REGULAMIN ORGANIZACYJNY
CENTRUM MEDYCZNEGO NIKA CLINIC KONRAD NIEMCZYK

I. POSTANOWIENIA OGOLNE

1.

Centrum Medyczne NIKA CLINIC zwane dalej ,,Centrum” dziala na podstawie

obowigzujacych aktow prawnych, w tym w szczeg6lnosci:

1) przepisOw ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej,

2) przepisOw ustawy z dnia 25 wrzesnia 2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty,

3) przepisow ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta,

Podmiot Leczniczy dziata pod firmg: NIKA CLINIC Konrad Niemczyk, NIP 628-192-19-98,

REGON 120200648

Centrum Medyczne prowadzi stron¢ internetowa: www.nikaclinic.pl oraz posiada adres e-

mail: biuro@nikaclinic.pl

Miejsce udzielania §wiadczen zdrowotnych miesci si¢ w Chrzanowie przy ulicy Topolowe]

14.

Postanowienia niniejszego Regulaminu dotycza wszystkich pracownikow NIKA CLINIC

oraz osOb przebywajacych na terenie Centrum, w tym pacjentow korzystajacych ze §wiadczen

zdrowotnych.

Ilekro¢ w Regulaminie Organizacyjnym jest mowa o:

1) Podmiocie leczniczym — nalezy przez to rozumie¢ Centrum Medyczne NIKA CLINIC,
w zakresie, w jakim wykonuje dziatalno$¢ lecznicza;

2) Centrum — nalezy przez to rozumie¢ Centrum Medyczne NIKA CLINIC, w zakresie,
w jakim wykonuje dziatalno$¢ lecznicza;

3) Pracowniku — nalezy przez to rozumie¢ osoby zatrudnione na podstawie umowy o prace
oraz umowy zlecenie, wspotpracy B2B

4) Ambulatoryjnych $§wiadczeniach zdrowotnych — nalezy przez to rozumie¢ $§wiadczenia
specjalistycznej opieki zdrowotnej oraz $wiadczenia z zakresu rehabilitacji leczniczej
udzielane w warunkach niewymagajacych ich udzielenia w trybie stacjonarnym
1 catodobowym w odpowiednio urzadzonym, statym pomieszczeniu;

5) Swiadczeniach specjalistycznych opieki zdrowotnej — nalezy przez to rozumieé
swiadczenia opieki zdrowotne; we wszystkich dziedzinach medycyny z wylaczeniem
Swiadczen podstawowej opieki zdrowotnej w postaci $wiadczen zdrowotnych i

Swiadczen towarzyszacych;



6) Swiadczeniu zdrowotnym — nalezy przez to rozumieé¢ dziatanie shuzace zachowaniu,
ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne dziatania medyczne wynikajace
z procesu leczenia lub przepisOw odrgbnych regulujacych zasady ich wykonywania;

7) Pacjencie — nalezy przez to rozumie¢ pacjenta w rozumieniu ustawy z dnia 6 listopada
2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta;

8) Dokumentacji medycznej — nalezy przez to rozumie¢ dokumentacj¢ medyczng, o ktorej
mowa w przepisach ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw

Pacjenta (Dz. U. z 2009 nr 52, poz. 417 ze zm.);

II. CELE I ZADANIA PODMIOTU LECZNICZEGO

1.

Celem gléwnym Podmiotu leczniczego jest wykonywanie zadan o charakterze uzytecznosci
publicznej sluzacych biezacemu i nieprzerwanemu zaspokajaniu zbiorowych potrzeb
mieszkancow w zakresie ochrony zdrowia.

Podmiot leczniczy prowadzi dzialalno$¢ stluzaca zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu

1 poprawie stanu zdrowia oraz podejmuje inne dziatania medyczne wynikajace z procesu

leczenia lub przepiséw odrgbnych regulujacych zasady ich wykonywania.

