. 7-0,Dyrektdra
Wojewodzxio

10 525tal) Te
REGULAMIN ODDZIALU UROLOGICZNEGO -Gt Rorhdin e eyerge o o CE?

Krystyna Brzeziskg
*  Petna nazwa oddziatu: Oddziat Urologiczny

Oddziat Urologiczny miesci sie na It pigtrze budynku Szpitala w Koninie przy ul: Szpitalnej
45

® Specjalnosc zabiegowa
* Oferowany poziom $wiadczer szpitalnych:

podstawowy, specjalistyczny, wysokospecjalistyczny, 2 zastosowaniem metod
endoskopowych

* W strukturach oddziafu pomieszczenia usytuowane poza Oddziatem:

-Pracownia ESWL z pracownia urodynamiki

Pomieszczenia na terenie oddzialu -
Sala (sale)operacyjna brak

Sala pooperacyjna: samodzielna

Sala zabiegowa: jest

Sala opatrunkowa: jest

Liczba t6zek w oddziale: 18
powierzchnia w m? na {6zko: 8,22

®* Inne pomieszczenia

Pomieszczenie llosé Opis pomieszczenia
Sale chorych (liczba t6zek na | 10 5 sal 2-tézkowych z weztem
poszczegdinych salach) sanitarnym
4 sale 1-t6zkowe z weztem
sanitarnym
1sala 4-tézkowa-
7 pooperacyjna
Pokéj badar 2 W tym gabinet USG




Gabinet ordynatora

brak

Gabinet lekarzy 2 1- gabinet lekarzy
1 pokdj lekarza dyzurnego -
wyposazony w WC + prysznic
Gabinet pielegniarki 1
oddziafowej
| Sekretariat 1
! Gabinet pielegniarek 1 Z zapleczem socjalnym
| Kuchnia 1
Magazyn bielizny 1
Wezly sanitarne dla 1 Wyposazony w WC i prysznic
personelu
tazienka ( poza salami 2 Przystosowane dla
chorych ) niepetnosprawnych
Pokéj pobytu dziennego 1 Z jadalnig
Sala zabiegowa 1 {przystosowana do
zabiegéw endoskopwych )
Pokdj techniczny 1

* Wykaz jednostek chorobowych leczonych w oddziale, klasycznie wg ICD-10

(zatgcznik nr. 6)

* Wykaz swiadczen - stosowanych w oddziale procedur (zatgcznik nr. 7)

* Organizacja pracy w oddziale

Hos$¢ 2atrudnionych lekarzy - 3 w tym specjalistow 2 i 1 rezydent w trakcie
specjalizacji

lioé¢ zatrudnionych pielegniarek

13 pieiggniarek pracuje w systemie 12 godzinnym- dyzuru godz. 7.00 i 19.00.

Lekarze, pielegniarka oddziatowa i sekretarka pracujg od 7.25- 15.00.

Dyzury lub poddyzury lekarskie s petnione codziennie.

Wtorek, Sroda, czwartek i (w godzinach dopotudniowych) — wykonywane sg
planowe zabiegi operacyjne i endoskopowe w znieczuleniu.




* Odwiedziny: codziennie w godzinach 13.00- 20.00
® Positki: $niadanie - 8.00, obiad- 13.00, kolacja — 18.00.
*  Wydawanie kart informacyjnych w godzinach od 12.00- 14.00.
Dokumentacja oddziatowa i obieg dokumentdéw
¢ Dokumentacja medyczna
ksigga przyjeé¢ oddziatu { aktualnie w systemie elektronicznym )
- historia choroby( karta goraczkowa, karta zlecen lekarskich, karta statystyczna,

karta epidemiologiczna, dodatkowe druki { czesciowo prowadzaone
elektonicznie )

- karta obserwacji chorego + wg potrzeb: karta glikemii, bilans ptynow, karta
profilaktyki i pielegnacji odlesyn

- historia pielegnowania z zafgcznikami

- karta anestezjologiczna dla pacjentéw leczonych zabiegowo

-karta okotooperacyjna

- ksigzka transfuzyjna

- ksigzka przychodéw i rozchodéw narkotykow

- ksigzka przychoddw i rozchodow ¢rodkéw psychotropowych

- rejestr podawanych w oddziale cytostatykéw

- ksigzka skarg i wnioskéw dia pacjentdw

- rejestr zgondw | wydawanych zwtok

- ksigzka raportéw pielegniarskich

- ksigzka raportéw lekarskich

- receptariusz lekdw

- ksiggi zabiegowe { zabiegi otwarte, endoskopowe, w pracowni USG, Pracowni
ESWL, na saii endoskopwej w oddziale )



Czgé¢ dokumentacji prowadzona jest systemem komputerowym.

Obieg dokumentéw

- historia choroby zaktadana w szpitalnym oddziale ratunkowym lub w punkcie przyje¢ planowych
przechowywana jest w gabinecie lekarskim

- indywidualne karty zlecen przechowywane sg w dyzurce pielggniarskiej {zlecenia wpisuje lekarz,
realizuje zlecenia pielegniarka). Pielggniarki potwierdzajg podpisem kazde wykonane zlecenie.
Przyjecia i wypisy pacjentéw z oddziatu odnotowywane sg w ksiedze przyjeé, ktérg prowadzi
sekretarka. Wypis pacjenta z oddziatu sporzadza sekretarka na podstawie dokumentacji

przygotowanej przez lekarzy.

Za prowadzenie dokumentaciji medycznej cdpowiada lekarz i pielegniarka odcinkowa a nadzoruje

kierownik oddziatu i pielegniarka oddziatowa.
W czasie przyjecia na oddziat pacjent jest informowany przez lekarza lub pielegniarke i sekretarke

o przystugujacych mu prawach oraz o porzadku organizacyjnym na oddziale.

