NAJWYZSZA 1ZBA KONTROLI

Delegatura w Warszawie

LWA.410.11.3.2025

Pani
Barbara Krél
Dyrektor

Dom Pomocy Spotecznej

dla Dzieci i Mtodziezy
Zgromadzenia Sidstr
Franciszkanek Rodziny Maryi
ul. Zeganska 34

04-713 Warszawa

WYSTAPIENIE
POKONTROLNE

P/25/060 Zapewnienie opieki dzieciom i mtodziezy umieszczonym w domach pomocy
spotecznej

NAJWYZSZA 1ZBA KONTROLI
Delegatura w Warszawie
ul. Filtrowa 57, 02-056 Warszawa
tel. 48224445772, lwa@nik.gov.pl



Jednostka
kontrolowana

Kierownik
jednostki
kontrolowanej

Zakres
przedmiotowy
kontroli

Okres objety
kontrolg

Podstawa
prawna podjecia
kontroli

Jednostka
przeprowadzajgca
kontrole

Kontrolerzy

I. Dane identyfikacyjne

Dom Pomocy Spotecznej dla Dzieci i Miodziezy Zgromadzenia Siodstr
Franciszkanek Rodziny Maryi', ul. Zeganska 34, 04-713 Warszawa.

Barbara Krol, Dyrektor, od 1 sierpnia 2019 r.

1. Organizacja DPS z uwzglednieniem potrzeb dzieci i mtodziezy.
2. Dziatania na rzecz wsparcia niepetnosprawnych intelektualnie dzieci
i mtodziezy.

1 stycznia 2022 r. do zakonczenia czynnosci kontrolnych z wykorzystaniem
dowodow sporzgdzonych przed tym okresem, jezeli mialy znaczenie dla
przedmiotu kontroli.

Art. 2 ust. 3 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli2.

Najwyzsza lzba Kontroli Delegatura w Warszawie.

Elzbieta Grzedzinska, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do
kontroli nr LWA/78/2025 z 23 czerwca 2025 r., nr LWA/111/2025 z 5 wrze$nia
2025r.

Marta Pietruszewska, gtdwny specjalista kontroli paristwowej, upowaznienie do
kontroli nr LWA/76/2025 z 6 czerwca 2025 r., nr LWA/110/2025 z 5 wrze$nia
2025r.

(akta kontroli tom | str. 1-4)

' Dalej takze: DPS badZ Dom.
2 Dz.U.z2022r. poz. 623, dalej: ustawa o NIK.
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OCENA OGOLNA

Il. Ocena ogdlna3 kontrolowanej dziatalnosci

Dom spetniat wiekszos¢ wymogow organizacyjnych w zakresie m.in. warunkéw
lokalowych, bytowych i zywieniowych okreslonych w rozporzadzeniu Ministra
Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 23 sierpnia 2012 r. w sprawie doméw pomocy
spotecznej*, a przyjete regulacje wewnetrzne, pomimo ze nie zawieraty zapisow
okreslajgcych zasady, na jakich w Domu funkcjonowaty dzieci i mtodziez, na ogét
sprzyjaty przestrzeganiu ich praw. Niemniej jednak, pomimo zaangazowania
personelu, w DPS z przyczyn systemowych i organizacyjnych nie byto mozliwe
w petni zaspokojenie emocjonalnych potrzeb dzieci. Zmianowy system pracy
opiekundw, a takze brak mozliwosci skorzystania, w godzinach popotudniowych,
z organizowanych na terenie Domu zajec¢ i terapii, powodowat ze matoletnie
mieszkanki po powrocie z placéwek edukacyjnych przebywaty zazwyczaj w mato
stymulujagcym Srodowisku. Opiekunki sprawowaty opieke nie tylko nad
matoletnimi mieszkankami, ale réwniez nad dorostymi osobami przebywajgcymi
w Domu, a co za tym idzie nie byty w stanie poswiecic¢ catej uwagi tylko dzieciom
i mtodziezy. Brak statej obecnosci opiekuna przy dziecku powodowat, ze nawet
najbardziej zaangazowany i empatyczny personel nie byt w stanie zaspokoic
wszystkich emocjonalnych potrzeb dziecka. Dodatkowo zamieszkiwanie dzieci
i mtodziezy w pokojach z dorostymi mieszkankami nie zawsze mogto w petni
zaspokoi¢ potrzeby psychiczne matoletnich.

Ponadto NIK zauwaza, ze po umieszczeniu dzieci w Domu nie podejmowano
wspotpracy z innymi instytucjami, co mogtoby przyczynic sie do adopcji dzieci.
Niemniej jednak NIK bierze pod uwage fakt, ze dzieci i mtodziez przebywajgca
w Domu wymaga specjalistycznej i statej opieki, ktéra moze stanowi¢ jedna
z przyczyn, dla ktorej podopieczne pozostajg w DPS do pdZznej starosci. Czas
pobytu w Srodowisku instytucjonalnym to, zdaniem NIK, systemowa bariera
ktéra moze negatywnie wptywac na dalszg mozliwo$¢ rozwoju emocjonalnego,
poznawczego i spotecznego dzieci.

Pomimo powyzszych ograniczen dzieci i mtodziez przebywajgca w Domu byty
objete opieka. Pokoje, w ktérych przebywaly matoletnie mieszkanki, spetniaty
wymogi w zakresie wyposazenia i powierzchni, a takze byly czyste i wolne od
nieprzyjemnych zapachéw. W pokojach znajdowaty sie zabawki, maskotki,
aw przypadku mieszkanek uczeszczajgcych do szkoty, biurka. Matoletnie
mieszkanki miaty mozliwos¢ korzystania ze znajdujgcych sie zaréwno w Domu,
jak i na jego terenie urzadzen, sprzetéw oraz atrakcji, w tym m.in. trampolin,
zewnetrznej sitowni, hustawek.

Mieszkanki miaty mozliwos¢ samodzielnego opuszczania DPS, w tym réwniez
wyjazdow na urlop do rodziny i krewnych. W sytuacjach samowolnego oddalenia
sie mieszkanki podejmowano dziatania w celu jej odnalezienia. Wywigzywano sie
ze zlecen lekarskich, cho¢ z uwagi na brak dokumentowania przez pielegniarki
kazdorazowego podania mieszkankom zleconych lekéw nie mozna potwierdzi¢
prawidtowosci ich wykonania.

3 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogdlng jako ocene pozytywna, ocene negatywng albo
ocene w formie opisowej.
4 Dz.U.z2025r. poz. 51. Dalej: rozporzgdzenie w sprawie DPS.
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Osiggnieto®> wskaznik zatrudnienia pracownikéw zespotu terapeutyczno-
opiekunczego® w przeliczeniu na petny wymiar czasu pracy, tj. 0,5, ktéry byt
wymagany zgodnie z 8§ 6 ust. 2 pkt 3 lit. e) rozporzadzenia w sprawie DPS.
Zapewniono wszystkim pracownikom wchodzgcym w sktad Zespotu T-O
szkolenia z zakresu pierwszej pomocy przedmedycznej. Przeprowadzano
badania stanu zdrowia psychicznego mieszkanek w zakresie uzasadniajgcym ich
pobyt w Domu, cho¢ nie zawsze przestrzegano cyklicznosci tych badan
okreslonej w art. 38 ust. 5 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia
psychicznego’, tj. dokonywania badan co najmniej raz na sze$¢ miesiecy.

W kontrolowanej dziatalnosci stwierdzono nieprawidtowosci w zakresie wymiaru
etatow zatrudnionych w Domu pracownikéw socjalnych. Wymiar ten nie spetniat
wymagan okreslonych w 8 6 ust. 2 pkt 1 rozporzadzenia w sprawie DPS, t;.
zatrudnienia w petnym wymiarze czasu pracy nie mniej niz dwéch pracownikéw
socjalnych na stu mieszkaricow Domu. Obowigzujgce w Domu wewnetrzne
procedury nie zawsze odpowiadaty stwierdzonemu przez kontroleréw stanowi
faktycznemu badZz obowigzujgcym przepisom. Procedura w zakresie
prowadzenia rejestru zdarzen nadzwyczajnych® nie odpowiadata wymogom
okreslonym w art. 55c ust. 6 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy
spotecznej?, procedura zastosowania przymusu bezposredniego' nie
odpowiadata stwierdzonemu przez kontroleréw stanowi faktycznemu'' oraz
wymogom art. 3 pkt 6 lit. c) ustawy o ochronie zdrowia psychicznego,
a procedura postepowania w zakresie ustug medycznych i rehabilitacyjnych??
byta niezgodna z ustalonym w trakcie czynnosci kontrolnych stanem faktycznym.
Ponadto dla trzech matoletnich mieszkanek w sporzgdzonych Indywidualnych
Planach Wsparcia® nie zwymiarowano czasu trwania zaje¢, ktére swoim
zakresem wpisywaly sie w zajecia rehabilitacji spotecznej.

Wedtug stanu na 31 grudnia 2024 r.

Dalej: Zespot T-O.

Dz. U.z 2024 r. poz. 917. Dalej: ustawa o ochronie zdrowia psychicznego.

Stanowigca zatgcznik nr 1 do Zarzadzenia nr 1/2024 Dyrektora Domu Pomocy Spotecznej dla

Dzieci i Mtodziezy Zgromadzenia Siéstr Franciszkanek Rodziny Maryi z dnia 15 marca 2024 r.

w sprawie wprowadzenia procedury prowadzenia Rejestru zgloszen o zdarzeniach

nadzwyczajnych dotyczacych Mieszkarncbw Domu Pomocy Spotecznej dla Dzieci i Mtodziezy

Zgromadzenia Siéstr Franciszkanek Rodziny Maryi w Warszawie ul. Zeganska 34. Dalej:

procedura w zakresie prowadzenia rejestru zgtoszen o zdarzeniach nadzwyczajnych.

9 Dz.U.z2024r.poz. 1283, ze zm. Dalej takze: ustawa o pomocy spotecznej.

10 Stanowigca zatgcznik nr 1 do Zarzadzeniem nr 3/2023 Dyrektora Domu pomocy Spotecznej dla
Dzieci i Mtodziezy Zgromadzenia Siéstr Franciszkanek Rodziny Maryi w Warszawie, ul. Zegariska
34 z dnia 14 kwietnia 2023 r. w sprawie wprowadzenia procedury dotyczgcej zastosowania
przymusu  bezposredniego. Dalej: procedura dotyczaca zastosowania  przymusu
bezposredniego.

" Procedura przewidywata w pkt 5 lit d) izolacje osoby w zamknietym i odpowiednio
przystosowanym pomieszczeniu - izolatce, a w DPS nie wyodrebniono takiego pomieszczenia.

12 Procedura postepowania w zakresie ustug medycznych i rehabilitacyjnych stosowana w Domu
Pomocy Spotecznej dla Dzieci i Mtodziezy ZSFRM w Warszawie, ul. Zegariska 34.

3 Dalej: IPW.
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Opis stanu
faktycznego

Ill. Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe' kontrolowanej dziatalnosci

1. Organizacja DPS z uwzglednieniem potrzeb dzieci i mtodziezy

1.1. Zgromadzenie Sidstr Franciszkanek Rodziny Maryi realizowato zadanie
publiczne zlecone przez m.st. Warszawa pn. Zapewnienie catodobowej opieki nad
osobami z niepetnosprawnosciq intelektualng'> w ramach utworzonego Domu
Pomocy Spotecznej dla Dzieci i Miodziezy. Dom wpisany zostat do rejestru
doméw pomocy spotecznej Wojewddztwa Mazowieckiego i na podstawie
zezwolenia Wojewody Mazowieckiego'®, w okresie objetym kontrolg, oferowat
70 miejsc dla dzieci i mtodziezy niepetnosprawnych intelektualnie. Zezwolenie
wojewody byto wydane na czas nieokreslony, a DPS nie Swiadczyt ustug
krotkoterminowego wsparcia.

Dom, zgodnie z zapisami statutu'” i regulaminu organizacyjnego's, przeznaczony
byt dla dzieci i mtodziezy zenhskiej niepetnosprawnej intelektualnie. Dodatkowo
zapisy regulaminu wskazywaty, ze Dom byt przeznaczony dla mieszkanek
w wieku od trzech do 25 lat i zgodnie z potrzebami mieszkanek - dalej, az do
naturalnej Smierci. Mieszkanki, ktére ukonczyty 30 rok zycia, jezeli cechowata je
mata zdolnos¢ do zmiany otoczenia i co najmniej piecioletni okres pobytu
w Domu, po uzgodnieniu z nimi, rodzing lub opiekunem prawnym, na wniosek
dyrektora, pozostawaty w Domu na state. W poszczegdlnych latach objetych
kontrolg (wedtug stanu na 31 grudnia kazdego roku) ogdélna liczba mieszkanek
przebywajagcych w Domu nie przekroczyta limitu miejsc okreslonego
w zezwoleniu wojewody i wynosita odpowiednio: 69, 68, 70 oraz 70 (wedtug
stanu na 31 marca 2025r.).

(akta kontroli tom | str. 46, 64, 74-75)

W poszczegdlnych latach objetych kontrolg (wedtug stanu na 31 grudnia)

struktura wiekowa mieszkanek DPS ksztattowata sie nastepujgco:

— 69 mieszkanek, w tym siedem w wieku od czterech do 18 lat; dziewiec
w wieku od 19 do 25 lat; 30 w wieku od 26 do 50 lat; 23 powyzej 50 roku zycia
- najstarsza mieszkanka miata 68 lat (2022 r.);

— 68 mieszkanek, w tym siedem w wieku od czterech do 18 lat; osiem w wieku
od 19 do 25 lat; 29 w wieku od 26 do 50 lat; 24 powyzej 50 roku zycia -
najstarsza mieszkanka miata 69 lat (2023 r.);

4 QOceny czgstkowe to oceny dziatalnos$ci w poszczegdlnych obszarach badan kontrolnych. Ocena
czastkowa moze by¢ sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena
w formie opisowe;j.

5 Umowy nr UMIA/PS/B/V1/3/8/156/2024-206 z 27 sierpnia 2024 r., nr UMIA/PS/B/VI/3/8/374/2022-
2024 z 14 grudnia 2022 r.

6 Decyzja nr 8/2010 z 15 marca 2010 r.

17 Statut wprowadzony zarzadzeniem nr 2/2014 Dyrektora Domu Pomocy Spotecznej dla Dzieci
i Mtodziezy Zgromadzenia Sidstr Franciszkanek Rodziny Maryi z dnia 1 czerwca 2014 r. Dalej:
statut.

'8 Regulamin Organizacyjny Domu Pomocy Spotecznej dla Dzieci i Mtodziezy Zgromadzenia Sidstr
Franciszkanek Rodziny Maryi w Warszawie, ul. Zegariska 34 prowadzonego przez Zgromadzenie
Siéstr Franciszkanek Rodziny Maryi w Warszawie, ul. Hoza 53. Regulamin z 15 marca 2014 r.
Dalej: regulamin organizacyjny.



— 70 mieszkanek, w tym 10 w wieku od czterech do 18 lat; pie¢ w wieku od 19
do 25 lat; 31 w wieku od 26 do 50 lat; 24 powyzej 50 roku zycia - najstarsza
mieszkanka miata 70 lat (2024 r.);

— 70 mieszkanek, w tym dziewie¢ w wieku od czterech do 18 lat; szeS¢ w wieku
od 19 do 25 lat; 31 w wieku od 26 do 50 lat; 24 powyzej 50 roku zycia -
najstarsza mieszkanka miata (rocznikowo) 71 lat (wedtug stanu na 31 marca
2025r.).

(akta kontroli tom | str. 45-46)

W okresie objetym kontrolg nastepujaca liczba dzieci i mtodziezy posiadata

przedstawiciela ustawowego:

— siedmioro, w tym dla dwojga przedstawicielem ustawowym byt czionek
rodziny; dla czworga pracownik DPS, a dla jednego opiekun z poprzedniego
miejsca pobytu, tj. Rodzinnego Domu Dziecka (2022 r.);

— siedmioro, w tym dla dwojga przedstawicielem ustawowym byt czionek
rodziny; dla trojga pracownik DPS; a dla dwojga inna osoba obca' (2023 r.);

— dziesiecioro, w tym dla trojga przedstawicielem ustawowym byt cztonek
rodziny; dla trojga pracownik DPS, a dla czworga inna obca osoba? (2024 r.);

— dziewiecioro, w tym dla dwojga przedstawicielem ustawowym byt czionek
rodziny; dla trojga pracownik DPS, a dla czworga inna osoba obca?' (wedtug
stanu na 31 marca 2025r.).

