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Elektroniczna Skrzynka Podawcza:

/RzPP/skrytka

Szanowny Panie Rzeczniku,
nawigzujagc do Pana Rzecznika pisma z 19 marca 2020 r., o sygnaturze RzPP-DPR-
WPZ.420.16.2020, uprzejmie informuje, ze komunikat Prezesa UODO dotyczacy podawania przez
telefon 4-cyfrowego kodu dostgpu do recepty odnosit si¢ do sytuacji wyjatkowych, niecodziennych,
w ktoérych sposoby udostepniania pacjentowi kodu dostgpu uregulowane w art. 96b ust. 2 pkt 1-3
ustawy z dnia 6 wrze$nia 2001 r. — prawo farmaceutyczne (Dz. U. z 2019 r. poz. 499, z p6zn. zm.)
moglyby utrudni¢ pacjentowi otrzymanie lekéw na recepte, np. gdy pacjent jest osobg starszg, nie
posiadajgca umiejetnosci ,,cyfrowych”, wykupujacg leki w innym miejscu niz miejsce, w ktorym
odbyta si¢ wizyta lekarska (inne miasto), 1 ktora zagubi swoj kod dostepu. W tym kontekscie
wydaje si¢ sluszne stwierdzenie, ze obecna sytuacja spowodowana epidemiag COVID-19 jest
roOwniez wyjatkowa 1 oznacza przyjecie odpowiednich, adekwatnych do danej sytuacji rozwigzan,
ktore beda przyczyniac si¢ do zapobiegania, przeciwdzialania i zwalczania tej epidemii.

W przedmiotowym piSmie Pan Rzecznik stwierdza, Zze zagrozenie epidemiologiczne
zwigzane z COVID-19 oraz cel wprowadzenia e-recepty (przyspieszenie i utatwienie procesu

wystawiania recept, ograniczenie kolejek, a takze optymalizacja czasu lekarzy) uzasadniaja
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przekazanie pacjentowi przez inne osoby niezaangazowane w leczenie pacjentdw, upowaznione do
przetwarzania takich danych osobowych przez administratora (podmiot leczniczy) informacji o 4-
cyfrowym kodzie dostepu w wiadomosci tekstowej lub elektronicznie na numer telefonu 1 adres
mailowy wskazane w dokumentacji medycznej pacjenta, a takze, jezeli podmiot leczniczy posiada
dane 1 zyczy sobie tego pacjent, bezposrednio do apteki.

Wskazane zatem przez Pana Rzecznika sposoby przekazywania pacjentowi kodu dostepu do
informacji o wystawionej recepcie nie sg uregulowane prawnie. Nie istnieje rowniez regulacja rangi
ustawy czy rozporzadzenia, ktora regulowataby mozliwo$¢ przekazywania kodu dostepu pacjentom
przez osoby niezaangazowane w leczenie pacjentow, upowaznione do przetwarzania takich danych
osobowych przez administratora (podmiot leczniczy), poniewaz albo informacje takie
przekazywane sa pacjentowi przez system e-zdrowie (P1) albo bezposrednio przez osobe
wystawiajaca recepte tj. lekarza lub osobg upowazniong przez lekarza do wystawienia recepty w
jego imieniu wykonujaca zawdd medyczny albo czynno$ci pomocnicze przy udzielaniu §wiadczen
zdrowotnych (art. 41a ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodzie lekarza i lekarza dentysty Dz. U.
72019 r. poz. 537, z p6zn. zm.).

Natomiast podstawg prawng do udost¢pniania pacjentowi informacji o wystawionej recepcie
jest art. 96b ust. 2 ustawy — Prawo farmaceutyczne. Artykut 96b ust 2 pkt 1-2 ustawy — Prawo
farmaceutyczne wskazuje, ze pacjent, otrzymuje informacj¢ o recepcie na wskazany w systemie
informacji w ochronie zdrowia adres poczty elektronicznej, jezeli dotyczy (pkt 1); na wskazany w
systemie informacji w ochronie zdrowia numer telefonu, w postaci wiadomosci tekstowej
zawierajacej co najmniej kod dostgpu oraz informacj¢ o konieczno$ci podania numeru PESEL przy
realizacji recepty, jezeli dotyczy (pkt 2). Oznacza to, ze pacjent, zeby otrzymac informacje o
wystawione]j recepcie SMS-em lub e-mailem, musi zalogowa¢ si¢ profilem zaufanym na swoje
Internetowe Konto Pacjenta (IKP) 1 =zaznaczy¢, ze chce otrzymywaé powiadomienia o
wystawionych receptach SMS-em lub e-mailem, podaja¢ swoj numer telefonu lub adres e-mail.
Dzigki temu informacje o recepcie, wystang za posrednictwem systemu e-zdrowie (P1), pacjent
bedzie mogl zobaczyé na urzadzeniu mobilnym lub komputerze i poda¢ uzyskane w ten sposéb
informacje farmaceucie w celu otrzymania leku. Jednoczesnie art. 96b ust. 2 pkt 3 ustawy — Prawo
farmaceutyczne wskazuje, ze informacje o recepcie pacjent otrzymuje rowniez w postaci wydruku -
w przypadku braku wskazania w systemie informacji w ochronie zdrowia danych, o ktérych mowa
w pkt 1 1 2, oraz na zadanie pacjenta (rozwigzanie dla pacjentéw, ktoérzy nie majg IKP), albo w
innej uzgodnionej postaci zawierajacej co najmniej klucz dostgpu do recepty lub pakietu recept lub
kod dostgpu oraz nazwe produktu leczniczego - w przypadku udzielania §wiadczenia zdrowotnego

