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Wskazniki zatrudnienia pielegniarek i potoznych w oddziatach szpitalnych po wejsciu w zycie rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia

11 pazdziernika 2018 r. zmieniajgce rozporzqdzenie w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz. U. z 2018 r.,
poz. 2012) oraz rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2019 r. w sprawie zmiany rozporzqdzenia zmieniajgcego rozporzqdzenie

w sprawie swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz. U. z 2019 r., poz. 1196).

Rodzaj komérki organizacyjnej o profilu zachowawczym - udzielanie swiadczen gwarantowanych w trybie hospitalizacji i hospitalizacji planowej

rodzaj komorki organizacyjnej

alergologia

angiologia
choroby pluc

choroby wewnetrzne
choroby zakazne

dermatologia i wenerologia
diabetologia
endokrynologia
gastroenterologia

geriatria

hematologia

immunologia kliniczna

kardiologia

wskazniki zatrudnienia

leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,8 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 16zko
leczenie dorostych — réwnowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,8 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 16zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,8 etatu na 1 t16zko
leczenie dorostych — réwnowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 16zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,8 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 16zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,8 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,8 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,8 etatu na 1 t16zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,8 etatu na 1 t6zko
leczenie osdb, ktore ukonczyty 18 rok zycia — rownowaznik co

uwagi

Przyktady liczenia norm zatrudnienia dla
oddziatéw z osobami dorostymi:

1.

40 tozek x 0,6 etatu na 1 t6zko = 24 etaty.
24 etaty + 4 zespoty = 6 etatow na 1
zmiane.

2.

20 16zek x 0,6 na 1 16zko = 12 etatow.
12 etatow + 4 zespoty = 3 etaty na 1
zmiane.

3.

10 t6zek x 0,6 na 1 t6zko = 6 etatow.
6 etatéw + 4 zespoty = 1,5 etatu na 1
zmiane.

Przy obliczaniu norm zatrudnienia nie
uwzgledniono zwolnien i urlopow
wynikajacych z Kodeksu Pracy.

wymagania formalne:



nefrologia
neurologia
onkologia i hematologia dziecieca

onkologia kliniczna
pediatria

najmniej 0,6 etatu na 1 16zko
leczenie 0sob, ktore nie ukonczyty 18 rok zycia — rOwnowaznik co
najmniej 0,8 etatu na 1 t6zko

- w sali lub salach intensywnego nadzoru kardiologicznego —
pielegniarki — rownowaznik co najmniej jednego etatu na jedno t6zko
intensywnego nadzoru kardiologicznego

leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,8 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,8 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,8 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,8 etatu na 1 t6zko

oddziat intensywnego nadzoru
kardiologicznego z salg lub salami
intensywnego nadzoru kardiologicznego,
albo co najmniej 4 16zka intensywnego
nadzoru kardiologicznego lub oddziat
intensywnej terapii co najmniej 4 t6zkowy
—w lokalizacji

Przyktad liczenia norm zatrudnienia dla
oddziatu 20 t6zkowego bez intensywnego
nadzoru dla dorostych:

20 tozek x 0,6 etatow na 1 16zko = 12
etatow.

12 etatow + 4 zespoty = co najmniej 3
etaty na 1 zmiane.

Przyktad liczenia norm zatrudnienia dla
oddziatu 20 t6zkowego i 4 16zkami
intensywnego nadzoru dla dorostych:

24 16zek x 0,6 etatu na 1 t6zko = 14,4
etatoOw + 4 etaty na 4 t6zka intensywnego
nadzoru.

18,4 etatéw + 4 zespoty = co najmniej 4,6
etaty na 1 zmiane.

25 tozek x 0,8 etatu na 1 t6zko = 20 etatow.



reumatologia
radioterapia/brachyterapia
terapia izotopowa

toksykologia kliniczna

chemioterapia — hospitalizacja

chemioterapia — leczenie jednego dnia

leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,8 etatu na 1 t16zko

leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 16zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 16zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,8 etatu na 1 t6zko

rownowaznik 3 etatow (wydzielonych wytacznie do chemioterapii)

rownowaznik 3 etatow (wydzielonych wytacznie do chemioterapii)

20 etatow + 4 zespoty = co najmniej 5
etatow na 1 zmiane.

