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REGULAMIN ROZPATRYWANIA SKARG I WNIOSKOW
W ORTOPEDCZNO-REHABILITACYJINYM SZPITALU KLINICZNYM
im. WIKTORA DEGI UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO
im. KAROLA MARCINKOWSKIEGO W POZNANIU

I.  CEL REGULAMINU:

Regulamin okre$la organizacj¢ przyjmowania, kwalifikowania i rozpatrywania skarg i wnioskéw
w Ortopedyczno - Rehabilitacyjnym Szpitalu Klinicznym im. Wiktora Degi Uniwersytetu Medycznego

im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu.

Il. ZAKRES STOSOWANIA REGULAMINU:

Regulamin jest stosowany przez wszystkie komorki organizacyjne
w Ortopedyczno- -Rehabilitacyjnym Szpitalu Klinicznym im. Wiktora Degi Uniwersytetu Medycznego

im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu i ma zastosowanie do rozpatrywania.

I11. PODSTAWY PRAWNE REGULAMINU:

1) Ustawa z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (Dz.U. 2025
poz. 1691: Obwieszczenie Marszatka Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 7 listopada 2025
r. w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu ustawy - Kodeks postgpowania administracyjnego ),

2) Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 8 stycznia 2002 r. w sprawie organizacji przyjmowania
1 rozpatrywania skarg i wnioskow (Dz. U. 2002 Nr 5, poz. 46),

3) Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta,
(Dz.U. 2024 poz. 581: Obwieszczenie Marszatka Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2
kwietnia 2024 r. w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta),

4) Ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Obwieszczenie Marszatka Sejmu
Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 30 sierpnia 2019 r. w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu

ustawy o ochronie danych osobowych, Dz.U. 2019 poz. 1781),
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5) Regulacje wewnetrzne, w  szczegdlnoSci  Zarzadzenia  wewnetrzne  Dyrektora  Szpitala
w sprawie wprowadzenia Karty Praw 1 Obowigzkéw Pacjenta w Ortopedyczno-
-Rehabilitacyjnym Szpitalu Klinicznym im. Wiktora Degi Uniwersytetu Medycznego

im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu.

IV. ORGANIZACJA ROZPATRYWANIA SKARG I WNIOSKOW:

1. O tym, czy pismo jest skarga lub wnioskiem decyduje tre$¢ pisma, a nie jego forma zewngtrzna.
2.  Przedmiotem skargi moze by¢, w szczegdlnoSci:
2.1. naruszenie praw S$wiadczeniobiorcow w zakresie udzielania $wiadczen zdrowotnych,
a takze przewlekle lub biurokratyczne zatatwianie spraw,
2.2. zaniedbanie lub nienalezyte wykonywanie zadan przez pracownikow Szpitala.
3. Przedmiotem wniosku moga by¢ sprawy dotyczace ulepszenia organizacji, wzmocnienia
praworzadno$ci, usprawnienia pracy i zapobiegania naduzyciom, a takze sprawy zwigzane
z efektywniejszym wykonywaniem zadan Szpitala.
4. Osobg wlasciwa do rozpatrywania skarg i wnioskow dotyczacych dziatalnosci Szpitala jest
Dyrektor Szpitala lub osoba upowazniona przez Dyrektora Szpitala.
5. Skargi i wnioski mogg by¢ wnoszone w dowolnej formie, pisemnie lub ustnie do protokotu,
a takze za pomocg innych $§rodkéw komunikacji elektronicznej.
5.1. Pacjent ma prawo sktadac¢ skargi i wnioski w Szpitalu:

5.1.1. Skargi i wnioski pisemne moga by¢ wnoszone do Dyrektora Szpitala
e pocztg na adres do korespondencji: Ortopedyczno-Rehabilitacyjny Szpital Kliniczny

im. Wiktora Degi Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu,
ul. 28 Czerwca 1956r. nr 135/147, 61-545 Poznan
e naadres: kancelaria@orsk.pl (Kancelaria) lub orsk@orsk.pl (Sekretariat)
e za posrednictwem platformy ePUAP - adres skrytki ePUAP: /O-RSK/SkrytkaESP
e naadres dorgczen elektronicznych AE: PL-89608-23751-UHAAS-30
5.1.2. Skargi i wnioski ustne (do protokotu) moga by¢ wnoszone do Dyrektora Szpitala, ktéry

