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1. Cel i przedmiot procedury:

1.1 Celem procedury jest skuteczne udzielenie pomocy kazdej osobie przebywajacej na

terenie szpitala w przypadku zastabnigcia / pogorszenia stanu zdrowia.

1.2 Procedura obejmuje postepowanie wobec pacjentow znajdujgcych sie na terenie oddziahu

szpitalnego, poza oddzialem, 0séb odwiedzajacych i pracownikow.

2. Terminologia:

2.1 Teren szpitala- teren uzytkowany przez USK na podstawie obowigzujgcej umowy o

wspolnym uzytkowaniu budowli, budynkéw i terenow przyleglych.

2.2 Organizujgey pomoc - Kazdy pracownik bez wzgledu na forme zatrudnienia i bez

wzgledu na zajmowane stanowisko (takze pracownicy ochrony).
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2.3 Cztonek ZWR oznacza Zespol Wezesnego Reagowania w skladzie: lekarz specjalista

anestezjologii i intensywnej terapii, lekarz rezydent lub pielegniarka anestezjologiczna.

ZWR przebywa na OAIIT — II pietro, budynek B. Numery telefonéw kolejno: 9111, 9072,

9154.

2.4 AED - Automatyczny Defibrylator Zewnetrzny.

3. Zakres stosowania procedury:

3.1 Wszyscy pracownicy szpitala bez wzgledu na formg zatrudnienia i zajmowane

stanowisko,

4. Sposob post¢gpowania:

4.1 Kazdy pracownik szpitala bez wzgledu na formg zatrudnienia oraz bez wzgledu na

zajmowane stanowisko, zobowiazany jest do zorganizowania i udzielenia pomocy kazdej

osobie tego wymagajacej niezaleznie od tego w jakim miejscu na terenie szpitala znajduje

sig osoba wymagajaca pomocy.

4.2 Kazdy pracownik zna nr telefonu do lekarza ZWR_ tel. 9111 lub do innvch czlonkéw
ZWR Rezydent tel. 9072, 9154 lub lekarzy dyzurnych OAIIT 71/ 733 23 11, 71/733 23
20 lub do LCN 71/7331770 lub 662232549,

Pefnomocnika ds, Jakosci
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4.3 Pierwszy pracownik - ktory spotka osob¢ wymagajaca pomocy zwany dalej

Organizujacym Pomoce, podejmuje udzielenie i zorganizowanie pomocy. Zatrzymuje
/powiadamia osoby, ktore sa w poblizu i rozpoczyna udzielanie pomocy zgodnie z

posiadang wiedza, kompetencjami i kwalifikacjami.

4.4 Organizujacy Pomoc - jest odpowiedzialny za skuteczne zorganizowanie pomocy, sam
dzwoni do lekarza ZWR lub poleca innej osobie wykonanie takiego telefonu lub poleca
pilne osobiste zawiadomienie OAIIT -2 pietro budynek B. lub lekarzy dyzurnych OAiIT

T1/733 23 11, 71/733 23 20 lub do LCN 71/7331770 lub 662232549, kiory powiadamia
lekarza ZWR.

4.5 Jesli pierwszym pracownikiem, ktory spotka osob¢ wymagajacg udzielenia pomocy
bgdzie pracownik niemedyczny , to Organizujacym Pomoc jeston do czasu pojawienia
si¢ pierwszego pracownika medycznego w miejscu zdarzenia, ktéry automatycznie

przejmuje zadania Organizujacego Pomoc.

4.6 Organizujgcy pomoc wydaje polecenia, ktére 53 wigzgce dla wszystkich osdb

napotkanych lub bedacych w dostepie telefonicznym.

4.7 Jesli zdaniem Organizujycego Pomoc , udzielona pomoc na obecnym poziomie jest :
* wystarczajaca. a wymagajacym udzielenia pomocy jest pacjent USK, Organizujacy
Pomoc poleca przewiezienie pacjenta na oddzial, z ktérego pochodzi pacjent

zawiadamiajac oddzial lub powiadamiajac noszowych ogolnoszpitalnych tel.668 324 076
lub 668 324 052,

Dokument nie moze byé zmieniany lub powielany bez zgody 4
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Jesli wymagajacym udzielenia pomocy jest odwiedzajgcy lub pracownik szpitala,
Organizujacy Pomoc oddaje go pod opicke bliskich, rodziny, wspolpracownikaw.
niewystarczajaca, powiadamia on lekarza ZWR ( lub poleca powiadomienie) . Do tego
czasu wszystkie osoby bedgce w poblizu zdarzenia na polecenie Organizujacego Pomoc
sg do jego dyspozycji. Osoby te sa takze do dyspozycji lekarza ZWR.

