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Hinweis auf Datenschutzpraktiken

EQ_LEE HEALTH

Dieser Hinweis beschreibt, wie medizinische Informationen liber Sie verwendet und
weitergegeben kénnen, und wie Sie zu diesen Daten Zugriff erhalten kénnen. Bitte lesen Sie

diese Informationen sorgfaltig durch.

* Lee Health ist als organisierte Gesundheitsvorsorge
strukturiert, die den Austausch von geschitzten
Gesundheitsdaten zwischen den in diesem Hinweis aufgefihrten
Gruppen und Dienstleistern zu Zwecken der Behandlung,
Zahlung oder des Geschaftsablaufs des Gesundheitsbetriebs
erlaubt. GemaR dem Gesetz lber die Portabilitat und
Rechenschaftspflicht von Krankenversicherungen gehdren zu
dieser organisierten Gesundheitsvorsorge folgende
Einrichtungen: Cape Coral Hospital, Golisano Children's Hospital
of Southwest Florida, Gulf Coast Medical Center, HealthPark
Medical Center, Lee Memorial Hospital, Rehabilitation Hospital,
Lee Physician Group Arztpraxen, Convenient Care, HealthPark
Care and Rehabilitation Center, samtliche Wellnesszentren,
sowie alle ambulanten Einrichtungen und Abteilungen von Lee
Health. Wie hierin beschrieben, ist es diesen Stellen,
Einrichtungen und Einheiten gestattet, medizinische
Informationen zu Zwecken der Behandlung, Zahlung oder des
Geschaftsablaufs der Gesundheitsversorgung untereinander
auszutauschen.

» Sofern gesetzlich vorgeschrieben, unternimmt Lee Health
angemessene Anstrengungen, um die Weitergabe geschitzter
Gesundheitsdaten auf das nétigste Minimum zu begrenzen und
so den beabsichtigten Zweck der Weitergabe zu gewaéhrleisten.
Wenn moglich, handelt sich das "nétigste Minimum” entweder
um ein begrenztes Datenblindel im Sinne von 45 C.F.R. &
164.514(e)(2) oder, falls erforderlich, um das Minimum zur
Verflgung zu stellen, das zur Erflllung des beabsichtigten
Zwecks, der Weitergabe oder der Anforderung nétig ist.

*« Um lhnen eine qualitativ hochwertige Gesundheitsversorgung
zu bieten, kédnnen lhre geschitzten Gesundheitsdaten auch an
andere medizinische Fachkrafte innerhalb des Lee Health
Systems oder an andere teilnehmende Einheiten weitergegeben
werden. Lee Health kénnte zum Beispiel Ihre Informationen mit
anderen Abteilungen von Lee Health teilen, um |hre
medizinische Versorgung, wie z.B. Rezepte, Blutanalysen,
Mahlzeiten, Réntgenbilder oder andere diagnostische Tests, in
Einklang zu bringen.

* Wir kdnnen lIhre geschltzten Gesundheitsdaten an lhre
Versicherung weitergeben, um sicherzustellen, dass Lee Health
die Zahlung fur die Ihnen erbrachten nétigen Dienstleistungen
erhalt. Wir kbnnen sie auch im Rahmen von Zahlungstéatigkeiten
fUr die Innen geleisteten medizinischen Leistungen lhrem Arzt
zur Verflgung stellen.

* Wir kdnnen |hre geschitzten Informationen im
Zusammenhang mit unserem Gesundheitsbetrieb witergeben,
um die Qualitat der Ihnen wahrend |hres Aufenthalts erbrachten
Dienstleistungen zu bewerten, oder die Daten mit externen
Stellen zu Zwecken der Uberpriifung, Zertifizierung oder
Lizenzerteilung unserer Dienstleistungen teilen.

* |hre geschltzten Gesundheitsdaten kénnen 6ffentlichen Stellen
oder Strafverfolgungs-behdrden im Falle eines
Ermittlungsverfahrens bekannt gegeben werden, sollten Sie
einer Misshandlung, einer hauslichen Gewalttatigkeit oder einem
Verbrechen zum Opfer fallen.

* |hre geschltzten Gesundheitsdaten kénnen an andere

Gesundheitsversorger weitergegeben werden, wenn Sie eine
Notfallversorgung brauchen.

