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PRAWA PACJENTA
Poradnik

Wydanie Il uzupetnione

Ten poradnik zostat stworzony z myslg o wszystkich pacjentach
i ich rodzinach. Jego zadaniem jest zapoznanie pacjenta
z podstawowymi prawami mu przystugujacymi.

W Polsce do najwazniejszych praw pacjenta naleza:
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Prawo do swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych
ze srodkoéw publicznych

Prawo do swiadczen zdrowotnych

Prawo do opinii innego lekarza, pielegniarki,

potoznej lub zwotania konsylium lekarskiego

Prawo do informacji

Prawo do tajemnicy informacji zwigzanych z pacjentem
Prawo do wyrazenia zgody

Prawo do dostepu do dokumentacji medycznej

Prawo do zgtoszenia sprzeciwu wobec opinii

albo orzeczenia lekarza

Prawo do poszanowania intymnosci i godnosci

Prawo do poszanowania zycia prywatnego i rodzinnego
Prawo do opieki duszpasterskiej

Prawo do umierania w spokoju i godnosci

Prawo do przechowywania rzeczy wartosciowych w depozycie
Prawo pacjenta do dochodzenia swoich praw

Edukacja pacjentéw jest jednym z elementéw procesu podnoszenia
standardu swiadczen opieki zdrowotnej. Im lepiej pacjent bedzie
poinformowany, tym chetniej bedzie wspoétpracowat z personelem
medycznym. Celem takiej wspotpracy jest partnerstwo i relacja oparta
na wzajemnym szacunku i zaufaniu.



KTO TO JEST PACJENT?

Pacjent to kazdy, kto juz korzysta ze swiadczen zdrowotnych lub zwraca sie
o ich udzielenie, m.in. przez szpital, przychodnie, lekarza, pielegniarke,
potozng (niezaleznie od tego czy jest chory, czy zdrowy).

KTO JEST ZOBOWIAZANY DO POSZANOWANIA
| PRZESTRZEGANIA PRAW PACJENTA?

v Osoby wykonujace zawdd medyczny: lekarze, pielegniarki, potozne,
diagnosci, fizjoterapeuci, ratownicy medyczni i inni profesjonalisci opieki
zdrowotnej oraz kazda inna osoba uczestniczaca w udzielaniu swiadczen
zdrowotnych.

v/ Podmioty udzielajgce swiadczen opieki zdrowotnej oraz wspétuczestniczace
w ich udzielaniu, takie jak: zaktady opieki zdrowotnej (m.in. szpitale,
przychodnie, osrodki zdrowia, poradnie, zaktady opiekunczo-lecznicze,
zaktady pielegnacyjno-opiekuncze, laboratoria diagnostyczne, jednostki
badawczo-rozwojowe), praktyki lekarskie, pielegniarskie i pofoznicze.

v Inne podmioty opieki zdrowotnej, takie jak: organy wtadzy publicznej
wiasciwe w zakresie ochrony zdrowia (w szczegoélnosci: Minister Zdrowia,
wojewoda, jednostki samorzadu terytorialnego wszystkich szczebli:
gmina, powiat, wojewédztwo), Narodowy Fundusz Zdrowia, samorzady
zawoddéw medycznych, producenci lekéw, produktéw leczniczych,
wyrobéw medycznych oraz apteki.



PRAWA PRZYStUGUJACE PACJENTOM

1. PRAWO DO SWIADCZEN OPIEKI ZDROWOTNE)
FINANSOWANYCH ZE SRODKOW PUBLICZNYCH

KTO Z PANSTWA
LOSOWAL DZISIAJ
SZCZESLIWY
NUMEREK"?

W ramach powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego pacjent ma prawo
do réwnego dostepu do swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych

ze srodkow publicznych. Pacjent ma prawo do swiadczen zgodnie

z potrzebg kliniczng, niezaleznie od swojej sytuacji materialnej.
Swiadczenia opieki zdrowotnej finansowane ze srodkéw publicznych

obejmuja prawo do: swiadczen zdrowotnych, swiadczen zdrowotnych
rzeczowych i Swiadczen towarzyszacych.

Swiadczenia zdrowotne to dziatania stuzace profilaktyce, zachowaniu,
ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne dziatanie
medyczne podejmowane przez osoby wykonujace zawod medyczny.
Swiadczenia zdrowotne rzeczowe zwiazane s3 z procesem leczenia;

nalezg do nich leki oraz wyroby medyczne, w tym wyroby medyczne

bedace przedmiotami ortopedycznymi i sSrodki pomocnicze.

Swiadczenia towarzyszace to zakwaterowanie i wyzywienie w zaktadzie opieki
zdrowotnej calodobowej lub catodziennej oraz ustugi transportu sanitarnego.



Pacjent ma prawo do gwarantowanych swiadczen opieki zdrowotnej
okreslonych w tzw. pozytywnym koszyku swiadczen. Innymi stowy:
»Czego nie ma w koszyku, do tego pacjent nie ma prawa”.

NIE PO TO
PRZYSLUGUTE MI
EWARANTOWANY KOSZYK

€. SWIADCZEN,
¥ ZEsy BYC NA TAKIETS YA
- DIECIE

PANIE DOKTORZE! _,

Zakwalifikowanie danego swiadczenia do koszyka swiadczen bedzie
oznaczato jego finansowanie w catosci lub w czesci ze srodkéw publicznych.
Aby dane swiadczenie zostato umieszczone w koszyku, bedzie ono oceniane
pod wzgledem kosztéw i efektow leczniczych.

Rozporzadzenia nt. koszyka swiadczen gwarantowanych sg publikowane
w Dzienniku Ustaw, mozna jednak szukac¢ informacji np. na stronie
internetowej Ministerstwa Zdrowia czy Narodowego Funduszu Zdrowia.

