Warszawa, dn. 26.02.2024 r.
dr hab. n. med. Joanna Bugajska, prof. CIOP-PIB
Centralny Instytut Ochrony Pracy-Panstwowy Instytut Badawczy

ul. Czerniakowska 16, 00-701 Warszawa

RECENZJA

rozprawy doktorskiej mgr Krzysztofa Czechowskiego pt. ,,OCENA DOSTEPNOSCI INSTYTUCII
PUBLICZNYCH DLA OSOB NIEPEENOSPRAWNYCH NA PRZYKtADZIE ZAKtADU UBEZPIECZEN
SPOLECZNYCH ORAZ SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO SZPITALA KLINICZNEGO IM. PROF.
ADAMA GRUCY CENTRUM MEDYCZNEGO SZKOLENIA PODYPLOMOWEGO W OTWOCKU;.
Promotor pracy: dr hab. n. med. Anna Wilmowska-Pietruszynska, prof. Uta

Podstawa formalna wykonania opinii:

e pismo Pani dr hab. n. med. Lidii Perec, Dyrektora Instytutu Nauk o Zdrowiu, Kolegium
Nauk Medycznych Uniwersytetu Rzeszowskiego z dnia 18. 01. 2024 r., znak IN0Z/2024, z
prosbg o podjecie sie funkcji recenzenta rozprawy doktorskiej mgr Krzysztofa
Czechowskiego pt. ,Ocena dostepnosoci instytucji publicznych dla o0séb
niepetnosprawnych na przykfadzie Zaktadu Ubezpieczen  Spotecznych oraz
Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego im. Prof. Adama Grucy Centrum
Medycznego Szkolenia Podyplomowego w Otwocku”.

e umowa o dzieto polegajgcego na opracowaniu recenzji pracy doktorskiej mgr Krzysztofa

Czechowskiego.

Wstep

W swietle obserwowanych zmian w strukturze polskiego spoteczenstwa, czyli niestety wzrostu
udziatu w spoteczenstwie liczby oséb z réznego rodzaju niepetnosprawnosciami, a takze oséb
starszych niezwykle wazne jest zapewnienie tym osobom sprawnego funkcjonowania w zyciu

publicznym, spotecznym oraz zawodowych w stopniu podobnym do funkcjonowania oséb w



petni sprawnych. To co dla oséb w petni sprawnych jest czyms naturalnym, nie postrzeganym w
zyciu codziennym dla oséb o specyficznych potrzebach stanowi bariere uniemozliwiajgcy wiele
czynnosci dnia codziennego. Oczywiscie powszechne jest kojarzenie pojecia barier w przypadku
0sb6b niepetnosprawnych z barierami architektonicznymi, ale obecnie w dobie rozwoju technik
informacyjno-telekomunikacyjnych rosnie znaczenie barier informacyjno- komunikacyjnych
oraz cyfrowych réwnie skutecznie ograniczajgcych dostep do wielu ustug publicznych,
uniemozliwiajacych funkcjonowanie w zyciu spotecznym i zawodowym.

Podstawg prawng do zapewnienia dostepnosci osobom ze szczegdlnymi potrzebami
wynikajgcymi z niepetnosprawnosci lub ze zmieniajacych sie wraz z wiekiem mozliwosci
psychofizycznych w Polsce jest ustawa z dnia 19 lipca 2019 (Dz.U. 2019, poz. 1696), stanowigca
kluczowy element rzgdowego programu ,Dostepnos$é Plus”. Rozwigzania przewidziane w
projekcie ustawy realizujg réwniez zapisy Konwencji ONZ o prawach osdb niepetnosprawnych,
zobowigzujgce do zapewnienia takim osobom na réwni z innymi obywatelami dostepu do
réoznych obiektéw.

W przedstawionej do recenzji rozprawie doktorskiej Doktorant wkracza witasnie w ten

dobrze opisany i obudowany narzedziami obszar, ale z ogromna wnikliwoscia, szczegétowoscia

ocenia praktyczne funkcjonowanie dostepnosci dla osdb niepetnosprawnych 2 instytucji

publicznych. Jest to niezwykle wazne i cenne dla obudowania tych tych narzedzi dobrymi

praktykami.

