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Cel regulacji prawnych ochrony zdrowia
- art. 68 Konstytucjl

Catos¢ reqgulacji zdrowotnych powinna urzeczywistniaC dyrektywe
konstytucyjng wynikajgcg z art. 68 Konstytucji:

1.
2.

Kazdy ma prawo do ochrony zdrowia.

Obywatelom, niezaleznie od ich sytuacji materialnej, wifadze
publiczne zapewniajg rowny dostep do swiadczen opieki zdrowotnej
finansowanej ze srodkéw publicznych. Warunki i zakres udzielania
Swiadczen okresla ustawa.

Wtadze publiczne sg obowigzane do zapewnienia szczegolnej opieki
zdrowotne] dzieciom, kobietom ciezarnym, osobom niepetnosprawnym
| osobom w podesztym wieku.

Wtadze publiczne sg obowigzane do zwalczania chorob epidemicznych
| zapobiegania negatywnym dla zdrowia skutkom degradacji Srodowiska.

Wtadze publiczne popierajg rozwdj kultury fizycznej, zwfaszcza wsrod
dzieci i mtodziezy.
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System ochrony zdrowia — Trybunat
Konstytucyjny

Trybunat Konstytucyjny K 14/03:

,Norma art. 68 ust. 1 Konstytucji nie przesgdza konstrukcji tego systemu jako
caftosci ani jego poszczegolnych elementow: charakteru prawnego zrodet
finansowania Swiadczen zdrowotnych, charakteru i struktury pfatnika
(ptatnikow)  tych  Swiadczen, czy tez  struktury  wfasnosciowej
Swiadczeniodawcow. Pewne ograniczenia swobody ustawodawcy w tym
zakresie mogg jednak wynikac¢ z innych konstytucyjnych zasad lub wartosci.
Z obowigzku rzeczywistego zapewnienia przez wifadze publiczne
warunkéw realizacji prawa do ochrony zdrowia, ktore nie_moze byé
traktowane jako uprawnienie iluzoryczne bgdz czysto potencjalne,
wynika jednak wymaganie, iz system ten - caloS¢ - musi byé
efektywny”.




Podstawowe problemy systemu ochrony
zdrowia

Jakosé i zmiennos¢ prawa zdrowotnego

Zakres koszyka swiadczen gwarantowanych - fikcyjny wobec
ograniczen srodkéw NFZ i zanizonych wycen

Zakaz wspétptacenia za leczenie ponadstandardowe
Wady ustawy refundacyjnej
Fikcyjnosc¢ reprezentacji pacjentéw w organach decyzyjnych

Brak efektywnych instrumentow prawnych dochodzenia swoich
praw
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Jakosc¢ i zmiennosc¢ prawa
zdrowotnego
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Przepisy prawa ... nieustajgco sie zmieniajg

USTAWA z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych - nowelizowana 107 razy

USTAWA z dnia 6 wrzesnia 2001 r. Prawo farmaceutyczne -
nowelizowana 51 razy razy

USTAWA z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekdéw, srodkéw
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow
medycznych — nowelizowana 8 razy
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Przepisy prawa... nie maja ocenionych skutkow

Cytat z OSR ustawy 0 dziatalnosci leczniczej

pd

\
Projektowana ustawa nie bedzie miata bezpoSredniego wptywu na zdrowie
ludnosci, gdyz dotyczy ono w gtownej mierze organizacji systemu ochrony

zdrowia. Niemnie] jednak z uwagi na projektowane zmiany, przyczyni sie do
- uelastycznienia zarzgdzania w ochronie zdrowia i poprawy jego efektywnoSci.

Cytat z OSR ustawy o prawach pacjenta
-

pd

\
Projekt regulacji nie ma bezpoSredniego wptywu na zdrowie ludnosci, jednakze
spowoduje w dtuzszej perspektywie czasu podniesienie jakoSci
udzielanych Swiadczen zdrowotnych w lecznictwie szpitalnym.

N\

J
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Przepisy prawa... nie majg ocenionych skutkow

Moze RZEKOMY ,brak wptywu” wynika z tego, ze pacjent oznacza w mysl
ustawy o prawach pacjenta ....

JArt. 3 ust. 1 pkt 4) pacjent - osobe zwracajacg sie o0 udzielenie
Swiadczen zdrowotnych lub korzystajacq ze Swiadczen zdrowotnych
udzielanych przez podmiot udzielajgcy sSwiadczen zdrowotnych Ilub
osobe wykonujacag zawod medyczny”
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Co nowego obecnie w Polsce?

