wprowadzono zarzadzeniem wewnetrznym Dyrektora 3/2022

z dnia ‘1\7“5r|~grc;a 2022 roku

REGULAMIN ORGANIZACYJNY

Osrodka dla Os6b Uzaleznionych Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki

Zdrowotnej ,,Nowy Dworek”

Firma podmiotu

. Osrodek jest podmiotem leczniczym nie bedgcym przedsiebiorcg prowadzgcymdziatalnosé

w formie samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotne;j.

Osrodek dziata pod firmg: Osrodek dla Os6b Uzaleznionych Samodzielny Publiczny

Zaktad Opieki Zdrowotnej ,Nowy Dworek”.

3. Osrodek moze uzywac¢ nazwy skroconej ,Nowy Dworek”.

I1. Cele i zadania podmiotu

1.

Do celow i zadan Osrodka ,Nowy Dworek” nalezy prowadzenie dziatalno$ci leczniczej w

zakresie leczenia i rehabilitacji oséb dorostych uzaleznionych w ramach stacjonarnych i

catodobowych $wiadczen zdrowotnych innych niz $wiadczenia szpitalne oraz ambulatoryjnych

Swiadczen zdrowotnych, w szczegdlnosci:

1)
2)

3)

diagnostyki uzaleznienia i powiktan psychiatrycznych, somatycznych i neurologicznych;
terapii zmierzajgcej do zmiany zachowan w kierunku utrzymania abstynencji oraz innych form
psychoterapii;

tworzenia i odtwarzania u pacjenta nawyku wykonywania czynnosci sanitarnych i
higienicznych, samoobstugi i regularnej pracy w formie ergoterapii;

rozwijania aktywnosci pacjenta w kierunku spotecznie pozadanym, zgodnie z jego
aspiracjami realnymi mozliwosciami;

umozliwiania rehabilitacji zawodowej;

umozliwiania kontynuowania nauki lub innych form ksztatcenia;

indywidualnych dziatan konsultacyjno — edukacyjnych;

interwencji socjalnych;

ewaluacji postepow leczenia i rehabilitaciji;

10) umozliwiania pacjentom koficzacym program leczniczo-rehabilitacyjny reintegracji w

warunkach srodowiskowych;
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11) leczenia substytucyjnego.

2. Cele dziatania Osrodka ,Nowy Dworek” obejmujg takze udzielanie Swiadczen zdrowotnych na
podstawie umow cywilnych z osobami fizycznymi i cudzoziemcami.

3. Do zadan Osrodka ,Nowy Dworek” nalezy ponadto wykonywanie zadan obronnych w czasie

pokoju, w wypadku zaistnienia nadzwyczajnych zagrozen i stanu kryzysowego oraz w czasie

stanu zagrozenia panstwa i wojny.

III. Struktura organizacyjna zaktadu leczniczego
1.Organami Osrodka sa:
1) Dyrektor;
2) Rada spoteczna
2.0srodkiem ,Nowy Dworek” kieruje Dyrektor, ktory reprezentuje go na zewnatrz.
3. Dyrektor samodzielnie podejmuje decyzje dotyczace Osrodka ,Nowy Dworek” i ponosi
odpowiedzialnos¢ za jego zarzadzanie.
4. Dyrektor jest przetozonym wszystkich pracownikéw zatrudnionych w Osrodku ,Nowy Dworek”.
5. Dyrektor moze ustanowi¢ petnomocnikow do realizacji okreslonych zadan, ustalajac
kazdorazowo zakres i czas ich umocowania.
6. Osrodek posiada nastepujaca strukture organizacyjna:
1) Dziat Podstawowy, obejmujacy nastepujgce komorki:
a) Komorka medyczna;
b) Komorka kwalifikacji programowej;
c) Catodobowy oddziat rehabilitacji dla uzaleznionych od substancji psychoaktywnych ze
wspdtistniejgcymi zaburzeniami psychotycznymi;
d) Catodobowy oddziat terapii uzaleznien od substancji psychoaktywnych;
e) Hostel dla os6b uzaleznionych od Srodkow psychoaktywnych;
f) Pracownicy nadzoru nocnego/wychowawcy;
g) Poradnia terapii uzaleznien
h) Komérka do spraw socjalnych pacjentow
2) Dziat Administracyjny obejmujacy nastepujace komorki:
a) Sekcje ksiegowosci
b) Sekcje statystyki medycznej i dokumentacje chorych
c) Sekcje administracyjno-finansowg
d) Sekcje techniczng
3) Zespot ds. jakosci

7.Schemat struktury organizacyjnej Osrodka zawiera zatgcznik nr 1 do Regulaminu.



