WOJEWODA
SWIETOKRZYSKI

Kielce, dnia 20 paidziernika 2025 roku

Znak sprawy:PSZ.1V.9521.2.4.2025

Fundacja Sprawni Niepeinosprawni
Chrusty, ul. Laskowa 95
26-050 Zagnarsk

INFORMACIA O WYNIKACH KONTROLI PROBLEMOWEJ

organizatora turnusow rehabilitacyjnych pn.: Fundacja Sprawni Niepetnosprawni,
Chrusty, ul. Laskowa 95, 26-050 Zagnansk.

Na podstawie art. 16 ust. 2 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o kontroli w administracji rzadowe;j
(tj. Dz. U. 2020 r., poz. 224 ze zm.), art. 10 d ust. 8 pkt 4 ustawy z dnia 27 sierpnia
1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu osob niepetnosprawnych
(t.j. Dz. U. 2025 r., poz. 913) i § 19 ust. 2 rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej
z dnia 15 listopada 2007 r. w sprawie turnuséw rehabilitacyjnych (t. j. Dz. U. Nr 230, poz. 1694
ze zm.) pracownicy Wydzialu Polityki Spotecznej i Zdrowia Swietokrzyskiego Urzedu

Wojewodzkiego w Kielcach w skiadzie:

e Ewa Kasperkiewicz - inspektor wojewddzki, przewodniczacy zespotu kontrolujgcego,
na podstawie pisemnego upowaznienia do przeprowadzenia kontroli nr 731/2025,
znak: PSZ.1V.9521.2.4.2025 z 19.09.2025 r. wydanego z upowainienia Wojewody
Swietokrzyskiego przez Dyrektora Wydziatu Polityki Spotecznej i Zdrowia /akta kontroli
str. 4/,

e Ewelina Sornat - inspektor wojewddzki, na podstawie pisemnego upowainienia do

przeprowadzenia kontroli nr 732/2025, znak: PSZ.IV.9521.2.4.2025 z 19.09.2025 r.

Swietokrzyski Urzad Wojewédzki w Kielcach
al. IX Wiekdw Kielc 3
25-516 Kielce

tel. 41 342 18 00
www.kielce.uw.gov.pl
bok02@kielce.uw.gov.pl



wydanego z upowaznienia Wojewody Swietokrzyskiego przez Dyrektora Wydziatu

Polityki Spolecznej i Zdrowia /akta kontroli str. 5/,

w dniach 24-26 wrzeénia 2025 r. przeprowadzili kontrole problemowa organizatora turnusow
rehabilitacyjnych pn. Fundacja Sprawni Niepelnosprawni, Chrusty, ul. Laskowa 95, 26-050
Zagnanisk. Przedmiot i zakres kontroli obejmowat w szczegélnosci stwierdzenie prawidtowosci
realizacji turnuséw rehabilitacyjnych organizowanych przy udziale $rodkéw Paristwowego
Funduszu Rehabilitacji Osob Niepeinosprawnych na podstawie oceny ich przebiegu
z uwzglednieniem programdw turnuséw, doboru kadry oraz miejsca realizacji tych turnuséw,
biorac pod uwage rodzaje turnuséw oraz rodzaje niepefnosprawnosci lub dysfunkeji albo
schorzert uczestnikdw tych turnuséw. Kontrolg objgto turnusy organizowane w okresie od

dnia 1 stycznia 2024 r. do dnia przeprowadzania kontroli.

W trakcie kontroli informacji i wyjasnien udzielata:

v" Pani Ewelina Sabat — Prezes Zarzadu Fundacji /petnomocnictwo - str. 64/.

W wyniku kontroli ustalono co nastepuje:

Fundacja Sprawni Niepetnosprawni, Chrusty, ul. Laskowa 95, 26-050 Zagnansk dziata na
podstawie wpisu do Krajowego Rejestru Sadowego Rejestru Stowarzyszen, Innych Organizacji
Spotecznych i Zawodowych, Fundacji oraz Samodzielnych Publicznych Zaktadéw Opieki
Zdrowotnej. Spdtka okazata informacje odpowiadajaca odpisowi aktualnemu z Rejestru
Stowarzyszen, Innych Organizacji Spotecznych i Zawodowych, Fundacji oraz Samodzielnych
Publicznych Zaktadéw Opieki Zdrowotnej, stan na dzied 24.09.2025 r., potwierdzajaca
rejestracje jednostki w Krajowym Rejestrze Sadowym, numer KRS: 0000605766, numer
identyfikacyjny REGON: 363898184, numer identyfikacji podatkowej NIP: 7811924606 /akta
kontroli str. 9a-5f/.

Fundacja uzyskata wpis do rejestru organizatordw turnuséw rehabilitacyjnych, w ktérych
uczestniczg osoby niepetnosprawne korzystajgce z dofinansowania ze srodkéw PFRON na
podstawie zawiadomienia Wojewody Swietokrzyskiego o wpisie do ww. rejestru pod
nr OR/26/0002/23 i jest od dnia 24.05.2023 r. uprawniona do organizowania turnusow
rehabilitacyjnych usprawniajagco - rekreacyjnych dla grupy oséb niepetnosprawnych:
z dysfunkcjq narzadu ruchu, z wylgczeniem osob poruszajacych sie na wozkach inwalidzkich,
z dysfunkcja narzadu ruchu poruszajacych sie na wézkach inwalidzkich, z uposledzeniem
umystowym, z chorobg psychiczng, z padaczka, ze schorzeniami uktadu krazenia, z autyzmem,
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z chorobami neurologicznymi, z chorobami uktadu moczowo-piciowego, z mdzgowym
porazeniem dziecigcym, z rozszczepami wargi i podniebienia, z wadami genetycznymi,
z wadami postawy, z zaburzeniami depresyjnymi, z zaburzeniami glosu i mowy, z zaburzeniami
nerwicowymi, 2z zaburzeniami  psycho-organicznymi, 2z zaburzeniami  rozwoju
psychoruchowego, z zespolem Downa, z zespotem Willipradera, ze schorzeniami kregostupa,
ze schorzeniami laryngologicznymi, ze schorzeniami metabolicznymi, ze schorzeniami
onkologicznymi, ze schorzeniami reumatycznymi, ze skolioza, ze stwardnieniem rozsianym, ze
schorzeniami zwyrodnieniowymi, z catosciowymi zaburzeniami rozwojowymi. Powyzszy wpis
zachowuje waznos¢ do dnia 24.05.2026 .

