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wg Ustawy o prawach pacjenta i RPP
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W polskim ustawodawstwie prawa pacjenta s3
Zzagwarantowane w:

Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia
1997

umowach miedzynarodowych

— Karta Praw Pacjenta z 1984 r. wydana z inicjatywy
Parlamentu Europejskiego Wspolnoty Europejskiej

— Deklaracja Promocji Praw Pacjenta w Europie z 1994
— Europejska Karta Praw Pacjenta

— Miedzynarodowy Pakt Praw Obywatelskich i Politycznych
z dnia 19 grudnia 1966 .



Art. 68. Konstytucji RP

Kazdy ma prawo do ochrony zdrowia.

Obywatelom, niezaleznie od ich sytuacji
materialnej, wtadze publiczne zapewniajg rowny
dostep do swiadczen opieki zdrowotnej
finansowanej ze srodkow publicznych.

Warunki i zakres udzielania swiadczen okresla
ustawa.



Wiadze publiczne s3 obowigzane do zapewnienia

szczegolnej opieki zdrowotnej dzieciom, kobietom

ciezarnym, osobom niepetnosprawnym i osobom
w podesztym wieku.

Wiadze publiczne sg obowigzane do zwalczania
chorob epidemicznych i zapobiegania negatywnym
dla zdrowia skutkom degradacji sSrodowiska.




Przestrzeganie praw pacjenta okreslonych w ustawie

jest obowigzkiem:

organow witadzy publicznej wtasciwych w zakresie
ochrony zdrowia

Narodowego Funduszu Zdrowia
Podmiotow udzielajgcych swiadczen zdrowotnych
Osob wykonujacych zawod medyczny

Oraz innych oséb uczestniczacych w udzielaniu
Swiadczen zdrowotnych.



W razie zawinionego naruszenia praw pacjenta sad
moze przyznac poszkodowanemu odpowiednig
sume tytutem

zadoscuczynienia pienieznego za doznang
krzywde na podstawie art. 448 Kodeksu cywilnego.



W razie zawinionego naruszenia prawa pacjenta
do umierania w spokoju i godnosci sgd moze, na
zgdanie matzonka, krewnych lub powinowatych do
drugiego stopnia w linii prostej lub przedstawiciela
ustawowego, zasadzi¢ odpowiednig sume
pieniezng na wskazany przez nich cel spoteczny
na podstawie art. 448 Kodeksu cywilhego.




Ustawa
z dnia 6 listopada 2008 r.

o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta




Ustawa okresla:

1) prawa pacjenta

2) zasady udostepniania dokumentacji medyczne;

3) obowigzki podmiotow udzielajgcych swiadczen
zdrowotnych zwigzane z prawami pacjenta

4) tryb powotywania, odwotywania i kompetencje
Rzecznika Praw Pacjenta

5) postepowanie w sprawach praktyk naruszajgcych
zbiorowe prawa pacjentow

6) zasady i tryb ustalania odszkodowania i
zadoscuczynienia w przypadku zdarzen medycznych



- opiekun faktyczny — osobe sprawujacg, bez
obowigzku ustawowego, statg opieke nad
pacjentem, ktory ze wzgledu na wiek, stan zdrowia
albo stan psychiczny opieki takiej wymaga

 osoba bliska — matzonka, krewnego do drugiego
stopnia lub powinowatego do drugiego stopnia w
linii prostej, przedstawiciela ustawowego, osobe
pozostajgcg we wspolnym pozyciu lub osobe
wskazang przez pacjenta



Pacjent

osobe zwracajgca sie o udzielenie swiadczen
zdrowotnych lub korzystajgcg ze Swiadczen
zdrowotnych udzielanych przez podmiot udzielajgcy
swiadczen zdrowotnych lub osobe wykonujgca zawod
medyczny



Prawo pacjenta

do swiadczen zdrowotnych

Pacjent ma prawo do swiadczen zdrowotnych
odpowiadajgcych wymaganiom aktualnej
wiedzy medycznej.

Pacjent ma prawo, w sytuacji ograniczonych
mozliwosci udzielenia odpowiednich swiadczen



Pacjent ma prawo z3da¢, aby udzielajagcy mu
Swiadczen zdrowotnych:

lekarz zasiegnat opinii innego lekarza lub zwotat
konsylium lekarskie

2) pielegniarka (potozna) zasiegneta opinii innej
pielegniarki (potoznej).



Pacjent ma prawo do natychmiastowego udzielenia
Swiadczen zdrowotnych ze wzgledu na zagrozenie
zdrowia lub zycia.