¢ lhre geschltzten Gesundheitsdaten kénnen einer 6ffentlichen
Gesundheits- oder Bundesorganisation mitgeteilt werden, um
das Auftreten einer ansteckenden Krankheit, eine Warnung
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gegen ein defektes Gerat oder ein unerwlinschtes Ereignis im
Zusammenhang mit einem biologischen Produkt
(Nahrungsmittel oder Arzneimittel) zu melden.

* Wir kdnnen lhre geschitzten Gesundheitsdaten in unserem
Hausverzeichnis auffihren. Inr Name, |hre Station in unserer
Einrichtung und |hr Zustand generell, sowie |hr religidses
Bekenntnis kann auf die spezifische Frage eines Anrufers bei
Nennung lhres Namens herausgegeben werden. Wenn Sie uns
lhr Glaubensbekenntnis mitteilen, kann Lee Health diese
Information an einen Geistlichen weiterleiten. Sie erhalten
Gelegenheit, die Bekanntmachung solcher Informationen in
unseren Hausverzeichnissen zu verbieten, sofern das Auftreten
eines Notfalls dies nicht verhindert.

* lhre geschltzten Gesundheitsdaten sind ein Bestandteil der
gemeinsamen elektronischen Unterlagen von Lee Health. Das
System nutzt die gemeinsamen Unterlagen, um Zutritt zu
Gesundheitsdaten zu erhalten, die n6tig sind, um Sie medizinisch
zu versorgen. Die gemeinsamen elektronischen Unterlagen
erlauben den Mitgliedern des organisierten
Gesundheitsvorsorgesystems und anderen damit verbundenen
medizinischen Dienstleistern den Zutritt zu Ihren geschltzten
Daten nur zu den in diesem Hinweis beschriebenen Zwecken.
Jeder Teilnehmer an dem gemeinsamen elektronischen
Unterlagensystem hat Richtlinien und Verfahren eingerichtet, die
einen ordnungsgemafien Zugang zu geschitzten
Gesundheitsinformationen im gemeinsamen elektronischen
System in Ubereinstimmung mit Landes- und Bundesrecht
gewahrleisten. Sie kdnnen bei Lee Health, d.h. von der
zustandigen Stelle fUr Datenschutz von Patientenunterlagen
(Privacy Officer) eine Liste der Mitglieder des gemeinsamen
elektronischen Unterlagensystems anfordern. Die Adresse oder
Telefonnummer finden Sie am Ende dieses Hinweises.

* Mit Ausnahme der oben aufgeflhrten Punkte, sowie zu
Zwecken der Behandlung, Zahlung oder des Geschaftsablaufs
der Gesundheitsversorgung, dirfen Ihre geschltzten
Gesundheitsdaten nur auf |hre schriftliche Genehmigung
ausgegeben werden. Sie kbdnnen |hre Genehmigung zur
Herausgabe derselben jederzeit widerrufen. Der schriftliche
Widerruf muss ein Datum des Inkrafttretens tragen und sich
spezifisch auf die geschltzten Gesundheitsdaten beziehen. Lee
Health ist jedoch nicht verpflichtet, Inrem Wunsch
nachzukommen, wenn der Vorgang bereits im Gang ist, oder
wenn lhre Genehmigung unter der Bedingung erhalten wurde,
einen Versicherungsschutz zu besorgen, wobei die Versicherung
gesetzlich berechtigt ist, einen Versicherungsanspruch
anzufechten.

¢ lhre geschltzten Gesundheitsdaten kénnen sicher und effizient
mit Health Information Exchanges (HIE, oder Gesundheits-
informationsaustauschorganisationen), wie Care Everywhere,
geteilt werden, an der Lee Health und andere
Gesundheitsversorger teilnehmen, um lhre medizinische
Versorgung sicherzustellen. Wenn Sie z.B. in einem Notfall in ein
Krankenhaus eingeliefert werden und keine Angaben Uber |hren
Gesundheitszustand machen kénnen, ermoglichen uns diese
Vereinbarungen, |hre geschltzten Gesundheitsdaten seitens
anderer HIE-Mitglieder denjenigen zur Verflgung zu stellen, die
Sie im Krankenhaus behandeln. Sie haben das Recht, die HIE-
Mitgliedschaft abzulehnen, obwohl geschiitzte
Gesundheitsdaten, die vor Ihrem Austritt herausgegeben
wurden, weiterhin verflgbar bleiben. Ihr Austrittsantrag ist per
Post, E-mail oder Anruf an die zustandige Stelle fir Datenschutz
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von Patientenunterlagen zu richten. Sie finden die
entsprechenden Informationen am Ende dieses Hinweises.

