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Data wydania: 28.06.2024r.

Zgtoszenie zdarzenia niepozadanego

Dane osoby, ktorej dotyczy zdarzenie niepozadane:
pacjent

osoba towarzyszqca

pracownik

kontrahent

Oo0o0oonO

inni - opis :

Imie i Nazwisko (pole nieobowigzkowe)

Wiek

Czas wystapienie zdarzenia (jesli znany):
Dzien, Miesigc, Rok (DD-MM-RRRR)

Godzina, minuta (HH:MM)

i/lub

Czas uzyskania wiedzy o zdarzeniu (jesli znany):
Dzien, Miesigc, Rok (DD-MM-RRRR)

Miejsce wystapienia zdarzenia:
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Wojewddzki Osrodek
Medycyny Pracy Centrum
Profilaktyczno-Lecznicze
w todzi

FORMULARZ 252
Zgtoszenie zdarzenia niepozgdanego

F-2S2/195

Data wydania: 28.06.2024r.

Kategoria zdarzenia niepozadanego: (patrz tabela ponizej)

Kategoria zdarzenia niepozadanego:

Podkategoria zdarzenia niepozadanego:

é Leczenie i opieka nad Zabiegi/szczepienia/di Sprzet medyczny, Organizacja pracy np.: Inne, np.:
g pacjentem, np.: agnostyka obrazowa, wyposazenie np.:
! np.:
= mylna interpretacja = podanie = brak / ograniczenie = niewtasciwa = upadek
wynikow; niewtasciwego leku dostepu do sprzetu identyfikacja pacjenta pacjenta / uraz
= btednie przeprowadzony = niewfasciwa dawka medycznego = niewystarczajaca liczba = agresywne
wywiad lekarski; = nieprawidtowa droga = awaria/ zte personelu zachowania
= nieczytelne dane podania dziatanie sprzetu = nieterminowe pacjenta /
medyczne = ekspozycja zawodowa dostarczenie opieki (zbyt pomiedzy
= braki w dokumentacji = niewfasciwe dtugi termin pacjentami
medycznej; wykonanie zabiegu oczekiwania/brak = inne
= niepetna informacja o = brak zgody pacjenta przyjecia)
stanie zdrowia; w formie pisemnej = nieprawidfowa
= naruszenie zasad (gdy jest wymagana) komunikacja
udzielania $wiadczen = ograniczona dostepnos¢
‘5 (brak wydanych recept, (np. brak mozliwosci
Q zlecen); dodzwonienia sig)
o . zgon = btedy w ustalaniu
5 kolejnosci przyjec
[a) = udzielenie
8 informacji/wydanie
dokumentacji
nieuprawnionej osobie
= nieuwzglednienie
szczegdlnych uprawnien
pacjenta w dostepie do
Swiadczen
® niewystarczajaca
dostepnosc dla oséb ze
specjalnymi potrzebami
(infrastruktura)
= niewtasciwe zachowanie
personelu

Opis zdarzenia niepozadanego: (pole opisowe)
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Skutek zdarzenia dla pacjenta i/lub placowki: (pole opisowe)

Niezwlocznie podjete dziatania (jezeli takie byty): (pole opisowe)

Dane osoby zgtaszajacej:

Imie i nazwisko (nieobowigzkowe)

Swiadkowie zdarzenia (je$li znani, nieobowiazkowe)

Data zgloszenia:

Dzien, Miesigc, Rok (DD-MM-RRRR)




