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Pegi Teknik MUSTERI HIZMET PROSEDURU
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AMAC

Bu prosediiriin amaci, muayene faaliyetleri konusunda miisterilerden yazili veya sozlii gelen sikayetlere
ve itirazlara yapilacak islemlerin belirlenmesi, muayene faaliyetleri yasal olarak yetki altinda
yuriitildiigiinde muayenelerin faaliyetleri sonuglarina karst itirazlarin  dikkate alinmasit ve
coziimlenmesi icin gerekli islemlerin yapilmasi, tiim sikayet ve itirazlar icin kayitlarin olusturulmasi ve
kayitlarin tutulmasini saglamaktir.

KAPSAM
Bu dokiiman Muayene Hizmet Biriminin, muayene faaliyetlerinin degerlendirme ve karar siirecleri ile
hizmet verdigi miisterilerin hizmet caligmalar1 veya herhangi bir konudaki sikayetin ve itirazlarin
cOzlimiiniin bagimsizlik, tarafsiz ve diriistliik icinde saglanacagi miisteri hizmetleri yontemleri
kapsamaktadir.

TANIMLAR VE KISALTMALAR :

Sikayet: Miisterilerin,yonetim kararlar1 ve muayene faaliyetleri ile ilgili olarak performansi, prosediir ve
politikalari, birimin tam zamanli veya taseron tiim personeline hakkinda uygunsuz durumlarin ortaya
¢ikmasi gibi durumlarda Pegi Teknik Muayene Hizmet Birimi’ne yapilan yazili veya szl gelen olumsuz
basvurular.

Itiraz: Muayene hizmeti kapsaminda herhangi bir konuda &6zel veya tiizel kisilerin, Pegi Teknik’ in
kendilerini ilgilendiren konularda aldig1 karara karsi yapilan yazili bagvurudur. Itiraz i¢in aranilacak tek
kosul, Pegi Teknik’ in aldig1 kararin itiraz eden tarafin isteklerine karsit olmasi ve anlasmazlik basvurusu
ile ¢oziimlenememis olmasidir.

Sikayet ve itiraz Degerlendirme Komisyonu ( SIDK ): Yénetim sistemleri, muayene hizmeti faaliyetleri
ile ilgili olarak Pegi Teknik’ in aldig1 kararlara yonelik olarak yapilacak itirazlarin ve sikayetler incelenerek
karara baglanmasi amaci ile s6z konusu faaliyette gorev almayan, ilgili konu hakkinda yeterli bilgi ve
deneyime sahip Pegi Teknik i¢inden ( Genel Miidiir, Muayene Birim Miidiirii ve KYT ) olusturulur. lgili
konuda yeterli uzmanlik konusuna sahip personel olmadig1 durumlarda Pegi Teknik disindan g¢esitli meslek
odasindan ve lniversitelerden v.b. kuruluslardan uzman en az 3 kisiden olusturulacak Genel Miidiire baglh
komisyondur.

Sikayet ve itiraz konusunun hukuki bir diizenleme gerektirmesi gibi durumlarda Pegi Teknik Avukati
komisyona dahil olacaktir.

Kalite Yonetim Temsilcisi ( KYT ): Muayene hizmetlerinin kalite sistemi ve bunun uygulanmasi ile ilgili
olarak sorumluluga sahip olan ve {ist yonetime direkt olarak ulagabilen personelidir.

