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Regulamin organizacji, przyjmowania , rozpatrywania i zatatwiania skarg i wnioskoéw

Regulamin organizacji przyjmowania, rozpatrywania i zalatwiania
skarg i wnioskow w Samodzielnym Publicznym Zakladzie Opieki Zdrowotnej

Szpitalu Uniwersyteckim w Krakowie

§1

Postanowienia ogolne

Regulamin okresla organizacj¢ przyjmowania, rozpatrywania i zatatwiania skarg i wnioskow
w Szpitalu Uniwersyteckim w Krakowie, zwanym dalej ,,Szpitalem”.

Przedmiotem skargi moze by¢ w szczegdlnosci naruszenie praw pacjenta w zakresie udzielania
$wiadczen opieki zdrowotnej oraz zaniedbanie lub nienalezyte wykonanie zadan przez
pracownikdéw, naruszenie praworzadno$ci lub stusznych interesoéw skarzacych, a takze
przewlekle zatatwianie spraw.

Przedmiotem wniosku moga by¢ w szczegolno$ci: sprawy ulepszenia organizacji

1 usprawnienia pracy, zwlaszcza w aspekcie udzielania przez Szpital $wiadczen opieki
zdrowotnej oraz zapobiegania naduzyciom.

Skarga lub wniosek moga by¢ sktadane w imieniu wtasnym lub przez inng uprawniong osobe.
Szpital przyjmuje i rozpatruje skargi i wnioski w sposdb gwarantujgcy rowne traktowanie
stron, zachowanie obiektywizmu, przestrzeganie obowigzujacych przepisdOw prawa.

W widocznym miejscu na tablicach ogloszen Szpitala umieszcza si¢ informacje wskazujaca
osoby wyznaczone do przyjmowania skarg i wnioskow, jak réwniez miejsce, Czas

przyjmowania w sprawach skarg i wnioskow, a takze sposob ich wnoszenia.

§2
Przyjmowanie skarg i wnioskéw
Skargi i wnioski moga by¢ wnoszone pisemnie, za pomocg telefaksu, poczty elektronicznej,
a takze ustnie.
Skargi i wnioski wnoszone ustnie przyjmuja:
a) Kierownik Dziatu Organizacji, Koordynacji i Zarzadzanie Personelem- w zakresie skarg
na pracownikow Szpitala,
b) Pelmomocnik ds. Praw Pacjenta,
c) Osoba wyznaczona przez Dyrektora Szpitala.
Z przyjecia skargi lub wniosku wniesionych ustnie osoby wskazane w ust. 2 sporzadzaja
protokot.
W protokole zamieszcza si¢ date przyjecia skargi lub wniosku, imie i nazwisko (nazwg), adres
wnoszacego skarge lub wniosek oraz zwiezly opis sprawy. Protokoét podpisuja wnoszacy

skarge lub wniosek i przyjmujacy skarge lub wniosek.

5. Skargi lub wnioski wnoszone pisemnie przyjmuje Kancelaria Szpitala i przekazuje do



Sekretariatu Dyrekcji Szpitala (dotyczy takze skarg adresowanych do Pelnomocnika ds. Praw
Pacjenta).

Przyjmujacy skargi lub wnioski potwierdzg ztozenie skargi lub wniosku, jezeli zazada tego
wnoszacy skarge lub wniosek.

O tym czy pismo jest skargg lub wnioskiem decyduje jego tres¢, a nie forma zewnetrzna.
Jezeli z tresci skargi lub wniosku nie mozna nalezycie ustali¢ ich przedmiotu, wzywa si¢
wnoszacego skarge lub wniosek do ztozenia, w terminie 7 dni od dnia otrzymania wezwania,
wyjasnienia lub uzupelnienia, z pouczeniem, ze nieusuni¢cie tych brakow spowoduje
pozostawienie skargi lub wniosku bez rozpoznania.

Skargi i wnioski wnoszone na piSmie powinny zawiera¢ imi¢ i nazwisko wnoszacego oraz
adres do korespondencji — brak tych danych spowoduje pozostawienie sprawy bez
rozpoznania.

§3

Rejestrowanie skarg i wnioskow
Rejestr wnoszonych skarg i wnioskow prowadzony jest przez Pelnomocnika ds. Praw
Pacjenta.
Osoby przyjmujace skargi i wnioski wnoszone ustnie do protokotu zobowigzane sg po
przyjeciu skargi lub wniosku przekaza¢ protokdét z wniesienia skargi lub wniosku do
Pelnomocnika ds. Praw Pacjenta celem zarejestrowania w rejestrze skarg i wnioskéw i nadania
dalszego biegu sprawie.
Petnomocnik ds. Praw Pacjenta prowadzi potroczng sprawozdawczo$¢ dotyczaca skarg

1 wnioskdw. Sprawozdanie sktadane jest Dyrektorowi Szpitala.

§4

Rozpatrywanie skarg i wnioskow
Po zapoznaniu si¢ z trescig skargi lub wniosku Dyrektor Szpitala wyznacza pracownika lub
pracownikéw odpowiedzialnych za rozpoznanie skargi lub wniosku.
Pracownik wyznaczony do rozpatrzenia skargi lub wniosku ma prawo zada¢ pomocy ze strony
innych pracownikow Szpitala, w szczegolnosci przedtozenia przez nich pisemnych wyjasnien,
stosownych dokumentéw oraz wydania opinii.
Skarga dotyczaca okreslonej osoby nie moze by¢ przekazana do rozpoznania tej osobie ani
osobie, wobec ktorej pozostaje ona w stosunku bezposredniej nadrzednosci stuzbowe;.
Rozpoznanie skargi lub wniosku polega na przeprowadzeniu postepowania wyjasniajacego,
W tym na przygotowaniu szczegOlowych informacji oraz przygotowaniu projektu
zawiadomienia o sposobie zatatwienia skargi lub wniosku.
Skargi i wnioski powinny by¢ zatatwione bez zbednej zwloki nie pézniej niz w ciggu 30 dni od
dnia ztozenia lub wptyni¢cia wniosku lub skargi.
O kazdym przypadku niezatatwienia skargi lub wniosku w terminie, o ktorym mowa w § 4
osoba rozpatrujgca skarge jest zobowigzana powiadomi¢ skarzacego lub wnioskodawce,
podajgc przyczyng niezalatwienia sprawy w terminie i ustalajgc nowy termin zatatwienia
sprawy.

Projekt zawiadomienia o sposobie zatatwienia skargi lub wniosku wraz z petng dokumentacja



10.

11.

12.

13.

z przeprowadzonego postgpowania wyjasniajacego nalezy przedstawi¢ do zatwierdzenia
Dyrektorowi Szpitala lub wyznaczonej przez niego osobie.

O sposobie zatatwienia skargi lub wniosku zawiadamia si¢ skarzacego lub wnioskodawce
listem poleconym za zwrotnym potwierdzeniem odbioru.

Zawiadomienie o sposobie zatatwienia skargi lub wniosku powinno migdzy innymi
zawiera¢: wskazanie, w jaki sposob skarga lub wniosek zostaly zatatwione oraz podpis

z podaniem imienia, nazwiska i stanowiska stuzbowego osoby upowaznionej do zatatwienia
skargi lub wniosku.

Zawiadomienie o odmownym zalatwieniu skargi lub wniosku powinno zawiera¢ ponad
wymogi wskazane w ust 9 niniejszego paragrafu uzasadnienie oraz pouczenie o tresci § 5
niniejszego regulaminu.

Zawiadomienie o sposobie zalatwienia skargi lub wniosku nalezy sporzadzi¢ w dwoch
egzemplarzach —jeden dla skarzacego lub wnioskodawcy, jeden dla Szpitala.

Podjecie przez skarzacego lub inng uprawniong osob¢ dziatan w trybie przepisow kodeksu
postepowania cywilnego, kodeksu postepowania karnego, przed Wojewddzka Komisjg ds.
Zdarzeh Medycznych, odpowiedzialnosci zawodowej lekarzy lub pielegniarek, przed
Rzecznikiem Praw Pacjenta lub innym uprawnionym organem powoduje zawieszenie
postepowania toczonego w Szpitalu.

Uprawomocnienie decyzji lub wyroku wydanych w trybie przepiséw kodeksu postepowania
cywilnego, kodeksu postepowania karnego, przed Wojewddzka Komisjg ds. Zdarzen
Medycznych, odpowiedzialno$ci zawodowej lekarzy lub pielegniarek, przed Rzecznikiem
Praw Pacjenta lub innym uprawnionym organem wydanych na skutek podjecia przez
skarzacego czynno$ci prawnych w sprawie, ktorej dotyczy skarga powoduje pozostawienie
skargi bez rozpatrzenia. W takim przypadku kolejne wniesienie skargi w przedmiotowej

sprawie do Szpitala uznaje si¢ za bezprzedmiotowe.

§5
Srodki odwolawcze

1. W terminie 30 dni od dorgczenia zawiadomienia o sposobie zalatwienia skargi lub
wniosku podmiotowi sktadajgcemu skarge lub wniosek przystuguje prawo zlozenia
umotywowanego wniosku o ponowne rozpatrzenie sprawy.

2. Whniosek 0 ponowne rozpatrzenie sprawy wyznaczony przez Dyrektora Szpitala
pracownik rozpatruje w ciggu 30 dni od dnia otrzymania.

3. W sytuacji uchybienia terminowi, o ktérym mowa w ust 1 niniejszego paragrafu , Szpital

nie jest zobowigzany do ponownego rozpatrzenia skargi lub wniosku.



§6

Przechowywanie dokumentacji dotyczacej skarg i wnioskéw

1. Zawiadomienia o sposobie zatatwienia skargi lub wniosku wraz z dokumentacjg postepowania
przechowywane sg u Pelnomocnika ds. Praw Pacjenta.

2. Pelmomocnik nadaje numer sprawy oraz zaktada teczke aktows i odpowiadajacy jej spis spraw
zgodnie z postanowieniami instrukcji kancelaryjne;j.

3. Niezwlocznie po przekazaniu zawiadomienia o sposobie zalatwienia skargi lub wniosku

Pelnomocnik odnotowuje to w rejestrze skarg i wnioskow.



