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1. Wprowadzenie

Niniejszy raport odnosi sie do wstepnej oceny dostepnosci placéwki Wielospecjalistyczny Szpital
Wojewddzki w Gorzowie Wlkp. spotka z ograniczong odpowiedzialnoscia, polegajacej na weryfikacji
na miejscu przysztej realizacji wnioskowanego zakresu rzeczowego projektu grantowego,
uwzgledniajac stan wyjsciowy, pod katem mozliwosci wdrozenia zatozen wynikajgcych ze Standardu

Dostepnosci POZ.

Raport prezentuje réwniez ogdlng ocene dostepnosci oraz rekomendacje co do ewentualnej
modyfikacji zakresu rzeczowego, biorgc pod uwage wyniki przeprowadzonych dziatari audytowych.
Rekomendacje wskazane w raporcie audytowym obligujg Wnioskodawce do poprawienia wniosku

pod rygorem jego odrzucenia.

Bez wzgledu na wyniki audytu oraz ujecia wymagan w zakresie rzeczowym, zdecydowanie
rekomendujemy wdrozenie wymagan koniecznych do spetnienia w ramach niniejszego projektu. Ich

elementy sg wymagane przez Ustawe z dnia 19 lipca 2019 r.

Pragniemy zwrdéci¢ uwage, ze prawo do ochrony zdrowia dotyczy kazdego, w tym pacjentow ze
szczegblnymi potrzebami, o czym $wiadczg nie tylko zapisy ww. Ustawy, ale réwniez akty wyzszego
rzedu, jak Konstytucja RP z 2 kwietnia 1997 r. (art. 68) czy Konwencja ONZ o prawach oséb

niepetnosprawnych z dnia 13 grudnia 2006 r. (art. 25).

W raporcie przedstawiono rowniez analize merytoryczng zakresu rzeczowego i finansowego
zaproponowanych we wniosku rozwigzan. Analiza ta weryfikuje, czy zaproponowane przez
whnioskodawce rozwigzania pozwolg spetni¢ wymagania Standardu Dostepnosci Szpitala. Oprdcz
oceny zakresu rzeczowego, przedstawiono takze uwagi i rekomendacje, ktére powinny pomac
zrozumiec problemy zwigzane z dostepnoscig szpitali dla osdb ze szczegdlnymi potrzebami, a co za

tym idzie, lepiej wykorzysta¢ mozliwosci projektu do likwidacji barier dostepnosci placowki szpitalne;j.

2. Dane podstawowe

2.1 Rodzaj audytu: [X] wstepny Szpital

2.2 Nazwa i adres placowki: Wielospecjalistyczny Szpital Wojewddzki w Gorzowie Wlkp. spétka z
ograniczong odpowiedzialnoscig, ul. Dekerta 1, 66-400 Gorzéow Wielkopolski

2.3 Numer wniosku o powierzenie grantu: W-4916

2.4 Data przeprowadzenia audytu: 2022.06.21
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2.5 Sktad Zespotu audytowego:
Dariusz Gosk - Kierownik Zespotu audytowego
Joanna Nidzinska - Cztonek zespotu

Cezary Lipnski - Cztonek zespotu

Ll N

Tomasz Nidzinski - Cztonek zespotu
3. Wykorzystane metody badan audytowych

Tabela nr 1. Zestawienie wykorzystanych badan dla komponentu architektonicznego

Obszar standardu Nr i nazwa wymagania standardu Metoda badawcza

| Dojscie i parking — spoza zakresu pomiar, analiza ekspercka,
Architektoniczny
ustawy o dostepnosci wizja lokalna, wywiad

Il Zapewnienie wolnych od barier
poziomych i pionowych przestrzeni pomiar, analiza ekspercka,
Architektoniczny
komunikacyjnych budynkéw — zakres wizja lokalna, wywiad

ustawy o dostepnosci

[l Komunikacja pionowa — zakres z pomiar, analiza ekspercka,
Architektoniczny

ustawy o dostepnosci wizja lokalna, wywiad

IV Rejestracja i informacja — spoza pomiar, analiza ekspercka,
Architektoniczny

zakresu ustawy o dostepnosci wizja lokalna, wywiad

V Zapewnienie informacji na temat

rozktadu pomieszczen w budynku, co
pomiar, analiza ekspercka,
Architektoniczny najmniej w sposdb wizualny i dotykowy
wizja lokalna, wywiad
lub gtosowy — zakres ustawy o

dostepnosci

VI Pomieszczenia higieniczno-sanitarne — | pomiar, analiza ekspercka,
Architektoniczny
spoza zakresu ustawy o dostepnosci wizja lokalna, wywiad

VIl Izba przyjeé¢/SOR — zakres ustawy o pomiar, analiza ekspercka,
Architektoniczny
dostepnosci wizja lokalna, wywiad

VIl Oddziat — spoza zakresu ustawy o pomiar, analiza ekspercka,
Architektoniczny
dostepnosci wizja lokalna, wywiad
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Architektoniczny

IX Pomieszczenia towarzyszace — spoza

zakresu ustawy o dostepnosci

pomiar, analiza ekspercka,

wizja lokalna, wywiad

Architektoniczny

X Zapewnienie wstepu do budynku
osobie korzystajgcej z psa asystujacego —

zakres ustawy o dostepnosci

pomiar, analiza ekspercka,

wizja lokalna, wywiad

Architektoniczny

Xl Zapewnienie wstepu do budynku psa

do dogoterapii — spoza zakresu ustawy

pomiar, analiza ekspercka,

wizja lokalna, wywiad

Architektoniczny

Xll Zapewnienie osobom ze szczegélnymi
potrzebami mozliwosci ewakuacji lub ich
uratowania w inny sposdb — zakres

ustawy o dostepnosci

pomiar, analiza ekspercka,

wizja lokalna, wywiad

Tabela nr 2. Zestawienie wykorzystanych badan dla komponentu cyfrowego

Obszar standardu

Nr i nazwa wymagania standardu

Metoda badawcza

| Dostepnosc strony internetowe;j

weryfikacja dokumentow,

dostepnosci, wymagania obowigzkowe

Cyfrowy
szpitala — zakres ustawy o dostepnosci analiza ekspercka, wywiad
Il Dostepnos¢ aplikacji mobilnych —
weryfikacja dokumentodw,
Cyfrowy zakres ustawy o dostepnosci, wymagania
analiza ekspercka, wywiad
obowigzkowe
[Il Dostepne dokumenty publikowane na
stronie internetowej szpitala — zakres weryfikacja dokumentow,
Cyfrowy
ustawy o dostepnosci, wymagania analiza ekspercka, wywiad
obowigzkowe
IV Dostepne tresci publikowane na
stronie internetowej szpitala — zakres weryfikacja dokumentodw,
Cyfrowy
ustawy o dostepnosci, wymagania analiza ekspercka, wywiad
obowigzkowe
V Dostepne ustugi w zakresie
weryfikacja dokumentow,
Cyfrowy telemedycyny — spoza zakresu ustawy o

