PRAWIE WSZYSTKO O...
PRAWACH PACJENTA

| UBEZPIECZONEGO

Lekarz w sposéb mato zrozumialy i wyczerpujacy udzie-
lit Ci wyjasnien, co do rozpoznania Twojej choroby
i sposobow jej leczenia? Nie udostepniono Ci Twojej
dokumentacji medycznej? Zazadano od Ciebie optat
za Swiadczenia, ktére przystuguja ci bezptatnie?
Nie jeste$ bezradny. W czerwcu tego roku weszta bo-
wiem w zycie Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta. Poznaj zatem swoje prawa i wymagaj ich
przestrzegania, a w razie ich naruszenia zgto$ to!

Prawa pacjenta okre$la Ustawa o prawach pacjenta

i Rzeczniku Praw Pacjenta. Wynikajg one takze

z obowigzujacych w Polsce nastegpujacych aktéw prawnych:

- Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej

- Ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkéw publicznych

- Ustawy o zakfadach opieki zdrowotnej.

PRAWA PACJENTA:

1. prawo do $wiadczen zdrowotnych — podstawowym zro-

dtem sg tu przepisy Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej,

ktéra ,zapewnia kazdemu cztowiekowi prawng ochrong zy-
cid’. Niezaleznie od naszej sytuacji materialnej, wtadze pub-
liczne zapewniajg wszystkim obywatelom réwny dostep do

Swiadczen medycznych realizowanych w ramach powszech-

nej opieki zdrowotnej, przy czym warunki i zakres udzielania

Swiadczen okresla Ustawa o swiadczeniach opieki zdrowot-

nej finansowanej ze srodkdw publicznych. Zapewnia sie tak-

Ze szczegdlng opieke zdrowotng dzieciom, kobietom cigzar-

nym, osobom niepetnosprawnym i osobom w podesztym

wieku oraz gwarantuje zwalczanie choréb epidemicznych

i zapobieganie negatywnym dla zdrowia skutkom degradacii

Srodowiska. Mamy zatem prawo:

o do Swiadczen zdrowotnych zgodnych z wymaganiami
aktualnej wiedzy medycznej, a w przypadku zagrozenia
zdrowia lub Zzycia mamy prawo do natychmiastowego
otrzymania pomocy

o do korzystania z rzetelnej, opartej na kryteriach medy-
cznych listy oczekujacych w przypadku duzej liczby pa-
cjentdw zgtaszajacych sie do poradni i ograniczonej do-
stepnosci do $wiadczen zdrowotnych

o do tego, by zazada¢ drugiej opinii. Mozemy wiec doma-
gac sie, aby lekarz zasiegnat opinii innego lekarza lub
zwotat konsylium lekarskie albo by pielegniarka lub potoz-
na zasiggneta opinii innej pielegniarki lub potoznej, przy
czym lekarz moze odmowic naszej pro$bie, jezeli uzna, ze
jest ona bezzasadna. Za kazdym razem zaréwno zadanie,
jak i fakt ewentualnej odmowy zasiegnigcia drugiej opinii,
powinny by¢ odnotowane w dokumentacji medycznej pac-
jenta.

2. prawo wyboru — korzystajac ze $wiadczen opieki zdro-

wotnej, mamy prawo wyboru:

o lekarza, pielegniarki i potoznej w ramach podstawowej
opieki zdrowotnej

o lekarza specjalisty spo$rod wszystkich lekarzy przyjmu-
jacych w poradniach specjalistycznych, ktére majg podpi-
sang umowe z NFZ

o lekarza dentysty sposréd wszystkich lekarzy przyjmuja-
cych w ramach kontraktu z NFZ

e dowolnego szpitala posiadajacego umowe z NFZ na te-
renie cafej Polski.

