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Regulamin odbywania wizyt w Gabinecie FLOS 
Piotr Kazana 

NIP 5090038545 REGON 121133687 
 

Rozumiemy, że kwestie zdrowotne bywają stresujące i nie zawsze dają się 

zaplanować. Regulamin ma na celu uporządkowanie zasad współpracy w sposób 

przyjazny dla Pacjentów i jednocześnie pozwalający na sprawną organizację pracy 

Gabinetu. 

Niniejszy Regulamin określa prawa i obowiązki Pacjentów Gabinetu FLOS 

prowadzonego przez przedsiębiorcę działającego pod firmą Piotr Kazana Gabinet 

Fizjoterapii Stomatologicznej (dalej zwanego Gabinetem) w zakresie zasad 

odbywania wizyt, w tym zasad ich potwierdzania, opłat rezerwacyjnych oraz skutków 

nieodwołania wizyt z odpowiednim wyprzedzeniem. Korzystanie z usług Gabinetu 

oznacza akceptację regulaminu, obowiązek jego stosowania i wiąże strony, 

stanowiąc element umowy o świadczenie usług medycznych. W celu usprawnienia 

pracy Gabinetu oraz poprawy dostępności terminów wizyt dla Pacjentów ustala się 

regulamin następującej treści: 

 
Podstawowe zasady 

 

1. Gabinet udziela świadczeń zdrowotnych odpłatnie według aktualnego cennika. 

Informacji o cenach świadczeń udzielają pracownicy Gabinetu. Cennik oraz 

wykaz udzielanych świadczeń dostępny jest również na stronie internetowej: 

https://www.piotrkazana.pl/ (dalej zwaną stroną internetową) 

2. Świadczenia medyczne odpłatne udzielane są bez skierowania, z wyjątkiem 

sytuacji, określonych w odrębnych przepisach. 

3. Świadczeń udzielają wyłącznie pracownicy medyczni oraz logopedzi 

posiadający odpowiednie kwalifikacje do wykonywania świadczeń, 

potwierdzone dyplomami, certyfikatami, spełniający odpowiednie wymagania 

zdrowotne. 

4. Udzielanie świadczeń medycznych odbywa się w siedzibie Gabinetu pod 

adresem: ul. Friedleina 6/2; 30-009 Kraków oraz ul. NaPiaski 48 Zielonki. 

5. Gabinet zastrzega sobie prawo do zmian grafików przyjęć, zakresu i cennika 

usług. 

6. Konsultacje i terapie manualne świadczone mogą być przez Gabinet w formie: 

wizyt jednorazowych. 

http://www.piotrkazana.pl/
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Rezerwacja wizyt 

7. Udzielenie świadczenia zdrowotnego następuje po uprzednim dokonaniu 

rezerwacji na określony termin wedle obowiązującego w Gabinecie 

terminarza. Rezerwacji może dokonać Pacjent, przedstawiciel ustawowy 

Pacjenta lub osoba upoważniona przez Pacjenta: 

a. bezpośrednio w Gabinecie, 

b. telefonicznie pod numerem: 602256548, 

c. w formie wiadomości e-mail na adres: kontakt@gabinetflos.pl. 

8. W trakcie dokonywania rezerwacji Pacjent, przedstawiciel ustawowy Pacjenta 

lub osoba upoważniona przez Pacjenta ma obowiązek, na wezwanie osoby 

dokonującej rejestracji, podać poprawne dane Pacjenta, niezbędne do 

wprowadzenia rezerwacji terminu i założenia Karty Pacjenta m. in. imię, 

nazwisko, numer PESEL, datę urodzenia oraz adres zamieszkania. Niezbędne 

jest również przekazanie danych umożliwiających bezpośredni kontakt z 

Pacjentem w kwestiach organizacyjnych, związanych z udzieleniem 

świadczenia, takich jak: numer telefonu kontaktowego lub adres e-mail. 

Szczegółowe informacje na temat przetwarzania danych dostępne na miejscu 

w Gabinecie. 

9. Świadczenia udzielane są przez wyznaczony personel medyczny. Gabinet dba o to, 

aby w miarę możliwości uwzględniać preferencje Pacjenta co do wyboru konkretnego 

specjalisty. Informacje o osobach świadczących usługi dostępne są w Gabinecie 

oraz na stronie internetowej. 

10. Przed pierwszą wizytą pracownicy rejestracji wysyłają wiadomość SMS ze 

wskazaniem podstawowych informacji dotyczących wizyty, w tym informację o 

obowiązywaniu niniejszego regulaminu oraz jego treści, oraz sposobu 

przygotowania się do niej. 

