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informacji o pacjencie

Ochrona informaciji dotyczacych pacjenta i udzielanych mu $wiadczen zdrowotnych stanowi bardzo istotny wymog.
Coraz wiekszg wage przywigzujg do jego przestrzegania nie tylko sami pacjenci, lecz takze organy pafistwowe, w tym
Generalny Inspektor Ochrony Danych Osobowych. Kontrole ze strony tego urzedu, dotad raczej sporadyczne, zdarzajg
sie coraz czesciej, a — co wiecej — czeS¢ uprawnien kontrolnych w tym wzgledzie posiada takze Paristwowa Inspekcja
Pracy. Dlatego uznaliSmy za celowe, aby przypomnie¢ — z konieczno$ci jedynie w zarysie — wymogi prawne, ktore

dotyczg tej bardzo waznej problematyki.

Prawo pacjenta do informacji o swoim stanie zdrowia

Jednym z podstawowych praw pacjenta, uregulowanym
w ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, jest
prawo do informacji o swoim stanie zdrowia. Przystuguje ono
nie tylko pacjentom petnoletnim, lecz takze matoletnim, ktorzy
ukonczyli 16 lat (oraz ich przedstawicielom ustawowym). Oso-
by te majg prawo do uzyskania od lekarza przystepnej infor-
macji o stanie zdrowia pacjenta, rozpoznaniu, proponowanych
oraz mozliwych metodach diagnostycznych i leczniczych, da-
jacych si¢ przewidzie¢ nastgpstwach ich zastosowania albo za-
niechania, wynikach leczenia oraz rokowaniu. Trzeba tu przy-
pomnie¢, Ze inne osoby beda miaty prawo do uzyskania takiej
informacji tylko i wylacznie woéwczas, gdy pacjent ich do tego
upowazni. Zatem sam fakt bycia cztonkiem rodziny nie upo-
waznia automatycznie do uzyskiwania takich informacji. Zgod-
nie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie rodzajow
i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej prze-
twarzania, obligatoryjnie w dokumentacji indywidualnej we-
wnetrznej zamieszcza si¢ lub dotacza do niej oswiadczenie
pacjenta o upowaznieniu osoby bliskiej do uzyskiwania infor-
macji o jego stanie zdrowia i udzielonych swiadczeniach zdro-
wotnych, ze wskazaniem imienia i nazwiska osoby upowaz-
nionej oraz danych umozliwiajacych kontakt z ta osoba, albo
o$wiadczenie o braku takiego upowaznienia. Zatem odebranie
takiego oswiadczenia jest koniecznoscia, a udzielenie infor-
macji o stanie zdrowia pacjenta osobie nieupowaznione;j sta-
nowi bardzo powazne naruszenie praw pacjenta i moze rodzi¢
odpowiedzialnos¢ prawna.

Prawo pacjenta do zachowania tajemnicy lekarskiej

Z powyzszym prawem do informacji o stanie zdrowia $cisle
wiaze si¢ prawo pacjenta do zachowania w tajemnicy przez
osoby wykonujace zawod medyczny, w tym udzielajace mu
$wiadczen zdrowotnych, informacji z nim zwigzanych, a uzy-
skanych w zwiazku z wykonywaniem zawodu medycznego.
Tajemnica lekarska objete sa wigc nie tylko informacje doty-

czace zdrowia pacjenta, ale wszelkie uzyskane od pacjenta — np.
zwigzane z sytuacja rodzinng czy finansowa. Zwolnienie z ta-
jemnicy lekarskiej moze nastapic tylko w sytuacjach okreslo-
nych przepisami prawa, m.in. gdy pacjent lub jego przedsta-
wiciel ustawowy wyraza zgod¢ na ujawnienie tajemnicy, gdy
zachowanie tajemnicy moze stanowi¢ niebezpieczenstwo dla
zycia lub zdrowia pacjenta lub innych osob czy gdy zachodzi
potrzeba przekazania niezbednych informacji o pacjencie zwia-
zanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych innym osobom
wykonujacym zawdd medyczny, uczestniczacym w udzielaniu
tych $wiadczen. Osoby wykonujace zawod medyczny sg zwia-
zane tajemnicg rowniez po $mierci pacjenta.