UZYSKIWANIE ZGOD NA LECZENIE, ZABIEGI | ZASADY UDZIELNANIA
INFORMACI

® Na wszystkie procedury zabiegowe lecznicze | inwazyjne diagnostyczne , oraz
diagnostyczne wymagajace podania kontrastu donaczyniowo pacjent wyraza
dodatkowq indywidualng potwierdzong na pismie zgode po przedstawieniu mu
korzysci, ograniczen iew. niepowedzed i powiklar danego postepowania. { lista
wykonywanych w oddziale procedur). Wyrazenie powyiszej zgody jest
potwierdzone na formularzu przez lekarza udzielajgcego informacji i
uzyskujgcego w/w zgode.
Brak wyrazenia powyiszej zgody jest takze odnotowywany w dokumentacji



medycznej pacjenta.
2. Na podanie preparatéw krwi pacjent wyraza potwierdzong na pismie
indywidualng dodatkowa zgode

Przy przyjeciu do oddziatu pacjent oraz /lub osoba przez niego upowazniona jest
informowany o planowanym leczeniu , diagnostyce i postepowaniu zabiegowym.

W trakcie pobytu kierownik oddziatu/ ordynator lub lekarz prowadzacy informuje
pacjenta i/iub osobe upowazniong o przebiegu leczenia.

Przy wypisie z oddziatu pacjent i/ lub osoba przez niego upowainina jest
informowany przez kierownika/ ordynatora oddziatu lub lekarza prowadzgcego ew.w
dniach wolnych od pracy przez lekarza dyzurnego o wynikach leczenia i dalszych
zaleceniach .

SZKOLENIA

Pracownicy oddziatu zobowigzani sg do dazenia do podnoszenia swoich umiejetnosci i
kwalifikacji majacych na celu podnoszenie jakosdci wykonywanych $wiadczen
medycznych.

Zadanie to realizowane jest poprzez uczestnictwo w zebraniach naukowych, szkoleniach
pozaszpitalnych i wewngtrzszpitalnych oraz szkoleniach wewnatrzoddziatowych.

W celu zapewnienia ciaggtosci szkolert w oddziale dazy sie do przygotowania planu
szkoler wewnatrzoddziatowych

ZASADY USTALANIA | REALIZACII PRZYJEC PLANOWYCH DO
ODDZIAtU UROLOGICZNEGO WSZZ W KONINIE

® Ustalanie terminéw przyje¢ planowych do oddziatu jest przeprowadzane ne
terenie oddziatu urologicznego w wyznaczonych dniach i godzinach.

Aktualnie ustalanie terminéw odbywa si¢ w poniedziatki w godz 12.30-14 | w
pigtki od 12-13.



Zmiany termindw mogg ulec zmianie.

Terminy przyje¢ planowych ustala kierownik oddziatu lub pod jego nieobecnoéé
wyznaczony lekarz posiadajacy specjalizacie z zakresu urologii.

Kwalifikacja do planowego przyjecia do oddziatu odbywa sie w oparciu o
aktuaine skierowanie do oddziaty Z rozpoznaniem jednostki chorobowej leczonej
w oddziale urologicznym I weryfikacje obejmujacg analize dokumentacji medycznej
przedstawionej przez pacjentai badanie kliniczne i ew. obrazowe dokonane przez
lekarza kwalifikujacego.

Termin przyjecia do oddziatu ustala si¢ 2 uwzglednieniem :

* Piinosci leczenia /diagnostyki |

* Kolejnosci zgtoszenia,

® Charakteru planowanej procedury leczniczej iub diagnostycznej,

* Mozliwosci personalnych i sprzgtowych oddziatu wynikajacych z charakteru
schorzenia i sposobu leczenia .
5. W przypadku ustalenia terminu przyjecia do oddziatu pacjent otrzymuje
dokument potwierdzajacy termin przyjecia oraz w przypadku koniecznoséci
znieczulenia przez anestezjologa ankieta anestezjologiczna z wymogiem
zgloszenia sie do poradni anestezjologicznej na konsultacje /kwalifikacje przed
terminem przyjecia do oddziatu.
6. W przypadku odmowy ustalenia terminu na skierowaniu lekarz
kwalifikujgcy umieszcza adnotacje o przyczynie odmowy . Kopia takiego
skierowania pozostaje w oddziale w skoroszycie odméw przyje¢ planowych.
7. Pacjent zakwalifikowany do planowego przyjecia do oddziatu zgtasza sie do
oddziatu w ustalonym terminie w godzinach porannych — ok godz 7.30- 8 .00. :
zatozong historia pobytu,

* Zasady wspdfpracy z innymi komérkami organizacyjnymi

Oddziat wspétpracuje z Zespotem Blokéw Operacyjnych, Zakfadem Diagnostyki
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Laboratoryjnej, Zaktadem Patomorfologii Kiinicznej, Aptekq Zaktadowa, Centralng
Sterylizatornig, Zaktadem Diagnostyki obrazowej.

Wspdtpraca z poszczegdlnymi komérkami organizacyjnymi oparta jest na wzajemnych
ustaleniach i wynika z potrzeb oddziaty.

® Oddziatem Urologicznym kieruje Kierownik Oddziatu a podczas jego nieobecnodc zastepca
kierownika lub wyznaczony lekarz.

Kierownik Oddziaty jest przetozonym wszystkich pracownikéw oddziaty oraz aséb
Swiadczacych prace na podstawie innych uméw niz umowa o prace.

Zakres czynnosci i odpowiedziainoéci kierownika oddziatu urologicznego okreéla
zatacznik nr 1 do niniejszego regulaminu,

Pielegniarka oddziatowa kieruje zespotem pielegniarek i nadzoruje wykonywanie zlecen
lekarskich. Pielggniarka oddziatowa pod wzgledem organizacyjnym jest
podporzadkowana kierownikowi oddziatu » Natomiast pod wzgledem merytorycznym
naczelnej pielegniarce szpitala. Na podstawie oddzielnej umowy pielegniarka
oddziatowa jest odpowiedzialna materialnie za sprzet, bielizng i urzadzenia stanowiace
wtasnos¢ szpitala a bedgce na wyposazeniu oddziatu.

