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1. Wprowadzenie

Niniejszy raport odnosi sie do wstepnej oceny dostepnosci placowki Samodzielny Publiczny Zaktad
Opieki Zdrowotnej w Szamotutach, polegajgcej na weryfikacji na miejscu przysztej realizacji
whnioskowanego zakresu rzeczowego projektu grantowego, uwzgledniajgc stan wyjsciowy, pod katem

mozliwosci wdrozenia zatozen wynikajgcych ze Standardu Dostepnosci Szpitali.

Raport prezentuje réwniez ogdlng ocene dostepnosci oraz rekomendacje co do ewentualnej
modyfikacji zakresu rzeczowego, biorgc pod uwage wyniki przeprowadzonych dziatani 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 s3 wymagane przez Ustawe z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnieniu dostepnosci osobom ze

szczegblnymi potrzebami.

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: Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Szamotutach, ul.
Sukiennicza 13, 64-500 Szamotuty.

2.3 Numer wniosku o powierzenie grantu: W-4911

2.4 Data przeprowadzenia audytu: 2022.07.27
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2.5 Sktad Zespotu audytowego:

3. Wykorzystane metody badan audytowych

Tabela nr 1. Zestawienie wykorzystanych badan dla komponentu architektonicznego

Obszar standardu

Nr i nazwa wymagania standardu

Metoda badawcza

Architektoniczny

| Dojscie i parking — spoza zakresu

ustawy o dostepnosci

pomiar, analiza ekspercka,

wizja lokalna, wywiad

Architektoniczny

Il Zapewnienie wolnych od barier
poziomych i pionowych przestrzeni
komunikacyjnych budynkéw — zakres

ustawy o dostepnosci

pomiar, analiza ekspercka,

wizja lokalna, wywiad

Architektoniczny

Il Komunikacja pionowa — zakres z

ustawy o dostepnosci

pomiar, analiza ekspercka,

wizja lokalna, wywiad

Architektoniczny

IV Rejestracja i informacja — spoza

zakresu ustawy o dostepnosci

pomiar, analiza ekspercka,

wizja lokalna, wywiad

Architektoniczny

V Zapewnienie informacji na temat

rozktadu pomieszczen w budynku, co

najmniej w sposdb wizualny i dotykowy

lub gtosowy — zakres ustawy o

dostepnosci

pomiar, analiza ekspercka,

wizja lokalna, wywiad

Architektoniczny

VI Pomieszczenia higieniczno-sanitarne —

spoza zakresu ustawy o dostepnosci

pomiar, analiza ekspercka,

wizja lokalna, wywiad

Architektoniczny

VIl Izba przyjeé¢/SOR — zakres ustawy o

dostepnosci

pomiar, analiza ekspercka,

wizja lokalna, wywiad

Architektoniczny

VIl Oddziat — spoza zakresu ustawy o

dostepnosci

pomiar, analiza ekspercka,

wizja lokalna, wywiad
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Architektoniczny

IX Pomieszczenia towarzyszgce — 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 internetowej

weryfikacja dokumentow,

dostepnosci, wymagania obowigzkowe

Cyfrowy
szpitala — zakres ustawy o dostepnosci analiza ekspercka, wywiad
Il Dostepnos¢ aplikacji mobilnych —
weryfikacja dokumentdw,
Cyfrowy zakres ustawy o dostepnosci, wymagania
analiza ekspercka, wywiad
obowigzkowe
Il Dostepne dokumenty publikowane na
stronie internetowej szpitala — zakres weryfikacja dokumentodw,
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
VIl Systemy wspomagajgce obstuge
weryfikacja dokumentow,
Cyfrowy pacjentéw ze szczegdlnymi potrzebami —
analiza ekspercka, wywiad
spoza zakresu ustawy o dostepnosci
VIl Zapewnienie przez placéwke
weryfikacja dokumentow,
Cyfrowy dostepu alternatywnego — zakres ustawy
analiza ekspercka, wywiad
o dostepnosci, wymagania dodatkowe
IX Zastosowanie przez placowke zasady
tekstu tatwego do czytania — spoza weryfikacja dokumentow,
Cyfrowy
zakresu ustawy o dostepnosci, analiza ekspercka, wywiad
wymagania dodatkowe
X Kompetencje cyfrowe personelu
weryfikacja dokumentodw,
Cyfrowy placowki — 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 dokumentdw,
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 narzagddéw 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

IIl 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
szczegdlnymi 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

VIl Wnioski i skargi dotyczgce
dostepnosci (dotyczy placowek
publicznych) — zakres ustawy o

dostepnosci

weryfikacja dokumentdw,

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 dokumentdw,
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 komponentu architektonicznego poziom dostepnosci szpitala jest niewystarczajgcy.
Szpital znajduje sie w samym centrum miasta w bezposredniej bliskosci rynku, ktéry obecnie jest
odnawiany. Kompleks sktada sie z 4 budynkéw szpitalnych, 2 administracyjnych oraz 2 budynkéw
technicznych. Budynek gtéwny szpitala posiada winde i dwie klatki schodowe, w ktérych schody maja
sliskg nawierzchnie i brak oznaczen kontrastowych. Bardzo dobrze wyposazony jest Odziat
Pediatryczny, wtgcznie z mozliwoscig noclegu opiekuna dziecka na t6zku. Czes¢ toalet dedykowanych
dla 0séb z niepetnosprawnoscia wymaga dostosowania. Placdwka jest czeSciowo dostosowana do
0s6b ze szczegdlnymi potrzebami z niepetnosprawnoscia ruchu, oséb starszych, kobiet w cigzy oraz
0s6b z matymi dzie¢mi. Nie jest dostosowana do 0sdb z niepetnosprawnoscig stuchu oraz

niewidomych i stabowidzgcych.

W zakresie komponentu cyfrowego dostepnosc jest na poziomie niewystarczajgcym. Obecnie
placowka nie jest w petni dostepna dla zadnej z grup oséb ze szczegdlnymi potrzebami wzgledem
wszystkich wymogoéw standardu cyfrowego. Placéwka posiada czesciowo dostepng strone, ale nie
spetnia ona wymagan WCAG 2.1. Szpital nie posiada tez zadnej aplikacji utatwiajgcej dostep dla oséb

ze szczegblnymi potrzebami.

W zakresie komponentu informacyjno-komunikacyjnego poziom dostepnosci szpitala jest na
niewystarczajgcym poziomie. Placéwka wspiera osoby z niepetnosprawnosciami narzgdéw ruchu, ale
pojawiajg sie miejsca o ograniczonym zakresie dostepu. Brak wsparcia dla oséb niewidomych oraz

0s6b z niepetnosprawnosciami stuchu (ttumacz jezyka migowego).

4.2 Ocena opisowa dostepnosci placowki

Dostepnos¢ architektoniczna
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Dojscie i parking — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

Do szpitala mozna dojechaé komunikacjg miejska - przystanki znajdujg sie w oddaleniu ok 150
metréw. Do placéwki mozna dostac sie drogg, ktdéra nie jest pozbawiona nieréwnosci. Przejscie i ulica
sg wybrukowane kostkg, co moze stanowié trudno$é w poruszaniu sie osobom na wézku i z
niepetnosprawnoscig ruchowa. Szerokosé chodnikdéw to 150 cm, oswietlone sg latarniami miejskimi.
Placéwka posiada dwa parkingi. Jeden na 10 miejsc postojowych bezposrednio przed szpitalem,
wsrdd ktérych 2 sg dedykowane OzN. Wymiary wyznaczonego miejsca postojowego to 370 x 490.
Jest ono odpowiednio oznakowane poziomo, brak oznakowania pionowego. Drugi parking
wewnetrzny ma znacznie wiekszg ilos¢ miejsc postojowych, jednak brak w tej czesci miejsc

wydzielonych dla oséb z niepetnosprawnoscia.

