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Decyzja

Na podstawie art. 104 § 1 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postępowania 

administracyjnego (Dz. U. z 2000 r. Nr 98, poz. 1071 z późn. zm.) oraz art. 18 ust. 1 pkt 1 i art. 26 

ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. Nr 133, poz. 

883 z późn. zm.) w związku z § 3 rozporządzenia Ministra Zdrowia i Opieki Społecznej z dnia 15 

stycznia 1999 r. w sprawie ustalenia zakresu niezbędnych danych gromadzonych przez 

świadczeniodawców oraz w systemach informatycznych Kas Chorych, a także zakresu i procedury 

wymiany danych pomiędzy Kasami Chorych oraz Kasami Chorych a świadczeniodawcami, 

Urzędem Nadzoru Ubezpieczeń Zdrowotnych i Krajowym Związkiem Kas Chorych (Dz. U. Nr 7, 

poz. 66 z późn. zm.), po przeprowadzeniu postępowania administracyjnego wszczętego z urzędu, 

w sprawie pozyskiwania, w ramach systemu S , przez Regionalną Kasę Chorych

z siedzibą w K od świadczeniodawców usług medycznych

danych osobowych osób ubezpieczonych,

nakazuję

zaprzestanie pozyskiw ania przez R egionalną K asę C horych od św iadczen iodaw ców ,

w ram ach system u „S danych osobow ych w  zakresie: im ienia, nazw iska oraz adresu

zam ieszkania osób ubezpieczonych.

U zasadnienie

Generalny Inspektor Ochrony Danych Osobowych powziął informację, że 

Regionalna Kasa Chorych ( RKCh) z siedzibą w K pozyskuje

od świadczeniodawców usług medycznych, w ramach systemu „S nie tylko wszystkie dane
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pacjenta dotyczące diagnozowania, leczenia i wykonywania zabiegów, ale również takie dane 

ubezpieczonych jak: imię, nazwisko oraz adres zamieszkania.
Mając powyższe na względzie, Generalny Inspektor Ochrony Danych Osobowych wszczął 

i przeprowadził postępowanie administracyjne, w ramach którego zwrócił się do 
Regionalnej Kasy Chorych o wyjaśnienie zakresu danych pozyskiwanych przez Kasę w ramach 

systemu S'
Pismem z dnia października 2001 r. (znak: ') Dyrektor

RKCh wyjaśnił, iż dla celów kontroli rozliczeń finansowych ze świadczeniodawcami usług 

medycznych Kasa Chorych żąda od świadczeniodawców informacji o posiadanych deklaracjach 

wyboru lekarza w formie elektronicznej. Wśród danych pozyskiwanych przez Kasę znajdują się 

również imię, nazwisko i adres osoby, która złożyła deklarację. Dyrektoi RKCh wskazał, że „do 

tej pory informacja taka trafiała z osobnej aplikacji zaś od maja br. została stworzona możliwość 

przesyłania tych danych również za pośrednictwem systemu S Podkreślono ponadto, że
powyższe rozwiązanie RKCh wprowadziła „na życzenie niektórych świadczeniodawców jako 

usprawnienie sposobu rozliczenia umów”.

Po zapoznaniu się z całością materiału dowodowego Generalny Inspektor Ochrony Danych 

Osobowych zważył, co następuje:

Ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. Nr 133, poz. 883 

z późn. zm.), zwana dalej również ustawą, od chwili wejścia w życie (tj. od dnia 30 kwietnia 

1998 r.) nałożyła na administratorów danych szereg obowiązków. Wynikają one z zadań 

postawionych przez ustawodawcę administratorowi przetwarzającemu dane osobowe, a których 

należyte wykonanie zabezpieczone zostało wprowadzeniem przepisów karnych określonych 

w rozdziale 8 ustawy. Regulacje przewidziane w ustawie o ochronie danych osobowych stanowią 

rozwinięcie konstytucyjnego prawa do ochrony prywatności każdego człowieka i mają 

zagwarantować osobie, której dane osobowe podlegają procesowi przetwarzania najwyższy 
standard ich ochrony.

