Regulamin swiadczenia ustug droga elektroniczna

§ 1. Postanowienia ogolne

1. Niniejszy Regulamin swiadczenia ustug droga elektroniczna okresla zakres i warunki
umawiania i rezerwacji terminu wizyt za posrednictwem strony
internetowej: https://active-spine.pl oraz https://active-spine.medfile.pl

2. Definicje:

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

2. Pacjent - osoba fizyczna, ktory korzysta z ustug swiadczonych droga elektroniczna przez
Ustugodawce,

3. Regulamin - niniejszy regulamin swiadczenia ushug droga elektroniczna, udostepniony
nieodplatnie na stronie https://active-spine.pl w formie, ktora umozliwia jego pobranie,
utrwalenie i wydrukowanie, tak aby umozliwi¢ swobodne zapoznanie sie z
postanowieniami Regulaminu przed ich akceptacja,

4. Strona internetowa - strona Uslugodawcy, stuzaca do umawiania i rezerwacji terminu
wizyt, dostepna pod adresem https://active-spine.pl/ oraz https://active-
spine.medfile.pl

5. Ustluga - usluga swiadczona przez Ustlugodawce, polegajaca na udostepnieniu Pacjentowi
mozliwosci umawiania i rezerwacji terminu wizyty droga elektroniczna,

6. Uslugodawca - ACTIVE SPINE Adamkiewicz Malarski Sp.j., Al. KEN 56 02-797
Warszawa, Ursynéw, NIP 524-288-33-88, adres e-mail do kontaktu: recepcja@active-
spine.pl, tel.: +48 608 669 517

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

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

§ 2. Sposodb korzystania ze swiadczonych ustug i oplaty

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



. Pacjent rezerwujac wizyte zobowiazany jest uzupelni¢ formularz o wymagane dane: imie i
nazwisko, numer telefonu oraz adres e-mail;

. Podanie danych przez Pacjenta jest r6wnoznaczne ze zlozeniem jego oswiadczenia o zgodnosci
z prawda wszelkich danych udostepnionych Ustugobiorcy oraz posiadaniu pelnej zdolnos¢ do
czynnosci prawnych, lub w przypadku jej ograniczenia posiadaniu niezbednej zgody opiekuna
prawnego.

. Po uzupelnieniu formularza rejestracyjnego, na adres e-mail podany przez Pacjenta w
formularzu rejestracyjnym zostanie wystany link umozliwiajacy potwierdzenie lub anulowanie

wizyty.

. W razie braku potwierdzenia wizyty za pomoca linku, termin uznaje sie za nierezerwowany i
dostepny dla pozostalych potencjalnych pacjentow.

. Dzien przed wizyta Pacjent otrzyma SMS z prosba o potwierdzenie lub odwolanie wizyty
(wizyty poniedzialkowe potwierdzamy w sobote). Odpowiedz TAK lub NIE jest wiazaca.

. Potwierdzenie jest jednoznaczne z akceptacja regulaminu odwolywania wizyt i zobowiazania
do oplacenia wizyty w przypadku nieodwolania jej co najmniej na 5 godzin przed terminem.

. Anulowanie poprzez odestanie NIE w odpowiedzi na SMS skutkuje zwolnieniem z oplaty za
wizyte.

§ 3. Reklamacje

. Pacjent ma prawo zglaszac¢ reklamacje zwiazane z Ushuga za posrednictwem poczty
elektronicznej na adres e-mail Ustlugodawcy wskazany w niniejszym Regulaminie.

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

§ 4. Odwolanie lub zmiana terminu wizyty

. Odwolanie wizyty w zarezerwowanym terminie mozliwe jest najpdzniej 5 h przed tym
terminem. W przypadku braku stawiennictwa na umowionej wizycie i braku odwolania we
wskazanym terminie, naliczane jest zobowiazanie w wysokosci kosztu wizyty.

. Nieodwolanie terapii najpézniej do 5 godzin przed uméwionym terminem powoduje
koniecznos¢ uiszczenia oplaty za niewykorzystana terapie.



. Odwotlanie dwoch wizyt w czasie kréotszym niz 5 godzin (pkt. 2) skutkuje brakiem mozliwosci
zapisu na kolejne wizyty. Umowienie na kolejne wizyty bedzie mozliwe po uregulowaniu
platnosci za niewykorzystane wizyty (patrz pkt.2).

. Odwolanie zarezerwowanego terminu wizyty jest mozliwe przez wyslanie wiadomosci e-mail na
adres e-mail recepcja@active-spine.pl lub telefonicznie pod numerem +48 608 669 517.
Ushigodawca nie przewiduje innej mozliwosci odwolania rezerwacji.

. W przypadku powstalych kwestii spornych dotyczacych terminu wizyty decyduje tres¢ SMSa
potwierdzajacego lub odwolujacego wizyte, wystanego dzien wczesniej.

. Spoznienie sie Pacjenta na zarezerwowany termin wizyty w przypadku jej odbycia skutkuje jej
skroceniem o czas spoznienia, przy czym oplata pozostaje bez zmian. W przypadku sp6Znienia
powyzej 15 minut na umoéwiona wizyte terapeuta moze odmowi¢ wykonania terapii, ze wzgledu
na brak wystarczajacego czasu na jej przeprowadzenie.

. Ushugodawca zastrzega sobie prawo do odwolania zarezerwowanego terminu wizyty najpdzniej
na godzine przed terminem. W razie odwolania Uslugodawca zaproponuje Pacjentowi nowy
termin wizyty.

§ 5. Wymagania techniczne

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

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

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

3. minimalne wymagania sprzetowe:

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

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

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

4. stale polaczenie do sieci Internet.



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

1. konta poczty elektronicznej,

2. telefonu stacjonarnego lub komoérkowego.

§ 6. Postanowienia koncowe
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. Uslugodawca zastrzega sobie prawo do dokonywania zmian Regulaminu.

2. Wszelkie spory pomiedzy Uslugodawca a Pacjentem beda rozstrzygane w sposoéb polubowny.
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. W przypadku nierozwiazania sporéow na drodze polubownej, miedzy Ustugodawca, a
Pacjentem, sadem wlasciwym jest Sad wlasciwy miejscowo i rzeczowo dla miejsca siedziby
Ushugodawcy.

4. W sprawach nieuregulowanych niniejszym Regulaminem zastosowanie beda mialy przepisy
powszechnie obowiazujacego prawa polskiego.
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. Niniejszy Regulamin obowiazuje od dnia 27.05.2025



