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POSTANOWIENIA OGOLNE

§1

Niniejszy regulamin okresla organizacje Osrodka Rehabilitacyjno-Postresocjalizacyjnego Stowarzyszenia
SOLIDARI PLUS w Darzewie.

1. Osrodek Rehabilitacyjno — Postresocjalizacyjny w Darzewie dziata w oparciu o Statut ustalony Uchwata
Zarzadu nr Gtéwnego wersja statutu z dnia 16.11.2018
2. Regulamin niniejszy ma na celu zagwarantowanie przestrzegania praw pacjenta okreslonych i

wynikajgcych z przepiséw ustawy z dnia 30 sierpnia 1991r. o zaktadach opieki zdrowotnej (Dz.U. z 2007r. nr 14
poz. 89) oraz odrebnych przepisow.

3. Dyrektor Os$rodka ma obowigzek podania do wiadomosci publicznej poprzez wywieszenie w
widocznym miejscu przepisdw dotyczacych praw pacjenta okreslonych w ust. 2 niniejszego paragrafu.
§2

W sktad Osrodka wchodza:

1. Osrodek Rehabilitacyjno-Postresocjalizacyjny dla oséb Uzaleznionych od Substancji Psychoaktywnych (34
osoby).

2. Schronisko dla oséb bezdomnych. (15 oséb, w tym 12 mezczyzn, 3 kobiety)

3. Hostel (5 oséb)

4. Pion administracyjno-techniczny.

Przepisy prawne obowigzujgce w Osrodku Rehabilitacyjno-Postresocjalizacyjnym Stowarzyszenia Solidarni
PLUS (zatgcznik — przepisy prawne )

Regulaminu organizacyjno - porzgdkowy Osrodka.

§3
llekroé w regulaminie jest mowa o:
1. "Organie zatozycielskim" - nalezy przez to rozumieé¢ Stowarzyszenie ,Solidarni Plus” Zarzad Gtéwny
Wandzin1, 77-300 Cztuchow

§4

Przedmiotem dziatania Osrodka jest realizacja zadan statutowych w zakresie lecznictwa uzaleznienia od
substancji psychoaktywnych.

Osrodek Rehabilitacyjno-Postresocjalizacyjny otacza opiekg osoby uzaleznione od $rodkéw psychotropowych,
nosicieli wirusa HIV, a takze osoby po wielokrotnych prébach leczenia.

1. Do Osrodka przyjmowane sg réwniez osoby uzaleznione z sgdowym nakazem leczenia.

2. Na terenie placéwki istnieje mozliwos¢ odbywania kary ograniczenia wolnosci w Systemie Dozoru
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Elektronicznego.

3. W Osrodku istnieje mozliwos$¢ wykonywania kontrolowanej pracy na cele spoteczne w ramach kary
ograniczenia wolnosci zasgdzonej wyrokiem sadu.

4. Pobyt w osrodku odbywa sie na zasadzie dobrowolnej okreslonej regulaminem osrodka.

5. W osrodku obowigzujg bezwzgledne zasady abstynencji narkotykowej, alkoholowej i wszelkich srodkéw
zmieniajgcych swiadomosc.

6. W osrodku obowigzujg zasady jawnosci, uczciwosci i pracowitosci.

7. Osrodek funkcjonuje na zasadzie spotecznosci terapeutyczne;j.

Osrodek udziela pacjentom swiadczen zdrowotnych nieodptatnie:

1) dostepnymi metodami i srodkami, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej z zakresu terapii i
rehabilitacji uzaleznien oraz psychiatrii.

2) zgodnie z zasadami etyki zawodowej,
3) z nalezytg starannoscia,

4) z poszanowaniem Praw pacjenta.

Osrodek zapewnia nalezytg organizacje i dostepnos¢ do udzielanych swiadczen zdrowotnych na warunkach

okre$lonych w umowie o udzielanie $wiadczen zdrowotnych z Narodowym Funduszem Zdrowia.
§5

Osrodek informuje pacjentéw o czasie oczekiwania na Swiadczenie terapeutyczno — rehabilitacyjne.
§6

Pacjenci majg prawo do informacji o godzinach pracy oséb, ktdre udzielajg Swiadczen zdrowotnych
w Osrodku, tak terapeutycznych, jak i medycznych.

§7
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Pacjenci przyjmowani sg do Osrodka na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza.

§8
Pacjentowi z diagnozg psychiatryczng przyjetemu do Osrodka zapewnia sie bezptatnie leki.

§9
Lekarz Osrodka moze kierowac pacjentdow na bezptatne badania diagnostyczne i leczenie do innych placéwek
medycznych, z ktérymi Osrodek zawart umowe o udzielanie tych swiadczen zdrowotnych lub po uprzednim
porozumieniu sie z tg placéwka.

§10
Zaopatrzenie w Srodki pomocnicze przystuguje pacjentowi na zlecenie lekarza Osrodka bezptatnie.

§11

Pacjentowi na podstawie zlecenia lekarza przystuguje finansowany przez Osrodek przejazd do Zaktadu opieki
zdrowotnej udzielajgcego swiadczen we wiasciwym zakresie i z powrotem w przypadkach:

1) koniecznosci podjecia natychmiastowego leczenia w innym Z0Z-ie,

2) wynikajacych z potrzeby zachowania ciggtosci leczenia.

§12
| Pacjent ma prawo do:

1) $wiadczen zdrowotnych odpowiadajgcych wymaganiom wiedzy zakresu terapii, rehabilitacji z zakresu
terapii i medycyny

2) informacji o swoim stanie zdrowia,

3) wyrazenia zgody na udzielenie okreslonych swiadczen zdrowotnych lub ich odmowy, po uzyskaniu
odpowiedniej informacji

4) intymnosci i poszanowania godnosci w czasie udzielania swiadczen zdrowotnych

IIl. Pacjent przebywajgcy w Osrodku ma réwniez prawo do:
1) a) kontaktu osobistego, telefonicznego lub korespondencyjnego z osobami z zewnatrz, zgodnie z
Programem Merytorycznym Osrodka

2) b) opieki duszpasterskie;j.

§13
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1. Osrodek prowadzi dokumentacje medyczng oséb korzystajgcych ze swiadczen zdrowotnych.