W poszczegdlnych latach objetych kontrolg liczba ubezwtasnowolnionych
mieszkanek w wieku od 19 do 25 roku zycia wynosita:
— nie byto mieszkanek ubezwtasnowolnionych (2022 r.);
— dwie mieszkanki, w tym dla jednej opiekunem prawnym byt cztonek rodziny,
a dla jednej pracownik DPS (2023 r.);
— dwie mieszkanki i dla obu opiekunem prawnym byt pracownik DPS (2024 r.);
— nie byto mieszkanek ubezwtasnowolnionych (wedtug stanu na 31 marca
2025r.).
(akta kontroli tom | str. 47)

Czas pobytu w Domu mieszkanek powyzej 18 roku zycia (wedtug stanu na
31 marca 2025 r.), ksztattowat sie nastepujgco:
— do 10 lat w Domu przebywato 12 mieszkanek;
— od 11 do 20 lat w DPS pozostawato osiem mieszkanek;
— od 21 do 30 lat w Domu zamieszkiwato siedem mieszkanek;
— od 31 do 40 lat w DPS przebywato 11 mieszkanek;
— o0d 41 do 50 lat w Domu pozostawato siedem mieszkanek;
— powyzej 50 lat w Domu zamieszkiwato 16 mieszkanek.
(akta kontroli tom | str. 48)

Wedtug stanu na 31 marca 2025 r. z dziewieciorga dzieci i mtodziezy, ktdre
przebywaty w DPS, siedmioro z nich bezposrednio przed skierowaniem do
Domu pozostawato w pieczy zastepczej. Wszystkie dzieci mialy orzeczong

9 W jednym przypadku byt to opiekun z Rodzinnego Domu Dziecka, a w drugim przypadku
koordynator placéwki opiekuriczo-wychowawczej.

20 Przedstawicielem ustawowym byt opiekun z Rodzinnego Domu Dziecka, koordynator placéwki
opiekunczo-wychowawczej, dyrektor placéwki rodzinnej, osoba niespokrewniona z mieszkanka.

21 Przedstawicielem ustawowym byt opiekun z Rodzinnego Domu Dziecka, koordynator placéwki
opiekunczo-wychowawczej, dyrektor placéwki rodzinnej, osoba niespokrewniona z mieszkanka.
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niepetnosprawnos¢, a siedmioro posiadato uregulowang sytuacje prawng, ktéra
umozliwiata wszczecie procedury adopcyjnej??. W latach 2022-2025 nie byto
zarowno o0so6b zakwalifikowanych do przysposobienia?®, jak réwniez
przeniesionych z DPS do rodzinnych form pieczy zastepczej. Nie byto réwniez
dzieci umieszczonych w Domu z braku mozliwosci ich umieszczenia w pieczy
zastepczej.

(akta kontroli tom | str. 49)

1.2. Prawa i obowigzki mieszkanek Domu okreslat m.in. statut Domu, regulamin
organizacyjny DPS, regulamin pobytu mieszkancéw w Domu Pomocy
Spotecznej?.

Prawa mieszkanek przebywajacych w Domu, ktére zostaty okreslone w statucie
oraz regulaminie organizacyjnym Domu, dotyczyty m.in. godnego traktowania,
uzyskania petnej informacji o ustugach swiadczonych przez Dom i do korzystania
z nich zgodnie z potrzebami, posiadania wiasnych drobnych przedmiotéw
i miejsca na ich przechowywanie, pomocy w zaspokajaniu swoich potrzeb
i zapewnieniu sobie ochrony prawnej, spozywania positkéw w warunkach
zblizonych do domowych, uczestniczenia w podejmowaniu decyzji w sprawach
ich dotyczacych, podtrzymywania wiezi z rodzing, przyjmowania odwiedzin
krewnych i znajomych, kierowania zazalern do bezstronnego i niezaleznego
podmiotu, a w szczegélnosci do Dyrektora Domu. Dodatkowo odwiedziny
mieszkanek regulowata procedura??, zgodnie z ktdrg wszystkie mieszkanki miaty
prawo do swobodnych odwiedzin przez osoby dla nich znaczace, kazde
odwiedziny oraz ich przebieg powinien by¢ odnotowany w zeszycie raportéw
przez opiekunke, ktéra powinna zwréci¢ uwage, aby odwiedziny przebiegaty
w spokojnej i mitej atmosferze. Ponadto mieszkanka miata prawo nie przyjac
gosci, jezeli nie miata na to ochoty.

Natomiast, zgodnie z zapisami statutu i regulaminu organizacyjnego, do
obowigzkéw mieszkanek nalezalo m.in. wspdtdziatanie z personelem
w zaspokajaniu swoich potrzeb, dbanie w miare mozliwosci o higiene osobistg,
wyglad zewnetrzny i porzadek, przestrzeganie norm i zasad wspofzycia
mieszkanek Domu, uczestniczenie w procesie rewalidacji, ponoszenie optfat za
pobyt w Domu zgodnie z obowigzujacymi przepisami.

(akta kontroli tom | str. 69-70, 79-80, 93)

Nowoprzybyte mieszkanki byty zapoznawane z regulaminem pobytu, ktérego
zapisy przewidywaty m.in. ze mieszkanki przyjmowane sg do pokoi na wolne
miejsca, a w trakcie pobytu decyzjg Dyrektora mieszkanka moze byc¢
przeniesiona do innego pokoju. Przeniesienie mogto nastgpi¢ ze wzgledu na
potrzeby Domu, ze wzgleddéw zdrowotnych, pielegnacyjno-opiekunczych lub na
uzasadniong prosbe mieszkanca Domu. Mieszkanki miaty prawo opuszczania
Domu w ciggu dnia, w szczegélnosci na spacer, zakupy, odwiedzenia rodziny

22 7 siedmiorga dzieci przebywajacych w Domu z uregulowang sytuacjg prawnga, w przypadku
trzech byta wszczeta procedura adopcyjna (przed okresem objetym kontrolg).

23 Procedura adopcyjna zakonczona faktycznym przysposobieniem.

24 Stanowigcy zatgcznik nr 1 do Zarzgdzenia nr 2/2025 Dyrektora Domu Pomocy Spotecznej z dnia
2 stycznia 2015 r. Dalej takze: regulamin pobytu.

2> Procedura odwiedzin mieszkancéw.
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(ze wzgleddw bezpieczenstwa w towarzystwie opiekunéw)?. Ponadto mogty
korzystac z ogdlnie dostepnych pomieszczeh Domu oraz ich wyposazenia, jak
stotéwka, kuchenka, kaplica, Swietlice oraz terenu Domu, a takze ztozy¢ za
pokwitowaniem w depozycie Domu swoje pienigdze i rzeczy wartosciowe oraz
wskaza¢ osobe upowazniong do dysponowania tymi $rodkami lub
przedmiotami.

Mieszkanki mogty réowniez wyjezdza¢ na urlop. Zasady obowigzujgce w tym
zakresie wynikaty z procedury?, ktdéra przewidywata, ze rodzina chcaca zabrac
mieszkanke na urlop, przed wyjazdem otrzymywata przepustke, na ktorej
podawano od kiedy do kiedy mieszkanka bedzie na niej przebywata, a takze
dane osoby, pod opieka ktérej bedzie przebywata. Pielegniarka w przeddzien
wyjazdu mieszkanki na urlop miata przygotowac leki ze szczegdtowg informacja
ich stosowania i dawkowania. Powinna by¢ réwniez przygotowana odziez,
obuwie na wyjazd. Istniata mozliwos¢ przedtuzenia urlopu, natomiast
w przypadku nieprzywiezienia w terminie mieszkanki do DPS, pracownik
socjalny miat kontaktowa¢ sie z osobg, ktéra zabrata mieszkanke na urlop.
W przypadku braku mozliwosci ustalenia miejsca pobytu mieszkanki, pracownik
socjalny zobowigzany byt do powiadomienia Policji. Wyjazd i powrdt mieszkanki
odnotowywany miat by¢ w raporcie pielegniarskim przez pielegniarke petnigca
dyzur oraz w zeszycie prowadzonym przez pracownika socjalnego.

Dom, zgodnie z zapisami regulaminu pobytu, zapewniat mieszkankom m.in.
utrzymanie oraz stosowng do stanu zdrowia opieke pielegniarska,
rehabilitacyjng, socjalng i psychologiczng; opieke i pielegnacje - karmienie,
ubieranie, mycie, kapanie oraz ustugi pielegniarskie mieszkankom, ktére nie
moga samodzielnie wykonac tych czynnosci; mozliwos¢ ustug transportowych
przy przewozie do lekarzy specjalistow, zapewniajac opieke podczas przewozu,
jezeli stan zdrowia pozwala na samodzielne dokonanie tej czynnosci;
catodzienng opieke w zakresie ustug opiekuhczych i pielegnacyjnych;
podnoszenie sprawnosci ruchowej stosownie do diagnozy i wskazan lekarza,
poprzez udziat w zabiegach kinezyterapii i fizykoterapii w pomieszczeniach
rehabilitacyjnych oraz rehabilitacie przytézkowa. Ponadto regulamin
przewidywat, ze Dom umozliwia i organizuje pomoc w korzystaniu ze Swiadczen
zdrowotnych przystugujgcych mieszkankom na podstawie odrebnych
przepisow.

Do obowigzkéw mieszkanek nalezato m.in. przestrzeganie ciszy nocnej (cisza
nocna od godziny 22:00 do 6:00), dbanie o dobrg atmosfere w Domu oraz dbanie
0 mienie Domu; przestrzeganie obowigzujgcych przepiséw, regulamindw,
instrukcji oraz norm i zasad wspdtzycia spotecznego w kontaktach z innymi
mieszkankami i pracownikami Domu; zgtoszenie wyjazdu i powrotu opiekunce
przed wyjazdem i zlozenie pisemnego oswiadczenia w dniu wyjazdu,
a w przypadku przedtuzenia nieobecnosci w Domu powiadomienie o tym fakcie
pracownika socjalnego. Zabronione byto przenoszenie do pokoi mieszkalnych
sprzetobw i przedmiotdéw  stanowigcych  wyposazenie  pomieszczen
ogoélnodostepnych oraz dokonywanie zmian technicznych w pokojach

26 W praktyce dzieci i mtodziez od 13 do 18 roku zycia mogty samodzielnie opuszcza¢ DPS.
27 Procedura wyjazdu mieszkanca na urlop.
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mieszkalnych, np. samodzielne malowanie, wiercenie otwordw, wbijanie
gwozdzi, wymiana zamkéw w drzwiach.

Zaden z ww. regulaminéw nie przewidywat kar za nieprzestrzeganie przez
mieszkanki obowigzkéw zawartych w wewnetrznych dokumentach DPS i nie
wskazywat dodatkowych rozwigzan stuzgcych dzieciom i mtodziezy.

(akta kontroli tom | str. 85-92)

Dyrektor wyjasnita, ze w regulaminach nie wskazano dodatkowych rozwigzan
dedykowanych dzieciom i mtodziezy z uwagi na fakt, ze w Domu przebywa 70
mieszkanek, z ktérych dziewie¢ jest mieszkankami matoletnimi. Matoletnie
mieszkanki obowigzujg takie same prawa i obowigzki, co pozostate podopieczne.
Kazda z podopiecznych traktowana jest w Domu na rownych zasadach.
Matoletnie mieszkanki majg mozliwos¢ korzystania z tych samych urzadzen,
sprzetow czy atrakcji, co doroste osoby. Poza tym doswiadczenie
kilkudziesiecioletniej opieki i pracy z osobami niepetnosprawnymi intelektualnie
pokazuje, ze osoby petnoletnie posiadajg pod wzgledem emocjonalnym takie
same potrzeby, co dziecii mtodziez. W pokojach dorostych mieszkanek tak samo,
jak w pokojach dzieci znajdujg sie maskotki, pluszaki czy lalki. Biorgc pod uwage
realia pracy z osobami niepetnosprawnymi intelektualnie uznano, ze nie byto
potrzeby, aby w regulaminach obowigzujacych w Domu wprowadza¢ dodatkowe
zapisy odnoszgce sie tylko do dzieci i mtodziezy.

(akta kontroli tom Il str. 202)

W Domu 16 lipca 2024 r. wprowadzono Standardy Ochrony Matoletnich?,
w ktérych okreslono siedem standardéw ochrony, w tym m.in. edukacje dzieci
z niepetnosprawnoscia o ochronie wiasnych granic; sposéb reagowania na
oskarzenia lub niewtasciwe zachowania; polityke bezpieczehstwa - stworzenie
i zachowanie bezpiecznego srodowiska w Domu Pomocy Spotecznej.
Wprowadzenie standardéw byto zgodne z wymogiem art. 22b pkt 2 ustawy
z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczoscig na tle
seksualnym i ochronie matoletnich?, ktory okreslat, ze obowigzek
wprowadzenia standardow ma kazdy organizator dziatalnosci oswiatowej,
opiekunczej, wychowawczej, resocjalizacyjnej, religijnej,  artystycznej,
medycznej, rekreacyjnej, sportowej lub zwigzanej z rozwijaniem zainteresowan
przez matoletnich.

(akta kontroli tom | str. 96-103)

W Domu obowigzywata réwniez procedura prowadzenia rejestru zgtoszen
0 zdarzeniach nadzwyczajnych, zgodnie z ktérg do rejestru wpisywane miaty by¢
zdarzenia nadzwyczajne zwigzane z zagrozeniem zycia lub zdrowia mieszkanek
Domu, tj. wypadki, samouszkodzenia, obrazenia ciata. Procedura zawierata
przyktady takich zdarzen, do ktérych zaliczono m.in. urazy mechaniczne, préby
samobojcze, zatrucia chemiczne. Do rejestru miaty by¢ wpisywane réwniez
zdarzenia, ktére miaty miejsce poza Domem, np. podczas przepustek, urlopdw,
a takze w trakcie samowolnego oddalenia sie mieszkanki z terenu DPS.

28 Stanowigce zatgcznik nr 1 do Zarzadzenia nr 2/2024 Dyrektora Domu Pomocy Spotecznej dla
Dzieci i Mtodziezy Zgromadzenia Sidstr Franciszkanek Rodziny Maryi z dnia 16 lipca 2024 r.
w sprawie wprowadzenia Standardéw Ochrony Matoletnich w Domu Pomocy Spotecznej dla
Dzieci i Mtodziezy.

20 Dz.U.z2024r. poz. 1802, ze zm.



Dziataniami nastepczymi miaty by¢ natomiast m.in. poinformowanie pielegniarki
dyzurujgcej, opatrzenie ewentualnej rany Iub oparzenia, niezwloczne
zawiadomienie pogotowia ratunkowego, zastosowanie specjalistycznych
wyrobéw medycznych3® (za zgodg mieszkanki lub opiekuna prawnego)
przeznaczonych do stabilizacji Ilub ograniczenia mozliwosci upadku
w przysztosci, zastosowanie przymusu bezposredniego w przypadku aktu
samookaleczenia, konsultacja internistyczna, psychiatryczna lub
psychologiczna. Zgodnie z procedurg, zanonimizowane informacje zawarte
w rejestrze Dyrektor Domu miata przekazywac¢ podmiotowi prowadzgcemu co
najmniej jeden raz na kwartat. Biorgc pod uwage, ze podmiotem prowadzgcym
Dom byto Zgromadzenie Sidstr Franciszkanek Rodziny Maryi, powyzszy zapis byt
niezgodny z wymogami art. 55c ust. 6 ustawy o pomocy spotecznej, zgodnie z
ktérym zanonimizowane informacje, o ktérych mowa w ust. 2 i 3, dyrektor lub
kierownik domu pomocy spotecznej przekazuje wdéjtowi (burmistrzowi,
prezydentowi miasta), staroscie jednostki samorzadu terytorialnego
prowadzgcej dom pomocy spotecznej lub zlecajgcej jego prowadzenie lub
marszatkowi wojewodztwa w przypadku regionalnych domdéw pomocy
spotecznej - nie rzadziej niz raz na kwartat, o czym szerzej w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowosci.

(akta kontroli tom Il str. 29-30)

Ponadto uregulowano zastosowanie przymusu bezposredniego wobec
mieszkanek Domu. Zgodnie z wprowadzong w tym zakresie procedurg, przymus
bezposredni mdgt by¢ zastosowany jedynie w przypadku, gdy mieszkanki
dopuszczaly sie do zamachu przeciwko zyciu lub zdrowiu wtasnemu lub innej
osoby lub bezpieczenstwu powszechnemu lub w sposéb gwattowny niszczg lub
uszkadzajg przedmioty znajdujgce sie w ich otoczeniu lub powaznie zaktdcajg
lub uniemozliwiajg funkcjonowanie Domu. Dopuszczonymi formami przymusu
bezposredniego wobec mieszkanek byto: przytrzymanie, tj. dorazne,
krotkotrwate unieruchomienie osoby z uzyciem sity fizycznej; przymusowe
zastosowanie lekéw, tj. dorazne lub przewidziane w planie postepowania
leczniczego wprowadzenie lekdw do organizmu osoby - bez jej zgody;
unieruchomienie, tj. obezwfadnienie osoby z uzyciem pasow, uchwytow,
przescieradet, kaftana bezpieczenstwa lub innych urzgdzen technicznych;
izolacja, tj. umieszczenie osoby, pojedynczo, w zamknietym odpowiednio
przystosowanym pomieszczeniu - izolatce. Zapis o unieruchomieniu przy
zastosowaniu innych urzadzen technicznych byt niezgodny z wymogami
art. 3 pkt 6 lit. ¢) ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, zgodnie z ktdrym
przez unieruchomienie nalezy rozumieé¢ obezwitadnienie osoby z uzyciem
pasow, uchwytdéw, przescieradet lub kaftana bezpieczenstwa, co opisano szerzej
w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci. Ponadto unieruchomienie, zgodnie
z zapisami procedury, miato by¢ stosowane w pomieszczeniu sypialnym lub
w gabinecie pomocy przedmedycznej, w odosobnieniu zapewniajgcym
intymnos$¢ oraz poszanowanie godnos$ci osobistej osoby unieruchomione;.
Natomiast, zgodnie z zapisami procedury (pkt 15 w czesci | procedury) izolacja
miata by¢ stosowana w pomieszczeniu izolatki, wyposazonym w system
monitoringu wizyjnego, ktérego dom nie posiada. O koniecznosci i formie

30 Specjalistyczne wyroby medyczne nie byty stosowane w przypadku dzieci i mtodziezy.
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przymusu bezposredniego miata decydowac pielegniarka dyzurna, wybierajgc
forme przymusu najmniej ucigzliwg dla osoby, wobec ktérej stosuje sie przymus.
Zapis o stosowaniu formy przymusu bezposredniego w formie izolacji,
tj. umieszczenia w zamknietym i odpowiednio przystosowanym pomieszczeniu
- izolatce, nie odpowiadat stanowi faktycznemu, ktéry zostat stwierdzony przez
kontroleréw podczas przeprowadzonych ogledzin, poniewaz Dom nie posiadat
izolatki, o czym szerzej w sekgcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

W Domu nie obowigzywaty procedury dotyczgce stosowania rozwigzan
o charakterze zabezpieczajgco-opiekuniczym, tj. niestandardowe rozwigzania
podejmowane w celu zapewnienia bezpieczenstwa matoletniemu, ale
skutkujgce jego unieruchomieniem (np. zabezpieczanie przed upadkiem oraz
osunieciem sie oséb majgcych trudnosci z utrzymaniem pozycji siedzacej za
pomocg recznikdw, pasow). Z zapisow ujetych w raportach pielegniarek
i opiekundéw wynikato, ze w odniesieniu do matoletniej mieszkanki, w celu jej
wyciszenia, stosowano koc obcigzeniowy. Koc zastosowano w przypadku tej
mieszkanki siedem razy?' (wszystkie zastosowania w 2025 r.).

