REGULAMIN ORGANIZACYJNY DarMedicum Sp. z o. o.

1. Nazwa podmiotu

Placéwka Medyczna DarMedicum Sp. z o. o. z siedzibg w Swarzedzu, zarejestrowana
w rejestrze podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza pod numerem 459 599 026 Nasza
placowka dziata na rynku od 2017 roku, zdobywajac zaufanie pacjentow.

2. Cele i zadania

Nasza placowka DarMedicum Sp. z 0.0. jest zaangazowana w dostarczanie najwyzszej
jakosci opieki medycznej. Nasza misja, wizja 1 wartosci kierujg nami w codziennej pracy i w
dazeniu do doskonatosci w stuzbie zdrowia.

Cel gléwny: Zapewnienie pacjentom kompleksowej opieki medycznej, promowanie
zdrowego stylu zycia oraz edukacj¢ pacjentow w zakresie profilaktyki zdrowotne;.

Zadania realizowane przez placowke:
a) Diagnostyka choréb wewngtrznych :

Wykorzystujemy najnowocze$niejsze technologie i metody diagnostyczne, aby doktadnie
zidentyfikowa¢ i oceni¢ stan zdrowia pacjentdw. Nasz zespot stale monitoruje najnowsze
badania i praktyki w dziedzinie diagnostyki.

b) Leczenie ambulatoryjne

Oferujemy szeroki zakres ustug leczniczych (nalezy wymienic).... Zespot medyczny sktada
si¢ z doswiadczonych specjalistow w dziedzinie medycyny rodzinne;.

¢) Promocja zdrowia 1 edukacja pacjentow

Wspolpracujemy z lokalnymi organizacjami 1 szkotami, w tym z Centrum Ushug
Spotecznych, promujac zdrowe nawyki wérod dzieci, mtodziezy i dorostych.

d) Wspotpraca z innymi placéwkami medycznymi w kraju i za granica:

Utrzymujemy state relacje z innymi placowkami medycznymi, uczelniami wyzszymi i
instytutami badawczymi, co pozwala nam na wymian¢ wiedzy, do§wiadczen i najlepszych
praktyk.

e) Udziat w konferencjach, szkoleniach i1 warsztatach dla lekarzy, pielegniarek i rejestratoréw
medycznych:

Uczestniczymy w licznych konferencjach, sympozjach 1 warsztatach na temat najnowszych
osiggnie¢ w medycynie, nowych metod leczenia i innowacyjnych technologii.



Nasze podejscie do opieki medycznej opiera si¢ na indywidualnym podejsciu do
kazdego pacjenta, z uwzglednieniem jego potrzeb, oczekiwan i wartosci. Dazymy do
ciaglego doskonalenia i innowacji w ochronie zdrowia, aby sprosta¢ rosnacym
wymaganiom i oczekiwaniom naszych pacjentow.

3. Struktura organizacyjna

Placéwka Medyczna DarMedicum Sp. z o. o. zostata zbudowana tak, aby zapewni¢
sprawne 1 skuteczne funkcjonowanie w zakresie opieki medycznej. Nasza struktura
organizacyjna odzwierciedla nasze dazenie do doskonatosci w kazdym aspekcie dziatalnosci
(prosz¢ wybra¢ dzialy wg udzielanych przez Panstwa ustug)

Dzial Diagnostyki:

Zespot Radiologii, z ktorym wspotpracujemy (“KWANT” 1 “X-DENT”): Wyposazony w
nowoczesne urzgdzenia do badan obrazowych, takie jak RTG, USG.

Laboratorium Medyczne (“DIAGNOSTYKA”): Przeprowadza szeroki zakres badan
laboratoryjnych, od podstawowych testoéw krwi po zaawansowane analizy genetyczne.

Zespot Zabiegowy: Specjalizuje si¢ m.in. w badaniach serca, takich jak EKG.
Dzial Leczenia:

Ambulatorium: Oferuje konsultacje specjalistyczne 1 zabiegi ambulatoryjne dla pacjentéw nie
wymagajacych hospitalizacji.

Dzial Administracyjny:

Rejestracja medyczna: Pierwszy punkt kontaktu dla pacjentéw, gdzie sa oni rejestrowani,
kierowani do odpowiednich gabinetéw i1 informowani o procedurach.

Zespot Zarzadzania Jakoscig: Monitoruje 1 ocenia jako$¢ §wiadczonych ustug, zbiera opinie
pacjentow 1 wprowadza niezbedne zmiany w celu ciggtego doskonalenia (Kierownik d.s.
medycznych 1 Kierownik rejestracji).

Dziat HR: Odpowiada za rekrutacje, szkolenia i rozwoj personelu.
Dzial Finansowy:

Ksiggowos¢: Odpowiada za prowadzenie ksigg rachunkowych, rozliczenia z NFZ i innymi
dostawcami, a takze wyptate wynagrodzen.

Zespot Kontroli Budzetu: Monitoruje wydatki 1 przychody placowki, zapewniajac jej
stabilnos$¢ finansowa.

Dzial Promocji Zdrowia:

Zespot Edukacji Pacjentow: Szkoli pacjentdéw na temat zdrowego stylu zycia, profilaktyki 1
samokontroli.



Dziat Marketingu i PR: Promuje placowke w mediach, organizuje kampanie informacyjne i
dba o wizerunek placéwki w spotecznosci.

Kazda jednostka w naszej strukturze organizacyjnej ma wyznaczonego lidera,
ktory odpowiada za zarzadzanie zespolem, planowanie dzialan i monitorowanie
postepow. Wspolpracuja oni ze soba, aby zapewni¢ spdjnos¢ i skutecznos¢ w realizacji
misji placowki.

4. Rodzaj dzialalno$ci i zakres Swiadczen

Placéwka Medyczna DarMedicum Sp. z 0.0. $wiadczy ustugi w zakresie diagnostyki,
leczenia oraz promocji zdrowia. Placowka dazy do zapewnienia pelnego zakresu ustlug
medycznych, ktore odpowiadaja na potrzeby pacjentéw . Nasza oferta jest wynikiem
wieloletniego doswiadczenia, badan oraz wspotpracy z ekspertami z réznych dziedzin
medycyny 1 obejmuje:

a) Badania diagnostyczne:

Radiologia (Pracownie: “KWANT” i “X-Dent”): Oferuje szeroki zakres badan obrazowych, w
tym RTG, USG.

Laboratorium (“DIAGNOSTYKA”): jest wyposazone Ww najnowoczesniejszy sprzet,
umozliwiajacy przeprowadzenie szerokiej gamy badan, od podstawowych testow krwi po
zaawansowane analizy genetyczne i mikrobiologiczne.

b). Uslugi medyczne:

Oferujemy wizyty lekarskie i pielegniarskie, ambulatoryjne i w $rodowisku zamieszkania
pacjenta w ramach dziatalnosci POZ.

d) Promocja zdrowia i edukacja:
Szkolenia: Oferujemy szkolenia dla pacjentow przewlekle chorych oraz ich rodzin.
e) Wspolpraca z innymi placowkami:

Konsultacje migdzyspecjalistyczne: Wspotpracujemy z innymi placowkami medycznymi, aby
zapewni¢ naszym pacjentom dostep do szerokiego zakresu specjalistow.

Nasza placowka jest miejscem, gdzie pacjenci mogq liczy¢ na kompleksowg
opiek¢ medyczna na najwyzszym poziomie. Dzi¢ki ciaglemu rozwojowi, inwestycjom w
sprzet oraz szkoleniom personelu, jesteSmy w stanie sprosta¢ najbardziej wymagajacym
wyzwaniom medycznym.