Struktura i zawartosc rozprawy doktorskiej

Przedstawiona do recenzji rozprawa doktorska ma charakter monografii i obejmuje 212 stron w
tym 157 stron tekstu zasadniczego i 55 stron zawierajgcych 14 zatgcznikéw. Rozprawa sktada sie
z pieciu czesci stanowigcych zasadniczg czes$¢ rozprawy. Cze$é pierwsza stanowi wprowadzenie
teoretyczne do problematyki dostepnosci oséb niepetnosprawnych do funkcjonowania w zyciu
publicznym i spotecznym (Rozdziaty 1.1-1.8), w czesci drugiej przedstawiono cel pracy, materiat i
metody (Rozdziaty 1.1-2.2), a czesci trzeciej wyniki badan (rozdziaty 3.1-3.5). W czesci czwartej i

pigtej przedstawiono omdwienie wynikdw badan oraz wnioski. Ponadto w skfad rozprawy



wchodzi streszczenie w jezyku polskim i angielskim, pismiennictwo (38 pozycji) i spis aktow

prawnych w obszaru dostepnosci (39 pozycji)..

Podsumowujac, struktura i zawartos¢ rozprawy spetnia wymagania formalne stawiane

rozprawom doktorskim.

Wartos¢ merytoryczna rozprawy doktorskiej

W czedci teoretycznej przedstawiono:

we Wstepie definicje osoby niepetnosprawnej w Polsce i niepetnosprawnosc¢ na swiecie
(Rozdziat 1.1),

w rozdziale pt Dostepnosc przedstawiono ustawodawstwo krajowe i miedzynarodowe w
obszarze dostepnosci, role projektowania uniwersalnego, holizm dostepnosci jako
element odpowiedzialnosci spotecznej, oraz korzysci dla jednostki z uniwersalnego
projektowania,

w rozdziale pt Dane demograficzne a znaczenie dostepnosci przedstawiono znaczenie
uniwersalnego projektowania w zmieniajgcym sie swiecie, projektowanie przestrzeni dla
0s0Ob niepetnosprawnych, architekture dla oséb z ubytkiem stuchu, architekture dla oséb
niedowidzacych i niewidomych, dostepnosé¢ dla oséb o rdéinym wzroscie oraz osdb
poruszajgcych sie na wodzku inwalidzkim, dostepnos¢ cyfrowa, wytyczne dotyczgce
dostepnosci tresci internetowych WCAG, oraz zasady dostepnosci cyfrowej (POUR),

w rozdziale pt Strategia na rzecz Odpowiedzialnego Rozwoju (SOR) do roku 2020 (z
perspektywqg do 2030 r.) przedstawiono cel szczegétowy Il SOR — Rozwdj spotecznie
wrazliwy i terytorialnie zrwnowazony, strategie na rzecz Osdb z Niepetnosprawnosciami
2021-2030, program Dostepnos¢ Plus, ustawe o dostepnosci cyfrowe] stron
internetowych i aplikacji mobilnych podmiotéw publicznych, ustawe o zapewnianiu
dostepnosci osobom ze szczegdlnymi potrzebami,

w rozdziale pt Standardy dostepnosci przedstawiono europejskie standardy
przygotowania tekstu tatwego do czytania i zrozumienia, standard dostepnosci
Podstawowej Opieki Zdrowotnej oraz Szpitali, standardy dostepnosci budynkéw dla osdb

z niepetnosprawnosciami, dostepnos$¢ przestrzeni publicznej dla oséb starszych i



niepetnosprawnych w sSwietle kontroli i raportéw, bariery fizyczne oraz bariery
komunikacyjne,
W tej czesci przedstawiono réwniez charakterystyke istytucji publicznych w ktérych
przeprowadzono ocene dostepnosci dla oséb niepetnosprawnych.

Bardzo wysoko oceniam te czes$¢ rozprawy. Przedstawione w niej informacje w sposob

kompleksowy obejmuja problemy z wigzane z dostepnoscig dla osdéb niepethosprawnych

przestrzeni publicznej. Doktorant omowit podstawowe cele Strategii Odpowiedzialnego

Rozwoju, a takze krajowe i europejskie akty prawne regulujgce dziatanie podejmowane w celu

zapewnienia dostepnosci dla osdb niepetnosprawnych. Wybor aspektéw omdowionych przez w

tej czesci Swiadczy o gruntownej wiedzy Doktoranta w zakresie tematyki podejmowanej przez

Doktoranta w rozprawie.

W czesci drugiej przedstawiono cel pracy, ktérym jest ocena dostepnosci instytucji
zabezpieczenia spotecznego dla oséb niepetnosprawnych na przyktadzie Zaktadu Ubezpieczen
Spotecznych oraz Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego im. prof. Adama Grucy CMKP
w Otwocku.