3. prawo do informacji — daje nam prawo do informacji:

@ 0 swoim stanie zdrowia, rozpoznaniu, sposobie bada-

nia i leczenia, dajacych sie przewidzie¢ nastepstwach ich
zastosowania albo zaniechania, o wynikach leczenia oraz
rokowaniu. Mozemy przy tym przedstawic lekarzowi swoje
zdanie w tym zakresie. Mozemy takze zadecydowac, ko-
mu i jakie informacje o naszym stanie zdrowia moga
by¢ przez lekarza przekazywane.
UWAGA! Chory matoletni do ukonczenia 16. roku zy-
cia ma prawo do uzyskania od lekarza informacji
w formie i w zakresie niezbednym do prawidiowego
przebiegu procesu diagnostycznego i terapeutycz-
nego.

e dla nas zrozumiatej i przystepnej — mamy prawo zatem
prosi¢ lekarza o wyczerpujace wyjasnienia tak diugo, az
przekazywana przez niego informacja bedzie dla nas
w peti zrozumiata.

@ 0 rodzaju i zakresie $wiadczen udzielanych u danego
$wiadczeniodawcy, w tym o profilaktycznych progra-

mach zdrowotnych, a takze o osobach tych $wiadczen
udzielajacych.

@ 0 swoich prawach pacjenta — kazda placéwka lub pod-
miot udzielajgcy $wiadczen medycznych powinien te infor-
macje udostepni¢ w miejscu udzielania $wiadczen.

Mamy takze prawo do:

e rezygnacji z otrzymywania informacii, przy czym po-
winnismy doktadnie okresli¢, z dostepu do jakiego rodzaju
informacji rezygnujemy.

@ uzyskania dostatecznie wczesnej informacji o zamia-
rze odstapienia przez naszego lekarza od leczenia nas
i do wskazania przez niego innego lekarza lub podmio-
tu, ktory mogtby takich $wiadczen nam udzielic.

UWAGA! W przypadku utraty Swiadomosci przez chore-

go obowigzuja wszystkie wczesniejsze ustalenia z nim

poczynione.

4, prawo do tajemnicy informacji — oznacza to, ze osoby

zwigzane z udzielaniem nam $wiadczeh medycznych majg

obowigzek zachowania w tajemnicy wszelkich informacji nas

dotyczacych, w szczegdlnosci tych dotyczacych naszych

chordb i stanu zdrowia, chyba Ze:

@ przepisy odrebnych ustaw stanowig inaczej

@ zachowanie tajemnicy moze stanowi¢ niebezpieczenstwo
dla naszego lub innych oséb zycia lub zdrowia

e my lub nasz przedstawiciel ustawowy wyrazi zgode na
ujawnienie tajemnicy

@ zachodzi potrzeba przekazania niezbednych informacji
0 naszym stanie zdrowia innym osobom wykonujacym za-
wod medyczny, uczestniczacym w udzielaniu nam $wiad-
czen

UWAGA! Tajemnica obejmuje osoby wykonujace zawéd

medyczny oraz udzielajagce $wiadczen zdrowotnych

réwniez po $mierci pacjenta.

5. prawo do wyrazenia zgody na udzielanie $wiadczen
zdrowotnych — oznacza, ze zaréwno mozemy wyrazi¢ zgo-
de na udzielenie przez lekarza okre$lonych $wiadczen zdro-
wotnych, jak i takiej zgody odméwi¢. W przypadku oséb ma-
foletnich (ktére nie ukoaczyty 16. roku zycia), oséb ubez-
wiasnowolnionych albo pacjentéw chorych psychicznie lub
uposledzonych umystowo, lecz dysponujacych dostatecz-
nym rozeznaniem, takg zgode na przeprowadzenie badania
wydaje przedstawiciel ustawowy, a w przypadku jego braku
opiekun faktyczny chorego. Jezeli jednak chory sprzeciwi
sie wykonaniu badania lub udzieleniu $wiadczenia, wyma-
gane jest wtedy zezwolenie sadu opiekunczego na ich wy-
konanie.