5. Miejsce udzielania §wiadczen

Swiadczenia zdrowotne udzielane sa w siedzibie placowki w Swarzedzu, przy ul.
Tysiaclecia 11, w nowoczesnych gabinetach. Wszystkie pomieszczenia sg przystosowane dla
0s0b niepetnosprawnych oraz wyposazone w niezbedny sprzet medyczny.



Dzial Diagnostyki:

Zespot Radiologii (“KWANT” ul. P1. NIeztomnych 15 w Swarzedzu i “X-DENT” ul. Piaski 6
w Swarzedzu): Wyposazony w nowoczesne urzadzenia do badan obrazowych, takie jak RTG,
USG.

Laboratorium Medyczne (“DIAGNOSTYKA™ ul. Tysiaclecia 9 w Swarzedzu): Przeprowadza
szeroki zakres badaf laboratoryjnych, od podstawowych testow krwi po zaawansowane
analizy genetyczne.

Zespot Diagnostyczny: Specjalizuje si¢ m.in. w badaniach serca, takich jak EKG.
Dzial Leczenia:

Ambulatorium: Oferuje konsultacje specjalistyczne i zabiegi ambulatoryjne dla pacjentow
niewymagajacych hospitalizacji.

6. Proces udzielania Swiadczen

Placéwka Medyczna DarMedicum Sp. z 0.0. zapewnia dostgpnos¢ i1 jako$¢ swiadczen
zdrowotnych poprzez:

Indywidualne podejscie do pacjenta: Kazdy pacjent jest traktowany jako unikalny przypadek,
z uwzglednieniem jego potrzeb i oczekiwan.

Wykorzystanie nowoczesnego sprzetu: Inwestujemy w najnowsze technologie, aby zapewnic
precyzyjng diagnostyke 1 skuteczne leczenie.

Wspolprace z wykwalifikowanym personelem medycznym: Nasz zespo6l sklada si¢ z
doswiadczonych specjalistow w dziedzinie medycyny rodzinne;.

State szkolenia i podnoszenie kwalifikacji pracownikow: Dbamy o rozwoj naszego personelu,
uczestniczac regularnie szkoleniach, konferencjach 1 warsztatach.

Monitorowanie satysfakcji pacjentoéw: Regularnie zbieramy opinie pacjentow, aby ciagle
doskonali¢ jako$¢ naszych ustug.

Placowka przyktada wielka wage do jakosci i skuteczno$ci $wiadczonych ushug.
Proces udzielania $wiadczen zdrowotnych zostat zaprojektowany tak, aby zapewni¢
pacjentom najwyzszy standard opieki, jednoczesnie dbajac o ich komfort i bezpieczenstwo.
Sktadaja si¢ na niego nastepujace etapy:

a) Rejestracja i konsultacja wstepna:

Pacjent rozpoczyna proces od wizyty w rejestracji, gdzie jest rejestrowany i otrzymuje
niezbedne informacje dotyczace wizyty.

Nastepnie pacjent jest kierowany na konsultacje wstgpng z lekarzem pierwszego kontaktu,
ktory ocenia stan zdrowia pacjenta, zbiera wywiad medyczny i1 decyduje o dalszym
postepowaniu.



b) Diagnostyka:

W zalezno$ci od potrzeb pacjenta, moze on zosta¢ skierowany na badania diagnostyczne,
takie jak badania laboratoryjne, obrazowe czy specjalistyczne testy.

Wyniki badan sg analizowane przez lekarzy, a nastepnie omawiane z pacjentem.
¢) Plan leczenia:

Na podstawie wynikow badan i konsultacji, lekarz POZ tworzy indywidualny plan leczenia
dla pacjenta.

Plan ten jest omawiany z pacjentem, ktory jest informowany o wszystkich etapach leczenia,
potencjalnych ryzykach i korzysciach.

d) Realizacja planu leczenia:

Pacjent przechodzi przez wszystkie etapy leczenia zgodnie z ustalonym planem, od
ambulatoryjnych wizyt po skierowanie na leczenie stacjonarne. W trakcie calego procesu
pacjent jest pod stalg opieka zespotu medycznego, ktéry monitoruje postgpy 1 dostosowuje
plan leczenia w razie potrzeby.

e) Rehabilitacja i dalsza opieka:

Po zakonczeniu gléwnego etapu leczenia, pacjent moze zosta¢ skierowany na rehabilitacje,
aby przywroci¢ petng sprawnos¢ fizyczng i psychiczna.

Pacjenci sa rowniez zach¢cani do regularnych wizyt kontrolnych, aby monitorowac¢ ich stan
zdrowia 1 zapobiega¢ ewentualnym powiklaniom.

f) Zakonczenie procesu.

Kazdy etap procesu udzielania Swiadczen zdrowotnych w naszej placowce jest
monitorowany, aby zapewni¢ pacjentom najwyzsza jako$¢ opieki i zadowolenie z
oferowanych ushug.

7. Organizacja i zadania poszczegolnych jednostek lub komorek organizacyjnych

W Placéwce Medycznej DarMedicum Sp. z 0.0. zbudowano skuteczng i przejrzysta
strukture organizacyjng, ktéra pozwala na sprawng komunikacje i realizacje zadan. Kazda
jednostka lub komoérka organizacyjna ma wyraznie okre§lone zadania i odpowiedzialnosci,
ktore sg opisane w wewngtrznych procedurach dziatania:

a) Dzial Diagnostyki:

Zadania: Przeprowadzanie badan diagnostycznych, interpretacja wynikow, konsultacje z
lekarzem.



Organizacja: Dziat podzielony jest na mniejsze zespoty specjalistyczne, takie jak radiologia,
laboratorium. Kazdy zespo6l posiada kierownika odpowiedzialnego za koordynacje pracy i
jako$¢ $wiadczonych ustug.

b) Dzial Leczenia:
Zadania: Udzielanie $wiadczeh medycznych pacjentom ambulatoryjnym.

Organizacja: Dziat sklada si¢ z dzialow specjalistycznych, takich jak medycyna rodzinna i
pediatria. Kazdy dziat ma swojego kierownika i zespot medyczny.

¢) Dzial Administracyjny:

Zadania: Zarzadzanie placowka, koordynacja pracy poszczegolnych dzialdw, obstuga
pacjentoéw, zarzadzanie dokumentacja.

Organizacja: Dzial sktada si¢ z recepcji, zespolu zarzadzania jakos$cig, dziatu HR 1 innych
mniejszych komoérek odpowiedzialnych za rozne aspekty administracyjne.

d) Dzial Finansowy:

Zadania: Zarzadzanie finansami placéwki, budzetowanie, rozliczenia z dostawcami i
pacjentami, wyptata wynagrodzen.

Organizacja: Ksigegowos¢, kontrola budzetu i audyt finansowy dziataja pod kierunkiem
gléwnego ksiegowego.

e) Dzial Promocji Zdrowia:
Zadania: Edukacja pacjentow, promocja placowki.

Organizacja: Zesp6l edukacji pacjentow wspotpracuje z dzialem marketingu i PR w celu
osiggnigcia jak najwickszej skutecznosci dziatan.

f) Dzial Techniczny:

Zadania: Utrzymanie sprzgtu medycznego w pelnej sprawnosci, zarzadzanie infrastrukturg IT,
dbanie o bezpieczenstwo i higieng pracy.

Organizacja: Zespot inzynierow i technikow pracuje pod kierunkiem gtownego inZyniera.

Kazda jednostka i komo6rka organizacyjna w naszej placowce jest niezbedna do
zapewnienia kompleksowej opieki medycznej. Wspoélpraca miedzy dzialami i regularne
spotkania koordynacyjne gwarantujq, ze wszyscy pracownicy s3 na biezaco z realizacjg
zadan i potrzebami pacjentow.

