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ROZDZIAL X1V
PRAWA PACJENTA

§ 131

1. Prawa pacjenta okresla dokument Prawa Pacjenta, dostgpna w widocznym miejscu, w kazde;j
komorce organizacyjnej Zaktadu.

2. Kazdy pacjent ma prawo do rownego dostepu do §wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych
ze §rodkdéw publicznych, na warunkach i zakresie okreslonym w przepisach.

Prawa Pacjenta

§ 132

1. Prawo do Swiadczen zdrowotnych

1)

2)

3)

4)
5)
6)
7)

8)

Pacjent ma prawo do $§wiadczen zdrowotnych odpowiadajacych wymaganiom aktualne;j
wiedzy.
Pacjent ma prawo, w sytuacji ograniczonych mozliwosci udzielenia odpowiednich
swiadczen zdrowotnych, do przejrzystej, obiektywnej, opartej na kryteriach medycznych,
procedury ustalajacej kolejnos¢ dostepu do tych §wiadczen.
Pacjent ma prawo zadac, aby udzielajacy mu §wiadczen zdrowotnych:

a) lekarz zasiegnat opinii innego lekarza lub zwotal konsylium lekarskie;

b) pielegniarka (potozna) zasiggnela opinii innej pielggniarki (potoznej).
Lekarz moze odmowi¢ zwotania konsylium lekarskiego lub zasiegnigcia opinii innego
lekarza, jezeli uzna, ze zgdanie, o ktorym mowa w pkt. 3), jest bezzasadne.
Zadanie, o ktérym mowa w pkt. 3, oraz odmowe, o ktorej mowa w pkt. 4), odnotowuje sie
w dokumentacji medycznej.
Przepisy pkt 4) i 5) stosuje si¢ do pielegniarki (potoznej) w zakresie zasiggania opinii
innej pielegniarki (potoznej).
Pacjent ma prawo do natychmiastowego udzielania §wiadczen zdrowotnych ze wzgledu
zagrozenie zdrowia lub zycia.
Pacjent ma prawo do $wiadczen zdrowotnych udzielanych z nalezyta starannos$cia przez
podmioty udzielajace S$wiadczen zdrowotnych w warunkach odpowiadajacych



okreslonym w odrgbnych przepisach wymaganiom fachowym 1 sanitarnym. Przy
udzielaniu $wiadczen zdrowotnych osoby wykonujace zawod medyczny kieruja si¢
zasadami etyki zawodowej okreslonymi przez wiasciwe samorzady zawodow
medycznych.

2. Prawo pacjenta do informacji

1)
2)

3)
4)
5)

6)

7)

8)

Pacjent ma prawo do informacji o swoim stanie zdrowia;

Pacjent, w tym matoletni, ktory ukonczyt 16 lat, lub jego przedstawiciel ustawowy maja
prawo do uzyskania od osoby wykonujacej zawod medyczny przystepnej informacji
0 stanie zdrowia pacjenta, rozpoznaniu, proponowanych oraz mozliwych metodach
diagnostycznych i leczniczych, dajacych si¢ przewidzie¢ nastepstwach ich zastosowania
albo zaniechania, wynikach leczenia oraz rokowaniu, w zakresie udzielanych przez t¢
osobg¢ $wiadczen zdrowotnych oraz zgodnie z posiadanymi przez nig uprawnieniami;
Pacjent lub jego ustawowy przedstawiciel maja prawo do wyrazenia zgody na udzielenie
informacji wymienionych w pkt 2) innym osobom;

Pacjent ma prawo zadaé, aby osoba wykonujaca zawdd medyczny nie udzielata mu
informacji, o ktorej mowa w pkt 2);

Po uzyskaniu informacji, o ktorej mowa w pkt 2), pacjent ma prawo przedstawi¢ osobie
wykonujacej zawdd medyczny swoje zdanie w tym zakresie;

W sytuacjach wyjatkowych, jezeli rokowanie jest niepomys$ine dla pacjenta, lekarz moze
ograniczy¢ informacj¢ o stanie zdrowia i o rokowaniu, jezeli wedlug oceny lekarza
przemawia za tym dobro pacjenta. W takich przypadkach lekarz informuje
przedstawiciela ustawowego pacjenta lub osobg¢ upowazniong przez pacjenta. Pacjent ma
jednak prawo zada¢, aby lekarz udzielit mu informacji o ktoérej mowa w pkt 2) w petnym
zakresie;