Kto ma prawo do $wiadczen opieki zdrowotne;j?
v osoby ubezpieczone

v osoby nieubezpieczone, ktére spetniaja kryteria dochodowe
do otrzymania swiadczen z pomocy spotecznej

v osoby, ktére nie ukonczyty 18. roku zycia
v kobiety w okresie cigzy, porodu i potogu



Prawo wyboru swiadczeniodawcy

Pacjentowi przystuguje prawo wyboru:

v lekarza, pielegniarki i potoznej podstawowej opieki zdrowotnej.
W ciggu roku kalendarzowego pacjent moze dwukrotnie i bezptfatnie
zmienic¢ swoja decyzje

v lekarza specjalisty (udzielajgcego ambulatoryjnych swiadczen
specjalistycznych)

v lekarza dentysty

v/ szpitala

Do jakich $wiadczen pacjent ma prawo bez skierowania?

Pacjent ma prawo do swiadczen opieki zdrowotnej bez skierowania

w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej, w tym nocnej i Swigtecznej
opieki lekarskiej i pielegniarskiej, udzielanej w formie ambulatoryjnej

i wyjazdowej. Skierowanie nie jest wymagane w stanach nagtego
zagrozenia zdrowia lub zycia.

Ponadto skierowanie nie jest wymagane w przypadku ambulatoryjnych
Swiadczen specjalistycznych:

ginekologa i potoznika

dentysty

dermatologa

wenerologa

onkologa

okulisty

psychiatry

NSNS NSNS

Nie jest wymagane réwniez skierowanie dla:

v/ 0s6b chorych na gruzlice

0s6b zakazonych wirusem HIV

inwalidéw wojennych i oséb represjonowanych oraz kombatantow
cywilnych niewidomych ofiar dziatan wojennych

0s6b uzaleznionych od alkoholu, srodkéw odurzajgcych i substancji
psychotropowych — w zakresie lecznictwa odwykowego

v/ uprawnionego zotnierza lub pracownika, w zakresie leczenia urazéw

NN NS

lub choréb nabytych podczas wykonywania zadan poza granicami panstwa

Do jakich badan upowaznia skierowanie?

Pacjent na podstawie skierowania ma prawo do badan diagnostycznych,
leczenia uzdrowiskowego, rehabilitacji leczniczej, leczenia szpitalnego
oraz ambulatoryjnych swiadczen specjalistycznych.



Konsekwencje braku skierowania

Udzielanie swiadczen pacjentowi bez skierowania zwalnia Narodowy Fundusz
Zdrowia z obowigzku ich finansowania i obcigza kosztami pacjenta.

Kolejnos¢ w dostepnosci do swiadczen opieki zdrowotnej

W szpitalu i zaktadzie specjalistycznej ambulatoryjnej opieki zdrowotnej
swiadczenia opieki zdrowotnej finansowane ze srodkéw publicznych sa
udzielane na podstawie listy oczekujacych, wedtug kolejnosci zgtoszenia.

v Liste oczekujgcych prowadzi sie w sposéb zapewniajacy poszanowanie
zasady sprawiedliwego, rownego, niedyskryminujacego i przejrzystego
dostepu, zgodnego z kryteriami medycznymi.

v Pacjent musi zosta¢ pisemnie poinformowany o terminie planowanego
przyjecia do szpitala, w tym o terminie planowanego zabiegu operacyjnego
i 0 terminie udzielenia swiadczenia medycznego u specjalisty
oraz ma prawo wiedzie¢, dlaczego wybrano ten wtasnie termin.

v Lista oczekujacych jest czescig dokumentacji medycznej prowadzonej
przez szpital czy przychodnie.

v Pacjent, w celu jednego swiadczenia moze by¢ wpisany na jedna liste
oczekujgcych w jednym szpitalu czy jednej przychodni.

v Pacjent, ktoéry w wyznaczonym terminie nie moze poddac sie
zaplanowanemu zabiegowi lub gdy z niego zrezygnowat, ma obowigzek
niezwtocznie powiadomi¢ o tym szpital lub przychodnie.

Zmiana terminu na liscie oczekujacych

Szpital lub zaktad specjalistycznej ambulatoryjnej opieki zdrowotnej moze
zmieni¢ ustalony termin tylko wyjatkowo. Sa to sytuacje, ktérych nie mozna
byto przewidzie¢ w chwili ustalenia terminu. Zmiana terminu zawsze wymaga
poinformowania pacjenta w kazdy dostepny sposéb i podania przyczyny
takiej zmiany. Jezeli ze wskazan medycznych wynika, ze stan zdrowia
pacjenta pogorszyt sie, ma on prawo do otrzymania wczesniejszego leczenia
niz przewiduje to lista oczekujgcych. W nagtych przypadkach pomoc
medyczna musi by¢ udzielona z pominieciem listy oczekujacych.

Jak dtugo wazna jest recepta?

Recepta wazna jest przez 30 dni od daty wystawienia. Od tej zasady

istnieja wyjatki: recepty na antybiotyki oraz recepty wystawione w ramach
pomocy doraznej — wazne sg do 7 dni; recepty na leki lub wyroby medyczne
sprowadzane z zagranicy dla uzytkownikéw indywidualnych — 120 dni

od daty wystawienia; recepty na preparaty immunologiczne, przygotowane
dla indywidualnego pacjenta — wazne do 90 dni od daty wystawienia.



2. PRAWO DO SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

PANA KOLEGA
NIE ZROBIL MI
NAWET EK&,
A TERAZ TWIERDZT,
TO TYLKO GRYPAI

Swiadczenia zdrowotne to dziatania stuzace w szczegéInosci zachowaniu,
ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia. Swiadczenia zdrowotne

to dziatania podejmowane wzgledem pacjenta przez osoby wykonujace
zawdd medyczny. Swiadczenia musza by¢ udzielane z nalezytg starannoscia.

