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INFORMACE K PODAVANI A VYRIZOVANI STiZNOSTI

Nasim cilem je spokojeny pacient, vstficnost personalu a kvalita péce. Pokud i pfesto nejste spokojeni
s poskytnutou zdravotni péci a souvisejicimi sluzbami na odborné a profesionalni Urovni nebo chcete
upozornit na nedostatky se zdravotnimi sluzbami, mate dle §93 zikona ¢. 372/2011 Sb., zdkon o
zdravotnich sluzbach, pravo podat stiznost.

Pro podani stiznosti je moZno vyuzit formuldf, ktery je k dispozici u pracovnik(i zdravotnického
zarfizeni, nebo ke staZzeni na www.chronicare.cz.

Kdo je opravnén podat stiznost?

e pacient

e zdkonny zastupce nebo opatrovnik pacienta

e osoba blizka, a to v pfipadé, Ze tak nem(ze ucinit pacient s ohledem na sv(j zdravotni stav
nebo pokud zemfrel

e o0soba zmocnéna pacientem k danému ukonu

V ptipadé, Ze je stéZovatelem osoba blizkd, je zapotrebi, aby tuto skutecnost prokdzala a doloZila
¢estné prohlaseni.

V ptipadé, Ze je stéZovatelem osoba zmocnén3, je zapotiebi doloZeni ovérené pisemné plné moci.

Co musi stiznost obsahovat?

e identifikace stéZovatele — jméno, ptijmeni, dorucovaci adresa, vztah k pacientovi a podpis,
pfipadné dalsi kontakty na stéZzovatele (telefon, e-mail, DS)

identifikace pacienta

informace cCeho se stiznosti tykd — strucny popis skutkové okolnosti

doloZeni vztahu k pacientovi (plnd moc, ¢estné prohlaseni apod.)

datum stiznosti

Jak Ize podat stiznost?

e Pisemné zaslanim v listinné podobé s vlastnoru¢nim podpisem, a to na adresu:
Chronicare - stiZnosti
Pavlovova 2626/33
700 30 Ostrava-Zabreh

e Elektronicky
o e-mailem na adresu stiznosti.ostrava@chronicare.cz
o datovou schrankou xmafdx7
Stiznost podana elektronicky musi mit vSechny nalezZitosti pisemné stiznosti zejména uvedeni
jména a postovni adresy stéZovatele pro dalsi pfipadnou komunikaci.

e Osobné Ize pisemnou stiznost podat ve zdravotnickém zatizeni zdravotnickému personalu,
ktery ji neprodlené predd osobé zodpovédné za vyfizovani stiznosti.
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Osobou povéfenou vyfizovanim stiznosti je Reditel zdravotnického zafizeni Bc. Pavel Ondracek,
kterého lze kontaktovat prostfednictvim kontaktl uvedenych vyse.

Na stiznosti bez potfebnych naleZitosti (pfedevsSim prokdazani totoznosti) bude nahlizeno jako na
anonymni.

Reseni stiznosti

Veskeré prijaté stiznosti jsou zaevidovany, provéreny a reSeny. NaSe zdravotnické zafizeni ma
povinnost vyfidit stiznost, které byly doruc¢eny shora uvedenym zplisobem do 30 dni ode dne doruéni,
tuto lh(tu Ize odGvodnéné prodlouzit o dalSich 30 dn(, o ¢em? je stéZovatel informovan. O vysledku

Setfeni je stéZovatel vyrozumén pisemné na jim uvedeny kontakt.

Stiznost, jez nepfislusi k vyfizeni zdravotnickému zafizeni, bude do 5 dnll ode dne jejiho doruceni
postoupena pfislusSnému organu k dalSimu vytizeni, o tomto postupu bude stéZzovatel informovan.

Na opakované stiznosti, které jiz byly zdravotnickym zafizenim evidovany, proSetfeny a vyfizeny, a
které neobsahuji nové skutecnosti nebude reagovano.

Pokud stéZovatel nebude s vyfizenim stiZznosti souhlasit, miZe podat stiZznost prislusSnému spravnimu
organu. Zaroven uvede dlvody nesouhlasu s vyfizenim stiznosti ze strany zdravotnického zafizeni.

Postup pfi Ffeseni stiznosti je stanoven v souladu s ustanovenimi § 93—97, zdkona ¢. 372/2011 Sb.,
o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zakon o zdravotnich sluzbach).
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