W rozprawie postawiono 4 pytania badawcze:

1. W jakim stopniu instytucje zabezpieczenia spofecznego sg dostepne, dla oséb
niepetnosprawnych?

2. Czy w badanym obszarze badane podmioty podjety dziatania zmierzajgcych do
zdiagnozowania dostepnosci dla oséb niepetnosprawnych?

3. Czy dziatania podejmowane w obszarach dostepnosci, architektonicznej i
komunikacyjno - informacyjnej w badanych jednostkach zapewniajg dostepnosé
osobom niepetnosprawnym?

4. Czy wykorzystane podczas badania narzedzie w postaci List kontrolnych dostepnosci
w dostatecznym stopniu pozwolaty na weryfikacje dostepnosci

w badanych podmiotach?



Badania przeprowadzone zostaty w Zaktadzie Ubezpieczen Spotecznych na terenie catego kraju
(424 budynki) oraz w Samodzielnym Publicznym Szpitalu Klinicznym im. prof. Adama Grucy
CMKP w Otwocku (15 budynkodw).

Przeprowadzono badania jednostek w zakresie dostepnosci: architektonicznej i informacyjno-
komunikacyjnej. Badania miaty charakter terenowy i zostaty przeprowadzone na podstawie
autorskich matryc diagnostycznych.

Ze wzgledu na odmienne funkcje publiczne 2-6ch ocenianych instytucji Doktoram
zastosowal inne podejdzie metodyczne. W celu ustalenia biezacego stanu przystosowania
obiektow do spetnienia wymogdéw ustawowych, zastosowano ,,Listy kontrolne dostepnosci”
(dalej LKD) dla budynkow uzytkowanych przez ZUS. LKD zostaly stworzone w oparciu o
wytyczne 1 standardy dostepnosci m.in. Standardy projektowania budynkow dla osob z
niepetnosprawnosciami (Ministerstwo Inwestycji i Rozwoju, 2017), Projektowanie obiektow,
pomieszczen oraz przystosowanie stanowisk pracy dla osob niepetnosprawnych o specyficznych
potrzebach — Ramowe wytyczne (Centralny Instytut Ochrony Pracy - Panstwowy Instytut
Badawczy, 2014). Przy ocenie dostgpnosci Szpitala i. prof. A. Grucy za punkt odniesienia
przyjeto Standard Dostepnos$ci Szpitali autorstwa Ministerstwa Zdrowia.

Dokonany przez Doktoranta wybadr instytucji do oceny dostepnosci takich jak ZUS i Szpital

jest bardzo trafny. zaréwno Klientami obu tych instytucji sg w wiekszosci osoby ze szczegdlnymi

potrzebami tj. osoby z niepetnosprawnosciami, osoby o czasowo ograniczonej ruchomosci, czy

osoby starsze. Zrdéznicowane podejscie metodyczne zastosowane w badaniach jest w petni

uzasadnione.

W czesci trzeciej Doktorant przedstawia wyniki badan udokumentowane w 1 tabeli, 26 rycinach

i ilustrowane 18 fotografiami.

Wybér tematu rozprawy doktorskiej i zasadnos¢ wnioskéw

Podjecie przez Doktoranta tego tematu uwazam za bardzo cenne, mogace pomdc w
uswiadomieniu potrzeb w zakresie zapewnienia dostepnosci dla oséb z niepetnosprawnosciami
na przyktadzie 2 duzych instytucji publicznych. O celowosci podjecia tematu dostepnosci

instytucji publicznych dla oséb niepetnosprawnych i nadaniu mu formy rozprawy doktorskiej



Swiadcza posrednio wnioski jakie wyciggnieto na podstawie analizy wynikéw
przeprowadzonych badan, ktére wykazaty, ze az w ponad 80% budynkéw, w ktérych
przeprowadzono badanie dostepnosci, stwierdzono bariery i utrudnienia dla osdéb
niepetnosprawnych, najczesciej sg to bariery w zakresie dostepnosci komunikacyjno-
informacyjnej stanowity przewazajacg (65%), a najbardziej wykluczone z ustug publicznych w
badanych podmiotach s3 osoby z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku
i stuchu oraz osoby z niepetnosprawnoscig intelektualna.

