Regulamin sSwiadczenia ustlug droga elektroniczna

§ 1. Postanowienia ogdlne

1. Niniejszy Regulamin swiadczenia ustug droga elektroniczna okresla zakres i warunki
umawiania i rezerwacji terminu wizyt za posrednictwem strony internetowe;j:

2. Definicje:

1. Cennik - cennik Ustug, udostepniany Pacjentowi na Stronie internetowej Ustugodawcy,

2. Pacjent - osoba fizyczna, ktéry korzysta z ustug $wiadczonych droga elektroniczng przez
Ustugodawce,

3. Regulamin - niniejszy regulamin swiadczenia ustug droga elektroniczna, udostepniony
nieodplatnie na stronie https://pchludzinski.pl w formie, ktdra umozliwia jego pobranie,
utrwalenie i wydrukowanie,

4. Strona internetowa - strona Ustugodawcy, stuzaca do umawiania i rezerwacji terminu wizyt,
dostepna pod adresem https://pchludzinski.pl

5. Ustuga - ustuga swiadczona przez Ustugodawce, polegajaca na udostepnieniu Pacjentowi
mozliwosci umawiania i rezerwacji terminu wizyty droga elektroniczna,

6. Ustugodawca - Pawet Chludzinski prowadzacy dziatalno$¢ gospodarcza pod nazwa:
Pawet Chludzinski, ul. Kasztanowa 29, 57-300 Ktodzko

NIP 8992454635 REGON 020911252

adres e-mail do kontaktu: lekarz@pchludzinski.pl tel. 697 724 033

3. Aby moc korzystac¢ z Ustugi, nalezy zapoznac¢ sie dokladnie z tresciag Regulaminu oraz
zaakceptowac jego warunki. Brak akceptacji warunkéw Regulaminu uniemozliwia korzystanie z
Ustugi.

4. Pozostate ustugi, tj. wizyta, odbywaja sie osobiscie w gabinecie, w terminie i miejscu
wskazanym przy rezerwacji terminu. Warunki swiadczenia pozostatych ustug nie sa objete
Regulaminem.

§ 2. Sposob korzystania ze swiadczonych ushug i oplaty

1. Rezerwacja terminu wizyty odbywa sie za posrednictwem formularza rejestracyjnego i
harmonogramu zamieszczonego na Stronie internetowej w zaktadce , Rejestracja”.

2. Pacjent rezerwujacy wizyte zobowiazany jest:

1. uzupetni¢ formularz o wymagane dane: imie i nazwisko, numer telefonu oraz adres e-mail;
2. uisci¢ zaptate w wysokosci ceny wizyty wskazanej przy wyborze terminu wizyty.

3. Podanie danych przez Pacjenta jest rGwnoznaczne ze ztozeniem jego oswiadczenia o
zgodnosci z prawda wszelkich danych udostepnionych Ustugobiorcy oraz posiadaniu peinej
zdolnosé do czynnosci prawnych, lub w przypadku jej ograniczenia posiadaniu niezbedne;j
zgody opiekuna prawnego.

4. Po uzupemieniu formularza rejestracyjnego, na adres e-mail podany przez Pacjenta w
formularzu rejestracyjnym zostanie wystany link potwierdzajacy zalozenie konta w systemie
rejestracji,

5. Warunkiem dokonania rezerwacji terminu wizyty jest uiszczenie optaty w wysokosci
wynikajacej z Cennika. Optate uwaza sie za dokonana dopiero po jej zaksiegowaniu na
rachunku bankowym Ustugodawcy lub potwierdzeniu wptaty przez serwis PayU.

6. W razie braku uiszczenia przedptaty w ciagu 24 h po zarezerwowaniu terminu wizyty lub
niezwtocznie w przypadku rezerwacji terminu w czasie krétszym niz 24 h do wybranego
terminu wizyty, termin uznaje sie za nierezerwowany i dostepny dla pozostatych potencjalnych
pacjentow.

