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Nazwa jednostki
kontrolowanej:

Adres:

Numer wpisu do rejestru
organizatorow turnusow

rehabilitacyjnych:

Oznaczenie rodzajow
turnusow rehabilitacyjnych
i dysfunkcji osob

niepelnosprawnych:

PROTOKOL KONTROLI

Biuro Turystyczne ,,POLTOUR”

ul. Podwale 19
38-400 Krosno

OR/18/0002/19

Usprawniajaco - rekreacyjny dla grupy osob

niepetnosprawnych:

z dysfunkcjg narzadu ruchu, z wylgczeniem osob
poruszajacych si¢ na wozkach inwalidzkich;

z dysfunkcja narzadu ruchu poruszajacych si¢ na
wozkach inwalidzkich;

z dysfunkcjg narzadu stuchu;

z dysfunkcjg narzadu wzroku;

z upos$ledzeniem umystowym;

z chorobg psychiczna;

z padaczka;

ze schorzeniami uktadu krazenia;

kobiety po  mastektomii, ze  schorzeniami
neurologicznymi, reumatycznymi, onkologicznymi,
ze schorzeniami uktadu oddechowego, z chorobami
uktadu moczowo-piciowego, z chorobami uktadu
pokarmowego i leczenie dietami eliminacyjnymi,
z chorobami narzgdow wydzielania wewnetrznego,

z zaburzeniami glosu 1 mowy, z alergia,
z cukrzyca, z autyzmem, ze schorzeniami

metabolicznymi, z zaburzeniami enzymatycznymi,



Data rozpocze¢cia kontroli:

Data zakonczenia kontroli:

Przedmiot kontroli:

Imi¢ i nazwisko osoby

kierujacej podmiotem:

Imie i nazwisko osoby
reprezentujacej podmiot
kontrolowany podczas
kontroli:

Imiona i nazwiska osob
udzielajacych wyjas$nien

w toku kontroli:

Imiona i nazwiska osob

przeprowadzajacych kontrole:

S-V.431.1.2.2021.NZ

z chorobami dermatologicznymi, ze schorzeniami
uktadu

porazeniem dziecigcym, z wadami genetycznymi, ze

immunologicznego, z mozgowym

schorzeniami laryngologicznymi, z przewlektymi
chorobami watroby, z przewleklym zapaleniem
trzustki, z zaburzeniami rozwoju psychoruchowego,

z calo$ciowymi zaburzeniami rozwojowymi.
22.03.2021r.

29.04.2021 r.

Stwierdzenie prawidtowosci realizacji turnuséw na
podstawie oceny ich przebiegu, z uwzglgdnieniem
programu turnusu, doboru kadry oraz miejsca realizacji
turnuséw, biorac pod uwage rodzaje turnusoéw oraz
lub  dysfunkcji albo

rodzaje niepetnosprawnosci

schorzenia uczestnikow turnusow.

I - wiodciciel firmy Biuro

Turystyczne ,,POLTOUR” w Krosnie

I - osoba upowazniona do

podejmowania  wszelkich  czynno$ci  faktycznych

1 prawnych zwigzanych z prowadzeniem Biura

Turystycznego ,,POLTOUR”

1. Rafal  Mazgaj —  starszy  specjalista
w Oddziale Rynku Pracy w Wydziale Polityki
Spoteczne;j w  Podkarpackim  Urzedzie
Wojewddzkim w Rzeszowie,

2. Natalia Zarzyczny — starszy specjalista
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Podstawa prawna kontroli:

Dokonano wpisu do ksiazki

kontroli:

Zalaczniki do protokotu:
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w Oddziale Rynku Pracy w Wyadziale Polityki
Spotecznej w  Podkarpackim Urzedzie
Wojewddzkim w Rzeszowie,

- upowaznienie do kontroli z dnia 22.03.2021 r. znak:
S-V.431.1.2.2021.NZ

§ 18 ust. 1 oraz 19 ust. 2 rozporzadzenia Ministra Pracy

1 Polityki Spolecznej z dnia 15 listopada 2007 r.

w sprawie turnuséw rehabilitacyjnych (Dz. U. z 2007 r.,
Nr 230, poz. 1694 z p6zn.zm.)

Nie — kontrola prowadzona w trybie zdalnym

1)

2)

3)

Pismo organizatora z dnia 26.03.2021 .
zawierajace w  treSci  m.in.:  o$wiadczenie
organizatora odno$nie zapewnienia uczestnikom
turnusu  calodobowej  opieki  pielegniarskiej
i umozliwieniu korzystania z opieki lekarskie;j,
0 sposobie weryfikacji rodzaju niepelnosprawnosci
uczestnikOw turnusO6w 1 miejsc zorganizowania
turnusOw oraz w zakresie kadry obstugujacej
turnusy rehabilitacyjne.

Wyjasnienia z dnia 21.04.2021 r. organizatora
turnuséw rehabilitacyjnych w zakresie informacji
0 schorzeniach uczestnikow turnusow
korzystajagcych z dofinansowania PFRON oraz
uczestnikow pelnoplatnych wraz z wykazem
turnuséw objetych kontrola, a takze wyjasnienie
rozbiezno$ci  wynikajacych ~ z  przekazanej
dokumentacji.