Pacjent matoletni, ktéry nie ukonczyt 16 lat, ma prawo do uzyskania od osoby
wykonujacej zawdd medyczny informacji, o ktérej mowa w pkt 2), w zakresie i formie
potrzebnej do prawidlowego przebiegu procesu diagnostycznego lub terapeutycznego;
Pacjent, w tym matoletni, ktory ukonczyl 16 lat, lub jego ustawowy przedstawiciel maja
prawo do uzyskania od pielggniarki, poloznej przystepnej informacji o jego pielegnacji
i zabiegach pielegniarskich.

3. Prawo do dostatecznie wczesnej informacji o zamiarze odstapienia od leczenia

1)

2)

Lekarz moze nie podja¢ lub odstapi¢ od leczenia pacjenta, jezeli istniejg powazne ku temu
powody, po uzyskaniu zgody swojego przetozonego, z zastrzezeniem sytuacji gdy zwloka
W udzieleniu pomocy lekarskiej moglaby spowodowac niebezpieczenstwo utraty zycia,
cigzkiego uszkodzenia ciata lub cigzkiego rozstroju zdrowia, oraz w innych przypadkach
nie cierpigcych zwloki;

W przypadku odstgpienia od leczenia, 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 uinnego lekarza lub podmiotu udzielajgcego $wiadczen
zdrowotnych.

4. Prawo do informacji o prawach pacjenta
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1) Pacjent ma prawo do informacji o prawach pacjenta. Szpital udostepnia informacje

0 prawach pacjenta w formie pisemnej poprzez umieszczenie jej na tablicy ogloszen.

2) W przypadku pacjenta niemoggcego si¢ porusza¢ informacje, o ktorej mowa w pkt. 1),

udostepnia si¢ w sposdb umozliwiajacy zapoznanie si¢ z nig w pomieszczeniu, w ktérym

pacjent przebywa.

5. Prawo do informacji o rodzaju i zakresie Swiadczen zdrowotnych

1)

2)

3)

Pacjent ma prawo do informacji o rodzaju i zakresie §wiadczen zdrowotnych udzielanych
przez szpital, w tym o profilaktycznych programach zdrowotnych finansowanych ze
srodkow publicznych realizowanych w szpitalu.

Pacjent bgdacy osobg ze szczegdlnymi potrzebami, ma prawo do otrzymania informacji,
0 ktorych mowa w pkt 1), w zrozumialy dla niego sposob, w szczegdlnoSci
z wykorzystaniem $rodkéw wspierajagcych komunikowanie si¢, o ktorych mowa w art. 3
ust. 5 ustawy z dnia 19 sierpnia 2011 r. o jezyku migowym i innych S$rodkach
komunikowania si¢ (Dz. U. z 2023 r. poz. 20).

Pacjentowi, ktéremu wszczepiono wyrdb medyczny, Szpital jest obowigzany dostarczy¢,
wraz z karta implantu, informacje, o ktorych mowa w art. 18 ust. 1 rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2017/745 z dnia 5 kwietnia 2017 r. w sprawie
wyrobow medycznych, zmiany dyrektywy 2001/83/WE, rozporzadzenia (WE) nr
178/2002 1 rozporzadzenia (WE) nr 1223/2009 oraz uchylenia dyrektyw Rady
90/385/EWG 1 93/42/EWG (Dz. Urz. UE L 117 z 05.05.2017, str. 1, z p6zn. zm.),
sporzadzone w jezyku polskim i w postaci zapewniajacej szybki dostgp do tych
informacji.

6. Prawo do zglaszania dzialan niepozadanych produktéw leczniczych.

Pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy, lub opiekun faktyczny ma prawo zglaszania
osobom wykonujacym zawod medyczny, Prezesowi Urzedu Rejestracji Produktow
Leczniczych, Wyrobow Medycznych 1 Produktow Biobojczych lub podmiotowi
odpowiedzialnemu za wprowadzenie produktu leczniczego do obrotu dziatania
niepozadanego produktu leczniczego zgodnie z ustawa z dnia 6 wrze$nia 2001 r. - Prawo
farmaceutyczne (Dz. U. z 2022 r. poz. 2301 oraz z 2023 r. poz. 605, 650, 1859, 1938).

