REGULAMIN ORGANIZACYINY ESTEDENTICA

Regulamin okresla organizacje procesu udzielania swiadczen zdrowotnych przez Centrum Stomatologiczne
ESTEDENTICA.

Podmiot Leczniczy ESTEDENTICA ma swojg siedzibe przy ul. Dobrej 27 lok. A, 00-344 Warszawa. Praktyka
prowadzona jest przez przedsiebiorce, lekarza specjaliste, protetyka Magdalene Jaszczak-Matkowska, ktdra
jest wtascicielem ESTEDENTICA.

ZASADY UDZIELANIA SWIADCZEN STOMATOLOGICZNYCH
Lekarz nie udziela konsultacji przez telefon ani w innym miejscu niz bezposrednio przy fotelu dentystycznym
w gabinecie. Nie przyjmujemy pacjentéw po zamknieciu gabinetu w godzinach nocnych oraz w soboty
i niedziele. Centrum Stomatologiczne ESTEDENTICA jest praktykg prywatng i nie udziela swiadczen
w ramach NFZ.

REGULAMIN OBOWIAZUJE
1. Wszystkie osoby zatrudnione przez ESTEDENTICA w ramach prowadzonej dziatalnosci leczniczej,
niezaleznie od podstaw prawnych zatrudnienia;
2. Wszystkich pacjentow, ktérym jest udzielane swiadczenie zdrowotne.

ZADANIA PODMIOTU LECZNICZEGO
Podstawowym zadaniem podmiotu leczniczego ESTEDENTICA jest:
1. Prognozowanie i organizowanie dziatalnosci profilaktycznej i leczniczej oraz terapeutycznej;
2. Udzielane swiadczen osobom i podmiotom zainteresowanym na state lub okresowo, stuzgcych
zachowaniu, poprawie i przywracaniu zdrowia jamy ustnej takich jak:
* badanie i porada lekarska,
* leczenie zachowawcze z endodoncjga,
» zabiegi z zakresu chirurgii stomatologicznej,
» zabiegi z zakresu protetyki stomatologicznej,
» diagnostyka RTG i CT,
» zabiegi stomatologii estetycznej,
» wydawanie opinii i orzeczen lekarskich o stanie zdrowia jamy ustnej oraz prowadzenie
dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej w ramach szerzenia oswiaty zdrowotnej
W reprezentowanej specjalnosci.

UMAWIANIE PACJENTOW NA PIERWSZA WIZYTE
Przyjmujemy zgtoszenia osobiste lub przez telefon. Dtuzsze zabiegi muszg by¢ poprzedzone konsultacjg
w gabinecie a o czasie potrzebnym na wykonanie zabiegu decyduje wytacznie lekarz.

* Lekarz nie udziela konsultacji przez telefon oraz nie jest w stanie zrobi¢ kompleksowej wyceny przez
telefon.

* Na dzien przed planowang wizytg potwierdzamy jej termin poprzez wystanie SMS badz kontakt
telefoniczny.

* Na pierwszej wizycie pacjent wypetnia karte pacjenta.

* Po zbadaniu pacjenta i zleceniu ewentualnych badan dodatkowych, lekarz dentysta ustala optymalny
plan leczenia i wstepny kosztorys. Na zyczenie pacjenta lekarz moze przedstawic¢ alternatywne
metody postepowania i alternatywny kosztorys.

* Przed przystgpieniem do zabiegu Pacjent wyraza ustng lub pisemng zgode na zabieg akceptujac
kosztorys i planu leczenia.

* W przypadku leczenia protetycznego konieczne bedzie wptacenie przez pacjenta 50% catkowitej
wartosci uzupetnienia protetycznego (na pierwszej wizycie).



KOLEJNOSC PRZYJMOWANIA PACJENTOW
Pacjenci zapisani na wizyte majg bezwzgledne pierwszenstwo. Pacjent przyjmuje do wiadomosci, iz
z przyczyn niezaleznych od ESTEDENTICA mogg wystepowaé opdznienia wynikajgce z przedtuzania sie
zabiegdéw. W takim przypadku pacjent nie bedzie zgtaszat roszczen z tego tytutu.