UWAGA! W przypadku zabiegu operacyjnego albo zas-
tosowania metody leczenia lub diagnostyki, ktére stwa-
rzalyby podwyzszone ryzyko dla pacjenta, zgode na taki
zabieg lub diagnostyke chory wyraza pisemnie.

6. prawo do poszanowania intymnosci i godnosci
- oznacza, ze $wiadczenia zdrowotne udzielane powinny
by¢ w obecnosci tylko niezbednego personelu medycznego,
a na uczestnictwo innych oséb (np. studentéw medycyny)
musimy wyrazi¢ zgode. Przy udzielaniu nam $wiadczen
zdrowotnych moze by¢ obecna osoba bliska, przy czym le-
karz moze odmdwi¢ jej obecnosci, jezeli istnieje prawdopo-
dobienstwo wystapienia zagrozenia epidemicznego lub ze
wzgledu na bezpieczenstwo zdrowotne pacjenta. Odmowe
taka odnotowuje sie w dokumentacji medycznej pacjenta.
Prawo do poszanowania intymnosci i godnosci pacjenta
obejmuje réwniez prawo do umierania w spokoju i god-
nosci, a pacjent w stanie terminalnym (w ktérym badania
diagnostyczne i leczenie przyczynowe czgsto tracg na zna-
czeniu, z wyjatkiem sytuacji, w ktérych nagte pogorszenie
stanu chorego moze by¢ wywotane przyczyna, ktdrej skory-
gowanie przyniesie istotne korzysci kliniczne) ma prawo do
Swiadczen zapewniajacych tagodzenie bélu i innych cier-
pien.

7. prawo do dokumentacji medycznej - daje nam mozli-
wo$¢ dostepu do dokumentacji medycznej dotyczacej na-
szego stanu zdrowia oraz udzielonych nam $wiadczen me-
dycznych. W tym celu podmiot udzielajacy $wiadczen ma
obowigzek nie tylko prowadzi¢, przechowywa¢ i udostepniaé
nam nasza dokumentacj¢ medyczna, lecz takze zapewni¢
ochrong zawartych w niej danych. Poza nami dostep do na-
szej dokumentacji medycznej ma tylko nasz przedstawiciel
ustawowy lub osoby przez nas upowaznione. Dokumentacja
udostepniana jest réwniez:

@ podmiotom udzielajgcym $wiadczen zdrowotnych, jezeli
dokumentacja ta jest niezbgdna do zachowania ciagtosci
Swiadczen

e organom wiadzy publicznej, Narodowemu Funduszowi
Zdrowia, organom samorzadéw zawodéw medycznych
oraz  medycznym  konsultantom  krajowym
i wojewddzkim, w zakresie niezbednym do wykonywania
ich zadan, w szczegolnosci kontroli i nadzoru

@ ministrowi zdrowia, sgdom, prokuratorom, lekarzom sgdo-
wym i Rzecznikom Odpowiedzialnoéci Zawodowej
w zwigzku z prowadzonymi postepowaniami

@ uprawnionym na mocy innych ustaw organom i instytu-
cjom, jezeli badanie chorego zostato przeprowadzone na
ich wniosek

@ organom rentowym oraz zespotom do spraw orzekania
0 niepetnosprawnosci

e podmiotom prowadzacym rejestry ustug medycznych,
w zakresie niezbednym do prowadzenia rejestrow

@ zaktadom ubezpieczen tylko za zgoda pacjenta

@ lekarzowi, pielegniarce lub potoznej w zwigzku z prowa-
dzeniem procedury oceniajacej podmiot udzielajacy
$wiadczen zdrowotnych, w zakresie niezbednym
do jej prowadzenia

@ szkole wyzszej lub jednostce badawczo-rozwojowej do
wykorzystania dla celéw naukowych, bez ujawniania na-
zwiska i innych danych umozliwiajacych identyfikacje oso-
by, ktdrej dokumentacja dotyczyta.