7. Przedptate mozna uisci¢ w nastepujacy sposob:

1. za pomoca kanatéw ptatnosci dostepnych na Stronie internetowej w zaktadce , Uméw wizyte”
2. przelewem bankowym na rachunek bankowy Ustugodawcy,

8. Informacje o zaksiegowaniu przedptaty i potwierdzeniu rezerwacji terminu lub jego
anulowaniu z powodu braku uiszczenia przedptaty Pacjent otrzyma niezwlocznie na adres e-
mail wskazany w formularzu rejestracyjnym.
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§ 3. Reklamacje

1. Pacjent ma prawo zgtaszac reklamacje zwiazane z Ustuga za posrednictwem poczty
elektronicznej na adres e-mail Ustugodawcy wskazany w niniejszym Regulaminie.

2. Termin rozpatrzenia reklamacji wynosi maksymalnie 14 dni roboczych liczac od daty
otrzymania reklamacji.

§ 4. Odwolanie lub zmiana terminu wizyty

1. Odwotanie wizyty w zarezerwowanym terminie mozliwe jest najp6zniej 24 godziny przed tym
terminem. W przypadku braku stawiennictwa na umowionej wizycie i braku odwotania we
wskazanym terminie, uiszczona przedptata nie podlega zwrotowi.

2. Odwotanie zarezerwowanego terminu wizyty jest mozliwe przez wystanie wiadomosci e-mail
na adres email lub sms na numer telefonu Ustugodawcy podany w Regulaminie. Ustugodawca
nie przewiduje innych mozliwosci odwotania rezerwagji.

3. Brak stawiennictwa na umowionej wizycie lub brak odwotania we wskazanym terminie
skutkuje przepadkiem przedptaty. Przedptata nie podlega zwrotowi niezaleznie od przyczyny.
4. Spoznienie sie Pacjenta na zarezerwowany termin wizyty w przypadku jej odbycia skutkuje
jej skroceniem o czas spdznienia, przy czym oplata pozostaje bez zmian. W razie sp6znienia
przekraczajacego potowe planowanego czasu trwania wizyty Ustugodawca uprawniony jest do
anulowania rezerwacji terminu wizyty, co skutkuje przepadkiem przedptaty. Przedptata nie
podlega zwrotowi niezaleznie od przyczyny spdznienia.

5. Ustugodawca zastrzega sobie prawo do odwotania zarezerwowanego terminu wizyty
najpdzniej na godzine przed terminem. W razie odwotania Ustugodawca zaproponuje
Pacjentowi nowy termin wizyty. W przypadku braku akceptacji nowego terminu wizyty lub
niezaproponowania go Ustugodawca zwrdci Pacjentowi catosé uiszczonej przedptaty.

6. Ustugodawca dokona zwrotu przedptaty w terminie 7 dni od dnia odwotania
zarezerwowanego terminu wizyty zgodnie z Regulaminem.

§ 5. Wymagania techniczne

1. Dostep do Strony internetowej i formularza rejestracji wizyty mozliwy jest na urzadzeniu
komputerowym lub mobilnym przy spetieniu nastepujacych warunkow:

1. korzystania z jednej z nastepujacych przegladarek: Internet Explorer, Microsoft Edge,
Chrome, Mozilla Firefox, Opera lub Safari,

2. korzystanie z jednego z systeméw operacyjnych: Windows, macOS, Linux/Ubuntu,

3. minimalne wymagania sprzetowe:

1. Procesor Pentium 4 lub nowszy wspierajacy SSE2 (wszystkie wspotczesne procesory),

2. 512MB pamieci RAM dla systemdéw 32-bitowych oraz 2GB pamieci RAM dla systeméw 64-
bitowych,

3. minimum 200 MB wolnego miejsca na dysku do przechowywania danych tymczasowych i
ciasteczek,

4. stale potaczenie do sieci Internet.