IV. Rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych.

1. Osrodek udziela $wiadczen zdrowotnych w warunkach stacjonarnych i catodobowych $wiadczen

innych niz szpitalne oraz ambulatoryjnych $wiadczenn zdrowotnych zwigzanych z leczeniem,

rehabilitacja i reintegracjg osob uzaleznionych.

2. Udzielanie $wiadczen zdrowotnych obejmuje:

1)
2)

3)

4)
5)
6)
7)
8)
9)

diagnostyke uzaleznien i powiktan psychiatrycznych, somatycznych i neurologicznych,
terapie zmierzajgcg do zmian zachowan w kierunku utrzymania abstynencji oraz inne formy
psychoterapii,

rozwijanie aktywnosci pacjenta w kierunku spotecznie pozadanym, zgodnie z jego
aspiracjami i realnymi mozliwo$ciami,

mozliwo$¢ rehabilitacji zawodowej,

mozliwos¢ kontynuowania nauki lub innych form ksztatcenia,

indywidualne dziatania konsultacyjno - edukacyjne,

interwencje socjalne,

rehabilitacja i reintegracja spoteczna i zawodowa,

umozliwienie pacjentom konczacym program leczniczo — rehabilitacyjny reintegracji w
przysztym Srodowisku ich zycia,

10) leczenie substytucyjne

3. Wykonujgc zadania okreSlone w pkt. 2 Osrodek udziela $wiadczen zdrowotnych w
nastepujacym zakresie:

1)
2)
3)
4)
9)
6)
7)
8)
9)

badan i porady lekarskich;
leczenia os6b uzaleznionych;
rehabilitacji os6b uzaleznionych;
terapii psychologiczna;

terapii uzaleznien;

terapii zajeciowej;

rehabilitaciji i reintegraciji;
pielegnaciji chorych;

orzekania o stanie zdrowia;

10) prowadzenia dziatalnosci profilaktycznej i oswiatowo — wychowawczej;

11)leczenia substytucyjnego w zakresie koncepcji behawioralno - poznawczej z elementami

terapii (dialogu) motywacyjnej nastawionych na realizacje celéw wynegocjowanych z
pacjentem.

V. Miejsce udzielania swiadczen zdrowotnych

Miejscem udzielania Swiadczen zdrowotnych jest teren Osrodka w Nowym Dworku 46 w lokalizacji
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jego komérek organizacyjnych:

1.

o A~ 0N

Nowy Dworek 46, 66-200 Swiebodzin;

Swiebodzin ul. Mata 5, 66-200 Swiebodzin;

Jordanowo 53, 66-200 Swiebodzin;

Glinsk 36, 66-200 Swiebodzin

Kostrzyn nad Odrg ul. Kardynata Stefana Wyszynskiego 23, 66-470 Kostrzyn

VI. Przebieg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych

Rejestracja pacjentéw odbywa sie w formie telefonicznej lub osobiste;j.

Udzielanie $wiadczen zdrowotnych nastepuje wytgcznie przez osoby posiadajgce wymagane

przepisami prawa kwalifikacje oraz spetniajgce wymagania zdrowotne okreslone w odrebnych

przepisach.

Przyjecia do Osrodka.

1) przyjecie na oddziat Osrodka dokonywane jest na podstawie aktualnego skierowania
lekarskiego, zweryfikowanego lekarskim kwalifikacyjnym badaniem diagnostycznym,

2) przyjecie do Poradni nie wymaga skierowania lekarskiego;

3) przyjecia majg charakter planowy, W poradni mogg mie¢ takze charakter nieplanowy;

4) w sytuacji ograniczonych mozliwosci udzielenia $wiadczen zdrowotnych obowigzujg

przepisy okreslajgce zasady tworzenia list oséb oczekujgcych na udzielenie Swiadczenia,

Wypisanie pacjenta z Osrodka

Wypisanie pacjenta nastepuje po ukonczeniu programu leczenia lub w innych przypadkach
przewidzianych prawem.