Dokumentacija jest udostepniana w nastepujacy sposob:

o do wgladu w siedzibie podmiotu udzielajacego $wiadczen
(w przychodni lub lekarskim gabinecie) — bezptatnie

@ poprzez sporzadzenie wyciagu, odpisu lub kopii doku-
mentacji. Za ich sporzgdzenie podmiot moze pobiera¢
optate, ktorej wysoko$¢ sam ustala (przy czym maksymal-
na wysokos¢ optaty za jedng strong wyciagu lub odpisu
nie moze przekracza¢ 0,002 przecietnego wynagrodzenia
w poprzednim kwartale, ktdrego wysoko$¢ ogtasza Prezes
Gtéwnego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedo-
wym; za jedng strone kopii dokumentacji medycznej nie
moze przekracza¢ 0,0002 przecietnego wynagrodzenia,
a za sporzadzenie wyciaggu odpisu lub kopii dokumentacji
na elektronicznym nosniku danych nie moze przekracza¢
0,002 przecigtnego wynagrodzenia).

@ poprzez wydanie oryginatu za pokwitowaniem odbioru
i z zastrzezeniem zwrotu po jej wykorzystaniu.

Dokumentacja przechowywana jest przez dwadziescia lat,

liczac od konca roku kalendarzowego, w ktérym dokonano

ostatniego wpisu, z wyjatkiem przypadku, kiedy:

@ pacjent zmart na skutek uszkodzenia ciata lub zatrucia
- wtedy dokumentacja przechowywana jest trzydziesci
lat

@ dotyczy zdje¢ rentgenowskich przechowywanych poza do-
kumentacjg medyczng pacjenta — okres przechowywania
dziesigc¢ lat

@ dotyczy skierowan na badania lub zlecen lekarza, ktdre sg
przechowywane przez pig¢ lat

@ dotyczy dokumentacji medycznej dzieci do ukonczenia
2. roku zycia — okres przechowywania dwadziescia dwa
lata

Po uptywie tego czasu dokumentacije niszczy sie w sposob

uniemozliwiajgcy identyfikacje pacjenta, ktorego dotyczyta.

8. prawo do zgtoszenia sprzeciwu wobec opinii albo
orzeczenia lekarza - tylko jezeli znaczaco wptywajg one na
nasze prawa lub obowigzki pacjenta, wynikajace z przepi-
sow prawa. Sprzeciw taki wnosimy do Komisji Lekarskiej
dziatajacej przy Rzeczniku Praw Pacjenta, za po$rednic-
twem Rzecznika Praw Pacjenta, w terminie do 30 dni od
dnia wydania przez lekarza opinii lub orzeczenia. Wymaga
on uzasadnienia oraz wskazania przepisu prawa, z ktérego
wynikajg prawa lub obowigzki. Komisja na podstawie doku-
mentacji medycznej lub takze po przebadaniu pacjenta wy-
daje orzeczenie niezwlocznie, ale nie pdzniej niz w terminie
30 dni od dnia wniesienia sprzeciwu. Orzeczenie Komisji
jest ostateczne i po jego zapadnigciu nie przystuguje nam
odwotanie.

9. prawo do poszanowania zycia prywatnego i rodzinne-
go — dotyczy w szczegolnosci osob, ktore wymagaja catodo-
bowej (szpital) lub cafodziennej opieki medycznej. Daje ta-
kim osobom prawo do kontaktu osobistego, telefonicznego
lub korespondencyjnego z innymi osobami. Ponadto daje
prawo do dodatkowej opieki pielegnacyjnej, przy czym jezeli
zaktad opieki zdrowotnej ponosi koszty z tym zwigzane, mo-
ze obcigzy¢ nimi chorego, a wysoko$¢ opfaty rekompensuja-
cej, uwzgledniajac wysoko$¢ poniesionych kosztéw rzeczy-
wistych, ustala kierownik placéwki medycznej, w ktérej cho-
ry przebywa.