Zapewnienie wolnych od barier poziomych i pionowych przestrzeni komunikacyjnych budynkéw -

zakres ustawy o dostepnosci

Do szpitala mozna wejs¢ z poziomu "0", jest to rowniez szeroki wjazd dla karetek. Nie ma
wyznaczonej osobnej Sciezki dedykowanej dla pieszych i karetek, co moze tworzyé zagrozenie dla
0s6b z trudnosciami w poruszaniu sie, gdy karetka bedzie poruszata sie na sygnale. Do wejscia do
budynku gtéwnego nie ma schodéw ani pochylni, jednak sama droga jest pod pochytem 4 do 5%.
Okoto 13 metréw podejscia jest zadaszone, pozostata czes¢ jest narazona na wptyw warunkéw
atmosferycznych np. deszcz, $nieg. W ciggu dojscia do budynku nie ma miejsc spoczynkowych ani

barierek.
Komunikacja pionowa — zakres z ustawy o dostepnosci

Do budynku szpitala mozna wejs¢ przez drzwi otwierane automatycznie (o szerokosci 95 cm). Obok
znajdujg sie drugie drzwi, ktére majg szerokos¢ 110 cm i s3 dedykowane wytgcznie pacjentom
przywozonym przez karetki. Przed drzwiami znajduje sie wycieraczka gumowa o wysokosci 2 cm. Po
prawej stronie drzwi znajduje sie domofon, jednak jest on usytuowany zbyt wysoko na wysokosci 152
cm. Wiatrotap ma wymiary 392 x 270 cm. W srodku wiatrotapu jest zabudowany punk informacji z
ladg na jednej wysokosci 95 cm. Punkt informacyjny dla pacjentéw nie posiada oznaczenia -

informacji o wsparciu dla 0séb ze szczegdlnymi potrzebami w zakresie stuchu i wzroku.

W budynku znajduje sie winda. Nie jest ona zlokalizowana w poblizu wejscia do szpitala, jednak
prowadzg do niej strzatki z odpowiednig informacjg. Otoczenie windy jest dobrze oswietlone
Swiattem sztucznym, wejscie do niej jest oddalone od najblizszej Sciany o 340 cm. Winda posiada

wymiary podtogi 137 x 238 cm i jest wyposazona w lustro. W kabinie zainstalowane sg barierki po
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prawej stronie i na przeciwko drzwi na wysokosci 90 cm. Po lewej stronie znajduje sie panel
wewnetrzny, przyciski panelu sg oznaczone w alfabecie Braille'a, a winda informuje o tym ze winda

porusza sie w dét lub w gére.

Naprzeciwko windy znajdujg sie schody. Szeroko$¢ schoddéw to 169 cm, wysokos$é stopnia to 15 cm, a
gtebokos$¢ 31,5 cm. Spoczniki s3 0 wymiarach 160 x 160 cm. Brak oznaczenia stopni w kolorach
kontrastowych, posadzka jest Sliska a brzegi stopni sg wytarte, co grozi zsunieciem sie po nich osoby,
ktdra ma trudnosci w poruszaniu. Pochwyty sg po obu stronach ciggu, jednak sg niedostosowane do

0s6b ze szczegdlnymi potrzebami. Po lewej stronie sg zamontowane balustrady o wysokosci 100 cm.
Rejestracja i informacja — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

Rejestracja jest dobrze oznaczona i widoczna. Znajduje sie tuz przy gtéwnym wejsciu do budynku po
lewej stronie. Lada jest na jednym poziomie (82 cm), jednak dodatkowo z boku jest dostawiony
stolik, ktéry moze stuzy¢ do obstugi oséb na wdzku lub niskorostych. W catej rejestracji nie ma
piktogramoéw informujgcych rozwigzaniach dostepnosciowych. Punkt nie posiada wsparcia w postaci
petli indukcyjnej i ttumacza jezyka migowego. Poczekalnia przy rejestracji to cigg 4 siedzisk o

wymiarach 45 x 43 cm z oparciem, jednak bez podtokietnikow.

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

wizualny i dotykowy lub glosowy — zakres ustawy o dostepnosci

Przed wejsciem znajduje sie informacja kierunkowa kluczowych miejscach w szpitalu. W budynku nie
ma tablicy informacyjnej mdéwigcej o rozmieszczeniu pomieszczernh w budynku, brak planu

dotykowego. Informacji glosowej udziela pracownik w punkcie informacji szpitala.
Pomieszczenia higieniczno-sanitarne — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

Na parterze, jak i na pozostatych pietrach umieszczone sg toalety dedykowane osobom z
niepetnosprawnoscia, jednak nie spetniajg one wszystkich standardéw dostepnosci.

Drzwi do toalety sg szerokosci 100 cm, na niektdrych oddziatach sg to pomieszczenia z otwartg
przestrzenig w ramach ktorej znajdujg sie toaleta, natrysk i kabiny niedostosowane do oséb z
niepetnosprawnosciami. Miska ustepowa zawieszona jest na wysokosci 42 cm (gérna krawedz). Po
prawej stronie zapewniona jest przestrzert manewrowa 90 cm oraz zamontowana porecz w
oddaleniu od osi miski 48 cm. Porecz jest zamontowana 45 cm od osi muszli, ma dtugos$¢ 56 cm. Po
lewej stronie nie ma poreczy ani przestrzeni manewrowej. Nie ma rowniez systemu przywotawczego.
Strefa natrysku nie jest zamknieta, a jedynie z mozliwoscig przystoniecia jej zastonka. Kabina ma

wielko$é 140 x 102 cm, z postawionym zwyktym krzesetkiem ktdre stuzy jako krzesto kgpielowe. W
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kabinie sg zamontowane pochwyty na przeciwlegtych sciankach innych niz stuchawka prysznicowa,

ktdra jest zamontowana na wysokosci 150 cm. Nie ma rdwniez systemu przywotania alarmowego.
Izba przyjec¢/SOR — zakres ustawy o dostepnosci

Wejscie do SOR znajduje sie wspdlnie z wejsciem szpitala i zostato opisane powyzej.
Rejestracja SOR jest wspdlnym miejscem z rejestracjg szpitala, ktéry zostato réwniez opisane

powyzej.
Oddziat — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

Korytarze na oddziatach sg szerokie i przestronne, posiadajg odpowiednig przestrzeh manewrows.
Na niektérych oddziatach sg wystawione kosze na $mieci (do segregacji Smieci), zmniejsza to wolng
przestrzen manewrowg oraz stanowi zagrozenie dla oséb niewidomych. Sale pacjentéw majg
najczesciej zachowang przestrzen manewrowg, jednak w niektdrych przy wejsciu wystepuje zwezenie
(jednak j zawsze wieksze niz 90 cm). Drzwi do sal majg szerokos$¢ miedzy 90 a 110 cm,
nieprzezroczyste (z wyjgtkiem pediatrii, gdzie drzwi sg szklane, tak aby personel mogt zareagowac w
sytuacji zagrozenia). Witaczniki $wiatta zamontowane sg za wysoko (130-140 cm od podtogi).
Wiekszosé tozek na salach ma regulowang wysokoscia, tamane sg w 2 miejscach lub 3 miejscach =.
Przy kazdym t6zku znajduje sie szafka, dostepna rowniez dla oséb poruszajgcych sie na wdzkach. W
salach znajduja sie sporadycznie toalety, czesciej same umywalki. Sale na pediatrii wyposazone sg w
przewijak i t6zko dla opiekuna dziecka. Na kilku oddziatach znajduja sie aneksy kuchenne, z ktérych

moga skorzystac pacjenci i opiekunowie pacjentow.

Gabinety zabiegowe majg ksztatt prostokata i zawsze sg wieksze niz 200x300 cm. Posiadajg drzwi o
szerokosci 90-100 cm. Stét zabiegowy dostepny jest z 2 stron, a materiaty z ktérych wykonane s3
meble s3 matowe i nieodbijajgce swiatta powodujgcego olsnienie. Siedziska jednak nie maja

wiasciwych wymiardéw.

Pokdj lekarzy ma odpowiednig przestrzet manewrowa, drzwi sg nieprzezroczyste o szerokos$ci 90 cm.
Pomieszczenie wyposazone jest w biurko o odpowiednich wymiarach, siedziska majg wielko$é 45x43
cm, sg wyposazone podfokietniki i oparcia. Gabinety wyposazone sg w zlew i czasami w toalete

(niedostosowane do potrzeb oséb poruszajgcych sie na wozku).

