Ankieta INTEN. ODDZIAL ANESTEZJOLOGI | INTENSYWNEJ TERAPII i/lub DZIAL
ANESTEZJOLOGII. O ile ocena dotyczy oddzialu w obrebie ktorego funkcjonuje pododdzial,
informacje dotyczace pododdzialu nalezy uwzgledni¢ w tej samej ankiecie.
O ile konkretne pytanie dotyczy podania wartosci liczbowej,
ale z uwagi na specyfike oddzialu tres¢ pytania go nie dotyczy, nalezy wpisa¢ wartos¢ 0.

Podmiot leczniczy

Nazwa: Samodzielny Publiczny Wojewodzki Szpital Zespolony

Regon: 000290274 Numer ksiggi rejestrowej: 000000017656
Przedsigbiorstwo podmiotu leczniczego

Nazwa: Szpital Wojewodzki w Szczecinie Regon: 00029027400028
Adres: 71-455 Szczecin, Arkoriska 4 / brak

Komérka organizacyjna

Nazwa: Numer resortowy:

Kod specjalnosci: 4260

Numer wersji zbioru 2

zasad oceny ryzyka:

Numer wniosku: 0002902740202155 Data wyslania wniosku:  2015-07-20

1 Prosze:

a) wpisaé imie i nazwisko Kierownika Oddziatu (Ordynatora)

b) wpisac stopier naukowy Kierownika Oddziatu (Ordynatora)
dr n.med.

[] e} zaznaczy¢, o ile ankieta dotyczy oddzialu w obrebie ktdrego funkcjonuje pododdziat

2 Prosze:
a) wpisaé liczbe i6zek w oddziale N 7
b) wpisat liczbe hospitalizacji w oddziale, w ostatnim roku kalendarzowym 7T
¢€) wpisac liczbe osobodni w oddziale, w ostatnim roku kalendarzowym. Liczba osobodni jest to suma liczby ﬁSi .

dni pobytu wszystkich pacjentéw w badanym okresie z tym, ze dzieri przyjecia i dziert wypisania liczy sig¢ T
jako jeden dzier pobytu

d) wpisac sredni czas hospitalizacji (w dniach) pacjenta w oddziale (bez hospitalizacji jednodniowych) w
ostatnim roku kalendarzowym

e) wpisat pracentowy wskaznik wykorzystania 16zek w oddziale (w odniesieniu do 365 dni w roku) w 87,56
ostatnim roku kalendarzowym. Sposéb obliczenia: nalezy liczbe osobodni pomnozy€ przez 100. :
gléasstepnie wynik tego mnozenia nalezy podzieli¢ przez iloczyn liczby 16zek w oddziale szpilalnym i liczby

f) wpisa¢ liczbg zgonéw w oddziale w ostatnim roku kalendarzowym [ 118

(] 9) zaznaczy¢ wylacznie ten podpunkt, o ile z charakleru dziatalno$ci oddzialu wynika, ze tre$¢ pytania go nie dotyczy (ankieta wypeiniahé
wylacznie dla Dziatu anestezjologii)

3 Prosz¢ wpisac liczbe zatrudnionych lekarzy w OIT. Uwaga: w podpunktach od a) do g) prosze uwzgledni¢ rowniez lekarzy wykonujacych
prace na podstawie uméw cywilno-prawnych.

a) prof. - w przeliczeniu na etat rozliczeniowy ($rednio 160 godzin) I _L_ |
b) dr hab. - w przeliczeniu na etat rozliczeniowy ($rednio 160 godzin) [ 0
c) drn. med. - w przeliczeniu na etat rozliczeniowy ($rednio 160 godzin) __ - __T_
d) z 1l stopniem specijalizacji lub specjalizacjg uzyskana w lrybie jednostopniowym (bez tylutu naukowego) - | 13;
w przeliczeniu na etat rozliczeniowy ($rednio 160 godzin) o ruh 3
e) zé ds;?np)niem specjalizaciji (bez tytutu naukowego) - w przeliczeniu na etat rozliczeniowy ($rednio 160 | 0
f) gez specjalizacji (bez tytutu naukowego) - w przeliczeniu na elat rozliczeniowy ($rednio 160 godzin) 10
g) laczna liczbe lekarzy zatrudnionych w OIT bez przeliczenia na etat rozliczeniowy . 26
h) laczna liczbe lekarzy wykonujacych prace wylacznie na podstawie uméw cywilno - prawnych, bez 1

przeliczenia na etat rozliczeniowy )
[ i) prosze zaznaczy¢ wylgcznie ten podpunkt, o ile nie ma OIT

