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1. Cel i przedmiot procedury
Celem procedury jest standaryzacja zasad postgpowania z pacjentem trafiajgcym do WSzz0z
Chorob Ptuc i Gruzlicy w Wolicy, co do ktdrych istnieje podejrzenie iz moga znajdowac sie pod

wptywem substancji psychoaktywnych ( alkohol, narkotyki i inne ).

2. Zakres stosowania

Postanowienie zawarte w mniejszej procedurze obowiazujg caty personel medyczny pracujacy

w komorkach medycznych w WSZZOZ Choréb Phuc i Gruilicy w Wolicy.
3. Definicja i sposéb postepowania
Pacjent podejrzany o zazycie $rodkéw psychoaktywnych to:

3.1. Kazdy pacjent zgtaszajacy sie do Izby Przyje¢ badz bedacy chorym ktéregokolwiek z oddziatow
WSZZOZ Chordb Ptuc i Gruzlicy w Wolicy z nastepujacym objawami
— zaburzenia lekowe
— depresyjne,
— zaburzenia snu bedace wynikiem depresji, zaburzenia lekowe oraz psychoza

— agresywne lub gwaftowne zachowanie,
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3.2,

3.4.

3:5.

3.6.

— zachowania ,,dziwne”

jest traktowany jako pacjent z podejrzeniem zazycia érodkéw psychoaktywnych.

Postepowanie w Izbie Przyje¢:

Kaidy pacjent zgtaszajacy sie do Izby Przyje¢ WSZZOZ Choréb Pluc i Grutzlicy w Wolicy z objawami
uzycia srodkéw psychoaktywnych jest przyjmowany jako przypadek nagty ( zgodnie z procedurg
CO1). Pacjent moze zglosi¢ sie sam, moze by¢ skierowanym przez lekarza rodzinnego, lekarza

specjalistg, lub przywieziony przez Zespét Ratownictwa Medycznego albo lub osoby trzecie.

. Pielggniarka Izby Przyje¢ Izby Przyje¢ WSZZOZ Choréb Pluc i GruZlicy w Wolicy po zebraniu

wstgpnego wywiadu sugerujgcego mozliwoéé iz chory jest pod wplywem érodkéw
psychoaktywnych umieszcza pacjenta w oddzielnym pomieszczeniu Izby Przyje¢, po czym
niezwtocznie powiadamia lekarza petnigcego dyzur w szpitalu lub lekarza danego oddziatu ze

wzgledu na obowigzujacy rejonizacje w nastepujgcy sposob:
a) w godzinach dopotudniowych:

Oddziat A tel. 728 947 972
Oddziat B tel. 728 853 174
Oddziat C tel. 728 948 950

b) w czasie dyzuru pielegniarka kontaktuje sie z lekarzem pod jednym z w/w numeréw w
zaleznosci z ktérego oddziatu lekarz petni dyzur.

W Izbie Przyjec pielegniarka dokonuje oceny epidemiologicznej i oceny parametréw Zyciowych

pacjenta (cisnienie tetnicze krwi, tetno, saturacja) (zgodnie z procedurg CO1 przyjecie nagte) oraz

wpisuje pacjenta do Ksiegi Porad/Odmdéw/ Przyje¢ Ambulatoryjnych w systemie informatycznym

w zaleznosci od zlecen lekarza.

Lekarz powiadomiony przez pielggniarke w Izbie Przyje¢ przeprowadza niezwtocznie petne
badanie podmiotowe i przedmiotowe pacjenta, zleca badania diagnostyczne i wstepna

farmakoterapig oraz dokonuje stosownych zapisdw w systemie informatycznym.

Badania toksykologiczne zlecone przez lekarza a pobrane przez pielggniarke wykonywane sg

przez laboratorium WSZ im. L. Perzyny w Kaliszu (nr do laboratorium: 627651416/ 1410). Po
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3.7.

3.8.

39,

3.10.