organizacja udzielania §wiadczen
catodobowy oddziat szpitalny: onkologiczny,
onkologiczny dla dzieci, onkologii klinicznej,
chemioterapii, ginekologii onkologicznej.
hematologiczny, hematologiczny dla dzieci,
nowotworow krwi, chirurgii onkologicznej,
chorob wewnetrznych, endokrynologiczny,
endokrynologiczny dla dzieci,
gastroenterologiczny, gastroenterologiczny dla
dzieci, gruzlicy i chordb ptuc, gruzlicy i chordb
ptuc dla dzieci, chordb ptuc, choréb ptuc
dziecigcy, pediatryczny, chirurgiczny ogdlny,
chirurgii dziecigcej, otolaryngologiczny,
otolaryngologiczny dziecigcy, urologiczny,
urologiczny dziecigcy, transplantologiczny,
radioterapii

organizacja udzielania Swiadczen

oddziat jednego dnia lub catodobowy oddziat
szpitalny: onkologiczny, onkologiczny dla
dzieci, onkologii klinicznej, chemioterapii,
ginekologii onkologicznej. hematologiczny,
hematologiczny dla dzieci, nowotworéw krwi,
chirurgii onkologicznej, chorob wewnetrznych,
endokrynologiczny, endokrynologiczny dla
dzieci, gastroenterologiczny,



gastroenterologiczny dla dzieci, gruzlicy i
chordb ptluc, gruzlicy i choréb phuc dla dzieci,
chordb ptluc, chordb pluc dzieciecy,
pediatryczny, chirurgiczny ogdélny, chirurgii
dziecigcej, otolaryngologiczny,
otolaryngologiczny dziecigcy, urologiczny,
urologiczny dziecigcy, transplantologiczny,
radioterapii

Liczba personelu pielegniarskiego (na dyzurze) niezb¢dnego dla zapewnienia opieki powinna by¢ ustalana przez swiadczeniodawce z uwzglednieniem:
- profili oraz intensywnosci pracy oddzialow szpitalnych,

- wielko$ci i topografii oddzialéw szpitalnych (system pawilonowy lub kondygnacyjny).

Rodzaj komorki organizacyjnej o profilu zabiegowym - udzielanie §wiadczen gwarantowanych w trybie hospitalizacji i hospitalizacji planowej

rodzaj komorki organizacyjnej wskazniki zatrudnienia uwagi
blok operacyjny obecnos$¢ co najmniej 2 pielegniarek lub potoznych na kazdy stot
operacyjny odpowiadajacg czasowi udzielania §wiadczen okreSlnemu
w harmonogramie pracy
chirurgia dziecieca leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,9 etatu na 1 16zko Przyktad liczenia norm zatrudnienia
dla oddziatu 25 t6zkowego
25 t6zek x 0,9 etatu na 1 t6zko =
22,5 etatu
22,5 etatu + 4 zespoty = co
najmniej 5,62 etatow na 1
zmiane.
chirurgia klatki piersiowej leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 t6zko



chirurgia naczyniowa

chirurgia naczyniowa Il poziom referencyjny
chirurgia ogélna

chirurgia onkologiczna

chirurgia plastyczna

chirurgia szczekowo-twarzowa
kardiochirurgia

neurochirurgia

okulistyka

otolaryngologia, audiologia i foniatria
ortopedia i traumatologia narzadu ruchu

transplantologia kliniczna

urologia

leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,9 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 16zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 16zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 16zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,9 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 16zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,9 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,9 etatu na 1 16zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,9 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 16zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,9 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 16zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,9 etatu na 1 t16zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,9 etatu na 1 16zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,9 etatu na 1 t6zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 16zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,9 etatu na 1 16zko
leczenie dorostych — rownowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 t6zko
leczenie dzieci — rownowaznik co najmniej 0,9 etatu na 1 t6zko

Swiadczeniodawca udzielajacy $wiadczen gwarantowanych, o ktorych mowa w § 3 ust. 1 (wykaz w Zataczniku nr 1 do rozporzadzenia
$wiadczenia w chemioterapii, programy lekowe przystugujace §wiadczeniobiorcy na podstawie art. 15 ust. 2 pkt 15 ustawy), w trybie leczenia
jednego dnia powinien spetnia¢ nastepujace warunki:

- rbwnowaznik co najmniej czeSci wymiaru etatu odpowiadajacy czasowi udzielania $wiadczen okreslonemu w harmonogramie pracy —
pielegniarka lub potozna odpowiednio do zakresu udzielanych §wiadczen.