Dyzurka pielegniarek znajduje sie w centralnym miejscu oddziatu, tak aby pacjenci mieli do niej tatwy
dostep. Posiada lade tylko na jednej wysokosci (110 cm). Oswietlenie jest tak umieszczone, ze nie

powoduje odbicia swiatta w ladzie, a lada jest wykonana z matowych materiatéw. Punkty nie sg
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wyposazone w urzadzenia wspierajgce komunikacje z osobami z wada stuchu. Brak wsparcia dla 0oséb

niewidomych i stabowidzacych.
Pomieszczenia towarzyszace — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

Cze$¢é pomieszczen administracyjnych znajduje sie poza gtéwnym budynkiem szpitala. Kilka miesci sie
w budynku gtéwnym (np. sala konferencyjna). Ma ona odpowiednie parametry (86 x 673 cm) i jest
wyposazona w stoéf konferencyjny oraz krzesta o siedzisku 45x43 cm. Szerokos¢ drzwi do sali 90 cm.
Pomieszczenia administracyjne majg drzwi szerokosci 90 cm, wielko$¢ pomieszczenia 380x480 cm.
Miedzy biurkami zachowana jest przestrzen manewrowa 90 cm. Blaty biurka sg na wysokosci 75 cm,
z mozliwoscig swobodnego podjazdu osoby na wdzku. Siedziska sg z oparciami i podtokietnikami.
Pomieszczenia administracyjne i sala konferencyjna nie ma technicznego wsparcia dla oséb ze

szczegblnymi potrzebami w zakresie stuchu i wzroku.

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

dostepnosci

Pies asystujgcy moze wejsé do budynku. jednak nie ma takiego oznaczenia np. na drzwiach

wejsciowych. Nie ma réwniez wystawionej miski z woda dla psa.
Zapewnienie wstepu do budynku psa do dogoterapii — spoza zakresu ustawy
Pies do dogoterapii moze wejs¢ do budynku.

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

sposob — zakres ustawy o dostepnosci

Jest czytelna informacja wizualna o drogach ewakuacji w postaci piktogramoéw i strzatek
kierunkowych. W newralgicznych miejscach sg umieszczone graficzne plany ewakuacji. Nie ma
sygnatu dZzwiekowego alarmowego, ktdry wtgcza sie w wypadku pozaru. Szpital nie posiada w
procedurze ewakuacji zapiséw gwarantujacych osobom ze szczegdlnymi potrzebami mozliwos$¢
ewakuacji lub ich uratowania w inny sposéb. Placdwka nie ma urzadzen dedykowanych do ewakuacji
0s0b ze szczegdlnymi potrzebami. W razie pozaru ewakuacja odbywa sie bocznymi klatkami
schodowymi a nie wejsciem gtéwnym, dlatego drzwi automatycznie otwierane nie majg mechanizmu

blokowania sie w razie pozaru.

Dostepnos¢ cyfrowa

Dostepnos¢ strony internetowej szpitala — zakres ustawy o dostepnosci

11
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Strona internetowa jest czesciowo zgodna z wymaganiami WCAG 2.1 jednak wymaga catkowitego
utworzenia jej na nowo. W trakcie rozmowy audytowe] ustalono, iz trwajg prace nad dostosowaniem
strony. Na stronie brak jest wtasciwie umieszczonej i oznaczonej deklaracji dostepnosci zgodnie z

wymogami dla danej placéwki.
Dostepnos¢ aplikacji mobilnych — zakres ustawy o dostepnosci, wymagania obowigzkowe
Placowka nie posiada aplikacji mobilne;j.

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

wymagania obowigzkowe
Dokumenty sg czeSciowo dostepne.

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

wymagania obowigzkowe

Na stronie, brak jest mozliwosci zapoznania sie z trescia, tresci sg pomijane przez czytniki. Czytniki

poruszaja sie jedynie po linkach.

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

obowigzkowe

Placéwka oferuje ustugi w formie teleporad. Na stronie brak jest logowania do rejestracji on-line. Z

rozmowy audytowej wynika, iz panel dopiero powstanie.

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

obowigzkowe
Placéwka nie korzysta z ustug ttumacza jezyka migowego on-line.

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

dostepnosci
Brak.

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

dodatkowe
Teleporada.

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

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

dodatkowe

Posiada w znikomym zakresie.

Dostepnosc infrastruktury IT do obstugi pacjentéw stacjonarnie lub zdalnie — spoza zakresu ustawy

o dostepnosci, wymagania dodatkowe

Personel posiada kompetencje jedynie na podstawowym poziomie,.

Dobre praktyki w zakresie dostepnosci cyfrowej

Brak.

Ponizej zamieszczono raport cyfrowy ze strony internetowej placowki:

Kryterium sukcesu Poziom | Tak Nie Nie
dotyczy

1.1.1 Tre$¢ nietekstowa A X

1.2.1 Tylko audio lub tylko wideo A X

1.2.2 Napisy rozszerzone (nagranie) A X

1.2.3 Audiodeskrypcja lub alternatywa dla mediéw A X

(nagranie)

1.2.4 Napisy rozszerzone (na zywo) AA X

1.2.5 Audiodeskrypcja (nagrania) AA X

1.3.1 Informacje i relacje A X

1.3.2 Zrozumiata kolejnosé¢ A X

1.3.3 Wtasciwosci zmystowe A X

1.3.4 Orientacja - wySwietlanie tresci w uktadzie poziomym, | AA X

jak i pionowym

1.3.5 Okreslenie prawidtowe]j wartosci AA X

1.4.1 Uzycie koloru A X

1.4.2 Kontrola odtwarzania dzwieku A X

1.4.3 Kontrast (minimalny) AA X

1.4.4 Zmiana rozmiaru tekstu AA X

1.4.5 Tekst w postaci grafiki AA X
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1.4.10 Dopasowanie do ekranu AA X
1.4.11 Kontrast elementéw nietekstowych AA X
1.4.12 Odstepy w tekscie AA X
1.4.13 Tresci spod kursora lub fokusa AA X
2.1.1 Klawiatura A X
2.1.2 Brak putapki na klawiature A X
2.1.4 Jednoliterowe skréty klawiszowe A X
2.2.1 Mozliwo$¢ dostosowania czasu A X
2.2.2 Wstrzymywanie (pauza), zatrzymywanie, ukrywanie A X
2.3.1 Trzy btyski lub wartosci ponizej progu A X
2.4.1 Mozliwos$¢ pominiecia blokéw A X
2.4.2 Tytuty stron A X
2.4.3 Kolejnos¢ fokusu A X
2.4.4 Cel linku (w kontekscie) A X
2.4.5 Wiele drog AA X
2.4.6 Nagtowki i etykiety AA X
2.4.7 Widoczny fokus AA X
2.5.1 Gesty punktowe A X
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 Spéjna nawigacja AA X
3.2.4 Spéjna identyfikacja AA X
3.3.1 Identyfikacja btedu A X
3.3.2 Etykiety lub instrukcje A X
3.3.3 Sugestie korekty btedow AA X
3.3.4 Zapobieganie btedom (kontekst prawny, finansowy, AA X
zwigzany z podawaniem danych)
4.1.1 Poprawnosé kodu A X
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4.1.2 Nazwa, rola, wartos¢ A X

4.1.3 Komunikaty o stanie AA X

Dostepnos¢ informacyjno-komunikacyjna

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

narzaddw stuchu i mowy, zakres ustawy o dostepnosci

Pacjenci mogg kontaktowac sie z placéwka telefonicznie, drogg mailowg, za pomocg mediéw

spotecznos$ciowych oraz poprze e-puap.

Rozwigzania techniczne wspierajace osoby ze szczegélnymi potrzebami w zakresie narzagdéw

stuchu i mowy — zakres ustawy o dostepnosci

W szpitalu nie ma wsparcia technicznego oséb ze szczegdlnymi potrzebami w zakresie stuchu - brak
petli indukcyjnej oraz dostepu do ustugi ttumacza jezyka migowego online. Pracownicy zostali

przeszkoleni w 2019 z podstaw PJM, ale od tego czasu nie praktykowali komunikacji migowe;.

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

dostepnosci

Strona szpitala ma wspdlng strone w POZ, ktéry miesci sie w tym samym budynku. Na stronie jest
umieszczona informacja na temat placéwki w tekscie do odczytu maszynowego oraz ttumaczeniu na

jezyk migowy, nie ma informacji w postaci tekstu tatwego w czytaniu i rozumienia (ETR).