Zgodnie z wiedzg medyczng

Pacjent ma prawo do swiadczen zdrowotnych odpowiadajacych wymaganiom
aktualnej wiedzy medycznej. Oznacza to, ze pacjent ma prawo oczekiwac,

ze metody podejmowane w procesie udzielania swiadczenia zdrowotnego
beda — w zaleznosci od potrzeb — najbardziej aktualne i sprawdzone.

Jezeli istniejg ograniczenia w mozliwosci udzielania odpowiednich swiadczen,
pacjent ma prawo do przejrzystej, obiektywnej, opartej na kryteriach
medycznych procedury ustalajgcej kolejnos¢ dostepu do swiadczen zdrowotnych.

Stan nagty

Pacjent ma prawo do natychmiastowego otrzymania pomocy medycznej

w stanach nagtych bez skierowania. Stan nagty to stan polegajacy na nagtym
lub przewidywanym w krétkim czasie pojawieniu sie objawdw pogarszania
zdrowia, ktérego bezposrednim nastepstwem moze by¢ powazne uszkodzenie
funkcji organizmu, uszkodzenie ciafa lub utrata zycia. Taki stan wymaga
podjecia natychmiastowych medycznych czynnosci ratunkowych.

Prawo do natychmiastowej pomocy medycznej ma takze kobieta

w przypadku porodu.
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3. PRAWO DO OPINII INNEGO LEKARZA, PIELEGNIARKI,
POtOZNEJ LUB ZWOLtANIA KONSYLIUM LEKARSKIEGO

7 w
MOJEJ OPINII
DZIECKO JEST
PLCI MESKIET
KOLE&O!

Pacjent ma prawo zada¢, aby lekarz zasiegnat opinii innego lekarza
lub zwotat konsultacje lekarskie. Pacjent ma takze prawo zada¢
od pielegniarki lub potoznej zasiegniecia opinii innej pielegniarki lub potoznej.

Lekarz, pielegniarka, potozna moga odmowié zasiegniecia opinii, a lekarz
zwotania konsylium lekarskiego, jezeli uznaja, ze zadanie pacjenta jest
bezzasadne. Zaréwno zadanie zasiegniecia opinii lub zwotania konsylium,
jak i odmowa jego realizacji, musi by¢ odnotowana w dokumentag;ji
medycznej pacjenta.



4. PRAWO DO INFORMACII

Prawo do informacji jest prawem pacjenta, a nie rodziny

To pacjent decyduje, komu (rodzinie, przyjaciotom, znajomym, mediom)

i jakie informacje o jego zdrowiu moga by¢ przekazywane. Moze réwniez
nie upowazni¢ nikogo. Pacjent, ktdry nie ukonczyt 16 lat, ma prawo

do informacji w zakresie i formie potrzebnej do prawidtowego udzielenia
swiadczenia zdrowotnego.

Do jakich informacji pacjent ma prawo?
v Pacjent ma prawo do wszelkich informacji o swoim stanie zdrowia, wynikach
przeprowadzonych badan, rozpoznaniu (diagnozie) i rokowaniu na przysztos¢.

v Pacjent ma prawo do doktadnego wyjasnienia proponowanego sposobu
diagnozowania i leczenia, tacznie z okresleniem stopnia ryzyka
z tym zwigzanego.

v Pacjent ma prawo do wyczerpujacych informacji o przewidywanych
nastepstwach dla jego zdrowia i zycia, w przypadku podjecia albo niepodijecia
okreslonych czynnosci medycznych.

v Pacjent ma prawo do informacji o skutecznosci i przydatnosci leczenia
lub ich braku.

v Pacjent ma prawo do informacji o jego pielegnacji i zabiegach pielegniarskich.

Po uzyskaniu powyzszych informacji pacjent ma prawo przedstawic lekarzowi swoje

zdanie w tym zakresie.
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Zadanie petnej informacji w sytuacjach niepomysinego rokowania
Jezeli pacjent ma powody sadzi¢, ze lekarz ograniczyt zakres przekazywanych

informacji o stanie zdrowia i o niepomysinym rokowaniu, ma prawo zadac,
aby informacje zostaty mu udzielone w petnym zakresie.

Obowigzek poinformowania o odstgpieniu od leczenia

Lekarz moze nie podjac¢ lub odstgpi¢ od leczenia, o ile nie zachodzi przypadek
niecierpigcy zwtoki, a brak udzielenia takiej pomocy nie stanowi dla pacjenta
niebezpieczenstwa: utraty zycia, ciezkiego uszkodzenia ciata, ciezkiego
rozstroju zdrowia oraz innego przypadku niecierpigcego zwtoki.

Odstapienie od leczenia nie moze by¢ dla pacjenta zaskoczeniem.

Pacjent (jego przedstawiciel ustawowy badz opiekun faktyczny) ma prawo
dostatecznie wczesnie zosta¢ poinformowany o zamiarze odstgpienia

przez lekarza od leczenia oraz ma prawo uzyskac¢ informacje i wskazanie,

u jakiego innego lekarza lub w jakim innym szpitalu czy przychodni ma realng
mozliwos¢ kontynuowania leczenia.

Ponadto:

v Pacjent ma prawo do informacji o swoich prawach. Informacja taka
powinna by¢ umieszczona w miejscu ogdlnodostepnym, a w przypadku
pacjentow nie mogacych sie poruszac¢, udostepniona w pomieszczeniu
przebywania pacjenta.

/ MYSLE, ZE MISIAK DLUGO STAD
NIE WYJDZIE...
PROSZE ZAPOZNAC 60
Z PRZYSLUGUJACYMI
MU PRAWAMI!
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v Pacjent ma prawo do informacji o rodzaju i zakresie udzielanych swiadczen
w danym zaktadzie opieki zdrowotnej lub przez danego profesjonaliste
medycznego, w tym o programach zdrowotnych finansowanych ze srodkéw
publicznych, realizowanych przez dany podmiot.

v Pacjent w aptece ma prawo do informacji o leku zastepczym,
ktory jest tanszym odpowiednikiem leku znajdujgcego sie na recepcie
oraz do informacji o sposobie jego stosowania, przechowywania
oraz ewentualnych interakcjach z innymi medykamentami.

