Fundusze - Ministerstwo . .
Europejskie Rzeczpospolita Zdrowia Unia Europejska
wiedza Edukacja Rozwdj - Polska Europejski Fundusz Spoleczny

Procedura ewakuacji osob ze szczegolnymi potrzebami w

Centrum Medycznym Kormed Spétka z Ograniczong Odpowiedzialnoscia

1.

Spotka Komandytowa

§1.

Postanowienia ogdlne.
Procedura ewakuacji 0séb ze szczegdlnymi potrzebami w Centrum Medycznym Kormed
Spotka Z Ograniczong Odpowiedzialnoscig Spotka Komandytowa, normuje sposéb
postepowania pracownikéw, w stosunku do 0séb ze szczegdlnymi potrzebami.
Celem wprowadzenia Procedury jest stworzenie placéwki przyjaznej i dostepnej oraz
zapewnienie osobom ze szczegdlnymi potrzebami bezpieczenstwa i prawidtowej ewakuacji
w sytuacjach zagrozenia. Procedury ewakuacji oséb ze szczegdlnymi potrzebami okreslajg
wytyczne postepowania na wypadek zagrozenia, obowigzki pracownikéw placéwki, sposoby
alarmowania i sposoby ewakuacji 0séb ze szczegdlnymi potrzebami.
llekro¢ w niniejszej procedurze jest mowa o:
Osobie ze szczegdlnymi potrzebami - nalezy przez to rozumiec osobe, ktéra ze wzgledu na
swoje cechy zewnetrzne lub wewnetrzne, albo ze wzgledu na okolicznosci, w ktérych sie
znajduje, musi podjgé¢ dodatkowe dziatania lub zastosowac¢ dodatkowe $rodki w celu
przezwyciezenia bariery, aby uczestniczy¢ w réznych sferach zycia na zasadzie réwnosci z
innymi osobami (art. 2 pkt. 3 ustawy z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnianiu dostepnosci
osobom ze szczegdlnymi potrzebami). Osobg ze szczegdlnymi potrzebami moze byé w
szczegblnosci: osoba trwale lub czasowo poruszajgca sie na wozku, osoba ostabiona np.
chorobg, osoba niskorosta, osoba majgca trudnosci z wyraznym mowieniem, osoba z
niepetnosprawnoscig intelektualng lub z chorobg psychiczng albo z spektrum autyzmu,
kobieta w cigzy, rodzice i opiekunowie dzieci, osoba z duzym bagazem, osoba postugujac sie

innym jezykiem niz jezyk polski lub stabo wtadajgca jezykiem polskim;

b) Kormed - nalezy przez to rozumie¢ Centrum Medyczne Kormed Spoétka Z Ograniczong
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Odpowiedzialnoscig Spétka Komandytowa.

c¢) Ewakuacja- zorganizowanie przemieszczanie sie ludzi wraz z mieniem z miejsca, w ktorym
wystepuje zagrozenie, na obszar bezpieczny.

d) Droga ewakuacyjna- caty odcinek drogi do przebycia z dowolnego punktu w budynku do
wyjscia koncowego na przestrzen otwartg lub do innej strefy pozarowej. Droge
ewakuacyjng dzielimy na:

= przejscie ewakuacyjne —w pomieszczeniu, od najdalszego miejsca, w ktérym moze
przebywac cztowiek, do wyjscia na droge komunikacji ogélnej (korytarz, klatka
schodowa, hol) lub do innej strefy pozarowej albo na zewnatrz budynku

= dojscie ewakuacyjne — od wyjscia z pomieszczenia do wyjscia do innej strefy pozarowej
lub na zewnatrz budynku

= odcinek od wyjscia z budynku do miejsca zbiérki na ewakuacje

e) Miejscowe zagrozenie- inne niz pozar zdarzenie wynikajgce z rozwoju cywilizacyjnego,
dziatan cztowieka lub naturalnych sit przyrody, stwarzajgce zagrozenia.

f) Panika- nagty, niepohamowany, czesto nieuzasadniony strach ogarniajgcy zwykle duzg
grupe ludzi.

g) Pozar- niekontrolowany proces spalania zachodzacy poza miejscem do tego celu
przeznaczonym, stwarzajgcy zagrozenie dla oséb oraz mienia.

h) PEEP - Indywidualny plan postepowania w trakcie ewakuacji (ang. Personal Emergency

Evacuation Plan).