Polityka bezpieczenistwa informacji

Informacje dotyczace stanu zdrowia pacjentow stanowig tzw.
dane wrazliwe, wobec ktorych znajduja zastosowanie przepisy
ustawy o ochronie danych osobowych i rozporzadzenia wyda-
ne na jej podstawie. Kazdy podmiot wykonujacy dzialalnos¢
lecznicza pelni zatem z tego tytutu funkcj¢ administratora
danych, co z kolei rodzi szereg obowiazkow. Administrator
danych przetwarzajacy dane powinien dotozy¢ szczegolnej
staranno$ci w celu ochrony interesow 0sob, ktorych dane do-
tycza, a w szczegolnosci jest obowigzany zapewnic, aby dane
te byty:

1) przetwarzane zgodnie z prawem,

2) zbierane dla oznaczonych, zgodnych z prawem celow i nie-
poddawane dalszemu przetwarzaniu niezgodnemu z tymi
celami,

3) merytorycznie poprawne i adekwatne w stosunku do celow,
w jakich sg przetwarzane,

4) przechowywane w postaci umozliwiajacej identyfikacje
0s0b, ktorych dotycza, nie dhuzej niz jest to niezbedne do
osiagniecia celu przetwarzania.

Wymaga szczegblnego podkreslenia, ze administrator danych
jest obowigzany zastosowac $rodki techniczne i organizacyjne
zapewniajace ochrong przetwarzanych danych osobowych od-
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powiednia do zagrozen oraz kategorii danych objetych ochrona,

a w szczegdlnosci powinien zabezpieczy¢ dane przed ich udo-

stgpnieniem osobom nieupowaznionym, zabraniem przez oso-

be nieuprawniona, przetwarzaniem z naruszeniem ustawy oraz
zmiang, utrata, uszkodzeniem lub zniszczeniem.

Ponadto administrator danych zobowiazany jest prowadzi¢
w formie pisemnej dokumentacj¢ opisujaca sposob przetwa-
rzania danych oraz $rodki, o ktéorych mowa powyzej. Na taka
dokumentacje¢ sktada si¢ polityka bezpieczenstwa i instrukcja
zarzadzania systemem informatycznym stuzacym do przetwa-
rzania danych osobowych. Peten wykaz informacji objetych
powyzszymi dokumentami zostat uregulowany w rozporza-
dzeniach. Ponizej wskazujemy jedynie wybrane sposrod nich.
Polityka bezpieczenstwa musi zawiera¢ m.in.:

1) wykaz budynkow, pomieszczen lub czgsci pomieszczen, two-
rzacych obszar, w ktorym przetwarzane sa dane osobowe;
2) wykaz zbioréw danych osobowych wraz ze wskazaniem pro-

gramow zastosowanych do przetwarzania tych danych;

3) opis struktury zbiorow danych wskazujacy zawarto$¢ po-
szczeg6lnych pol informacyjnych i powiazania migdzy nimi;

4) sposob przeptywu danych pomigdzy poszczegolnymi syste-
mami;

5) okreslenie srodkdéw technicznych i organizacyjnych nie-
zbednych dla zapewnienia poufnosci, integralnosci i rozli-
czalnoSci przetwarzanych danych.

Z kolei instrukcja zarzadzania systemem informatycznym
musi obejmowac w szczegdlnosci:

1) procedury nadawania uprawnien do przetwarzania danych
i rejestrowania tych uprawnien w systemie informatycznym
oraz wskazanie osoby odpowiedzialnej za te czynnosci;

2) stosowane metody i $rodki uwierzytelnienia oraz procedury
zwiazane z ich zarzadzaniem i uzytkowaniem;

3) procedury rozpoczgcia, zawieszenia i zakonczenia pracy
przeznaczone dla uzytkownikoéw systemu;

4) procedury tworzenia kopii zapasowych zbioréw danych oraz
programow i narzedzi programowych stuzacych do ich prze-
twarzania,

5) sposob, miejsce i okres przechowywania:

a) elektronicznych no$nikoéw informacji zawierajacych dane

osobowe,

b) kopii zapasowych,

6) sposob zabezpieczenia systemu informatycznego przed dzia-
falno$cig oprogramowania;

7) procedury wykonywania przegladow i1 konserwacji syste-
mow oraz no$nikow informacji stuzacych do przetwarzania
danych.

Stworzenie powyzszych dokumentow jest obowiazkowe dla
kazdego podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza. Po-
nadto podmioty te — jako administratorzy danych — moga,
ale nie musza powota¢ administratora bezpieczenstwa infor-
macji oraz administratora systemow informatycznych. Do prze-
twarzania danych moga by¢ dopuszczone wyltacznie osoby
majace upowaznienie nadane przez administratora danych.
Administrator danych jest obowiagzany zapewni¢ kontrol¢ nad
tym, jakie dane osobowe, kiedy i przez kogo zostaty do zbioru
wprowadzone oraz komu sa przekazywane.

Powyzsze wymogi musza zosta¢ przelozone na organizacje
i funkcjonowanie kazdego podmiotu wykonujacego dziatal-
nos¢ lecznicza.




