REGULAMIN ORGANIZACYINY PODMIOTU LECZNICZEGO HEARTCARE SP Z 0.0. (,Regulamin®)

1.

§ 1 POSTANOWIENIA OGOLNE

Regulamin jest ustanawiany dla podmiotu leczniczego dziatajacego pod firma:
HEARTCARE SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA z siedziba w Paczynce
przy ul. Wiejskiej 7, kod pocztowy 44-120, wpisanego do rejestru przedsiebiorcow
Krajowego Rejestru Sadowego prowadzonego przez Sad Rejonowy w Gliwicach ....
pod numerem KRS: 0000853653 , NIP: 9691642779 REGON: 386705454 , wysokosc¢
kapitatu zaktadowego 12 000,00 zt, wpisanego do Rejestru Podmiotow Wykonujacych
Dziafalnos¢ Lecznicza, prowadzonego przez Wojewode Slaskiego nr ksiegi
000000236915 (dalej jako: ,Podmiot Leczniczy”).

Regulamin okresla sposob i warunki udzielania $wiadczen zdrowotnych przez Podmiot
Leczniczy, w tym zatrudnione w nim lub wspotpracujace z nim osoby wykonujace
zawody medyczne.

Podmiot Leczniczy dziata na podstawie: 1) powszechnie obowigzujacych przepiséw
prawa, w tym w szczegolnosci: a. ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziafalnosci
leczniczej (t.j. Dz. U. z 2020 r., poz. 295 ze zm., dalej jako: ,ustawa o dziatalnosci
leczniczej”) b. ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta (t.j. Dz. U. z 2020 r., poz. 849 ze zm., dalej jako: ,ustawa o prawach
pacjenta”) 2) wpisu do Rejestru Podmiotéw Wykonujacych Dziatalnos¢ Lecznicza,
prowadzonego przez Wojewode Slaskiego; 3) Regulaminu.

§ 2 CELE I ZADANIA PODMIOTU LECZNICZEGO
1. Celem Podmiotu Leczniczego jest prowadzenie dziatalnosci leczniczej na zasadach
wskazanych w Regulaminie oraz podejmowanie dziatan na rzecz ochrony i poprawy
stanu zdrowia, w szczegolnosci poprzez udzielanie swiadczen zdrowotnych.
2. W Podmiocie Leczniczym realizowane sg réwniez inne dziatania majace na celu
promocje zdrowia, wykonywane przez personel pomocniczy, o ktorym mowa w § 4
ust. 7 pkt 3 Regulaminu. Dziatania te nie stanowig $wiadczen zdrowotnych w
rozumieniu przepiséw ustawy o dziatalnosci leczniczej.
3. Do zadan, ktére mogq by¢ realizowane przez Podmiot Leczniczy nalezg m.in: 1)
diagnostyka lekarska 2) porady lekarskie 3) drobne zabiegi chirurgiczne
przeprowadzane w ramach Poradni Chirurgicznej 4) prowadzenie diagnostyki
fizjoterapeutycznej 5) prowadzenie terapii manualnej, terapii z uzyciem przyrzadow
fizjoterapeutycznych 6) masaze 7) leczenie i diagnostyka stomatologiczna w tym
endodoncja, chirurgia stomatologiczna oraz stomatologia zachowawcza 8) edukacja
pacejentéw

§ 3 RODZAJ DZIALALNOSCI LECZNICZE]J ORAZ ZAKRES UDZIELANYCH SWIADCZEN
ZDROWOTNYCH

1. Podmiot Leczniczy prowadzi dziatalnos¢ lecznicza w rodzaju ambulatoryjne
Swiadczenia zdrowotne.
2. Podmiot Leczniczy w ramach prowadzonej dziatalnosci udziela $wiadczen
zdrowotnych w zakresie 1)HC.1.3.3 Leczenie ambulatoryjne specjalistyczne w
dziedzinach Kardiologia, Audiologia i foniatria, Chirurgia Ogolna, Chirurgia Dziecieca,
Chirurgia Urazowo-Ortopedyczna, Choroby Zakazne, Dermatologia, Genetyka,



