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Zasady uczestnictwa krewnych lub oséb wskazanych przez pacjenta w procesie opieki sg zalezne od oddziatu, na ktérym przebywa pacjent. Szczegétowe

zasady postepowania bedg przekazywane przez pielegniarki oddziatowe.

1) Pacjent przebywajacy w szpitalu ma prawo do:
a) kontaktu osobistego, telefonicznego lub korespondencji z osobami z zewnatrz,
b) wskazania osdb, ktére bedg uczestniczyé w procesie opieki, opieka ta jest Swiadczona dobrowolnie, nie ma charakteru przymusu.
C) udziatu oséb wskazanych przez pacjenta w opiece, z zapewnieniem, ze nie bedzie ona utrudnia¢ czynnosci diagnostycznych i terapeutycznych.
2) Opieka nad pacjentem przez osoby bliskie lub przedstawicieli ustawowych ma charakter dobrowolny.
3) Pacjent ma prawo odmowié udziatu oséb bliskich lub przedstawicieli ustawowych w procesie opieki.
4) Osoba wskazana przez pacjenta moze sprawowac opieke nad pacjentem po poinformowaniu przez personel medyczny co do zakresu i czasu
wykonywania czynnosci oraz po uzyskaniu akceptacji na wykonanie tej czynnosci.
5) Czynnosci zwigzane z opieka $wiadczong przez osoby wskazane przez pacjenta nie moga zakiécaé¢ pracy personelu medycznego oraz moga by¢
ograniczone ze wzgledéw sanitarno-epidemiologicznych, porzagdkowych lub ze wzgledu na innych chorych przebywajacych w Oddziale.
6) Osoby wskazane przez pacjenta na jego zyczenie moga uczestniczy¢ w:
a) zaspokajaniu potrzeb emocjonalnych i duchowych - czynnosci dozwolone, wskazane:
e rozmowa, czytanie,
e obecnos¢ bliskich,
e zapewnienie mozliwosci skorzystania z opieki duszpasterskiej (zgodnie z wyznaniem) oraz psychologicznej, na zyczenie pacjenta,
e czuwanie nad bezpieczenstwem pacjenta (zwtfaszcza dzieci i pacjentdw pobudzonych psychoruchowo).
b) zaspokajaniu potrzeb fizjologicznych — czynnosci podejmowane po konsultacji z personelem medycznym (z wytgczeniem Oddziatu Anestezjologii i
Intensywnej Terapii oraz sal intensywnego nadzoru medycznego oraz sal pooperacyjnych, gdzie wszystkie czynnosci wykonuje personel medyczny):
e pielegnacji i utrzymaniu higieny osobistej tj. myciu, obcinaniu paznokci, goleniu, czesaniu wtoséw, zmianie pampersa, zmianie bielizny osobistej
itp.,
e karmieniu i pojeniu (z wyjatkiem pacjentéw nieprzytomnych i majgcych problemy z potykaniem), przy scistym przestrzeganiu zaleconej przez
lekarza diety,
e zmianie pozycji utozenia ciata (np. odwracanie na boki),
e korzystanie z WC, podanie basenu, kaczki, zmiana pieluch i pieluchomajtek, higiena intymna,
e toalecie przeciwodlezynowej,
e procesie rehabilitacji (pionizacja, spacerowanie po korytarzu, sadzanie w t6zku, gimnastyka oddechowa itp..) — po konsultacji z personelem
medycznym.
7) czynnosci zakazane:
e wnoszenie/podawanie lekéw pacjentowi,
e wnoszenie/podawanie sSrodkéw odurzajacych i alkoholu,
e wnoszenie/”obstuga”/regulacja urzagdzen medycznych,
e zmiana opatrunkéw.
8) Osoba sprawujaca opieke musi by¢ w kontakcie z personelem medycznym oddziatu, w tym miedzy innymi konsultowa¢ wszystkie problemy, uzgadniac,
informowac o waznych i niepokojgcych wydarzeniach, przebiegu wykonania danych czynnosci.
9) W sytuacji zagrozenia epidemiologicznego wydawane s3 odrebne rekomendacje, ktére zawierajg szczegétowe zasady postepowania. W takiej sytuacji

dokonuje sie réwniez modyfikacji zapiséw dostepnych na stronie internetowej Szpitala.
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