MINISTERSTWO FUNDUSZY | POLITYKI REGIONALNEJ ul. Wspdlna 2/4,00-926 Warszawa

Raport o stanie zapewniania dostepnosci podmiotu publicznego
Stanw dniu01.01.2025.
Termin przekazania: do 31.03.2025 r.

Numer identyfikacyjny REGON: 00066765500000 Nazwa i adres podmiotu publicznego:

WOJEWODZKI PODKARPACKI SZPITAL
PSYCHIATRYCZNY IM. PROF. EUGENIUSZA
BRZEZICKIEGO W ZURAWICY

Obowiagzek przekazania danych wynika z art. 30 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 29 czerwca 1995 r. o statystyce publicznej
(Dz.U.2023r.poz. 773) oraz z art. 11 ust. 1 ustawy z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnianiu dostepnosci osobom
ze szczegollnymi potrzebami (Dz. U. 2022 poz. 2240, z pézn. zm.).

Dane kontaktowe

E-mail sekretariatu podmiotu SEKRETARIAT@WPSP.PL
E-mail kontaktowy osoby, ktéra wypetnita formularz a.ozga@wpsp.pl

Telefon kontaktowy 166704133

Data 19-03-2025
Miejscowos¢ Zurawica (wies)

Lokalizacja siedziby podmiotu

Wojewddztwo podkarpackie
Powiat przemyski
Gmina Zurawica (gmina wiejska)

Dziat 1. Dostepnos¢ architektoniczna

Liczba budynkéw, w ktérych podmiot prowadzi podstawowa dziatalnos¢ i/lub obstuge interesantéw 7

1. Wolne od barier przestrzenie komunikacyjne w budynkach

a. Liczba budynkéw, w ktorych podmiot zapewnia wolne od barier wszystkie przestrzenie komunikacyjne 0

b. Liczba budynkéw, w ktérych podmiot czesciowo zapewnia wolne od barier przestrzenie komunikacyjne

c. Liczba budynkoéw, w ktérych podmiot nie zapewnia wolnych od barier poziomych i pionowych przestrzeni 1
komunikacyjnych

2. Dostep do wszystkich pomieszczen w budynkach (z wytaczeniem pomieszczen technicznych)

a. Liczba budynkéw, w ktérych podmiot umozliwia dostep do wszystkich pomieszczen

b. Liczba budynkéw, w ktérych podmiot nie umozliwia dostepu do wszystkich pomieszczen 2

c¢. Rodzaje rozwigzan, ktére podmiot zastosowat, aby umozliwi¢ dostep do wszystkich pomieszczen w budynkach

Rozwiazania architektoniczne (tak) Srodki techniczne (nie) |:| Zainstalowane urzadzenia (nie) |:|

3. Informacja na temat rozktadu pomieszczen w budynkach

a. Liczba budynkéw, w ktérych podmiot zapewnia informacje na temat rozktadu pomieszczen, co najmniej 0
w sposéb wizualny i dotykowy

b. Liczba budynkéw, w ktérych podmiot zapewnia informacje na temat rozktadu pomieszczen, co najmniej 0
w sposéb wizualny i gtosowy

c. Liczba budynkéw, w ktérych podmiot zapewnia informacje na temat rozktadu pomieszczen, co najmniej 0
w sposéb wizualny, dotykowy i gtosowy

4. Dostep do budynkéw dla oséb korzystajacych z psa asystujacego

a. Liczba budynkéw, do ktérych podmiot zapewnia wstep osobie korzystajacej z psa asystujacego

b. Liczba budynkoéw, do ktérych podmiot nie zapewnia wstepu osobie korzystajgcej z psa asystujacego 0

5. Ewakuacja lub ratowanie oséb wewnatrz budynkéw

a. Aby umozliwi¢ ewakuacje lub ratowanie oséb wewnatrz budynkéw, podmiot zapewnia

Procedury ewakuacji |:| Sprzet lub miejsce do ewakuacji Pracownikéw przeszkolonych I:l
lub ratowania (nie) lub ratowania (tak) z procedur ewakuacji lub ratowania (nie)

Raport o stanie zapewniania dostepnosci podmiotu publicznego stronalz4



mailto:SEKRETARIAT@WPSP.PL
mailto:a.ozga@wpsp.pl

b. Liczba budynkéw, w ktérych podmiot zapewnia osobom ze szczegblnymi potrzebami mozliwos¢ ewakuacji

lub ratowania oséb wewnatrz budynku 0
c. Liczba budynkéw, w ktorych podmiot czeSciowo zapewnia osobom ze szczegélnymi potrzebami mozliwosc -
ewakuacji lub ratowania wewnatrz budynku
d. Liczba budynkéw, w ktérych podmiot nie zapewnia osobom ze szczegdlnymi potrzebami mozliwosci 0

ewakuacji lub ratowania wewnatrz budynku

Komentarze i uwagi dotyczace dostepnosci architektoniczne;j:

Budynek Szpitala nr 1 (Oddziat Psychogeriatryczny oraz Leczenia Alkoholowych Zespotéw Abstynencyjnych), nr 3
(Oddziat Psychiatryczny Ogolny Nr 1), nr 4 (Izba Przyje¢, Oddziat Terapii Uzaleznienia od Alkoholu) oraz cze$é budynku nr
7 (Kaplica oraz Rehabilitacja Psychiatryczna) sg przystosowane dla oséb z niepetnosprawnoscig ruchowa. Do budynku nr
15 (Administracja, Dyrektor Placéwki) oraz do czesci budynku nr 7 (Dziat Statystyki Medycznej Analiz i Planowania) nie
ma mozliwosci wejscia osoba z niepetnosprawnoscia ruchowa. Placéwka udostepnia pomieszczenie przystosowane dla
0s06b z ograniczeniami w zakresie poruszania sie w budynku nr 6, w celu spotkania np. z Dyrektorem Szpitala. Przed
budynkiem znajduje sie parking dla oséb niepetnosprawnych. We wszystkich budynkach oznakowano kierunki i wyjscia
ewakuacyjne odpowiednimi piktogramami. We wszystkich budynkach na poszczegdlnych kondygnacjach wywieszono
plany ewakuacji (na planach zaznaczono réwniez miejsca usytuowania gasnic i hydrantow, recznych ostrzegaczy
pozarowych ROP i miejsc uruchamiania klap dymowych), wyznaczono miejsca zbidrki do ewakuacji (poza budynkami).
Budynki, w ktérych przebywaja pacjenci wyposazone sg w system sygnalizacji pozaru (budynek nr 4 podtaczony jest do
Centrum Odbiorczego Alarméw Pozarowych KM PSP). W budynkach zastosowano elementy oddzielenia
przeciwpozarowego (drzwi dymoszczelne na korytarzach i klatkach schodowych). Klatki schodowe wyposazono w system
oddymiania. Placéwka ma opracowana ogélna instrukcje bezpieczenstwa pozarowego, ktéra zawiera procedury
ewakuacyjne oraz wskazania i zasady postepowania w przypadku powstania pozaru. Wszyscy pracownicy sa zapoznani z
przepisami przeciwpozarowymi i instrukcjg bezpieczehnstwa pozarowego.

Dziat 2. Dostepnos¢ cyfrowa

Dane w tym dziale odnosz3 sie do zgodnosci z ustawa z dnia 4 kwietnia 2019 r. o dostepnosci cyfrowej stron internetowych
i aplikacji mobilnych podmiotéw publicznych (Dz.U. 2023 poz. 1440), zwang UdC, w zwiazku z art. 2 oraz art. 6 pkt 2 ustawy
zdnia 19 lipca 2019 r. o zapewnianiu dostepnosci osobom ze szczegdlnymi potrzebami (UzD).

Liczba prowadzonych stron internetowych

Liczba udostepnianych aplikacji mobilnych

Tabela zgodnosci stron zwymogami UdC

Adres strony internetowej Zgodnosé zUdC
http://wpsp.pl Zgodna (nie) |:| Czesciowo zgodna (tak) Niezgodna (nie) |:|
https://wpsp.bip.gov.pl/ Zgodna (nie) [] Czesciowo zgodna (tak) Niezgodna (nie) []

Tabela zgodnosci aplikacji zwymogami UdC

Nazwa aplikacji mobilnej

i adres do jej pobrania Zgodnos¢ zUdC

Zgodna (nie) |:| Czesciowo zgodna (nie) |:| Niezgodna (nie) |:|

Komentarze i uwagi dotyczace dostepnosci cyfrowe;:

Stronainternetowa Szpitala zostata wzbogacona o opisy alternatywne dla wszystkich zdje¢ i grafik publikowanych od
2023 roku, co utatwia ich odbidr przez osoby korzystajace z czytnikdw ekranu. Regularnie przeprowadzamy audyty
dostepnosci, identyfikujemy i usuwamy ewentualne bariery, aby zapewnic petng zgodnos¢ z wytycznymi WCAG 2.1 na
poziomie AA. Dokumenty niedostepne dla czytnikow ekranu sg sukcesywnie przeksztatcane do formatéw zgodnych z
wymaganiami dostepnosci, aby byty czytelne dla oséb niewidomych. Mimo iz platforma Biuletynu Informacji Publicznej, z
ktorej korzysta Szpital, jest zarzagdzana przez Ministerstwo Cyfryzacji, doktadamy staran, aby publikowane tam tresci byty
zgodne z zasadami dostepnosci.