Zrozumiate informacje

Pacjent ma prawo tak dfugo pyta¢, az informacja mu przekazywana bedzie
dla niego zrozumiata. Jezeli pacjent nie méwi powszechnie stosowanym
jezykiem, ma prawo do otrzymania informacji w zrozumiatym dla niego jezyku.

Prawo do nieinformowania

Jezeli pacjent nie chce by¢ informowany o swojej sytuacji zdrowotnej,

ma prawo z tych informacji zrezygnowac. Pacjent musi wyraznie wskazac
z jakich informacji rezygnuje. Moze zrezygnowac ze wszystkich albo tylko
z niektorych informaciji.

Upowaznienie szpitala

Pacjent ma prawo upowazni¢ szpital do poinformowania osob bliskich

lub wskazanych instytucji o Smierci lub zagrozeniu zycia wynikajgcego

ze stanu zdrowia. Pacjent moze udzieli¢ takiego upowaznienia juz w chwili
przyjecia do szpitala lub w trakcie pobytu. Szpital jest zobowigzany wypetnic
zyczenie pacjenta niezwtocznie i skutecznie.



5. PRAWO DO TAJEMNICY INFORMACJI ZWIAZANYCH
Z PACJENTEM

INFORMACJE
O POSTEPACH
W LECZENIU
MAZ PRZESLE
_ PANI MAILEM!

Jakie informacje uwaza sie za objete tajemnicg?

Wszystkie informacje o stanie zdrowia pacjenta, diagnozach, rokowaniu,
przeprowadzonych czynnosciach diagnostycznych, leczniczych,
rehabilitacyjnych oraz wszelkie inne informacje z nim zwigzane, uzyskane
w zwigzku z wykonywaniem zawodu medycznego, muszg by¢ traktowane
jako poufne i nie moga by¢ ujawniane osobom nieupowaznionym.
Obowigzek zachowania w poufnosci wszelkich informacji trwa rowniez
po smierci pacjenta.

Kiedy informacje mogg zostac ujawnione?

Informacje zwigzane z pacjentem, w szczegélnosci ze stanem jego zdrowia,
mogq zostac ujawnione, gdy pacjent (lub osoba sprawujgca nad nim opieke
prawng) wyraznie sie na to zgodzi. Pacjent wskazuje komu i jakie informacje
mogq byc¢ przekazane.

Jednoczesnie prawo pacjenta do domagania sie zachowania poufnosci
informacji z nim zwigzanych nie ma charakteru bezwzglednego.
Istniejg przypadki, kiedy osoby wykonujace zawdd medyczny zwolnione sg
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z obowigzku jej zachowania, a niekiedy bywajg wrecz zobowigzane
do ujawnienia informacji bedacych w ich dyspozycji.

Dzieje sie tak w sytuacjach, w ktorych zachowanie poufnosci moze
powodowac niebezpieczenstwo dla zdrowia i zycia osoby badanej,
jak rowniez zwigzane jest z istotnym interesem publicznym

lub interesem oséb trzecich w uchyleniu poufnosci.

Szczegotowe okolicznosci wytgczajgce prawo pacjenta do dochowania
poufnosci wynikajg z samej ustawy o prawach pacjenta, jak rowniez

z przepisow odrebnych ustaw.



6. PRAWO DO WYRAZENIA ZGODY

PAN MISIAK STWIERDZIL
ZE PRZYTLACZA 60
PRESTA OTOCZENIA |
I NIE WYRAZA Z6ODY /[
NA ZASTRZYKl .«

Pacjent ma prawo do wyrazania zgody na udzielenie okreslonego
swiadczenia medycznego. Zgoda musi by¢ swiadoma, czyli poprzedzona
przekazaniem pacjentowi wyczerpujacych informacji. Pacjent moze zawsze
odmowi¢ danego swiadczenia lub zazgdac zaprzestania jego udzielania.

Kiedy wyraza sie zgode?

Zgode wyraza sie przed udzieleniem swiadczenia medycznego.
Pacjent wyraza odrebne zgody na pobyt w szpitalu, zabieg operacyjny,
metody leczenia i diagnozy stwarzajgce podwyzszone ryzyko

oraz na wszystkie inne badania i swiadczenia medyczne.

Jak wyraza sie zgode?

Zgoda moze byc¢ wyrazona ustnie, pisemnie albo poprzez takie zachowanie
pacjenta, ktdre nie budzi watpliwosci co do podjetej decyzji. W przypadku
zabiegu operacyjnego lub zastosowania leczenia albo metod diagnozowania
stwarzajgcych podwyzszone ryzyko dla pacjenta — pacjent wyraza zawsze
pisemng zgode.

Kto wyraza zgode?
v/ osoba petnoletnia
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v/ pacjent, ktory ukonczyt 16 lat, ale wéwczas konieczne jest réwniez
uzyskanie zgody opiekuna

v/ opiekun pacjenta, ktory nie ukonczyt 16 lat. Pacjenta nalezy jednak
poinformowac w potrzebnym zakresie i wystuchaé jego zdania

Brak mozliwosci wyrazenia zgody

Za pacjenta, ktory nie moze samodzielnie wyrazi¢ zgody, decyzje podejmuje
sad opiekunczy. Lekarz moze podjg¢ niezbedne czynnosci bez zgody sadu
opiekunczego, ale tylko w sytuacji, gdy sa one natychmiast potrzebne

dla ratowania zycia i zdrowia pacjenta.



7. PRAWO DO DOSTEPU DO DOKUMENTACJI MEDYCZNEJ

| ‘OTO CALA HISTORIA
— 1 [ PANSKIET CHOROBY...