Medycyna Pracy, Neurologia, Okulistyka, Onkologia, Otorynolaryngologia, Pediatria,
Ginekologia, Psychiatria, Urologia, Alergologia, Angiologia, Chirurgia Naczyn, Choroby
Pluc, Diabetologia, Endokrynologia, Gastroenterologia, Nefrologia, Reumatologia 2)
HC.1.3.9 Pozostata opieka ambulatoryjna w dziedzinie Psychologii Klinicznej 3)

HC.2.3 Rehabilitacja ambulatoryjna w dziedzine Fizjoterapia 4) HC.1.3.2 Leczenie
stomatologiczne w zakresie Stomatologia Zachowawcza z Endodoncja, Chirurgia
Stomatologiczna, Ortodoncja, Peridontologia, Protetyka Stomatologiczna,
Stomatologia Dziecieca

§ 4 STRUKTURA ORGANIZACYINA ZAKLADU LECZNICZEGO, ORGANIZACIA I ZADANIA
JEDNOSTEK I KOMOREK ORAZ WARUNKI WSPOrDZIAYANIA

1. Podmiot Leczniczy wykonuje dziatalnosc leczniczg w zakladzie leczniczym pod
nazwa Slaskie Centrum Opieki Medycznej (dalej jako: ,Zaktad leczniczy”). W Zakfadzie
leczniczym wydzielono nastepujace jednostki organizacyjne: 1) Slaskie Centrum
Opieki Medycznej, 42-200 Czestochowa, al Pokoju 44 2) Zespét Poradni
Specjalistycznych w Sos$nicowicach ,Klinika Pod Sosnami”, 44-153 Sos$nicowice,
Gliwicka 28
2. 1)W jednostce wskazanej w ust 1 pkt 1 wydzielono nastepujace komorki
organizacyjne: Poradnia Kardiologiczna, 42-200 Czestochowa al Pokoju 44, Poradnia
Kardiologiczna II, 44-120 Pyskowice, Szpitalna 2, Poradnia Stomatologiczna,
Radzionkdw, Meczennikow Oswiecimia 22/4, Poradnia Stomatologiczna II Katowice,
Chopina 7 2) w jednostce wskazanej w ust 1 pkt 2 wydzielono nastepujace komorki
organizacyjne: Poradnia Kardiologiczna, Poradnia Chirurgiczna, Poradnia
Audiologiczna, Poradnia Urazowo-Ortopedyczna, Poradnia Chordb Zakaznych,
Poradnia Dermatologiczna, Poradnia Genetyczna, Poradnia Medycyny Pracy, Poradnia
Neurologiczna, Poradnia Okulistyczna, Poradnia Onkologiczna, Poradnia
Otorynoloryngologiczna, Poradnia Chorob Dzieci, Poradnia Ginekologiczna, Poradnia
Zdrowia Psychicznego, Poradnia Urologiczna, Poradnia Alergologiczna, Poradnia
Chordb Naczyn, Poradnia Chirurgii Naczyn, Poradnia Chordb Pluc, Poradnia
Diabetologiczna, Poradnia Endokrynologiczna, Poradnia Gastroenterologiczna,
Poradnia Nefrologiczna, Poradnia Reumatologiczna, Poradnia Psychologiczna,
Pracownia Fizjoterapii
3. Wszystkie komorki organizacyjne oraz osoby w nich zatrudnione wspédtpracujq ze
sobg, w celu zapewnienia sprawnego i efektywnego funkcjonowania Podmiotu
leczniczego pod wzgledem diagnostyczno-leczniczym, rehabilitacyjnym oraz
administracyjno-gospodarczym.
4. Wspotdziatanie odbywa sie z poszanowaniem powszechnie obowiazujacych
przepisdw prawa oraz z poszanowaniem praw pacjenta.
5. Do zadan poszczegolnych komorek organizacyjnych nalezy sprawowanie opieki nad
pacjentami, w szczegdlnosci poprzez udzielanie Swiadczen z zakresu: 1)
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej 2) fizjoterapii 3) stomatologii
6. W Zaktadzie leczniczym funkcjonuja nastepujace stanowiska: 1) Dyrektor Zaktadu
Leczniczego 2) Zastepca Dyrektora 3) Kierownik Poradni Stomatologicznych 4)
Koordynator Zespotu Poradni w Sosnicowicach 5) Lekarz 6) Lekarz dentysta 7)
Fizjoterapeuta 8) Personel pomocniczy 9) Pielegniarka 10) Asystentka stomatologiczna
7. Osoby piastujace poszczegolne stanowiska w Zaktadzie leczniczym, realizujg
nastepujace obowiazki: 1) Dyrektor : a. organizowanie i kierowanie pracg personelu
Zakladu leczniczego; b. zatwierdzenie plandw inwestycyjnych, naprawczych oraz