Proces udzielenia Swiadczen zdrowotnych w leczeniu stacjonarnym obejmuje:

1) diagnostyke lekarska, uzaleznien, psychologiczna, socjalno-prawng;

2) leczenie i rehabilitacje uzaleznien m.in. terapie grupowa, indywidualng, zajeciowg w
tym ergoterapig, reintegracje spoteczng i zawodowa;

3) farmakoterapie, hipnoterapie, zooterapie, zajecia rekreacyjne i inne;

4) udzielanie porad i pomocy socjalno-prawnej;

5) inne $wiadczenia specjalistyczne wg potrzeb i mozliwosci;

6) czynnosci pielegniarskie

Proces udzielania $wiadczeh zdrowotnych w leczeniu ambulatoryjnym obejmuje:

1) diagnostyke lekarska;

2) leczenie substytucyjne;

3) diagnostyke uzaleznien;

4) terapie grupowg uzaleznien;



5) terapie indywidualng uzaleznien;
6) terapie rodzinng;
7) psychoedukacje.
7. Ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne udzielane sg w Poradni terapii uzaleznien od
substancji psychoaktywnych i innych substancji w Kostrzynie nad Odra.
8. Do podstawowych obowigzkéw pacjenta nalezy:
1) przestrzeganie regulaminu porzadkowego Osrodka,

2) dbac o dobro Osrodka i jego mienie,

3) przestrzega¢ wymagan programowych,

4) dbac o czysto$¢ Osrodka na zewnatrz jak i wewnatrz budynkow,

5) wykonywanie zadan obstugowych Osrodka w wyznaczonym zakresie programowym,

6) samodyscyplina, wspotpraca i kultura osobista w stosunku do pracownikéw jak i innych

pensjonariuszy Osrodka,

7) przestrzeganie wszelkich norm wspotzycia spotecznego.

VII. Organizacja i zadania komérek organizacyjnych zaktadu leczniczego

Organizacje i zadania komoérek organizacyjnych oraz warunki wspotdziatania miedzy tymi
jednostkami dla zapewnia sprawnosci funkcjonowania Os$rodka pod wzgledem leczniczym,
administrécyjnym i gospodarczym okres$la zatgcznik nr 2 do niniejszego regulaminu stanowigcy jego

integralng czesc.

VIII. Warunkiwspétdziatania z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalnos¢ lecznicza w
zakresie zapewnienia prawidlowosci diagnostyki, leczenia, pielegnacji i rehabilitacji
pacjentéw oraz ciagtosci przebiegu procesu udzielania Swiadczen zdrowotnych
1. W celu zapewnienia prawidiowej diagnostyki i leczenia oraz ciagtosci postepowania, w
przypadku koniecznosci przeprowadzania dodatkowych badan, konsultacji, zabiegéw
specjalistycznych ktorych nie wykonuje sie w Os$rodku, pacjent zostaje skierowany do
odpowiedniego podmiotu prowadzgcego dziatalnos¢ lecznicza.
2. Zasady wspoétdziatania z innymi podmiotami prowadzgcymi dziatalno$¢ leczniczg w
zakresie zapewnienia prawidtowosci diagnostyki, leczenia pacjentéw i ciggtosci postepowania

sg uregulowane przepisami prawa oraz umowami zawartymi z tymi podmiotami.



IX. Wysokos¢ optaty za udostepnienie dokumentacji medycznej

1. Optata za udostepnianie dokumentacji medycznej ustalana jest na zasadach okreslonych w

ustawie o Prawach Pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

2. Udostepnianie dokumentacji medycznej pacjentowi po raz pierwszy jest bezptatna.

3. Wysokos$¢ optat za udostepnienie dokumentacji medycznej okreslona jest w zataczniku nr 4 do

Regulaminu.

X. Wysokos¢ oplaty za przechowywanie zwtok

Za przechowywanie zwtok pacjenta przez czas dtuzy niz 72 godziny liczone od godziny jego

Smierci, osoby lub instytucje uprawnione do ich przechowywania badz podmioty na zlecenie,

ktérych przechowuje sie zwtoki w zwigzku z toczacym sie postepowaniem karnym, ponoszg optate

na podstawie obowigzujgcego cennika podmiotu, z ktorym Os$rodek ma podpisang umowe na

przechowywanie zwtok zgodnie z zatgcznikiem nr 5 do Regulaminu.