Lekarz ZWR podejmuje decyzjg o dalszym postepowaniu tzn. udzieleniu dalszej pomocy
W miejscu zdarzenia i/lub  przewiezieniu na SOR . Lekarz ZWR powiadamia lekarza
SOR tel. 668 324 143 lub 71/733 29 61 lub 71/733 29 62 lub lekarza inspekeyjnego
szpitala tel. 668 324 144 o koniecznosci zgloszenia sie noszowych z SOR w celu
przewiezienia osoby wymagajacej pomocy na SOR ( lub poleca powiadomienie przez
osobg bedgea w jego dyspozycji) . W przypadku braku dostepnosdci do noszowych SOR
nalezy —zadzwoni¢ do noszowych ogdlnoszpitalnych. Tel. do noszowych

ogolnoszpitalnych 668 324 076 lub 668 324 052.

4.8 W przypadku wezwania ZWR do sytuacji majacej miejsce na terenie poza murami

szpitala, tj. parking, drogi komunikacyjne migdzy budynkami, wejécia do budynkow,
nalezagce do terenu szpitala, osoba przyjmujaca zgloszenie jest zobowiazana do
przekazania informacji o miejscu zdarzenia i fakcie wyjscia Zespolu na zewnatrz szpitala
do Lokalnego Centrum Nadzoru (LCN) pod numer tel. 71/7331770. Pracownik LCN
informuje pracownika SOR o potrzebie wyznaczenia personelu 1 sprzetu transportujacego
(nosze) pozwalajacego na przeniesienie pacjenta do Oddziah Ratunkowego. Jednoczesnie
ZWR ma do dyspozycji defibrylator z funkcja monitorowania i butle z tlenem,
przystosowane do warunkéw zewngtrznych, znajdujacych si¢ w Biurze Ochrony przy

wejsciu gléwnym.
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4.9 Na oddziatach szpitalnych oraz innych miejscach udzielania $wiadezen zdrowotnych, a
takze w miejscach ogélnodostepnych USK - zgodnie z zalgcznikiem nr 2 znajduje sie
informacja jak nalezy postgpowaé w sytuacji przedstawionej powyzej z podaniem nr
telefonu do lekarza ZWR tel. 9111, lekarzy dyzurnych OAIIT tel: 71/ 733 23 11, 71/733
23 20 oraz LCN 71/7331770 lub 662232549, Ponadto w oddzialach szpitalnych znajduje
si¢  algorytm postgpowania w przypadku resuscytacji wewnagtrzszpitalnej dorostych
stanowigey zalgcznik nr 1 do procedury, algorytm postgpowania w przypadku resuscytacji
wewnatrzszpitalnej dzieci stanowigey zalacznik nr la do procedury, a w miejscach
ogolnodostgpnych algorytm postgpowania w przypadku resuscytacji dla pracownikow

niemedycznych stanowiacy zalacznik nr 1b do procedury.

410 Na wewnetrznej stronie  wszystkich  identyfikatoréw pracownikéw USK
umieszczone sg numery telefonow do: lekarza specjalisty ZWR, lekarza rezydenta ZWR,

lekarzy dyzurnych OAIIT oraz do LCN.

4.11 Nalezy podkresli¢, ze rozpoczecie udzielania pomocy przez pracownikow
medycznych 1 niemedycznych powinno byé natychmiastowe i nie dhuzsze niz 1 min. od
zdarzenia (nie moze by¢ zwloka w podjeciu udzielenia pomocy). Kaida zwloka w
udzieleniu pomocy jest niedopuszczalna, a podjecie decyzji o zakonczeniu udzielania

pomocy nalezy do lekarza.