audytow; c. przedktadanie uprawnionym organom wnioskow dotyczacych zmian w
regulaminie organizacyjnym podmiotu leczniczego; d. wydawanie wewnetrznych
aktdw normatywnych; e. wydawanie upowaznien i petnomocnictw; f. wystepowanie w
imieniu Podmiotu Leczniczego przez urzedami, sadami i organami administracji; g.
zawieranie umow na ustugi medyczne oraz zawieranie umow cywilnoprawnych na
rzecz Podmiotu leczniczego; h. nawiazywanie wspoétpracy (zawieranie umow o prace
lub umoéw o Swiadczenie ustug) z personelem Podmiotu leczniczego; i. wystapienia
publiczne i wspétpraca z mediami. 2) Zastepca Dyrektora : obowigzki te same co
Dyrektor, wykonywane pod nieobecnos$¢ Dyrektora 3) Kierownik Poradni
Stomatologicznych : a. merytoryczne doradztwo w zakresie stomatologii dla
Dyrektora b. nadzor nad biezaca praca Poradni, w tym nadzorowanie procesow
odbioru i gromadzenia odpaddéw medycznych i sterylizacji c. biezaca organizacje
pracy personelu Poradni Stomatologicznych 4) Koordynator Zespotu Poradni w
Sosnicowicach: a. nadzér nad biezacq pracq Jednostki w tym nadzorownie procesow
odbioru i gromadzenia odpadéw medycznych b. biezaca organizacje pracy personelu
Jednostki 5) Lekarz: a. diagnostyka pacjentéow w swojej dziedzinie medycyny b.
prowadzenie leczenia pacjentéow w zakresie posiadanej przez siebie specjalnosci c.
edukacja pacjentéw 6) Lekarz dentysta: a. prowadzenie diagnostyki i leczenia
stomatologicznego pacjentow, w tym réowniez endodoncji i chirurgii stomatologicznej
7) Fizjoterapeuta : a. diagnostyka funkcjonalna pacjentéw; b. kwalifikowanie,
planowanie i prowadzenie kinezyterapii; c. dobieranie do potrzeb pacjentéw wyrobow
medycznych oraz nauczanie pacjentdéw postugiwania sie wyrobami medycznymi; d.
edukacja pacjentow; e. dziatalnos¢ fizjoprofilaktyczna; f. nauczanie pacjentow
mechanizmdw kompensacyjnych i adaptacji do zmienionego potencjatu funkcji ciafa i
aktywnosc 8) Personel pomocniczy: a. wsparcie techniczno-administracyjne 9)
Pielegniarka: a. asystowanie przy przeprowadzanych zabiegach b. wykonywanie
wktué dozylnych i podawanie zleconych przez lekarza lekdéw dozylnie, podskérnie lub
domiesniowo c. edukacja pacjenta 10) Asystentka stomatologiczna: a. asystowanie
przy zabiegach stomatologicznych Lekarzowi Dentyscie b. drobne prace porzadkowe
w gabinecie stomatologicznym

