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MINISTERSTWO FUNDUSZY | POLITYKI REGIONALNEJ Warszawa
Portal sprawozdawczy GUS

Nazwa i adres podrniotu publicznego Raport o stanie
Dom Pomocy SpoJecznej im. Leona i Marii Janta . zapewniania dostepnosci portal.stat.gov .pl
PoJczyriskich Wysoka 16, ag.502 Raclaz podmiotu publicznego Urzad Statystyczny
ui. St. Leszczyriskiego 48
20-068 Lublin
Numer identyfikacyjny Stan w dniu 01.01.2021 r. Termin przekazania:
REG ON 00101603200000 do 31.03.2021 r.

Obowiazek przekazania danych wynika z art. 11 ust. | ustawy z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnianiu dostepnosci osobom ze szczegdlnymi potrzebami
(Dz.U. 2019 poz. 1696, z pdézn. zm.).

Dane kontaktowe

E-mail sekretariatu podmiotu dps.wysoka@wp.pl

E-mail kontaktowy osoby, ktéra

dps.wysoka@wp.pl
wypelruta formularz ps.wy @wp-p

Telefon kontaktowy 660533251
Data 2021-03-30
Miejscowosc Wysoka

Lokalizacja siedziby podmiotu

Wojewddztwo WOJ. KUJAWSKO-POMORSKIE
Powiat Powiat tucholski
Gmina Tuchola (obszar wiejski)

Podmiot zobowigzany do zlozenla raportu o stanie dostepnoécl na podstawie art. 11 ust. 4. ustawy o zapewnianiu
dostepnoscl osobom ze szczegdlnymi potrzebami (UzD) do:

[ 11) ministra wlasciwego do spraw rozwoju regional nego

[ X] 2) wojewody

[ 1 3) nie dotyczy

W przypadku wskazania odpowiedzi ,,nie dotyczy" prosimy o podanie wyjasnien:

Oziai 1. Dostepnoéé architektoniczna

l.iczba budynkow, w ktérych podmlot prowadzi podstawowq dzlalalnosé i/lub 2

obstugQ interesantow:

1. Czy podmiot zapewnia w tym budynku (tych budynkach) wolne od barier [X] TAK
poziome i plonowe przestrzenle koniunikacyjne ? [ INE

[ ]1W czesci budynkéw tak, w czesci

n,e
W przypadku odpowiedzl ,,W czesci budynkéw tak, w czesci nie" - prosimy o
podanie liczby budynkéw, w ktérych podmlot zapewnia weine od barier poziome i
[pionowe przestrzenie komunikacyjne:
2. Czy podmiot zastosowal wtym budynku (tych budynkach) rozwigzania [X]TAK
architektoniczne, srodkl techniczne lub posiada zainstalowane urzadzenla, [ ]NIE

ktére umozllwlaja dostep do wszystkich pomieszczeri, z wylgczeniem
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pomieszczefi technicznych? [ 1 W czesci budynkéw tak, w czesci

nie

W przypadku odpowiedzi ,W czesci budynkoéw tak, w czesci nie" - prosimy o

podanie liczby budynkéw, w ktorych podmiot urnozliwla dostep do wszystkich

pomieszczeri, z wylaczenlem pomieszczeri technicznych:

3. Czy podmiot zapewnia w tym budynku (tych budynkach) Inforrnacje na [X]TAK

temat rozkladu pomieszczefi, co najmniej w sposob wizualny i dotykowy lub [ ]NIE

losowy?

g Y [ ] W czesci budynkéw tak, w czesci
nie

W przypadku odpowiedzi ,W czesci budynkéw tak, w czesci nie" - prosimy o

podanie liczby budynkéw, w ktérych podmiot zapewnia inforrnacje na temat

rozkladu pomieszczeri, co najmniej w sposob wizualny i dotykowy lub gtosowy:

4. Czy podmiot zapewnia (urnozllwla, dopuszcza) wstep do tego budynku [X]TAK

(tych budynkéw) osobie korzystajqcej z psa asystujaceqo? [ ]NIE

[ 1W czesci budynkéw tak, w czesci

nie
W przypadku wskazania odpowiedzi ,,W czesci budynkéw tak, w czesci nie" -
prosimy o podanie liczby budynkéw, do kitérych podmiot zapewnia wstep osobie
korzystajace] z psa asystujgcego:
5. Czy podmiot zapewnia w przypadku tego budynku (tych budynkow) [X]TAK
osobom ze szczegolnymi potrzebami rnozlwoéé ewakuacji lub uratowania w [ ]1NIE

inny sposob? ) .
[ 1W czescl budynkéw tak, w czesci

nie
W przypadku odpowiedzi ,,W czesci budynkéw tak, w czescl nie" - prosimy o
podanie liczby budynkéw, w ktorych podmiot zapewnia osobom ze szczegdlnymi
potrzebami rnoztiwosé ewakuacji lub uratowania w inny sposob:
Komentarze i uwagi dotyczace dostepnoscl architektonicznej
Prosze zemieéctc tu slowny opis oostepnosci architektonicznej, wykraczajqcy poza
informacje ujete powyze] - opis ten beézle stenowic czese raportu, ktory sq
Petistwo zobowiezent opublikowaé na swojej stronie podmioiowej Biuletynu