W zakresie stwierdzenia prawidlowosci realizacji turnuséw rehabilitacyjnych przez
organizatora posiadajgcego wpis do rejestru organizatorow turnusoéw rehabilitacyjnych,
w ktorych uczestnicza osoby niepelnosprawne korzystajagce z dofinansowania PFRON,

kontrola wykazata co nastepuje:

Z dokumentacji przedstawionej przez organizatora wynika, ze w okresie objetym kontrola
zorganizowat 45 turnusow rehabilitacyjnych usprawniajaco - rekreacyjnych, stacjonarnych,
w ktérych uczestniczyty osoby niepeinosprawne korzystajace z dofinansowania ze $rodkow
PFRON /akta kontroli str. 61a-62d/. Z informacji o zorganizowanych turnusach
rehabilitacyjnych ztozonej do tut. Urzedu w dn. 5.02.2025 r. wynika, ze w 2024 roku Fundacja
Sprawni Niepetnosprawni, Chrusty, ul. Laskowa 95, 26-050 Zagnarisk zorganizowata
24 turnusy rehabilitacyjne, w ktorych udziat wzietlo ogdtem 516 oséb niepetnosprawnych,
w tym 212 osdb korzystato z dofinansowania ze srodkow PFRON /akta kontroli str. 63a-63c/.
Dokumentacja przedstawiona podczas kontroli potwierdzita ww. dane. W roku 2024 odbyty
sie 24 turnusy rehabilitacyjne w terminach: 14-27.04.2024 r.,, 28.04-11.05.2024 r.,
12-25.05.2024 r. (2 turnusy), 26.05-8.06.2024 r.,, 9-22.06.2024 r. (2 turnusy),
23.06-6.07.2024 r. r., 7-20.07.2024 r. (2 turnusy), 21.07-3.08.2024 r. (2 turnusy),
4-17.08.2024 r. (2 turnusy), 18-31.08.2024 r. (2 turnusy), 8-21.09.2024 r. (2 turnusy),
15-28.09.2024 r. (2 turnusy), 6-19.10.2024 r., 3-16.11.2024 r., 17-30.11.2024 .,
1-14.12.2024 r. /akta kontroli str. 61a-d/. Natomiast w roku 2025 {(do dnia przeprowadzania
kontroli) odbylo sie 21 turnusow rehabilitacyjnych w terminach: 5-18.04.2025 r.,
27.04-10.05.2025 r. (2 turnusy), 11-24.05.2025 r. (2 turnusy), 25.05-7.06.2025 r. (2 turnusy),
8-21.06.2025 r. (2 turnusy), 22.06-5.07.2025 r. (2 turnusy), 6-19.07.2025 r. (2 turnusy),
20.07-2.08.2025 r. (2 turnusy), 3-16.08.2025 r. (2 turnusy), 17-30.08.2025 r. (2 turnusy),
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7-20.09.2025 r. (2 turnusy). W ww. turnusach uczestniczyto ogdtem 420 oséb
niepetnosprawnych, w tym 204 osoby niepetnosprawne korzystaly z dofinansowania ze

srodkéw PFRON /akta kontroli str. 62a-d/.

Dokonano __ szczegétowe] analizy _turnuséw  rehabilitacyinych _ zorganizowanych

w nastepujacych terminach:

1. 9-22.06.2024 r. - turnus rehabilitacyjny usprawniajaco - rekreacyjny, stacjonarny. Turnus
przeznaczony byt dla osob niepetnosprawnych (dorosli, mtodziez, dzieci) z upoéledzeniem
umystowym, z chorobg psychiczna, z padaczka, z autyzmem, z catosciowymi zaburzeniami
rozwojowymi, z zaburzeniami depresyjnymi, z zaburzeniami glosu i mowy, z zaburzeniami
nerwicowymi, z zaburzeniami psycho - organicznymi, z zaburzeniami rozwoju
psychoruchowego, ze schorzeniami laryngologicznymi, z rozszczepami  wargi
i podniebienia. W turnusie udziat wzieto 20 oséb niepetnosprawnych, w tym 13 oséb
niepetnosprawnych korzystato z dofinansowania ze s$rodkdw PFRON. W turnusie
uczestniczyly osoby niepetnosprawne (dzieci, mtodziez, dorosli), w szczegdlnosci
z dysfunkcjami: autyzm, zaburzenia depresyjne, uposledzenie umystowe, padaczka,
catosciowe zaburzenia rozwojowe, zaburzenia nerwicowe, choroby neurologiczne,
zaburzenia glosu i mowy, z zaburzeniami rozwoju psychoruchowego (zgodnie
z dokumentacjg potwierdzajgca dysfunkcje uczestnikéw). W turnusie brato rowniez udzial
18 opiekunow. Miejsce realizacji turnusu: Osrodek Rehabilitacyjno - Wypoczynkowy

POLANIKA, Chrusty, ul. Laskowa 95, 26-050 Zagnansk /akta kontroli: str. 54a-54d/.

2. 17-30.08.2025 r. — turnus rehabilitacyjny usprawniajaco - rekreacyjny, stacjonarny. Turnus
przeznaczony byt dla oséb niepetnosprawnych (dorosli, mtodziez, dzieci) z uposledzeniem
umystowym, z chorobga psychiczng, z padaczka, z autyzmem, z cato$ciowymi zaburzeniami
rozwojowymi, z zaburzeniami depresyjnymi, z zaburzeniami gtosu i mowy, z zaburzeniami
nerwicowymi, z zaburzeniami psycho - organicznymi, z zaburzeniami rozwoju
psychoruchowego, ze schorzeniami laryngologicznymi, z rozszczepami  wargi
i podniebienia. W turnusie udziat wzieto 20 osob niepetnosprawnych, w tym 12 oséb
niepetnosprawnych korzystato z dofinansowania ze s$rodkéw PFRON. W turnusie
uczestniczyly osoby niepetnosprawne (dzieci, miodziez, dorosli), w szczegdlnosci
z dysfunkcjami: autyzm, uposledzenie umystowe, padaczka, catoiciowe zaburzenia

rozwojowe, choroby neurologiczne, choroba psychiczna, zaburzenia glosu i mowy,



schorzenia laryngologiczne (zgodnie z dokumentacja potwierdzajacg dysfunkcje
uczestnikow). W turnusie brato rowniez udzial 19 opiekundéw. Miejsce realizacji turnusu:
Osrodek Rehabilitacyjno - Wypoczynkowy POLANIKA, Chrusty, ul. Laskowa 95, 26-050
Zagnansk /akta kontroli: 53a-53c¢/.

tacznie w badanych szczegdtowo turnusach udziat wzietlo 40 osob niepetnosprawnych,
w tym 25 osdb niepetnosprawnych korzystato z dofinansowania ze srodkéw PFRON. W ww.

turnusach brato rowniez udziat 37 opiekunéw /akta kontroli str. 53a-54d/.

