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Zdjęcie nr 11: wymagające remontu miejsca parkingowe

Dostępność cyfrowa

Dostępność strony internetowej szpitala – zakres ustawy o dostępności

· Nie wszystkie elementy strony można obsłużyć za pomocą klawiatury

· Brak odpowiednich tekstów alternatywnych do grafik

· Nie wszędzie zachowano wymagany minimalny kontrast tekstu do tła

· Nie wszędzie zachowano wymagany minimalny kontrast elementów nietekstowych 

do tła

· Niepoprawna struktura nagłówków

· Niektóre teksty umieszczone zostały w postaci grafiki

· Po powiększeniu do 200% nie można skorzystać z wyszukiwarki

· Brak wyróżnienia dla linków

· Niejasny cel linków

· Brak skip linków

· Na stronie znaleziono niedostępne cyfrowo dokumenty

Dostępność aplikacji mobilnych – zakres ustawy o dostępności, wymagania obowiązkowe

Placówka nie posiada aplikacji mobilnych.
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Dostępność infrastruktury IT do obsługi pacjentów stacjonarnie lub zdalnie – spoza zakresu ustawy 

o dostępności, wymagania dodatkowe

Placówka posiada niewystarczającą infrastrukturę IT.  

Dobre praktyki w zakresie dostępności cyfrowej

Brak.

Kryterium sukcesu Poziom Tak Nie Nie 

dotyczy

1.1.1 Treść nietekstowa A x

1.2.1 Tylko audio lub tylko wideo A x

1.2.2 Napisy rozszerzone (nagranie) A x

1.2.3 Audiodeskrypcja lub alternatywa dla mediów 

(nagranie)

A x

1.2.4 Napisy rozszerzone (na żywo) AA x

1.2.5 Audiodeskrypcja (nagrania) AA x

1.3.1 Informacje i relacje A x

1.3.2 Zrozumiała kolejność A x

1.3.3 Właściwości zmysłowe A x

1.3.4 Orientacja - wyświetlanie treści w układzie poziomym, 

jak i pionowym

AA x

1.3.5 Określenie prawidłowej wartości AA x

1.4.1 Użycie koloru A x

1.4.2 Kontrola odtwarzania dźwięku A x

1.4.3 Kontrast (minimalny) AA x

1.4.4 Zmiana rozmiaru tekstu AA x

1.4.5 Tekst w postaci grafiki AA x

1.4.10 Dopasowanie do ekranu AA x

1.4.11 Kontrast elementów nietekstowych AA x

1.4.12 Odstępy w tekście AA x

1.4.13 Treści spod kursora lub fokusa AA x

2.1.1 Klawiatura A x

2.1.2 Brak pułapki na klawiaturę A x

2.1.4 Jednoliterowe skróty klawiszowe A x
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2.2.1 Możliwość dostosowania czasu A x

2.2.2 Wstrzymywanie (pauza), zatrzymywanie, ukrywanie A x

2.3.1 Trzy błyski lub wartości poniżej progu A x

2.4.1 Możliwość pominięcia bloków A x

2.4.2 Tytuły stron A x

2.4.3 Kolejność fokusu A x

2.4.4 Cel linku (w kontekście) A x

2.4.5 Wiele dróg AA x

2.4.6 Nagłówki i etykiety AA x

2.4.7 Widoczny fokus AA x

2.5.1 Gesty punktowe A x

2.5.2 Rezygnacja ze wskazania A x

2.5.3 Etykieta w nazwie A x

2.5.4 Aktywowanie ruchem A x

3.1.1 Język strony A x

3.1.2 Język części AA x

3.2.1 Po oznaczeniu fokusem A x

3.2.2 Podczas wprowadzania danych A x

3.2.3 Spójna nawigacja AA x

3.2.4 Spójna identyfikacja AA x

3.3.1 Identyfikacja błędu A x

3.3.2 Etykiety lub instrukcje A x

3.3.3 Sugestie korekty błędów AA x

3.3.4 Zapobieganie błędom (kontekst prawny, finansowy, 

związany z podawaniem danych)

AA x

4.1.1 Poprawność kodu A x

4.1.2 Nazwa, rola, wartość A x

4.1.3 Komunikaty o stanie AA x

Dostępność informacyjno-komunikacyjna
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3. Wskazanie wydatków niekwalifikowalnych, które muszą zostać bezwzględnie usunięte: nie 

dotyczy.

6. Podsumowanie - wnioski i rekomendacje

Komponent architektoniczny

Szpital specjalizuje się w leczeniu otyłości olbrzymiej, stąd poprawa dostępności nastąpi głównie 

właśnie w tym obszarze. Celem poprawy dostępnoścci architektonicznej zostanie wykonany

remont nawierzchni pomiędzy budynkami w tym powstaną nowe miejsca parkingowe 

bezpośrednio przy SOR izbie przyjęć. Wydatki oraz plan realizacji jest realny i zgodny z założeniami 

ustawy o dostępności. 

Komponent cyfrowy

W komponencie cyfrowym audyt placówki wykazał wiele braków. Placówka nie posiada 

dostępnej cyfrowo strony internetowej dla osób z niepełnosprawnościami. Opublikowana  na 

badanej stronie Deklaracja dostępności (https://www.barlicki.pl/deklaracja-dostepnosci/) nie 

została przygotowana zgodnie z warunkami technicznymi do przygotowania deklaracji 

dostępności.  Należy opublikować deklaracje dostępności zgodnie z Warunkami technicznymi 

przygotowania deklaracji dostępności. 

Komponent informacyjno-komunikacyjny

Po zakupie rekomendowanego wyposażenia oraz po odbyciu szeregu szkoleń i warsztatów przez 

pracowników szpitala, znacząco zwiększy się dostępność placówki w komponencie komunikacyjno 

informacyjnym. 

I. Elementy wymagające wprowadzenia do wniosku o powierzenie grantu: 

· Nazwa standardu: 34 Rejestracja i informacja - Dostosowanie rejestracji poprzez obniżenie 

blatu i przebudowę zgodnie ze Standardami Dostępności Szpitali w kwocie 20 000 zł brutto. 

· Nazwa standardu: II Rozwiązania techniczne wspierające osoby ze szczególnymi potrzebami 

w zakresie narządów słuchu i mowy – zakup 1 szt. pętli indukcyjnej w kwocie do 2 000 zł 

brutto.

II. Elementy wymagające usunięcia z wniosku o powierzenie grantu:

Brak.


