Przyjecie na liste pacjentéow przychodni

Przyjecie na liste pacjentéw placéwki nastepuje poprzez osobiste wypetnienie, podpisanie
i ztozenie w siedzibie Swiadczeniodawcy deklaracji wyboru lekarza POZ/pielegniarki
srodowiskowej, okreslonej wzorem Narodowego Funduszu Zdrowia

Rezygnacja ze $wiadczen u dotychczasowego podmiotu odbywa sie poprzez wypetnienie i
ztozenie u Niego oswiadczenia rezygnacji bgdz ztozenia nowej deklaracji wyboru - w
innej placéwce , co bedzie réwnoznaczne ze skresleniem pacjenta z listy
Swiadczeniobiorcéw podmiotu ( $wiadczeniodawcy ) dotychczasowego.

UWAGA!

Za swiadczeniobiorcow niepetnoletnich ( do 18 rz) podpisy na deklaracjach wyboru
sktadaja rodzice lub prowomocni opiekunowie.

PO UKONCZENIU 18 ROKU ZYCIA UBEZPIECZONY DEKLARACJE WYBORU
PLACOWKI SKEADA OD NOWA, POSWIADCZAJAC JA SAMODZIELNYM PODPISEM !

§

Rejestracja telefoniczna

Tryb rejestracji telefonicznej udostepniamy dla naszych pacjentéw od poniedziatku do
pigtku w godzinach od

08:30 do 17:30
Centrala nr 77 44 44 903 ( 2 linie ISDN) operator NETIA SA.

Zasady rejestracji opisane sg w zaktadce Zasady rejestracji , stanowigcej rozwiniecie
wewnetrznej procedury P14

Przy ré6znych formach rejestracji przyjeto zasade, ze potowa wolnych terminéw
rezerwowana jest dla rejestracji telefonicznej ( z wyprzedzeniem ) a druga dla osobistej ( w
dniu zgtoszenia ).

ZE WZGLEDU NA DUZE OBCIAZENIE LINII W GODZINACH PORANNYCH
ZACHECAMY DO REJESTRACJI TELEFONICZNEJ W GODZINACH
POPOLUDNIOWYCH NAWIZYTY PLANOWE Z KILKUDNIOWYM WYPRZEDZENIEM



Rejestracja na wizyty domowe

odbywa sie przez kontakt osobisty lub telefoniczny z lekarzem prowadzgcym pacjenta. Na
podstawie zebranego wywiadu lekarz kwalifikuje konieczno$¢ udzielenia porady w takiej
formie i stopien jej pilnosci.

Pacjencji mogacy korzystac bez przeszkdd z porad ambulatoryjnych w gabinetach lekarzy
specjalistow nie kwalifikujg sie do swiadczen w formie wizyty domowej u lekarza POZ,
zwtaszcza ze zaktad dysponuje wszelkimi udogodnieniami, umozliwiajgcymi przyjecie
pacjenta niepetnosprawnego , z dysfunkcjg narzadu ruchu.

Do porady w formie wizyty domowej kwalifikujg sie przede wszystkim pacjenci obtoznie
chorzy , ktérych stan zdrowia uniemozliwia korzystanie z transportu publicznego i
wymaga zastosowania transportu medycznego.

Pacjenci w STANIE NAGLYM ze wzgledu na ryzyko utraty zdrowia i zycia wymagajg
pilnej pomocy POGOTOWIA RATUNKOWEGO

Zwlekanie z wezwaniem takiej pomocy w STANACH NAGLYCH i oczekiwanie na wizyte
domowg lekarza POZ jest btedem i zagraza zdrowiu i zyciu pacjenta !!!

Wizyty domowe realizowane sg zgodnie z czasem pracy Poradni lekarza POZ

Rejestracja na wizyte lekarska ambulatoryjnag

okreslona jest Prcedurg P-14 Kodeksu Systemu Jakosci i stanowi , ze:

A) na podstawie zebranego z pacjentem lub jego przedstawicielem wywiadu pracownik
rejestracji lub lekarz dokonuje analizy stopnia pilnosci interwencji medycznej i kwalifikuje
na tej podstawie wizyte do rejestracji w trybie planowym ( wizyta na umowiony termin),
pilnym ( konieczno$¢ odbycia wizyty do 24 godzin od chwili zgtoszenia) oraz nagtym