§2.
Ogolne zalecenia dotyczace ewakuacji oséb ze szczegdlnymi potrzebami
1. Nalezy pamietaé o tym, ze w przypadku wystgpienia niebezpieczeristwa wszystkie osoby
przebywajgce wewnatrz budynku muszg mie¢ mozliwosé bezpiecznej ewakuac;ji.
2. Podstawowe wymagania okreslajgce warunki ewakuacji znajdujg sie w:
a) Rozporzadzeniu Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkow
technicznych, jakim powinny odpowiadac¢ budynki i ich usytuowanie,
b) Rozporzadzeniu Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 7 czerwca 2010 r. w

sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkdw, innych obiektdw budowlanych i terendw.
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Zgodnie z ustawg Prawo budowlane kazdy budynek uzytecznosci publicznej powinien by¢
zaprojektowany tak, by zapewni¢ mozliwo$¢ opuszczenia obiektu przez wszystkie osoby
znajdujgce sie wewnatrz lub uratowanie ich w inny sposéb — wtgczajgc osoby z
niepetnosprawnosciami.

W placédwce co najmniej raz w roku powinny odbywac sie ¢wiczenia dla pracownikéw
odnosnie do ewakuacji oséb ze szczegdlnymi potrzebami.

W trakcie ewakuacji nalezy postepowac zgodnie z zaleceniami instrukcji bezpieczenstwa
pozarowego przy uwzglednieniu obecnosci w budynku oséb z niepetnosprawnosciami.

W przypadku wystgpienia pozaru, zabronione jest uzywanie wind.

W placédwce powinno znalez¢ sie odpowiednie oznakowanie informacyjne dotyczgce
ewakuacji (patrz par.5).

Wyznaczone zostaty dwa miejsca zbidrki do ewakuacji, w ktérym osoby niebedace w stanie
samodzielnie sie ewakuowaé mogg bezpiecznie poczekac¢ na pomoc. Miejsca znajdujg sie
obok windy na 1i 2 pietrze .

Wyznaczono docelowe miejsce korica ewakuacji na parkingu przed budynkiem.

Zalecane jest ustalenie dla kazdego pracownika i statych pacjentéw z niepetnosprawnoscia
indywidualnego planu postepowania (PEEP )w trakcie ewakuacji. Plan stanowi zatgcznik nr
2 do procedury.

Placéwka wyznaczyta 3 koordynatoréw ewakuacji oraz 9 asystentéw do pomocy osobom ze
szczegblnymi potrzebami podczas ewakuacji. Asystent ewakuacji oséb ze szczegdlnymi
potrzebami ma za zadanie pomoc w transporcie tych oséb w bezpieczne miejsce (miejsce
wyznaczone na parkingu). Jeden koordynator oraz trzech asystentéw wyznaczony dla
pietra .Lista oséb znajduje sie w zatgczniku nr 1 do procedury.

Zalecane jest tez, by kazda z 0séb asystujgcych miata zmiennika / zmienniczke. Ma to na
celu unikniecie sytuacji, w ktérej podczas wystgpienia zagrozenia asystent jest nieobecny, a
osoba — pozostawiona bez pomocy.

Asystenci odpowiedzialne za ewakuacje oséb ze szczegdlnymi potrzebami odnajdujg
przypisane osoby i postepujg zgodnie z biezgcymi potrzebami, wspierajac sie wiedzg

uprzednio pozyskang z indywidualnych planéw postepowania w trakcie ewakuacji (PEEP), tj.
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asystujg w opuszczeniu obiektu w najbardziej efektywny dostepny w danej chwili sposéb
(jesli istnieje taka potrzeba, to z wykorzystaniem wozkéw/materacy ewakuacyjnych).
. W pierwszej kolejnosci nalezy ewakuowac osoby z tej czesci obiektu, w ktdérej powstat pozar
lub te, ktdre znajdujg sie na drodze rozprzestrzeniania sie ognia, a takze osoby o znacznie
ograniczonej mozliwosci poruszania sie. tj. osoby z niepetnosprawnoscig, osoby starsze,
kobiety w cigzy. Natomiast zamyka¢ strumien ruchu powinny osoby, ktére mogg poruszaé
sie o wiasnych sitach.
Podczas ewakuacji strumien ludzi nalezy kierowac zgodnie z kierunkami okreslonymi przez
znaki ewakuacyjne do wyjs¢ ewakuacyjnych prowadzgcych na zewnatrz. Nalezy jednak
pamietac, zeby wybrac droge najbezpieczniejszg, a nie najkrétsza.
Przy silnym zadymieniu drég ewakuacyjnych nalezy poruszaé sie w pozycji pochylnej,
starajac sie trzymac gtowe jak najnizej, ze wzgledu na mniejsze zadymienie panujgce w
dolnych partiach pomieszczen i korytarzy. Podczas ruchu przez mocno zadymione odcinki
drég ewakuacyjnych nalezy poruszac sie wzdtuz $cian, by nie straci¢ orientacji co do
kierunku ruchu. Do celdw ewakuacyjnych przy silnym zadymieniu nalezy wykorzystywa¢é
otwory okienne.
Osoby z niepetnosprawnoscia ruchowg, wzrok, osoby starsze i kobiety w zaawansowanej
cigzy powinny by¢ ewakuowane za pomoca specjalistycznego sprzetu do tego
przeznaczonego.
Kormed zapewnia wolne od przeszkéd drogi ewakuacyjne oraz sprzet do ewakuacji - krzesto
ewakuacyjne — stosowane do ewakuacji w pozycji siedzacej po schodach, znajduje sie na
drugim pietrze obok windy.
Jezeli droga ewakuacyjna z pietra zostata zablokowana, nalezy udac sie do pomieszczenia
najdalej oddalonego od Zzrédfa pozaru oraz powiadomié o swojej obecnosci w danym
miejscu odpowiednie stuzby.
Po opuszczeniu obiektu i przybyciu do miejsca korica ewakuacji, osoba koordynujgca prace
danego zespotu ewakuacyjnego melduje dowddcy akcji ewakuacyjnej obecnosé wszystkich