§ 5. MIEJSCE UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

1. Swiadczenia zdrowotne sa udzielane w pomieszczeniach Zaktadu leczniczego,
zlokalizowanego w : 1) dla Zespotu Poradni w Sos$nicowicach, w Sosnicowicach (44-
153) przy ulicy Gliwickiej 28 — w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w
dziedzinach adekwatnych dla poszegoélnych jednostek oraz rehabilitacji
ambulatoryjnej - fizjoterapii i pozostatej opieki ambulatoryjnej — psychologii 2) dla
nastepujacych Komoérek podlegtych Jednostce Slaskie Centrum Opieki Medycznej: -
Poradnia Kardiologiczna — 42-200 Czestochowa, al Pokoju 44 gabinet nr 9
zlokalizowany na parterze budynku — w zakresie ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej kardiologicznej, Poradnia Kardiologiczna II — 44-120 Pyskowice,
Szpitalna 2 — w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej kardiologicznej - testy
wysitkowe, Poradnia Stomatologiczna, 41-933 Radzionkéw, Meczennikdéw Oswiecimia
22/4 gabinet zlokalizowany na 1szym pietrze — w zakresie leczenia
stomatologicznego, Poradnia Stomatologiczna II, 40-096 Katowice, Chopina 7 - w
zakresie leczenia stomatologicznego



§ 6. ORGANIZACJA I PRZEBIEG PROCESU UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH,
OPLATY ZA SWIADCZENIA ZDROWOTNE

1. Podmiot Leczniczy udziela swiadczen zdrowotnych w zakresie okreslonym w
Regulaminie z zapewnieniem wlasciwej dostepnosci oraz jakosci Swiadczen w
jednostkach organizacyjnych oraz komoérkach organizacyjnych wyodrebnionych w
Zakiadzie leczniczym, w sposob gwarantujacy pacjentom mozliwie najbardziej
dogodna forme korzystania ze swiadczen.

2. Swiadczenia zdrowotne s udzielane przez Lekarzy, Lekarzy Dentystow i
Fizjoterapeutdw i Pielegniarki zatrudnionych przez Podmiot Leczniczy lub
wspotpracujacych z Podmiotem Leczniczym na podstawie uméw cywilnoprawnych.
3. Pacjentowi korzystajacemu ze $wiadczen zdrowotnych udzielanych przez Podmiot
Leczniczy przystugujg wszelkie prawa pacjenta zastrzezone w przepisach prawa
powszechnie obowigzujacego. Informacje o prawach pacjenta zostaty wskazane w
Karcie Praw Pacjenta stanowiacej Zatacznik nr 1 do Regulaminu.

§ 7. WARUNKI WSPOLDZIAYANIA Z INNYMI PODMIOTAMI LECZNICZYMI

1.Podmiot Leczniczy moze wspdtpracowac w zakresie Swiadczonych na rzecz
pacjentéw ustug z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalno$¢ lecznicza na
podstawie odrebnej umowy o wspodtpracy.

2. Wspotdziatanie z innymi podmiotami wykonujacymi dziatalno$c¢ lecznicza dotyczyc
moze w szczegolnosci zapewnienia prawidlowosci diagnostyki, leczenia i rehabilitacji
pacjentow oraz ciagtosci przebiegu procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych.

3. Wspétdziatanie odbywa sie z poszanowaniem powszechnie obowigzujacych
przepisdw prawa oraz z poszanowaniem praw pacjenta.

4. Podmiot Leczniczy udostepnia podmiotom wykonujacym dziatalnos¢ lecznicza
dokumentacje medyczna pacjentow, jezeli dokumentacja ta jest niezbedna do
zapewnienia ciggtosci Swiadczen zdrowotnych.

§ 8. ZASADY PROWADZENIA DOKUMENTACII MEDYCZNEJ ORAZ POBIERANIA OPLAT ZA
JEJ UDOSTEPNIENIE

1. Podmiot Leczniczy prowadzi oraz udostepnia dokumentacje medyczng pacjentéw
korzystajacych z udzielanych przez Podmiot Leczniczy Swiadczen opieki zdrowotnej na
zasadach okreslonych przepisami prawa.

2. Dokumentacja medyczna jest prowadzona co do zasady w postaci elektroniczne;j.

3. Podmiot Leczniczy udostepnia dokumentacje medyczng na podstawie wniosku o
udostepnianie dokumentacji medycznej skladanego przez osobe uprawniong w Swietle
przepisow prawa powszechnie obowigzujacego badz w ramach funkcjonalnosci
systemu teleinformatycznego wykorzystywanego przez Podmiot leczniczy (dotyczy
wytacznie udostepnienia dokumentacji bezposrednio pacjentowi).