Zakres odpowiedzialnoéci i czynnosci lekarza okresla zatacznik nr 3 do regulaminu
Zakres odpowiedzialnedci i czynnoéci pielggniarek okrela zatgcznik nr 4 do regulaminu

5. Zakres obowigzkdw sekretarki medycznej okresla zatacznik nr 5 do regulaminu

Zafacznik nr 6 do Regulaminu Oddziaty Urologicznego

Wykaz jednostek chorobowych leczonych w Oddziale Urologicznym-

klasyfikacja wg ICD-10

Nr procedury Nazwa procedury
Nio Ostre cewkowo-$rédmigzszowe zapalenie
nerek
N11 Przewlekte cewkowo-$rédmigzszowe
zapalenie nerek
N13 Uropatia zaporowa i odptywowa
| N20 Kamica nerki i moczowodu T




ml Kamica dolnych drég moczowych
N23 Nieokreslona kolka nerkowa
N27 Nerka mata z nieznanej przyczyny
N28 Inne zaburzenia nerki i moczowodu
niesklasyfikowanej gdzie indziej
N30 Zapalenie pecherza moczowego
N31 Nerwowo-miesniowa dysfunkcja pecherza
niesklasyfikowana gdzie indziej
N32 Inne zaburzenia pecherza moczowego
N34 Zapalenie cewki moczowej i zesp6t
cewkowy
N35 Zweienie cewki moczowej
N36 Inne zaburzenia cewki moczowej
N39 Inne zaburzenia uktadu MOoCZOWego
N40 Rozrost gruczotu krokowego
N41 Choroby zapaine gruczotu krokowego
N42 Inne zaburzenia gruczotu krokowego
N43 Wodniak jadra i powrdzka nasiennego
N44 Skret jadra
N45 Zapalenie jadra i zapalenie najadrza
N46 Nieptodnos¢é meska
N47 Nadmiar napletka, stulejka i zatupek
N48 Inne zaburzenia
N49 Choroby zapalne meskich narzadéw
ptciowych niesklasyfikowane gdzie indziej
N50 Inne zaburzenia meskich narzadéw
piciowych
Q53 Niezstapienie jader
Q54 Spodziectwo
Q55 Inne wrodzone wady rozwojowe narzgdéow
ptciowych meskich
aso Nie wytworzenie nerek i inne zaburzenia
zwigzane z redukcjg tkanki nerkowej
Q61 Wielotorbielowatoéé nerek
Q62 Wrodzone wady miedniczki nerkowej
powodujgce zastéj moczu i wrodzone
L wady rozwojowe moczowodu
| Q63 Inne wrodzone wady rozwojowe nerek
EM Inne wrodzone wady rozwojowe uktadu
MOoCZOWego
T19 Ciato obce w ukiadzie moczowo-piciowym
Al8 Grutlica uktadu moczowego
C60 Nowotwor ztoliwy pracia
Ce1 Nowotwor ztosliwy gruczotu krokowego
C62 Nowotwar ztosliwy jadra




C63

Nowotwor ztosliwy innych i
nieokreslonych meskich narzadéw
piciowych

C64 Nowotwor ztosliwy nerki wyjatkiem
miedniczki nerkowej

C65 Nowotwor ztosliwy miedniczki nerkowej

C66 Nowotwér ztosliwy moczowodu

C67 Nowotwdr ztosliwy pecherza moczowego

C68 Nowatwor ztosliwy innych i

nieckreslonych narzagdéw moczowych

Zatgcznik nr7 do Regulaminu Oddziatu Urologicznego

Wykaz $wiadczen- stosowanych w Oddziale Urologicznym procedur terapeutycznych ICD-9

