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REGULAMIN ORGANIZACYIJNY PODMIOTU LECZNICZEGO

V-MED BADANIA | ROZWOI SP. Z 0.0. z siedzibg w Fatkowie ul. Fatkowo 1P, NIP: 7842528840, REGON:
520483119, prowadzacy placéwke medyczna:
V-Med Clinic Centrum Fizjoterapii i Rehabilitaciji.

§1
Niniejszy Regulamin zostat przyjety na podstawie art. 24 w zwigzku z art. 23 Ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnosci leczniczej, tj. z dnia 8 wrzesnia 2016 r. (Dz.U. z 2016 r. poz. 1638). W sprawach
nieuregulowanych w niniejszym Regulaminie zastosowanie znajdujg przepisy prawa powszechnie
obowigzujgcego, w szczegdlnosci przepisy Ustawy o dziatalnosci leczniczej oraz aktéw wykonawczych
do niej, a takze ustawy z dnia 6 listopada 2008r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U.
z 2009, Nr 52 poz. 417).

§2
Regulamin okresla organizacje i zasady udzielania swiadczen zdrowotnych przez podmiot leczniczy
V-MED BADANIA | ROZWOI SP. Z 0.0. prowadzacy placéwke medyczna:

e V-Med Clinic Centrum Fizjoterapii i Rehabilitacji (Fatkowo 1P, 62-262 Fatkowo),

Podmiotem leczniczym jest V-MED BADANIA | ROZWOJ SP. Z 0.0., dziatajacy zgodnie z Ustawa z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci lecznicze;.

§3
Regulamin obowigzuje:
- wszystkie osoby zatrudnione przez przedsiebiorce wskazanego w § 1 ust. 1 w ramach prowadzonej
dziatalnosci leczniczej, niezaleznie od podstaw prawnych zatrudnienia;
- wszystkich pacjentéw, ktérym udzielane sg $wiadczenia zdrowotne.

§4
Regulamin opracowano na podstawie:
1. Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. Nr 112, poz. 654);
2. Ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie dziatalnosci gospodarczej (Dz. U. z 2010 r. Nr 220, poz.
1447 i Nr 239, poz. 1593)
3. Ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o Prawach Pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. Nr 52, poz.
417, z pdzniejszymi zmianami)

4. Ustawy z dnia 29 wrze$nia 2009 o rachunkowosci (Dz. U. Nr 121, poz. 591, z pdzniejszymi
zmianami).

§5
1. Podstawowym celem podmiotu jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych przez osoby do tego
uprawnione na podstawie przepisow prawa.
2. Do podstawowych zadan podmiotu nalezy:

o Fizjoterapia indywidualna i grupowa.
o Konsultacje fizjoterapeutyczne.
o Dziatalnos¢ edukacyjna i profilaktyczna.

o Wspdtpraca z innymi jednostkami opieki zdrowotnej

§6
1. W ramach podmiotu leczniczego wyodrebnia sie jednostke organizacyjna:
e V-Med Clinic Centrum Fizjoterapii i Rehabilitacji (Fatkowo 1P, 62-262 Fatkowo)
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W jednostce V-Med Clinic Centrum Fizjoterapii i Rehabilitacji (Fatkowo 1P, 62-262 Fatkowo)
podmiot leczniczy udziela $wiadczen zdrowotnych z zakresu:

o fizjoterapii indywidualnej i grupowej,

e konsultacji fizjoterapeutycznych,

e masazu,

e dziatalnosci edukacyjnej i profilaktyczne;.

Ponadto w placéwce realizowane sg zajecia rekreacyjne wspomagajgce aktywnos¢ fizyczng, w
tym treningi EMS. Zajecia te:

e majg charakter niemedyczny i rekreacyjny,

e 53 prowadzone przez wykwalifikowanych treneréw EMS posiadajacych odpowiednie
przeszkolenie,

e nie stanowig $wiadczen zdrowotnych w rozumieniu ustawy o dziatalnosci leczniczej,

e odbywajg sie w lokalach V-Med Clinic w oparciu o obowigzujgce procedury bezpieczenstwa i
higieny.

V-Med Clinic zapewnia obstuge administracyjng, system rezerwacji i rozliczen dla treningdw
EMS.