Wskazniki zatrudnienia w oddzialach anestezjologii i intensywnej terapii, neonatologii, poloznictwa i ginekologii, izbach przyje¢é, szpitalnych oddzialach
ratunkowych oraz wyjazdowego zespotu sanitarnego typu N

rodzaj komorki organizacyjnej

oddzial anestezjologii i intensywnej
terapii/ oddzial anestezjologii i
intensywnej terapii dla dzieci albo
oddzial anestezjologii/oddzial
anestezjologii dla dzieci, w sktad
ktérego wchodzg w szczegdlnosci:
a) stanowiska intensywnej terapii
(dotyczy oddziatu anestezjologii i
intensywnej terapii/ oddziatu
anestezjologii i intensywnej terapii
dla dzieci),

b) stanowiska znieczulenia,

c) stanowiska nadzoru
poznieczuleniowego

wskazniki zatrudnienia

1) rownowaznik co najmniej 2,2 etatu na jedno stanowisko
intensywnej terapii - pielggniarka anestezjologiczna

2) w przypadku udzielania §wiadczen zdrowotnych z zakresu
anestezji dodatkowo: réwnowaznik co najmniej 1 etatu

3) bezposredni nadzor nad pacjentem w sali nadzoru
poznieczuleniowego prowadzg pielegniarki anestezjologiczne,
ktérym nalezy zapewni¢ srodki techniczne umozliwiajace staty
kontakt z lekarzem specjalistg anestezjologii i intensywnej
terapii

4) stosunek liczby pielegniarek anestezjologicznych w sali
nadzoru poznieczuleniowego na kazdej zmianie do liczby
faktycznie obtozonych stanowisk nadzoru poznieczuleniowego
nie powinien by¢ nizszy niz 1:4

5) ustala si¢ trzy poziomy intensywnosci opieki pielegniarskiej
na stanowiskach intensywnej terapii w oddziatach anestezjologii
i intensywnej terapii:

a) najnizszy poziom opieki - potrzeba ciggltego monitorowania z
powodu zagrozenia niewydolnoscig narzadowa — co najmniej 1
pielegniarka na 3 stanowiska intensywnej terapii na zmiang,

b) posredni poziom opieki - pacjent z 1 niewydolno$cia
narzadowa, ktora bezposrednio zagraza zyciu i wymaga
mechanicznego lub farmakologicznego wspomagania czynnos$ci
narzadow — co najmniej 1 pielegniarka na 2 stanowiska
intensywnej terapii na zmiane,

C) najwyzszy poziom opieki - pacjent z co najmniej 2
niewydolno$ciami narzgdowymi, ktdre bezposrednio zagrazaja
zyciu 1 wymagaja mechanicznego lub farmakologicznego

uwagi

na podstawie rozporzadzenia Ministra Zdrowia

z dnia 29 grudnia 2018 r. w sprawie standardu
organizacyjnego opieki zdrowotnej w dziedzinie
anestezjologii i intensywnej terapii (Dz. U. z 2016 .,
poz. 2218)

warunki ogo6lne dla wszystkich poziomow
referencyjnych.

Przyktad liczenia norm zatrudnienia dla oddziatu 15
stanowiskowego IT.

15 stanowisk IT x 2,2 etatu na 1 stanowisko = 33
etaty.

33 etaty + 4 zespoly = co najmniej 8,25 etatow na 1
zmiang. Przy obliczaniu norm zatrudnienia nalezy
uwzgledni¢ poziomy intensywnosci opieki
pielegniarskiej oraz stanowiska nadzoru
poznieczuleniowego.

W przypadku udzielania §wiadczen z zakresu
anestezji dodatkowo nalezy zapewni¢ rownowaznik
co najmniej 1 etatu na stanowisko.



1. anestezjologia i intensywna
terapia - pierwszy poziom
referencyjny

2. anestezjologia i intensywna
terapia - drugi poziom
referencyjny

wspomagania czynno$ci narzagdéw — co najmniej 1 pielegniarka

na 1 stanowisko intensywnej terapii na zmiane.

Leczenie dorostych: warunki szczegolowe
- co najmniej 4 stanowiska intensywnej terapii

- wyodrebniona catodobowa opieka pielegniarska — na kazdej

zmianie co najmniej 1 pielegniarka anestezjologiczna, z

uwzglednieniem szczegotowych poziomdéw intensywnosci

opieki okreslonych w pkt 5 Organizacja udzielania $wiadczen, w

czesci |

Leczenie dzieci:

- cO najmniej 4 stanowiska intensywnej terapii, w tym co
najmniej 1 dla noworodkow

- wyodrebniona catodobowa opieka pielegniarska — na kazdej
zmianie co najmniej 1 pielegniarka anestezjologiczna, z
uwzglednieniem szczegdélowych poziomow intensywnosci
opieki okreslonych w pkt 5 Organizacja udzielania $wiadczen, w
czesci |

Leczenie dorostych: warunki szczegolowe
- CO najmniej 6 stanowisk intensywnej terapii

