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Pan
Marcin Wiacek
Rzecznik Praw Pacjenta

Szanowny Panie Rzeczniku,

odpowiadajac na pismo, znak VI1.501.161.2023.AK, w sprawie przepiséw dotyczacych
monitoringu wizyjnego w podmiotach wykonujgcych dziatalnos$é lecznicza, ktére rozszerzyty
mozliwo$¢ stosowania tego rozwigzania, uprzejmie informuje, ze podtrzymuje swoje
stanowisko, ze przestanka do ww. zmiany byto zwiekszenie poziomu bezpieczenstwa
pacjentow. Z perspektywy dziatalnosci leczniczej wtasciwie stosowany monitoring wizyjny
moze by¢ skutecznym elementem wdrazanych w podmiotach leczniczych rozwigzan
podnoszacych standard bezpieczenstwa pacjentéw. W mojej ocenie przepisy dotyczace
monitoringu wizyjnego w placéwkach medycznych powinny uwzglednia¢ konstytucyjne
prawa kazdej jednostki do ochrony zdrowia (art. 68 ust. 1 Konstytucji RP), a jednoczesnie
uwzgledniac prawo do ochrony danych osobowych i prawa do prywatnosci.

Poszczegdélne punkty art. 23a ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej odnoszg sie do monitoringu réznych pomieszczen. Nie mozna stwierdzié, ze relacja
pkt. 2 i 3 jest tozsama. Co prawda dotyczg one pomieszczen, w ktérych sg udzielane
Swiadczenia zdrowotne, niemniej regulacja pkt. 2 odnosi sie do sytuacji, kiedy przepis
odrebny przewiduje koniecznos¢, czy mozliwosé zastosowania monitoringu. Ustawodawca
zauwazyt bowiem, ze w niektorych przepisach prawa rangi rozporzadzen przewidziano taki
sposdb obserwacji pacjentéw lub moze on zosta¢ przewidziany w przysztosci.
Wprowadzenie pkt. 2 miato na celu zatem nie tylko usystematyzowanie stosowania
monitoringu, ale przede wszystkim zastosowanie podstawy prawnej rangi ustawowej do
(uzasadnionej) ingerencji w prawa i wolnosci obywateli. Pkt 3 dotyczy tylko szpitali,
zaktadéw opiekunczo-leczniczych, zaktadéw pielegnacyjno-opiekunczych, zaktadéw
rehabilitacji leczniczej i hospicjéow.

Zastosowanie monitoringu na tej podstawie jest dozwolone wytacznie wéwczas, gdy jest to
konieczne w procesie leczenia pacjentéw lub do zapewnienia im bezpieczenstwa.
Ustawodawca przewidziat zatem precyzyjne przestanki do zastosowania monitoringu.
Decyzje o tym, czy zostanie on zastosowany podejmuje kierownik podmiotu leczniczego.
Jego decyzja musi by¢ zgodna z innymi przepisami, w tym z RODO oraz przede wszystkim z
ustawa o prawach pacjentai Rzeczniku Praw Pacjenta. Ustawodawcaw art. 23a ust. 1 ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej nakazat, aby kierownik podmiotu
uwzglednit koniecznos¢ poszanowania intymnosci i godnosci pacjenta. Niedopuszczalne jest
rowniez przekazywanie obrazu z monitoringu w sposéb umozliwiajacy ukazywanie
intymnych czynnosci fizjologicznych. W koricu stosowanie monitoringu musi uwzgledniaé
koniecznos¢ ochrony danych osobowych pacjentéw i innych oséb. Podmiotem, ktéry
dokonuje oceny, czy w danym podmiocie leczniczym zastosowanie monitoringu odbyto sie
zgodnie z prawem jest Rzecznik Praw Pacjenta. Jednym z zadan Rzecznika Praw Pacjenta jest
bowiem prowadzenie postepowan w sprawach praktyk naruszajacych zbiorowe prawa
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pacjentéw, a zgodnie z orzecznictwem sadowo-administracyjnych bezprawne stosowanie
monitoringu wizyjnego narusza zbiorowe prawa pacjentéw.