XI. Sposéb kierowania komoérkami organizacyjnymi Osrodka

1. Komérkami organizacyjnymi kierujg kierownicy.

2. Do podstawowych zadan kierownikow komaérek organizacyjnych Osrodka naleza:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7

8)

kierowanie wydzielong strukturg organizacyjng oraz powierzonym obszarem zadan
zgodnie z zasadg jednoosobowego kierownictwa i odpowiedzialnosci za wyniki pracy;
state monitorowanie jakosci i efektywnosci pracy podlegtego personelu oraz
optymalizowanie dziatalnosci kierowanej komorki organizacyjneyj;

realizacja w stosownym zakresie planu finansowego i inwestycyjnego Osrodka;
wdrazanie zarzgdzen i polecen stuzbowych Dyrektora;

Whioskowanie do Dyrektora w sprawach nagradzania i karania pracownikéw
kierowanej komarki organizacyjnej;

realizacja polityki zarzadzania jakoscig poprzez koordynowanie i podejmowanie
dziatan majgcych na celu podnoszenie jakosci ustug Swiadczonych przez o$rodek ;
realizacja zalecen pokontrolnych formutowanych przez organy kontroli zewnetrzne;j
oraz zalecen wewnetrznych;

wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora.
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Zatacznik nr 2

Organizacja i zadania poszczegolnych komérek organizacyjnych

I. Dzial podstawowy

Komoérka medyczna

Do podstawowych zadan Komorki medycznej nalezg w
szczegolnosci:

1) wstepna diagnostyka psychiatryczna,

2) stabilizacja stanu psychicznego;

3) wyroéwnanie stanu somatycznego.
Komorkg medyczng kieruje z-ca Dyrektora ds. lecznictwa, ktory
podlega pod Dyrektora.

Komérka kwalifikacji

programowej

Do podstawowych zadan Komorki kwalifikacji programowej
nalezg w szczego6lnosci:

1) wstepna kwalifikacja programowa;

2) wsparcie w stabilizowaniu sytuacji prawnej pacjenta

3) wstepna diagnoza problemowa uzaleznienia; “ wstepna

diagnostyka psychologiczna.

Komorkg kwalifikacji programowej kieruje kierownik sekgciji, ktory
podlega pod kierownika zespotu komérek. Komérka kwalifikacji

programowej wspotpracuje ze wszystkimi komérkami Osrodka.

Komérka wczesnej
rehabilitacji programowej
Catodobowy oddziat
rehabilitacji dla
uzaleznionych od
substancji
psychoaktywnych ze
wspolistniejacymi
zaburzeniami

psychotycznymi

Do podstawowych zadan Komorki wczesnej
programowej nalezg w szczegolnosci:
1) rozszerzona diagnoza problemowa o:
a) diagnostyke psychiatryczng;
b) diagnostyke psychologiczng « diagnostyke uzaleznien;
c) diagnostyke socjalng;
2) okre$lenie indywidualnych zadan
rehabilitacyjnych tj.
a) praca nad motywacjg do leczenia;
b) edukacja dotyczgca faz

rozwoju uzaleznienia

autodiagnoza dotyczgca fazy

mechanizmow sygnatdw ostrzegawczych, radzenia ze

Srodowiskiem zagrazajgcym trzezwieniu;

C) nabywanie i cwiczenie umiejetnosci spotecznych, w tym

interpersonalnych, komunikacyjnych,

radzenia ze stresem

3) nabywanie wiedzy na temat rozpoznawania i sposobow

radzenia sobie ze Srodowiskiem zagrazajgcym trzezwieniu,

4) nabywanie umiejetnosci adaptacyjnych do réznych g

rehabilitacji

leczniczo —

uzaleznienia,

asertywnosci,
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warunkow pracy w ramach rehabilitacji i reintegracii
spofecznej i zawodowej;
5) praca nad samodyscypling.
2. Komorkg wczesnej rehabilitacji programowej kieruje kierownik
sekgiji, ktory podlega pod kierownika zespotu komorek.
3. Komorka wczesnej rehabilitacji programowej wspotpracuje ze

wszystkimi komoérkami Osrodka.