7. Prawo pacjenta do tajemnicy informacji z nim zwiazanych.

1)

2)

3)

Pacjent ma prawo do zachowania w tajemnicy przez osoby wykonujace zawod medyczny,
wtym udzielajagce mu $wiadczenh zdrowotnych, informacji z nim zwigzanych,
w szczegblnosci  dotyczacych jego stanu zdrowia, a uzyskanych w zwigzku
z wykonywaniem zawodu medycznego.
W celu realizacji prawa, o ktorym mowa w pkt 1), osoby wykonujace zawod medyczny sa
obowigzane zachowa¢ w tajemnicy informacje zwigzane z pacjentem, w szczegolnosci ze
stanem zdrowia pacjenta.
Obowigzku zachowania tajemnicy nie stosuje si¢ w przypadku, gdy:

a) tak stanowig przepisy odrgbnych ustaw,

b) zachowanie tajemnicy moze stanowi¢ niebezpieczenstwo dla zycia lub zdrowia pacjenta

lub innych oséb,



C) pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy wyraza zgode na ujawnienie tajemnicy,

d) zachodzi potrzeba przekazania niezbednych informacji o pacjencie zwigzanych
Z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych innym osobom wykonujgcym zawdd medyczny,
uczestniczacym w udzielaniu tych §wiadczen.

4) W sytuacjach, o ktorych mowa w pkt 3), ujawnienie tajemnicy moze nastapi¢ wyltacznie
w niezbednym zakresie. W sytuacji, o ktorej mowa w pkt 3) ppkt c), zakres ujawnienia
tajemnicy moze okresli¢ pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy.

5) Osoby wykonujace zawdd medyczny , z wyjatkiem przypadkdéw o ktorych mowa w pkt 3)
ppkt a)-c) sa zwigzane tajemnicg rowniez po $mierci pacjenta , chyba ze zgode na
ujawnienie tajemnicy wyrazi osoba bliska. Osoba bliska wyrazajaca zgode na ujawnienie
tajemnicy moze okresli¢ zakres jej ujawnienia o ktorym mowa w pkt 4.

6) Zwolnienia z tajemnicy, o ktérym mowa w pkt 3), nie stosuje si¢, jesli ujawnieniu
tajemnicy sprzeciwi si¢ inna osoba bliska lub sprzeciwit si¢ temu pacjent za zycia,
z zastrzezeniem pkt 6) i 7). Sprzeciw dotacza si¢ do dokumentacji medycznej pacjenta.

7) Przed wyrazeniem sprzeciwu, o ktorym mowa w pkt 6), pacjent ma prawo do uzyskania
informacji o skutkach zlozenia sprzeciwu.

8) W przypadku sporu migdzy osobami bliskimi o ujawnienie tajemnicy lub o zakres jej
ujawnienia, zgod¢ na ujawnienie tajemnicy wyraza sad, o ktorym mowa w art. 628 ustawy
z dnia 17 listopada 1964 r. - Kodeks postepowania cywilnego (Dz. U. z 2021 r. poz. 1805,
z pbézn. zm.), w postepowaniu nieprocesowym na wniosek osoby bliskiej lub osoby
wykonujacej zawod medyczny. Osoba wykonujagca zawdd medyczny moze wystapic z
wnioskiem do sadu takze w przypadku uzasadnionych watpliwosci, czy osoba
wystepujaca o ujawnienie tajemnicy lub sprzeciwiajgca si¢ jej ujawnieniu jest osobag
bliska. Sad, wyrazajac zgode na ujawnienie tajemnicy, moze okresli¢ zakres jej
ujawnienia, o ktorym mowa w pkt 4).