"'Nr procedury Nazwa procedury

55.01 Nefrotomia

55.02 . Nefrostomia

55.03 Usunigcie kamienia z nerki w catosci (bez
rozkruszania) metodg przez skérna przetoke
nerkowg (nefrostolitotomia)

55.04 Przezskérna ...................2 kruszeniem kamienia

55.11 Pielotomia

55.12 Pielostomia

55.21 Nefroskopia

55.22 Pieloskopia

55.23 Przezskdrna {iglowa ) endoskopowa biopsja
nerki

55.24 Otwarta biopsja nerki

55.29 Inne zabiegi diagnostyczne nerki

55.31 Marsupializacja torbieli nerki

55.39 Inne miejscowe zniszczenie lub wyciecie Zmiany
badz tkanki nerki

55.41 Wycigcie kielicha nerkowego

55.42 Klinowa resekcja nerki

55.49 Czesciowe wyciecie nerki - inne

55.51 Whyciecie nerki i
moczowodu(nefroureterektomia)

55.52 Whyciecie nerki jedynej

55.53 Wyciecie nerki przeszczepionej

55.54 Obustronne wycigcie nerek

55.55 Laparoskopowe wyciecie nerki

55.81 Zeszycie rany nerki

55.82 Zamknigcie ............... pielostomii

55.83 Zamknigcie innej przetoki nerkowej




55.84

Zniesienie skretu szyputy nerki

55.85 Rozdzielenie nerki podkowiastej

55.86 Zespolenie nerkowe

55.87 Naprawa potgczenia miedniczkowo-
moczowodowego

55.89 Zabiegi naprawcze nerki- inne

55.91 Obtuszczenie (dekapsulacja)nerki

55.92 Przezskdrne naktucie i odessanie {aspiracja)

55.83 Wymiana cewnika w przetoce nerkowej

55.94 Wymiana cewnika w przetoce miedniczkowej

55.95 Miejscowe ptukanie uktadu kielichowo-
miedniczowego

55.86 tnne wstrzykniecie leku do nerki

55.97 Wszczepienie lub wymiana sztucznej nerki

55.98 Usunigcie sztucznej nerki

55.99 Operacje nerki inne

56.01 Usunigcie skrzepu z moczowodu lub miedniczki
nerkowej bez naciecia

56.02 Usunigcie kamienia z moczowodu lub miedniczki
nerkowej bez naciecia

56.03 Usuniecie ciata obcego z moczowodu lub
miedniczki nerkowej bez naciecia

56.04 Usunigcie przeszkody z moczowodu lub
miedniczki nerkowej bez naciecia - inne

56.09 Przezcewkowe usunigcie przeszkody z
moczowodu i miedniczki nerkowej - inne

56.21 Nacigcie moczowodu w celu odprowadzenia
moczu

56.23 Nacigcie moczowodu w celu usuniecia kamienia

56.31 Uretroskopia

56.32 Przezskdrna biopsja moczowodu

56.33 Endoskopowa biopsja moczowodu

56.34 Otwarta biopsja moczowodu

56.35 Endoskopia wstawki z jelita biodrowego

56.39 Inne zabiegi diagnostyczne moczowodu

56.41 Czeiciowe wyciecie moczowodu

56.42 Catkowite usuniecie moczowodu

56.45 Ureterektomia

56.51 Wytworzenie przetoki moczowodowo-jelitowo-
skdrnej

56.52 Rewizja przetoki moczowodowej-jelitowo-
skérnej

56.61 Wytworzenie innej przetoki moczowodowo-
skérnej

56.62 Rewizja innej przetoki moczowodowo-skornej

| 56.71 Odprowadzenie moczu do jelita
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56.72 Rewizja zespolenia moczowodowo-jelitowego
56.73 Zespolenie torbieli nerki nie okreélone inaczej
56.74 Przeszczepienie moczowodu do pecherza
56.75 Zespolenie migdzymoczowodowe
{transureteroureterostomia)
56.79 inne zespolenia moczowodowe
56.81 Uwolnienie zrostow $rédmoczowodowych
56.82 Zeszycie rany moczowodu
56.83 Zamkniecie przetoki moczowodowej
56.84 Zamkniecie innej przetoki moczowodu
| 56.85 Umocowanie moczowodu {ureteroskopia)
Ii6.86 Usuniecie przewigzki z moczowodu
! 56.89 Inne zabiegi naprawcze moczowodu
56.91 Rozszerzenie ujécia moczowaodu
| 56.92 Wszczepienie elektronicznego stymulatora
| moczowodu
| 56.93 Wymiana elektronicznego stymulatora
moczowodu
56.94 Usuniecie elektronicznego stymulatora
moczowodu
56.95 Podwigzanie moczowodu
56.99 inne operacje moczowodu
57.01 Drenaz pecherz bez naciecia
57.02 Usunigcie skrzepéw z pecherza bez naciecia
57.03 Usunigcie kamieni z pecherza moczowego bez
naciecia
57.04 Usunigcie ciata obcego z pecherza bez naciecia
57.09 Opréznienie pecherza moczowego- inne
57.11 Przezskdrne opréinienie pecherza { naktucie i
aspiracja)
57.12 Uwolnienie zrostéw $rod-pecherzowych z
nacieciem pecherza
57.17 Przez skérna cystostomia
57.19 Inna cystostomia
57.21 Wytworzenie trwatej przetoki pecherzowo-
skdrnej z uzyciem plata pecherza
57.22 Rewizja lub zamknigcie przetoki pecherzowo-
skdrnej
57.29 Zespolenie pecherzowo-skérne -inne
57.31 Cystotomia przez przetoke pecherzows
57.32 Cystoskopia przez- cewkowa
57.33 Przezcewkowa biopsja pecherza MOoCzowWego
57.34 Otwarta biopsja pecherza MOCZOwWego
57.35 Przezcewkowa diagnostyka
fotedynamiczna(PDD)
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57.39 Zabiegi diagnostyczne pecherza moczowego-
inne
57.41 Przez cewkowe uwolnienie srédpecherzowych
57.49 inne przezcewkowe wyciecie lub zniszczenie
zmiany patologicznej lub tkanki pecherza
) moczowego
57.51 Wyciecie moczownika
57.59 Otwarte wyciecie innej zmiany lub tkanki
i pecherza ‘
57.61 Wycigcie szczytu/ sklepienia pecherza
57.62 Wyciecie tréjkgta pecherza
57.63 Klinowa resekcja pecherza
ii?.?l Radykaine wyciecie pecherza
| 57.79 Inne catkowite wycigcie pecherza
L57.81 Zszycie rany pecherza moczowego
IL57.82 Zamkniecie cysostomii
57.83 Operacja przetoki pgcherzowo-jelitowej
57.84 Operacja innej przetoki pecherzowe;j
57.85 Plastyka pecherza i cewki moczowej oraz
plastyka szyi pecherza
57.86 Operacja wynicowania pecherza moczowego
57.87 Rekonstrukcja pecherza moczowego
57.88 Inne zespolenia pecherza moczowego
57.89 [nne operacje naprawcze pecherza moczowego
57.91 Naciecie zwieracza wewnetrznego cewki
moczowej
57.93 Opanowanie krwawienia pooperacyjhego z
pecherza moczowego
57.94 Whprowadzenie na state cewnika do pecherza
moczowego
57.95 Wymiana cewnika wprowadzajacego do
pecherza moczowego na state
57.98 Usunigcie elektronicznego stymulatora pecherza
MOCZoOwWego
57.99 Inne zabiegi w obrebie pecherza
58.01 Wycigcie przegrody cewki moczowej
58.02 Wytworzenie przetoki cewkowo-pochwowej
58.03 crrvnennee KFOCZOWE
58.04 Usuniecie kamieni z cewkj moczowej przez
naciecie
58.21 Uretroskopia kroczowa
58.22 Inna uretroskopia
58.23 Biopsja cewki moczowej
58.24 Biopsja tkanek oktocewkowych
58.29 Inne diagnostyczne w obrebie cewki moczowej i
tkanki okotcewkowej ]
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Endoskopowe wycigcie lub zniszczenie zmiany
lub tkanek cewki moczowej