Komérka rehabilitacji
diugoterminowej
Catodobowy oddziat
terapii uzaleznien od
substancji
psychoaktywnych ze
wspolistniejacymi
zaburzeniami

psychotycznymi

1. Do podstawowych zadarn Komérki rehabilitacji diugoterminowej
nalezg w szczegolnosci:

1) przygotowanie i realizacja indywidualnych zadan leczniczo-
rehabilitacyjnych wynikajacych z planu zdrowienia;

2) promocja stylu zycia wolnego od uzaleznien;

3) ksztattowanie postaw sprzyjajgcych podejmowaniu
odpowiedzialnych decyzji;

4) przygotowanie i wdrazanie procesu reintegracji spotecznej;

5) umozliwianie kontynuowania nauki lub innych form
ksztatcenia;

6) rehabilitacja, reintegracja zawodowa przygotowujgca do
aktywizacji zawodowej , w tym do podjecia pracy;

7) nauka funkcjonowania w warunkach ograniczonego
nadzoru;

8) wsparcie w nawigzywaniu kontaktow z wybranym rodzajem
Srodowiska alternatywnego oraz rozwijanie indywidualnych,
alternatywnych form aktywnosci;

9) kontynuowanie pogtebionej terapii uzaleznien;

10) analiza postepow leczenia i rehabilitacji.

2. Komorka rehabilitacji dtugoterminowej kieruje kierownik sekcji,
ktory podlega pod kierownika zespotu komérek.

3. Komorka rehabilitacji dlugoterminowej wspétpracuje ze wszystkimi
komorkami Osrodka.

Hostel dla oséb
uzaleznionych od
srodkow

psychoaktywnych

1. Do podstawowych zadan Hostelu nalezg szeroko rozumiana
reintegracja spoteczna i zawodowa w szczegolnosci:
1) kwalifikacja a nastepnie zapewnienie zakwaterowania
osobom uzaleznionym ;
2) aktywizacja zawodowa pensjonariuszy przygotowujgca do
podjecia pracy zawodowej;
3) pomoc w zdobyciu, podwyzszeniu kwalifikaciji
zawodowych, uzupetnieniu wyksztaicenia;
4) nauka organizowania i trwatego funkcjonowania na
trzezwo w nowym, zewnetrznym Srodowisku;

5) nauka i utrwalanie umiejetnosci podejmowania i
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petnienia okreslonych rél spotecznych;

6) stymulowanie do korzystania z formalnych i nieformalnych
dziatan samopomocowych (grupy wsparcia), nauka
korzystania z innych form samopomocy,

7) nabywanie umiejetno$ci korzystania z zasobdw spotecznych
(instytucje, lokalne organizacje spotecznosci itp.), i
uczestniczenia w zyciu spotecznym, tworzenia nowych grup;

8) weryfikacja umiejetnosci i mozliwosci funkcjonowania
spotecznego w Srodowisku zewnetrznym.

Hostelem kieruje kierownik sekgciji, ktory podlega pod kierownika
zespotu komorek.

Hostel wspétpracuje ze wszystkimi komdrkami Osrodka.

Program terapii
uzaleznien od substancji
psychoaktywnych i

innych uzaleznien

Do podstawowych zadan Poradni terapii uzaleznien od
substancji psychoaktywnych i innych uzaleznien nalezg w
szczegolnosci:

1) diagnostyka uzaleznien;

2) leczenie farmakologiczne os6b uzaleznionych;

3) terapia o0s6b uzaleznionych i wspotuzaleznionych;

4) psychoedukacjg;

5) psychoterapia uzaleznien;

6) psychoterapia rodzinna;

7) ambulatoryjna realizacja programu  substytucyjnego

poprzez min:

a) objecie leczeniem substytucyjnym os6b uzaleznionych
od opioidow,

b) tagodzenie objawow zespotu abstynencyjnego;

c) stopniowg redukcje uzywania nielegalnych narkotykéw;

d) nauke redukcji zachowan ryzykownych, prowadzgcych
do m in przestepstw;

e) reintegracje spoteczng;

f) motywowanie do wprowadzania konstruktywnych z
mian w zyciu pacjenta;

g) Wwypracowanie motywacji do aktywnosci zawodowej
edukacjg prozdrowotng (rozprzestrzenianie choréb
zakaznych HCV, HBV, UIV);

h) motywowanie i pomoc do uregulowania sytuacji
socjalno- prawnej.