§7
1. Podmiot leczniczy udziela ambulatoryjnych Swiadczen zdrowotnych z zakresu fizjoterapii i masazu.
2. Udzielanie swiadczen fizjoterapeutycznych nie moze odbywac sie w miejscu zamieszkania pacjenta.

§8
1. Podmiotem kieruje witasciciel podmiotu leczniczego, ktéry odpowiada za organizacje pracy i
nadzér nad jakoscig Swiadczen.

2. Podczas nieobecnosci kierownika, wyznaczony pracownik petni funkcje zastepcy.
3. Kierownik jest przetozonym stuzbowym wszystkich pracownikow.

4. Kierownik odpowiada za zapewnienie udzielania $wiadczen zdrowotnych wytgcznie przez
osoby o odpowiednich kwalifikacjach zawodowych oraz spetniajgce wymagania zdrowotne
okreslone we wtasciwych przepisach.

3. Do obowigzkdéw i uprawnien kierownika nalezy:

a. organizowanie i kierowanie pracg podlegtych pracownikéw

b. zapewnienie racjonalnego wykorzystania czasu pracy oraz sprawowanie nadzoru nad
przestrzeganiem dyscypliny podlegtych pracownikow

c. podejmowanie decyzji w sprawach zatrudnienia, wynagrodzenia, karania i zwalniania pracownikéw.

§9
1. Swiadczenia medyczne Podmiotu leczniczego realizowane sg w nastepujacych dniach i godzinach:
a. poniedziatek — pigtek w godzinach 8:00— 20:00,
b. sobota - niedziela — nieczynne
c. Swiadczenia s3 udzielane w terminie uzgodnionym z pacjentem.
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Rejestracja odbywa sie osobiscie, telefonicznie, mailowo lub poprzez portal rezerwacyjne Booksy.com:
o Telefon: 798-745-670

o E-mail: kontakt@vmedclinic.pl

2. Swiadczenia na rzecz pacjentdéw sa wykonywane przez personel posiadajacy odpowiednie
kwalifikacje i uprawnienia okreslone w odrebnych przepisach.

3. Swiadczenia zdrowotne udzielane s3 pacjentom zgodnie z wymaganiami aktualnej wiedzy
medycznej.

4. Swiadczenia zdrowotne udzielane sg pacjentowi z nalezyta starannoscia, w warunkach
odpowiadajgcych obowigzujgcym w tym zakresie wymaganiom fachowym i sanitarnym.

5. Osoby udzielajgce pacjentowi $wiadczen zdrowotnych kierujg sie zasadami etyki zawodowe]
okreslonymi przez wtasciwe samorzady zawoddw medycznych.

6. Swiadczenia zdrowotne sg organizowane w sposéb zapewniajacy pacjentom najdogodniejsza forme
korzystania ze Swiadczen.

7. Przed pierwszg wizytg pacjent zobowigzany jest do zapoznania sie i wypetnienia ankiety wstepnej
kwalifikacji na zabiegi fizjoterapeutyczne, w ktdérej deklaruje prawdziwos¢ i aktualnos$é podanych
informacji. W przypadku osoby matoletniej ankieta ta powinna zosta¢ podpisana takze przez jej
przedstawiciela ustawowego.

8. W przypadku przeciwwskazan zdrowotnych wykonywanie ¢wiczen fizjoterapeutycznych lub
elementdw terapii ruchowej mozliwe jest tylko za uprzednig zgodg lekarza. Lista przeciwwskazan
opisana jest w ankiecie wstepnej kwalifikacji na zabiegi fizjoterapeutyczne.

9. Pacjent przed pierwsza wizytg zostanie poinformowany o warunkach i zasadach wykonania zabiegu
oraz przygotowany do jego wykonania.

10. Wszystkie zabiegi odbywajg sie wytgcznie w asyscie przeszkolonego fizjoterapeuty lub masazysty.
Klient ma obowigzek stosowac sie do zalecen. Klient ma rowniez obowigzek zgtaszania w kazdym
czasie wszelkich choréb lub przeciwwskazan co do stanu swojego zdrowa i samopoczucia, ktére mogg
wptynaé na mozliwos¢ przeprowadzenia zabiegu, a w szczegdlnosci zgtaszania chordéb i
przeciwwskazan wymienionych w ankiecie wstepnej kwalifikacji na zabiegi fizjoterapeutyczne. W
przypadku zgtoszenia powyzszych, fizjoterapeuta moze przerwac lub zakonczy¢ zabieg/wizyte.