ILGILi DOKUMAN VE FORMLAR

4.1 Dokiiman Kontrolii Prosediirii : PP-01
4.2 Kayitlarin Kontrol Prosediirii : PP-02
4.3 I¢ Tetkik Prosediirii : PP-03
4.4 Diizeltici ve Onleyici Faaliyetler Prosediirii : PP-04
4.5 Yonetimin G6zden Gegirmesi Prosediirii : PP-05
4.6 Diizeltici ve Onleyici Faaliyet Talep Formu : PF-04
4.7 Toplant1 Tutanagi : PF-09
4.8 Miisteri Hizmet Takip Formu : PF-19
4.9 Miisteri Sikayet ve itiraz Kayit Formu : PF-20
4.10 Miisteri Sikayet ve ltirazlar Takip Formu : PF-21
4.11 Miisteri Memnuniyeti Degerlendirme Formu : PF-22
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5. UYGULAMA
flgili taraflarin sikayet ve itiraz haklarmin oldugu ve bunun yapilma ydntemi genel olarak elektronik
ortamda ve 0zel olarak da ilgili taraflar ile yapilan yazismalarda (s6zlesme, denetim raporu vb.) 6zellikle
aciklanir, belirtilir ve konuyla ilgili yukaridaki sartlara dayali olarak bir komisyon olusturulur.

Miisteri memnuniyetini 6lgmek i¢in PF-22 Miisteri Memnuniyeti Degerlendirme Formu ile anket yapilir.
yapilan muayene faaliyeti sonucunda miisteriden ilgili anketi doldurmasi istenir. Miisterilerden toplanan
anket sonuglar1 degerlendirilir. PF-22 Miisteri Memnuniyeti Degerlendirme Formu’ nda Genel Toplam 15
puan listi BASARILI olarak degerlendirilir, memnuniyet derecesi olarak 1 ve 2 puan verilen miisteriler ile
irtibata gegilir. YGG toplantisinda kalite hedefi ile karsilastirilir. Cikan duruma gore ya yeni hedef belirlenir
veya mevcut kalite hedefiyle devam edilir.

5.1. Sikayetler;
Gelen tiim sikayetler eger varsa tiim delilleri igeren evraklarla birlikte sikayeti alan Pegi Teknik
personeli tarafindan Miisteri Sikayet ve Itiraz Formuna kaydedilip zaman gecirmeden KYT’ye
aktarilir. KYT sikayeti Miisteri Sikayet ve Itirazlar Takip Formuna kaydmi yapip Muayene Birim
Miidiirii ve Genel Miidiirii bilgilendirir.

5.1.1 Sikayetlerin Degerlendirilmesi ;
Sikayet sahibine KYT tarafindan basvurunun alindigi, sikayet konusu, kayit numarasi,
bagvuruyu izleyecek personelin belirtildigi ve sikayetle ilgili ¢alismanin basladigini bildirir,
Genel Miidiir onayli Miisteri Sikayet ve Itiraz Kayit Formu ile bilgi verilir.

KYT, sikayeti gecerli kilmak i¢in gerekli olan biitiin bilgilerin toplanmasi ve dogrulanmasi i¢in
sikayet konusu ile ilgili birimle igbirligi yaparak birimin goriislerini alir. Muayene Birim
Miidiirii ve Kalite Yoneticisi sikayet nedenlerini ve iligkili konu ve olaylar1 tam olarak
ogrendikten sonra sikayetin ¢6ziimil ile ilgili faaliyet plam belirler. Sikayetin boyutuna goére ya
belirlenen faaliyet plan1 direk gerceklestirilir yada bu faaliyet plam1 SIDK degerlendirmesine
sunulur.

5.1.2 Sikayetlerin Coziimii;
Yanlis anlamadan kaynaklanan bir durum, ufak ¢apta olan sadece miisterinin o andaki sorunu
giderme yoluyla ¢oziilecek tiirde olan sikayetler: bu tiir sikayetler Muayene Birim Midiirii
isbirligiyle icin KYT tarafindan oncelikli olarak ¢6ziimlenir ve yapilan islem Genel Miidiire
iletilir. Bu tiir sikayetler en fazla 1 hafta icerisinde cevaplandirilir.

Eger sikayet yanlis anlamadan degil de Pegi Teknik Ydnetimi veya Muayene Hizmet Biriminin
bagimsizlik, tarafsiz ve diiriistliik prensiplerini etkileyecek, itibarin1 sarsacak tirde veya
muayene kurallarmi riske atacak sekilde ise sikayetin sebepleri KYT koordinasyonunda Genel
Miidiir tarafindan gorevlendirilecek takip personeli tarafindan arastirilir.

