Zarzadzenie nr 116/2019
Dyrektora Szpitala Wojewé6dzkiego im. dr. Ludwika Rydygiera w Suwalkach
z dnia 19.12.2019r.

w sprawie zmiany Regulaminu Organizacyjnego Szpitala Wojewddzkiego
im. dr. Ludwika Rydygiera w Suwalkach.

Na podstawie art. 23 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalno$ci leczniczej (Dz. U. z
2018, poz. 2190 z pdézn. zm.) oraz § 8 Statutu Szpitala Wojewodzkiego im. dr. Ludwika
Rydygiera w Suwatkach, zatwierdzonego uchwata XXV/304/13 Sejmiku Wojewddztwa
Podlaskiego z dnia 22 lutego 2013r. z pézn. zm. zarzadzam co nastgpuje:

§1

Wprowadza si¢ zmiane Regulaminu Organizacyjnego Szpitala ~Wojewodzkiego
im. dr. Ludwika Rydygiera w Suwatkach polegajaca na:

1. zmianie zapisow § 21, ust. 7 punkt 4) i nadanie mu brzmienia:
4) monitorowanie minimum raz w roku wskaznikéw opieki okotoporodowe;:
a) wskaznikéw interwencji medycznej w porodach sitami i drogami natury:
- wyrazone jako warto$¢ procentowa zastosowanych —interwencji medycznych
(naciecie krocza; indukcja porodu; Vacum; ewakuacja krwiaka krocza;
wylyzeczkowanie j. macicy; Met. Brachta oraz r¢czne wydobycie tozyska) w stosunku
do ilosci wszystkich porodéw sitami i drogami natury,
b) wskaznikow cigé cesarskich:
- wyrazone jako warto$¢ procentowa wykonanych cigé cesarskich w stosunku do
ogoblnej liczby porodow,
¢) wskaznikéw porodéw fizjologicznych, bez interwencji medycznych:
- wyrazony jako warto$¢ procentowa porodéw fizjologicznych bez interwenciji
medycznych w stosunku do ilosci wszystkich porodow sitami i drogami natury,
d) ilo$¢ pacjentek korzystajacych z roznych metod tagodzenia bolu:
- wyrazona jako warto$é procentowa ilosci zastosowanych metod tagodzenia bolu
(analgezja wziewna, ZZO oraz TENS) ) w odniesieniu do ogblnej liczby porodow
fizjologicznych.

2. rozszerzeniu zapiséw § 21, ust. 7 poprzez dodanie punktu 5) o tresci:

5) prowadzenie raz do roku badan ankietowych w zakresie “Oceny opieki nad matka
i noworodkiem”. Zapisy z monitorowania prowadzone sg w formie pisemnych analiz
prowadzonych przez Zespot ds. Jakosci.

3. zmianie zapiséw § 21, ust. 10 punkt 4) i nadanie mu brzmienia:
4) monitorowanie minimum raz w roku wskaznikéw opieki okotoporodowe;:
a) wskaznikow skutecznego karmienia:
- za wskaznik skutecznego karmienia przyjmuje si¢ fizjologiczny spadek masy ciala
noworodkow nie przekraczajacy 10% masy urodzeniowej liczony w 3 dobie ( lub w
dniu wypisu, jezeli hospitalizacja trwata 2 doby). Wskaznik wyrazony w %, jako
utrata masy urodzeniowej w 3 dobie. Czgstotliwo$¢ monitorowania: raz na kwartat.

4, rozszerzeniu zapiséw § 21, ust. 10 poprzez dodanie punktu 5) o tresci:

5) prowadzenie raz do roku badan ankietowych w zakresie “Oceny opieki nad matkg
i noworodkiem”. Zapisy z monitorowania prowadzone sa w formie pisemnych analiz
prowadzonych przez Zesp6t ds. Jakosci.




5. rozszerzeniu zapisow § 28 ust. 2 poprzez dodanie punktéw do 1) do 3) o tresci:

1)

2)

3)

maksymalny czas oczekiwania od momentu przyjecia pacjenta do Szpitalnego
Oddziatu Rachunkowego, do chwili przeniesienia z SOR do innego oddziatu szpitala,
wynosi 6 godzin,

w uzasadnionych przypadkach, migdzy innymi w sytuacji braku miejsca w Oddziale
Anestezjologii i Intensywnej Terapii do 24 godzin.

maksymalny czas dokonania odmowy przyjecia pacjenta do Szpitalnego Oddzialu
Ratunkowego, kiedy nie wymaga on leczenia w SOR wynosi 60 minut.

maksymalny czas jaki ma lekarz z oddzialu szpitalnego — poza Szpitalnym Oddziatem
Ratunkowym, do podjecia decyzji o przyjeciu pacjenta do swego oddziatu, wynosi 3
godziny od zgloszenia konsultacji przez lekarz SOR.

§2

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.

T

Do wiadomosci:

1. Komérki organizacyjne Szpitala,

2. ala

ID/AF