8. Warunki wspoldzialania z innymi podmiotami wykonujacymi dzialalnos¢ lecznicza

Placowka aktywnie wspotpracuje z innymi placéwkami medycznymi, uczelniami,
organizacjami pozarzagdowymi. Wspotpraca z innymi podmiotami leczniczymi jest
kluczowym elementem dziatalno$ci Placowki Medycznej DarMedicum Sp. z o0.0. Dzi¢ki niej



jestesmy w stanie zapewni¢ naszym pacjentom kompleksowa opieke, korzystajac z
ekspertyzy 1 zasobow innych specjalistycznych jednostek.

Wspotpraca ta obejmuje:
a) Umowy partnerskie:

Zawieramy formalne umowy z innymi placowkami medycznymi, ktore okre$laja zakres
wspotpracy, odpowiedzialnosci oraz warunki finansowe. Dzigki temu mamy pewnos$é, ze
nasza wspotpraca jest transparentna i korzystna dla obu stron.

b) Konsultacje miedzyspecjalistyczne:

W przypadku skomplikowanych przypadkdw medycznych, ktéore wymagaja opinii kilku
specjalistow, organizujemy konsultacje migdzyspecjalistyczne. Pozwala to na wymiang
wiedzy 1 dos$wiadczen, co przektada si¢ na lepsza opieke nad pacjentem.

¢) Przekierowania pacjentow:

Jesli nasza placowka nie jest w stanie zapewni¢ pacjentowi niezbednej opieki,
przekierowujemy go do odpowiedniej jednostki specjalistycznej. Dbamy o to, aby proces ten
byt jak najbardziej sprawny i komfortowy dla pacjenta.

d) Wspolne badania i projekty:

Wspotpracujemy z innymi placowkami w zakresie badan naukowych 1 projektow
rozwojowych. Dzigki temu mamy dostep do najnowszych technologii i metod leczenia, ktore
wprowadzamy w naszej placowce.

e) Szkolenia i wymiana doSwiadczen:

Uczestniczymy regularnie w szkoleniach, konferencjach 1 warsztatach® z udziatem
specjalistow z innych placowek. Pozwala to naszemu personelowi na ciggte doskonalenie
umiejetnosci 1 poszerzanie wiedzy.

f) Zapewnienie ciaglosci opieki:

Wspotpracujemy z innymi placowkami, aby zapewni¢ cigglo$¢ opieki nad pacjentem.
Dotyczy to zarowno pacjentéw przewlekle chorych, jak 1 tych, ktorzy wymagaja dtugotrwate;j
rehabilitacji po urazach czy operacjach.

g) Systemy informatyczne:

Wspotpracujemy z innymi placowkami w zakresie systemoéw informatycznych, co pozwala na
sprawng wymiang¢ danych medycznych i koordynacje opieki nad pacjentem.

Wspolpraca z innymi podmiotami leczniczymi jest dla nas priorytetem. Dzigki
niej jesteSmy w stanie zapewni¢ naszym pacjentom opieke na najwyzszym poziomie,
korzystajac z zasobow i ekspertyzy wielu specjalistow. Wszystkie nasze dzialania w tym
zakresie sa prowadzone z poszanowaniem praw pacjenta i zgodnie z obowiazujacymi
przepisami prawa.

9. Wysokos¢ oplaty za udostepnienie dokumentacji



Dostep do dokumentacji medycznej jest jednym z podstawowych praw pacjenta. W Placowce
Medycznej DarMedicum Sp. z 0.0. dbamy o to, aby proces ten byt jak najbardziej przejrzysty
1 zgodny z obowigzujacymi przepisami prawa. Placowka zapewnia pelng transparentno$c¢
kosztow oraz mozliwos¢ wgladu w dokumentacje przez pacjenta w kazdym momencie.
Ponizej przedstawiono szczegdtowe informacje dotyczace optat zwigzanych z udostepnieniem
dokumentacji medyczne;.

Zgodnie z art. 28 ust. 4 ustawy o prawach pacjenta i1 Rzeczniku Praw Pacjenta, maksymalna
wysoko$¢ optaty za:

1) jedna strong wyciagu albo odpisu dokumentacji medycznej — nie moze przekracza¢ 0,002,
2) jedna strone kopii albo wydruku dokumentacji medycznej — nie moze przekracza¢ 0,00007,

3) udostepnienie dokumentacji medycznej na informatycznym no$niku danych — nie moze
przekracza¢ 0,0004

— przecietnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale, ogtaszanego przez Prezesa Gléwnego
Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzegdowym Rzeczypospolitej Polskiej ,,Monitor Polski”
na podstawie art. 20 pkt 2 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spolecznych, poczawszy od pierwszego dnia miesigca nastepujacego
po miesigcu, w ktérym nastgpito ogloszenie”.

Opfaty za udostegpnienie dokumentacji medycznej

1 strona wyciggu albo odpisu................... zt (max 14,01 zt)
1 strona kopii albo wydruku .................... zt (max 0,49 zt)
Dokumentacja medyczna na informatycznym no$niku danych............... zt (max 2,80 zt)

Przedmiotowa optata nie jest pobierana w przypadku udostepnienia dokumentacji medycznej:

1) pacjentowi albo jego przedstawicielowi ustawowemu po raz pierwszy w zadanym zakresie;

2) w zwigzku z postgpowaniem w sprawie przyznania $wiadczenia kompensacyjnego
prowadzonym przez Rzecznika Praw Pacjenta;

3) w zwiazku z postgpowaniem przed wojewodzka komisja do spraw orzekania o zdarzeniach
medycznych;

4) w przypadku udostgpnienia dokumentacji medycznej Agencji Oceny Technologii
Medycznych i Taryfikacji oraz Agencji Badan Medycznych.

e) Sposob dokonywania platnosci:
Optaty mozna dokonywa¢ gotéwka bezposrednio w placéwce, karta platnicza lub BLIKiem.
f) Reklamacje i zwroty:

W przypadku jakichkolwiek niescistosci w oplatach, pacjent ma prawo ztozy¢ reklamacje w
ciggu 14 dni od daty otrzymania dokumentacji. Po rozpatrzeniu reklamacji i stwierdzeniu jej
zasadno$ci, optata zostanie zwrocona pacjentowi w pelnej wysokosci.



Dbamy o to, aby proces udost¢pniania dokumentacji medycznej byl jak
najbardziej sprawny i komfortowy dla pacjenta. Wszystkie oplaty sa ustalane zgodnie z
obowigzujacymi przepisami prawa i maja na celu pokrycie kosztow zwigzanych z
przygotowaniem i udost¢pnieniem dokumentacji.