9) W przypadku gdy pacjent za zycia sprzeciwil si¢ ujawnieniu tajemnicy, o ktorej mowa
w pkt 6), sad, o ktorym mowa w art. 628 ustawy z dnia 17 listopada 1964 r. - Kodeks
postepowania cywilnego, w postgpowaniu nieprocesowym na wniosek osoby bliskiej,
moze wyrazi¢ zgode na ujawnienie tajemnicy i okresli¢ zakres jej ujawnienia, jezeli jest to
niezbedne:

a) w celu dochodzenia odszkodowania lub zado$¢uczynienia, z tytutu Smierci pacjenta;
b) dla ochrony zycia lub zdrowia osoby bliskie;j.
10) W przypadku wystapienia do sadu z wnioskiem, o ktorym mowa w pkt 8) albo 9), sad
bada:
a) interes uczestnikow postgpowania;
b) rzeczywistg wigz osoby bliskiej ze zmarlym pacjentem;
€) wole zmarlego pacjenta;
d) okoliczno$ci wyrazenia sprzeciwu.

8. Prawo pacjenta do wyrazenia zgody na udzielenie §wiadczenia zdrowotnego
1) Pacjent ma prawo do wyrazenia zgody na udzielenie okreslonych §wiadczen zdrowotnych
lub odmowy takiej zgody, po uzyskaniu informacji o swoim stanie zdrowia;
2) Pacjent, w tym maloletni, ktory ukonczyt 16 lat, ma prawo do wyrazenia zgody na
przeprowadzenie badania lub udzielenie innych §wiadczen zdrowotnych;
3) Przedstawiciel ustawowy pacjenta matoletniego, catkowicie ubezwlasnowolnionego lub
niezdolnego do $wiadomego wyrazenia zgody, ma prawo do wyrazenia zgody, o ktorej



4)

5)

mowa w pkt 2). W przypadku braku przedstawiciela ustawowego prawo to, w odniesieniu
do badania, moze wykona¢ opiekun faktyczny;

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 §wiadczenia zdrowotnego, pomimo
zgody przedstawiciela ustawowego lub opiekuna faktycznego. W takim przypadku
wymagane jest zezwolenie sagdu opiekunczego;

Zgoda oraz sprzeciw, o ktorych mowa w pkt 2)-4), moga by¢ wyrazone ustnie albo
poprzez takie zachowanie osob wymienionych w tych przepisach, ktore w sposob nie
budzacy watpliwosci wskazuje na wolg poddania si¢ proponowanym przez lekarza
czynnosciom albo brak takiej woli.

9. Wyrazenie zgody na zabieg operacyjny, metody leczenia lub diagnostyke stwarzajace
podwyzszone ryzyko

1)

2)

3)

4)
5)

6)

W przypadku zabiegu operacyjnego albo zastosowania metody leczenia lub diagnostyki
stwarzajacych podwyzszone ryzyko dla pacjenta, zgode wyraza si¢ w formie pisemnej;
Do wyrazania zgody oraz sprzeciwu stosuje si¢ § 132 ust. 8 pkt 3) 1 4).

W przypadku wyrazenia zgody na zabieg operacyjny albo zastosowanie metody leczenia
lub diagnostyki stwarzajacych podwyzszone ryzyko dla pacjenta za posrednictwem
Internetowego Konta Pacjenta, o ktorym mowa w art. 7a ust. 1 ustawy z dnia 28 kwietnia
2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2022 r. poz. 1555, 2280
i 2705 oraz z 2023 r. poz. 650 i 1234), lub przy uzyciu podpisu osobistego, wymagana jest
forma dokumentowa. Przed wyrazeniem zgody pacjent ma prawo do uzyskania
informacji, o ktérej mowa w § 132 ust. 2 pkt 2).

Badanie lub udzielenie pacjentowi innego $wiadczenia zdrowotnego bez jego zgody jest
dopuszczalne, jezeli wymaga on niezwlocznej pomocy lekarskiej, a ze wzgledu na stan
zdrowia lub wiek nie moze wyrazi¢ zgody i nie ma mozliwo$ci porozumienia si¢ z jego
przedstawicielem ustawowym lub opiekunem faktycznym.

Decyzje o podjeciu czynnosci medycznych w okolicznos$ciach, o ktorych mowa w pkt 3),
lekarz powinien w miar¢ mozliwosci skonsultowaé z innym lekarzem.

Okoliczno$ci, o ktorych mowa w pkt 3) i 4), lekarz odnotowuje w dokumentacji
medycznej pacjenta.