4  Prosze wpisat liczbe zatrudnionych lekarzy w Dziale anestezjologii. Uwaga: w podpunktach od a) do g) prosze uwzgledni¢ réwniez
lekarzy wykonujacych prace na podstawie umoéw cywilno-prawnych,

a) prof. - w przeliczeniu na etat rozliczeniowy ($rednio 160 godzin) }
b) dr hab. - w przeliczeniu na etat rozliczeniowy ($rednio 160 godzin} [
c) drn. med. - w przeliczeniu na etat rozliczeniowy ($rednio 160 godzin)

d) z Il stopniem specjalizacji lub specjalizacjg uzyskang w trybie jednostepniowym (bez tytulu naukowego) - L
w przeliczeniu na etat rozliczeniowy ($rednio 160 godzin)

- ——
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e) z | stopniem specjalizacji (bez tytulu naukowego) - w przeliczeniu na etat rozliczeniowy (Srednio 160
godzin)

f) bez specjalizacii (bez tytutu naukowego) - w przeliczeniu na etat rozliczeniowy ($rednio 160 godzin)
g) lgczna liczba lekarzy zatrudnionych w Dziale anestezjologii bez przeliczenia na etat rozliczeniowy

h) taczna liczbe lekarzy wykonujgcych prace wylacznie na podstawie uméw cywilno - prawnych, bez
przeliczenia na etat rozliczeniowy

[ i) prosze zaznaczy¢ wylgcznie ten podpunkt, o ile nie ma Dzialu anestezjologii

5 Prosze wpisaé liczbe zatrudnionych pielggniarek w OIT. Uwaga: w podpunktach od a) do c) prosze uwzgledni¢ réwniez wykonujace
na podstawie umoéw cywilno-prawnych

a) z wyksztatceniem $rednim - w przeliczeniu na etat rozliczeniowy (§rednio 160 godzin) 21,5

b) z wyksztalceniem wyzszym - w przeliczeniu na etat rozliczeniowy ($rednio 160 godzin) - @ )
c) iaczna liczbe pielegniarek zatrudnionych w oddziale bez przeliczenia na etat rozliczeniowy [m 53 ‘
d) tgczna liczbe pielegniarek wykonujacych prace wylacznie na podstawie uméw cywilno - prawnych, bez | 7 i

przeliczenia na etat rozliczeniowy
[ e) prosze zaznaczyt wylacznie ten podpunkt, o ile nie ma OIT

6  Prosze wpisac liczbg zatrudnionych pielegniarek w Dziale anestezjologii. Uwaga: w podpunktach od a) do c) prosze uwzgledni¢ réwniez
wykonujace prace na podstawie umow cywilno-prawnych

a) z wyksztalceniem $rednim - w przeliczeniu na etat rozliczeniowy ($rednio 160 godzin)
b) z wyksztalceniem wyzszym - w przeliczeniu na elat rozliczeniowy ($rednio 160 godzin) P
¢) {aczng liczbe pielegniarek zatrudnionych w Dziale anestezjologii bez przeliczenia na etat rozliczeniowy |

d) lgczna liczbe pielegniarek wykonujacych prace wylacznie na podstawie umoéw cywilno - prawnych, bez
przeliczenia na etat rozliczeniowy

[v] e) prosze zaznaczy¢ wytgcznie ten podpunkt, o ile nie ma Dziatu aneslezjologii

7 Prosze:
a) wpisa¢ minimalna liczbg pielegniarek na dyzurze nocnym w OIT (dotyczy ostatniego roku 9
kalendarzowego)
b) wpisac liczbe chorych zywionych pozajelitowo w OIT w czasie ostatniego roku kalendarzowego 31@

[ ¢} zaznaczy¢ wylacznie ten podpunkt, o ile w strukturze opisywanego oddziatu nie ma OIT

8 Czy w skiad kazdego zespolu dyzurowego w OIT wchodzi lekarz z niezbednymi uprawnieniami do samodzielnego wykonywania pracy
(specjalista anestezjolog) ?