2. Odrodek zapewnia ochrone wszelkich danych pacjenta zawartych w dokumentacji zgodnie z
obowigzujgcymi przepisami RODO.

3. Placéwka udostepnia dokumentacje wedtug zasad okreslonych Zarzadzeniem Dyrektora w oparciu o
obowigzujgce przepisy.

ROZDZIAL 11
CELE | ZADANIA OSRODKA

Przedmiotem dziatania Osrodka jest realizacja zadan statutowych w zakresie lecznictwa uzaleznienia od
substancji psychoaktywnych oraz wspieranie oséb bezdomnych i wykluczonych spotecznie

CELE:

1. Dziatania na rzecz oséb niepetnosprawnych

2. Przeciwdziatanie rozprzestrzeniania sie AIDS

3. Dostarczenie spotfeczenstwu rzetelnej wiedzy na temat AIDS

4. Podejmowanie dziatan w kierunku ztagodzenia urazow w sferze psychicznej, moralnej i spotecznej wsréd
0s6b zakazonych i ich otoczenia

5. Przeciwdziatanie narkomanii

6. Ochrona i promocja zdrowia

7. Dziatalnos¢ charytatywna

8. Dziatalnos¢ na rzecz mniejszosci

9. Promocja zatrudnienia i aktywizacji zawodowej 0séb wykluczonych spotecznie i zagrozonych wykluczeniem
spotecznym

10. Dziatalnos¢ na rzecz réwnych praw kobiet i mezczyzn
11. Ochrona praw dziecka, w szczegélnosci zyjgcego z HIV
12. Dziatalnos$¢ wspierajgca spotecznosci lokalne

13. Wspieranie nauki, oswiaty, edukacji i wychowania

14. Wspieranie kultury, ochrony débr tradycji, w szczegdlnosci tradycji mniejszosci oraz tradycji regionalnych
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15. Wspieranie dziatalnosci z zakresu szeroko pojetej ekologii, ochrony flory i fauny oraz dziedzictwa
przyrodniczego (ochrona réznorodnosci biologicznej)

16. Wspieranie kultury fizycznej i sportu
17. Wspieranie porzadku i bezpieczenstwa publicznego oraz przeciwdziatanie zjawiskom patologicznym

18. Wspieranie dziatai na rzecz integracji europejskiej i wspodtpracy ze spoteczeristwami i krajami spoza Unii
Europejskiej

19. Wspieranie organizacji wolontariatu krajowego i miedzynarodowego

ROZDZIAL 111

PRZEPISY SZCZEGOLNE
DLA PACJENTOW PRZEBYWAJACYCH W OSRODKU
| Zasady przyjecia:

Termin przyjecia do osrodka ustalany jest po wczesniejszej konsultacji telefonicznej i wpisaniu na liste
pacjentdw oczekujgcych na przyjecie do osrodka.

Po oméwieniu terminu przyjecia nalezy zgtosic sie do osrodka w godzinach 7:00 do 15:00 od poniedziatku do
piatku.

1. Tryb postepowania przy przyjeciu do osrodka:
a) osoba nowo przyjeta zobowigzana jest:
- poddania sie kontroli SOM w celu sprawdzenia trzezwosci, w przypadku stwierdzenia spozycia $Srodkow
odurzajgcych osoba taka nie bedzie przyjeta,
- do podania danych osobowych, formacji o stanie zdrowia i dotychczasowe]j karalnosci, a takze obecnej
sytuacji prawnej,

- przedstawienia na forum spotecznosci, rodzaju uzaleznienia i motywacji do podjecia leczenia,
b) w przypadkach uzasadnionych osoba zobowigzana jest poddac sie przeszukaniu celem sprawdzenia, czy nie
posiada przy sobie srodkéw odurzajgcych lub innych niedozwolonych przedmiotéw.

2. Po przyjezdzie do osrodka nalezy zapoznac sie z dokumentami okreslajgcymi prawa i obowigzki pacjenta

oraz procedurami obowigzujgcymi w naszym osrodku. Kazdy pacjent podpisuje Kontrakt terapeutyczny
dotyczacy uczestnictwa w programie leczenia uzaleznienia od srodkéw psychoaktywnych.

Il Zasady porzadkowe.
1. mieszkaniec osrodka nie moze:
- zazywac srodkow psychoaktywnych

- spozywac alkoholu
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- dokonywad autoagresji

- samowolnie zmieniaé stanowiska pracy, miejsca wykonywania zaleconej czynnosci

- wychodzi¢ poza osrodek bez zgody terapeuty dyzurnego

- dla mieszkancow schroniska obowigzuje zeszyt wejs¢ / wyjsé

- posiadaé w pomieszczeniach mieszkalnych naczyn bedacych na wyposazeniu kuchni i stotéwki

- pali¢ tytoniu i e- papieroséw na terenie placéwki poza wyznaczonymi miejscami

- dopuszczac sie kradziezy rzeczy bedgcych wtasnoscig osrodka i jego mieszkarncéow

- dopuszczac sie zachowan agresywnych w postaci stéw i zwrotdw obelzywych naruszajgcych godnos¢ dobra
osobiste drugiego cztowieka, jak rowniez zachowan agresywnych majgcych postac naruszen nietykalnosci
fizycznej innych oséb

2. Pacjent zobowigzany jest do:

- otwartosci na informacje pochodzgce od cztonkéw spotecznosci

- poddania sie kontroli SOM w razie zaistniatej koniecznosci

- uczestniczenia w terapii indywidualnej, terapii grupowej, spotecznosciach terapeutycznych takze w zajeciach
przewidzianych w programie terapeutycznym osrodka

- dbac o higiene osobistg, a takze o nalezyty stan czystosci pomieszczen, w ktdrych przebywa oraz stan ich
wyposazenia

- poddania sie okresowym kontrolom czystosci higieny osobistej oraz badaniom lekarskim

- przestrzegania ciszy nocnej w godz. Od 23.00 do 6.00

- rozwijac sie i pracowac nad sobg w ramach indywidualnych planéw leczenia uktadanych przy wspétpracy
spotecznosci i terapeutdw, uwzgledniajgc miedzy innymi: prace nad wtasnymi problemami psychologicznymi,

rozwdj zainteresowan, nauke, podnoszenie wtasnych kwalifikacji zawodowych, nabywania nowych
umiejetnosci przydatnych w zyciu

3. Pacjent ma prawo do:
- otwartego wyrazania swoich mysli i uczuc
- mowienia o swoich problemach i stabosciach

- popetniania btedéw
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-przyznawania sie, ze czegos nie umie, nie potrafi
- Zmieniania sie i rozwijania

- zwracania sie o wszelka pomoc

- korzystania z pomocy zespotu terapeutycznego

- petnej akceptacji i poszanowania swej osoby niezaleznie od wartosci i wyznawanych pogladdw, pfci, wieku,
wyksztatcenia, wygladu i sposobu postepowania

Mieszkancy osrodka tworzg spotecznosc terapeutyczng, w ktdrej powinni wypracowac klimat wzajemnej
zyczliwosci, tolerancji i poszanowania godnosci osobistej.