W sprawie skarg i wnioskdw przyjmuje w pierwsza $rode miesiaca w godz. 08.00 — 09.00

oraz do: Naczelnego Lekarza Szpitala, Naczelnej Pielegniarki Szpitala, Zastgpcy Dyrektora
ds. Finansowych, Inwestycji 1 Rozwoju Szpitala, Zastgpcy Dyrektora ds. Ekonomiczno-
-Administracyjnych, Pelnomocnika ds. Praw Pacjenta, Kierownikow komorek organizacyjnych,
w szczegblnosci: Izby Przyjec, Dziatu Ruchu Chorych.

5.2. Pacjent ma prawo sktadac¢ skargi i wnioski W jednostkach zewnetrznych:
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5.2.1.

WIELKOPOLSKI ODDZIAEL. WOJEWODZKI NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA

(WOZ NFZ):

5.2.3.

przez e-formularz na stronie internetowej WOZ NFZ: https://nfz-poznan.pl

poczta na adres do korespondencji: WOW NFZ w Poznaniu ul. Baraniaka 88d, bud. E,
61-131 Poznan

poczta e-mail na adres: kancelaria@nfz-poznan.pl

za posrednictwem platformy ePUAP - adres skrytki ePUAP: /idx5f1v45b/SkrytkaESP

na adres doreczen elektronicznych AE: PL-95951-84987-UIFCI-21

ustnie do protokotu w siedzibach WOW NFZ w Poznaniu lub jego delegaturach w godzinach
8.00-16.00.

. RZECZNIK PRAW PACJENTA (RPP):

poczta na adres do korespondencji: Biuro Rzecznika Praw Pacjenta: ul. Ptocka 11/13, 01-231
Warszawa

poczta e-mail na adres: kancelaria@rpp.gov.pl

za posrednictwem platformy ePUAP: /RzPP/skrytka

na adres doreczen elektronicznych AE: PL-30624-45146-FDVGI-18

tel.: 22 532 83 00, fax: 22 506 50 64, Telefoniczna Informacja Pacjenta: 800 190 590 (czynna
calg dobe przez 7 dni w tygodniu).

FUNDUSZ KOMPENSACYJNY ZDARZEN MEDYCZNYCH

5.2.3.1. Fundusz Kompensacyjny Zdarzen Medycznych zapewnia szybka, pozasadowa droge

do uzyskania rekompensat dla osob, ktore podczas pobytu w szpitalu doznaly uszkodzenia ciata
lub rozstroju zdrowia albo ulegty zakazeniu szpitalnemu w zwigzku z udzielaniem $§wiadczen
zdrowotnych finansowanych ze $rodkow publicznych (czyli m.in. w ramach $wiadczen
gwarantowanych finansowanych przez Narodowy Fundusz Zdrowia).

Zdarzenie medyczne to zaistniate w trakcie udzielania lub w efekcie udzielenia badz zaniechania

udzielenia §wiadczenia zdrowotnego:
zakazenie pacjenta biologicznym czynnikiem chorobotworczym,
uszkodzenie ciata lub rozstréj zdrowia pacjenta, albo,

$mier¢ pacjenta,

— ktorego z wysokim prawdopodobienstwem mozna byto unikng¢ w przypadku udzielenia

$wiadczenia zdrowotnego zgodnie z aktualng wiedza medyczng albo zastosowania innej dostepnej

metody diagnostycznej lub leczniczej, chyba ze doszto do dajacych sie przewidzie¢ normalnych

nastepstw zastosowania metody, na ktorg pacjent wyrazil §$wiadoma zgode (czyli do powiktania).
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5.2.3.2. Wniosek moze ztozy¢ osoba uprawniona do $wiadczenia, czyli pacjent, a w przypadku $mierci
pacjenta — rodzic pacjenta, jego dziecko, malzonek, ktory nie pozostawal z nim w separacji, osoba
pozostajgca z pacjentem we wspolnym pozyciu oraz osoba pozostajgca w  Stosunku
przysposobienia, moze to réwniez zrobi¢ odpowiednio upowazniony petlnomocnik. Wniosek
0 przyznanie $wiadczenia mozna ztozy¢ w ciagu roku od uzyskania informacji o uszkodzeniu ciata,
rozstroju zdrowia lub zakazeniu albo $mierci pacjenta (jednak nie p6zniej niz w ciggu 3 lat od dnia,
w ktorym nastgpito to zdarzenie).