0s0b, ktdre zostaty przez zespot ewakuowane.
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§3.

Zasady alarmowania

1. Kazdy kto zauwazyt pozar lub uzyskat informacje o pozarze czy zagrozeniu obowigzany jest

zachowad spokdj i nie dopuszczajgc do paniki natychmiast zaalarmowac:

Panstwowa Straz Pozarng telefon —998 lub 112

Witascicieli: Jacek Korzeniowski — telefon 536 243 313,

Michat Korzeniowski — telefon 533 077 447

pracownikéw, ktérzy moga pomadc przy ewakuacji oséb ze szczegdlnymi potrzebami,

wszystkie osoby znajdujace sie w sgsiedztwie pozaru narazone na jego skutki.

2. Po uzyskaniu potaczenia ze strazg pozarng nalezy wyraznie podac:

gdzie sie pali - nazwa obiektu, doktadny adres,

co sie pali, np. gabinet lekarski

czy istnieje zagrozenie zycia ludzi, czy w rejonie pozaru lub bezposrednim sgsiedztwie
znajdujg sie materiaty fatwo zapalne, itp.,

numer telefon, z ktérego podaje sie informacje oraz swoje imie i nazwisko.

3. W razie potrzeby (wypadku lub awarii) zaalarmowad:

Pogotowie Ratunkowe - tel. 999 lub 112
Policje - tel. 997 lub 112
Pogotowie Gazowe - tel. 992

Pogotowie Energetyczne - tel. 991

§ 4.

Utrudnienia w zakresie ewakuacji osob ze szczegolnymi potrzebami

1. Osdb z niepetnosprawnoscia ruchowa:

bariery architektoniczne, takie jak: schody, drzwi, progi na drodze ewakuacyjne;j itp.,
utrudniona zdolno$¢ samodzielnego poruszania,

niemoznos$¢é poruszania sie miedzy pietrami.

2. Osdéb z niepetnosprawnoscig wzroku

= trudnosci w orientacji podczas ewakuacji,

nie potrafig zlokalizowa¢ wyjs¢ ewakuacyjnych - nie widzg graficznych znakow,
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osoba niewidoma nie zobaczy nawet o$wietlonych czy fluorescencyjnych oznaczen,
trudnosci w zakresie samodzielnego poruszania sie po terenie nieznanym,
nie widzg zagrozenia, dymu, ognia, migajgcych napiséw ostrzegawczych,

nie mogg zareagowacd np. na spadajgce czesci budynku,

3. Osdéb z niepetnosprawnoscig stuchu

nie styszg sygnatéw dzwiekowych, alarméw, wotania,

utrudniona komunikacja, w szczegdlnosci w przypadku wystgpienia zadymienia lub
ciemnosci (nie odczytujg z kartek lub z ruchu warg),

niektére z nich komunikujg sie wytgcznie w jezyku migowym (nieznajomos¢ jezyka
migowego przez osoby prowadzace ewakuacje utrudnia przekazywanie informacji o

zagrozeniu).

4. Oséb z niepetnosprawnoscig intelektualng i spektrum autyzmu:

mozliwe trudnosci w zakresie zrozumienia i przetwarzania informacji o wystepujacym
zagrozeniu,

nierozumienie instrukcji napisanych w zawity sposob,

strach, nieufno$é wobec obcych oséb,

utrudnienia w zakresie nawigzywania kontaktu oraz realizacjg polecen oséb
koordynujgcych dziataniami ewakuacyjnymi,

zainteresowanie nowa sytuacjg- ciekawosé, ktdra moze narazac na niebezpieczenistwo.

