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|. Dane identyfikacyjne

Dom Pomocy Spotecznej im. W. Lukasinskiego w Gorze Kalwarii
ul. Szpitalna 1, 05-530 Gora Kalwarii

Dorota Pyszyriska, Dyrektor, od 1 listopada 2003 r.!

1. Warunki organizacyjne w DPS dla osdb dorostych z niepetnosprawnosciami
intelektualnymi oraz dla osdb przewlekle psychicznie chorych.

2. Przestrzeganie praw mieszkaricéw DPS i realizacja ustug dostosowanych do
ich indywidualnych potrzeb.

Lata 2021-2024 (do dnia zakonczenia czynnosci kontrolnych), z wykorzystaniem
dowodow sporzadzonych przed tym okresem, jezeli miaty zwigzek z przedmiotem
kontroli.

Art.2 ust. 2 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli2

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Warszawie

Jerzy Kecik, gtowny specjalista kontroli paristwowej, upowaznienie do kontroli
nr LWA/35/2024 z 15 lutego 2024 r.

(akta kontroli str.1)

1 Dalej Dyrekior, lub Dyrektor DPS.
2Dz, U. 22022 r. poz. 623, dalej: ustawa o NIK.



OCENA OGOLNA

Il. Ocena ogélna’ kontrolowanej dziatalnos$ci

Przeprowadzona przez NIK kontrola przestrzegania praw mieszkaricow w Domu
Pomocy Spotecznej im. W. Lukasinskiego w Gorze Kalwarii¢ wykazata, ze
wewnegtrzne procedury, zgodnie z art. 55 ust. 2 ustawy z dnia 12 marca 2004 r.
o pomocy spotecznejs, zapewnialy przestrzeganie praw mieszkancow. Zakres
i poziom ustug Swiadczonych przez Dom uwzglednial m.in. wolnoé¢ i intymnos$é,
godno$¢ i poczucie bezpieczefstwa mieszkancdw oraz stopien ich fizycznej
i psychicznej sprawnosci.

Dyrektor DPS zapewnita mieszkaricom dostep do psychologa i lekarza psychiatry.
Budynki pozbawione byly barier architektonicznych oraz wyposazone w windy
i system przyzywowo-alarmowy, instalacje sygnalizacji pozaru oraz oddymiania
klatek schodowych. W kazdym budynku zapewniono pomieszczenia palarni, a stan
techniczny obiektéw budowlanych oraz sanitarny pomieszczen nie zagrazat
bezpieczenstwu mieszkarncow, wyposazenie pokoi bylo ponadstandardowe.

Pracownicy dziatu opiekuriczo-terapeutycznego cyklicznie (co dwa lata) uczestniczyli
w organizowanych przez dyrekfora szkoleniach w zakresie praw mieszkarica w DPS
oraz kierunkéw prowadzonej terapii, a takze metod pracy z mieszkancami, w tym
komunikacji wspomagajacej lub alternatywne;.

Wskaznik  zatrudnienia  pracownikéw  dzialu  opiekuriczo-terapeutycznego
w przeliczeniu na petny wymiar czasu pracy, w kazdym roku objetym kontrola, byt
wiekszy niz 0,5 na jednego mieszkanca.

Mieszkaricom zapewniono minimum frzy positki dziennie z uwzglednieniem
wskazowek dietetycznych zaleconych przez lekarza. Na uwage zastuguje
akceptowanie jadtospiséw przygotowanych na okres 14 dni, przez komisje, w skiad
ktorej wchodzg przedstawiciele rady mieszkancow.

Dla kazdego przyjetego do DPS mieszkarica opracowano indywidualny plan wsparcia
(dalej: IPW), dostosowany do jego potrzeb i mozliwosci realizacji wskazanych w nim
dziatan.

Kazdemu mieszkaricowi zapewniono mozliwo$¢ swobodnego opuszczania terenu
DPS, kontakt z rodzing, dysponowania wtasnymi $rodkami pienieznymi a takze
calodobowg obstuge pielegniarska. W przypadku samowolnego oddalenia sie
mieszkarica poza teren DPS, podejmowano dziatania zapewniajgce wiasciwg nad
nim opieke.

W trakcie kontroli ujawniono nieprawidtowos$ci dotyczace: braku dziatat majacych na
celu likwidacje depozytéw pienieznych po $mierci mieszkaicéw; zakwaterowanie
w dwoch przypadkach mieszkaricéw (na ich prosbe) w pokojach trzyosobowych,
ktorych powierzchnia byla mniejsza o 0,8 m? od minimalnej powierzchni wymaganej,
brak dokumentacji potwierdzajacej podawanie mieszkaricom lekéw doustnie oraz
niezapewnienie, w jednym przypadku, mozliwosci korzystania ze $wiadczen
lekarskich adekwatnie do zalecen lekarza, co mogto mie¢ wptyw na stan zdrowia
mieszkanca.

3 Najwyzsza Izba Kontroli formuluje oceng ogding jako ocene pozytywna, oceng negatywng albo ocene w formie opisowej.
4 Dalej: DPS lub Dom
5 Dz.U. 22023 r. poz. 901, ze zm.
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OBSZAR

Opis stanu
faktycznego

lll. Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe® kontrolowanej dziatalnosci

1. Warunki organizacyjne w DPS dla oséb dorostych z
niepetnosprawnosciami intelektualnymi oraz dla oséb
przewlekle psychicznie chorych

DPS jest jednostkg organizacyjng Powiatu Piaseczyriskiego, dziatajacg w formie
jednostki budzetowej. Nadzér nad Domem sprawuje Starosta Powiatu
Piaseczynskiego przy pomocy Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Piasecznie
oraz Wojewoda Mazowiecki w zakresie wymaganych standardéw’.
Organizacje pracy DPS, realizowane zadania, jego strukiure, prawa i obowigzki
mieszkancow, okreslono w regulaminie organizacyjnym zatwierdzonym przez Zarzad
Powiatu Piaseczyrskiego®.
W 2010 r. Wojewoda Mazowiecki, po rozpatrzeniu wniosku Starosty Powiatu
Piaseczynskiego, wydat decyzje zezwalajacg na prowadzenie Domu dla osdb
przewlekle somatycznie chorych oraz os6b przewlekle psychicznie chorych, na czas
nieokreslony?®.
Natomiast 7 wrze$nia 2022 r. poinformowat Staroste o zatwierdzeniu proponowanych
zmian dotyczacych zmniejszenia liczby miejsc statutowych w DPS z 500 na 400 oraz
wskazat na konieczno$¢ zapewnienia odpowiedniego wskaznika zatrudnienia
pracownikow zespolu terapeutyczno-opiekuriczego w przeliczeniu na petny wymiar
czasu pracy, w odniesieniu do aktualnej liczby mieszkancow0.
Zarzad Powiatu zatwierdzit z moca obowigzywania od 1 wrze$nia 2022 r. regulamin
organizacyjny, w ktérym okreslono liczbe miejsc w DPS na 400 (60 dia osdb
przewlekle somatycznie chorych oraz 340 dla oséb przewlekle psychicznie
chorych)!.

(akta kontroli tom | str. 3-25)
Z uzasadnienia wniosku Dyrektora DPS o zmniejszenie liczby miejsc statutowych
2500 do 400 wynika, ze liczba jego mieszkafncodw poczawszy od 2017 r.
systematycznie maleje. Zmianom ulega tez stan zatrudnienia pracownikow, coraz
mniej 0s6b jest zainteresowanych podjeciem pracy w DPS. Zauwazalny jest catkowity
brak mtodych os6b chetnych do opieki nad mieszkancami.

(akta kontroli tom | str. 24)

Liczba mieszkancdw wg stanu na 31 grudnia 2021 r. wynosita 440, na koniec 2022 .
- 409, a na koniec 2023 r. — 382. Liczba 0séb catkowicie ubezwtasnowolnionych
utrzymuje sie na stalym poziomie, tj. 54 osoby na koniec 2021 r., 2022 r. i 2023 r.
Liczba mieszkancow ubezwlasnowolnionych czesciowo wniosta odpowiednio 14, 13
i11.

(akta kontroli tom | str. 81, 85)

8 Qceny czastkowe to oceny dzialainosci w poszczegdinych obszarach badan kontrolnych. Ocena czastkowa moZe by¢
sformulowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie opisowej.

7 Statut Domu Pomocy Spolecznej im. Waleriana Lukasiiiskiego w Gorze Kalwarii stanowiacy zalgcznik do uchwaly nr XL/8/06
Rady Powiatu Piaseczyfiskiego z dnia 21 wrze$nia 2006 r. w sprawie nadania statutu Domowi Pomocy Spotecznej w Gorze
Kalwarii, ul. Szpitaina 1.

8 Uchwala nr 88/3/16 Zarzadu Powiatu Piaseczyniskiego z dnia 26 kwieinia 2016 r. w sprawie zatwierdzenia Regulaminu
organizacyjnego Domu Pomocy Spolecznej im. Waleriana Lukasifiskiego w Goérze Kalwarii, ul. Szpitalna 1 oraz zmieniony
uchwala nr 275/4/22 z dnia 24 sierpnia 2022 1.

% Decyzja nr 23/2010 z dnia 12 listopada 2010 1.

10 Pismo WPS-11.9423.1.10.2022.MM 2 7 wrze$nia 2022 1.

11 Uchwala nr 275/4/22 Zarzadu Powiatu Piaseczynskiego z dnia 24 sierpnia 2022 r. w sprawie zalwierdzenia Regulaminu
Organizacyjnego Domu Pomocy Spolecznej im. Waleriana Lukasiriskiego w Gorze Kalwari, ul. Szpitaina 1.
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Obowigzujace w DPS procedury i wytyczne wprowadzone przez Dyrektora DPS
dotyczyly kluczowych obszaréw dziatalnodci i mialy na celu zapewnienie
poszanowania praw mieszkancow.
Okreslono m.in. zasady opuszczania przez mieszkancédw terenu Domu'2, procedure
postepowania w przypadku wyjazdu mieszkanca na diuzszy pobyt poza DPS,
postepowania w przypadku wyjazdu mieszkanca do szpitala'¥, postepowania
wprzypadku zgonu mieszkanca's, postepowania przyjmowania nowego
mieszkanca'®, postepowania z przedmiotami i rzeczami osobistymi mieszkancow
Domu Pomocy Spotecznej w Gorze Kalwarii'?, postepowania w przypadku rezygnacji
z pobytu w DPS'8, postepowania w przypadku samowolnego opuszczenia przez
mieszkanca DPS™S, w przypadku uszkodzenia ciata mieszkarica?0, w przypadku
zaistnienia zdarze nadzwyczajnych (wypadkéw, samouszkodzen, obrazen ciala
mieszkancow?!), wprowadzenia rejestru zgtoszen o zdarzeniach nadzwyczajnych22,
stosowania i dokumentowania zastosowania przymusu bezposredniego??, powotania
zespotow terapeutyczno-opiekunczych?4, przyjecia kodeksu etyki w DPS25.