412 W przypadku udzielania pomocy przez lekarza ZWR, kazdorazowo powinien zostaé

odnotowany fakt podjecia takiej interwencji wraz z opisaniem przebiegu zdarzenia oraz

Dokument nie moze byé zmieniany lub powielany bez zgody 5
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skutkami interwencji (skuteczna, nieskuteczna) na samo powielajace] ,.Karcie interwencji
Zespolu Wezesnego Reagowania”. Raport zbiorczy interwencji podejmowanych przez
lekarzy ZWR w ciagu roku, powinien zostaé sporzgdzony raz w roku w grudniu i

przekazany do Z-cy Dyrektora ds. Lecznictwa oraz Dzialu Zdrowia Publicznego

4.13 W przypadku organizowania pomocy dzieciom, postgpowanie jest jak wyzej. Jednak
lekarza ZWR ma do dyspozycji personel pielegniarski z OITD uczestniczacego w
udzielaniu pomocy wraz z wymaganym do wieku dziecka wyposazeniem sprzgtu i lekow

ratujacych zycie.

414 W  przypadku gdy podezas  wykonywanych czynnosci  zwigzanych z
organizowaniem/udzielaniem pomocy dojdzie do ekspozycji na krew lub inny
potencjalnie infekcyjny material a osoba ktora udzielita pomocy jest pracownik szpitala
nalezy postgpowaé zgodnie z procedurg P-E-DZB -1/2014 ~Postgpowanie po ekspozycji
na krew i inny potencjalnie infekcyjny materiat mogacy przenosi¢ zakazenia HBV, HCV,
HIV.  Natomiast jezeli osobg udzielajgca pomocy jest osoba postronna nie bedaca
pracownikiem szpitala nalezy wdrozy¢ postepowanie nieswoiste zgodne z w/w procedura
tj.:

* W przypadku ekspozycji skory materialem biologicznym poprzez polecenie tej osobie
umycia skory wodg z mydlem i zdezynfekowania tego miejsca srodkiem do dezynfekcji
skory;

*  wprzypadku ekspozycji blon §luzowych materialem biologicznym plukanie woda.

Dokument nie moze byé zmianizny lub powielany bez zgody 7
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Po zakoriczeniu postepowania nieswoistego nalezy skierowaé osobe po ekspozycji do
Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego, gdzie powinna oczekiwaé na wyniki badan
serologicznych pacjenta od ktorego pochodzil material potencjalnie zakazny.
Skierowanie na w/w badania wystawia lekarz oddziatu ( w tym SOR) do ktérego trafil
pacjent od ktdrego pochodzil material potencjalnie zakazny. Lekarz SOR po ofrzymaniu
wynikéw badan serologicznych przekazuje je osobie po ekspozycji i kieruje t¢ osobe do
Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego im. J. Gromkowskiego przy ul. Koszarowej nr

5 we Wroclawiu.

4.15  Jezeli w trakcie zdarzenia doszlo do zanieczyszczenia Srodowiska szpitalnego, a

zdarzenie mialo miejsce poza oddzialem nalezy wykonaé telefon do LCN, ktory

powiadamia osobg odpowiedzialng za utrzymanie czystodci na terenie szpitala zgodnie z

zalacznikiem nr 4

416 W wyznaczonych miejscach szpitala zgodnie z zalacznikiem nr 5 umieszezone sa

Automatyczne Defibrylatory Zewngtrzne (AED), stuzace Organizujgcemu pomoc
(niemedycznemu i medycznemu) do udzielenia natychmiastowej pomocy, oceny

elektrycznej czynnosci serca i wykonania ewentualnej defibrylacji.

4.17  Dzial Organizacyjny wraz z wspélpraca koordynatora pracy pielggniarek i ratownikow

medycznych ZWR przeprowadza szkolenia dla personelu medycznego i niemedycznego
w zakresie:
organizowania i udzielania pierwszej pomocy

Zespotlu Wezesnego Reagowania

Dokument nie maze by zmieniany lub powielany bez zgody 2
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* resuscytacji krazeniowo-oddechowej.

* W w/w szkoleniach kazdy pracownik powinien uczestniczy¢ raz w roku.

4.18 Ponadto personel Oddzialu Intensywnej Terapii uczestniczy w éwiczeniach
udoskonalajgcych umiejetnosci resuscytacji w warunkach symulacyjnych organizowane przez

koordynatora pracy pielegniarek i ratownikow medycznych ZWR.

5. Odpowiedzialno$é i uprawnienia:

5.1 Kazdy pracownik odpowiedzialny jest do zapoznania sig¢ z procedura oraz do

ostepowania zeodnie 7 ‘eznymi zawartymi w procedurze.
P ) ym

5.2 Kierownik Kliniki Anestezjologii i Intensywnej Terapii — sporzadza roczny raport z

podjetych interwencji przez ZWR.