Wyjasnienia  organizatora turnusu z  dnia
27.04.2021 r. dotyczace udzialu w turnusach
rehabilitacyjnych oséb z dysfunkcja narzadu stuchu

oraz udzialu w turnusach rehabilitacyjnych dzieci.
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Ustalenia ogolne

Biuro Turystyczne ,,POLTOUR” z siedzibg w Kro$nie posiada wpis do rejestru organizatorow
turnusow  rehabilitacyjnych, w  ktorych uczestnicza osoby niepelnosprawne korzystajace
z dofinansowania ze $rodkow Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osoéb Niepelnosprawnych,
prowadzonego przez Wojewode Podkarpackiego (numer wpisu OR/18/0002/19, okres waznosci do
dnia 08.01.2022 r.). Jednostka kontrolowana przedtozyta kontrolujacym do wgladu dokumentacje
dotyczaca zorganizowanych w latach 2019-2020 turnusow rehabilitacyjnych oraz wykaz turnuséw
rehabilitacyjnych zorganizowanych przez Biuro Turystyczne ,,POLTOUR” w Kro$nie.

Turnusy rehabilitacyjne w 2019 r. organizowane byty przez Biuro Turystyczne ,,POLTOUR”

w nastgpujacych terminach:

Turnusy rehabilitacyjne w 2020 r. organizowane byly przez Biuro Turystyczne ,,POLTOUR”

w nastepujacych terminach:
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Na podstawie powyzszego kontrolujacy stwierdzili zbiezno$¢ z danymi przekazanymi
Wojewodzie Podkarpackiemu w Informacji dla Wojewody za rok 2019 oraz rok 2020
o zorganizowanych turnusach rehabilitacyjnych, w ktdrych uczestniczyly osoby niepelnosprawne
korzystajace z dofinansowania ze $rodkow Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob
Niepelosprawnych. Lacznie w roku 2019 r. w turnusach rehabilitacyjnych organizowanych przez
podmiot kontrolowany uczestniczylo | osob niepemosprawnych z dofinansowaniem PFRON,
natomiast w 2020 roku liczba ta wyniosta - uczestnikow wsrdéd osob niepelnosprawnych
z dofinansowaniem PFRON.

Stosujac losowy dobor proby, kontrola objeto turnusy rehabilitacyjne organizowane
w nast¢pujacych terminach:

1. zorganizowany w okresie od dnia 05.05-18.05.2019 r. turnus rehabilitacyjny
v |, <1y
posiada wpis do rejestru prowadzonego przez Wojewode || GTGN
B -2 va2nosci wpisu od 28.05.2018 r. — 28.05.2021 r. W turnusie

uczestniczyto | 0sob z dofinansowaniem PFRON (] uczestnikow i [ opiekunow),

natomiast ogoélna liczba uczestnikow wynosita | 0sob (schorzenia: narzad ruchu —
B osoba, uposledzenie umystowe — || osoba, choroba psychiczna — || osoba, inne:
w tym J| osoba ze schorzeniem o symbolu 11-1 oraz || osoba ze schorzeniem
0 symbolu 12-C). Okazana dokumentacja zawierata informacje dotyczace
niepetnosprawnosci pozostatych . 0sOb bedacych niepetnosprawnymi uczestnikami
turnusu bez dofinansowania — tzw. osoby petnoptatne (narzad ruchu — ] osob, uktad
krazenia — [] osoby, 10-N:JJ osoba oraz 11-1: ] osoba). Jak ustalili kontrolujacy posréd
uczestnikow turnusu znajdowaly si¢ osoby ponizej 18 roku zycia. W sklad kadry
odpowiedzialnej za realizacj¢ programu turnusu wchodzit: kierownik turnusu
(wyksztalcenie magister edukacji), lekarz medycyny, pielegniarka, psycholog oraz
specjali$ci ds. rehabilitacji 1 rekreacji: 3 fizjoterapeutow, instruktor K.O., 1 instruktor
w zakresie Pilates, Aqua Aerobic, Taniec, Nordic Walking. Dokumentacja dotyczaca

turnusu zawierata Dziennik zaje¢, z okresleniem szczegdtowego planu kazdego dnia
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turnusu w rozbiciu godzinowym. Plan przewidywat przeprowadzenie badan lekarskich
w pierwszym dniu turnusu oraz koncowe badania lekarskie wykonane w ostatnim dniu
turnusu. W aktach zalegaja rowniez informacje o przebiegu turnusu rehabilitacyjnego
— sporzadzone w dniu 18.05.2019 r. i przestane do wiasciwych PCPR odpowiednio
w dniu 28.05.2019 r. Okazana dokumentacja zawierala rowniez oswiadczenia
organizatora turnusu dotyczace J| osob skierowanych na turnus, korzystajacych
z dofinansowania PFRON.