11. Podmiot nie opowiada za kontuzje i urazy Klienta, ktore powstaty w wyniku zatajenia przez Niego
istnienia choroéb lub przeciwwskazan wskazanych w ankiecie wstepnej kwalifikacji na zabiegi
fizjoterapeutyczne, a takze zatajenia przez Klienta innych istotnych okolicznosci, ktére majg wptyw na
prawidtowe i bezpiecznie przeprowadzenie zabiegéw.

§10
1. Podmiot leczniczy udziela odptatnych swiadczen zdrowotnych, zgodnych z cennikiem
zamieszczonym na stronie internetowej www.falkowo.vmedclinic.pl oraz w placéwce. Cennik
stanowi rowniez zatacznik 1 do niniejszego regulaminu.

2. Zasady korzystania z pakietow wizyt fizjoterapeutycznych, bgdz masazy:

¢ Pakiety sg imienne, niezbywalne i nieprzenaszalne oraz nie mogg by¢ udostepniane osobom
trzecim.

 Pakiety obejmujg okreslong liczbe wizyt w ramach wybranej ustugi fizjoterapeutycznej lub
masazu, realizowanych w terminie waznosci pakietu.

Waznos¢ pakietow:
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e Pakiet jest wazny przez okres ustalony indywidualnie z fizjoterapeuta, nie dtuzej jednak niz 6
miesiecy od dnia zakupu.

e Szczegdtowy harmonogram realizacji wizyt ustalany jest przez fizjoterapeute w porozumieniu z
pacjentem.

e W szczegdlnych przypadkach (np. choroba, wyjazd, zdarzenia losowe) pacjent moze zawiesic¢
waznos$¢ pakietu i wykorzystaé pozostate wizyty w pdzniejszym terminie, po uzgodnieniu z
fizjoterapeutg lub kierownikiem placowki.

Odwotywanie wizyt:

¢ Umdwiona wizyta moze zosta¢ odwotana bez konsekwencji, jesli placéwka zostanie
poinformowana z co najmniej 24-godzinnym wyprzedzeniem (telefonicznie lub SMS). W
przypadku nieodwotania wizyty w tym terminie, uznaje sie jg za zrealizowang i potraca z
pakietu lub podlega petnej optacie. Pakiety promocyjne lub specjalne oferty moga mie¢
odrebne zasady waznosci, okreslone w warunkach promociji. Zakup pakietu jest rGwnoznaczny
z akceptacjg niniejszych zasad. W indywidualnych przypadkach (np. spowodowanych chorobg
badz wyjazdem) Klient moze skorzysta¢ z zawieszenia pakietu i wykorzysta¢ go w terminie
pdzniejszym na zasadach ustalonych z fizjoterapeutg badz kierownikiem placowki.

o Poza wyzej wymienionymi pakietami, placéwka uprawniona jest do wprowadzania do swojej
oferty innych, promocyjnych pakietéw. O ile zasady takiej promocji nie przewidujg innych
postanowien, do abonamentéw promocyjnych odpowiednio stosuje sie niniejszy Regulamin

§11
1. Do gtéwnych zadan jednostki organizacyjnej nalezy:

J a. postawienie diagnozy fizjoterapeutycznej,

] b. okreslenie kierunku leczenia,

. c. prowadzenie fizjoterapii indywidualnej lub grupowej, treningu medycznego,

. d. prowadzenie dokumentacji medycznej,

J e. kompetentne i terminowe wywigzywanie sie z przyjetych obowigzkow,

. f. dbatos¢ o nalezyty wizerunek podmiotu leczniczego;

. g. zapewnienie sprawnosci funkcjonowania podmiotu.

. h. przestrzeganie tajemnicy stuzbowej, kodeksow etyki zawodowej, karty praw pacjenta,

. i. wykonywanie innych czynnosci okreslonych w poszczegdlnych zarzadzeniach lub poleceniach
przetozonego.

