Zespol Opieki Zdrowotnej w Szczytnie

Zasady sprawowania dodatkowej opieki
pielegnacyjnej nad pacjentem dorostym

Pacjent w naszym Szpitalu ma prawo do kontaktu osobistego, telefonicznego

z osobami z zewnatrz, jak réwniez prawo do dodatkowej opieki pielegnacyjnej
Swiadczonej przez osoby mu bliskie. Udziat rodziny lub opiekundéw w opiece nad
pacjentem zwieksza poczucie jego bezpieczenstwa, utatwia adaptacje w Srodowisku
szpitala, pozwala takze na lepsze zaspokajanie potrzeb chorego w nowych
warunkach. Dlatego zachecamy do wspotpracy z personelem medycznym

w sprawowaniu opieki w miare mozliwosci, potrzeb i warunkoéw. Dla zachowania
bezpieczenstwa pacjentow prosimy o zapoznanie sie z ponizszym zakresem opieki,
jaka moze swiadczyc¢ rodzina i bliscy chorego.

POSTANOWIENIA OGOLNE

1. Osoba sprawujagca dodatkowa opieke pielegnacyjng nad pacjentem moze ja
realizowac po uzyskaniu zgody Ordynatora lub lekarza dyzurnego Oddziatu.

2. Dodatkowa opieke pielegnacyjng moga sprawowac jedynie osoby petnoletnie.

3. Osoba wskazana przez kobiete rodzacg moze uczestniczy¢ i sprawowac dodatkowa
opieke pielegnacyjng w Szpitalu w trakcie cigzy, porodu odbywajacego sie drogami
natury oraz potogu.

4. Dodatkowa opieka pielegnacyjna na rzecz pacjenta jest Swiadczona dobrowolnie,
tylko na zyczenie pacjenta i/lub osoby bliskiej i nie ma charakteru obowigzku ani
przymusu.

ZASADY OBOWIAZUJACE OSOBY SWIADCZACE DODATKOWA OPIEKE
PIELEGNACYJNA:
1.Dodatkowa opieka nad pacjentem moze by¢ sprawowana pod warunkiem nie
zaktocania prawidtowego udzielania Swiadczen zdrowotnych oraz pod warunkiem
okazywania szacunku dla praw pozostatych pacjentow.
2.Rodzina, bliscy pacjenta moga wspotpracowaé z personelem medycznym
w zakresie:

» wsparcia psychicznego, zaspokajania potrzeb emocjonalnych, zapewnienia poczucia
bezpieczenstwa;



» pomocy w zaspokajaniu potrzeb fizjologicznych — zaprowadzenie do toalety, podanie
kaczki/basenu;

» wykonywania czynnosci pielegnacyjno — higienicznych — toaleta ciata, golenie, zmiana
pampersa, czesanie, toaleta jamy ustnej, higiena protez zebowych;

» pomocy w zmienianiu bielizny poscielowej i osobistej pacjenta;

» wykonywania czynnosci zwigzanych ze sprawnoscig ruchowa — pomoc przy wstawaniu
z 16zka, przy chodzeniu, zapewnieniu wygodnej pozycji siedzacej, obracanie na boki,
wykonywanie ¢wiczen biernych w tozku, transport wozkiem inwalidzkim;

» pomocy w zakresie przyjmowania positkow — pojenie, zwilzanie ust, karmienie lub
pomoc przy karmieniu zgodnie z zaleceniami lekarza, z wyjatkiem pacjentow
nieprzytomnych i majgcych problemy z potykaniem (ze wzgledu na ryzyko
zachtysniecia);

» pomocy w zapobieganiu odlezynom — zmiana utozenia ciata (siadanie, odwracanie na
boki), zmiana pozycji, odcigzenie czesci ciata poprzez stosowanie udogodnien,
pielegnacja skory;

» uczestnictwa w procesie rehabilitacji w porozumieniu z rehabilitantem — asystowanie
podczas spaceru z pacjentem, przy chodzeniu z balkonikiem;

» czuwania nad bezpieczenstwem pacjenta (szczegolnie wazne w przypadku oséb
pobudzonych psychoruchowo).

3.Wykonywanie innych czynnosci pielegnacyjnych i opiekunczych niz wymienione

powyzej wymaga zgtoszenia personelowi medycznemu i uzyskania zgody na ich

realizacje. Wykonywanie danej czynnosci moze odbyc¢ sie po uzyskaniu instruktazu i

edukacji w okreslonym zakresie.