(akta tom | kontroli str. 96-102, 193-310)

Dyrektor DPS wprowadzita do stosowania takze Regulamin Rady Mieszkancéw
Domu Pomocy Spotecznej w Gérze Kalwarii?®® oraz regulamin okreélajacy tryb
postepowania z depozytami warto$ciowymi oraz rzeczami osobistymi nalezacymi do
0s0b przebywajacych w DPS?7,

(akta kontroli tom | str. 106-127, 177-189)

W regulaminie DPS okre$lono m.in. prawa i obowigzki mieszkancéw zgodnie
z ustawa 0 pomocy spotecznej i rozporzadzeniem Ministra Pracy i Polityki Spotecznej

12 Zarzadzenie nr 17/2022 Dyrekiora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii z dnia 25 kwietnia 2022 r. w sprawie
opuszczania przez mieszkarcow terenu Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii,

3 Zarzadzenie nr 21/2013 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej z dnia 10 lipca 2013 r. w sprawie procedury postepowania
w przypadku wyjazdu mieszkarica na diu2szy pobyt poza Dom Pomocy Spolecznej w Gérze Kalwarii.

" Zarzadzenie nr 16/2013 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii z dnia 10 lipca 2013 r. w sprawie procedury
postepowania w przypadku wyjazdu mieszkarica Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii do szpitala.

' Zarzadzenie nr 2012013 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gérze Kalwarii z dnia 10 lipca 2013 r. w sprawie procedury
postepowania w przypadku zgonu mieszkarica Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii.

16 Zarzadzenie nr 19/2013 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii z dnia 10 lipca 2013 r. w sprawie procedury
przyimowania nowego mieszkarica w Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii.

17 Zarzadzenie ar 18/2013 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii z dnia 10 lipca 2013 r. w sprawie procedury
postepowania z przedmiotami i rzeczami osobistymi mieszkaricéw Domu Pomocy Spotecznej w Gérze Kalwarii.

*® Zarzadzenie nr 17/2013 Dyrektora Domu Pomocy Spotecznej w Gorze Kalwarii z dnia 10 lipca 2013 r. w sprawie procedury
postepowania w przypadku rezygnacji z pobytu w Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii.

® Zarzadzenie nr 15/2013 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii z dnia 10 lipca 2013 r. w sprawie procedury
postepowania w przypadku opuszczenia przez mieszkarica Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii.

% Zarzadzenie nr 14/2013 Dyrektora Domu Pomocy Spotecznej w Gérze Kalwarii z dnia 10 lipca 2013 r. w sprawie procedury
postepowania w przypadku uszkodzenia ciala mieszkarica Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii,

2 Zarzadzenie nr 9/2024 Dyrekiora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii z dnia 1 lutego 2024 r. w sprawie procedury
postepowania w przypadku zdarzent nadzwyczajnych (wypadkow, samouszkodzen, obrazen ciata) mieszkaricow Domu
Pomocy Spotecznej w Gorze Kalwarii.

2 Zarzadzenie nr 7/2024 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwari z dnia 2 stycznia 2024 r.
w sprawie wprowadzenia rejestru zgloszert o zdarzeniach nadzwyczajnych dotyczacych mieszkaricow Domu Pomocy
Spolecznej w Gorze Kalwarii.

2 Zarzadzenie nr 50/2018 Dyrekfora Domu Pomocy Spolecznej z dnia 28 grudnia 2018 r. w sprawie stosowania
i dokumentowania przymusu bezposredniego w Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii, zmienione zarzadzeniem nr
2912022 z dnia 22 grudnia 2022 1.

% Zarzadzenie nr 23/10 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii z dnia 5 lipca 2010 r. w sprawie powolania
zespolow terapeutyczno-opiekuriczych, zmienione zarzadzeniem nr 22/2022 z dnia 1 sierpnia 2022 r.

% Zarzadzenie nr 51/2017 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii z dnia 29 grudnia 2017 r. w sprawie kodeksu
etyki w Domu Pomocy Spolecznej w Gérze Kalwarii.

% Zarzadzenie nr 28/2010 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii z dnia 2 wrzeénia 2010 r. w sprawie
wprowadzenia Regulaminu Rady Mieszkancéw Domu Pomocy Spolecznej w Gérze Kalwarii, aktualizowany zarzadzeniem nr
1/2017 z dnia 2 stycznia 2017 r. oraz zmieniony na podstawie zarzadzenia nr 12/2023 z 15 marca 2023 r.

2 Zarzadzenie nr 20/2016 Dyrekiora DPS w Gorze Kalwarii z dnia 21 kwietnia 2016 r. w sprawie ustalenia regulaminu
dotyczacego trybu postepowania z depozytami wartoSciowymi i rzeczami osobistymi mieszkancéw Domu Pomocy Spolecznej
w Gorze Kalwarii.
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z 23 sierpnia 2012 r. w sprawie domoéw pomocy spotecznej?8, informacje o godzinach
wydawania positkéw i mozliwo$ci skladania skarg, wnioskow i zazalen.

Funkcjonujaca w DPS rada mieszkancéw jest organizacjg spofeczna, reprezentuje
wszystkich mieszkancéw, sklada sie z przedstawicieli wszystkich sekcji, ktorzy
podczas wybordw otrzymali najwieksza liczbe glosow, jest organem opiniotwérczymii
doradczym dla kierownictwa Domu.

(akta kontroli tom | str. 106-110, 114-118, 122-127)

W przypadku zgonu mieszkarica, zgodnie z przyjetg procedura, pielegniarka petnigca
dyzur, zawiadamia o tym fakcie niezwlocznie lekarza. Lekarz po uplywie dwoch
godzin od momentu zgonu dokonuje ogledzin zmartego, stwierdza zgon, ustala
przyczyne i wypetnia karte zgonu. W miedzyczasie pielegniarka lub pracownik
socjalny informuje rodzine i ustala czy ciato zmarlego mieszkarica zostanie odebrane
przez rodzing lub, gdy rodzina nie jest w stanie odebra¢ zmartego, powiadamia zaktad
pogrzebowy, ktéry dokonuje przewiezienia do pomieszczenia PRO MORTE, po
wydaniu kartu zgonu wypisanej przez lekarza. Wykonywane sg réwnocze$nie
czynnosci po$miertne, {j. tozko zmartego otacza sie parawanem, umieszcza si¢ na
nadgarstku lub stopie opaske identyfikujaca z danymi mieszkanca, usuwa z ciala
wenflony, cewniki (gdy zostaly zastosowane), rozbiera si¢ zmartego, wykonuije toalete
poSmiertna, zaklada zmartemu podkoszulke i pieluchomajtki, okrywa cialo
przescieradiem jednorazowym, wszystkie czynno$ci wykonywane sa z zachowaniem
godnosci osoby zmartej. W dalszej kolejnosci opiekun i pokojowa porzadkuja miejsce
po zmarlym i komisyjnie zabezpieczajg rzeczy osobiste mieszkanca.

(akta kontroli tom | str. 218, tom str. 960)

Zgodnie z regulaminem postepowania z depozytami, mieszkancy ktdrzy posiadajg
zdolno$¢ do swobodnego dysponowania $rodkami, a w przypadku o0séb
ubezwiasnowolnionych za zgodg opiekuna prawnego, moga podejmowac depozyt
pieniezny w kasie Domu, w obecno$ci pracownika socjalnego lub innego
upowaznionego pracownika. Natomiast wyptaty dokonywane sg na podstawie
wniosku zatwierdzonego przez psychologa, gtéwnego ksiegowego i dyrektora, za
pokwitowaniem odbioru gotdwki przez mieszkarica. Zakupione przedmioty lub rzeczy
dla mieszkanca, przekazywane sg kierownikowi sekcji celem wpisania ich do ksiegi
inwentarzowej lub w kontrolce zakupdw (np. papierosy, leki).
W przypadku zgonu mieszkarica depozyt wartoSciowy wydaje sie prawomocnym
spadkobiercom zmartego. Niepodjete depozyty ulegajg likwidacji, stosownie do
obowigzujacych w tym zakresie przepiséw ustawy z dnia 18 pazdziernika 2006 r.
o likwidacji niepodjetych depozytow?S.

(akta kontroli tom | str. 178-189)

W zwiazku z sytuacjg wystepowania w 2020 r. na terenie kraju koronawirusa i troskg
o wspdlne bezpieczenstwo mieszkancdw i pracownikdw wprowadzono w DPS szereg
ograniczen, w tym: zakaz odwiedzin mieszkaficow, monitorowanie stanu zdrowia
personelu i mieszkancow poprzez codzienne dwukrotne mierzenie temperatury ciata,
zakaz uczestnictwa oséb z zewnatrz i mieszkanicow w nabozenstwach w Kaplicy
Domu, niedopuszczenie do pracy pracownikéw wykazujacych objawy przezigbienia

lub grypy*.

28 Dz. U. 22018 1. poz. 734, ze zm., dalej: rozporzadzenie w sprawie DPS.

2 Dz.U. nr 208 poz. 1537.

3 Zarzadzenie nr 6/2020 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii z dnia 11 marca 2020 r. w zwigzku z sytuacjg
wystgpowania koronawirusa w Polsce w trosce o wspdine bezpieczefistwo, zmienione zarzadzeniem 7/2020 z dnia 26 marca
2020r.
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Mieszkaricow i personel Domu zapoznano z zaleceniami Gtéwnego Inspektora
Sanitarnego i Ministra Zdrowia dot. przestrzegania zasad higieny i wzajemnego
kontaktu. Nastepnie na podstawie zaktualizowanych rekomendacji i instrukcji dla
doméw  pomocy  spotecznej  dotyczacych  postepowania  zwigzanego
zrozprzestrzenianiem sie wirusa SARS-CoV-2 zaktualizowano m.in., zasady:
opuszczania®! Domu przez mieszkaricéw i odwiedzin osdb z zewnatrz, postepowania
w przypadku podejrzenia lub zakazZenia wirusem, postepowania w przypadku
przyjmowania nowego mieszkarca oraz mieszkanca powracajgcego ze szpitalas?,
Kolejne rekomendacje Ministra Rodziny i Polityki Spotecznej, Ministra Zdrowia
i Gtéwnego Inspektora Sanitarnego dla doméw pomocy spotecznej i placéwek
zapewniajacych catodobowg opieke osobom niepetnosprawnym, przewlekle chorym
lub osobom w podeszlym wieku, w zwigzku ze szczepieniami mieszkancow
i pracownikéw tych placéwek przeciwko COVID-19 z 19 maja 2021 r., dotyczace
stopniowego rozszerzania zakresu aktywno$ci mieszkaricow poza terenem placowki
i zwiekszenie mozliwosci ich odwiedzania na terenie DPS, zostaly przekazane
pracownikom 26 maja 2021 r. do stosowania. Ostateczne odwotanie wszystkich
ograniczen  zwigzanych z rozprzestrzenianiem sie wirusa SARS-CoV-2
wprowadzonych przez Dyrektora DPS nastapito 20 kwietnia 2022 r.33

(akta kontroli tom [ str. 128-175)