analiza ekspercka, wywiad
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VI Swiadczenie ustug w modelu
weryfikacja dokumentdw,
Cyfrowy telemedycznym — spoza zakresu ustawy
analiza ekspercka, wywiad
o dostepnosci, wymagania obowigzkowe
VII Systemy wspomagajgce obstuge
weryfikacja dokumentow,
Cyfrowy pacjentéw ze szczegdlnymi potrzebami —
analiza ekspercka, wywiad
spoza zakresu ustawy o dostepnosci
VIIl Zapewnienie przez placéwke
weryfikacja dokumentow,
Cyfrowy dostepu alternatywnego — zakres ustawy
analiza ekspercka, wywiad
o dostepnosci, wymagania dodatkowe
IX Zastosowanie przez placéwke zasady
tekstu tatwego do czytania — spoza weryfikacja dokumentow,
Cyfrowy
zakresu ustawy o dostepnosci, analiza ekspercka, wywiad
wymagania dodatkowe
X Kompetencje cyfrowe personelu
weryfikacja dokumentdw,
Cyfrowy placéwki — spoza zakresu ustawy o
analiza ekspercka, wywiad
dostepnosci, wymagania dodatkowe
X Dostepnos¢ infrastruktury IT do
obstugi pacjentéw stacjonarnie lub weryfikacja dokumentdw,
Cyfrowy
zdalnie — spoza zakresu ustawy o analiza ekspercka, wywiad
dostepnosci, wymagania dodatkowe
XIl Dobre praktyki w zakresie weryfikacja dokumentodw,
Cyfrowy
dostepnosci cyfrowej analiza ekspercka, wywiad

Tabela nr 3. Zestawienie wykorzystanych badan dla komponentu informacyjno-komunikacyjnego

Obszar standardu

Nr i nazwa wymagania standardu

Metoda badawcza

Informacyjno-

komunikacyjny

| Utworzenie i utrzymanie wsparcia
komunikacji dla 0séb ze szczegdlnymi
potrzebami w zakresie narzgddw stuchu i

mowy, zakres ustawy o dostepnosci

weryfikacja dokumentow,

wywiad

Informacyjno-

komunikacyjny

Il Rozwigzania techniczne wspierajace

osoby ze szczegdlnymi potrzebami w

weryfikacja dokumentow,

wywiad
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zakresie narzadow stuchu i mowy —

zakres ustawy o dostepnosci

Informacyjno-

komunikacyjny

[l Opublikowanie na stronie
internetowej szpitala informacji o
zakresie dziatalnosci — zakres ustawy o

dostepnosci

weryfikacja dokumentow,

wywiad

Informacyjno-

komunikacyjny

IV Sktadanie wniosku przez osobe ze
szczegdlnymi potrzebami w zakresie
poprawy komunikacji — zakres ustawy o

dostepnosci

weryfikacja dokumentow,

wywiad

Informacyjno-

komunikacyjny

V Organizacja i procedury zapewniajgce
dostepnosc szpitala osobom ze
szczegblnymi potrzebami — zakres

ustawy o dostepnosci

weryfikacja dokumentow,

wywiad

Informacyjno-

komunikacyjny

VI Monitorowanie grupy pacjentéw ze
szczegdlnymi potrzebami — spoza

zakresu ustawy o dostepnosci

weryfikacja dokumentodw,

wywiad

Informacyjno-

komunikacyjny

VIl Dostep alternatywny — zakres ustawy

o dostepnosci

weryfikacja dokumentdw,

wywiad

Informacyjno-

komunikacyjny

VII Whnioski i skargi dotyczace
dostepnosci (dotyczy placowek
publicznych) — zakres ustawy o

dostepnosci

weryfikacja dokumentodw,

wywiad

Informacyjno-

komunikacyjny

o zapewnienie dostepnosci wraz z
raportem z wypracowanych rozwigzan —

wymagania dodatkowe

weryfikacja dokumentow,

wywiad

Informacyjno-

komunikacyjny

IX Personel a dostepnos¢ — spoza zakresu

ustawy o dostepnosci

weryfikacja dokumentow,

wywiad

Informacyjno-

komunikacyjny

X Audyt dostepnosci — spoza zakresu

ustawy o dostepnosci

weryfikacja dokumentow,

wywiad

Informacyjno-

komunikacyjny

XXI Certyfikacja dostepnosci — zakres

ustawy o dostepnosci

weryfikacja dokumentow,

wywiad
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Xl Raportowanie o stanie zapewniania

Informacyjno- weryfikacja dokumentdéw,
dostepnosci — zakres ustawy o

komunikacyjny wywiad
dostepnosci
XIl Dobre praktyki w zakresie

Informacyjno- weryfikacja dokumentow,
dostepnosci informacyjno-

komunikacyjny wywiad

komunikacyjnej

4. Ogolna ocena dostepnosci placowki

4.1 Ogdiny poziom dostepnosci placowki

W zakresie architektonicznym poziom dostepnosci szpitala jest niewystarczajacy. Szpital znajduje
sie w dwdch lokalizacjach w centrum miasta przy ul. Dekerta oraz przy ul. Walczaka (audyt byt
przeprowadzany w obiekcie przy ul. Dekerta). Na terenie placéwki znajduje sie 12 budynkéw
szpitalnych, 4 administracyjne, 13 gospodarczych. Budynek, ktéry jest obecnie wykorzystywany do
rejestracji pacjentéw, jest zupetnie niedostosowany, miesci sie w obiekcie przypominajgcym barak,
bez mozliwosci wejscia dla 0oséb z ograniczeniami w mobilnosci. Budynek gtéwny Szpitala rowniez jest
przeznaczony do wyburzenia. Stan ogdlny placéwki jest bardzo zréznicowany - czes¢ budynkow jest
nowych, czes¢ bedzie poddana generalnemu remontowi i rozbudowie i cze$é zostanie wyburzona.
Placowka jest cze$ciowo dostosowana do 0séb ze szczegdlnymi potrzebami z niepetnosprawnoscia
ruchu, oséb starszych, a w szczegdlnosci dla kobiet w cigzy oraz oséb z matymi dzie¢mi. Nie jest

dostosowana do o0sdb z niepetnosprawnoscig stuchu oraz niewidomych i stabowidzgcych.

W zakresie cyfrowym dostepnosc placéwki jest na poziomie niewystarczajacym. Placdwka wymaga
podniesienia kompetencji w zakresie dostepnosci cyfrowej dla oséb ze szczegdlnymi potrzebami.

Strona Internetowa podmiotu jest dostepna cyfrowo, jednak wymaga uzupetnienia.

W zakresie komunikacyjno-organizacyjnym poziom dostepnosci placowki jest niewystarczajacy. W
catym obiekcie nie ma wsparcia technicznego dla oséb z niepetnosprawnosciami stuchu i mowy.
Szpital nie posiada petli indukcyjnych, osoby postugujacej sie jezykiem migowym ani ustugi ttumacza
jezyka migowego online. Budynki wewnatrz i na zewnatrz sg dobrze oznakowane. W wejsciu do

szpitala jest zamieszczona tablica informacyjna z oznaczeniem "tu jestes", nastepnie informacja jest
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dziedziczona strzatkami i nazwa oddziatu lub poradni. Szpital nie ma procedur dedykowanych

osobom ze szczegdlnymi potrzebami, nie powotano koordynatora ds. dostepnosci.