2. Do dokonania rezerwacji za posrednictwem formularza konieczne jest posiadanie przez
Pacjenta:

1. rachunku bankowego,

2. konta poczty elektronicznej,

3. telefonu stacjonarnego lub komoérkowego.

§ 6. Postanowienia koncowe

1. Ustugodawca zastrzega sobie prawo do dokonywania zmian Regulaminu.

2. Wszelkie spory miedzy Ustugodawca a Pacjentem beda rozstrzygane w sposob polubowny.
3. W przypadku nierozwigzania sporow na drodze polubownej, miedzy Ustugodawca, a
Pacjentem, sadem

wiasciwym jest Sad wlasciwy miejscowo i rzeczowo dla miejsca siedziby Ustugodawcy.

4. W sprawach nieuregulowanych niniejszym Regulaminem zastosowanie beda mialy przepisy
powszechnie obowiazujacego prawa polskiego.



5. Niniejszy Regulamin obowigzuje od dnia 14.04.2025 .
Polityka ochrony danych osobowych pacjentow Indywidualnej Praktyki Lekarskiej
Pawel Chludzinski

1. Administratorem danych osobowych pacjentow jest Indywidualna Praktyka Lekarska Pawet
Chludzinski, ul. Kasztanowa 29, 57-300 Ktodzko. Administrator zapewnia, Ze przetwarzanie
danych osobowych odbywa sie na zasadach okreslonych w Ustawie o ochronie danych
osobowych oraz zgodnie z przepisami Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osdb fizycznych w zwiazku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych), zwane dalej RODO.
2. Przetwarzanie danych osobowych pacjentéw jest niezbedne do swiadczenia ustug
medycznych zgodnie z przepisami powszechnie obowiazujacego prawa.

3. Przekazywanie przez pacjentow danych osobowych ma charakter obowiazkowy, a
przetwarzanie przez administratora nastepuje m.in. na podstawie nastepujacych przepiséw
prawa:

a. art. 41 Ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.U. 1997 nr
28 poz. 152 ze zm.),

b. art. 24 ust. 1 i art. 25Ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta (Dz.U. 2009 nr 52 poz. 417 ze zm.),

c. art. 4 Ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz.U.
2011 nr 113 poz. 657 ze zm.).

4. Dane osobowe zgromadzone przez administratora moga by¢ udostepnione jedynie na
podstawie przepiséw prawa, m.in. art. 26 ust.3 Ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (U. 2009 nr 52 poz. 417 ze zm.).

5. Administrator danych osobowych udostepnia dokumentacje medyczna pacjentowi lub jego
przedstawicielowi ustawowemu, badZ osobie upowaznionej przez pacjenta.

6. Pacjent ma prawo upowazni¢ w pisemnych oswiadczeniach, wskazane przez siebie osoby:
a. do uzyskiwania informacji o stanie zdrowia pacjenta i udzielonych swiadczeniach
zdrowotnych,

b. do uzyskiwania dokumentacji medycznej.

7. Oswiadczenia pacjenta wymienione w punkcie 6. maja charakter odrebny, co oznacza, ze
Pacjent moze upowazni¢ inna osobe w kazdym ze wskazanych wyzej o§wiadczen, a zakres
upowaznien jest rozdzielny.

8. Po smierci pacjenta dokumentacja medyczna jest udostepniana osobie upowaznionej przez
pacjenta za zycia lub osobie, ktéra w chwili zgonu pacjenta byta jego przedstawicielem
ustawowym.

Dokumentacja medyczna pacjenta, w tym osobowe dane medyczne pacjenta sa ohjete
tajemnica rowniez po Smierci pacjenta.