Dyrektor wyjasnita, ze zastosowanie koca obcigzeniowego wynikato ze wskazan
psychologa i byt on stosowany u mieszkanki agresywnej i autoagresywne;j.
Decyzje o jego zastosowaniu podejmowata opiekunka, ktéra w danej chwili byta
przy mieszkance. Uzycie koca byto krétkotrwate i powodowato wyciszenie oraz
uspokojenie mieszkanki.

(akta kontroli tom | str. 52-61, 393-395, tom Il str. 169)

Dodatkowo w Domu obowigzywata procedura postepowania w zakresie ustug
medycznych i rehabilitacyjnych3, ktéra przewidywata, ze mieszkanki maja
umozliwiony dostep do lekarza pierwszego kontaktu, zgodnie z ustawg z dnia
27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych33. Otrzymujg pomoc w organizacji wizyty w przychodni,
transport i pomoc pielegniarki, a w razie potrzeby opiekuna. Mieszkanki miaty
rowniez mozliwos¢ korzystania z ustug lekarza Podstawowej Opieki Zdrowotnej
wspotpracujgcego z Domem, a wizyty odbywaly sie na miejscu w DPS lub
w przychodni. Ponadto procedura przewidywata, ze w przypadku potrzebnej
konsultacji specjalistycznej lub wykonania badania specjalistycznego,
pielegniarka organizuje podopiecznej wizyte. Jesli wizyta odbywa sie poza DPS,
pielegniarka lub opiekunka zawsze towarzyszy podopiecznej podczas wyjazdu.
Konsultacji psychiatrycznych miat udziela¢ regularnie na miejscu (dwa razy
w tygodniu) zatrudniony w DPS lekarz psychiatra, co nie odpowiadato
ustalonemu przez kontroleréw stanowi faktycznemu, o czym szerzej w sekgji
Stwierdzone nieprawidtowosci.

Dodatkowo z zapiséw procedury wynikato, ze ze specjalistycznych gabinetéw
rehabilitacyjnych mogta korzysta¢ kazda podopieczna, po otrzymaniu
skierowania od lekarza, a pielegniarka lub opiekunka, ktéra ustalata termin
rehabilitacji, towarzyszyta podopiecznej podczas wyjazdéw. W przypadku, gdy

31 Mieszkanka przybyta do Domu 3 paZdziernika 2024 r., koc obcigzeniowy zastosowano:
29 kwietnia; 3, 10, 11, 15 20 maja oraz 6 czerwca 2025 r.

32 Procedura postepowania w zakresie ustug medycznych i rehabilitacyjnych stosowana w Domu
Pomocy Spotecznej dla Dzieci i Mtodziezy ZSFRM w Warszawie, ul. Zegariska 34.

33 Dz.U.z2024r. poz. 146, ze zm.
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termin korzystania z zabiegdw rehabilitacyjnych byt zbyt odlegty, a mieszkanka
posiadata srodki finansowe, wéwczas w porozumieniu z nig lub jej opiekunem
prawnym, organizowana byta prywatna seria zabiegdw na miejscu w Domu lub
mieszkanka byta dowozona do prywatnego gabinetu. Rehabilitacje ogdélng -
usprawnianie ruchowe w DPS, prowadzita fizjoterapeutka.

(akta kontroli tom Il str. 410)

Uregulowano réwniez postepowanie z depozytami wartosciowymi mieszkanek
Domu. Zgodnie z obowigzujacym w tym zakresie regulaminem34 mieszkanka
miata prawo upowazni¢ dowolng osobe do dysponowania swoimi pieniedzmi,
znajdujgcymi sie w depozycie gotdwkowym. Osobg upowazniong mégt byc
cztonek rodziny, jak i osoba obca, w tej kwestii mieszkanka miata petng
dowolno$¢, o ile nie byla czesciowo lub catkowicie ubezwtasnowolniona.
Mieszkanka, o ile nie byta ubezwtasnowolniona czesciowo lub catkowicie, miata
prawo pobra¢ dowolnie wysokg kwote z depozytu, kazdorazowo kwitujgc jej
odbioér podpisem w obecnosci swiadka. Zgodnie z regulaminem nie mozna byto
wprowadzac ograniczen co do wysokosci kwoty wyptaconej z depozytu. Ponadto
zapisy regulaminu przewidywaty, ze na zyczenie mieszkanki (za zgodg dyrektora)
srodki moze pobiera¢ i dokonywac zakupdw wyznaczony przez dyrektora
pracownik Domu, ktéry rozliczat sie z pobranych $rodkéw pienieznych
rachunkami imiennymi, a kazda mieszkanka, ktéra nie jest ubezwtasnowolniona
miata prawo upowazni¢ pracownika Domu do dokonywania niezbednych
zakupow, ktére stuzyty zaspokojeniu biezacych potrzeb zyciowych. W przypadku
osoby catkowicie lub czeSciowo ubezwilasnowolnionej, takg zgode
w porozumieniu z mieszkancem wydawat opiekun prawny wyznaczony przez
sad. Dodatkowo wprowadzono procedure podjecia depozytu lub dokonywania
zakupow przez mieszkanke, a takze zarzadzenie®, zgodnie z ktorym
prowadzenie rejestru kwot depozytowych mieszkanek powierzono
pracownikowi socjalnemu. Mieszkanki, zgodnie z ww. procedurg, mogty pobrac
depozyt lub dokona¢ zakupéw samodzielnie (jezeli nie  byly
ubezwtasnowolnione) lub przy pomocy wyznaczonych oséb. Osoba wyznaczona
przez mieszkanke pobierata pienigdze z kasy depozytowej i rozliczata sie
z nich fakturami, rachunkami, paragonami itp. Ponadto mieszkanka lub osoba
robigca dla niej zakupy, potwierdzata zakup towaru lub ustugi na dokumencie
rozliczeniowym podpisem lub znakiem dla siebie charakterystycznym.
Pracownik socjalny rozliczat dokument na indywidualnym koncie depozytowym
mieszkanki.

W wewnetrznych uregulowaniach w zakresie postepowania z depozytami nie
ujeto odrebnych zapiséw dotyczgcych srodkéw pienieznych matoletnich.
(akta kontroli tom | str. 182-183, 194)

34 Stanowigcym zatgcznik do Zarzgdzenia nr 7/2012 Dyrektora Domu Pomocy Spotecznej dla Dzieci
i Mtodziezy Zgromadzenia Sidstr Franciszkanek Rodziny Maryi z dnia 24 wrzesnia 2012 r.
w sprawie ustalenia regulaminu - tryb postepowania z depozytami wartosciowymi w Domu
Pomocy Spotecznej dla Dzieci i Mtodziezy Zgromadzenia Siéstr Franciszkanek Rodziny Maryi
w Warszawie ul. Zeganska 34.

3> Zarzadzenie nr 02/2023 Dyrektora Domu Pomocy Spotecznej dla Dzieci i Mtodziezy
Zgromadzenia Sidstr Franciszkanek Rodziny Maryi z dnia 14 marca 2023 r. w sprawie przekazania
dokonywania rejestru kwot depozytowych Mieszkanek Pracownikowi Socjalnemu.
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Dyrektor wyjasnita, ze w regulaminie nie ma zawartych odnosnikéw do
matoletnich, poniewaz wszystkie regulacje odnosnie tej kwestii stosowane sg do
wszystkich  mieszkanek bez  wyszczegdlniania, wszelkie dokumenty
przedstawiane sg opiekunowi prawnemu, ktéry podpisuje oraz dysponuje
depozytem swojej podopieczne;j.

(akta kontroli tom Il str. 170)

1.3. 0Ogélna liczba pracownikédw zatrudnionych w Domu, wedtug stanu na
31 grudnia kazdego roku objetego kontrolg, ksztattowata sie nastepujgco:

— 56 o0s6b, w tym m.n. trzy pielegniarki, jeden rehabilitant,
27 opiekunéw, z ktdérych siedmiu posiadato kwalifikacje opiekuna
medycznego3® (2022 r.);

- 55 o0s6b, w tym m.n. trzy pielegniarki, jeden rehabilitant,
25 opiekunéw, z ktérych siedmiu posiadato kwalifikacje opiekuna
medycznego (2023 r.);

— 54 osoby, w tym m.in. dwie pielegniarki, jeden rehabilitant,
26 opiekunéw, z ktérych os$miu posiadato kwalifikacje opiekuna
medycznego3 (2024 r.);

— 56 o0séb, w tym m.in. dwie pielegniarki, jeden rehabilitant,
28 opiekunéw, z ktérych o$miu posiadato kwalifikacje opiekuna
medycznego ( wedtug stanu na 31 marca 2025r.).

(akta kontroli tom | str. 247)

W latach 2022-2025 (wedtug stanu na 30 lipca) na caty etat zatrudniony byt jeden
pracownik socjalny, a od 2023 r. dodatkowo na 0,25 etatu zatrudniono drugiego
pracownika socjalnego. Wymiar etatéw, na jaki zatrudnieni byli pracownicy
socjalni byt nieadekwatny do wymogdw 8 6 ust. 2 pkt 1 rozporzgdzenia w sprawie
DPS, zgodnie z ktérym warunkiem efektywnej realizacji ustug opiekunczych
i wspomagajgcych jest zatrudnienie w petnym wymiarze czasu pracy nie mniej
niz dwdéch pracownikéw socjalnych na stu mieszkanncéw Domu, o czym szerzej
w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

Wedtug stanu na 31 grudnia 2024 r. wskaznik zatrudnienia pracownikéw
Zespotu T-O w przeliczeniu na petny wymiar czasu pracy wynosit 0,63 i spetniat
wymogi okreslone w § 6 ust. 2 pkt 3 lit. e) rozporzadzenia w sprawie DPS, zgodnie
z ktérym wskaznik zatrudnienia dla domdéw pomocy spotecznej przeznaczonych
dla dzieci i mtodziezy niepetnosprawnych intelektualnie wynosi 0,5. Maksymalna
liczcba mieszkanek, dla ktérych jeden pracownik petnit funkcje pracownika
pierwszego kontaktu, wedtug stanu na 31 grudnia 2024 r. wynosita cztery.

Na koniec 2024 r., w formie wolontariatu, do dyspozycji mieszkanek DPS,
pozostawata jedna osoba. Z wyjasnien Dyrektor wynika, ze obowigzki
wolontariusza petnit ksigdz kapelan. Kapelan byt dostepny codziennie
w godzinach od 7:00 do 8:00, w niedziele od 8:00 do 9:00, od 11:00 do 12:00 oraz
od 17:00 do 18:00. Mozliwos¢ rozmowy mieszkanek z kapelanem i uczestnictwo
w nabozenstwach miaty charakter fakultatywny. Kapelan petnit postuge

36 W latach 2022-2023 z siedmiu opiekunéw, ktorzy posiadali kwalifikacje opiekuna medycznego,
cztery osoby uzyskaty tytut zawodowy w 2018 r., jedna w 2010 r., jedna w 2013 r., jednaw 2021 r.

37 W latach 2024-2025 z oSmiu opiekunéw, ktérzy posiadali kwalifikacje opiekuna medycznego,
cztery osoby uzyskaty tytut zawodowy w 2018 r., jednaw 2010 ., jednaw 2013 r., jednaw 2021 r.,
jednaw 2024 r.
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w sakramencie pokuty, eucharystii, nabozenstw w maju, czerwcu i pazdzierniku,
Swiecit pokarmy wielkanocne, uczestniczyt w Wigilii w DPS.

(akta kontroli tom I str. 219, 234, 245, 248, 250, tom Il str. 171)

Analiza grafiku pracy obowigzujgcego pracownikéw Domu w tygodniu od 13 do
19 stycznia 2025 r. wykazata, ze:

pracownica socjalna, instruktorka terapii zajeciowej, instruktorka
kulturalno-oswiatowa byty dostepne dla mieszkanek od poniedziatku do
pigtku w godzinach od 7:00 do 15:00;
fizjoterapeutka byta dostepna cztery dni w tygodniu, w tym przez trzy
dni w godzinach od 7:00 do 15:00, a jednego dnia od godziny 7:00 do
13:00;
muzykoterapeutka byta dostepna dwa dni w tygodniu w godzinach od
9:00 do 16:00;
psychiatra3®, z ktérg Dom miat podpisang umowe o prace (na pét etatu)
w analizowanym tygodniu odbyta dwie konsultacje telefoniczne
z mieszkankami;
psycholog byta zatrudniona na umowe o prace® na 0,33 etatuy,
tj. 53 godziny miesiecznie, a w analizowanym tygodniu byta dostepna
przez trzy dni: w poniedziatek od godziny 8:00 do 14:00, we wtorek od
godziny 13:00 do 18:00, w czwartek od godziny 16:00 do 17:00.
Oznaczato to, ze S$rednio na jedng mieszkanke psycholog mogt
poswieci¢ 10 minut;
opiekunowie, do obowigzkéw ktérych nalezata catkowita opieka nad
mieszkankami, petnili dyzur od godziny 7:00 do 19:00 oraz od 19:00 do
7:00. W analizowanym tygodniu podczas dyzuréw nocnych pod opieka
jednej opiekunki pozostawaty mieszkanki z grupy | oraz Il (w kazdej
grupie bylty dwie maloletnie). Natomiast na dyzurach nocnych
petnionych w grupie Ill i V, w ktérych przebywato tgcznie piec
matoletnich (dwie w grupie V i trzy matoletnie w grupie Ill), w kazdej
grupie byt obecny jeden opiekun;
pokojowe w analizowanym tygodniu petnity dyzury od godziny 7:00 do
19:00, od 19:00 do 7:00 oraz od 8:00 do 16:00. Dyzury nocne byty
obsadzone przez pokojowe przez dwie noce (jeden raz w grupie | i jeden
raz w grupie Ill).

(akta kontroli tom | str. 249, 251, tom Il str. 173)

Dyrektor wyjasnita, ze dzieci szkolne majg dostep do personelu w dni, kiedy sg
w Domu: w wakacje i ferie. Natomiast kiedy udajg sie do szkoty, to czas przed
péjsciem wykorzystywany jest na przygotowanie i wyprawienie do szkoty, a po
powrocie mieszkanki majg czas na positek, czynnosci higieniczne i odpoczynek.
Dzieci i mtodziez majg dostep do specjalistéw w szkole: psychologa, pedagoga,
fizjoterapeuty. Ponadto Dyrektor wyjasnita, ze z uwagi na fakt, ze mieszkanki
zgrupy | oraz Il s3 osobami sprawniejszymi, to jedna osoba wystarczyta na

3% Umowa podpisana z psychiatrg nie wskazywata konkretnych dni i godzin, w ktérych byt on
dostepny. W praktyce psychiatra prowadzit konsultacje telefoniczne Srednio dwa razy w tygodniu
i w razie potrzeby konsultowat mieszkanki na miejscu w DPS.

3% Umowa podpisana z psychologiem nie wskazywata konkretnych dni i godzin, w ktérych byt on
dostepny. Z uwagi na prace w innych podmiotach leczniczych, grafik pracy psychologa ulegat
czestym zmianom. Zazwyczaj psycholog byt dostepny trzy dni w tygodniu.
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zabezpieczenie dwodch grup. Nie zdarzyto sie, aby nie byto opiekunki badz
pokojowej na dyzurze nocnym w tych grupach.
(akta kontroli tom Il str. 172-173, 216)

1.4.Dom miescit sie w kompleksie trzech dwukondygnacyjnych budynkéw
potgczonych tgcznikami. Potozony byt na ogrodzonej dziatce o powierzchni
ok. 2,5 ha oraz wyposazony w dziatajagcy w dniu ogledzin system przyzywowo-
alarmowy oraz sygnalizacje pozarowa. Zaréwno w Domu, jak i w jego otoczeniu
nie byt prowadzony monitoring wizyjny. Dom wyposazony byt w urzadzenia
wspomagajagce osoby niepetnosprawne, w tym w winde osobowga (budynek F),
podjazdy, w ciggach korytarzowych zamontowane byty porecze.