Do zadan Podmiotu leczniczego nalezy w szczegdlnos$ci:

1) udzielanie odplatnych $wiadczen zdrowotnych ze szczegdlnym uwzglednieniem
swiadczen specjalistycznych w ramach specjalnosci  reprezentowanych przez
poszczegbdlnych pracownikow NIKA CLINIC, w warunkach ambulatoryjnej opieki
zdrowotnej;

2) Wykonywanie odptatnych zabiegdéw fizjoterapeutycznych w celu poprawy lub utrzymania

zdrowia i samopoczucia pacjenta

III. RODZAJ DZIALALNOSCI LECZNICZEJ, ZAKRES UDZIELANYCH

SWIADCZEN ZDROWOTNYCH ORAZ STRUKTURA ORGANIZACYJNA

PODMIOTU LECZNICZEGO

1. Podmiot leczniczy prowadzi dziatalno$¢ lecznicza w zakresu ambulatoryjnych $wiadczen
zdrowotnych.

2. Zakres czynnosci Pracownikow okresla umowa o prace, B2B lub zlecenie oraz wykaz
obowigzkow.

3. Pracownicy zobowigzani sg wspoldziata¢ w celu zapewnienia sprawnego i efektywnego
dziatania i udzielania §wiadczen zdrowotnych w podmiocie.

4. Zakres swiadczen udzielanych przez Podmiot leczniczy obejmuje:



1) $wiadczenia specjalistycznej opieki zdrowotnej z zakresu fizjoterapii, fizjoprofilaktyki,
terapii manualnej, ortopedii, psychologii, logopedii, masazu leczniczego.

2) profilaktyke i promocj¢ zdrowia;

3) badania diagnostyczne wykonywane w celu rozpoznania stanu zdrowia i ustalenia

dalszego postgpowania leczniczego;

5. Jednostka organizacyjng Podmiotu Leczniczego jest Centrum Medyczne NIKA Clinic

mieszczace si¢ przy ul. Topolowej 14, 32-500 Chrzanéw.

W Centrum Medycznym wyrdznia si¢ nastepujace komorki organizacyjne:
a) pracownia fizjoterapii

b) gabinet masazu leczniczego

¢) poradnia ortopedii

d) poradnia logopedyczna dla dzieci

e) poradnia psychologiczna dla dzieci

f) poradnia psychologiczna dla dzieci

g) gabinet dietetyczny

IV. ORGANIZACJA PROCESU UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

1.

10.

Swiadczenia zdrowotne udzielane s3 w Centrum Medycznym NIKA CLINIC w Chrzanowie
przy ulicy Topolowej 14.

Podmiot leczniczy udziela §wiadczen zdrowotnych z zakresu fizjoterapii, fizjoprofilaktyki,
terapii manualnej, ortopedii, psychologii, logopedii, masazu oraz dietetyki w warunkach
ambulatoryjnych.

Swiadczenia zdrowotne udzielane sa wylacznie przez osoby posiadajace wymagane
kwalifikacje, okreslone w odrebnych przepisach.

Podmiot leczniczy udziela §wiadczen zdrowotnych osobom, jesli wyrazg wole korzystania
z tych ustug.

Swiadczenia udzielane sa odplatnie wedtug cennika Podmiotu leczniczego.

Jednostka nie udziela $wiadczen w ramach NFZ.

Swiadczenia zdrowotne w zakresie lecznictwa ambulatoryjnego sa udzielane w godzinach
pracy poszczegolnych specjalistow zgodnie z harmonogramem czasu pracy Centrum.
Informacje o godzinach przyje¢ specjalistow umieszczone sg na drzwiach gabinetow i na
stronie internetowej www.nikaclinic.pl

Wszystkie wizyty umawiane sg na konkretny termin.

Podmiot leczniczy zapewnia rejestracje pacjentdw na podstawie zgloszenia:

1) osobistego;



11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

2) telefonicznego,

3) za posrednictwem osoby trzeciej upowaznionej przez pacjenta.

Do zadan Rejestracji nalezy w szczegolnosci:

1) udzielanie informacji o warunkach i terminie przyj¢cia pacjenta do oraz wymaganej
dokumentacji.

2) rejestracja pacjenta w celu udzielenia §wiadczenia zdrowotnego.

3) podczas pierwszej wizyty dokonania weryfikacji tozsamos$ci pacjenta za posrednictwem
dokumentu ze zdjeciem.

4) zebranie od Pacjenta wymaganych zgod.

5) pobieranie ptatnosci za wykonane $wiadczenia.

Przed zaplanowang wizyta pacjent otrzymuje prosbe o potwierdzenie wizyty w postaci

polaczenia telefonicznego lub SMS. W razie braku potwierdzenia wizyty zostaje ona

anulowana.

Pacjent moze wykupi¢ wizyte jednorazows lub, w przypadku fizjoterapii - karnet na wizyty.

Pacjent moze wykupi¢ voucher podarunkowy na wybrang ustugg.