2. Poradnig terapii uzaleznien od substancji
psychoaktywnych i innych uzaleznien kierownik sekcji, ktory
podlega pod kierownika zespotu komérek

3. Poradnia terapii uzaleznien od substancji psychoaktywnych i
innych uzaleznien wspotpracuje ze wszystkimi komorkami
Osrodka 1




Do podstawowych zadan Komérki ds. socjalnych pacjentow

nalezg w szczegolnosci:

1) poszukiwanie, gromadzenie, analizowanie i udostepnianie
informacji o pacjencie w zakresie regulowania sytuacji
prawnej, finansowej, socjalno-bytowej, mieszkaniowej,
zawodowej, rodzinnej i ubezpieczenia zdrowotnego
zespotom interdyscyplinarnym i innym  specjalistom
sprawujgcym opieke nad pacjentem w toku pracy w zakresie

Komoérka ds. socjalnych ) ] ] )
biezgcego funkcjonowania pacjenta;

pacjentow 2) przeprowadzania wywiaddéw socjalnych, aktualizowanie
sytuacji prawnej poprzez przeprowadzanie rozmowy
nakierowanej, kontakt z pacjentem i opiekunem,;

3) analizowanie dokumentacji prawnej i socjalnej pacjentow;

4) kontakt z instytucjami i placéwkami np. Sgdami, Kuratorami,
Komornikami, Policja , ZUS itd. celem wgladu w
dokumentacje pacjenta;

ll. Dziat Administracyjny
1. Do podstawowych zadan Ksiegowosci nalezg w szczegolnosci:

1) prowadzenie ewidencji ksiegowej, zgodnie z ustawg o
rachunkowosci,

2) prowadzenie rachunkéw bankowych;

3) wspétpraca z Zakladem Ubezpieczern Spotecznych,
Urzedem Skarbowym w zakresie naliczanych sktadek;

4) realizacja dyspozyciji ptatniczych i rozliczanie przelewow;

5) sprawdzanie dowoddéw ksiegowych pod wzgledem

Sekcja formalnym i rachunkowym, w tym zaliczek, polecen

ksiegowosci wyjazdow stuzbowych;

obejmuje: 6) kontrolowanie, konfrontowanie i dekretowanie dokumentéw

~Ksiegowos¢; ksiegowych w ewidencji syntetycznej i analitycznej;

. 7) sporzgdzanie dokumentéw bankowych na podejmowanie i
ase przekazywanie srodkow pienieznych;

-depozyty 8) prowadzenie, na biezgco niezbednych rejestréw, ewidenc;i
kontroli kartotek dotyczacych zagadnien finansowo-
ksiegowych;

9) uzgadnianie sald z dtuznikami i wierzycielami;

10) zapewnienie skutecznej kontroli i konfrontacji dokumentéw
oraz ich prawidtowej dekretacii;

11) Scista kontrola faktycznego obiegu dokumentow w zaktadzie
i usuwanie nieprawidtowosci w tym zakresie;

12) przygotowywanie materiatéw do okresowych i rocz?ych
sprawozdan finansowych;

Lo



13) opracowywanie materiatéw do analiz;

14) sporzgdzanie sprawozdan statystycznych;

15) prowadzenie archiwum dokumentow i zabezpieczenie ich
przed ewentualnym zaginieciem, zniszczeniem Ilub
znieksztatceniem.

2. Do podstawowych zadan Kasy nalezg w szczegdlnosci:

1) przyjmowanie do zaptaty faktur, rachunkéw i innych
dowodéw dotyczacych zakupionych materiatow i ustug;

2) realizowanie zaptaty na podstawie zatwierdzonych
dowodow w formie gotowkowe;;

3) wyptata naleznosci zleceniobiorcéw; przestrzeganie
wysokosci zapasu gotowki w kasie gtownej;

4) sporzadzenie raportdbw operacji kasowych; wykonywanie
zlecen ptatniczych srodkow

5) wykonywanie zlecen pfatniczych $rodkow pienieznych

pacjentow.

3. Do podstawowych zadan Depozytow naleza;
1) przyjmowanie, przechowywanie i wydanie rzeczowych
depozytdéw pacjentow;
2) przestrzeganie wysokosci zapasu gotowki w kasie
depozytdw;
4. Sekcjg Ksiegowosci kieruje Gtoéwny ksiegowy., ktory podlega pod
Dyrektora.
5. Sekcja Ksiegowosci wspotpracuje ze wszystkimi komorkami
Osrodka.