5.2.3.3. Rzecznik Praw Pacjenta udostepnia wzér wniosku o przyznanie §wiadczenia z Funduszu
Kompensacyjnego Zdarzen Medycznych. Wzér ten mozna wykorzysta¢ do ztozenia wniosku
w postaci papierowej albo elektronicznej.

Whiosek o przyznanie swiadczenia kompensacyjnego mozna zlozy¢:

e pisemnie, przesytajac go na adres Rzecznika Praw Pacjenta (ul. Ptocka 11/13, 01-231 Warszawa)
lub sktadajac osobiscie
e clektronicznie, za pomoca platformy ePUAP (adres skrzynki ePUAP Rzecznika: /RzPP/skrytka)
lub na adres Rzecznika Praw Pacjenta do dorgczen elektronicznych (adres do eDorgczen:
AE:PL-30624-45146-FDVGI-18).
UWAGA! Wykonywanie zadan zwigzanych z prowadzeniem postepowan w sprawie Swiadczenia
kompensacyjnego oraz obsluga Funduszu Kompensacyjnego Zdarzen Medycznych Pacjent
nalezy do zadan RZECZNIKA PRAW PACJENTA.

UWAGA! Whiosek zlozony na pomoca poczty elektronicznej (maila) nie zostanie rozpatrzony!

6. Przyjmujacy ustne zgloszenie skargi lub wniosku w Szpitalu sporzadza PROTOKOL ustnego
przyjecia skargi / wniosku, wedlug wzoru okreslonego w Zalaczniku nr 1 do niniejszego
Regulaminu.

Ww. protokot podpisuje wnoszacy skarge lub wniosek oraz przyjmujacy zgloszenie. Gdy skarge
lub wniosek wnosi osoba, ktora nie moze lub nie umie ztozy¢ podpisu, protokot podpisuje za nig
inna osoba przez nig upowazniona, czynigc o tym wzmianke obok podpisu.

7. W PROTOKOLE umieszcza si¢ date¢ przyjecia skargi lub wniosku, imi¢ i nazwisko, adres osoby
zglaszajacej oraz zwigzly opis tresci sprawy.

8.  Przyjmujacy skargg lub wniosek potwierdza zlozenie skargi lub wniosku, jezeli tego zada

wnoszacy skarge / wniosek.

9. Kazda skarga i wniosek wniesiona ustnie do protokotu przez pacjentow lub w ich imieniu
do Dyrektora Szpitala, Naczelnego Lekarza Szpitala, Naczelnej Pielegniarki Szpitala, Zastepcy
Dyrektora ds. Ekonomiczno-Administracyjnych, Zastepcy Dyrektora ds. Finansowych, Inwestycji
1 Rozwoju Szpitala, = Pelnomocnika ds. Praw Pacjenta oraz Kierownikow komorek

Wydanie VII Strona: 4 2 7

Akredytacja/ standard: PP - PRAWA PACJENTA



organizacyjnych Szpitala podlega wpisowi do REJESTRU PRZYJEC INTERESANTOW
W SPRAWIE SKARG I WNIOSKOW, zwanego dalej REJESTREM PRZYJEC W SPRAWIE
SKARG, ktory prowadzony jest w Sekretariacie Szpitala, wedlug wzoru okreslonego
w Zataczniku nr 2 do niniejszego Regulaminu.

10. W przypadku skarg lub wnioskow wnoszonych ustnie obowigzuje tryb postgpowania okreslony
dla rozpatrywania skarg lub wnioskéw wnoszonych pisemnie.

11. Pracownik, ktory otrzymat skarge dotyczaca jego dziatalnosci, oraz kazdg inng skarge lub wniosek
obowigzany jest przekazac jg niezwtocznie swojemu przetozonemu stuzbowemu.