TAK JAK PAN 72222
SOBIE ZYCZYtL . .
PANIE MISIAKI

—

Kto ma dostep do dokumentacji medycznej?

Prawo wgladu w dokumentacje medyczna pacjenta ma on sam,
przedstawiciel ustawowy oraz osoba upowazniona przez pacjenta.

Po $mierci pacjenta prawo wgladu ma osoba upowazniona przez pacjenta
za zycia. Pacjent, przedstawiciel ustawowy lub osoba upowazniona

ma prawo dostepu do dokumentacji medycznej pacjenta prowadzonej

w ramach zaktadu opieki zdrowotnej (np. szpitala, przychodni),

jak i dokumentacji prowadzonej przez lekarzy, pielegniarki i potozne

w ramach prywatnych gabinetéw (praktyk).

Jak zapoznac sie z informacjami?

Pacjent ma prawo do bezptatnego wglagdu w dokumentacje medyczng
na miejscu oraz ma prawo do otrzymania wyciggéw, odpiséw lub kopii.
Za sporzadzenie wyciggdéw, odpiséw lub kopii pacjent moze poniesc optate.

Jak dtugo przechowuje sie dokumentacje medyczng?

Dokumentacje medyczng przechowuje sie przez 20 lat, liczac od konca roku
kalendarzowego, w ktérym dokonano ostatniego wpisu.

Inne terminy dotyczg nastepujacych sytuacji:

v w przypadku zgonu pacjenta na skutek uszkodzenia ciata lub zatrucia,



dokumentacja medyczna jest przechowywana przez 30 lat

v zdjecia rentgenowskie gromadzone poza dokumentacjag medyczna
przechowywane sg przez 10 lat

v/ skierowania na badania lub zlecenia lekarza sg przechowywane przez 5 lat

v dokumentacja medyczna dotyczaca dzieci do ukonczenia 2. roku zycia
jest przechowywana przez okres 22 lat

Te terminy réwniez liczy sie od konca roku kalendarzowego,
w ktérym nastgpito zdarzenie.



8. PRAWO DO ZGtOSZENIA SPRZECIWU WOBEC OPINII
ALBO ORZECZENIA LEKARZA
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Pacjent (lub jego przedstawiciel ustawowy) ma prawo wnies¢ sprzeciw wobec
opinii albo orzeczenia wydanego przez lekarza orzekajgcego o stanie zdrowia
pacjenta, jezeli ta opinia albo orzeczenie ma wptyw na prawa lub obowigzki
pacjenta wynikajgce z przepiséw prawa.

Wymogi formalne sprzeciwu

Sprzeciw wymaga uzasadnienia, w tym wskazania przepisu prawa,
z ktérego wynikajg prawa lub obowiagzki pacjenta. W przeciwnym razie
sprzeciw nie bedzie rozpatrzony.

Kto rozpatruje sprzeciw?

Sprzeciw wnosi sie do Komisji Lekarskiej dziatajacej przy Rzeczniku Praw Pacjenta
z siedzibg w Warszawie w ciggu 30 dni od dnia wydania opinii albo orzeczenia.
Komisja na podstawie dokumentacji medycznej oraz, w miare potrzeby, po zbadaniu
pacjenta wydaje orzeczenie w terminie do 30 dni od dnia wniesienia sprzeciwu.

Kiedy nie mozna wnies¢ sprzeciwu?

Sprzeciwu nie mozna wnies¢ w przypadku, gdy postepowania odwotawcze
od wydanych opinii i orzeczen regulujg odrebne przepisy (np. odwotanie
od orzeczenia lekarza orzecznika ZUS).



9. PRAWO DO POSZANOWANIA INTYMNOSCI | GODNOSCI
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Obowigzki oséb udzielajgcych swiadczen zdrowotnych

Osoby wykonujace zawdd medyczny, udzielajgce swiadczen zdrowotnych
s zobowigzane postepowac w sposdb zapewniajacy poszanowanie
intymnosci i godnosci pacjenta.

W trakcie udzielania swiadczenia zdrowotnego moga by¢ obecne

tylko te osoby, ktore sg niezbedne ze wzgledu na rodzaj swiadczenia.

Fakt bycia osoba wykonujgca zawdd medyczny nie upowaznia do obecnosci
w trakcie udzielania swiadczenia lub wchodzenia do pomieszczenia,

w ktorym jest udzielane swiadczenie.

Uczestnictwo innych osdéb wymaga zgody pacjenta i lekarza, pielegniarki
(lub innej osoby udzielajacej swiadczenia medycznego). Jezeli pacjentem
jest dziecko, wymagana jest zgoda jego rodzica.

Studenci moga by¢ obecni przy udzielaniu swiadczenia medycznego.
Natomiast na dokonanie przez studenta czynnosci medycznej wzgledem
pacjenta, wymagana jest zawsze zgoda pacjenta.

Poszanowanie intymnosci i godnosci pacjenta podczas badan

Pacjent ma prawo oczekiwaé, aby swiadczenie zdrowotne byto wykonywane
w osobnym pomieszczeniu lub w miejscu ostonietym, w ktérym nie mozna
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pacjenta z zewnatrz ani oglada¢, ani podstuchac. Pacjent unieruchomiony
w 16zku lub obtoznie chory, przebywajacy w wieloosobowej sali,

ma prawo oczekiwac, zeby badania lub zabiegi zostaty przeprowadzone

z poszanowaniem intymnosci i godnosci, przy wykorzystaniu odpowiednich
parawanéw lub innych oston.

Obecnos¢ osab bliskich

Pacjentowi w trakcie udzielania swiadczenia zdrowotnego moze towarzyszy¢
wskazana przez niego bliska osoba. Osoba udzielajgca swiadczenia
zdrowotnego nie moze sprzeciwiac sie jej obecnosci.

Okolicznosciami uzasadniajagcymi odmowe pacjentowi prawa do obecnosci
0s06b bliskich moze by¢ istnienie prawdopodobienstwa wystgpienia zagrozenia
epidemicznego lub wzgledy bezpieczenstwa zdrowotnego pacjenta.

