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NażWa iadres podmiotu publicznego

Muzeum ziemi Kościerskiej im. dra Jerzego Knyby w
Kościerzynie

Raport o stanie
zapeWniania dostępności

podmiotu publiczne9o

Portal sprawozdawczy GUS
pońa|.slat.9ov.pl

Ulząd Statystyczny

ul, St, Leszczyńskiego 48
20-068 Lublin

Numer identyfikacyjny
REGoN 22038088300000

stan w dniu 0'1.o1.2021 r Termin przekazania:
do 31.03.2021 r.

obowiążek pżekazania danych wynika z ań, 11 ust. '| Uslawy z dnia l9 tipca 2019 r. o zapewnianiu doslępności osobom ze szcżególnymi potrzebami
(Dż,tJ.20,19 poz, ,l696, z póżn, żm.),

Dane kontaktowe

E-mail sekretarialu podmiotu mUzeum@koscierzyna,9da,pl

E-mail kontaktowy osoby, która
Wypełn ła formularz

izoldaWysiecka7@gmail,com

Telefon kontakloWy 5B6B0048B

Daia 2a21 02 01

Miejscowośc Kościerzyna

Lokalizac.ia siedziby podmiotu

WoJ, PoMoRSKlE
powiat kościerski

Kościerzyna (gmina miejska)

Podmiot zobowiązany do zloźenia rapońu o stanie dostępności na podstawie ań. 11 ust,4. ustawy o zapewnianiu
dostępności osobom ze szczególnymi potrzebami (UzD) do:

[ ] 'l ) ministra Właściwego do spraw rozwoju regionalnego

IX]2)Wojewody

[ ] 3) nie dotyczy

W przypadku Wskazania odpowiedzi ,,nie dotyczy" prosimy o podanie Wyjaśnień:

arc h itekton iczna
Liczba budynkóW, W których podmiot prowadzi podstawową działalność i/lub
obsługę interesantóW:
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1, Czy podmiot zapewnia W tym budynku (tych budynkach) Wolne od barier
poziome i pionowe przestrzenie komunikacyjne ?

IX ] TAK

[ ]NlE
[ ] W części budynkóW tak, W części

nie

W przypadku odpowiedzi ,,W części budynków tak, w części nie" - prosimy o
podanie licZby budynkóW, W których podmiot zapewnia wolne od barier poziome i

pionowe przestrżenie komUnikacyjne:

2. czy podmiot zastosował W tym budynku (tych budynkach) rozwiązania
architektoniczne, środki techniczne lub posiada zainstalowane urządzenia,
które umożliwiają dostęp do Wszystkich pomieszczeń, z wyłączeniem

Ix ] TAK

[ ]NlE
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pomieszczeń technicznych? I IW części budynków tak, w części
nie

W przypadku odpowiedzi .W części budynków tak, W części nie'' - prosimy o
podanie liczby budynków, W których podmiot Umoźliwia dostęp do Wszystkich
pomieSzczeń, z Wyłączeniem pomieszczeń technicznych:

3. czy podmiot zapewnia W tym budynku (tych budynkach) informacię na

temat rozkładu pomieszczeń,60 najmniej w sposób wizualny idotykowy lub
głosoWy?

I lTAK
Ix]NlE
[ ] W części budynkóW tak, W części

nie

W przypadku odpowiedzi ,,W części budynków tak, W części nie" - prosimy o
podanie liczby budynkóW, W których podmiot zapewnia informację na temat
rozkładu pomieszczeń, co najmniej W sposób Wizualny idotykowy lub głosowy:

4, czy podmiot zapewnia (umożliwia, dopuszcza) wstęp do tego budynku
(tych budynków) osobie korzystającej z psa asystującego?

IX]TAK
[ ] NlE

[ ]W części budynkóW tak, W części
nie

W przypadkU Wskazania odpowiedzi ,,W części budynkóW tak, W części nie" -
prosimy o podanie liczby budynkóW, do których podmiot Zapewnia Wstęp osobie
korzyStającej Z psa asystującego:

5. czy podmioi zapewnia W przypadku tego budynku (tych budynkóW)
osobom ze szczególnymi potrzebami możliwośó ewakuacji lub uratowania W

inny s posób?