12. Wszystkie pisma wplywajace do jakiejkolwiek komorki organizacyjnej
Ortopedyczno-Rehabilitacyjnego  Szpitala Klinicznego im. Wiktora Degi Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu, w przypadku, gdy ich tres¢ wskazuje
na skarge lub wniosek oraz kazda skarge i wniosek wniesiong ustnie do protokotu nalezy
niezwlocznie przekaza¢ do Dyrektora Szpitala, ktory nastgpnie dokonuje dekretacji skargi
na Pelnomocnika ds. Praw Pacjenta, ktory uzyskuje niezbedne informacje od kierownika komorki
organizacyjnej, ktorej skarga dotyczy.

13. Skargi lub wnioski (w tym wniesione w formie dokumentu elektronicznego), aby spehiaty
wymogi formalne muszg zawiera¢ informacje dotyczace: imienia i nazwiska wnoszacego, adresu
wnoszacego oraz przedmiotu sprawy. W przypadku wniesienia skargi/wniosku pocztg
elektroniczng wymaga si¢ potwierdzenia jej w formie pisemnej w terminie 7 dni roboczych od jej
ztozenia, brak  potwierdzenia  spowoduje  pozostawienie  skargi lub  wniosku
bez rozpoznania. Okre§lony warunek formy pisemnej uwaza si¢ za zachowany, jezeli pismo
wniesione w formie dokumentu elektronicznego zostato podpisane przez strong albo jej
przedstawiciela ustawowego lub pelnomocnika kwalifikowanym podpisem elektronicznym,
podpisem zaufanym albo podpisem osobistym. W przeciwnym wypadku wniesione skargi lub
whnioski dotkniete sg brakiem formalnym w mysl art. 64 § 2 kpa. Do usunigcia wskazanego braku
strona zostanie wezwana z pouczeniem, ze nie usuni¢cie tych brakow w terminie 7 dni spowoduje
pozostawienie podania bez rozpatrzenia.

14. Skarga lub wniosek nie zawierajace imienia i nazwiska wnoszacego, adresu wnoszacego oraz
nie okreslajace przedmiotu sprawy, ktorej dotyczy skarga lub wniosek, pozostawiana jest bez
rozpatrzenia.

15. Jezeli z tresci skargi lub wniosku nie mozna nalezycie ustali¢ ich przedmiotu, wzywa
si¢ wnoszacego skarge lub wniosek do ztozenia, w terminie siedmiu dni od dnia otrzymania
wezwania, wyjasnienia lub uzupetnienia, z pouczeniem, ze nie usuniecie tych brakéw spowoduje

pozostawienie skargi lub wniosku bez rozpatrzenia.
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16.

17.

18.

Zgloszone skargi 1 wnioski powinny by¢ rozpatrywane bez zbgdnej zwtoki — w terminie 30 dni
od dnia zlozenia lub wptynigcia skargi lub wniosku. Jezeli 30 dzien przypada
w dzien wolny od pracy, za termin rozpatrzenia skargi lub wniosku uznaje si¢ pierwszy dzien
roboczy nastepujacy po dniu wolnym od pracy. Termin moze by¢ wydluzony
do 60 dni — gdy wyjasnienie wymaga wnikliwych analiz. Rozpatrzenie skargi lub wniosku
powinno by¢ poprzedzone analiza wszystkich okolicznosci sprawy. W przypadku
nie rozstrzygniecia skargi lub wniosku w terminie, o ktérym mowa wyzej, nalezy niezwtocznie
poinformowaé skarzacego Ilub wnioskodawce o podjetych czynnosciach zmierzajacych
do rozpatrzenia skargi lub wniosku.

Instytucje, ktore przekazaly skarge lub wniosek innej osoby, powinny by¢ zawiadomione
0 sposobie rozpatrzenia skargi lub wniosku.

Jezeli Szpital nie jest wilasciwy do rozpatrzenia skargi lub wniosku, obowigzany
jest niezwlocznie, nie pdzniej jednak niz w terminie siedmiu dni, przekazaé
je wilasciwemu organowi, zawiadamiajagc rownoczesnie o tym skarzacego, albo wskaza¢ mu

wlasciwy organ.

19. Wnoszacego pisemnie skarge lub wniosek nalezy zawiadomi¢ pisemnie o sposobie zatatwienia

20.

21.

22.

23.

skargi lub wniosku.

