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1) CEL

a) Celem niniejszego standardu jest okreslenie zasad udziatu-osoby bliskiej lub przedstawicieli ustawowych
pacjenta w procesie opieki oraz zasad uczestnictwa osoby bliskiej w wybranych procedurach
medycznych.

b) Celem standardu jest takze okreSlenie zakresu opieki, jakg moze Swiadczy¢ osoba bliska, czy
przedstawiciel ustawowy pacjenta.

2) UZASADNIENIE

Udziat rodziny lub opiekunéw w procesie leczenia zwieksza poczucie bezpieczenstwa pacjenta, utatwia jego
adaptacje w $rodowisku szpitalnym, pozwala na lepsze zaspokojenie potrzeb pacjenta w nowych warunkach.
Wptywa na motywowanie pacjenta do leczenia i walki z chorobg, szczegdlnie w trudnych momentach terapii,
kiedy chory chce sie podda¢ i zaprzestac leczenia. S to sytuacja bardzo stresujgca dla wszystkich i takie w ktérej
zazwyczaj nie do konca wiemy jak sie zachowac i co robi¢, aby poméc choremu. Dlatego najwazniejsza
wskazdwka jakg mozna da¢ w tym wypadku jest podazanie za chorym, za jego potrzebami i emocjami, dzielenie
sie z nim swoimi wtasnymi uczuciami, aby nie czut sie samotny w odczuwaniu pewnych emogji.

3) ZAKRES
Standard obowigzuje:
— personel medyczny oddziatéw szpitalnych,
— pacjentéw,
— osoby uczestniczace w procesie opieki nad pacjentem.

4) ODPOWIEDZIALNOSC | UPRAWNIENIA
a) Ordynatorzy  Oddziatdéw/Lekarze  Kierujgcy  Oddziatami, a  takze  Pielegniarki/Potozne
Oddziatowe/Koordynujace odpowiadaja za:
— zapoznanie podlegtego personelu z trescia niniejszego standardu,
— zapoznanie rodziny lub osoby przez pacjenta wskazanej z zakresem opieki, jaka moze Swiadczyc,
— nadzér nad realizacja standardu na Oddziale.
b) Pielegniarka/Potozna Oddziatowa/Koordynujgca odpowiada za udostepnienie pacjentom oraz osobom
bliskim pacjenta tresci niniejszego standardu.
c) Personel medyczny odpowiada za umozliwienie rodzinie i krewnym wskazanym przez chorego do
udziatu w procesie opieki — zgodnie z zasadami ustalonymi w niniejszym standardzie.
d) Biuro Rzecznika Prasowego udostepnia niniejszy standard na stronie internetowej Szpitala.
e) Pacjenci oraz osoby uczestniczace w procesie opieki nad pacjentem zobowigzani sq do przestrzegania
zasad zawartych w niniejszym standardzie.

5) OPIS POSTEPOWANIA

5.1. Ogélne zasady uczestnictwa oséb bliskich w procesie opieki i przy wykonywaniu procedur medycznych

1. Pacjent przebywajacy w Szpitalu ma prawo do:
a) kontaktu osobistego, telefonicznego lub korespondencyjnego z innymi osobami, a takze odmowy
kontaktu z nimi,
b) dodatkowej opieki pielegnacyjnej — opieki, ktdra nie obejmuje udzielania $wiadczer zdrowotnych,
c) uczestnictwa osoby bliskiej w wybranych procedurach medycznych,
d) wskazania oséb, ktére bedg uczestniczyé w procesie opieki,
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e) udziatu rodziny w opiece, z zapewnieniem, ze nie bedzie ona utrudnia¢ czynnosci diagnostycznych
i terapeutycznych, z zastrzezeniem, ze:
— W czasie wizyty lekarskiej rodzina lub inny opiekun powinien opusci¢ sale chorego, aby umozliwié¢
jej przeprowadzenie (nie dotyczy to oddziatéw neonatologicznego i okulistyki dzieciecej),
— sale nalezy opusci¢ réwniez w przypadku wykonywania zabiegéw pielegnacyjnych i medycznych
u innego chorego lezacego na tej same;j sali.