Liczba osdb zatrudnionych w DPS na koniec roku 2021, 2022 i 2023 ulegata
zmniejszeniu i wynosita odpowiednio 305, 295 i 289.
Pracownikéw zapewniajacych ustugi opiekurcze, edukacyjne i wspomagajace,
wg stanu na:
e 31 grudnia 2021 r. bylo 232 (pracujgcych na 2255 etatach), z tego
zatrudnionych na pefnych etatach 12 oséb pehito funkcje kierownicze
(11 - kierownika zespotu/sekcji, 1 - kierownika dziatu opiekuiczego), 10 oséb
to pracownicy socjalni, 6 0séb - rehabilitanci, 88 osdb - pokojowe i jeden
kapelan oraz 65 opiekundw (64,75 etatow), 37 pielegniarek (32,25 etatow),
10 terapeutow (8,75 etatdw), 3 psychologdw (2,75 etatow);
e 31 grudnia 2022 r. — 223 (pracujgcych na 214,75 etatach), z tego
zatrudnionych na peinych etatach 10 osdb petnito funkcje kierownicze
(9 - kierownika zespotu/sekcji, 1 - kierownika dziatu opiekunczego), 10 oséb
to pracownicy socjalni, 6 0séb - rehabilitanci, 88 osdb - pokojowe i jeden
kapelan oraz 62 opiekunéw (61 etatéw), 33 pielegniarki (27,25 etatdw),
9 terapeutdw (7,75 etatéw), 4 psychologdw (3,75 etatdw);
e 31 grudnia 2023 r. — 220 (pracujgcych na 211,0 etatach), z tego
zatrudnionych na pelnych etatach 9 oséb pelnito funkcje kierownicze
(8 - kierownika zespolu/sekgii, 1 - kierownika dziatu opiekuriczego), 6 osob
- rehabilitanci, 1 osoba - opiekun medyczny, 91 oséb - pokojowe i jeden
kapelan oraz 62 opiekundw (61 etatéw), pracownicy socjalni — 10 oséb
(9 etatow), 27 pielegniarek (21,5 etatéw), 9 terapeutdéw (7,75 etatdw),
4 psychologow (3,75 etatow).
(akta kontroli tom | str. 67)

3 Mozliwo§C przemieszczenia sie poza placowke byla mozliwa gdy u mieszkarica uplynal minimalny czas nabycia pelnej
odpomosci po przyjeciu pelnego cyklu szczepienia szczepionkami przeciwkoCOVID-18 przy zachowaniu reZimu sanitamego,
fj. dystansu 1,5 m od innych os6b, nie wita sie poprzez podanie reki, zastaniac usta i nos maseczkg, czesto my¢ rece.

% Zarzadzenie nr 12/2020 Dyrektora Domu Pomocy Spotecznej w Gorze Kalwarii z dnia 14 pazdziemika 2020 r. w sprawie
zaktualizowanych rekomendacji i instrukcji dla domdéw pomocy spolecznej dolyczacych postepowania zwiazanego
z rozpowszechnianiem sig wirusa SARS-CoV-2. Uchylono zarzadzeniem nr 15/2022z dnia 20 kwietnia 2022 r.

% Zarzadzenie nr 15/2022 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii z dnia 20 kwietnia 2022 r. w sprawie odwolania
zarzadzenia nr 12/2020 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii z dnia 14 pazdziemika 2020 r.
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DPS w kontrolowanym okresie zatrudniat w petnym wymiarze czasu pracy wiecej niz
dwoéch pracownikéw socjalnych na stu mieszkaricéw, od trzech do czterech
psychologdw (pracujacych w wymiarze od 2,75 do 3,75 etatu) oraz posiadat zawartg
na kazdy rok umowe cywilnoprawng na $wiadczenie ustug psychiatrycznych
(minimum 12 godzin miesiecznie, co najmniej raz w tygodniu w siedzibie DPS), co
byto zgodne § 6 ust. 2 pkt 1i 2 rozporzadzenia w sprawie DPS. Umowa $wiadczenia
ustug psychiatrycznych, przewidywata, ze realizujgcy Swiadczenia na rzecz
Zleceniodawcy jest zobowigzany do prowadzenia obowigzujacej u niego
dokumentacji w zakresie diagnostyki, leczenia i przebiegu terapii oraz do
sporzadzania opinii, analiz i innych dokumentéw dotyczacych pacjentéw objetych
$wiadczeniem. Wskaznik zatrudnienia pracownikéw zespotu terapeutyczno-
opiekuriczego $wiadczacych ustugi opiekuricze, edukacyjne i wspomagajace,
o ktérym mowa w § 6 ust. 2 pkt 3 wymienionego rozporzadzenia ksztattowat sie
nastepujgco: wg danych na 31 grudnia 2021 r. wynosit 0,51, na 31 grudnia 2022 r. -
0,52 a na 31 grudnia 2023 r. - 0,55.

W latach 2021-2023 funkcje pracownika pierwszego kontaktu petnili tylko pracownicy
dziatu opiekuriczo-terapeutycznego. DPS nie zatrudniat praktykantow, stazystow,
wolontariuszy ani osob odbywajacych stuzbe zastepcza. Wszyscy pracownicy
zatrudnieni na stanowisku pokojowej (91 osob), poswiecali 100% wymiaru czasu
pracy na rzecz mieszkancow.

(akta kontroli tom | str. 67-78)

Pawilony mieszkalne stanowigce kompleks budynkéw DPS zostaly wyposazone
w system instalacji przyzywowej, systemy oddymiania klatek schodowych, instalacje
sygnalizacji pozaru oraz system monitoringu pozarowego.

Systemy instalacji przyzywowej umozliwiajg przywotanie pielegniarki do pokoju lub
lazienki mieszkanca. Centralki z sygnalizacjg $wietlna i dzwigkowa, informujaca
z ktérego pomieszczenia nastapilo przywolanie, znajdujg sie w gabinetach
zabiegowych znajdujacych sie w poszczegdinych sekcjach.

System oddymiania klatek schodowych ma odprowadza¢ na zewnatrz budynku,
w czasie pozaru, niebezpieczne gazy o wysokiej temperaturze, aby zapewni¢ osobom
znajdujacym sie w budynku mozliwo$¢ skorzystania z drég ewakuacyjnych.
Instalacja sygnalizacji pozaru obejmuje wszystkie budynki, w tym pokoje
mieszkancéw, korytarze, strychy i piwnice. Urzadzenia sygnalizacji pozaru, tj. czujki
dymu, reczne ostrzegacze pozaru, podiaczono do centrali p.poz. znajdujacej sie
w budynku portierni. Zadaniem systemu monitoringu pozarowego jest automatyczne
przekazanie dwoma niezaleznymi torami fransmisji sygnatu o pozarze do Komendy
Powiatowej Panstwowej Strazy PozZarnej.

DPS dla kazdego typu instalacji posiadat zawarte umowy na konserwacje systemow
przez wyspecjalizowane podmioty realizujgce ustugi serwisowe w tym zakresie.
Ponadto DPS przeprowadzat okresowe kontrole stanu technicznego obiektéw
budowlanych, instalacji elektrycznych, przewodéw kominowych dymowych
i wentylacyjnych, zgodnie z wymogami art. 62 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 7 lipca 1994 r.
Prawo budowlane®. W wyniku przeprowadzonych kontroli stanu technicznego
obiektéw budowlanych nie stwierdzono zagrozenia dla zycia i zdrowia ludzi.

(akta kontroli tom [ str. 358-375)

Sprzatanie pomieszczen i pokojéw mieszkalnych odbywa sie wedtug procedury
,Zasady sprzatania pomieszczern Domu Pomocy Spotecznej w Gorze Kalwarii.

% Dz.U. 220241, poz. 725.



Zmiana poscieli i recznikow odbywa sie w konkretnym dniu wyznaczonym przez
kierownika zespotu sekcji lub kierownika sekcji. Reczniki zmieniane sq jeden raz
wtygodniu lub czedciej, w razie potrzeby, natomiast posciel zmieniana jest
w zalezno$ci od potrzeb, nie rzadziej niz raz na dwa tygodnie. Brudna bielizna
przekazywana jest do pralni. llo$¢ i rodzaj bielizny przeznaczonej do prania
i dezynfekcji jest dokumentowana i potwierdzana przez pracownika pralni.

(akta kontroli tom Il str. 774-809)

Przeprowadzone ogledziny budynkdw i pomieszczen wykazaly, ze zaréwno budynki
jak i ich otoczenie pozbawione sg barier architektonicznych, a w budynkach o dwoch
lub wiecej kondygnacjach zainstalowane sg windy przystosowane do potrzeb oséb
niepetnosprawnych, umozliwiajgce fransport o0séb lezacych na 16zkach
i poruszajacych sig na wozkach. Zainstalowany system przyzywowo-alarmowy byt
sprawny. Na terenie DPS znajdujg si¢ miejsca kultu religiinego — kaplica oraz
wyodrebniona kaplica pogrzebowa. Pokoje mieszkalne jednoosobowe jak
i wieloosobowe w poszczegdinych sekcjach (za wyjatkiem dwach)35 spetniaty
wymagania dotyczace powierzchni przypadajacej na jednego mieszkarica oraz byly
wyposazone w {0zka, stoly, krzesta, szafy, szafki nocne dla kazdego mieszkarica
a takze w radia i telewizory, co byto zgodne z wymaganiami okre$lonymi w § 6 ust. 1
pkt 3 lit. ¢ rozporzadzenia w sprawie DPS. Ponadio na terenie kazdej sekdji
znajdowaly sie m.in.: stotéwka, gabinet zabiegowy3, palarnia (stanowigca odrebne
wentylowane pomieszczenie), kuchenka pomocnicza, brudownik (pomieszczenie do
skiadowania brudnej odziezy), pokdj socjalny dla pracownikéw, biuro pielegniarki
oddziatowej, magazyn $rodkéw czystosci. Na tablicach ogloszern wywieszono
jadtospis na okres dwdch tygodni, informacje o godzinach wydawania positkow,
o mozliwo$ci udziatu w obrzedach religijnych i kontaktu z dyrektorem Domu a takze
biezace informacje dot. organizowanych imprez kulturalnych i turystycznych.
Mieszkaricom zapewniono pie¢ positkéw dzienne (I i Il $niadanie, obiad,
podwieczorek i kolacje) z uwzglednieniem wskazowek dietetycznych zaleconych
przez lekarza. Stan sanitarny pomieszczen socjalnych oraz mieszkalnych nie budzit
zastrzezen. Lazienki i toalety przystosowane sg do potrzeb oséb niepetnosprawnych
(posiadaty m.in. odpowiednio umocowane uchwyty, zastony, krzesta kapielowe), a ich
liczba zapewniata mozliwo$¢ korzystania z kazdej przez nie wiecej niz sze$¢ oséb,
a w przypadku toalet nie wiecej niz cztery osoby.
(akta kontroli tom | str. 37-63)
Wszyscy  pracownicy dzialu  opiekuficzego-terapeutycznego  uczestniczyli
w organizowanych na terenie Domu szkoleniach m.in. w zakresie: praw mieszkarica,
kierunkéw prowadzonej terapii zajeciowej, metod pracy z mieszkacami, w tym
w zakresie komunikacji wspomagajacej lub alternatywnej. Szkolenia zostaly
przeprowadzone przez pracownikow DPS (kierownikéw sekcji, psychologéw,
koordynatora ds. rehabilitacji) w nastepujacych terminach:
e prawa i obowigzki mieszkarica - w okresie od 13 do 20 lutego 2020 r., od 4
do 29 kwietnia 2022 r. oraz od 5 do 26 lutego 2024 r.,

% Tj. powierzchnia pokoju nr 8 w sekji 3A parter oraz pokoju nr 12 w sekcji 3B pietro wynosita 16,3 m?i byla mniejsza 0 0,8 m?
od minimalnej powierzchni wymaganej dla pokoju trzyosobowego przeznaczonego dla mieszkancéw poruszajacych sie
samodzielnie.

