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Zatacznik nr 1 do SOP Zasady realcji Pacjent- Personel; Wydanie nr 1 z dnia 31.07.2024

ZASADY RELACJI PACIENT-PERONEL SKIEROWANE DO DZIECI

Nasz Podmiot nazywa sie: Samodzielny Publiczny Zaklad
a x> Opieki Zdrowotnej w Miedzychodzie. Oprocz Szpitala mamy
rowniez Zespoly Ratownictwa Medycznego, Poradnie i
2 4 ’%3 Przychodnie. Jestes tu , poniewaz wymagasz pomocy. W
35 ' ) N naszym Podmiocie pracuja: Lekarze, Pielegniarki, Ratownicy
i y Medyczni, Fizjoterapeuci, Psycholodzy, Diagnosci, ktorzy

" chcaq pomagaé dzieciom.

W naszej pracy kierujemy sie réznymi zasadami i nie wszystkie dotycza tylko leczenia. Te
ktore czytasz, sq skierowane do dzieci. Wyjasniamy Ci w nich , co bedziemy robié, abys
czut/ a sie dobrze jako Pacjent.

Jesli wydarzylo sie cos$ co Cie niepokoi, ktos Cie skrzywdzil lub przekroczyt Twoje granice,
mozesz o tym powiedzieé¢ pracownikowi medycznemu i poprosi¢c o pomoc. Postaramy sie
rozwiqzac ten problem, w taki sposob, abys byl/a bezpieczny/ a.

Czasem mozemy by¢ zajeci innymi obowiqgzkami i mozemy nie mie¢ czasu, aby z Tobq dtuzej
porozmawiad, zgtaszaja sie do nas Pacjenci z r6znymi schorzeniami, czasami wymagajqcy
pilnej pomocy. Prosimy nie zniechecaj sie, w takiej sytuacji wskazemy innego Pracownika,
ktory bedzie mdégt odpowiedzie¢ na Twoje pytania i rozwiqzad wszystkie problemy.

Nasze zobowiazania wzgledem Ciebie:

Bedziemy sie do Ciebie zwracad, zgodnie z Twoim zyczeniem;

Przedstawimy sie i informujemy czym sie zajmujemy;

Pytaj Smiato jesli czegos nie rozumiesz a, co jest zwigzane z Twoim leczeniem:

Bedziemy Cie traktowad z szacunkiem i informowacé o mozliwym bélu;

Zawsze bedziemy stuchaé¢ z uwagaq tego co moéwisz, jesli jestes zadowolony lub

co$ Ci sie nie podoba,

Podczas udzielajac Tobie pomocy staramy sie byé delikatni, jesli potrzebujesz

przytulenia, pocieszenia mozesz nas o to poprosié. Jednak bez Twojej zgody nie

bedziemy Cie przytulaé;

7. Zawsze masz wybér w sprawach, o ktérych mozesz samodzielnie zdecydowad;

8. Jesli pozostajesz dtuzszy czas w naszym Podmiocie, bedziemy szanowaé¢ Twoje
potrzeby;

9. Twoi rodzice/opiekunowie moga Ci towarzyszyé, jesli tego potrzebujesz;

10.Jesli masz cos$ ze soba, co jest dla Ciebie wazne np. przytulanke, mozesz jqg miec
jesli nie jest zbyt duza i nie wydaje gtosnych dzwiekéw;

11.Jeste$ dla nas wazny, wszystko co robimy jest po to, abys$ czul sie u nas jak

najlepie;j.
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