W dniu ogledzin osiem pokoi*, w ktoérych przebywaty matoletnie mieszkanki,
wyposazonych byto w tézka, szafy, stét, krzesta. Pokoje byty czyste i wolne od
nieprzyjemnych zapachdéw, a powierzchnia przypadajgca na jedng mieszkanke
wynosita nie mniej niz 6 m?, co odpowiadato wymogom zawartym w § 6 ust. 1
pkt 3 lit. b) oraz pkt 5 rozporzgdzenia w sprawie DPS. W siedmiu pokojach
(z oSmiu objetych ogledzinami)*' dzieci mieszkaty wspodlnie z petnoletnimi
mieszkankami. Najwieksza réznica miedzy wspoétlokatorkami wyniosta 58 lat*?, o
czym szerzej w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci.

(akta kontroli tom | str. 259-264)

W pokojach, w ktérych mieszkaty matoletnie mieszkanki, w dniu ogledzin
znajdowaty sie maskotki oraz zabawki, a Sciany byty koloru rézowego, z6itego,
pomaranczowo-niebieskiego, pistacjowo-bragzowego. Posciel przeznaczona dla
najmtodszych dzieci (jednej osmiolatki i dwdch dziesieciolatek) byta kolorowa,
a dzieci byty ubrane odpowiednio do panujacych w dniu ogledzin warunkéw
atmosferycznych. Do trzech z oSmiu objetych ogledzinami pokojow przynalezata
tazienka*. tazienki byty wyposazone w miske ustepowg, umywalke i prysznic. W
przypadku pozostatych czterech pokojow, do ktérych nie przynalezaty tazienki,
matoletnie mieszkanki korzystaty z tazienek i toalet ogélnodostepnych. Liczba
tazienek i toalet umozliwiata korzystanie z kazdej z nich przez nie wiecej niz szes¢
0s06b (fazienki) i przez nie wiecej niz cztery osoby (toalety), co odpowiadato
wymogom 8 6 ust. 1 pkt 4 lit. a) rozporzadzenia w sprawie DPS. Oddzielna
tazienka byta przeznaczona dla oséb lezgcych, a dodatkowo w dwdch tazienkach
znajdowaty sie wanny kapielowe, w ktérych za pomocg podnosnikow
transportowo-kgpielowych byta mozliwos¢ wykgpania osob lezgcych. Nie
wyodrebniono oddzielnych tazienek i toalet dla matoletnich mieszkanek.

Dyrektor oswiadczyta, ze nie wyodrebniono tazienek dla dzieci z uwagi na fakt,
ze trzy najmiodsze mieszkanki sg w wieku o$miu i dziesieciu lat, w tym jedna jest
osobg lezaca. Dzieci bez problemu mogg skorzysta¢ z umywalki bgdz miski
ustepowej, a w przypadku kgpieli pomocg stuzg opiekunki.

(akta kontroli tom | str. 264)

40 W budynku A, pokdj nr 1i3 na pierwszym pietrze; w budynku F pokdj nr 6 i 5a na parterze, pokdj
nr 5b i 6 na pierwszym pietrze; w budynku C pokdj nr 2 i 5 na parterze.

41 W jednym pokoju mieszkata oSmiolatka z pietnastolatka.

42 Pokoj trzyosobowy byt zamieszkany przez trzy mieszkanki w wieku 68, 34 i 10 lat. Wszystkie
mieszkanki byty osobami lezgcymi (nie poruszaty sie samodzielnie).

43 tazienki, ktore przynalezaty do kazdego z trzech objetych ogledzinami pokoi, byty wspétdzielone
z pokojami sasiadujgcymi. Z tazienek korzystato po pie¢ oséb.
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W kazdym z trzech budynkdw, w ktérych przebywaty mieszkanki, byty dostepne
pokoje dziennego pobytu wraz z jadalnig i aneksem kuchennym. W przypadku
budynku F, w ktérym znajdowaty sie dwie grupy mieszkanek, dla kazdej grupy
przeznaczony byt osobny pokdj dziennego pobytu oraz jadalnia i aneks
kuchenny. Pomieszczenia znajdowaty sie w poblizu pokojéw zamieszkiwanych
przez dzieci i byty przeznaczone dla wszystkich mieszkanek. W zadnym z trzech
budynkéw nie byto wyodrebnionego pokoju dziennego pobytu przeznaczonego
tylko dla dzieci, natomiast w ogélnodostepnych pokojach dziennego pobytu byty
wyodrebnione kaciki z zabawkami.

Mieszkanki miaty do dyspozycji m.in. sale do rehabilitacji, muzykoterapii, terapii
zajeciowej, doswiadczania $wiata oraz tzw. ,kawiarenke”, czyli pomieszczenie
znajdujace w oddzielnym parterowym budynku, w ktérym w kazdy czwartek
prowadzono zajecia kulinarne. Sala rehabilitacyjna wyposazona byta m.in.
w bieznie, rowery stacjonarne, bocianie gniazdo. Natomiast w sali muzykoterapii
znajdowat sie m.in. sprzet do karaoke, a takze wyodrebnione miejsce do tanca.
Pozostajgca do dyspozycji mieszkanek tzw. ,kawiarenka” wyposazona byta
w podstawowe sprzety kuchenne, a takze w kuchenke elektryczng, mikrofaléwke
oraz stoéti krzesta.

Na terenie DPS mieszkanki mogty skorzysta¢ z dwdch trampolin, sitowni
zewnetrznej (rowerek, orbitrek), a takze z hustawek. Nie bylo natomiast
wyodrebnionej przestrzeni tylko dla dzieci i mtodziezy.

Dyrektor oswiadczyta, ze z dostepnych na terenie Domu urzadzen oraz sprzetu
moga Kkorzysta¢ wszystkie mieszkanki, w tym oczywiscie dzieci. W ocenie
Dyrektor wszystkie mieszkanki, ktére sg niepetnosprawne intelektualnie maja
tak naprawde takie same potrzeby emocjonalne. Dlatego wyodrebnienie
przestrzeni, ktéra bytaby dedykowana tylko dzieciom i mtodziezy w przypadku
podopiecznych Domu nie do konca by sie sprawdzito. Najmtodsze mieszkanki,
a jestich trzy, majg osiem lat - jedna mieszkanka i dziesiec lat - dwie mieszkanki,
z czego jedna jest lezaca i korzystajg w miare swoich potrzeb z dostepnych
sprzetow i urzadzen tak samo jak mieszkanki petnoletnie. Dyrektor oswiadczyta,
ze nie wyobraza sobie sytuacji, w ktérej mieszkanka petnoletnia miataby dostep
np. do hustawki tylko dlatego, ze nie jest dzieckiem badz nastolatka.
Spowodowatoby to tylko wzburzenie wéréd mieszkanek. Z uwagi na fakt, ze
w Domu nie ma dzieci w wieku trzech, czterech czy pieciu lat nie ma potrzeby,
aby wyodrebniac przestrzen tylko dla dzieci.

Mieszkankom zapewniono pie¢ positkdw dziennie: $niadanie, drugie $niadanie
(przygotowywane przez opiekunki w aneksach kuchennych i spozywane
w jadalniach znajdujacych sie przy kazdej z czterech grup), obiad, podwieczorek,
kolacje, a takze positki dietetyczne, zgodnie z zaleceniami lekarza. Mieszkanki
miaty mozliwos¢ otrzymania positku dodatkowego. Podstawowe produkty
zywnosciowe takie jak m.in. kanapki, owoce oraz napoje byly dostepne przez
catg dobe. W dniu ogledzin positek, ktory byt podawany mieszkankom byt zgodny
z obowigzujagcym w danym tygodniu jadtospisem. Jadtospis byt dostepny
w jadalniach (czterech) zlokalizowanych przy kazdej grupie.

W Domu do dyspozycji mieszkanek pozostawaty dwa odrebne pokoje do
spotkan z rodzing, mozliwo$¢ spotkania przewidziano takze w przestrzeni
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relaksacyjnej znajdujgcej sie na parterze w budynku B. Nie byto natomiast
izolatki.
Odnosnie do braku izolatki Dyrektor oswiadczyta, ze w sytuacjach napaddéw
agresji i autoagresji stosowane sg metody wyciszajgce, np. wyjscie pod opieka
opiekunki na zewngatrz Domu.

(akta kontroli tom | str. 259-264)

1.5. Z 44 pracownikéw, ktérzy tworzyli Zespét T-O, wedtug stanu na 11 czerwca
2025 r., 41 odbyto szkolenie z zakresu udzielania pierwszej pomocy
przedmedycznej. Czterogodzinne szkolenie, w formie zdalnej, pn. Pierwsza
pomoc przedmedyczna odbyto sie 25 kwietnia 2024 r.* Troje pracownikéw, ktorzy
nie odbyli ww. szkolenia zostato zatrudnionych w Domu 1 pazdziernika 2024 r.
(muzykoterapeutka), 1 marca 2025 r. (opiekunka), 1 maja 2025 r. (opiekunka).
Pracownicy ci odbyli szkolenie 21 lipca 2025 r.
W odniesieniu do pracownikéw, ktérzy odbyli szkolenie w lipcu 2025 r. NIK
zauwaza, ze odbyto sie ono w trakcie kontroli, a w przypadku muzykoterapeutki
- po uptywie ponad osmiu miesiecy od jej zatrudnienia.

(akta kontroli tom | str. 301-303)

1.6. W latach 2022-2025 (do 30 czerwca) w DPS przeprowadzono tgcznie 12
kontroli, z czego: ZUS - jedng (w 2022 r.), Warszawskie Centrum Pomocy
Rodzinie*> - dwie (w 202246 i 2024 r.), Mazowiecki Urzagd Wojewddzki*’ - trzy (w
202248, 20234 i 2025 r.), Sad Rejonowy dla Warszawy Pragi-Potudnie, V Wydziat
Rodzinny i Nieletnich - trzy kontrole (jedng w 2022>° oraz dwie w 2024 r.>") oraz
Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna - trzy (jedng w 2023 oraz dwie
w 2024 r.).

Przedmiotem obu kontroli WCPR byta realizacja wybranych zagadnien ustug
bytowych, opiekunczych i wspomagajgcych. Dodatkowo kontrola w 2024 r.
obejmowata ocene stopnia realizacji zaleceh pokontrolnych sformutowanych na
podstawie kontroli problemowej z 2022 r.

W trakcie kontroli w 2022 r. stwierdzono nieprawidtowosci i wydano zalecenia
pokontrolne dotyczgce m.in. terminowego dokonywania aktualizacji IPW
mieszkanki, podpisywania przez wszystkich cztonkéw Zespotu T-O
uczestniczacych w omawianiu sytuacji danej mieszkanki wyznaczonych celéw
wsparcia oraz aktualizowania planéw na podstawie oceny efektéw wspierania.
Podczas kontroli sprawdzajgcej w 2024 r. WCPR pozytywnie ocenito realizacje
wnioskéw pokontrolnych.

4 Szkolenie realizowane przez Matopolskie Centrum Profilaktyki.

4 Dalej takze: WCPR.

4 Kontrola problemowa.

47 Dalej takze: MUW.

48 Kontrola doraZzna, przeprowadzona w zwigzku z pismem Ministra Rodziny i Polityki Spotecznej
z 13 czerwca 2022 r., skierowanego do wojewoddw w sprawie przeprowadzenia kontroli we
wszystkich DPS-ach na terenie podlegtych wojewddztw majgc na wzgledzie prawidtowa realizacje
zadan, jako$¢ Swiadczonych ustug, a przede wszystkim przestrzeganie praw mieszkancéw, ze
szczegb6lnym uwzglednieniem dobra dzieci i mtodziezy.

49 Kontrola dorazna.

50 Rozpoczecie kontroli 28 grudnia 2022 r. oraz

51 Rozpoczecie kontroli 5 lutego 2024 r. oraz 31 grudnia 2024 r.
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W 2024 r. WCPR stwierdzito nieprawidlowosci polegajgce m.in. na:
niedokumentowaniu prowadzenia rozchodu lekéw, w tym psychotropowych,
nieprowadzeniu rejestru zgtoszen o zdarzeniach nadzwyczajnych dotyczgcych
mieszkanek. Stwierdzono, ze dziennik rehabilitacji spotecznej nie zawierat
wszystkich danych przewidzianych wytycznymi rozporzadzenia Ministra Pracy
i Polityki Spotecznej z dnia 14 stycznia 2014 r. w sprawie zaje¢ rehabilitacji
spotecznej w domach pomocy spotecznej dla o0s6b z zaburzeniami
psychicznymi®?, w tym: brak informacji o godzinowym rozkladzie zaje¢,
niewpisywanie przez terapeute zajeciowego imion i nazwisk uczestniczek®3, brak
informacji o ewentualnej absencji wraz z podaniem przyczyny oraz brak oceny
wspotpracy z terapeuty, a takze brak adnotacji dotyczacej aktywnosci
podopiecznej. Ponadto stwierdzono, ze Dom w nieprawidtowy sposéb rozlicza
i dokumentuje zakupy indywidualne dla mieszkanek, a procedura w tym
zakresie jest nieprzejrzysta. Zlecono m.in. uporzadkowanie regulaminu
i procedury oraz wyptacanie depozytdw zgodnie ze ztozonymi upowaznieniami.
Pismem z 12 lipca 2024 r. DPS poinformowat o wdrazaniu zalecen
pokontrolnych.

W wyniku przeprowadzonych przez MUW kontroli w 2022 r. i 2023 r. dziatalnos¢
Domu oceniono pozytywnie, mimo stwierdzonych w 2023 r. nieprawidtowosci
oraz wydanych zalecen pokontrolnych. Stwierdzone nieprawidtowosci polegaty
m.in. na: braku zatrudnienia pracownikéw socjalnych w wymaganym wymiarze,
braku szkoleri dla pracownikéw Zespotu T-O stosownie do wymogu okreslonego
w tresci 8 6 ust. 2 pkt 4 rozporzadzenia w sprawie DPS, braku szczegétowej
dokumentacji dotyczacej rozliczen wydatkowanych srodkéw mieszkanek oraz
stosowanie ograniczenn w korzystaniu z telefonu komorkowego, laptopéw,
odtwarzaczy i stuchawek na terenie Domu niewynikajgcych z przepiséw prawa.
Ponadto sugerowano rozwazenie przeszkolenia pracownikéw pracujgcych
bezposrednio z mieszkankami Domu w zakresie przepiséw i aspektéw
medycznych stosowania przymusu bezposredniego. Pismem z 5 maja 2023 r.
DPS poinformowat o sposobie wykonania zalecen pokontrolnych, w tym: planie
zatrudnienia dodatkowego pracownika socjalnego>*, przeprowadzeniu szkolenh
pracownikow z zakresu przepisOw i aspektéw medycznych stosowania
przymusu bezposredniego®, sposobie szczegdtowego rozliczania Srodkéw
finansowych mieszkanek.

Kontrola przeprowadzona przez MUW w czerwcu 2025 r. ujawnita
nieprawidtowosci o charakterze proceduralnym i organizacyjnym, ktére jak
zapisano w protokole kontroli ,nie swiadczyly o zagrozeniu praw mieszkanek
w zakresie obowigzku zapewnienia przez Dom ustug wspomagajacych,
polegajagcych na zapewnieniu bezpiecznego przechowywania Srodkéw
pienieznych i przedmiotéw wartosciowych mieszkankom”. Dziatalnos¢ Domu
oceniono pozytywnie z nieprawidtowosciami. Nieprawidtowosci dotyczyty m.in.:
przechowywania Srodkéw pienieznych w nadmiernej wysokosci na terenie
Domu, brak uaktualnienia regulaminu postepowania z depozytami, w tym braku

52 Dz.U.z 2014 r. poz. 250. Dalej takze: rozporzadzenie w sprawie zaje¢ rehabilitacji spotecznej.
> Adnotacja ,udziat chetnych uczestniczek”.

5 Dodatkowy pracownik zostat zatrudniony, jednak na zbyt matg czesc¢ etatu.

55 Szkolenia odbyty sie w 2023 r.i2025.
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m.in. wzoréw wnioskow, braku opisu faktur. Ponadto zalecenia pokontrolne
dotyczyty dokonywania zwrotéw optat za pobyt w DPS z tytutu nieobecnosci
mieszkanek przebywajgcych w szpitalu, dokonywania jednoznacznego opisu
operacji finansowych na kontach depozytowych mieszkanek, tak aby byta
mozliwos¢ weryfikacja ich zasadnosci oraz ewidencjonowanie operacji (wptat
i wyptat) na kontach depozytowych mieszkanek w dniu jej dokonania. Na dzien
15 lipca 2025 r. Dom byt w trakcie opracowywania nowelizacji regulaminu
postepowania z depozytami mieszkanek. Do opisywania operacji finansowych
na kontach oraz faktur irachunkéw stosowano formute uzgodniong
z kontrolerami MUW. Pismem z 8 sierpnia 2025 r. DPS poinformowat MUW
o sukcesywnym wdrazaniu zaleceh pokontrolnych.

W wyniku przeprowadzonych przez Sad Okregowy Warszawa-Praga trzech
kontroli w latach 2023-2025 nie stwierdzono nieprawidtowosci.