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

zakres ustawy o dostepnosci

Placéwka posiada wniosek, ktéry moze ztozy¢ osoba ze szczegdlnymi potrzebami w zakresie poprawy

komunikacji. Jest on umieszczony na stronie internetowe;.

Organizacja i procedury zapewniajace dostepnosc szpitala osobom ze szczegélnymi potrzebami —

zakres ustawy o dostepnosci

Brak ustrukturalizowanych procedur. Obstuga opiera sie o osobe dedykowang do wsparcia oséb ze

szczegblnymi potrzebami

Monitorowanie grupy pacjentéw ze szczegdélnymi potrzebami — spoza zakresu ustawy o

dostepnosci
Placéwka nie prowadzi monitoringu grup pacjentéw pod katem ich potrzeb.
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Dostep alternatywny — zakres ustawy o dostepnosci
Brak.

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

dostepnosci

Placéwka posiada wniosek, ktéry moze ztozyé osoba ze szczegdlnymi potrzebami. Jest on

umieszczony na stronie internetowe;j.
Personel a dostepnos¢ — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

Personel nie byt dotychczas przeszkolony z obstugi oraz komunikacji z osobami ze szczegdlnymi

potrzebami. Zostat jedynie zrealizowany kurs z jezyka migowego.

Audyt dostepnosci — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

W placéwce zostat przeprowadzony audyt obejmujgcy ocene stanu aktualnego oraz rekomendacje.

Audyt zostat wykonany dokfadnie i prawidtowo.

Dobre praktyki w zakresie dostepnosci informacyjno-komunikacyjnej

Zdjecie nr 1: oznaczenie przy wejsciu
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Zdjecie nr 3: oznaczenie klatka schodowa
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Zdjecie nr 4: oznaczenie wyjscia - podtoga

Zdjecie nr 5: wejscie gtéwne do szpitala
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Zdjecie nr 6: oznaczenie winda - brak adekwatnego oznaczenia wewnatrz windy

Giowne zagrozenia i bariery dostepnosci dla pacjentéw, jakie istnieja w placowce:
e niedostosowane do standardéw dostepnosci schody, brak oznaczen kontrastowych

e brak procedur ewakuacyjnych i sprzetu do ewakuacji oséb ze szczegdlnymi
potrzebami

e brak tablicy informacyjnej
e brak miejsc parkingowych dla 0sdb z niepetnosprawnoscia

e utrudniony przeptyw informacji przez niedostepnga czesciowo cyfrowo strone
internetowa

e brak wsparcia dla oséb niedowidzgcych i niewidomych
e brak wsparcia dla oséb z zaburzeniami narzadu stuchu

Grupy pacjentow, dla ktérych placéwka jest dostepna:

e 0s6b poruszajacych sie na wdzkach inwalidzkich, poruszajacych sie o kulach, o
ograniczonej mozliwosci poruszania sie

e 0s6b starszych i ostabionych chorobami

e kobiet w cigzy

e 0s6b z matymi dzie¢mi, w tym z wdzkami dzieciecymi
e 0s6b o nietypowym wzroscie (w tym réwniez dzieci)

o kobiet w cigzy
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Grupy pacjentdw, dla ktérych placowka jest niedostepna:

0s6b niewidomych i stabowidzacych
0s6b z niepetnosprawnoscia stuchu
0s6b gtuchoniewidomych

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

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

katem realizacji zatozen standardu wraz z oceng aspektow

finansowych, w tym przyporzadkowania wydatkow do wtasciwych

kategorii wynikajacych z Procedury oceny i wyboru wnioskéow dla

naboru

Komponent architektoniczny

Numer i nazwa standardu: 20. Schody wewnetrzne

Tres¢ zadania z HRP: Demontaz istniejgcych i montaz nowych poreczy na klatkach
schodowych

Opis zadania z HRP: Zakup i montaz poreczy na klatkach schodowych stuzgcych do
pokonania réznicy wysokosci umozliwi bezpiecznego i komfortowe przemieszczanie
sie pacjentdw o szczegdlnych potrzebach. W razie potrzeby, w zaleznosci od
zastosowanego materiatu, porecze zostang skontrastowane kolorowym pasem o
szerokosci minimum 10 cm w pofowie ich wysokosci.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placéwki. W ramach zadania zostanie zamontowane 120 mb
balustrady i 205 mb poreczy.

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: 20. Schody wewnetrzne
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e Tres¢ zadania z HRP: Instalacja naktadek antyposlizgowych z wyktadzing na schodach
i spocznikach

e Opis zadania z HRP: Zadanie obejmuje zakup i montaz nowej wyktadziny oraz
instalacje naktadek antyposlizgowych na schodach i spocznikach. Obecna
nawierzchnia jest sliska i powoduje, ze przemieszczanie sie po szpitalu jest
niebezpieczne. W zwigzku z tym, konieczna jest wymiana wyktadziny na
antyposlizgowa, co zapewni komfort i bezpieczenstwo dla wszystkich pacjentow.

e Poprawnos¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

e Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placdwki. Oznaczone zostanie 320 stopni, kazda naktadka bedzie
docieta na wiasciwy wymiar.

e Analiza finansowa:

Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak z zastrzezeniami. Wycena dotyczyta klasy
antyposlizgowej R10, w trakcie audytu zostata przedstawiona nowa oferty na klase R11 na
tacznag kwote brutto 254 891,33 zt. Rekomendowane jest wprowadzenie zmiany
dotyczacej zakupu wyzszej klasy antyposlizgowej. Wnioskodawca powinien dokonac
stosownej korekty w HRP.

Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowosc i racjonalnosé
zaproponowanych wydatkéw? — Tak.

Wskazanie wydatkéw niekwalifikowalnych, ktdre muszg zostac¢ bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy

e Numerinazwa standardu: 26. Podnosnik pionowy
e Tres¢ zadania z HRP: Zakup i montaz podnosnika nozycowo-tézkowego

e Opis zadania z HRP: Zakup i montaz podnosnika nozycowo-tézkowego umozliwi
wyposazenie szpitala w specjalistyczny sprzet umozliwiajacy bezpieczne i
komfortowe przeniesienie pacjenta bez wzgledu na jego wzrost i wage. Dzieki temu
zostanie zapewniona dostepnosc¢ kazdego tézka w salach dla pacjentéw.

e  Poprawnosc¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

e Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placowki.

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

Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowosc i racjonalnosé
zaproponowanych wydatkéw? — Tak

Wskazanie wydatkéw niekwalifikowalnych, ktdre muszg zostac¢ bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy
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Numer i nazwa standardu: 62. Sala pacjentéw

Tres¢ zadania z HRP: Poszerzenie otwordw drzwiowych na oddziale ginekologii wraz
z wymiang drzwi

Opis zadania z HRP: Poszerzenie otwordw drzwiowych na oddziale ginekologii wraz z
wymiang drzwi umozliwi dostosowanie szerokosci wej$¢ do gabinetow zabiegowych i
lekarskich na oddziale do potrzeb oséb poruszajacych sie na wdzkach inwalidzkich, w
tym pacjentek ginekologicznych. Zapewni to bezpieczenstwo pacjentek oraz
mozliwos¢ relokowania pacjentki od samego t6zka, bez koniecznosci przechodzenia
przez nig przed pokdj/sale.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: W trakcie audytu wnioskodawca poinformowat o zwiekszeniu i tym
samym wydtuzeniu sie czasu remontu oddziatu ginekologii, tym samym zaplanowane
zadanie nie moze zosta¢ wykonane w czasie trwania projektu. Zadanie usuniete na
wniosek wnioskodawcy.

