REGULAMIN GABINETU
PAULINA PANCERZ

§1 Podstawa prawna

1. Fizjoterapia i Integracja Sensoryczna Paulina Pancerz (dalej Gabinet) jest firmg, w ktdrej Swiadczone sg ustugi fizjoterapeutyczne
i terapia integradji

2. Siedziba firmy i gabinetu jest ul. 1 Maja 2A, 42-500 Bedzin.

§2 Postanowienia ogéine

1. Regulamin okresla zasady swiadczenia ustug fizjoterapeutycznych w ramach wykonywania zawodu fizjoterapeuty oraz terapii
integracji sensorycznej

2. Nieznajomos¢ Regulaminu nie zwalnia z przestrzegania jego zasad.

§3 Cele i zadania

1. Celem dziatania Gabinetu jest Swiadczenie przez wykwalifikowany personel ustug z zakresu fizjoterapii i integracji sensorycznej.
2. Do zadan Gabinetu nalezy w szczegdInoéci zapewnienie wysokiej jakosci $wiadczonych ustug, przestrzeganie etyki zawodowej,
dziatanie promujace profilaktyke zdrowia, przestrzeganie praw Pacjenta oraz Swiadczenie ustug z uwzglednieniem potrzeb i
bezpieczenistwa Pacjenta.

3. Zaréwno pomieszczenie Gabinetu, jak i wykorzystywane w nim urzadzenia spetniaja wymagania, jakim powinny odpowiadac
podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza, w tym takze praktyke zawodowa fizjoterapeutow.

§4 Zasady rezerwacji i odwotywania wizyt

1. Rezerwacji wizyty mozna dokonac telefonicznie pod nrtel.: +48 576 801 479 lub poprzez link do platformy booksy.

2. Dokonujac rezerwacji nalezy podac imie, nazwisko i numer telefonu do kontaktu.

3. Istnieje mozliwosS¢ przeniesienia wizyty na inny termin pod warunkiem dostepnosci wolnych miejsci
telefonicznym uprzedzeniu o zmianie co najmniej 24h przed planowang wizyta.

4. 0dwotania wizyty bezptatnie mozna dokona¢ telefonicznie lub SMS-owo nie pézniej niz 12 godzin przed
uméwionym terminem.

5. Odwotanie wizyty pézniej niz 12 godzin przed zaplanowanym terminem skutkuje pobraniem optaty w
wysokosci 50% ceny zabiegu. Naleznos¢ zostanie doliczona do rachunku podczas kolejnej wizyty.

6. Odwotanie wizyty na 4h przed jej rozpoczeciem lub mniej, skutkuje doliczeniem 80% ceny zabiegu.
Naleznos¢ zostanie doliczona do rachunku podczas kolejnej wizyty.

7. W przypadku niestawienia si¢ w ustalonym terminie oraz nieodwotania wizyty, podczas rezerwacji kolejnego
zabiegu, Pacjent zobowigzany jest do zaptaty zadatku w wysokosci 100% jego ceny, ktéry to przepada z chwila
niepojawienia si¢ w uméwionym czasie oraz 100% kwoty za nieodwotang wizyte.

§5 Organizacja i przebieg wizyty

1. Pacjent proszony jest o przybycie na wizyte kilka minut wczesniej przed wyznaczong godzing i oczekiwanie w poczekalni na
terapeute.

2.Spéznienie sie na wizyte skutkuje skréceniem czasu terapii i pefng odptatnoscia za wizyte.

3. Podczas pierwszej wizyty zostanie przeprowadzony wywiad i badanie funkcjonalne i/lub uroginekologiczne a takze, na ich
podstawie, okreslony cel i plan terapii.

4. Przed przystapieniem do terapii Pacjent wyraza zgode na pismie na jej przeprowadzenie; w przypadku dzieci obowiazek ten
spoczywa na opiekunie prawnym

5. Fizjoterapeuta moze odmowic przeprowadzenia terapii badz przerwac zabieg, jesli:

a. Pacjent nie zachowuje podstawowych zasad kultury i dobrego wychowania, naruszajac godnos¢ osobista terapeuty,

b. uzna, ze zagraza ona zdrowiu Pacjenta,

¢. podczas zabiegu stwierdzi pogorszenie samopoczucia Pacjenta lub wystapienie zmian w wygladzie skory.

6. Do terapii Pacjent nie rozbiera sie bardziej niz wymaga tego opracowywane miejsce na ciele; do terapii uroginekologicznej
pacjentka, po wyrazeniu zgody na badanie, bedzie miata przeprowadzone badanie per vaginum/per rectum. W
przypadku wizyty z zakresu fizjoterapii uroginekologicznej dziecka, za zgoda rodzica oraz dziecka zostanie
wykonane USG przez krocze (gtowica USG zostanie przytozona w okolicy srodka Sciegnistego krocza), do ktérego
dziecko musi si¢ rozebraé.