5.3 Pielggniarka oddzialowa danego oddzialu jest odpowiedzialny za sprawdzenie czy

algorytmy postepowania dostepne sa na oddzialach,

3.4 Dzial Organizacyjny jest odpowiedzialny za przeprowadzenie szkolefi i  éwiczen
symulacyjnych dla personelu medyeznego i niemedycznego w zakresie:

» organizowania i udzielania pierwszej pomocy

* resuscytacji krazeniowo-oddechowej,

» Zespolu Wezesnego Reagowania

» Kazdy pracownik powinien co najmniej raz w roku przej$¢ takie szkolenie z

udokumentowaniem ich odbycia w aktach osobowych - karta szkolen.

Dokument nie maoze byé zmieniany lub powiglany bez zgody g
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5.5 Dzial Logistyki jest odpowiedzialny za umieszczenie na wewnetrznej stronie wszystkich
wydawanych identyfikatoréw numerow telefonéw do lekarza specjalisty ZWR, lekarza

rezydenta ZWR, lekarzy dyzurnych OAIIT oraz LCN.

5.6 W przypadku 0sob obecnie zatrudnionych i posiadajacych identyfikatory za umieszczenie
na ich wewngtrznej stronie numeréw telefonéw do lekarza specjalisty ZWR, lekarza
rezydenta ZWR, lekarzy dyzurmnych OAIIT oraz LCN odpowiedzialni sa kierownicy

komorek organizacyjnych oraz pielegniarki oddziatowe.

5.7 Dzial Utrzymania Obiektu odpowiedzialny jest za wykonanie i umieszczenie
zalaminowanego zalacznika nr 1b do procedury oraz nr 2 do procedury w ilogci i

miejscach wskazanych przez Dziat Organizaciji Opieki nad Pacjentem.

5.8 Kierownicy Komdrek Organizacyjnych, Kierownicy Klinik, Pielegniarki/Polozne
Oddzialowe sq odpowiedzialni za umieszezenie w swoich komoérkach/oddziatach w
miejscach ogélnie dostepnych:

« zalgcznika nr 1 do procedury, zalgeznika nr 1a — w oddzialach pediatrycznych oraz
oddziatach gdzie mogg przebywa¢ dzieci, zalacznika nr 1c (pacjenci neonatologiczni)

oraz zalgeznika nr 2 do procedury.

5.9 Kierownicy Komérek Organizacyjnych, Kierownicy Klinik, Pielegniarki/Polozne

Oddziatowe sg odpowiedzialni za zapoznanie podlegtego personelu z procedura.

5.10  Pielggniarki/Polozne Oddziatowe sa odpowiedzialne za umieszczenie procedury w

teczee Pielggniarki odpowiedzialnej za dyzur.

Deokument nie moze byé zmieniany lub powielany bez zgody 10
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w przypadku zaslabniecia/
pogorszenia stanu zdrowia
pacjentéw znajdujacych sie na
terenie kliniki, poza terenem
kliniki, osob odwiedzajgcych i
pracownikow.

Zasady organizowania pomocy |

WYDANIE nr 3

' Data obowigzywania;

3. 10..2018

6. Dokumenty zwigzane z procedura:

6.1 Karta interwencji Zespolu Wezesnego Reagowania

Dickument nie moze byé zmizniany lub powielany bez zgody

Pelnomocnika ds. Jakosci

11




Standard Akredytacyjny
CMJ

C02.0P2.2,0P3, OP5

PROCEDURA
P-DP-1/2016

UNIWERSYTECKI
SZPITAL KLINICZNY

im, Jans Mikalicza-Radeckicgo
WE WROCLAWIY

¥
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Zasady organizowania pomocy
w przypadku zaslabnigcia/
pogorszenia stanu zdrowia

pacjentéw znajdujacych sie na

terenie kliniki, poza terenem

kliniki, 0sob odwiedzajacych i

WYDANIE nr 3

Data obowigzywania:

pracownikaw.

5. 10 208

Karta interwencji Zespoltu Wezesnego Reagowania
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_ PROCEDURA
Standard Akredytacyjny
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SZPITAL KLINICZNY
C02.0P2.2,0P3, OP5

im, Jana Mikolicra-Radeckiegn
WE WROCLAWIU

Strona 13z 13

WYDANIE nr 3
Zasady organizowania pomocy

w przypadku zaslabniecia/
pogorszenia stanu zdrowia
pacjentéw znajdujgcych si¢ na
terenie kliniki, poza terenem
kliniki, osob odwiedzajacych i
pracownikow,

Data obowigzywania:

H. 10 X3

6.2 Akty Prawne:

Ustawa z dnia 15 lipca 2011 o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz.U.2014 poz.1435z
poZniejszymi zmianami).

Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.U.2015 poz.464 z
pozniejszymi zmianami).

6.3 Literatura:

Opracowano na podstawie wytyeznych Europejskie; Rady Resuscytacji 2015.

7. Zalgcezniki:

7.1 Zal. nr 1 - Resuscytacja wewnatrzszpitalna — oddzialy szpitalne.

7.2 Zal. nr 1a - Podstawowe zabiegi resuscytacyjne u dzieci — oddzialy szpitalne.
7.3 Zal. nr 1b - Podstawowe zabiegi resuscytacyjne — szpital.

7.4 Zal. nr 2 - Algorytm postepowania.

7.5 Zal nr 3 - Wykaz miejsc dla Dzialu Logistyki, w ktérych powinien byé¢ umieszczony
algorytm postepowania.

7.6 Zal. nr 4 - Wykaz 0séb odpowiedzialnych za utrzymanie czystosci w szpitalu.
7.7 Zal. nr 5 - Wykaz miejse, w ktorych znajduje sie AED.

7.8 Zal. nr 6 - Potwierdzenie zapoznania sie z procedurg.

Dokument nie moze byt zmieniany lub powislany bez zgody 13
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Zalacanik nr | do procedury P-DP-1/2016: Zasady organizowania pomocy w przypadku
UNIWERSYTECKI sastabnigria/pogorszenia stanu zdrowia pacjentow snajdujacych sie na terenie kliniki, poza terenem
SZPITAL KLINICZNY  kliniki, osob odwicdzajacych i pracownikow

im. fans Mikolicia-Radeckiepo
WE WROCLAWIL

Utrata przytomnosci / pogorszenie stanu zdrowia pacjenta l

Wolaj o pomoc i ocen stan pacjenta i

)
-G oD G

Wezwij Zespdi
Wczesnego Reagowania ’ Ocef ABCDE
Rozpoznaj | lecz przyczyny
J‘ Tlen, monitorowanie

dostep IV

RKO 30:2
z tlenem i przyrzadami
do udra2niania drég
oddechowych

Wezwij Zespdl Wezesnego

Podiacz elektrody Reagowania, jesli wskazane

defibndatora /monitor.

Wykonaj defibrylacje
jesli wskazana,

Zaawansowane Zabiegi
Resuscytacyjne
gdy przybywa zespdd resuscytacyjny

PrzekaZ pacjenta
Zespolowi resuscytacyjnemu

Algoryim resuscytacji wewngirzszpitaine)
FﬁfﬂEE =drogl oddechows [Arway), oddychanie (Breathing), kradenie (Circulaton), stan naurclogiczmy (Disability), ekspazycia (Exposure)
RKO = resuscytacia kratenkwo-oddechowa

43 5107 sPevkasniay aumkyiy awersped ey

Dokument nie moze by zmieniany lub powislany bez zgody Petnomocnika ds. Jakosci



Zalacznik or la do procedury P-DP-1/2016: Zasady organizowania pomocy w przypadku
1 ~ O A FpE e e gy » . i ; Figr L d : i
UNIWERSYTECKI zaslabnigeia/pogorsienia stanu 2drowia pacjentow mnajdujacych sie na werenie kliniki, poza terenem
SEPITAL KLINICZNY  Kliniki, osob odwiedzajgeych | pracownikow
vt fang Mikubcra-Radeckiego
WE WROCLAW L

Podstawowe zabiegi resuscytacyjne u dzieci

[ DZIECKO NIE REAGUJE? '

{1

‘ Glosno zawolaj o pomoc

1

Udroznij drogi oddechowe i sprawdz GddCChJ

1l

BRAK PRAWIDLOWEGO
ODDECHU

s
17 Wykonaj 5 oddechow ratowniczych

N
BRAK OZNAK
ZYCIA

i

Wykonaj 15 ucisnieé klatki
piersiowej

Il

Wykonaj RKO: 2 oddechy
ratownicze
15 ucisnig¢ klatki piersiowej

11

Po 1 minucie RKO
wezwij lekarza Zespolu Wezesnego Reagowania:
Lekarz interwencyjny: tel, 9111
lub inny czlonek ZWR tel. 9072, tel. 9154
Dyzurka lekarska w Klinice Anestezjologii i Intensywnej Terapii:
tel. 2311