- wyodrebniona catodobowa opieka pielegniarska — na kazdej
zmianie co najmniej 1 pielegniarka anestezjologiczna, z
uwzglednieniem szczegdlowych poziomow intensywnosci
opieki okreslonych w pkt 5 Organizacja udzielania $wiadczen, w
czesei |

Leczenie dzieci:

- Co najmniej 6 stanowisk intensywnej terapii, w tym co
najmniej 3 dla noworodkow

- wyodrebniona catodobowa opieka pielggniarska — na kazdej
zmianie co najmniej 1 pielegniarka anestezjologiczna, z



3. anestezjologia i intensywna
terapia - trzeci poziom
referencyjny

neonatologia

neonatologia — drugi poziom
referencyjny

uwzglednieniem szczegdlowych poziomow intensywnosci
opieki okreslonych w pkt 5 Organizacja udzielania §wiadczen, w
czescei |

Leczenie dorostych:

- Co najmniej 8 stanowisk intensywnej terapii

- wyodrebniona catodobowa opieka pielegniarska — na kazdej
zmianie co najmniej 1 pielggniarka anestezjologiczna, z
uwzglednieniem szczegdlowych poziomow intensywnosci
opieki okreslonych w pkt 5 Organizacja udzielania §wiadczen, w
czesei L.

Leczenie dzieci:

- Co najmniej 8 stanowisk intensywnej terapii, w tym co
najmniej 4 dla noworodkdéw

- co najmniej 2 inkubatory otwarte z mozliwoscia fototerapii
oraz wazenia dzieci oraz co najmniej 1 inkubator zamknigty z
mozliwoscia fototerapii oraz wazenia dzieci, w przypadku
udzielania §wiadczen dla noworodkow

- wyodrebniona catodobowa opieka pielegniarska — na kazdej
zmianie co najmniej 1 pielggniarka anestezjologiczna, z
uwzglednieniem szczegdélowych poziomow intensywnosci
opieki okreslonych w pkt 5 Organizacja udzielania $wiadczen, w
czescei |

rownowaznik co najmniej 0,8 etatu pielggniarki lub poloznej na
1 16zko (stanowisko) noworodkowe (w tym, w systemie ,,matka
z dzieckiem”)

Zapewnienie opieki pielegniarskiej w tagcznym wymiarze:

1) rownowaznik co najmniej 2,22 etatu pielggniarki lub potozne;j
na jedno stanowisko intensywnej terapii noworodka

2) rownowaznik co najmniej 0,89 etatu pielegniarki lub potoznej
na jedno stanowisko opieki ciggtej dla noworodkdéw po sztucznej

warunki szczegotowe

Pozostate wymagania - w miejscu udzielania
Swiadczen:

- o najmniej 2 stanowiska intensywnej terapii
noworodka

- €0 najmniej 1 stanowisko intensywnej terapii



neonatologia — trzeci poziom
referencyjny

poloznictwo i ginekologia

poloznictwo i ginekologia — drugi

poziom referencyjny

wentylacji

3) réwnowaznik co najmniej 0,89 etatu pielegniarki lub poloznej
na jedno stanowisko opieki posredniej dla noworodkow
niewymagajacych wsparcia oddechowego

Zapewnienie opieki pielegniarskiej w tacznym wymiarze:

1) rownowaznik co najmniej 2,22 etatu pielegniarki lub potoznej
na jedno stanowisko intensywnej terapii noworodka

2) réwnowaznik co najmniej 1,11 etatu pielegniarki lub poloznej
na jedno stanowisko opieki ciaglej dla noworodkow po sztucznej
wentylacji

3) réwnowaznik co najmniej 1,11 etatu pielegniarki lub potoznej
na jedno stanowisko opieki posredniej dla noworodkoéw
niewymagajacych wsparcia oddechowego

pielegniarki lub potozne réwnowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1
16zko

pielegniarki lub potozne réwnowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1
tozko

noworodka na 800 noworodkéw leczonych rocznie
- wydzielone stanowiska ciagtej opieki dla
noworodkow po sztucznej wentylacji

- Wydzielone stanowiska opieki posredniej dla
noworodkow nie wymagajacych wsparcia
oddechowego

Pozostale wymagania

- co najmniej 20 t6zek noworodkowych

- 0 najmniej 4 stanowiska intensywnej terapii
noworodka

- co najmniej 1 stanowisko intensywnej terapii
noworodka na 250 noworodkéw leczonych rocznie
- wydzielone stanowiska ciaggtej opieki ciagtej dla
noworodkow po sztucznej wentylacji

- wydzielone stanowiska opieki posredniej dla
noworodkow nie wymagajacych wsparcia
oddechowego

organizacja udzielania §wiadczen:

- wyodrebniona catodobowa opieka potoznicza dla
sali porodowej w miejscu udzielania §wiadczen
Pozostate wymagania:

- prowadzenie edukacji laktacyjnej przez edukatora
do spraw laktacji

Poza iloscig t6zek przy obliczaniu norm zatrudnienia
nalezy wzia¢ takze epod uwagg specyfike oddziatu,
organizacj¢ pracy oraz liczbg porodow

W przypadku t6zek porodowych nalezy zastosowac
wskazniki zatrudnienia potoznych w wymiarze 0,7 —
dla oddziatéw zabiegowych

organizacja udzielania §wiadczen:

- wyodrebniona catodobowa opieka potoznicza dla



poloznictwo i ginekologia — trzeci
poziom referencyjny

poloznictwo i
ginekologia/ginekologia
onkologiczna (dotyczy
$wiadczeniodawcow realizujacych
wylacznie $wiadczenia w rodzaju
ginekologia)

izba przyjec

pielegniarki lub potozne réwnowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1
tozko

pielegniarki lub potozne - réwnowaznik co najmniej 0,7 etatu na
1 16zko

pielegniarki — zapewnienie catodobowej opieki pielggniarskiej
we wszystkie dni tygodnia w miejscu udzielania §wiadczen
potozne — w przypadku $wiadczen potozniczo-ginekologicznych

sali porodowej w miejscu udzielania $wiadczen
Pozostate wymagania:

- prowadzenie edukacji laktacyjnej przez edukatora
do spraw laktacji

Poza ilo$cig t6zek przy obliczaniu norm zatrudnienia
nalezy wzia¢ takze epod uwagg specyfike oddziatu,
organizacj¢ pracy oraz liczbg porodow

W przypadku 16zek porodowych nalezy zastosowac
wskazniki zatrudnienia potoznych w wymiarze 0,7 —
dla oddziatéw zabiegowych

organizacja udzielania §wiadczen:

- wyodrebniona catodobowa opieka potoznicza dla
sali porodowej w miejscu udzielania $wiadczen
Pozostale wymagania:

- prowadzenie edukacji laktacyjnej przez edukatora
do spraw laktacji

Poza ilo$cig t6zek przy obliczaniu norm zatrudnienia
nalezy wzia¢ takze epod uwagg specyfike oddziatu,
organizacj¢ pracy oraz liczb¢ porodow

W przypadku 16zek porodowych nalezy zastosowac
wskazniki zatrudnienia potoznych w wymiarze 0,7 —
dla oddziatéw zabiegowych

Zapewnienie catodobowej opieki potoznych w izbach
przyjec o profilu potozniczo-ginekologiczno-
neonatologicznym nie moze odbywac¢ si¢ kosztem



szpitalny oddzial ratunkowy

Wyjazdowy zespol sanitarny typu
N

1 neonatologicznych zapewnienie catlodobowej opieki potoznej
we wszystkie dni tygodnia w miejscu udzielania §wiadczen
(moze by¢ taczona z innymi komorkami organizacyjnymi
szpitala w sposdb okreslony w przepisach porzadkowych)
pielegniarki lub ratownicy medyczni w liczbie niezbednej do
zabezpieczenia prawidtowego funkcjonowania oddziatu, w tym
do zapewnienia realizacji zadan, o ktorych mowa w § 6 ust. 7—
11, 14 i 15 (zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia
27 czerwca 2019 r. w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego
(Dz. U.z2019r., poz. 1213))

Pielggniarki lub potozne: specjalista w dziedzinie pielegniarstwa
neonatologicznego lub pielegniarstwa anestezjologicznego i
intensywnej opieki lub pielegniarstwa ratunkowego z co
najmniej rocznym stazem pracy w OITN lub oddziale patologii
noworodka lub pielegniarka lub potozna z co najmniej
trzyletnim do$wiadczeniem w pracy w OITN lub w oddziale
patologii noworodka.

obsady na oddziatach potozniczo-ginekologicznych
lub neonatologicznych, dla ktorych okres§lone sa
odrebne wskazniki

Pozostate wymagania:

1) co najmniej 3-osobowy sktad zespotu, w tym
lekarz i kierowca;

2) srodek transportu sanitarnego spetniajacy cechy
techniczne i jakosciowe okreslone w Polskich
Normach przenoszacych europejskie normy
zharmonizowane;

3) wyposazenie kazdego srodka transportu
sanitarnego dostosowane do udzielania medycznych
czynnosci ratunkowych podczas transportu
noworodka okreslone w Polskich Normach
przenoszacych europejskie normy zharmonizowane.