2. Zakres opieki, jaka moze Swiadczy¢ osoba bliska pacjenta okreslono w pkt. 5.2., ppkt.4.

3. Przez dodatkowg opieke pielegnacyjng rozumie sie opieke, ktéra nie polega na udzielaniu $wiadczen
zdrowotnych, w tym takze opieke sprawowang nad pacjentem matoletnim albo posiadajacym orzeczenie o
znacznym stopniu niepetnosprawnosci oraz nad pacjentka w warunkach ciagzy, porodu i potogu.

4. Przez dodatkowg opieke pielegnacyjng sprawowana nad pacjentem matoletnim rozumie sie prawo do
pobytu catodobowego z pacjentem jednego rodzica/przedstawiciela ustawowego/opiekuna prawnego.

5. Przez dodatkowg opieke pielegnacyjng sprawowang nad pacjentem posiadajgcym orzeczenie o znacznym
stopniu niepetnosprawnosci rozumie sie prawo do pobytu catodobowego z pacjentem jednej osoby bliskiej.

6. Przebywanie cztonkédw rodziny lub innych opiekunéw w Szpitalu w godzinach nocnych jest dozwolone
wytgcznie po uprzednim uzgodnieniu tego z lekarzem kierujgcym/ordynatorem oddziatu lub lekarzem
dyzurnym - nie dotyczy to dodatkowej opieki pielegnacyjnej o ktérej mowa w ppkt.4 oraz towarzyszenia
pacjentce podczas porodu w obrebie bloku porodowego.

7. Sprawowanie dodatkowej opieki nie moze narusza¢ praw pozostatych pacjentéw do wtasciwego leczenia,
spokoju i intymnosci.

8. Ordynator oddziatu, lekarz kierujgcy oddziatem lub lekarz dyzurny moze odméwié sprawowania
opieki/uczestnictwie w procedurach medycznych rodzinie lub innemu opiekunowi, jezeli nie zastosuje sie do
obowiazujacych zakazéw:

a) wnoszenia, spozywania oraz posiadania alkoholu, oraz innych $rodkéw odurzajacych na terenie
szpitala,

b) wstepu na teren szpitala oséb odwiedzajgcych pozostajacych pod wptywem alkoholu, narkotykéw
lub innych podobnych Srodkdw,

c) wprowadzania zwierzat do budynku,

d) siadania i ktadzenia sie na tézku pacjenta i tézkach innych pacjentdw,

e) palenia papieroséw na terenie szpitala,

f) gtosnych rozméw oraz innych form zaktdcania spokoju innym pacjentom,

g) handlu obno$nego na terenie szpitala,

h) przynoszenia niedozwolonych artykutéw spozywczych oraz podawania pacjentowi lekéw.

i) nagrywania, fotografowania i filmowania pacjentéw i personelu medycznego, bez uzyskania
wczesniejszej zgody tych oséb.

9. Osoba uczestniczaca w procesie opieki jest zobowigzana do:

— przestrzegania przepisow o bezpieczenstwie przeciwpozarowym (nie wolno zapalaé Swiec,
zapatek, uzywac urzadzen elektrycznych przyniesionych z zewnatrz),

— przestrzegania zasad norm spotecznych w stosunku do innych pacjentéw oraz personelu Szpitala,

— Kkorzystania z telefonu komérkowego, telewizora w sposéb nie uciazliwy dla pozostatych oséb,

— kazdorazowego podporzadkowania sie do polecen personelu oddziatu.
10. Osobom uczestniczacym w procesie opieki w szczegdlnosci zabrania sie:
— ingerowad w sprzet medyczny typu pompy infuzyjne, monitory, wlewy dozylne, dreny etc.
— ingerowac w worki stomijne, moczowe,
— ingerowac w leczenie i pielegnowanie odlezyn, ran pooperacyjnych
— podawac positki przez sondy, pegi, gastrostomie, mikrojejunostomie
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— samodzielnie stosowac¢ zabiegi lecznicze, pielegnacyjne zaktécajace proces diagnostyczno-
terapeutyczny,
— dokonywac zmian w diecie niezgodnych z zaleceniami lekarza,
— podawac pacjentowi lekéw, suplementéw diet, ziét - bez zgody personelu medycznego.
11. Na oddziatach onkologicznych opieka taka (ze wzgledu na podawana chemioterapie) nie moze by¢
sprawowana przez kobiety w ciazy i osoby niepetnoletnie.
12. Na oddziatach neonatologicznym i okulistyki dzieciecej personel medyczny powinien byé informowany o
kazdorazowym opuszczeniu oddziatu przez rodzica/opiekuna.
13. Dodatkowa opieka sprawowana przez osoby bliskie pacjenta u osoby izolowanej jest mozliwa po
wczesniejszym ustaleniu z lekarzem kierujgcym/ordynatorem oddziatem.

