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szpital spedicfistycny

Centralny Blok Operacyjny jest autonomicznym oddziatem, w ktérym odbywaja si¢ zabiegi operacyjne.

L Zakres zabiegow wykonywanych w Centralnym Bloku Operacyjny.
W bloku operacyjnym wykonuje si¢ zabiegi operacyjne w nast¢epujacych specjainosciach:
1. chirurgia ogdlna

2. neurochirurgia - neurotraumatologia, neuroonkologia, neurospondyliatria, chirurgia boly,

choroby naczyniowe mozgu

3. ginekologia i poloznictwo

4, okulistyka - chirurgia zaémy, operacje jaskry, korekcje chirurgiczne zeza, operacje
plastyczne powiek, operacje w odwarstwieniach siatkowki

5. laryngologia

6. chirurgia plastyczna i rckonstrukcyjna - zabiegi naprawcze wynikajace z choroby

oparzeniowej, chordb onkologicznych, wad wrodzonych, znieksztalcen pourazowych,

operacje odtworcze piersi
7. chirurgia oparzeniowa
Uwaga !

Centralny Blok Operacyjny przygotowany jest do wykonywania zabiegéw u

pacjentow uczulonych na lateks.
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H. Personel Centralnego Bloku Operacyjnego.

Kierownik Centralnego Bloku Operacyjnego - mgr pielegniarstwa, specjalistka z zakresu

pielegniarstwa operacyjnego.

1. Personel staly:

pielegniarki operacyjne - instrumentariuszki

personel sprzatajacy

2. Personel zmienny:

lekarze ( wszystkich specjalnosci)
lekarze anestezjolodzy
pielggniarki anestezjologiczne

stazysci

3. Pielegniarki operacyjne — 16

Wtym :

2 - specjalizacja z zakresu pielegniarstwa operacyjnego,
2 - kurs kwalifikacyjny z pielegniarstwa operacyjnego

1 - kurs kwalifikacyjny z anestezjologii

1 - mgr pielggniarstwa

1 -licencjat

III. Wpyposazenie bloku operacyjnego

1. Kazda sala operacyjna wyposazona jest w : stot operacyjny, lampe bezcieniowa, aparat do

znieczulenia, ssak, diatermi¢ chirurgiczna, negatoskop oraz stoliki do narzedzi ; podreczny

Mayo i pomocniczy.

Oprocz wyzej wymienionego sprzetu posiadamy : mikroskop stereoskopowy operacyjny
VM 900, dwa zestawy chirurgiczne TPS, choledochoskop diagnostyczny CHO-SP,

zestaw do operacji laparoskopowych, do  histeroskopii, néz harmoniczny, laser,

fakoemulsyfikator, mikroskop Zeiss, vitrectom przedni oraz aparat cyfrowy.
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Przygotowanie bloku do zabiegéw operacyjnych

1'

6.

Centralny Blok Operacyjny utrzymywany w stalej gotowos$ci tzn. personel, narzedzia,
bielizna operacyjna oraz materiat opatrunkowy musi byé przygotowany do

przeprowadzenia operacji o kazdej porze dnia i nocy.

Sale operacyjne muszg byé utrzymane we wzorowym stanie  sanitarno-

epidemiologicznym.

Na salach operacyjnych moze znajdowa¢ si¢ jedynie sprzet niezbgdny do przeprowadzania

zabiegOw operacyjnych.
Sale operacyjne posiadajg oSwietlenie awaryijne.

Wszystkie czynnosci majgce na celu prawidlowe przygotowanie i przeprowadzenie
zabiegu pod wzgledem sanitarno-epidemiologicznym  odbywajg si¢ zgodnie =z
zaleceniami i procedurami zatwierdzonymi przez zespdt kontroli zakazen szpitalnych
dziatajacy przy SPZZ.0Z w Gryficach,
Sg to;

s przygotowanie zespohi operacyjnego do zabiegu

» zachowanie sig personelu w sali operacyjnej w czasie trwania zabiegu operacyjnego
» przechowywanie materialow sterylnych

s utrzymanie czystoéci sal operacyjnych przed, w trakcie i po zabiegu

* operacyjnym

» postgpowanie z odpadami medycznymi

e postepowanie z narzedziami chirurgicznymi i sprzgtem anestezjologicznym

* stosowanie §rodkow dezynfekeyinych

Jedna z sal operacyjnych posiada sprzet do przeprowadzania operacjii u pacjentéw

uczulonych na lateks,
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V. Zasady zaopatrzenia bloku w leki, sprz¢t medyczny, materialy eksploatacyjne,

1.

Za zaopatrzenie bloku w leki, materialy eksploatacyjne i sprzet medyczny odpowiedzialny

jest kierownik bloku.
Za zaopatrzenie w materialy biurowe i druki odpowiada kierownik bloku.

Blok operacyjny utrzymuje staly zapas lekow, nici, rekawic, materialu opatrunkowego

oraz sprzgtu jednorazowego niezbedny do przeprowadzenia kazdej operaciji.