10. Organizacja procesu udzielania Swiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania
oplat

W Placéwce Medycznej DarMedicum Sp z o. o. dazymy do zapewnienia
transparentnosci 1 jasnosci w kwestii oplat za §wiadczone ustugi. Optaty za §wiadczenia sg
pobierane po ich udzieleniu, zgodnie z cennikiem dostgpnym w placowce. Mozliwosé
platnosci gotowka, kartg oraz BLIKiem. Ponizej przedstawiamy szczegotowy opis organizacji
procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych w sytuacji, gdy wiaze si¢ to z konieczno$cig
pobrania optat od pacjentow.

a) Informacja o oplatach:

Przed kazdym $wiadczeniem pacjent jest informowany o przewidywanej wysokosci optaty.
Informacje te s3 dostgpne réwniez na stronie internetowej placowki oraz w recepcji. W
przypadku bardziej skomplikowanych procedur, gdzie doktadna kwota moze zaleze¢ od
réznych czynnikoéw, pacjent jest informowany o maksymalnej mozliwej optacie.

b) Metody platnosci:
Pacjenci moga dokonywac ptatnosci gotdwka, kartg ptatnicza lub BLIKiem.
¢) Faktury i rachunki:

Kazdy pacjent otrzymuje dokltadny rachunek lub fakture za $wiadczone ustugi, na ktorym
wyszczegolnione sg wszystkie procedury, zabiegi oraz materialy uzyte podczas leczenia.

d) Reklamacje dotyczace oplat:

Jesli pacjent ma zastrzezenia co do wysokosci pobranej optaty lub uwaza, ze zostal
niestusznie obcigzony pewnymi kosztami, ma prawo ztozy¢ reklamacj¢. Kazda reklamacja
jest rozpatrywana indywidualnie, a jej wynik jest komunikowany pacjentowi w ciaggu 14 dni
od daty jej zlozenia.

g) Konsultacje finansowe:

Dla pacjentow, ktorzy maja watpliwosci co do optat lub chcg uzyska¢ wigcej informacji na
temat finansowania swojego leczenia, oferujemy konsultacje z kierownikiem placowki.
Naszym celem jest zapewnienie pacjentom jasnos$ci i przejrzystosci w kwestii oplat za
swiadczone ustugi. Dbamy o to, aby kazdy pacjent mial pelng $§wiadomo$¢ kosztow
zwigzanych z leczeniem i mogt podjac¢ swiadome decyzje finansowe.

11. Oplaty za Swiadczenia zdrowotne



W Placéwce Medycznej DarMedicum Sp. z 0.0. dgzymy do zapewnienia pacjentom
jasno$ci 1 przejrzystosci w kwestii optat za Swiadczone ushlugi. Szczegdlowy cennik
swiadczen zdrowotnych jest dostepny w placdwce oraz na stronie internetowej placowki.
Cennik jest regularnie aktualizowany, uwzgledniajac koszty materiatow, sprzetu oraz
wynagrodzenia personelu. Ponizej przedstawiamy szczegoétowy opis oplat zwigzanych z
roznymi $wiadczeniami zdrowotnymi oferowanymi przez naszg placowke.

a) Konsultacje medyczne:

e wizyta lekarska (lekarz rodzinny / pediatra) 150 z
e wizyta lekarska (reumatolog) 200 zt
e EKG 50 zt
e iniekcje domiesniowe / podskorne 20 zt
e iniekcje dozylne 25zt
e badanie kierowcow 150 zt

b) Sposéb dokonywania platnosci:
Optaty mozna dokonywa¢ gotowka, kartg ptatnicza lub BLIKiem.
¢) Reklamacje dotyczace oplat:

Jesli pacjent ma zastrzezenia co do wysokosci pobranej oplaty lub uwaza, Ze zostat
niestusznie obcigzony pewnymi kosztami, ma prawo zlozy¢ reklamacj¢. Kazda reklamacja
jest rozpatrywana indywidualnie, a jej wynik jest komunikowany w ciggu 14 dni od daty jej
zlozZenia.

Naszym celem jest zapewnienie pacjentom jasnoSci i przejrzystosci w kwestii
oplat za Swiadczone uslugi. Dbamy o to, aby kazdy pacjent mial pelna Swiadomosé¢
kosztow zwigzanych z leczeniem i mogl podjac¢ swiadome decyzje finansowe. Wszystkie
oplaty sa ustalane zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa i maja na celu pokrycie
kosztow zwigzanych z udzielaniem swiadczen zdrowotnych.

12. Sposob kierowania jednostkami lub komoérkami organizacyjnymi zakladu
leczniczego

W Placowce Medycznej DarMedicum Sp. z o. o. przykladamy wielkg wage do
efektywnego kierowania jednostkami oraz komoérkami organizacyjnymi. Dzieki odpowiedniej
strukturze 1 jasno okreslonym procedurom zapewniamy sprawng komunikacje, koordynacje
dziatan 1 realizacje zadan. Kierownictwo placéwki nadzoruje dziatalno$¢ jednostek
organizacyjnych, zgodnie z wewnetrznymi procedurami. Kazda jednostka posiada wlasnego
kierownika, ktéry odpowiada za realizacj¢ zadan swojego dziatu, planowanie budzetu oraz
rozw0j zespotu. Ponizej przedstawiamy sposob kierowania naszymi jednostkami:



a) Hierarchia kierownictwa:

Na czele placowki stoi Dyrektor, ktéry odpowiada za ogdlng strategi¢, decyzje finansowe i
reprezentowanie placowki na zewnatrz. Pod nadzorem Dyrektora dziatajg Zastepcy Dyrektora
oraz Kierownicy poszczegolnych dzialéw, ktorzy odpowiadaja za konkretne obszary
dzialalnosci placowki.

b) Regularne spotkania kierownictwa:

Regularnie odbywaja si¢ spotkania kierownictwa, podczas ktéorych omawiane sg biezace
sprawy, planowane dzialania oraz ewentualne problemy. Organizujemy réwniez szersze
narady z udziatem wszystkich kierownikéw jednostek i komoérek organizacyjnych.

¢) System raportowania:

Kazda jednostka lub komorka organizacyjna ma obowigzek regularnego raportowania swojej
dziatalno$ci. Raporty te s3 analizowane przez wyzsze kierownictwo, co pozwala na
monitorowanie postepow i ewentualne korekty dziatan.

d) Szkolenia i rozwadj kierownictwa:

Kierownicy jednostek i komorek organizacyjnych regularnie uczestnicza w szkoleniach 1
warsztatach, ktére majg na celu doskonalenie ich umiej¢tnosci zarzadczych.

e) Komunikacja wewnetrzna:

Dbamy o sprawna komunikacj¢ wewnetrzng poprzez regularne spotkania, systemy
komunikacji elektronicznej oraz tablice informacyjne. Wszyscy pracownicy sg informowani o
waznych decyzjach i zmianach w placowce.

f) Procedury decyzyjne:

Wszystkie wazne decyzje sa podejmowane kolegialnie, po konsultacjach i1 analizie
dostepnych danych. W sytuacjach kryzysowych istnieje jasno okreslony protokoét dziatania.

g) informacja zwrotna od pracownikow:

Zachecamy pracownikow do dzielenia si¢ swoimi opiniami i sugestiami dotyczacymi
funkcjonowania jednostek i komodrek organizacyjnych. Regularnie przeprowadzane sg ankiety
wewnetrzne oraz spotkania zespotdéw, podczas ktorych pracownicy moga wyrazi¢ swoje
uwagi.

h) Ewaluacja i ocena pracy:

Co roku przeprowadzana jest ewaluacja pracy kazdej jednostki i komorki organizacyjnej. Na
podstawie tej analizy podejmowane sa decyzje o ewentualnych zmianach, promocjach czy
inwestycjach.

Dzigki jasno okreslonym procedurom i odpowiedniej strukturze organizacyjnej
zapewniamy efektywne kierowanie jednostkami i komoérkami w naszej placowce.
Dbamy o rozwdj Kkierownictwa, sprawna komunikacj¢ oraz ciagle doskonalenie
procesow zarzadczych.