Nowela ,,75+” — zmienia ustawe o0 swiadczeniach i ustawe o refundacji —
poprzez wprowadzenie nowej ,parabudzetowej” kategorii refundacji lekow
[http://orka.sejm.gov.pl/opinie8.nsf/nazwa/261 u/$file/261 u.pdf]

Nowelizacja ,,RDTM” — zmienia ustawe o s$wiadczeniach (w zakresie
taryfikacji, koszyka i1 RDTM), Prawo farmaceutyczne (ellaOne i
antykoncepcja - Rx), ustawe o refundacji (rézne zmiany dotyczgce cen i
limitowania)

[http://legislacja.rcl.gov.pl/projekt/12283610/kataloq/12343891#12343891]

Zmiana ustawy o dziatalnosci lecznicze] — zakaz zyskow podmiotow
leczniczych
[http://legislacja.rcl.gov.pl/projekt/12283803]

Zmiana ustawy o swiadczeniach — POZ dla nieubezpieczonych, zmiany w

szczepieniach
[http://leqislacja.rcl.gov.pl/projekt/12283902/katalog/12345068#12345068]

Zespoly ds. dalszych zmian w ustawy refundacyjnej i Prawie
farmaceutycznym, plany likwidacji NFZ


http://orka.sejm.gov.pl/opinie8.nsf/nazwa/261_u/$file/261_u.pdf
http://legislacja.rcl.gov.pl/projekt/12283610/katalog/12343891#12343891
http://legislacja.rcl.gov.pl/projekt/12283803
http://legislacja.rcl.gov.pl/projekt/12283902/katalog/12345068#12345068
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Refundacja lekéw z tzw. importu docelowego

Zmiana art. 10 i art. 39 ustawy refundacyjnej — wyrzucenie kwadratury
kota z tych przepisow, ktéra blokowata indywidualna refundacje dla lekow
centralnych, ale niedostepnych w Polsce — to jest materia dziesigtek spraw
sgdowych przegrywanych przez MZ z pacjentami.

,Lek nieposiadajgcy pozwolenia LUB NIEDOSTEPNY.....” bedzie mégt
by¢ przedmiotem indywidualnego wniosku o refundacije.
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Ratunkowy dostep do technologii
medycznych RDTM

Na czyj wniosek?

Swiadczeniodawcy udzielajgcego $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju
stacjonarne i catodobowe swiadczenia zdrowotne. Zakres wniosku okreslony
W ustawie

Dla kogo?

W przypadku uzasadnione] i wynikajgcej ze wskazan aktualne] wiedzy
medycznej potrzeby zastosowania u swiadczeniobiorcy leku, ktory nie jest
finansowany ze srodkow publicznych w danym wskazaniu, jezeli jest to
niezbedne dla ratowania zycia i zdrowia swiadczeniobiorcy, a zostaty
juz wyczerpane wszystkie mozliwe do zastosowania w tym wskazaniu
dostepne technologie medyczne finansowane ze srodkéw publicznych
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Ratunkowy dostep do technologii
medycznych RDTM

Dla jakich produktow?

Wytgcznie dla leku, ktory jest dopuszczony do obrotu lub pozostaje w

obrocie w rozumieniu ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo
farmaceutyczne oraz jest dostepny na rynku
Kto i jak?

Minister Zdrowia wydaje decyzje — moze, ale nie musi
Na jak diugo?

Pokrycie kosztow miesiecznej terapii albo jednego cyklu leczenia, zgodnie z
wnioskiem, o ktorym mowa w 47e ust 1" + mozliwos¢ wydawania zgod na
kontynuacije leczenia, jesli specjalista potwierdzi skutecznos¢
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Ratunkowy dostep do technologii
medycznych RDTM

Pod jakimi warunkami?

