REGULAMIN PORZADKOWY

§1
Struktura organizacyjna

1. Uzdrovisko - Fizjoterapia i Medycyna Integracyjna prowadzone jest w ramach dziatalnosci gospodarczej
Healing Art - Tomasz Wysocki ul. Piekna 66, 60-589 Poznan, z siedziba gtéwna ul. Piekna 66, 60-589
Poznan.

2. W ramach Uzdrovisko dziata:

» gabinet fizjoterapii - pod kierownictwem mgr fizjoterapii Tomasza Wysockiego, wpisanego
do Krajowego Rejestru Fizjoterapeutéow pod nr PWZFz 66521;

» gabinet naturopatii - pod kierownictwem Tomasza Wysockiego, specjalisty czeladnika
naturopaty;

» studio treningowe - pod kierownictwem trenera medycznego Tomasza Wysockiego.

§2
Cele i podstawowe zadania

1. Uzdrovisko jest prywatnym osrodkiem komplementarnej medycyny manualnej obejmujacej szeroko
rozumiang fizjoterapie i dziatalno$¢ paramedyczng oraz trening medyczny.

2. Do zadan zakresu fizjoterapii nalezy wykonywanie zabiegdw leczniczych m.in. z zakresu: fizykoterapii,
kinezyterapii, rehabilitacji stomatologicznej, terapii manualnej, terapii proginekologicznej, terapii
nerwowo-miesniowej, terapii narzedziowej oraz kinesiotaping, terapii blizn pooperacyjnych, masazu
leczniczego, chiropraktyki, osteopatii, masazu, w tym masazu tkanek gtebokich, masazu banka chinska,
planowania oraz prowadzenia ¢wiczen leczniczych, ogdélnousprawniajacych, treningu medycznego.

3. W ramach dziatalnosci paramedycznej Uzdrovisko swiadczy m.in. ustugi w zakresie: terapii cranio-
sacralnej, hirudoterapii, pinoterapii, igloterapii, medycyny manualnej wedtug lek. Radostawa
Sktadowskiego, akupunktury oraz tradycyjnej medycyny chinskiej, terapii wisceralnej oraz terapii
bankami ogniowymi.

§3
Przebieg procesu udzielania swiadczen

1. Pacjent zgtaszajacy sie do Uzdroviska zobowigzany jest do wypetnienia karty pacjenta, przedstawienia
aktualnego stanu zdrowia zgodnie ze stanem rzeczywistym oraz okazania posiadanej dokumentacji
medycznej.

2. Fizjoterapeuta lub specjalista wykonujacy zabieg proponuje rodzaj zabiegéw na podstawie skierowania
od lekarza specjalisty lub przeprowadzonego wywiadu, badania Pacjenta/Klienta i wypeinionej karty
Pacjenta/Klienta.

3. W przypadku braku zlecenia lekarskiego zabiegi sa wykonywane na podstawie zgody udzielanej przez
Pacjenta/Klienta lub jego opiekuna prawnego.

4. Decyzje o liczbie zabiegow, czasie ich trwania oraz kolejnosci podejmuje fizjoterapeuta lub specjalista
wykonujacy zabieg.



5. Uzdrovisko nie ponosi odpowiedzialnosci za rzeczy pozostawione w miejscu realizacji wizyty.

§4
Rejestracja Pacjentéw/Klientow

1. Rejestracja Pacjentow/Klientow odbywa sie osobiscie lub telefonicznie, oraz za pomoca rejestracji
internetowej na stronie www.uzdroviskopoznan.pl.

2. Pacjent/Klient otrzymuje przypomnienie o terminie umowionej wizyty w formie wiadomosci sms.

3. W przypadku checi odwotania lub zmiany terminu wizyty, Pacjent/Klient jest obowiazany poinformowaé
o powyzszym Uzdrovisko z przynajmniej 24-godzinnym (dwudziestoczterogodzinnym) wyprzedzeniem -
telefonicznie lub przez sms.

Brak takiej informacji skutkuje obowiazkiem uiszczenia optaty za wizyte w peinej wysokosci.

§5
Prowadzenie dokumentacji medycznej

1. Uzdrovisko w uzasadnionych przypadkach prowadzi dokumentacje medyczna swiadczen oraz zapewnia
ochrone danych zawartych w tej dokumentacji.

2. Uzdrovisko udostepnia dokumentacje medyczna zgodnie z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

(Dz. U. z2009r. Nr 52 poz. 417 z pdzn. zm.):
* nieodptatnie w formie skanu przestanego za posrednictwem wiadomosci e-mail,

* odptatnie w postaci kserokopii za optata 1 zt / 1 str.

§6
Optaty za zabiegi

1. Oplaty za zabiegi dokonywane sa gotéwka lub karta ptatnicza - zgodnie z cennikiem dostepnym w
gabinecie.

2. Po dokonaniu optaty Pacjent/Klient otrzymuje paragon fiskalny. W przypadku checi otrzymania faktury
imiennej, Pacjent/Klient zobowigzany jest poinformowac o tym fakcie przed dokonaniem ptatnosci.
Faktura zostanie wystawiona w ustawowym terminie po dokonaniu ptatnosci.



§7

Prawa i obowiazki Pacjenta

1. Pacjent ma prawo:

1.
2.
3.
4.

Swiadczen wykonywanych przez wykwalifikowany personel;

poufnosci;

rzetelnej informacji o proponowanych metodach leczenia;

pomocy i wyjasnien o sposobie przygotowania sie do zabiegdéw oraz postepowania po zabiegach.

2. Pacjent ma obowiazek:

1.
2.
3.

zapoznania sie z regulaminem Uzdroviska;

przestrzegania tadu i porzadku na terenie Uzdroviska;

rzetelnego i zgodnego ze stanem faktycznym wypetnienia karty Pacjenta/Klienta oraz
przedstawienia aktualnego stanu zdrowia i okazania posiadanej dokumentacji medycznej;

. informowania osoby wykonujacej zabieg o aktualnych i przebytych schorzeniach oraz istniejacych

przeciwwskazaniach do rehabilitacji lub planowanych zabiegéw.

. natychmiastowego zgtoszenia osobie wykonujacej zabieg wszelkich dolegliwosci i bdlu

pojawiajacych sie podczas zabiegu;

. stosowania sie do zalecen (réwniez pozabiegowych) osoby wykonujacej zabieg.



