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OBJASNIENIA

dot. prowadzenia ,,Ksigzki gabinetu zabiegowego” , wzor o symb. Mz/Og-9

1. Ksiazka przeznaczona jest wylacznie do gabinetow zabiegowych w zakladach
opieki zdrowotnej otwartej podstawowej (poradnie O 1 D) w miescie i w o$rod-
kach zdrowia na wsi.

2. Na stronie pierwszej (lewej):
W rubryce 1 umieszcza si¢ odpowiednia liczbe porzadkowa wg kolejnosci,
w jakiej zglaszaja si¢ pacjenci do gabinetu po raz pierwszy w okresie miesigca.
Kazdy nastgpny miesiac nalezy rozpoczyna¢ od liczby porzadkowej nr 1.
Pacjenta kontynuujacego zabiegi rozpoczg¢te w ubieglym miesiacu powinno
si¢ zatem wpisa¢ pod numerem, jaki wypadnie w kolejnosci zgloszenia sig
go w aktualnym miesiacu.

W rubryce 2 nalezy wpisa¢ date zglosz :nia si¢ naci‘atana pierwszy w mie-
sigcu zabieg.

W rubryce 5 nalezy wpisa¢ n2we¢ ekt orzeznz zonego do wstrzyknigcia lub
ewent. innego zabiegu, a por. :dto j¢ dnorazc v dawke leku, gdy jest ona zazna-
czona w leczeniu.

W rubrykach 6, 7, § 2al zy ac »dpowiedniej rubryki wpisaé znak ,,.X” w zalez-
nos$ci od tego, jakiego r¢ ' aju wstrzyknigcie ma by¢ wykonane.

W rubryce 9 nalezy wpisa¢ nazwg innego niz wstrzyknigcie, zleconego za-
biegu, uzywajac odpowiedniego skrotu, np. opatrunek, OB itp. Rowniez w tej
rubryce nalezy zaznaczy¢ wykonanie proby penicylinowej slowem ,,proba” oraz
znak odczytu ,,- " lub,, + .

W rubryce 10 nalezy wpisac liczbg przepisanych przez lekarza wstrzyknig¢ lub
innego rodzaju zabiegow.

3. Na stronie drugiej (prawe;j):
Nalezy zaznaczy¢ wykonanie zabiegu, umieszczajac w rubryce pod wiasciwa
data odpowiedni znak ,+”, ,v”,,0” itp., ktory nalezy ustali¢ oddzielnie dla
kazdej pielegniarki (felczera) wykonujacej zabiegi w gabinecie. Legendg znakoéw
nalezy umiesci¢ na wstepie ksiazki.

Zakonczenie serii zabiegoéw u chorego powinno by¢ zaznaczone w rubryce pod
wlasciwa datg ,,znakiem”.

U dotu tej samej strony, kazdego dnia po zakonczeniu prac gabinetu zabiego-
wego, nalezy wpisa¢ pod wlasciwa data liczbe stanowiaca podsumowanie wyko-
nanych w danym miesiacu zabiegow.
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