Koszt leku miesci sie w QUALY
Jesli sie nie miesci albo chodzi o kolejnego pacjenta wymog rekomendacji AOTMIT

Jesli rekomendacja negatywna - odmowa

Jesli rekomendacja pozytywna zgoda uzalezniona jest od ztozenia
wniosku refundacyjnego przez firme farmaceutyczng

Jesli jest odmowa refundacji sciezka sie zamyka

Mate sSrodki przeznaczone na te procedure — po ich wyczerpaniu
przestaje ona dziata¢

Brak udziatu pacjenta w catej procedurze
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Zakres koszyka swiadczen
gwarantowanych — fikcyjny wobec
ograniczen srodkow NFZ
| zanizonych wycen
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Koszyk swiadczen gwarantowanych

Trybunat Konstytucyjny nakazuje okreslenie koszyka swiadczen gwarantowanych -
styczen 2004

Powstaje Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotne]
finansowanych ze srodkow publicznych, ktéra okresla koszyk negatywny (z listg
wytgczen). ,Faktyczna” tres¢ koszyka wynika z Zarzgdzen Prezesa NFZ

Ustawa z dnia 25 czerwca 2009 r. o zmianie ustawy o0 swiadczeniach opieki
zdrowotne]  finansowanych  ze  srodkdw  publicznych  oraz  ustawy
0 cenach (Dz.U. Nr 118, poz. 989) tzw. ,koszykowa” wprowadza koszyk
pozytywny okreslany w rozporzadzeniach MZ. Ustawa zawiera zasady
| kryteria tworzenia koszyka, ale nie okreslono koszyka de novo tylko przepisano
zawartosc¢ zarzgdzen Prezesa NFZ, nazywajgc to koszykiem swiadczen. Projekty
rozporzgdzen koszykowych byty konsultowane spotecznie przez..... tydzien w
sierpniu 2009 roku. AOTM ocenit caty koszyk w jednostronicowej rekomendacii.

Ustawa data MZ prawo modyfikacji koszyka (w projektowane] obecnie
nowelizacji dodatkowo prawo ,zmiany technologii medycznej” po
konsultacji z AOTMIT).
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Raport NIK o sposobie kontraktowania swiadczen -
https://www.nik.gov.pl/kontrole/P/12/145/

- 7

,Kontraktowanie ustug w lecznictwie szpitalnym i specjalistycznym jest mato \
przejrzyste, a procedury stosowane przez NFZ nie zawsze zapewniajg wybor
najlepszych swiadczeniodawcow, ktorzy gwarantowaliby pacjentom
odpowiednig jakoSc i dostepnosc ustug. Tym samym Fundusz nie zawsze
w najlepszy sposoéb gospodaruje publicznymi pieniedzmi pochodzgcymi
\ Ze sktadek obywatelr’.

7

/ .Sens kontraktowania wypacza to, ze przyznawana na ostatnim etapie \
procedury cena za punkt rozliczeniowy jest stafa i tak naprawde
nienegocjowalna, bez wzgledu na jakosc¢ oferty (...). W efekcie praktycznie
wszystkie szpitale publiczne, ktore zgtosity oferty, podpisujg umowy, a etapy
wczesniejsze, np. ranking placowek uwzgledniajgcy jakos¢ oferowanych
\ Swiadczen, nie majg wiekszego znaczenia’

J


https://www.nik.gov.pl/kontrole/P/12/145/
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Co jesli NFZ nie wykupito swiadczen?
Wykupito ich za mato? Zle je wycenito?
Jezeli swiadczenie jest w koszyku ,,pozytywnym” — szpital musi leczyc¢ ,

ale ma roszczenie do NFZ jesli dostat za mato za swojg prace — art. 19
ustawy o swiadczeniach. Problemy?

Nadwykonania? — koszty uzasadnione i tylko sytuacje nagte?

Koszyk zawiera medyczne ,kurioza”, ale szpital jest nim zwigzany —
powstaje konflikt z prawem pacjenta do aktualnej wiedzy medycznej.

W planowane] nowelizacji ustawy o dziatalnosci leczniczej diug NFZ
przejmowac bedg.... samorzady.... Skad wezmag na to srodki?
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Przyktadowa opinia o programie lekowym —
pismo RPP do pewnego szpitala

