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PRAVA A POVINNOSTI PACIENTA

PRAVA A POVINNOSTI ZLETILEHO PACIENTA:

e pacient md pravo na ohleduplnou odbornou zdravotnickou péci provddénou s porozuménim
kvalifikovanymi odborniky;

e pacient ma pravo znat jméno lékare a dalSich zdravotnickych pracovnikd, ktefi ho osetruji;

e pacient ma pravo ziskat od svého lékare Udaje potfebné k tomu, aby mohl pred zahdjenim
kazdého dalSiho nového diagnostického a terapeutického postupu zasvécené rozhodnout,
zda s nim souhlasi;

e pacient ma vrozsahu, ktery povoluje zdkon, pravo odmitnout Ié¢bu a md byt soucdasné
informovan o zdravotnich dUsledcich svého rozhodnuti;

e vpribéhu vysSetfeni, oSetfeni ilécby méa pacient pravo nato, aby byly vsouvislosti
s programem lécby brany maximalni ohledy najeho soukromi. Rozbory jeho pfipadu,
konzultace vysetieni a |é¢ba jsou véci dlivérnou a musi byt provadény diskrétné. Pfitomnost
osob, které se léCby pfimo neucastni, musi odsouhlasit pacient;

e pacient ma pravo ocekdvat, Ze veskeré zpravy azaznamy tykajici se jeho |écby jsou
povazovany zaddvérné. Ochrana informaci onemocném je zajisténaiv pripadech
pocitacového zpracovani;

e pacient ma pravo ocekavat, Ze jeho lécba bude vedena s pfimérenou kontinuitou. M4 pravo
védét predem, jaci Iékafi, v jakych ordinacnich hodinach k dispozici;

e pacient ma pravo a povinnost fidit se platnym fadem zdravotnické instituce, kde se 1é¢i (tzv.
provozni fad ambulance);

e pacient je povinen se prokazovat platnym prikazem pojisténce;

e pacient je povinen jednat dlstojné se zaméstnanci zdravotnického zafizeni;

e pacient je povinen v zajmu Uspésné léCby sdélovat lékarim vSechny potrfebné informace
a poskytnout jim vysledky ptedchozich &i jinych vysSetreni;

e pacient je povinen respektovat vSechna opatfeni smérujici k uzdraveni, predevsim Iééebny,
dietni arehabilitacni reZzim azachovdvat doporucenou Zivotospravu vyplyvajici zjeho
|é¢ebného programu;

e pacient je povinen akceptovat zakaz koufeni a pozivani alkoholickych a jinych navykovych
latek v ambulanci.

PRAVA A POVINNOSTI NEZLETILEHO PACIENTA:

e pravo byt informovan o svém zdravotnim stavu zplsobem zohledfujicim jeho rozumovou
vyspélost;

e pravo klast doplnujici otazky a dostat na né srozumitelné odpovédi zplsobem zohledriujicim
jeho rozumovou vyspélost;

e pravo navysloveni ndazoru na poskytnuti zamyslenych zdravotnich sluZzeb s ohledem
na rozumovou vyspélost odpovidajici jeho véku;

e pravo vyslovit souhlas s poskytnutim zdravotnich sluzeb, jestlize je provedeni takového
ukonu primérené jeho rozumové vyspélosti odpovidajici jeho véku;

e pravo na nepfetriitou pfitomnost zdkonného zastupce, osoby uréené zdkonnym zastupcem,
péstouna nebo jiné osoby, do jejiz péce byl soudem svéfen, vsouladu s vnitfnim Ffadem
a nenarusi-li pfitomnost téchto osob poskytnuti zdravotnich sluzeb;

e pravo zadat, aby pfi poskytovani zdravotnich sluzeb nebyl pfitomen zakonny zastupce (osoba
uréena zdkonnym zastupcem, péstoun nebo jiné osoba, do jejiz péce byl soudem svéren),
uvadi-li, Ze jde o osobu, ktera ho tyra nebo jinak zneuziva ¢i zanedbdva;

e povinnost dodrzovat navrzeny lé¢ebny postup;

e povinnost dodrZovat vnitfni fad ambulance;
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e povinnost pravdivé informovat oSetfujiciho zdravotnického pracovnika o dosavadnim vyvoji
zdravotniho stavu vcéetné informaci o infekénich nemocech, o zdravotnich sluzbach
poskytovanych jinymi poskytovateli, o uzivani lécivych pfipravkll a o uZivani navykovych
latek.

PRAVA A POVINNOSTI ZAKONNEHO ZASTUPCE:

e pravo byt informovan o zdravotnim stavu nezletilého, klast dopliujici otazky a dostat na né
srozumitelné odpovédi;

e pravo naposkytovani zdravotnich sluzeb nezletilému nazdkladé svobodného
a informovaného souhlasu zdkonného zastupce s vyjimkou ptipadu, kdy Ize zdravotni sluzby
poskytovat bez souhlasu nebo na zakladé souhlasu nezletilého;

e pravo nahliZzet za pfitomnosti zaméstnance poskytovatele do zdravotnické dokumentace
nezletilého pacienta, pofizovat si z ni vypisy nebo jeji kopie;

e prdavo na nepfetriitou pritomnost zdkonného zastupce nebo osoby uréené zdkonnym
zastupcem pfti poskytovani zdravotnich sluzeb v souladu s vnitfnim fadem a nenarusi-li jeho
pfitomnost poskytnuti zdravotnich sluzeb;

e povinnost dodrZovat vnitini Fad;

e povinnost pravdivé informovat oSetfujiciho zdravotnického pracovnika o dosavadnim vyvoji
zdravotniho stavu nezletilého pacienta véetné informaci o infekénich nemocech,
o zdravotnich sluzbach poskytovanych jinymi poskytovateli, o uZivani lécivych pripravki
a o uzivani navykovych latek;

e nazadost zdravotnického pracovnika povinnost prokdzat svou totoZnost obcanskym
prikazem;

e pravo byt informovan o zdravotnim stavu nezletilého, klast dopliujici otazky a dostat na né
srozumitelné odpovédi, ato iv pfipadé, Ze byly poskytnuty zdravotni sluzby na zakladé
souhlasu nezletilého pacienta.

VYRIZOVANI STIZNOSTI:

Vyfizovani stiznosti ma ve své gesci odborny garant MUDr. Jan David, Ph.D. (Soukroma pediatricka
a nutri¢ni ambulance Dr.David s.r.o., adresa: Podolska 1485/10a, Praha 4, 147 00 — Branik, emailova
adresa: administrativa@drdavid.cz).
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