Karnet 4 wizyty: wazny 5 tygodni

Karnet 8 wizyt: wazny 10 tygodni

Voucher podarunkowy: 1 ustuga, wazna 3 miesigce, 2 ustugi, wazny 6 miesigcy.

Wizyty odbywajace si¢ w ramach karnetu muszg zosta¢ odwotane/przetozone 24 godziny

przed planowang wizyta. W razie nieodwotania w terminie lub niewykorzystania wizyt w

ramach karnetu w wyznaczonym terminie, wizyta przepada, a jej koszt nie jest zwracany.

Pacjentowi przystuguje mozliwo$¢ zmiany terminu wizyty zgodnie z aktualnie dostepnymi

terminami najpdzniej 24 godziny przed planowang wizyta.

Obowigzkiem pacjenta jest poinformowanie rejestracji o odwolaniu wizyty najpozniej na 24

godziny przed planowang wizyta. Jezeli wizyta nie zostanie odwotana w terminie, pacjent jest

zobowigzany pokry¢ 100% warto$ci ustugi na jaka byt zapisany przy nastepnej wizycie.

Rejestracja ma prawo odmoéwi¢ zapisania na wizyte pacjenta, ktory wcezesniej si¢ na nig nie

stawit 1 jej nie odwotat.

Kazda terapia poprzedzona jest wywiadem, podczas ktorego specjalista ustala szczegoly

terapii.

Pacjent ma obowigzek poinformowac¢ personel medyczny o ponizszych przeciwwskazaniach

do terapii:

1) choroba nowotworowa

2) $wiezy, niezdiagnozowany uraz

3) obrzgk stawow bez przyczyny



19.

20.
21.

22.

23.

24.

25.
26.
27.
28.
29.

30.

31.

4) przeciwwskazania lekarskie (np. kardiologiczne, neurologiczne) do wysitku

5) zmiany dermatologiczne

6) wycienczenie organizmu

7) nadwrazliwo$¢ dotykowa

8) zaburzenia krazeniowo-oddechowe

9) napady padaczkowe

10) podwyzszone ci$nienie wewnatrzczaszkowe/ oczne

11) zaburzenia krzepliwosci krwi

12) alergie

13) cigza/karmienie piersig

14) przezigbienie (katar, kaszel, gorgczka)

15) choroby zakazne

Pacjent powinien przedstawi¢ wykonane badania obrazowe (rentgen, rezonans magnetyczny,
USGQG), jezeli takowe posiada.

Pacjent ma obowigzek poinformowac specjalist¢ o przebytych operacjach.

W przypadku opdznienia wizyty z winy pacjenta specjalista nie ma obowiazku przedtuzaé
czasu zabiegu, a cena wizyty nie ulega zmianie.

Specjalista moze odwota¢ zaplanowang wizyte, badz przenies¢ jg na inny termin uzgodniony
Z pacjentem.

Specjalista moze odmowi¢ wykonania zabiegu w przypadku wykrycia przeciwwskazan do
terapii, 0sob nieletnich bez opiekuna, oséb pod wplywem alkoholu i srodkéw odurzajacych,
niewlasciwego zachowania pacjenta oraz w innych uzasadnionych przypadkach.

Zapisanie si¢ na wizyte jest rownoznaczne z akceptacjg regulaminu oraz wyrazeniem zgody
na $wiadczenie ustug medycznych.

Pacjent ma obowiazek przestrzegania zalecen lekarzy i terapeutow.

Pacjent ma obowigzek przestrzegania zasad bezpieczenstwa i ppoz.

Maloletni pacjenci odbywaja wizyty pod opieka rodzica lub opiekuna faktycznego.

Rodzice lub opiekunowie faktyczni podpisuja dokumentacje¢ w imieniu matoletniego.

W celu zapewnienia bezpieczenstwa matoletnim, Centrum Medyczne wprowadzito standardy
ochrony matoletnich.

W celu zapewnienia bezpieczenstwa pracownikom 1 pacjentom pomieszczenia rejestracii,
poczekalni oraz parkingu przed Centrum Medycznym objete sa monitoringiem.

Pacjent ma prawo do:

1) poszanowania godnosci, intymnos$ci oraz uprzejmego traktowania przez personel.

2) $wiadczenia ustug przez personel o odpowiednich kwalifikacjach.



3) rzetelnej informacji o stanie zdrowia.

4) wyrazania lub odmowy zgody na $§wiadczenia, po uzyskaniu informacji o proponowanych
metodach leczniczych.