Wszystkie zagadnienia dotyczace biezgcych spraw zwigzanych z funkcjonowaniem placéwki, jak rowniez
osobiste problemy mieszkancéw sg rozpatrywane na forum spotecznosci.

We wszystkich sprawach dotyczacych spotecznosci decyduje sama spotecznosé. W sytuacji, gdy kierownik
merytoryczny lub terapeuta dyzurny uznajg decyzje za nieprzemyslang lub niedojrzatg mogg wstrzymac lub
zmienic jej wykonanie.

Spotkania, w ktérych biorg udziat wszyscy mieszkarncy osrodka musza odbywad sie w obecnosci terapeuty
petnigcego dyzur.

Decyzje podejmowane przez spotecznos¢, podejmowane sg wiekszoscig gtoséw. W gtosowaniu nie uczestniczg
osoby bedace bez prawa do gtosowania.

W porannych odprawach biorg udziat wszyscy pacjenci. W trakcie odprawy mogg by¢ rozstrzygane sprawy
niewymagajgce zwotywania spotecznosci.

Spotecznos¢ Osrodka moze zwotac: kierownik merytoryczny, dyzurny terapeuta, kazdy mieszkaniec, jezeli
uzna, ze dana sprawa wymaga rozstrzygniecia na spotecznosci.

Z uczestniczenia w spotecznosci Osrodka lub udziatu w codziennej odprawie moga zwolni¢ tylko i wytgcznie
kierownik merytoryczny lub terapeuta dyzurny.

§1
W przypadku stwierdzenia braku podstaw do przyjecia do Osrodka (pacjent pod wptywem $rodkéw
psychoaktywnych, alkoholu) terapeuta dyzurny moze odmadwic przyjecia, informujac pacjenta o toku dalszego

postepowania. W dokumentacji medycznej (elektronicznej) dokonywana jest adnotacja dotyczaca przyczyny
odmowy.

§2

1. W czasie pobytu w Osrodku pacjent moze ztozy¢ do depozytu w sejfie osrodka znajdujgcym sie w oddziale
terapeutycznym.

2. Zaktad nie odpowiada za przedmioty wartosciowe i pienigdze zatrzymane przez pacjenta.
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§3

Pacjent po przyjeciu do Osrodka na zlecenie terapeuty dyzurnego moze zosta¢ poddany zabiegom sanitarno —
higienicznym.

§4
Osrodek zapewnia przyjetemu pacjentowi:
1) swiadczenia zdrowotne,

2) pomieszczenie mieszkalne i wyzywienie odpowiednie do stanu zdrowia.

§5

. Pacjent przebywajacy w Osrodku zobowigzany jest do:

1) stosowania sie do zalecen personelu terapeutycznego i medycznego,

2) przestrzegania zasad i norm panujgcych w Osrodku,

3) odnoszenia sie z szacunkiem do innych pacjentéw i personelu,

4) dbatosci o higiene osobista, porzadek w swoim otoczeniu,

5) zachowania catkowitej abstynencji od wszelkich srodkéw psychoaktywnych na terenie osrodka,
6) nieoddalania sie z Osrodka bez pozwolenia personelu terapeutycznego,
7) uczestnictwa w ergoteranpii,

8) uczestnictwa w terapii indywidualnej, grupowej, zajeciowej w spotecznosciach terapeutycznych zgodnie z
programem terapeutycznym.

Il. Pacjent ponosi materialng odpowiedzialnos¢ za szkody przez niego wyrzadzone.
Ill. W razie razgcego naruszania Regulaminu Osrodka pacjent moze by¢ wypisany z placédwki.
§6

Pacjent ma prawo do kontaktu telefonicznego i korespondencyjnego z osobami z zewnatrz (po wczesniejszym
uzgodnieniu), z ogdlnodostepnego telefonu, a w wyjgtkowych przypadkach réwniez z telefonu stuzbowego.

§7

1. Odwiedziny pacjentéw przebywajgcych w Osrodku odbywajg sie w porozumieniu z Kierownikiem
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merytorycznym oraz terapeuta prowadzgcym.

2. W indywidualnych przypadkach, jezeli zagraza to pacjentowi lub jego bliskim Kierownik Merytoryczny lub
upowazniony pracownik moze ograniczy¢ prawo pacjenta do kontaktu osobistego z osobami z zewnatrz.

§8

Pacjent ma prawo do opieki duszpasterskiej duchownego i wyznawanej przez siebie religii oraz umozliwienia
uczestniczenia w obrzedach religijnych.

§9

Pacjent ma prawo zada¢, aby w sytuacji pogorszenia sie jego stanu zdrowia Osrodek niezwtocznie zawiadomit
wskazane osoby, instytucje, przedstawiciela ustawowego, opiekuna faktycznego czy duchownego wyznawanej
religii.

§10

Informacje o stanie zdrowia pacjenta udziela Kierownik merytoryczny lub terapeuta dyzurny osobom
wskazanym w o$wiadczeniu.

§11

Pacjent ma prawo zgtoszenia sprzeciwu pobrania po jego Smierci komoérek, tkanek i narzagdéw w innym celu
niz ustalenia przyczyny jego zgonu i oceny postepowania leczniczego.

§12

I. Wypisanie pacjenta z Osrodka, jezeli przepisy szczegdlne nie stanowig inaczej, nastepuje:

1) gdy stan zdrowia nie wymaga dalszego leczenia w Osrodku,

2) na zadanie pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego,

3) gdy pacjent przebywajgcy w Osrodku w sposdb razgcy narusza zasady i normy panujgce w placowce.