Jezeli przedstawiciel ustawowy pacjenta matoletniego, ubezwlasnowolnionego badz
niezdolnego do swiadomego wyrazenia zgody nie zgadza si¢ na wykonanie przez lekarza
zabiegu operacyjnego albo zastosowa¢ metode leczenia lub diagnostyki stwarzajaca
podwyzszone ryzyko dla pacjenta, a niezbednych dla usuniecia niebezpieczenstwa utraty
przez pacjenta zycia lub cigzkiego uszkodzenia ciata badz cigzkiego rozstroju zdrowia,
lekarz moze wykona¢ takie czynnosci po uzyskaniu zgody sadu opiekunczego.

10. Prawo do poszanowania intymnosci i godnoSci pacjenta
1) Pacjent ma prawo do poszanowania intymno$ci i godnosci, w szczegdlnosci w czasie

udzielania mu $wiadczen zdrowotnych.

2) Prawo do poszanowania godnosci obejmuje takze prawo do umierania w spokoju

I godnosci.



11. Prawo do leczenia bolu
1) Pacjent ma prawo do leczenia bolu.
2) Podmiot udzielajacy $wiadczen zdrowotnych jest obowigzany podejmowaé dziatania
polegajace na okresleniu stopnia natezenia bolu, leczeniu bolu oraz monitorowaniu
skutecznosci tego leczenia.

12. Prawo do obecnosci osoby bliskiej przy udzielaniu §wiadczen zdrowotnych

1) Na zyczenie pacjenta przy udzielaniu §wiadczen zdrowotnych moze by¢ obecna osoba
bliska;

2) Osoba wykonujagca zawod medyczny udzielajaca $wiadczen zdrowotnych pacjentowi
moze odmowi¢ obecnosci osoby bliskiej przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych,
w przypadku istnienia prawdopodobienstwa wystgpienia zagrozenia epidemicznego lub
ze wzgledu na bezpieczenstwo zdrowotne pacjenta. Odmowe odnotowuje sie¢
w dokumentacji medycznej.

11. Prawo pacjenta do dokumentacji medycznej

1) Pacjent ma prawo do dostepu do dokumentacji medycznej dotyczacej jego stanu zdrowia
oraz udzielonych mu $wiadczen zdrowotnych;

2) Dane zawarte w dokumentacji medycznej podlegaja ochronie okreslonej w Ustawie
0 prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz w przepisach odrgbnych.

3) Szpital udostgpnia dokumentacje medyczng pacjentowi lub jego przedstawicielowi
ustawowemu, badz osobie upowaznionej przez pacjenta;

4) Po $mierci pacjenta dokumentacja medyczna jest udostepniana osobie upowaznionej
przez pacjenta za zycia lub osobie, ktora w chwili zgonu pacjenta byla jego
przedstawicielem ustawowym. Dokumentacja medyczna jest udostgpniana takze osobie
bliskiej, chyba ze udostepnieniu sprzeciwi si¢ inna osoba bliska lub sprzeciwit si¢ temu
pacjent za zycia, z zastrzezeniem pkt 4a i1 4b.

a) W przypadku sporu migdzy osobami bliskimi o udostgpnienie dokumentacji
medycznej, zgod¢ na udostepnienie wyraza sad, o ktéorym mowa w art. 628 ustawy
z dnia 17 listopada 1964 r. - Kodeks postepowania cywilnego, w postgpowaniu
nieprocesowym na wniosek osoby bliskiej lub osoby wykonujace; zawod
medyczny. Osoba wykonujgca zawdd medyczny moze wystgpi¢ z wnioskiem do
sadu takze w przypadku uzasadnionych watpliwosci, czy osoba wystepujaca o
udostgpnienie dokumentacji lub sprzeciwiajaca si¢ jej udostepnieniu jest osobag
bliska.