Uwaga:
Zgodnie z Art. 21 punkt 2 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta: Osoba wykonujaca zawéd

medyczny udzielajgca Swiadczen medycznych pacjentowi moze odméwié obecnosci osoby bliskiej lub
opiekuna przy udzielaniu Swiadczef zdrowotnych, w przypadku istnienia prawdopodobiefstwa
wystapienia zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu na bezpieczefistwo zdrowotne pacjenta. Odmowe

odnotowuje sie w dokumentacji medyczne;j.

Dyrektor Szpitala lub upowazniony przez niego lekarz moze ograniczyé korzystanie z prawa pacjenta do
dodatkowej opieki pielegnacyjnej w przypadku wystgpienia zagrozenia epidemiologicznego lub ze
wzgledu na bezpieczenistwo zdrowotne pacjentéw, a takze ze wzgledu na mozliwoéci organizacyjne
Szpitala - ograniczenie ze wzgledu na mozliwosci organizacyjne nie dotyczy prawa pobytu jednego
rodzica/opiekuna prawnego z pacjentem matoletnim oraz jednej osoby bliskiej z pacjentem posiadajacym
orzeczenie o znacznym stopniu niepetnosprawnosci.

5.2. Zasady sprawowania opieki jakq moze $wiadczyé na oddziale osoba bliska pacjenta

1. Dlazachowania bezpieczerstwa pacjentdw nalezy zapoznaé rodzine lub osobe przez pacjenta wskazana
z zakresem opieki jaka moze Swiadczy¢.

2. Opieka Swiadczona na rzecz pacjenta jest dobrowolna i nie ma charakteru przymusu.

3. Osoba bliska moze sprawowal opieke nad pacjentem po uprzednim poinformowaniu
lekarza/pielegniarki/potoznej o planowanej opiece, czasie i miejscu jej wykonania i po uzyskaniu zgody
na jej wykonanie. Opieke taka mogg sprawowa¢ wytacznie osoby petnoletnie. Nie dotyczy to i nie
wymaga zgody pobyt rodzica/przedstawiciela ustawowego/opiekuna prawnego towarzyszacego
pacjentowi matoletniemu. Catodobowg dodatkowg opieke pielegnacyjna moze sprawowac

jednoczesnie tylko jedna osoba.
4. Zakres opieki $wiadczonej przez bliskich akceptowany przez pacjenta jak i personel medyczny to szeroko

rozumiane wsparcie, w ramach ktérego moga by¢ wykonywane nw. czynnosci takie jak:

— zaspokajanie potrzeb emocjonalnych i duchowych,

— wsparcie psychiczne,

— czytanie na gtos, dotrzymywanie towarzystwa, rozmowa, dbanie o bezpieczenstwo,

— pomoc w czynnosciach higienicznych,

— pomoc w zaspokajaniu potrzeb fizjologicznych,

— pomoc w przyjmowaniu positkébw i napojdw (za wyjatkiem pacjentéw nieprzytomnych
i z zaburzeniem potykania),

— pomoc w chodzeniu, wstawaniu z tézka, siadaniu, zmianie pozycji ciata w tézku,

— wozenie na wézku inwalidzkim lub za pomoca podpérki rehabilitacyjnej,

— uczestniczenie w procesie rehabilitacji w porozumieniu z rehabilitantem,
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10.