5) ztozenia ustnej lub pisemnej skargi do kierownika jednostki.

6) poufnosci danych o swoim zdrowiu oraz wskazania 0sob, ktore moga je poznaé

7) bezptatnego wgladu 1 otrzymania kopii swojej dokumentacji medyczne;.

V. SPOSOB KIEROWANIA PODMIOTEM

1.

Dziatalno$cig Podmiotu kieruje i reprezentuje go na zewnatrz Konrad Niemczyk.
Kierownik sprawuje nadzor nad prawidlowoscig udzielania §wiadczen zdrowotnych, dbajac
0 jakos$¢ 1 bezpieczenstwo procedur medycznych.

Kierownik samodzielnie podejmuje decyzje dotyczace Podmiotu Leczniczego i ponosi za

Do obowigzkow 1 uprawnien Kierownika Podmiotu Leczniczego nalezy miedzy innymi:

1) organizowanie i kierowanie pracg, BHP, ochrona danych osobowych i godnos$ci praw

2) zapewnienie racjonalnego wykorzystania czasu pracy oraz sprawowanie nadzoru nad
przestrzeganiem dyscypliny 1 starannego realizowania $wiadczen leczniczych;

3) podejmowanie decyzji w sprawach organizowania pracy, BHP, =zatrudnienia,
wynagradzania, karania 1 zwalniania pracownikow 1 innych zadan wnikajacych z
reprezentowania na zewnatrz Podmiotu Leczniczego;

Na rece kierownika sktadane sg skargi Pacjentow.

Podczas nieobecnosci kierownika zastepuje go upowazniony przez niego pracownik.

Podmiot Leczniczy nie wykonuje $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodkow

Za udzielane $wiadczenia zdrowotne i prozdrowotne pacjenci wnosza optaty zgodnie

Cennik optat podawany jest do ogdlnej wiadomosci na stronie internetowej Centrum

2.
3.
nie odpowiedzialno$¢.
4.
pacjenta przez podleglych pracownikow;
5.
6.
VI. REGULAMIN PEATNOSCI
1.
publicznych (NFZ)
2.
z ustalonym cennikiem optat.
3.
Medycznego NIKA CLINIC.
4.

Ptatnos¢ za dokonywana jest po wizycie w recepcji Centrum Medycznego NIKA CLINIC
gotowka, przelewem, BLIK lub kartg ptatnicza.

VII. DOKUMENTACJA MEDYCZNA 1 JEJ UDOSTEPNIANIE




1. Centrum Medyczne prowadzi dokumentacje medyczng zgodnie z przepisami, wylacznie w
formie elektroniczne;j.

2. Pacjentowi przystuguje uprawnienie do zgdania udostepnienia mu dokumentacji medycznej,
ktéra go dotyczy.

3. Centrum Medyczne udostepni dokumentacje medyczng po otrzymaniu zadania ztozonego
przez uprawniong osobe. Zadanie moze byé ztozone w dowolnej formie jednak w sposéb
niepozostawiajgcy watpliwosci, ze zadanie zostatlo ztozone przez osobg¢ uprawniona.

4. Dokumentacje¢ udostgpnia si¢ z zachowaniem jej integralnos$ci, poufnosci oraz autentycznosci.

5. Udostegpnienie dokumentacji medycznej moze nastgpi¢ w nastepujacy sposob:

1) do wgladu w Centrum Medycznym,

2) na informatycznym no$niku danych dostarczonym przez Pacjenta,

3) przez sporzadzenie jej wydruku,

4) z uwzglednieniem standardow udostepniania dokumentacji medycznej prowadzonej
w formie elektronicznej - poprzez wyslanie dokumentacji medycznej na wskazany przez
Pacjenta adres mailowy.

6. Centrum Medyczne nie pobiera optat za udostepnienie dokumentacji medyczne;.

VIIi. OCHRONA DANYCH OSOBOWYCH

1) Administratorem osobowych pacjenta jest Centrum Medyczne NIKA Clinic, ktore dziata pod
firmg: NIKA Clinic Konrad Niemczyk Ul. Topolowa 14, 32-500 Chrzanéw, ul. Topolowa 14, 32-
500 Chrzanow, adres mailowy do kontaktu: biuro@nikaclinic.pl

2) Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktorym pacjent moze si¢ kontaktowaé
w sprawach zwigzanych z przetwarzaniem danych osobowych, pod adresem e-mail:
grabowskaodo@gmail.com lub przesytajac korespondencje na adres siedziby Administratora.

