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: 85005274000044 Nazwa i adres podmiotu publicznego:

Szpital Wojewddzki im. Sw. tukasza Samodzielny Publiczny
Zaktad Opieki Zdrowotnej

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@lukasz.med.pl

E-mail kontaktowy osoby, ktéra wypetnita formularz ‘wpierzchala@lukasz.med.pl

Telefon kontaktowy +48146315202
Data 21-02-2025
Miejscowosé Tarnéw (miasto)

Lokalizacja siedziby podmiotu

Wojewddztwo matopolskie
Powiat Tarnow
Gmina Tarnéw (gmina miejska)

Dziat 1. Dostepnos¢ architektoniczna

Liczba budynkéw, w ktérych podmiot prowadzi podstawowa dziatalnos¢ i/lub obstuge interesantéw 13

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 13
c. Liczba !audypkéw, w ktérych podmiot nie zapewnia wolnych od barier poziomych i pionowych przestrzeni 0
komunikacyjnych
2. Dostep do wszystkich pomieszczen w budynkach (z wytaczeniem pomieszczen technicznych)
a. Liczba budynkéw, w ktérych podmiot umozliwia dostep do wszystkich pomieszczen 12
b. Liczba budynkéw, w ktérych podmiot nie umozliwia dostepu do wszystkich pomieszczen 1

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

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

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 13
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 13

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 I:l Pracownikéw przeszkolonych
lub ratowania (tak) lub ratowania (nie) z procedur ewakuacji lub ratowania (tak)
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b. Liczba budynkéw, w ktérych podmiot zapewnia osobom ze szczegblnymi potrzebami mozliwos¢ ewakuacji 0
lub ratowania oséb wewnatrz budynku

c. Liczba budynkéw, w ktorych podmiot czeSciowo zapewnia osobom ze szczegélnymi potrzebami mozliwosc 13
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:

- W poblizu wejscia do szpitala znajduje sie przystanek autobusowy, parking, postdj taxi.

- Trasa dojscia do budynkéw - wyznaczona i oznakowana. Schody z parkingu do wejscia wyposazone sg w porecz.

- Wejscia do wiekszosci budynkéw z poziomu gruntu, w przypadku wej$é z poziomu parteru przy Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym jest winda, w pozostatych przypadkach wejscie przez pochylnie dla oséb z niepetnosprawnosciami

-W budynkach sg windy, na kazdym poziomie toaleta dla 0séb z niepetnosprawnos$ciami, drogi ewakuacyjne oznaczone w
sposéb widoczny i czytelny

- W rejestracjach przy Szpitalnym Oddziale Ratunkowym, w Dziale Diagnostyki Obrazowej oraz w Osrodku Zdrowia
Psychicznego lada przystosowana dla 0séb z niepetnosprawnosciami.

- W holu gtéwnym (parter budynek D) znajduje sie tablica informujaca wskazujaca lokalizacje poszczegdlnych komérek
organizacyjnych. Zalada przystosowanga dla oséb z niepetnosprawnosciami dostepny jest pracownik, ktéry w razie
potrzeby udziela informacji o rozktadzie pomieszczen i mozliwosciach dotarcia do wskazanego punktu (asystent)

Dziat 2. Dostepnos¢ cyfrowa

Dane w tym dziale odnosza sie do zgodnosci z ustawg z dnia 4 kwietnia 2019 r. o dostepnosci cyfrowej stron internetowych
i aplikacji mobilnych podmiotéw publicznych (Dz.U. 2023 poz. 1440), zwana 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 0
Tabela zgodnosci stron zwymogami UdC

Adres strony internetowej Zgodnos¢ zUdC
www.lukasz.med.pl Zgodna (tak) Czesciowo zgodna (nie) |:| 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;:

-Petle indukcyjne dostepne w rejestracjach (ogolna, Szpitalny Oddziat Ratunkowy, Diagnostyka Obrazowa, Zaktad
Rehabilitacji, Osrodek Zdrowia Psychicznego, Osrodek Leczenia Uzaleznien i Wspdtuzaleznienia), punktach
pielegniarskich oddziatow: okulistyki, rehabilitacji oraz psychiatrycznych

- Listy kontaktow telefonicznych udostepnione sg na stronie Szpitala.