Informacji Publicznej, a wprzypadku braku strony podmiotowe] Blutetynu
Intormecj! Publicznej ~ ne.swoje] stronie internetowej

Dzi~t 2~ Dostepnoaécyfrowa

Dane~tymdz;ale Odnoszq si~ doz6odilos2i 2. ustawqgzdnia 4 kwiétnia201 ~r. OdO~t~pnoScicyfrowéJ Stron internet91/fYch i
aplikacji'mobilnych podrniotéwpublicznych  (0z.V.2019 poz. 848) zwana UdC, W z~iqzkiiz art;2 oraz art 6 pkt2tJstawy UzD.

1. Liczba prowadzonych stron internetowych r ticzba stroh: 0
udOStepnlanyCh aplikaCJI rnobllnych, dlaktérych podm|0t Liczba apllkaCJI 0
poslada deklaracj¢ dostepnosci

Stron}' Internetowe lapllkacle mobi lite; dla ktdrych .podmlot postada deklaracjc do~t~prioscl

Lp. ID a1 1y~url ID a1 1y-status ID al 1Y-data~~porzadzenie

udostgpnianych aplikacji mobilnych, dia ktdorych pédmiot  Liczba stron: 0
~~Et_R!zf.ia~6WIflrl~c'IP~i1fA\ij~netowych i
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Liczba aplikaciji:

Prosimy o podanie informacji dotyczqcych stron, dia ktérych podmiot nie posiada deklaracji dostepnosci:

Lp. Adres strony internetowej

Zgodnosé z UdC

Prosimy o podanie informacji dotyczacych aplikacji, dia ktorych podmiot nie posiada deklaracji dostepnosci:

Lp, Nazwa aplikacji mobilnej i adres do jej

po bra nia

Komentarze iuwagi dotyczace dostepnosci cyfrowej

(prosze zemieécic tu slowny apis dosiepnosci cyfrowej,
wykraczajqcy poza informacje ujete powytej - apis ten beézle
stanowié czesc reportu, ktory SéJ Paristwo zobowiezeni
opublikowaé na swojej stronie podmiotowej Biuletynu
Informacji Publicznej, a w przypadku braku strony podmiotowej
Biuletynu Informacji Pub/icznej - na swojej stronie internetowey)

Oziai 3. Dostepncsd informacyjno-komunikacyjna

Zgodnosé z UdC

1. Czy podmiot zapewnia osobom ze szczegdlnymi potrzebami obstuge z wykorzystaniem nize] wymienionych

sposobdw/srodkéw wsplerajacych komunikowanie sie?

(prosze zaznaczyé jednq odpowiedi dia kaidego sposobu/sroake wymienionego w podpunktach a-h)

a. Kontakt telefoniczny
b. Kontakt korespondencyjny

. Przesylanie wiadomosci tekstowych, w tym z wykorzystaniem wiadornosci SMS,
MMS lub komunikatoréw internetowych

d. Komunikacja audiowizualna, w tym z wykorzystaniem komunikatoréw

internetowych

e. Przesylanie faksow

f. WY ~orzysta~ie tlumacza jezyka rniqgoweqo przez strony intemetowe i/lub
apllkaeje{tturridaczenieonline)

g-F>chi¢ctlumacza j~zyka migowego- kontakt osobisty

W przYPa.d~uzaz.naczenia odpowiedzl ,,TAK"- prosimy okresli6 w jakim éi~sie qd
Zgtoszer1ia potrzeby podriotzapewnla kontakt 0sobisty z Uufl18¢c2'e!Tl jezyka

(kontakt osobisty}

h. ~ontakt z pomocc:1 ttumacza-przewodnika
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2; Czy podmiot posiada urzadzenia lub srodkl techniczne do obstugi oséb [ ]TAK
staboslyszacych, takich jak np. petle indukcyjne, systemy FM, systemy na [X] NIE
podczerwieri (IR), systemy Bluetooth?

