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Regulamin organizacji kontaktu mailowego z lekarzem - informacja organizacyjna dla

pacjentow

Regulamin stanowi informacj¢ organizacyjng wynikajaca z Regulaminu Organizacyjnego

podmiotu leczniczego.

Kontakt mailowy z lekarzem stanowi form¢ pomocnicza komunikacji medycznej, wprowadzong

w celu umozliwienia pacjentom jednorazowego doprecyzowania informacji przekazanych

podczas wizyty lekarskie;j.

Kontakt mailowy nie jest alternatywa dla wizyty lekarskiej, nie zastepuje konsultacji medycznej i

nie stuzy prowadzeniu leczenia w sposob ciagly.

Zasady kontaktu mailowego wynikaja z obowigzujacych przepisow prawa regulujacych

organizacj¢ udzielania §wiadczen zdrowotnych oraz odpowiedzialno$¢ zawodowa personelu

medycznego.
§1. Podstawa prawna organizacji kontaktu

1. Zgodnie z art. 23 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalno$ci leczniczej, podmiot
leczniczy organizuje udzielanie $wiadczen zdrowotnych w sposob zapewniajacy prawidlowe
funkcjonowanie placowki.

2. Obejmuje to prawo do okreslenia:

o form kontaktu z pacjentem,
o zakresu tych form,
o zasad i czasu ich realizacji.

3. Zgodnie z art. 3 ust. 1 ustawy o dziatalnoSci leczniczej, §wiadczenia zdrowotne moga by¢
udzielane rowniez za posrednictwem systemow teleinformatycznych, przy zachowaniu zasad
bezpieczenstwa i1 nalezytej starannosci.

§2. Odpowiedzialnos¢ zawodowa i1 nalezyta staranno$¢

1. Na podstawie art. 8 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta, pacjent ma prawo do $swiadczen zdrowotnych udzielanych z nalezyta starannoscia.

2. Lekarz wykonuje zawod zgodnie z aktualng wiedza medyczng, dostepnymi metodami 1
srodkami zapobiegania, rozpoznawania i leczenia chordb, z nalezyta staranno$cig oraz z

poszanowaniem praw pacjenta.



3. Rozproszona, wielowatkowa korespondencja mailowa:
o utrudnia cato$ciowg oceng stanu zdrowia,
o zwigksza ryzyko bledu medycznego,
o moze uniemozliwia¢ realizacj¢ $wiadczenia zgodnie z powyzszymi zasadami.
§3. Zakres dopuszczalnego kontaktu mailowego
1. Kontakt mailowy z lekarzem jest przeznaczony wytacznie do:
a. jednorazowego doprecyzowania zalecen wydanych podczas wizyty,
b. krotkiego pytania dotyczacego sposobu stosowania zaleconego leczenia.

2. Kontakt mailowy nie jest wykorzystywany do:

a. prowadzenia leczenia,

b. stawiania nowych rozpoznan,

c. analizy lub interpretacji wielu wynikow badan,

d. oceny badan niewidzianych wcze$niej przez lekarza,
e. prowadzenia konsultacji wielowatkowych,

f. zastgpowania wizyty kontrolne;j.

§4. Ograniczenia iloSciowe 1 organizacyjne
1. W ramach kontaktu mailowego obowigzuje zasada: jedna wiadomos$¢ — jedna sprawa — jedna
odpowiedz.
2. Jedna sprawa oznacza:
a. jedno pytanie lub
b. jeden wynik badania.
3. Przesylanie:
a. kilku wiadomosci dotyczacych réznych kwestii zdrowotnych,
b. wielu wynikéw badan w osobnych mailach,
c. zapytan rozproszonych w czasie,
nie stanowi dopuszczalnej  formy  kontaktu = mailowego 1 moze skutkowaé
zaproponowaniem wizyty lekarskiej jako wtasciwej formy konsultacji.
4. Kontakt mailowy przystuguje jednorazowo po danej wizycie.
§5. Organizacja udzielania odpowiedzi
1. Odpowiedzi udzielane s3:
a. w godzinach pracy przychodni,
b. zgodnie z mozliwos$ciami organizacyjnymi personelu.
2. Odpowiedz moze mie¢ charakter:

a. zwigzly,



b. ograniczony do informacji niezbednych,

c. organizacyjny (np. wskazanie konieczno$ci wizyty).
Przekierowanie pacjenta na wizyt¢ lub brak odpowiedzi mailowej nie stanowi odmowy
udzielenia $wiadczenia zdrowotnego, lecz realizacj¢ obowigzku zachowania nalezytej
starannosci.

§6. Rola wizyty lekarskiej

Wizyta lekarska stanowi podstawowa i wilasciwg forme¢ udzielania $wiadczen
zdrowotnych.
Podczas wizyty pacjent ma mozliwos¢:

a. zadania pytan,

b. omodwienia watpliwosci,

c. przedstawienia wynikoéw badan w calosci,

d. uzyskania pelnych i spdjnych informacji.
Kontakt mailowy nie zapewnia warunkow umozliwiajacych petng ocen¢ stanu zdrowia
pacjenta.

§7. Postanowienia koncowe

Regulamin ma na celu:

o zapewnienie bezpieczenstwa pacjentow,

o ochrong jakosci udzielanych swiadczen,

o prawidlowa organizacj¢ pracy personelu medycznego.
W sprawach wymagajacych szerszego omowienia personel przychodni zaproponuje wizyte
lekarska jako forme konsultacji zgodng z przepisami prawa oraz zasadami nalezytej
starannosci.
Kontakt mailowy nie jest forma komunikacji przeznaczona do biezacego ani catlodobowego
monitorowania i obstugi zapytan pacjentow.
Odpowiedzi udzielane w formie mailowej sg odnotowywane w dokumentacji medycznej w
zakresie niezbednym do zachowania cigglos$ci i bezpieczenstwa leczenia, bez utrwalania
tre$ci korespondencji mailowe;.
Zasady kontaktu mailowego zostaly ustalone z uwzglednieniem zasady minimalizacji danych,
o ktorej mowa w art. 5 ust. 1 lit. ¢ RODO.

§8. Stany nagte i sytuacje wymagajace pilnej pomocy

Kontakt mailowy z lekarzem nie jest przeznaczony do zglaszania stanow nagtych ani sytuacji
wymagajacych pilnej interwencji medyczne;.
W przypadku wystgpienia objawow naglych lub gwalttownego pogorszenia stanu zdrowia,
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pacjent powinien niezwlocznie skontaktowac si¢ z numerem alarmowym 112, uda¢ si¢ do
najblizszego szpitalnego oddziatu ratunkowego (SOR) lub skorzysta¢ z nocnej i §wigtecznej
opieki zdrowotne;j.

Wysylanie wiadomos$ci mailowych w sytuacjach nagtych nie zapewnia uzyskania pomocy w
odpowiednim czasie i moze stanowi¢ zagrozenie dla zdrowia lub zycia.

Brak odpowiedzi mailowej w sytuacji wymagajacej pilnej interwencji nie stanowi odmowy
udzielenia $wiadczenia zdrowotnego, lecz wynika z charakteru tej formy kontaktu oraz
koniecznosci zachowania zasad bezpieczenstwa.

Brak reakcji lub odpowiedzi na kontakt mailowy w sytuacji wymagajacej niezwlocznej
interwencji medycznej nie stanowi samodzielnej podstawy do przypisania odpowiedzialnosci

cywilnej podmiotowi leczniczemu ani personelowi medycznemu.
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