II. Jezeli przedstawiciel ustawowy zgda wypisania z Osrodka pacjenta, ktérego stan zdrowia wymaga dalszego
leczenia Dyrektor lub osoba przez niego upowazniona moze odmodwié¢ wypisania do czasu wydania w tej
sprawie orzeczenia przez witasciwy sad, chyba ze przepisy szczegdlne stanowig inaczej. Wiasciwy sad
zawiadomiony jest niezwtocznie o odmowie wypisania z osrodka i o przyczynach odmowy.

lll. Pacjent wystepujgcy o wypisanie z Osrodka na wtfasne zadanie jest informowany przez terapeute
dyzurnego o mozliwych nastepstwach zaprzestania leczenia. W przypadku opuszczenia placéwki terapeuta
sporzadza adnotacje w dokumentacji medycznej.

ROZDZIAL IV

ZASADY OPUSZCZANIA OSRODKA, PRZYJAZDY | WIZYTY OSOB Z ZEWNATRZ

1. Osoba wychodzaca poza teren osrodka zobowigzana jest zgtosi¢ wyjscie dyzurnemu terapeucie, uzyskac
jego zgode oraz wypisac sie do zeszytu wyjs¢ z podaniem celu wyjscia i godzine powrotu.
2. Kazdorazowy powrdt osoby do osrodka niezaleznie od czasu na jaki ona go opuscita wymaga zgtoszenia
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do dyzurnego terapeuty i SOM celem sprawdzenia trzezwosci.

W osrodku nie ma mozliwosci odwiedzin przez osoby pozostajgce w uzaleznieniu od srodkéw
psychoaktywnych.

W przypadku wyjazdu do lekarza lub zatatwienia sprawy urzedowej, osoba winna na 1 dzien przed
planowanym wyjazdem poinformowac o tym kierownika pracy, uzyskac jego zgode, a nastepnie zgtosié
fakt wyjazdu terapeucie petnigcym dyzur.

Wypisy pacjentow z osrodka odbywajg sie zgodnie z zaistniatymi sytuacjami.

§1

Osoby odwiedzajgce pacjenta, ktére nie stosujg sie do postanowien niniejszego regulaminu albo do
wskazowek personelu, mogg zosta¢ wydalone z Osrodka oraz pozbawione mozliwosci odwiedzania pacjenta.

ROZDZIAL V

ORGANIZACJA WEWNETRZNA OSRODKA REHABILITACYJNO-POSTRESOCJALIZACYIJNEGO

§1

Osrodek udziela swiadczen leczniczych w zakresie przewidzianym dla placéwek otwartego lecznictwa
odwykowego. Osrodek swiadczy opieke catodobowsa.

Dyrektor ma nienormowany czas pracy.

Pracownicy administracyjno-techniczni pracujg w godzinach od 7 do 15®od poniedziatku do pigtku.
Pracownicy grupy terapeutycznej wykonujgcy zawdd medyczny pracujg w systemie zmianowym wg
opracowanych grafikdw miesiecznych.

Do zadan Osrodka nalezy w szczegdlnosci:

Stacjonarne leczenie oséb uzaleznionych od substancji psychoaktywnych.

Zapewnienie opieki zdrowotnej, socjalno-bytowej oraz prawnej oséb przebywajgcym na terenie
osrodka.

Wspotpraca z placéwkami zajmujacymi sie rozwigzywaniem problemdw osdb uzaleznionych od
substancji psychoaktywnych.

§2

Pracownicy merytoryczni (specjalisci terapii uzaleznien, instruktorzy terapii uzaleznien, psycholog,) pracujacy
w osrodku zobowigzani sg do:

a)
b)
c)
d)
e)
f)

Przyjmowania osdb kierowanych do Osrodka

Sformutowania diagnozy klinicznej w oparciu o badania psychologiczne.

Oddziatywania psychologicznego w trakcie badania, majgcego cel motywujacy do terapii.

Stosowanie odpowiedniej terapii z uwzglednieniem diagnozy.

Podejmowania dziatan zwigzanych z prowadzeniem warsztatéw, treningdw zajec¢ psychoedukacyjnych.
Wspodtpracy z innymi instytucjami i organizacjami zwigzanymi z przeciwdziataniem narkomanii na
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terenie catego kraju.

g) Prowadzenie prawidtowo dokumentacji medycznej obowigzujgcej w jednostce.
§3

Pacjenci zgtaszajacy sie do osrodka pod wptywem substancji psychoaktywnych nie bedg przyjmowani.
§4

Na terenie osrodka zabrania sie spozywania alkoholu, srodkéw psychoaktywnych.
§5

Indywidualne terminy przyje¢ pacjentow beda ustalane poprzez rejestracje elektroniczna na stronie
internetowe]j osrodka oraz telefonicznie z pracownikiem.

§6
Informacje dotyczace terapii grupowej i innych zaje¢ organizowanych dla pacjentéw znajdujg sie na tablicy
informacyjnej zamieszczonej w holu budynku gtéwnego.

§7
Grupowe zajecia psychoterapeutyczne prowadzg poszczegdlni pracownicy merytoryczni wg odrebnego
harmonogramu.

§8
W sprawie skarg i wnioskow Dyrektor Osrodka przyjmuje od poniedziatku do pigtku w godzinach
od 8% do 12,

§9

Regulamin nie narusza praw pacjentéw okreslonych w obowigzujgcych przepisach prawa.

ROZDZIAL VI
ZASADY UDZIELANIA SWIADCZEN MEDYCZNYCH
§1
Gtéwnym odbiorcg Swiadczen zdrowotnych wykonywanych przez Osrodek jest Pacjent.
§2
Prawa i obowigzki pacjentéw okresla:
1. Karta Praw Pacjenta stanowigca Zatacznik nr 1 niniejszego Regulaminu.

Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2012 r., poz. 159)
Dz.U.z2012r., poz. 159

https://isap.sejm.gov.pl/isap.nsf/download.xsp/WDU20120000159/0/D20120159.pdf

2. Prawa pacjenta okreslone w ustawie o ochronie zdrowia psychicznego z 1994r. stanowigca Zatgcznik
nr 2 niniejszego Regulaminu.

https://isap.sejm.gov.pl/isap.nsf/download.xsp/WDU19941110535/U/D19940535Lj.pdf
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3. Prawo do swiadczen opieki zdrowotnej poza kolejnoscig i bez skierowania. Zatacznik nr 3
(http://nfz-szczecin.pl/7m36s poza kolejnoscia.htm)

4, Kontrakt terapeutyczny stanowigcy Zatgcznik nr 4 niniejszego Regulaminu.
§3

W sytuacji nagtego pogorszenia stanu zdrowia pacjenta, terapeuta dyzurny wzywa Zespét Panstwowego
Ratownictwa Medycznego (999/112)

§4

Postepowanie w przypadku zgonu pacjenta w Osrodku okresla Zatgcznik nr 5 niniejszego Regulaminu.

ROZDZIAL VII

ZARZADZANIE | NADZOR

§1
Dyrektor Zaktadu:
1. ponosi odpowiedzialno$¢ za zarzgdzanie Zaktadem.
2. kieruje Zaktadem i reprezentuje go na zewnatrz.

3. jest przetozonym wszystkich pracownikéw.

§2

1. Dyrektorowi Osrodka bezposrednio podlegaja: Kierownik Merytoryczny, Specjalisci terapii uzaleznien,
Instruktorzy terapii uzaleznien, Gtdwna Ksiegowa oraz wszystkie jednoosobowe stanowiska pracy.

2. Dyrektor moze upowazni¢ swojego zastepce, za zgodg Organu Zatozycielskiego do wykonywania w

sposdb ciggly w jego imieniu okreslonych czynnosci faktycznych i prawnych, przekraczajgcych zakres ich
obowigzkéw. Petnomocnictwo wymaga formy odpowiedniej do rodzaju czynnosci prawnych.

§3
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Do zadan Dyrektora Zaktadu nalezy w szczegdélnosci:

1. Podejmowanie decyzji wynikajacych ze stosunku pracy, w tym: zatrudnianie, awansowanie, nagradzanie,
karanie, rozwigzywanie stosunku pracy, podpisywanie uméw, podpisywanie pism kierowanych do witadz
samorzgdowych.

2. Rozstrzyganie sporéw kompetencyjnych pomiedzy pracownikami.

3. Zapewnienie planowanej i zorganizowanej pracy w zaktadzie.

4. Wyznaczanie zadan dla zespotu lub poszczegdlnych pracownikéw w obszarze komérek organizacyjnych
( odziat dla 0séb uzaleznionych, schronisko dla bezdomnych, hostel).

5. Analiza poziomu kwalifikacji pracownikow.

6. Analiza racjonalnosci stanu i struktury zatrudnienia.
7. Realizacja zalecen pokontrolnych.

8. Rozpatrywanie skarg i wnioskow.

9. Zawierairozwigzuje umowy o prace oraz umowy cywilno prawne.
Dyrektor ponosi odpowiedzialnos¢ za catoksztatt dziatalnosci zaktadu, a w szczegélnosci za:

1. Organizacje i zarzagdzanie Osrodkiem.
2. Poziom dziatalnosci leczniczo — profilaktycznej Osrodka.
3. Dyscypline pracy, przestrzeganie regulaminu pracy, przepisdw bezpieczenstwa i higieny pracy.

ROZDZIAL VIII
OGOLNE OBOWIAZKI, UPRAWNIENIA | ODPOWIEDZIALNOSC PRACOWNIKOW
§1

Zakresy zadan, odpowiedzialnosci i uprawnien pracownikdéw stanowig zatgczniki do umoéw o prace oraz uméw
o $wiadczenie ustug.

ROZDZIAL IX
PIECZECIE

§1
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1. W Osrodku stosuje sie nastepujgce wzory pieczatek (zatgcznik nr 7)
- pieczatki firmowe Osrodka

- imienne pieczatki funkcyjne
- pieczatki pomocnicze (NIP, REGON itp.)

- pieczatki projektowe

2.  Wzory obowigzujgcych w Osrodku pieczatek zatwierdza Dyrektor Osrodka.

3.  Pieczatki musza by¢ odpowiednio zabezpieczone przed kradziezg badZ wykorzystaniem ich przez
nieodpowiednie osoby.

ROZDZIAL X

WYKAZ REGULAMINOW PORZADKOWYCH

§1

Wykaz regulaminéw porzgdkowych oraz zatgcznikéw regulujgcych funkcjonowanie Osrodka:

1. Karta Praw Pacjenta

2. Prawa pacjenta okreslone w ustawie o ochronie zdrowia psychicznego

3. Karta pacjenta uczestnika programu leczenia uzaleznien od s$rodkéw psychoaktywnych - Kontrakt
terapeutyczny

4, Prawo do swiadczen opieki zdrowotnej poza kolejnoscig i bez skierowania.

5. Regulamin postepowania w przypadku zgonu pacjenta w Osrodku — procedura ISO.

6. Regulamin wynagradzania pracownikow Osrodka Rehabilitacyjno-Postresocjalizacyjnego wraz z
aneksami.

ROZDZIAL XI
POSTANOWIENIA KONCOWE / OPLATY ZA UDOSTEPNIANIE DOKUMENTACII
§1
I. Prawa pacjenta wynikajace z bezposredniego stosowania przepiséw Konstytucji.
1. Kazdy ma prawo do ochrony zdrowia - art. 68 ust. 1.

2. Kazdy obywatel ma prawo do rownego dostepu do Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych na warunkach w zakresie okreslonych w ustawie — art. 68 ust.2



Al

LEUO

wolni od narkotykodw

Il. Prawa pacjenta w Osrodku, o ktérych stanowi ustawa o zaktadach opieki zdrowotnej z 1991r.