5. Oséb starszych:

utrudniona zdolno$¢ samodzielnego poruszania,

mozliwe trudnosci w zakresie zrozumienia i przetwarzania informacji o wystepujacym
zagrozeniu,

mozliwe trudnosci w doktadnym styszeniu komunikatéw i polecen,

brak sprzetéw ewakuacyjnych np. krzesta ewakuacyjnego.

6. Kobiet w cigzy i 0s6b z matymi dzieémi w tym z wézkami dzieciecymi:

kobieta w zaawansowanej cigzy moze mie¢ ograniczong zdolnos¢ poruszania,
kobieta w cigzy oraz osoba z matymi dzie¢mi w tym z wdzkami dzieciecymi bedzie miec

ogromny ktopot z samodzielnym zejsciem z wyzszej kondygnacji,
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* mate dzieci bedg miec¢ trudnosci w zakresie zrozumienia o wystepujacym zagrozeniu.

§5.
Oznakowanie w ewakuacji oséb ze szczegélnymi potrzebami
W placéwce nalezy zastosowacé oznakowanie ewakuacji oséb ze szczegdlnymi potrzebami na
podstawie normy PN-EN ISO 7010:2020-07 [par.12 pkt. 4]:
1. Oznaczenie krzesta.

Znak AAEOG60.

2. Miejsce zbiérki ewakuac;ji dla oséb z
niepetnosprawnos$ciami.

Znak AAE024.

3. Kierunek do wyjscia drogi ewakuacyj-
nej dla oséb niepetnosprawnych w

prawo. Znak AC012.

4. Kierunek do wyjscia drogi ewakuacyj-
nej dla oséb niepetnosprawnych w

lewo. Znak AC013
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5. Drzwi ewakuacyjne dla oséb niepetno-
sprawnych w lewo. Znak AC054.
Rys. 5.
6. Drzwi ewakuacyjne dla oséb niepetno-
sprawnych w prawo. Znak AC055
7. Zjazd ewakuacyjny do nizszych kondy-
gnacji w prawo. Znak AC052.
8. Zjazd ewakuacyjny do nizszych kondy-

gnacji w lewo. Znak AC053.
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§ 6.
Szczegétowe zasady ewakuacji oséb z niepetnosprawnoscia ruchowa

1. Osoby o ograniczonej zdolnosci poruszania sie nalezy ewakuowaé z pomoca
specjalistycznego sprzetu, takiego jak np. materac lub wézek ewakuacyjny. Ewakuacja osdb
z niepetnosprawnoscig ruchowg bez wykorzystania sprzetu do ewakuacji bedzie bardzo
utrudniona.

2. Osoby niepetnosprawne ruchowo czesto sg w stanie samodzielnie pokonac droge do
bezpiecznego miejsca ewakuacji, jednak w przypadku wystgpienia np. schodéw czy
wysokich progéw — konieczna jest asysta. Jesli osoba z niepetnosprawnoscia ruchowa
znajduje sie na wyzszej kondygnacji pracownik powinien znalezé sprzet do ewakuacji.

3. Jesli osoba z niepetnosprawnoscig ruchu znajduje sie na parterze, pracownik asystuje osoby
w opuszczeniu budynku np. otwiera i przytrzymuje drzwi.

4. Osoby poruszajgce sie przy pomocy wozka, balkonika, kul powinno sie ewakuowaé za
pomocg sprzetu ewakuacyjnego —krzesta. Nalezy postepowac zgodnie z instrukcjg sprzetu
do tego przeznaczonego.

5. Pracownicy powinni poméc w przesiadaniu sie na sprzet do ewakuacji. Konieczna jest
asysta dwdch oséb petnosprawnych. W przypadku oséb zachowujgcych czesé sprawnosci
motorycznych (np. paraplegia, rdzen kregowy uszkodzony w odcinku piersiowym lub
ledzwiowym) wysoce prawdopodobne jest, ze rola asysty ograniczy sie do ustabilizowania
sprzetu ewakuacyjnego, by osoba ewakuowana mogta samodzielnie sie przesigs¢.

