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REGULAMIN 
 

dot. zabiegów w znieczuleniu miejscowym  
(np. plastyka powiek górnych, lip lift),  

poprzedzonych przesłaniem formularza online 
 

 
 
 

I. OD KONSULTACJI DO ZABIEGU – proces  
 

• Rekomendacja mailowa – na podst. formularza online. Bezpłatna.  
• Rezerwacja terminu konsultacji stacjonarnej oraz zabiegu.  
• 4 tygodnie przed zabiegiem – wykonanie badań wg listy: https://bit.ly/Badania_msc. 

Koszt badań jest po stronie Pacjenta.  
• Najpóźniej 14 dni przed zabiegiem proszę przesłać wyniki mailem na adres: 

recepcja2@drosuch.pl, a oryginały dostarczyć najpóźniej w dniu zabiegu, pod 
rygorem dyskwalifikacji z przeprowadzenia zabiegu i utraty wpłaconej opłaty 
rezerwacyjnej.  

• Mailowe potwierdzenie terminu zabiegu, po weryfikacji wyników badań. 
• W dniu zabiegu: obowiązkowa konsultacja z lekarzem, podpisanie zgody na zabieg. 
• Wizyty kontrolne – zgodnie z zaleceniami pooperacyjnymi.  

 
II. WARUNKI FINANSOWE I TERMIN ZABIEGU 

 
1. Wycena zabiegu 

 
Cena zabiegu ustalana jest mailowo, w oparciu o przesłany formularz online i zdjęcia. 
Obejmuje ona: zabieg, znieczulenie, pobyt w klinice do 2 godzin po zabiegu, wizyty kontrolne. 
Pobyt w klinice dłuższy niż uzasadniony powodami medycznymi jest płatny oddzielnie, wg 
cennika dostępnego na stronie internetowej. 
 

2. Płatności 
 

2.1.Płatność za konsultację stacjonarną: 
 

• Z góry, w ciągu 3 dni od momentu rezerwacji, przelewem. 
• Oznacza potwierdzenie terminu konsultacji stacjonarnej i zabiegu.  
• Jej brak w wyznaczonym terminie powoduje anulowanie konsultacji i zabiegu.  
• Nie podlega zwrotowi.  
• Bezpłatna zmiana terminu konsultacji jest możliwa 2 dni przed jej terminem.  

 
2.2.Opłata za zabieg   

 
Płatność kartą lub gotówką w kasie kliniki, bezpośrednio po konsultacji stacjonarnej w klinice.  
Nr konta: https://bit.ly/numerkonta_DrFACE  
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3. Termin zabiegu i jego zmiany 
 

Zastrzegamy sobie prawo zmiany terminu zabiegu z przyczyn niezawinionych przez klinikę/ 
lekarza (siła wyższa). O zaistniałej sytuacji zawiadamiamy bez zbędnej zwłoki telefonicznie 
lub mailowo. Wyznaczamy kolejny termin zabiegu, w przyspieszonym trybie. W takiej sytuacji 
Pacjent może zrezygnować z zabiegu i żądać zwrotu całości wpłaconej kwoty. Zwrot będzie 
dokonany w ciągu 3 dni roboczych na konto bankowe.   
 

III. ORGANIZACJA DNIA ZABIEGU 
 

• Prosimy o bezwzględne stosowanie się do instrukcji zawartych w “Zaleceniach 
przed zabiegiem” – https://bit.ly/Zalecenia_msc, pod rygorem dyskwalifikacji z 
przeprowadzenia zabiegu.  

• Pobyt w klinice po zabiegu – do 2 godzin po zabiegu. 
• Przed wyjściem do domu Pacjent musi mieć dobre ogólne samopoczucie i być w 

stanie poruszać się samodzielnie bez uczucia zawrotów głowy lub nudności.   
• Klinikę można opuścić po dopełnieniu formalności (karta wypisu, recepty, itp.).  
• W ciągu pierwszych 24 godzin, ze względu na wpływ leków znieczulających,s 

prosimy nie prowadzić pojazdów mechanicznych, nie podejmować istotnych 
decyzji, nie podpisywać dokumentów prawnych; nie gotować/ nie posługiwać się 
narzędziami elektromechanicznymi; 

 
IV. REOPERACJA  

 
Koszt uzasadnionych operacji korygujących lub uzupełniających nie przekracza 50% wartości 
ceny zabiegu, którego efekty są korygowane.  
 

V. WAŻNE  
 

W razie wątpliwości lub nagłego pogorszenia stanu zdrowia po zabiegu prosimy o kontakt: 
+48501093653  lub na numer alarmowy chirurga, który podajemy w karcie wypisu z kliniki.  
 
 
 

 
Wniesienie opłaty za konsultację, która jednocześnie potwierdza termin zabiegu, jest 
równoznaczna z:  
 

a. Akceptacją treści powyższego Regulaminu. 
b. Przyjęciem do wiadomości „Zaleceń przed zabiegiem”, dokument dostępny: 

 https://bit.ly/Zalecenia_msc 
 

 
 
 