® a) tak
O b) nie
(O ©) proszg zaznaczy¢ wylacznie len podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

9  Czyw czasie dyZuru jest mozliwo$¢ wykonania i kompetentnej oceny badan obrazowych: USG i RTG u pacjenta z OIT ?
O a) nie

O b) tak; w pracowni diagnostyki obrazowej

® c) tak; w pracowni diagnostyki obrazowej i przy tozku chorego

(O d) prosze zaznaczyc wylacznie ten podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

10 Czy w czasie dyzuru jest mozliwos¢ wykonania i kompetentnej oceny w tym samym szpitalu CT lub MRI u pacjenta z OIT ?

O a) nie

(O b) tak; w czasie do 4 godzin od zaislnienia takiej potrzeby

@® c} tak; wczasie do 30 min. od zaistnienia takiej potrzeby

(O d) prosze zaznaczy¢ wylgcznie ten podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

11 Czy kazda wykorzystywana w OIT aparatura medyczna jest w udokumentowany spos6b systematycznie sprawdzana i kontrolowana

Erzez osoby)uprawnione i posiada aktualny paszport (dokument, w ktérym odnotowuje sig kazda naprawe, konserwacje i date nastepnej
onserwacji) ?

® a) tak

O b) nie

(O c) prosze zaznaczy¢ wylgcznie ten podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

12 Czyw ostatnim roku kalendarzowym wykorzystywano w oddziale sprzet jednorazowego uzycia po resterylizacji (dotyczy ponownej
sterylizacji wyrobu medycznego jednorazowego uzycia, ktéry byt wezesniej uzyty) ?

O a) tak

(® b) nie

(O c) prosze zaznaczy€ wylacznie ten podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

13 Rutynowe wpisy z obserwacjami w historii choroby, dotyczace stanu zdrowia kazdego pacjenta OIT dokonywane s przez lekarzy:
@® a) kilka razy dziennie u wszystkich pacjentéw

O b) codziennie u wszystkich pacjentow (lgcznie z dniami wolnymi od pracy)

(O c¢) zazwyczaj codziennie u wszystkich pacjentéw
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O d) rzadzigj
(O e) prosze zaznaczyt wylacznie ten podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

14 Czy w historii choroby pacjenta OIT jest odnotowany wywiad dotyczacy reakcji uczuleniowych (w tym negatywny) ?
(O a) wkazdej

O b) w wigkszosci

® c) rzadko

(O d) proszg zaznaczy¢ wylgcznie ten podpunkt jezeli w szpilalu nie ma OIT

15 Prosze podac liczhe zarejestrowanych w oddziale zdarzen niepozadanych zwiazanych ze stosowaniem lekéw (niewtasciwe podanie leku
nie ten lek, nie ta dawka, nie ten pacjent) w ostatnim roku kalendarzowym:

®a) 0
O b) 1do5
O ©) powyzej5

16 Czy w ciagu ostatnich dwoch lat w oddziale przeprowadzono udokumentowane szkolenia calego personelu udzielajacego $wiadczen
zdrowotnych z techniki higienicznego mycia rak zgodnie z norma PN-EN 1499; 1500 7

® a) lak
O b) nie

17 Czy w oddziale rekawice ochronne stosowane s3 w/g zasady jedno zatoZzenie ? 1 pacjent; jedno zalozenie ? 1 skazenie ?

@® a) tak
O b) nie

18 Czy oddzial dla potrzeb sterylizacji sprzgtu korzystal w ostatnim roku kalendarzowym ze sterylizatoréw na suche gorace powietrze ?