% Przeznaczony do wykonywania zabiegéw medycznych (takich jak: zastrzyki, przemycie ran, wykonywanie opatrunkow),
rozkiadania i wydawania lekéw mieszkaricom, przygotowania zestawow toaletowo-pielegnacyjnych dia mieszkarica, pomocy
w organizacji leczenia.
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e kierunki prowadzonej terapii zajeciowej w DPS - w okresie od 13 lutego do 6
marca 2020 r., od 19 kwietnia do 20 maja 2022 r. oraz od 5 lutego do 7 marca
2024 r.
o metody pracy z mieszkancami, w tym komunikacja wspomagajgca lub
alternatywna - w okresie od 3 marca do 29 maja 2020 r., od 25 kwietnia do
20 maja 2022 r. oraz od 21 marca do 22 kwietnia 2024 r.
Analiza terminéw prowadzonych szkolen, przeprowadzona na prébie 20 pracownikow
dzialu terapeutyczno-opiekuriczego w latach 2020-2024 ww. zakresie, wykazata,
ze pracownicy uczestniczyli w szkoleniach raz na dwa lata, zgodnie z wymogami
§ 6 ust. 2 pkt 4 rozporzadzenia w sprawie DPS.
W terminie do 30 kwietnia 2024 r. wszyscy pracownicy dzialu opiekunczego-
terapeutycznego ukoniczyli kurs w zakresie udzielania pierwszej pomocy
przedmedycznej, zgodnie z wymaganiami okrelonymi w § 6 ust. 2 pkt 4a
rozporzadzenia w sprawie DPS.
Ponadto w okresie objetym kontrolg pracownicy ww. dziatu brali udziat w innych
szkoleniach, m.in. takich jak: Mieszkaniec ciezko chory i umierajacy, Rehabilitacja ze
znacznym stopniem  niepelnosprawnoéci, Postepowanie z  mieszkaiicami
naduzywajacymi alkoholu, Rehabilitacja po udarze mézgu, Praca socjalna z osobg
z zaburzeniami psychicznymi i jej rodzing, Zaburzenia zachowania w chorobach
demencyjnych, Emocje jak sobie z nimi radzi¢, Stosowanie przymusu
bezposredniego®, Znaczenie wczesnej pionizacji w rehabilitacji poudarowej, Choroby
otepienne — praca z seniorami, Indywidualne plany aktywizujgco-wspierajace.
(akta kontroli tom 1 str. 411-419, tom |i str. 696-704)

Dyrektor ustalita regulamin kontroli zarzadczej oraz procedury zarzadzania ryzykiem
w DPS38, Kazdego roku, zgodnie z przyjetymi zasadami, wskazywano zadania
do realizacji przez DPS w tym: zapewnienie mieszkaricom catodobowej opieki
zgodnie z obowigzujacymi standardami. Dia kazdego zadania identyfikowano ryzyka,
prawdopodobiefistwo ich wystapienia, sposob reagowania na ryzyko oraz
wskazywano osoby odpowiedzialne w tym zakresie.
Zgodnie  zarzadzeniem nr 6/KON/2017 z dnia 31 stycznia 2017 r. Starosty
Piaseczyriskiego w sprawie Regulaminu kontroli zintegrowanej w Powiecie
Piaseczynskim, za kazdy rok (tj. 2021, 2022, 2023) Dyrektor DPS przekazywata do
Biura Kontroli Wewnetrznej Starostwa Powiatowego o$wiadczenie o stanie kontroli
zarzadczej oraz sprawozdania z dziafalnosci zespotu terapeutycznego
i sprawozdania z pracy fizjoterapii. W sprawozdaniach tych wskazywano m.in. rodzaje
sprawowane] opieki licze mieszkancow, realizowane zadania z zakresu terapii
zajeciowej, prowadzonej rehabilitacji i fizjoterapii oraz osiggniete wskazniki z ich
realizacji. Z przediozonych o$wiadczen i sprawozdan wynika, ze funkcjonujaca
kontrola zarzadcza w DPS zapewniata realizacje celow i zadan w sposéb efektywny
i zgodny z prawem oraz procedurami wewnetrznymi.

(akta kontroli tom | str. 423-516)

W latach 2021-2024 (do 16 kwietnia) w ksigzce wnioskéw, skarg i zazalen,
odnotowano jedng skarge (zlozong 20 pazdziernika 2023 r.) dotyczacy
niewystarczajacej opieki nad 85 letnig mieszkankg®®. Dyrektor udzielita corce

I Szkolenie w tym zakresie przeprowadzono w okresie od 12 do 31 stycznia 2023 r.

% Zarzadzenie nr 38/2017 z dnia 5 grudnia 2017 r. Dyrektora Domu Pomocy Spotecznej w Gorze Kalwarii w sprawie ustalenia
Regulaminu kontroli zarzadczej i procedury zarzadzania ryzykiem wewnetrznym w Domu Pomocy Spolecznej w Gorze
Kalwarii.

3 Zarzuty corki mieszkanki dotyczyly niepodawania doustnie lezacej pod kropidwka mieszkance plyndw.
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mieszkanki sktadajacej skarge wyczerpujacych wyjasnien, ktore nie byly przez nig
kwestionowane.

(akta kontroli tom Il str. 517-525)
Wojewoda Mazowiecki, Starosta Piaseczynski oraz Dyrektor Powiatowego Centrum
Pomocy Rodzinie udzielili wyjadnien, ze w okresie objetym kontrolg nie wptywaly
skargi lub wnioski dotyczace nieprzestrzegania praw mieszkaincéw w kontrolowanym
DPSH0,
Wydziat Polityki Spofecznej Mazowieckiego Urzedu Wojewddzkiego w Warszawie
(obecnie Wydziat Rodziny i Polityki Spotecznej) prowadzit w okresie objetym kontrolg
dwa postepowania wyjasniajace dotyczace DPS*4!. W obu przypadkach udzielono
zainteresowanym pisemnej informacji odnosnie zgloszonych nieprawidtowosci.
W jednym przypadku korespondencja skierowana do zainteresowanego nie zostata
przez niego odebrana. Rozpatrywane skargi nie byly zasadne.

(akta kontroli tom Il str. 526-535)

W latach 2021-2023 w DPS przeprowadzono nastepujace kontrole:

1. Kontrola stanu sanitarno-technicznego placdwki oraz przestrzegania
obostrzen w dobie pandemii (20 lipca 2021 r.) oraz kontrola warunkéw
sanitarno-higienicznych w zakresie urzedowej kontroli zywnosci niezbednych
do zapewnienia prawidiowej jakosci produkowanych/wprowadzanych do
obrotu $rodkéw spozywczych, kontrola kompleksowa (29 marca 2023 r.)
przeprowadzona przez Panstwowg Stacje Sanitarno-Epidemiologiczng
w Piasecznie.

2. Jakos¢ ustug $wiadczonych przez dom pomocy spotecznej, stan, struktura
i zgodno$¢  zatrudnienia  pracownikéw domu pomocy  spolecznej
z wymaganymi kwalifikacjami, przestrzeganie praw mieszkancéw (7 czerwca
2022 r.) przeprowadzona przez Mazowiecki Urzad Wojewddzki w Warszawie
Wydziat Polityki Spotecznej.

3. Kontrola przeprowadzona na podstawie art. 43 ust. 2 ustawy z dnia
19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego*? i rozporzadzenia
Ministra Sprawiedliwoéci z dnia 11 pazdziernika 2012 r. w sprawie
sprawowania kontroli przyjecia i przebywania oséb z zaburzeniami
psychicznymi w szpitalach psychiatrycznych i domach pomocy spotecznej
oraz sposobu jej dokumentowania, przeprowadzona 3 marca 2021 r., 10 maja
2022 . oraz 18 lipca 2023 r. przez sedziego Sadu Rejonowego w Piasecznie.

4. Postepowanie z materiatami archiwalnymi i dokumentacjg niearchiwalng
powstatg i zgromadzong w jednostce (20 czerwca 2023 r.), kontrola
przeprowadzona przez Archiwum Panstwowe w Warszawie Oddziat
w Grodzisku Mazowieckim.

Zalecenia pokontroine Wojewody Mazowieckiego dotyczace kontynuowania dziatan
majacych na celu zakwaterowanie 0séb dorostych somatycznie chorych i oséb
przewlekle psychicznie chorych w odrebnych budynkach Domu oraz dostosowanie
regulaminu organizacyjnego, regulaminu mieszkancéw i rady mieszkacow do
obowigzujacych przepiséw w zakresie zgody na przebywanie mieszkancéw poza
terenem DPS i rezygnacji z DPS, a takze faktycznej liczby miejsc dla osob przewlekle

4 Pismo znak WRPS-11.9421.1.25.2024. MM z 15 kwietnia 2024 r., pismo znak sprawy: SEK.1710.1.2024.JD z dnia 16 kwietnia
2024 1. oraz pismo DR.0812.1.2024 KW z 19 kwietnia 2024 r.

4 Pierwsze w sprawie wniosku z 3 stycznia 2023 r. brala mieszkanki W.B., bedacego jej pelnomocnikiem ustanowionym
notarialnie do zarzadzania m.in. majatkiem i $rodkami finansowymi. Zainteresowany zarzucat dyrekcji Domu, Ze nie jest on
informowany w zakresie udzielonego mu pelnomocnictwa. Drugie dotyczylo skargi na funkcjonowanie i dziatanie pracownikow
DPS, przekazanej do Rzecznika Praw Obywatelskich.

42 Dz.U.z 20221, poz. 2123, ze zm.
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Stwierdzone
nieprawidlowosci

OCENA CZASTKOWA

psychicznie chorych i 0séb przewlekle somatycznie chorych oraz zalecenia Archiwum
Panstwowego w Warszawie dotyczace m.in. wskazania w regulaminie
organizacyjnym komorki zajmujgcej sie archiwum zakladowym oraz wskazanie
koordynatora czynno$ci  kancelaryjno-archiwalnych, przetozenie w  teczki
bezkwasowe dokumentacji dot. akt osobowych pracownikéw zostaty wykonane.
W przypadku pozostatych kontroli nie formutowano zalecen pokontroinych.

(akta kontroli tom [ str. 313-356)

W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono
nastepujace nieprawidtowosci:
1. Przekroczenie w 2022 r. wskaznika liczby mieszkarcoéw przebywajacych
w DPS 0 9 0s6b, w stosunku do liczby miejsc zatwierdzonych przez zarzad
powiatu w regulaminie organizacyjnym oraz wpisanych do Rejestru doméw
pomocy spotecznej wojewodztwa mazowieckiego.

(akta kontroli tom | str. 85, tom Il str. 893)

Dyrektor DPS wyjasnita, ze stawiajac wniosek o zmniejszenie liczby miejsc
statutowych z 500 na 400, wzieto pod uwage spadek liczby mieszkancow jaki miat
migjsce w latach 2017-2022, ktéry wskazywal, Ze liczba mieszkaricow na 31 grudnia
2022 r. bedzie réwna lub mniejsza od liczby 400. Z uwagi na to, ze zmniejszenie liczby
mieszkarncow odbywalo sie w sposéb naturalny (poprzez zgony podopiecznych),
doktadne oszacowanie liczby miejsc nie bylo moZliwe.

(akta kontroli tom I str. 894)

NIK zauwaza, ze w kolejnym roku 2023 wskaznik liczby mieszkaricow do liczby miejsc
statutowych zostat zachowany, dlatego nie formutuje wniosku w tym zakresie.