2. Szczegdtowy zakres zadan, praw i obowigzkéw pracownikéw zatrudnionych w przedsiebiorstwie
podmiotu leczniczego regulujg odrebne, wewnatrzzaktadowe przepisy o tresci ustalonej przez
przedsiebiorce bedgcego podmiotem leczniczym.

§12
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1. W zakresie wskazanym w §. 4 udzielane $wiadczenia zdrowotne majg charakter kompleksowy. W
sytuacji, gdy podmiot leczniczy nie jest w stanie zapewni¢ niezbednej kompleksowosci w ramach
udzielanego $wiadczenia, bgdZ wymagana jest konsultacja specjalistyczna, osoba udzielajaca
Swiadczen udziela pacjentowi informacji o podmiotach wykonujgcych dziatalno$¢ leczniczg, ktére
mogg udzieli¢ Swiadczen w zakresie wymaganym w danym przypadku.
2. Podmiot leczniczy prowadzi, przechowuje i udostepnia dokumentacje medyczng na zasadach
okreslony w niniejszym Regulaminie, a takze w ustawie z dnia o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta i Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie rodzajow i zakresu
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania.
3. Podmiot leczniczy zapewnia ochrone danych zawartych w dokumentacji medycznej.
4. Dokumentacje udostepnia sie w szczegdlnosci na wniosek:
a. pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego, bgdZ osoby upowaznionej przez pacjenta; po $mierci
pacjenta, prawo wgladu w dokumentacje medyczng ma osoba upowazniona przez pacjenta za zycia,
pacjent ma prawo zakaza¢, po smierci, wglgdu do dokumentacji medyczne;j
b. podmiotu udzielajgcego swiadczen zdrowotnych, jezeli dokumentacja ta jest niezbedna do
zapewnienia ciggtosci Swiadczen zdrowotnych;
c. organu witadzy publicznej, Narodowego Funduszu Zdrowia, organu samorzgdu zawodow
medycznych oraz konsultantéw krajowego i wojewddzkiego, w zakresie niezbednym do wykonywania
przez te podmioty ich zadan, w szczegdlnosci kontroli i nadzoru;
d. ministra do spraw zdrowia, sgdu, prokuratura, lekarza sgdowego i rzecznika odpowiedzialnosci
zawodowej, w zwigzku z prowadzonym postepowaniem;
e. organu rentowego oraz zespotu do spraw orzekania o niepetnosprawnosci, w zwigzku z
prowadzonym przez nie postepowaniem;
f. zaktadu ubezpieczen, za zgodg pacjenta.
5. Dokumentacje medyczng udostepnia sie podmiotom uprawnionym na podstawie pisemnego
whniosku, ztoZzonego od poniedziatku do pigtku w godzinach od 9:00 do 17:00 lub pisemnego
wystgpienia organdw czy instytucji publicznych.
6. Podmiot leczniczy podejmuje decyzje o udostepnieniu dokumentacji medycznej bez zbednej zwtoki,
jednakze w terminie nie dfuzszym niz 3 dni od daty ztozenia wniosku.
7. Wniosek o udostepnienie dokumentacji medycznej i potwierdzenie jej udostepnienia przechowuje
sie wraz z dokumentacjg medyczna.
8. Dokumentacja medyczna jest udostepniana:
- do wgladu w siedzibie podmiotu leczniczego;
- poprzez sporzgdzenie jej wyciggdw, odpisdéw lub kopii;
- poprzez wydanie oryginatu za pokwitowaniem odbioru i z zastrzezeniem zwrotu po wykorzystaniu,
jezeli uprawniony organ lub podmiot zgda udostepnienia oryginatéw tej dokumentacji.
9. W czasie przeglagdania dokumentacji medycznej musi by¢ obecny pracownik Podmiotu leczniczego.
10. Osoba przegladajgca dokumentacje medyczng ma prawo robic¢ notatki czy sporzadzac fotokopie za
pomoca wiasnego sprzetu technicznego.
11. Odmowa wydania dokumentacji medycznej przez Podmiot leczniczy wymaga zachowania formy
pisemne;j.
12. Za udostepnienie dokumentacji medycznej podmiot leczniczy nie pobiera optat.
13. Dokumentacja zaje¢ rekreacyjnych EMS
1. Zajecia rekreacyjne EMS prowadzone przez zewnetrzng firme Connect4Body nie stanowig
Swiadczen zdrowotnych w rozumieniu ustawy o dziatalnosci leczniczej i nie sg
dokumentowane w dokumentacji medycznej V-Med Clinic.
2. V-Med Clinic zapewnia jedynie obstuge administracyjng, system rezerwacji i rozliczen dla tych
zajec.
3. Szczegdtowe informacje o uczestnictwie i przebiegu zaje¢ EMS prowadzone sg w odrebnej
dokumentacji wewnetrznej Connect4Body, zgodnie z jej regulaminem i procedurami.
4. V-Med Clinic nie ponosi odpowiedzialnosci za tres¢ i prawidtowos$¢ dokumentacji prowadzonej
przez Connect4Body.
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§13
1. Pacjentowi korzystajgcemu ze $wiadczen zwrotnych udzielanych w ramach dziatalnosci
prowadzonej przez podmiot leczniczy przystugujg prawa przewidziane w ustawie z dnia 6
listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, a takze w przepisach
odrebnych.