w miejscu wezwania lub badania za posrednictwem systemow teleinformatycznych lub systeméw



tacznosci i braku mozliwos$ci przekazania informacji w postaci wydruku. Informacje, o ktérej mowa
w ust. 2 pkt 3 wydaje osoba wystawiajaca recepte. Powyzsza analiza wskazuje, ze kod dostepu do
recepty moze by¢ udostepniony kazdym ze sposoboéw wskazanych w przedmiotowym przepisie.

Podsumowujac powyzsza analiz¢ nalezy wskaza¢, ze nawet w tak wyjatkowej sytuacji jaka
jest zagrozenie epidemiologiczne, przyjete rozwigzania, nie powinny wptywaé negatywnie na
bezpieczenstwo danych pacjentow. Podmioty lecznicze powinny dokona¢ odpowiedniej analizy i
oceny podjetego ryzyka zwigzanego z przyjeciem rozwigzan wychodzacych poza ramy
dozwolonego przez art. 96b ust. 2 pkt 1-3 ustawy — Prawo farmaceutyczne udost¢pniania kodu
dostepu 1 zapewni¢ odpowiednie $rodki w celu zaradzenia temu ryzyku. Wyzej wskazane kwestie,
jak 1 postgpowanie z udostepnianiem kodu dostepu do recepty powinny by¢ uregulowane co
najmniej w procedurach i regulacjach wewnetrznych podmiotéw leczniczych.

Prezes UODO wyraza przy tym swoja pelng aprobate dla wszelkich dziatan, ktére beda
skutkowa¢ skutecznym zapobieganiem i zwalczaniem epidemii COVID-19 1 rozumie, ze
wskazywane w przedmiotowym pi§mie rozwigzania moga przyczyni¢ si¢ do optymalizacji pracy
podmiotu leczniczego, lepszej organizacji procesu udzielania $§wiadczen zdrowotnych wedtug
szczegblnych obecnie potrzeb i1 zagwarantowania pacjentom mozliwos¢ realizacji recepty w
niemalze kazdym przypadku. Prezes UODO zwraca réwniez uwage¢ na art. 5 ustawy z dnia 6
listopada 2008 r. o prawach pacjenta i rzeczniku praw pacjenta (Dz. U. z 2017 r. poz. 1127, z pdzn.
zm.), ktory glosi, ze kierownik podmiotu udzielajacego §wiadczen zdrowotnych lub upowazniony
przez niego lekarz moze ograniczy¢ korzystanie z praw pacjenta w przypadku wystgpienia
zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu na bezpieczenstwo zdrowotne pacjentow, a w przypadku
praw, o ktorych mowa w art. 33 ust. 1, takze ze wzgledu na mozliwos$ci organizacyjne podmiotu.
Zatem, przepis ten, cho¢ stanowi norme¢ o charakterze ogélnym, moze by¢ podstawg do
podejmowania roéznych innych rozwigzan, ktére nie wynikajga z przepisow szczegotowych
stosowanych w sytuacjach gdy nie ma zagrozenia epidemiologicznego.

Niemniej jednak Prezes UODO pragnie wskaza¢ rowniez, ze stusznym rozwigzaniem
problemu wydaje si¢ art. 17 specustawy dotyczacej przeciwdziatania COVID-19, ktéry uprawnia,
Gtownego Inspektora Sanitarnego lub dziatajacy z jego upowaznienia panstwowego
wojewodzkiego inspektora sanitarnego do wydawania podmiotom wykonujagcym dziatalnos¢
leczniczg m. in. zalecen i wytycznych okreslajacych sposoby postgpowania w trakcie realizacji
zadan w przypadku stanu zagrozenia epidemicznego, stanu epidemii albo w razie
niebezpieczenstwa szerzenia si¢ zakazenia lub choroby zakaznej, ktére moze stanowi¢ zagrozenie
dla zdrowia publicznego, w szczegdlno$ci wystapienia choroby szczegdlnie niebezpiecznej lub

wysoce zakaznej, o ktorych mowa w przepisach o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordb



zakaznych u ludzi. Wydane na tej podstawie zalecenia bylyby wtasciwa podstawa do udostepniania

kodu dostepu do recepty w obecnej sytuacji epidemii wirusa COVID-19.

Z wyrazami szacunku,

Prezes Urzedu
Ochrony Danych Osobowych
Jan Nowak
/- podpisano elektronicznie/
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