2. Niezapewnienie w dwoch przypadkach mieszkaricom Domu, pobytu
w pokojach wieloosobowych spelniajagcych wymagane normy, co byto
niezgodne z § 6 ust. 1 pkt 3 lit. b rozporzadzenia w sprawie DPS.
Powierzchnia pokoju nr 8 w sekcji 3A oraz pokoju nr 12 w sekcji 3B wynosita
16,3 m?i byla mniejsza o 0,8 m? od minimalnej powierzchni wymaganej dla
pokoju trzyosobowego przeznaczonego dla mieszkancéw poruszajgcych sie
samodzielnie.

(akta kontroli tom | str. 43, tom [l str. 944)

Dyrektor wyjasnita, ze osoby zamieszkate w przedmiotowych pokojach posiadajg ze
sobg silne relacje przyjacielskie, dlatego na ich prosbe w obu przypadkach zostaly
wspdlnie zakwaterowane. Wprowadzenie zmian w postaci przeniesienia do innego
pokoju jednego z mieszkancéw celem spefnienia ww. wymogu, dotyczgcego
powierzchni, zaburzy ich poczucie stabilizacji i pogorszy stan zdrowotny.
Jednoczes$nie nadmieniam, ze pokoje posiadajq trzy przyciski przyzywowe i spetniajg
wymogi, o ktérym mowa w § 6 ust. 1 pkt 1 lit. ¢ rozporzadzenia w sprawie DPS.

(akta kontroli tom |l str. 945)

DPS spetniat warunki organizacyjne do przebywania w nim os6b dorostych
z niepeinosprawno$ciami intelektualnymi oraz dla os6b przewlekle chorych
psychicznie.

Budynki pozbawione byly barier architektonicznych oraz wyposazone w sprawne
windy i system przyzywowo-alarmowy, sygnalizacji pozaru oraz oddymiania klatek
schodowych. W kazdym budynku zapewniono pomieszczenia palarni, stan
techniczny obiektéw budowlanych oraz sanitarny pomieszczen nie zagrazat
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Opis stanu
faktycznego

bezpieczenstwu mieszkancow Pokoje byly réwniez wyposazone w sprzet RTV
bedacy wiasnoscig Domu, czego nie wymagaly przepisy rozporzadzenia o DPS.
Pracownicy dziatu opiekuriczo-terapeutycznego cyklicznie (co dwa lata) uczestniczyli
w organizowanych przez dyrektora szkoleniach w zakresie praw mieszkarica domu
oraz kierunkéw prowadzonej terapii, a takze metod pracy z mieszkaricami, w tym
komunikacji wspomagajacej lub alternatywnej.

Wskaznik  zatrudnienia  pracownikéw  dziatu  opiekunczo-terapeutycznego
w przeliczeniu na petny wymiar czasu pracy w kazdym roku objetym kontrolg byt
wigkszy niz 0,5 na jednego mieszkarica i wynosit od 0,5 do 0,55.

Mieszkaricom zapewniono pie¢ positkéw dziennie z uwzglednieniem wskazéwek
dietetycznych zaleconych przez lekarza. Na uwage zastuguje, ze przygotowane na
14 dni jadiospisy byly akceptowane przez komisje, w skiad kibrej wchodzg
przedstawiciele rady mieszkancow.

Wprowadzone przez Dyrektora regulacje wewnetrzne, zapewnialy przestrzeganie
praw mieszkancéw. Ujawnione nieprawidtowo$ci nie miaty wplywu na przestrzeganie
praw mieszkancow.

2. Przestrzeganie praw mieszkanicow DPS i realizacja
ustug dostosowanych do ich indywidualnych potrzeb

Szczegotowe zasady wyjscia poza teren DPS zostaly okre$lone w zarzadzeniu
dyrekiora w sprawie opuszczania przez mieszkancéw terenu Domu z 25 kwietnia
2022 r. oraz w regulaminie mieszkancow.

Kazdy mieszkaniec ma prawo do swobodnego opuszczania terenu DPS po
uprzednim poinformowaniu kierownika sekcji lub pielegniarki dyzurnej. Wychodzacy
poza teren winien na portierni okaza¢ druk ,Potwierdzenia zgtoszenia wyjécia poza
teren DPS” podpisany przez upowazniong osobe, tj. kierownika sekcji lub lekarza
psychiatre.

W przypadku gdy mieszkaniec wychodzi w obecno$ci rodziny lub znajomych druk
potwierdzenia wyjécia moze zostac podpisany przez pielegniarke dyzurna.
Informacje o urlopie mieszkaniec zobowigzany jest zglosié kierownikowi sekcji lub
pielegniarce dyzurnej jeden dzier przed planowanym terminem wyjazdu.

Wyjscia i wyjazdy os6b niepetnosprawnych odbywaja sie pod opiekg wyznaczonego
pracownika, rodziny lub bliskich mieszkarica. W kazdej sekcji prowadzono rejestr
0s6b wychodzacych poza teren.

W przypadku gdy brak opieki zagraza zyciu lub powaznie zagraza zdrowiu
mieszkanca z zaburzeniami psychicznymi, Dyrektor moze ograniczyé mozliwo$¢
samodzielnego opuszczenia placéwki na podstawie zaswiadczenia lekarza
psychiatry. Ograniczenie wydawane jest mieszkafcowi w formie pisemnej i zawiera
uzasadnienie ograniczenia oraz pouczenie o prawie do ztozenia wniosku o uchylenie
ograniczenia do sadu opiekunczego. Ograniczenie dorecza sie mieszkarcowi, a gdy
jest on osobg ubezwlasnowolniong calkowicie réwniez przedstawicielowi
ustawowemu. Z wnioskiem o uchylenie ograniczenia do sadu poza mieszkaficem
mogq wystapi¢: przedstawiciel ustawowy, matzonek, krewny w linii prostej,
rodzenstwo oraz osoba sprawujgca nad mieszkaricem faktyczng opieke.

(akta kontroli tom | str. 193-197)
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W okresie objetym kontrolg dwie osoby, z uwagi na pogorszenie stanu zdrowia,
otrzymaly od lekarza psychiatry zadwiadczenie, na podstawie ktérego Dyrektor
ograniczyt im mozliwo$¢ samodzielnego opuszczania terenu DPS#. Kopie
zaswiadczenia lekarskiego przekazano mieszkancom oraz do Sadu Rejonowego
w Piasecznie. Mieszkaricy, nie zlozyli odwotania od otrzymanych zaswiadczen.

(akta kontroli tom Il str. 553-559)

W 2021 r. trzy osoby samowolnie oddality sie poza teren DPS#, w 2022 r. 10 0s6b%,
w 2023 r. piec*s, a w 2024 r. dwie osoby4’. W kazdym przypadku podejmowano
dzialania zgodne z przyjeta procedurg postepowania w przypadku opuszczenia przez
mieszkarica terenu DPS, tj. powiadamiano kierownika sekcji i pracownikéw ochrony
0 nieobecno$ci mieszkanca, sprawdzano wszystkie pomieszczenia sekcji oraz teren
placéwki, informowano pracownikow innych sekcji o zaginieciu podopiecznego,
podejmowano préby nawigzania kontaktu telefonicznego z nieobecnym
mieszkarficem, powiadamiano policje, rodzine i opiekuna prawnego o oddaleniu sie
mieszkarica, informowano takze dyrektora placowki o nieobecno$ci mieszkanca oraz
sporzadzano notatki stuzbowe opisujace zdarzenie.

Dyrektor wyjasnita, ze po powrocie mieszkarica w kazdym przypadku pielegniarka
ocenita stan jego zdrowia, oraz ze przeprowadzono z nim rozmowe na temat przyczyn
oddalenia sie bez poinformowania personelu, skutkéw nieprzyjmowania lekow oraz
zagrozen i niebezpieczenstw zwigzanych z pobytem poza DPS.

(akta kontroli tom Il str. 553-554, 560-562, 564)

W okresie objetym kontrolg nie stosowano wobec mieszkaficow Domu przymusu
bezposredniego. Dyrektor DPS ustalita procedure postepowania w przypadku
zaistnienia zdarzenia nadzwyczajnego zwigzanego z zagrozeniem zycia lub zdrowia
mieszkanca®® oraz wprowadzita obowigzek prowadzenia rejestru zgtoszen
o0 zdarzeniach nadzwyczajnych dotyczgcych mieszkaincdw Domu?s, na podstawie art.
55¢ ust.3 ustawy o pomocy spolecznej. Rejestr nie zawierat wpiséw dotyczacych
zastosowania Srodka przymusu bezposredniego.

(akta kontroli tom | str. 233-275, tom |l str. 566)

Badanie przestrzegania podstawowych praw mieszkancéw, przeprowadzone na
prébie pieciu mieszkancow przewlekle chorych oraz niepetnosprawnych intelektualnie
wykazato, ze: w czterech przypadkach o pobyt w DPS wnioskowat O$rodek Pomocy
Spolecznej, a w jednym przypadku Szpital Psychiatryczny w Warszawie; mieszkancy
cyklicznie (co pot roku) podlegali okresowym badaniom stanu zdrowia w zakresie
uzasadniajgcym dalszy pobyt w Domu, za wyjatkiem trzech przypadkéw w latach
2021-2022; w aktach kazdego mieszkanca znajdujg sie wywiady Srodowiskowe
i odwiadczenia majgtkowe oraz wywiady przeprowadzone przez pracownika

4 Jedna osoba (S.G. w dniu 21 lipca 2022 r.) na okres {rzech miesigcy a druga osoba (LK. 15 grudnia 2022 r.) na okres dwoch
miesigcy

44 Mieszkaricy nie byli ubezwlasnowolnieni, nie przyjmowali na stale lekow, o kazdym przypadku powiadomiono Policjg
o samowolnym oddaleniu sig mieszkarica.

4 Trzech z 10 mieszkaricow bylo czesciowo ubezwlasnowolnionych, dziewieciu na dzier oddalenia sig przyjmowato na stale
leki, w szesciu przypadkach o oddaleniu powiadomiono Policje (w pozostatych przypadkach nawigzano kontakt
z mieszkaricem lub rodzing).

46 Dwach z pigciu mieszkaricow bylo czesciowo ubezwlasnowolnionych, kazdy przyjmowal na stale leki, w czterech przypadkach
powiadomiono Policje o samowolnym oddaleniu sig, w pozostalych nawigzano kontakt z mieszkarficem.

47 Mieszkaricy nie byli ubezwlasnowolnieni, nie przyjmowali na stale lekéw, w kazdym przypadku powiadomiono policie
o samowolnym oddaleniu si¢ mieszkanca.

48 Zarzadzenie nr 9/2024 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii z dnia 1 lutego 2024 r. w sprawie procedury
postepowania w przypadku zdarzef nadzwyczajnych (wypadkéw, samouszkodzent obrazert ciata) mieszkaricow Domu
Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii.