14. Gospodarka finansowa

W Placéwce Medycznej DarMedicum Sp. z o. 0. zdajemy sobie sprawe z kluczowe;j
roli odpowiedniej gospodarki finansowej w zapewnieniu wysokiej jako$ci $wiadczen
zdrowotnych. Dziat Finansowy jest odpowiedzialny za zarzadzanie finansami placowki.
Obejmuje to budzetowanie, kontrole kosztow, rozliczenia z Narodowym Funduszem Zdrowia
oraz innymi instytucjami, a takze ptace pracownikoéw. Regularne audyty finansowe
zapewniaja transparentnos¢ i odpowiedzialno$¢ finansowa placowki. Ponizej przedstawiamy
zasady 1 procedury, ktére kierujg naszym podejsciem do zarzadzania finansami:

a) Budzetowanie:

Co roku tworzymy doktadny budzet placéwki, uwzgledniajac przewidywane przychody i
wydatki. Budzet jest opracowywany przez dziat finansowy we wspodtpracy z kierownikami
poszczegolnych jednostek. Kazdy wydziat lub komoérka organizacyjna otrzymuje okreslony
budzet na realizacj¢ swoich zadan 1 jest odpowiedzialna za jego przestrzeganie.

b) Kontrola finansowa:

Regularnie, co miesigc, przeprowadzane sg kontrole finansowe, ktore pozwalajg monitorowac
faktyczne wydatki w stosunku do zaplanowanego budzetu. W przypadku jakichkolwiek
nieprawidlowosci lub odchylen od planu, podejmowane sa odpowiednie kroki korygujace.

¢) Inwestycje:

Wszystkie propozycje inwestycji sa doktadnie analizowane pod katem ich optacalnosci,
korzysci dla placowki i pacjentdw oraz mozliwosci finansowania. Decyzje inwestycyjne sg
podejmowane po konsultacjach z zespotem zarzadzajacym i zatwierdzane przez Dyrektora.

d) Zarzadzanie plynnoscia:

Dbamy o to, aby placowka zawsze miata odpowiednie §rodki na biezagce wydatki. Regularnie
monitorujemy nasze saldo, terminy platnosci oraz przewidywane przychody.

e) Zobowiazania i dlugi:

Dazymy do terminowego regulowania wszystkich zobowigzan. W przypadku konieczno$ci
zaciggniecia dlugu Iub kredytu, dokladnie analizujemy warunki i koszty takiego
finansowania.

f) Wsparcie zewnetrzne:

Aktywnie poszukujemy zrddel zewngtrznego finansowania, takich jak dotacje, granty czy
partnerstwa publiczno-prywatne, ktore moga wspomoc rozwoj placowki.

g) Szkolenia i rozwoj dzialu finansowego:

Nasz dziat finansowy regularnie uczestniczy w szkoleniach 1 warsztatach, ktore pozwalaja na
doskonalenie umiejetnosci 1 wiedzy w zakresie zarzadzania finansami.

h) Transparentno$¢ finansowa:



Dbamy o pelng transparentno$¢ finansowa. Regularnie informujemy pracownikéw oraz
interesariuszy o sytuacji finansowej placéwki, a takze publikujemy roczne sprawozdania
finansowe.

i) Zabezpieczenie finansowe:

Dla zapewnienia stabilnosci finansowej placowki utrzymujemy odpowiednie rezerwy
finansowe oraz ubezpieczenia, ktdre chronig nas przed nieprzewidzianymi wydarzeniami.

Dzi¢ki odpowiedniej gospodarce finansowej zapewniamy stabilnos¢ dzialania
placowki, mozliwo$¢ inwestowania w rozwdj oraz gwarancje Swiadczenia uslug na
najwyzszym poziomie. Wszystkie decyzje finansowe sa podejmowane z uwzglednieniem
dhlugoterminowej strategii placowki oraz dobra naszych pacjentow.

14. Prawa i obowiazki personelu medycznego

14.1. Prawa personelu medycznego:
a) Prawo do szkolenia i doskonalenia zawodowego

Personel medyczny ma prawo do regularnego uczestnictwa w szkoleniach, kursach i
konferencjach zwigzanych z jego specjalnoscig. Placowka zapewnia dostep do literatury
fachowej, baz danych oraz innych zrodet wiedzy.

b) Prawo do bezpiecznych warunkow pracy

Placéwka gwarantuje pracownikom s$rodowisko pracy wolne od zagrozen. Obejmuje to
odpowiednie wyposazenie, przestrzeganie norm sanitarnych oraz dost¢p do srodkéw ochrony
indywidualne;.

¢) Prawo do ochrony zdrowia

Pracownikom przystuguje prawo do regularnych badan lekarskich oraz dostepu do szczepien
profilaktycznych. W przypadku narazenia na czynniki szkodliwe, placowka zapewnia
odpowiednie badania kontrolne.

d) Prawo do godziwego wynagrodzenia

Wynagrodzenie jest ustalane transparentnie, zgodnie z umowa o pracg, uwzgledniajac
kwalifikacje, doswiadczenie oraz zakres obowigzkow pracownika.

e) Prawo do reprezentacji

Pracownicy majg prawo do tworzenia i przynalezno$ci do organizacji zawodowych, ktore
reprezentujg ich interesy wobec pracodawcy.

f) Prawo do urlopu

Pracownikom przystuguje prawo do corocznego, platnego urlopu w wymiarze okreslonym w
Kodeksie Pracy oraz dodatkowych dni wolnych w przypadku okolicznos$ci osobistych.

g) Prawo do prywatnosci



Dane osobowe pracownikow sa chronione i1 przetwarzane zgodnie z obowigzujacymi
przepisami. Informacje o stanie zdrowia, sytuacji rodzinnej czy wyznaniu sg traktowane jako
poufne.

14.2. Obowiazki personelu medycznego:
a) Obowiazek ciaglego doskonalenia zawodowego

Pracownicy sa zobowigzani do regularnego podnoszenia swoich kwalifikacji, uczestnictwa w
szkoleniach oraz zdobywania nowych umiejetnosci.

b) Obowiazek przestrzegania standardow medycznych

Personel medyczny musi stosowac si¢ do aktualnych wytycznych i standardéw w medycynie,
bazujac na dowodach naukowych i najlepszych praktykach klinicznych.

¢) Obowiazek dbalosci o pacjenta

Kazdy pracownik jest zobowigzany do profesjonalnej, empatycznej i etycznej opieki nad
pacjentem, uwzgledniajac jego prawa i potrzeby.

d) Obowiazek zachowania tajemnicy zawodowej

Wszystkie informacje dotyczace pacjenta, zarowno te medyczne, jak i osobiste, sg objete
tajemnicg zawodow3 i nie moga by¢ ujawniane bez zgody pacjenta.

e) Obowiazek przestrzegania przepisow BHP

Kazdy pracownik jest zobowigzany do przestrzegania zasad bezpieczenstwa i higieny pracy,
korzystania z odpowiedniego wyposazenia oraz zgtaszania wszelkich nieprawidlowosci.

f) Obowiazek wspélpracy z innymi jednostkami

Wspolpraca miedzy dziatami, specjalistami i1 innymi placowkami jest kluczem do
zapewnienia najlepszej opieki pacjentowi. Pracownicy sa zobowigzani do efektywnej
komunikacji i wymiany informacji.

g) Obowigzek informowania o nieprawidlowos$ciach

W przypadku zauwazenia jakichkolwiek nieprawidlowosci w funkcjonowaniu placowki,
pracownik jest zobowigzany do niezwlocznego zgloszenia tego przetozonemu Ilub
odpowiedniej jednostce kontrolne;.

h) Obowiazek przestrzegania regulaminu placowki

Kazdy pracownik jest zobowigzany do zapoznania si¢ z wewng¢trznymi procedurami,
regulaminami i zasadami obowigzujacymi w placoOwce oraz ich przestrzegania.