W swietle art. 10 c ust. 5 ustawy o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb
niepetnosprawnych czas trwania turnusow, o ktérych mowa w ust. 2, wynosi co najmniej 14
dni. Turnusy organizuje sie wylacznie na terenie kraju, w grupach zorganizowanych liczacych

nie mniej niz 20 uczestnikow, w formie: 1} stacjonarnej; 2) niestacjonarnej.

Z analizy akt kontroli wynika, ze wymég organizowania turnuséw w grupach zorganizowanych
liczacych nie mniej niz 20 uczestnikow zostat przez organizatora spetniony w odniesieniu do
turnuséw zorganizowanych w terminie: 9-22.06.2024 r., 17-30.08.2025 r. Stwierdzono
rowniez, ze ww. turnusy trwaly co najmniej 14 dni. Organizator o$wiadczyt, ze osoby
uczestniczace w badanych turnusach, korzystajace z dofinansowania, uczestniczyly w petnym
14-sto dniowym turnusie rehabilitacyjnym, oraz ze przed rozpoczeciem turnusu nie byto
rezygnacji oséb niepetnosprawnych majacych przyznane dofinansowanie /akta kontroli str.

60/.

Obowiazkiem organizatora zgodnie z §12 ust. 1 pkt 10 rozporzadzenia MPIPS z 15 listopada

2007 r. w_sprawie turnuséw rehabilitacyjnych (Dz. U. Nr 230, poz. 1694 ze zm.), jest

przechowywaé nastepuiace dokumenty dotyczace turnusow:

a) zawiadomienie o wpisie do rejestru organizatorow i informacje o wpisie do rejestru
osrodkdw, dotyczace okresu, w ktdrym organizowano turnusy.

Organizator przechowuje zawiadomienie o wpisie do rejestru organizatoréw turnusow

rehabilitacyjnych nr OR/26/0002/23 z dnia 24.05.2023 r. (okres waznosci dokumentu od dnia

24.05.2023 r. do dnia 24.05.2026 r.).

Zgodnie z dokumentacjy dot. zakresu kontroli, wszystkie turnusy zorganizowane przez
Fundacje Sprawni Niepetnosprawni w badanym okresie odbyly sie w osrodku pn.: Osrodek

Rehabilitacyjno - Wypoczynkowy POLANIKA, Chrusty, ul. Laskowa 95, 26-050 Zagnarisk.



Ww. osrodek w okresie realizacji turnuséw rehabilitacyjnych posiadat wpis do rejestru
osrodkow, w ktorych moga odbywac sie turnusy rehabilitacyjne. Organizator przechowuje
zawiadomienie Wojewody Swigtokrzyskiego z dnia 23.05.2023 r. o wpisie do rejestru
osrodkoéw nr OD/26/0002/23, zgodnie z ktorym z dniem 23.05.2023 r. ww. Osrodek uzyskat
wpis do rejestru osrodkow, w ktérych moga odbywaé sie turnusy rehabilitacyjne
i zostal uprawniony do przyjmowania zorganizowanych grup turnusowych oséb
niepetnosprawnych: z dysfunkeja narzadu ruchu, z wylaczeniem oséb poruszajacych sie na
wozkach inwalidzkich, z dysfunkcjg narzadu ruchu poruszajacych sie na wozkach inwalidzkich,
z uposledzeniem umystowym, z choroba psychiczna, z padaczka, ze schorzeniami ukfadu
kraZenia, jgkajacych sie, kobiet po mastektomii, z alergia, z autyzmem, z celiakia, z chorobami
narzadow wydzielania wewnetrznego, z chorobami neurologicznymi, z chorobami przemiany
materii, z chorobami uktadu krwiotwérczego, chorobami uktadu moczowo-piciowego,
z chorobami uktadu pokarmowego, z chorobami wymagajacymi leczenia dietami
eliminacyjnymi, z cukrzycg, z fenyloketonurig, z hemofilia, z mézgowym porazeniem
dzieciecym, z mukopolisacharydoza, z mukowiscydozg, 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,
2z zaburzeniami glosu i mowy, z zaburzeniami nerwicowymi, z zaburzeniami
psychoorganicznymi, z zaburzeniami rozwoju psychoruchowego, z zespotem Downa,
z zespotem 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 skdéry, ze schorzeniami ukiadu
immunologicznego, ze schorzeniami uktadu oddechowego, ze schorzeniami zlego
wchianiania, ze skolioza, ze stwardnieniem rozsianym, osoby po laryngektomii, ze
schorzeniami zwyrodnieniowymi, z calosciowymi zaburzeniami rozwojowymi, na turnusy

rehabilitacyjne:

v' usprawniajgco — rekreacyjny
v’ psychoterapeutyczny.
Okres waznosci powyzszego wpisu: od dnia 23.05.2023 r. do dnia 23.05.2026 r.



b) programy turnuséw.
Kontrolujgcym przedstawiono nastepujace dokumenty /akta kontroli str. 55a-57g/:

- Program turnusu Il usprawniajaco - rekreacyjnego dla oséb niepetnosprawnych:
z uposledzeniem umystowym, z chorobg psychiczng, z padaczky, z autyzmem, z catosciowymi
zaburzeniami rozwojowymi, z zaburzeniami depresyjnymi, z zaburzeniami giosu i mowy,
z zaburzeniami nerwicowymi, z zaburzeniami psycho-organicznymi, z zaburzeniami rozwoju
psychoruchowego, ze schorzeniami laryngologicznymi, z rozszczepami wargi i podniebienia