10. prawo do opieki duszpasterskiej — zaktad opieki zdro-
wotnej jest zobowigzany umozliwi¢ nam kontakt z duchow-
nym naszego wyznania, zwtaszcza w sytuacji pogorszenia
sie stanu zdrowia lub zagrozenia zycia. Koszty z tym zwig-
zane ponosi zakfad opieki zdrowotnej, w ktérym przebywa-
my, chyba ze przepisy odrebne mowig inaczej.

11. prawo do przechowywania rzeczy warto$ciowych
w depozycie — jezeli ze wzgledu na stan zdrowia korzysta-
my ze $wiadczen placéwki catodziennej lub catodobowej
(np. szpital), mamy prawo do przechowywania naszych rze-
czy wartosciowych w depozycie. Koszty z tym zwigzane po-

nosi placowka medyczna, chyba ze przepisy odrebne stano-

Wwig inaczej.

Oprécz praw pacjenta kazdej osobie objetej ubezpiecze-

niem zdrowotnym przystuguja prawa jako $wiadczenio-

biorcy. Wynikajg one z Ustawy o $wiadczeniach zdrowot-

nych finansowanych ze Srodkéw publicznych i okre$laja, do

jakiego rodzaju bezptatnych ustug medycznych i w jakim za-

kresie ubezpieczony ma prawo.

Jezeli uznasz, ze twoje prawa pacjenta i ubezpieczonego

nie sg przestrzegane, mozesz ztozy¢ skarge kolejno do:

@ bezposredniego przetozonego lekarza udzielajgcego ci
$wiadczen opieki zdrowotnej

@ kierownika lub dyrektora placowki medycznej

@ Rzecznika Praw Pacjenta dziatajgcego przy placéwce me-
dycznej (jesli taki organ zostat przez przychodnig lub szpi-
tal powotany)

e oddziatu wojewédzkiego Narodowego Funduszu

Zdrowia:

- do pracownikéw Dziafu Skarg i Wnioskow Swiadczenio-
biorcéw w przypadku naruszenia praw wynikajacych
z ubezpieczenia zdrowotnego,

- do Rzecznika Praw Pacjenta w przypadku naruszenia
praw pacjenta wynikajacych z Ustawy o Prawach Pa-
cjenta

@ Rzecznika Praw Pacjenta
e wiasciwych Rzecznikéw Odpowiedzialnosci Zawodowej

(dziatajacych przy Okregowej i Naczelnej Izbie Lekarskiej,

Okregowej i Naczelnej Izbie Pielegniarek i Potoznych lub

Krajowej Izbie Diagnostéw Laboratoryjnych)

Do gtéwnych zadan Rzecznika Praw Pacjenta oraz pracow-

nikéw Dziatu Skarg i Wnioskéw Narodowego Funduszu

Zdrowia nalezy miedzy innymi:

@ czuwanie nad przestrzeganiem praw ubezpieczonych

® przyjmowanie i rozpatrywanie skarg, zazalen i wnioskow
pacjentow na dziatalnos¢ $wiadczeniodawcow

@ podejmowanie interwencji w zgtaszanych sprawach

@ udzielanie pacjentom informacji o zakresie ich uprawnien

@ wspodlpraca z organizacjami i stowarzyszeniami dziatajg-
cymi na rzecz praw pacjenta oraz Rzecznikami Odpowie-
dzialnosci Zawodowej

GDZIE SZUKAC INFORMACJI?

Obowigzkiem kazdego kierownika placéwki medycznej
jest zapewni¢ pacjentom dostep do informacji
o prawach pacjenta. Zapytaj o Ustawe o Prawach
Pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta w swojej przychod-
ni lub u lekarza rodzinnego. Znajdziesz jg réwniez na
stronach internetowych Ministerstwa Zdrowia
(http://www.mz.gov.pl), Rzecznika Praw Pacjenta
(http://www.bpp.gov.pl), a takze Narodowego Funduszu
Zdrowia (http://www.nfz.gov.pl) oraz Slaskiego Oddziatu
Wojewddzkiego NFZ (http:/www.nfz-katowice.pl).

