Jakie dane dotyczace pacjentéow, w Swietle obowigzujacych przepisow prawnych, moze zbierac
farmaceuta? Czy rozmowa o problemach zdrowotnych pacjenta jest naruszeniem tajemnicy
aptekarskiej?
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Wstep

Przepisy ustawy o izbach aptekarskich definiujg sprawowanie opieki farmaceutycznej jako
dokumentowanego procesu, w ktdrym farmaceuta, wspotpracujac z pacjentem i lekarzem, a w razie
potrzeby z przedstawicielami innych zawoddw medycznych, czuwa nad prawidtowym przebiegiem
farmakoterapii w celu uzyskania okreslonych jej efektéw poprawiajgcych jakosé zycia pacjenta (art.
2a ust. 1 pkt 7 ustawy z dnia 19 kwietnia 1991 r. o izbach aptekarskich (tj. Dz.U. z 2016 r. poz. 1496, z
pozn. zm.)). Tym samym sprawowanie przez farmaceute opieki farmaceutycznej wymaga
gromadzenia i przetwarzania danych pacjenta dotyczacych jego stanu zdrowia i przyjmowanych
lekéw, co do tej pory nie zostato kompleksowo uregulowane w przepisach prawnych, w celu
utatwienia farmaceutom sprawowania tej opieki.

Dane osobowe sensytywne

Informacje dotyczace stanu zdrowia nalezg do grupy danych szczegdlnie chronionych, tzw. danych

sensytywnych, ktorych przetwarzanie jest co do zasady zabronione (art. 27 ust. 1 ustawy z dnia 29

sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (tj. Dz. U. z 2016 r. poz. 922, z pdin. zm.)).

Przetwarzanie tych danych jest jednak dopuszczalne m.in., gdy:

— przepis szczegblny innej ustawy zezwala na przetwarzanie takich danych bez zgody osoby, ktérej
dane dotyczg, i stwarza petne gwarancje ich ochrony (art. 27 ust. 1 pkt 2 ww. ustawy); oraz

— przetwarzanie jest prowadzone w celu ochrony stanu zdrowia, Swiadczenia ustug medycznych lub
leczenia pacjentéw przez osoby trudnigce sie zawodowo leczeniem lub Swiadczeniem innych
ustug medycznych, zarzadzania udzielaniem ustug medycznych i sg stworzone petne gwarancje
ochrony danych osobowych (art. 27 ust. 1 pkt 7 ww. ustawy).

Farmaceuta — administrator danych osobowych

Wskazane wyjatki od zasady zakazu przetwarzania danych osobowych sensytywnych nie majg jednak
zastosowania do gromadzenia i przetwarzania przez farmaceutéw danych pacjentédw dotyczacych ich
stanu zdrowia i przyjmowanych lekéw, poniewaz z ustawy o izbach aptekarskich nie wynika, czy i
jakie dane osobowe pacjentdw moze przetwarza¢ farmaceuta w zwigzku z opiekg farmaceutyczna.
Ustawa ta nie wskazuje réwniez, ze przetwarzanie danych osobowych pacjenta moze sie odbywaé
bez jego zgody, oraz nie stwarza petnych gwarancji ochrony wrazliwych danych osobowych (tak
rowniez Generalny Inspektor Ochrony Danych Osobowych w pismie ze stycznia 2011 r., znak: DOLIS-
035-80/10). Co wiecej ustawowa definicja opieki farmaceutycznej zaktadajgca wymiane informacji
pomiedzy farmaceutg a lekarzem na temat stanu zdrowia pacjenta, jest zupetnie nieskorelowana z
art. 103 ust. 2 pkt. 4a ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. Prawo farmaceutyczne (tj. Dz.U. z 2016 r. poz.
2142, z pdin. zm.), poniewaz w sytuacji, gdy apteka ogdélnodostepna przekazuje, z wytgczeniem
Inspekcji Farmaceutycznej, Narodowego Funduszu Zdrowia i systemu informacji medycznej, dane
umozliwiajgce identyfikacje indywidualnego pacjenta, lekarza lub swiadczeniodawcy, Wojewddzki
Inspektor Farmaceutyczny moze cofngé zezwolenie na prowadzenie takiej apteki.



Tak wiec farmaceuta przetwarzajgc dane pacjentow jest administratorem danych osobowych, a tym
samym powinien przestrzega¢ natozonych na niego w ustawie o ochronie danych obowigzkdw, tj.
m.in. nie udostepniaé danych osobowych pacjentéw bez ich zgody.