6. W przypadku oséb ze znacznym stopniem niepetnosprawnosci (np. tetraplegia, zanik
miesni, uszkodzenie rdzenia kregowego na poziomie szyjnym), najlepszg technika transferu
bedzie technika przdd/tyt (rys.9). Jedna osoba ustawia sie z przodu i chwyta osobe
ewakuowang pod kolanami (obiema rekami), druga osoba ustawia sie za plecami osoby
ewakuowanej i chwyta jg za nadgarstki, przektadajgc swoje rece pod jej pachami. Na
umoéwiony sygnat nastepuje podniesienie do géry i przeniesienie na ustawiony obok wdzek

ewakuacyjny.
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Rys. 9.

7. Pracownik powinien dowiedzieé sie, czy u danego cztowieka nie wystepuje np.
spastycznosé. Jesli tak, nalezy — w miare mozliwosci — usztywnic nogi podczas procesu
ewakuacji. W przypadku osdb ze stabszg stabilizacjg, konieczne jest takze usztywnienie
gtowy, odcinka szyjnego.

8. Niedopuszczalna jest proba transportu osoby poruszajgcej sie na wdzku za jego pomocs,
poniewaz istnieje zbyt duze ryzyko zaréwno dla ratownika niezawodowego, jak i dla osoby
niezdolnej do ruchu (uraz plecéw, utrata kontroli nad wozkiem i osobg na nim, potkniecie
sie, upadek itp.). Wézki majg wiele ruchomych lub stabych czesci, ktére nie sg
skonstruowane w taki sposéb, by mogty wytrzymacé obcigzenia zwigzane z podnoszeniem
(np. patak ochronny, ptyty podndzka, kota, ruchome podtokietniki itp.).

9. W przypadku braku sprzetu do ewakuacji , mozliwe jest przenoszenie przy zastosowaniu
zwyktego krzesta z oparciem . Konieczna jest asysta dwoch oséb petnosprawnych i

zastosowanie transferu technikg przéd/tyt (rys.9).

§7.
Szczegoétowe zasady ewakuacji osob z niepetnosprawnoscig wzrokowa

1. Osoby z niepetnosprawnoscig wzrokowg (wyjatek stanowig osoby gtuchoniewidome) sg w
stanie ustysze¢ standardowe alarmy i zapowiedzi gtosowe powiadamiajace o
niebezpieczenstwie.

2. Osoby z niepetnosprawnoscig wzrokowg majg dobrze rozwinietg pamiec przestrzenng
najblizszego otoczenia, dlatego w przypadku ustyszenia komunikatu o ewakuacji, beda
najprawdopodobniej kierowalty sie droga, ktérg znajg, a ktdra moze prowadzié np. do
ogniska pozaru, stad tak wazne jest wskazanie asystenta.

3. Na poczatek wyznaczony pracownik/asystent powinien podejs$¢ do osoby niewidomej lub
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niedowidzgcej przedstawic sie i poinformowac o ewakuacji.
Asystent powinien w spokojny, stanowczy, profesjonalny sposdb przeprowadzié osoby z
dysfunkcjg wzroku w bezpieczne miejsce, zgodnie z PEEP — jesli zostat utworzony.
Osoby niewidome korzystajg ze swoich rak dla utrzymywania réwnowagi, wiec nie wolno
chwytac jej za reke, za biatg laske , szarpac lub popychad.
Kiedy pracownik chce poprowadzi¢ osobe niewidomg, podaje jej swoje ramie. Wdéwczas
stanie ona za pracownikiem i chwyci dtonig nieco powyzej tokcia. W ten sposdb utatwi sie
jej nie tylko poruszanie sie, lecz takze przewidzenie przeszkody. Pracownik stara sie tez
niewidomego nieznacznie wyprzedzi¢, zwalniajgc podczas wchodzenia lub schodzenia z
schodow.
Pamietaj, ze poruszajac sie z osobg niewidoma, nalezy doktadnie obserwowac podtoze i
przestrzen oraz opisywac otoczenie i napotkanie przeszkody. Idac, koniecznie nalezy
opisywac otoczenie i wskazywacé przeszkody np. schody ,w gére", ,,w dot".
Jezeli znajdziecie sie w ciasnej przestrzeni (np. w waskim korytarzu) zasygnalizuj to osobie
niewidomej stownie. Wéwczas osoba niewidoma schowa sie za plecami pracownika i bedzie
mozna pokonac droge ,gesiego”.
Jezeli trzeba przejs¢ przez drzwi, osoba niewidoma powinna znalez¢ sie po stronie
zawiasow. Musi by¢ wczesniej poinformowana o takim manewrze i koniecznosci zmiany
trzymanego ramienia. Asystent otwiera drzwi, a osoba niewidoma, zabezpieczajgc swojg
twarz wolng reka, ztapie skrzydto, a nastepnie sama je zamknie.
Asystent, jesli musi sie oddali¢ od osoby z niepetnosprawnoscig wzroku , powinien
sygnalizowac na jaki czas i w jakim celu sie oddala. Jesli zdarzy sie koniecznos¢ zostawienia
osoby w otwartej przestrzeni, nalezy wéwczas doktadnie okresli¢ warunki tej przestrzeni.
Chodzi o to, by osoba niewidoma miata mozliwos¢ okreslenia swojego potozenia i orientacji
w miejscu, w ktorym sie znalazta.
Wazne jest, aby asystent doprowadzit osoby ewakuowang do jakiegos statego punktu. Nie

wolno pozostawiac osoby niewidomej bez punktu odniesienia.
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§8.