(uczestnicy: dorosli, mtodziez, dzieci),

- Realizacja programu Il - w Osrodku Rehabilitacyjno - Wypoczynkowym Polanika
usprawniajaco - rekreacyjnego dla osob niepetnosprawnych: z uposiedzeniem umystowym,
z chorobg psychiczng, z padaczka, z autyzmem, z catosciowymi zaburzeniami rozwojowymi,
z zaburzeniami depresyjnymi, z zaburzeniami gtosu i mowy, z zaburzeniami nerwicowymi,
z zaburzeniami psycho-organicznymi, z zaburzeniami rozwoju psychoruchowego, ze
schorzeniami laryngologicznymi, z rozszczepami wargi i podniebienia (dotyczy turnusu

odbywajgcego sie w terminie 17-30.08.2025 r.),

- Realizacja programu Il - w Osrodku Rehabilitacyjno - Wypoczynkowym Polanika
usprawniajaco - rekreacyjnego dla osob niepetnosprawnych: z uposledzeniem umystowym
z chorobga psychiczng, z padaczka, z autyzmem, z catosciowymi zaburzeniami rozwojowymi,
z zaburzeniami depresyjnymi, z zaburzeniami glosu i mowy, z zaburzeniami nerwicowymi,
z zaburzeniami psycho-organicznymi, z zaburzeniami rozwoju psychoruchowego, ze
schorzeniami laryngologicznymi, z rozszczepami wargi i podniebienia (dotyczy turnusu

odbywajacego sie w terminie 9-22.06.2024 r.),
- protokoty przyjecia ustnych oswiadczen organizatora.

Zgodnie z §12 ust. 1 pkt 3 i 4 rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia
15 listopada 2007 r. w sprawie turnusdw rehabilitacyjnych (tj. Dz. U. z 2007 r. Nr 230, poz.
1694

ze zm.} organizator turnuséw powinien m. in.

» zapewni¢ {aczny czas zorganizowanych zaje¢ indywidualnych i grupowych

na turnusach w wymiarze nie mniejszym niz 6 godzin dziennie, a dla dzieci



i mtodziezy niepetnosprawnej oraz osob z upo$ledzeniem umystowym, w wymiarze nie

mniejszym niz 7 godzin dziennie (§12 ust. 1 pkt 3)

* zapewni¢ zajecia specjalistyczne zwigzane 1z rodzajem danego turnusu
i uwzgledniajace rodzaj niepetnosprawnosci lub rodzaj dysfunkeji albo schorzenia
uczestnikow turnusu w wymiarze nie mniejszym niz 60% ogdlnego czasu
zorganizowanych zaje¢ dla uczestnikow turnusu okreélonych w programie tego

turnusu (§12 ust.1 pkt 4).

Stosownie do §12 ust. 1 pkt 1 ww. rozporzadzenia organizator turnuséw rehabilitacyjnych
powinien realizowa¢ turnusy zgodnie z opracowanymi i ztozonymi u wojewody programami

tych turnusow.

Organizator ztozyt oswiadczenie, wskazujac, ze podczas realizacji turnuséw rehabilitacyjnych
odbywajacych sie w terminie: 9-22.06.2024 r., 17-30.08.2025 r. zostaly speinione wymogi
zapewnienia tacznego czasu przeznaczonego na zorganizowane zajecia indywidualne
i grupowe na tych turnusach w tacznym wymiarze nie mniejszym niz 6 godzin dziennie, a dla
dzieci i mtodziezy niepetnosprawnej oraz osob z uposledzeniem umystowym, w wymiarze nie
mniejszym niz 7 godzin dziennie oraz zajecia specjalistyczne zwigzane z rodzajem tego turnusu
i uwzgledniajace rodzaj niepelnosprawnosci lub rodzaj dysfunkeiji albo schorzenia uczestnikow
turnusu w wymiarze nie mniejszym niz 60% ogdlnego czasu zorganizowanych zaje¢ dla
uczestnikéw turnusu, okreslonych w programie tego turnusu /protokét przyjecia ustnego

oswiadczenia - akta kontroli str. 58a-58b/.

Organizator oswiadczyl takie, ie turnusy rehabilitacyjne odbywajace sie w terminie:
9-22.06.2024 r., 17-30.08.2025 r. byly zorganizowane zgodnie z opracowanymi i ztozonymi
u Wojewody programami turnuséw /protokot przyjecia ustnego oswiadczenia: akta kontroli

str. 59a-59b/.

Analiza porownawcza dokumentacji przedstawionej podczas kontroli z Programem turnusu
Il usprawniajaco - rekreacyjnego dla 0séb niepetnosprawnych: z uposledzeniem umystowym
z chorobg psychiczng, z padaczka, z autyzmem, z catoiciowymi zaburzeniami rozwojowymi,
z zaburzeniami depresyjnymi, z zaburzeniami glosu i mowy, z zaburzeniami nerwicowymi,
z zaburzeniami psycho-organicznymi, z zaburzeniami rozwoju psychoruchowego,
ze schorzeniami laryngologicznymi, z rozszczepami wargi i podniebienia (uczestnicy: dorosli,

miodziez, dzieci), ztozonym przez Fundacje do Wojewody Swietokrzyskiego w dniu
8



23.05.2023r. jako zatgcznik do wniosku o wpis do rejestru organizatoréw turnusow
rehabilitacyjnych z dnia 24.03.2023 r.(korekta wniosku z dnia 15.05.2023 r.} wykazata,
ze turnusy odbywajgce sie w terminie: 9-22.06.2024 r. i 17-30.08.2025 r. byty zorganizowane
zgodnie z opracowanymi i ztozonymi u Wojewody programami turnuséw. Zostaly zapewnione
zajecia indywidualne i grupowe w wymiarze okreslonym w zaakceptowanym przez wojewode
harmonogramie, czas niektorych zajgc¢ grupowych zostat wydtuzony (wieczorek pozegnalny).
Ponadto kontrola wykazata, ze podczas realizacji turnusow rehabilitacyjnych odbywajgcych sie
w terminie: 9-22.06.2024 r. i 17-30.08.2025 r. zostaty spetnione wymogi zapewnienia
tacznego czasu przeznaczonego na zorganizowane zajecia indywidualne i grupowe na tych
turnusach w tacznym wymiarze nie mniejszym niz 6 godzin dziennie, a dla dzieci i mtodziezy
niepetnosprawnej oraz oséb z uposledzeniem umystowym, w wymiarze nie mniejszym niz
7 godzin dziennie oraz zajecia specjalistyczne zwigzane z rodzajem tego turnusu
i uwzgledniajace rodzaj niepetnosprawnosci lub rodzaj dysfunkcji albo schorzenia uczestnikow
turnusu w wymiarze nie mniejszym niz 60% ogdlnego czasu zorganizowanych zajec dla

uczestnikéw turnusu, okreslonych w programie tego turnusu.
c) informacje o kadrze oraz jej uprawnieniach.