Analiza finansowa:

1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — nie dotyczy

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

3. Wskazanie wydatkow niekwalifikowalnych, ktére muszg zostaé bezwzglednie usuniete:
Catos¢ kosztéw zadania

Numer i nazwa standardu: 39. Toaleta

Tresc zadania z HRP: Zakup armatury do tazienki na Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym

Opis zadania z HRP: Zakup armatury do tazienki na Szpitalnym Oddziale Ratunkowym
umozliwi wyposazenie tazienki w miske ustepowaq, umywalke i urzadzenia
towarzyszgce, dostosowane do 0séb o szczegdlnych potrzebach. Armatura zostanie
zainstalowana na odpowiednich wysokosciach i w odpowiednich miejscach,
zapewniajgc przestrzen manewrowg oraz komfortowe ich uzytkowanie przez
kazdego z pacjentéw, w tym osoby o szczegdlnych potrzebach.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie znaczgco podniesie standard i komfort pacjentéw ze
szczegolnymi potrzebami (zwtaszcza oséb na waézku). W ramach projektu zostanie
zakupiona armatura - 1 toaleta, 1 miska wc kompaktowa, 1 umywalka z baterig, 1
uchylny uchwyt, 1 prosta porecz.

Analiza finansowa:
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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: 6. Miejsce postojowe

Tres¢ zadania z HRP: Wyznaczenie i malowanie (oznakowanie) miejsc postojowych
dla oséb z niepetnosprawnosciami

Opis zadania z HRP: Zadanie obejmuje oznakowanie miejsc postojowych dla oséb z
niepetnosprawnosciami - poziome - zgodne z przepisami szczegétowymi o ruchu
drogowym oraz oznaczenie catego miejsca parkingowego kolorem niebieskim.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie zasadne - dostosowanie miejsca parkingowego do potrzeb
0s0b z niepetnosprawnoscig ruchowa. Stworzenie nowych 10 stanowisk, wraz z
wiasciwym oznakowaniem.

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: 56. Gabinet zabiegowy
Tresc zadania z HRP: Zakup krzesetka kardiologicznego z ptozami

Opis zadania z HRP: Zakup krzesetka kardiologicznego z ptozami umozliwi
wyposazenie gabientu zabiegowego szpitala w specjalistyczny sprzet zapewniajgcy
zwiekszony dostep do $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie leczenia szpitalnego
dla oséb ze szczegdlnymi potrzebami. Dostep do krzesetka kardiologicnzego zostanie
zapewniony z trzech stron.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placéwki. Krzesto kardiologiczne umozliwi bezpieczny dla
pacjenta transport, zwtaszcza w stanach klinicznych zwigzanych z niewydolnoscig
prawo-komorowej, podejrzenia zatorowosci ptucnej.

Analiza finansowa:
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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: 62. Sala pacjentéow
Tre$¢ zadania z HRP: Zakup wdzkowanien na SOR i oddziat AliT

Opis zadania z HRP: Zakup wdzkowanien na SOR i oddziat AliT umozliwi wyposazenie
sal dla pacjentdw szpitala w specjalistyczny sprzet zapewniajacy zwiekszony dostep
do $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie leczenia szpitalnego dla wszystkich
pacjentéw, w tym oséb ze szczegblnymi potrzebami. Wézkowanny umozliwig
zachowanie dbatosci o higiene pacjentéow, w tym oséb o szczegdlnych potrzebach
oraz ich tatwy i komfortowy transport.

Poprawnosc¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placowki

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: 41. Natrysk
Tresc zadania z HRP: Zakup krzesta kgpielowo-toaletowego o zwiekszonym udzwigu

Opis zadania z HRP: Zakup krzesta kgpielowo-toaletowego o zwiekszonym udzwigu
umozliwi wyposazenie szpitala w specjalistyczny sprzet zapewniajgcy zwiekszony
dostep do swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie leczenia szpitalnego dla
wszystkich pacjentdw, w tym osdb ze szczegdlnymi potrzebami. Krzesto kapielowo-
toaletowe umozliwi zachowanie dbatosci o higiene pacjentéw, w tym oséb o
szczegoblnych potrzebach.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placéwki. Krzesto powinno by¢ o udzwigu powyzej 150 kg.

Analiza finansowa:
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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:
Brak.

Numer i nazwa standardu: 41. Natrysk
Tresc zadania z HRP: Zakup krzeset kgpielowo-toaletowych

Opis zadania z HRP: Zakup krzeset kgpielowo-toaletowych umozliwi wyposazenie
szpitala w specjalistyczny sprzet zapewniajgcy zwiekszony dostep do swiadczen
opieki zdrowotnej w zakresie leczenia szpitalnego dla wszystkich pacjentéw, w tym
0s0b ze szczegdlnymi potrzebami. Krzesta kapielowo-toaletowe umozliwig
zachowanie dbatosci o higiene pacjentow, w tym oséb o szczegdlnych potrzebach.

Poprawnosc¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placowki

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: 62. Sala pacjentow
Tresc zadania z HRP: Zakup t6zek dzieciecych dla oddziatu Intensywnej Terapii

Opis zadania z HRP: Zakup t6zek dzieciecych dla oddziatu Intensywnej Terapii
umozliwi wyposazenie sal dla najmtodszych pacjentéw szpitala w specjalistyczny
sprzet zapewniajacy zwiekszony dostep do $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie
leczenia szpitalnego dla wszystkich pacjentéw, w tym oséb ze szczegdlnymi
potrzebami. tdzka dzieciece dostosowane bedg do potrzeb dzieci, zapewnig im
komfort i bezpieczeristwo w trakcie realizacji leczenia szpitalnego.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie (3 szt) jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i
podniesie poziom dostepnosci placéwki

Analiza finansowa:
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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: 62. Sala pacjentéw

Tresc zadania z HRP: Zakup wdézkdéw do przewozenia pacjentdw o szczegdlnych
potrzebach

Opis zadania z HRP: Zakup wdzkéw do przewozenia pacjentéw umozliwi
wyposazenie sal dla pacjentéw szpitala w specjalistyczny sprzet zapewniajacy
zwiekszony dostep do $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie leczenia szpitalnego
dla wszystkich pacjentéw, w tym oséb ze szczegdlnymi potrzebami. Wézki do
przewozenia pacjentdw umozliwig komfortowe i bezpieczne ich transportowanie
pomiedzy pomieszczeniami szpitala podczas pobytu w szpitalu pacjenta o
szczegblnych potrzebach.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placowki.

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

Numer i nazwa standardu: 62. Sala pacjentow
Tresc zadania z HRP: Zakup multifunkcyjnego przenosnego podnosnika podtogowego

Opis zadania z HRP: Zakup multifunkcyjnego przenosnego podnosnika podtogowego
umozliwi wyposazenie sal dla pacjentéw szpitala w specjalistyczny sprzet
zapewniajgcy zwiekszony dostep do swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie leczenia
szpitalnego dla wszystkich pacjentéow, w tym osdb ze szczegdlnymi potrzebami.
Multifunkcyjny przenosny podnosnik podtogowy umozliwi bezpieczne relokowanie
pacjenta, bez wzgledu na jego wzrost i wage oraz bez koniecznosci uzycia sity
fizycznej przez kadre medyczna.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak
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e Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placowki

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

Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowosc i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkéw? — Tak

Wskazanie wydatkéw niekwalifikowalnych, ktdre muszg zostac¢ bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy

e Numer inazwa standardu: 62. Sala pacjentéw
e Tresc zadania z HRP: Zakup wézkdw do przewozenia pacjentéw w pozycji siedzacej

e Opis zadania z HRP: Zakup wdzkdw do przewozenia pacjentéw w pozycji siedzgcej
umozliwi wyposazenie sal dla pacjentéw szpitala w specjalistyczny sprzet
zapewniajgcy zwiekszony dostep do swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie leczenia
szpitalnego dla wszystkich pacjentéw, w tym oséb ze szczegdlnymi potrzebami.
Wdézki do przewozenia pacjentéw umozliwig komfortowe i bezpieczne ich
transportowanie pomiedzy pomieszczeniami szpitala podczas pobytu w szpitalu
pacjenta o szczegdlnych potrzebach.

e  Poprawnosc¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

e Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placowki

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

Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowosc i racjonalnosé
zaproponowanych wydatkéw? — Tak

Wskazanie wydatkéw niekwalifikowalnych, ktdre muszg zostac¢ bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy

e Numerinazwa standardu: 62. Sala pacjentéw

e Tres¢ zadania z HRP: Zakup szafek przytdzkowych typu "przyjaciel” do tézek
szpitalnych

e  Opis zadania z HRP: Zakup szafek przytézkowych typu "przyjaciel" do tézek
szpitalnych umozliwi wyposazenie sal dla pacjentow szpitala w specjalistyczny sprzet
zapewniajgcy zwiekszony dostep do swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie leczenia
szpitalnego dla wszystkich pacjentéow, w tym 0sdb ze szczegdlnymi potrzebami. Szafki
przytézkowe zapewnia pacjentowi szpitala miejsce do przechowywania potrzebnych
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przedmiotow, w tym prywatnych. Dodatkowo, funkcja "przyjaciela" umozliwi
wysuwanie lub rozktadanie blatu w celu powiekszenia powierzchni uzytkowej.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placowki

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: 62. Sala pacjentéw
Tresc zadania z HRP: Zakup podnosnikéw typu "klecznik"

Opis zadania z HRP: Zakup podnosnikéw typu "klecznik" umozliwi wyposazenie sal
dla pacjentéw szpitala w specjalistyczny sprzet zapewniajgcy zwiekszony dostep do
Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie leczenia szpitalnego dla wszystkich
pacjentow, w tym oséb ze szczegdlnymi potrzebami. Podnosnik typu "klecznik"
umozliwi bezpieczne relokowanie pacjenta, bez wzgledu na jego wzrost i wage oraz
bez koniecznosci uzycia sity fizycznej przez kadre medyczna.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placowki.