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna przeprowadzita dwie kontrole
planowe z zakresu higieny komunalnej (w 2023 i 2024 r.) oraz jedna
sprawdzajgcg w pazdzierniku 2024 r. Pierwsza kontrola z 2024 r. wykazata
uchybienia sanitarno-higieniczne polegajace na nieprawidtowym postepowaniu
z odpadami medycznymi o kodzie 180103 (brak comiesiecznych kart
przekazania odpadoéw). Zlecono réwniez wykonanie badania wody cieptej na
obecnos$¢ bakterii Legionella. Kontrola sprawdzajgca przeprowadzona
w pazdzierniku 2024 r. potwierdzita wykonanie zalecen pokontrolnych.

DPS posiadat protokoty z przeprowadzonych badan i przegladéw budynkéw
w zakresie: przewodoéw kominowych> i instalacji gazowej?’, systemow
sygnalizacji pozaru oraz oddymiania, podrecznego sprzetu
przeciwpozarowego i drzwi przeciwpozarowych®. Prowadzono réwniez badania
i coroczne przeglady wydajnosci i konserwacji hydrantéw wewnetrznych® oraz
systemow przyzywowych®' w pokojach i tazienkach mieszkanek.

(akta kontroli tom | str. 304-365)

W prowadzonej w Domu ksigzce skarg i wnioskdéw, w okresie objetym kontrolg,
nie odnotowano skarg i wnioskow.

Z informacji przekazanych w trybie art. 29 ust.1 pkt 2 lit. f ustawy o NIK przez
Wojewode Mazowieckiego, Prezydenta m.st. Warszawy oraz Warszawskie
Centrum Pomocy Rodzinie wynika, ze w okresie objetym kontrolg, tylko do WCPR
wptyneta  korespondencja dotyczgca potencjalnych  nieprawidtowosci.
Mieszkanka Domu zgtosita, ze placéwka nie przekazata kierowanej do niej
korespondencji, poniewaz zdaniem mieszkanki jej dokumentacja ,jest pod
kontrolg”. WCPR podczas niezapowiedzianej wizyty na terenie Domu
zweryfikowat przekazane przez mieszkanke informacje i nie potwierdzit
zasadnosci skargi.

(akta kontroli tom | str. 367-370, 372, 376, 386, 388)

6 QOstatni protokét z 27 czerwca 2025 r.

57 Ostatni protokoét z 26 czerwca 2025 r.

8 QOstatni protokét z 31 stycznia 2025 r.

59 QOstatni protokét z 5 lipca 2024 r. kolejny przeglad zaplanowano na lipiec 2025 r.
60 Ostatni protokoét z 4 lipca 2024 r. kolejny przeglad zaplanowano na lipiec 2025 r.
61 Ostatni protokdt marzec 2025 r.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

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

1. Procedury dotyczace zastosowania przymusu bezposredniego, prowadzenia
rejestru zgtoszen o zdarzeniach nadzwyczajnych, jak réwniez procedura
postepowania w zakresie ustug medycznych i rehabilitacyjnych, zawieraty zapisy
niezgodne z obowigzujacymi przepisami ustaw: o ochronie zdrowia
psychicznego i o pomocy spotecznej badz stwierdzonym przez kontroleréw
stanem faktycznym:

— procedura dotyczaca zastosowania przymusu bezposredniego zawierata
zapis w pkt 5 lit. c), wedtug ktérego unieruchomienie oznacza
obezwiadnienie osoby z uzyciem paséw, uchwytédw, przescieradet,
kaftana bezpieczenstwa lub innych urzgdzen technicznych, co byto
niezgodne z art. 3 pkt 6 lit. c) ustawy o ochronie zdrowia psychicznego,
zgodnie z ktérym przez unieruchomienie nalezy rozumiec
obezwitadnienie osoby z uzyciem paséw, uchwytdéw, przescieradet lub
kaftana bezpieczehstwa. Ponadto w pkt 5 lit. d) ww. procedury zawarto
zapis  wskazujacy, ze dopuszczonymi  formami  przymusu
bezposredniego wobec mieszkanek byta m.in. izolacja, tj. umieszczenie
osoby, pojedynczo, w zamknietym odpowiednio przystosowanym
pomieszczeniu - izolatce, co nie odpowiadato stanowi faktycznemu
stwierdzonemu przez kontroleréw, zgodnie z ktérym w Domu nie byto
izolatki;

— procedura w zakresie prowadzenia rejestru zgtoszen o zdarzeniach
nadzwyczajnych w pkt 7 przewidywata, ze zanonimizowane informacje
zawarte w rejestrze Dyrektor Domu przekazuje podmiotowi
prowadzacemu co najmniej jeden raz na kwartat. Biorgc pod uwage, ze
podmiotem prowadzgcym Dom byto Zgromadzenie Sidstr Franciszkanek
Rodziny Maryi, powyzszy zapis byt niezgodny z wymogami art. 55c ust. 6
ustawy o pomocy spotecznej, zgodnie z ktédrym zanonimizowane
informacje, dyrektor lub kierownik domu pomocy spotecznej przekazuje
wojtowi (burmistrzowi, prezydentowi miasta), staroscie jednostki
samorzadu terytorialnego prowadzgcej dom pomocy spotecznej lub
zlecajacej jego prowadzenie lub marszatkowi wojewodztwa w przypadku
regionalnych doméw pomocy spotecznej - nie rzadziej niz raz na kwartat.

— procedura  postepowania w  zakresie ustug  medycznych
i rehabilitacyjnych w pkt 4 zawierata zapis, ze konsultacje psychiatryczne
odbywaija sie regularnie na miejscu w DPS (dwa razy w tygodniu), co nie
odpowiadato stanowi faktycznemu stwierdzonemu przez kontrolerdw,
zgodnie z ktérym lekarz psychiatra udzielat konsultacji telefonicznych.

(akta kontroli tom | str. 74, 394, 410, tom Il str. 30)

Dyrektor wyjasnita, ze zapis o izolatce byt wynikiem omytki, a zapis
o0 urzadzeniach technicznych zostat wykorzystany z materiatéw szkoleniowych,
z ktérych korzystano podczas tworzenia procedury. Zgodnie z wyjasnieniami
Dyrektor, procedura zostanie poprawiona. Informacja o zdarzeniach
nadzwyczajnych przekazywana byta do WCPR i zapis w procedurze prowadzenia
rejestru o zdarzeniach nadzwyczajnych zostanie doprecyzowany. W odniesieniu
do udzielania konsultacji psychiatrycznych Dyrektor wyjasnita, ze lekarz
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OCENA CZASTKOWA

psychiatra w razie potrzeby przychodzi na konsultacje na miejscu, a zapis
w procedurze zostanie zmieniony.
(akta kontroli tom Il str. 174-175, 215-216)

2. taczny wymiar etatéw dwoch pracownikédw socjalnych zatrudnionych
w Domu wynosit 1,25 i nie spetniat wymogdw 8§ 6 ust. 2 pkt 1 rozporzadzenia
w sprawie DPS, zgodnie z ktérym warunkiem efektywnej realizacji ustug
opiekunczych i wspomagajacych jest zatrudnienie w pelnym wymiarze czasu
pracy nie mniej niz dwoéch pracownikéw socjalnych na stu mieszkarncow Domu.
W  zwigzku z powyzszymi wymogami rozporzadzenia wymiar etatow
pracownikéow socjalnych zatrudnionych w Domu, w ktérym przebywa
70 mieszkanek powinien wynosic 1,4 etatu.

(akta kontroli tom | str. 248)

Dyrektor wyjasnita, ze kontrolujacy z Mazowieckiego Urzedu Wojewddzkiego
w trakcie prowadzonej przez nich kontroli sugerowali, ze w Domu dla 70
mieszkanek wystarczy 1,25 etatu pracownika socjalnego. Jezeli bedzie taka
potrzeba, bedzie poszukiwany pracownik socjalny, chociaz biorgc pod uwage
brak chetnych do pracy w DPS, bedzie to zadanie trudne.

(akta kontroli tom Il str. 210)

3. Siedem z dziewieciu matoletnich mieszkanek, ktérych pokoje zostaty objete
ogledzinami, mieszkato z osobami dorostymi. Réznica miedzy najmtodszymi
a najstarszymi mieszkankami wspdlnie zamieszkujgcymi pokoje wynosita od
14 do 58 lat. Powyzsze naruszato wymog zawarty w art. 55 ust. 1 ustawy
0 pomocy spotecznej, zgodnie z ktérym dom pomocy spotecznej Swiadczy ustugi
bytowe, opiekuncze, wspomagajace i edukacyjne na poziomie obowigzujgcego
standardu, w zakresie i formach wynikajgcych z indywidualnych potrzeb oséb
w nim przebywajgcych.

(akta kontroli tom | str. 264)

Dyrektor wyjasnita, ze decyzja o umieszczeniu mieszkanki w danej grupie wigzata
sie ze wzgledami lokalowymi, jakie byly w danym momencie do dyspozycji.
W chwili przybycia nowej mieszkance przydzielane byto wolne miejsce. Nie
zawsze dato sie wydzieli¢ pokdj tylko dla matoletnich, poniewaz w Domu
mieszkajg podopieczne, ktoére sg w Domu od poczatku, czyli jak byty matoletnie,
a wiadomo tez, ze osoby te zachowujg sie jak dzieci. Mieszkanki sg
niepetnosprawne w réznym stopniu i traktujg siebie nawzajem jak rodzine,
a w rodzinie sg osoby w ré6znym wieku. Zauwazalne jest, ze mtodsze mieszkanki
odnoszg sie z szacunkiem do starszych i odwrotnie. W trakcie pobytu jesli
zauwazane sg trudnosci w relacjach, zamieniane sg pokoje, ze zwréceniem
uwagi na predyspozycje i mozliwosci danej mieszkanki.

(akta kontroli tom Il str. 168)

Dzieci i miodziez przebywajgca w Domu, pomimo iz w DPS nie byto
wyodrebnionej przestrzeni tylko i wylgcznie na potrzeby matoletnich, miata
mozliwos¢ skorzystania ze wszystkich, dostepnych zaréwno w Domu, jak i na
jego terenie, urzadzen, atrakcji i sprzetéw. Pokoje mieszkalne najmtodszych
mieszkanek byly czyste i spetnialy wymoég minimalnej powierzchni
i wyposazenia. W kazdym pokoju znajdowaty sie maskotki, pluszaki,
aw przypadku mieszkanek, ktére uczeszczaty do szkoty, biurka, przy ktérych
byta mozliwos¢ odrabiania lekcji. Mieszkankom zapewniono pie¢ positkéw
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Opis stanu
faktycznego

dziennie, a takze mozliwo$¢ otrzymania positku dodatkowego oraz positku
zgodnego z zalecong przez lekarza dieta. Wszyscy pracownicy Zespotu
T-O ukonczyli szkolenie z zakresu udzielania pierwszej pomocy przedmedycznej,
a Dom osiggnat wymagany wskaznik zatrudnienia w Zespole T-O. Niemniej
jednak organizacia Domu nie byla w peini dostosowana do
zindywidualizowanych potrzeb dzieci i mtodziezy. NIK zauwaza, ze dzieci
i mtodziez wracajgca w godzinach pdézno popotudniowych ze swoich placéwek
edukacyjnych mialy ograniczony dostep do specjalistdw. Ponadto fakt
zamieszkiwania matoletnich mieszkanek w pokojach z osobami petnoletnimi,
zdaniem NIK, moze nie do konca odpowiadac indywidualnym potrzebom dzieci,
ktére ze wzgledu na swoéj wiek mogg potrzebowad kontaktu z réwiesnikami.
Stwierdzone nieprawidtowosci dotyczyty rowniez niezgodnych z obowigzujgcymi
przepisami badz stanem faktycznym zapisbw w wewnetrznych procedurach
oraz zatrudnienia dwéch pracownikéw socjalnych na zbyt niski wymiar etatu.

2. Dziatania na rzecz wsparcia niepetlnosprawnych
intelektualnie dzieci i mtodziezy

2.1. W okresie objetym kontrolg zadnej mieszkance Domu lekarz nie wydat
zaswiadczenia, ktére wskazywatoby na zasadno$¢ ograniczenia jej
samodzielnych wyjs¢ poza teren DPS, a tym samym Dyrektor Domu nie
skorzystata z mozliwosci przewidzianej w art. 55 ust. 2b ustawy o pomocy
spotecznej, tj. nie ograniczyta mozliwosci samodzielnego opuszczania Domu
przez mieszkanke na podstawie zaswiadczenia lekarza.

(akta kontroli tom | str. 172, 390)

Dyrektor wyjasnita, ze dzieci i mtodziez od 13 do 18 roku zycia miaty mozliwos¢
samodzielnego wyjscia poza teren Domu i w miare swoich potrzeb korzystaty
one z tego prawa. Ponadto wyjasnita, ze zdarzaty sie sytuacje, ze mieszkanki, aby
poczué sie bezpiecznie, prosity o wyjscie w towarzystwie innych oséb, np.
kolezanki, opiekuna lub kogos z rodziny.

(akta kontroli tom Il str. 214-215)

W latach 2022-2025 r.®?2 doszto do jednego samowolnego oddalenia sie
mieszkanki z terenu DPS. Z Domu oddalita sie matoletnia mieszkanka, ktéra
pozostawata poza DPS 75 min. Mieszkanke odnalazt personel Domu, a jej
oddalenie zostato zgtoszone na Policje. O oddaleniu poinformowano réwniez
opiekuna prawnego mieszkanki. Z wyjasniert Dyrektor wynika, ze po powrocie
mieszkanki do Domu personelowi zalecono, aby zwrdéci¢ wiekszg uwage na
mieszkanke.

(akta kontroli tom | str. 391, tom Il str. 172)

2.2. Rejestr przypadkdéw zastosowania przymusu bezposredniego prowadzony
w Domu zawierat: imie i nazwisko osoby wobec ktérej zastosowano przymus
bezposredni, imie i nazwisko zalecajgcego zastosowanie przymusu
bezposredniego oraz 0os6b wykonujgcych jego stosowanie, zastosowany srodek
przymusu bezposredniego, opis przyczyn jego zastosowania, czas i przebieg,
tj. dane okreslone w art. 18 c ust. 2 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego.

62 Do 11 czerwca 2025 r.
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W okresie objetym kontrolg w rejestrze nie odnotowano przypadkéw
zastosowania przymusu bezposredniego.
(akta kontroli tom Il str. 405-406)

Dyrektor wyjasnita, ze stosowane byty techniki zastepowania agresji innymi
rozwigzaniami, jak na przyktad odwrdcenie uwagi, pobyt w sali doswiadczania
Swiata, zastosowanie koca obcigzeniowego, spacer po parku. Z wyjasnien
Dyrektor wynika, ze organizowane byty szkolenia dla pracownikéw na temat jak
radzi¢ sobie z trudnymi osobami. Ponadto Dyrektor wyjasnita, ze jest
zadowolona, ze pomimo trudnosci personel potrafi sobie poradzi¢ nie stosujac
przymusu bezposredniego.

(akta kontroli tom Il str. 170)

2.3. Analiza dokumentacji szesciu mieszkanek Domu, w zakresie przestrzegania

podstawowych praw dzieci i mtodziezy wykazata, ze:

— opiekunami prawnymi matoletnich mieszkanek, na mocy postanowienia
sadu byli: po jednym przypadku: rodzice, matka, pracownik Domu oraz
wolontariuszka®3, a w pozostatych dwdch przypadkach opiekunowie z pieczy
zastepczej, w ktérej matoletnie przebywaty przed zamieszkaniem w DPS;

— jedno dziecko do DPS zostato przyjete bezposrednio z domu rodzinnego,
a piecioro z pieczy zastepczej (jedno przebywato w pieczy zastepczej
rodzinnej, a czworo w instytucjonalnej);

— wszystkie mieszkanki zostaty przyjete do Domu za zgodg przedstawiciela
ustawowego, po uzyskaniu zezwolenia sgdu opiekunczego. W pieciu
przypadkach dzieci przebywaty w pieczy zastepczej i sad zmienit zarzgdzenia
opiekunicze (z postanowienia o umieszczeniu w pieczy zastepczej na
postanowienie o umieszczeniu w DPS);

— whniosek o umieszczanie dziecka w DPS w pieciu przypadkach ztozyt opiekun
prawny (rodzice oraz opiekunowie z domu dziecka, w ktorym wczesniej
dziecko przebywato), a w jednym przypadku wniosek zostat ztozony przez
os$rodek pomocy spotecznej®;

— przestankami umieszczenia w DPS u wszystkich dzieci byty zdiagnozowane
problemy zdrowotne dziecka - wszystkie posiadaty uposledzenie umystowe,
w tym cztery niepetnosprawnos¢ sprzezong®, pie¢ przejawiato autoagresje
i agresje, brak zdolnosci samodzielnego zaspokajania podstawowych potrzeb
zyciowych i konieczny byt staty nadzér osoby dorostej oraz w jednym
przypadku dodatkowo szczegdlnie trudna sytuacja rodzinna. Nie stwierdzono
przypadku, aby sad opiekuriczy ustalit inne, dodatkowe okolicznosci;

— pigtka dzieci miata rodzenstwo, z czego w dwdch przypadkach rodzenstwo
pozostato w domu rodzinnym, a w pozostatych przypadkach w pieczy
zastepczej;

— wszystkie mieszkanki miaty uregulowang sytuacje prawng - dwie posiadaty
biologicznych  rodzicéw/matke, ktérzy byli opiekunami prawnymi,
a w czterech przypadkach rodzice zostali pozbawieni praw rodzicielskich,
badz sie ich zrzekli;

63 Osoba prywatna.
6 W trybie zabezpieczenia na czas trwania postepowania matce ograniczono prawa rodzicielskie.
65 Trzy dziewczynki miaty stwierdzony autyzm, jedna poruszata sie na wozku (mdzgowe porazenie).
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wobec zadnej z czterech mieszkanek podczas pobytu w DPS nie
podejmowano préb umieszczenia w pieczy zastepczej lub zgtoszenia do
o$rodka adopcyjnego. Dwie dziewczynki w 2017 r. (bedgce wéwczas w pieczy
zastepczej) zostaty zgtoszone do Wojewddzkiego Osrodka Adopcyjnego oraz
zakwalifikowane do adopcji poza granicami kraju. Jedna z tych dwdch
dziewczynek w 2020 r. zostata zakwalifikowana przez Katolicki O$rodek
Adopcyjny do adopcji zagranicznej;
w okresie objetym kontrolg podczas pobytu w DPS, Zadna z matoletnich
mieszkanek nie byta hospitalizowana na oddziale psychiatrycznym;
wszystkie mieszkanki podlegaty okresowym badaniom stanu zdrowia
psychicznego w zakresie uzasadniajgcym ich dalszy pobyt w DPS, cho¢ nie
zawsze zachowano okreslong przepisami cyklicznos¢ tych badan, o czym
szerzej w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci;

(akta kontroli tom Il str. 53, 56-81)
Jak wyjasnita Dyrektor DPS, badania odbywaty sie na terenie Domu,
w godzinach popotudniowych.