( koniecznosc¢ udzielenia porady natychmiast tj. do 15 min. od chwili zgtoszenia). W
kazdym przypadku, gdy pracownik rejestracji ma trudnoséci z kwalifikacjg, wynikajace z
probleméw w komunikacji interpersonalnej z pacjentem ( wywiad), ma obowigzek
skonsultowania sie z lekarzem bgdz Kierownikiem zakfadu celem ich wyeliminowania!. O
koniecznosci udzielenia porady w trybie nagtym pracownik rejestracji niezwtocznie
informuje lekarza !!!

b)  Po zakwalifikowaniu wizyty w okreslonym trybie pracownik rejestracji proponuje
pacjentowi termin jej odbycia w dwoch réznych, dostepnych przedziatach czasowych,
korzystajgc z grafiku rejestracji przy czym to pacjent dokonuje ostatecznego wyboru.

c) W przypadku gdy u danego lekarza na dany dzien zostat catkowicie wypetniony
grafik rejestracjia zaistnieje konieczno$¢ udzielenia porady pacjentowi w trybie pilnym
pracownik rejestracji : PO PIERWSZE sprawdza czy istnieje mozliwos¢ przyjecia pacjenta



przez innego lekarza ( pacjent zostaje poinformowany , ze przy wizycie pilnej NIE
OBOWIAZUJE mozliwos¢ wyboru lekarza). PO DRUGIE, gdy nie ma mozliwosci przyjecia
pacjenta przez innego lekarza, pacjent zostaje zarejestrowany na tryb rezerwowy i zostaje
poinformowany o koniecznos$ci oczekiwania na przyjecie w okreslonym przedziale
czasowym przez wyznaczonego lekarza z zaznaczeniem, ze pierwszenstwo majg osoby
umowione na wizyte planowsg. Informacja o gtéwnych objawach, bedgcych przyczyng
kwalifikacji chorego do przyjecia w trybie pilnym lub pilnym -rezerwowym powinna zostac
dotgczona obowigzkowo do karty pacjenta przez osobe rejestrujgca.

d) Rejestracja na wizyty w godzinach popotudniowych odbywa sie NA BIEZACO —
pacjenci z nagtymi zachorowaniami — tryb wizyty pilny lub nagty. Przyjecia w godzinach
popotudniowych nie uwzgledniajg wizyt w trybie planowym ( 1 lekarz dyzurny - czas
przyjec¢ ograniczony do 2 godzin )

Rejestracja osobista na wizyte ambulatoryjng

czynna jest od godziny 07:15 - 17:45 w pokoju 4A ( | PIETRO )
Zasady rejestracji okresla réwniez wewnetrzna procedura P14 - do wglagdu w zaktadce :
Zasady Rejestracji

Pula terminéw podzielona jest po rowno miedzy rejestracje telefoniczng a osobistg

UWAGA !l
nowe zasady wynikajgce z dyrektywy RODO
OD 25.05.2018 ROKU

W ZWIAZKU Z POLITYKA OCHRONA DANYCH OSOBOWYCH PRZY JEDNYM
STANOWISKU REJESTRACJI MOZE ZNAJDOWAGC SIE TYLKO JEDNA OSOBA.
POZOSTALE OSOBY PROSZONE SA O OCZEKIWANIE NA SWOJA KOLEJ ZA
WYZNACZONA NA PODLODZE ZOLTA LINIA

CELEM UNIKNIECIA UJAWNIENIA SWOICH DANYCH OSOBOWYCH OSOBOM
POSTRONNYM W PROCESIE REJESTRACJI PROSIMY O POSLUGIWANIE SIE
DOWODEM TOZSAMOSCI ZAMIAST WYPOWIADANIA PUBLICZNIE SWOICH
DANYCH OSOBOWYCH | KONTAKTOWYCH

PRZY ODBIERANIU WSZELKIEJ DOKUMENTACJI MEDYCZNEJ WEACZAJAC
RECEPTY | WYNIKI BADAN LABORATORYJNYCH PACJENT LUB OSOBA PRZEZ
NIEGO PISEMNIE UPOWAZNIONA BEDA PROSZENI O OKAZANIE DOWODU

TOZSAMOSCI CELEM UWIERZYTELNIENIA.



	Przyjęcie na listę pacjentów przychodni
	Rejestracja telefoniczna
	Rejestracja na wizyty domowe
	Rejestracja na wizytę lekarską ambulatoryjną
	Rejestracja osobista na wizytę ambulatoryjną