Prawa pacjenta

1. Pacjent ma prawo do swiadczen zdrowotnych odpowiadajgcych wymaganiom aktualnej
wiedzy medycznej.

2. Pacjent ma prawo do informacji o swoim stanie zdrowia, rozpoznaniu, proponowanych oraz
mozliwych metodach diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych, skutkach ich
zastosowania albo zaniechania, wynikach leczenia oraz rokowaniu.

3. Pacjent ma prawo do wyrazenia zgody na udzielenie Swiadczen zdrowotnych lub odmowy
takiej zgody po uzyskaniu odpowiedniej informacji.

4. Pacjent ma prawo do zachowania w tajemnicy przez osoby udzielajgce Swiadczen
zdrowotnych informacji z nim zwigzanych, w szczegélnosci danych medycznych.

5. Pacjent ma prawo do poszanowania intymnosci i godnosci, w szczegdlnosci w trakcie
udzielania swiadczen zdrowotnych.

6. Pacjent ma prawo do obecnosci osoby bliskiej przy udzielaniu Swiadczen zdrowotnych, chyba
ze obecnosc tej osoby moze stwarzac zagrozenie epidemiologiczne lub bezpieczenstwa dla
pacjenta lub personelu.

7. Pacjent ma prawo dostepu do dokumentacji medycznej dotyczacej jego stanu zdrowia oraz
udzielonych swiadczen zdrowotnych. Dokumentacja moze by¢ udostepniona w formie wgladu,
kopii, odpisdw lub wydruku.

8. Pacjent ma prawo do zgtaszania skarg, wnioskéw i uwag dotyczacych udzielanych Swiadczen
zdrowotnych oraz warunkdw ich udzielania.

9. Pacjent ma prawo do poszanowania zycia prywatnego i rodzinnego, w tym do kontaktu
osobistego, telefonicznego lub korespondencyjnego z innymi osobami.

10. Pacjent ma prawo do $wiadczen zdrowotnych udzielanych z nalezyta starannoscia, przez
osoby posiadajgce odpowiednie kwalifikacje zawodowe.

§14
1. W czasie korzystania ze swiadczert medycznych pacjent ma prawo do:
a. poszanowania godnosci osobistej oraz uprzejmego traktowania przez personel medyczny

b. Swiadczenia ustug zdrowotnych przez personel o odpowiednich kwalifikacjach, zgodnie z
wymaganiami wiedzy medyczne;j

c. rzetelnej informacji o stanie zdrowia

d. wyrazenia zgody na udzielanie okreslonych swiadczen zdrowotnych lub ich odmowy, po uzyskaniu
informacji o proponowanych metodach diagnozy i leczenia.