(akta kontroli tom Il str. 176)

wszystkie mieszkanki zajmowaty pokoje dwuosobowe®® i trzyosobowe®’. Dwie
podopieczne mieszkaly w pokoju dwuosobowym, a cztery w pokoju
trzyosobowym. Wszystkie pokoje (nawet dla dorostych mieszkanek) zostaty
urzgdzone i wyposazone z uwzglednieniem potrzeb dziecka (kolorowe,
pastelowe Sciany, kolorowa posciel, narzuta i dywan, zabawki i pluszaki).
W pokojach znajdowato sie wymagane przez przepisy rozporzadzenia
w sprawie DPS wyposazenie, tj. szafy, krzesta, stoliki, szafki nocne;

DPS zapewniat mieszkankom pie¢ positkdw dziennie®® oraz indywidualne
diety, zgodnie =z =zaleceniami lekarskimi (trzem zapewniono diety:
wysokobtonnikowg, lekkostrawng z wykluczeniem mleka, cytruséw i stodyczy
oraz diete polegajacg na eliminacji fruktozy i laktozy). Ponadto podczas
ogledzin stwierdzono, ze mieszkankom zapewniono dostep do Swiezych
owocow oraz nielimitowany dostep do napojéw (woda, herbata);

wszystkie sze$¢ mieszkanek posiadato orzeczenia o niepetnosprawnosci oraz
orzeczenia o potrzebie ksztatcenia specjalnego (jedna orzeczenie o potrzebie
zaje¢ rewalidacyjno-wychowawczych), dwie opinie o potrzebie wczesnego
wspomagania rozwoju, a czterem odroczono obowigzek szkolny z powodu
nieuzyskania zdolnosci do gotowosci szkolnej (m.in. opdZnienia rozwoju
mowy i komunikacji, powazne zaburzenia wrozwoju spoteczno-
emocjonalnym, opézniony rozwoj poznawczy);

na koniec maja 2025 r. pie¢ mieszkanek uczeszczato do szkét podstawowych
specjalnych®, w tym jedna do szkoty z internatem, gdzie zapewniono im
zajecia rewalidacyjno-wychowawcze, zgodnie z zaleceniami wynikajgcymi
z orzeczen o potrzebie ksztatcenia specjalnego. Dziewczynki uczestniczyly
w zajeciach rozwijajgcych kreatywnos¢, stymulujgcych rozwdj poznawczo-
emocjonalny, funkcjonowanie osobiste i spoteczne, rozwijajgcych
komunikowanie sie oraz wychowaniu fizycznym. W wakacje mieszkanki

66
67
68
69

O wielkosci 13-17 m2.

O wielko$ci 18-21 m2,

Sniadanie, drugie $niadanie, obiad, podwieczorek i kolacje.
Jednej zorganizowano zajecia w DPS.
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uczestniczyty w zajeciach organizowanych na terenie DPS. Dziewczynki braty
udziat w terapii zajeciowej, zajeciach ergoterapii oraz socjoterapii, takich jak
terapia zajeciowa, muzykoterapia, rehabilitacja grupowa i /lub indywidualna,
muzykoterapia, zajecia kulinarne i zajecia swietlicowe (czytanie ksigzek przez
prowadzaca, grupowe zabawy planszowe, puzzle) oraz indywidualnych
spotkaniach z psychologiem;

transport dla mieszkanek zapewniata gmina, na terenie ktérej znajduje sie
DPS. [...]7°. Nastepnie dowozeniem dziecka do przedszkola zajat sie DPS.
Jednak ze wzgledbéw zdrowotnych, w lutym 2025 r. (po feriach), dziewczynka
zaprzestata chodzenia do przedszkola. W okresie od lutego do czerwca
2025r. zajecia zorganizowano na terenie DPS. W ciggu tygodnia
(poniedziatek-pigtek) codziennie uczestniczyta w zajeciach: 8:30-9:00 - pomoc
w grupie porzadkowanie swojego pokoju, stanie tézka, porzadkowanie
zabawek i rzeczy osobistych; 9:00-10:00 - zajecia Swietlicowe; 10:00-11:00 -
terapia zajeciowa. Zajecia poobiednie: 13:00-13:30 gimnastyka grupowa
zrehabilitantkg lub muzykoterapia, spotkanie z psychologiem (raz
w tygodniu); 13:00-15:00 - spacery po lesie (na terenie DPS) w towarzystwie
opiekunki, gry i zabawy na Swiezym powietrzu (hustawki, trampoliny,
karuzela). W przypadku brzydkiej pogody m.in. zajecia Swietlicowe, uktadanie
puzzli, rysowanie. W czerwcu 2025 r. dziecko uzyskato diagnoze zezwalajaca
na rozpoczecie edukacji szkolnej i od wrzesnia uczeszcza do | klasy specjalnej
szkoty podstawowej, znajdujgcej sie na terenie gminy;

w okresie styczen-wrzesienn 2024 r. dla innej mieszkanki zorganizowano
indywidualne zajecia rewalidacyjne’, ktére prowadzity dwie nauczycielki ze
szkoty specjalnej. Od wrzesnia 2024 r. mieszkanka uczeszcza do szkoty
specjalnej podstawowej;

pozostate dziewczynki mialy zapewniane zajecia rewalidacyjno-
wychowawcze w placéwkach edukacyjnych, do ktérych uczeszczaty;

DPS  realizowat zalecong wspétprace  pomiedzy  pracownikami
i nauczycielami, opisang w IPET oraz diagnozach i orzeczeniach wydanych
przez poradnie psychologiczno-pedagogiczne. Wspotpraca ta dotyczyta m.in.
wdrazania do optymalnego poziomu samodzielnosci w podstawowych
sferach zycia, zachecania i motywowania do réznych form aktywnosci oraz
wspotpracy w grupie;

mieszkanki uczeszczajgce do szkoly miaty mozliwos¢ kontaktu
z pracownikiem pierwszego kontaktu (co drugi dzien, ze wzgledu na godziny
pracy opiekundéw). Natomiast w ciggu roku szkolnego nie miaty mozliwosci
kontaktu ze specjalistami pracujgcymi w DPS (psychologiem, rehabilitantem,
terapeutg), gdyz nie Swiadczg oni pracy w weekendy;
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Na podstawie art. 5 ust. 2 ustawy z dnia 6 wrze$nia 2001 r. o dostepie do informacji publicznej
(Dz.U. z 2022 r. poz. 902), dalej: ustawa o dostepie do informacji publicznej, oraz art. 4 pkt 1
rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne
rozporzadzenie o ochronie danych) Dz.U. UE. L. 119 z 04.05.2016, str. 1, dalej: rozporzadzenie
RODO, NIK wytgczyta jawnos¢ informacji w zakresie ochrony danych osobowych. Wytgczenia tego
dokonano w interesie osoby fizycznej.

Zgodnie z zaleceniami zawartymi w orzeczeniu o potrzebie zaje¢ rewalidacyjno-wychowawczych.
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dla matoletnich mieszkanek opracowano harmonogramy dnia w podziale na
dzien tygodnia i weekend oraz dni wolne od zajec¢ szkolnych (wakacje, ferie).
Z harmonogramoéw wynikato, ze w tygodniu dziewczynki wstajg w godz. 5:30-
7.00 (jest to uzaleznione od godziny transportu do szkoty). Nastepnie toaleta
poranna, S$niadanie, odpowiednio wyjazd do szkoty w godz. 6:20-8:00.
Mieszkanki otrzymywaty drugie $niadanie badz uzgodnione ze szkotg
produkty spozywcze w celu samodzielnego przygotowania drugiego
$niadania na zajeciach w szkole. Powr6t ze szkoty nastepuje w godz. 14:30-
17:0072. Po przyjezdzie ze szkoty dzieci otrzymuja positki: obiad,
podwieczorek i kolacje. W godz. 18:00-19:00 - toaleta wieczorna, kapiel,
przygotowanie ubran na kolejny dzien. W godz. 19:00-20:00 - czas wolny:
ogladanie telewizji, ksigzki (czytane przez opiekuna), a od godz. 20:00
przygotowanie do snu, wyciszenie sie i sen. W weekendy mieszkanki wstaja
od godz. 7:00, nastepnie toaleta poranna, trening czystosci i higieniczny lub
nauka wspotdziatania w wykonywanych przez opiekunke czynnosciach
higienicznych, $niadanie, trening samodzielnego spozywania positkéw
(z opiekunkg). Do godzin wydawania obiadu (13:00) mieszkanki miaty
mozliwos¢ zabawy w grupie, spaceréw i zabaw na terenie DPS w towarzystwie
opiekunéw (trampoliny, hustawki, rowerki stacjonarne, mini sitownia).
W sobote iniedziele mieszkanki spotykaty sie zrodzinami/opiekunami
prawnymi na terenie Domu lub byly zabierane przez opiekunéw poza teren
DPS. W czasie wakacji mieszkanki mialy zapewnione zajecia Swietlicowe,
terapie zajeciowg - rehabilitacie, muzykoterapie oraz spotkania
z psychologiem;
zadna z mieszkanek, uczeszczajgca do szkoty, ktérych akta objeto analizg nie
korzystata z zadnych form terapii zajeciowej po powrocie ze szkoty.

(akta kontroli tom Il str. 56-95)

Dyrektor wyjasnita, ze matoletnie mieszkanki uczeszczajg do szkoét
specjalnych, gdzie odbywajg sie zajecia rewalidacyjno-wychowawcze.
Na terenie DPS sg organizowane zajecia, jednak powrot ze szk6t matoletnich
nastepuje najwczesniej o godzinie 15:30 (najpdzniej o 17:15), po czym
mieszkanki jedzg obiad/podwieczorek, muszg tez odpoczac i wyciszy¢ sie.
Natomiast w wakacje i ferie matoletnie mieszkanki uczestniczg
w organizowanych przez Dom zajeciach ze specjalistami.

(akta kontroli tom Il str. 207)

z analizy zapiséw ujetych w raportach opiekunek grupy wynika, ze jedna
z mieszkanek miata problemy z zasypianiem, natomiast wszystkie spokojnie
przesypiajg noce, ewentualnie dwie z mieszkanek wstawaty w celu
skorzystania z toalety lub przyzywaty opiekunke grupy (pozostate byly
pampersowane). Na dyzurze nocnym przebywa jedna opiekunka grupy
(grupy liczg 14-22 mieszkanek);

DPS umozliwiat nawigzywanie, utrzymywanie i rozwijanie kontaktu z rodzing
(w dwoch przypadkach byta to matka mieszkanki)’? lub opiekunem prawnym.

72
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Powrét pieciu mieszkanek ze szkoty do DPS nastepowat w godzinach: ok. 14:30-15:00 (dwie
mieszkanki), 16:30-17:00 (dwie mieszkanki), jedna uczaca sie w szkole z internatem wracata do
Domu w pigtki w godz. 15:00-16:00.

Rodziny i rodzice czterech mieszkanek nie utrzymujg z nimi kontaktu (zrzekli sie praw
rodzicielskich lub zostali ich pozbawieni przez sad).
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Mieszkanki byly odwiedzane lub zabierane poza DPS, na ogét w soboty i
niedziele, co tydzien lub dwa razy w miesigcu;

w DPS nie stosowano kar - regulamin organizacyjny DPS nie przewidywat
stosowania kar;

wszyscy opiekunowie prawni (czterech), nie bedacy rodzicem matoletniej byli
zterenu tego samego miasta. W dwoch przypadkach nastgpita zmiana
opiekuna prawnego po zamieszkaniu dziecka w DPS (opiekunami zostali
pracownik DPS oraz wolontariuszka, ktéra juz wczesniej utrzymywata bliski
kontakt z dzieckiem). W jednym przypadku planowana jest zmiana opiekuna
prawnego (na prosbe dotychczasowego, ze wzgledu na pogarszajacy sie stan
zdrowia). Opiekun ma mozliwos¢ uzyskania kompleksowych informacji
o swojej podopiecznej w dni robocze, réwniez po godz. 15.00 oraz
w weekendy (do 16:00 w administracji, po godz. 16:00 u opiekunki lub
u Dyrektor);

finansowanie pobytu dziecka w DPS w trzech przypadkach ponosita gmina
(w 100%);

wszystkie mieszkanki (sze$¢) otrzymywaty Swiadczenie 800+, jedna zasitek
pielegnacyjny, cztery miaty przyznane przez sad alimenty od rodzicéw
(w trzech przypadkach prowadzona byta egzekucja komornicza);

dla wszystkich mieszkanek prowadzono konta depozytowe, ktorymi
dysponowali opiekunowie prawni oraz pielegniarka i opiekun grupy, po
uzyskaniu pisemnego upowaznienia od opiekuna prawnego. Srodki
wydatkowano na potrzeby mieszkanki i przeznaczane byty na zakup lekéw,
pieluch, dodatkowej rehabilitacji’* oraz badan (zleconych przez lekarza na
prosbe opiekuna prawnego). Stwierdzono réwniez, ze z kont depozytowych
optacono m.in. przejazd autokarem na bal karnawatowy (47,0 zi), koszt
pobytu dziecka nad morzem (1,5 tys. zt). W jednym przypadku stwierdzono,
ze z konta depozytowego mieszkanki optacano obiady w szkole (za wrzesienh
2024 r.247,50 zti za kwiecien 2025 r. 119,00 zt). Obiady w szkole wykupywane
byly na pisemng prosbe opiekuna prawnego’>, a zajecia w szkole
przewidywaty m.in. nauke samodzielnego jedzenia. Dziecko wracato ze szkoty
ok. godz. 16:30 i spozywato w DPS podwieczorek i kolacje. Stwierdzono
rowniez, ze matoletniej wyptacono gotéwke (100 zt) jako kieszonkowe na
wyjazd na zielong szkote;

opiekun prawny bedgcy pracownikiem DPS swoje obowigzki wykonywat poza
godzinami pracy, jezeli wymagaly tego sytuacje (badania, wizyty lekarskie,
odbior przesytek sagdowych, kontakt ze szkotg matoletniej) i nie otrzymywat
z tego tytutu wynagrodzenia. Opiekun prawny przedktadat sprawozdania do
sadu dwa razy do roku (za pierwsze i drugie potrocze). Sprawozdania byly
sporzadzane na specjalnym druku sadowym i zawieraty m.in. informacje
o0 miejscu  zamieszkania, problemach wychowawczych, spotecznych
i medycznych oraz trudnosciach w petnieniu funkcji opiekuna prawnego.
Druki nie zawieraty pytan o wydatki matoletniej. Wszystkie faktury, rachunki
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Mieszkanka uczestniczy w dodatkowej rehabilitacji zgodnie z decyzjg opiekuna prawnego
(niebedacego pracownikiem Domu). Dziecko byto osobiscie wozone na rehabilitacje w godzinach
wieczornych przez opiekuna.

Opiekun prawny niebedacy pracownikiem Domu.
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oraz druki KW (Kasa Wyda) byty gromadzone przez pracownika socjalnego i
rozliczane na koncie depozytowym mieszkanek.
(akta kontroli tom Il str. 56-81, 96-117)

2.4. Obsada pielegniarska w Domu, wedtug stanu na 31 grudnia kazdego roku
objetego kontrolg, wynosita kazdorazowo dwie osoby, ktére zatrudnione byty na
umowe o prace’s.

(akta kontroli tom | str. 418)

Do obowigzkéw pielegniarek zatrudnionych w Domu, zgodnie z zakresem
czynnosci, uprawnien i odpowiedzialnosci, nalezato m.in. dbanie o zdrowie,
profilaktyke, leczenie, byt i bezpieczeristwo mieszkanek, a takze wykonywanie
zlecen lekarskich, takich jak: podawanie lekéw i wykonywanie zabiegéw zgodnie
ze zleceniami lekarskimi, wykonywanie badan lekarskich zgodnie
z obowigzujacymi normami, zachowanie zleconych diet, prowadzenie raportow
pielegniarskich (doktadne wpisy o stanie zdrowia mieszkanek). Ponadto
pielegniarki miaty udziela¢ pierwszej pomocy, wspoétpracowac z opiekunka
i pokojowg, czuwac nad bezpieczenstwem mieszkanek, a takze przestrzegac
regulaminu pracy i innych zarzgdzen obowigzujgcych w Domu.