Organizator przedstawit wykazy kadry zabezpieczajacej badane turnusy rehabilitacyjne oraz
oswiadczenie zawierajgce szczegolowe informacje o uprawnieniach i statusie zatrudnienia

kadry. Fundacja przedstawita umowe dotyczacy wspolpracy zawartg w dniu 1.12.2022 r.

w Chrustach z

W ramach ww. umowy Spotka Komplex zobowigzata sie do:

1. Kompleksowej organizacji i przeprowadzenia turnuséw rehabilitacyjnych dla oséb
niepetnosprawnych, w tym turnuséw dedykowanych dla niepetnosprawnych dzieci;

2. Umotliwienia pracownikom fundacji i wolontariuszom dostepu do budynkow i placow
na terenie osrodka, celem prowadzenia animacji, zaje¢ i konsultacji;

3. Stworzenie warunkow pozwalajacych na integracje osdéb niepeinosprawnych
przebywajgcych na terenie osrodka;

4. Wsparcie w zakresie zorganizowania i przeprowadzenia zaje¢ terapeutycznych
z koniem tj. hipoterapii dla osob z zaburzeniami w sferze fizycznej, psychicznej lub
emocjonalne;j;

5. Wsparcia organizacyjno-administracyjnego (biezace kontakty i wymiana informacji);



6. Wspoipracy merytorycznej w zakresie realizacji projektu.

Prezes Fundaciji ztozyta pisemne oswiadczenie w dniu 26.09.2025 r., z ktérego wynika, ze na

podstawie ww. umow zapewnia kadre niezbednga do realizacji programoéw

turnuséw  rekreacyjno-usprawniajacych realizowanych w Ojrodku Rehabilitacyjno-

Wypoczynkowym Polanika w Chrustach.

Prezes Fundacji przedstawita rdwniez umowe o $wiadczenie ustug pielegniarskich zawarta

w Chrustach pomiedzy

Przedmiotem umowy jest

swiadczenie usiug pielegniarskich na rzecz i na terenie Osrodka Rehabilitacyjno-
Wypoczynkowego ,,Polanika” w Chrustach, ul. Laskowa 95, 26-050 Zagnarisk, w terminach
ustalonych pomiedzy Stronami zapewniajac opieke pielegniarska dla uczestnikéw turnuséw

rehabilitacyjnych. Umowa zostata zawarta na czas nieokreslony.

Czlonkowie kadry turnusowej zabezpieczajacej turnusy w 2024 r. i 2025 r.:

> Kierownik turnusu/ terapeuta Integracji Sensorycznej/ Pedagog - -

Uniwersytet Humanistyczno-Przyrodniczy Jana Kochanowskiego w Kielcach — magister
pedagogiki (2008 r.), Wyzisza Szkota Humanistyczno-Ekonomiczna w Brzegu - studia

podyplomowe: Integracja Sensoryczna (2020 r.), Centrum Ksztalcenia Kadr Oswiatowych

,,Oswiata-Lingwista” - Kierownik wypoczynku, nr zaswiadczenia] (2023 r.);

status zatrudnienia — umowa o $wiadczeniu ustug terapeutycznych zawarta w Chrustach

w dniu 7 lutego 2023 r.

| | Przedmiotem umowy jest $wiadczenie ustug terapeutycznych w postaci

indywidualnej terapii integracji sensorycznej oraz zajec z zakresu pedagogiki specjalnej na

rzecz i na terenie osrodka. Umowa zostata zawarta na czas nieokreslony,

» Kierownik turnusu/ logopeda - —Gaudeamus-Tracel&Education -Krakéw

- zaswiadczenie nr 18 z 11.05.2019 r., Uniwersytet tddzki - logopedia z audiologiq /licencjat

z 27.06.2019 r./, Uniwersytet Jana Kochanowskiego w Kielcach /magister pedagogiki

2 21.12.2021 r./, Polskie Towarzystwo Hipoterapeutyczne — certyfikat nr ;

status zatrudnienia — umowa o swiadczenie ustug logopedycznych zawarta w Chrustach

dnia 2.11.2022 r. 2

Umowa zostata

zawarta l na czas nieckreslony,
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» Kierownik turnusu/ Psycholog — — Wyisza Szkota Psychologii Spotecznej —

studia podyplomowe - psychoonkologia, zaswiadczenie z 10.03.2025 r. o ukoriczeniu kursu

na kierownika wypoczynku; status zatrudnienia — umowa zlecenia zawarta na okres

01.11.2023 r. - 31.10.2024 r. Z L umowa zlecenia

zawarta na okres 01.11.2024 r. - 31.10.2025 r. z

Lekarz — - zaswiadczenie o prawie wykonywania zawodu lekarza

nr {lekarz specjalista ortopedii i traumatologii narzadu ruchu), Uniwersytet

Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu (2010 r.), specjalizacja Centrum

Egzaminéw Medycznych w todzi (2018 r.); status zatrudnienia: umowa o swiadczeniu ustug

terapeutycznych zawarta w Chrustach w dniu 2 listopada 2022 r. pomiedzy

Umowa zostata zawarta na czas
LW?U‘KI’ESlUny,

> Lekarz A - zaswiadczenie o prawie wykonywania zawodu lekarza

Fkarz specjalista ortopedii i traumatologii), Uniwersytet Medyczny im. Karola

Marcinkowskiego w Poznaniu (2008 r.), specjalizacja Centrum Egzamindw Medycznych

w todzi (2016 r.); status zatrudnienia: umowa o swiadczeniu ustug terapeutycznych

zawarta w Chrustach w dniu 2 listopada 2022 r. pomigdzy

prowadzacym

CE s =W | r— 1 iaz 5=

dziatalnos¢ pod nazwa" ' P siedziba

Umowa zostata zawarta na czas nieokreslony,

Pielegniarka —| |— zaswiadczenie o prawie wykonywania zawodu
pielegniarki nr | status zatrudnienia — umowa zlecenia zawarta na
okres 1.03.2024 r. - 31.12.2024 r. ¢| | umowa

zlecenia zawarta na okres 01.01.2025 r. - 31.12.2025 r. 2

Pedagog/ Terapeuta Integracji Sensorycznej - - Uniwersytet

Humanistyczno-Przyrodniczy Jana Kochanowskiego w Kielcach /magister pedagogiki

z 2011 r./; status zatrudnienia — umowa o Swiadczenie ustug zawarta w Chrustach w dniu