4.2 Ocena opisowa dostepnosci placéwki

Dostepnos¢ architektoniczna

Dojscie i parking — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

Przystanek autobusowy znajduje sie okoto 300 metréw od wejscia gtéwnego. Dojscie od przystanku
do szpitala prowadzi przez szeroki chodnik (350 cm), ktéry jest prosty, utwardzony i pozbawiony
przeszkéd. W miejscach przejsé dla pieszych krawezniki sg obnizone (zréwnane z nawierzchnig),

zastosowano system poziomych znakdéw informacyjno-rozpoznawczych.

Przed terenem szpitala znajduje sie parking miejski, na ktérym wyznaczono 4 miejsca parkingowe dla
0s6b z niepetnosprawnosciami z odpowiednim oznaczeniem pionowym i poziomym, jednak o
nieprawidtowych wymiarach (250 cm x 600 cm). Przed kazdym z budynkdw na wewnetrznym terenie
szpitala znajdujg sie wyznaczone miejsca parkingowe dla 0sdb z niepetnosprawnosciami.
Wyznaczono réowniez trzy miejsca postojowe przed SOR. Miejsce przed SOR nie ma oznakowan

prawidtowych oznaczen poziomych, ma jednak prawidtowe wymiary (350 cm x 580 cm).

Zapewnienie wolnych od barier poziomych i pionowych przestrzeni komunikacyjnych budynkéw -

zakres ustawy o dostepnosci

Do jednego budynku w kompleksie szpitalnym — Radioterapii - mozna wejs¢ z poziomu chodnika, do
pozostatych prowadzg schody oraz wejscia wyposazone w pochylnie. Jedynie tymczasowa rejestracja
jest catkowicie niedostepna dla 0sdb z niepetnosprawnoscig ruchowa. Do drzwi gtdwnego budynku
prowadzi dojscie o wtasciwym nachyleniu. Schody zewnetrzne majg szeroko$¢ 6 metrow, a wysokosé
ciggu 1,7 metra. Wtasciwa liczba stopni (10), o wymiarach wysokos¢ 11 cm, a gtebokos¢ 37 cm.
Schody nie posiadajg poreczy, co moze sprawia¢ trudnos$¢ w poruszaniu sie po nich osobom starszym,
osobom z niepetnosprawnosciami sensorycznymi i roznymi ograniczeniami w mobilnosci. Do szpitala
prowadzi pochylnia, ktéra nie spetnia standardéw — jest zbyt dtuga (30 metréw) i bez spocznikéw,

brak barierek.

Do pozostatych budynkéw prowadzg schody spetniajgce standardy, ktérym towarzyszy pochylnia o
wiasciwych parametrach. W tych obiektach wejscie jest w petni dostosowane do 0séb z

niepetnosprawnoscig ruchowg, senioréw i oséb stabowidzgcych.
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Komunikacja pionowa — zakres z ustawy o dostepnosci

Przed i za drzwiami kazdego z budynkow (poza tymczasowg rejestracjg) zachowano prawidtowa
przestrzen manewrowa. Przed drzwiami nie ma zamontowanych wycieraczek lub sg one zabudowane
w gruncie. Drzwi w kazdym budynku (oprdcz SOR) sg automatyczne, szeroko$¢ Swiatta przejscia po
ich rozsunieciu wynosi powyzej 90 cm. Korytarze majg prawidtowg szerokos¢ (280 cm). Na
korytarzach, przed gabinetami i w strefie oczekiwania umieszczono miejsca do spoczynku, nie sg one

jednak wyposazone w podtokietniki. Podtoga kontrastuje ze $cianami.

W catym obiekcie szpitalnym znajduje sie 7 wind osobowych. Odlegto$¢ drzwi windy od $ciany
przeciwlegtej to (w zaleznosci od potozenia w budynkach) 2,5 m i 3,8 m. Wszystkie spetniajg zasady
dostepnosci. Wymiary windy 110x150 cm. Drzwi wyposazone sg w czujniki otwierania i zamykania,
otwierane automatycznie na szerokos$¢ kabiny. Wyposazone sg w panel wewnetrzny zamieszczony na
wysokosci 90 cm. Oznaczone wg standarddw przyciski, wraz z oznaczeniem w jezyku Braille’a oraz

gtosowym. Windy wyposazone w porecze i lustra.
Rejestracja i informacja — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

W dniu audytu nie funkcjonowata wiasciwa rejestracja, ktéra posiada lady na odpowiedniej
wysokosci. Tymczasowa rejestracja nie spetnia wymogdw dostepnosci, funkcjonuje jako okienko z
szybg i interkomem. Lada umiejscowiona jest na odpowiedniej wysokosci (80 cm), jednak blat
wysuniety jest jedynie na 20 cm, co nie zapewnia swobodnego podjechania osobie na wdzku. Brak

petli indukcyjnej oraz dostepu do ttumacza jezyka migowego online.

Zapewnienie informacji na temat rozktadu pomieszczen w budynku, co najmniej w sposéb

wizualny i dotykowy lub glosowy — zakres ustawy o dostepnosci

Na parterze umieszczona jest tablica informacyjna (sposdb wizualny), na ktérej wskazano gdzie
znajdujg sie oddziaty i poradnie w budynku gtéwnym. Tablica ma rozrysowane trzy poziomy z
oznaczeniem "tu jestes". Informacja gtosowa jest zapewniona w postaci ochrony i pracownikéw
rejestracji. Te dwa sposoby realizujg wymadg ustawowy i znaczgco wspierajg osoby ze szczegdlnymi

potrzebami w tym osoby niewidome.
Pomieszczenia higieniczno-sanitarne — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

Na kazdej kondygnacji znajduje sie toaleta dla 0séb z niepetnosprawnoscia. Przed wejsciem do
pomieszczenia zostata zapewniona odpowiednia przestrzen manewrowa (150 cm x 150 cm). Przed
miska ustepowa zapewniona zostata odpowiednia przestrzen manewrowa, zawieszona jest na

wiasciwej wysokosci (gérnej krawedz 46 cm), po obu stronach zamontowano pochwyty. Pojemnik na

9
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papier toaletowy zamontowany jest zbyt wysoko (100 cm). W toalecie jest umywalka zamontowana
na wysokosci 78 cm, posiada zamontowane pochwyty, lecz tylko z jednej strony. Pojemniki na mydto

sg zamontowane na wysokosci 97 cm. W kazdej toalecie zamontowano system przywotania pomocy.
Izba przyjec¢/SOR — zakres ustawy o dostepnosci

Wejscie na SOR usytuowane jest na ponad 9% spadku - zbyt duzym dla ciggdw pieszych, co moze by¢
znacznym utrudnieniem dla oséb na wdzkach. Przed spadem zamieszczony jest domofon, ktérym
mozna przywotac personel w przypadku wejscia na izbe przyjec¢. Na SOR wchodzi sie wejsciem z
poziomu "0", wejscie pozbawione barier - prég ponizej 2 cm, pojedyncze skrzydto drzwi 100cm,
mozliwosé otwarcia dodatkowego bocznego skrzydta, wowczas szerokos¢ drzwi zwieksza sie do 130
cm. Drzwi posiadajg samozamykacz i dtugi pionowy pochwyt. Izba przyje¢ posiada strefe oczekiwania
na wizyte. Siedziska sg na odpowiedniej wysokosci. Rejestracja posiada lade na dwdch wysokosciach
lade (110 cm oraz 74 cm). Okienka wyposazone sg w tabliczki do podpisu. Brak petli indukcyjnej oraz

dostepu do ttumacza jezyka migowego online.
Oddziat — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

Dostepnosé poszczegdlnych oddziatéw jest rézna w zaleznosci od tego, czy rozlokowane sg w starych
nowych budynkach. Sale maja odpowiednia przestrzet manewrowa (w nowych budynkach), czes$¢
toalet (w starych budynkach) nie jest jednak dostosowana do 0sdéb ze szczegdinymi potrzebami.
tazienki sg wyposazone w pochwyty przy natryskach i krzesetko kapielowe, brak jednak pochwytéw

przy miskach ustepowych i umywalkach.