1. Pacjent zgtaszajacy sie do zaktadu opieki zdrowotnej ma prawo do natychmiastowego udzielenia mu
Swiadczen zdrowotnych ze wzgledu na zagrozenia zycia lub zdrowia niezaleznie od okolicznosci —art. 7

2. Pacjent w zaktadzie opieki zdrowotnej ma prawo do:

a)

b)

c)

d)

e)

f)

g)

h)

j)

k)

Swiadczen zdrowotnych odpowiadajgcych wymaganiom wiedzy medycznej, a w sytuacji
ograniczonych mozliwosci udzieleni a odpowiednich swiadczen, do korzystania z rzetelnej,
opartej na kryteriach medycznych procedury ustalajacej kolejnos¢ dostepu do swiadczen — art.
19 ust. 1 pkt., art.20 ust.1 pkt.1iart.26

udzielania mu Swiadczen zdrowotnych przez osoby uprawnione do ich udzielania w
pomieszczeniach i przy zastosowaniu urzgdzen odpowiadajgcych okreslonym wymaganiom
fachowym i sanitarnym —art. 9 ust. 1iart.10

informacji o swoim stanie zdrowia - art. 19 ust. 1 pkt. 2,

wyrazenia zgody albo odmowy na udzielenie mu okre$lonych swiadczen zdrowotnych, po
uzyskaniu odpowiedniej informacji — art. 19 ust. 1 pkt.3

intymnosci i poszanowania godnosci w czasie udzielania swiadczen zdrowotnych —art.19 ust.1
pkt. 4,

udostepniania mu dokumentacji medycznej lub wskazania innej osoby, ktéorej dokumentacja ta
moze by¢ udostepniona — art. 18 ust. 3 pkt. 1.

zapewnienia ochrony danych zawartych w dokumentacji medycznej dotyczacej pacjenta —
art.18 ust. 2

dostepu do informacji o prawach pacjenta - art. 19 ust. 6. a ponadto, w zaktadzie opieki
zdrowotnej przeznaczonym dla oséb wymagajacych catodobowych lub catodziennych
Swiadczen zdrowotnych np. szpital, sanatorium — srodkéw farmaceutycznych i materiatow
medycznych — art. 20 ust.1 pkt.2 i art.26, pomieszczenia i wyzywienia odpowiedniego do stanu
zdrowia — art. 20 ust.1, opieki duszpasterskiej — art. 19 ust.3 pkt. 3

dodatkowej opieki pielegnacyjnej sprawowanej przez osobe bliskg lub inng osobe wskazang
przez siebie - art. 19 ust.3 pkt.1

kontaktu osobistego, telefonicznego lub korespondencyjnego z osobami z zewnatrz —art. 19
ust.3 pkt.2

wskazania osoby lub instytucji, ktérg zaktad opieki zdrowotnej obowigzany jest powiadomic o
pogorszeniu sie stanu zdrowia pacjenta powodujgcego zagrozenia zycia albo w razie jego
Smierci —art.20 ust.2 i art.26

wyrazenia zgody albo odmowy na umieszczenie go w tym zaktadzie opieki zdrowotnej —art. 21
ust.1liart.26

wypisania z zaktadu opieki zdrowotnej na wtasne zgdanie i uzyskania od terapeuty informacji o
mozliwych nastepstwach zaprzestania leczenia w osrodku —art. 22 ust. 1 3 oraz art.26

zrédto - Rzecznik Praw Pacjenta
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OPLATY ZA UDOSTEPNIANIE DOKUMENTACII

Nowe przepisy obowigzuja od 4 maja 2019 r. (tego dnia weszta w Zycie ustawa z dnia 21 lutego 2019 r.
o zmianie niektorych ustaw w zwigzku z zapewnieniem stosowania RODO — Dz.U.2019.730).

Podstawa prawng dla nieodptatnego przekazywania dokumentacji medycznej jest art. 28 ust. 2a pkt. 1 w

zw. z ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
(Dz.U.2017.1318 t.j. ze zm.):

“Za udostepnienie dokumentacji medycznej w sposob okreslony w art. 27 ust. 1 pkt 2 i 5 oraz w ust. 3
[ustawy o prawach pacjenta] podmiot udzielajgcy swiadczen zdrowotnych moze pobierac oplate (...)
Oplaty, o ktorej mowa w ust. 1, nie pobiera si¢ w przypadku udostepnienia dokumentacji medycznej:
pacjentowi albo jego przedstawicielowi ustawowemu po raz pierwszy w zgdanym zakresie i w sposob, o
ktorym mowa w art. 27 ust. I pkt 2 i 5 oraz ust. 3 [ustawy o prawach pacjenta].”

ROZDZIAL XII

REGULAMIN DLA PACJENTOW OSRODKA REHABILITACYJNO-POSTRESOCJALIZACYJNEGO W DARZEWIE -
PRZEPISY SZCZEGOLNE DLA PACJENTOW PRZEBYWAJACYCH W OSRODKU

§1

O przyjeciu do Osrodka osoby zgtaszajacej sie lub skierowanej przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego
orzeka pracownik/terapeuta wyznaczony do tych czynnosci, zgodnie z wczesniej ustalonym miejscem.

§2
W przypadku stwierdzenia braku podstaw do przyjecia do Osrodka, pracownik / terapeuta dyzurny moze

odmowié przyjecia, informujgc pacjenta o toku dalszego postepowania. Pracownik / terapeuta sporzadza
odpowiednig adnotacje w ,,dokumentacji elektronicznej”.

§3
1. Pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy lub prawny wyraza pisemng zgode na leczenie w Osrodku.
2. Pacjent przyjety do Osrodka jest niezwtocznie zaznajamiany z zasadami panujacymi w placéwce.

§4

1. W czasie pobytu w Os$rodku pacjent moze ztozy¢ do depozytu posiadane przedmioty wartosciowe i
pienigdze.

2. Zaktad nie odpowiada za przedmioty wartosciowe i pienigdze zatrzymane przez pacjenta.

§5
1. Pacjent po przyjeciu do Osrodka na zlecenie terapeuty dyzurnego moze zosta¢ poddany zabiegom sanitarno
— higienicznym.
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2. Pacjent po przyjeciu do Osrodka przez terapeute dyzurnego kierowany jest w przeciggu 72 godzin do
konsultacji psychiatrycznej i pielegniarskiej celem dalszego pobytu w Osrodku

§6
Osrodek zapewnia przyjetemu pacjentowi:
1) S$wiadczenia zdrowotne,

2) pomieszczenie i wyzywienie odpowiednie do stanu zdrowia.

