
**********, ********** **********, ul. **********, Inicjatorka Społeczna 

Doręczenia, potrzeba kontaktu, odpowiedź: ********** 

**********, 8.03.2021 roku 

Proszę uprzejmie o potwierdzenie odbioru. 

(nadawca petycji) 

 

Szanowni Państwo: 

Ministerstwo Sprawiedliwości 

Ministerstwo Zdrowia 

(odbiorca/y petycji) 

 

Inicjatywa Obywatelska w trybie „E-Petycji” w interesie publicznym o sygnaturze własnej 

PET/III/22/21 – petycja złożona przy pomocy środka pomocy elektronicznej „poczty elektronicznej” 

celem wykorzystania treści w przyszłości lub teraźniejszości. 

 

Dzień dobry, ja niżej podpisana ********** Inicjatorka Społeczna zam. w ********** ********** 

ul. ********** korzystająca z adresu poczty elektronicznej (środka komunikacji 

elektronicznej)"**********"będąca dalej stroną inicjującą postępowanie w trybie Ustawy o 

petycjach z dnia 11 lipca 2014 roku (tj. Dz. U. 2018 poz. 870) w związku z art. 54 w związku z art. 63 w 

związku Konstytucji z dnia 2 kwietnia 1997 roku (Dz. U. 1997 nr 78 poz. 483) zwana dalej jako 

wnoszącą petycję, przekładam petycję w której postuluje i domagam się zgodnie z ustawą o 

petycjach z dnia 11 lipca 2014 roku (tj. Dz. U. 2018 poz. 870) w związku z art.54 w związku z art. 63 w 

związku Konstytucji z dnia 2 kwietnia 1997roku (Dz. U. 1997 nr 78 poz. 483) według treści żądania 

poprzez wprowadzenie : 

 

1. Świadczeniobiorca świadczeń zdrowotnych ma prawo od świadczeniodawcy od 1% do 10% 

nałożonej kwoty "kary" na świadczeniodawcę przez Rzecznika Praw Pacjenta za złamanie prawa 

pacjenta lub zbiorowego prawa pacjentów na podstawie art. 68 - art. 71 Ustawy o prawach pacjenta. 

Niniejsze świadczenie jest kaucją przedsądową lub pozasądową jako środek ostrożności i rozwagi za 

wykonywanie swoich obowiązków na rzecz wszystkich pacjentów w związku z naruszeniem prawa 

danego pacjenta lub zbiorowego prawa pacjentów.  

Przykład  

Rzecznik nałożył karę 50.000 zł co jest dochodem Skarbu Państwa  

Natomiast 1% niniejszej kwoty czyli 500 zł szpital zobowiązany jest zapłacić pacjentowi.  

Czyli ogółem kara to 50.500 z czego 50000 zł trafia do Skarbu Państwa a 500 zł dla pacjenta.  

 

2. Świadczeniobiorca świadczeń zdrowotnych ma prawo od świadczeniodawcy od 0.5 do 1% 

nałożonej kwoty "kary" na świadczeniodawcę przez Narodowy Fundusz Zdrowia. Niniejsze 

świadczenie jest kaucją przedsądową lub pozasądową jako środek ostrożności i rozwagi za 

wykonywanie swoich obowiązków na rzecz wszystkich pacjentów w związku z naruszeniem prawa 

danego pacjenta lub zbiorowego prawa pacjentów.  

 

3. Świadczeniobiorcy nie zamyka się drogi roszczenia w trybie : zadośćuczynienia i odszkodowania w 

trybie ustawy ( kodeksu cywilnego ), zadośćuczynienia i odszkodowania na podstawie złamanego 

prawa pacjenta, zadośćuczynienia i odszkodowania w trybie Wojewódzkiego Zespołu Orzekania o 

Błędach Medycznych w przypadku przyznania świadczenia w trybie punktu 1 i 2. 

 

4. Rzecznik odpowiedzialności zawodowej oraz Sąd koleżeński " lekarski, pielęgniarski " może nałożyć 



rentę dla osoby pokrzywdzonej w przypadku stwierdzenia naruszenia praw pacjenta w postępowaniu 

wyjaśniającym lub w postępowaniu Narodowego Funduszu Zdrowia lub Rzecznika Praw Pacjenta. 

 

5. Wojewoda, podmiot tworzący lub Rada Społeczna Szpitala, podmiotu leczniczego nakłada na 

Dyrekcję podmiotu leczniczego karę grzywny od 5.000 do 50.000 złotych za brak bezstronności lub 

bronienie personelu mimo faktów przyznanych. 

 

6. Dyrektor podmiotu leczniczego nakłada na pracownika podmiotu leczniczego lub kierownika 

oddziału szpitalnego nakłada karę grzywny w wysokości od 1.000 do 10.000 złotych grzywny za 

bezstronność lub bronienie personelu mimo przyznanych faktów. 

 

7. Osoby, które zostały ukarane w postępowaniu dyscyplinującym lub dyscyplinarnym wobec 

funkcjonariuszy publicznych, zawodów zaufania publicznego, zawodu regulowanego w szczególności 

personel medyczny figurują w Krajowym Rejestrze Karnym do okresu zatarcia ukarania. 