58.39 Miejscowe wyciecie lub zniszczenie zmiany lub
tkanek cewki moczowej — inne

58.41 Zeszycie rany cewki moczowej

58.42 Zamkniecie przetoki cewki moczowej
wytworzonej operacyjnie

58.43 Operacja przetoki cewkowe;] powstatej
samoistnie

58.44 Odtworzenie ciggtoéci cewki moczowej

58.45 Operacja spodziectwa lub wierzchniactwa

58.46 Inna rekonstrukcja cewki

58.47 Plastyka ujcia zewnetrznego cewki moczowej
(meatoplastyka)

58.49 inne operacje naprawcze cewki moczowej

58.51 Przeciecie zwieracza zewnetrznego ujscia cewki
moczowej

58.52 Wewnegtrzne nacigcie zewnetrznego ujscia cewki
moczowej

58.53 Uwolnienie zrostéw okotocewkowy

58.61 Rozszerzenie potgczenia cewkowo-
pecherzowego

58.62 Zgtebnikowanie cewki maczowej

58.63 Usuniecie kamienia z cewki moczowej bez
naciecia

58.91 Nacigcie tkanki okotocewkowej

58.92 Wycigcie tkanki okotocewkowej

59.00 Rozpreparowanie tkanki zaotrzewnowej nie
okreslone inaczej

59.01 Uwolnienie lub przemieszczenie moczowodu
objetego wibknieniem zaotrzewnowym

59.03 Uwolnienie zrostéw okotonerkowej lub
okotomoczowej

59.11 Uwolnienie zrostéw okiopecherzowych

59.12 Uwolnienie zrostéw okoto pecherzowych
laparoskopowo

59.19 Inne nacigcie tkanki okotopgcherzowe;j

1 59.21 Biopsja tkanki okotonerkowej lub

okotopecherzowej

59.29 Inne zabiegi diagnostyczne w zakresie tkanki
ckotonerkowe] i okofo pecherzowej

59.31 Operacja cewki metoda Kelly’ego - Stoeckela

55.32 Operacja cewki metoda Kelly’ego-Stoeckeia

59.39 Operacja potaczenia pecherzowo — cewkowego -

inne
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55.41

Operacja metodg Goebela-Frangenheima-
Stoeckela

59.42 Operacja metoda Millina-Reada

59.43 Operacja metoda Oxford

59.44 Uretrocystopeksja przez podwieszenie
nadionowe

59.51 Operacja metodg Burcha

558.52 Operacja metoda Marshalla-Marcheti’ego-
Krantza

59.53 Przyszycie tkanki okoto cewkowej do spojenia
fonowego

59.59 Podwieszenie cewki moczowej nieokreglone
inaczej

59.61 Operacja metoda Pereyry

59.69 Podwieszenie tkanek okoto cewkowych - inne

59.71 Podwieszenie cewki i pecherza z uzyciem pasm
miesniowych

59.72 Wstrzyknigcie implantu do moczowodu i/lub
pecherza moczowego

558.79 Operacje wysitkowe operacja hietrzymania
moczu-inne

59.81 Odprowadzenie moczu z nerki przez cewnik
moczowodowy

59.82 Wprowadzenie cewnika moczowodowego

59.83 Rozszerzenie ujécia pecherzowego moczowodu

59.91 Wycigcie tkanki okotonerkowej lub okoto
pecherzowej

59.92 Inne operacje tkanek okotonerkowych lub
okotopecherzowych

59.93 Wymiana cewnika w ureterostomii

59.94 Wymiana cewnika w cystostomii

| 59.95 Kruszenie kamieni moczowych(ultradzwigkami)

59.99 Zabiegi i operacje w zakresie uktadu
moczowego —inne

60.01 Nacigcie ropnia stercza z drenazem

60.02 Usunigcie kamieni sterczowych

60.11 Przezskorna iglowa biopsja stercza

€0.12 Otwarta biopsja stercza

60.13 Przezskérna biopsja pecherzykéw nasiennych

60.14 Otwarta biopsja pecherzykéw hasiennych

60.15 Biopsja tkanek okotosterczowych

60.18 Inne zabiegi diagnostyczne stercza i tkanek okoto
sterczowych

60.19 Inne zabiegi diagnostyczne w obrebie

pecherzykéw nasiennych
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60.21 Przezcewkowe laserowe usunigcie gruczotu
krokowego przy uzyciu prowadzenia
ultrad?wiekowego (TULIP)