W przypadku porodu pacjentka ma prawo do
uzyskania swiadczen zdrowotnych zwigzanych z
porodem.



Pacjent ma prawo do swiadczen zdrowotnych
udzielanych z nalezytg starannoscia przez podmioty
udzielajgce swiadczen zdrowotnych w warunkach
odpowiadajgcych okreslonym w odrebnych przepisach
wymaganiom fachowym i sanitarnym.

Przy udzielaniu swiadczen zdrowotnych osoby
wykonujgce zawod medyczny kierujg sie zasadami
etyki zawodowej okreslonymi przez wtasciwe
samorzady zawodow medycznych.




Przyktad

Rodzina pacjenta chorujgcego na raka splotu
naczyniastego (choroid plexus carcinoma), styszac o
niezwykle rzadkim wystepowaniu tego nowotworu, i

duzej skali ztosliwosci, zazyczyta sobie leczenia w
klinice Doctrates w Helsinkach , styszac (zapewnie ze
stron www. o skutecznych programach
terapeutycznych na ten temat).

Lekarze na wyzej wymienione sugestie nie wiedzieli
jak zareagowac.



Przyktad

Pacjentka cierpi od dziewieciu lat na SM. Gdy nie
pomagat jej juz interferon, zwrocita sie do
Wojskowego Szpitala z Poliklinikg w miescie W. o to,
by podat jej innowacyjny lek Gilenya.

Szpital odmowit, a pacjentka zwrdcita sie do sadu,
zeby nakazat leczenie tym medykamentem.

W postepowaniu zabezpieczajgcym sad orzekt, ze
szpital ma wtasnie tak leczy¢ chorg. Ten ztozyt
zazalenie i sgd apelacyjny uchylit postanowienie.
Przez miesigc jednak szpital musiat podawac chorej
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Pacjent ma prawo do informacji o swoim
stanie zdrowia.

Pacjent, w tym matoletni, ktory ukonczyt 16 lat,
lub jego ustawowy przedstawiciel

majg prawo do uzyskania od lekarza przystepnej informacji o
stanie zdrowia pacjenta, rozpoznaniu, proponowanych oraz
mozliwych metodach diagnostycznych i leczniczych, dajgcych
sie przewidzieC nastepstwach ich zastosowania albo
zaniechania, wynikach leczenia oraz rokowaniu.



Pacjent lub jego ustawowy przedstawiciel majg prawo
do wyrazenia zgody na udzielenie informacji innym
osobom.

Pacjent ma prawo zadac, aby lekarz nie udzielit mu
petnej informacji



Po uzyskaniu informacji pacjent ma prawo
przedstawic lekarzowi swoje zdanie w tym zakresie.

Pacjent matoletni, ktdry nie ukonczyt 16 lat,
ma prawo do uzyskania

od lekarza informacji, w zakresie i formie potrzebnej
do prawidtowego przebiegu procesu diagnostycznego
lub terapeutycznego.



W przypadku, o ktérym mowa w art. 38 ust. 1
ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i
lekarza dentysty, pacjent, jego przedstawiciel
ustawowy lub opiekun faktyczny majg prawo do
dostatecznie wczesnej informacji o zamiarze
odstgpienia przez lekarza od leczenia pacjenta i
wskazania przez tego lekarza mozliwosci uzyskania
Swiadczenia zdrowotnego u innego lekarza lub
podmiotu udzielajgcego swiadczen zdrowotnych.

Art. 12.



Pacjent ma prawo do informacji

o prawach pacjenta

okreslonych w niniejszej ustawie oraz w przepisach
odrebnych, uwzgledniajgcej ograniczenia tych praw
okreslone w tych przepisach.

Podmiot udzielajacy swiadczen zdrowotnych
udostepnia te informacje w formie pisemnej, poprzez
umieszczenie jej w swoim lokalu, w miejscu

nocAlnandoactennyvm



Pacjent bedacy osobg ze szczegdlnymi potrzebami

ma prawo do otrzymania informacji, w zrozumiaty
dla niego sposob, w szczegdlnosci z wykorzystaniem
srodkow wspierajgcych komunikowanie sie, o
ktorych mowa w art. 3 ust. 5 ustawy z dnia 19
sierpnia 2011 r. o jezyku migowym i innych
srodkach komunikowania sie



Osoba ze szczegolnymi potrzebami

Osoba ktora ze wzgledu na swoje cechy zewnetrzne
lub wewnetrzne, albo ze wzgledu na okolicznosci, w
ktorych sie znajduje, musi podjgc dodatkowe dziatania
lub zastosowac¢ dodatkowe srodki w celu
przezwyciezenia bariery, aby uczestniczy¢ w roznych
sferach zycia na zasadzie rownosci z innymi osobami