Opracowano na podstawie wytycznych Europejskiej Rady Resuscytacji 2015

Dekument nie moze byd zmienany lub powielany bez zgody Petnomocnika ds. Jakosci



R_J

E j UNIWERSYTECKI Zalacanik nr [b do procedury P-1DP-1/2016 sasady organizowania pomocy w proypadku

SZPITAL KLINICZNY easlabniccia/pogorszenia stanu zdrowia pacjentow enajdujacych sic na terenie kliniki, poEa lerenem
im. Jana Mikulicaa- Radechiego KNIk, osdb odwicdzajacych i pracownikiw
WE WROCLAWIL

Algorytm podstawowych zabiegéw resuscytacyjnych /
automatycznej defibrylacji zewnetrznej (BLS/AED)

Nie reaguje
i nie oddycha prawidiowo

Zadzwon po Zespot Wezesnego Reagowania
9111

Wykonaj 30 ucisnieé
klatki piersiowej

Wykonaj 2 oddechy
ratownicze

Kontynuuj RKO
w stosunku 30:2

Gdy dostepne AED
- wigcz i wykonuj polecenia

N N U P

5107 Il Jeaniyf sumeysped oy

Dokument nie moze byc zmieniany lub powislany bez zgody Petnomocnika ds. Jakoéei
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Zalgeanik nr ¢ do procedury P-DP-1/2016 zasady

UNIWERSYTECKI organizowania pomocy w przypadky zastabnigcia/pogorszenia

SZPITAL KLINICZNY stanu gdrowia pacjentow znajdujgeyeh sie na terenie kliniki,

im. fana Mikubira-Radeibicgo

W WRCCL AW

powzi terenem kliniki, os6b odwiedzajaeych i pracownikiow

Podstawowe zabiegi resuscytacyjne u noworodka NLS

Osusz
Usun mokre reczniki i okryj
Whyce zegar lub rejestruj ceas

~

Ocen (napiecie)
Oddychanie, czynnosc serca

Jezeli westchnigcia (gﬂ;‘ffr;g] lub brak oddychania
Udroznij drogi oddechowe
Wykonaj 5 oddechdw, upowietrznij pluca
Rozwaz nmri_iJ_{_‘imumnie SpO,

~
Ocen ponownie

Jezeli czynnos¢ serca nie wzrasta
Poszukaj ruchow klatki piersiowej

2 mur: &0Fn
| 3 man. 0%
4 min: B0%
5 mibn: B5%
10 rrin. G0y

L

1L

Jezeli klatka piersiowa nie unosi sie
Ponownie sprawdz ufozenie glowy
Rozwaz udroZnienie drog oddechowych przez 2 osoby
lub inne sposoby zapewnienia droznosci drog oddechowych
Sprobuj ponownie upowietrznic pluca
Rozwaz monitorowanie SpO.

Oicen gdnpwieds

Degg il

Jezeli czynnodé serca nie wzrasta
Poszukaj ruchow klatki piersiowej

41

Jezeli klatka piersiowa unosi sie
Jezeli czynnos¢ serca niebadalna lub wolna (< 60)
Rozpocznij uciskanie klatki piersiowe]
3 ucisnigeia na 1 oddech

Ocen czynnu!&L serca co 30 sek

Jeieli czynnosé serca niebadalna lub wolna (< 60)
wezwij lekarza neonatologa: 71/733 15 26
Lekarz interwencyjny: tel. 662 232 524
Rozwaz dostep dozylny i leki

Dokument nie moze byé zmigniany lub powielany bez zgody Pelmomocnika ds. Jakosc



Zab nr 2 do procedury P-DP-1/2016: Zasady organizowania pomocy W
preypadky zastabnigeia’ pogorszenia stanu zdrowia pacjentow majdujacych sig
na terenie kliniki, poza terenem Kliniki. osoh odwicdzajgeyeh i pracownikow

"r UNIWERSYTECKI
: ’ SZPITAL KLINICANY
b, lamas Mikulicra: Kadeelecpo
WOE W RO AW
Zasady organizowania pomocy w przypadku

zastabniecia/ pogorszenia stanu zdrowia pacjentow
znajdujacych sie na terenie kliniki,
poza terenem kliniki, os6b odwiedzajacych i pracownikow.

