
Procedura przyjęcia dziecka do oddziału pediatrycznego

Cel: sprawne otoczenie dziecka opiekąo srybkie udzielenie świadczeń medycznych

Odrębnościprzy przyjęciu dzięckado oddziału wynikają z umiejscowienia IP pediatrycznej i braku
oddzielnego personelu pielęgniarskiego obsługuj ącego IP

IP pediatrycznapołożona jest na IV piętrze szpita|a tużptzed wejściem do oddziału.
Czynności pielęgniarskie w IP wykonuje pielęgniarka będąca jednocześnie na dyżurze w oddziale.

Na drzwiach IP znajduje się informacja o możliwości powiadomienia personelu. ZgłaszĄący się
pacjenci i ich rodzice kontaktuj ą się z personelem poprzez domofon znajdltjący się przy wejściu do
oddziaŁu.

Przyjęcie do oddzialu pediatrycznego odbywa się w dwóch trybach:
. nagĘm, ze skierowanięmzPraktyki LękarzaRodzinnego, Opieki Nocnej i Świątecznej lub

Zespołu Ratownika Medycznego, innego szpitalaorazbez skierowania w stanach nagłego
zagrożenia zdrowia i Zycia

. planowym, zę skierowaniem,bezzagrożeniazdrowia w celu wykonania diagnostyki i
przeprowa dzenia planowe go lub cykliczne go leczeni a.

Z chwilą uzyskania informacji o zgłoszeniu się dziecka do IP , pierwszy w IP jest|ekarz oddziału.
Lekarz od początku decyduje o trybie przyjmowania dzieckapo przeprowadzeniu wstępnej oceny
stanu zdrowia.

Czynności lekarskie:
W sytuacji nie wymagającej natychmiastowej interwencji lekarzprzystępuje do procedury
zarejestrowania dziecka w systemie MEDICUS:

. Wprowńzadane pacjenta: imię, nazwisko, adres, PESEL

. wprowadzadanęopiekuna

. wpisuje wstępne rozpoznanie lekarskie

. wprowadzadane ze skierowania: dane lekarzakierującego i jego miejsca pracy

. wprow adza-sprawdza ubezpieczenie w e-WUŚ

. wprowadzado zakłńanej dokumentacji dane dotyczące wywiadu chorobowego

Po wykonaniu badania lekarskiego pacjent jest kwalifikowany do leczeniaw oddziale.
Lekarz kontynuuj e zal<ładanie dokumentacj i medycznej, drukuj e :

. okładkę historii choroby z pobranym podpisem opiekuna jako zgodę nabńaniai leczenie

. wywiad pediatryczny

. opis badania dziecka

. zleceniadiagnostyczne

. zlęcenia stałe i dorńne

Czynności pielęgniarskie
Pielęgniarka otrzymuje informację od lekarza zIP o przyjęciu dzieckaw oddział bezpośrednio
ustnie, telefonicznie lub przez wgląd do komputera \il systemie Medicus.
W dyżurce pielęgniarka:

. drukuje kańę gorączkową

. drukuje kartę indywidualnej opieki i obserwacji

. wypisuje opaskę identyfikacyjną dla dzięcka

. drukuje upoważnienie do opieki w przypadku nieobecności rodzicalopiekuna prawrego



W IP pielęgniarka:
. wńy tmieruy dziecko
. dokonuje pomiaru temperatury
. zal<łada opaskę identyfikacyjną upewniając się co do danych
. wspólnte zlękarzem ustalają nr sali iłóżka dla dziecka

W oddziale :

Uwz ględni aj ąc stan zdrowi a dzię cka pielę gniark a zap oznaj e :

. z Regulaminem oddziału,
Prawami i Obowiązkami Pacjenta,
wskazuje tablicę informacyjnązalecając zĘoznanie się z zawartymi na niej informacjami,
w tym zKartąPraw Dziecka i Książką Skarg iZtżalęń
zap oznaj e z topo gr aflą o ddziaŁu
wskazuje salę, łóZko
przekazuje informuje o zvlyczajach panujących w oddziale
w gabinecie zabiegowymzakJńawkłucie i pobiera zlecone badania.

Leczenie ambulatoryjne
W przypadku decyzji lękarza o leczeniu ambulatoryjnym lub braku zgody naleczęnię w oddziale i
chęć leczenia w domu, opiekunowie (najczęściej rodzice) potwierdzają ten fakt własnoręcznym
podpisem, który pozostaje w dokumentacji medycznej. Po badaniu dziecka, dokładnym opisie stanu
zdrowia lekarz wypisuje receptę na leczenie domowe oraz wystawia kartę informacyjnąz
zaznaczonym faktem braku zgody na leczenie szpitalne.
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