Problemem spotykanym w orzecznictwie jest:

Niepetna informacja/brak informacji

Informacja przekazana
niezrozumiale/niestarannie

Tzw. Ktamstwo humanitarne

Przekroczenie zakresu tresci informacji,
powodujgce stres

Brak informacji merytorycznej



Prawo pacjenta do tajemnicy informacji z nim
Zwigzanych



Pacjent ma prawo do zachowania w tajemnicy przez
osoby wykonujgce zawod medyczny, w tym
udzielajgce mu swiadczen zdrowotnych, informacji z
nim zwigzanych, a uzyskanych w zwigzku z
wykonywaniem zawodu medycznego.

Osoby wykonujgce zawdd medyczny

sg obowigzane zachowac w tajemnicy informacje
ZWigzane z pacjentem, w szczegolnosci ze stanem
zdrowia pacjenta.



Przepisu nie stosuje sie:

gdy tak stanowig przepisy odrebnych ustaw

zachowanie tajemnicy moze stanowic
niebezpieczenstwo dla zycia lub zdrowia pacjenta
lub innych oséb

pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy wyraza
zgode na ujawnienie tajemnicy

zachodzi potrzeba przekazania niezbednych
informacji o pacjencie zwigzanych z udzielaniem
swiadczen zdrowotnych innym osobom
wykonujgcym zawod medyczny, uczestniczgcym w
udzielaniu tych swiadczen.



Osoby wykonujgce zawdd medyczny

z wyjatkiem przypadkow (1-3), o ktorych mowa sg
ZWigzane tajemnicg rowniez po smierci pacjenta.



Ujawnienie tajemnicy jest najczesciej spotykane ze
wzgledow etyczno-moralnych przyktadowo:

Pacjentow chorych na HiV

Pacjentow nieletnic
np. w przypadku od

Pacjentow ktorym c

n (konflikt relacji rodzice - dzieckc
Krycia cigzy u matoletniej)

noroba jest ,,na reke” —np.

pobierajgcy swiadczenie rentowe

Pacjentow nie do konca uczciwych, np. ukrywajacych

swe dodatkowe ojcostwo
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/wolnienia z tajemnicy, o ktorym mowa w ust. 3, nie
stosuje sie, jesli ujawnieniu tajemnicy sprzeciwi sie
inna osoba bliska lub sprzeciwit sie temu pacjent za

ZycCia, z zastrzezeniem ust. 61 7.

Sprzeciw dotgcza sie do dokumentacji medycznej
pacjenta.



Ujawnienie tajemnicy lekarskiej moze skutkowac
odpowiedzialnos¢ karna

Ze wzgledu na fakt ujawnienia tajemnicy zawodowej
przez osobe, ktora byta zobowigzana do je;
zachowania (lekarza), moze to by¢ odpowiedzialnos¢
za przestepstwo z art. 266 k.k



Kto, wbrew przepisom ustawy lub przyjetemu
na siebie zobowigzaniu, ujawnia lub

wykorzystuje informacje, z ktorg zapozna
ZWigzku z petniong funkcjg, wykonywang

sie W

oraca,

dziatalnoscig publiczng, spoteczng, gospodarczg
lub naukowa, podlega grzywnie, karze

ograniczenia wolnosci albo pozbawienia

wolnosci do lat 2.

Funkcjonariusz publiczny, ktory ujawnia osobie
nieuprawnionej informacje stanowiaca



Prawo pacjenta do wyrazenia zgody na
udzielenie Swiadczen zdrowotnych

Pacjent ma prawo do wyrazenia zgody na
udzielenie okreslonych swiadczen
zdrowotnych

lub odmowy takiej zeody, po uzyskaniu



Pacjent, w tym matoletni, ktéry ukonczyt 16 lat,

ma prawo do wyrazenia zgody na przeprowadzenie
badania lub udzielenie innych swiadczen
zdrowotnych przez lekarza.

Przedstawiciel ustawowy pacjenta matoletniego,
catkowicie ubezwtasnowolnionego lub niezdolnego do
swiadomego wyrazenia zgody, ma prawo do
wyrazenia zgody, o ktorej mowa w ust. 1.

