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SZPITALA UNIWERSYTECKIEGO W KRAKOWIE
Szpital Uniwersytecki

w Krakowie Strona: 1z 1

Misja Szpitala

Potaczenie do§wiadczenia 1 tradycji z najnowszymi trendami w medycynie na rzecz poprawy zdrowia
i komfortu zycia Pacjenta.

Polityka JakosSci i Bezpieczenstwa Szpitala

- stale podnoszenie jako$ci wykonywanych §wiadczen medycznych,

- podejmowanie wszelkich dziatan na rzecz uzyskania maksymalnego zadowolenia 1 bezpieczenistwa Pacjentow,

- kontynuacja i rozwdj dzialalno$ci naukowo-badawczej i szkoleniowej, z uwzglednieniem wspolpracy
z innymi o$rodkami medycznymi w kraju i na $wiecie,

- sukcesywne wdrazanie metod pracy, zgodnych z najnowszymi i najwyzszymi standardami odpowiadajacymi
wymogom wspdlczesnej medycyny,

- podejmowanie dziatan na rzecz rozwoju nowych profili dzialania oraz technologii w zakresie §wiadczonych
ustug medycznych,

- umacnianie przez Szpital wiodacej pozycji na rynku ustug medycznych wojewddztwa matopolskiego,

- podnoszenie kwalifikacji i umiejgtnosci zawodowych Pracownikdw,

- podnoszenie $wiadomo$ci 1 odpowiedzialnosci Pracownikow za opieke nad Pacjentem i wysoka jakosc
Swiadczen medycznych oraz angazowanie ich w kwestie bezpieczenstwa i higieny pracy oraz ochrony
srodowiska,

- wzmacnianie poczucia identyfikacji pracownikoéw ze Szpitalem,

- podwyzszanie standardow pobytu Pacjentow i pracy Personelu poprzez utrzymanie, modernizacje oraz
optymalizacje posiadanego zaplecza medycznego,

- sukcesywnie podejmowane dziatania na rzecz modernizacji infrastruktury Szpitala i rozwoju informatyzacji,

- podejmowanie dziatan na rzecz ochrony przetwarzanych informacji,

- dazenie do zapewnienia stabilnych podstaw ekonomicznych funkcjonowania Szpitala,

- zapewnienie skutecznych mechanizmdw zarzadzania Szpitalem i usprawnianie organizacji pracy w Szpitalu,

- zapewnienie transparentno$ci w komunikacji z otoczeniem,

- zgodno§é z majacymi zastosowanie wymaganiami prawnymi w obszarze jako$ci, rodowiska i bezpieczenstwa,

- zapewnienie ciagltego i1 efektywnego nadzoru nad zleconymi ustugami wykonywanymi przez podmioty
zewnetrzne,

- zapewnienie bezpiecznych i higienicznych warunkdéw pracy w celu zapobiegania zwiazanym z pracg urazom
i dolegliwo$ciom zdrowotnym oraz eliminowanie zagrozen i ograniczanie ryzyk dotyczacych BHP,

—- zapewnienie konsultacji i wspotudzialu pracownikéw oraz — tam gdzie funkcjonuja — przedstawicieli
pracownikow,

—~ planowanie dzialalnosci Szpitala z uwzglgdnieniem wynikéw analiz i oceny ryzyka dotyczacego jakosci,
srodowiska i BHP,

- dbalo$é o érodowisko naturalne, w szczegdlnosci poprzez zapobieganie zanieczyszczeniom i monitorowanie
wplywu zmian klimatycznych na funkcjonowanie Systemu,

— ciagle doskonalenie Zintegrowanego Systemu Zarzadzania w obszarze jakosci, srodowiska i bezpieczenstwa,

- utrzymanie wymagan wynikajacych ze Standardéw Akredytacyjnych,

- prowadzenie monitorowania zdarzef niepozadanych, w celu poprawy bezpieczenstwa pacjentow, personelu
i szpitala w sposob uniemozliwiajacy identyfikacje i penalizacje 0s6b bioracych w nim udziat.

Deklaruje pelne zaangazowanie wlasne i wszystkich Pracownikow w utrgymaniu i cigglym
doskonaleniu Zintegrowanego Systemu Zarzqdzania, zgodnego z aktualnymi wymogami norm: I1SO 9001,
IS0 14001 oraz ISO 45001 oraz wymogami standardow akredytacyjnych Ministerstwa Zdrowia.

Wszystkich Pracownikow czyni¢ wspolodpowiedzialnymi w  zakresie swoich stanowisk pracy
za realizacje Polityki ZSZ, jakq wspélnie realizujemy.
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