Powyzsze prawa i obowigzki maja na celu zapewnienie najwyzszej jakosci opieki
medycznej oraz stworzenie sprzyjajacego Srodowiska pracy dla personelu medycznego.
Wszyscy pracownicy sa zobowiazani do zapoznania si¢ z tymi zasadami i ich
przestrzegania.

15. Prawa i obowiazki Pacjenta/zakazy wobec Pacjenta

I. Prawa pacjenta wynikajace z bezposredniego stosowania przepiséw Konstytucji



1. Kazdy ma prawo do ochrony zdrowia - art. 68 ust. 1.

2. Kazdy obywatel ma prawo do rownego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych, na warunkach 1 w zakresie okreslonych w ustawie -
art. 68 ust. 2.

II. Prawa pacjenta, o ktorych stanowi ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
* Prawo pacjenta do $wiadczen zdrowotnych

* Prawo pacjenta do informac;ji

* Prawo pacjenta do tajemnicy informacji z nim zwigzanych

* Prawo pacjenta do wyrazenia zgody na udzielenie $wiadczen zdrowotnych

* Prawo do poszanowania intymnosci i godnosci pacjenta

* Prawo pacjenta do dokumentacji medycznej

* Prawo pacjenta do zgloszenia sprzeciwu wobec opinii albo orzeczenia lekarza
* Prawo pacjenta do poszanowania zycia prywatnego 1 rodzinnego

* Prawo pacjenta do opieki duszpasterskiej

* Prawo pacjenta do przechowywania rzeczy wartosciowych w depozycie

W celu ochrony praw pacjenta okreslonych w ustawie oraz w przepisach odrebnych
ustanawia si¢ Rzecznika Praw Pacjenta, zwanego dalej "Rzecznikiem". Rzecznik jest
centralnym organem administracji rzadowej wlasciwym w sprawach ochrony praw pacjentéw
okreslonych w ustawie oraz w przepisach odrgbnych. Prezes Rady Ministréw sprawuje
nadzor nad dziatalnos$cig Rzecznika. Rzecznik wykonuje swoje zadania przy pomocy Biura
Rzecznika Praw Pacjenta, zwanego dalej "biurem".

Biuro Rzecznika Praw Pacjenta. www.bpp.gov.pl

adres: ul. Aleja Zjednoczenia 25 Warszawa 00-829 tel./faks: (0-22) 831 42 81 wew. 364
e-mail: sekretariat@bpp.gov.pl. Bezptatna infolinia: 0-800-190-590 (pn. - pt. w godz. 9.00 -
21.00). Biuro czynne: pn. - pt., godz. 8.15 - 16.15. Przyjmowanie interesantoéw: pn. - pt. w
godz. 9.00 - 15.00; prawnik biura przyjmuje: pn. - pt. w godz. 9.00 - 15.00

II1. Prawa pacjenta okreslone w ustawie o zawodach lekarza i lekarza dentysty z 1996 r.
Pacjent ma prawo do:

1. udzielania mu $§wiadczen zdrowotnych przez lekarza, zgodnie ze wskazaniami aktualnej
wiedzy medycznej, dostepnymi lekarzowi metodami i §rodkami zapobiegania, rozpoznawania
leczenia chorob, zgodnie z zasadami etyki zawodowej oraz z nalezytg starannos$cia - art. 4,

2. uzyskania od lekarza pomocy lekarskiej w kazdym przypadku, gdy zwloka w jej udzieleniu
moglaby spowodowaé niebezpieczenstwo utraty zycia, cigzkiego uszkodzenia ciala lub
cigzkiego rozstroju zdrowia, oraz w innych przypadkach nie cierpiacych zwtoki - art. 30,

3. uzyskania od lekarza przystepnej informacji o swoim stanie zdrowia, rozpoznaniu,
proponowanych oraz mozliwych metodach diagnostycznych, leczniczych, dajacych si¢



przewidzie¢ nastgpstwach ich zastosowania albo zaniechania, wynikach leczenia oraz
rokowaniu - art. 31 ust. 1,

4. zazadania od lekarza informacji o swoim stanie zdrowia i1 o rokowaniu wowczas, gdy sadzi,
ze lekarz ogranicza mu informacj¢ z uwagi na jego dobro - art. 31 ust. 4,

5. decydowania o osobach, ktorym lekarz moze udziela¢ informacji - art. 31 ust. 2,

6. wyrazenia zadania aby lekarz nie udzielat mu informacji, o ktorych mowa w pkt 3 - art. 31
ust. 3,

7. nie wyrazenia zgody na przeprowadzenie przez lekarza badania lub udzielenia mu innego
$wiadczenia zdrowotnego - art. 32 ust. 1,

8. wyrazenia zgody albo odmowy na wykonanie mu zabiegu operacyjnego albo zastosowania
wobec niego metody leczenia lub diagnostyki stwarzajacej podwyzszone ryzyko; w celu
podjecia przez pacjenta decyzji lekarz musi udzieli¢ mu informacji, o ktérej mowa w ust. 1 -
art. 34 ust. 112,

9. uzyskania od lekarza informacji jezeli w trakcie wykonywania zabiegu, badz stosowania
okreslonej metody leczenia lub diagnostyki, w zwigzku z wystgpieniem okolicznosci
stanowigcych zagrozenie dla zycia lub zdrowia pacjenta, lekarz dokonat zmian w ich zakresie
- art. 35 ust. 2,

10. poszanowania przez lekarza jego intymnos$ci i godnoS$ci osobistej - art. 36 ust. 1,

11. wnioskowania do lekarza o zasiggniecie przez niego opinii wtasciwego lekarza specjalisty
lub zorganizowania konsylium lekarskiego - art. 37,

12. dostatecznie wczesniejszego uprzedzenia go przez lekarza o zamiarze odstapienia od jego
leczenia 1 wskazania mu realnych mozliwosci uzyskania okreslonego $wiadczenia
zdrowotnego u innego lekarza lub w zaktadzie opieki zdrowotnej - art. 38 ust, 2,

13. zachowania w tajemnicy informacji zwigzanych z nim a uzyskanych przez lekarza w
zwigzku z wykonywaniem zawodu - art. 40 ust, 1,

14. uzyskania od lekarza informacji o niekorzystnych dla niego skutkach, w przypadku
wyrazenia zgody na ujawnienie dotyczacych go informacji, bedacych w posiadaniu lekarza -
art. 40 ust. 2 pkt 4,

15. wyrazania zgody lub odmowy na podawanie przez lekarza do publicznej wiadomosci
danych umozliwiajacych identyfikacje pacjenta - art. 40 ust. 4,

a ponadto pacjent, ktory ma by¢ poddany eksperymentowi medycznemu ma prawo do:

1. wyrazenia zgody lub odmowy na udzial w eksperymencie medycznym po uprzednim
poinformowaniu go przez lekarza o celach, sposobach i warunkach przeprowadzenia
eksperymentu, spodziewanych korzysciach leczniczych lub poznawczych, ryzyku oraz o
mozliwosciach cofniecia zgody i odstgpienia od udziatu w eksperymencie w kazdym jego
stadium - art. 24 ust. 1, art. 25 ust. 1 i art. 27 ust. 1,

2. poinformowania go przez lekarza o niebezpieczenstwie dla zdrowia i Zycia jakie moze
spowodowac natychmiastowe przerwanie eksperymentu - art. 24 ust. 2,



3. cofnigcia zgody na eksperyment medyczny w kazdym stadium eksperymentu - art. 27 ust.
1,