b) W przypadku gdy pacjent za zycia sprzeciwil si¢ udostepnieniu dokumentacji
medycznej, o ktdrym mowa w ust. 2, sad, o ktérym mowa w art. 628 ustawy z dnia
17 listopada 1964 r. - Kodeks postgpowania cywilnego, w postepowaniu
nieprocesowym na wniosek osoby bliskiej, moze wyrazi¢ zgode¢ na udostgpnienie
dokumentacji medycznej i okresli¢ zakres jej udostepnienia, jezeli jest to niezbedne:
-w celu dochodzenia odszkodowania lub zado$¢uczynienia, z tytutu $mierci

pacjenta;
- dla ochrony zycia lub zdrowia osoby bliskie;j.
5) Szpital udostepnia dokumentacj¢ medyczna;



a) do wgladu w siedzibie Zakladu z zapewnieniem pacjentowi mozliwosci
sporzadzenia notatek lub zdje¢,

b) poprzez sporzadzanie jej wyciggu, odpisu, kopii lub wydruku,

C) przez wydanie oryginatu za potwierdzeniem odbioru i z zastrzezeniem zwrotu po
wykorzystaniu, jezeli uprawniony organ lub podmiot Zzada udostepnienia
oryginatow tej dokumentacji, a takze w przypadku, gdy zwloka w wydaniu
dokumentacji mogtaby spowodowac¢ zagrozenie zycia lub zdrowia pacjenta,

d) za posrednictwem $rodkéw komunikacji elektronicznej,

e) na informatycznym nosniku danych;

6) Zdjecia rentgenowskie wykonane na Kkliszy, przechowywane przez Zaklad s3

udostepniane za potwierdzeniem odbioru i z zastrzezeniem zwrotu po wykorzystaniu.

7) Dokumentacja medyczna prowadzona w postaci papierowej moze by¢ udost¢pniona

przez sporzadzenie kopii w formie odwzorowania cyfrowego (skanu) i przekazanie
W sposob okreslony w pkt 5 ppkt e) i f), na zadanie pacjenta lub innych uprawnionych
organow lub podmiotow, jezeli przewiduje to regulamin organizacyjny podmiotu
udzielajacego $wiadczen zdrowotnych.

8) Zgodnie z obowigzujacymi przepisami, za udostepnienie dokumentacji medyczne;j

poprzez sporzadzenie jej wyciagdw, odpisow, kopii lub wydruku Szpital pobiera optate.
Optaty nie pobiera si¢ w przypadku, gdy pacjentowi lub jego przedstawicielowi
ustawowemu udostepnia si¢ dokumentacj¢ medyczng po raz pierwszy, w sposob
okreslony w art. 28 ust. 2a, pkt 1) i 2) ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta.

9) Dane zawarte w dokumentacji medycznej podlegaja ochronie okreslonej w ustawie

0 prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz przepisach odrebnych.

12. Prawo pacjenta do zgleszenia sprzeciwu wobec opinii albo orzeczenia lekarza
1) Pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy moga wnie$¢ sprzeciw wobec opinii albo

2)

3)

orzeczenia okre§lonych w art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach
lekarza i lekarza dentysty, jezeli opinia albo orzeczenie ma wplyw na prawa lub
obowigzki pacjenta wynikajace z przepisow prawa.

Sprzeciw wnosi si¢ do Komisji Lekarskiej dziatajacej przy Rzeczniku Praw Pacjenta, za
posrednictwem Rzecznika Praw Pacjenta, w terminie 30 dni od dnia wydania opinii albo
orzeczenia przez lekarza orzekajacego o stanie zdrowia pacjenta.

Sprzeciw wymaga uzasadnienia, w tym wskazania przepisu prawa, z ktorego wynikaja
prawa lub obowiazki, o ktérych mowa w pkt. 1.

4) W przypadku niespetnienia wymagan okreslonych w pkt. 3 sprzeciw jest zwracany

osobie, ktora go wniosta.

5) Komisja Lekarska na podstawie dokumentacji medycznej oraz, w miar¢ potrzeby, po

6)

7)

przeprowadzeniu badania pacjenta, wydaje orzeczenie niezwltocznie, nie pozniej niz
w terminie 30 dni od dnia wniesienia sprzeciwu

Komisja Lekarska wydaje orzeczenie bezwzgledng wigkszoscia gloséw w obecnosci
pelnego sktadu tej komisji.

Od rozstrzygniecia Komisji Lekarskiej nie przystuguje odwotanie.

8) Do postgpowania przed Komisja Lekarskg nie stosuje si¢ przepisow Kodeksu

postepowania administracyjnego.



13.

14.