23 kwietnia 2024 r. pomiedzy
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prowadzacg dziatalno$¢ gospodarcza pod firma

Umowa zostata zawarta na czas

nieokreslony,

Logopeda/ Pedagog - — Uniwersytet Jana Kochanowskiego

w Kielcach /magister pedagogiki z 2015 r./, Staropolska Szkota Wyzsza w Kielcach — studia
podyplomowe /logopedia 2019 r./; status zatrudnienia — umowa zlecenia zawarta na okres

09.09.2024 r. - 31.08.2025 r. 2

Logopeda/ Pedagog—[ |- Wyisza Szkota Ekonomii, Turystyki i Nauk Spotecznych
w Kielcach /magister pedagogiki w specjainosci logopedia z 2013 r./, Staropolska Szkota

Wyisza w Kielcach — studia podyplomowe /logopedia 2019 r./; status zatrudnienia —

umowa zlecenia zawarta na okres 07.04.2025 r. - 31.12.2025 .

’

Psycholog/ Psychoterapeuta - Krakowska Akademia im.

Frycza Modrzewskiego ~ dyplom na kierunku psychologia /magister z 2017 r./; status

zatrudnienia — umowa o Swiadczenie ustug zawarta w Chrustach w dniu 1 czerwca 2023 r.

pomiedzy

prowadzacy dzialalnos¢ gospodarczg pod firma|

. Umowa zostata zawarta na czas nieokreslony,

Psycholog/ Pedagog - — Uniwersytet Slaski — dyplom studiéw

podyplomowych — psychologia zachowan spotecznych z 2010 r., Akademia Swietokrzyska

im. Jana Kochanowskiego w Kielcach ~ dyplom magistra pedagogiki z 2004 r. — umowa

zlecenia zawarta 2 od dnia 26.05.2025 r. do
31.05.2026r.,

Terapeuta SI/ Psycholog - - Uniwersytet Humanistyczno-Przyrodniczy Jana

Kochanowskiego w Kielcach — dyplom na kierunku pedagogika /magister z 2011 r./, Wyzsza

Szkota Humanistyczno-Ekonomiczna w Brzegu — studia podyplomowe z Integracji

Sensorycznej z 2020 r.; status zatrudnienia - umowa zlecenia zawarta z

| od dnia 01.06.2024 r. do 31.05.2025 r, oraz umowa zlecenia

zawarta od 01.06.2025 r. do 31.05.2026 r.,
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» Terapeuta zajeciowy - terapeuta zajeciowy nj Dkregowa Komisja

Egzaminacyjna w todzi - swiadectwo potwierdzajace kwalifikacje zawodowe

Z 8.04.2021 r.; status zatrudnienia ~ umowa zlecenia zawarta

. od dnia 01.06.2024 r. do 31.05.2025 r. oraz umowa zlecenia zawarta od
01.05.2025r. do 30.04.2026 r.,

» Terapeuta zajeciowy — Okregowa Komisja Egzaminacyjna w todzi —
dyplom zawodowy n r.; status zatrudnienia — umowa zlecenia
zawarta 2 od dnia 21.06.2024 r. do 30.06.2025 r,,

» Terapeuta zajeciowy/ Animator — - Okregowa Komisja Egzaminacyjna w todzi
— dyplom zawodowy nr , Mazowiecka Wyisza Szkota Humanistyczno-
Pedagogiczna w towiczu — dyplom nr /magister pedagogiki/,

zaswiadczenie o ukonczeniu kursu na kierownika wypoczynku dzieci i mtodziezy -|:|

— Placowka Ksztatcenia Ustawicznego College Medyczny; status zatrudnienia — umowa

0 prace zawarta ; od dnia 01.01.2021 r. na czas

nieokreslony,

> Terapeuta Integracji Sensorycznej-I |— certyfikat ukoriczenia kursu Terapii

Integracji Sensorycznej nf , Centrum Integracji Sensorycznej

w Warszawie; status zatrudnienia — umowa zlecenia zawarta 2

| | od dnia 13.08.2024 r. do 31.08.2025 .,

> Terapeuta zajeciowy { |- dyplom nr ukonczenia Medycznego Studium

Zawodowego; status zatrudnienia — umowa zlecenia zawarta z| |

od dnia 01.11.2024 r. do 31.10.2025r.,

» Neurologopeda —| It - Wyisza Szkota Ksztalcenia Zawodowego - studia

podyplomowe — neurologopedia z 2021 r.; status zatrudnienia — umowa zlecenia zawarta

2 od dnia 01.11.2023 r. do 31.10.2024 r. oraz

umowa zlecenia zawarta od dnia 01.01.2025 r. do 31.12.2025r.,

> Logopeda/ Neurologopeda — - Uniwersytet Jana Kochanowskiego

w Kielcach - studia podyplomowe, dyplom nr:'— logopedia ogdlna z 2020 r.,

dwiadectwo ukonczenia studiow podyplomowych — Uniwersytet Pedagogiczny im. KEN
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w Krakowie — neurologopedia z 2021 r.; status zatrudnienia — umowa zlecenia zawarta

: od dnia 21.05.2025r. do 31.05.2026 .,
Fizjoterapeuta —| | ~ prawo wykonywania zawodu fizjoterapeuty
n Uniwersytet Mikotaja Kopernika w Toruniu — magister fizjoterapii z 2005 r.; status

zatrudnienia - umowa o $wiadczenie ustug fizjoterapeutycznych zawarta w Chrustach

w dniu 2 listopada 2022 r. pomiedzy

d

Umowa zostata zawarta na

czas nieokreslony. Z oswiadczenia Prezes Fundacji Sprawni Niepetnosprawni — pani Eweliny