IV. Prawa pacjenta okreslone w ustawie o zawodzie pielegniarki i poloznej z 1996 r.
Pacjent ma prawo do:

1. udzielania mu $wiadczen zdrowotnych przez pielegniarke, polozna, posiadajaca prawo
wykonywania zawodu, zgodnie z aktualng wiedzag medyczng, dostgpnymi jej metodami i
srodkami, zgodnie z zasadami etyki zawodowej oraz ze szczeg6lng staranno$cig - art. 11,

2. udzielenia mu pomocy przez pielggniarke, potozng, zgodnie z posiadanymi przez nig
kwalifikacjami, w kazdym przypadku niebezpieczenstwa utraty przez niego zycia lub
powaznego uszczerbku na jego zdrowiu - art. 12,

3. uzyskania od pielegniarki, potoznej informacji o jego prawach - art. 16 ust.1

4. uzyskania od pielegniarki, potoznej informacji o swoim stanie zdrowia, w zakresie
zwigzanym ze sprawowang przez pielegniarke, potozna, opieka pielegnacyjng - art. 16 ust. 2,

5. zachowania w tajemnicy informacji zwigzanych z nim, a uzyskanych przez pielegniarke,
potozna w zwigzku z wykonywaniem zawodu - art. 17 ust. 1,

6. wyrazania zgody lub odmowy na podawanie przez pielegniarke, potozna do publicznej
wiadomosci danych umozliwiajacych identyfikacje pacjenta - art. 17 ust. 2 pkt 3.

V. Prawa pacjenta okre§lone w ustawie o ochronie zdrowia psychicznego z 1994 r.

Pacjent z zaburzeniami psychicznymi, chory psychicznie lub uposledzony umystowo ma
prawo do:

1. bezplatnych §wiadczen zdrowotnych wudzielanych mu przez publiczne zaktady
psychiatrycznej opieki zdrowotnej - art. 10 ust. 1,

2. bezptatnych lekow i artykutdéw sanitarnych oraz pomieszczenia i wyzywienia, jezeli
przebywa w szpitalu psychiatrycznym bedacym publicznym zaktadem opieki zdrowotnej -
art. 10 ust. 2,

3. zapewnienia mu rodzaju metod postgpowania leczniczego wiasciwych nie tylko z uwagi na
cele zdrowotne, ale takze ze wzgledu na interesy oraz inne jego dobro osobiste 1 dgzenie do
jego poprawy zdrowia w sposob najmniej dla pacjenta ucigzliwy - art. 12,

4. porozumiewania si¢ bez ograniczeh z rodzing i innymi osobami, w przypadku gdy
przebywa w szpitalu psychiatrycznym albo w domu pomocy spotecznej - art. 13,

5. wystgpienia o okresowe przebywanie poza szpitalem bez wypisywania go z zakladu - art.
14,

6. uprzedzenia go o zamiarze zastosowania wobec niego przymusu bezposredniego — art. 18
ust. 8; dopuszczenie zastosowania tego Srodka wobec pacjenta musi wynika¢ z ustawy - art.
18,

7. uprzedzenia o zamiarze przeprowadzenia badania psychiatrycznego bez jego zgody oraz
podania przyczyn takiej decyzji; badanie takie moze by¢ przeprowadzone, jezeli zachowanie



pacjenta wskazuje na to, ze z powodu zaburzen psychicznych moze zagraza¢ bezposrednio
wlasnemu zyciu albo zyciu lub zdrowiu innych osob, badz nie jest zdolny do zaspokojenia
podstawowych potrzeb zyciowych - art. 21 ust. 112,

8. wyrazenia zgody lub odmowy na przyjecie do szpitala psychiatrycznego, z wylaczeniem
sytuacji, gdy przepisy ustawy dopuszczaja przyjecie do szpitala psychiatrycznego bez zgody
pacjenta - art. 22 ust. 1 i art. 23, 24 oraz 29,

9. poinformowania i1 wyjasnienia mu przez lekarza przyczyny przyjecia do szpitala
psychiatrycznego w sytuacji, gdy nie wyrazil na to zgody oraz uzyskania informacji o
przystugujacych mu w tej sytuacji prawach - art. 23 ust. 3,

10. cotnigcia uprzednio wyrazonej zgody na przyjecie do szpitala psychiatrycznego - art. 28,

11. niezbednych czynno$ci leczniczych majacych na celu usunigcie przyczyny przyjecia go do
szpitala bez jego zgody i1 zapoznania go z planowanym postepowaniem leczniczym - art. 33
ust. 112,

12. wypisania ze szpitala psychiatrycznego, jezeli przebywa w nim bez wyrazenia przez
siebie zgody, jezeli ustaly przyczyny jego przyjecia i pobytu w szpitalu psychiatrycznym bez
takiej zgody - art. 35 ust. 1,

13. pozostania w szpitalu w sytuacji, o ktérej mowa w pkt 17, za swoja pdzniej wyrazong
zgoda, jezeli w ocenie lekarza, jego dalszy pobyt w tym szpitalu jest celowy - art. 35 ust. 2,

14. zlozenia, w dowolnej formie, wniosku o nakazanie wypisania go ze szpitala
psychiatrycznego - art. 36 ust. 1,

15. wystapienia do sadu opiekunczego o nakazanie wypisania ze szpitala psychiatrycznego,
po uzyskania odmowy wypisania ze szpitala na wniosek - art. 36 ust. 3,

16. ztoZzenia wniosku o ustanowienie kuratora, jezeli przebywajac w szpitalu psychiatrycznym
potrzebuje pomocy do prowadzenia wszystkich swoich spraw, albo spraw okre§lonego
rodzaju - art. 44 ust. 1, oraz ma prawo do tego, aby osoby wykonujace czynnos$ci wynikajace
z ustawy zachowaly w tajemnicy wszystko co go dotyczy, a o czym powzielty wiadomos$¢
wykonujac czynnos$ci wynikajace z ustawy- art. 50 ust. 1.

VI. Prawa pacjenta okreslone w ustawie o pobieraniu i przeszczepianiu komorek, tkanek i
narzadow z 2005 r.

Pacjent ma prawo do:

1. wyrazenia 1 cofnigcia w kazdym czasie sprzeciwu na pobranie po jego $mierci komorek,
tkanek 1 narzadow - art. 5 ust. 1-4, art.7 ust.1-7;

2. ochrony danych osobowych dotyczacych dawcy/biorcy przeszczepu i objecia ich tajemnica
- art. 19 ust. 1.

3. Osoby oczekujace na przeszczepienie szpiku, komodrek lub narzadow zglasza si¢ do
krajowej listy 0sob oczekujacych na przeszczepienie, zwanej dalej "lista". - art. 17.ust.1.

Obowiazki pacjenta



Kazdy pacjent powinien:
Dba¢ o wlasne zdrowie, m.in. poprzez profilaktyke zdrowotna.
Interesowac si¢ swoim zdrowiem i bra¢ udzial w leczeniu dolegliwosci.

Przestrzega¢ zalecen lekarza i1 pozostatego personelu medycznego, ktére dotycza diagnostyki,
leczenia, rehabilitacji, w tym takze zmiany trybu zycia.

Grzecznie 1 kulturalnie zwraca¢ si¢ do lekarzy i personelu medycznego.
Stosowac¢ sie do wszystkich zalecen i wskazéwek personelu medycznego.

Nie opuszcza¢ w trakcie hospitalizacji budynku szpitala bez wyraznej zgody lekarza
prowadzacego leczenie lub lekarza dyzurnego.

Szanowa¢ godno$¢ innych pacjentéw, przestrzega¢ ich prawa do prywatnosci i poufnosci
informacji, ktore ich dotycza.

Dba¢ o wlasciwg higiene osobista.