Przed wejsciem do kazdego oddziatu (w starych budynkach) znajduje sie domofon, w wiekszosci
przypadkdéw zamontowany zbyt wysoko (powyzej 120 cm). Dyzurka pielegniarek jest najczesciej
umieszczona na korytarzu (szerokosci korytarzy majg rozpietos¢ od 250 cm od 270 cm) i posiadajg
lade na jednej wysokosci (125cm) - brak mozliwosci swobodnego podjechania na wézku. Gabinety
rehabilitacyjne wyposazone sg w stoty/tdzka rehabilitacyjne z regulowang wysokoscig, z mozliwoscig
dostepu z trzech stron (nowe budynki). W starych budynkach brakuje wymaganej przestrzeni
manewrowej oraz swobodnego dostepu z dwdch stron do tdzek zabiegowych. Gabinety w wiekszosci

zachowujg odpowiednig przestrzen manewrows.
Pomieszczenia towarzyszace — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

Sala konferencyjna posiada stot o wysokosci 70 cm oraz krzesta niespetniajgce kryteriéw dostepnosci.

Brak petli indukcyjnej. Szpital posiada hotel dedykowany pacjentom, na dzier audytu catkowicie
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niedostepny dla oséb z niepetnosprawnoscia. Zaplanowano inwestycje z dobudowaniem windy

zewnetrznej i stworzeniem drogi dojazdowej do niej.

Zapewnienie wstepu do budynku osobie korzystajacej z psa asystujacego — zakres ustawy o

dostepnosci

Do budynkow szpitala moze wejsé osoba z psem asystujgcym.

Zapewnienie wstepu do budynku psa do dogoterapii — spoza zakresu ustawy
W szpitalu nie jest prowadzona dogoterapia.

Zapewnienie osobom ze szczegolnymi potrzebami mozliwosci ewakuacji lub ich uratowania w inny

spos6b — zakres ustawy o dostepnosci

Szpital nie posiada procedury ewakuacyjnej dostosowanej do potrzeb oséb ze szczegdinymi
potrzebami. Szpital jest wyposazony w kilka mat ewakuacyjnych. Plany ewakuacyjne rozmieszczone
sg na kazdym pietrze, jest czytelna informacja wizualna o drogach ewakuacji w postaci piktograméw i
strzatek kierunkowych wskazujgcych kierunek ewakuacji. W nowych budynkach zapewniono
akustyczny oraz wizualny system powiadamiania alarmowego. W starych system uruchamiany jest

recznie.

Zdjecie nr 1: Wejscie SOR
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Zdjecie nr 7: tazienka dla oséb z niepetnosprawnosciami, brak pochwytéw

Zdjecie nr 8: Rejestracja wtasciwa z poczekalnig
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Zdjecie nr 11: Gabinet

Dostepnos¢ cyfrowa

Dostepnosc strony internetowej szpitala — zakres ustawy o dostepnosci

Strona internetowa podmiotu jest dostepna cyfrowo, spetnia wiekszosé zagadnien WCAG 2.1, jednak

wymaga uzupetnienia.
Dostepnosé aplikacji mobilnych — zakres ustawy o dostepnosci, wymagania obowigzkowe
Szpital jest wyposazony w e-rejestracje - dostepnga cyfrowo.

Dostepne dokumenty publikowane na stronie internetowej szpitala — zakres ustawy o dostepnosci,

wymagania obowigzkowe
Dokumenty publikowane na stronie internetowej szpitala sg dostepne cyfrowo.

Dostepne tresci publikowane na stronie internetowej szpitala — zakres ustawy o dostepnosci,

wymagania obowigzkowe
Tresci sg dostepne z poziomu klawiatury bez uzycia myszki. Sg czytelne dla czytnikow ekranu.

Dostepne ustugi w zakresie telemedycyny — spoza zakresu ustawy o dostepnosci, wymagania

obowigzkowe
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W drodze wywiadu ustalono, ze placéwka prowadzi teleporady.

Swiadczenie ustug w modelu telemedycznym — spoza zakresu ustawy o dostepnosci, wymagania

obowigzkowe

Placowka oferuje ustugi w formie teleporad. Nie posiada dostepu do ttumacza jezyka migowego on-

line.

Systemy wspomagajace obstuge pacjentow ze szczegdlnymi potrzebami — spoza zakresu ustawy o

dostepnosci
Rejestracja online, dostep do wynikéw badan, dostep do wynikéw obrazowych sg dostepne cyfrowo.

Zapewnienie przez placowke dostepu alternatywnego — zakres ustawy o dostepnosci, wymagania

dodatkowe
Brak

Zastosowanie przez placéwke zasady tekstu tatwego do czytania — spoza zakresu ustawy o

dostepnosci, wymagania dodatkowe
Placéwka na stronie internetowej nie posiada tekstéw tatwych do czytania.

Kompetencje cyfrowe personelu placéwki — spoza zakresu ustawy o dostepnosci, wymagania

dodatkowe
Kompetencje personelu sg na $Srednim poziomie - wymagajg doskonalenia.

Dostepnos¢ infrastruktury IT do obstugi pacjentow stacjonarnie lub zdalnie — spoza zakresu ustawy

o dostepnosci, wymagania dodatkowe

Placéwka nie posiada wystarczajgcej infrastruktury IT.
Dobre praktyki w zakresie dostepnosci cyfrowej
Brak - wymaga doskonalenia.

Ponizej zamieszczono raport cyfrowy ze strony internetowej placowki.

