Whniosek o zapewnienie dostepnosci

Whniosek o zapewnienie dostepnosci

Zgodnie z "Ustawg o zapewnieniu dostepnosci osobom ze szczegblnymi potrzebami" w Szpitalu utworzono i wdrozono procedure
"Informowanie o braku dostepnosci w Szpitalu Choréb Ptuc im. Sw. Jozefa w Pilchowicach". Zawiera ona wniosek, ktory udostepniamy
na stronie internetowej szpitala oraz w Biuletynie Informacji Publicznej. Wniosek stuzy do ztozenia zgdania zapewnienia dostepnosci w
Szpitalu. W przypadku, gdy uznacie Panstwo, ze sa pewne obszary architektoniczne i informacyjno-komunikacyjne, ktére wymagaja poprawy
prosimy o wydrukowanie wniosku, jego wypetnienie i ztozenie z pomocg wymienionych ponizej kanatéw.

W przypadku pytan i watpliwosci zwigzanych z dostepnoscig w Szpitalu zachecam do kontaktu z Koordynatorem ds. dostepnosci.

Ztozenie wniosku o zapewnienie dostepnosci

1. Kazdy, bez koniecznoéci wskazania interesu prawnego lub faktycznego, ma prawo poinformowaé Szpital Choréb Ptuc im.Sw.Jézefa w
Pilchowicach o braku dostepnosci architektonicznej lub informacyjno — komunikacyjne;.

2. Osoba ze szczeg6lnymi potrzebami lub jej przedstawiciel ustawowy przekazuje informacije o braku dostgpnosci w Szpitalu Choréb Ptuc
im.Sw. Jézefa w Pilchowicach. Do tego celu moze wykorzysta¢ wniosek, ktérego wzdr stanowi zatacznik nr 1 do niniejszej procedury,
jednak o rozpatrzeniu wniosku nie decyduje wzér, ale jego zawartos¢. Wniosek musi zawiera¢ nastepujace informacje:

1. dane kontaktowe wnioskodawcy

2. wskazanie bariery utrudniajacej lub uniemozliwiajacej dostepnosé w zakresie architektonicznym lub informacyjno —
komunikacyjnym

3. wskazanie sposobu kontaktu z wnioskodawca
4. wskazanie preferowanego sposobu zapewnienia dostepnosci.

3. Zastrzezenia opisane we wniosku dotyczace braku dostgpnosci odnoszg sie wytacznie do podmiotu jakim jest Szpital Chor6b Ptuc
im.Sw. Jézefa w Pilchowicach

4. Whniosek skifada sie w dowolny sposéb:
1. osobiscie w sekretariacie Dyrektora (Il pietro budynku gtéwnego, mozliwo$¢ skorzystania z windy)

2. elektronicznie poprzez wiadomos$c¢ e-mail jako zatacznik na adres: szpital@szpital-pilchowice.pl
3. elektronicznie na adres e-PUAP: /SZPITAL_Pilchowice/SkrytkaESP
4. za posrednictwem poczty na adres: Szpital Choréb Ptuc im.Sw. Jézefa w Pilchowicach, ul. Dworcowa 31, 44-145 Pilchowice.
Rozpatrzenie wniosku o zapewnienie dostepnosci
1. Realizacja zapewnienia dostepnos$ci opisanej we wniosku nastepuje bez zbednej zwtoki i nie pdzniej niz w ciggul4

dni od dnia zloZzenia wniosku. Po wdrozeniu usprawnien dobrg praktyka jest powiadomienie wnioskodawcy o
zrealizowaniu zgdania.

2. W przypadku opdznienia w realizacji we wskazanym w pkt. 1 terminie, Szpital pisemnie informuje wnioskodawce o:
1. przyczynach opdznienia,

2. nowym terminie realizacji

przy czym nowy termin realizacji nie moze byédluzszy niz 2 miesiace od dnia ztozenia wniosku o zapewnienie
dostepnosci.

3. W przypadku braku mozliwosci zapewnienia dostepnosci, w szczegolnosci ze wzgleddw technicznych i prawnych,
Szpital zawiadamia wnioskodawce o braku mozliwosci zapewnienia dostepnosci. Zawiadomienie zawiera
uzasadnienia swojego stanowiska i wskazanie okolicznosci uniemozliwiajgcych zapewnienie dostepnosci we
wnioskowanym zakresie.

4. Powyzsze nie zwalnia z zapewnienia przez Szpitaldostepu alternatywnego, kt6ry nalezy rozumie¢ jako:
1. zapewnienie wsparcia innej osoby,

2. zapewnienie wsparcia technicznego,

3. wprowadzenie takiej organizaciji, ktéra umozliwi zaspokojenie potrzeb, w zakresie niezbednym dla tych osob.
Ztozenie skargi na brak dostepnosci do Prezesa Zarzadu PFRON

1. Wnioskodawcy przystuguje mozliwo$¢ ztozenia skargi na brak dostepnosci w Szpitalu do Prezesa Zarzagdu PFRON,
jezeli Szpital:


https://scppilchowice-bip.slaskie.pl/wiadomosci-ogolne/mapa-serwisu
mailto:szpital@szpital-pilchowice.pl

1. nie odpowiedziat w terminie 14 dni na zadanie ztozone we wniosku
2. nie powiadomit o op6znieniu w realizacji zadania i nie wskazat nowego terminu zakonczenia czynnosci
3. nie zawiadomit wnioskodawcy o braku mozliwo$ci zapewnienia dostepnos$ci wraz z wymaganym opisem
okoliczno$ci majacych na to wptyw.
2. Skarge te wnioskodawca sktada w terminie 30 dni do Prezesa Zarzadu PFRON od:
1. dnia, w ktérym uptynat termin 14 dni
2. dnia, w ktérym uptynat wydtuzony termin 2 miesiecy

3. dnia otrzymania zawiadomienia o braku mozliwosci zapewnienia dostepnosci.

3. Formularz skargi na dostepnos$¢ dostepny jest do pobrania na stronie internetowej PFRON pod linkiem:

https://www.pfron.org.pl/fileadmin/dostepnosc/formularze_wniosek skarga/Skarga_na_brak_dostepnosci.pdf

Koordynator ds. dostepnosci

mgr Elzbieta Moskwa - Koordynator ds. dostepnosci
Telefon kontaktowy: (32) 33 19 927 lub 535 628 563

W zataczeniu Raport o stanie zapewnienia dostepnosci podmiotu publicznego (stan na dzien 28.03.2025r.)

Informacje wytworzyt Koordynator ds. dostepnosci Elzbieta Moskwa, udostepnit: redaktor Danuta Marklowska

Zatgczniki
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