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: 37. Zapewnienie informacji na temat rozktadu
pomieszczen w budynku, co najmniej w sposéb wizualny i dotykowy lub gtosowy

Tresc zadania z HRP: Zakup i montaz planu tyflograficznego szpitala

Opis zadania z HRP: Zakup i montaz planu tyflograficznego szpitala zostanie
sporzadzony dla catego budynku szpitala oraz zostanie ulokowany w poblizu wejscia
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szpitala. Do planu tyflograficznego doprowadzone zostang $ciezki dotykowe
(fakturowe) od wejscia. Plan tyflograficzny zapewni kazdej osobie, w tym osobom o
szczegblnych potrzebach, niezbedne informacje o rozmieszczeniu pomieszczen w
budynku szpitala.

Poprawnosc¢ zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placéwki. W trakcie audytu zostato doprecyzowane, iz sg to
tabliczki wizualne ktére beda umieszczone na kazdej kondygnacji z kazdej strony
wejs¢ roznymi klatkami. Takich tabliczek placdwka chce rozmiesci¢ 15 szt.
Whioskodawca musi dokonac stosownej korekty w HRP — nazwa, opis i wartosc
zadania, miernik, rozpoznanie

Analiza finansowa:

1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak z zastrzezeniami. Nalezy dokona¢é
ponownego rozpoznania w zwigzku ze zmiang charakteru zadania

2. Czy wnioskodaweca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowosc i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkéw? — Tak z zastrzezeniami. Nalezy dokona¢ ponownego
rozpoznania w zwigzku ze zmiang charakteru zadania

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

Numer i nazwa standardu: 37. Zapewnienie informacji na temat rozktadu
pomieszczen w budynku, co najmniej w sposdb wizualny i dotykowy lub gtosowy

Tresc zadania z HRP: Zakup i montaz tabliczek informacyjnych z oznaczeniami w
alfabecie Braille'a

Opis zadania z HRP: Zakup i montaz tabliczek informacyjnych z oznaczeniami w
alfabecie Braille'a umozliwiajgcych umieszczenie oznakowania kierunkowego w
punktach weztowych — miejscach przeciecia korytarzy, zmiany ich kierunku,
tacznikach — zapewniajacych informacje na temat rozktadu pomieszczen w budynku
dla pacjentéw, w tym oséb o szczegdlnych potrzebach. Planowany jest zakup stu
tabliczek dot. oznakowania kierunkowego.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie jest zasadne, znaczgco zwiekszy dostepnosé¢ osobom ze
szczegblnymi potrzebami w zakresie wzroku. Planowany zakup 130 szt.

Analiza finansowa:

1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak

2. Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowos¢ i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkéw? — Tak
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3. Wskazanie wydatkéw niekwalifikowalnych, ktére muszg zosta¢ bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy

Numer i nazwa standardu: 6. Miejsce postojowe

Tresc zadania z HRP: Zakup i montaz oznakowania informujgcego o lokalizacji miejsc
dla oséb z niepetnosprawnosciami

Opis zadania z HRP: Zadanie obejmuje oznakowanie miejsc postojowych dla oséb z
niepetnosprawnosciami - pionowe - zgodne z przepisami szczegdétowymi o ruchu
drogowym.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie zasadne (10 miejsc), zwiekszy poziom komunikacji z osobami
ze szczegblnymi 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 wydatkow niekwalifikowalnych, ktére muszg zostaé bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy

Numer i nazwa standardu: 37. Zapewnienie informacji na temat rozktadu
pomieszczen w budynku, co najmniej w sposéb wizualny i dotykowy lub gtosowy

Tresc zadania z HRP: Zakup i montaz naktadek na wyktadzine - oznaczen fakturowych

Opis zadania z HRP: Zakup i montaz naktadek na wyktadzine w postaci oznaczen
fakturowych umozliwi identyfikacje i wskazywanie drogi dla kazdego pacjenta, w tym
0s0b o szczegdlnych potrzebach. Oznaczenie bedg wyrdzniaty sie matowym
wykonczeniem, tak aby nie powodowac¢ odbic¢ swiatta.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placéwki. Zadanie obejmuje 150 szt. naktadek.

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
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Numer i nazwa standardu: 62. Sala pacjentow
Tres¢ zadania z HRP: Zakup tdzek szpitalnych elektrycznych

Opis zadania z HRP: Zakup t6zek szpitalnych elektrycznych umozliwi wyposazenie sal
dla pacjentéw szpitala w specjalistyczny sprzet zapewniajgcy zwiekszony dostep do
Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie leczenia szpitalnego dla wszystkich
pacjentdéw, w tym oséb ze szczegblnymi potrzebami. Lézka szpitalne elektryczne
zapewnig komfort i bezpieczeristwo pacjenta w trakcie realizacji leczenia szpitalnego,
a takze umozliwia pacjentowi utozenie tézka w sposéb dogodny dla niego.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie (23 szt) jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i
podniesie poziom dostepnosci placéowki.

Analiza finansowa:

4. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak

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

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

Komponent cyfrowy

Numer i nazwa standardu: XI. Dostepnosc infrastruktury IT do obstugi pacjentéw
stacjonarnie lub zdalnie — spoza zakresu ustawy o dostepnosci

Tresc zadania z HRP: Zakup systemu przyzywowego pacjenta

Opis zadania z HRP: Zadanie obejmuje zakup systemu przywotawczego pacjenta
pozwalajgcego na btyskawiczny kontakt pensjonariuszy z personelem i
poinformowanie o swoich potrzebach. Zwiekszy sie w ten sposdb bezpieczeristwo
0s6b przebywajacych pod opieka, poniewaz przyciski przywotawcze znajdowac sie
beda pod reka pacjentéw, co pozwoli im w kazdej chwili poprosi¢ o pomoc.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak z zastrzezeniami

Zadanie btednie przypisane do komponentu cyfrowego. Zalezy poprawi¢ HRP i przypisac
zadanie do komponentu architektonicznego.

Uzasadnienie: Zakup racjonalny, przyczyni sie do poprawy dostepnosci placéwki dla
0s0b ze szczegdlnymi potrzebami.

Analiza finansowa:

1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak
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2. Czy wnioskodaweca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowosc¢ i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkéw? — Tak

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

Komponent informacyjno-komunikacyjny

Numer i nazwa standardu: 22. Urzadzenia i sprzet medyczny zwiekszajace
dostepnosc szpitala dla oséb ze szczegblnymi potrzebami

Tresc zadania z HRP: Zakup stacjonarnych aparatéw EKG

Opis zadania z HRP: Zakup stacjonarnych aparatow EKG (3 szt.) zapewni
specjalistyczny sprzet medyczny w szpitalu, a co za tym idzie, mozliwa bedzie
skuteczna diagnostyka i wdrozenie planu leczenia pacjentéw ze szczegdlnymi
potrzebami. Sprzet umozliwi przeprowadzenie koniecznych procedur medycznych,
badan i zabiegéw.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie zgodne ze standardem dostepnosci szpitali. Wskazane
aparaty posiadajg mozliwosc przekazywania grafu do systemu HIS w wersji
elektronicznej umozliwiajac szybszg diagnoze lekarska.