W petni popieram réwniez wniosek Doktoranta o koniecznosci posiadania przez takie podmioty
uzytecznosci publicznej, jak np. ZUS szczegdtowo okreslonych standardéw dostepnosci dla oséb
ze szczegllnymi potrzebami, a takze, ze celowos$¢ uznania spetnienia Standardéw dostepnosci
Podstawowej Opieki Zdrowotnej oraz Standardoéw Dostepnosci Szpitali opracowanych przez
Ministerstwo Zdrowia (marzec 2022) obligatoryjnym warunkiem dla podmiotow realizujgcych
ustugi zdrowotne finansowane w ramach Narodowego Funduszu Zdrowia.

Sa to wnioski z jednej strony zatrwazajace, ale rowniez bardzo praktyczne pozwalajace

okresli¢c konkretne inicjatywy w celu opracowania uregulowan prawnych dla instytucji

publicznych oraz kierunki dziatan w zakresie zapewnienia dostepnosci tych instytucji dla osdb

hiepetnosprawnych.

Uwagi krytyczne
1. Numeracja stron zaprezentowana w spisie tresci nie zgadza sie z e stanem rzeczywistym.
2. W rozdziale Wyniki badar przedstawiono 18 fotografii, ktére niestusznie sg opisane jaki ryciny.
3. Narycinach 17-20 brak jest opisu osi, co utrudnia okreslenie wartosci procentowych

prezentowanych wynikéw.

Podsumowanie

Do najwazniejszych, oryginalnych elementéw rozprawy zaliczam jej eksploracyjny charakter.
Doktorant nie zaktada z géry hipotez badawczych, stawia pytania. Analizuje szeroki wachlarz
cech istotnych dla scharakteryzowania ocenianych obiektéw pod wzgledem ich dostepnosci dla
0sOb niepetnosprawnych. Wyniki tak przeprowadzonej analizy otwierajg wiele mozliwosci

dalszego ich wykorzystania, szczegdlnie w aspekcie aplikacyjnym wytaczajgc kierunki
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postepowania w zakresie kompleksowej oceny dostepnosci instytucji publicznych dla oséb
niepetnosprawnych. Kolejnym wartosciowym elementem rozprawy jest zastosowanie
uniwersalnych narzedzi.

Doktorant wykazat sie doskonata znajomoscig poruszanych zagadnien i aktéw prawnych
powigzanych z wytyczonymi celami badania a takze udowodnit swoje umiejetnosci w
samodzielnym prowadzeniu procesu badawczego z postawieniem celéw, ich konsekwentnej
realizacji, zakoriczonej przedstawieniem koncowych wnioskéw na podstawie szczegétowych
badan witasnych.

Przedstawiong do recenzji prace oceniam pozytywnie, zostata ona wykonana na bardzo dobrym
poziomie merytorycznym. Godna podkreslenia jest rowniez uzyta poprawnie polszczyzna i
komunikatywno$¢ dysertacji, podejmujacej tematy trudne i nietatwe do opracowania.
Przedstawione nieliczne usterki edycyjne w pracy nie umniejszajg jej wartosci. Przedstawiam je
w celu poprawy przejrzystosci pracy dla kolejnych czytelnikdw, poniewaz praca stanowi swego
rodzaju kompendium wiedzy na temat dostepnosci instytucji publicznych i mogtaby byé

udostepniana szerszemu gronu odbiorcow.

Whniosek koncowy
Rozprawa doktorska mgr Krzysztofa Czechowskiego stanowi samodzielne i oryginalne
rozwigzanie problemu naukowego oraz spetnia warunki okreslone w art. 187 Ustawy z dnia 20
lipca 2018 r. Prawo szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2023 r., poz. 742 ze zm.) i na tej
podstawie stawiam Wysokiej Radzie Naukowe] Kolegium Nauk Medycznych Uniwersytetu
Rzeszowskiego wniosek o dopuszczenie Doktoranta do dalszych etapow przewodu doktorskiego.
RAwnoczesnie pozwalam sobie wystgpi¢ z wnioskiem do Wysokiej Rady Naukowej
Kolegium Nauk Medycznych Uniwersytetu Rzeszowskiego o wyréznienie przedstawionej mi do
recenzji rozprawy doktorskiej. Rozprawa doktorska zastuguje na wyrdznienie ze wzgledu na jej
nowatorskie ujecie problematyki i duze walory aplikacyjne uzyskanych wynikéw i postawionych

whnioskow.

Joanna Bugajska