Mozliwa zmiana kontrastu, czcionki, przejscie do mapy serwisu i aplikacji YouTube. Wskazana jest lokalizacja poradni.
W zaktadce Poradnie znajduje sie kontakt do Rejestracji z mozliwoscia e-rejestracji- W module e-rejestracji jest pole
umozliwiajace wybranie srodka komunikaciji tj. petli indukcyjnej, ttumacza PJM

- Wysytane sg powiadomienia SMS o terminach wizyt w poradni i pracowniach

-W Zakt. Rehabilitacji, Oddziale Rehabilitacji, Okulistyki, Dziale Diagnostyki Obrazowej oraz w Osrodku Zdrowia
Psychicznego oraz w Osrodku Leczenia Uzaleznien i Wspétuzaleznienia sa tabliczki w alfabecie Brailla

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) |:|

c. Przesytanie wiadomosci tekstowych, w tym z wykorzystaniem wiadomosci SMS, MMS
lub komunikatoréw internetowych

TAK (nie) ]  NIE (tak)

d. Komunikacja audiowizualna, w tym z wykorzystaniem komunikatoréw internetowych TAK (nie) |:| NIE (tak)

e. Przesytanie fakséw TAK (nie) [J  NIE (tak)
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f. Wykorzystanie ttumacza jezyka migowego przez strony internetowe i/lub aplikacje

(thumaczenie online) TAK (tak) NIE (nie) (]

g. Pomoc ttumacza jezyka migowego - kontakt osobisty TAK (tak) NIE (nie) |:|

W przypadku zaznaczenia odpowiedzi ,TAK” - prosimy okresli¢ w jakim czasie od zgtoszenia potrzeby podmiot
zapewnia kontakt osobisty z ttumaczem jezyka migowego:

od razu (nie) |:| w ciggu 1 dnia roboczego (nie) |:| w ciggu 2-3 dni roboczych powyzej 3 dni roboczych (nie) |:|

(tak)
h. Kontakt z pomoca ttumacza-przewodnika (kontakt osobisty) TAK (tak) NIE (nie) |:|
2. Czy podmiot posiada urzadzenia lub srodki techniczne do obstugi oséb stabostyszacych?

a. Petle indukcyjne TAK (tak) C> Liczba 9 | NIE (nie) |:|
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) B4
e.lnne urzadzenia nawigacyjno-informacyjne w Oérodku Zdrowia | TAK (tak) C) Liczba 2| NIE(nie) [

Psychicznego oraz w Osrodku Leczenia Uzaleznien i

Wspdtuzaleznienia

3. Czy podmiot zapewnia na swojej gtéwnej stronie internetowej informacje o zakresie swojej dziatalnosci
(gtéwnych zadaniach podmiotu) w postaci:

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

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

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

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

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

Liczba wnioskéw - ogotem

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

Komentarze i uwagi dotyczace dostepnosci informacyjno-komunikacyjnej:

1. Petle indukcyjne dostepne sg w: rejestracjach (ogélna, SOR, Diagnostyka Obrazowa, Z-d Rehabilitacji, Osr. Zdr.
Psychicznego, Osr. Lecz. Uzaleznien i Wspotuzaleznienia), punktach pielegniarskich oddziatéw: okulistyki, rehabilitacji
oraz psychiatrycznych (1i 2 pietro). Stanowiska sg oznakowane piktogramami.

2. Listy kontaktow telefonicznych udostepnione sa na stronie Szpitala, w kazdej zaktadce dedykowanej poszczegdlnym
oddziatom, poradniom, dziatom i zaktadom. Dla 0séb z niepetnosprawnosciami wzroku - mozliwa zmiana kontrastu,
zmiana czcionki, przejscie do mapy serwisu i aplikacji YouTube. Wskazana jest lokalizacja kazdej poradni. W zaktadce
Poradnie znajduje sie kontakt do Rejestracji z mozliwoscig e-rejestracji

3. W module e-rejestracji jest pole umozliwiajace pacjentowi ze szczegblnymi potrzebami wybranie specjalnego srodka
komunikacji tj. petli indukcyjnej, ttumacza PJM lub innych

3. Wysytane sg powiadomienia o terminach wizyt w poradni i pracowniach za posrednictwem SMS

4. W Z-d Rehabilitacji, Oddz. Rehabilitacji, Oddz. Okulistyki, Dz. Diagn. Obrazowej oraz w Osr. Zdr. Psychicznego oraz w
Osr. Lecz. Uzaleznien i Wspdétuzaleznienia sg tabliczki w alfabecie Brailla

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) I:I NIE (tak)

Liczba przypadkow 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

Brak jakiego rodzaju dostepnosci byt powodem koniecznosci zastosowania dostepu alternatywnego?

Architektoniczna (nie) [] Cyfrowa (nie) [] Informacyjno-komunikacyjna (nie) [_]
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Uzasadnienie zastosowania tego rodzaju dostepu alternatywnego

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 tagczonym, tj. obejmujacych réwnoczesnie dostepnosc
architektoniczng 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 wnioskéw o charakterze taczonym, tj. obejmujgcych réwnoczesnie dostepnosé
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 ogétem

Liczba zadan rozpatrzonych w terminie do 7 dni

Liczba zadan rozpatrzonych w terminie dtuzszym niz 7 dni

Liczba negatywnie rozpatrzonych zadan zapewnienia dostepnosci cyfrowe;j

Gtéwna przyczyna odmowy zapewnienia dostepnosci cyfrowej

Bariery prawne (nie) |:| Bariery techniczne (nie) D Bariery finansowe (nie) D
Braki kadrowe (nie) |:| Brak czasu (nie) D 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 odnoszg 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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