Kazdy pracownik USK oraz pracownik ochrony
zobowiazany jest do zorganizowania i udzielenia pomocy
w zakresie posiadanej wiedzy, kompetencji i umiejetnosci

T =y —

Personel medyczny udziela pierwszej Personel niemedyczny udziela pomocy
pomocy medycznej i jesli pomoc ta nie zgodnie z posiadana wiedza |
przynosi skutku lub personel nie umiejetnosciami | powiadamia:
| przewiduje osiqgnig_cie pozadanego | personel medyczny w poblizu zdarzenia,
skutku, powiadamia: : lub jesli to nie jest mozliwe :
Lekarza Zespotu Weczesnego Lekarza Zespotu Wezesnego
Reagowania Reagowania
tel.9111 tel.9111
lub innego czlonka ZWR 9072, 9154 lub innego czlonka ZWR 9072, 9154
lub lekarza dyzurnego OAIIT lub lekarza dyzurnego QAT
tel.: 2311 lub 2320 Tel. 2311 lub 2320

lub LCN | | lub LCN
tel: 71/7331770 lub 662232 549 | tel: 71/7331770 lub 662232 549

| Lekarz ZWR udziela pomocy i jesli zachodzi taka potrzeba, powiadamia SOR o
koniecznosci przewiezienia osoby wymagajacej pomocy na SOR ;
a) lekarz dyzurny SOR tel. 668 324 143 lub 71/733 29 62 lub 71/733 29 61,

b) lekarz inspekcyjny szpitala tel. 668 324 144 lub 71/733 29 62 lub 71/733 29 61
W przypadku braku dostepnosci noszowych SOR -tel. do noszowych

ogolnoszpitalnych 668 324 076 lub 668 324 052

Uwaga : jesli osobg wymagajaca udzielenia pomocy bedzie pacjent USK, wowczas
po zakonczeniu udzielania pomocy, lekarz podejmuje decyzje czy pacjenta
przekazac na oddziat, ktorego jest pacjientem czy przeniesé na inny oddziat np.
OAIIT.

Dokement nie moze byc zmieniany lub powielany bez zgody Pelnomocnika ds. Jakose



SZPITAL KLINICyNY  castabniztia/pogorseenia stany zdrowia pacjentdw znajdujacyeh sie na terenie kliniki, poEa
im. Jana Mikulicrs - Radeshacge  lerenem kliniki, osob adw iedzajgeyeh i pracownikaw
WE WROCE AW L

: ’ UNIWERSYTECK!D Zalgcznik nr 3 do procedury P-DP-1/201 6: Lasady organizowania pomocy w przypadku

Wykaz miejse, w ktorych nalezy umiesci¢ piktogramy z algorytmem postepowania: Zasady
organizowania pomocy w przypadku zaslabnigeia/ pogorszenia stanu zdrowia pacjentiw
znajdujycych sie na terenie kliniki, poza terenem kliniki, osob odwiedzajacych i pracownikéw oraz
algorytmem postepowania w przypadku resuseytacji dla pracownikaw niemedycznych

Budynek H:
H/-1
I. Szatnie personelu
2. Szatnie studentow
H/0
I. Informacja
2. Portiernia
H/1
I. Administracja - hol
H2
I. Administracja - hol
Budynek L,
Li-1
l.Szatnie personelu
Budynek J1
J1/-1
1. Szatnie personelu
J1/0
I. Rejestracja do Pracowni Diagnostycznych
Budynek B/FB
B/FB/-1
I. Szatnie personelu/depozyt rzeczy pacjenta - hol
B/FB/0
1. Hol glowny przy oddzialach
B/FB/1
1. Hol gléwny przy oddzialach
B/FB/2
1. Hol gtéwny przy oddziatach
B/FB/3
I. Hol gtéwny przy oddzialach
B/FB/4
1. Hol glowny przy oddzialach
B/FB/5
1. Hol glowny przy oddziatach
Budynek J
J/-1
I. Sterylizacja - hol
J/0
1. Korytarz przy Zakladzie Radiologii Ogolnej . Zabiegowej i Neuroradiologii — 3 szt.

