ZASADY SPRAWOWANIA DODATKOWEJ OPIEKI PIELEGNACYJNEJ

Fragment Regulaminu Organizacyjnego Kujawsko-Pomorskiego Centrum Pulmonologii
w Bydgoszczy wprowadzonego Zarzadzeniem Dyrektora nr QZ-73/2017

z dnia 27 listopada 2017 r. (tekst jednolity Zarzagdzenie Dyrektora nr QZ-70/2023

z dnia 19 pazdziernika 2023 r. ze zmianami)

rozdziat VIl Przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych z zapewnieniem
wtasciwej dostepnosci i jakosci tych swiadczen w jednostkach i komérkach
organizacyjnych Centrum. Podrozdziat 4 Zasady sprawowania dodatkowej opieki
pielegnacyjnej § 33-§ 35

Podrozdziat 4
Zasady sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjnej

Udziat 0s6b wskazanych przez pacjenta w sprawowaniu opieki pielegnacyjnej nad
pacjentem daje mu poczucie bezpieczenstwa i utatwia adaptacje w $rodowisku Szpitala.
Ma to szczegoélne znaczenie dla pacjentéw przewlekle chorych, w ciezkich stanach
chorobowych, po zabiegach operacyjnych oraz dzieci. Wzmacnia réwniez wiezi rodzinne,
przyjacielskie. W Szpitalu obowigzujg nastepujgce zasady sprawowania dodatkowej opieki
pielegnacyjnej nad pacjentem:

§33

1. Pacjent ma prawo do dodatkowej opieki pielegnacyjnej.

2. Przez dodatkowg opieke pielegnacyjng rozumie sie opieke, ktdra nie polega na
udzielaniu swiadczen zdrowotnych.

3. Opieka na rzecz chorego jest Swiadczona dobrowolnie. Pacjent sam decyduje o
potrzebie dodatkowej opieki oraz osobie, ktéra jg sprawuje. Wybdr tej osoby nie moze
by¢ narzucony przez inne osoby np. Personel medyczny czy rodzine. Gdy pacjent jest
niezdolny do wyrazenia swojej woli (np. ubezwtasnowolniony lub nieprzytomny),

a nie wskazat wczedniej osoby mogacej sprawowac te opieke, przyjmuje sie,
Ze o skorzystaniu z tego prawa rozstrzygajg opiekun prawny, matzonek, rodzice lub
dzieci.

4. Osoba sprawujgca opieke powinna w pierwszej kolejnosci kierowa¢ sie dobrem i
bezpieczefAstwem pacjenta oraz pozostatych chorych przebywajacych w Szpitalu.

5. Sprawowanie opieki pielegnacyjnej nad pacjentem nie moze naruszaé praw
pozostatych pacjentéw do wtasciwego leczenia, spokoju i intymnoéci. Czynnoéci
zwigzane z dodatkowgq opieka nie moga takze zaktéca¢ pracy personelu medycznego i
organizacji procesu udzielania swiadczen zdrowotnych.



§34

1. Dodatkowa opieka pielegnacyjna, akceptowana i mile widziana, zaréwno przez
pacjenta jak i personel, rozumiana jest jako wsparcie, troska, zapewnienie poczucia
bezpieczernstwa i bliskosci, towarzyszenie choremu w trakcie jego pobytu w Szpitalu.
Opieka ta moze obejmowac w szczegdlnosci:

1) zaspakajanie potrzeb emocjonalnych i duchowych, w tym organizowanie
pacjentowi wolnego czasu (np. czytanie lektury, wspdlne spacery i rozmowyy);
2) czynnosci typu:
a) toaleta ciata, toaleta jamy ustnej,
b) mycie gtowy, czesanie wloséw, obcinanie wtoséw, golenie, obcinanie paznokci,
c) pielegnacja skéry (nawilzanie, nattuszczanie),
d) zmiana bielizny osobistej, poscielowej, stanie tozka,
e) zatozenie/wymiana pampersa, podanie basenu/kaczora,
f) zmiana pozycji ciata,
g) pomoc przy chodzeniu, wstawaniu z tézka, siadaniu, pochylaniu sie,
h) pomoc przy pojeniu i karmieniu (wytgcznie u pacjentéw bez zaburzen potykania).

2. Zuwagi na bezpieczeAstwo zdrowotne pacjenta zakres tej opieki jest uzalezniony od
stanu zdrowia pacjenta. Dodatkowa opieka pielegnacyjna moze byé wykonywana po
poinformowaniu lekarza/pielegniarki o zakresie, czasie i miejscu wykonywania
tej opieki oraz po uzyskaniu akceptacji na jej wykonanie.

3. Osoba sprawujgca dodatkowa opieke pielegnacyjng musi pozostawaé w kontakcie z
personelem medycznym, w tym miedzy innymi konsultowa¢ wszystkie problemy,
uzgadniac, informowac o waznych i niepokojacych wydarzeniach, przebiegu wykonania
danych czynnosci.

4. W trakcie sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjnej nalezy stosowad¢ sie do zasad
obowigzujacych w przypadku odwiedzin oraz zasad sprawowania tej opieki.

5. Lekarz, pielgegniarka lub inny pracownik medyczny majg prawo i obowigzek zwraca¢
uwage osobom sprawujgcym dodatkowgq opieke pielegnacyjng, jesli nie stosuja sie
do zasad jej sprawowania.

§35

1. Obowiazuje bezwzgledny zakaz sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjnej
pacjenta przez osoby:
1) znajdujace sie pod wptywem alkoholu, narkotykéw lub innych érodkéw
odurzajgcych;
2) dotknigte chorobg zakazng (np. grypa, pdtpasiec, ospa, gruilica);
3) wykazujgce objawy infekgji lub innych probleméw zdrowotnych (np. biegunka,
katar, kaszel, zmiany skérne, podwyzszona temperatura).

2. W przypadku wystgpienia zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu na
bezpieczefstwo zdrowotne pacjentdw (np. na Oddziale Anestezjologii i Intensywnej
Terapii, salach intensywnego nadzoru, salach izolacyjnych, Oddziale Chirurgii Klatki
Piersiowej i Nowotworéw, przed zabiegiem operacyjnym i w pierwszej dobie po
zabiegu operacyjnym) Dyrektor, Koordynator Oddziatu, lekarz dyzurny, a takze osoba
kierujgca inng niz oddziat szpitalny komdrkg organizacyjna, w ktérej udzielane sa



Swiadczenia zdrowotne moze ograniczy¢ prawo do sprawowania dodatkowej opieki
pielegnacyjnej.

. Zuwagi na bezpieczenstwo zdrowotne pacjenta Koordynator Oddziatu, lekarz dyzurny,
a takze osoba kierujgca inna niz oddziat szpitalny komérkg organizacyjna, w ktérej
udzielane s3 swiadczenia zdrowotne ma prawo poprosi¢ o opuszczenie Centrum przez
sprawujgcego opieke w przypadku razacego naruszenia zasad sprawowania
dodatkowej opieki nad pacjentem, w tym miedzy innymi samodzielnej ingerencji w
proces terapeutyczny, ktérym objety jest pacjent.

20724 -08- 27