Analiza finansowa:

1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak

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: 22. Urzadzenia i sprzet medyczny zwiekszajgce
dostepnosc szpitala dla oséb ze szczegdlnymi potrzebami

Tresc zadania z HRP: Zakup stacjonarnego aparatu USG

Opis zadania z HRP: Zakup stacjonarnego aparatu USG (1 szt.) zapewni
specjalistyczny sprzet medyczny w szpitalu, a co za tym idzie, mozliwa bedzie
skuteczna diagnostyka i wdrozenie planu leczenia pacjentéw ze szczegdlnymi
potrzebami. Sprzet umozliwi przeprowadzenie koniecznych procedur medycznych,
badan i zabiegéw.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie zgodne ze standardem dostepnosci szpitali. Aparat USG
stacjonarny pozwoli na diagnostyke pacjentek ciezarnych i potogowych.
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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: 22. Urzadzenia i sprzet medyczny zwiekszajgce
dostepnosc szpitala dla oséb ze szczegblnymi potrzebami

Tresc zadania z HRP: Zakup pulsoksymetréw

Opis zadania z HRP: Zakup pulsoksymetréw (7 szt.) zapewni specjalistyczny sprzet
medyczny w szpitalu, jak i w domu pacjenta, a co za tym idzie, mozliwa bedzie
skuteczna diagnostyka i wdrozenie planu leczenia pacjentéw ze szczegdlnymi
potrzebami. Sprzet umozliwi przeprowadzenie koniecznych procedur medycznych,
badan i zabiegéw.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie zgodne ze standardem dostepnosci szpitali. Pulsoksymetr o
uznanej wartosci diagnostycznej pozwoli na biezagcy monitoring stanu oksydacji
pacjenta.

Analiza finansowa:

1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak

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

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

Numer i nazwa standardu: 22. Urzgdzenia i sprzet medyczny zwiekszajace
dostepnosc szpitala dla oséb ze szczegdlnymi potrzebami

Tresc zadania z HRP: Zakup detektora tetna ptodu

Opis zadania z HRP: Zakup detektora tetna ptodu (2 szt.) zapewni specjalistyczny
sprzet medyczny w szpitalu, a co za tym idzie, mozliwa bedzie skuteczna diagnostyka
i wdrozenie planu leczenia pacjentow ze szczegdlnymi potrzebami. Sprzet umozliwi
przeprowadzenie koniecznych procedur medycznych, badan i zabiegéw.

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie zgodne ze standardem dostepnosci szpitali. Detektor tetna
ptodu umozliwi monitoring ciezarnej i ptodu w trakcie ostatniego trymetru cigzy.
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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: 37. Zapoznanie kadry szpitala z zasadami savoir-vivre’u w
stosunku do osdb ze szczegdlnymi potrzebami

Tresc zadania z HRP: Realizacja szkolenia pt. "Motywowanie pracownikow i
budowanie zespotu przyjaznego osobom ze szczegdlnymi potrzebami - zasady savoir
vivre" (4 grup x 12 oséb x 1 dzien szkoleniowy (tgcznie 4 dni szkoleniowych))

Opis zadania z HRP: Kadra placéwki zostanie skierowana na szkolenia z zakresu zasad
savoir vivre’u w stosunku do oséb ze szczegdlnymi potrzebami. Tematyka szkolenia
bedzie obejmowaé zagadnienia zwigzane z oczekiwanym przez pacjentéw ze
szczegdlnymi potrzebami, w tym osdb z niepetnosprawnosciami, adekwatnego
zachowania. Planowane jest zorganizowanie szkolenia: 6 grup x 8 oséb x 1 dzien
szkoleniowy (tgcznie 6 dni szkoleniowych).

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie jest zgodne ze standardem dostepnosci szpitali i podniesie
poziom dostepnosci placdwki. W trakcie audytu ustalono, ze zostanie
przeprowadoznych 8 grup szkoleniwoych x 12 osdb x 1 dzien szkoleniowych (tgcznie
8 dni szkoleniowych). Wnioskodawca powinien dokonac stosownej korekty w HRP —
opis zadania, miernik

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: 36. Szkolenie kadry szpitala z zakresu komunikacji z
osobami ze szczegdlnymi potrzebami

Tre$¢ zadania z HRP: Realizacja szkolenia pt. "Obstuga pacjenta ze szczegdlnymi
potrzebami." (3 grupy x 8 osdb x 2 dni szkoleniowe (tgcznie 6 dni szkoleniowych))

Opis zadania z HRP: Kadra placéwki zostanie skierowana na szkolenia dotyczace
komunikacji z osobami ze szczegdlnymi potrzebami. Tematyka szkolenia bedzie
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Europejskie

1.

obejmowac nastepujace zagadnienia wymienione w Zat. nr 3 do Standardu
dostepnosci szpitala. Szkolenia bedg miaty charakter warsztatowy, a ich celem bedzie
zaprezentowanie praktycznych narzedzi i sposobéw komunikacji w codziennych
sytuacjach. Planowane jest zorganizowanie szkolenia: 3 grupy x 8 oséb x 2 dni
szkoleniowe (tacznie 6 dni szkoleniowych).

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: Zadanie jest zasadne, zwiekszenie kwalifikacji pracownikéw w zakresie
obstugi pacjentéw ze szczegdlnymi potrzebami znaczgco podniesie poziom
dostepnosci placowki. W trakcie audytu szpital zgtosit potrzebe zmiany ilosci oséb
dedykowanych na szkoleni. Planowane jest utworzenie 4 grupy x 12 oséb x 2 dni
szkoleniowe (tgcznie 8 dni szkoleniowych). Wnioskodawca powinien dokonac
stosownej korekty w HRP — nazwa, opis i warto$c zadania, miernik

Analiza finansowa:

Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak z zastrzezeniami

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

Wskazanie wydatkéw niekwalifikowalnych, ktdre muszg zosta¢ bezwzglednie usuniete:
Nie dotyczy

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

Tresc zadania z HRP: Realizacja szkolenia pt. ,,Szkolenia uswiadamiajace dla kadry
medycznej i niemedycznej - rézne typy niepetnosprawnosci” (6 grup x 8 oséb x 1
dzien szkoleniowy (tgcznie 6 dni szkoleniowych))

Opis zadania z HRP: Kadra placéwki zostanie skierowana na szkolenia dotyczace
réznych typoéw niepetnosprawnosci oraz zakresu osdb ze szczegdlnymi potrzebami,
zgodnie ze Standardem dostepnosci POZ. Tematyka szkolenia bedzie obejmowac
zagadnienia zwigzane ze zréznicowanymi potrzebami oséb z niepetnosprawnosciami
w kontekscie swiadczenia ustug medycznych. Planowane jest zorganizowanie
szkolenia: 6 grup x 8 oséb x 1 dzien szkoleniowy (tgcznie 6 dni szkoleniowych).

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: W trakcie audytu ustalono, ze wnioskodawca zrezygnuje z zadania, w
miejsce zaoszczedzonej kwoty wprowadzone zostang 2 nowe szkolenia (jedno ze
znajomosci procedur obstugi oséb ze szczegdlnymi potrzebami, drugie z zakresu
wdrozenia, stosowania i utrzymania Standardu Dostepnosci Szpitala) oraz zakupiona
zostanie petla indukcyjna. Rekomendacje zmian w tym zakresie zostaty wskazane w
pkt. ,Elementy wymagajace wprowadzenia do wniosku o powierzenie grantu”

Analiza finansowa:

Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Tak
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2. Czy wnioskodaweca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowosc¢ i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkéw? — Tak

3. Wskazanie wydatkéw niekwalifikowalnych, ktére muszg zosta¢ bezwzglednie usuniete:
Catos¢ zadania Realizacja szkolenia pt. ,Szkolenia uswiadamiajgce dla kadry medycznej i
niemedycznej - rdzne typy niepetnosprawnosci” (6 grup x 8 oséb x 1 dzien szkoleniowy
(tacznie 6 dni szkoleniowych))

Numer i nazwa standardu: V. Organizacja i procedury zapewniajgce dostepnosé
placowki osobom ze szczegblnymi potrzebami — zakres ustawy o dostepnosci