49 Zarzadzenie nr 7/2024 Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii z dnia 2 stycznia 2024 r. w sprawie
wprowadzenia rejestru zgloszert o zdarzeniach nadzwyczajnych dolyczacych mieszkaficow Domu Pomocy Spolecznej
w Gorze Kalwarii.
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socjalnego DPS. W jednym przypadku nastgpita zmiana w zakresie posiadanego
majatku (mieszkanka przepisata synowi dziatke, ktora byta w jej posiadaniu).
Ponadto ustalono, ze dochody badanych mieszkafcdw nie sg wystarczajace na
pokrycie kosztéw pobytu w DPS; dwie osoby objete badaniem przebywajg razem
z innymi mieszkaricami w pokojach dwuosobowych o powierzchni 12,01 m?, jedna
w pokoju trzyosobowym o powierzchni 18,76 m? oraz dwie w pokojach
czteroosobowych o powierzchni 23,70 m?i 30,95 m? czterech mieszkancow korzysta
z positkow dietetycznych (dieta cukrzycowa i dieta lekkostrawna). DPS zapewnit
kazdemu mieszkaricowi opieke lekarskg w ramach POZ i leczenia specjalistycznego
(u lekarza psychiatry, laryngologa, ginekologa, dermatologa), dwie osoby objeto
profilaktykq przeciw odlezynom. Wszyscy mieszkancy utrzymywali kontakty
z rodzinami, kazdy z nich samodzielnie dysponowat $rodkami finansowymi, w jednym
przypadku pracownik socjalny dokonuje zakupdw na proshe mieszkarica.

(akta kontroli tom Il str. 901-907)

Na terenie DPS w pawilonie nr 4, zgodnie z postanowieniem komisarza wyborczego®,
Dyrektor zapewnita dla obwodu gtosowania nr 19 siedzibe Obwodowej Komis;ji
Wyborczej oraz wskazata odpowiedzialnego pracownika za prawidlowe
funkcjonowanie lokalu wyborczego i zaplecza socjalnego.
Poinformowano mieszkaricéw o mozliwosci wziecia udziatu w gtosowaniu 7 kwietnia
2024 r. i skorzystania z pomocy personelu opiekunczego. Mieszkancom lezacym
w poszczegoinych sekcjach czionkowie Komisji Wyborczej zapewnili mozliwoéé
oddania glosu poprzez obchdd po wszystkich sekcjach z urng mobilng. W ocenie
Sekretarza Gminy Gora Kalwaria, Dyrektor DPS zrealizowata wszystkie powierzone
jej obowigzki.

(akta kontroli tom I str. 720-724)
Dyrektor DPS podata, ze latach 2021-2024 pie¢ mieszkanek stosowato $rodki
antykoncepcyjne. Wszystkie byly pod statg opieka lekarza ginekologa.
Dwie mieszkanki przyjmujace $rodki antykoncepcyjne byly ubezwlasnowolnione,
w tym jedna czeSciowo. W obu przypadkach na stosowanie antykoncepcji wyrazity
zgode mieszkanki, opiekun prawny i kurator - nie bedacy pracownikiem DPS.

(akta kontroli tom Il str. 669)

Osdb o ograniczonej mozliwo$ci poruszania sie (lezacych) przebywajacych w DPS
wg stanu: na koniec 2021 r. byto 51, 2022 r. — 69 a na koniec 2023 r. - 62.

Zgodnie z § 10 pkt 18 Regulaminu mieszkancéw DPS w Gérze Kalwarii mieszkaniec
ma prawo do otrzymania $rodkéw do utrzymania higieny osobistej oraz mozliwo$¢
korzystania z ustug fryzjerskich — strzyzenia w miare potrzeb oraz golenia nie rzadziej
niz dwa razy w tygodniu.

Mieszkaricy pobierajg od kierownika sekcji podstawowe $rodki czystosci (mydto,
szampon, pasta i szczotka do zebdw, przybory do golenia) wg potrzeb. Toaleta
mieszkancow wykonywana jest dwa razy dziennie i w miare potrzeb. W zaleznosci od
stanu zdrowia mieszkafcy kapig sie samodzielnie lub korzystajg z pomocy
pracownikéw. Kapiel mieszkaricow odbywa si¢ minimum raz w tygodniu w wannach
lub pod prysznicem. Kapiel wszystkich mieszkaricow odnotowywana jest w zeszytach
kapieli w poszczegbinych sekcjach.

5 Postanowienie nr 560/2024 Komisarza Wyborczego w Warszawie 1l z dnia 1 marca 2024 r. w sprawie utworzenia odrebnego
obwodu glosowania w Gminie Gora Kalwaria w wyborach organow jednostek samorzadu terytorialnego zarzadzonych na dzien
7 kwietnia 2024 r.
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Kapiel mieszkaricdw odnotowywana jest w zeszytach kapieli prowadzonych przez
sekcje: 1A, 1B, 2A, 2B, 3A, 3B, 5A, 6 oraz w formie kartoteki zawierajgcej miesigczne
karty kapieli w sekcji 4A,4B i 5B.

Analizie poddano karty kapieli z miesigca marca i kwietnia oraz zapisy w zeszytach
kapieli z miesigca kwietnia i wrze$nia wszystkich lat objetych kontrola.
Z przediozonych dokumentdw wynika, ze kapiele mieszkancow objetych badaniem
byly systematycznie odnotowywane, a kapiel mieszkaricow lezacych odbywa sig raz
w tygodniu.
Golenie mieszkancow, ktdrzy wymagaja pomocy opiekuna w tym zakresie, odbywa
sie 2 razy w tygodniu podczas porannej toalety.
Strzyzenie mieszkancow danej sekcji, wg planu pracy fryzjera, odbywa sig raz
w miesigcu w okres$lonych dniach tygodnia, natomiast strzyzenie w gabinecie
fryzjerskim odbywa sie dwa razy w tygodniu w zaplanowanych dniach5?,

(akta kontroli tom | str. 123, tom |l str. 670-687, 895-900)

Mieszkancom, w ramach profilaktyki zapobiegania odlezynom, zapewniono: t6zko
rehabilitacyjne z materacem zmiennoci$nieniowym, odpowiedni dobdr pielucho-
maijtek, bielizng osobistg i po$cielowa z naturalnych widkien, odpowiednig pielegnacie
i monitorowanie stanu skéry, zmiane pozycji co dwie godziny, prawidlowe odzywianie
i nawadnianie organizmu oraz ¢wiczenia z rehabilitantem wg potrzeb.

Z-ca dyrektora ds. opiekunczo-terapeutycznych oswiadczyta, ze w przypadku
wystapienia u mieszkanca odlezyn zaktadana jest indywidualna karta profilaktyki
ileczenia odlezyn oraz prowadzone sg dziatania zgodne ze standardem
zapobiegania odlezynom zatwierdzonym przez Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej
stanowigcym do zarzadzenia dyrektora z 26 wrze$nia 2008 r.52

W jednym przypadku w trakcie pobytu mieszkanki w szpitalu, w okresie od 13 kwietnia
do széstego maja 2024 r., wystapity odlezyny. Po powrocie do DPS 7 maja 2024 r.
wdrozono standard zapobiegania odlezynom. Pielegniarki codziennie oceniajg stan
odlezyn oraz monitorujg skuteczno$¢ stosowania $rodkéw pielegnacyjnych.

(akta kontroli tom Il str. 905, 908-958)

Aktualnie w DPS pracuje 26 osob na stanowisku pielegniarka i starsza pielegniarka
oraz jeden opiekun medyczny. Praca na tych stanowiskach zorganizowana jest
w systemie dyzuréw 12-godzinnych. Zakres obowigzkéw dla kazdej pielegniarki jest
taki sam. Do podstawowych obowigzkéw nalezy m.in.: planowanie i realizowanie
opieki pielegniarskiej, stosownie do stanu zdrowia mieszkaricow, wykonywanie
czynno$ci pielegniarskich, w tym pomiar podstawowych parametréw zyciowych
i wykonywanie testéw diagnostycznych, pobieranie materialu do badan
laboratoryjnych, wykonywanie czynnosci i zabiegdw leczniczych (kompresy, oktady,
opatrunki, podawanie lekéw, wykonywanie inhalacji, prowadzenie dokumentacii
obowigzujacej w sekgj).

Kierownicy sekcji przygotowuja na kazdy miesiac grafik dyzurw, ktory jest
przekazywany pielegniarkom. Petnione dyzury pielegniarskie w danym miesigcu
wpisywane sg do imiennej karty ewidenciji czasu pracy pracownika. Podpisane karty
przez kierownika sekcji przekazywano do dziatu kadr. Z przedtoZzonych do kontroli

51 Gabinet fryzjerski funkcjonuje od pazdziernika 2022 r. Plan pracy fryzjerki na kazdy miesigc opracowuije specialista zespoly
terapeutycznego i przekazuje kazdemu kierownikowi sekcji do wiadomosci. Kierownik sekcji zobowigzany jest do
poinformowania mieszkancéw o mozliwosci skorzystania z uslug fryzjerskich.

52 Zarzadzenie nr 37/2008 z 26 wrzeénia 2008 r. Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii w sprawie wprowadzenia
standardu profilakiyki odlezyn w Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii.
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grafikéw dyzuréw pielegniarskich za miesigc marzec 2021 r., 2022 r. i 2023 r. wynika,
ze dla kazdej sekcji zapewniono catodobowg obsade pielegniarska,

(akta kontroli tom Il str. 737-770)

Zgodnie z uregulowanymi w wewnetrznymis3 DPS zapewnia mieszkaficom
podstawowe leki i artykuty medyczne, bedace na liscie lekow ustalonych przez
lekarzy, z-ce dyrektora ds. opiekuriczo-terapeutycznych i zatwierdzonych przez
Dyrektora. Kazde zlecenie lekarskie dotyczace zastosowania $rodkéw odurzajacych
i lekow psychotropowych nalezy odnotowa¢ w: historii choroby mieszkarica, zeszycie
zlecen i ksigzce raportéw pielegniarskich. Dyrektor DPS okre$lit takze zasady
przechowywania lekéw i artykutdbw medycznych w sekeji, zasady postepowania ze
srodkami odurzajgcymi i psychotropowymi przeterminowanymi i pozostatymi po
zmartych mieszkancach, a takze nadzor nad gospodarkg lekami. Ponadto wskazano,
ze pielegniarka podaje leki mieszkaricowi osobiscie, zgodnie z zaleceniami lekarza
lub wykazem lekow, do kidrych podawania bez zlecenia lekarza jest uprawniona
w ustalonych godzinach podawania lekdw®4,
(akta kontroli tom | str. 96-102)

Analiza dokumentacji medycznej trzech mieszkancoéwss przeprowadzona przez
biegtego lekarza psychiatre wykazata, ze mieszkaicom nie zapewniono mozliwo$ci
korzystania ze Swiadczen lekarskich adekwatnie do zalecen, gdyz nie realizowano
wszystkich zalecen w czasie wskazanym przez lekarza.
W przediozonej dokumentacji nie ma danych potwierdzajacych podawanie
mieszkaricom lekdw doustnych, zaréwno co do ich dawek jak i dat, w zwigzku z czym
nie mozna stwierdzi¢ czy zalecenia lekarzy wdrazano niezwlocznie, ani po uplywie
jakiego czasu. Dokumentacja byla skapa, informacje w niej zawarte byly
nieprecyzyjne i nie obejmowaly wszystkich udzielanych $wiadczen. W poddanej
analizie dokumentacji nie ma raportéw pielegniarskich, co uniemoZliwia biezaca
ocene stanu psychicznego i somatycznego mieszkaricow. Niedokumentowanie
podania kazdej dawki leku uniemozliwia monitorowanie przebiegu procesu leczenia
ijego skuteczno$¢ a takze czestotliwo$¢ odmawiania przyjecia lekéw przez
mieszkanca.
W ocenie biegtego brak jest danych wskazujgcych, zeby sytuacja mieszkafncow
wymagala podjecia niezwlocznych dziatan, nie stwierdzono koniecznosci stosowania
przymusu bezposdredniego, lekarz podstawowej opieki zdrowotnej lub lekarz
specjalista poinformowany zostat o wszystkich lekach przyjmowanych na state przez
mieszkarca.