§7
I. Pacjent przebywajgcy w Osrodku zobowigzany jest do:
1) stosowania sie do zalecen personelu terapeutycznego i medycznego,
2) przestrzegania zasad i norm panujgcych w Osrodku,
3) odnoszenia sie z szacunkiem do innych pacjentdw i personelu,
4) dbatosci o higiene osobistg, porzagdek w swoim otoczeniu,
5) zachowania catkowitej abstynencji od wszelkich srodkéw psychoaktywnych
6) nieoddalania sie z Osrodka bez pozwolenia personelu terapeutycznego.
Il. Pacjent ponosi materialng odpowiedzialnos¢ za szkody przez niego wyrzadzone.
Ill. W razie razgcego naruszania Regulaminu Osrodka pacjent moze by¢ wypisany z placowki
§8

Pacjent ma prawo do kontaktu telefonicznego i korespondencyjnego z osobami z zewnatrz (po wczesniejszym
uzgodnieniu), z ogdlnodostepnego telefonu, a w wyjgtkowych przypadkach réwniez z telefonu stuzbowego.

§9

Pacjent ma prawo do opieki duszpasterskiej duchownego i wyznawanej przez siebie religii oraz umozliwienia
uczestniczenia w obrzedach religijnych.

§10

Pacjent ma prawo zgdac, aby w sytuacji pogorszenia sie jego stanu zdrowia Osrodek niezwtocznie zawiadomit
wskazane osoby, instytucje, przedstawiciela ustawowego, opiekuna faktycznego czy duchownego wyznawanej
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religii.
§11

Informacje o stanie zdrowia udziela pacjentowi badz za jego zgoda najblizszej rodzinie Kierownik
merytoryczny, terapeuta prowadzacy.

§12
Jezeli zachodzi koniecznos¢ wykonania zabiegu operacyjnego lub badan o podwyzszonym ryzyku, a zwtoka
grozitaby pacjentowi utratg zycia, ciezkiego uszkodzenia ciata lub ciezkiego rozstroju zdrowia, oraz ze wzgledu
na stan zdrowia pacjent nie moze wyrazi¢ zgody i nie ma mozliwosci porozumienia sie z jego przedstawicielem

ustawowym lub opiekunem faktycznym, decyzje w sprawie podejmuje terapeuta dyzurny, wpisujac
uzasadnienie w dokumentacji medycznej pacjenta.

§13
I. Wypisanie pacjenta z Osrodka, jezeli przepisy szczegdlne nie stanowig inaczej, nastepuje:
1) gdy stan zdrowia nie wymaga dalszego leczenia w Osrodku,
2) na zadanie pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego,
3) gdy pacjent przebywajgcy w Osrodku w sposdb razgcy narusza zasady i normy panujgce w placowce.
II. Pacjent wystepujacy o wypisanie z Osrodka na wtasne zgdanie jest informowany przez terapeute dyzurnego
o mozliwych nastepstwach zaprzestania leczenia. Pacjent sktada pisemne oswiadczenie o wypisaniu z Osrodka
na wtasne zgdanie. W przypadku braku takiej adnotacji terapeuta sporzadza adnotacje w dokumentacji

medyczne;.

lll. Jezeli pacjent samowolnie opusci Osrodek, terapeuta dyzurny sporzgdza adnotacje w dokumentacji
medycznej i powiadamia policje.

ROZDZIAL XlII

SPRAWY SKARG | WNIOSKOW

§1

Pacjent, jego opiekun lub inna osoba reprezentujgca pacjenta, jezeli uzna, ze jego prawa zostaty naruszone,
moze:

1. Zwrécié sie z interwencjg do bezposredniego przetozonego osoby udzielajgcej Swiadczen zdrowotnych, a
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nastepnie do Dyrektora Osrodka.

2. W razie niezadowalajgcego zatatwienia sprawy, zwrdci¢ sie o rozpatrzenia sprawy przez Rzecznika Praw
Pacjenta, skierowac sprawe do sadu, jezeli uzna, ze w wyniku dziatania lub zaniechania osoby wykonujacej
zawdd medyczny wyrzadzono mu szkode w rozumieniu przepiséw kodeksu cywilnego.

§2
1. Pacjent ma prawo wpisywac skargi i wnioski do ksigzki skarg i zazalen, znajdujgcych sie w Osrodku.
2. Skargi zatatwiane sg w terminie 7 dni od daty przekazania. Skargi wymagajgce doktadnego zbadania
okolicznosci sprawy i wyjasnien rozpatrywane sg najpdzniej w okresie jednego miesigca.
3. Rejestr skarg i wnioskéw prowadzi Dziat Administracyjny Osrodka.

Osoby decydujace sie na podjecie leczenia w Osrodku Rehabilitacjno-Postresocjalizacyjnego w Darzewie

zobowigzane sg do:

1. Utrzymywania petnej abstynencji od wszelkich srodkéw psychoaktywnych.

2. Przestrzegania zakazu agresji wobec siebie, innych oséb i zwierzat.

3. Przestrzegania zakazu uzywania przeklenstw.

4, Aktywnego uczestnictwa we wszystkich zajeciach terapeutycznych przewidzianych w programie
Osrodka.

5. Uczestnictwa w pracy na terenie Osrodka (ergoterapia).

6. Wykonywania zadan zleconych przez personel terapeutyczny np.: - prowadzenie notatek z zajec,
opracowywanie opisowych prac, - terapeutycznych, wypetnianie kwestionariuszy w omawianych
tematach.

7. Zbierania materiatéw terapeutycznych.

8. Zachowania tajemnicy zwigzanej z pracg terapeutyczng innych oséb (nie wynoszenia na zewnatrz
tego, co dzieje sie na zajeciach terapeutycznych, zebraniach spotecznosci).

9. Przestrzegania ustalonego planu dnia.

10. Uczciwosci wiasnej do podejmowanych tematéw (ponoszenia odpowiedzialnosci za to co powiem lub
czego nie powiem).

11. Podejmowania dziatan zwigzanych z rozwojem osobistym.

12. Udzielania innym osobom i przyjmowania informacji zwrotnych.

13. Zwracania sie do innych oséb po imieniu lub pseudonimie akceptowanym przez dang osobe.

14. Unikania plotkowania, dawania rad.

15. Szanowania wypowiedzi, przekonan, poglagdéw innych osdb.

16. Okazywania tolerancji dla wszystkich oséb przebywajgcych na terenie Osrodka.

17. Konstruktywnego reprezentowania Osrodka na zewnatrz.

18. Poddaniu sie badaniom medycznym, psychiatrycznym, psychologicznym, terapeutycznym (o wszelkich
odstepstwach decyduje zespdt terapeutyczny)

19. Przyjmowania lekdw i realizacji innych zalecen lekarskich.

20. Zabrania wszystkich swoich rzeczy przy opuszczaniu Osrodka (placéwka nie ponosi odpowiedzialnosci

za rzeczy pozostawione przez pacjenta).
21. Nieprzyjmowania niczego od oséb wyjezdzajgcych z Osrodka.
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Ponadto:

Terapeuta ma prawo stawia¢ i wetowac wnioski (ostrzezenia o nieprzestrzeganiu regulaminu Osrodka) bez
gtosowania.