Szczegétowe zasady ewakuacji 0séb z niepetnosprawnoscia stuchowa
W przypadku oséb gtuchych i niedostyszacych stosowanie komunikatoréw dzwiekowych jest
mato skuteczne. W gtdwnej mierze konieczny bedzie kontakt osobisty.
Osoby z niepetnosprawnoscia stuchu moga samodzielnie opuscic strefe zagrozenia, pod
warunkiem, ze dowiedzg sie o takiej koniecznosci np. za pomoca Swietlnego lub
wibracyjnego systemu powiadamiania alarmowego. Jesli w danym obiekcie nie wystepuje
system Swietlny/wizualny, powiadomieniem powinien zaja¢ sie wyznaczony wczesniej
asystent.
Wyznaczony pracownik powinien podejs¢ do osoby z niepetnosprawnoscig stuchowg i
powiadomié o ewakuacji oraz upewnic sie czy ta osoba rozumie co sie dzieje i co nalezy
zrobic.
Moéwigc do osoby niestyszgcej lub niedostyszacej, nalezy upewnié sie, ze sie na nas patrzy.
W zaleznosci od sytuacji mozna zamachac reka, dotkng¢ jej ramienia. Nalezy moéwic z
twarzg zwrdcong w kierunku rozmdwecy.
Jesli pracownik nie zna podstaw jezyka migowego ani nie ma w poblizu osoby, ktdra go zna
nalezy komunikowac sie z osobg pisemnie za pomocg telefonu lub kartki i dtugopisu.
Moze sie zdarzyé, ze osoba niedostyszaca bedzie korzystac z systemu FM. W tej sytuacji
pracownik moze zostaé poproszony przez osobe niedostyszgcg o zawieszenie na szyi lub

trzymanie blisko ust mikrofonu, ktéry umozliwia wyrazniejsze styszenie komunikatéw.

§9.

Szczegotowe zasady ewakuacji os6b z niepetnosprawnoscia intelektualng i ze spektrum autyzmu

1.

Niepetnosprawnos¢ intelektualna czy nadwrazliwos¢ lub niedowrazliwosé na bodzce
znacznie utrudnia lub catkowicie uniemozliwia samodzielne opuszczenie strefy zagrozenia.
Osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng — jesli nie wystepuje niepetnosprawnosé
sprzezona — sg w stanie ustyszeé podstawowe komunikaty gtosowe, alarmy, ktére ostrzegajg
o niebezpieczenstwie i koniecznosci ewakuacji.

Nalezy wyznaczy¢ jedng lub dwie osoby, ktére odpowiedzialne bedg za asyste tych oséb

podczas ewakuacji.
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10.

11.

12.

opeiie gy Sxgpewoits ot wriscwopeske I
Pracownik powinien przedstawic sie i nawigzac kontakt stowny, a takze poinformowac o
zaistniate] sytuacji oraz koniecznosci ewakuowania sie z budynku. W nastepnym kroku
nalezy ustali¢ czy w budynku obecny jest opiekun. Jesli tak to nalezy zapytac opiekuna w
jaki sposéb mozna pomdc w opuszczeniu miejsca wystepowania zagrozenia.

W przypadku, gdy osoba z niepetnosprawnoscia intelektualng przebywa na terenie Kormed
wraz z opiekunem, ktorego nie udato sie odnalez¢ do momentu opuszczenia strefy zagroze-
nia, nalezy pozostaé z tg osobg w miejscu bezpiecznym oraz postarac sie ustali¢ miejsce
przebywania opiekuna.

Pamietaj, ze osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng lub ze spektrum autyzmu moga
by¢ nieufne wobec osdb im nieznanych oraz przejawiaé zainteresowanie zaistniatg sytuacja,
Co moze w znaczny sposéb utrudnic ich ewakuacje.