Kryterium sukcesu Poziom | Tak Nie Nie
dotyczy

1.1.1 Tres¢ nietekstowa A X

1.2.1 Tylko audio lub tylko wideo A X

1.2.2 Napisy rozszerzone (nagranie) A X
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1.2.3 Audiodeskrypcja lub alternatywa dla mediéw A
(nagranie)

1.2.4 Napisy rozszerzone (na zywo) AA
1.2.5 Audiodeskrypcja (nagrania) AA
1.3.1 Informacje i relacje A
1.3.2 Zrozumiata kolejnos¢ A
1.3.3 Wiasciwosci zmystowe A
1.3.4 Orientacja - wysSwietlanie tresci w uktadzie poziomym, | AA
jak i pionowym

1.3.5 Okreslenie prawidtowej wartosci AA
1.4.1 Uzycie koloru A
1.4.2 Kontrola odtwarzania dzwieku A
1.4.3 Kontrast (minimalny) AA
1.4.4 Zmiana rozmiaru tekstu AA
1.4.5 Tekst w postaci grafiki AA
1.4.10 Dopasowanie do ekranu AA
1.4.11 Kontrast elementéw nietekstowych AA
1.4.12 Odstepy w tekscie AA
1.4.13 Tresci spod kursora lub fokusa AA
2.1.1 Klawiatura A
2.1.2 Brak putapki na klawiature A
2.1.4 Jednoliterowe skroéty klawiszowe A
2.2.1 Mozliwo$¢ dostosowania czasu A
2.2.2 Wstrzymywanie (pauza), zatrzymywanie, ukrywanie A
2.3.1 Trzy btyski lub wartosci ponizej progu A
2.4.1 Mozliwos$¢ pominiecia blokéw A
2.4.2 Tytuty stron A
2.4.3 Kolejnos¢ fokusu A
2.4.4 Cel linku (w kontekscie) A
2.4.5 Wiele drog AA
2.4.6 Nagtowki i etykiety AA
2.4.7 Widoczny fokus AA
2.5.1 Gesty punktowe A
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2.5.2 Rezygnacja ze wskazania A X
2.5.3 Etykieta w nazwie A X
2.5.4 Aktywowanie ruchem A X
3.1.1 Jezyk strony A X
3.1.2 Jezyk czesci AA X
3.2.1 Po oznaczeniu fokusem A X
3.2.2 Podczas wprowadzania danych A X
3.2.3 Spdjna nawigacja AA X
3.2.4 Spdjna identyfikacja AA X
3.3.1 Identyfikacja btedu A X
3.3.2 Etykiety lub instrukcje A X
3.3.3 Sugestie korekty btedéw AA X
3.3.4 Zapobieganie btedom (kontekst prawny, finansowy, AA X
zwigzany z podawaniem danych)

4.1.1 Poprawnos$¢ kodu A X
4.1.2 Nazwa, rola, wartos¢ A X
4.1.3 Komunikaty o stanie AA X

Dostepnosé informacyjno-komunikacyjna

Utworzenie i utrzymanie wsparcia komunikacji dla oséb ze szczegélnymi potrzebami w zakresie

narzgddw stuchu i mowy, zakres ustawy o dostepnosci

Szpital prowadzi e-rejestracje i taka mozliwos¢ istnieje poprzez strone internetowg, mozna réwniez

kontaktowac sie ze szpitalem za pomocg maila.

Rozwigzania techniczne wspierajgce osoby ze szczegdInymi potrzebami w zakresie narzagdéw

stuchu i mowy — zakres ustawy o dostepnosci

Szpital nie posiada rozwigzan technicznych wspierajgcych osoby ze szczegélnymi potrzebami w
zakresie narzadu stuchu i mowy. Brak petli indukcyjnych, nie ma ttumacza jezyka migowego ani ustugi
online. W tymczasowej rejestracji jest duzy monitor wyswietlajgcy kolejnos¢ obstugiwanych oséb z

kolejkomatu.

Opublikowanie na stronie internetowej szpitala informacji o zakresie dziatalnosci — zakres ustawy o

dostepnosci
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Szpital nie posiada na stronie informacji o zakresie dziatalnosci w tekscie tatwym do czytania i

rozumienia (ETR), do odczytu maszynowego oraz w jezyku migowym.

Sktadanie wniosku przez osobe ze szczegdlnymi potrzebami w zakresie poprawy komunikacji —

zakres ustawy o dostepnosci

Brak sformalizowanego wniosku. Jest mozliwos$¢ ztozenia wniosku ustnie lub na pismie w kancelarii

szpitala.

Organizacja i procedury zapewniajace dostepnosc szpitala osobom ze szczegélnymi potrzebami —

zakres ustawy o dostepnosci

Szpital nie posiada procedur dedykowanych pacjentom ze szczegdlnymi potrzebami, jedynie te
wynikajgce z ogdlnych zasad dotyczacych bezposrednio funkcjonowania i obstugi szpitala oraz

procedur wynikajgcych z ogdlnych zasad opieki nad pacjentami.

Monitorowanie grupy pacjentéw ze szczegdlnymi potrzebami — spoza zakresu ustawy o

dostepnosci
Szpital nie prowadzi monitoringu grup pacjentéw ze szczegdlnym potrzebami.
Dostep alternatywny — zakres ustawy o dostepnosci

Szpital nie prowadzi rejestru zastosowanych rozwigzan alternatywnych, ktére mogg zapewnic

dostepnosci osobom ze szczegdlnymi potrzebami, wraz z uzasadnieniem.

Whioski i skargi dotyczace dostepnosci (dotyczy placéwek publicznych) — zakres ustawy o

dostepnosci

Szpital posiada rejestr wnioskéw i skarg dla pacjentdw, jednak nie posiada odrebnego dla potrzeb

0s0b ze szczegdlnymi potrzebami
Personel a dostepnosc — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

Personel nie brat udziatu w szkoleniach zwigzanych z obstugg oséb ze szczegdlnymi potrzebami. W
trakcie szkolen wstepnych (robione przez przetozonego) pojawiajg sie watki dotyczace dobrej
etykiety i realizowaniu ustug opiekunczych. Oddziaty majg mozliwos¢ wystania swoich pracownikéw

na szkolenia miekkie.
Audyt dostepnosci — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

Nie zostat przeprowadzony audyt dostepnosci
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Raportowanie o stanie zapewniania dostepnosci — zakres ustawy o dostepnosci
Zostat stworzony raport dostepnosci, jednak nie jest on nigdzie opublikowany.
Dobre praktyki w zakresie dostepnosci informacyjno-komunikacyjnej

Brak zidentyfikowanych dobrych praktyk.

Podejdz do okienka, oy
ZU pojawi sie Twéj numer

na wyswietlac

Zdjecie nr 13: Informacja szpitalna
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Zdjecie nr 14: Oznaczenia wind i dziedziczenie informacji

Zdjecie nr 15: Tablica informacyjna
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Zdjecie nr 16: Oznaczenie drzwi

Zdjecie nr 17: oznakowanie drogi do gabinetéw

Gtowne zagrozenia i bariery dostepnosci dla pacjentow, jakie istnieja w placowce:
e Brak odpowiedniego podjazdu do budynku gtéwnego

e Bariery architektoniczne w rejestracji tymczasowej
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Brak rozwigzan dla oséb niewidomych i stabowidzacych
Brak petli indukcyjnych

Brak informacji na stronie o zakresie dziatalnosci w ETR, w jezyku migowym i pliku
odczytywalnym maszynowo

Brak nagrania z ttumaczem jezyka migowego.

Grupy pacjentdow, dla ktérych placowka jest dostepna:

Placéwka nie jest w petni dostepna dla zadnej z grup pacjentéw ze szczegdlnymi
potrzebami

Grupy pacjentow, dla ktérych placéwka jest niedostepna:

0s06b poruszajgcych sie na wézkach inwalidzkich, poruszajgcych sie o kulach, o
ograniczonej mozliwosci poruszania sie

0s6b niewidomych i stabowidzacych;
0s0b z niepetnosprawnoscia stuchu;
0s06b gtuchoniewidomych;

0s6b majgcych trudnosci w komunikowaniu sie z otoczeniem (takze z rozumieniem
jezyka pisanego albo méwionego).

kobiet w cigzy;
0s6b starszych i ostabionych chorobami;
0s6b niskorostych

0s6b z nadwaga.

