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NKCel  

Celem niniejszego standardu jest optómalizacja postępowania z choróm z zagrożeniem żócia w fzbie 

mrzójęćK 

OK lpis procesu 
OKNK lamltIbawIAiklŚĆ 

· aórektor odpowiada zaW 

·  zatwierdzenie instrukcji 

·  nadzór nad całością zapisów w dokumentacji związanej z funkcjonowaniem oraz zakresem 

świadczonóch przez pzpital usługK 

· Kierownik Izbó mrzójęć odpowiada zaW 

·  wókonanieI aktualizację i nadzorowanie realizacji instrukcjiK 

· mracownicó Izbó mrzójęć i Ambulatorium Izbó mrzójęćW 

·  odpowiadają za przestrzeganie w pracó zapisów niniejszej instrukcjiK 

OKOK mowbBIbd molCbpr 

OKOKN mielęgniarka układa pacjenta z podejrzeniem ostrego zespołu wieńcowego w pozócji leżącejI następnie 

niezwłocznie powiadamia lekarza dóżurnegoK 

OKOKO pchemat dalszego postępowaniaW 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

OKOKP ao czasu przóbócia wezwanego lekarza dóżurnego opiekę nad pacjentem sprawuje lekarz Ambulatorium 

fzbó mrzójęćK 

 

tstępne podejrzenie ostrego zespołu wieńcowego  

Badanie fizykalne 
Elekarz) 

Badania laboratoryjne 
ka zlecenie lekarza wyko-
nuje pielęgniarka 
 

wawał pTbjf 

hontakt i przekazanie 
pacjenta do lddziału 
hardiologii celem lecze-
nia inwazyjnego 

wgoda pacjenta na lecze-
nie inwazyjne 

Brak zgody pacjenta 
na leczenie inwazyjne 

mrzyjęcie na lddział   

rniesienie odcinka pT 
Brak typowych zmian w bhd bhd Epielęgniarka) 

tynik ujemny 

iekiW  
ApA PMMmg pKoK 
Clopidogrel SMM mg pKoK 
eeparyna 5MMMj iKvK 
ka zlecenie lekarza podaje 
pielęgniarka 
mrzy braku przeciwwskazań 

mrzyjęcie na lddział tewnętrzny  f 
lub lfT 

mrzy braku wskazań do ho-
spitalizacji  pacjent otrzymu-
je kartę informacyjną z dal-
szymi zaleceniami  

wawał kpTbjf 

tynik dodatni 



IkpTorKCgA koJplmJaImJNJOMNP 
mlpTĘmltAkIb w mACgbkTbj  

w mlabgowbkIbj lpTobdl wbpmlŁr tIbŃCltbdl 
 t IwBIb mowYgĘĆ I AjBriATloIrj  IwBY mowYgĘĆ 

 
ptrona  OLO  

 lbo wiąz uj e  W  Iw BA  mow Y gĘĆ I  Aj Bri AT lo I rj  
 Iw BY  mow Y gĘĆ a AT A  N OK M OK O MN U  tYaAkI b P 

 

 
kiniejszó dokument jest własnością pmwlw pzpitala oejonowego imK dr gózefa oostka w oaciborzuK 
gego kopiowanie lub rozpowszechnianie bez zgodó pełnomocnika lub dórektora jest zabronione EU) 

 

 
PK Terminologia i skrótó 

brak 

4K aokumentó związane  

fnstrukcja postępowania z pacjentem z podejrzeniem ostrego zespołu wieńcowego w lddziale tewnętrznóm f 

RK wałączniki 

brak 

SK ppis treściI Karta zmianI watwierdzeniaK 
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Karta zmian 

wmianó 

kr 
zmianó 

munktu 
modpunktu 
rozdziału 

Akapitu 
lub fragJ
mentu 

tekstu ze 
stronó nr 

lpis zmianó aata zmianó modpis autora 
zmianó 

N 
O 

 
Całość 

 wmiana całego tekstu instrukcji 
Aktualizacja 

 
NOKMOKOMN8 

 
jKgaśnikowski 
 
 
 
 
 
 
 
 

watwierdzenia 

wespół Imię i nazwisko Kl aata modpis 
lpracował miotr Blewąska NOKMOKOMN8 Podpis nieczytelny 
pprawdził blżbieta hrósińska J kaumowicz NOKMOKOMN8 Podpis nieczytelny 
pprawdził jichał gaśnikowski NOKMOKOMN8 Podpis nieczytelny 
watwierdził blżbieta tielgosJharpińska NOKMOKOMN8 Podpis nieczytelny 
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