Przestrzega¢ przepisow porzadkowych, ktore obowiazuja w danej placowce medycznej (m.in.
zakazu palenia, zazywania $rodkow odurzajacych, zachowania ciszy, przestrzegania rozktadu
dnia, bezpieczenstwa przeciwpozarowego itp.).

Nie naraza¢ zdrowia innych pacjentow (m.in. przez zakazenie).

Stosowac¢ sie¢ do zalecen personelu medycznego, w szczegdlnosci w przypadku uzywania
telefonow komorkowych.

Szanowac¢ mienie placowki medycznej
Podstawa prawna:

Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta

Zakazy dla pacjentow

Zakaz wnoszenia przedmiotow zakazanych na terenie placowki
Zakaz palenia na terenie placowki
Zakaz spozywania alkoholu oraz srodkow odurzajacych na terenie placéwki

Zakaz nagrywania na no$nikach elektronicznych pracownikéw oraz innych pacjentow bez ich
zgody

Zakaz naruszania dobr osobistych innych oséb (pracownikow i pacjentow)
Zakaz naruszania rozporzadzenia ochrony danych osobowych

Zakaz naruszania tajemnicy informacji



Podstawa prawna:
Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta

16.0rganizacja przyjmowania, rozpatrywania i zalatwiania skarg i wnioskéw w
placowce medycznej

Przyjmowanie skarg i wnioskow

Skargi 1 wnioski moga by¢ wnoszone pisemnie, telefonicznie lub za pomocag poczty
elektronicznej, a takze ustnie do protokotu.

W razie zgloszenia skargi lub wniosku ustnie, przyjmujacy zgloszenie sporzadza protokot,
ktéry podpisuja wnoszacy skarge lub wniosek 1 przyjmujacy zgloszenie.

W protokole zamieszcza si¢ date przyjecia skargi lub wniosku, imie¢, nazwisko (nazwe) 1 adres
zglaszajacego oraz zwiezly opis tresci sprawy.

Przyjmujacy skargi i wnioski potwierdza zlozenie skargi lub wniosku, jezeli zazada tego
WNOSZzacy.

Rozpatrywanie skarg i wnioskow

Skargi i1 wnioski niezawierajace imienia i nazwiska (nazwy) oraz adresu wnoszacego
pozostawia si¢ bez rozpoznania.

Jezeli z tresci skargi lub wniosku nie mozna nalezycie ustali¢ ich przedmiotu, wzywa si¢
wnoszacego skarge lub wniosek do ztozenia, w terminie siedmiu dni od dnia otrzymania
wezwania, wyjasnienia lub uzupelnienia, z pouczeniem, Ze nieusuni¢cie tych brakow
spowoduje pozostawienie skargi lub wniosku bez rozpoznania.

Jezeli rozpatrzenie skargi lub wniosku wymaga uprzedniego zbadania i wyjasnienia sprawy,
placowka medyczna jako wlasciwa do rozpatrzenia skargi lub wniosku zbiera niezbgdne
materialy. W tym celu moze zwréci¢ si¢ do innych organéw o przekazanie niezbgdnych
materialéw 1 wyjasnien.

Jezeli skarga lub wniosek dotyczy kilku spraw podlegajacych rozpatrzeniu przez rdzne
organy, organ, do ktorego wniesiono skarge lub wniosek, rozpatruje sprawy nalezace do jego
wlasciwosci, a pozostate przekazuje niezwlocznie, nie pdzniej jednak niz w terminie siedmiu
dni, wilasciwym organom, przesylajac odpis skargi lub wniosku, 1 zawiadamia o tym
roOwnoczes$nie wnoszacego skarge lub wniosek.

Skarga dotyczaca okreslonej osoby nie moze by¢ przekazana do rozpatrzenia tej osobie ani
osobie, wobec ktorej pozostaje ona w stosunku nadrzednos$ci stuzbowe;j.

17. Zasady podpisywania pism wychodzacych z placowki medycznej i obieg
korespondencji

Podpis osoby odpowiedzialnej za dokument musi zawiera¢ petne imi¢ i nazwisko. To pomaga
zidentyfikowa¢ autora dokumentu oraz unikng¢ nieporozumien lub bledéw zwiazanych z
tozsamoscia.



Jesli to ma znaczenie w danym konteks$cie, podpis moze zawiera¢ tytul zawodowy osoby,

ktora go sktada. Na przyklad, lekarz moze podpisac si¢ jako "Dr............. .

Podpis powinien zawiera¢ dat¢ i, jeSli to konieczne, godzing, kiedy dokument zostat
podpisany. Dzigki temu mozna okresli¢, kiedy dokument zostat stworzony lub zatwierdzony.

Podpis powinien by¢ czytelny i zrozumialy. Nieczytelne podpisy moga prowadzi¢ do btedow
lub nieporozumien.

Podpisywanie dokumentéw medycznych powinno odbywaé si¢ w sposodb, ktory chroni
prywatno$¢ 1 bezpieczenstwo informacji pacjentow. Unikamy pozostawiania dokumentdéw bez
nadzoru i dostgpu nieupowaznionych oséb do podpisanych dokumentdw.

Obieg korespondencji
Otrzymywanie korespondencji:

Korespondencja przychodzi do placowki medycznej z roznych zrédet, takich jak pacjenci,
inne placowki medyczne, ubezpieczyciele zdrowotni, dostawcy uslug medycznych 1 inne
instytucje.

Rejestracja 1 identyfikacja:

Korespondencja jest najpierw rejestrowana w systemie lub na papierze w przypadku
dokumentow przychodzacych w formie tradycyjnej. Kazdy dokument jest identyfikowany, a
dane takie jak data otrzymania, zrédto, rodzaj dokumentu i priorytet sg rejestrowane.

Przesytanie do odpowiednich dziatow:

Korespondencja jest przekazywana do odpowiednich dziatéw lub pracownikéw w placowce
medycznej w zaleznos$ci od jej rodzaju i tresci. Na przyktad wyniki badan laboratoryjnych
trafia do lekarza prowadzacego pacjenta, a dokumenty ubezpieczeniowe moga zostac
przekazane do dziatu administracji.

Ocena i przetwarzanie:

W zalezno$ci od rodzaju korespondencji, moze by¢ wymagane rdzne dziatania, takie jak
ocena wynikéw badan, rejestracja informacji do elektronicznej historii pacjenta,
opracowywanie planow leczenia itp.

W niektérych przypadkach, takich jak prosby o informacje od pacjentéw lub odpowiedzi na
zapytania innych placowek medycznych, wymagana jest reakcja Ilub odpowiedz.
Odpowiednie osoby sg odpowiedzialne za przygotowanie i przestanie odpowiedzi.

Przechowywanie i1 archiwizacja:

Korespondencja medyczna jest starannie przechowywana i1 archiwizowana, aby zapewnic
integralnos$¢ danych i zgodnos$¢ z przepisami. Niektore dokumenty, takie jak wyniki badan lub
historie pacjentéw, moga by¢ przechowywane przez okreslony okres czasu.

18. Postanowienia koncowe

Regulamin organizacyjny wchodzi w zycie z dniem ogloszenia.



W sprawach nieuregulowanych niniejszym Regulaminem zastosowanie majg przepisy ustawy
dnia 15 kwietnia 2011 o dzialalno$ci leczniczej 1 pozostate obowigzujace przepisy prawa oraz
inne wewnetrzne akty normatywne wydawane przez Dyrektora.

Podanie Regulaminu organizacyjnego do wiadomos$ci pacjentdw nastepuje poprzez
wywieszenie na tablicy ogloszen w placowce oraz na stronie internetowej
www.darmedicum.pl

Postanowienia Regulaminu zostana podane do wiadomosci catemu personelowi placowki