Sabat z dnia 26.09.2025 r. wynika, ie

fizjoterapeutyczne w ramach ww. umowy,

Fizjoterapeuta - - prawo wykonywania zawodu fizjoterapeuty
ni Uniwersytet Jana Kochanowskiego w Kielcach — magister fizjoterapii z 2018 r.;
status zatrudnienia - umowa o prace zawarta 3 od

01.01.2021 r. do nadal, stanowisko] |

Specjalista rehabilitacji ruchowej - - specjalista |l stopnia w zakresie

rehabilitacji ruchowej ni r., Centrum Medyczne

Ksztatcenia Podyplomowego w Warszawie z 2023 r.; status zatrudnienia - umowa o prace

zawarta j od 2014-04-18 na czas nieokreslony,

umowa o prace zawarta 2 od 01.03.2025r. na czas

nieokreslony,

Fizjoterapeuta ~ prawo wykonywania zawodu fizjoterapeuty ni

dyplom Akademii Wychowania Fizycznego im. Jerzego Kukuczki w Katowicach /magister

z 2008 r./; status zatrudnienia - umowa o swiadczenie ustug fizjoterapeutycznych zawarta

w Chrustach w dniu 5 kwietnia 2023 r. pomiedzy

a Umowa

zostata zawarta na czas nieokreslony. Umowa zostata wypowiedziana przez pracownika

z dniem 30.06.2024 r.,

Fizjoterapeuta - — prawo wykonywania zawodu fizjoterapeuty nr

Collegium Witelona Uczelnia Parfistwowa w Legnicy /magister z 2022 r./; status
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zatrudnienia - umowa o prace zawarta 2 od

2023-01-01 do nadal, stanowisko: fizjoterapeuta,

» Fizjoterapeuta - — prawo wykonywania zawodu

fizjoterapeuty nr:| Akademia Wychowania Fizycznego w Krakowie /magister
fizjoterapii z 2022 r./; status zatrudnienia - umowa o pracg zawarta z| |

od 01.10.2023 r. do 30.09.2024 r., stanowisko;

fizjoterapeuta,
> Fizjoterapeuta — — prawo wykonywania zawodu fizjoterapeuty
nr Uniwersytet Jana Kochanowskiego w Kielcach — magister fizjoterapii z 2022 r,;

status zatrudnienia - umowa o swiadczenie ustug zawarta w Chrustach w dniu 14 czerwca

2024 r. pomiedzy

prowadzaca dziatalno$é¢ gospodarcza pod fier|

WW. umowa zostata zawarta okres 1 roku, umowa

0 prace zawarta 2 od dnia 01.08.2024 r. do nadal,

stanowisko: fizjoterapeuta,

» Fizjoterapeuta - - prawo wykonywania zawodu fizjoterapeuty

nm Uniwersytet Jana Kochanowskiego w Kielcach /magister fizjoterapii z 2016 r./;

status zatrudnienia - umowa o prace zawarta 2

od 02.09.2024 r. do 31.08.2025 r., stanowisko: fizjoterapeuta,

» Fizjoterapeuta - — prawo wykonywania zawodu fizjoterapeuty

nr|:| Uniwersytet Humanistyczno-Przyrodniczy Jana Kochanowskiego w Kielcach

/magister fizjoterapii z 2011 r./; status zatrudnienia — umowa zlecenia zawarta z

od dnia 02.04.2025 r. do 30.06.2025 r., umowa o prace

zawarta z od dnia 01.07.2025 r. do

30.06.2026 r., stanowisko: fizjoterapeuta,

» Fizjoterapeuta ~ ~- prawo wykonywania zawodu fizjoterapeuty nr

Uniwersytet Jana Kochanowskiego w Kielcach /magister fizjoterapii z 2019 r./; status

zatrudnienia - umowa zlecenia zawarta 2 . od

01.08.2025r. do 31.08.2025 r,,
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Fizjoterapeuta - — prawo wykonywania zawodu fizjoterapeuty

nr|:| Uniwersytet Jana Kochanowskiego w Kielcach — magister fizjoterapii z 2024 r.;

status zatrudnienia - umowa zlecenia zawarta z

od 01.05.2025r. do 31.12.205 .,

Fizjoterapeuta - — prawo wykonywania zawodu fizjoterapeuty

nr dyplom nr ukonczenia Uniwersytetu Medycznego w todzi

/magister fizjoterapii/; status zatrudnienia - umowa zlecenia zawarta z

od 06.05.2025r. do 31.12.2025r.,

Technik masazysta - — Medyczne Studium Zawodowe - dyplom
technika masazysty nr |; status zatrudnienia — umowa zlecenia zawarta
z na okres od dnia 01.04.2024 r. do dnia

31.03.2025 r. Umowa zostala wypowiedziana przez Zleceniobiorce w dniu 15.07.2024 r.,

Specjalista do spraw rekreacji/ Animator - Akademia Animatora w Warszawie
-Certyfikat Animatora Zabaw Dla Dzieci nr status zatrudnienia -
umowa o prace zawarta 2 od 01.10.2020 r. do

nadal, stanowisko: Animator,

Animator - - dyplom nr Centrum Rozwoju Personalnego

z Wroctawia - Terapia reki i wspieranie rozwoju motorycznego dziecka; status

zatrudnienia - umowa zlecenia zawarta 2 od

01.06.2024 r. do 31.12.2025r.,

Hipoterapeuta - ~ legitymacja instruktora nr Polskie

Centrum Rekreacji Ruchowej w Lublinie; status zatrudnienia — umowa zlecenia zawarta

od dnia 01.07.2023 r. do 30.06.2024 r. oraz

umowa ziecenia zawarta od dnia 01.07.2025 r. do 30.06.2026 r.,

Terapeuta SI/ Hipoteraputa -| |— Gaudeamus-Travel Agency Kielce -
zaswiadczenie nj Fundacja Promyk Stonca-Terapia
Integracji Sensorycznej Il stopnia - certyfikat Polskie Towarzystwo
Hipoterapeutyczne - certyfikat nr { ; status zatrudnienia - umowa

o swiadczenie ustug terapeutycznych zawarta w Chrustach w dniu 3 czerwca 2024 r.

pomiedzy rowadzacym
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dziatalnos¢ gospodarcza pod firma

Umowa zostata zawarta na czas nieokreslony. Z oswiadczenia Prezes Fundacji

Sprawni Niepelnosprawni — pani Eweliny Sabat z dnia 26.09.2025 r. wynika, ze

ustugi terapeutyczne w ramach ww. umowy.