W przypadku braku przedstawiciela ustawowego
prawo to, w odniesieniu do badania, moze wykonac




Pacjent matoletni, ktory ukonczyt 16 lat, osoba
ubezwtasnowolniona albo pacjent chory psychicznie
lub uposledzony umystowo, lecz dysponujacy
dostatecznym rozeznaniem, ma prawo do wyrazenia
sprzeciwu co do udzielenia swiadczenia
zdrowotnego, pomimo zgody przedstawiciela
ustawowego lub opiekuna faktycznego. W takim
przypadku wymagane jest zezwolenie sgdu
opiekunczego.

Zgoda oraz sprzeciw, o ktorych mowa w ust. 1-3,
moga bvc wvrazone ustnie albo poprzez takie




W przypadku zabiegu operacyjnego albo zastosowania
metody leczenia lub diagnostyki stwarzajgcych
podwyzszone ryzyko dla pacjenta, zgode,

wyraza sie w formie pisemnej



Aktualnie mamy do czynienia z wystepowaniem
sformalizowanych formularzy dotyczgcych tzw.
swiadomej zgody, ktore zawieraja:

Opis zabiegu
Ryzyko zabiegu
Sposoby zabiegu

Inne istotne elementy

Dla przyktadu formularz swiadomej zgody na
usuniecie tzw. zebow madrosci (w stanie New Jersey)
zawiera okoto 20 stron sformalizowanego tekstu



Ze wzgledu na podmiot uprawniony do wyrazenia
Zgony mozna Wyroznic trzy rodzaje zgody.

1. Zgoda wtasna- wyrazona przez pacjenta jest
okreslona jako ,,zgoda wtasna”, ktorg stosuje sie,
jesli nie zaistniaty szczegodlne okolicznosci, ktore by
to uniemozliwiaty.

2. Zgoda zastepcza- W przypadku, kiedy pacjent
nie moze decydowac o swoim leczeniu, informacje
na temat jego zdrowia oraz zgoda jest
podejmowana przez inng osobe. W
ustawodawstwie zgode zastepczg wyraza
przedstawiciel ustawowy w przypadku osoby
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Zasady przeprowadzenia badania lub udzielenia
innych swiadczen zdrowotnych przez lekarza,
ratownika medycznego oraz pielegniarke systemu
pomimo braku zgody albo wobec zgtoszenia
sprzeciwu,

okreslajg odpowiednio przepisy art. 33 i art. 34 ust. 6
ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i
lekarza dentysty oraz art. 11 ust. 10a—10c ustawy z
dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym



Leczenie bez zgody

(lub gdy jest wyrazny sprzeciw) jest kwalifikowane
w art. 192,1 k.k. - kto wykonuje zabieg leczniczy
bez zgody pacjenta podlega grzywnie, karze
ograniczenia wolnosci albo pozbawienia do lat 2.

Czesto niedopatrzenie tego obowigzku (brak
podpisu), moze by¢ interpretowane jako leczenie bez
zgody



Przyktad

W jednej z lubelskich klinik, personel schodzacy z
dyzuru (8.00 rano) przyjat pacjenta na odziaf i
zakwalifikowat do nagtego zabiegu. Jednak go nie
wykonat, przekazujac pacjenta - zespotowi
pracujgcemu od godziny 8.00 na dyzurze.

Zabieg przebiegt pomysinie, jednak potem okazato
sie , ze personel schodzgacy nie dopetnit formalnosci
w postaci przekazania do podpisania pacjentowi
sformalizowanego aktu zgody na zabieg.



Prawa pacjenta dziecka

Okreslenie dziecka/matoletniego w medycynie

.. Dziecko do lat 16

.. Od lat 16-18 matoletni (zgoda réownolegta)
. Od 18 osoba dorosta

- dostrzegalna kolizja z typowym podziatem
prawnym i przedziatami wiekowymi (13,17,18,21)



Respektowanie praw dzieci jest formalnie
(biologicznie) ukonstytuowane w funkcji rodzica
(opiekuna) wg wariantow:

Rodzice (rodzic), majacy petne prawo do opieki,
ograniczone, lub jego brak.

Opiekun prawny (kurator), rodzina zastepcza,
osoba powotana przez sad, konkubent, dziadkowie

na podstawie aktu prawnego.

W sprzecznosci z potoczng opieky, zwana faktyczng



Przyktad

Na odziat ratunkowy jednej z Warszawskich klinik,
trafia poszkodowane dziecko (9 lat). Specyfika
doznanych urazéw poza procedurami ratujacymi zycia
wymaga, podpisania dwoch rodzajow zgody na
sformalizowanych aktach (zgoda na przeszczep i na
podanie preparatow krwiopochodnych).