60.22 Przezcewkowa fotoselektywna waporyzacja
gruczotu krokowego{PVP)

60.29 Inne przez cewkowe wyciecie gruczotu
krokowego

 60.61 Miejscowe wyciecie zmiany stercza

60.69 Prostatektomia- inne

60.71 Przezskérne naktucie pecherzykow nasiennych

60.72 Nacigcie pecherzykéw nasiennych

60.73 Whyciecie pecherzykéw nasiennych-inne

60.79 Operacje pecherzykéw nasiennych - inne

60.81 Nacigcie tkanki okotosterczowej

60.82 Wycigcie tkanki okofosterczowej

60.91 Przezskérne naktucie stercza z aspiracjg

60.92 Wstrzykniecie do stercza

60.93 Zabieg naprawczy stercza

60.94 Opanowanie krwawienia po operacji stercza

60.95 Przezcewkowe]j rozszerzenie balonem czesci
sterczowej cewki moczowej

60.96 Zniszczenie tkanki stercza przez cewkowg
hipertomig mikrofalowa

60.97 Inne przezcewkowej z niszczenie tkanki stercza
innym metodami hypertermicznymi

60.99 Operacja stercza - inne

61.11 Biopsja moszny i ostonki pochwowe;] jadra

61.19 Inne diagnostyczne moszny /ostonki pochwowej
jadra

61.31 Elektrokagulacja zmiany moszny

61.32 Redukcja stoniowacizny moszny

61.33 Czesciowe wycigcie moszny

61.41 Szycie rany moszny i ostonki pochwowej jadra

61.42 Operacja przetoki mosznowe]

61.49 Operacje naprawcze moszny / ostonki
pochwowe;j

61.91 Przezskérna aspiracja osionki pochwowej jadra

61.92 Wycigcie innej niz wodniak zmiany ostnki
pochwowej

61.99 Operacje moszny / ostonki pochwowej - inne

62,11 Przezskorna iglowa biopsja jadra

62.12 Otwarta biopsja jadra

62.19 Inne zabiegi diagnostyczne jadra

62.21 Wycigcie przyczepka jadra

62.22 Wycigcie torbieli Morgagni ego u meiczyzny

62.41 Wyciecie obu jgder w trakcie jednej operacji
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" 62.42

Wyciecie jedynego jadra

62.51 Uruchomienie i sprowadzenie jadra do moszny

62.53 Operacja torebka(etapl/etap2)

62.54 Przeszczepienie i umocowanie jagdra w mosznie

62.61 Szycie rany jadra

62.69 Operacje naprawcze jadra -inne

62.91 Naktucie i aspiracja jgdra

62.92 Wstrzykniecie leku do jgdra

62.99 Operacje jadra - inne

63.01 Biopsja powrozka nasiennego /nasieniowodu lub
hajadrza

63.09 Zabiegi diagnostyczne powrdzka
nasiennego/nasieniowodu i najadrza - inne

63.11 Wysokie podwigzanie zyly jadrowej

63.12 Wyciecie wodniaka kanatu Nucka

63.13 Wyciecie zylakéw powrdzka nasiennego

63.51 Szycie rany powrézka nasiennego/najadrza

63.52 Odprowadzenie skretu jgdra lub powrdzka
nasiennego

63.53 Przeszczep powrdzka nasiennego

63.59 Operacje naprawcze powrdzka nasiennego
/najadrza- inne

63.71 Podwigzanie nasieniowodu

63.72 Podwigzanie powrdzka nasiennego

63.73 Wycigcie nasieniowodu

63.79 Sterylizacja (ubezptodnienie) meiczyzny- inne

63.81 Szycie rany nasieniowodu/najadrza

63.82 Pooperacyjna rekonstrukcja przecietego i
podwigzanego nasieniowodu

63.83 Wszczepienie nasieniowodu do najgdrza

63.84 Usunigcie podwigzki nasieniowodu

63.85 Usunigcie zastawki z nasieniwodu

63.89 Operacje naprawcze nasieniowodu /najadrza -
inne

63.91 Przezskérne naktucie i aspiracja torbieli najgdrza
{spermatocele)

63.92 Naciecle najgdrza

63.93 Nacigcie powrézka nasiennego

63.94 Uwolnienie zrostéw powrézka nasiennego

63.95 Whprowadzenie zastawki do nasieniowodu

63.99 Operacje powrézka
nasiennego/najadrza/nasieniowodu- inne

64.11 Biopsja pracia

64.19 Inne zabiegi diagnostyczne parcia

64.41 Szycie rany pracia

64.42 Uwolnienie bolesnego wzwodu pracia j
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64.45

Replantacja/przyszycie gmputowanego pracia

64.49 Operacje naprawcze pracia

64.91 Grzbietowe /boczne naciecie napletka

64.92 Naciecie pracia

64.93 Uwolnienie (wyciecie ) zrostéw pracia

64.94 Dopasowanie zewnetrznej protezy pracia

64.95 Wprowadzenie lub wymiana niehydraulicznej
protezy pracia

64.96 Usunigcie wewnetrznej protezy pracia

64.97 Wszczepienie/wymiana hydraulicznej protezy
pracia

64.98 Inne operacje pracia

64.99 Inne operacje meskich narzgdéw piciowych

87.73 Urografia

87.74 Urografia wsteczna

87.75 Urografia przezskérna

87.76 Cystouretrografia wsteczna

87.77 Cystografia - inne

87.78 Badanie kontrastowe rtg wstawki z jelita
biodrowego

87.79 Badanie rtg ukfadu moczowego - inne

87.91 Kontrastowe badanie rtg nasieniwoddéw

87.92 Badanie rtg prostaty / nasieniowodéw- inne

87.93 Kontrastowe badanie rtg najadrzy

87.94 Kontrastowe badanie rtg nasieniowodu

87.95 Badanie rtg najadrzy nasieniowodéw — inne

87.99 Badanie meskich narzadéw ptciowych- inne

88.01 Komputerowa tomografia brzucha

88.14 Fistulografia zaotrzewnowa

88.16 Zdjecie rtg przestrzeni zaotrzewnowej- inne

88.26 Zdjecie rtg kosci miednicy/biodra - inne

88.33 Zdjecie rig uktadu kostnego-inne

88.99 Diagnostyka obrazowa- inne

89.00 Porada lekarska, konsultacja, asysta

89.01 Profilaktyka i promocja zdrowia

89.02 Porada lekarska ,inne

89.03 Porada personei pomocniczy

85.04 Opieka pielegniarki lub potoinej

89.06 Opieka paliatywna

99.04 Przetoczenie koncentratu krwinek czerwonych

99.05 Przetoczenie koncentratu plytkowego

95.06 Przetoczenie czynnikéw krzepniecia

99.07 Przetoczenie osocza

99.08 Przetoczenie srodkéw zastepczych osocza

99.09 Przetoczenie innej substancji

99.21

Wstrzykniecie antybiotyku ]
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99.1