2. zorganizowany w okresie od dnia 23.06-06.07.2019 r. turnus rehabilitacyjny
w
I <oy posiada wpis do rejestru prowadzonego przez Wojewode

_ data waznosci wpisu od 19.05.2018 r. —

19.05.2021r. W turnusie uczestniczylo | o0séb z dofinansowaniem PFRON

(@ uczestnikow i | opickunow), natomiast ogolna liczba uczestnikéw wynosita
. 0sOb (schorzenia: narzad ruchu — I 0sOb, uposledzenie umystowe — I, choroba
psychiczna — [] osoby, padaczka J| osoba, uktad krazenia — || osoby, inne —
10-N: || osoby, 09-M: || osoba, 11-I: ] osoba, 12-C: || osoby). Na podstawie
przekazanych dokumentéw ustalono, ze w turnusie uczestniczyly osoby ponizej
18 roku zycia. Okazana dokumentacja zawierala informacje dotyczace
niepetnosprawnos$ci pozostalych . 0s6b bedacych niepelnosprawnymi uczestnikami
turnusu bez dofinansowania (schorzenia: narzad ruchu — | 0s6b, choroba psychiczna
— I osoba). W sktad kadry odpowiedzialnej za realizacj¢ programu turnusu wchodzit:
kierownik turnusu (wyksztalcenie: technik obstugi ruchu turystycznego), 4 lekarzy
medycyny, 3 pielggniarki, oraz psycholog/pedagog, a takze specjalisci ds. rehabilitacji
1 rekreacji: 2 fizjoterapeuci, masazysta, 2 instruktorow K.O., osoba posiadajaca
uprawnienia instruktora w zakresie Pilates, AquaAerobic, Taniec, Nordic Walking.
Dokumentacja zawierata rowniez Dziennik zaje¢ z okresleniem szczegdtowego planu
kazdego dnia turnusu W rozbiciu godzinowym. Plan przewidywat przeprowadzenie
badan lekarskich w pierwszym dniu turnusu oraz koncowe badania lekarskie
wykonane w ostatnim dniu turnusu. W aktach =zalegaja rowniez informacje
0 przebiegu turnusu rehabilitacyjnego — sporzadzone w dniu 06.07.2019 r. i przestane
do wiasciwych PCPR odpowiednio w dniu 12.07.2019 r. Okazana dokumentacja
zawierala rowniez o$wiadczenia organizatora turnusu dotyczace . 0sOb

skierowanych na turnus, korzystajacych z dofinansowania PFRON.
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3. zorganizowany w okresie od dnia 21.07-03.08.2019 r. turnus rehabilitacyjny
a
B <6y posiada wpis do rejestru prowadzonego przez Wojewode

I oo voonosci wpisu od 18.05.2018 r. —

19.05.2021r. W turnusie uczestniczylo . 0s6b z dofinansowaniem PFRON,

(B uczestnikow i | opiekunow), natomiast ogélna liczba uczestnikéw wynosita [Jj
(schorzenia: narzad ruchu — I 0soOb, narzad stuchu — I osoby, narzad wzroku — I
osoby, choroba psychiczna — [] osoba, padaczka — [} osoba, uktad krazenia — J] osoby,
inne —10-N: ] osoby, 08-T: | osoba, 09-M: JJ osoba, 11-I: ] osoby, 12-C: [} osoby).
Okazana dokumentacja zawierala informacje dotyczace niepelnosprawnosci
pozostatych I 0s6b bedacych niepelnosprawnymi uczestnikami turnusu bez
dofinansowania (schorzenia: narzad ruchu- J] 0séb, choroba psychiczna JJ osoba, 10-N
—I osoba). Wsrod uczestnikow turnusu byto . 0soOb ponizej 18 roku zycia. W sktad
kadry odpowiedzialnej za realizacj¢ programu turnusu wchodzit: Kierownik turnusu
(wyksztalcenie: technik obstugi ruchu turystycznego), 4 lekarzy medycyny,
3 pielegniarki, oraz psycholog/pedagog, a takze specjalisci ds. rehabilitacji 1 rekreac;i:
2 fizjoterapeuci, masazysta, 2 instruktorow K.O., osoba posiadajagca uprawnienia
instruktora w zakresie Pilates, AquaAerobic, Taniec, Nordic Walking. Dokumentacja
zawierala rowniez Dziennik zaje¢ z okre§leniem szczegdtowego planu kazdego dnia
turnusu w rozbiciu godzinowym. Plan przewidywat przeprowadzenie badan lekarskich
w pierwszym dniu turnusu oraz koncowe badania lekarskie wykonane w ostatnim dniu
turnusu. W aktach zalegajg rowniez informacje o przebiegu turnusu rehabilitacyjnego
— sporzadzone w dniu 03.08.2019 r. i przestane do witasciwych PCPR odpowiednio
w dniu 09.08.2019 r. Okazana dokumentacja zawierala réwniez o$wiadczenia
organizatora turnusu dotyczace . osOb skierowanych na turnus, korzystajacych
z dofinansowania PFRON.