Dziecko jest pod opieka 65 letniego dziadka, ktory
chce podpisac¢ dokumenty. Jednak powstaje problem z
brakiem jego petnomocnictwa. O pomoc klinika
zwrocita sie do Sadu Rodzinnego.



Prawa pacjentow geriatrycznych
Problemy:
demencja
zawansowany stan chorobowy
roszczeniowos$c¢ pacjenta i/czy rodziny
brak opieki

brak wypracowanych ptaszczyzn postepowania
(geriatria jako dziedzina nowa w polskie;
medycynie)

brak (czesto) pieczy prawnej (przedstawiciel
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Przyktad

Pod drzwi szpitala w Katowicach ,,podrzucono” 89
letniego mezczyzne. Stan jego zdrowia wymagat
zabiegu chirurgicznego (nie wdrozono procedury

ratujgcej zycia- nie byto takiej potrzebny), jedynym

problemem byta demencja, praktycznie ograniczajgca
jakiekolwiek formy komunikacji.

Szpital po powiadomieniu policji, zwrocit sie do Sadu
Rodzinnego w celu ustanowienia opieki prawnej
dotyczacej tego sedziwego pacjenta.




Prawa pacjentow

ubezwtasnowolnionych
Kodeks cywilny

Osoba, ktora ukonczyta lat trzynascie, moze by¢
ubezwiasnowolniona catkowicie

* jezeli wskutek choroby psychicznej, niedorozwoju
umystowego albo innego rodzaju zaburzen
psychicznych, w szczegdlnosci pijanstwa lub

narkomanii - nie jest w stanie kierowa¢ swym

postepowaniem.




Sytuacja postepowania przymusowego w stosunku
do 0séb dotknietych zaburzeniami psychicznymi
zostata uregulowana w ustawie o ochronie zdrowia
psychicznego.

/ powyzszego przepisu wynika, wiec, ze przymusowe
badanie psychiatryczne mozna zastosowac w stosunku
do osoby

-z zaburzeniami psychicznymi

-ktorej zachowanie wskazuje na to, ze z powodu

nwns7veniech 2abkiircn nevichic2nvich -



Koniecznos¢ przeprowadzenia badania stwierdza
lekarz psychiatra, a w razie niemoznosci uzyskania
pomocy lekarza psychiatry - inny lekarz.

Przed przystgpieniem do badania uprzedza sie
osobe badang lub jej przedstawiciela ustawowego o
przyczynach przeprowadzenia badania bez jej zgody.

W razie potrzeby lekarz przeprowadzajgcy badanie
zarzadza bezzwtocznie przewiezienie badanego do
szpitala. Przewiezienie takiej osoby z

L]
—AALAAAI..AIAIAM B B/ EED R 2 LA B B SSN B OB IAA_IAAAI‘AAIIAIA”A L S B A F B LW LW



Ustawa o ochronie zdrowia psychicznego przewiduje
przypadki przymusowej hospitalizacji psychiatrycznej

Osoba chora psychicznie moze byc przyjeta do szpitala
psychiatrycznego bez zgody wymaganej (...) tvlko
wtedy, gdy jej dotychczasowe zachowanie wskazuje
na to, 7ze z powodu tej choroby zagraza bezposrednio
wiasnemu zyciu albo zyciu lub zdrowiu innych 0sob.




O przyjeciu do szpitala postanawia lekarz po
osobistym zbadaniu chorego i zasiegnieciu w miare
mozliwosci opinii drugiego lekarza psychiatry albo
psychologa.

Lekarz ten jest rowniez obowigzany wyjasni¢ choremu
przyczyny przyjecia do szpitala bez zgody i
poinformowac go o jego prawach.

Przyjecie do szpitala wymaga zatwierdzenia przez
ordynatora (lekarza kierujgcego oddziatem) w ciggu
48 godzin od chwili przyjecia.



Pacjent ma
prawo do




Przy udzielaniu swiadczen zdrowotnych moze byc
obecna osoba bliska.

Osoba wykonujgca zawod medyczny udzielajaca
swiadczen zdrowotnych pacjentowi moze odmoéwic
obecnosci osoby bliskiej przy udzielaniu swiadczen

zdrowotnych, w przypadku istnienia
prawdopodobienstwa wystgpienia zagrozenia
epidemicznego lub ze wzgledu na bezpieczenstwo
zdrowotne pacjenta.




Osoby wykonujgce zawod medyczny, inne niz
udzielajgce swiadczen zdrowotnych, uczestniczg przy
udzielaniu tych swiadczen tylko wtedy, gdy jest to
niezbedne ze wzgledu na rodzaj swiadczenia.