Wstrzyknigcie lub wlew substancii leczniczej lub
profilaktycznej

99.29

Wstrzyknigcie /infuzja substancji terapeutyczne;j
lub profilaktyczne;

Zatgcznik nr 3
Zakres odpowiedzialnotci i czynnosci lekarza

Zakres obowigzkéw — starszy asystent

Nazwa stanowiska- starszy asystent

Podlegto$é Komérki- mtodszy asystent, asystent
Przetoiony- ordynator

Wyksztatcenie- lekarz specjalista

Cele- leczenie specijalistyczne

Zadania

* Zadania ogélne

* Praca w oddziale szpitalnym i tej samej zgodnie z podziatem zadar ustalonych przez

ordynatora.

*  Wydawanie zalecen zwigzanych z biezaca dziatalnoscia oddziatuy w ustalonym

z kierownikiem oddziatu zakresie.

* Znajomoéc przepisdw i zasad bhp, udziat w szkoleniu | instruktarzu z tego zakresu
poddaniu sie wymaganym egzaminom sprawdzajacym, wykonywaniu pracy

zgodnym z przepisami i zasadami bhp
zakresie zarzadzer) i wskazéwek

¢ Uzywanie odziezy ochronnej

18

oraz przestrzeganiu wydawanych w tym




® Przestrzeganie regulaminu pracy, ustalonego w zaktadzie pracy
®  Przestrzeganie tajemnicy stuzbowej i zawodowej
*  Przestrzeganie zasad wspétzycia spotecznego

* Egzekwowanie przestrzegania przez podlegtych pracownikéw porzadku i dyscypliny
pracy

* Prowadzenie nadzoru nad $wiadczeniem ustug medycznych w oddziale oraz nad
prawidfowq eksploatacjg sprzetu i aparatury, przeprowadzanie kontroli pracy.

* Biezace informowanie kierownika oddziatu o trudnosciach i problemach w
wykonywaniu zadar oraz wnioskowanie przedsigwzie¢ usprawniajgcych.

*  Wykonywanie polecen kierownika oddzialu.
* Wyznaczenie zastgpcy na okres nieobecnoéci w pracy.

* Przestrzeganie zasad lojalnoéci w stosunku do oddziatu i zaktadu pracy przy
dziatalnosci na innych zakfadéw zdrowotnych i firm.

* Kierowanie dziafalnoscia oddziatu szpitalnego na polecenie ordynatora w trakcie
jego nieobecnosci.

* Zadania szczegotowe
* W zakresie lecznictwa starszy asystent jest obowigzany:
- przeprowadzi¢ badanie chorych
ustali¢ rozpoznanie oraz kierunki i metody leczenia zgodnie z postepem wiedzy
lekarskiej

- przedstawic kierownikowi oddziaty nowoprzyjetych chorych oraz propozycje
postgpowania diagnostycznego i leczniczege

- sprawowac opieke nad chorymi przydzielonymido prowadzenia przez kierownika
oddziatu,

- Przeprowadzi¢ wstepne obchody lekarskie oraz uczestniczy¢ w obchodzie
" ordynatorskim" i referowaé stan zdrowia chorych

- dokonywac popotudniowych i wieczornych obchodéw lekarskich zgodnie z
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potrzebami lub poleceniami kierownika oddzialu

sprawowac nadzér nad przeprowadzeniem w ustalonych terminach badan
diagnostycznych, specjalistycznych, zabiegéw oraz bada#h dodatkowych zleconych
przez kierownika oddziatu,

- informowa¢ fekarzy dyzurnych o wszystkich chorych w oddziale , zwlaszcza w
stanie ciezkim

- omawiac z lekarzami wybrane stany chorobowe i metody leczenia
- zalecony sposéb leczenia przez ordynatora moze by¢ zmieniony przez starszego
asystenta jedynie w przypadku gdy w przebiegu choroby wystgpity zmiany

wymagajace natychmiastowe] zmiany ordynacji, a porozumienie sie z
ordynatorem jest niemozliwe

- 0 zmianie o ktérej mowa wyiej starszy asystent winien zawiadomié niezwlocznie
ordynatora

W zakresie administracyjno- gospodarczym starszy asystent jest obowigzany:

- kontrolowa¢ prace personelu oddziatu

- prowadzi¢ dokumentacje przydzielonych chorych zgodnie z obowiazujgcymi
Przepisami i przygotowac wyciagi z historii choréb stosowanie do polecen
ordynatora dla potrzeb statystycznych, rozliczeniowych i nadzoru medycznego

- informowac¢ ordynatora o stanach chorobowych bedacych wynikiem przestepstwa,
chorobach psychicznych, zakainych i chorobach nie odpowiadajgcych specjalnoici
oddziatu oraz o stanach zagrazajacych zyciu

- niezwlocznie informowac kierownika oddzialu o nagtych zgonach w oddziale

- informowac ordynatora o wykroczeniach personelu | chorych w oddziale oraz o
wydanych poleceniach

- peti¢ dyzury i poddyzury lekarskie

uczestniczy¢ w odprawach lekarski prowdzonych przez kierownika oddziaty

W zakresie gospodarki lekami starszy asystent jest obowigzany:

- nadzorowa¢ gospodarke lekami $rodkami odurzajgcymi i bardzo silnie dziatajgcymi
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oraz artykutami sanitarnymi w zakresie zleconym przez ordynatora

- analizowac koszty stosowanych iekéw | artykutéw sanitarnych i wnioski
przedstawi¢ ordynatorowi