4. zorganizowany w okresie od dnia 28.09-11.10.2019 r. turnus rehabilitacyjny
w |,  <ory
posiada wpis do rejestru prowadzonego przez Wojewode || GTGEGN
B -2 va2nosci wpisu od 28.05.2018 r. — 28.05.2021 r. W turnusie
uczestniczyty ] osoby z dofinansowaniem PFRON, (] uczestnikow i ] opiekunow),

natomiast ogdlna liczba uczestnikow wynosita . (schorzenia: narzad ruchu — I
osoby, narzad shuchu — ] osoba, uktad krazenia — ] inne — 09-M: || osoba,
12-C: J osoba, 11-1: |] osoby, 10-N: ] osoby). Wréd uczestnikéw turnusu znajdowaty
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si¢ osoby ponizej 18 roku zycia. Okazana dokumentacja zawierata informacje
dotyczace niepetnosprawnosci pozostatych | osob bedacych niepetnosprawnymi
uczestnikami turnusu bez dofinansowania (schorzenia: narzad ruchu — [] osob,
09-M: ] osoba). W sktad kadry odpowiedzialnej za realizacj¢ programu turnusu
wchodzil: kierownik turnusu (wyksztatlcenie magister edukacji), lekarz medycyny,
pielegniarka, psycholog oraz specjali$ci ds. rehabilitacji i rekreacji: 3 fizjoterapeutdw,
instruktor K.O., 1 instruktor w zakresie Pilates, Aqua Aerobic, Taniec, Nordic
Walking. Dokumentacja zawierala rowniez Dziennik zaje¢ 2z okreSleniem
szczegblowego planu kazdego dnia turnusu w rozbiciu godzinowym. Plan
przewidywal przeprowadzenie badan lekarskich w pierwszym dniu turnusu oraz
koncowe badania lekarskie wykonane w ostatnim dniu turnusu. W aktach zalegaja
réwniez informacje o przebiegu turnusu rehabilitacyjnego — sporzadzone w dniu
11.10.2019 r. 1 przestane do wlasciwych PCPR odpowiednio w dniu 18.10.2019 r.
Okazana dokumentacja zawierala rowniez o$wiadczenia organizatora turnusu
dotyczace . 0s6b skierowanych na turnus, korzystajacych z dofinansowania PFRON.
5. zorganizowany w okresie od dnia 23.06-06.07.2020 r. turnus rehabilitacyjny
a
_ ktory posiada wpis do rejestru prowadzonego przez Wojewode

_ data waznosci wpisu od 19.05.2018 r. —

19.05.2021r. W turnusie uczestniczylo [ osob z dofinansowaniem PFRON

(. uczestnikow 1 I opiekunow), natomiast ogdlna liczba uczestnikéw wynosita
B (schorzenia: narzad ruchu — [ osoby, uposledzenie umystowe — J] osoba, choroba
psychiczna — || osoba, inne —11-I1: || osoba, 08-T: [ osoba, 09-M: [} osoba,
12-C: I osoby). Kontrolujacy ustalili, ze wérod uczestnikow turnusu znajdowaty si¢
osoby ponizej 18 roku zycia. Okazana dokumentacja zawierala informacje dotyczace
niepetnosprawnosci pozostatych I 0s0b bedacych niepelnosprawnymi uczestnikami
turnusu bez dofinansowania (schorzenia: narzad ruchu — J| osob, 10-N: JJ osoba,
11-I: I osoby). W skiad kadry odpowiedzialnej za realizacje programu turnusu
wchodzit: kierownik turnusu (wyksztalcenie: technik obstugi ruchu turystycznego),
4 lekarzy medycyny, 3 pielegniarki, oraz psycholog/pedagog, a takze specjalisci
ds. rehabilitacji 1 rekreacji: 2 fizjoterapeuci, masazysta, 2 instruktorow K.O., osoba
posiadajaca uprawnienia instruktora w zakresie Pilates, AquaAerobic, Taniec, Nordic
Walking. Dokumentacja zawierala roéwniez Dziennik zaje¢ 2z okresleniem

szczegdtowego planu kazdego dnia turnusu W rozbiciu godzinowym. Plan
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przewidywal przeprowadzenie badan lekarskich w pierwszym dniu turnusu oraz
koncowe badania lekarskie wykonane w ostatnim dniu turnusu. W aktach zalegaja
rowniez informacje o przebiegu turnusu rehabilitacyjnego — sporzadzone w dniu
06.07.2020 r. 1 przestane do wlasciwych PCPR odpowiednio w dniu 09.07.2020 r.
Okazana dokumentacja zawierala réwniez o$wiadczenia organizatora turnusu
dotyczace [ osob skierowanych na turnus, korzystajacych z dofinansowania PFRON.
6. zorganizowany w okresie od dnia 28.08-10.09.2020 r. turnus rehabilitacyjny
w [ <01y posiada
wpis do rejestru prowadzonego przez Wojewode |GG