W przypadku zaznaczenia odpowiedzi ,TAK" - prosimy o podanie liczby
posiadanych urzadzen lub srodkéw technicznych do obslugi oséb slaboslyszacych:

Liczba prowadzonych przez podmiot stron internetowych: 0
(liczba ta powinna byé zgodna z sume stron internetowych wykazanych w Oziale 2)

3. Czy podmiot zapewnia na tej stronie internetowej (tych stronach internetowych) inforrnacje o zakresie swojej
dziafalnoscl (gtéwnych zadaniach podmiotu) w postaci:
(zaznaczyé jedru; odpowiedi dia kaidego soosobu/srodke wymienionego w podpunktach a-e)
a. tekstu odczytywalnego maszynowo? [ ]TAK
[ ]1NIE

[ 1 Na czesci stron tak, na CZ(j)SCi nie

W przypadku odpowiedzi ,Na czesci stron tak, na czesci nie" - prosimy o podanie
liczby stron, na ktérych podmiot zapewnia inforrnacje o zakresie swojej
dzialatnosci w postaci tekstu odczytywalnego maszynowo:

b. nagrania tresct w polskim j~zyku migowym (PJM) w postaci pliku wideo? [ ] TAK

[ 1NIE

[ J Na CZ(j)SCi stron tak, na CZ(j)SCi nie
W przypadku odpowiedzi ,,Na CZ(j)SCi stron tak, na czesci nie" - prosimy o podanie

liczby stron, na ktérych podmiot zapewnia informacje o zakresie swojej
dzialalnosci w postaci nagrania tresci w polskim jezyku migowym:

c. informacji w tekscie tatwym do czytania (ETR)? [ ]TAK

[ 1NIE

[ | Na czesci stron tak na czesci nie
W przypadku odpowiedzi ,Na czesci stron tak, na czesci nie" - prosimy o podanie

liczby stron, na ktérych podmiot zapewnia informacje o zakresie swojej
dziatainosci w postaci informacji w tekscie latwym do czytania:

4. Czy podmiot zapewniat w okresie sprawozdawczym - tj. od 20.09.2019 r. [ ] TAK
do 01.01.2021 r. - na wniosek osoby ze szczegdlnymi potrzebami mozliwoso [X] NIE
komunikacji w formie okreslone] w tym wniosku?

(prosze zaznaczyé iedne odpowiedi)

Woprzypadku odpowiedzi » TAK" - prosimy o podanie poniiej dodatkowych informacji:
Liczba wnioskow - ogotem:

Nazwy uzytych form komunikacji okreslonych we wnioskach ze wskazaniern liczby

uzyt kazdej z tych form:
(wpisaé slownie np.alfabet Lor,na ~ 1 raz, druk w a/fabecie Braille'a- 3 razy)

Dzlal 4. Informacja o dosteple alternatywnym

Uwaga: ponizsze pytania odnosza sie do okresu sprawozdawczeqo - tj. od 20.09.2019 r. do 01.01.2021 r.

1. Czy w okresie sprawozdawczym podmiot zapewniat dostep alternatywny w [ ]TAK
postaci wsparcia innej osoby? X] NIE
(prosze zaznaczyé jetine odpowied|)
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W przypadku odpowiedzi ,, TAK" - prosimy o podanie ponizej dodatkowych informacji:
Liczba przypadkow zastosowania dostepu alternatywnego w postaci wsparcia

innej osoby:

Uzasadnienie zastosowania tega rodzaju dostepu alternatywnego

2. Czy w okresie sprawozdawczym podmiot zapewniat dostep alternatywny w [ ] TAK
postaci wsparcia technologicznego, w tym z wykorzystaniem nowoczesnych [X] NIE
technologii?

(prosze zaznaczyé jednq odpowiedi.)

W przypadku odpowiedzi ,, TAK" - prosimy o podanie poniiej dodatkowych informacji:
Liczba przypadkéw zastosowania dostepu alternatywnego w postaci wsparcia
technologicznego:

Uzasadnienie zastosowania tega rodzaju dostepu alternatywnego

3. Czy w okresie sprawozdawczym podmiot zapewniat dostep alternatywny w [ ] TAK
postaci zmian w organizacji funkcjonowania podmiotu? [X] NIE
(prosze zaznaczyé jednq odpowiedi.)

W przypadku odpowiedzi,, TAK" - prosimy o podanie poniiej dodatkowych informacji:

Liczba przypadkéw zastosowania dostepu alternatywnego w postaci zmian w
organizacji funkcjonowania podmiotu:

Uzasadnienie zastosowania tego rodzaju dostepu alternatywnego

4. Czy w okresie sprawozdawczym podmiot zapewniat dostep alternatywny w [ ]TAK
spos6b inny niz wymienione wyzej? [X] NIE
(prosze zaznaczyé jednq odpowiedi.)

W przypadku odpowiedzi ,, TAK" - prosimy o podanie poniiej dodatkowych informacji:
Liczba przypadkow zastosowania dostepu alternatywnego w sposéb inny niz

wymienione wyzej:

Na czyrn polegalo zapewnienie dostepu alternatywnego w sposéb inny niz

wymienione wyze]:

Uzasadnienie zastosowania tega rodzaju dostepu alternatywnego
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