Konsultant Krajowy wskazal, iz: u pacjenta zakonczono leczenie lekiem enbrel
zgodnie z zapisami programu lekowego B36. Wynika to z kuriozalnych zapisow tegoz
programu, ktory doskonaly wynik leczenia obserwowany u chorego zakwalifikowal jako
nieskutecznos¢ terapii. Kontynuowanie leczenia tym lekiem byloby sprzeczne z zapisami
programu i odpowiednim zarzgdzeniem Prezesa NFZ i narazitoby szpital na niezaplacenie za
tak drogq terapie, mozliwa réwniez bytaby kara finansowa. Sytuacje mozna bylo odwrdcicé
poprzez uzyskanie indywidualnej zgody na kontynuacje leczenie udzielanej przez Zespotl
Koordynujgcy, nie wystgpiono o nig a bylaby ona oczywiscie pozytywna. W ocenie
Konsultanta podjete w przypadku Pacjenta dzialania byly wykonane bez dolozenia nalezytej
staranno$ci. Ponadto, Konsultant Krajowy podkreslil, iz Szpital w przedmiotowej sytuacji
mogt zaproponowac leczenie innym, rownowaznym lekiem czego nie uczynil, naruszajgc tym

samym prawa chorego.
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Co jesli NFZ nie wykupito swiadczen?
Wykupito ich za mato? Zle je wycenito?

Jezeli swiadczenia nie ma w koszyku (np. z zapiséw rozporzadzenia
| wyceny wynika, ze np. porod nie obejmuje znieczulenia, wszczepic¢ trzeba
dany typ endoprotezy, albo dany typ soczewki) — powstaje przestrzen
,niestandardowa’....

Wspotptacenie przez pacjenta? Za jakie swiadczenia? Np. art. 6 ust 8
ustawy o refundacji co do lekow przesgdza o bezptatnosci, ale art. 35
ustawy o0 Swiadczeniach darmowo nakazuje przekaza¢ pacjentowi
jedynie KONIECZNE wyroby....

Pokrycie leczenia w catosci na wtasny koszt?
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Wyrok w sprawie doptat

Wyrok Sadu Okregowego w Warszawie XIl Wydziat Karny
(Sygn. akt XIl Kp 765/14, 6Ds. 434/13/I)

Wyboér (...) ponadstandardowych w Zzaden sposéb nie pozbawia ubezpieczonego
prawa do wykorzystania naleznego mu wsparcia Narodowego Funduszu Zdrowia.
Wybér doptlaty do leczenia ponadstandardowego jest realizacjg podmiotowego
prawa tych pacjentéw do ochrony ich zdrowia, ktére to prawo nie ogranicza sie jedynie
do zakresu finansowanego publicznie. Zadna norma prawna nie niweluje prawa
wynikajgcego dla pacjenta z faktu bycia ,Swiadczeniobiorcg” (...)."

,Ustalona okoliczno$¢, ze pacjenci niejednokrotnie decydowali sie za doplatg z
wiasnych srodkow na dodatkowg ustuge ponadstandardows (...), nie zwalniat NFZ od
obowigzku refundowania takiego swiadczenia w ramach  Swiadczen
gwarantowanych.”

.(...) NFZ ptacit tylko za czesé kosztédw ustugi medycznej tj. za swiadczenia objete
refundacjg. Tym samym nie dochodzito wiec do tzw. podwéjnego finansowania
ustug medycznych (...).”
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Refundacja — dostep od lekow
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Kto wybiera lek dla pacjenta - teoria

Pacjent ? — ,Godzi sie zauwazyc, w demokratycznym panstwie prawnym jednym z przejawow
autonomii jednostki i swobody dokonywanych przez nig wyboréw jest prawo do
decydowania o samym sobie, w tym do wyboru metody leczenia” (Wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 16 maja 2012 r. Ill CSK 227/11). Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o
prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta: ,Art. 6. 1. Pacjent ma prawo do Swiadczen
zdrowotnych odpowiadajgcych wymaganiom aktualnej wiedzy medycznej. 2. Pacjent ma
prawo, w sytuacji ograniczonych mozliwosci udzielenia odpowiednich sSwiadczen zdrowotnych,
do przejrzystej, obiektywnej, opartej na kryteriach medycznych, procedury ustalajgcej
kolejnoS¢ dostepu do tych swiadczen.