— obecnos¢ opiekuna podczas zabiegéw i badan wykonywanych na oddziale.
W ramach sprawowania opieki rekomenduje sig, aby osoba bliska lub przedstawiciel ustawowy pacjenta
wykonywat nw. czynnosci:

— zaspokajanie potrzeb emocjonalnych i duchowych,

— wsparcie psychiczne.
Inne czynnosci pielegnacyjne i opiekuricze nie wymienione w powyzszym wykazie wymagaja zgtoszenia
personelowi medycznemu i uzyskania zgody na ich wykonanie.
Przynoszenie i podawanie pacjentowi do spozycia produktéw spozywczych wymaga kazdorazowo
konsultacji z lekarzem sprawujgcym opieke nad pacjentem lub skierowania zapytania w tej sprawie do
lekarza lub pielegniarki/potozne;.
Osoby bliskie, ktére angazujg sie w realizacje czynnosci pielegnacyjnych i opiekuriczych sg zobowiazane
podczas pobytu na oddziale do przestrzegania zasad wymienionych w tej procedurze, konsultowania
powstatych probleméw, uzgadniania i informowania o waznych i niepokojacych wydarzeniach.
Personel Szpitala ma prawo nakaza¢ natychmiastowe opuszczenie Szpitala osobom znajdujgcym sie pod
wptywem alkoholu, bgdZ odurzonym substancjami psychoaktywnymi albo naruszajacym w sposéb
razacy Regulamin Organizacyjny Szpitala. W przypadku odmowy opuszczenia Szpitala personel ma
obowigzek wezwania policji.
W godzinach nocnych przebywanie na oddziale szpitalnym osoby bliskiej moze odbywa¢ sie wytgcznie
za zgoda lekarza kierujgcego oddziatem/ordynatora lub lekarza dyzurnego - zgody nie wymaga pobyt
rodzica/przedstawiciela ustawowego/opiekuna prawnego towarzyszacego pacjentowi matoletniemu
lub osoby bliskiej towarzyszacej pacjentowi posiadajgcemu orzeczenie o znacznym stopniu
niepetnosprawnosci.

5.3. Zasady sprawowania opieki na Bloku Porodowym

1.

Osoba towarzyszgca rodzacej zostaje wpuszczona w momencie rozpoczecia porodu i moze przebywaé
w Bloku Porodowym do chwili przekazania pacjentki do Oddziatu Ginekologii, Potoznictwa i Ginekologii
Onkologicznej, jednak nie dtuzej niz 2 godziny po porodzie.

W sytuacjach szczegélnych, przedtuzenie czasu pobytu osoby towarzyszacej jest dozwolone po
uzgodnieniu tego z potozng sprawujaca opieke nad pacjentka i/lub lekarzem dyzurnym.

Zakres opieki Swiadczonej przez osobe towarzyszacg dodatkowo (poza wymienionymi w pkt. 5.2)
obejmuje réwniez pomoc w chodzeniu, wstawaniu z tézka, przyjmowaniu pozycji wertykalnych
w porodzie, wchodzeniu i wychodzeniu z wanny porodowej, jak réwniez rekomendowane kangurowanie
noworodka (gdy jego stan kliniczny umozliwia przeprowadzenie tej procedury)

Osoba towarzyszaca moze takze uczestniczy¢ w stosowaniu niefarmakologicznych metod tagodzenia
bélu porodowego po uzgodnieniu i wg wskazéwek personelu medycznego.

5.4. Zasady sprawowania opieki na Oddziale Neonatologii

1.

Na Oddziale Neonatologii opieka osoby bliskiej polega réwniez (poza wymienionymi w pkt. 5.2) na:

— karmieniu i przewijaniu noworodka,

— odcigganiu pokarmu w dedykowanym pomieszczeniu na Oddziale Ginekologii, Potoznictwa i
Ginekologii Onkologiczne;.

Odwiedziny noworodkédw na Oddziale Neonatologii przez osoby bliskie inne niz

rodzice/przedstawiciele ustawowi/opiekunowi prawni, s3 mozliwe po wyrazeniu zgody przez lekarza

kierujacego oddziatem/lekarza dyzurnego przy uwzglednianiu rytmu pracy w oddziale.
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