Sprawy dotyczace sposobu i warunkéw udzielania swiadczen zdrowotnych przez podmiot
wykonujacy dziatalnosé lecznicza, nieuregulowane w ustawie lub statucie, okresla regulamin
organizacyjny ustalony przez kierownika (art. 23 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o
dziatalnosci leczniczej). Aktualne informacje, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 4,9, 11i 12 oraz
art. 23a ust. 1 ww. ustawy, podaje sie do wiadomosci pacjentéw przez ich wywieszenie w
widoczny sposéb w miejscu udzielania swiadczeh oraz na stronie internetowej podmiotu
wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza i udostepnienie w Biuletynie Informacji Publicznej, w
przypadku podmiotu obowigzanego do jego prowadzenia (art. 24 ust. 2 ww. ustawy). Zatem
informacje dotyczacag monitoringu podaje sie do wiadomosci pacjentéw. Ustawa z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej zawiera regulacje w tym zakresie. Ponadto
realizacja obowigzku informacyjnego dotyczacego przetwarzania danych osobowych
wynika wprost z przepiséw RODO.

Zasada proporcjonalnosci zostata ujeta w przepisie art. 23a ww. ustawy. Przy stosowaniu
monitoringu nalezy uwzgledni¢ potrzebe zastosowania monitoringu w danym
pomieszczeniu. Jezeli zatem cel, jakim jest zapewnienie petnego bezpieczenstwa pacjenta,
moze by¢ osiagniety przez zastosowanie mniej inwazyjnych metod, kierownik podmiotu nie
moze zastosowac obserwacji pacjentéw przy uzyciu monitoringu.

W przypadku, gdy kierownik podmiotu leczniczego zdecyduje sie na monitoring,
zastosowanie znajda nie tylko przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej, ale réwniez przepisy RODO. Zgodnie z art. 35 ust. 1 RODO, jezeli dany rodzaj
przetwarzania - w szczegdlnosci z uzyciem nowych technologii - ze wzgledu na swdj
charakter, zakres, kontekst i cele z duzym prawdopodobieinstwem moze powodowad
wysokie ryzyko naruszenia praw lub wolnosci oséb fizycznych, administrator przed
rozpoczeciem przetwarzania dokonuje oceny skutkéw planowanych operacji przetwarzania
dla ochrony danych osobowych. Ocena taka powinna obejmowac przede wszystkim ryzyka
jakie wigzg sie z przetwarzaniem tak szczegélnej kategorii danych, jakim sg dane sensytywne
dot. zdrowia. Srodki uzyte do zapewnienia bezpieczefistwa tych danych powinny by¢
adekwatne do stwierdzonych ryzyk. Do przetwarzania tych danych ma zastosowanie zasada
integralnosci i poufnosci danych oraz ograniczenia przechowywania danych. Gwarancje
bezpieczenstwa informacji zgromadzonych w trakcie stosowania monitoringu okreslaja
rowniez inne przepisy, w tym przede wszystkim przez ustawe z dnia 6 listopada 2008 r. o
prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. W tym zakresie zgodnie z art. 14 tej ustawy
pacjent ma prawo do zachowania w tajemnicy przez osoby wykonujace zawdd medyczny, w
tym udzielajace mu swiadczen zdrowotnych, informacji z nim zwiazanych, a uzyskanych w
zwiazku z wykonywaniem zawodu medycznego. W celu realizacji prawa, o ktérym mowa w
art. 13, osoby wykonujace zawdd medyczny sg obowigzane zachowad w tajemnicy

Z informacji uzyskanych od Rzecznika Praw Pacjenta wynika, ze do Biura Rzecznika Praw
Pacjenta w omawianym zakresie wptywa bardzo niewiele sygnatéw; w latach 2024 i 2025
byto to w sumie 124 sprawy (co stanowito ok. 0,1% wszystkich spraw). Jednak zadna sprawa
nie dotyczy skargi na omawiane zmiany w przepisach prawa.

Jednoczesnie pragne zapewnic¢ Pana Rzecznika, ze zagadnienia zwigzane z monitoringiem
wizyjnym w szpitalach zostang uwzglednione w procesie planowania przysztych kontroli,
jako jeden z obszaréw potencjalnych nieprawidtowosci w dziatalnosci szpitali.

W przypadku koniecznosci podjecia dziatan, w tym legislacyjnych, w omawianym zakresie,
zapewniam, ze zostang podjete.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Jerzy Szafranowicz

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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