 

8. Za braki w dokumentacji medycznej, za błędy ortograficzne, interpunkcyjne, nieczytelne co 

sugeruje osłabieniem mocy dowodowej i wiarygodności dokumentu - za jeden błąd nakłada się 

grzywne od 50 do 100 złotych 

 

9. W przypadku zgłoszenia, wniosku lub skargi na podmiot leczniczy do NFZ / RPP. Organ występuje 

do podmiotu leczniczego o wysłanie dokumentacji w całości nie tylko pacjenta, którego dotyczy 

pismo ale taķże pacjentów z całego dyżuru danego dnia oraz w ciągu roku danego lekarza lub danej 

zmiany. 

 

10. W przypadku zgłoszenia, wniosku lub skargi na podmiot leczniczy do NFZ / RPP. Celem zebrania 

materiału dowodowego zbierane są dowody w postaci : 

a) kontrolującemu wydaje się skierowanie celem przedstawienia zarzutu personelowi za rejonizację 

lub nieważność skierowania z tytułu daty odległej 

b) założenia mini kamer na stroju kontrolującego jak tajemniczego klienta / pacjenta 

 

11. Monitoring w szpitalu winien być przetwarzany przez 3 lata. 

 

12. Zapisy z centrali monitorującej oraz kardiomonitora, holtera EKG, holtera ABPM, nagrania z 

procedury medycznej w tym USG, endoskopii winien być zapisany na elektronicznym nośniku danych 

i wydanym pacjentowi jak zdjęcie RTG, TK, MRI i EKG wysiłkowe i przetwarzane przez 20 lat albowiem 

to również dokumentacja medyczna. 

 

Uzasadnienie : 

1. Personel medyczny jest zawodem regulowanym, zaufania publicznego, korzystający z funkcji 

funkcjonariusza publicznego i nie ma tutaj miejsca na błędy 

2. Niestety są różne i przykre słowa na temat służby zdrowia i w niektórych przypadkach przez 

zaniedbania doszło do zgonów i sa to niektóre z nich : 

- Służba zdrowia gorzej chora od pacjentów 

- Służba zdrowia jest niewydolna 

- Szpitale i SOR to umieralnia 

- Błędy medyczne i lekarzy leżą na OIOM i na cmentarzu   

- Operacja się udała ale pacjent zmarł 

- Daleko od noszy, od noszy najdalej, najlepiej nie choruj omijaj szpitale ( skąd nazwa się musiała 



wziąść ) 

- jak pójde do szpitala to z niego nie wyjde żywy lub wyjde nogami do przodu 

- by mieć wszystkie zrobione badania najlepiej się napić, przewrócić i zadzwonić po karetkę 

- by szybko się dostać lepiej wezwać pogotowie 

- niektórzy pomylili się z powołaniem i powinni zawód zmienić 

- są lekarze i lekarze, jedni podchodzą do pacjenta jak do człowieka inni jak nie 

- przysięga Hipokratesa jest nic nie warta 

 

Mając na uwadze w/w okoliczności uważam żeby przeciwdziałać przykrym słowom trzeba zaostrzyć 

prawo by nikt nie ucierpiał z powodu błędów medycznych. Niestety bywa też tak, że mówi się im 

wcześniej trafia do lekarza tym lepiej gdy nie jest za późno bo lepiej zapobiegać niż leczyć i pacjent 

winien być najważniejszy niestety bywa tak, że jeśli pacjent przychodzi za wczas albo jest uznany 

pacjent za chorego psychicznie, paranoika, wyolbrzymia stan i albo jest ignorowany, odsyłany albo źle 

leczony i zdiagnozowany po czym gdy choroba się rozwinie niestety po sekcji zwłok dopiero szukani 

są winni. 

 

 

 

Adnotacje: 

1. Zgodnie z art. 4 ust. 1 i ust. 5, art. 13 ust. 1 ustawy o petycjach z dnia 11 lipca 2014 roku (tj. Dz. U. 

2018 poz. 870) proszę tylko i wyłącznie o odpowiedź elektroniczna na mail z uwagi na sposób 

wnoszenia pisma do organu rozpatrującego, a ponadto z uwagi na stan epidemii. 

2. Zgodnie z art. 4 ust. 3 ustawy o petycjach z dnia 11 lipca 2014 roku (tj. Dz. U. 2018 poz. 870) nie 

wyrażam zgody na publikację danych osobowych na odwzorowanej treści petycji lub jego 

odwzorowania cyfrowego ( zdjęcie, skan ) na serwisie internetowym organu lub  stronie internetowej 

BIP. 

3. Zgodnie z art. 6 ustawy o petycjach z dnia 11 lipca 2014 roku (tj. Dz. U. 2018 poz. 870) wnoszę o 

przekazanie petycji zgodnie z właściwością. 

4. Za ewentualne błędy oraz niewiedzę przepraszam oraz ilość składanych pism. Niniejsze pismo nie 

jest z złośliwości, swawoli a intencją jest dobro publiczne. 

5. Proszę uprzejmie o potwierdzenie odbioru i podawania sygnatury (nadawcy) w odpowiedzi 

zwrotnej celem sprawniejszej wymianie informacji w danej sprawie. 

6. Tekst podlegający usunięciu danych/treści celem opublikowania treści pisma na stronie BIP, 

zgodnie z pkt. 1., 2. celem zwiększenia ochrony danych osobowych (dotyczy : imienia, nazwiska, 

adresu, e-maila, miejscowości sporządzenia) lub napisany czcionką Times New Roman 12, niebieski 3. 

7. Proszę o podanie kategorii archiwalnej pisma w odpowiedzi zwrotnej. 

 

 

Z poważaniem, 

********** 

Inicjatorka Społeczna 

08.03.2021 roku 09:40 