O a) tak
® b) nie

19 Wskaznik liczby wykonanych badan mikrobiologicznych w ostatnim roku kalendarzowym w oddziale wynosit:
(& a) powyzej 110 badan /lozko / rok

O b) 85-110 badan / tézko / rok

(O c) 55 -84 badarn / toézko / rok

(O d) ponizej 55 badan / tdzko / rok

(O e) brak informacji w tym zakresie

(O f) prosze zaznaczy¢ wylgcznie ten podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

20 Czy w OIT jest udokumentowana procedura przygotowania pacjenta do zabiegu aseptycznego ?
(® a) tak

O b) nie
(O ¢) prosze zaznaczy¢ wylgcznie ten podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT
21 Czyw ostatnim roku kalendarzowym byly przypadki wykonania na sali chorych zabiegéw o podwyzszonym ryzyku (tj. takich na

wykonanie ktérych konieczne jest uzyskanie zgody w formie pisemnej), wymagajacych warunkéw aseptycznych, ktére typowo sa
wykonywane na sali zabiegowej lub na bloku operacyjnym 7

® a) lak
O b) nie
() c) proszg zaznaczy¢ wylacznie ten podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

22 Czy dyzury w OIT peinia lekarze zatrudnieni na state w innych podmiotach leczniczych ?
O a) tak

® b) nie
(O c) prosze zaznaczy¢ wylacznie len podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

23 Czy w sklad zespolu terapeutycznego w OIT wchodza na stale rehabilitanci ?
(® a) tak

O b) nie
O ¢) prosze zaznaczy¢ wylgcznie ten podpunkl jezeli w szpitalu nie ma OIT

24 Czy kontrola Inspekcji Sanitarnej OIT w ostatnim roku kalendarzowym wykazata w zakresie warunkéw sanitarnych ?

(O a) powazne uchybienia (natozono sankcje na podmiot leczniczy)

O b) drobne uchybienia (sporzadzono protokdt nieprawidlowosci z zaleceniami ich wyeliminowania)

(® c) nie wykazala uchybien

(O d) nie przeprowadzono kontroli

(O e) prosze zaznaczy¢ wylgcznie ten podpunkt jezeli w przedsigebiorstwie nie ma OIT
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25 Prosze okreslic dominujaca forme rejestracji zakazen szpitalnych, jaka funkcjonuje w oddziale:

@ a) rejestracja aktywna (lj. prowadzona przez pielegniarke tacznikowa/epidemiologiczna) jako podstawowa forma rejestraci zakazen szpitainych
O b) rejestracja czynno-bierna (Y. zglasza laboratorium mikrobiologiczne) jako podstawowa forma rejestracii zakazen szpitalnych

() ©) rejestracja bierna (1j. zglasza lekarz prowadzacy) jako podstawowa forma rejestracii zakazen szpitalnych

O d) brak rejestracji

() e) prosze zaznaczyt wylacznie ten podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

26 Obwodowe wkiucia dozylne w OIT sa wymieniane:

Oa) w ?yztuapji koniecznosci utrzymywania wktucia - nie wezesniej niz po wyslapieniu objawdw infekcji lub pézniej niz po 72 godzinach od momentu
zalozenia
(O b) standardowo po 72 godzinach (mimo braku objawow infekcji), nie prowadzi sig karty obserwacji wkiucia

@® c) standardowo po 72 godzinach (mimo braku objawow infekcii) i jesl prowadzona karta obserwaciji wkiucia
() d) prosze zaznaczyé wytacznie ten podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

27 Czy wlostatnim roku kalendarzowym personel oddzialu odby! udokumentowane szkolenia z zakresu zapobiegania zakazeniom
szpitalnym 7

@® a) lak; caly personel dwukrotnie

(O b) tak; caly personel jeden raz

() c) lak; czgse personelu

O d) nie

28 Czy w OIT funkcjonuje udokumentowany system zapobiegania i leczenia odlezyn (uwzgledniajacy oceng kazdego pacjenta w skali ryzyka
wystapienia odlezyn) ?

@® a) lak

O b) nie

() €) prosze zaznaczy¢ wylacznie ten podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

29 Prosze podaé liczbe materacy o stopniowanym ucisku uzytkowanych przez OIT w ostatnim roku kalendarzowym:
Oa) o
@®b) 1-3

O c) powyzej 3
(O d) prosze zaznaczy¢ wytacznie ten podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

30 Czy w zespole anestezjologow zostal wyodrebniony dyzur lekarza anestezjologa wylacznie dla potrzeb oddzialu intensywnej terapii 7
@ a) lak

O b) nie

() ¢) prosze zaznaczy¢ wylgcznie ten podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

31 Czy w ciagu ostatniego roku kalendarzowego byly przypadki, aby ktokolwiek z personelu pielggniarskiego peinigcego dyzurw OIT, w
czasie tego samego dyZuru wykonywal réwniez obowiazki na bloku operacyjnym ?