W zakresie ksztalcenia i doskonalenia kwalifikacji zawodowych starszy asystent
jest obowigzany:

- pogtebiad wiasng wiedzg fachowa

- nadzorowac przebieg stazu pracy lekarzy stazystéw , rezydentdw i asystentéw
oraz doskonali¢ kwalifikacje lekarzy

- aktywnie uczestniczy¢ w realizowaniu programdw badawczych i spotecznych,

- inspirowac i uczestniczy¢ w zbieraniu materiatéw naukowych i przygotowywaniu
referatéw, wystapieri oraz publikacji

Odpowiedzialnog¢ :
1. Odpowiedzialnost porzadkowa /stuzbowa/ za:
leczenie chorych na oddziale

- hieprzestrzeganie przepiséw prawnych dotyczacych ochrony zdrowia zasad
sanitarno-epidemiologicznych, dyscypliny pracy, zabezpieczenia mienia, bhp,
ochrony p.poz, prawidtowej eksploatacji sprzetu, urzadzer i aparatury
medycznej

- nieprawidlowosé formalng i merytoryczng sporzadzonych dokumentéw a
takze wpisywanych danych na noéniki elektroniczne oraz ich przechowywanie

- nieprzestrzeganie zasad etyki i sumiennosci Zawodowej

2. Odpowiedzialnos$¢ karna za:

- popetnienie wykroczet lub przestepstw w stosunku do chorych,

- popetnienie wykroczenia lub przestgpstwe przeciw mieniu zaktadu

- niewykonanie obowigzkdw wynikajacych z przepiséw o ochronie p.poz,
przepisow dotyczacych spraw obronnych oraz przepiséw w zakresie bhp |
sanitarno-epidemiologicznych

ujawnienie wiadomosci stanowiacych tajemnice stuzbowgy i zawodowg
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3. Odpowiedzialnoé¢ materialna za

- straty i szkody wynikte wskutek niewykonania lub nienalezytego wykonania
obowigzkéw pracowniczych wynikajacych z zawartej umowy

Uprawnienia

¢ Uprawnienia wynikajace z kodeksu pracy, regulaminu pracy, regulaminu
organizacyjnego, regulaminu porzadkowego oraz innych obowiazujgcych
aktéw prawnych.

* Wydawanie pracownikom poleceri wynikajacych z toku pracy i
podpisywanie dokumentdw z zakresu dziatainoéci nadzorowanego odcinka.

*  Wydawanie orzeczen lekarskich o czasowej niezdolnosci do pracy

¢ Odwolywanie sig do przetozonych wyzszych szczebli w sprawach spornych
oraz nierozstrzygnietych

Zalgcznik nr4
Zakres odpowiedzialnosci i czynnoéci pielegniarki
PIELEGNIARKA

Kazda pielegniarka przystepujaca do pracy musi zapoznac sie z zakresem
obowigzkéw jakie wykonywac bedzie w czasie praktyki zawodowe;j.

Wykonywanie zawodu pielegniarki polega na udzielaniu przez osobe
posiadajacg wymagane kwalifikacje potwierdzone odpowiednimi
dokumentami éwiadczen, a szczegolnosci

- $wiadczen pielegnacyjnych
- zapobiegawczych
diagnosiycznych
- rehabilitacyjnych oraz z zakresu promocji zdrowia

OBOWIAZKI PIELEGNIARKI

- pielggniarka wykonuje zaw6d zgodnie z aktualng wiedzg medyczna,
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dostepnymi metodami, érodkami zgodnie z zasadami etyki zawodowej, oraz
ze szczeg6lng starannoscia

- pielggniarka ma obowiazek udzieli¢ pomocy w kazdym przypadku
niebezpieczeristwa, utraty zycia, powaznego uszczerbku na zdrowiu
pacjenta, zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami zawodowymi

- pielegniarka ma obowigzek poinformowad pacjenta o jego prawach , ma
obowigzek zna¢ i przestrzega¢ praw pacjenta

- pielegniarka ma obowiazek zachowania w tajemnicy informacji zwigzanych
z pacjentem, a uzyskanych w zwiazku z wykonywanym zawodem

- pielggniarka zobowigzana jest do wykonywantia zlecen lekarskich
odnotowywanych w dokumentacji medycznej

- pielegniarka ma obowiazek systematycznie doskonali¢ kwalifikacje
zawodowe (samoksztatcenie, kursy, szkolenia)

- pielggniarka ma ocbowigzek przestrzega¢ dyscypliny oraz przepiséw BHP

Zatgcznik nr5
Zakres obowigzkéw sekretarki medycznej :

Wykonywanie zawodu sekretarki medycznej polega na realizacji przez osobe
posiadajacg wymagane kwalifikacje zadar zwigzanych ze $wiadczeniem
ustug zdrowotnych

Sekretarka medyczna organizuje prace biurowg polegajacg na:

- prowadzeniu dokumentaciji medycznej, informowaniu o niej pacjentow i
personely

- prowadzeniu korespondencji medycznej jednostki organizacyjnej

- gromadzeniu, przechowywaniu i przetwarzaniu infarmacji o pacjentach
- obstugi sprzetu biurowego

- planowaniu i organizowaniu pracy administracyjnej sekretariatu

- zapewnieniu kontaktu i przptywu informacji pomiedzy kierownictwem i
administracja szpitala o kierownictwem oddziatu.

- wspdtpracy z instytucjami zewnetrznym

- wspotpracy z pacjentami i ich rodzinami /opiekunami

- realizacji standardéw jakosci w jednostce organizacyjnej oraz
przestrzeganiu przepisdw i zasad BHP, organéw ochrony p/pozarowej
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- usprawnianiu metod pracy | doskonaleniu zawodowym

Krystyna Brzezifiska
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