Tresc zadania z HRP: Zadanie bezkosztowe - wspdtpraca z organizacjg pozarzagdowa
reprezentujgcg osoby z niepetnosprawnosciami

Opis zadania z HRP: Wspdtpraca z organizacjg pozarzagdowg reprezentujgcg osoby z
niepetnosprawnosciami, w zakresie opracowania i wdrazania procedur
zapewniajgcych dostepnosé osobom ze szczegdlnymi potrzebami. Procedury
dotyczy¢ beda m.in. wytyczne w zakresie obstugi pacjenta i Swiadczenia ustug
medycznych osobom ze szczegdlnymi potrzebami

Poprawnosc zakresu rzeczowego pod katem zatozen standardu: Tak

Uzasadnienie: wspotpraca z NGO - wybor szczegdtowy bedzie dokonany w
najblizszym czasie. Jednostka rozpoznata wtasciwie otoczenie takich organizacji o
réoznym spectrum zainteresowania osobami ze szczegdlnymi potrzebami

Analiza finansowa:

1. Czy wydatki sg racjonalne i efektywne? — Nie dotyczy (zadanie bezkosztowe)

2. Czy wnioskodawca przedstawit rozeznania potwierdzajgce prawidtowos¢ i racjonalnosc
zaproponowanych wydatkéw? — Nie dotyczy (zadanie bezkosztowe)

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

szczegblnymi potrzebami i przyczynig sie do wiekszego komfortu w korzystaniu z jej ustug. Wniosek

powinien uwzgledni¢ zmiany zarekomendowane przez zesp6t audytowy i dotyczgce zadan:

e 20. Schody wewnetrzne - Instalacja naktadek antyposlizgowych z wyktadzing na schodach i

spocznikach. Wycena w pierwszej wersji HRP dotyczyta klasy antyposlizgowej R10, w trakcie
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audytu zostata przedstawiona nowa oferty na klase R11 na taczng kwote brutto 254 891,33
zt. Rekomendowane jest wprowadzenie zmiany dotyczacej zakupu wyzszej klasy
antyposlizgowej. Wnioskodawca powinien dokona¢ stosownej korekty w HRP — nazwa, opis i
wartosc zadania, miernik, rozpoznanie

37. Zapewnienie informacji na temat rozktadu pomieszczen w budynku, co najmniej w
sposob wizualny i dotykowy lub gtosowy - Zakup i montaz planu tyflograficznego szpitala.
W trakcie audytu zostato doprecyzowane, iz sg to tabliczki wizualne ktére bedg umieszczone
na kazdej kondygnacji z kazdej strony wejs¢ réznymi klatkami. Takich tabliczek placéwka chce
rozmiescic¢ 15 szt. Wnioskodawca musi dokonac stosownej korekty w HRP — nazwa, opis i
wartosc zadania, miernik, rozpoznanie

37. Zapoznanie kadry szpitala z zasadami savoir-vivre’u w stosunku do oséb ze
szczegolnymi potrzebami - Realizacja szkolenia pt. "Motywowanie pracownikow i
budowanie zespotu przyjaznego osobom ze szczegdlnymi potrzebami - zasady savoir vivre".
W trakcie audytu ustalono, ze zostanie przeprowadoznych 8 grup szkoleniowych x 12 oséb x
1 dzien szkoleniowy (tgcznie 8 dni szkoleniowych). Wnioskodawca powinien dokonac
stosownej korekty w HRP — opis zadania, miernik

36. Szkolenie kadry szpitala z zakresu komunikacji z osobami ze szczegélnymi potrzebami -
Realizacja szkolenia pt. "Obstuga pacjenta ze szczegélnymi potrzebami." W trakcie audytu
szpital zgtosit potrzebe zmiany liczby oséb dedykowanych na szkolenia. Planowane jest
utworzenie 4 grup x 12 oséb x 2 dni szkoleniowe (tgcznie 8 dni szkoleniowych).
Whioskodawca powinien dokonac stosownej korekty w HRP — nazwa, opis i wartosc zadania,

miernik.

Komponent architektoniczny

Obiekt jest dostatecznie dostosowany pod wzgledem architektonicznym, jednak uwagi wymagajg

ciggi komunikacyjne pionowe, czes¢ sanitariatow oraz oznaczenie budynku. Po przeprowadzeniu

niezbednych remontoéw i likwidacji wskazanych podczas audytu miejsc niedostosowanych pod

wzgledem dostepnosci szpital bedzie mégt spetniaé¢ wiekszos¢ standardow.

Komponent cyfrowy

W zakresie komponentu cyfrowego catosciowa dostepnosé szpitala jest na niewystarczajgcym

poziomie. Zaplanowane dziatania przyczynig sie do podniesienia dostepnosci placéwki dla oséb ze

szczegblnymi potrzebami.

Komponent informacyjno-komunikacyjny
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Eur
Wiedza Edukacja Rozwd) - Polska

Ministerstwo

/\/\Z Zdrowia

Europejski Fundusz Spoleczny

Unia Europejska -

Placéwka charakteryzuje sie wysokg swiadomoscig kadry zarzagdzajacej w zakresie zapewnienia

dostepnej obstugi pacjentéw ze szczegdlnymi potrzebami. Po zrealizowaniu zadan okreslonych we

whiosku poziom dostepnosci placéwki bedzie na bardzo dobrym poziomie.

|. Elementy wymagajace wprowadzenia do wniosku o powierzenie grantu:

35. Szkolenie kadry szpitala z zakresu wdrozenia, stosowania i utrzymania Standardu

Dostepnosci Szpitala - Realizacja szkolenia z zakresu wdrozenia, stosowania i utrzymania

Standardu Dostepnosci Szpitala (3 grupy x 1 dzien szkoleniowy , tacznie 3 dni szkoleniowe, 48

0s6b) — maksymalna kwota 6000 zt brutto/dzien szkoleniowy

39. Znajomos¢ procedur obstugi oséb ze szczegdlnymi potrzebami przez personel szpitala —

Realizacja szkolenia z zakresu znajomosci procedur obstugi 0sob ze szczegdlnymi potrzebami

przez personel szpitala (2 grupy x 20 oséb x 1 dzien szkoleniowy, facznie 2 dni szkoleniowe,

40 osbb) - maksymalna kwota 6000 zt brutto/dzien szkoleniowy

7. Petle indukcyjne, systemy FM, IR, Bluetooth i inne - Zakup petli indukcyjnych 2 mobilnych i

5 stacjonarnych — catos¢ zadania maksymalnie do 20 000 zt brutto

Il. Elementy wymagajace usuniecia z wniosku o powierzenie grantu:

62. Sala pacjentéw - Poszerzenie otworéw drzwiowych na oddziale ginekologii wraz z

wymiang drzwi

36. Szkolenie kadry szpitala z zakresu komunikacji z osobami ze szczegbélnymi potrzebami -

Realizacja szkolenia pt. ,Szkolenia uswiadamiajgce dla kadry medycznej i niemedyczne;j -

rézne typy niepetnosprawnosci”

7. Rekomendacje zadan poprawiajgcych dostepnosc (poza

whnioskiem o powierzenie grantu)

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

obszarem objetym finansowaniem.

Tabela nr 4.
Obszar Nr i nazwa standardu Rekomendowane Uzasadnienie
standardu zadanie rekomendacji
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Fundusze
Europejskie
Wiedza Edukacja Rozwd)

Rzeczpospolita
Polska

/\/\7 Ministerstwo
— Zdrowia

Europejski Fundusz Spoleczny

Unia Europejska

Architektoniczny

Xl Zapewnienie osobom ze
szczegblnymi potrzebami
mozliwosci ewakuacji lub ich
uratowania w inny sposéb —
zakres ustawy o dostepnosci

Dostosowanie
procedury
ewakuacyjnej dla
0s6b ze szczegdlnymi
potrzebami

Brak procedury
ewakuacji

Informacyjno-
komunikacyjny

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

Opublikowanie na
stronie internetowej
informacji o placéwce
w tekscie tatwym do
czytania i rozumienia

Brak informacji na
stronie

Zataczniki

1. Lista sprawdzajaca.

Podpis kierownika zespotu audytowego:






