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PSZ.1v.9520.1.3.2019 Kielce, dnia 24 czerwca 2019 r.

Osrodek Rehabilitacyjny - Wypoczynkowy
POLANIKA

Chrusty, ul. Laskowa 95

26-050 Zagnansk

INFORMACIA O WYNIKACH KONTROLI PROBLEMOWEJ

przeprowadzonej w Osrodku Rehabilitacyjno - Wypoczynkowym POLANIKA,
Chrusty, ul. Laskowa 95, 26-050 Zagnansk.

Na podstawie art. 16 ust. 2 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o kontroli w administracji
rzadowej (Dz. U. Nr 185, poz. 1092 ze zm.), art. 10 d ust. 8 pkt 4 ustawy z dnia 27 sierpnia
1997 1. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (t. j.
Dz. U. z 2018 r., poz. 511 ze zm.) i § 19 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Pracy
1 Polityki Spolecznej z dnia 15 listopada 2007 r. w sprawie turnuséw rehabilitacyjnych
(Dz. U. Nr 230, poz. 1694 ze zm.) zesp6! kontrolny Wydziatu Polityki Spotecznej i Zdrowia
Swietokrzyskiego Urzgdu Wojewddzkiego w Kielcach w skladzie:

* Ewa Kasperkiewicz - inspektor wojewodzki, przewodniczacy zespotu kontrolujacego, na
podstawie pisemnego upowaznienia do przeprowadzenia kontroli nr 375/2019, znak:
PSZ.1V.9520.1.5.2019 z dnia 30.05.2019 r. wydanego z upowaznienia Wojewody
Swiq;tokrzyskiego przez Z-c¢ Dyrektora Wydzialu Polityki Spotecznej i Zdrowia

e Ewelina Sornat - inspektor wojewoddzki, na podstawie pisemnego upowaznienia do
przeprowadzenia kontroli nr 374/2019, znak: PSZ.1V.9520.1.5.2019 z dnia 30.05.2019 r.
wydanego z upowaznienia Wojewody Swie;tokrzyskiego przez Z-c¢ Dyrektora Wydziatu
Polityki Spotecznej i Zdrowia,

w dniu 31.05.2019 r. przeprowadzit kontrole problemowa w Osrodku Rehabilitacyjno -

Wypoczynkowym POLANIKA, Chrusty, ul. Laskowa 95, 26-050 Zagnansk bedacym

1



wiasnoscig "AMID PRESTIGE. MIKOELAJCZYK & MICHON. SPOLKI JAWNEJ", Chrusty,
ul. Laskowa 93, 26-050 Zagnansk.

Przedmiot i zakres kontroli obejmowal w szczeg6lnoscei badanie zgodnosci informacii
zawartych we wniosku O$rodka z dnia 04.04.2017 r. oraz wniosku o dokonanie zmian we
wpisie z dnia 12.06.2017 r.ze stanem faktycznym, jak réwniez potwierdzenie odpowiedniego
dostosowania osrodka do potrzeb o0s6b niepelnosprawnych, uczestniczgcych w turnusach
rehabilitacyjnych i mozliwos$ci zapewnienia odpowiednich warunkéw do realizacji programow

tych turnuséw.

W trakcie Kontroli informaciji i wyjasnien udzielali:

e Pani .- menadzer o$rodka

e Pani - z-ca menadzera o$rodka

e Pan) - z-ca menadzera o$rodka
e Pan. - fizjoterapeuta

W wyniku kontroli ustalono co nastepuje:

Osrodek Rehabilitacyjno - Wypoczynkowy POLANIKA, Chrusty, ul. Laskowa 95, 26-050 Zagnafisk
jest wiasnoscia "AMID PRESTIGE. MIKOLAJCZYK & MICHON. SPOLKI JAWNEJ", Chrusty, ul.
Laskowa 93, 26-050 Zagnansk, ktéra dziala na podstawie wpisu do Krajowego Rejestru Sadowego

/informacja odpowiadajaca odpisowi aktualnemu z Rejestru Przedsiebiorcow - stan na dzien 03.05.2019
r./. Spolka posiada decyzj¢ w sprawie nadania numeru identyfikacji podatkowej, numer NIP:
6572841100 oraz zaswiadczenie o numerze identyfikacyjnym REGON, numer REGON: 260348820-
00026 /akta kontroli str. 7a-9/.

Jednostka posiada wpis do rejestru osrodkéw, w ktorych moga odbywaé sie turnusy
rehabilitacyjne na podstawie zawiadomienia Wojewody Swigtokrzyskiego o wpisie do ww. rejestru pod
nr OD/26/0002/17 - okres wazno$ci wpisu od dnia 12.06.2017 r. do dnia 12.06.2020 r. Oérodek

uprawniony jest do przyjmowania zorganizowanych grup turnusowych oséb niepelnosprawnych:
v’ z dysfunkejg narzadu ruchu,z wylaczeniem 0séb poruszajacych sie na wézkach inwalidzkich,
vz dysfunkcja narzadu ruchu poruszajacych sig na wézkach inwalidzkich,
z upo$ledzeniem umystowym,
z chorobg psychiczna,

v

v

v' z padaczka,
v ze schorzeniami uktadu krazenia,
v

Jakajacych sig,



AN N N N T Y N N N N N N N N U N N N N N N N N N N N N N N N N U R R

kobiet po mastektomii,

z alergia,

Z autyzmem,

z celiakia,

z chorobami narzadéw wydzielania wewnetrznego,
z chorobami neurologicznymi,

z chorobami przemiany materii, z chorobami uktadu krwiotwérczego,
z chorobami uktadu moczowo-plciowego,
z chorobami uktadu pokarmowego,

z chorobami wymagajacymi leczenia dietami eliminacyjnymi,
z cukrzyca,

z fenyloketonurig,

z hemofilia,

Z mézgowym porazeniem dziecigcym,

z mukopolisacharydoiq,

z mukowiscydoza,

z niedoczynnoscia tarczycy,

z otyloscia,

z przewleklym zapaleniem trzustki,

z przewleklymi chorobami watroby,

Z rozszczepem wargi i podniebienia,

z wadami genetycznymi,

z wadami postawy,

z zaburzeniami depresyjnymi,

z zaburzeniami glosu i mowy,

z zaburzeniami nerwicowymi,

z zaburzeniami psychoorganicznymi,

z zaburzeniami rozwoju psychoruchowego,
z zespotem Downa,

z zespolem Marfana,

z zespolem Willipradera,

ze schorzeniami dermatologicznymi,

ze schorzeniami endokrynologicznymi,

ze schorzeniami kregostupa,

ze schorzeniami laryngologicznymi,

ze schorzeniami metabolicznymi,

ze schorzeniami onkologicznymi,



ze schorzeniami reumatycznymi,

ze schorzeniami skéry,

ze schorzeniami uktadu immunologicznego,
ze schorzeniami uktadu oddechowego,

ze schorzeniami zlego wchianiania,

ze skolioza,

ze stwardnieniem rozsianym,
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osoby po laryngektomii,

<

ze schorzeniami zwyrodnieniowymi.

na usprawniajaco - rekreacyjne turnusy rehabilitacyjne.

Ww. zawiadomienie zostato zmienione w dniu 14.07.2017 r. w zakresie rozszerzenia katalogu
grupy oséb niepetnosprawnych o osoby z catosciowymi zaburzeniami rozwojowymi, dla ktérych turnus

usprawniajgco - rekreacyjny moze by¢ organizowany.

W zakresie stwierdzenia zgodnosci informacji zawartych we wniosku osrodka posiadajgcego
wpis do rejestru osrodkéw, w ktorych mogq odbywaé si¢ turnusy rehabilitacyjne,
uprawnionego do  priyjmowania  zorganizowanych  grup  turnusowych  0séb
niepetnosprawnych ze stanem faktycznym, oraz dostosowania osrodka do potrzeb osob
niepelnosprawnych, uczestniczqcych w turnusach rehabilitacyjnych i mozliwosci
zapewnienia odpowiednich warunkéw do realizacji programéw tych turnusow, kontrola

wykazala co nastepuje:

Osrodek zlokalizowany jest na terenie lasu w ekologicznie czystym $rodowisku. Otoczenie
(czyste powietrze, cisza i spokéj) sprzyja wypoczynkowi oséb niepelnosprawnych. Teren wokot
Osrodka jest zagospodarowany i ogrodzony. W poblizu Osrodka dostepne sg liczne trasy spacerowe
i turystyczne. ORW Polanika miesci sie w kompleksie budynkéw. W budynku gléwnym
3-kondygnacyjnym zlokalizowana jest administracja, baza rehabilitacyjna, stotéwka oraz cze$é bazy
noclegowej. W kompleksie 8 domkéw usytuowana jest baza noclegowa. Dojscie do obiektdw jest
utwardzone. Aktualnie Osrodek dysponuje 170 miejscami noclegowymi przeznaczonymi na turnusy
rehabilitacyjne. W budynku gtéwnym (trzykondygnacyjnym) na turnusy przeznaczono 18 pokoi
(2 pokoje jednoosobowe i 16 dwuosobowych), tj. 34 miejsca noclegowe. Pokoje znajdujg si¢ na
poddaszu, sa to pokoje bez balkonéw. W obiekcie komunikacja odbywa sie za pomoca dwéch wind.
W domkach na turnusy przeznaczono 136 miejsc noclegowych. W kazdym domku, w czedci parterowej
znajduja si¢ 4 pokoje dwuosobowe. Trzy pokoje przeznaczone sg dla 0séb z dysfunkcja narzadu ruchu,
w tym 0s0b poruszajacych si¢ na woézkach inwalidzkich /48 miejsc noclegowych rozmieszczonych