2. Do obowigzkdw pacjenta nalezy:

a. przestrzeganie zakazu palenia tytoniu oraz spozywania alkoholu na terenie placéwki medycznej

b. przestrzeganie higieny osobiste;]

V-MED Badania i Rozwdéj sp. z o.0. kontakt@vmedclinic.pl s =
Fatkowo 1P, 62-262 Fatkowo Tel. 798-745-670 L clinic



C. przestrzeganie zasad bezpieczeristwa oraz ppoz.

d. przestrzeganie zalecen fizjoterapeuty

3. Pacjent, ktérego prawa zostaty naruszone w trakcie korzystania ze swiadczert medycznych ma
prawo do ztozenia ustnej lub pisemnej skargi do kierownika zaktadu.

4. Pacjenci majg prawo zgtaszania uwag, wnioskow i skarg osobom udzielajgcym im swiadczen
zdrowotnych jak i bezposrednio kierowac je do kierownika placéwki. Na zyczenie pacjenta udzielana
jest mu odpowiedZ w przeciggu 30 dni.

5. Kierownik zapewnia dostepnos¢ informacji o prawach pacjenta.

6. Pacjent zobowigzany jest do korzystania z pomieszczen, urzadzen i sprzetu znajdujgcego sie w
placéwce w sposdb zgodny z ich przeznaczeniem. Klient ponosi petng odpowiedzialno$¢ za zawinione
przez siebie uszkodzenia lub zniszczenie pomieszczen, urzadzen lub sprzetu nalezgcego do V-Med
Clinic Centrum Fizjoterapii i Rehabilitacji.

7. V-Med Clinic Centrum Fizjoterapii i Rehabilitacji nie ponosi odpowiedzialnosci za rzeczy
pozostawione w punkcie $wiadczenia ustug.

§ 15
1. Regulamin wchodzi w zycie z dniem podpisania przez kierownika zaktadu i jest udostepniony w
miejscach ogdlnodostepnych dla osdb, ktdrych dotyczy.
2. Rozpoczecie korzystania ze Swiadczen leczniczych w naszej placéwce oznacza akceptacje
postanowien niniejszego Regulaminu.
3. W sprawach nieunormowanych w Regulaminie zastosowanie majg przepisy Kodeksu cywilnego.

REGULAMIN PLANOWANIA WIZYT

Zasady ogdlne

1. Wszystkie wizyty w placdwkach umawiane s3g przez rejestracje na konkretny termin.

2. Kazda terapia, masaz, konsultacja, poprzedzona jest wywiadem w czasie ktérego fizjoterapeuta
ustala szczegoty terapii (zakres prowadzonych zabiegdw, czestotliwos¢ spotkan, sposéb przygotowania
pacjenta do kazdej wizyty).

3. Doktadny cennik oraz czas zabiegdw dostepne sg na stronie internetowej placéwki oraz w zaktadzie
oraz stanowig zatgcznik do regulaminu.

4. W cenie wizyty wliczone sg (kosmetyki, artykuty jednorazowego uzytku w tym pokrowce, reczniki).
5. Zapisanie sie na wizyte jest réwnoznaczne z akceptacjg regulaminu placowki.

6. Na dzien przed kazdg wizytg system wysyta przypomnienie SMS o zaplanowanym terminie.

7. Obowigzkiem pacjenta jest poinformowanie rejestracji placowki o odwotaniu wizyty najpdzniej 24
godziny zegarowe przed jej rozpoczeciem. Jezeli wizyta nie zostanie odwotana w terminie pacjent jest
zobowigzany pokry¢ niezwtocznie lub na najblizszej wizycie 100% wartosci ustugi na jaka byt zapisany.
Szczegdtowe zasady korzystania z pakietdw zostaty opisane w §10 niniejszego regulaminu.

8. W przypadku opdZnienia godziny wizyty z winy pacjenta placdéwka nie ma obowigzku przedtuzac
czasu zabiegu, a pacjent zobowigzany jest do pokrycia catej kwoty przewidzianej za planowany zabieg.
9. W celu uzyskania lepszych efektow terapeutycznych pacjent powinien stosowac sie do zalecen
fizjoterapeutow.

10. W przypadku watpliwosci na temat stanu zdrowia pacjenta fizjoterapeuta moze zaleci¢ dodatkowe
badania diagnostyczne, ktére pacjent bedzie zobowigzany wykonaé we wtasnym zakresie.