[ ]TAK
IX ] NlE

[ ]W części budynkóW tak, W części
nie

W przypadku odpowiedzi ,,W części budynkóW tak, W części nie" - prosimy o
podanie liczby bUdynkóW, W których podmiot zapewnia osobom ze szczególnymi
potrzebami możliwośc ewakuacji lub uratowania w inny sposób:

Komentarze i uWagi dotyczące dostępności architektonicznej
Proszę zamieścić tu słowny opis dostępności architektonicznej, wykraczający poza
informacje ujęte powyżej , opis ten będzie stanowić część rapońu, który są
Państwo zobowiązani opublikować na swojej stronie podmiotowej Biuletynu
lnformacji Publicznej, a W przypadku braku strony podmiotowej Biuletynu
lnformacji Publicznej - na swojej stronie internetowej

Dział 2. Dostępność cyfrowa

Dane W tym dziale odnoszą się do Zgodności z ustawą z dnia 4 kwietnia 2019 r, o dostępności cyfrowej stron internetowych i

aplikacji mobilnych podmiotóW publicznych (Dz.U.2019 poz.848), zwaną UdC, W związku zarI.2ożzar|.6 pkt2 Ustawy UzD.

1. Liczba prowadzonych slron inlernetowych i

udostępnianych aplikacji mobilnych, dla których podmiot
posiada deklaracię dostępności

Strony internetowe i aplikacje mobilne, dla których podmiot posiada deklarację dostępności
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2. Liczba prowadzonych stron internetowych i

udostępnianych aplikacji mobilnych, dla których podmiot
ni€ posiada deklaracji dostępności

Liczba stron: 0

Liczba aplikacji: 0

Prosimy o podanie informacji dotyczących stron, dla których podmiot nie posiada deklaracji dostępności:

I Lp. l Adres stronv internetowei I zoodność z Udc i

Prosimy o ooo"n'" 
'n'orr"",

Komentarze i uwagi dotyczące dostępności cyfrowej
(proszę zamieścic tu słowny opis dostępności cyfrowej,
wykraczający poza informacje ujęte powyżej - opis ten będzie
stanowić część rapońu, który są Państwo zobowiązani
opublikować na swojej stronie podmiotowej Biuletynu
lnformacji Publicznej, a w przypadku braku strony podmiotowej
Biuletynu lnformacji Publicznej - na swojej stronie internetowej)

Deklarac.ię sporządzono na podstaWie przeprowadzonej
samooceny dostępności dla osób niepełnosprawnych oraz
skorzystano z dostępnego narzędzia do oceny strony: Test -

European lnternet lnclusion lnitiative, Z którego wynika, że
strona spełnia Wymagania dostępności, W szczególności:
Applied Tests; Total:201, Fail:3, Verify:o, Pass: 198. Score:
FeW tests failed 99,49 (Where 100 is the best),

Dział 3. Dostępność informacyjno-komunikacyjna

1. czy podmiot zapewnia osobom ze szczególnymi potrzebami obsługę z wykorzystaniem niżej wymienionych
sposobóW/środków wspieraiących komunikowanie się?
(proszę zaznaczyć jedną odpowiedż dla każdego sposobu/środka wymienionego w podpunktach a-h)
a. Kontakt telefoniczny IX]TAK

I ]NlE
b. Kontakt korespondencyjny lX]TAK

I ] NlE

c, PrzeSyłanie Wiadomości tekstowych, w lym z Wykorzystaniem wiadomości SMS,
MMS lub komunikatoróW inlernetowych

[ ]TAK
IX ] NlE

d, KomUnikacja audiowizualna, W tym z Wykorzystaniem komunikatoróW
internetoWych

[ ]TAK
IX ] NlE

e, Przesyłanie faksów IXlTAK

Stxlna ]

Lp. INazwa aplikacji mobilnej i adres do jej I zgoanośc z l,Jdc
pob ran ia



[ ] NlE

f. WykorzyStanie tlumacza języka migowego przez strony internetowe i/lub

aplikacje (tłUmaczenie online)
[ ]TAK
IX ] NlE

g, Pomoc tłumacza jęZyka mi9owego - kontakt osobisty [ ]TAK
IX]NIE

W przypadku Zaznaczenia odpowiedzi 'TAK" - prosimy określió W ]akim czasie od
Zgłoszenia potrzeby podmiot Zapewnia kontakt osobisty Z tłumaczem jęZyka

miqowego:

[ ]od razu

[ ] Wciągu 1dnia roboczego

I jW ciągu 2-3 dni roboczych

[ ] powyżej 3 dni foboczych

h, Kontakt Z pomocą tłumacza-przewodnika (kontakt osobisty) [ ]TAK
IX ] NlE

2, Czy podmiot posiada urządzenia lub środki techniczne do obsługi osób
słabosłyszących, takich jak np. pętle indukcyine, systemy FM, systemy na
podczerwień (lR}, systemy Bluetooth?

l ]TAK
IX]NlE

W przypadku Zaznaczenia odpowiedzi "TAK" - prosimy o podanie liczby
posiadanych ulządzeń iub środkóW technicznych do obsługi osób słabosłyszących:

Liczba prowadzonych przez podmiot stron internetowych:
(liczba ta powinna być zgodna Z sumą stron internetowych wykazanych w Dziale 2)
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3. czy podmiot zapewnia na tej stronie internetowei (tych stronach internetowych) informację o zakresie swo|ej
działalności (glównych zadaniach podmiotu) w postaci:
(Zaznaczyć jedną odpowiedż dla każdego sposobu/środka wymienionego w podpunktach a-c)

a, tekstu odczytywalnego maszynowo? IXlTAK
[ ]NlE
[ ] Na części stron tak, na części nie

W przypadku odpowiedzi ,,Na części stron tak, na części nie" - prosimy o podanie

liczby Stron, na których podmiot Zapewnia informację o zakresie swojej

działalności w postaci tekstu odczytywalnego maszynowo:

b, nagrania treści W polskim języku migowym (PJM) W postaci pliku wideo? IITAK
IX ] NlE

[ ] Na części stron tak, na części nie

W przypadku odpowiedzi 'Na części stron tak, na części nie" - prosimy o podanie
liczby stron, na których podmiot zapewnia informacje o zakresie swojej
działaIności W postaci nagrania treści W polskim języku migowym:

c. informacji W tekście łatwym do czytania (ETR)? [ ]TAK
IX ] NlE

[ ] Na części stron tak, na części nie

W przypadku odpowiedzi ,,Na części stron tak, na części nie" - prosimy o podanie

liczby stron, na których podmiot zapewnia informac,je o zakresie swojej
dZiałalności W postaci informacji w tekście łatwym do czytania:

4. czy podmiot zapewniał W okresie sprawozdawczym - ti. od 20.09.2019 r.

do 01.01-202'| r. - na wniosek osoby ze szczególnymi potrzebami możliwość
[ ] TAK

IX]NlE

Strona .]



komunikacji w formie określonej w tym wniosku?
(proszę zazn aczyć jed n ą od powiedż)

Liczba wnioskóW - ogółem:

Nazwy uźytych form komUnikacji określonych we WnioSkach Ze Wskazaniem liczby
użyć każdej Z tych form:
(wpisac słownie np. alfabet Lorma - 1 raz, druk w alfabecie Braille'a - 3 razy)

W przypadku odpowiedzi ,,TAK" _ prosimy o podanie poniżej dodatkowych informacji:

Dział 4, lnformacja o dostępie alternatywnym

)ytania odnoszą się do okresu sprawozdawczego - tj, od 20.09,2019 r. do 01,01.2021 r

1. czy W okresie sprawozdawczym podmiot zapewniał dostęp alternatywny W
postaci wsparcia innei osoby?
(proszę zazn aczyć jed ną od powiedż)

[ ]TAK
IX ] NlE

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

Liczba przypadków Zastosowania dostępu alternatywnego W postaci Wsparcia
innej osoby:

UZasadnienie Zastosowania tego rodzajU doStępU alternatywnego

2. czy W okresie sprawozdawczym podmiot zapewniał dostęp alternatywny w
postaci Wsparcia technologicznego, W tym z Wykorzystaniem nowoczesnych
technologii?
(pro s Zę z azn a czyć je d n ą od powiedż)

[ ]TAK
Ix ] NlE

W przypadku odpowiedzi ,,TAK" * prosimy o podanie poniżej dodatkowych informacji:

Liczba przypadkóW zastosowanja dostępu alternatywnego W postaci Wsparcia
technologiczne9o:

UZasadnienie Zastosowania tego rodzaju dostępU alternatywnego

3. Czy w okresie sprawozdawczym podmiot zapewnial dostęp alternatywny W
postaci zmian W organizacji funkcjonowania podmiotu?
(pras zę z azn ac zy c jed n ą od pow ie dż)

[]TAK
IX ] NlE

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

Liczba przypadkóW Zastosowania dostępu alternatywnego W postaci Zmian W

organizacji funkcjonowania podmiotU:

UZaSadnienie Zastosowania tego rodZajU dostępu alternatywnego

4. Czy w okresie sprawozdawczym podmiot zapewniał dostęp alternatywny W

sposób inny niż wymienione wyżej?
( proszę ZaZn aczyć jed n ą od pow iedż)

[ ] TAK

IX ] NlE

W przypadku odpowiedzi ,,TAK", prosimy o podanie poniżej doclatkowych informacji:

LicZba przypadkóW Zastosowania doStępu alternatywnego W sposób inny niż
Wymienione Wyźej:

Na czym polegało Zapewnienie dostępu alternatywnego W sposób inny niż
Wymienione Wyżej:

UZasadnienie zaStosowania tego rodzaju dostępU alternatywnego
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