3) Dane osobowe pacjenta beda przetwarzane:

a) w celu udzielania $wiadczen zdrowotnych, w tym w szczegdlnosci w celu profilaktyki
zdrowotnej, diagnozy medycznej, leczenia, zapewnienia opieki zdrowotnej oraz prowadzenia,
przechowywania 1 udost¢pniania dokumentacji medycznej, na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c) RODO
oraz art. 9 ust. 2 lit. h) RODO, w zwiazku z przepisami ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o
dziatalnosci leczniczej oraz ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta;

b) w celu dokonania rejestracji na wizyty lekarskie, organizacji i realizacji §wiadczen zdrowotnych
oraz kontaktu zwigzanego z realizacja umoéw o udzielanie $wiadczen zdrowotnych, w tym w celu
potwierdzania, odwotywania lub zmiany terminéw wizyt, na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b) RODO,

a w zakresie danych dotyczacych zdrowia — na podstawie art. 9 ust. 2 lit. h) RODO, w zwigzku z



przepisami dotyczacymi wykonywania dziatalnosci leczniczej 1 udzielania $wiadczen
zdrowotnych;

¢) w celu ustalenia, dochodzenia lub obrony przed roszczeniami, na podstawie art. 6 ust. 1 lit. f)
RODO, a w przypadku przetwarzania danych dotyczacych zdrowia — réwniez na podstawie art. 9
ust. 2 lit. f) RODO. Prawnie uzasadnionym interesem Administratora jest mozliwos$¢ ustalenia,
dochodzenia lub obrony przed roszczeniami zwigzanymi z prowadzong dziatalnoscig.

4) Dane osobowe bgdg przechowywane przez:

a) okres wymagany przepisami prawa w zakresie dokumentacji medycznej, w szczegdlno$ci przez
okres wskazany w art. 29 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta, z uwzglednieniem wyjatkoéw przewidzianych w tych przepisach;

b) w przypadku danych przetwarzanych w zwiazku z rejestracjg i organizacjg wizyt, ktore nie sg
zawarte w dokumentacji medycznej — przez okres niezbedny do realizacji celu, dla ktdrego dane
zostaly zebrane, a nast¢pnie przez okres niezb¢dny do ustalenia, dochodzenia lub obrony przed
ewentualnymi roszczeniami, zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa;

c¢) w przypadku danych przetwarzanych w celu ustalenia, dochodzenia lub obrony przed
roszczeniami — przez okres niezbedny do realizacji tego celu, nie dluzej jednak niz do czasu
uplywu termindéw przedawnienia roszczen, z uwzglednieniem obowigzujacych przepiséw prawa.
5) Odbiorcami danych osobowych pacjenta moga by¢:

a) podmioty przetwarzajace dane osobowe na zlecenie Administratora, na podstawie zawartych
umow powierzenia przetwarzania danych osobowych, w szczegoélnosci dostawcy systemow
informatycznych, ushug hostingowych, ustug serwisowych, pocztowych lub innych ustug
wspierajacych dziatalno§¢ Administratora;

b) podmioty uprawnione do otrzymania danych na podstawie obowigzujacych przepisoOw prawa;

¢) podmioty upowaznione przez pacjenta, zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.

6) Pacjentowi przystuguje:

a) prawo dostepu do swoich danych osobowych na podstawie art. 15 RODO. Prawo dostepu do
danych osobowych jest prawem odrgbnym od prawa pacjenta do informacji o swoim stanie
zdrowia, o ktérym mowa w art. 9 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, oraz od
prawa dostepu do dokumentacji medycznej, o ktorym mowa w art. 23 i nast. tej ustawy;

b) prawo do sprostowania danych osobowych na podstawie art. 16 RODO, z uwzglednieniem
przepisow dotyczacych zasad prowadzenia 1 korygowania dokumentacji medycznej;