311,

godzinie 14:30 w dni powszednie i przez cata dobe w dni wolne, materiat pobrany od chorych
jest dostarczany do laboratorium przez kierowce (dostepnego pod numerem telefonu 62
7651260). Czas oczekiwania na wynik do 3h. Wyniki znane sg lekarzowi telefonicznie natomiast

forma papierowa jest dostarczana w najblizszy dzien roboczy przypadajacy po dniu dyzu rowym.

W przypadku pacjenta pobudzonego, zagrazajgcego sobie i otoczeniu, personel medyczny stosuje

przymus bezposredni zgodny z procedurg ( PP15) o zastosowaniu przymusu bezposredniego.

Personel medyczny opiekuje sie pacjentem przez caty czas pobytu pacjenta w Izbie przyje¢, az do
chwili przekazania pacjenta Zespotowi Transportu Specjalistycznego, lub przyjecia do danego
Oddziatu. Transport specjalistyczny z lekarzem wzywany jest przez lekarza zajmujgcego sie

chorym pod numerem telefonu 62 765 1260 zgodnie z obowigzujaca umowa.

Lekarz dyzurny w Izbie Przyje¢ po przeprowadzeniu postepowania diagnostyczno-
terapeutycznego i uzyskaniu wstepnych wynikéw badan oraz obserwacji podejmuje decyzje o
przyjeciu pacjenta na oddziat szpitalny lub przekazaniu na Oddziat Toksykologii Szpitala im. E
Raszei w Poznaniu ( numer telefonu ratunkowego 61 8476946), po telefonicznym uzgodnieniu z

lekarzem dyzurnym tamtejszego oddziatu.

Pacjentdw po prébach samobéjczych, niebezpiecznych dla siebie i otoczenia przekazuje sie do
leczenia w najblizszym O$rodku Psychiatrycznym w zaleznoéci od tego, ktéry z oddziatéw
psychiatrycznych petni w danym dniu dyzur. Wykaz dyzuréw Oddziatéw Psychiatrycznych
dostgpny pod numerem telefonu SOR w Kaliszu { nr 627651260).

Wykaz telefondw do oérodkow specjalistycznych dostepny w Izbie Przyje¢ i w zat. ( numery

telefonow zat. 1)

Lekarz zajmujgcy sie chorym wypisuje zlecenie na przewdz. Dokonuje wpisu w Ksiedze
Porad/Odmow Przyje¢ Ambulatoryjnych- informacje i dane zgodnie z aktualnie obowigzujgcym
rozporzadzeniem. Drukuje i wydaje pacjentowi /zespotowi ratownictwa medycznego karte
informacyjng z Izby Przyjeé, ktéra zawiera dane zgodne z przyjetym standardem WSZZ0OZ Choréb

Ptuc i Gruzlicy w Wolicy.
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3.12. Przekazuje pacjenta wraz z dokumentacjg medyczng Lekarzowi zespotfu transportu

medycznego.

3.13.  lesli pacjent pod wptywem substancji psychotycznych trafi na lzbe Przyje¢ przywieziony przez
Zesp6t Ratownictwa Medycznego, a lekarz dyzurny po zbadaniu chorego uzna ze wymaga
leczenia specjalistycznego to przekazuje te informacje lekarzowi, lub liderowi zespotu karetki,
ktorzy czekajg na decyzje na Izbie Przyjeé. Lekarz wpisuje w ,,Karcie Medycznych Czynnogci
Ratunkowych” powéd odmowy przyjecia i podbija swojg pieczatke a nastepnie przekierowuje

karetke do osrodka specjalistycznego.

3.14.  Jezeli zostanie potwierdzone iz chory znajduje sig pod wptywem narkotykéw badz dopalaczy
lub zostang przy chorym znalezione te substancje lub gdy chory przyzna sig do zazycia substancji
zabronionych lekarz zajmujacy sie chorym jest zobowigzany natychmiast powiadomi¢ o tym

oficera dyzurnego Komendy Miejskiej Policji w Kaliszu ( numer telefonu 47 77 51 240 ).
4. Postgpowanie w Oddziatach Szpitalnych.