5. Zakres rzeczowy wniosku o powierzenie grantu i jego ocena pod

katem realizacji zatozen standardu wraz z oceng aspektow

finansowych, w tym przyporzgdkowania wydatkow do wtasciwych

kategorii wynikajgcych z Procedury oceny i wyboru wnioskow dla

naboru

Komponent architektoniczny

e Numer i nazwa standardu: 70. Pokdj hotelowy - wymagania obowigzkowe

e Tresc zadania z HRP: Przeprowadzenie prac remontowo-adaptacyjnych w celu dostosowania
pomieszczen hotelu pielegniarek na potrzeby zapewnienia noclegu pacjentom, rodzicom lub
opiekunom ze szczegdlnymi potrzebami
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Opis zadania z HRP: Remont 18 segmentdw hotelowych (segment = pokdj, przedpokdj,
tazienka) wraz z przebudowag tazienki w kazdym segmencie w celu dostosowania jej do
potrzeb osoby niepetnosprawnej, osoby ze szczegdlnymi potrzebami.

Poprawnos¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Stworzenie pokoi dedykowanych dla pacjentdw ze szczegdlnymi potrzebami
lub opiekunéw matego dziecka oczekujgcych na przyjecie do szpitala, zdecydownie podniesie
dostepnos¢ placowki. W planowanych dziataniach nalezy jednak zwrdci¢ uwage, aby prace
remontowe, ostatecznie zwiekszaty przestrzen manewrowg tazienek w kazdym z segmentéw,
tak aby w jak najwiekszym stopniu spetniata standardy dostepnosci.

Analiza finansowa:
1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak

2. Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowos¢ i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkédw? — Tak

3. Wskazanie wydatkow niekwalifikowalnych, ktére muszg zostaé bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy

Numer i nazwa standardu: 70. Pokdj hotelowy - wymagania obowigzkowe

Tresé¢ zadania z HRP: Zakup t6zek do wyremontowanych pomieszczer umozliwiajgcych nocleg
pacjentom, rodzicom lub opiekunom ze szczegdélnymi potrzebami

Opis zadania z HRP: Zakup tdzek szpitalnych, regulowanych o wym. 90 cm x 200 cm i
zwiekszonym udzwigu do wyremontowanych pokoi hotelowych - 36 szt.

Poprawno$¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Pokoje bedg dedykowane osobom ze szczegdlnymi potrzebami oraz osobg
ktore do szpitala bedg przyjezdzac¢ z matymi dzie¢mi. W zwigzku z przebudowg pokoju bedzie
tam mozna wstawié tylko jedno tézko duze i jedno mate dzieciece. Rekomenduje sie zmiane
ilosci tozek na 12 szpitalnych wraz z materacami (7461, 72 x12). Wnioskodawca powinien
dokonac¢ odpowiedniej korekty w HRP i ponownie przeprowadzi¢ rozpoznanie cen.

Analiza finansowa:
1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak

Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowosc i racjonalnosé
zaproponowanych wydatkéw? — Tak z zastrzezeniami. Ze wzgledu na rekomendacje i
zmiany zaproponowane przez audytora Wnioskodawca powinien ponownie
przeprowadzi¢ rozpoznanie cen, uwzgledniajgc wskazane ilosci sprzetéw, oraz weryfikacji
zestawienia w HRP.

2. Wskazanie wydatkow niekwalifikowalnych, ktére muszg zostaé bezwzglednie usuniete:
usuniecie 24 szt. t6zek szpitalnych z materacami
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Numer i nazwa standardu: 38. Zapewnienie informacji na temat rozktadu pomieszczen w
budynku, co najmniej w sposdb wizualny i dotykowy lub gtosowy - wymagania dodatkowe

Tre$¢ zadania z HRP: Zakup systemu nawigacji poruszania sie po obiekcie Szpitala

Opis zadania z HRP: Zakup i wdrozenie systemu nawigacji poruszania sie po obiekcie Szpitala
(wraz z informacjg gtosowa) dla oséb ze szczegélnymi potrzebami

Poprawnos$¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie zasadne, system nawigacji znaczgco zwiekszy dostepnos¢ obiektu do
potrzeb ze szczegdlnymi potrzebami.

Analiza finansowa:
1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak

2. Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowos¢ i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkédw? — Tak

3. Wskazanie wydatkow niekwalifikowalnych, ktére muszg zostaé bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy

Numer i nazwa standardu: 22. Urzadzenia i sprzet medyczny zwiekszajace dostepnosc
szpitala dla oséb ze szczegdlnymi potrzebami - wymagania obowigzkowe

Tresc zadania z HRP: Wyposazenie bloku operacyjnego w stot operacyjny o wiekszej nosnosci i
dostosowany do pacjentéw o wyzszym wzroscie

Opis zadania z HRP: Zakup stotu operacyjnego regulowanego o zwiekszonym udzwigu wraz z
niezbednymi akcesoriami/osprzetem - 1 szt.

Poprawnos¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak z zastrzezeniami,
Zadanie zostato btednie przypisane do komponentu architektonicznego, powinno zostac
przypisane do standardu informacyjno-komunikacyjnego. Nalezy dokona¢ odpowiedniej
korekty w HRP na etapie oceny wniosku.

Uzasadnienie: Zadanie jest zasadne i zgodne ze Standradem Dostepnosci Szpitali
Analiza finansowa:
1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak

2. Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowos¢ i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkéw? — Tak

3. Wskazanie wydatkow niekwalifikowalnych, ktére muszg zostaé bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy

Numer i nazwa standardu: 18. Wejscie do budynku - wymagania obowigzkowe
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Tres¢ zadania z HRP: Zamontowanie automatycznych drzwi rozsuwnych

Opis zadania z HRP: Zakup i montaz automatycznych drzwi rozsuwnych wejsciowych do SOR -
2 szt.

Poprawnos¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie zasadne. Inwestycja umozliwi w sposdb bezdotykowy dostac sie do
budynku osobom z dysfunkcjg ruchu.

Analiza finansowa:
1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak

2. Czy wnioskodaweca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowosc i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkéw? — Tak

3. Wskazanie wydatkéw niekwalifikowalnych, ktére muszg zosta¢ bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy

Komponent cyfrowy

Numer i nazwa standardu: 3. Systemy wspomagajace, w tym e-rejestracja, oraz systemy
stuzace do kolejkowania ruchu pacjentéw - wymagania obowigzkowe

Tresé¢ zadania z HRP: Elektroniczna rejestracja do Laboratorium

Opis zadania z HRP: Wdrozenie systemu elektronicznej rejestracji oraz uzyskiwania wyniku
badania laboratoryjnego z zakupem niezbednego sprzetu i oprogramowania

Poprawnos¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zakup (w postaci modutu monitora, korpusa i podstawy ze stali oraz
oprogramowanie) racjonalny i zgodny ze standradem dostepnosci szpitali, przyczyni sie w
znacznym stopniu do podniesienia dostepnosci dla pacjentow ze szczegdlnymi potrzebami.