data waznoséci wpisu od 11.05.2019 r. — 11.05.2022 r. W turnusie uczestniczyto

B osob z dofinansowaniem PFRON (] uczestnikow i J| opiekunéw), natomiast
ogblna liczba uczestnikow wynosita ] (schorzenia: narzad ruchu — | oséb, narzad
stuchu — || osoby, uktad krazenia — ] osoby, inne — 11-1: [ osoby, 10-N: Jj osoby, 08-T:
I 0soba). Wérdd uczestnikow turnusu znajdowata sie I osoba ponizej 18 roku zycia.
Okazana dokumentacja zawierala informacje dotyczace niepelnosprawnosci
pozostatych | o0séb bedacych niepetnosprawnymi uczestnikami turnusu bez
dofinansowania (schorzenia: narzad ruchu — J] osoby, uktad krazenia — [Josoba, inne-
11-1: [} osoby, 10-N: JJ osoba, 09-M: JJ osoba). W sktad kadry odpowiedzialnej za
realizacj¢ programu turnusu wchodzit: kierownik turnusu (magister edukacji), lekarz
medycyny, pielegniarka, specjaliSci ds. rehabilitacji 1 rekreacji: 2 fizjoterapeuci,
instruktor K.O. oraz instruktor w zakresie Pilates, AquaAerobic, Taniec, Nordic
Walking. Dokumentacja zawierala rowniez Dziennik zaje¢ z okreSleniem
szczegdtowego planu kazdego dnia turnusu W rozbiciu godzinowym. Plan
przewidywal przeprowadzenie badan lekarskich w pierwszym dniu turnusu oraz
koncowe badania lekarskie wykonane w ostatnim dniu turnusu. W aktach zalegaja
rébwniez informacje 0 przebiegu turnusu rehabilitacyjnego — sporzadzone
w dniu 10.09.2020 r. i przestane do wilasciwych PCPR odpowiednio w dniu
15.09.2020 r. Okazana dokumentacja zawierala roéwniez oswiadczenia organizatora
turnusu dotyczace | osob skierowanych na turnus, korzystajacych z dofinansowania
PFRON.

7. zorganizowany w okresie od dnia 27.09-10.10.2020 r. turnus rehabilitacyjny
a
B <t6ry posiada wpis do rejestru prowadzonego przez Wojewode

I -2 vaonosci wpisu od 19.05.2018 r. —
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19.05.2021r. W turnusie uczestniczyto [J osob z dofinansowaniem PFRON
(@ uczestikow i | opickunéw), natomiast ogolna liczba uczestnikow wynosita [Jj
(schorzenia: narzad ruchu — ] osob, narzad stuchu — ] osoba, narzad wzroku — JJ osob,
uktad krazenia — J] osoba, inne —10-N: JJ osoby, 09-M: JJ osoba, 11-I: ] 0sob). Wsrod
uczestnikow turnusu znajdowaty si¢ I osoby ponizej 18 roku zycia. Okazana
dokumentacja zawierata informacje dotyczace niepetnosprawnos$ci pozostatych I 0s6b
bedacych niepelnosprawnymi uczestnikami turnusu bez dofinansowania (schorzenia:
padaczka — [] osoba oraz narzad ruchu — J] osoba). W sktad kadry odpowiedzialnej za
realizacj¢ programu turnusu wchodzit: kierownik turnusu (wyksztalcenie: technik
obstugi ruchu turystycznego), 4 lekarzy medycyny, 3 pielggniarki, oraz
psycholog/pedagog, a takze specjalisci ds. rehabilitacji i rekreacji: 2 fizjoterapeuci,
masazysta, 2 instruktorow K.O., osoba posiadajaca uprawnienia instruktora w zakresie
Pilates, AquaAerobic, Taniec, Nordic Walking. Dokumentacja zawierala rowniez
Dziennik zaje¢ z okresleniem szczegoétowego planu kazdego dnia turnusu w rozbiciu
godzinowym, z wyszczegolnieniem zaje¢ przygotowanych dla dzieci. Plan
przewidywal przeprowadzenie badan lekarskich w pierwszym dniu turnusu oraz
koncowe badania lekarskie wykonane w ostatnim dniu turnusu. W aktach zalegaja
réwniez informacje o przebiegu turnusu rehabilitacyjnego — sporzadzone w dniu
10.10.2020 r. i przestane do witasciwych PCPR odpowiednio w dniu 15.10.2020 r.
Okazana dokumentacja zawierala rowniez o$wiadczenia organizatora turnusu
dotyczace . 0sob skierowanych na turnus, korzystajacych z dofinansowania PFRON.
8. zorganizowany w okresie od dnia 14.10-27.10.2020 r. turnus rehabilitacyjny
a
B <61y posiada wpis do rejestru prowadzonego przez Wojewode

. 02 voonosci wpisu od 19.05.2018 1. —

19.05.2021r. W turnusie uczestniczyty ] osoby z dofinansowaniem PFRON

(. uczestnikow 1 I opiekunow), natomiast ogolna liczba uczestnikow wynosita .
(schorzenia: narzad ruchu — . 0sob, narzad wzroku — I 0s0Ob, uposledzenie umystowe
— || osoba, choroba psychiczna — J| osoba, uktad krazenia — ] osoby, inne —
08-T: ] osoby, 10-N: ] osoby, 11-1: ] osoba, 09-M: [} osoba). Wir6d uczestnikow
znajdowala si¢ I osoba ponizej 18 roku zycia. Okazana dokumentacja zawierata
informacje  dotyczace niepelnosprawnosci  pozostalych I 0s0b  bedacych
niepetnosprawnymi uczestnikami turnusu bez dofinansowania (schorzenia: narzad