* Lee Health kann sich mit Ihnen per Post oder telefonisch in
Verbindung setzen, oder eine telefonische Nachricht
hinterlassen, um Sie an |hre Termine zu erinnern, medizinische
Eingriffe im Voraus zu planen, Versicherungs- oder
demografische Informationen zu Uberprifen, oder Sie Uber
Testergebnisse zu informieren. Sie haben das Recht, eine
vertraulichere Art zur Mitteilung geschutzter Informationen zu
verlangen, oder um eine andere Kommunikationsmethode zu
bitten, wenn Sie uns aufsuchen. Wir kommen gern allen
angemessenen Winschen nach.

* Lee Health kann sich mit Innen per Post oder telefonisch in
Verbindung setzen, um Ihnen medizinische
Behandlungsméglichkeiten oder andere medizinische
Dienstleistungen anzubieten, die Sie interessieren kdnnten. Das
Material enthalt einen Hinweis, wie Sie solche Werbematerialien
in Zukunft abstellen kénnen.

* Wir kdnnen Sie im Zusammenhang mit
Geldbeschaffungsaktionen kontaktieren, die zur Unterstltzung
des Systembetriebs dienen. Das Werbematerial enthalt einen
Hinweis, was Sie tun kénnen, um solche Bitten in Zukunft nicht
mehr zu erhalten.

* Sie haben das Recht, den Gebrauch |hrer geschltzten
Gesundheitsdaten zu begrenzen. Wir kbnnten uns jedoch
entscheiden, diese Einschrankung abzulehnen, wenn dies mit
einer qualitativ hochwertigen Behandlung im Konflikt steht oder
wenn es sich um eine Notfallsituation handelt. Lee Health wird
jeder Einschréankungsbitte nachkommen, wenn die Offenlegung
an eine Krankenversicherung zu Zahlungszwecken oder des
Gesundheitsbetriebs (nicht fur Behandlung) gerichtet ist, und
die geschltzte Gesundheitsinformation bezieht sich allein auf
ein Gesundheitsprodukt oder eine Dienstleistung, die voll aus
eigener Tasche bezahlt wurde.

* Sie haben das Recht, vertrauliche Mitteilungen Uber |hren
Gesundheitszustand zu erhalten. Lee Health kann
Gesundheitsdaten zur Verflgung stellen, um ein
Familienmitglied, ggf. Ihren Nachlassverwalter oder eine andere
far lhre Behandlung verantwortliche Person zu benachrichtigen
oder bei der Benachrichtigung behilflich sein (einschlieBlich bei
der ldentifizierung oder dem Auffinden derselben), sowie
Auskunft dartber wo Sie sich befinden, Ihr allgemeiner
Gesundheitszustand oder |hr Tod. Wir nutzen unser
professionelles Urteilsvermédgen und unsere Erfahrung mit der
gangigen Praxis, um bei der Offenbarung lhrer
Gesundheitsdaten angemessene Entscheidungen zu treffen, die
direkt fUr den Miteinbezug der betreffenden Person in lhrer
gesundheitlichen Situation relevant sind.

« Sie sind berechtigt, alle Teile Ihrer Gesundheitsdaten zu
Uberprifen und Fotokopien davon zu erhalten. Lee Health ist
berechtigt, fUr Fotokopien lhrer Gesundheitsdaten eine GebUhr
zu berechnen.

« Sie sind berechtigt, eine Anderung lhrer Gesundheitsdaten zu
verlangen. |hr Wunsch muss schriftlich sein und erklaren, warum
die Informationen geandert werden sollen. Wir kénnen die
Anderung ablehnen und lassen Ihnen in diesem Fall eine
schriftliche Erlauterung zukommen.

» Sie haben das Recht zu wissen, wer zu lhrer geschltzten
Gesundheitsinformation Zutritt genommen hat und aus welchem
Grund, wenn es sich nicht um Behandlung, Zahlung, den
Gesundheitsbetrieb oder andere Aktivitaten handelte, oder um
Offenbarungen, die von Ihnen direkt genehmigt wurden. Lee
Health schreibt vor, dass Winsche auf Mitteilung Uber die
Offenbarung schriftlich an die unten angegebene zustandige
Stelle flr Datenschutz von Patientenunterlagen zu richten sind.

* Sie haben das Recht, eine Liste gewisser Offenbarungen Uber
Ihre geschitzte Gesundheitsinformation zu verlangen und zu
erhalten. Sie haben das Recht auf diese Rechtfertigung von
Offenbarungen flr die sechs Jahre vor dem Datum l|hrer Bitte,
jedoch nicht far Offenbarungen, die vor dem 14. April 2003
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stattfanden. Wenn Lee Health geschitzte
Gesundheitsinformationen in einem elektronischen
Unterlagensystem aufbewahrt, haben Sie das Recht, flr einen
Zeitraum von drei Jahren vor dem Datum lhrer Bitte, von
Offenbarungen, die zu Zwecken der Behandlung, Zahlung und
des Gesundheitsbetriebs durch ein elektronisches
Unterlagensystem generiert wurden, Kenntnis zu nehmen. Wir
teilen Ihnen mit, wann die Offenbarung gemacht wurde, den
Namen der Person oder Einheit, die Ihre geschitzte
Gesundheitsinformation erhielt, eine Beschreibung der
geschltzten Gesundheitsinformation, die herausgegeben
wurden, aus welchem Grund dies geschah, sowie gewisse
andere Mitteilungen. Sollten Sie diese Liste mehr als einmal in
einem Zeitraum von 12 Monaten anfordern, kdbnnen wir lhnen
eine angemessene GebUhr flr das Erstellen der Liste berechnen.

* Sie sind berechtigt, Gber eine ungesicherte
Datenschutzverletzung lhrer geschitzten
Gesundheitsinformation informiert zu werden. Sollte Lee Health
oder einer seiner Geschaftspartner einen ungesicherten Bruch
der Gesundheitsdatensicherheit entdecken, und auf die
ungesicherte geschltzte Gesundheitsinformation wurde
zugegriffen, oder es kann vernlnftigerweise davon ausgegangen
werden, dass das System oder ein Geschaftspartner auf die
Daten zugegriffen, sie entfernt oder offengelegt hat, werden wir
Sie Uber den Datenbruch ohne unangemessene Verzdgerung
und wie gesetzlich vorgeschrieben in Kenntnis setzen.

« Sie sind berechtigt, wenn gewlnscht eine Kopie dieser
Datenschutzerklarung zu erhalten, die in Form einer
elektronischen Mitteilung oder in Druckform sein kann.

» Lee Health ist gesetzlich verpflichtet, den Privatbereich seiner
Patienten zu schltzen und schitzt alle
Gesundheitsinformationen seiner Patienten. Wenn schriftlich
angefordert, wird den Patienten eine Liste zur Verflgung
gestellt, aus der die Pflichten und Usanzen zum Schutz der
Gesundheitsdaten ersichtlich sind.

* Lee Health wird sich an die derzeit geltenden Bedingungen
halten. Wir behalten uns vor, an diesem Hinweis Anderungen
vorzunehmen und neue Bestimmungen flr alle von Lee Health
geflUhrten geschltzten Gesundheitsdaten zu erstellen und
wirksam zu machen. Anderungen an diesem Hinweis werden auf
der Internetseite www.LeeHealth.org veréffentlicht und kdnnen
bei Inrem nachsten Besuch bei Lee Health ausgehandigt werden.

* Sie sind berechtigt, sich bei uns zu beschweren, wenn Sie
glauben, dass |hr Recht auf Schutz der Privatsphéare verletzt
wurde. Wenn Sie glauben, dass dies der Fall ist, senden Sie bitte
Ihre Beschwerde an:

Lee Health

ATTN: Patient Information Privacy Officer

Lee Health

Compliance Department

P.O. Box 2218, Ft. Myers, FL 33902

* Alle Beschwerden werden untersucht. FUr das Einlegen einer
Beschwerde bei Lee Health werden keine persdnlichen Belange
aufgeworfen.

* Sie kénnen lhre schriftliche Beschwerde auch an folgende
Adresse richten:

Region 1V, Office of Civil Rights

U.S. Dept. of Health and Human Services

Atlanta Federal Center, Suite 3B70

61 Forsyth Street, SW.

Atlanta, GA 30303-8909

* Falls Sie weitere Informationen Uber diesen Hinweis mdchten,
wenden Sie sich an unseren Privacy Officer bei:

Lee Health
Compliance Department
P.O. Box 2218, Ft. Myers, FL 33902

239-343-8608
Oder schicken Sie eine E-mail an PrivacyOfficer@lLeeHealth.org
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