4.1. Jezeli pielegniarka petnigca dyzur w danym oddziale wysunie podejrzenie iz dany chory moze by¢
pod wptywem sybstancji psychoaktywnych niezwtocznie powiadamia o tym fakcie lekarza
prowadzacego chorego ( do godziny 14:30 w dni powszednie) lub lekarza petnigcego dyzur w

szpitalu w nastepujgcy sposob:

a) w godzinach dopotudniowych :
Oddziat A tel. 728 947 972
Oddziat B tel. 728 853 174
Oddziat C tel. 728 948 950
Oddziat ORP tel. 728949063
b) w czasie dyzuru pielegniarka kontaktuje sie z lekarzem pod jednym z w/w numeréw w
zaleznosci z ktérego oddziatu lekarz petni dyzur
4.2. Pielegniarka na zlecenie lekarza dokonuje oceny epidemiologicznej parametréw zyciowych
pacjenta (ciénienje tetnicze krwi, tetno, saturacja) , pobiera materiat od pacjenta do
ewentualnych badan toksykologicznych. Badania toksykologiczne zlecone przez lekarza a

pobrane przez pielegniarke wykonywane sg przez laboratorium WSZ im. L. Perzyny w Kaliszu (nr
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4.3.

4.4,

4.5.

4.6.

do laboratorium: 627651416/ 1410). Po godzinie 14:30 w dni powszednie i przez catg dobe w dni
wolne, materiat pobrany od chorych jest dostarczany do laboratorium przez kierowce
(dostepnego pod numerem telefonu 62 7651260). Czas oczekiwania na wynik do 3h. Wyniki
znane sg lekarzowi telefonicznie natomiast forma papierowa jest dostarczana w najblizszy dzier

roboczy przypadajacy po dniu dyzurowym.

W przypadku pacjenta pobudzonego, zagrazajacego sobie i otoczeniu, personel medyczny stosuje

przymus bezposredni zgodny z procedurg ( PP15) o zastosowaniu Przymusu bezposredniego.

Personel medyczny nadzoruje stan chorego w danym oddziale przez caly czas kiedy zachowanie
chorego wzbudza podejrzenie iz znajduje sie on pod wptywem substancji lub jego stan zdrowia
Znaczaco sig pogorszyt badZ dynamicznie sie zmienia. W momencie potwierdzenia (
laboratoryjnego) iz chory znajduje sie pod wptywem substancji psychoaktywnej, lekarz decyduje
o dalszym postepowaniu z chorym. Jezeli lekarz uzna iz stan chorego, znaczaco sie pogarsza badz
jego zachowanie stwarza zagrozenie dla niego samego i innych chorych a jednoczeénie nie
wymaga specjalistycznego leczenia pulmunologicznego podejmuje decyzje o przekazaniu
chorego do Osrodka Specjalistycznego. Lekarz zajmujacy sig chorym ustala przekazanie z danym
Osrodkiem Specjalistycznym. Transport specjalistyczny z lekarzem wzywany jest przez lekarza

zajmujacego sie chorym pod numerem telefonu 62 765 1260 zgodnie z obowigzujgca umowa.

Lekarz zajmujacy sie chorym dokonuje wypisu pacjenta z oddziatu, wpisuje obserwacje i
wystawia niezbgdne dokumenty (umozliwiajace transport i przekazanie chorego do Oérodka

Specjalistycznego.

Jezeli zostanie potwierdzone iz chory znajduje si¢ pod wptywem narkotykéw badZ dopalaczy lub
zostang przy chorym znalezione te substancje lub gdy chory przyzna sie do zazycia substancji
zabronionych lekarz zajmujacy sie chorym jest zobowigzany natychmiast powiadomi¢ o tym

oficera dyzurnego Komendy Miejskiej Policji w Kaliszu ( numer telefonu 47 77 51 240 )