Gerekli durumlarda Kalite Yéneticisi I¢ Tetkik Prosediiriine uygun olarak yillik tetkik plan1 dis1
I¢ Tetkikler yapabilir. Sikayet ile yapilan arastirma sonucunda uygunsuzluk tespiti var ise
Diizeltici ve Onleyici Faaliyetler Prosediiriine gore diizeltici faaliyetler gerceklestirilir.Bu tiir
sikayetler i¢in en fazla 1 ay igerisinde cevap verilir.

KYT, sikayet ile yapilan ¢aligmalarin prosediirlere uygunlugu adim adim ve alinan kararlarin
kalite politikasin1 yansittigin1  kontrol eder. Faaliyetlerin basarili olarak sonuglanmasi
sonrasinda sikayet kayit formuna yapilan faaliyetler islenir ve Genel Miidiir onay1 sonrasinda
gizlilik kurallarina uygun olarak Miisteri Sikayet ve Itiraz Kayit Formu ile en kisa siirede
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miisteri bilgilendirir ve ilgili yapilan faaliyetleri Miisteri Sikayet ve Itirazlar Takip Formuna
isler ve sikayeti kapatir.

Faaliyete ait sonuglar, ilgili taraflarca sikayet ¢oziimlenemiyor ve ilgili taraflar tatmin olmuyor
ve hukuki bir diizenleme gerektirmesi gibi durumlarda ise, sikayet konusu, Genel Miidiir
tarafindan SIDK giindemine sunulur.

SIDK, KYT’nin diizenledigi ilgili tim bilgileri inceler ve gerekli gordiigii takdirde teknik
hususlarda goérevlendirdigi bilirkisilerin raporunu alir ve bagimsizligi, tarafsizligi ve biitiinliigii
saglayacak sekilde goriisiinii Genel Miidiire sunar ve nihai karar Muayene Birim Miidiirii ve
Genel Miidiir tarafindan verilir.

Nihai karar Genel Miidiir tarafindan gizlilik kurallarina uygun olarak Miisteri Sikayet ve Itiraz
Kayit Formu ile en kisa siirede miisteri bilgilendirilir ve KYT ilgili karar1 Miisteri Sikayet ve
Itirazlar Takip Formuna isler ve sikayeti kapatir.

5.2. itirazlar;
Itirazlar ancak Pegi Teknik ydnetimi veya muayene hizmet biriminin almis olduklar1 kararlar veya
yapmis olduklar1 uygulamalarin yanlis oldugunun diisiiniilmesi durumunda bu karardan veya
uygulamadan dolay1 etkilenen taraflar kararin bildirim tarihinden itibaren 30 giin icersinde yazili
olarak yapilabilir. Diger iiglincli taraflarin bu konular ile ilgili yapacaklari bagvurular sikayetler
kapsaminda ele alinir ve ¢oziimlenir.

Bir itirazin etkin bir bigimde ele alinmasi i¢in asagidaki bilgileri icermesi gerekir:
e itiraz konusu kararin tarihi ve numarast,

Konuyla ilgili yonetim ve muayene personelinin isimleri,

Kararin reddedilme gerekgesi,

Bagvuru yapan firma ve kiginin ismi,

Konu ile ilgili daha fazla bilgi alinacak kisinin bilgileri.

5.2.1. itirazlarin Degerlendirilmesi ;
Gelen tlim itirazlar, gelen orijinal kayit ve dokiimanlar ile birlikte KYT tarafindan Miisteri
Sikayet ve Itirazlar Takip Formuna kaydedilir ve Genel Miidiir bilgilendirilir.

Itirazlar ve itiraz yapan kuruluslarm haklarinin oldugu gerceginden hareket ile itirazlar kendi
prosediirii igerisinde ve haklinin ortaya ¢ikarilmasi seklinde ele alinacak, itiraz ile ilgili islemler
itiraz sahibine diger islemlerinde negatif olarak yansimamasi ile ilgili her tiirli tedbir
alinacaktir.