 
Zasady anulowania wizyt 

 
11. W celu potwierdzenia wizyty pracownicy Gabinetu na 2 dni przed planowanym 

terminem wizyty wysyłają wiadomość SMS z prośbą o potwierdzenie wizyty w 

terminie wskazanym w tej wiadomości. W przypadku braku potwierdzenia 

terminu wizyty we wskazanym terminie Gabinet zastrzega sobie prawo 

anulowania wizyty i umówienia kolejnego Pacjenta. 

mailto:kontakt@gabinetflos.pl
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12. Gabinet zastrzega sobie możliwość zmiany lub odwołania terminu udzielenia 

świadczenia w sytuacjach losowych, niezależnych od Gabinetu. O zmianie lub 

odwołaniu terminu Pacjent jest bezzwłocznie informowany w drodze 

powiadomień SMS i/lub telefonicznie przez pracownika Gabinetu. 

13. Prosimy o odwołanie wizyty, na którą nie można się zgłosić, nie później niż na 

24 godziny przed planowaną wizytą. Późniejsze odwołanie wizyty lub 

niezgłoszenie się na umówioną wizytę wiąże się z koniecznością uregulowania 

należności za wizytę zgodnie z obowiązującym w Gabinecie cennikiem (dalej zwana opłatą) 

w wysokości pełnej opłaty należnej za planowany zabieg lub konsultację. 

Uregulowanie opłaty za nieodwołaną lub zbyt późno odwołaną wizytę umożliwia 

umówienie kolejnego terminu. W tej sytuacji opłata pozwala nam 

zrekompensować czas zarezerwowany dla Pacjenta. 

14. Pacjent może odwołać termin: 

a. bezpośrednio w Gabinecie, 

b. telefonicznie pod numerem: 602256548, 

c. w formie wiadomości e-mail na adres: rejestracja@gabinet.pl 

15. Opłata wskazana w pkt 13 powinna zostać wpłacona osobiście w siedzibie 

Gabinetu lub w drodze przelewu na telefon lub przelewu bankowego w 

terminie 7 dni od daty nieodbytej wizyty i nie później niż 24 godziny przed 

kolejną zaplanowaną wizytą. 

16. Gabinet może odstąpić od pobrania opłaty wskazanej w pkt 13 w przypadku, 

gdy przyczyny fakt niestawienia się na wizycie wynika z przyczyn losowych, 

niezależnych od Pacjenta. Za tego rodzaju przyczyny nie uważa się trudności 

komunikacyjnych lub obowiązków służbowych. Odstąpienie od pobrania opłaty 

możliwe jest po złożeniu przez Pacjenta wniosku w formie wiadomości e-mail i 

zależy od uznania Gabinetu. 

17.  Ponowne nieodwołanie wizyty może skutkować ograniczeniem możliwości 

dalszej rezerwacji terminów, w celu zapewnienia dostępności świadczeń 

innym Pacjentom. 
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Wizyty logopedyczne 

 

18. Konsultacje i zabiegi logopedyczne świadczone mogą być przez Gabinet w 

formie: 

a. wizyt jednorazowych, 

b. wizyt pakietowych. 

19. Wybór formy wizyty jednorazowej lub wizyt pakietowych uzależniony jest od 

okoliczności konkretnego przypadku w oparciu o potrzeby Pacjenta oraz 

prognozy dotyczące przebiegu, oraz długości terapii. Ostateczna decyzja 

dotycząca wyboru formy należy do osoby prowadzącej terapię logopedyczną. 

20. W przypadku wizyt pakietowych Pacjent otrzymuje informację na temat 

planowanej liczby zabiegów w ramach pakietu, częstotliwości ich odbywania 

oraz ceny pakietu. 

21. Odpłatność za wizyty pakietowe następuje z góry za całość pakietu. 

22. W przypadku nieodwołania lub zbyt późnego odwołania terminu wizyty 

wchodzącej w skład pakietu przyjmuje się, że Pacjent wykorzystał jedną z 

wizyt objętych pakietem i nie przysługuje mu prawo do odbycia jej w innym 

terminie. 

23. Gabinet może odstąpić od uznania wizyty wchodzącej w skład pakietu za 

wykorzystaną na zasadach wskazanych w pkt 13 niniejszego regulaminu. 

24. W przypadku odwołania terminu wizyty wchodzącej w skład pakietu przez 

Gabinet z przyczyn wskazanych w pkt 16 Pacjentowi przysługuje prawo 

skorzystania z innego terminu wizyty w ramach pakietu. 

 
Obowiązywanie regulaminu 

 
25. Niniejszy regulamin obowiązuje od dnia 01 października 2024 r. do odwołania. 

26. Wszelkie zmiany niniejszego regulaminu wymagają formy pisemnej pod 

rygorem nieważności. 