Jednym z priorytetowych obowiązków administratora danych, a więc w myśl art. 7 pkt 4 

ustawy, organu, instytucji, jednostki organizacyjnej, podmiotu lub osoby, o których mowa w art. 3 

ust. 1 i 2, decydujących o celach i środkach przetwarzania danych osobowych, jest dołożenie 

szczególnej staranności w celu ochrony interesów osób, których dane dotyczą, a w szczególności 

zapewnienie, aby dane te były przetwarzane zgodnie z prawem (art. 26 ust. 1 pkt 1 ustawy).
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Podstawę przetwarzania przez Kasy Chorych danych osób ubezpieczonych stanowią 

przepisy ustawy z dnia 6 lutego 1997 r. o powszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym (Dz. U. Nr 28, 

poz. 153 z późn. zm.), w których ustawodawca wskazał jakie dane, w jakim zakresie i celu mogą 

być przedmiotem przetwarzania Kas. Zgodnie z art. 14la ust. 2 ustawy o powszechnym 

ubezpieczeniu zdrowotnym, dla realizacji zadań, o których mowa w ust. 1, Kasy Chorych mają 

prawo przetwarzania następujących danych osobowych:

1) imię i nazwisko,

2) numer PESEL,
3) data urodzenia,
4) płeć,
5) stopień pokrewieństwa z opłacającym składkę,

6) adres zamieszkania,

7) stopień niepełnosprawności, jeśli dziecko ukończyło 26 lat,

8) udzielone ubezpieczonemu świadczenia zdrowotne, których charakterystyka zawiera między 
innymi:

9) rodzaj udzielonego świadczenia

10) świadczeniodawcę wykonującego usługę,

11) świadczeniodawcę zlecającego usługę,

12) rozpoznawanie według międzynarodowej klasyfikacji chorób, urazów i zatruć związane 

z wykonywaną usługą.

Natomiast szczegółowy zakres danych, do których przekazywania Kasom Chorych są 

zobowiązani świadczeniodawcy usług medycznych sprecyzowany został w § 3 i 4 wydanego na 

podstawie ww. ustawy rozporządzenia Ministra Zdrowia i Opieki Społecznej z dnia 15 stycznia 

1999 r. w sprawie ustalenia zakresu niezbędnych danych gromadzonych przez świadczeniodawców 

oraz w systemach informatycznych Kas Chorych, a także zakresu i procedury wymiany danych 

pomiędzy Kasami Chorych oraz Kasami Chorych a świadczeniodawcami, Urzędem Nadzoru 

Ubezpieczeń Zdrowotnych i Krajowym Związkiem Kas Chorych (Dz. U. Nr 7, poz. 66 z późn. 

zm.). W myśl § 3 ust. 2 wskazanego rozporządzenia świadczeniodawcy usług medycznych są 

zobowiązani do przekazywania Kasom Chorych, z którymi mają zawarte umowy, na ich wniosek, 

następujących danych dotyczących świadczeń wykonanych na rzecz ubezpieczonych w nich osób:

1) numer ewidencyjny PESEL pacjenta, jeżeli został nadany,

2) numer karty ubezpieczenia,
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3) numer służący do potwierdzenia wykonania świadczenia, uzyskany z karty ubezpieczenia -  

w przypadku, gdy karta jest stosowana do potwierdzenia świadczeń,

4) kod rodzaju świadczenia,
5) kod rozpoznania medycznego związanego z udzielonym świadczeniem według 

międzynarodowej klasyfikacji chorób, urazów i zatruć,

6) opłata wniesiona przez pacjenta,

7) dopłata ze strony Kasy Chorych,

8) numer REGON świadczeniodawcy wykonującego,

9) typ komórki organizacyjnej świadczeniodawcy, w której wykonano świadczenie,

10) data początku wykonania świadczenia,

11) data wykonania (końca wykonywania) świadczenia,

12) numer REGON świadczeniodawcy zlecającego,

13) typ komórki organizacyjnej świadczeniodawcy zlecającego,

14) numer prawa wykonywania zawodu lekarza zlecającego,

15) data zlecenia.