Uczestnictwo, a takze obecnosc¢ innych oséb wymaga
zgody pacjenta, a w przypadku pacjenta matoletniego,
catkowicie ubezwtasnowolnionego lub niezdolnhego do

swiadomego wyrazenia zgody, jego przedstawiciela
ustawowego, i osoby wykonujgcej zawdd medyczny,
udzielajgcej Swiadczenia zdrowotnego.




Pacjent ma prawo

do dostepu do dokumentacji medycznej dotyczgce;
jego stanu zdrowia oraz udzielonych mu swiadczen
zdrowotnych.

Dane zawarte w dokumentacji medycznej podlegaja
ochronie okreslonej w niniejszej ustawie oraz w
przepisach odrebnych.



W celu realizacji prawa
podmiot udzielajgcy

swiadczen zdrowotnych jest obowigzany prowadzic,
przechowywac i udostepnia¢ dokumentacje
medyczng w sposob okreslony w niniejszym rozdziale
oraz

zapewnic ochrone danych zawartych w tej
dokumentacji.



Dokumentacja medyczna zawiera co najmniej:

1) oznaczenie pacjenta, pozwalajace na ustalenie jego
tozsamosci:

a) nazwisko i imie (imiona),

b) date urodzenia,

c) oznaczenie pfci,

d) adres miejsca zamieszkania,

e) numer PESEL, jezeli zostat nadany, w przypadku
noworodka — numer

PESEL matki, a w przypadku osob, ktore nie majg



W zgtoszeniu zachorowan na AIDS, jezeli
pacjent zastrzeze dane, umieszcza sie:

1) inicjaty imienia i nazwiska lub hasto,

2) wiek,
3) pftec,
4) obywate

5) wojewoo

Stwo,

Ztwo, na obszarze ktérego posiada

state zameldowanie, a w przypadku niemozliwosci
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Do przetwarzania danych zawartych w
dokumentacji medycznej w celu ochrony zdrowia,
udzielania oraz zarzadzania udzielaniem swiadczen

zdrowotnych, utrzymania systemu
teleinformatycznego, w ktorym przetwarzana jest
dokumentacja medyczna, i zapewnienia
bezpieczenstwa tego systemu, sg uprawnione:

osoby wykonujace zawdéd medyczny




Podmiot udzielajgcy swiadczen
zdrowotnych

udostepnia dokumentacje medyczna

pacjentowi lub jego przedstawicielowi
ustawowemu, bgdz osobie upowaznionej
przez pacjenta.



Po smierci pacjenta

dokumentacja medyczna jest udostepniana osobie
upowaznionej przez pacjenta za zycia lub osobie,
ktéra w chwili zgonu pacjenta byta jego
przedstawicielem ustawowym.

Dokumentacja medyczna jest udostepniana takze
osobie bliskiej, chyba ze udostepnieniu sprzeciwi sie
inna osoba bliska lub sprzeciwit sie temu pacjent za

ZyCla



Podmiot udzielajgcy swiadczen zdrowotnych
udostepnia dokumentacje medyczna



podmiotom udzielajgcym swiadczen zdrowotnych,
jezeli dokumentacja ta jest niezbedna do

zapewnienia ciggtosci Swiadczen zdrowotnych

organom wtadzy publicznej, w tym Rzecznikowi
Praw Pacjenta, Narodowemu Funduszowi Zdrowia,
organom samo-rzadu zawodow medycznych oraz
consultantom w ochronie zdrowia, a takze
Rzecznikowi Praw Pacjenta Szpitala

Psychiatrycznego, w zakresie niezbednym do

wykonywania przez te podmioty ich zadan, w
szczegolnosci nadzoru i kontroli

podmiotom, o ktérych mowa w art. 119 ust. 1i 2
ustawyVv z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci



Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji, w
zakresie niezbednym do wykonywania przez nig zadan
okreslonych w art. 31n ustawy z dnia 27 sierpnia 2004
r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych

ze srodkow publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1373, z
pozn. zm.8));

Agencji Badan Medycznych w zakresie okreslonym
ustawg z dnia 21 lutego 2019 r. o Agencji Badan
Medycznych (Dz. U. poz. 447 oraz z 2020 r. poz. 567);



ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia, sgdom,
w tym sgdom dyscyplinarnym, prokuraturom,
lekarzom sgdowym i rzecznikom odpowiedzialnosci
zawodowej, w zwigzku z prowadzonym
postepowaniem;

uprawnionym na mocy odrebnych ustaw organom i
instytucjom, jezeli badanie zostato przeprowadzone
na ich wniosek;

organom rentowym oraz zespotom do spraw
orzekania o niepetnosprawnosci, w zwigzku z
prowadzonym przez nie postepowaniem;

podmiotom prowadzgcym rejestry ustug



osobom wykonujgcym zawod medyczny, w zwigzku
Z prowadzeniem procedury oceniajgcej podmiot
udzielajgcy Swiadczen zdrowotnych na podstawie
przepisow o akredytacji w ochronie zdrowia albo
procedury uzyskiwania innych certyfikatow jakosci,
w zakresie niezbednym do ich przeprowadzenia;

wojewodzkiej komisji do spraw orzekania o
zdarzeniach medycznych, o ktorej mowa w art. 67e
ust. 1, w zakresie prowadzonego postepowania;

spadkobiercom w zakresie prowadzonego
postepowania przed wojewodzkg komisjg do spraw
orzekania o zdarzeniach medycznych, o ktorej mowa
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Dokumentacja medyczna jest udostepniana:

 do wgladu, w tym takze do baz danych w zakresie
ochrony zdrowia, w miejscu udzielania Swiadczen
zdrowotnych, z wytgczeniem medycznych czynnosci
ratunkowych, albo w siedzibie podmiotu
udzielajgcego swiadczen zdrowotnych, z
zapewnieniem pacjentowi lub innym uprawnionym
organom lub podmiotom mozliwosci sporzadzenia
notatek lub zdjec

* przez sporzadzenie jej wyciggu, odpisu, kopii lub
wydruku



przez wydanie oryginatu za potwierdzeniem odbioru
| z zastrzezeniem zwrotu po wykorzystaniu, na
zgdanie organow wtadzy publicznej albo sgdow
powszechnych, a takze w przypadku gdy zwtoka w
wydaniu dokumentacji mogtaby spowodowac
zagrozenie zycia lub zdrowia pacjenta

za posrednictwem srodkow komunikacji
elektronicznej

na informatycznym nosniku danych



Podmiot udzielajacy swiadczen zdrowotnych
przechowuje dokumentacje medyczng

przez okres 20 lat, liczac od konca roku
kalendarzowego, w ktorym dokonano ostatniego
wpisu, z wyjatkiem:

)y dokumentacji medycznej w przypadku zgonu
pacjenta na skutek uszkodzenia ciata lub zatrucia,
ktora jest przechowywana przez okres 30 lat, liczac
od konca roku kalendarzowego, w ktérym nastgpit
Zgon



2) zdje¢ rentgenowskich przechowywanych poza
dokumentacjg medyczng pacjenta, ktore sg
przechowywane przez okres 10 lat, liczagc od konca
roku kalendarzowego, w ktérym wykonano zdjecie

3) skierowan na badania lub zlecen lekarza, ktore s3
orzechowywane przez okres 5 lat, liczac od konca roku
kalendarzowego, w ktorym udzielono swiadczenia
pedgcego przedmiotem skierowania lub zlecenia

2 lat, liczac od konca roku kalendarzowego, w ktoérym
wystawiono skierowanie — w przypadku gdy



Po uptywie wymienionych okreséw

dokumentacja medyczna jest materiatem
archiwalnym w rozumieniu przepisow ustawy z dnia
14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i
archiwach



Przyktad

W sporach o btedy lekarskie najwazniejsza bywa
dokumentacja choroby. Wykazuje nieprawidtowosci,
ale tez czas, w ktorym mogto do nich dojsc.

Z orzeczenia sgdowego

(...) Doktadne ustalenie okresu leczenia w oparciu o
wtasciwe prowadzong dokumentacje lekarska
decyduje o przedawnieniu odpowiedzialnosci lekarza
takze w postepowaniu dyscyplinarnym. {...)



Skarga na nie udostepnienie dokumentacji medycznej

Udostepnienie dokumentacji medycznej jest tzw.
czynnoscig materialno-techniczng. To znaczy, ze nie
stosuje sie do niej przepisow kodeksu postepowania

administracyjnego (np. o terminach).

Gdy nie mozemy doprosic¢ sie dokumentacji od
zobowigzanego podmiotu, mamy prawo poskarzyc
sie na jego bezczynnos¢ do sgdu administracyjnego

bez zadnych dodatkowych warunkoéw.

Skarge mozna ztozyc takze do rzecznika praw pacjenta.