Odmowe odnotowuje sie w dokumentacji medycznej pacjenta.



10. PRAWO DO POSZANOWANIA ZYCIA PRYWATNEGO
| RODZINNEGO
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Pacjent w czasie swojego pobytu w szpitalu lub innym stacjonarnym
zakfadzie opieki zdrowotnej ma prawo do kontaktu osobistego,
telefonicznego lub korespondencyjnego z innymi osobami.

Pacjent ma réwniez prawo do odmowy kontaktu z innymi osobami.

Dodatkowa opieka pielegnacyjna

Pacjent ma prawo do dodatkowej opieki pielegnacyjnej ze strony oséb
bliskich lub innych wskazanych przez pacjenta. Dodatkowa opieka
pielegnacyjna polega réwniez na sprawowaniu opieki nad pacjentka

w okresie cigzy, porodu i potogu.

W razie skorzystania z tej mozliwosci, personel medyczny nie jest zwolniony
z obowiagzku nadzoru i troski o prawidtowa opieke nad pacjentem.

Opftaty

Pacjent ma prawo do kontaktu osobistego, telefonicznego

lub korespondencyjnego oraz do dodatkowej opieki. Realizacja tych praw
nie moze obcigzac zaktadu opieki zdrowotnej, pacjent ponosi koszty
realizacji. Informacja o wysokosci optat oraz sposobie jej ustalania jest jawna
i musi by¢ udostepniona w danym zaktadzie.



Ograniczenie korzystania z praw do kontaktu z bliskimi

Korzystanie z prawa pacjenta do kontaktu osobistego, telefonicznego

lub korespondencyjnego oraz do dodatkowej opieki moze by¢ ograniczone

w przypadku wystapienia zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu

na bezpieczenstwo zdrowotne pacjentéw. Ponadto korzystanie z prawa
pacjenta do kontaktu osobistego, telefonicznego lub korespondencyjnego
moze byc¢ takze ograniczone ze wzgledu na mozliwosci organizacyjne zakfadu.

11. PRAWO DO OPIEKI DUSZPASTERSKIEJ
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Pacjent ma prawo do opieki duszpasterskiej zgodnie z wyznawang

przez siebie religig. W sytuacji pogorszenia stanu zdrowia lub zagrozenia
zycia pacjent ma prawo do kontaktu z duchownym jego wyznania.
Dyskryminacja ze wzgledu na rodzaj wyznawanej religii lub swiatopogladu
jest zakazana.



12. PRAWO DO UMIERANIA W SPOKOJU | GODNOSCI
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Do jakich informacji i Swiadczen przystuguje pacjentowi prawo?

Pacjent ma prawo do prawdy o konczacym sie zyciu. Umierajacy pacjent

ma prawo do profesjonalnej opieki pielegnacyjnej, wsparcia psychologicznego,
opieki duszpasterskiej, dodatkowej opieki oséb bliskich oraz do utrzymywania
kontaktu z osobami z zewnatrz do chwili swojej sSmierci.

tagodzenie cierpien

Pacjent ma prawo do poszanowania jakosci konczacego sie zycia i umierania
bez zbednego bélu. tagodzenie wszelkich cierpien jest podstawowym
warunkiem poszanowania godnosci cztowieka.

Naruszenie prawa

W razie zawinionego naruszenia prawa pacjenta do umierania w spokoju
i godnosci matzonek, krewny lub powinowaty do drugiego stopnia

w linii prostej lub przedstawiciel ustawowy pacjenta moze wystapic

do sadu cywilnego z zagdaniem zasgdzenia odpowiedniej sumy pienieznej
na wskazany cel spoteczny.
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Brak zgody na dawstwo organéw lub komérek

Osoba, ktéra nie chce by¢ dawca organéw lub tkanek po swojej smierci,
musi za zycia wyrazi¢ sprzeciw w jednej z nastepujacych form:

v/ wpis w centralnym rejestrze zgtoszonych sprzeciwow
v oswiadczenie pisemne zaopatrzone we wtasnoreczny podpis

v oswiadczenie ustne ztozone w obecnosci co najmniej dwdch swiadkow,
pisemnie przez nich potwierdzone

W przypadku dziecka (do lat 16) lub osoby catkowicie ubezwtasnowolnionej
sprzeciw moze wyrazi¢ za ich zycia przedstawiciel ustawowy.

W przypadku matoletniego powyzej lat 16 sprzeciw moze wyrazi¢ réwniez
sam matoletni. Sprzeciw ten jest wystarczajacy nawet wobec braku sprzeciwu
ze strony przedstawiciela ustawowego.

Sekcja zwtok

Pacjent moze za zycia wyrazi¢ sprzeciw wobec przeprowadzenia sekcji zwtok
po swojej smierci. Sprzeciw moze ztozyc¢ réwniez przedstawiciel ustawowy
pacjenta matoletniego lub osoby ubezwtasnowolnione;.

Sprzeciw najlepiej wyrazi¢ w formie pisemnej. Pacjent podaje swoje dane;
date i miejsce sporzadzenia pisma; oswiadczenie woli, ze po smierci wyraza
sprzeciw wobec sekgji i podpis. Sprzeciw moze by¢ sporzgdzony odrecznie
lub komputerowo. Przy wersji komputerowej nalezy ztozy¢ podpis,

ktéry z tatwoscig pozwoli na identyfikacje pacjenta. Najlepiej podpisac sie
imieniem i nazwiskiem.

Jezeli pacjent sporzadzi taki sprzeciw, nalezy go przekaza¢ do dokumentacgji
medycznej prowadzonej w szpitalu. Najlepiej lekarzowi prowadzacemu.