w 24 pokojach/. Jeden pokdj dwuosobowy przeznaczony jest dla 0s6b z pozostalymi schorzeniami



okreslonymi we wniosku. Na pigtrze znajduja si¢ 4 pokoje: 3 dwuosobowe i 1 pokéj trzyosobowy.
Podstawowe wyposazenie pokoju stanowia m. in.: t6zka, szafki nocne, szafy ubraniowe, TV, lampki
nocne. Wszystkie pokoje posiadaja pelny wezet sanitarny. W pomieszczeniach sanitarno - higienicznych
zastosowano nawierzchnig antyposlizgowa. W pomieszczeniach dla oséb z dysfunkcja narzadu ruchu,
w tym o0s6b poruszajacych si¢ na woézkach inwalidzkich zamontowano uchwyty i siedziska.
Wyposazenie lfazienek stanowiag m. in.: prysznic, umywalka, sedes, lustro. Istnieje mozliwo$é
zapewnienia osobom niepetnosprawnym diety: cukrzycowej, niskottuszczowej, watrobowej,

wegetarianskiej oraz bezglutenowej.

W budynku gléwnym miesci sig czgs¢ rehabilitacyjna oraz dwa gabinety lekarskie odpowiednio
wyposazone. Osrodek dysponuje rowniez basenem krytym. Zaplecze rehabilitacyjne stanowia: gabinety
(kinezyterapia indywidualna, sala integracji sensorycznej), sala terapii zajeciowej, gabinet terapii reki,
sala do rehabilitacji ruchowej, gabinety masazu, gabinet hydroterapii, gabinet fizykoterapii. W sali
terapii zajeciowej zorganizowana jest bawialnia dla dzieci i kacik malucha odpowiednio wyposazony.
Osrodek dysponuje 3 salami og6lnego przeznaczenia odpowiednio wyposazonymi /czytelnia z kacikiem

bibliotecznym, sala gier, bawialnia/.

Ponadto na terenie Osrodka znajduje si¢ staw z zapleczem rekreacyjnym, stadnina koni, plac
zabaw dla dzieci, altana grillowa a takze zewnetrzna sifownia. Obok Osrodka znajduje si¢ Kompleks
Swigtokrzyska Polana, w skiad ktérego wchodzg: Oceanarium z rybami i ro$linno$cig z réznych stron

Swiata, Park Miniatur, Kraina Zabawy.

Kontrola wykazala, iz informacje zawarte we wniosku nie sa w pelni zgodne ze stanem faktycznym.
Niewielka rozbieznos¢ wynika wylacznie ze sposobu uzytkowania dwoch pomieszczen, w ktérych
miescily si¢ gabinety kosmetyczne, a obecnie zostaly zaadaptowane na gabinet logopedy oraz gabinet
terapii zajeciowej. Zamiana ta nastapita w ciagu ostatnich kilku dni i nie wplywa na pogorszenie
warunkdéw socjalno-bytowych osob niepetnosprawnych. Wysoki standard oérodka oraz bogate zaplecze
do realizacji aktywnych form rehabilitacji umozliwia przyjmowanie na turnusy rehabilitacyjne oséb

niepetnosprawnych z dysfunkcjami oraz schorzeniami zgodnie z posiadanymi uprawnieniami.

Niniejszg informacje sporzadzono na podstawie § 21 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Pracy
i Polityki Spolecznej z dnia 15 listopada 2007 r. w sprawie turnuséw rehabilitacyjnych
(Dz. U. 2 2007 r. nr 230, poz. 1694 ze zm.).

W trakcie kontroli nie stwierdzono nieprawidlowosci.

Wykonywanie zadan w kontrolowanym zakresie oceniam pozytywnie,




Integralna czes$¢ niniejszej informacji stanowia nastepujace zalaczniki:

1. Informacja odpowiadajaca odpisowi aktualnemu z Rejestru Przedsigbiorcéw - stan na dzief
03.05.2019 .

Decyzja w sprawie nadania numeru identyfikacji podatkowe;j

Zaswiadczenie o numerze identyfikacyjnym REGON

Umowa o wspdtpracy z Gminnym Osrodkiem Sportu i Rekreacji w Zagnarisku

Protokoly przyjecia ustnych o§wiadczen.

Nk wn

ZEV\Q/‘&MPH/V(N\&/‘}L ....... /Zarzadzafcy kontrole/

mdm(&t%z@/h ........

/miejsce i data podpisania informacji/

Otrzymuja:
1. Osrodek Rehabilitacyjno - Wypoczynkowy POLANIKA

Chrusty, ul. Laskowa 95
6-050 Zagnanisk
2.9/a

Do wiadomo§ci:
1. PCPR w Kielcach

ul. Wrzosowa 44

25-211 Kielce
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