9)

Przepisow pkt 1-8 nie stosuje si¢ w przypadku postepowania odwotawczego
W odniesieniu do opinii i orzeczen, uregulowanego w odrebnych przepisach.

Prawo pacjenta do poszanowania zycia prywatnego i rodzinnego

1)

2)
3)
4)

5)

Pacjent podmiotu leczniczego wykonujacego dziatalnos$¢ leczniczg w rodzaju stacjonarne
i calodobowe $wiadczenia zdrowotne w rozumieniu przepisoOw o dziatalnos$ci leczniczej
ma prawo do kontaktu osobistego, telefonicznego lub korespondencyjnego z innymi
osobami.

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

Pacjent ma prawo do dodatkowej opieki pielggnacyjne;j.

Przez dodatkowa opieke pielegnacyjng, o ktorej mowa w pkt 3), rozumie si¢ opieke, ktora
nie polega na udzielaniu §wiadczen zdrowotnych, w tym takze opieke sprawowang nad
pacjentem maloletnim albo posiadajgcym orzeczenie o znacznym = stopniu
niepetnosprawnosci oraz nad pacjentka w warunkach ciazy, porodu i potogu.

Przez dodatkowa opieke pielegnacyjng sprawowang nad pacjentem matoletnim lub
posiadajacym orzeczenie o znacznym stopniu niepelnosprawnosci, w podmiocie
leczniczym, o ktorym mowa w pkt 1, rozumie si¢ réwniez prawo do pobytu wraz z nim
przedstawiciela ustawowego albo opiekuna faktycznego.

Prawo pacjenta do opieki duszpasterskiej

1)
2)

Pacjent ma prawo do opieki duszpasterskiej;
W sytuacji pogorszenia si¢ stanu zdrowia lub zagrozenia Zycia szpital jest obowigzany
umozliwi¢ pacjentowi kontakt z duchownym jego wyznania.

15. Prawo do przechowywania rzeczy wartosciowych w depozycie
Pacjent w szpitalu ma prawo do przechowywania rzeczy wartoSciowych w depozycie

szpitala.
§ 133
skreslony
§ 134
skreslony
§ 135

Organizacja przyjmowania oraz zalatwiania skarg i wnioskow wnoszonych przez
pacjentow
1. Jezeli pacjent lub jego opiekun prawny jest przekonany, ze w trakcie korzystania ze Swiadczen
zdrowotnych jego prawa zostaty naruszone, moze:
1) domaga¢ si¢ ich poszanowania we wniosku ustnym lub pisemnym skierowanym do
personelu udzielajacego $wiadczen;
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2) ztozy¢ ustng lub pisemng skarge do dyrektora;
3) ztozy¢ pisemng skarge do Rzecznika Praw Pacjenta na adres Biuro Rzecznika Praw Pacjenta,
ul. Ptocka 11/13, 01 - 231 Warszawa, telefonicznie pod nr tel. 22/ 532 82 58 lub 22/ 532 83 00 ,
pocztg elektroniczng na adres: sekretariat@rpp.gov.pl, poprzez ePUAP (adres skrzynki ePUAP:
/IRzPP/skrytka) lub do Pelnomocnika do spraw praw pacjenta powotanego przez dyrektora SP
Z0OZ MSWIA w Lublinie. Informacja o zadaniach oraz terminach i miejscu przyjmowania przez
Pelnomocnika 0sob zainteresowanych jest udostepniana do publicznej wiadomosci na tablicach
informacyjnych rozmieszczonych w SP ZOZ MSWIiA w Lublinie i na stronie internetowej
Zaktadu, pod adresem: www.szpitalmsw.pl.
2. Skargi 1 wnioski moga by¢ wnoszone pisemnie za pomocg poczty, poczty elektronicznej,
a takze ustnie do protokotu.
3. Zasady przyjmowania, rozpatrywania i zatatwiania skarg i wnioskéw okresla ,,Procedura
przyjmowania i rozpatrywania skarg i wnioskow w SP ZOZ MSWiA w Lublinie.

§ 135a
Sposob obserwacji pomieszczen Szpitala zostal okreslony w Zalaczniku Nr 7 do Regulaminu.
-tre$¢ Zatacznika Nr 7 do Regulaminu stanowi zatacznik do niniejszego Zarzadzenia