9. Zakres przetwarzanych danych osobowych pacjentéw obejmuje w szczegdlnosci nastepujace
dane osobowe Pacjenta, zgodnie z 4 Ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w
ochronie zdrowia (Dz.U. 2011 nr 113 poz. 657 ze zm.):

a. imie (imiona) i nazwisko,

b. nazwisko rodowe,

c. ple¢,

d. obywatelstwo,

e. wyksztatcenie,

f. numer PESEL,

g. date urodzenia,

h. w przypadku oséb, ktére nie maja nadanego numeru PESEL - numer paszportu albo innego
dokumentu stwierdzajacego tozsamosc,

i. adres miejsca zamieszkania i adres do korespondencji,

j. adres miejsca pobytu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, jezeli dana osoba nie ma na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej miejsca zamieszkania,

k. adres poczty elektronicznej,



1. numer i rodzaj dokumentu potwierdzajacego prawo do Swiadczen opieki zdrowotnej
finansowanych ze

srodkow publicznych,

m. stopien niepelnosprawnosci,

n. rodzaj uprawnien oraz numer i termin waznosci dokumentéw potwierdzajacych uprawnienia
do Swiadczen opieki zdrowotnej okreslonego rodzaju oraz date utraty tych uprawnien,

o. numery identyfikacyjne i numery ewidencyjne nadawane ustugobiorcom przez ptatnikdéw lub
ustugodawcow,

p. date zgonu,

q. dane dotyczace zaswiadczenia lekarskiego, o ktdrych mowa w art. 55 ust. 3ustawy z dnia 25
czerwca 1999 r. o Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spotecznego w razie choroby i
macierzynstwa (Dz. U.z 2017 r. poz. 1368),

I. przyczyne zgonu,

s. informacje o prawie do swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych,
t. numer identyfikacyjny platnika,

u. numer telefonu kontaktowego,

v. informacje o sprzeciwie zawartym w centralnym rejestrze sprzeciwéw na pobranie komorek,
tkanek i narzadéw ze zwtok ludzkich, o ktorym mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 1 lipca 2005
I. 0 pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu komdrek, tkanek i narzadéw (Dz. U. z 2017
r. poz. 1000);

w. jednostkowe dane medyczne.

10. Indywidualna Praktyka Lekarska Pawet Chludzinski jako administrator danych osobowych
pacjentow, zapewnia odpowiednie srodki techniczne i organizacyjne zapewniajgce
bezpieczenstwo danych osobowych Pacjentéw, w szczegdlnosci uniemozliwiajace dostep do
nich osobom trzecim lub ich przetwarzanie z naruszeniem przepiséw prawa, zapobiegajace
utracie danych, ich uszkodzeniu lub zniszczeniu.

11. Pacjentom przystuguje prawo dostepu do swoich danych osobowych, prawo dokonywania
uzupetnienia, korekt oraz aktualizacji tresci danych osobowych oraz prawo do przenoszenia
danych osobowych.

12. Dokumentacja medyczna pacjentéw, w tym przetwarzane w dokumentacji dane osobowe sa
przechowywanie przez okres 20 lat zgodnie z art. 29 Ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o
prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (U. 2009 nr 52 poz. 417 ze zm.), z wyjatkami
wymienionymi w ww. przepisie.

13. Inspektorem ochrony danych w Indywidualnej Praktyce Lekarskiej Pawet Chludzinski jest
Pawet Chludzinski (dane kontaktowe inspektora: e-mail: lekarz@pchludzinski.pl, telefon: 697
724 033),

14. Dane osobowe pacjentéw moga by¢ przekazywane do panstwa trzeciego jedynie po
podpisaniu stosownej umowy miedzy administratorem a podmiotem przetwarzajacym dane
osobowe.

15. Dane osobowe pacjentéw nie sa i nie beda przetwarzane w sposob zautomatyzowany, w tym
rowniez w formie profilowania,

16. Pacjent ma prawo do wniesienia skargi do Urzedu Ochrony Danych Osobowych, jezeli uzna,
iz przetwarzanie danych osobowych Pacjenta narusza przepisy Rozporzadzenia Ogélnego o
Ochronie Danych Osobowych lub Ustawy o ochronie danych osobowych.

17. Dane kontaktowe Urzedu Ochrony Danych Osobowych: ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa, tel.
22 53103 00, Infolinia: 606- 950-000.