Kasy Chorych mają zatem prawo pozyskiwać od świadczeniodawców usług medycznych 

dane osób ubezpieczonych jedynie w zakresie uregulowanym przepisami powyższego 

rozporządzenia.

Ze zgromadzonego w niniejszej sprawie materiału dowodowego wynika bezspornie, 

iż Regionalna Kasa Chorych od maja 2001 r. pozyskuje w ramach systemu S

od świadczeniodawców usług medycznych dane osobowe nie tylko w zakresie wskazanym 

w przepisach rozporządzenia Ministra Zdrowia i Opieki Społecznej z dnia 15 stycznia 1999 r., ale 

także żąda udostępnienia takich danych jak: imię, nazwisko i adres zamieszkania osoby, która 

złożyła deklaracje wyboru lekarza, a więc danych w zakresie szerszym niż wynikający z przepisów 

ww. rozporządzenia. U podstaw żądania przez Kasy Chorych udostępnienia przedmiotowych 

danych nie znajduje się zatem obowiązek ich udostępnienia przez świadczeniodawców usług 

medycznych. W konsekwencji pozyskiwanie przez Regionalną Kasę Chorych, w ramach

systemu Sr_ , danych osobowych będących przedmiotem niniejszego postępowania należy 

uznać za nieuzasadnione przepisami prawa. Trudno tym bardziej podzielić argumentację RKCh, 

w ocenie której powyższe działanie uzasadniają „życzenia niektórych świadczeniodawców jako 

usprawnienie sposobu rozliczenia umów”.

Zgodnie z art. 18 ust. 1 ustawy o ochronie danych osobowych w razie naruszenia 

przepisów o ochronie danych osobowych, Generalny Inspektor z urzędu lub na wniosek osoby
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zainteresowanej nakazuje administratorowi danych, w drodze decyzji administracyjnej, 

przywrócenie stanu zgodnego z prawem, a w szczególności zastosowanie dyspozycji określonych 

wpkt 1-6 cytowanego przepisu. Warunkiem koniecznym wydania decyzji administracyjnej 

nakazującej przywrócenie stanu zgodnego z ustawą o ochronie danych osobowych jest więc 

ustalenie realnych uchybień w procesie przetwarzania danych przez ich administratora.

W kontekście rozpatrywanego stanu faktycznego i prawnego uznać należy, 
iż administrator danych - , Regionalna Kasa Chorych -  poprzez żądanie udostępnienia od

świadczeniobiorców usług medycznych danych osobowych w wyżej opisanym zakresie uchybia 

przepisom analizowanego rozporządzenia, a tym samym nie zachowuje reguły pozyskiwania 

danych zgodnie z prawem wyrażonej w art. 26 ust. 1 pkt 1 ustawy o ochronie danych osobowych.

W tym stanie faktycznym i prawnym Generalny Inspektor Ochrony Danych Osobowych

rozstrzygnął, jak w sentencji. G E N E R A LN Y  IN S P E K T O R  OCHRONY DANYCH OSOBOWYCH
Kulesza

Decyzja jest ostateczna. Stronom, na podstawie art. 21 ust. 1 ustawy o ochronie danych 

osobowych przysługuje, w terminie 14 dni od daty otrzymania niniejszej decyzji, prawo złożenia do 

Generalnego Inspektora Ochrony Danych Osobowych wniosku o ponowne rozpatrzenie sprawy 

(adres: Biuro Generalnego Inspektora Ochrony Danych Osobowych, PI. Powstańców Warszawy 1, 

00-030 Warszawa).
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