4. Wniosek o udostepnienie dokumentacji medycznej moze zostaé ztozony w dowolnej
formie, w szczegodlnosci pisemnej, ustnej badz za posrednictwem Srodkow
komunikacji elektronicznej. Osoba wnioskujaca o udostepnienie dokumentacji
medycznej moze skorzystac ze wzoru wniosku o udostepnienie dokumentacji



medycznej stanowigcego Zatacznik nr 2 do Regulaminu. Skorzystanie przez
wnioskodawce ze wzoru wniosku ma charakter fakultatywny oraz nie jest warunkiem
rozpatrzenia wniosku.

5. Wniosek o udostepnienie dokumentacji medycznej sktadany jest: 1) W przypadku
wniosku w formie ustnej — w Zakladzie leczniczym osobiscie w recepcji badz
telefonicznie; 2) W przypadku wniosku w formie pisemnej — w Zaktadzie leczniczym
osobiécie w recepcji badz listownie na adres Slaskie Centrum Opieki Medycznej, ul.
Gliwicka 28 44-153 Sosnicowice; 3) W przypadku wniosku sktadanego za
posrednictwem $rodkow komunikacji elektronicznej — na adres e-mail:
nzoz@heartcare.pl.

6. Dokumentacja medyczna jest udostepniana: 1) W przypadku udostepnienia
dokumentacji medycznej w ramach funkcjonalnosci systemu teleinformatycznego
wykorzystywanego przez Podmiot leczniczy — do wgladu oraz swobodnego
przegladania i pobierania w ramach systemu teleinformatycznego; 2) W przypadku
udostepnienia dokumentacji medycznej na podstawie wniosku o udostepnienie
dokumentacji medycznej: a. do wgladu, w tym takze do baz danych w zakresie
ochrony zdrowia, w Zakladzie leczniczym, z zapewnieniem pacjentowi lub innym
uprawnionym organom lub podmiotom mozliwosci sporzadzenia notatek lub zdje¢; b.
przez sporzadzenie jej wyciagu, odpisu, kopii lub wydruku; c. przez wydanie
oryginatu za potwierdzeniem odbioru i z zastrzezeniem zwrotu po wykorzystaniu, na
zadanie organow wiadzy publicznej albo sadéw powszechnych, a takze w przypadku
gdy zwiloka w wydaniu dokumentacji mogtaby spowodowac zagrozenie zycia lub
zdrowia pacjenta; d. za posrednictwem srodkdw komunikacji elektronicznej
(zaszyfrowana wiadomos¢ mailowa); e. na informatycznym nosniku danych (ptyta
CD). 7. W przypadku udostepnienia dokumentacji medycznej przez sporzadzenie jej
wyciagu, odpisu, kopii, wydruku lub udostepnienia na informatycznym nosniku
danych, udostepnienie nastepuje w siedzibie Podmiotu leczniczego (odbidr osobisty)
lub poprzez wystanie poczta. 8. Dokumentacja medyczna prowadzona w postaci
papierowej moze by¢ udostepniona przez sporzadzenie kopii w formie odwzorowania
cyfrowego (skanu) i przekazanie w sposob okreslony za posrednictwem srodkow
komunikacji elektronicznej (zaszyfrowana wiadomos¢ mailowa) oraz na
informatycznym nosniku danych (ptyta CD). 9. Udostepnienie dokumentacji
medycznej moze nastgpic tylko pod warunkiem dokonania uprzedniej weryfikacji
tozsamosci osoby wnioskujacej o jej udostepnienie. 10. Podmiot leczniczy pobiera
optate za udostepnienie dokumentacji medycznej w zakresie, w jakim udostepnienie
nastepuje: 1) przez sporzadzenie jej wyciagu, odpisy, kopii lub wydruku; 2) na
informatycznym nosniku danych; 3) na zasadach wskazanych w § 8 ust. 8
Regulaminu; 11. Optata za udostepnienie dokumentacji medycznej, o ktérej mowa w
§ 8 ust. 10 Regulaminu nie jest pobierana: 1) w przypadku udostepnienia
dokumentacji medycznej pacjentowi albo przedstawicielowi ustawowemu pacjenta po
raz pierwszy w zadanym zakresie; 2) w zwigzku z postepowaniem przed wojewddzka
komisjg do spraw orzekania o zdarzeniach medycznych; 3) w przypadku wnioskéw od
Zakladu Ubezpieczen Spotecznych w zwigzku ze sprawami dotyczacymi swiadczen z
ubezpieczen spotecznych; 4) w przypadku wnioskéw o0sob zainteresowanych lub
Zakfadu Ubezpieczen Spotecznych w sprawach swiadczen przewidzianych w ustawie o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych. 12. Wysokosc¢ optat za
udostepnienie dokumentacji medycznej zostata okreslona w cenniku stanowigcym
Zalacznik nr 3 do Regulaminu. Dyrektor Zaktadu leczniczego publikuje na stronie
internetowej Podmiotu leczniczego aktualny cennik