O a) lak
® b) nie

() ¢) prosze zaznaczy¢ wylacznie ten podpunkt jezeli w zakladzie nie ma OIT

32 Czy podczas kazdego dyzuru nocnego w OIT istnieje mozliwos¢ oceny badan radiologicznych przez lekarza radiologa ?

® a) tak

O b) nie

() ¢) prosze zaznaczyt wytacznie ten podpunkt jezeli w szpitalu nie ma OIT

33 Czy lekarze anestezjolodzy wykonuja znieczulenia ogélne do zabiegéw poza salami operacyjnymi (np. pracownia endoskopowa,
pracownia radiologii interwencyjnej) ?

(® a) lak

O b) nie

34 Czy w szpitalu dokonuje sig znieczulen pacjentéw ponizej 1 roku zycia ?

® a) tak
O b) nie

35 Czy w rutynowym zastosowaniu dla przedoperacyjnej oceny stanu pacjenta stosuje sig skale ASA i czy ocena ta jest kazdorazowo
dokumentowana w historii choroby ?

® a) tak
O b) nie

36 Czy wiprzy bloku operacyjnym znajduje sie sala wybudzeniowa i ma odpowiednie wyposazenie ?

INTEN - 50063577 4/86



® a) tak
O b) nie

37 Czy decyzje o opuszczeniu przez chorego sali wybudzeniowej podejmuje zawsze lekarz anestezjolog i czy taka decyzja jest
dokumentowana w kazdym przypadku 7

(® a) tak
(O b) nie

(O ¢) nie dotyczy - brak sali wybudzeniowej

38 Czy przed rozpoczeciem znieczulenia jest zawsze wykonywana procedura sprawdzajaca prawidlowosé dziatania aparatury
anestezjologicznej i istnieje protokd! sprawdzania ?

(@ a) lak

(O b) tak; ale brak prolokolu

O c) nie

39 Czy we wszystkich znieczuleniach ( w tym krétkie lub do malych zabiegéw operacyjnych) wykonywanych przez anestezjologa jest
obecna pielegniarka anestezjologiczna ?

(® a) tak

(O b) nie

40 Czy w kazdym przypadku anestezjolog wykonuje znieczulenie tylko jednego pacjenta w okreslonym czasie ?

(@® a) lak

O b) nie

41 Czy wszyscy lekarze oddziatu w ciggu ostatnich 12 miesiecy zostali przeszkoleni w udokumentowany sposob w zakresie
zaawansowanego postepowania: A - ALS i P- ALS 7

® a) tak

O b) nie

42 Czy w oddziale istnieje system zglaszania oraz prowadzony jest rejestr zdarzen niepozadanych ? Zdarzenie niepozadane to szkoda
wywolana w trakcie diagnostyki i/lub leczenia niezwiazana z naturalnym przebiegiem choroby lub stanem zdrowia oraz ryzyko jej
wystapienia (przykiady: niewlasciwy pacjent / miejsce / strona operowana / niewlasciwa procedura operacyjna; samobadjstwo;

niewlasciwe podanie leku - nie ten lek, nie ta dawka, nie ten pacjent; upadki pacjenta; nieterminowe dostarczenie opieki; reoperacje,
nieplanowane readmisje, samowolne oddalenie pacjenta).

® a) tak

O b) nie

43 Prosze podat liczbg zarejestrowanych zdarzen niepozadanych w ostatnim roku kalendarzowym w oddziale:
®a) 0

(O b) od1do10

O c) powyzej 10

44 Czy przed kazdym znieczuleniem pacjent lub uprawniona osoba podpisuje $wiadoma zgode na znieczulenie 7

@® a) tak

() b) nie

45 Czy w szpitalu dziala wyodrgbniony zespét resuscytacyjny obejmujacy swoim dzialaniem caly szpital oraz czy istnieje w szpitalu
niezawodny system natychmiastowego przywolania zespotu resuscytacyjnego ?