Wszystkie komunikaty oraz instrukcje odnosnie ewakuacji, powinny by¢ tatwe w odbiorze
dla oséb z niepetnosprawnoscig intelektualng lub ze spektrum autyzmu. Nalezy mieé
Swiadomos¢, ze takie osoby mogg nie zrozumiec zawitych komunikatéw. Nalezy uzywad
prostych, zrozumiatych zdan pojedynczych, a dtuzsze wypowiedzi dzieli¢ na krétsze czesci, a
po kazdej z nich upewnic sie, czy rozmdéwca prawidtowo zrozumiat komunikat.

Pracownik powinien da¢ wiecej czasu na odpowiedz, gdy rozmdweca nie odpowiada
natychmiast na zadawane pytania. Nawet jesli nie odpowiada na pytanie, nie nalezy
zaktadaé, ze nie stucha i nie styszy tego, co sie do niej méwi.

Nalezy ograniczy¢ do minimum obecnos¢ oraz pomoc oséb trzecich w proces ewakuacji —
moze to powodowac niepotrzebng nerwowos¢.

Wyznaczona osoba asystujgca powinna dotrze¢ do osoby i w spokojny, stanowczy,
profesjonalny sposdb przeprowadzic jg w bezpieczne miejsce, zgodnie z PEEP — jesli zostat
utworzony.

Dla osoby ze spektrum autyzmu kazde nowe spotkanie, nowe miejsce moze by¢ powodem
niepokoju i silnego stresu. Moze odczuwa¢é niepokdj, brak poczucia bezpieczenstwa, co
przejawia sie u niego niekontrolowanymi ruchami, np.: kotysanie sie, machanie rekami. Nie
sg one przejawem agresji, dlatego nie trzeba poswiecac im duzej uwagi.

Osoba ze spektrum autyzmu lubi znaé plan dziatania i wiedzie¢, co sie wydarzy. Dlatego
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pracownik powinien zadbac o to, aby przedstawic pacjentowi kolejnos¢ zdarzen, zwtaszcza

w sytuacji planowanych dziatan ewakuacyjnych.

13. Jezeli odruchy u osoby ze spektrum autyzmu nasilajg sie, moze to oznaczaé, ze sytuacja jest

dla niego zbyt trudna. Taka sytuacja jest skutkiem przebodZcowania (zmystowego,
emocjonalnego). Moze takze nastgpic zupetnie nieoczekiwanie i ,bez powodu”. Osoba ze
spektrum autyzmu moze mie¢ bardzo ograniczong albo nie mie¢ zadnej kontroli nad swoim
zachowaniem. Objawami mogg by¢: ptacz, napady paniki, krzyk, autoagresja, wybuchy
ztosci, chowanie sie (np. pod stotem), lezenie w tzw. pozycji embrionalnej, zatykanie uszu.
Wazne jest ograniczenie doptywu bodzcow i zadbanie o bezpieczenstwo (tej osoby, wtasne
oraz 0séb postronny). Nalezy méwic spokojnie i powoli. Nie wolno podnosi¢ gtosu i

dotykac¢ bez pozwolenia.

§10.
Zasady ewakuacji innych osdb ze szczegélnymi potrzebami

( os6b starszych, kobiet w cigzy, oséb z dzieémi w wézkach dzieciecych)
Pracownik powinien przedstawic¢ sie i nawigza¢ kontakt stowny, a takze poinformowac o
zaistniatej sytuacji oraz koniecznosci ewakuowania sie z budynku.
Osoby starsze np. z demencjg mogg miec problem z zrozumieniem zagrozenia, a takze z
orientacjg w przestrzeni. W tej sytuacji pracownik powinien uspokoié osobe i przekazaé
informacje, gdzie sie obecnie znajduje, a takze o zagrozeniu jakie wystepuje.
Osoby starsze majgce problemy z poruszaniem i kobiety w zaawansowanej cigzy znajdu-
jace sie na pietrze, powinny by¢ ewakuowane przy uzyciu krzesta/wdzka ewakuacyjnego.
Nalezy postepowac zgodnie z instrukcjg sprzetu do tego przeznaczonego.
Zawsze nalezy zapytac czy osoba starsza lub kobieta w zaawansowanej cigzy potrzebuje
pomocy, aby usigs¢ na krzesle/wdzku ewakuacyjnym. W wiekszosci przypadkach te osoby
sg w stanie zrobi¢ to samodzielnie.
Rodzicom z matymi dzie¢mi w wdzkach dzieciecych znajdujgcym sie na pietrze, nalezy wy-
ttumaczy¢, aby zostawili wézek na miejscu i samodzielnie przeniesli dziecko w bezpieczne
miejsce. Jesli z réznych przyczyn majg problem z przeniesieniem dziecka, nalezy im w tym