Organizator zlozyt pisemne oswiadczenia, z ktorych wynika, iz na wszystkich badanych
turnusach byta zapewniona stata opieka pielggniarska i byta zapewniona moiliwosé
korzystania z opieki lekarskiej, jak rowniez zostaly przeprowadzone badania lekarskie na
poczatku oraz na koncu kazdego turnusu, z uwagi na fakt, iz programy turnusow przewidywaty

zabiegi fizjoterapeutyczne /protokoly przyjecia ustnych oswiadczeni: akta kontroli str. 10a-52/.

d} informacje o rodzaju niepeinosprawnosci uczestnika lub o rodzaju schorzenia (dysfunkcji}

tego uczestnika.

Organizator przedstawit kontrolujgcym do wgladu dokumenty zawierajace informacje
o rodzaju niepetnosprawnosci, schorzenia (dysfunkcji) dotyczace uczestnikéw badanych
szczegotowo turnusow rehabilitacyjnych. W trakcie analizy dokumentdow stwierdzono,
ze wszyscy uczestnicy biorgcy udziat w szczegdtowo badanych turnusach rehabilitacyjnych,
zostali poprawnie zakwalifikowani na turnusy rehabilitacyjne. Organizator dokonat
prawidtowego, zgodnego z uprawnieniami doboru uczestnikéw turnusu uwzgledniajge rodzaj

ich niepetnosprawnosci, dysfunkgji (schorzenia) /akta kontroli str. 53a-54d/.
e) kopie informacji o przebiegu turnusow.

Organizator przedstawit do wgladu informacje o przebiegu turnusu sporzadzong odrebnie dla
kazdego uczestnika korzystajacego z dofinansowania ze srodkow PFRON, jak rowniez dla osdb
niepetnosprawnych, ktore nie posiadaly dofinasowania ze srodkéw PFRON do udziatu

w turnusie.
f} inne dokumenty niezbedne przy organizacji tych turnusow, w szczegélnosci umowy.

Organizator przedstawit do wgladu dokumenty swiadczgce o dofinansowaniu ze srodkow
PFRON pobytu uczestnikdw na turnusie rehabilitacyjnym oraz oswiadczenia organizatora

turnusu.
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Wykonywanie zadan w kontrolowanym zakresie oceniam pozytywnie.

Niniejsza informacje sporzadzono na podstawie § 21 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Pracy
i Polityki Spotecznej z dnia 15 listopada 2007 r. w sprawie turnuséw rehabilitacyjnych

{tj. Dz. U. 2 2007 r. nr 230, poz. 1694 ze zm.).

Integralng czesé niniejszej informacji stanowia nastepujace zataczniki:

1. Informacja odpowiadajaca odpisowi aktualnemu z Rejestru Stowarzyszer, Innych
Organizacji Spotecznych i Zawodowych, Fundacji oraz Samodzielnych Publicznych
Zaktadow Opieki Zdrowotnej - stan na dzieri 24.09.2025 r.

2. Lista turnusow i programow - 2024 r.

3. Lista turnusow i programow - 2025 .

4. Listy uczestnikow turnusow rehabilitacyjnych odbywajacych sie w terminie:
9-22.06.2024 r. i 17-30.08.2025 .

5. Lista kontrolna dot. spetniania wymogdéw okreslonych w rozporzadzeniu w sprawie
turnusow rehabilitacyjnych.

6. Kwestionariusz kontroli organizatora turnuséw rehabilitacyjnych.

7. Informacja dla wojewody za rok 2024 o zorganizowanych turnusach rehabilitacyjnych,
w ktorych uczestniczyly osoby niepetnosprawne korzystajace z dofinansowania ze
srodkow PFRON.

8. Program turnusu Il usprawniajgco - rekreacyjnego dla oséb niepetnosprawnych:
z uposledzeniem umystowym, z choroba psychiczna, z padaczka, z autyzmem,
z cafosciowymi zaburzeniami rozwojowymi, z zaburzeniami depresyjnymi, z zaburzeniami
glosu i mowy, z zaburzeniami nerwicowymi, z zaburzeniami psycho-organicznymi,
z zaburzeniami rozwoju psychoruchowego, ze schorzeniami laryngologicznymi,
z rozszczepami wargi i podniebienia.

9. Realizacja programu Il - w Osrodku Rehabilitacyjno - Wypoczynkowym Polanika
usprawniajgco - rekreacyjnego dla o0séb niepetnosprawnych (dotyczy turnusu

odbywajacego sie w terminie 17-30.08.2025 r.).
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10. Realizacja programu Il - w Osrodku Rehabilitacyjno - Wypoczynkowym Polanika
usprawniajgco - rekreacyjnego dla osob niepefnosprawnych (dotyczy turnusu
odbywajgcego sie w terminie 9-22.06.2024 r.).

11. Wykaz kadry odpowiedzialnej za prawidtowy przebieg turnusow wraz z informacja dot.
kwalifikacji.

12. Oswiadczenia organizatora.

13. Petnomocnictwo.

14. Protokoty przyjecia ustnych oswiadczen organizatora.

....................................

.
. \ ( [
2&‘-@‘ "&M () W&N’L /Zarzadzajacy kontrolg/

/Kontrolujacy/
4 ’ P
K*O\L@JEZOWE’Z\V

/miejsce i data podpisania informacji/

Otrzymujs:

undacja Sprawni Niepetnosprawni
Chrusty, ul. Laskowa 95
26-050 Zagnansk
2. afa

Do wiadomosci:

1. PCPR w Kielcach.

w protokole dokonano wytgczenia jawnosci danych osobowych na podstawie art. 5 ust. 2
ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o dostepie informaciji publicznej (tj. Dz. u. z 2022 r., poz.
902)w interesie oséb fizycznych; Zakres wytgczenia: imiona i nazwidka oséb fizycznych.
Wytgczenia jawnosci dokonat: Dyrektor Wydziatu Polityki Spotecznej i Zdrowia.
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