(akta kontroli tom I str. 419-420)

W zakresie rozktadania i podawania lekéw mieszkankom obowigzywata
wprowadzona w 2024 r. procedura”’, ktora przewidywata ze leki dla mieszkanek
rozktadata i podawata pielegniarka zgodnie z wykazem lekdw sporzgdzonych na
podstawie zlecen lekarskich. Leki znajdowaty sie w gabinecie przedmedycznej
pomocy doraznej w metalowych szafach zamykanych na klucz, w ktérych kazda
mieszkanka przyjmujgca lek posiadata koszyczek ze swoim imieniem
i nazwiskiem. Leki miaty by¢ rozktadane na tacy w jednorazowych plastikowych
kieliszkach opatrzonych danymi mieszkanek, a aktualny wykaz przyjmowanych
lekéw i ich dawkowanie miaty znajdowac sie w kazdej grupie. Ponadto zgodnie
z zapisami procedury, leki podawane byly mieszkankom w trakcie positkdw
zgodnie z zaleceniami lekarskimi, a pielegniarka ponosita odpowiedzialnos¢ za
prawidtowe utozenie lekéw na tacach. Mieszkanki miaty przyjmowac leki
w obecnosci pielegniarki lub opiekuna posiadajgcego uprawnienia opiekuna
medycznego (w przypadku nieobecnosci pielegniarki). Leki spoza wykazu mogty
by¢ podane mieszkance doraznie, jezeli wskazanie lekarza nakazywato pilne jego
zaordynowanie.

Niewykorzystane leki, zgodnie z procedurg postepowania z niewykorzystanymi
lekami’®, po zmianie leczenia byty utylizowane, a zakupione leki byty wtasnoscig
mieszkanki.

76 W petnym wymiarze czasu pracy.

77 Procedura wprowadzona Zarzadzeniem nr 4/2024 Dyrektora Domu Pomocy Spotecznej dla
Dzieci i Mtodziezy Zgromadzenia Siéstr Franciszkanek Rodziny Maryi w Warszawie, ul. Zegariska
34z dnia 20 wrzesnia 2024 r. w sprawie wprowadzenia procedury rozktadania i podawania lekéw
dla Mieszkanek Domu Pomocy Spotecznej dla Dzieci i Mtodziezy Zgromadzenia Sidstr
Franciszkanek Rodziny Maryi w Warszawie, ul. Zeganska 34.

78 Procedura wprowadzona Zarzadzeniem nr 1/2018 Dyrektora Domu Pomocy Spotecznej dla
Dzieci i Mtodziezy Zgromadzenia Siéstr Franciszkanek Rodziny Maryi w Warszawie, ul. Zegariska
34z 25 czerwca 2025 r. w sprawie wprowadzenia procedury ,Postepowania z niewykorzystanymi
lekami”.
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Ustalenia kontroli wskazujg, ze w raportach opiekunéw znajdowaty sie wpisy
Swiadczgce o tym, ze wystepowaty przypadki, w ktérych to osoby nieposiadajgce
wyksztatcenia pielegniarskiego oraz uprawnien opiekuna medycznego podawaty
leki mieszkankom. W przypadku mieszkanek matoletnich, dwukrotnie zostaty
podane leki przeciwgorgczkowe”, a w przypadku mieszkanek petnoletnich
podano Relsed, Hydroksyzyne i rowniez leki przeciwgorgczkowe.

(akta kontrolitom | str. 409, 412-417)

Dyrektor wyjasnita, ze fakt podania mieszkankom lekéw przez opiekunke
nieposiadajacg uprawnien opiekuna medycznego wynikat z sytuacji, w ktdrych
w danej chwili znajdowaty sie mieszkanki. W przypadku obu matoletnich, z uwagi
na rosngcg goraczke, zostaty im podane leki przeciwgorgczkowe. Natomiast
podanie osobom dorostym lekéw Relsed i Hydroksyzyny byto podyktowane
nagtym pogorszeniem ich stanu zdrowia. Nalezy podkresli¢, ze oba leki byty
przez mieszkanki stale przyjmowane i wynikaty ze zlecen lekarskich.

(akta kontroli tom Il str. 204-205)

W odniesieniu do powyzszych wyjasnien NIK wskazuje, ze jesli w przypadku
matoletnich mieszkanek, w drodze wyjgtku, mozna dopusci¢ podanie im lekéw
przeciwgorgczkowych przez opiekunki, to w przypadku petnoletniej mieszkanki,
ktérej podano lek Relsed, zdaniem NIK takiej mozliwosci nie ma. W skiad
podanego mieszkance leku wchodzi substancja zaliczana do grupy IV-P
substancji psychotropowych®, a to w opinii NIK przesadza o tym, ze lek ten
powinien zosta¢ podany przez pielegniarke, badz osobe z uprawnieniami
opiekuna medycznego. Jednym z podstawowych i najwazniejszych praw
mieszkanek jest prawo do ochrony zdrowia, a co za tym idzie réwniez
bezpieczenstwo w kontekscie udzielanych im Swiadczen. W sytuacjach, ktére
moga wymagac natychmiastowej reakcji niezbedne jest, aby leki (tym bardziej
zawierajace substancje psychotropowe) zostaty podane przez osoby do tego
uprawnione, ktdre posiadajg odpowiednie kwalifikacje. Ponadto NIK zauwaza,
ze zakres czynnosci opiekunek nie przewidywat mozliwosci podawania przez nie
lekdw.

W Domu nie obowigzywaty procedury dotyczagce gospodarki lekowej,
tj. rozchodu i przychodu lekéw, w tym lekéw psychotropowych.

Dyrektor wyjasnita, ze nie wprowadzono regulaminu w zakresie przychodu
i rozchodu lekéw, w tym lekoéw psychotropowych z uwagi na fakt, ze Dom nie
jest podmiotem leczniczym i obowigzujgce przepisy nie naktadajg obowigzku
wprowadzenia regulacji w powyzszym zakresie. Pielegniarki prowadzg zeszyt,
w ktorym znajduje sie Wykaz rozchodu lekéw psychotropowych i innych. W tym
zeszycie wpisywane sg leki, ktére przepisane zostaly przez lekarza psychiatre,
neurologa i interniste. Wykaz zawiera nazwe leku, a takze liste mieszkanek, ktére
dany lek otrzymuja. Przy mieszkankach wskazane jest dawkowanie leku, a takze
data przyjecia konkretnej liczby opakowan leku na potrzeby danej mieszkanki.
Przy przyjeciu lekéw, kazde opakowanie jest opisywane nazwiskiem i pierwsza

79 Jednej matoletniej mieszkance podano 23 lutego 2025 r. Nurofen w dawce 7,5 ml, a drugiej
matoletniej, 27 marca 2025 r., podano Paracetamol 500 mg.

80 Wykaz substancji psychotropowych zawarty jest w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 30
kwietnia 2025 r. zmieniajgcym rozporzadzenie w sprawie wykazu substancji psychotropowych,
srodkéw odurzajgcych oraz nowych substancji psychoaktywnych (Dz. U. z 2025 r. poz. 598).
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literg imienia mieszkanki. Opakowanie lekéw do biezacego podania
mieszkankom jest przechowywane w ich imiennych koszyczkach, natomiast
pozostate przyjete na stan opakowania lekdw, stanowig zapas i s3
przechowywane w zamknietych na klucz szafkach. Imienne koszyczki rowniez sg
przechowywane w zamknietych na klucz przeszklonych szafach. Dostep do
gabinetu doraznej pomocy przedmedycznej majg dwie pielegniarki, a po
zakonczonym dyzurze klucz do gabinetu przekazywany jest Dyrektor Domu,
ktéra z zawodu jest pielegniarka i przebywa na state na terenie DPS.

(akta kontroli tom Il str. 203-204)

Analiza grafikow pracy pielegniarek z okresu 2022-2025 (do 31 maja) tj. 1247 dni,

w zakresie obsady dyzuréw wykazata, ze:

— pielegniarki pracowaty od godziny 7:00 do 19:00, badZ od godziny 7:00 do
15:00, nie petnity natomiast dyzuréw nocnych;

- w 2022 r. 62 dyzury (17%) pozostawaly bez obsady pielegniarskiej,
122 dyzury (33%) byty petnione przez jedng pielegniarke do godziny 15:00,
a 82 dyzury (22%) do godziny 19:00. Natomiast 88 dyzurdw (24%) byto
petnionych przez dwie pielegniarki (jedna do godziny 15:00, a jedna do
godziny 19:00)%";

— w 2023 r. 55 dyzuréw (15%) pozostawato bez obsady pielegniarskiej, 121
dyzuréw (33%) petnity dwie pielegniarki (jedna do godziny 15:00, a jedna do
godziny 19:00), 98 dyzurdw (27%) pozostawato z obsada jednej pielegniarki
od godziny 7:00 do 19:00, a 75 dyzuréw (21%) do godziny 15:008

— w 2024 r. 77 dyzuréw (21%) pozostawato bez obsady pielegniarskiej, 134
dyzury (37%) pozostawaty z obsadg jednej pielegniarki od godziny 7:00 do
godziny 15:00, 77 dyzurdw (21%) petnity dwie pielegniarki (jedna do godziny
15:00, a jedna do godziny 19:00), a 75 dyzurdéw (20%) pozostawato z obsada
jednej pielegniarki od godziny 7:00 do 19:0083;

- w 2025 r. (do 31 maja) 29 dyzuréow (19%) pozostawato bez obsady
pielegniarskiej, 59 dyzuréw (39%) pozostawato z obsadg jednej pielegniarki
od godziny 7:00 do 19:00, na 36 dyzurach (24%) pozostawaty dwie pielegniarki
(jedna do godziny 15:00, a jedna do godziny 19:00), a na 27 dyzurach (18%)
pozostawata jedna pielegniarka od godziny 7:00 do 19:00.

(akta kontroli tom | str. 405-432)

Dyrektor wyjasnita, ze niezapewnienie obsady pielegniarskiej na kazdym
dyzurze wynikato z trudnosci w zatrudnieniu wystarczajacej liczby pielegniarek.
Praca w domach pomocy spotecznej, tym bardziej na stanowisku pielegniarki,
nie jest w zaden sposob konkurencyjna. Niska ptaca jest nieadekwatna do
odpowiedzialnosci, zakresu czynnosci, obcigzenia fizycznego i psychicznego.
Pielegniarkom bardziej optaca sie petnienie dyzuréw catodobowych

81 Ponadto dwa dyzury byty petnione przez dwie pielegniarki do godziny 19:00, cztery dyzury petnity
dwie pielegniarki, przy czym jedna z nich byta dostepna w innych godzinach niz od 7:00 do 15:00
badz od 7:00 do 19:00, pie¢ dyzurdéw petnita jedna pielegniarka w innych godzinach niz od 7:00
do 15:00.

82 Ponadto jeden dyzur byt petniony przez dwie pielegniarki do godziny 15:00, jeden dyzur byt
petniony przez dwie pielegniarki do godziny 19:00, osiem dyzuréw petnity dwie pielegniarki, przy
czym jedna z nich byta dostepna w innych godzinach niz od 7:00 do 15:00 badZ od 7:00 do 19:00,
szes¢ dyzuréw petnita jedna pielegniarka w innych godzinach niz od 7:00 do 15:00.

83 Trzy dyzury petnita jedna pielegniarka w innych godzinach niz od 7:00 do 15:00.
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w podmiotach leczniczych niz praca w domach pomocy spotecznej. Prowadzone
byty i sg nadal dziatania w celu zatrudnienia dodatkowej pielegniarki. Ogtoszenie
W sprawie pracy zostato umieszczone na stronie internetowej Domu na
poczatku 2025 r. Do tej pory nie wptyneto ani jedno zgtoszenie. W przypadkach,
w ktorych wystepowaty braki w obsadzie dyzuréw pielegniarskich, w sytuacjach
trudnych wymagajacych interwencji i pomocy pielegniarskiej, jako osoba ktéra
na state mieszka na terenie Domu i ma wyksztatcenie pielegniarskie, Dyrektor
stuzyta pomocg wykonujgc obowigzki pielegniarskie.

(akta kontroli tom Il str. 203)

Z dokumentacji szesSciu mieszkanek objetych badaniem kontrolnym
w pkt. 3 wystgpienia pokontrolnego wynika, ze w Domu nie znajdowata sie petna
dokumentacja medyczna dzieci, obejmujgca kazdg odbytg przez dziecko wizyte
lekarska. Niemniej jednak Dom zabezpieczyt indywidualne potrzeby dzieci
w zakresie opieki pielegniarskiej i lekarskiej. W okresie objetym kontrolg,
z szesciu mieszkanek, ktérych dokumentacja podlegata analizie, jedna byta
hospitalizowana w okresie luty-marzec 2025 r.8* Pie¢ z szesciu mieszkanek,
w trakcie pobytu w DPS, miato zlecone leki psychiatryczne badz neurologiczne.

(akta kontroli tom Il str. 1-2)

Analiza dokumentacji medycznej z okresu szesciu kolejnych miesiecy z lat 2024-

2025 trzech matoletnich mieszkanek wykazata, ze:

— mieszkankom umozliwiono skorzystanie ze zleconych $wiadczen lekarskich,
w tym wizyt u specjalistow, m.in. hematologa;

— w przypadku jednej mieszkanki nie wykonano zleconych przez pediatre
badan krwi;

— z zapisOw w karcie wizyty badz karcie informacyjnej z Izby Przyje¢ wynikato,
ze lekarze byli informowani o lekach, ktére matoletnie mieszkanki
przyjmowaty, w tym o lekach zleconych przez lekarza psychiatre;

— sposéb  prowadzenia dokumentacji  pielegniarskiej  uniemozliwiat
potwierdzenie, ze zlecenia lekarskie wykonywane byty prawidtowo.
Dokumentacja nie zawierata danych potwierdzajgcych, czy uprawniony
personel DPS podawat mieszkankom wszystkie zlecone leki. Nie
odnotowywano dat podawania lekéw, w zwigzku z czym nie mozna byto
stwierdzi¢, czy zlecenia wdrazano niezwtocznie, ani okresli¢, po uptywie
jakiego czasu;

— nie dokumentowano podania kazdej dawki leku, w zwigzku z powyzszym
badanie prawidtowosci realizacji zleceh lekarskich przez personel DPS nie
byto mozliwe;

— leki przyjmowane przez matoletnie mieszkanki byty dostepne w DPS
w wystraczajacej ilosci i wynikaly ze zlecen wydanych przez lekarzy,
w tym lekarza psychiatre;

— opakowania lekdw przeznaczone dla mieszkanki byty opisane jej nazwiskiem
i znajdowaty sie w imiennych koszyczkach mieszkanek przechowywanych
w przeszklonej szafie zamykanej na klucz;

— dodatkowe opakowania lekéw (réwniez opisane nazwiskiem mieszkanek)
przechowywano w czterech podwdéjnych szafkach zamykanych na klucz, a leki
psychotropowe w oddzielnej szafce takze zamykanej na klucz.

84 0Od 24 lutego do 5 marca 2025 r.
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(akta kontroli tom Il str. 3-7)

Dyrektor wyjasnita, ze na wykonanie badan krwi nie wyrazita zgody matka
mieszkanki. Matka ma petnie praw rodzicielskich i jest opiekunem prawnym
dziecka. Swojg decyzje argumentowata m.in. swoimi wczesSniejszymi
doswiadczeniami z pobraniem krwi u cérki. Matoletnia podczas tych préb
pobran do badania byta autoagresywna i agresywna w stosunku do personelu
pielegniarskiego i uniemozliwiata pobranie krwi. Decyzja matki byta ostateczna.
Ponadto z wyjasnien Dyrektor wynika, ze pielegniarki nie dokumentowaty
podawania lekéw matoletnim w zwigzku z biezacg opiekg nad 70 mieszkankami,
u ktorych coraz czesciej pojawig sie rézne choroby, w tym onkologiczne, a to
wymagato umawiania i realizowania wizyt u poszczegdélnych specjalistéw.
Z uwagi na specyfike pracy w DPS dla oséb niepetnosprawnych, zaréwno pod
wzgledem psychicznym i fizycznym brakuje personelu, w tym pielegniarskiego.
Poszukiwana jest dodatkowa pielegniarka, ktéra mogtaby wspomaoc personel.
Dodatkowo Dyrektor wyjasnita, ze nie wprowadzono uregulowan wewnetrznych
w zakresie dokumentowania podania kazdej dawki leku mieszkankom, w tym
mieszkankom matoletnim, poniewaz przepisy do tego nie zobowigzywaty,
a poprzednie kontrole nie wykazywaty brakéw pod tym wzgledem.

(akta kontroli tom Il str. 175, 203)

Odnoszac sie do powyzszych wyjasnien NIK wskazuje, ze odnotowywanie dawek
lekow, ktore sg podawane mieszkankom jest niezbedne, aby méc monitorowacd
przebieg procesu leczenia oraz jego skutecznos¢. Odnotowywanie
w dokumentacji pielegniarskiej informacji z zakresu zrealizowanych zlecen
lekarskich  pozwalata na potwierdzenie zapewnienia mieszkankom
bezpieczehstwa w kontekscie udzielanych im Swiadczen. NIK przyjmuje, ze do
podstawowych i najwazniejszych praw mieszkanek nalezy prawo do ochrony
zdrowia i bezpieczenstwo udzielanych Swiadczen zdrowotnych.