Budvnek K
K/-1
I. Hol przy aptece szpitalnej

Dokument nie moze byé zmisniany lub powielany bez zgody Pelnomocnika ds. Jakasei



wﬁ
1. Hol przy SOR
K,u

|

Hol glowny przy oddziatach
KJ’Z
- Hol glowny przy oddzialach

5z

L. Hol gléwny przy oddziatach

Budynek A/FA

A/FAJ-1

1. Kaplica, szatnia personelu - hol
A/FA/0

1. Hol gldwny przy oddziatach

A/FA/N
1. Hol gléwny przy oddzialach

A/FA/2
l. Hol gléwny przy oddziatach

A/FA/3
1. Hol gldwny przy oddziatach

A/FA/4
1. Hol gléwny przy oddziatach

A/FA/S
1. Hol glowny przy oddziatach

Dokument nie maze byd zmigniany lub powielany bez zgody Pelnomocnika ds Jakosc



Lalycenik nr 4 do procedury P-DP-1/2016:

UNIWERSYTECKI Zasady organizowania pomocy w przypadku
SZPITAL KLINICZNY zastabmiceia/pogorszenia stanu zdrowia pacjenttw
im lama Mukulbis ta-Hadeshagga .KI'I:1_'ii,|li_ilf|l§.'_'n ch H.Il;: na tereniae :’nli]’llki.
WE WROCH AWIL poza terenem kliniki, osob odwicdzajacyeh |
pracownikdw
Wykaz 0s6b odpowiedzialnych za utrzymanie czystosci w
Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym:
- Utrzymanie czystosci w USK (hol, ciagi komunikacyjne):
1. »  Godz. 6:00 — 15:00 konserwatorzy powierzchni plaskich (kontakt przez

pracownika DEH, numer telefonu: 93-09, 10-38, 885-852-273).

2. o Godz. 15:00 - 19:00 wezwanie salowej z oddzialow - wg opracowanego
harmonogramu  (kontakt z ladami pielegniarskimi). Harmonogram przekazany
Paniom pielggniarkom oddzialowym, na konsole pielggniarskie, do LCN i na
portiernie.

3. ¢ Godz. 19:00 - 7:00 salowa ogdlnoszpitalna nocna (numer telefonu: 91-02, 668-
324-102). W sytuacji braku salowe] nocnej wzywana jest salowa z SOR-u (nr
telefonu: 29-61, 29-62) lub salowa Stacji Dializ (nr telefonu: 15-15, 44-40).

- Utrzymanie czystosci w USK — obszar medyczny: salowe z oddzialu

Za czystosc odpowiada Koordynator ds. Hi gieny Szpitalnej i Transportu Wewnetrznego.

Uwaga: w przypadku braku mozliwoéci skontaktowania si¢ z pracownikami z w/w obszardow decyzje
podejmuje Lekarz Inspekeyjny.

Dokument nie maze byé zmianiany lub powiglany bez zgedy Pelnomocnika ds. Jakosci



UNIWERSYTECKI!I  Zal nr3 doprocedury P-DP-1/2016; Zasady organizowania POMOCy w
SZPITAL KLINICZNY  preypadku zastabnigeia’ pogorszenia stanu adrowia pacjentow znajdujacych sig

lmn. Jara Mikalicsa Raded ko ga na terenie kliniki, pozs lerenem kliniki. osab l‘Jl‘]'-'-'il.:dZ:lpqt}'l.‘h i pracownikow
WE W RO AL L

Wykaz miejse, w ktorych znajduje sie Automatyezny Defibrylator Zewngtrzny (AED):
Budvnek H:

H/0
1. Rejestracja

Budynek L
L1

I. Przychodnia szpitalna

Dokument nie moze byé zrmeniany lub powielany bez zgody Pelnomaocnika ds. Jakosci



t Zatgcenik nr 6 do procedury P-DP-1/2016;

UNIWERSYTECK]I Zasady organizowania pomacy w przypadku 2aslabniecia/pogorszenia
SEPITAL KLINICZNY stanu zdrowia pacjentdw znajdujgcych sie na terenie kliniki,

i, Jand Mikudicss - Radeiliggo poza terenem kliniki, osob odwiedzajgeych i pracownikow
W WROCE AW L

POTWIERDZENIE ZAPOZNANIA SIE Z PROCEDURA

Potwierdzam, ze zapoznalem/lam sie z powyzsza procedura

| 59 5 NAZWISKO I IMIE DATA PODPIS

Dokurnent nie moze byé zmieniany lub powielany bez zoody Pelnomocnika ds. Jakode:



