsjg wezta
wartowniczego.

Oddziat posiada 25 6zek, w tym 2 sale 1-osobowe intensywnej opieki medycznej oraz:
a) gabinet diagnostyczno — zabiegowy,
b) gabinet opatrunkowy,
c) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym.

W strukturze oddziatu znajduje sie sala zabiegowa, w ktérej wykonywane sg m.in.
zabiegi:

a) zakladanie portdw naczyniowych,

b) biopsje mammotomiczne.
Pozostate obszary to:

c) pomieszczenia socjalne personelu,

d) pomieszczenia administracyjne i gospodarcze.
Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddziatu oraz nadzér nad prawidiowg realizacjg
przychodéw i racjonalizacjg kosztéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Oddziatu Chirurgii Onkologicznej we wspétpracy z pielegniarka oddziatowa.
Oddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spofki.
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§ 42.
Do zadan ODDZIALU NEUROCHIRURGICZNEGO nalezy w szczeg6lno$ci udzielanie
$wiadczen zdrowotnych w zakresie:
a) neurotraumatologii (petnozakresowe leczenie urazow mézgu, rdzenia

kregowego i nerwéw obwodowych,
b) neuroonkologii (chirurgiczne leczenie nowotworow uktadu nerwowego,

¢) spondyloneurochirurgii (operacyjne leczenie schorzen kregostupa, w tym
rowniez z zastosowaniem implantéw,

d) neurochirurgii naczyniowej (operacje tetniakéw i naczyniakow
wewnatrzczaszkowych.

Oddziat dysponuje 24 t6zkami, w tym 2 salami intensywnej opieki medycznej z 8 t6zkami.
W strukturze oddziatu znajduje sig:

a) gabinet diagnostyczny — zabiegowy,

b) gabinet opatrunkowy,

c) izolatka (1 —6zkowa),

d) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym.
Pozostate obszary to:

a) pomieszczenia socjalne personelu,

b) pomieszczenia administracyjne i gospodarcze.
Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddziatu oraz nadzér nad prawidlowg realizacjg
przychodéw i racjonalizacjg kosztéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Oddziatu Neurochirurgicznego we wspétpracy z pielggniarkag oddziatowa.
Oddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spofki.

§ 43.
Do zadan ODDZIALU CHIRURGII URAZOWO-ORTOPEDYCZNEJ nalezy w
szczegoblnosci udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie:
a) urazowych procedur operacyjnych (konczyny, kregostup, miednica),
b) artroskopii diagnostycznych i rekonstrukcyjnych (staw kolanowy, barkowy,
skokowy),
c) alloplastyki (stawdw: biodrowego, stopy),
d) inne procedury operacyjne korekcyjne, odtwércze i naprawcze w obrebie
narzadu ruchu.
Oddziat dysponuje 38 f6zkami, w tym 2-ma salami intensywnej opieki medycznej z 6-
cioma tézkami.
W strukturze oddziatu znajduje sig:
a) gabinet diagnostyczno — zabiegowy,
b) gabinet opatrunkowy,
¢) gabinet opatrunkoéw gipsowych z aparatem do znieczulen (zabiegi w
znieczuleniu krétkotrwatym),
d) 2 izolatki (1 —t6zkowa),
e) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym.
Pozostate obszary to:
a) pomieszczenia socjalne personelu,
b) pomieszczenia administracyjne i gospodarcze.
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Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddzialu oraz nadzér nad prawidlowg realizacjg
pnychodoéw i racjonalizacjg kosztéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Clirurgii Urazowo-Ortopedycznej we wspétpracy z pielegniarkg oddziatows.

- ©uddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spoiki.

§ 44.

Dazadan ODDZIALU CHIRURGICZNEGO OGOLNEGO DLA DZIECI nalezy w
szizegoblnosci udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie:

a) korekcji wad wrodzonych,

b) chirurgii klasycznej,

c) traumatologii wieku dziecigcego,,

d) leczenia oparzen,

e) zabiegi laparoskopowe jamy brzusznej,

~f) artroskopii.

Oddziat\dysponuije 29 f6zkami, w tym 2- t6Zkowa salg intesywnej opieki medyczne;j.

W strukit(jrze oddziatu znajduje sie:
~ a)punkt badan lekarskich,
) sala opatrunkowa z aparatem do znieczulen (zabiegi w znieczuleniu
krotkotrwatym),
c) gabinet opatrunkéw gipsowych z ramieniem C,
d) gabinet diagnostyczo — zabiegowy,
e) izolatka (1 —t6zkowa),
f) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym.

Pozostate obszary, to pomieszczenia administracyjne i gospodarcze.

Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddziatu oraz nadzér nad prawidlowg realizacjg
przychodoéw i racjonalizacjg kosztow odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Oddziatu Chirurgicznego Ogélnego Dzieci we wspodipracy z pielegniarkg oddziatows.
Oddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spofki.

§ 45.
Do zadan ODDZIALU UROLOGICZNEGO nalezy w szczegdlnosci udzielanie
Swiadczen zdrowotnych w zakresie:
a) diagnostyki inwazyjnej;
b) wziernikowanie cewki i pecherza (uretrocystoskopia), moczowodow
(ureterorenoskopia);
c) badania kontrastowe cewki (uretrografia), pecherza (cystografia), moczowodu i
miedniczki (ureteropielografia;
d) badania kontrastowe uktadu moczowego wykonywane w Zaktadzie Diagnostyki
Obrazowej (urografia), rowniez nadzorowane sg przez urologa;
e) badania urodynamiczne (diagnostyka nietrzymania moczu);
f) USG transrektalne z biopsjg gruczotu krokowego (diagnostyka raka stercza);
g) operaciji urologicznych:;
h) elektroresekcje przezcewkowe guzow pecherza (TURT), prostaty (TURP),
zabiegi przezcewkowe w przypadku kamicy moczowej (Cystolitotrypsja,

A
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przecewkowe wewnatrzmoczowodowe kruszenie ztogéw URS, endoskopowe
rozciecie zwezenia cewki moczowej, HOLEP laserowa enukleacja stercza);

i) zabiegi przezskornej nefrolitotrypsji w przypadku kamicy nerkowej (PCNL);

j) zabiegi Kruszenia Kamieni Falg Generowang Zewnatrzustrojowo (ESWL);

k) urologiczne operacje otwarte- usunigcie nerki z powodéw chorob tagodnych i
nowotworéw, usuniecie moczowodow z powodu choréb nowotworowych,
usuniecie pecherza z powodu raka, usuniecie prostaty z powodu raka;

) zabiegi laparoskopowe w przypadku zylakéw powrdzka nasiennego, torbieli
nerek, nowotworow nerek, raka stercza;

m)  operacje w przypadku wrodzonych schorzen uktadu moczowego np.
operacje wodonercza wrodzonego, odplywu pecherzowo moczowodowego;

n) operacje z zakresu uroginekologii w przypadku nietrzymania moczu, torbieli
okotocewkowych;

o) zabiegi wykonywane w przypadkach urazéw nerek, moczowodow, pgcherza i
cewki, pracia, jader; 7_ i

p) operacje w zakresie meskich narzadéw piciowych (wodniak jadra, to,
nasienna, stulejka, skrzywienie pracia);

q) operacje naprawcze jatrogennych uszkodzen uktadu moczowego; !

& . HpT A
r) zabiegi wykonywane w przypadku pozanerkowej niewydolnosci nerék \ R

nefrostomia przezskorna, cystostomia, zatoZenie cewnika podwajnie : za Qtego
Oddziat posiada 23 t6zka, w tym 3 t6zka na sali intensywnej opieki medyczne;j.

Na oddziale znajduje sie:
a) gabinet diagnostyczny — zabiegowy,
b) pokdj przygotowawczy,
c) izolatka (1 —t6zkowa),
W strukturze oddziatu znajduje sig:
a) sala cystoskopowa,
b) gabinet diagnostyczno — zabiegowy,
c) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym.

W strukturze oddziatu znajduje sie nadto Pracownia Urodynamiczna z Pracownig ESWL.
Pozostate obszary to pomieszczenia socjalne personelu.

Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddziatu oraz nadzér nad prawidiowg realizacjg
przychoddéw i racjonalizacjg kosztéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Oddziatu Urologicznego we wspétpracy z pielegniarka oddziatowa.

Oddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spotki.

§ 46.
Do zadan ODDZIALU ONKOLOGII KLINICZNEJ, CHEMIOTERAPII nalezy w
szczegoblnosci udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie:
a) leczenia nowotwordéw, w szczegdlnosci: nowotwory piersi, ptuc, jajnikow, jader,
przewodu pokarmowego, czerniaka ztosliwego,
b) leczenia i monitorowania skutecznosci terapii,
c) chemioterapii w ramach hospitalizacji i hospitalizacji jednego dnia jednego
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d) podawanie chemioterapii ambulatoryjnej;
e) diagnostyka w kierunku choréb nowotworowych
f) leczenie w przebiegu powiktan choréb nowotworowych i po chemioterapii.

Oddziat posiada 31 t6zek, w tym 21 {6zek stacjonarnych onkologicznych i 10 t6zek
stacjonarnych chemioterapii (chemioterapie 3 i 5 dniowe).
W strukturze oddziatu znajduje sie:

a) 6 stanowisk do podawania chemioterapii jednodniowe;j,

b) gabinet zabiegowy,

c) 3 gabinety diagnostyczno - zabiegowe

d) gabinet psychologa

e) izolatka (1 —t6zkowa)

f) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym

Pozostate obszary to:

a) pomieszczenia socjalne personelu

b) pomieszczenia administracyjne i gospodarcze.
Za iarzqdzanie, organizacje pracy Oddzialu oraz nadzér nad prawidiowa realizacjg
przychoddw i ‘racjonalizacjg kosztéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Oddziatu Onkologii Klinicznej, Chemioterapii we wspétpracy z pielegniarka oddziatows.
Oddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spotki.

§ 47.
Do zadan ODDZIALU NEUROLOGICZNEGO. ODDZIALU UDAROWEGO nalezy w
szczegolnosci udzielanie swiadczen zdrowotnych w zakresie:

a) schorzen uktadu osrodkowego oraz obwodowego ukiadu nerwowego,

b) schorzen naczyniowych centralnego uktadu nerwowego,

c) weczesnej rehabilitacji schorzen naczyniowych centralnego uktadu nerwowego.
Oddziat Neurologiczny. Oddziat Udarowy skiada sie z czesci neurologicznej i udarowej.
Oddziat posiada tgcznie 39 t6zek:

a)czes¢ neurologiczna - 23 t6zka, w tym - 3 stanowiska intensywnego nadzoru

neurologicznego,

b)1 izolatka (monitorowana),

c)czes¢ udarowa -16 f6zek, w tym - 4 stanowiska intensywnego nadzoru

udarowego.
Na oddziale znajdujg sie ponadto:

a) gabinet diagnostyczno — zabiegowy,

b) gabinet badan USG Doppler,

c) sala gimnastyczna,

d) pokdj diagnostyczny,

e) gabinet koordynatora rehabilitacji neurologicznej, logopedy i psychologa,

f) punkt pielegniarski z pokojem przygotowawczym.

W strukturze Oddziatu funkcjonuje Neurologiczna Pracownia Badan
Elektrofizjologicznych. W skiad Neurologicznej Pracowni Badan
Elektrofizjologicznych  wchodzi Pracownia Elektroencefalografii (EEG) i Pracownia
Elektromiografii i Potencjatdw Wywotanych (EMG), ktére wykonujg badania dia
pacjentéw hospitalizowanych w oddziatach szpitalnych i dla pacjentéw ambulatoryjnych.
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Dodatkowo Pracownia EEG wykonuje badania Holter EKG i Holter RR dla potrzeb
Oddziatu Neurologicznego. Oddziatu Udarowego.
Pozostate obszary to:

~ a) pomieszczenia socjalne personelu,

b) pomieszczenia administracyjne i gospodarcze.

Za zarzadzanie, organizacje pracy Oddziatlu oraz nadzér nad prawidiowa realizacjg
przychodéw i racjonalizacjg kosztéw odpowiedzialny jest Ordynator/Lekarz kierujacy
Oddziatu Neurologicznego. Oddzialu Udarowego we wspoéipracy z pielegniarkg
oddziatows.
Oddziat wykonuje inne zadania zlecone przez Zarzad Spoiki.

§ 48.
Do zadan ODDZIALU PEDIATRYCZNEGO. nalezy w szczeg6lnosci udzielanie
$wiadczen zdrowotnych w zakresie:

a) choréb uktadu oddechowego (zakazenia gémych i dolnych drég oddec wysch-ﬂ
astma oskrzelowa, diagnostyka przewlektego kaszlu), e

b) choréb ukladu pokarmowego (zapalenie btony Sluzowej Zotadka, bieg nki|: '
diagnostyka boléw brzucha, hiperbilirubinemii), « \Tgc¥

¢) chorob uktadu moczowego (zakazenia dolnego odcinka drég moczowychi s
odmiedniczkowe zapalenie nerek, zespot nerczycowy, diagnostyka M_K_
krwinkomoczu, biatkomoczu, w kierunku wad uktadu moczowego),

d) chordb uktadu krazenia (nadcisnienie tetnicze, zaburzenia rytmu serca),

e) choréb uktadu nerwowego (wirusowe i bakteryjne zapalenia opon mozgowo-
rdzeniowych, padaczka, diagnostyka boléw gtowy, omdlen, diagnostyka w
kierunku wad OUN),

f) zaburzenia wzrastania i choroby uktadu dokrewnego (niedobér wzrostu i wagi,
otylos¢),

g) zaburzen hematologicznych (niedokrwistosci, matoptytkowosci, zaburzenia
uktadu krzepnigcia),

h) choréb skoéry (atopowe zapalenie skoéry, zakazenia skory),

i) zatrug,

j) choréb zakaznych o réznej etiologii, w tym posocznicy,

k) innych ostrych stanéw wymagajacych diagnostyki i leczenia w warunkach
szpitalnych.

Oddziat dysponuje 38 t6zkami, w tym:
a) 14 6zek- strona dzieci mtodszych (0-2 lata) i 11 t6zek dla matek,
b) 24 t6zka- strona dzieci starszych (2-18 lat).
Oddziat posiada:
a) 3 t6zka intensywnej opieki medycznej,
b) 7 izolatek (4- po stronie dzieci starszych i 3- po stronie dzieci mtodszych).
Na oddziale znajdujg sie:
a) 2 gabinety diagnostyczno — zabiegowe,
b) 1 gabinet badan (po stronie dzieci starszych) .
Pozostate obszary to:

a) pomieszczenia socjalne personelu,

b) gabinet zaje¢ szkolnych,

c) pomieszczenia administracyjne i gospodarcze,
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