ODWOLYWANIE WIZYT
W przypadku koniecznosci odwotania przez pacjenta umdwionej wizyty, jest on zobowigzany poinformowadé
ESTEDENTICA o tym fakcie co najmniej z jednodniowym wyprzedzeniem. W przypadku braku przekazania
powyzszej informacji we wskazanym terminie, pacjenta obcigza obowigzek zaptaty kary umownej
w wysokosci 100,00 (sto) ztotych brutto.

PRAWA PACJENTA

W czasie korzystania ze swiadczern medycznych w Centrum Stomatologicznym ESTEDENTICA pacjent ma
prawo do :

1. rzetelnejinformacji o stanie zdrowia;

2. poszanowania godnosci osobistej i uprzejmego traktowania przez personel medyczny;

3. Swiadczenia ustug zdrowotnych przez personel medyczny o kwalifikacjach zgodnych z wymaganiami

aktualnej wiedzy medycznej.

Wyrazenie zgody przez pacjenta na udzielanie okreslonych swiadczern medycznych lub ich odmowy nastepuje
po uzyskaniu informacji o proponowanych metodach diagnozy i leczenia.

OBOWIAZKI PACJENTA
Do obowigzkdw pacjenta zalicza sie:
przestrzeganie regulaminu organizacyjnego Centrum Stomatologicznego ESTEDENTICA;
przestrzeganie zalecen lekarza;
przestrzeganie higieny osobistej;
przestrzeganie zakazu palenia tytoniu i spozywania alkoholu na terenie placéwki;
przestrzeganie zasad bezpieczenstwa i ppoz.;
posiadanie waznych dokumentow.

ok wNE

REKOJMIA

Zgodnie z Art.627- 646 Kodeksu Cywilnego pacjentowi przystuguje rekojmia. W trosce o dobro pacjenta
pracownicy i wspotpracownicy Centrum Stomatologicznego ESTEDENTICA wykonujg swoje ustugi na
najwyzszym poziomie. Udzielamy rocznej rekojmi na wykonane w gabinecie wypetnienia oraz uzupetnienia
protetyczne. Jezeli w okresie rekojmi wypetnienie w zebie lub uzupetnienie protetyczne ulegnie deformaciji,
zmieni kolor lub swoje wtasciwosci wowczas w ciggu 14 dni od zgtoszenia lub w terminie wymaganym przez
proces technologiczny (w przypadku uzupetnienia protetycznego) zostanie nieodptatnie naprawione lub
wymienione na nowe.
Reklamacja nie jest uwzgledniana w przypadku gdy Pacjent:

» przerwat zaplanowane leczenie lub jednoczesnie leczy zeby w innym gabinecie;

* nie stosuje sie do zalecen lekarza dotyczgcych higieny jamy ustnej i protez ruchomych oraz diety (np.

po wybielaniu zebéw);

* nie zgtasza sie na wizyty kontrolne po zakonczeniu leczenia;

* nie wykonat odbudowy protetycznej zeba po leczeniu kanatowym;

* uzytkuje lub przechowuje protezy niezgodnie z zaleceniami lekarza;

e samodzielnie lub w innym gabinecie dokonuje korekt, przerébek, napraw uzupetnienia protetycznego;

» ulegt wypadkowi w wyniku ktdrego doszto do uszkodzenia uzupetnien;

e cierpi na bruksizm (zgrzytanie zebami);

» uzupetnit tylko czes¢ brakdéw zebowych, powodujac przecigzenie strefy uzupetnionej protetycznie;

* ma postepujgce zaniki kostne powodujgce osiadanie protezy;

* uszkodzit proteze poza jama ustng;



» zapadt na schorzenia majgce niekorzystny wptyw na uktad zujgcy (np. cukrzyca, padaczka, stan po
napromieniowaniu i terapii cytostatykami);

e pali tyton lub przeszedt chemioterapie albo radioterapie choroby nowotworowej — w przypadku
implantéw i zabiegdw regeneracyjnych kosci;

* na prosbe pacjenta wykonano alternatywny a nie optymalny plan leczenia.