ruchu — J] oséb, uktad krazenia — || osoby, 10-N: || osoba). W sktad kadry
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odpowiedzialnej za realizacj¢ programu turnusu wchodzit: kierownik turnusu
(wyksztalcenie: technik obstugi ruchu turystycznego), 4 lekarzy medycyny,
3 pielegniarki, oraz psycholog/pedagog, a takze specjalisci ds. rehabilitacji i rekreacji:
2 fizjoterapeuci, masazysta, 2 instruktorow K.O., osoba posiadajgca uprawnienia
instruktora w zakresie Pilates, AquaAerobic, Taniec, Nordic Walking. Dokumentacja
zawierala rowniez Dziennik zaje¢ z okre§leniem szczegdtowego planu kazdego dnia
turnusu w rozbiciu godzinowym, z wyszczegélnieniem zajgé przygotowanych dla
dzieci. Plan przewidywal przeprowadzenie badan lekarskich w pierwszym dniu
turnusu oraz koncowe badania lekarskie wykonane w ostatnim dniu turnusu. W aktach
zalegaja rowniez informacje o przebiegu turnusu rehabilitacyjnego — sporzadzone
w dniu 27.10.2020 r. i przestane do wiasciwych PCPR odpowiednio w dniu
30.10.2020 r. Okazana dokumentacja zawieratla réwniez o§wiadczenia organizatora
turnusu dotyczace . 0s0b skierowanych na turnus, korzystajacych z dofinansowania

PFRON.

Il. Spetnianie warunkow wynikajgcych z art. 10c ust. 2 i 4 ustawy z dnia 27 sierpnia
1997r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu osob niepetnosprawnych

(Dz. U. 22020 r., poz. 426 z poin. zm.) — nie stwierdzono nieprawidlowosci.

Turnusy organizowane przez Biuro Turystyczne ,,POLTOUR” w Kros$nie w roku 2019
i 2020 r. odbywaty si¢ w trzech obiektach zlokalizowanych na terenie kraju tj.: || | || | | | Q QJER

I 2 czas trwania turnusow wszystkie w/w obiekty posiadaty

wazny wpis do rejestru osrodkéw, w ktorych moga odbywac si¢ turnusy rehabilitacyjne,

a kontrolowany organizator przechowuje w zasobach swoich dokumentéw zawiadomienia
Wojewody | o vpisic tychze osrodkow do rejestru.

Jednostka kontrolowana nie przedtozyla zadnych kopii dokumentow ani o$wiadczen
uczestnikow turnusu rehabilitacyjnego, na podstawie ktorych mozliwe byloby stwierdzenie,
ze dany uczestnik turnusu posiada wazne orzeczenie o niepetnosprawnosci i takie dysfunkcje,
ktore umozliwiaja odbycie turnusu usprawniajaco - rehabilitacyjnego organizowanego przez
Biuro Turystyczne ,,POLTOUR” w Kro$nie. Jednakze w pisemnym os$wiadczeniu z dnia

26.03.2021 r. organizator wskazatl, iz weryfikacja rodzaju niepetnosprawnosci uczestnikéw

S-V.431.1.2.2021.NZ Str.11z15



turnusow dokonywana juz na ectapie dokonywania rezerwacji miejsca na turnusie. Podczas
rozmowy telefonicznej przeprowadzany jest wywiad wstepny majacy na celu pozyskanie od
uczestnika danych osobowych, w tym rodzaju niepetnosprawnosci lub symbolu przyczyny
niepetnosprawnosci. Uczestnicy turnusoOw maja réwniez mozliwo$¢ przekazania drogg
elektroniczng na wskazany adres e-mail skanu orzeczenia o niepetnosprawnosci,
w ostatecznos$ci istnieje mozliwos¢ przywiezienia na miejsce, do osrodka kserokopii
orzeczenia o niepetnosprawnosci, ktore jest odbierane przez kierownika turnusu podczas
pierwszych zaje¢ organizacyjnych. Jednocze$nie organizator wskazal, iz bezwzglednym
warunkiem uczestnictwa w turnusie jest przedstawienie aktualnego orzeczenia
0 niepetnosprawnosci.

