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w zwigzku z pismem Pani Rzecznik z dnia 6 maja 2010 r. (znak: Rzep-Z.PR-077-8-1/MS/10),
ktore wptvneto do Biura Generalnego Inspektora Ochrony Danych Osobowych w dniu
24 maja 2010 r. uprzeimic informujg, iz na gruncie przepisdéw ustawy z dnia 29 sierpnia
1997 r. o ochronie danych osobowych {(tekst jednolity: Dz. U. z 2002 r, Nr 101 poz. 926
z pdzn. zm.), dopuszczalnosé przetwarzania danych osobowych tzw. zwyklych (jak np. imie,
nazwisko, adres zamieszkania), w tym ich udostgpniania uzalezniona jest od spelnienia jedne)
z przeslanek wymienionych w art. 23 ust. 1 pkt | - 5 tej ustawy. Przetwarzanie danych
szczegdlnie chronionych (m. in. dane o stanie zdrowia) moze odbywa¢ sie¢ natomiast jedynie
na podstawie art. 27 ust. 2 pkt | — 10 ww, ustawy.

Jednym 2z podstawowych obowigzkoéw spoczywajacych na administratorze jest,
wynikajgcy z art. 36 ustawy o ochronie danych osobowych, obowigzek zastosowania §rodkéw
technicznych i organizacyjnych zapewniajacych ochrong przetwarzanych danych osobowych.
W szczegblnosci administrator powinien zabezpieczy¢ dane przed ich udostepnieniem
psobom nieupowaznionym. =zabraniem ptzez osobe nieuprawniong, przetwarzaniem
Z naruszeniem ustawy oraz zmiang, utratg, uszkodzeniem lub zniszczeniem. Przepisy ustawy
przewiduja zardwno administracyjng, jak 1 karna odpowiedzialno$é za udostgpnienie danych
osobom nieupowaznionym.

Rozumigjgc potrzebg zapewnienia sprawnej organizacji w zakladach opieki
zdrowotnej nalezy takze wskazaé, ze pacjentowi przystuguje takze prawo do ochrony jej sfery
zycia prywatnego, zwlaszcza gdy dotyczy to danych szczegélnie chronionych, jakimi s dane
o Jegq, stanie zdroma Jak stanowi art. 20 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
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pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2009 r. Nr 52, poz. 417 z pdzn. zm.), pacjent
ma prawo do poszanowania intymnosci i godnodei, w szczegédlnosci w czasie udzielania mu
$wiadczen zdrowotnych.

W watpliwosé zatem poddac nalezy zasadnos¢ wywieszania na drzwiach do gabinetu
listy pacjentdéw oczekujacych na konsultacje lckarskie. Dzialanie takie moze prowadzié do
udostgpnienia osobom nieupowaznionym danych osobowych pacjentdéw, w tym takze
posrednio w niektorych przypadkach do danych o stanie zdrowia, ktdre nalezg do kategorii
tzw. szezepdlnie chronionych. Oczekiwanie na wizyte do lekarza waskiej specjalizacji, np.
nefrologa moze prowadzi¢ do ujawnienia informacii wskazujaecych na stan zdrowia.
Odmienna sytuacja przedstawia si¢ jednak, gdy pacjent oczekuje na konsultacje do internisty,
a to, z uwagi na zbyt szeroka specjalizacje. ktéra nie wskazuje schorzenia danej osoby.

Jednoczesnie wskazujg, iz kwalifikowanie okreslonej informacji jako dang o stanie
zdrowia powinno odbywal si¢ zawsze w kontekécie jej uzyskania. W tym miejscu
pomocniczo wskazal mozna, ze Europejski Trybunal Sprawiedliwosci do$¢ szeroko rozumie
pvjecic ,danych o stanie zdrowia”. Uznal on np., zc¢ informacja o zranieniu si¢ osoby
fizycznej w stope i przebywaniu na zwolnieniu lekarskim jest infarmacja o stanic zdrowia
w rozumieniu art. 8 ust. 1 Dyrektywy 95/46/WE (wyrok ETS z dnia 20 listopada 2003 r.
w sprawie Bodil Lindqvist, Zb. Orz. 2003, nr 11A, s. [-12971).

Zaklady opicki zdrowotne] w celu realizaci ptzez nie zadan z zakresu ochrony zdrowia
i zycia pacjentow, w tym polegajacych na koniecznosci zapewnienia wlasciwej organizacji
placowki, sg uprawnione do przetwarzania danych osobowych pacjentéw. Niemniej jednak
poddaé nalezy pod rozwage administratora danych, ze pacjentowi przystuguje takze prawo do
ochrony jego sfery zycia prywatnego, zwlaszcza gdy dotyczy to danych szczegdlnie
chronionych, jakimi s3 dane o stanie zdrowia. Istotne zatem jest zapewnienie bezpieczeristwa
tych danych przed dostgpem do nich oséb trzecich. W konsekwencji konieczne jest
zastosowanie odpowiednich $rodkéw technicznych 1 organizacyjnych do zagrozen oraz
kategorii danych objetych ochrong.

Aby uczyni¢ zado$é wymogom bezpieczenstwa danych, zakiady opieki zdrowotnej
powinny wprowadzi¢ takie zasady organizacji zapisow na wizyty, aby dane osobowe
pacjentow, nie byly udostgpnianie osobom/podmiotom do tego nieupowaznionym.
Rozwigzanie takic moze polegaé np. na wprowadzeniu numerkow dla oséb oczekujacych na
wizyte, wéwczas dane nie bylyby bezposrednio dostgpne dla osob trzecich, czy tez na
wprowadzeniu innych =zasad, ktére z jednej strony prowadzityby do zaprzestania
udostgpniania informacji o pacjentach z rownoczesnym zapewnieniem prawidlowosci
funkcjonowania organizacji w placowce opieki zdrowotnej.
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