GDZIE SZUKAC POMOCY?

Slaski Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszu
Zdrowia w Katowicach:

Informacja Slaskiego OW NFZ

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, telefon: 032 735 19 00
ul. gen. Jankego 15a, 40-615 Katowice,

telefon: 032 735 05 05

Biuro Rzecznika Praw Pacjenta Slaskiego OW NFZ

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, telefon: 032 735 17 07
Rzecznik Praw Pacjenta przyjmuje w pokoju nr 103

na | pigtrze w godzinach:

w poniedziatki od 8.00 do 17.00

od wtorku do pigtku od 8.00 do 16.00

Biuro Dziatu Skarg i Wnioskéw Slaskiego OW NFZ
ul. gen. Jankego 15a, 40-615 Katowice

telefon: 032 735 05 90; 735 05 63; 735 05 13;

735 05 16; 735 05 82; 735 05 45

Skargi i wnioski mozna skfadaé

od poniedziatku do piatku

w godzinach od 8.00 do 16.00

Biuro Rzecznika Praw Pacjenta

Kierujacy Pracami Biura: Krystyna Barbara
Koztowska

adres: ul. Diuga 38/40, Warszawa 00-238
telefon/faks: 022 635 75 78

Bezptatna infolinia:

0800 190 590 (pn.-pt. w godz. 9.00-21.00)

Podstawa prawna:
1. Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta

z dnia 6 listopada 2008 roku (Dz.U. nr 52, poz. 417
z pozn. zm.)

2. Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia
1997 roku (Dz.U. nr 78; poz. 483 z pdzn. zm.)

3. Ustawa o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowa-
nych ze srodkéw publicznych (tekst jednolity z 2008 roku,
Dz.U. nr 164; poz. 1027 z p6zn. zm.)

4. Ustawa o zaktadach opieki zdrowotnej z dnia 30 sierpnia
1991 (Dz.U. nr 14; poz. 89).

NYZ |

www.nfz-katowice.pl

Narodowy Fundusz Zdrowia
Slaski Oddzial Wojewddzki w Katowicach

www.nfz.gov.pl

Informacja ogéina

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, tel. 032 735 19 00
ul. gen. Jankego 15A, 40-615 Katowice, tel. 032 735 05 05

Biuro Rzecznika Praw Pacjenta $laskiego OW NFZ
ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, tel. 032 735 17 07

Biuro Dziatu Skarg i Wnioskow
ul. gen. Jankego 15A, 40-615 Katowice,

tel. 032 735 05 90; 032 735 05 63; 032 735 05 13; 032 73535 05 45

Informacja dotyczaca Karty Ubezpieczenia Zdrowotnego (KUZ)
ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, tel. 032 735 18 00

Informacja dotyczaca zasad wydawania Europejskiej Karty

Ubezpieczenia Zdrowotnego (EKUZ) oraz dokumentow
potrzebnych do jej otrzymania

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, tel. 032 735 18 87,
0327351878, 03273518 72

Informacja dotyczaca zasad rozliczania (refundacji) kosz-

tow leczenia poniesionych przez ubezpieczonych w kra-
jach UE/EFTA

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, tel. (0048) 032 735 16 73,
032735 15 67,032 735 16 25

Informacja dotyczaca planowego leczenia
poza granicami kraju

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice,

tel. 032 735 16 25, 032 735 16 73

Informacja Dziatu Lecznictwa Uzdrowiskowego
ul. gen. Jankego 15A, 40-615 Katowice, tel. 032 735 05 22

Dziat ds. Srodkow Pomocniczych

i Przedmiotéw Ortopedycznych

ul. gen. Jankego 15A, 40-615 Katowice,
tel. 032 735 05 56, 032 735 05 57

Ptatny materiat przygotowany i zlecony przez NFZ
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