Ankieta dotyczaca dostepnosci Szpitala Specjalistycznego im. Jedrzeja Sniadeckiego
w Nowym S3aczu dla oséb ze szczegdlnymi potrzebami

Szanowni Panstwo

PrzygotowaliSmy Ankiete dotyczacg dostepnosci Szpitala dla osob ze szczegdlnymi
potrzebami. Ankieta pozwoli nam zebra¢ od Panstwa informacje dotyczgce dostepnosci w
zakresie architektonicznym, komunikacyjno- informacyjnym i cyfrowym. Panstwa ocena,
opinie, spostrzezenia i sugestie poddamy analizie; a wyciggniete wnioski pomogg nam
wdrozy¢ dziatania poprawiajgce warunki oraz niwelujgce przeszkody i utrudnienia w dostepie
do ustug naszego Szpitala.

Ankieta jest anonimowa.

ANKIETA ANONIMOWA
[ ] Pacjent
[ ] Pracownik Szpitala

|:| Asystent osoby ze szczegdlnymi potrzebami (odpowiedzi na pytania prosze wpisywaé

w imieniu osoby, ktorej Panstwo asystujg)

METRYCZKA

1. Pteé
[ ] Kobieta
[ ] Mezczyzna
2. Wiek

ponizej 18 lat

18 -44
45 - 59
60 -70

HRNANRNEN

powyzej 70 lat
3. Jest Pani/Pan osoba ze szczegd6lnymi potrzebami, tj.:

osobg z niepetnosprawnoscig ruchu (poruszajgca sie na wozkach, o kulach i
balkonikach);

osobg z niepetnosprawnoscig wzroku (niewidoma i stabo widzgca);
0sobg z niepetnosprawnosciag stuchu (gtucha i niedostyszgca);

osobg gtuchoniewidoma, gtuchoniemg;

Oood 4

osobg z niepethosprawnoscig intelektualng;



osobg z doswiadczeniem kryzysu psychicznego;
osobg starszg i ostabiong chorobami;

osobg z nadwaga;

kobietg w cigzy;

osobg z matymi dziec¢mi, w tym z woézkami dzieciecymi;

osobg majgcg trudnosci w komunikowaniu sie z otoczeniem (takze z rozumieniem
jezyka pisanego albo méwionego);

osobg z ciezkim lub nieporecznym bagazem, towarem;
osobg niskorostg;

0sobg ze szczegolinymi potrzebami (inne, niz wymienione wyzej).

od oo

I. OCENA DOSTOSOWANIA SZPITALA DO POTRZEB OSOB ZE SZCZEGOLNYMI
POTRZEBAMI

1. Jak ocenia Pani/Pan dostepnosé¢ architektoniczng otoczenia i budynku szpitala pod
wzgledem dostepnosci dla oséb z dysfunkcja ruchu:

a) miejsca parkingowe
[] zle

|:| dostatecznie
bardzo dobrze

nie mam zdania

HgN

b) wejscie do budynku
Zle
dostatecznie

bardzo dobrze

HRNANRN

nie mam zdania

(¢

) oznaczenie budynku
Zle
dostatecznie

bardzo dobrze

Oood

nie mam zdania

Q.

) oznaczenia wewnatrz budynku
Zle
dostatecznie

bardzo dobrze

HENREEN

nie mam zdania



e) ciagi komunikacyjne (korytarze, schody, drzwi, windy)
[] e

[ ] dostatecznie

[ ] bardzo dobrze

[] nie mam zdania

f) rejestracja Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego (SOR)
Zle

dostatecznie

bardzo dobrze

HINpEEN

nie mam zdania

) toalety

«

Zle
dostatecznie

bardzo dobrze

HENRERN

nie mam zdania

=y

) sale chorych
Zle
dostatecznie

bardzo dobrze

NN

nie mam zdania

2. Co Pani/Pana zdaniem nalezaloby zmieni¢, aby poprawi¢ dostepnosé
architektoniczng otoczenia i budynku Szpitala w zakresie dostepnosci dla oséb ze
szczegolnymi potrzebami?

Il. OCENA USLUG SWIADCZONYCH PRZEZ SZPITAL

1. Jak ocenia Pani/Pan komunikacje i jakos¢ obstugi os6b ze szczegélnymi potrzebami
przez personel szpitala?

Zle
dostatecznie

bardzo dobrze

HRNRNIN

nie mam zdania



2. Czy wprowadzitaby/wprowadzitby Pani/Pan zmiany w zakresie dostepnosci
informacyjno- komunikacyjnej?

(] nie

[ ] tak (prosze wskazad jakie?).............cccoeumeeeeeieieee e,
3. Jak ocenia Pani/ Pan dostepnos¢ strony internetowej szpitala?

Zle

dostatecznie

bardzo dobrze

HRNINEN

nie korzystatam/ korzystatem

4. Czy wprowadzitaby/wprowadzitby Pani/Pan zmiany na stronie internetowej szpitala?
|:| nie
I:I tak (prosze wskazac jaKi€?)........coeieiiii i

5. Jak ocenia Pani/Pan dostepnos¢ systemoéw alternatywnej komunikacji dla oséb ze
szczegolnymi potrzebami (tj. poczty elektronicznej, ttumaczeniu na jezyk migowy)?

Dostep alternatywny moze polega¢ na przestaniu informacji w formacie elektronicznym, odczytaniu informacji, ttumaczeniu na
polski jezyk migowy.

[] zle

[ ] dostatecznie

[ ] bardzo dobrze

[ ] nie mam zdania

6. Jak ocenia Pani/Pan dostepnos$¢ szpitala dla pséw asystujgcych?
[] Ze

[] dostatecznie

|:| bardzo dobrze

[ ] nie mam zdania

7. Jak ocenia Pani/Pan proces skladania wnioskéw, skarg i zazalen dla oséb ze
szczegoOlnymi potrzebami?

[] zle

[ ] dostatecznie
I:l bardzo dobrze
I:I nie mam zdania

8. Co Pani/Pana zdaniem nalezatoby zmieni¢, aby poprawi¢ dostepnos¢ informacyjno-
komunikacyjng oraz cyfrowa dla oséb ze szczegélnymi potrzebami?

Dziekujemy za wypetnienie ankiety!