(akta kontroli tom Il str. 726-734)

Dyrektor wyjasnita, ze w przypadku jednej mieszkanki zalecenia lekarskie zostaly
zrealizowane w terminie wskazanym przez lekarza psychiatre. Lek w postaci iniekcji
domig$niowej byt podany co 28 dni, zgodnie z zaleceniem lekarskim. Lekarz
psychiatra omytkowo na recepcie wystawit dawkowanie leku co 21 dni (zaistnialg
sytuacie, tj. omytke wyjasnit w pidmie z 18 maja 2024 r.). Podobnie w stosunku do
drugiej mieszkanki, objetej badaniem bieglego, zalecenia zostaly zrealizowane
w czasie wskazanym przez lekarza. Z raportow pielegniarskich przekazanych
bieglemu wynika, ze zalecenia konsultacji ortopedycznej z 6 pazdziernika 2023 r.

58 Zarzadzenie nr 38/2018 z 1 paZdziemika 2018 r. Dyrektora Domu Pomocy Spolecznej w Gérze Kalwarii w sprawie kontroli
gospodarki lekami w Domu Pomocy Spolecznej w Gorze Kalwarii.
% Tj. 30 minut po giéwnych positkach, lekki nasenne — 30 minut przed udaniem sie na spoczynek, leki przeczyszczajace silnie
dzialajace - rano na czczo, dzialajace fagodniej — na noc, leki na apetyt zaleZnie od zalecenia: przed lub w czasie positku.
% 85-letniego meZczyzny z rozpoznaniem psychiatrycznym, 57-letniej kobiety z rozpoznaniem psychiatrycznym schizofrenii
paranoidalnej oraz 68-letniej kobiety z rozpoznaniem psychiatrycznym schizofrenii paranoidalne].
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zostaly wykonane. Podczas konsultacji w Mazowieckim Centrum Rehabilitacji
STOCER w Konstancinie, 6 pazdziernika 2023 r., mieszkance usunieto zatozony na
noge gips i zalecono pionizacje oraz wyznaczono kolejng wizyte lekarska na 1 grudnia
2023 r. Mieszkanka byla konsultowana w wyznaczonym terminie. Cwiczenia
zmieszkanka oraz zalecona pionizacja wykonywane byly codziennie przez
rehabilitanta. Powyzsze potwierdzajg raporty pielegniarskie z 6 pazdziernika i 1
grudnia oraz karta pracy z mieszkaricem prowadzona przez rehabilitanta.

(akta kontroli tom Il str. 948-949)

Dyrektor DPS podata, ze $wiadczenie pomocy mieszkaficom w zakresie potrzeb
bytowych, opiekuniczych i wspomagajacych, planowane jest w oparciu o catosciowg
analize naptywajacych informacji od kierownikéw poszczegéinych sekgji, personelu
tworzacego zespoly opiekuriczo-terapeutyczne, mieszkaicow i przedstawicieli rady
mieszkancow oraz mozliwosci organizacyjnych placowki. Program pomocy
przygotowany dla danego mieszkanca uzalezniony jest od jego potrzeb, stopnia
aktywnosci i stanu zdrowia. W kazdej sekcji DPS funkcjonuje zespdt terapeutyczno-
opiekuriczy, w skiad ktérego wchodzi: kierownik sekcji, psycholog, pracownik
socjalny, rehabilitant, pracownik terapii zajeciowej oraz pracownik pierwszego
kontaktu. W okresie objetym kontrola, 114 0s6b z dziatu opiekunczo-terapeutycznego
pefnito funkcje pracownika pierwszego kontaktu. Do zadan zespotu nalezy
opracowanie indywidualnego planu wsparcia mieszkarica (IPW) oraz wspolna
z mieszkaricem jego realizacja. IPW tworzone sg w miare mozliwosci przy udziale
mieszkarica (o ile udziat ten jest mozliwy ze wzgledu na stan zdrowia podopiecznego).

(akta kontroli tom II str. 689-695)

W DPS wprowadzono szczegdtowg Instrukcje dla cztonkéw zespotu T-O dotyczacq
zasad rozpoznawania potrzeb mieszkanca, diagnozowania sposobu jego
funkcjonowania i opracowywania IPW oraz dokumentowania i oceny realizacji
zaplanowanych celéw. Opracowane zostaly wzory drukow do stosowania, ktore
okreslaty m.in. gtoéwny cel terapeutyczny, zaplanowane dziatania terapeutyczne, czas
trwania zaje¢ z mieszkaricem oraz osoby prowadzace zajecia. W instrukcji
szczegdlowo opisano zadania zespolu terapeutyczno-opiekuriczego, zasady pracy
oraz sposob prowadzenia dokumentacii.

(akta kontroli tom | str. 297-301)

Analiza pieciu spraw mieszkancéw, dla ktorych przygotowano IPW wykazala,
7e w kazdym przypadku, w okresie wstepnej adaptacji do warunkow istniejacych
w DPS, zespot opiekuriczo-terapeutyczny zebrat niezbedne informacje pozwalajace
na opracowanie diagnozy stanu fizycznego i psychicznego mieszkarica.
Na podstawie przygotowanej diagnozy okreslono cel gtéwny pracy terapeutyczne
oraz cele szczegolowe. Bylo to podstawg do wskazania zadan oraz formy ich
realizacji, zmierzajacych do osiggnigcia zatozonych celéw. Wyznaczone zadania byty
skonkretyzowane i zrozumiate. W przypadku zaje¢ z rehabilitantem oraz terapii
zajeciowej okreslono czas ich trwania dostosowany do potrzeb i mozliwosci
mieszkanca. W kazdym przypadku mieszkaniec sam wskazat pracownika pierwszego
kontaktu. Wszystkie plany opracowane zostaly w ciggu miesiagca od daty przyjecia
mieszkanca do DPS. Po szesciu miesigcach dla kazdego IPW dokonano oceny
stopnia jego realizacji oraz zaproponowano wprowadzenie zmian na kolejny okres.
Opracowane plany uwzglednialy indywidualne potrzeby danego mieszkanca.

(akta kontroli to Il str. 705-718)

Tryb postepowania ze $rodkami finansowymi oraz zasady bezpiecznego
przechowywania oszczednos$ci mieszkaricéw okreslono w Regulaminie w sprawie
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trybu postepowania z depozytami wartosciowymi i rzeczami osobistymi mieszkaricow.
Kazda osoba przyjeta do DPS ma mozliwo$¢ zdeponowania rzeczy warto$ciowych
wkasie Domu. Na te okoliczno$¢ spisywany jest protokdt przyjecia depozytu
wartoSciowego (np. bizuteria, $rodki pieniezne, ksigzeczki oszczednosciowe, karty,
waluty obce i inne) w obecnosci kierownika sekcji i pracownika socjalnego. Srodki
pieniezne mieszkaniec moze wplacié do kasy, wéwczas otrzyma potwierdzenie
dokonanej wptaty. Wptacone $rodki odprowadzane sg do banku na rachunek sum
depozytowych. Dla kazdego mieszkarica w dziale ksiegowo$¢ prowadzona jest
indywidualna kartoteka. Na rachunku sum depozytowych przechowywane sg $rodki
finansowe mieszkancéw pochodzace z wptat wiasnych mieszkancow, z Zakladu
Ubezpieczeri Spotecznych (renty, emerytury, dodatki) z Osrodkéw Pomocy
Spotecznej (zasitki), zwroty z odptatno$ci za pobyt tytutem nieobecno$ci mieszkarica
w Domu, Srodki ze sprzedazy nieruchomosci mieszkanca, wptaty rodzin.

(akta kontroli tom | str. 178-189)

Kwota $rodkéw finansowych na wyodrebnionym rachunku bankowym sum
depozytowych na koniec 2021 r. wynosita 5 369 706,91 z, z tego 2 230 404,00 zt
nalezato do mieszkaricow przebywajacych w DPS a 3 139 302,91 to stan $rodkéw po
zmarlych mieszkaricach. W dziale ksiegowosci prowadzono 1333 kartoteki
mieszkancéw, z tego 320 nalezalo do mieszkancéw przebywajacych w DPS a 1013
do mieszkancow zmartych. Ponadto w kasie DPS zdeponowanych bylo 12 ksigzeczek
oszczednosciowych na faczna kwote 103 275,48 zt nalezacych do zmarlych
mieszkancow.

Na koniec 2022 r. kwota $rodkéw finansowych na rachunku sum depozytowych
wynosita 5 848 361,83 zt, z tego 2 636 233,72 zt to $rodki finansowe mieszkaricow
DPS a 3 212 128,11 2t to $rodki finansowe pozostate po zmartych mieszkaricach.
W dziale ksiegowosci prowadzono 1334 kartoteki mieszkanicéw, z tego 341 nalezalo
do mieszkancow przebywajgcych w DPS, a 993 do mieszkaricéw zmarlych.

Na koniec 2023 r. kwota $rodkéw finansowych na rachunku sum depozytowych
wynosita 6427 857,38 zt, z tego 3 307 150,21 zt to $rodki finansowe mieszkaricow
DPS a 3 120 707,17 zt to $rodki finansowe pozostate po zmartych mieszkaricach.
W dziale ksiegowosci prowadzono 1343 kartoteki mieszkaricow, z tego 358 nalezalo
do mieszkaricow przebywajacych w DPS a 985 do mieszkaricow zmartych.

Liczba zdeponowanych ksigzeczek oszczedno$ciowych wg stanu na koniec 2022 r.
i koniec 2023 r. byta taka sama jak w 2021 r.

W stosunku do ww. depozytdw, pozostalych po $émierci mieszkaricow, nie
podejmowano dziatah majacych na celu ich likwidacje.

Najnizsza kwota zdeponowanych $rodkéw finansowych przez zmartych mieszkarncow
wynosita 0,20 zt a najwyzsza 99 176,49 zt.

(akta kontroli tom Il str. 574-593)

W 2021 r. wystano do rodzin zmarych mieszkaficéw 44 wezwania do odbioru
depozytow, z czego 8 depozytdw zostato odebranych przez spadkobiercéw na faczng
kwote 220 053,86 zt. W 2022 r. wystano 55 wezwan, z czego 13 depozytéw zostato
odebranych na faczng kwote 284 312,55 zta w 2023 r. wystano 33 wezwania, z czego
16 depozytéw odebrano na taczng kwote 214 467,25 1.