Tajemnica aptekarska

W zwigzku z powyzszym nasuwa sie kolejne pytanie, w jakich sytuacjach farmaceuta moze
przekazywac informacje dotyczace stanu zdrowia pacjenta nie narazajgc sie na zarzut naruszenia
przepisdw dotyczacych tajemnicy aptekarskie;j.

Farmaceuci s3 zobowigzani do zachowania w tajemnicy wiadomosci dotyczacych zdrowia pacjenta,
uzyskanych w zwigzku z wykonywaniem zawodu (art. 21 pkt 2 ustawy o izbach aptekarskich). Kwestie
te regulujg takze normy deontologiczne zawodu farmaceuty, stanowigce ze aptekarz zachowuje w
tajemnicy wszystko, o czym dowiedziat sie w trakcie lub w zwigzku z wykonywaniem czynnosci
zawodowych. Zwolnienie z tajemnicy zawodowej moze nastgpic¢ jedynie w przypadkach okreslonych
prawem (art. 10 Kodeksu Etyki Aptekarza Rzeczypospolitej Polskiej). Wyjatki od zachowania tej
tajemnicy nie zostaty jednak szczegétowo uregulowane w ustawie o izbach aptekarskich, przez co sa
ustalane na podstawie przepisdéw ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, stanowigcej
ze z obowigzku zachowania w tajemnicy informacji zwigzanych z pacjentem nie stosuje sie, gdy:

— tak stanowig przepisy odrebnych ustaw;

— zachowanie tajemnicy moze stanowié niebezpieczenstwo dla zycia lub zdrowia pacjenta lub
innych osob;

— pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy wyraza zgode na ujawnienie tajemnicy;

— zachodzi potrzeba przekazania niezbednych informacji o pacjencie zwigzanych z udzielaniem
Swiadczen zdrowotnych innym osobom wykonujgcym zawdd medyczny, uczestniczagcym w
udzielaniu tych swiadczen (art. 14 ust. 2 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2016 r. poz. 186, z pdzn. zm.)).

Zakres tajemnicy aptekarskiej dotyczy wiec wytacznie informacji natury medycznej, natomiast
przypadek zwolnienia z obowigzku zachowania tajemnicy, wystepuje zawsze, gdy zachodzi potrzeba
przekazania niezbednych informacji o pacjencie zwigzanych z udzielaniem swiadczen zdrowotnych
innym osobom wykonujgcym zawdd medyczny lub uczestniczagcym w udzielaniu tych $wiadczen. Nie
sposéb sobie bowiem wyobrazi¢ sytuacji odmowy przekazania przez farmaceute informacji o
pacjencie lekarzowi lub innemu farmaceucie w zakresie dotyczagcym np. problemoéw zdrowotnych
pacjenta, majgcych wptyw na konieczno$¢ zazywania lub dawkowania okreslonych lekdw, czy
sporzadzania badzZ wskazania okreslonego leku na dang dolegliwosc.

Podsumowanie

Standardem opieki farmaceutycznej powinno byé kompleksowe zarzadzanie farmakoterapig,
zapewniajgce kazdemu pacjentowi indywidualng ocene. Tymczasem w Polsce ciggle brakuje
szczegdtowych uregulowan, ktére okreslatyby zasady postepowania farmaceutéw w zwigzku z
gromadzeniem danych osobowych pacjentéw dotyczacych ich stanu zdrowia i przyjmowanych lekéw.
Obowigzujace regulacje nie wskazujg, jakie informacje farmaceuta moze przetwarza¢ w ramach
prowadzonej farmakoterapii, ktére z nich moze przetwarza¢ bez zgody pacjenta oraz jakie
instrumenty stuzg do zapewnienia ochrony danych. Dodatkowo aktualna konstrukcja przepisu art.
103 ust. 2 pkt. 4a ustawy Prawo Farmaceutyczne uniemozliwia wykorzystanie nowych mozliwosci
komunikacji z pacjentem w postaci narzedzi IT w celu identyfikacji dotychczasowej historii
farmakoterapii, osdb uzaleznionych od lekéw, szybkiego wykrywania i rozwigzywania probleméw
lekowych, czy tez okresSlenia potrzeb zdrowotnych pacjenta. A zatem, w naszej ocenie, niezbednym
jest stosowna zmiana przepiséw prawa, ktore wyeliminujg problem zwigzany z wiasciwym ujeciem



podstawy prawnej, jak i sposobu przetwarzania danych osobowych (zwtaszcza szczegdlnie
chronionych) pacjentdw uczestniczagcych w  sprawowanej przez farmaceutdw opiece
farmaceutycznej.