13. PRAWO DO PRZECHOWYWANIA RZECZY
WARTOSCIOWYCH W DEPOZYCIE
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Pacjent, ktory przebywa w zakfadzie opieki zdrowotnej przeznaczonym

dla oséb wymagajacych catodobowych lub catodziennych swiadczen
zdrowotnych, ma prawo do przechowania rzeczy wartosciowych

w depozycie. Koszty realizacji tego prawa ponosi zaktad opieki zdrowotne;.
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14. PRAWO PACJENTA DO DOCHODZENIA SWOICH PRAW

OZCZARUJE WAS:

SENSACJT NIE BEDZIE!
W TYM SZPITALU
NIE NARUSZONO
ZADNEGO

Z MOICH PRAWI

Gdzie pacjent moze sie zwrdci¢, gdy jego prawa zostaty naruszone?
Pacjent lub osoba reprezentujgca jego prawa moze zwrécic sie do:
1. Rzecznika Praw Pacjenta

2. Administracji zaktadu opieki zdrowotnej
v kierownika zaktadu opieki zdrowotnej

v w przypadku samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej
do rady spotecznej

v w przypadku publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej do organu,
ktoéry zaktad prowadzi
3. Samorzadow zawoddéw medycznych
v okregowej izby lekarskiej
v okregowej izby pielegniarek i potoznych
v/ okregowej rady aptekarskiej
v Krajowej Rady Diagnostéw Laboratoryjnych

4. Sadu powszechnego (cywilnego) w celu wynagrodzenia poniesionej
szkody, jak rowniez do zaktadu ubezpieczen, z ktéorym dana placéwka



lub osoba udzielajgca swiadczenia zdrowotnego ma podpisang umowe
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej.
5. Organéw scigania — w przypadku podejrzenia popetnienia przestepstwa
6. Rzecznika Praw Obywatelskich

Po wyczerpaniu postepowania przed polskimi organami wymiaru
sprawiedliwosci mozna wnies¢ skarge do Komitetu Praw Cztowieka
dziatajgcego we wspodipracy z ONZ lub Europejskiego Trybunatu Praw
Cztowieka Rady Europy.

RZECZNIK PRAW PACJENTA

POZWOL DOKTORZE,
ZE PRZEDSTAWIE. ..
TO JEST WLASNIE
RZECZNIK
PRAW
PACTENTAN

Kim jest Rzecznik?

Rzecznik Praw Pacjenta zastgpit dotychczasowe Biuro Praw Pacjenta

przy Ministrze Zdrowia. Jego zadaniem jest rozpatrywanie wszelkich spraw
zwigzanych z poszanowaniem praw pacjenta okreslonych w Konstytugcji,
ratyfikowanych umowach miedzynarodowych, ustawie o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz innych aktach prawnych. Rzecznik bada,
czy nie nastapito naruszenie prawa wskutek zaniechania czy dziatania
podmiotow, ktére majg obowiagzek przestrzegac praw pacjenta.
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Whniosek do Rzecznika

Whiosek do Rzecznika sktada sie w sytuacji podejrzenia naruszenia
lub nienalezytego realizowania praw pacjenta. Wniosek jest wolny
od opfat i moze go napisac kazdy, takze osoba niepetnoletnia.
Whniosek nie wymaga specjalnej formy, powinien jednak zawierad:
v dane wnioskodawcy

v/ dane pacjenta

v zwiezty opis sytuacji, w ktérej zaistniato podejrzenie naruszenia prawa
(ze wskazaniem odpowiedniego prawa pacjenta)

v informacje dotyczace tego, czy sprawa byfa wczesniej rozpatrywana

i z jakim skutkiem
Rzecznik ma obowigzek ochrony danych osobowych pacjenta, takze wobec
organow wtadzy publicznej, jezeli uzna to za niezbedne dla sprawy.

Dziatania Rzecznika

Jesli sprawa opisana we wniosku lezy w kompetencjach Rzecznika,
podejmuje ja i prowadzi. Rzecznik moze tez poprzestac¢ na wskazaniu
mozliwosci prawnych przystugujacych wnioskodawcy lub pacjentowi.
Rzecznik moze réwniez przekazac sprawe odpowiedniemu organowi

lub w ogdle jej nie podjaé. W kazdym z przypadkéw Rzecznik ma obowigzek
zawiadomienia wnioskodawcy i pacjenta o pojetych krokach.



ZRODLA REGULACJI PRAW PACJENTA

Jakie dokumenty regulujg prawa pacjenta w Polsce?

W Polsce prawa pacjenta wynikajg z Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej, ratyfikowanych
uméw miedzynarodowych i Ustawy z dnia 6 listopada 2008 o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta, Dz.U. Nr 52, poz.417 z pdzn. zm. oraz szeregu ustaw zwyktych.

Co to jest Europejska Karta Praw Pacjenta?

Europejska Karta Praw Pacjenta jest jednym z dokumentow regulujgcych kwestie praw pacjenta
w Europie. Okresla ona standardy postepowania i zalecanych praktyk. To pozarzadowy
dokument przygotowany w 2002 roku przez organizacje Active Citizenship Network
oraz grupe europejskich organizacji obywatelskich. Zostat on stworzony z mysla o obywatelach
i instytucjach narodowych oraz unijnych, a gtéwnym punktem odniesienia przy jej tworzeniu
byta Karta Praw Podstawowych Unii Europejskiej. Europejska Karta Praw Pacjenta oparta
jest takze na innych migdzynarodowych dokumentach i deklaracjach, w szczegélnosci tych
opracowanych przez Swiatowa Organizacje Zdrowia (WHO).

Gdzie mozna uzyska¢ wiecej informacji na temat praw pacjenta?