Lekarz ? —to lekarz ponosi zawodowa odpowiedzialnos¢ za leczenie pacjenta, a w tym
za leczenie poza wskazaniami, zwlaszcza qdy jest lek zarejestrowany — interpretacie MZ
ani decyzje refundacyjne nie uchyla tej odpowiedzialnosci

Szpital ? - zgodnie z ustawg refundacyjng — art. 9 szpital leczy tylko lekami wpisanymi na
liste lekow refundowanych i ma ustawowy zakaz zakupu lekéw drozszych niz limit NFZ,
podlega wymogom umow z NFZ i przepisom prawa zamoéwien publicznych

Ministerstwo Zdrowia /NFZ? - Minister okresla zawartos¢ koszyka sSwiadczen
gwarantowanych i limity finansowania lekéw, ponad ktore w aptece mozna doptaci¢, a w
szpitalach nie mozna. ,Dokonywana w pfaszczyznie art. 417 k.c. ocena prawna
odpowiedzialno$ci Skarbu Parnstwa powinna uwzgledniac przecietny poziom swiadczonych
ustug w publiczne] stuzbie zdrowia” (Wyrok Sadu Najwyzszego z 1.12.1998 r., Il CKN
741/98).
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Kto wybiera lek dla pacjenta — praktyka

MZ tworzac liste lekow refundowanych
NFZ wyceniajgc umowy ze szpitalami
Szpital bilansujac sie...

Pacjent?



Przykiadowa interpretacja programu
lekowego przez MZ

22 kwietnia 2016 . 25
e



Znaczenie programu lekowego zdaniem MZ....

22 kwietnia 2016 r. 26
s
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Fikcyjnosc reprezentacji pacjentow
w organach decyzyjnych
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Rada NFZ

= Nadzor spoteczny nad wydatkami na zdrowie

= 10 osOb powotanych przez Premiera

1x Rzecznik Praw Obywatelskich

1x Komisja Wspolna Rzgdu i Samorzgdu Terytorialnego
2x MZ

1x MSWIA/MON/MS

1x Organizacje Pacjenckie

1x MF

1x RM

2x Rada Dialogu Spotecznego

NYZ



KIESZKOWSKA RUTKOWSKA KOLASINSKI

Rada Przejrzystosci AOTMIT

Decyzje jakosciowe — co refundowac lub nie

20 cztonkow z prawem gtosu w tym 2 czionkdw powotanych na wniosek
RPP



KIESZKOWSKA RUTKOWSKA KOLASINSKI

gde Ministerstwo

Ciata konsultacyjno-doradcze w MZ % 7400

= Rady
= Zespoty
= Komisje

= Rady spoteczne

= Bardzo duzo réznych ciat

= (Czesto skfad nieaktualny

= Brak widocznych efektéw dziatania

= W skftadzie gt. urzednicy, lekarze, eksperci, bardzo rzadko
przedstawiciele organizacji pozarzgdowych



KIESZKOWSKA RUTKOWSKA KOLASINSKI

Komisja Ekonomiczna b %ﬂ;ﬁgstwo

= lle z budzetu a ile z kieszeni pacjentéw doptacimy do lekow
= Ponad 40 % wspotptacenie pacjentdw za leki

= Najwiecej w UE

= Braki lekdw w aptekach

= Potrzebny nadzo6r spoteczny nie tylko nad decyzjami co refundowac
(AOTM) ale ile z budzetu panstwa a ile z kieszeni pacjenta (KE)

= Brak pacjentow w tym gremium

= Whniosek o udziat organizacji spotecznych w postepowaniu refundacyjnym
na postawie art. 31 KPA — wnioski oddalane przez MZ (sygn.akt VI
SA/Wa 3788/14)
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KIESZKOWSKA RUTKOWSKA KOLASINSKI

Rzecznik Praw Pacjenta

RZECZNIK PRAW PACJENTA
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KIESZKOWSKA RUTKOWSKA KOLASINSKI

Brak efektywnych instrumentow
prawnych dochodzenia swoich
praw



KIESZKOWSKA RUTKOWSKA KOLASINSKI

Ustalenie prawa do swiadczen

Dostepna droga — postepowanie administracyjne przed dyrektorem OW NFZ o
ustalenie prawa do swiadczenia — ar. 109 ustawy o swiadczeniach

Postepowanie toczy sie na wniosek ubezpieczonego pacjenta

Od dnia otrzymania wniosku dyrektor OW NFZ ma 30 dni na rozpatrzenie sprawy
po czym wydaje decyzje administracyjng uzasadniang z urzedu

Mozliwos¢ odwotania w ciggu 7 dni do Prezesa NFZ

Prezes NFZ moze uchyli¢ zaskarzong decyzje dyrektora oddziatu wojewodzkiego
NFZ w catosci albo w czesci | orzec co do istoty sprawy (w szczegolnosci
zadecydowac o istnieniu prawa do swiadczenia)

Mozliwos¢ skargi do Wojewodzkiego Sadu Administracyjnego, a w dalszej
kolejnosci skargi kasacyjnej do Naczelnego Sadu Administracyjnego

Postepowanie administracyjne przed WSA i NSA to trwa kilka lat!