11. Pacjentowi przystuguje mozliwos$¢ zmiany terminu wizyty zgodnie z aktualnie dostepnymi
terminami.

12. Organizator moze odwotad zaplanowany termin wizyty o czym musi poinformowac pacjenta. W
przypadku braku kontaktu z pacjentem podmiot nie ponosi odpowiedzialnosci za zaistniatg sytuacje.
13. Organizator ma prawo odmaéwic kontynuacji terapii jezeli zajdzie taka potrzeba.
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14. Organizator ma prawo przeniesc terapie na inny termin, po uprzednim ustaleniu nowego terminu z
pacjentem.

15. Terapeuta moze odmdéwi¢ wykonania zabiegu w przypadku: wykrycia przeciwwskazan do terapii,
0s6b niepetnoletnich bez opiekuna, oséb pod wptywem alkoholu lub innych srodkéw odurzajacych,
niewtasciwego zachowania pacjenta, innych uzasadnionych przypadkach.

16. Podmiot nie Swiadczy ustug masazu z uwzglednieniem miejsc intymnych.

17. Pacjenci zaplanowani na terapie indywidualng powinni posiada¢ zmienny stréj sportowy do zajec.

Rejestracja

1. Swiadczenia medyczne realizowane s3 w nastepujacych dniach i godzinach:
2. poniedziatek — pigtek w godzinach 8:00 — 20:00

3. sobota - niedziela - nieczynne

4. Swiadczenia s3 udzielane w terminie uzgodnionym z pacjentem.

5. Rejestracja mozliwa jest w sposdb wskazany w § 4

6. Rejestracja pacjentéw dokonywana jest:

e osobiscie lub za posrednictwem osoby trzeciej w rejestracji placéwki

¢ telefonicznie pod numer telefonu 798-745-670

» mailowo: kontakt@vmedclinic.pl (rejestracje we wskazany sposdb uwaza sie za dokonang po
otrzymaniu potwierdzenia uzgodnienia terminu)

e poprzez system rezerwacji online Booksy.com (V-Med Clinic)

Ptatnosci

1. Warunkiem uczestnictwa w terapii, zabiegach, konsultacjach jest regularne optacanie wizyt zgodnie
z ustalonym wariantem ptatnosci.

2. Pacjent/opiekun zobowigzany jest do przestrzegania termindw ptatnosci zgodnych z wybranym
wariantem.

3. Dopuszcza sie nastepujgce formy ptatnosci: gotéwka, karta ptatnicza, przelew, blik, karnet.

4. Ptatnosci za zajecia rekreacyjne EMS realizowane przez firme Connect4Body przyjmuje V-Med Clinic
wytgcznie w roli posrednika administracyjnego i rozliczeniowego. Faktury za zajecia EMS wystawia V-
Med Clinic, natomiast rozliczenie finansowe z tytutu realizacji zaje¢ EMS odbywa sie pomiedzy V-Med
Clinic, a firmg Connect4Body zgodnie z zawartg umowa o podwykonawstwo.Klient zostaje
poinformowany, ze zajecia EMS majg charakter niemedyczny, a ptatnosci przyjmowane przez V-Med
Clinic stuzg wytacznie obstudze administracyjnej i rozliczeniowej zaje¢, a nie swiadczen zdrowotnych V-
Med Clinic.

Korzystanie ze $wiadczen zdrowotnych w placéwce V-Med Clinic Centrum Fizjoterapii i Rehabilitacji
oznacza petng akceptacje niniejszego Regulaminu, ktéry obowigzuje od dnia jego udostepnienia, a w
sprawach nieuregulowanych majg zastosowanie przepisy prawa powszechnie obowigzujacego.
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Zatacznik 1 — Cennik

Lp Rodza] ustugi Koszt (PLM) | Czastrwania Uwagi
1. 180,00 2t A5min. mgr Przemystaw Porzezifski, mgr Wiktoria
Fizioterapia/Rehabiltacja/Terapia manualna lopek, mgr Aleksander Czac horowski

2. |Fizjoterapia/Rehabiltacja/Terapla manualna 200,00 2 45min. mgr Woiciech lelonek

3. | Ortopedyczna terapia manualna 180,00 =t 45min.

4. |Fizjoterapia neurclogiczna 180,00 z 45min.