Na podstawie przedstawionego  zestawienia  zorganizowanych  turnuséw
rehabilitacyjnych wraz z wykazaniem ilo$ci ich uczestnikdéw, jak réwniez dysfunkcji oséb
niepetnosprawnych, korzystajacych z dofinansowania PFRON, kontrolujacy stwierdzili, ze
organizator przyjal na turnusy rehabilitacyjne osoby niepetnosprawne, ktérych dysfunkcje
pokrywaja si¢ z Wymienionymi w tre$ci wpisu organizatora do rejestru OR i w tresci wpisu
ofrodka do rejestru OD. Odnosnie oso6b skierowanych na turnus, z symbolem
niepetnosprawnosci ,,11-I” organizator wyjasnil, iz sporadycznie zdarza si¢, ze otrzymuje od
uczestnikow dotaczone do skierowan czy orzeczen, dodatkowe zaswiadczenia lekarskie,
w ktorych lekarz opisuje bardziej szczegdtowo rodzaj schorzenia z grupy ,,11-I”. W praktyce
wzor wniosku o skierowanie na turnus najczgsciej nie jest przez lekarza opisywany
szczegdtowo, a jedynie odznaczony jest ogdlny rodzaj dysfunkcji lub ponizej w uwagach
wpisywana jest tres¢: ,,Wymaga leczenia rehabilitacyjnego”. Jednakze w przypadku braku
tych szczegdtowych danych organizator nie zada od uczestnikow uzupetienia skierowan, czy
dodatkowych zaswiadczen lekarskich do orzeczen. Te dane organizator traktuje jako
,»szczegblnie wrazliwe” 1 w takiej sytuacji kazdy uczestnik otrzymuje zalecenie zabrania ze
sobg na turnus ,,Historii choroby” lub kserokopii waznych wypiséw z kartoteki pacjenta. Po
przyjezdzie okazuje je lekarzowi na wstepnym badaniu lekarskim. Na podstawie tego rodzaju
przedtozonej lekarzowi dokumentacji i przeprowadzonego wywiadu, uczestnik ma

zaordynowane przez lekarza zabiegi na turnusie.
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I11. Spetnianie warunkow wynikajgcych z art. 10c ust. 5 cyt. ustawy z dnia 27 sierpnia
1997r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu osob niepelnosprawnych-

nie stwierdzono nieprawidlowosci.

Zorganizowane przez Biuro Turystyczne ,,POLTOUR” w Krosnie turnusy
rehabilitacyjne miaty charakter stacjonarny, byly to turnusy krajowe i trwaly co najmniej
14 dni. Grupy turnusowe liczyly nie mniej niz 20 uczestnikow, wsrdd ktorych byli uczestnicy
korzystajacy z dofinansowania ze srodkdow PFRON oraz uczestnicy z petng odptatnoscia za

turnus.

IV. Spelnianie warunkoéw wynikajgcych z art. 10c ust. 6 i 7 cyt. ustawy oraz § 12
rozporzgdzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 15 listopada 2007 r. w sprawie

turnusow rehabilitacyjnych (Dz. U. Nr 230 poz. 1694) — nie stwierdzono nieprawidlowosci.

Przedlozone w trakcie kontroli programy turnuséw rehabilitacyjnych usprawniajaco -
rekreacyjnych odpowiadajag ramowemu programowi tego rodzaju turnusu przedtozonemu
przez organizatora Wojewodzie Podkarpackiemu tacznie z wnioskiem o wpis do rejestru
organizatorow turnusOw rehabilitacyjnych. Zalozenia dotyczace rodzaju zaje¢ i1 form
rehabilitacji zawarte w poddanych kontroli programach sg prawidtowe. Dla kazdego turnusu
sporzadzany jest szczegdlowy plan kazdego dnia (,,Dziennik zajec”), speiniajacy wymogi,
o ktérych mowa w art. 10c ust. 6 ustawy o rehabilitacji zawodowej 1 spotecznej oraz
§ 12 ust. 1 rozporzadzenia w sprawie turnusOw rehabilitacyjnych. Kontrolujacy zauwazyli
jednak, i1z wykazane w ,Dzienniku zaje¢” =zajgcia grupowe, z wyjatkiem turnusow
zorganizowanych w okresie 27.09-10.10.2020 r., 14.10-27.10.2020 r. nie uwzglgdniajg
osobnych grup wiekowych dla dzieci, ktore byly uczestnikami turnusow. Z oswiadczenia
organizatora wynika, ze sg to jednak nieliczne sytuacje, gdy dziecko przebywa na turnusie
z rodzicem lub opiekunem 1 tgczenie w grupy dotyczy przede wszystkim czesci programu
rekreacyjno — wycieczkowego. Natomiast pozostata czgs¢ programu dzieci maja zawsze
wyodrebniong i dostosowang do swojej kategorii wiekowej, natomiast nieodnotowanie tego w
niektorych dziennikach zaj¢¢ musiato by¢ wynikiem nieuwagi.

Z informacji zawartych w poszczegdlnych ,,Dziennikach zaje¢” wynika, ze
organizator zapewnit taczny czas zorganizowanych zaje¢ indywidualnych i grupowych na

turnusach w wymiarze nie mniejszym niz 6 godzin dziennie, a w przypadku dzieci
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1 mtodziezy oraz oso6b z uposledzeniem umystowym — w wymiarze nie mniejszym niz 7
godzin dziennie.