Wszelkie decyzje o wczesniejszym wypisaniu z Osrodka podejmuje terapeuta prowadzacy i kierownik
merytoryczny osrodka.

Kontrakt moze ulega¢ modyfikacji ze strony tak pacjentdw, jak i personelu po wczesniejszym
przedyskutowaniu propozycji.

Nieprzestrzeganie kontraktu konczy sie przedterminowym wypisem z Osrodka.

W sprawach nie uregulowanych niniejszym regulaminem majg zastosowanie przepisy zawarte w:

- Ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

- Ustawa o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanej ze sSrodkéw pomocy spotecznej
- Ustawa o dziatalnosci leczniczej

- Ustawa o ochronie danych osobowych

- Ustawa o ochronie zdrowia psychicznego

- Ustawa o zawodzie lekarza i lekarza dentysty

- Ustawa o zawodzie pielegniarki i potoznej

- Zarzadzenie Prezesa NFZ

- Ustawie o zaktadach opieki zdrowotnej z dnia 30 sierpnia 1991 r. (Dz. U. Nr 91, poz. 408 z pdzniejszymi

zmianami)
- Ustawie o zawodzie lekarza z dnia 05 grudnia 1996 r. (Dz. U. Nr 28, poz. 152 z pdzniejszymi zmianami)

- Ustawie o zawodzie pielegniarki i potoznej z dnia 05 lipca 1996 r. (Dz. U. Nr 91, poz. 410 z pdzniejszymi

zmianami)

- Ustawie o ochronie zdrowia psychicznego dnia 19 sierpnia 1994 r. (Dz. U.Nr 111, poz. 535 z pdzniejszymi

zmianami)
* Deklaracji Praw Pacjenta Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO).

- ustawa z dnia 21 lutego 2019 r. o zmianie niektérych ustaw w zwigzku z zapewnieniem stosowania RODO —
Dz.U.2019.730

Wykaz przepiséow prawnych obowiazujgcych Osrodek
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rIEH

wolni od narkotykodw

Rehabilitacyjno-Postresocjalizacyjny w Darzewie Stowarzyszenie Solidarni PLUS

Ustawa z 27.07.20010 systemie ubezpieczen spotecznych (tekst jednolity Dz.U. 2017 poz. 1778, z pdzn.
zm)

Ustawa z dnia 27.08.2004 o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkédw publicznych
(tekst jednolity Dz. U. 2018 poz. 1510 z pdzn. zm)

Ustawa z dnia 15.04.2011 o dziatalnosci leczniczej (tekst jednolity DZ.U.2018 poz. 2190)

Ustawa z dnia 28.04.2011 w sprawie informacji o ochronie zdrowia (tekst jednolity Dz. U. 2017 poz.
1845, z pdzn zm.)

Ustawa z 15.07.2011 o zawodach pielegniarki i potoznej (tekst jednolity DZ. U. 2018 poz 123 z pdzn zm)

- Ustawie o zawodzie lekarza z dnia 05 grudnia 1996 r. (Dz. U. Nr 28, poz. 152 z pdzniejszymi
zmianami)

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 17.05.2012 w sprawie resortowych kodéw identyfikacyjnych
oraz szczegotowego sposobu ich nadawania (tekst jednolity DZ.U. 2019 poz. 173)

Rozporzgdzenie Rady Ministréw z dnia 28.07.2016 w sprawie programu badan statystycznych statystyki
publicznej na rok 2017 (Dz.U. 2016 poz. 1426 z pdzn zm)

Ustawa z dnia 19.08.1994 o ochronie zdrowia psychicznego (tekst jednolity DZ.U. z 2022 poz 2123)
Ustawa z dnia 10.12.2020 o zawodzie farmaceuty (tj. Dz.U. 2022 poz 1873)

Ustawa z dnia 12.03.2004 o pomocy spotecznej (tj. Dz.U.2023 poz 901)

Ustawa z dnia 29.07.2005 o przeciwdziataniu narkomanii (tj. Dz.U. 2023 poz172)

Ustawa z dnia 06.11.2008 o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta Dz.U. z 2012 poz. 159
Ustawa z dnia 10.05.2018 o ochronie danych osobowych

ustawa z dnia 21 lutego 2019 r. o zmianie niektérych ustaw w zwigzku z zapewnieniem stosowania
RODO - Dz.U.2019.730

Ustawa z dnia 27.08.2009 o finansach publicznych

Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 31.08.2022 o rodzajach dokumentacji medycznej DZ.U. 2022
poz 1845

Ustawa z dnia 14.12.2012 o odpadach - ewidencja BDO

Ustawa a dnia 07.12.2017 w sprawie jakosci wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi Dz.U. 2017 poz
2294

Ustawa z dnia 27.04.2001 Prawo ochrony Srodowiska Dz.U z 2022 poz. 2556

Ustawa z dnia 29.09.1994 o rachunkowosci DZ.U.1994 nr 121 poz 591 (ostatnia zamiana 15.02.2023)
Kodeks pracy z dnia 01.01.1974 Dz.U. 1994 nr 24 poz 141 (ostatnia zmiana 26.04.2023)

Krajowy Rejestr Sgdowy

Prawo budowlane (art.62 ustawy) DU Obwieszczenie Marszatka RP z dnia 14.05.2024

- Ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta z dnia 24.04.2009

- Ustawa o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanej ze sSrodkéw pomocy spotecznej - Ustawa z
dnia 27 sierpnia 2004 roku o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
(Dz. U.z2019r., poz. 1373 ze zm.)

- Zarzadzenie Prezesa NFZ — baw.nfz.gov.pl



MRIEL

wolni od narkotykow

Regulamin wchodzi w zycie z dniem podpisania.

Darzewo 26.08.2019