pomac.
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Sposoby przeciwdziatania panice 0sdb ze szczegélnymi potrzebami
Panike os6b ze szczegdlnymi potrzebami wywotujg nastepujgce czynniki:
gwattowny, dynamiczny rozwéj zdarzenia, powodujgcy zblizenie sie strefy zagrozenia (np.
rozwoj pozaru do wielkosci przekraczajgcej wzrost cztowieka i zblizajgca sie strefa spalania,
obnizenie sie strefy zadymienia do wysoko$ci oczu),
nacisk ttumu, w szczegdlnosci dotyczy osdb niewidzgcych oraz niedowidzacych,
brak oswietlenia, w szczegdlnosci dotyczy oséb z niepetnosprawnoscia ruchowg oraz
niedostyszgcych,
krzyki i wrzaski o charakterze panicznym oséb z ttumu,
nagty, gtosny alarm pozarowy lub okreslajgcy inne zagrozenie, przy jednoczesnym
pojawieniu sie symptomoéw zagrozenia (dym, temperatura, ptomienie, trzaski, krzyki itp.).
Panika moze sie dynamicznie rozwing¢, tak jak rozwija sie zagrozenie. Ludzie z ttumu
ogarnietego panika catkowicie tracg swoje indywidualne cechy osobowosci, nie kierujg sie
logicznym mysleniem oraz maja problem z prawidtowg oceng sytuacji. Osoby, ktére
zatracity poczucie rzeczywistosci, podejmujg nieprzemyslane i niebezpieczne dziatania, jak
np. niewidomy moze ukryé sie w miejscu wg niego bezpiecznym, a okaze sig, ze jest to
miejsce wyjatkowo niebezpieczne. W takiej sytuacji najlepszym srodkiem przeciwdziatania
bedzie szybkie dotarcie asystenta osoby niepetnosprawnej do zagrozonej osoby i pozostanie

przy niej do czasu zorganizowania akcji ratowniczej przez jednostki strazy pozarnej.

§12.
Dokumenty przywotane oraz zrédta
Ustawa z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnieniu dostepnosci osobom ze szczegdlnymi
potrzebami (Dz. U. 2019 r. poz. 1696)
Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 r. o ochronie przeciwpozarowej (Dz. U. 2021 r. poz. 869)
Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkéw
technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (Dz.U. 2002 nr 75 poz.

690 z pdzn. zm.)
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4. Ustawa z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo budowlane (Dz.U. 1994 nr 89 poz. 414 z pézn. zm.)

v

Rozporzadzeniu Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 7 czerwca 2010 r. w
sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkdw, innych obiektéw budowlanych i terenéw
,Dostepnosc - Bezpieczna Ewakuacja” - Fundacja Polska Bez Barier

PN-EN ISO 7010:2020-07 Symbole graficzne - Barwy bezpieczenstwa i znaki bezpieczenstwa

Ewakuacja w MPK
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Zagrozenie pozarowe i sposoby postepowania - Uniwersytet Ekonomiczny w Katowicach
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Zatacznik 1 - Lista Koordynatorow ewakuacji oraz asystentow

0sOb ze szczegdlnymi potrzebami

Koordynatorzy ewakuacji

Lp. Imie i nazwisko

Przydzielone miejsca

1. Monika Szmagara

drugie pietro

2. Jolanta Motyka

pierwsze pietro

3. Maria Kulczycka

parter

Asystenci 0s6b ze szczegdlnymi potrzebami

Lp. Imie i nazwisko

Przydzielone miejsca

1. Kamil Demczak

drugie pietro

2 Renata Kostek

drugie pietro

3. Dariusz Wiercioch drugie pietro
4. Tomasz Kolasa pierwsze pietro
5. Joanna Socha pierwsze pietro

6. Edyta Mytko

pierwsze pietro

7. Bartosz Grudowski parter
8. Sebastian Nowakowski parter
9. Anna Pachotek parter

¥
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Zatacznik 2 - Indywidualny plan postepowania PEEP

Dane osoby potrzebujacej asysty

Imie i nazwisko

telefon

Typ potrzebnej asysty

Rodzaj

niepetnosprawnosci/ograniczenia

Jakiego typu asysty

potrzebujesz?

llu asystentéw potrzebujesz?

Czy masz zwierze asystujgce?

Czy potrzebujesz pomocy w
transferze na sprzet

ewakuacyjny?

Miejsce spotkania z asystentem/

Punkt oczekiwania

W jaki sposob powiadamiasz

asystenta?

Lista asystentow

Imie i nazwisko

telefon

Imie i nazwisko

telefon
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