POWIKLANIA NIEPODLEGAJACE REKLAMACII

Przed zaplanowaniem leczenia pacjent musi byé swiadomy, ze pomimo najwiekszej starannosci lekarza
w trakcie leczenia moze dojs$¢ do niechcianych i nie podlegajgcych reklamacji powiktan takich jak:

* bdl leczonego zeba lub tkanek otaczajgcych;

e szczekoscisk lub dysfunkcja stawu skroniowo-zuchwowego;

* pekniecie, ukruszenie bgdz ztamanie zeba;

* bolesnosc¢ tkanek miekkich, obrzek, ropien, krwiak, przedtuzone krwawienie;

* podwyzszona temperatura ciata, zte samopoczucie;

* reakcja alergiczna na zastosowane leki;

» zaostrzenie wspatistniejgcych schorzen;

* nadwrazliwos¢ zebdw po ich wybielaniu i po szlifowaniu zebow;

» dolegliwosci bélowe wynikajace z oszlifowanie zebdw.
Wystgpienie powyiszych powiktan moze spowodowac u pacjenta miedzy innymi:

* dyskomfort i stres spowodowany bélem;

* koniecznos$¢ przyjmowania lekdw majgcych znaczenie u kierowcdw i kobiet w cigzy;

* problemy z jedzeniem i méwieniem, problemy estetyczne;

* nieplanowane wczesniej leczenie kanatowe zeba;

* nie przewidziang wczesniej ekstrakcje zeba.
Do wiekszosci z wymienionych powiktan dochodzi sporadycznie i mijajg szybko, bez sladu, to jednak nie nalezy
planowaé powaznych zabiegdw stomatologicznych przed waznymi wydarzeniami takimi jak np.: wyjazd na
urlop czy rodzinna uroczystosc.

ODPEATNOSC ZA SWIADCZONE UStUGI
Odptatnosé za Swiadczone ustugi nastepuje po kazdej wizycie zgodnie z obowigzujgcym cennikiem.
Przed przystapieniem do wykonania pracy protetycznej pacjent wptaca zaliczke w wysokosci 50%
uzupetnienia protetycznego. Pozostatg cze$¢ odptfatnosci pacjent wptaca na wizycie przed ostatecznym
oddaniem pracy protetycznej, np.: przed zacementowaniem korony.

DOKUMENTACJA MEDYCZNA
ESTEDENTICA na zadanie pacjenta wydaje dotyczgcy jego osoby dokumentacje medyczng. Mozliwy jest
odbidr wskazanej dokumentacji przez osobe upowaziniong przez pacjenta, na podstawie pisemnego
upowaznienia zawierajgcego imie i nazwisko oraz numer PESEL osoby upowaZznionej. Dokumentacja
medyczna zostaje wydana po okazaniu dokumentu tozsamosci (pacjent) badZ po okazaniu pisemnego
upowaznienia i dokumentu tozsamosci (osoba upowazniona przez pacjenta). Odbiér dokumentacji medycznej
nastepuje w siedzibie ESTEDENTICA.

BEZPIECZENSTWO | PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
W Centrum Stomatologicznym ESTEDENTICA obowigzuje Polityka Bezpieczenstwa Ochrony i Przetwarzania
Danych Osobowych.

POSTANOWIENIA KONCOWE

1. W sprawach nieuregulowanych w niniejszym Regulaminie Organizacyjnym stosuje sie przepisy: — ustawy
o dziatalnosci z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2011r., nr 112, poz. 654 ze
zm.), — ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta z dnia 6 listopada 2008 r. (Dz. U. z 20009r.,
nr 52, poz. 417 ze zm.)



2. Zasady ujete w powyiszym regulaminie funkcjonujg w Centrum Stomatologicznym ESTEDENTICA
z niewielkimi korektami i uaktualnieniami od 15 grudnia 2008 roku.