4.0soba sprawujagca dodatkowg opieke pielegnacyjng zobowigzana jest do

przestrzegania zalecen personelu i zgtaszania wszelkich zauwazalnych zmian w stanie

zdrowia pacjenta lub jego zachowaniu oraz do bezwzglednego przestrzegania zasad
sanitarno-epidemiologicznych.

5.Pracownicy medyczni zapoznaja Panstwa z bezpiecznymi dla pacjenta zasadami i

technikami postepowania — zwracanie uwagi na wenflon, niedowtady, porazenia; poucza

o zasadach postepowania z odpadami, zasadami stosowania sSrodkéw pielegnacyjnych i

usprawniajacych.

6.Nalezy pamieta¢ o koniecznosci zachowania zasad intymnosci i godnosci pacjenta i

wykonywania czynnosci w warunkach go niekrepujacych. Czynnosci nalezy wykonywac

w sposob planowy, z przygotowaniem niezbednego sprzetu i srodkow, chronigc

pacjenta przed wyziebienie, upadkiem z t6zka czy zniecierpliwieniem.



7.Przynoszenie i podawanie pacjentowi produktédw spozywczych wymaga kazdorazowej
konsultacji z lekarzem sprawujgcym opieke nad pacjentem lub skierowania zapytania w
tej sprawie do lekarza za posrednictwem pielegniarki/potozne;.

8.0soba sprawujgca opieke zobowigzana jest opusci¢ sale chorych w trakcie obchodu
lekarskiego oraz wykonywania zabiegdw leczniczo-pielegnacyjnych u innych pacjentow.
9.Zakazuje sie sprawowania dodatkowej opieki przez osoby z objawami infekgji,
nietrzezwe lub pod wptywem srodkow odurzajacych, nieprzestrzegajace zasad higieny i
bezpieczenstwa w Szpitalu.

10.0soba Sprawujaca dodatkowa opieke ma obowigzek  zgtoszenia
pielegniarce/potoznej fakt przybycia i opuszczenia oddziatu.

11.0piekun kazdorazowo zobowigzany jest zgtaszaC personelowi medycznemu zamiar
opuszczenia Oddziatu z pacjentem oraz uzyskac zgode lekarza, pielegniarki/potozne;.

Zabrania sie:

1. zaktocania procesu diagnostyczno-terapeutycznego poprzez samodzielne stosowanie
zabiegdéw leczniczych, pielegnacyjnych, dokonywanie zmian w diecie — niezgodnie z
zaleceniami lekarza;

2. podawania pacjentowi lekéw, suplementow diety, zidt — bez zgody personeluy;

3. samodzielnego wiaczania lub wytaczania urzadzen medycznych, zwiekszania lub
zmniejszania przeptywu kropléwek — bez zgody personely;

4. uzywania urzadzen elektrycznych mogacych stwarza¢ zagrozenie dla bezpieczenstwa
pacjentdéw przebywajacych w Oddziale (np. grzatki, zapalniczki);

5. palenia tytoniu, uzywania elektronicznych papieroséw oraz spozywania alkoholu i
innych srodkow odurzajacych na terenie Szpitala;

Osoby swiadczace dodatkowa opieke pielegnacyjna zobowiagzane sa do:

1. nie zaktocania spokoju innym chorym;

2. korzystania z telefonow komodrkowych i telewizora w sposdb niestwarzajacy
ucigzliwosci dla pacjentow i personely;

3. szanowania mienia Szpitala;

4. utrzymania tadu oraz porzadku w miejscu pobytu;

5. dbania o higiene osobista, czeste mycie rak, nie siadanie na t6zkach pacjentéw, nie
chodzenie do innych sal chorych.

Sprawowanie opieki wykonuje sie w godzinach odwiedzin; w uzasadnionych
przypadkach np.catodobowy pobyt opiekuna wraz z pacjentem posiadajacym orzeczenie
0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci lub potrzeba czuwania nad chorym, nalezy



zgtosic ten fakt Ordynatorowi Oddziatu lub lekarzowi dyzurnemu i uzyskac zgode.

W przypadku naruszenia powyzszych zasad
personel medyczny ma prawo zazadac¢ opuszczenia Oddziahu.

Dyrektor Szpitala lub upowazniony przez niego lekarz moze ograniczy¢ korzystanie z prawa
pacjenta do dodatkowej opieki pielegnacyjnej w przypadku wystapienia zagrozenia
epidemiologicznego lub ze wzgledu na bezpieczenstwo zdrowotne pacjentow, a takze ze
wzgledu na mozliwosci organizacyjne Szpitala.



	