Blok operacyjny posiada leki, rekawice oraz sprzet niezbedny do operowania pacjentow

uczulonych na lateks,

Leki, re¢kawice, nici, material opatrunkowy oraz sprzgt jednorazowego uzytku
przechowywane sa w dwoch magazynach sprzetu sterylnego w obrebie bloku

operacyjnego.

Stan magazynowy lekéw jest uzupelniany dwa razy w tygodniu na podstawie
receptariusza  sporzadzonego w formie elektronicznej i papierowej przez kierownika
bloku i przestanego elektronicznie oraz dostarczonego w formie papierowej do apteki

szpitalnej.

Sprz¢t medyczny magazynowy uzupelniany jest 1 raz w tygodniu w sekcji zaopatrzenia

szpitala.

Jezeli istnieje konieczno§é zastosowania lekéw lub sprzetn wykraczajgcego poza biezace
zaopatrzenie, kierownik sklada stosowny wniosek do dyrektora o dokonanie zakupu, z
vzasadnieniem. Po akceptacji, wniosck trafia do komoérki zaopatrzeniowej celem
realizacji. Po dokonaniu zakupu kierownik pobiera lek Iub sprzet zgodnie =z

obowigzujgcymi zasadami obrotu materiatowego .

Za $rodki trwale , sprzet oraz zasoby magazynowe odpowiada materialnie kierownik bloku

operacyjnego.



VI Podleglos¢ stuzbowa, zawodowa i odpowiedzialnos¢ za §wiadczone ustugi

1. Za prawidiowe funkcjonowanie Centralnego Bloku Operacyjnego odpowiada kierownik
bloku .

2. Personel pielggniarski na umowach o prace, podlega stuzbowo kierownikowi bloku.

3. Kierownik z upowaznienia dyrektora kontroluje jako$¢ ustug, $wiadczonych przez

podmioty w ramach umow cywilno-prawnych, w zakresie pielegniarstwa operacyjnego.

4. Personel sprzatajacy podlega organizacyjnie w godzinach 7:00 do 15:00 kierownikowi

bloku, a po godzinie 15:00 pielggniarkom dyzurnym.

S. Pod wzglgdem organizacji pracy w bloku staly personel czyli pielegniarki
instrumentariuszki, oraz personel zmienny czyli lekarze anestezjolodzy, pielggniarki
anestezjologiczne, operatorzy wszystkich specjalnosci oraz personel sprzatajacy podlegaja

kierownikowi bioku operacyjnego.

VII. Personel w bloku operacyjnym
1. Personel do bloku operacyjnego wchodzi przez sluzg dla personelu. (wg procedury wejécia

do bloku operacyjnego)

2. W obrgbie wszystkich pomieszczen bloku operacyjnego personel ma obowigzek
przebywa¢ w ubraniu operacyjnym oraz czepku ochronnym {czepek ma ostaniaé wszystkie

wlosy)

3. Na salach operacyjnych, w czasie trwania zabiegu operacyjnego personel ma obowigzek

przebywaé w czepku 1 masce ( maska ma oslaniaé nos, usta i brodg)
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Personel bloku jest obowigzany posiada¢ obuwie przeznaczone do noszenia wylacznic w

bloku operacyjnym .Obuwie musi odpowiada¢ normom bezpieczenstwa pracy, czyhi:

e mie¢ zabezpieczenie antystatyczne
e mieé zabezpieczenie antyposlizgowe
¢ by stabilne ( niski lub plaski obcas i szeroka podeszwa )
* by¢ wygodne
Ustugobiorey powinni dostarczy¢ wymagane obuwie we wiasnym zakresie. Obuwie musi

by¢ podpisane.
Wyjatkowo mozna w bloku uzy¢ ochraniaczy na obuwie.

Do zabiegbw, w czasie ktorych dochodzi do kontaktu z aerozolami i opitkami kostnymi

nalezy uzywac¢ okularéw ochronnych.

Na sale operacyjne zabrania si¢ wnoszenia toreb, torebek, telefondow komérkowych,
komputerow itp. ( powyzsze nalezy pozostawi¢ w gabinetach lekarskich lub dyzurkach
pielegniarskich w oddziatach macierzystych dotyczy personelu zmiennego lub ewentualnie

w pokoju socjalnym bloku operacyjnego - personel staty bloku)

VIII. Sporzadzanie planu operacyjnego

1.

2.

Plan zabieg6w operacyjnych sporzadzany jest przez kierownika bloku operacyjnego.

Oddzialy zabiegowe dostarczaja plany czastkowe na blok operacyiny w przeddzied

planowanego zabiegu do godziny 11:00.