§ 10. SPOSOB KIEROWANIA JEDNOSTKAMI I KOMORKAMI ORGANIZACYINYMI

4. 1. Podmiotem odpowiedzialnym za kierowanie jednostkami organizacyjnymi oraz
komorkami organizacyjnymi wydzielonymi w Zakladzie leczniczym jest Dyrektor
Zaktadu leczniczego.

2. Dyrektorem Zakladu leczniczego jest dr Grzegorz Marcin Kubiak

3. Dyrektor Zaktadu leczniczego moze wyznaczy¢ osobe odpowiedzialng za
organizacje dziatan na poziomie poszczegdlnych jednostek organizacyjnych
wyodrebnionych w Zakfadzie leczniczym.

4. Dyrektor moze upowaznic osoby, o ktérych mowa w § 10 ust. 3 Regulaminu do
realizacji nastepujacych dziatan: 1) kierowanie pracq podlegtej czesci (lub catosci)
jednostki organizacyjnej; 2) zarzadzania personelem jednostki organizacyjnej; 3)
rozdziat zadan (w tym zadan statych) i Srodkéw do ich wykonania, z uwzglednieniem
ich rangi, priorytetu, kwalifikacji fachowych i obciazenia pracq biezacg bezposrednich
wykonawcéow; 4) nadzor nad efektywnoscia i skutecznoscig organizacji pracy; 5)
nadzor nad wykonywaniem przez personel jednostki organizacyjnej poszczegdlnych
zadan; 6) udzielanie wyjasnien oraz wskazéwek zawodowych dla personelu; 7) nadzor
nad warunkami pracy personelu, ze szczegdlnym z uwzglednieniem wyznaczonych
procedur sanitarnych; 8) przestrzeganie oraz nadzorowanie przestrzegania przez
podlegly personel przepisow prawa, wewnetrznych aktéw normatywnych i
obowiagzujacych norm etycznych; 9) wnioskowanie w sprawie nagradzania lub karania
personelu jednostki organizacyjnej; 10) wystepowanie z propozycjami dotyczacymi
usprawnienia pracy.

5. Zastepcq Dyrektora Zaktadu Leczniczego jest dr Radostaw Zbigniew Kwiecinski.
Sprawuje on petnie obowigzkéw Dyrektora podczas jego nieobecnosci

6. Kierownikiem Poradni Stomatologicznych jest lek stom Maja Kwiecinska

7. Koordynatorem Zespotu Poradni w Sos$nicowicach jest mgr Ewelina Kruczek

8. Dyrektor i Zastepca sq powotywani przez Zarzad Podmiotu Medycznego
wiekszoscig gtosow

§ 11. POSTANOWIENIA KONCOWE

1. Regulamin zostat opracowany w oparciu o obowigzujace przepisy, w szczegolnosci
ustawe o dziatalnosci leczniczej. W zakresie nieuregulowanym postanowieniami
Regulaminu, zastosowanie znajdujg powszechnie obowigzujace przepisy prawa
polskiego.