Obowigzek udzielenia pomocy medycznej



Wg Ustawy o dziatalnosci leczniczej

Art. 15. Podmiot leczniczy nie moze odmowic
udzielenia swiadczenia zdrowotnego osobie, ktora
potrzebuje natychmiastowego udzielenia takiego
Swiadczenia ze wzgledu na zagrozenie zycia lub
zdrowia.



Nakaz pomocy

Art. 162 KK § 1. Kto cztowiekowi znajdujgcemu sie w
potozeniu grozacym bezposrednim
niebezpieczenstwem utraty zycia albo ciezkiego
uszczerbku na zdrowiu nie udziela pomocy, mogac
jej udzieli¢ bez narazenia siebie lub innej osoby na
niebezpieczenstwo utraty zycia albo ciezkiego
uszczerbku na zdrowiu, podlega karze pozbawienia
wolnosci do lat 3.



Inne prawa pacjenta

Wg orzeczen Sgdu Najwyzszego szpital jest zobowigzan
do zapewnienia pacjentowi bezpieczenstwa pobytu.
Zakres tego obowigzku zalezy zas od rodzaju zaktadu

leczniczego i stanu zdrowia pacjenta

Sad Najwyzszy uznat szpital za zobowigzany do
zapewnienia choremu nieprzytomnemu catkowitej
opieki, wytgczajgca wyrzadzenie sobie krzywdy, co

wiecej, ze chory nie przyczynit sie do wyrzgdzenia sobi
szkody wyskakujgc przez okno na skutek zaniechania

B T



Obowigzek zapewnienia bezpieczenstwa pobytu w
szpitalu polega takze

na ochronie pacjenta przed spowodowaniem u
niego innej choroby, z powodu np. niewtasciwego
stanu sanitarnego, uzywanie niewysterylizowanego

sprzetu, braku odpowiedniej izolacji chorych zakaznie
itd.



Przyktadowo:

Klinika psychiatryczna ma obowigzki szersze niz zwykty
szpital. Pacjenci wymagajg tu scislejszego nadzoru,
odpowiedniego zabezpieczenia budynku (np.
zakratowania okien, usuniecia przedmiotow
niebezpiecznych ), pewnego odizolowania.

Brak takich srodkow zwykle bedzie poczytane za jej
wine, odmiennie niz w ,,normalnym" szpitalu



Prawo pacjenta do poszanowania zycia
prywatnego i rodzinnego

Pacjent przebywajgcy w podmiocie leczniczym ma
prawo do kontaktu osobistego, telefonicznego lub
korespondencyjnego z innymi osobami.

Pacjent ma prawo do odmowy kontaktu z osobami
wymienionymi w ust. 1.

Art. 34.

Pacjent ma prawo do dodatkowej opieki



Prawo pacjenta do opieki duszpasterskiej

Art. 36.

Pacjent przebywajgcy w podmiocie leczniczym
wykonujgcym dziatalnos¢ leczniczg w rodzaju
stacjonarne i catodobowe sSwiadczenia zdrowotne w
rozumieniu przepisow o dziatalnosci leczniczej ma
prawo do opieki duszpasterskiej.

Art. 37.

W sytuacji pogorszenia sie stanu zdrowia lub
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Prawo pacjenta do przechowywania
rzeczy wartosciowych w depozycie

Pacjent w przebywajgcy w podmiocie leczniczym
wykonujgcym dziatalnosc leczniczg w rodzaju
stacjonarne i catodobowe swiadczenia zdrowotne
W rozumieniu przepisow o dziatalnosci leczniczej
ma prawo do przechowywania rzeczy
wartosciowych w depozycie.

Koszty realizacji tego prawa ponosi ten podmiot,
chyba ze przepisy odrebne stanowig inacze;.
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Prawo pacjenta do ,,godnosci osobistej”

Dobre imie moze zosta¢ naruszone np. poprzez
pomawianie innej osoby o takie postepowania, ktore
moga jg ponizy¢ w opinii publicznej albo narazi¢ na
utrate zaufania potrzebnego dla danego stanowiska,
zawodu, lub rodzaju dziatalnosci

(przyktadem niech bedzie kwestia zakazenia wirusem
HIV i problemoéw, ktore sie z tym f3cza).



Naruszenie czci

moze nastgpic poprzez krzywdzgce pomowienie
dotyczace np. zycia osobistego czy rodzinnego, jak i
przez zarzucenie niewtasciwego postepowania w zyciu
zawodowym (np. oszust).

Godnosc zostaje naruszona poprzez zniewage, tj.
obraze wypowiedziang lub napisang i jednoznacznie
krzywdzgcg dang osobe np. niestosownym epitetem.



Dziekuje za uwage
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