2.5.W prowadzonym rejestrze zgtoszen o zdarzeniach nadzwyczajnych
dotyczacych mieszkanek DPS nie odnotowano wydarzen o tym charakterze.
Przedstawiony do kontroli rejestr zawierat dane okreslone w art. 55c¢ ust. 3
ustawy o pomocy spotecznej, tj. imie i nazwisko osoby zgtaszajgcej, date
zgtoszenia, opis i miejsce zdarzenia, informacje o podjetych dziataniach
nastepczych.

Analiza raportow pielegniarskich za okres od 1 stycznia 2024 r. do 31 maja
2025 r. wykazata, ze do matoletniej mieszkanki Domu raz wezwano pogotowie
ratunkowe. W ww. okresie dwie matoletnie mieszkanki przebywaty na SOR -
jedna do ktorej wezwano pogotowie ratunkowe i druga, ktérg po pobycie na SOR
hospitalizowano. Mieszkanka zostata hospitalizowana na Oddziale Pediatrii,
Zywienia i Choréb Metabolicznych Instytutu "Pomnik - Centrum Zdrowia
Dziecka" w Warszawie. Pobyt matoletnich mieszkanek na SOR, jak réwniez
hospitalizacja jednej z nich nie byta zwigzana z wypadkiem badz obrazeniem
Ciata.

(akta kontroli tom Il str. 1, 33-37)

2.6. Zgodnie z 8 3 ust. 1 rozporzadzenia w sprawie DPS, Dom funkcjonowat
w oparciu o IPW mieszkarnca Domu, opracowywane z jego udziatem, jezeli udziat
ten jest mozliwy ze wzgledu na stan zdrowia. Obowigzujagcy w Domu wzor IPW
sktadat sie z trzech czesSci, z ktérych pierwsza zawierata dane osobowe
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mieszkanki, a takze informacje o sytuacji prawnej, rodzinnej, zdrowotnej oraz
o dotychczasowym procesie edukacji i placowkach zdrowia, w ktérych
mieszkanka byta leczona. Ponadto zawarto informacje dotyczace daty przybycia
do DPS, wczesniejszego miejsca pobytu, pracownika pierwszego kontaktu oraz
instytucji dziatajacej na rzecz dziecka. W pierwszej czesci IPW zamieszczana byta
réwniez diagnoza psychofizyczna sporzadzona przez psychologa. W drugiej
czesci okreslano: cele krétko i diugoterminowe oraz planowane dziatania
wspierajgce mieszkanke w zakresie m.in. pielegnacji, opieki zdrowotnej, rozwoju
intelektualnego i edukacji, zaje¢ edukacyjno-oswiatowych, terapii, usprawniania
ruchowego i rehabilitacji, zaspokajania potrzeb socjalnych oraz zycia religijnego.
W czesci drugiej znajdowaty sie rowniez oceny efektdw wspierania
w poszczegdlnych ww. obszarach. Trzecia czes¢ dokumentu zawierata oceny -
0g06lng realizacji planu oraz realizacji celéw krétko i dtugoterminowych, a takze
informacje o zapoznaniu mieszkanki z IPW wraz z jej podpisem, badz adnotacja,
ze stan zdrowia mieszkanki nie pozwolit na zapoznanie jej z planem.

Analiza 16 IPW oraz ich aktualizacji, z lat 2022-2025, dla szesSciu mieszkanek DPS

wykazata, ze:

— kazda z mieszkanek miata wybranego pracownika pierwszego kontaktu;

— dla pieciu mieszkanek, ktére zostaty przyjete do Domu w okresie objetym
kontrolg (2024 r.), IPW zostaty opracowane w terminie szesciu miesiecy od
dnia przyjecia, zgodnie z wymogami § 2 ust. 4 rozporzgdzenia w sprawie DPS;

— plany podlegaty weryfikacji pod katem celéw szczegdtowych i celu gtéwnego,
stosownie do zmieniajgcych sie potrzeb dziecka. Diugoterminowymi celami
byty  m.in.  osiaggniecie  optymalnego  poziomu  samodzielnosci
w podstawowych sferach zycia, rozwijanie i wzmacnianie umiejetnosci
komunikacji z innymi uczniami i nauczycielami oraz mieszkankami DPS,
wspotpraca w grupie - podstawowe umiejetnosci spoteczne i wspotzycia
w grupie. Celami krotkoterminowymi byty m.in. nauka wspoétdziatania
podczas codziennych czynnosci pielegnacyjnych przeprowadzanych przez
pracownikéw Domu, trening czystosci higienicznych, nauka i doskonalenie
wiasciwego zachowania podczas positkdw, nauka jedzenia i picia, sprzatanie
zabawek po zakonczonych zabawach, pomocy w drobnych pracach w grupie
(nakrywanie do stotu i sprzgtanie po positkach, pomoc mieszkankom np.
w zmianie obuwia, w sprzataniu zabawek, sortowanie prania na kolory,
sktadanie i uktadanie do szafy prania). Wszystkie cele rehabilitacji spoteczne;j
byty réwniez mozliwe do realizacji podczas roku szkolnego, po powrocie
dziecka ze szkoty, oraz w soboty i niedziele. Natomiast jedynie w okresie
wakacji mieszkanki mogty uczestniczy¢ w organizowanych przez Dom
zajeciach prowadzonych przez specjalistow, w tym m.in. terapii zajeciowe;j
(zajecia kulinarne, rysowanie, zdobienie, muzykoterapia, gimnastyka
grupowa z rehabilitantkg, rehabilitacja indywidualna, sala doswiadczania
Swiata) oraz zajec z psychologiem;

— realizacja planéw byta podsumowywana i omawiana podczas posiedzen
Zespotu T-O. W protokotach z posiedzer znajdowaty sie podpisy cztonkéw
zespotu, a takze mieszkanek lub adnotacja, ze stan zdrowia mieszkanki nie
pozwalat na zapoznanie jej z dokumentem i ztozenie podpisu;

— planowane zajecia byly dostosowane do wieku, stanu zdrowia oraz
niezbednych potrzeb i mozliwosci dziecka, zgodnie z 8 5 ust. 2 rozporzadzenia
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

w sprawie rehabilitacji spotecznej. Bylty one réwniez komplementarne
i spojne z zaleceniami wynikajgcymi z orzeczenia o potrzebie ksztatcenia
specjalnego lub o potrzebie zaje¢ rewalidacyjnych;

— IPW co do zasady zawierat wszystkie elementy o ktérych mowa w 8 5 ust. 3
rozporzadzenia w sprawie zaje¢ rehabilitacji spotecznej, jednak tylko dla
trzech mieszkanek okreslono w nim wymiar czasu trwania poszczegdélnych
zajec podczas wakacji, o czym szerzej w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci.

(akta kontroli tom Il str. 118-129)

2.7.W kazdym roku objetym kontrolg, wedtug stanu na 31 grudnia, w Domu
przebywato odpowiednio: osiem (2022 r.), siedem (2023 r.), dziesie¢ (2024 r.)
oraz dziewiec¢ (2025 r. - wedtug stanu na 31 marca) niepetnoletnich mieszkanek.
W odniesieniu do zadnej z nich Dyrektor nie podjeta dziatan, ktére pozwolityby
na opuszczenie przez nie Domu. Zadna matoletnia mieszkanka, w okresie
objetym kontrolg, nie powrdcita do rodziny biologicznej, jak réwniez nie
umieszczono jej w rodzinnej pieczy zastepczej lub w rodzinie adopcyjne;j.

(akta kontroli tom Il str. 55)

Dyrektor wyjasnita, ze nie podejmowano dziatan w powyzszym zakresie, bowiem
mieszkanki przyszty do Domu z takich form opieki. Jedna z nich byta zgtoszona
do adopcji jeszcze w poprzednim Domu i nie znalazta sie dla niej rodzina.

(akta kontroli tom Il str. 177)

Problemy, ktére wystepujg w biezacej pracy, wedtug wyjasnien Dyrektor, dotyczg
wspotpracy z przewoznikiem, dla ktérego problemem jest dziecko trudne
wychowawczo, co stanowi przeszkode do dalszego przewozu dzieci do szkoty.
Ponadto Dyrektor wyjasnita, ze nie zawsze otrzymuje petng dokumentacje
mieszkanki, aby sie z nig zapoznac i odpowiednio przygotowac do jej przyjecia.
Podopieczne trafiajg do Domu m.in. z pieczy zastepczej, w ktérej byty zgtoszone
do adopgcji, ale przez dtuzszy czas nikt nie zgtosit sie do ich adopcji, a rézne
schorzenia, ktére maja, powodujg ze Dom nie zgtasza ich do adopdji.

Dyrektor wyjasnita réowniez, ze w okresie objetym kontrolg nie otrzymywano
$rodkéw na remont lub modernizacje budynkéw DPS, jak réwniez na inne cele.
Z wyjasnien udzielonych przez Dyrektor wynika, ze Sredni koszt utrzymania
mieszkanki w poszczegdlnych latach objetych kontrolg wynosit odpowiednio:
5,4 tys. 7+ (2022 r.), 6,4 tys. zt (2023 r.), 6,5 tys. zt (2024 r.), 7,0 tys. z+ (2025 r.).
(akta kontroli tom Il str. 155-156)

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

1. Nie wyegzekwowano przeprowadzenia badan stanu zdrowia psychicznego
matoletnich mieszkanek Domu w zakresie uzasadniajgcym ich pobyt w DPS
w terminie okreslonym w art. 38 ust. 5 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego,
zgodnie z ktérym takie badania przeprowadza sie co najmniej raz na 6 miesiecy.
Przerwy miedzy badaniami w przypadku czterech z sze$ciu mieszkanek objetych
badaniem kontrolnym wyniosty w skrajnych przypadkach: po 206 dni
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w przypadku mieszkanek [...]?>; 206 i 210 dni - mieszkanka [...]¢7#8; 214, 210
oraz 206 dni - mieszkanka [...]8%°.
(akta kontroli tom Il str. 53)

Dyrektor wyjasnita, ze dokumenty do przeprowadzenia badan stanu zdrowia
psychicznego matoletnich mieszkanek w zakresie uzasadniajgcym ich dalszy
pobyt w DPS przygotowuje dla psychiatry pracownik socjalny. Przerwy miedzy
badaniami wynikaty z przeoczenia.

(akta kontroli tom Il str. 174)

2. IPW trzech matoletnich mieszkanek nie zawieraly wymiaru czasu trwania
poszczegbdlnych zaje¢, ktoére swoim zakresem wpisywaly sie w zajecia
rehabilitacji spotecznej®'. Byto to niezgodne z § 5 ust. 3 rozporzgdzenia w sprawie
zajec rehabilitacji spotecznej, zgodnie z ktérym rodzaj, zakres programowy oraz
wymiar czasu zajec sg ustalane w IPW mieszkarca domu.

(akta kontroli tom Il str. 118-129)

Dyrektor wyjasnita, ze aktualizacja IPW przygotowywana jest co p6t roku i przez
wiekszos$¢ tego czasu mieszkanki uczeszczajg do szkoty i tam uczestniczg
w zajeciach, w zwigzku z czym w IPW nie zwymiarowano czasu trwania zajec.
Natomiast w niektérych przypadkach, jak na przyktad trening higieniczny, nie
jest mozliwe zwymiarowanie czasu trwania tej czynnosci. U kazdej mieszkanki
jest on rézny czasowo.

(akta kontroli tom Il str. 205)

Matoletnie mieszkanki Domu miaty mozliwos¢ jego samodzielnego opuszczania,
a w sytuacji oddalenia sie mieszkanki podejmowano niezbedne dziatania w celu
jej odnalezienia. Dzieci oraz mitodziez miaty réwniez mozliwos¢ kontaktu
z rodzing i najblizszymi. Przeprowadzano okresowe badania stanu zdrowia
psychicznego mieszkanek w zakresie uzasadniajgcym ich dalszy pobyt w DPS,
cho¢ nie zawsze zachowywano wymagang przez ustawe o zdrowiu psychicznym
cyklicznos$¢ tych badan. Realizowano zlecenia lekarskie wystawione matoletnim
mieszkankom, cho¢ nieodnotowywanie przez pielegniarki podania kazdej dawki
leku nie pozwalato na potwierdzenie prawidtowosci realizacji tych zlecen. Leki,
ktére przyjmowaty mieszkanki znajdowaty sie w odpowiedniej ilosci w gabinecie

8 Na podstawie art. 5 ust. 2 ustawy o dostepie do informacji publicznej oraz art. 4 pkt 1
rozporzadzenia RODO, NIK wytgczyta jawnos¢ informacji w zakresie ochrony danych osobowych.
Wytgczenia tego dokonano w interesie osoby fizycznej.

86 Badania przeprowadzono 1 lipca 2024 r., a kolejne 23 stycznia 2025 r.

87 Na podstawie art. 5 ust. 2 ustawy o dostepie do informacji publicznej oraz art. 4 pkt 1
rozporzadzenia RODO, NIK wytgczyta jawnos¢ informacji w zakresie ochrony danych osobowych.
Wytaczenia tego dokonano w interesie osoby fizycznej.

88 Badanie przeprowadzono 5 lipca 2023 r., a kolejne 31 stycznia 2024 r. Nastepne badanie odbyto
sie 1 lipca 2024, a kolejne 23 stycznia 2025 r.

8 Na podstawie art. 5 ust. 2 ustawy o dostepie do informacji publicznej oraz art. 4 pkt 1
rozporzadzenia RODO, NIK wytgczyta jawnos¢ informacji w zakresie ochrony danych osobowych.
Wytaczenia tego dokonano w interesie osoby fizyczne;.

%0 Badanie przeprowadzono 1 lipca 2022 r., a kolejne 31 stycznia 2023 r. Nastepne badanie odbyto
sie 5 lipca 2023 r., a kolejne 23 stycznia 2024 r. Nastepne badanie odbyto sie 1 lipca 2024 r.,
a kolejne 23 stycznia 2025 .

91 Tylko dla trzech mieszkanek, ktérych IPW objeto badaniem, okreslono wymiar czasu trwania
zajec (w okresie wakacji).
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Whnioski

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

przedmedycznej pomocy doraznej i byly zabezpieczone przed dostepem o0sdb
nieuprawnionych.

W zakresie realizacji zadan zwigzanych z opiekg nad mieszkankami, NIK
zauwaza, ze po powrocie dzieci z placéwek edukacyjno-wychowawczych,
tj. w godzinach popotudniowych, nie miaty one dostepu do psychologa,
rehabilitanta i terapeuty, a tym samym do korzystania z zajec realizowanych na
terenie DPS. Stwierdzone nieprawidtowosci dotyczyty m.in. niezwymiarowania,
dla trzech matoletnich mieszkanek, wIPW czasu trwania zaje¢, ktdére swoim
zakresem wpisywaly sie w zajecia rehabilitacji spotecznej.

IV. Wnioski

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

1. Zaktualizowanie  procedury  dotyczacej  zastosowania  przymusu
bezposredniego, procedury prowadzenia rejestru zgtoszen o zdarzeniach
nadzwyczajnych, a takze procedury postepowania w zakresie ustug
medycznych i rehabilitacyjnych, w celu zapewnienia zgodnosci z art. 3 pkt 6
lit. ¢) ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, art.55c ust. 6 ustawy
0 pomocy spotecznej oraz stanem faktycznym.

2. Zwiekszenie do poziomu 1,4 wymiaru etatéw zatrudnionych w Domu
pracownikéw socjalnych.

3. Podjecie, w miare mozliwosci, dziatan na poziomie organizacyjnym
skutkujgcych umieszczaniem we wspoélnych pokojach dzieci i mtodziezy
w zblizonym wieku.

4. Wyegzekwowanie od lekarza psychiatry przeprowadzania badahn stanu
zdrowia psychicznego mieszkanek Domu w zakresie uzasadniajgcym ich
pobyt w DPS z zachowaniem terminu ich przeprowadzenia co najmniej raz na
sze$¢ miesiecy.

5. Okreslanie w IPW sporzadzanych dla matoletnich mieszkanek Domu wymiaru
czasu trwania zaje¢, ktére swoim zakresem wpisujg sie w zajecia rehabilitacji
spoteczne;j.

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystgpienie pokontrolne sporzadzono w postaci papierowej i opatrzono
podpisem wtasnorecznym w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach; jeden dla
kierownika jednostki kontrolowanej, drugi do akt kontroli.

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgtoszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystgpienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza
sie do Dyrektora Delegatury NIK w Warszawie. Prawo zgtaszania zastrzezen,
zgodnie zart.61b ust.2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystgpienia
pokontrolnego zmienionego zgodnie z trescig uchwaly w sprawie zastrzezen.
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Obowigzek
poinformowania
NIK o sposobie
wykonania
wnioskow

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK nalezy poinformowa¢ Najwyzszg Izbe Kontroli,
w terminie 21 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie
wykonania wnioskéw pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach Ilub

przyczynach niepodjecia tych dziatan.

W przypadku wniesienia zastrzezenn do wystapienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaty o oddaleniu
zastrzezen w catosci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Warszawa, 22 wrzes$nia 2025 r.

Kontrolerzy

Elzbieta Grzedziriska

Gtoéwny specjalista kontroli
panstwowe;j

/-/

/podpis/

Marta Pietruszewska

Gtowny specjalista kontroli
panstwowe;j

/-/

/podpis/
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