Dziat 3. Dostepnosc¢ informacyjno-komunikacyjna

1. Czy podmiot zapewnia osobom ze szczegdélnymi potrzebami obstuge z wykorzystaniem nizej wymienionych sposobéw/
srodkow wspierajacych komunikowanie sie?

a. Zastosowanie formularza kontaktowego TAK (tak) NIE (nie) |:|

b. Kontakt za pomoca poczty elektronicznej TAK (tak) NIE (nie) |:|
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c. Przesytanie wiadomosci tekstowych, w tym z wykorzystaniem wiadomosci SMS, MMS

lub komunikatoréw internetowych TAK (tak) NIE (nie) D
d. Komunikacja audiowizualna, w tym z wykorzystaniem komunikatoréw internetowych TAK (nie) [] NIE (tak)
e. Przesytanie faksow TAK (tak) NIE (nie) []
f. X\:L/I;?;cz;/esﬁ?:ioentlxgacza jezyka migowego przez strony internetowe i/lub aplikacje TAK (nie) D NIE (tak)
g. Pomoc ttumacza jezyka migowego - kontakt osobisty TAK (tak) NIE (nie) [

zapewnia kontakt osobisty z ttumaczem jezyka migowego:

od razu (nie) |:| w ciggu 1 dnia roboczego (nie) D

W przypadku zaznaczenia odpowiedzi ,TAK"” - prosimy okresli¢ w jakim czasie od zgtoszenia potrzeby podmiot

w ciggu 2-3 dni roboczych powyzej 3 dni roboczych (nie) |:|

(tak)
h. Kontakt z pomoca ttumacza-przewodnika (kontakt osobisty) TAK (nie) |:| NIE (tak)
2. Czy podmiot posiada urzadzenia lub srodki techniczne do obstugi oséb stabostyszacych?
a. Petle indukcyjne TAK (nie) |:| C> Liczba NIE (tak)
b. Systemy FM TAK (nie) |:| C> Liczba NIE (tak)
c. Systemy na podczerwien (IR) TAK (nie) |:| C> Liczba NIE (tak)
d. Systemy Bluetooth TAK (nie) |:| C> Liczba NIE (tak)
e Inne TAK (nie)[] ©> Liczba NIE (tak)

(gtéwnych zadaniach podmiotu) w postaci:

3. Czy podmiot zapewnia na swojej gtéwnej stronie internetowej informacje o zakresie swojej dziatalnosci

komunikacji? (na podstawie art. 6 pkt 3 lit. d UzD)

a. tekstu odczytywalnego maszynowo? TAK (tak) NIE (nie) |:|

b. nagrania tresci w polskim jezyku migowym (PJM) w postaci pliku wideo? TAK (nie) |:| NIE (tak)

c. informacji w tekscie tatwym do czytania (ETR)? TAK (nie) |:| NIE (tak)
4.Czy w okresie sprawozdawczym - tj. od 02.01.2021 r.do 01.01.2025 r. - podmiot otrzymat

od o0séb ze szczegblnymi potrzebami wniosek o zapewnienie szczegdlnej formy TAK (nie) |:| NIE (tak)

Liczba wnioskéw - ogétem

Nazwy uzytych form komunikacji okreslonych we wnioskach ze wskazaniem liczby uzy¢ kazdej z tych form

Komentarze i uwagi dotyczace dostepnosci informacyjno-komunikacyjnej:

kazdego przypadku.

Placéwka umozliwia realizacje kontaktu za posrednictwem nowoczesnych technologii, w tym komunikatoréw
internetowych. Podmiot zapewnia mozliwos¢ kontaktu z tut. Placowkg za pomoca komunikatora internetowego
Messenger. Pacjenci Szpitala z niepetnosprawnoscia stuchowa, ktérzy na co dzieh komunikuja sie za pomocg jezyka
migowego, majg mozliwos¢ porozmawiania ze swoimi rodzinami za pomocg wideorozmowy. Korzystanie z tej formy
komunikacji odbywa sie po wczesniejszym uzgodnieniu lub zgtoszeniu potrzeby, co gwarantuje indywidualne podejscie do

Dziat 4. Informacja o dostepie alternatywnym

Czy w okresie sprawozdawczym - tj. od 02.01.2021 r. do 01.01.2025 r. - podmiot zapewniat
dostep alternatywny?