Instytut Praw Pacjenta i Edukacji Zdrowotnej - www.prawapacjenta.eu
tel.: 022/474-15-22, faks: 022/474-15-23; kontakt@prawapacjenta.eu

Biuro Rzecznika Praw Pacjenta

adres: ul. Dtuga 38/40 Warszawa 00-238
tel.: 022/831-42-81 w. 364

faks: 022/635-75-78

e-mail: sekretariat@bpp.gov.pl

Bezptatna infolinia:
0-800-190-590 (pn. - pt. w godz. 9.00 - 21.00)

PARTNERZY:

Instytut Praw Pacjenta i Edukacji Zdrowotnej (IPPiEZ), to powstata w 2004 r.
fundacja, powotana przez ksiedza Arkadiusza Nowaka — dziatacza spotecznego
5 <& 10bronhce praw nosicieli wirusa HIV i chorych na AIDS.
ko 25 Gtowne cele dziatalnosci Instytutu to:
* upowszechnianie wsrdéd spoteczenstwa praw pacjentdw i wspieranie dziatan majacych
na celu ich przestrzeganie; podejmowanie dziatan prowadzacych do tego, by pacjent stat
sie podmiotem systemu ochrony zdrowia oraz partnerem lekarza w procesie terapii;
wspieranie i aktywizacja srodowisk dziatajacych na rzecz praw pacjenta, w tym dziatania
na rzecz integracji réznych grup i organizacji reprezentujacych pacjentéw;
wspieranie rozwigzan systemowych majacych na celu dobro pacjentéw oraz podnoszenie
swiadomosci obywatelskiej w obszarze praw pacjenta i polityki zdrowotnej panstwa;
rozwijanie wspéfpracy miedzynarodowej w obszarze praw pacjenta i edukacji zdrowotnej;
* propagowanie dziatan majacych na celu poprawe stanu zdrowia spoteczenstwa i postaw
prozdrowotnych.

Instytut Praw Pacjenta i Edukacji Zdrowotnej wspotpracuje z organizacjami zrzeszajgcymi
pacjentéw oraz ekspertami w zakresie opieki zdrowotnej, tak w Polsce jak i za granica.
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Grupa Roche, zsiedziba gtéwna w Bazylei w Szwaijcarii, jest liderem wsrod firm
@ zajmujgcych sie dostarczaniem innowacyjnych rozwigzan w zakresie ochrony
zdrowia. Sitg firmy sg dwa wspotpracujace dziaty: farmacja i diagnostyka.

Roche, bedac najwigksza na swiecie firmg biotechnologiczna, dostarcza
szeroka game lekéw stosowanych w takich dziedzinach terapeutycznych jak onkologia,
wirusologia, choroby zapalne, metaboliczne oraz centralnego ukfadu nerwowego.
Firma jest réwniez Swiatowym liderem w dziedzinie diagnostyki in-vitro, diagnostyki
onkologicznej oraz pionierem w zakresie kompleksowej opieki diabetologiczne;j.

Publikacja ta jest elementem ogdlnoswiatowej misji zaangazowania firmy Roche w projekty
majace na celu polepszanie losu pacjentéw.

ochrony zdrowia na rynkach Europy Srodkowo-Wschodniej.

Biuro Gtéwne USP znajduje sie w Polsce w Warszawie, a siedziba
rdrowie najwainigisze  firmy, Wytwdrnia Farmaceutyczna i Centrum  Logistyczne
- we Wroctawiu. Grupa USP posiada swoje biura na Litwie, Ukrainie,
w Butgarii, Rumunii i Waszyngtonie i jest niekwestionowanym liderem segmentu OTC
polskiego sektora farmaceutycznego, oferujgc sprawdzone produkty przeciwbodlowe,
stosowane w leczeniu objawdw przezigbienia i grypy, dolegliwosci gastrycznych. USP stawia
na specjalizacje - wytwarza produkty we wiasnym zakresie, ale réwniez wspotpracuje
z partnerami biznesowymi, wyspecjalizowanymi w produkcji postaci i form lekéw,
ktére najlepiej zaspokajaja oczekiwania spoteczenstwa.

@ USP jest dynamicznie rozwijajaca si¢ firma, dziatajacq w sektorze

Realizujac swa misje, USP jest takze organizatorem akcji spotecznych i edukacyjnych, takich
jak ,Tenis na zdrowie”, ktorej celem jest popularyzacja aktywnosci fizycznej wsrod dzieci
i mtodziezy.

/l AstraZeneca jest jedna z najwiekszych firm farmaceutycznych
AstraZeneca &£ na éwiecie. Zatrudnia kilkadziesigt tysiecy pracownikow

oraz posiada kilkadziesigt osrodkéw badawczych i zaktadéw
produkcyjnych na catym s$wiecie. Kazdego dnia AstraZeneca przeznacza miliony
dolarow na badania nad nowymi lekami. Jako firma innowacyjna AstraZeneca
opracowuje i wytwarza nowoczesne leki pomagajace zwalcza¢ choroby, ktore
stanowig najwieksze wyzywania wspotczesnej medycyny. AstraZeneca obejmuje
swoim dziataniem wiele dziedzin, w tym onkologig, kardiologie, pulmonologie
oraz psychiatrie. AstraZeneca przyktada wielkg wage do dziatan na rzecz spotecznosci
lokalnych — prowadzi dziatania charytatywne oraz programy edukacji zdrowotnej
na catym swiecie, podkreslajac znaczenie profilaktyki oraz partnerskiej wspétpracy
pacjenta z lekarzem.
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Poradnik wydany w ramach kampanii spofecznej ,Prawa Pacjenta, Moje Prawa”
organizowanej przez Instytut Praw Pacjenta i Edukacji Zdrowotnej dzieki wsparciu firm
Roche Polska, AstraZeneca i US Pharmacia. Patronem medialnym akgji jest Gazeta Wyborcza
i cykl , Leczyc po ludzku”

Opracowanie przygotowata: dr n. prawn. Dorota Karkowska, Uniwersytet todzki,
Katedra Prawa Ubezpieczen Spotecznych
i Polityki Spotecznej.
llustracje wykonat Wojtek ,,Cihy” Cichon.
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