Analiza finansowa:
1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak

2. Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowos¢ i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkéw? — Tak

3. Wskazanie wydatkéw niekwalifikowalnych, ktére muszg zostaé bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy

Komponent informacyjno-komunikacyjny

Numer i nazwa standardu: 22. Urzadzenia i sprzet medyczny zwiekszajgce dostepnosé
szpitala dla 0séb ze szczegdlnymi potrzebami - wymagania obowigzkowe
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Tres¢ zadania z HRP: Wyposazenie placéwki w wézek do przewozenia chorych w pozycji
lezgcej, w tym dla pacjentdw bariatrycznych

Opis zadania z HRP: Zakup wdzka transportowego o wyzszej nosnosci do przewozenia chorych
w pozycji lezgcej - 1 szt.

Poprawnos$¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak
Uzasadnienie: Zadanie jest zasadne i zgodne ze Standardem Dostepnosci Szpitali
Analiza finansowa:

1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak

2. Czy wnioskodaweca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowosc i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkéw? — Tak

3. Wskazanie wydatkéw niekwalifikowalnych, ktére muszg zosta¢ bezwzglednie usuniete:

Nie dotyczy

Numer i nazwa standardu: 13. Dokument opisujacy zakres dziatalnosci szpitala w postaci
nagrania tresci w polskim jezyku migowym - wymagania obowigzkowe

Tresc zadania z HRP: Opracowanie dokumentéw i informacji dla pacjentéw, a takze informacji
nt. rozwigzan w Szpitalu dla oséb ze szczegdlnymi potrzebami dostepnych na stronie
internetowej Szpitala w formie filméw nagranych w jezyku migowym

Opis zadania z HRP: Opracowanie dokumentéw i informacji dla pacjentéw, a takze informacji
nt. rozwigzan w Szpitalu dla 0séb ze szczegdlnymi potrzebami (m.in.. Informacje na temat
dostepnosci budynku, pomieszczen, mozliwosci skorzystania z pomocy w trakcie pobytu w
Szpitalu) dostepnych dla pacjentéw na stronie internetowej szpitala w formie filmow
nagranych w jezyku migowym. tgcznie czas trwania filméw to 171 minut nagrania w jezyku
migowym.

Poprawnos$¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Nie

Uzasadnienie: Standard obejmuje jedynie przygotowanie krdtkiej i bazowej informacji o
zakresie dziatalnosci instytucji, ktéra ma mie¢ postac filmiku z ttumaczeniem na Polski Jezyk
Migowy. Film powinien by¢ prosty (jedynie wizerunek ttumacza migajacego wczesniej
opracowany tekst) i krétki (standardowo nie dtuzszy niz 10 min). Cena rynkowa za tego typu
ustuge waha sie od 600 do 1200 zt. Realizacja pozostatych filmikéow nie bedzie miescita sie w
zatozeniach standardu. Nawet jesli przyjmiemy, ze materiat dodatkowo bedzie miat charakter
bardziej atrakcyjnych filmikéw (niespotykana co prawda forma spetnienia tego standardu, lecz
akceptowalna w granicach racjonalnosci kosztu) z ujeciami budynkow, zdjeciami, narratorem,
postprodukcjg itd. to ich tgczna cena nie powinna przekraczac¢ 11 000 zt. Wnioskodawca moze
dokonac korekty wniosku i zostawic¢ jedynie wskazang powyzej forme zadania i proponowane
kwoty.

Analiza finansowa:
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1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Nie

2. Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowos¢ i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkéw? — Nie

3. Wskazanie wydatkow niekwalifikowalnych, ktére muszg zostaé bezwzglednie usuniete:
Catos¢ zadania - 13. Dokument opisujacy zakres dziatalnosci szpitala w postaci nagrania
tresci w polskim jezyku migowym - wymagania obowigzkowe

Numer i nazwa standardu: 35. Szkolenie kadry szpitala z zakresu wdrozenia, stosowania i
utrzymania Standardu Dostepnosci Szpitala - wymagania obowigzkowe

Tres¢ zadania z HRP: Realizacja szkolen z zakresu wdrozenia, stosowania i utrzymania
Standardu Dostepnosci Szpitala

Opis zadania z HRP: Kadra placéwki zostanie skierowana na szkolenia z zakresu wdrozenia,
stosowania i utrzymania Standardu Dostepnosci Szpitala. Tematyka szkolen bedzie
obejmowacé zagadnienia zgodnie ze Standardem Dostepnosci Szpitala. Planowane jest
zorganizowanie szkolenia 2-dniowego dla 40-0sdb, w grupach po 20 osdb.

Poprawnos$¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak
Uzasadnienie: Szkolenie jest zgodne ze Standardem Dostepnosci Szpitali
Analiza finansowa:

1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak z zastrzezeniami. Po ustaleniach z placéwka
rekomenduje sie na to zadanie nieznaczne zmniejszenie kwoty do 24 717,00 zt brutto (z
24 760,00 zt brutto.)

2. Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowos¢ i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkéw? — Tak.

3. Wskazanie wydatkdéw niekwalifikowalnych, ktére muszg zostaé bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy

Numer i nazwa standardu: 36. Szkolenie kadry szpitala z zakresu komunikacji z osobami ze
szczegdlnymi potrzebami - wymagania obowigzkowe

Tres¢ zadania z HRP: Realizacja szkolen z zakresu komunikacji z osobami ze szczegdlnymi
potrzebami

Opis zadania z HRP: Kadra placéwki zostanie skierowana na szkolenia dotyczgce komunikacji z
osobami ze szczegdlnymi potrzebami. Tematyka szkolen bedzie obejmowac zagadnienia
wymienione w Zat. nr 3 do Standardu dostepnosci Szpitali Szkolenia bedg miaty charakter
warsztatowy, a ich celem bedzie zaprezentowanie praktycznych narzedzi i sposobow
komunikacji w codziennych sytuacjach. Planowane jest zorganizowanie szkolenia 2-dniowego
dla 90 osdb.

Poprawnos¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak
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Uzasadnienie: Szkolenie jest zgodne ze Standardem Dostepnosci Szpitali. Planuje sie szkolenie
w grupach ok. 20-osobowych w ciggu 4 dni.

e Analiza finansowa:
1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? Tak

2. Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowos¢ i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkéw? — Tak

3. Wskazanie wydatkéw niekwalifikowalnych, ktére muszg zosta¢ bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy

e Numer i nazwa standardu: 38. Szkolenie kadry zarzgdzajacej dotyczace zatrudniania oséb z
niepetnosprawnosciami jako pracownikéw lub wspdétpracownikéw szpitala - wymagania
obowigzkowe

e Tres¢ zadania z HRP: Realizacja szkolen dla kadry zarzadzajgcej dotyczace zatrudniania oséb z
niepetnosprawnosciami jako pracownikéw lub wspdétpracownikéw szpitala

e Opis zadania z HRP: Kadra zarzadzajgca placéwki zostanie skierowana na szkolenia dotyczace
zatrudniania oséb z niepetnosprawnosciami jako pracownikéw lub wspétpracownikéw
szpitala. Tematyka szkolen bedzie obejmowac zagadnienia wymienione w Zat. nr 4 do
Standardu dostepnosci Szpitali. Planowane jest zorganizowanie szkolenia dla 20 osdb.

o Poprawno$¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak
e Uzasadnienie: Szkolenie jest zgodne ze Standardem Dostepnosci Szpitali
e Analiza finansowa:

1. Czy wydatki s racjonalne i efektywne? — Nie. Proponowana cena jest zawyzona,
rekomenduje sie wykonanie zadania w kwocie maks. 5000 zt netto=brutto/1 dzien
szkoleniowy

2. Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowos¢ i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkéw? — Tak za zastrzezeniami. W zwigzku z rekomendacjg, nalezy
przeprowadzi¢ ponowne rozeznanie biorgc pod uwage wskazany zakres szkolenia i
rekomendowang kwote.