Wypfata zdeponowanych $rodkow finansowych po zmartym mieszkaricu dokonywana
jest na podstawie zlozonego w DPS wniosku przez osobe lub osoby, ktére nabyty
prawo do spadku, na podstawie notarialnego aktu poswiadczenia dziedziczenia
majacego skutki prawomocnego postanowienia o stwierdzeniu nabycia spadku.
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Stwierdzone
nieprawidlowosci

Po sprawdzeniu wniosku i akceptacji przez Gldwnego Ksiegowego oraz Dyrektora,
$rodki finansowe zostajg wyptacone na wskazany we wniosku rachunek bankowy.
(akta kontroli tom Il str. 597-600, 640-667)

Zgodnie z ww. regulaminem dot. depozytéw kazdy mieszkaniec moze upowaznic
pracownika Domu do podejmowania $rodkéw pienigznych z rachunku sum
depozytowych w celu zaspokojenia biezacych potrzeb Zycia codziennego. Wyplaty
dokonywane sg na podstawie wniosku zatwierdzonego przez psychologa, glownego
ksiegowego i dyrektora. Z analizy dokumentow dot. zakupdw realizowanych ze
$rodkéw pienieznych mieszkancow przez pracownikéw socjalnych wynika, ze byly
one potwierdzane imiennymi rachunkami. Upowazniony pracownik prowadzi imienne
rozliczenia poniesionych wydatkoéw. Kazdy zrealizowany zakup odnotowany zostaje
w kontrolce zakupow przez pracownika socjalnego. Biezaca kontrola prawidiowosci
dysponowania i rozliczania depozytow mieszkancow prowadzona jest przez
gtownego specjaliste zespotu terapeutycznego. W kazdym badanym przypadku (pig¢
spraw) mieszkancy wyrazili zgode na realizacje zakupow przez pracownika Domu.
W przypadku pobrania gotéwki z kasy Domu przez pracownika mieszkancy
potwierdzali jej odbior. ‘

(akta kontroli tom Il str. 602-639)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono
nastepujace nieprawidtowosci:

1. Niezapewnienie, zgodnie z art. 38 ust. 5 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r.
o ochronie zdrowia psychicznego®t, w trzech z pieciu badanych przypadkéw,
wlatach 2021-2022, cyklicznego co pét roku badania stanu zdrowia
mieszkancow, w zakresie uzasadniajgcym dalszy pobyt w DPS. Opdznienia
wynosity do dwoch miesiecy.

(akta kontroli tom Il str. 901)

Dyrektor wyjasénita, ze wszelkie op6znienia w konsultacjach lekarskich
potwierdzajacych konieczno$¢ dalszego pobytu w DPS w ww. okresie
spowodowane zostaty wprowadzeniem od 20 marca 2020 r. stanu epidemii oraz
wzrostem zachorowan wsérdéd mieszkancow i lekarzy, co skutkowalo
konieczno$ciag wprowadzenia rezimu sanitarnego i Scislych zasad
epidemicznych.

(akta kontroli tom II str. 959)

2. Niezapewnienie:
- w jednym przypadku, mozliwosci korzystania ze $wiadczen lekarskich
adekwatnie do zalecen lekarskich,
- adnotacji w prowadzonej dokumentacji pielegniarskiej o podawaniu
mieszkaricom lekéw doustnie,
— sporzadzania raportow pielegniarskich z procesu leczenia mieszkaicow,
co bylo dziataniem nierzetelnym, gdyz nie pozwalat6 na ustalenie czy zalecane leki
wdrazane i odstawiane sg zgodne z zaleceniami lekarza, a proces leczenia przebiega
prawidtowo.

(akta kontroli tom Il str. 726-734)
Dyrektor wyjasnita, ze w jednym przypadku pielegniarka pefnigca dyzur w sekcji
blednie obliczyla i zapisata date pobrania krwi mieszkarica A.K. Lekarz prowadzaca

5% Dz.U.22022r. poz.2133, ze zm.
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zostata poinformowana o zaistnialej sytuacji, a z pielegniarkg przeprowadzono
rozmowe dyscyplinujacg. Ponadto wyjasnita, ze systematycznie zmniejszajaca sie
liczba pielegniarek w ciggu ostatnich lat powoduje coraz wigksze problemy z obsadg
dyzuréw pielegniarskich i nalezytego wywiazywania sie z powierzonych zadan, w tym
dokumentowania podawania lekow doustnie. W obecnych warunkach pielegniarka
zobowigzana jest do wykonywania podstawowych obowigzkéw pielegniarskich,
co ogranicza badz catkowicie uniemozliwia rozpisanie podanej mieszkancowi kazdej
tabletki leku. Leki dla mieszkaricow sg przygotowywane i podawane przez pielegniarki
wg obowigzujacych zasad. Przed podaniem mieszkaricowi, kazdy lek sprawdzany
jest co najmniej 3-krotnie (podczas pobrania z apteczki, po wyjeciu leku, podczas
prawidlowego umieszczenia na tacy, na zgodno$¢ ze spisem lekdw przyjmowanych
przez mieszkanca. Wszystkie leki podawane sg na podstawie imiennej recepty
wystawionej przez lekarza. Mieszkaniec przyjmuje leki zawsze w obecnosci
pielegniarki, w przypadku wystapienia niepokojacych objawéw pielegniarka ma
obowigzek wstrzymaé sie z podawania leku i poinformowa¢ lekarza.
W kwestii braku wpiséw dot. procesu leczenia mieszkancéw w raportach
pielegniarskich Dyrektor nie podziela opinii lekarza bieglego. Kazda pielegniarka
zatrudniona w DPS opisuje w raporcie mieszkacow, ktérzy w czasie dyzuru objeci
sq szczegllng opieka (dot. to mieszkancdw ciezko chorych, goraczkujacych) lub gdy
istnieje przypuszczenie, ze mieszkaniec takiej opieki bedzie wymagat. Mieszkaricy,
ktorzy przyjmujg systematycznie leki i positki oraz przestrzegajq regulaminu
mieszkancow, a ich stan zdrowia fizycznego i psychicznego nie budzi zastrzezen, nie
wymagajg opisywania w raportach pielegniarskich. Z dokumentacji przekazanej
biegtemu nie wynika, ze w okresie poddanym analizie nastapito pogorszenie stanu
zdrowia mieszkanki i konieczno$¢ interwencji personelu.

(akta kontroli tom Il str. 948-949)

3. Niepodejmowanie dziatari w stosunku do zdeponowanych $rodkéw finansowych
znajdujacych sie na depozytowym rachunku bankowym (w kwocie 3 120
707,17 2t) oraz na ksigzeczkach oszczedno$ciowych (w kwocie 103 275,48 zi)
po zmartych mieszkancach DPS, co stanowi naruszenie art. 6 ustawy z dnia 18
pazdziernika 2006 r. o likwidaciji niepodjetych depozytows?.

(akta kontroli tom Il str. 594)

Dyrektor wyjasnita, ze w okresie objetym kontrolg w ograniczonym zakresie
podejmowano dziatania w celu zlikwidowania depozytéw nalezacych do niezyjacych
mieszkancéw, z uwagi na koniecznos¢ bardzo duzego zaangazowania pracownikow
w ustalaniu adresu rodziny zmartego mieszkanca. W zwigzku z trwajacq pandemiag
wprowadzono ograniczenia na terenie catego Domu, ktére uniemozliwialy zatatwienie
wielu spraw.

ZauwazyC nalezy, ze ponad 550 depozytdw po zmarlych mieszkaricach nie
przekracza kwoty 1000 zt. Kwota ta ma zasadnicze znaczenie w kontek$cie kosztow
postepowania spadkowego, ktore wynosza: 100 zt wpis sadowy (art. 49 ust. 1 ustawy
z dnia 28 lipca 2005 r. o kosztach sadowych w sprawach cywilnych®8), 5 zt wpis do
Rejestru Spadkowego (art. 1 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia
7 wrzesnia 2016 r. w sprawie sposobu uiszczania i wysokosci optat za wpisy
dokonywane w Rejestrze Spadkowym przez notariusza albo sgd®®.

57 Dz. U. nr 208 poz. 1537, ze zm.
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OCENA CZASTKOWA

Prawo zgloszenia
zastrzezen

Ponadto zgodnie z art. 672 ustawy z dnia 17 listopada 1964 r. Kodeks postepowania
cywilnego®?, jezeli udalo sie ustali¢ spadkobiercow to postanowienie w sprawie
stwierdzenia nabycia spadku moze zapa$¢ dopiero po wezwaniu spadkobiercow
przez ogtoszenie. Do 12 maja 2023 r. konieczne byto ogtoszenie w pismie poczytnym
na catym obszarze Polski (koszt wg stawek wydawcy — 2000 zt) oraz w Monitorze
Sadowym i Gospodarczym — koszt ok. 1000 zt. Od 13 maja 2023 r. istnieje
konieczno$¢ ogtoszenia tylko w Monitorze Sgdowym i Gospodarczym. Zatem
prowadzenie postepowart spadkowych w tym trybie generuje koszty dla DPS, bez
gwarancji ich zwrotu.
Stad zasadne jest rozwazenie przez ustawodawce zmiany obowigzujgcych
przepisow.

(akta kontroli tom Il str. 595-597)

Kazdemu mieszkancowi zapewniono mozliwo$¢ swobodnego opuszczania terenu
DPS, kontaktu z rodzing, dysponowania wiasnymi Srodkami pienieznymi a takze
calodobowg obstuge pielegniarska. W przypadku samowolnego oddalenia sie
mieszkarica poza teren DPS podejmowano dzialania zapewniajace wiasciwg nad nim
opieke. Wobec mieszkancow nie stosowano przymusu bezposredniego

W stosunku do mieszkancow o ograniczonej mozliwosci poruszania sie prawidiowo
wywigzywano si¢ z obowigzku wiasciwej pielegnacji oraz stosowano profilaktyke
zapobiegajgca odlezynom.

Dla kazdego przyjetego do DPS mieszkarica opracowano indywidualny plan wsparcia
(dalej: IPW), dostosowany do jego potrzeb i moZliwosci realizacji wskazanych w nim
dziatan.

Ujawnione w trakcie kontroli nieprawidtowosci nie mialy wptywu na przestrzeganie
praw mieszkancéw Domu.

IV. Uwagi i wnioski

W zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidtowosciami, Najwyzsza Izba Kontroli, na
podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, wnosi o:

1. Podjecie odpowiednich dziatan majacych na celu likwidacje depozytow
pienieznych po zmarlych mieszkarcach.

2. Zapewnienie w kazdym przypadku mozliwosci korzystania ze Swiadczen
lekarskich adekwatnie do zalecen lekarza oraz rzetelnego prowadzenia
dokumentacji przez pielegniarki, w szczegélnosci dotyczacej podawania
lekow doustnie.

3. Zapewnienie mieszkancom pobytu w pokojach  wieloosobowych
spetniajgcych wymagane normy.

V. Pozostale informacje i pouczenia

Wystapienie pokontrolne zostalo sporzadzone w dwéch egzemplarzach; jeden dia
kierownika jednostki kontrolowanej, drugi do akt kontroli.

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgloszenia na pismie umotywowanych zastrzezen do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. ZastrzeZenia zgtasza si¢
do dyrektora Delegatury w Warszawie. Prawo zgtaszania zastrzezen, zgodnie

8 Dz. U.z 2023 r. poz.
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Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskow

zart. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystapienia pokontrolnego
zmienionego zgodnie z trescig uchwaly w sprawie zastrzezen.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK nalezy poinformowaé Najwyzszg Izbe Kontroli,
w terminie 21 od ofrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie wykonania
wnioskow pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjecia
tych dziafan.

W przypadku wniesienia zasirzezen do wystapienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaly o oddaleniu
zastrzezen w cato$ci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Warszawa, 14 czerwca 2024 r.

Kontroler Najwyzsza Izba Kontroli
Jerzy Kecik Delegatura w Warszawie
gtowny specjalista kontroli panstwowej
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