KIESZKOWSKA RUTKOWSKA KOLASINSKI

SADOWE POSTEPOWANIE

CYWILNE

POSTEPOWANIE W SPRAWIE

ZDARZENIA MEDYCZNEGO

przeciwko
SZPITALOWI

przeciwko
SZPITALOWI

| .
, ewentualnie
|

v

[ przeciwko PANSTWU ]—> BARDZO TRUDNE!




KIESZKOWSKA RUTKOWSKA KOLASINSKI

Sadowe postepowanie cywilne

Brak dostepu do terapii — w zaleznosci od sytuacji moze by¢ podstawg do
uzyskania odszkodowania, zados¢uczynienia lub renty

Prawna podstawa dochodzenia roszczen: art. 417. § 1 Kodeksu
cywilnego: Za szkode wyrzgdzong przez niezgodne z prawem dziafanie
lub  zaniechanie przy wykonywaniu wfadzy publiczne] ponosi
odpowiedzialnos¢ Skarb Panstwa lub jednostka samorzgdu terytorialnego
lub inna osoba prawna wykonujgca te wtadze z mocy prawa.

Bezprawnos¢ legislacyjna przejawiajgca sie w braku prawnego
uregulowania lub niedostatecznego uregulowania dostepnosci leczenia
danym lekiem — pozwany Skarb Panstwa

Bezprawnos¢ wynikajgca z odmowy finansowania leczenia przez
Narodowy Fundusz Zdrowia — pozwany Narodowy Fundusz Zdrowia

Pozwy zbiorowe nie dopuszczone w sprawach o dobra osobiste a
takim dobrem jest zdrowie....
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KIESZKOWSKA RUTKOWSKA KOLASINSKI

Postepowanie w sprawie zdarzenia
medycznego

Zdarzenie medyczne to zakazenie pacjenta biologicznym czynnikiem chorobotwdrczym,
uszkodzenie ciafa lub rozstroj zdrowia pacjenta albo Smier¢ pacjenta bedgce nastepstwem
niezgodnych z aktualng wiedzg medyczng:

1) diagnozy, jezeli spowodowata ona niewtaSciwe leczenie albo opdznita wtasciwe leczenie,
przyczyniajgc sie do rozwoju choroby;

2) leczenia, w tym wykonywania zabiegu operacyjnego;
3) zastosowania produktu leczniczego lub wyrobu medycznego.

Zdarzeniem medycznym jest tez niezastosowanie produktu leczniczego, jezeli przeklada
sie to na leczenie niezgodne z aktualng wiedzg medyczna.

Postepowanie toczy sie przeciwko szpitalowi i ubezpieczycielowi przed wojewodzka komisja
do spraw orzekania o0 zdarzeniach medycznych mieszczacg sie przy urzedzie
wojewodzkim

Po przeanalizowaniu sprawy komisja najpdzniej w ciggu 4 miesiecy od dnia ztozenia wniosku
wydaje pisemne orzeczenie o zdarzeniu medycznym lub jego braku (z uzasadnieniem) -
orzeczenie jest wigzgce dla ubezpieczyciela, ktdéry musi w przypadku stwierdzenia zdarzenia
medycznego przedstawi¢ wnioskodawcy propozycje odszkodowania i/lub zadoscuczynienia.
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KIESZKOWSKA RUTKOWSKA KOLASINSKI

POSTEPOWANIE KARNE

PRZECIWKO MZ
LUB PREZESOWI
NFZ

POSTEPOWANIE PRZED
RZECZNIKIEM PRAW
PACJENTA

POSTEPOWANIE PRZED
RZECZNIKIEM PRAW
OBYWATELSKICH

POSTEPOWANIE
W PRZEDMIOCIE
ODPOWIEDZIALNOSCI
ZAWODOWEJ

PRZECIWKO
LEKARZOWI
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KIESZKOWSKA RUTKOWSKA KOLASINSKI

Dane kontaktowe

Paulina Kieszkowska-Knapik

Partner, adwokat
paulina.kieszkowska-knapik@krklegal.pl
+48 501 034 949
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