5. | Fizjoterapia sportowa 180,00 2 45min.

6. |Terapia manualna 180,00 z 45min.

7. |Rehabilitacja 180,00z | 45min.

B. |Terapia powieziowa FDM 180,00 z 45min.

9. |Fizjoterapia stomatologiczna - plerwsza wizyta 230,00 2 &0min.

10. | Fizjoterapia stomatologiczna - kolejna wizyta 200,00 45min.

11. | Fizjoterapia stawdw skroniowo-3uc hwowyc h 180,00 2 45min. mgr Aleksander Czac horowskl
12. | Fizjoterapia stawdw skroniowo-2uc hwowyc h - plerwsza wizyta 230,00 2 B0min. mgr Woiciech lelonek

13. | Fizgjoterapia stawdw skroniowo-2uc hwowych - kolejna wizyta 200,00 2 45min. mgr Woiciech lelonek

14. | Rehabilitacja potoieniowyc h zawrotdw glowy - pierwsza wizyta 230,00z BOmin. mgr Woiciech lelonek

15. | Rehabilitacja pofoeniowyc h zawrotéw glowy - kolejna wizyta 200,00 2 45min. mgr Woiciech lelonek

16. | Fala uderzeniowa ortopedyczna - pierwsza wizyta 180,00 2t 45min.

17. |Fala uderzeniowa ortopedyczna - kolejna wizyta 80,00 zt 30min.

18. | Drenai limfatyczny BTL-Lymphastim 99,00 # 30min.

19. | brenai limfatyczny BTL-Lymphastim 129,002 BOmin.
20. | Masaz leczniczy - kregoship 150,00 2 45min.
21. | Masai leczniczy - kregoship + 2 koriczyny 180,00 z BOmin.
22. |Masai klasyczny - kregosup 150,00 2 45min.
23. | Masaz klasyczny - kragostup + 2 kofczyny 180,00 # BOmin.
24. | Masaz relaksacyjny - kregoshp 150,00 2 45min.
25. | Masai relaksacyjny - cale ciato 20000z | 1h15min.
26. | Masai aromaterapeutyczny 2 olejkiem eterycznym - kregostup 230,00z | 45min.
27. | Masaz aromaterapeutyczny zolejkiem eterycznym - cate ciafo 280,002 | 1h30min.
28. | Neuromasad twarzy iglowy 180,00 2 BOmin.
29. |Neuromasaz twarzy | glowy + masai plecéw 25000z | 1h30min.

30. | Masaz Kobido klasyczny - pierwsza wizyta 250002 | 1h30min.

31. | Masai Kobido klasyczny - kolejna wizyta 23000z | 1h15min.

32. | Masai Kobido + maska wptachcie - pierwsza wizyta 270,00z | 1h4aSmin.

33. | Masai Kobido + maska w plachcie - kolejna wizyta 250,002 | 1h30min.

34. | Masai Kobio + tejping twarazy - pierwsza wizyta 270,00z | 1hd5min.

35. | Masai Kobio + tejping twarazy - kolzjna wizyta 250,00z | 1h30min.

36. | Fala uderzeniowa modelujaca - 1 okolica 200,00 = 30min.

37. |Fala uderzeniowa modelujaca - 2 okolice 360,002 45min.

38. | Fala uderzeniowa modelujaca - 3 okolice 450,00 # B0min.

39. | Fola uderzeniowa - pakiet 10 zabiegéw oferta dobierana indywiduainie do pagienta
40. | Pakiet wizyt fizioterapeuty cnych 4+1 GRATIS 720,00z

Trening EMS:

L. | prabny trening EMS 89,00 zt 45min.

2. |Trening EMS 180,00 = 45min.

3. |Trening EMS Pakiet Testowy 640,00 2 1 miesiac - 4 treningi

A. |Trening EMS Pakiet Optymalny 1680,00 2 3 miesigce - 12 trening dw
5. |Trening EMS Pakiet | dealny 312000z & miesiecy - 24 treningi

6. | Trening EMS Pakiet VI P 576000 % 12 miesiecy - 48 treningow
7. | Wy potyczenie bielizny treningowe] EMS 10,00 kazdorazowo

8. |Bielizna treningowa EMS 160,00 z
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