Zabiegi operacyjne rozpisane zostana w kolejnosci na poszczegdine sale operacyjne (tzw.
zespoly instrumentalno -anestezjologiczne) wedtug klasy czystosci i z zachowaniem zasad
aseptyki chirurgicznej. W przypadku zlamania powyzszych zasad kierownik bloku

operacyjnego zastrzega sobie prawo zmiany kolejnosci operaciji lub / i sali operacyjnej.
Zabiegi operacyjne w bloku operacyjnym rozpoczynajg sie o godz. 8:00,

Pierwszy zabieg rozpoczyna si¢ dokladnie o wyznaczone] godzinie, czas rozpoczecia
nastepnych zabiegdw jest czasem orientacyjnym.

Plan zabiegéw operacyjnych wywieszany jest na tablicy informacyjnej znajdujacej si¢ w

bloku operacyjnym, co najmniej w przeddzien planowanych zabiegow.
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7. Oddzialy zabiegowe otrzymuja informacje zwrotna na dostarczonych przez siebie planach

czastkowych lub plany catosciowe.

8. Zabiegi operacyjne dyzurne do godziny 15:00 zglaszane sa kierownikowi bloku, a po
godzinie 15:00 dyzurujgcemu  anestezjologowi oraz dyzurnym pielegniarkom

operacyjnym,

IX. Pacjent w bloku operacyjnym
1. Pacjent na blok operacyjny wjezdza przez §luzg dla pacjenta.
2. O czasie przywiezienia pacjenta na blok operacyjny zawiadamia telefonicznie pielegniarka
anestezjologiczna podajac nazwisko i imig chorego.
3. Pacjent przywozony jest na wozku lezacym (lub siedzacym) przez pielggniarki z
wlasciwego oddziatu zabiegowego, w koszuli jednorazowej z widkniny lub bawelnianej

operacyjnej, zniezbedng dokumentacja i przekazywany zespotowi anestezjologicznemu.

e powitanie pacjenta ( zapytanie o imi¢ i nazwisko)

» przedstawienie si¢ pacjentowi

¢ sprawdzenie tozsamosci pacjenta ( opaska identyfikujaca na przegubie dioni )
¢ kontrola oznakowania miejsca operacji ( markerem )

e sprawdzenie dokumentacji medycznej { zgody na zabieg i znieczulenie)

e wpisanie nazwisk i czasu osoby przekazujacej a pdzniej odbierajacej chorego

4. Pacjent w bloku operacyjnym musi byé pod stals opieks lekarza anestezjologa i
pielegniarki anestezjologicznej

5. W czasie calego pobytu w bloku operacyjnym nalezy zapewni¢ pacjentowi
bezpieczenstwo, komfort psychiczay, intymno$é i poszanowanie godnosci zgodnie z Kartg

Praw Pacjenta.
6. Pacjent nie moze wyczekiwac na stole operacyjnym na przybycie zespolu operacyjnego.

7. Operator ma obowigzek rozpoczecia zabiegu operacyjnego o wyznaczonej godzinie, zbyt

dlugie oczekiwanie dezorganizuje pracg bloku operacyjnego.
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8. Po =zakonczonym =zabicgu operacyjnym leckarz anestezjolog i pielegniarka
anestezjologiczna przekazuja pacjenta wraz z dokumentacjg i zaleceniami pooperacyjnymi

pielegniarkom z oddzialu macierzystego.

X. Dokumentacja Centralnego Bloku Operacyjnego

Zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2006 r. w bloku prowadzi
si¢ nastepujaca dokumentacje:

1. Ksigzki zabiegow operacyjnych — kazdy oddziat posiada swojg ksigzke zabiegow
operacyjnych, ktéra jest prowadzona chronologicznie od 01 stycznia do 31 grudnia

kazdego roku.
2. Protokol pielggniarki operacyjnej — dostosowany do potrzeb naszego bloku
3. Plan operacyjny — niszczony po kazdym dniu
4. Zeszyty preparatow

5. Zeszyt fragmentow tkanek ludzkich przeznaczonych do spalenia

XI. Tajemnica zawodowa

1. Personel medyczny zobowigzany jest do bezwzglgdnego przestrzegania tajemnicy

zawodowej w oparciu o przepisy:

¢ Ustawy o zawodzie pielegniarki i polozne;.

o Ustawy o zawodzie lekarza.

» Kodeksu etyki zawodowej pielggniarki i poloznej Rzeczpospolitej Polskiej z dnia
09 grudnia 2003 r.

» Kodeksu etyki lekarskiej z dnia 02 stycznia 2004 .

¢ Kodeksu etyki zawodowej pracownikow SP ZZOZ w Gryficach z dnia 15 listopada
2010 .

e Ustawy o ochronie danych osobowych z dnia 29 sierpnia 1997 r.
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XII. Ksztalcenie
1. Celem zapewnienia wysokiej jakosci Swiadczonych ustug personel zobowigzany jest do
ustawicznego podnoszenia kwalifikacji zawodowych poprzez kursy doksztalcajace,

szkolenia wewnetrzne i zewnetrzne, sympozja i konferencje.

(dala i podpis ordynatora oddzialu) {data i podpis dyrektora SPZZ0Z w Gryficach)