¢) prawo do usunigcia danych osobowych na podstawie art. 17 RODO, z zastrzezeniem wyjatkéw
okreslonych w art. 17 ust. 3 RODO, w szczegdlnosci gdy przetwarzanie jest niezbedne do
wywigzania si¢ z obowigzku prawnego cigzacego na Administratorze lub z uwagi na inne

przestanki wskazane w tym przepisie;



d) prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych na podstawie art. 18 RODO, w
przypadkach okreslonych w tym przepisie, w szczegolnosci gdy:
e Pacjent kwestionuje prawidtowo$¢ danych osobowych — na okres pozwalajacy
Administratorowi zweryfikowac¢ ich prawidtowos$¢;
e przetwarzanie jest niezgodne z prawem, a pacjent sprzeciwia si¢ usunieciu danych
osobowych, zadajac w zamian ograniczenia ich wykorzystania;
e Administrator nie potrzebuje juz danych osobowych, ale sg one pacjentowi potrzebne do
ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczen;
e Pacjent wnidst sprzeciw wobec przetwarzania — do czasu stwierdzenia, czy prawnie
uzasadnione podstawy po stronie Administratora sg nadrzedne wobec podstaw sprzeciwu;
e) prawo do przenoszenia danych osobowych na zasadach okreslonych w art. 20 RODO, w
zakresie, w jakim przetwarzanie odbywa si¢ w sposob zautomatyzowany na podstawie art. 6 ust.
1 lit. b) RODO oraz spetione sa pozostate przestanki okreslone w art. 20 RODO;
f) prawo do wniesienia sprzeciwu — z przyczyn zwigzanych ze szczeg6lng sytuacja pacjenta —
wobec przetwarzania danych osobowych opartego na art. 6 ust. 1 lit. f) RODO.
7) Z przyshugujacych praw pacjent moze skorzysta¢, sktadajac odpowiedni wniosek na adres
korespondencyjny Administratora wskazany w pkt 1), za posrednictwem poczty elektronicznej lub
poczta tradycyjng, w tym réwniez do Inspektora Ochrony Danych na adres wskazany w pkt 2),
jezeli zostat wyznaczony.
8) Pacjent ma prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, jezeli
uzna, ze przetwarzanie dotyczacych go danych osobowych narusza przepisy RODO.
9) Podanie danych osobowych jest:
a) obowigzkowe w zakresie, w jakim obowigzek ich podania wynika z przepisOw prawa, w
szczegllnosci w zwigzku z obowigzkiem prawidlowego prowadzenia dokumentacji medyczne;.
Niepodanie danych wymaganych przepisami prawa moze skutkowacé brakiem mozliwos$ci
prawidlowej realizacji §wiadczenia zdrowotnego;
b) niezbedne w zakresie danych wymaganych do dokonania rejestracji oraz organizacji i realizacji
swiadczenia zdrowotnego. Niepodanie danych niezbednych do dokonania rejestracji lub realizacji
Swiadczenia moze skutkowa¢ brakiem mozliwosci dokonania rejestracji lub udzielenia
swiadczenia zdrowotnego.
10) Dane osobowe pacjenta nie bedg podlegaly zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w
tym profilowaniu, o ktorym mowa w art. 22 RODO.
11) Dane osobowe pacjenta nie beda przekazywane do panstw trzecich ani do organizacji
migdzynarodowych, chyba ze obowiagzek taki wynika z przepisow prawa lub przekazanie jest

niezbedne w zwigzku z korzystaniem przez Administratora z ustug dostawcy, ktory zapewnia



odpowiednie podstawy prawne i zabezpieczenia wymagane przez RODO.

IX. SKARGI

1. Skargi i zastrzezenia Pacjentow moga by¢ zglaszane:
a) ustnie — do kierownika jednostki;
b) pisemnie lub na adres e-mail;

2. Skargi i1 zastrzezenia rozpatrywane s3 w terminie nie dluzszym niz 30 dni 1 zatatwiane sg w
formie tozsamej, jak ztozona skarga (ustnie, pisemnie albo w drodze mailowej), chyba ze
Pacjent wniesie o odpowiedz w innej formie.

3. Pacjent ma prawo do zlozenia skargi do Biura Rzecznika Praw Pacjenta.

X. POSTANOWIENIA KONCOWE

4. Pracownicy maja obowiazek zapoznania si¢ z Regulaminem Organizacyjnym podmiotu
leczniczego, co potwierdzajg wlasnorgcznym podpisem na oswiadczeniu zgodnym ze wzorem
w postaci zatgcznika nr 1 do niniejszego Regulaminu.

5. Zalacznik stanowi integralng cze$¢ Regulaminu Organizacyjnego Centrum Medycznego
NIKA CLINIC.

6. W sprawach nieuregulowanych w niniejszym regulaminie stosuje si¢ przepisy ustawy z dnia

15 kwietnia 2011 r. o dzialalnos$ci lecznicze;.