3. Wskazanie wydatkéw niekwalifikowalnych, ktére muszg zostaé bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy

6. Podsumowanie - wnioski i rekomendacje

Ztozony wniosek jest zasadny do realizacji i spetnia zatozenia merytoryczne wpisujgce sie w Standard

Dostepnosci Szpitali. Zaplanowane dziatania podniosg dostepnosc¢ placowki dla pacjentow ze
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szczegblnymi potrzebami i przyczynia sie do wiekszego komfortu w korzystaniu z jej ustug. Niektore z
zaplanowanych przez Wnioskodawce zadan przekraczajg racjonalne i efektywne koszty, ktére mogg
by¢ wydatkowane lub nie wpisujg sie w zatozenia Standardu Dostepnosci Szpitali. Wniosek powinien
uwzglednic¢ zmiany zarekomendowane przez zesp6t audytowy — usungé zadanie dotyczace realizacji
filmikdw reklamowych oraz wprowadzi¢ wskazane ponizej liczne elementy. Nalezy zwrdcié rowniez
uwage na rekomendowane kwoty poszczegdlnych zadan (szkolenia) i ponownie przeprowadzié

rozpoznania cen oraz dokonac stosownej korekty na etapie oceny wniosku.

Komponent architektoniczny

Przychodnia jest dos¢ dobrze dostepna dla pacjentow o ograniczonej mobilnosci. Gtéwnym
mankamentem jest brak rozwigzan dla oséb z niepetnosprawnoscig wzroku i stuchu (petle
indukcyjne, ttumacz PJM, oznaczenia kontrastowe). Problemem jest rowniez brak odpowiedniej
dostepnosci architektonicznej w poszczegdlnych obiektach, w tym budynku hotelu. Planowane

dziatania podniosg dostepnos¢ obiektu.

Komponent cyfrowy

W zakresie komponentu cyfrowego catosciowa dostepnosé szpitala jest na niewystarczajgcym
poziomie. Zaplanowane dziatania sg zasadne, ich realizacja przyczyni sie do podniesienia dostepnosci

placowki dla 0sdb ze szczegdlnymi potrzebami.

Komponent informacyjno-komunikacyjny

Szpital jest na etapie rozwoju i budowania dostepnosci, bardzo otwarty na potrzeby oséb
szczegdlnymi potrzebami. Personel wykazuje sie duzg wrazliwoscig i empatig na potrzeby pacjentow.
Jednostka wymaga jednak rozszerzenia zakresu wiedzy i umiejetnosci o wsparcie dla osdéb ze
szczegblnymi potrzebami i ustrukturalizowania ich chociazby za pomocg wskazanych we wniosku

szkolen.

I. Elementy wymagajace wprowadzenia do wniosku o powierzenie grantu:

e 71. Pokdj hotelowy - zakup tézek hotelowych z materacem (6 szt.) — 2000 zt/szt. X 6 szt. =
12000,00 zt brutto

e 71. Pokdj hotelowy - zakup tézeczek dzieciecych szpitalnych (9 szt.) — 1200 zt/szt. X 9 szt. =
10800,00 zt brutto

e 71. Pokdj hotelowy — zakup przewijakow dzieciecych (9 szt.) — 900,00 zt/szt. x 9 szt. = 8100,00

zt brutto
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e 34, Rejestracja i informacja - zakup krzeset do poczekalni w szpitalu (w tym na SOR i do
poradni przyszpitalnych) z odpowiednia szerokoscia siedziska i podtokietnikami —
krzesto/tawka z podtokietnikami 850 zt x 50 szt. = 42500,00 zt brutto

e 83.Zapewnienie osobom ze szczegdlnymi potrzebami mozliwosci ewakuacji lub ich
uratowania w inny sposéb - zakup krzeset ewakuacyjnych 7300 zt/szt. x 16 szt. = 116800,00 zt
brutto

e 36. Szkolenie kadry szpitala z zakresu komunikacji z osobami ze szczegdlnymi potrzebami -
kurs jezyka migowego dla personelu 3000 zt za zaawansowany/osoba dla 10 oséb =
30000,00 zt brutto

e 34, Rejestracjaiinformacja - ustuga ttumacza online wraz z tabletami dedykowanymi do
takiej ustugi 10 szt. 1500 tablet + 300 zt/m-c — 15000,00 zt + 3000,00 zt = 18000,00 zt brutto

e 34, Rejestracjaiinformacja - do komunikacji z osobami z trudnosciami poznawczymi i
komunikacyjnymi - "Mdwik" 10 szt. 3700 zt/szt. — 37000,00 zt brutto

e 7. Petle indukcyjne, systemy FM, IR, Bluetooth i inne - petle indukcyjne przenosne na 10
stanowisk (poradnie i administracja) oraz na 33 oddziaty 2500 zt/szt. = 107500,00 zt brutto

e 26. Zapewnienie dostepnych sal konferencyjnych (wyposazenie sal) - petla indukcyjna
stacjonarna dedykowana na sale konferencyjng 3500 zt/szt. brutto

e 18. Powotanie koordynatora do spraw dostepnosci - powotanie koordynatora ds. dostepnosci
—5500,00 zt brutto pracodawcy/miesigc. x 10 miesiecy = 55000,00 zt

e Piktogramy — zestaw 5000,00 zt brutto
Il. Elementy wymagajace usuniecia z wniosku o powierzenie grantu:

e Zadanie - 13. Dokument opisujgcy zakres dziatalnosci szpitala w postaci nagrania tresci w
polskim jezyku migowym - wymagania obowigzkowe

e Zadanie 70. 24 szt. t6zek szpitalnych z materacami.
7. Rekomendacje zadan poprawiajacych dostepnos¢ (poza
whnioskiem o powierzenie grantu)

Ponizsza tabela to zestawienie rekomendowanych zadan do wdrozenia przez placéwke, poza

obszarem objetym finansowaniem.

Tabela nr 4.
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Obszar Nr i nazwa standardu | Rekomendowane Uzasadnienie
standardu zadanie rekomendacji
Cyfrowy 1. Deklaracja Umieszczenie Deklaracji | Brak dokumentu na
dostepnosci strony dostepnosci na stronie stronie szpitala
internetowej internetowej szpitala
Informacyjno- 40. Oznaczenia Oznaczenia i Brak jednolitych oznaczen

komunikacyjny

identyfikujgce personel
szpitala

identyfikatory dla
personelu

Zataczniki

1. Lista sprawdzajaca.

Podpis kierownika zespotu audytowego:

Dariusz Gosk - Kierownik Zespotu audytowego

Da ri USZ Elektronicznie

Pawet
Gosk

podpisany przez
Dariusz Pawet
Gosk

Data: 2022.08.16
12:46:28 +02'00'
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