Organizator zapewnia uczestnikom turnusow catodobowa opieke pielegniarska
I umozliwia im korzystanie z opieki lekarskiej podczas turnusoéw, a takze badanie lekarskie na
poczatku 1 na koncu tych turnusow. W razie potrzeby uczestnicy turnusu majg takze
mozliwo$¢ skorzystania z opieki lekarskiej. W uzasadnionych przypadkach lekarz przyjezdza
do osrodka na wezwanie, a w naglych i nadzwyczajnych sytuacjach korzysta si¢ z miejscowej
pomocy doraznej. Obstuge turnusoOw rehabilitacyjnych zapewnia stala kadra zatrudniona
przez dany osrodek, spetniajgca okreslone przepisami wymagania. Kontrolowana jednostka
przechowuje dane o jej uprawnieniach m.in. kopie dyplomow ukonczenia studiow wyzszych,
zas$wiadczen 0 wykonywaniu zawodu pielegniarki, zaswiadczen o udziale w szkoleniach.
Nalezy jednak zauwazy¢, iz w turnusach zorganizowanych w okresie od 21.07-03.08.2019 r.,
28.09-11.10.2019 r., 28.08.-10.09.2020 r. oraz 27.09-10.10.2020 r. uczestniczyly osoby
z dysfunkcja narzadu stuchu, natomiast w wykazie kadry zabraklo tlumacza jezyka
migowego. W pisemnych wyjasnieniach z dnia 27.04.2021 r. organizator wskazat, iz osoby
niepetnosprawne z dysfunkcja narzadu stuchu podlegaja wstepnej weryfikacji juz na etapie
proby dokonania rezerwacji i wowczas zapada decyzja czy taka osoba moze by¢ uczestnikiem
turnusu, czy tez nie. W praktyce czgsto zdarza sig¢, iz osoby niepetlnosprawne ze schorzeniem
0 symbolu 03-L nie wymagajg pomocy tlumacza jezyka migowego, a w przypadku turnuséw
zorganizowanych dotychczas przez Biuro Turystyczne ,,POLTOUR” uczestnikami turnuséw
byty osoby z czgsciowym niedostuchem lub z implantem. Dodatkowo organizator wyjasnit, iz
nie przyjmuje na turnusy osoby, ktdore wymagaja pomocy tlumacza jezyka migowego.
Wyjatek stanowig osoby, ktore na turnusie przebywaja wraz ze swoim opiekunem.

Kontrolowany podmiot przechowuje kopie oswiadczen organizatora. W aktach
znajdowaly si¢ informacje o przebiegu turnuséw rehabilitacyjnych, przekazane do PCPR
w terminie 21 dni od dnia zakonczenia turnusu.

W roku 2019 1 2020 Organizator przekazal Wojewodzie Podkarpackiemu informacje
o zrealizowanych w poprzednim roku kalendarzowym turnusach rehabilitacyjnych,
z uwzglednieniem liczby tych turnuséw i liczby uczestnikow, z zachowaniem terminu

przewidzianego w § 12 ust. 1 pkt 8 rozporzadzenia w sprawie turnus6w rehabilitacyjnych.
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V. Podsumowanie i uwagi.

W  wyniku kontroli przeprowadzonej przez upowaznionych pracownikdéw
Podkarpackiego Urzedu Wojewodzkiego w Rzeszowie, stwierdza si¢, ze Biuro Turystyczne
»,POLTOUR” w Kro$nie prawidlowo organizuje turnusy rehabilitacyjne, zgodnie
z opracowanymi i ztozonymi u Wojewody programami ramowymi tych turnuséw. Ustalono,
ze uczestnikami turnuséw rehabilitacyjnych byly osoby niepetnosprawne, korzystajace
z dofinansowania PFRON, oraz osoby z pelng odptatno$cia za turnus, w stosunku do ktérych
organizator gromadzi informacje w zakresie ich niepetnosprawnosci. Dysfunkcje osob
niepetnosprawnych korzystajgcych z dofinansowania PFRON pokrywajag si¢ z wymienionymi
w tresci wpisu organizatora do rejestru OR 1 wpisu osrodkow do rejestru OD, w ktérych
zorganizowano turnusy rehabilitacyjne. Catoksztalt dzialalno$ci organizatora kontrolujacy
oceniaja pozytywnie.

Niniejszy protokét jest jednoczesnie dokumentem konczacym postgpowanie
kontrolne.

Protoko6t sporzadzono w dwdch jednobrzmiagcych egzemplarzach.

Protokot nalezy podpisaé bez zbednej zwloki w miejscu wskazanym ponizej (kKierownik
jednostki kontrolowanej 1 kontrolujgcy). Jeden egzemplarz pozostaje w jednostce
kontrolowanej, drugi nalezy zwroci¢ prowadzgcemu kontrole. W terminie 7 dni od daty
doreczenia protokotu kontroli przedstawiciel kontrolowanego podmiotu moze zglosi¢
pisemnie umotywowane zastrzeZenia co do tresci protokotu i ustalen w nim zawartych.
Prowadzqcy kontrole, po dokonaniu ich analizy, moze podjgc¢ dodatkowe czynnosci kontrolne
oraz dokonac¢ odpowiednich zmian w tresci protokotu, lub — o ile uzna, zZe nie sq zasadne —

przekazaé pisemnie swoje stanowisko W tej sprawie podmiotowi kontrolowanemu.

Kierownik jednostki kontrolowanej: Prowadzacy kontrole:

I - Rafat Mazgaj

wiasciciel B.T ,,POLTOUR”
Natalia Zarzyczny

Miejscowos¢ i data:

Rzeszow, 2021-04-29
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