2. Postanowienia Regulaminu obowiazujg caty personel Podmiotu Leczniczego oraz
osoby wspotpracujace z Podmiotem leczniczym oraz wszystkich pacjentéw Podmiotu
Leczniczego.

3. Postanowienia Regulaminu zostajg podane do wiadomosci oséb zatrudnionych oraz
wspotpracujacych z Podmiotem Leczniczym.

4. Regulamin wraz z zalacznikami stanowi integralng czes¢. Wszelkie zmiany
Regulaminu wymagajg zachowania formy i trybu wiasciwego dla jego wprowadzenia.
5. Regulamin wchodzi w zycie z dniem 30 pazdziernika 2021 r.



Zalacznik nr 1

KARTA PRAW PACIENTA 1
1. POSTANOWIENIA OGOLNE
1.1 Karta Praw Pacjenta dotyczy pacjentow korzystajacych ze Swiadczen zdrowotnych
udzielanych przez Podmiot Leczniczy.
1.2 Karta Praw Pacjenta skierowana jest do pacjentéw korzystajacych ze swiadczen
zdrowotnych w ramach ambulatoryjnej opieki zdrowotnej w ramach prywatnego
sektora ustug medycznych.
2. PRAWA PACIENTA
2.1 Prawo do ochrony zdrowia.
2.2 Prawo do $wiadczen zdrowotnych udzielanych z nalezytg starannoscia,
odpowiadajacych wymaganiom aktualnej wiedzy medycznej.
2.3 W sytuacji ograniczonych mozliwosci udzielenia odpowiednich swiadczen
zdrowotnych, prawo do przejrzystej, obiektywnej, opartej na kryteriach medycznych,
procedury ustalajacej kolejnos¢ dostepu do tych Swiadczen.
2.4 Prawo do natychmiastowego udzielenia sSwiadczen zdrowotnych ze wzgledu na
zagrozenie zdrowia lub zycia.
2.5 Prawo do uzyskania przystepnej informacji o swoim stanie zdrowia, rozpoznaniu,
proponowanych oraz mozliwych metodach diagnostycznych, leczniczych, dajacych sie
przewidzie¢ nastepstwach ich zastosowania albo zaniechania, wynikach leczenia,
rokowaniu.
2.6 Prawo do uzyskania informacji o prawach pacjenta w Podmiocie Leczniczym.
2.7 Prawo do informacji o rodzaju i zakresie Swiadczen zdrowotnych udzielanych
przez Podmiot Leczniczy, w tym o profilaktycznych programach zdrowotnych
finansowanych ze Srodkéw publicznych, realizowanych przez ten podmiot.
2.8 Prawo do zachowania w tajemnicy informacji zwiazanych z pacjentem uzyskanych
przez personel medyczny w zwigzku z wykonywaniem zawodu, z uwzglednieniem
wyjatkéw ustawowo przewidzianych.
2.9 Prawo do wyrazania zgody na przeprowadzenie badania lub udzielenia innych
$wiadczen zdrowotnych, po uzyskania od osoby wykonujacej zawdd medyczny
odpowiedniej informacji oraz prawo do odmowy wyrazenia takiej zgody.
2.10 Prawo do wyrazenia w formie pisemnej zgody na zastosowanie metody leczenia
lub diagnostyki stwarzajacej podwyzszone ryzyko dla pacjenta oraz prawo do
odmowy wyrazenia takiej zgody.
2.11 Prawo do poszanowania intymnosci i godnosci pacjenta podczas udzielania
$wiadczen zdrowotnych.
2.12 Prawo do umierania w spokoju i godnosci.
2.13 Prawo do obecnosci osoby bliskiej przy udzielaniu swiadczen zdrowotnych - przy
czym faktyczna realizacja powyzszego prawa moze zostac¢ ograniczona z przypadku
wystapienia zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu na bezpieczenstwo zdrowotne



pacjenta.

2.14 Prawo do leczenia bolu.

2.15 Prawo do dostepu do dokumentacji medycznej dotyczacej stanu zdrowia
pacjenta oraz udzielonych pacjentowi $wiadczen zdrowotnych.