7. Na terenie Gabinetu obowigzuje obuwie zmienne.

8. Fizjoterapia i integracja sensoryczna Paulina Pancerz prowadzi dokumentacje medyczna oraz zapewnia
ochrone danych w niej zawartych.

9. Dokumentacja medyczna moze zosta¢ udostepniona na pisemny wniosek:




a. Pacjenta, ktérego ta dokumentacja dotyczy, jego przedstawiciela ustawowego lub osoby pisemnie upowaznionej przez Pacjenta,
b. zaktadowi opieki zdrowotnej i osobom wykonujacym zawdd medyczny poza zaktadami opieki zdrowotnej, jesli dokumentacja ta
jest niezbedna do zapewnienia ciaggtosci swiadczen zdrowotnych,

¢.innym, upowaznionym na podstawie obwigzujacych przepiséw, podmiotom.

§6 Prawa i obowigzki Pacjenta

1. W czasie korzystania z ustug Gabinetu, Pacjent ma prawo do:

a. poszanowania godnosci oraz uprzejmego traktowania przez personel Gabinetu,

b. swiadczen wykonywanych przez personel o odpowiednich kwalifikacjach,

¢. uzyskania rzetelnej informacji o swoim stanie zdrowia, proponowanych metodach terapeutycznych, nastepstwach ich
zastosowania lub zaniechania,

d. petnej dyskrecji jego osoby,

e. pomocy i wyjasnien o sposobie przygotowania do zabiegu,

f. wyrazenia zgody lub odmowy wykonania zabiegu po uzyskaniu odpowiednich informacji.

2.W czasie korzystania z ustug Gabinetu, Pacjent ma obowiagzek:

a. poinformowac personel o stanie swojego zdrowia, aktualnych i przebytych schorzeniach oraz istniejgcych
przeciwwskazaniach do terapii; w przypadku dzieci obowigzek ten spoczywa na opiekunie prawnym

b. poinformowac personel o aktualnych urazach, stanach bélowych i innych objawach powstatych wskutek
przeprowadzonej terapii, gdyz moze mie¢ to istotny wplyw na przebieg dalszej fizjoterapii; w przypadku dzieci
obowigzek ten spoczywa na opiekunie prawnym

C. przestrzegania zasad higieny osobistej,

e. przestrzegania zalecen fizjoterapeuty,

f. okazania dodatkowych wynikéw badan (USG, RTG, MRI itp.).

3.Za zniszczenie mienia Gabinetu i mienia innych 0séb przebywajacych w gabinecie, Pacjenci ponosza petng odpowiedzialnos¢
finansowa.

UWAGA! Jakiekolwiek urazy powstate wskutek zatajenia przez Pacjenta informacji o stanie zdrowia badz
niestosowania sie do zalecen fizjoterapeuty nie mogg by¢ podstawg do roszczers wobec Fizjoterapia i integracja
sensoryczna Paulina Pancerz.

§7 Vouchery upominkowe

1. W Gabinecie dostepne sa vouchery upominkowe, ktére mozna naby¢ po wczesniejszym zaméwieniu go.

2.Voucher mozna wykorzystac na zabiegi fizjoterapeutyczne i integracje sensoryczng z oferty Gabinetu; jest mozliwo$¢ zakupu
vouchera upominkowego ,mama + dziecko” (wizyta uroginekologiczna dla mamy po porodzie + konsultacja fizjoterapeutyczna
dla dziecka).

3.Voucher realizowany jest w godzinach pracy Gabinetu.

4. Zaréwno rezerwacja, jak i odwotanie wizyty z voucheru odbywa sie na zasadach ogdlnych, okreslonych w §4 Regulaminu.

6. Voucher nie podlega wymianie na gotéwke.

§8 Postanowienia koncowe

1. Kazdy Pacjent zobowiagzany jest do zapoznania si¢ z Regulaminem (co oSwiadcza na piSmie) i przestrzegania
jego zasad.

2. W sprawach nieuregulowanych niniejszym Regulaminem maja zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego oraz inne
obowiazujace przepisy prawa.

3. Fizjoterapia i integracja sensoryczna Paulina Pancerz zastrzega sobie prawo do zmiany tresci Regulaminu

4. Niewyrazenie zgody na postanowienia Regulaminu jest rownoznaczne z brakiem mozliwosci korzystania z
ustug Gabinetu.

5. Wszelkie skargi/ wnioski Pacjent moze sktadac na pi$mie na adres korespondencyjny: Fizjoterapia i Integracja Sensoryczna
Paulina Pancerz, ul. 1 Maja 2A; 42-500 Bedzin lub za posrednictwem poczty elektronicznej na adres fizjoterapia.pp@gmail.com.
Wszystkie skargi/ wnioski rozpatrywane s3 w terminie 30 dni roboczych od dnia ich wptywu.

Requlamin obowiazuje od 01.01.2025r