5.2.2. itirazlarin Coziimii ;
Itirazlar ile ilgili gegerliligini degerlendiren itiraz konusu olan karar ve kararla ilgili yapilan her
tirli islemi gozden gegirerek sebeplerini aragtirmayi yapmak igin itirazin olusmasina neden
olan kararin alinmasi siirecinden bagimsiz bir personel veya itirazin niteligine gore calisma
grubu Genel Miidiir tarafindan gorevlendirilir. Grubun koordinasyonu itirazin niteligine gore
KYT veya Pegi Teknik Avukati tarafindan yapilir.

Itiraz sahibine itirazdan sorumlu personel tarafindan basvurunun alindigi, itirazla ilgili
calismanin basladigini bildirir, Genel Miidiir onayli Miisteri Sikayet ve itiraz Kayit Formu ile
bilgi verilir.
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Faaliyete ait sonuglar, ilgili taraflarca itiraz ¢cdztimlenemiyor ve ilgili taraflar tatmin olmuyor ve
hukuki bir dizenleme gerektirmesi gibi durumlarda ise, sikayet konusu, Genel Miidiir
tarafindan SIDK giindemine sunulur.

SIDK, gerekli gordiigii takdirde bilirkisi goriisiinii de alarak degerlendirmesini bagimsizligi,
tarafsizlig1 ve biitiinliigii saglayacak sekilde Genel Miidiire sunar ve nihai karar Genel Miidiir
tarafindan verilir.

Nihai karar Genel Miidiir tarafindan gizlilik kurallarina uygun olarak Miisteri Sikayet ve Itiraz
Kayit Formu ile en kisa siirede miisteri bilgilendirilir. Nihai kararlara itiraz gelmesi durumunda
konunun T.C. Mahkemelerine intikal ettirilmesi hususu ilgili tarafa bildirilir.

5.3. Gizlilik;
Gelen her tiirlii sikayet ve itirazlarin, basvurusu, degerlendirilmesi ve ¢oziimi ile ilgili islemlerde
olusan bilgiler sir niteliginde gizli olarak tutulacaktir.

Sikayet ve itirazla ilgili Gi¢tincti bir tarafla igerigi tartismaya ( karsit goriise ) neden olabilecek resmi
yazigmalarda bu evrak i¢ ice iki zarf igine konulup, icteki zarf lstiine “GIZLI” olarak damgalanir ve

iade-i taahhiitlii posta ile gonderilir.

6. YETKi VE SORUMLULUKLAR

FAALIYETLER GM | MBM | SIDK | KYT | MP
Sikayetlerin Alinmasi B B U U
Sikayetlerin Kayit Edilmesi KU | 1
Sikayet Sahibinin Bilgilendirilmesi B B B U
Sikayetlerin Incelenmesi B B B U I
Sikayet Ile Ilgili Kanitlarm Toplanmasi K B B U I
Sikayet Ile Ilgili Kanitlarm Uygunlugunun Kontrolii K B B U I
Sikayet Ile Ilgili Calismanin Raporlanmasi B I K U
Raporun Degerlendirilmesi Ve Onay1 K I/K B I
Itirazlarin Alinmasi B B B U
Itiraz Sahibinin Bilgilendirilmesi B B B U
Itirazlarin Degerlendirilmesi K U U i
Itiraz Ile ilgili Caligmanin Raporlanmasi B I K U
Itiraz Ile ilgili Nihai Kararm Alinmasi K B B B
Sikayet Ve Itirazlarla Ilgili Alman Kararlarin Sahiplerine ;
B ) U B B I

Bildirilmesi

GM  : Genel Midiir K : Karar

MBM : Muayene Birim Midiiri U : Uygulama

I : Isbirligi
SIDK : Sikayet ve Itiraz Degerlendirme Komisyonu B : Bilgi

KYT :Kalite Yonetim Temsilcisi
MP : Muayene Personeli

7. KAYITLAR
Sikayet ve itirazla ilgili tiim kayitlar Genel Miidiiriin gézetiminde KYT tarafindan Kayitlarin Kontrolii
prosediiriine gore muhafaza edilir.
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