Zawiadomienie o sposobie zatatwienia skargi powinno zawiera¢, w szczegdlnosci:

1) oznaczenie komorki udzielajacej odpowiedzi na skarge,

2) opis stanu faktycznego i prawnego,

3) wskazanie w jaki sposob skarga zostata zatatwiona,

4) podpis osoby odpowiedzialnej za rozpatrzenie skargi jest (Dyrektor Szpitala lub osoba
upowazniona przez Dyrektora Szpitala).

Jezeli w toku rozpatrywania skargi/wniosku sformutowano wnioski i/lub zalecenia

do wprowadzenia w Szpitalu, kontrol¢ z wykonania wydanych zalecen przeprowadza Dyrektor

Szpitala, Naczelny Lekarz Szpitala, Naczelna Pielggniarka Szpitala, Zastgepca Dyrektora

ds. Ekonomiczno-Administracyjnych, Zastgpca Dyrektora ds. Finansowych, Inwestycji i Rozwoju

Szpitala, Pelnomocnik ds. Praw Pacjenta lub osoba wyznaczona przez Dyrektora Szpitala.

W przypadku uznania skargi za bezzasadng, zawiadomienie o odmownym zatatwieniu skargi

powinno zawiera¢ ponadto uzasadnienie faktyczne 1 prawne.

W przypadku, gdy skarga, w wyniku jej rozpatrzenia, uznana zostata za bezzasadng

i jej bezzasadno$§¢ wykazano w odpowiedzi naskarge, askarzacy ponowil skarge

bez wskazania nowych okoliczno$ci, w odpowiedzi na skarge moze by¢ podtrzymane poprzednie

stanowisko.
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24.

25.

26.

217.

28.

29.

30.

31.

REJESTR SKARG I WNIOSKOW, wedlig wzoru okreslonego w Zataczniku nr 3 oraz
Zatagczniku nr 4 do niniejszego Regulaminu oraz sprawozdawczo$¢ w zakresie skarg i wnioskow
prowadzi Pelnomocnik ds. Praw Pacjenta.

Nadzor nad rozpatrywaniem skarg i wnioskow w Szpitalu sprawuje Rektor Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu.

Dyrektor Szpitala realizuje obowigzek sprawozdawczosci wobec Organu Zatozycielskiego
przekazujac  zgodnie z  ustalonym przez  Rektora  Uniwersytetu = Medycznego
im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu harmonogramem informacje o liczbie i sposobie
rozpatrzenia skarg i wnioskow poprzez sprawozdanie roczne w zakresie skarg i wnioskow, ktore
wplynety i zostaty rozpatrzone w Szpitalu.

Informacje o liczbie 1 sposobie rozpatrywania skarg 1 wnioskow przedstawiane
sag okresowo Radzie Spotecznej Szpitala, ktéra dokonuje okresowych analiz skarg
1 wnioskow wnoszonych przez pacjentdw, z wylaczeniem spraw podlegajacych nadzorowi
medycznemu.

Regulamin rozpatrywania skarg i wnioskow w Ortopedczno - Rehabilitacyjnym Szpitalu
Klinicznym im. Wiktora Degi Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu dotyczy takze rozpatrywania skarg i wnioskow dotyczacych dziatalnosci Szpitala
przekazanych do rozpatrzenia przez inne instytucje, do ktérych skarga zostata ztozona, w tym do:
1) Ministerstwa Zdrowia,

2) Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu,

3) Narodowego Funduszu Zdrowia,

4) Rzecznika Praw Pacjenta,

5) Rzecznika Praw Obywatelskich,

6) Rzecznika Praw Dziecka,

7) innych instytucji.

Nikt nie moze by¢ narazony na jakikolwiek uszczerbek lub zarzut z powodu ztozenia skargi
lub wniosku albo z powodu dostarczenia materialu do publikacji o znamionach skargi

lub wniosku, jezeli dzialat w granicach prawem dozwolonych.

Pracownicy Szpitala sa obowigzani przeciwdziata¢ hamowaniu krytyki i innym dzialaniom
ograniczajgcym prawo do skladania skarg i1 wnioskow Ilub dostarczania informacji -
do publikacji - 0 znamionach skargi lub wniosku.

W sprawach nieuregulowanych w niniejszym Regulaminie zastosowanie znajduja odpowiednie
przepisy Dziatu VIII ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postgpowania administracyjnego
oraz rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 8 stycznia 2002 r. w sprawie organizacji

przyjmowania i rozpatrywania skarg i wnioskow.
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