Sekcja statystyki
medycznej i
dokumentacji chorych
obejmuje: -komérke
statystyki medycznej i
dokumentaciji chorych; -
komérke ds. kontraktéw
i umoéw na ustugi

medyczne.

w

. Do podstawowych zadarn Komorki statystyki medyczne
dokumentacji chorych nalezg w szczegélnosci:

1) prowadzenie statystyki (ksiegi gtownej chorych oraz ksigg
pomocniczych) zwigzanej z przyjeciem, pobytem,
przeniesieniem, wypisem i zgonem pacjenta;

2) prowadzenie sprawozdawczosci statystycznej, medycznej i
finansowej;

3) prowadzenie archiwum dokumentacji medycznej pacjentow
leczonych w szpitalu.

4. Do podstawowych zadan Komérki ds. kontraktéw i uméw na
ustugi medyczne nalezg w szczegdélnosci:

1) przygotowywanie ofert do postepowan konkursowych na
Swiadczenia zdrowotne i procedur}- medyczne zwigzane z
hospitalizacjg pacjenta na oddziale;

2) realizowanie warunkéw zawartych umow w zakresie

$wiadczen zdrowotnych, zgodnie z obowigzujgcymi




przepisami w zakresie przetwarzania danych osobowych;

3) realizowanie zadan z tytutu obowigzujgcych ustaw;

4) monitorowanie i rozliczenie $wiadczen zdrowotnych 3
prowadzenie korespondencji medycznej wynikajgcej z
obowigzujgcych przepiséw

5. Sekcjg statystyki medycznej i dokumentacji chorych kieruje
kierownik sekcji, ktory podlega pod Giéwnego ksiegowego.

6. Sekcja statystyki medycznej i dokumentacji chorych wspétpracuje
ze wszystkimi komérkami Osrodka.

Sekcja
administracyjno-

finansowa

obejmuje:

-komérke zamowien
publicznych;
-komérke ds. kadr i
ptac;

-komoérke ds. BHP i
Ppoz.;

-komorke gospodarki
magazynoweyj;
-komorke zywienia,
-komérke ds.
informatyki;

-sekretariat

1. Do podstawowych zadan Komérki zaméwien publicznych nalezg
w szczegolnosci:

1) przygotowywanie i organizowanie zakupow z
uwzglednieniem procedur zgodnych 2z ustawg Prawo
Zamowien Publicznych oraz z zasadami konkurencyjnosci;

2) sporzgdzanie dokumentacji z postepowan zamowien
publicznych;

3) prowadzenie rejestru wszystkich wnioskow o dostawy, ustugi
itp.;

4) sporzgdzanie okresowych sprawozdan z  zakresu
udzielanych zaméwien publicznych.

2. Dopodstawowych zadan Komorki ds. kadr i plac nalezg w
szczegolnosci:

1) realizowanie polityki kadrowej i ptacowej;

2) prowadzenie spraw z zakresu pfac i spraw socjalnych;

3) prowadzenie akt osobowych i innej dokumentacji
pracowniczej dla kazdego  pracownika-  kartoteki
wynagrodzen;

4) sporzadzanie list ptac;

5) sporzgdzanie deklaracji rozliczeniowych ZUS;

6) naliczanie i odprowadzanie zaliczek na podatek dochodowy
od o0s6b fizycznych;

7) sporzgdzanie deklaracji podatkowych —PIT;

8) naliczanie kapitalu poczgtkowego — Rp-7;

9) sprawdzanie dokumentéw w wyzej wymienionym zakresie
pod wzgledem formalno-rachunkowym,

10) zawieranie uméw zlecen, uméw o dzieto, umow cyw-praw;

11) zabezpieczenie ich przed ewentualnym zaginieciem,
zniszczeniem lub znieksztatceniem;

3. Do podstawowych zadan Komoérki ds. BHP i Ppoz. Nalezg w
szczegolnosci:

1) przeprowadzanie kontroli ~ warunkéw  pracy oraz
przestrzegania zasad bezpieczenstwa i higieny pracy plrzez

pracownikow;




2) przeprowadzanie szkolenia wstepnego, ogdinego z zakresu
BHP;

3) udziat w ustalaniu okolicznosci i przyczyn wypadkoéw przy
pracy oraz choréb zawodowych;

4) przeprowadzenie planéw i protokotéw kontroli wewnetrznej;

5) sprawdzenia stanu zabezpieczenia PPOZ budynkoéw,
pomieszczen;

6) sprawdzanie stanu technicznego sprzetu i urzgdzen Ppoz.