TAK (nie) []

NIE (tak) 4

Liczba przypadkéw zastosowania dostepu alternatywnego ogétem

z tego w postaci wsparcia innej osoby

z tego w postaci wsparcia technicznego

z tego w postaci zmian w organizacji funkcjonowania podmiotu

Architektoniczna (nie) |:| Cyfrowa (nie) |:|

Brak jakiego rodzaju dostepnosci byt powodem koniecznosci zastosowania dostepu alternatywnego?

Informacyjno-komunikacyjna (nie) |:|

Uzasadnienie zastosowania tego rodzaju dostepu alternatywnego
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Dziat 5. Informacje o otrzymanych wnioskach/zadaniach zapewnienia dostepnosci oraz postepowanie skargowe

1. Czy w okresie sprawozdawczym - tj. od 20.09.2021r. do 01.01.2025 r. - podmiot otrzymat

whniosek o zapewnienie dostepnosci architektonicznej i/lub informacyjno-komunikacyjnej? TAK (nie) I:I NIE (tak)

Liczba otrzymanych wnioskéw o zapewnienie dostepnosci ogétem

z tego dotyczacych wytacznie dostepnosci architektonicznej

z tego dotyczacych wytacznie dostepnosci informacyjno-komunikacyjnej

z tego dotyczacych wnioskéw o charakterze tgczonym, tj. obejmujacych réwnoczesnie dostepnosc
architektonicznga i informacyjno-komunikacyjng

z tego rozpatrzonych w terminie do 14 dni

z tego rozpatrzonych w terminie dtuzszym niz 14 dni

Liczba negatywnie rozpatrzonych wnioskéw o zapewnienie dostepnosci

z tego dotyczacych wytacznie dostepnosci architektonicznej

z tego dotyczacych wytacznie dostepnosci informacyjno-komunikacyjnej

z tego dotyczacych wnioskdw o charakterze taczonym, tj. obejmujacych réwnoczes$nie dostepnosc
architektoniczng i informacyjno-komunikacyjna

Gtéwna przyczyna odmowy zapewnienia dostepnosci

Bariery prawne (nie) |:| Bariery techniczne (nie) |:| Bariery finansowe (nie) |:|
Braki kadrowe (nie) |:| Brak czasu (nie) |:| Inne (nie) |:|
Opis stowny

2. Czy w okresie sprawozdawczym - tj. od 02.01.2021r.do 01.01.2025 r. (strony
internetowe) lub od 23.06.2021 r. do 01.01.2025 r. (aplikacje mobilne) - podmiot otrzymat  TAK (nie) ] NIE (tak)
Zadanie zapewnienia dostepnosci cyfrowej? (na podstawie art. 18 UdC)

Liczba otrzymanych zadan zapewnienia dostepnosci cyfrowej ogotem

Liczba zadan rozpatrzonych w terminie do 7 dni

Liczba zadan rozpatrzonych w terminie dtuzszym niz 7 dni

Liczba negatywnie rozpatrzonych zadan zapewnienia dostepnosci cyfrowej

Gtéwna przyczyna odmowy zapewnienia dostepnosci cyfrowej

Bariery prawne (nie) |:| Bariery techniczne (nie) |:| Bariery finansowe (nie) D
Braki kadrowe (nie) |:| Brak czasu (nie) |:| Inne (nie) D
Opis stowny

3. Czy w okresie sprawozdawczym - tj. od 02.01.2021 r.do 01.01.2025 r. (strony
internetowe) lub od 23.06.2021 r. do 01.01.2025 r. (aplikacje mobilne) - podmiot otrzymat TAK (nie) |:| NIE (tak)
skarge na brak dostepnosci cyfrowej? (na podstawie art. 18 UdC)

Liczba otrzymanych skarg na brak dostepnosci cyfrowej ogdétem

z tego pozytywnie rozpatrzonych

z tego negatywnie rozpatrzonych

Gtéwna przyczyna odmowy zapewnienia dostepnosci, do ktorej odnosza sie ztozone skargi

Bariery prawne (nie) |:| Bariery techniczne (nie) |:| Bariery finansowe (nie) |:|
Braki kadrowe (nie) |:| Brak czasu (nie) |:| Inne (nie) |:|
Opis stowny
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