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Instrukcja sktadania skarg/wnioskow

1. Przedmiot i cel

1.1.Instrukcja sktadania skarg/wnioskdéw zwana dalej “Instrukcjg” reguluje mozliwosé sktadania skarg
i wnioskéw przez pacjentéw NZOZ Akademickie Centrum Stomatologii.

1.2.Skargi sg rozpatrywane na biezaco, a ich analiza ma na celu poprawe jakosci ustug medycznych
Swiadczonych przez NZOZ Akademickie Centrum Stomatologii.

1.3. Ustalone w Instrukcji zasady postepowania dazg do zapewnienia ujednoliconego sposobu przyjmowania
i rozpatrywania skarg/wnioskow.

1.4.Skargi rozpatrywane sg z podziatem na kategorie: jakosc realizowanych swiadczen, dostepnosé do
Swiadczen zdrowotnych, organizacja i dostepnos¢ dokumentacji medycznej, zasady postepowania
administracyjnego, zachowanie personelu oraz zabezpieczenie warunkéw technicznych, sanitarnych,
higienicznych, infrastruktury w tym miejsc parkingowych.

2. Wnoszenie skargi/wniosku
2.1.Skargi/wnioski mogg by¢ wnoszone:
e Pisemnie - na adres: 41-902 Bytom, Plac Akademicki 17,
e Zapomocy faksu —nr tel.: 32 395 -60- 87,
e Drogg elektroniczng — adres e-mail: dyrektor@acstom.bytom.pl,
e Ustnie - w siedzibie NZOZ ACS, w wyznaczonych dniach: wtorek, czwartek
w godz. 8:00 -10:00, pokdj 322, zgodnie z przyjetym protokotem sktadania skarg/wnioskow
(1_5/05/1).
2.2. Wszystkie ztozone skargi zostajg odnotowane w Rejestrze Skarg/Wnioskéw (I_5/05/2), prowadzonym
w Kancelarii (Sekretariacie Zarzadu).
2.3.Skargi/wnioski nie zawierajgce imienia i nazwiska oraz adresu wnoszacego skarge/wniosek pozostawione
zostang bez rozpoznania.

3. Rozpatrywanie skarg/wnioskéw
3.1.Rozpatrywanie skarg/wnioskow odbywac sie bedzie bez zbednej zwtoki.
W sytuacjach trudnych, gdy konieczne jest dogtebne zbadanie sprawy - w terminie do 30 dni.
3.2.Skargi/wnioski rozpatruje Dyrektor NZOZ po konsultacji z pracownikiem, ktérego dotyczy skarga.
3.3. Skfadajacy skarge/wniosek zostaje poinformowany o wyniku rozpatrzenia w formie adekwatnej do
sposobu jej wniesienia.
3.4. 0 wyniku rozpatrzenia skargi/wniosku informowany jest réwniez Kierownik KO, ktérej dotyczy skarga.

Zalacznik:
I_5/05/1- Protokét przyjecia skargi/wniosku* wniesionej/ego ustnie
|_5/05/2 — Rejestr Skarg i Wnioskéw

Imie i nazwisko Data i podpis
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