4. Do podstawowych zadan Komorki gospodarki magazynowej nalezg
w szczegoblnosci:

1) prowadzenie  magazynow  zywnosciowych,  Srodkow
chemicznych  oraz  dokonywanie niezbednych do
funkcjonowania ZOZ zakupow;

5. Do podstawowych zadan komorki zywienia nalezg w szczegoélnosci:

1) organizowanie, kalkulowanie kosztéw i przygotowanie
zywienia dla pacjentow;

2) nadzorowanie i kontrola przygotowanych, wydawanych
positkdw, naczyn itp.;

3) organizowanie zapotrzebowania w artykuty spozywcze;

4) zapewnienie wiasciwych warunkéw podczas sporzgdzania
positkow;

6. Do podstawowych zadan komorki ds. informatyki nalezg w
szczegolnosci:

1) kompleksowa informatyzacja ZOZ;

2) serwisowanie sprzetu komputerowego;

3) ewidencja sprzetu komputerowego znajdujgcego sie w ZOZ;

7. Do podstawowych zadan sekretariatu nalezg w szczegdlnosci:

1) dokumentowanie i nadzér nad korespondencjg przychodzacg
/ wychodzgcg zgodnie z obowigzujgcymi przepisami
wewnetrznymi;

2) przyjmowanie i nadawanie Tele faksow;

3) obstuga interesantéw, kierowanie do witasciwych komorek
organizacyjnych badz stanowisk pracy;

4) organizowanie, przygotowanie wszystkich spotkan, narad,

5) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora, ktére
dotyczg pracy, jezeli nie sg one sprzeczne z przepisami
prawa lub umowg o prace.

8. Sekcjg administracyjno-techniczg kieruje kierownik sekcji, ktory
podlega pod Gtéwnego ksiegowego;
9. Sekcja administracyjno-techniczna wspotpracuje ze wszystkimi

komorkami Osrodka

Sekcja techniczna
obejmuje:

-komorke transportu;

1. Do podstawowych zadan Komaérki transportu nalezg w

szczegolnosci:

N




-komorke zaopatrzenia; 1) organizacja, obstuga, odpowiedzialnosc za transport

-komérke remontowo- wewnetrzny i zewnetrzny, zapewniajgcy realizacje

budowlang wyznaczonych zadan i potrzeb Osrodka;

2. Do podstawowych zadan Komoérki zaopatrzenia nalezg w
szczegolnosci:

1) sporzgdzanie plandw i realizacja planéw zaopatrzenia w
Srodki techniczne, czesci zamienne do napraw i konserwacji,
materiatbw budowlanych i eksploatacyjnych, sprzetu
medycznego itp.,, zgodnie z ustawg prawo zamowien
publicznych;

2) opracowywanie rzeczowych i dtugofalowych planéw
inwestycyjnych;

3) sprawowanie nadzoru i kontrola nad przebiegiem i realizacjg
prowadzonych inwestycji i remontow;

4) opracowywanie, wspolnie z  kierownikiem  sekcji
administracyjnej rzeczowych, planéw wymiany podstawowej
urzadzen i maszyn w poszczegolnych komorkach
organizacyjnych.

3. Do podstawowych zadan Komorki remontowo- budowlanej
nalezg w szczegdblnosci:

1) sprawowanie nadzoru nad prawidiowg eksploatacjg
nieruchomosci, instalacji, sprzetu i aparatury;

2) $cista wspotpraca z kierownikiem dziatu administracyjnego w
zakresie remontdéw, napraw maszyn, urzgdzen, sprzetu

funkcjonujgcego na terenie Osrodka.

Cele wspoétdziatania wszystkich komérek organizacyjnych Osrodka:

1.

zapewnienie dostepnosci i wysokiej jakosci Swiadczen zdrowotnych, sprawnosci funkcjonowania
Osrodka pod wzgledem diagnostyczno-leczniczym, pielegnacyjnym, rehabilitacyjnym i administracyjno-
gospodarczym,

skuteczniejsze pozyskiwanie dodatkowych $rodkéw finansowych na zadania realizowane przez Osrodek.
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