2.16 Prawo do ochrony danych zawartych w dokumentacji medycznej oraz innych
zwigzanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych.

2.17 Prawo do zadania, aby osoba wykonujaca zawdd medyczny udzielajaca
pacjentowi $wiadczen zdrowotnych zasiegneta opinii osoby wykonujacej inny zawaéd
medyczny.

2.18 Prawo do zgtaszania dziatan niepozadanych produktdw leczniczych.

3. MOZLIWOSC ZLOZENIA SKARGI

3.1 Prawo do ztozenia skargi do Rzecznika Praw Pacjenta, np. w sytuacji naruszenia
prawa pacjenta do poszanowania intymnosci i godnosci, prawa pacjenta do
informacji czy prawa pacjenta do $wiadczen zdrowotnych. Dane teleadresowe biura
Rzecznika Praw Pacjenta: Biuro Rzecznika Praw Pacjenta: ul. Mlynarska 46 01-171
Warszawa kancelaria@rpp.gov.pl tel: (22) 532 - 82 - 50 fax: (22) 506 - 50 - 64



Zatacznik nr 2

WNIOSEK O UDOSTEPNIENIE DOKUMENTACII MEDYCZNEJ
Dane osoby wnioskujacej o wydanie dokumentaciji:
IMI@ T NAZWISKO: ...ttt et et e e e st e e et e e enee e e nneeeenteeennneeeanneeenneeens
PESEL: ..ot
Adres ZamieSZKaNIA: .......eiiiiiiie it a e e e e e e rreaeenanes
Numer telefonu kontaktowego: ...........ccooeeeieiiiiiiiiieci e
Dane pacjenta, ktérego dokumentacja dotyczy: (nalezy wypetni¢ w przypadku, gdy
wnioskodawca jest inna osoba niz pacjent)
IMI@ T NAZWISKO: ...ttt ettt a e e et e e e ne e e s e e e enee e snneeesneeeenneeesnneeennneens

Podstawa do wydania dokumentacji medycznej: (nalezy wypetni¢ w przypadku, gdy
wnioskodawca jest inna osoba niz pacjent)

Whnioskuje o:

[ ] wydanie wyciggu dokumentacji medycznej;

[ ] wydanie odpisu dokumentacji medycznej;

[ ] wydanie kopii lub wydruku dokumentacji medycznej;

[ ] udostepnienie dokumentacji medycznej do wgladu;

[ 1 mailowe udostepnienie dokumentacji medycznej;

[ 1 udostepnienie dokumentacji medycznej na ptycie CD;

W przypadku wyboru doreczenia poprzez e-mail, dokumentacja zostanie przekazana w
postaci zaszyfrowanej i zabezpieczona hastem, ktore otrzymam na wskazany przeze mnie
numer telefonu: .......ccccvvvieeennnn.

Whnioskowanga dokumentacje:

[ ] odbiore osobiscie

[ 1 prosze Wystad Na @dres: .........cocveiiiiieiiiie ettt e
[ Jodbierze osoba upowazniona:

imie i Nazwisko .........cccccevvveenee.

numer dowodu osobistego: ..................

Oswiadczam, iz zobowigzuje sie do poniesienia kosztow udostepnienia dokumentacji
medycznej, zgodnie z obowigzujacymi przepisami oraz cennikiem udostepnienia
dokumentacji medyczne;j.

miejscowosc¢, data podpis wnioskodawcy



Zalacznik nr 3
CENNIK UDOSTEPNIENIA DOKUMENTACII MEDYCZNEJ

Maksymalne optaty za udostepnienie dokumentacji medycznej w okresie od 1 marca 2021 r.
do 31 grudnia 2022 . :

— wydanie pierwszy raz w okresie roku kalendarzowego: bezptatnie bez wzgledu na
ilo¢ stron

wydanie po raz kolejny w okresie roku kalendarzowego: wydruk lub kserokopia:

0,38zl/strone, wyciag lub odpis 10,82zl/ strone, nosnik CD 2,18 zi/strone, wysytka
email 0zt