(® a) tak

O b) tak; ale brak systemu przywotania

O c) nie

46 Czy przed kazdym planowym znieczuleniem, anestezjolog znieczulajacy danego pacjenta, w dniu poprzedzajgcym znieczulenie,
jego badania i rozmowy oraz zleca premedykacjg - a czynnosci te sa udokumentowane w historii choroby?

® a) tak

O b) nie

47 Czy warunkiem przyjecia pacjenta na blok operacyjny (salg operacyjna) jest posiadanie odpowiedniej identyfikacji (opaska
identyfikacyjna) ?

® a) tak

O b) nie

48 Czy warunkiem przyjecia pacjenta na blok operacyjny (salg¢ operacyjna) jest posiadanie pelnej dokumentacji (zgoda na znieczulenie,

zgoda na zabieg operacyjny z okresleniem strony operowanej, grupa krwi, wyniki badar dodatkowych, decyzja chirurga okreslajagca
rodzaj planowej operacji) 7

(® a) tak
O b) nie

49 Czy w szpitalu w ktérym funkcjonuje opisywany oddzial jest dostgpny bronchofiberoskop do wykorzystania w trudnej intubacii i
intensywnej opiece medycznej ?
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® a) tak; w oddziale inlensywnej opieki

(O b) tak; na bloku operacyjnym

(O ¢) lak; w oddziale inlensywnej opieki i na bloku operacyjnym

(O d) tak; tylko w pracowni bronchoskopowej

(O e} nie jest doslepny w szpitalu

50 Jal:jmocowana jest rurka dotchawicza u pacjenta posiadajacego brode i/lub wasy lub w polozeniu na boku, na brzuchu lub w pozycji
siedzacej ?

(O a) przy pomocy plastra

(O b) przy pomocy bandaza

® c) przy pomocy lasiemki

51 Czy do kazdego znieczulenia wziewnego jest wymieniany filtr oddechowy, rury karbowane i pochianiacz ?
O a) lak; wszyslkie elementy
® b} tak; nie wszystkie elementy

O ¢) nie

52 Czy do kazdego znieczulenia wymagajacego intubacji dotchawiczej, s3 sterylizowane laryngoskop, kleszczyki Magilla, prowadnica ?
@® a) tak; wszyslkie narzedzia

(O b) tak; czesé narzedzi

O c) nie

53 Czy na bloku operacyjnym jest stale dostgpny defibrylator oraz czy istnieje mozliwo$¢ jego natychmiastowego uzycia ?

® a) tak

O b) nie

54 Czy w czasie transportu w obrebie szpitala chorego wymagajacego podawania tlenu stosowany jest tlen w cylindrach z reduktorem i
przeplywomierzem wieszany na {6zku (inkubatorze) w okresie transportu ?

(® a) tak
O b) nie

55 Czy w czasie transportu chorego wymagajacego podawania tlenu stosowana jest odpowiednia maska oraz worek samorozprezalny ?
@ a) tak
O b) nie

56 Czy przy kazdorazowym we}éciu personelu anestezjologicznego na blok operacyjny przestrzegana jest hezwzglednie zasada calkowitego
przebierania sie w ubranie | maske / czapke / obuwie noszone tylko w bloku operacyjnym 7

® a) tak
) b) nie

57 Czy na kazdym stanowisku operacyjnym dostgpne sa zestawy do szybkiego przetaczania krwi i plynow ?

(O a) tak; wiecej niz jeden zeslaw na stanowisko

(® b) tak; jeden

O c} nie

58 Czy postepowanie w bélu pooperacyjnym speinia lacznie nastepujace kryteria: al stopieni na_tgienia bélu jest w kazdym przypadku

oceniany i dokumentowany w skali VAS b/ leczenie bélu jest prowadzone w spos6b utrzymujacy stale stezenie leku przeciwbélowego we
krwi (podawanie leku doraZnie, na zadanie pacjenta nie stanowi podstawowego sposobu postepowania) ?

@® a) lak
O b) nie

59 Praca zespolu lekarskiego w OIT jest zorganizowana w systemie:

() a) zmianowym

@® b) dyzurowym
(O c) czest zespotu w systemie zmianowym, czesc dyzurowym
O d) brak OIT

60 Miejsce
a) na wprowadzenie ewenlualnych uwag i komentarzy
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