Protokot z kontroli przeprowadzonej w Domu Pomocy Spolecznej przy ulicy Eanowej 43 w Krakowie
przez S¢dziego Sadu Rejonowego Krakow — Podgérze mgr Irene Bletek

Sprawozdanie obejmuje okres od dnia 1 stycznia 2020r do dnia 7 grudnia 2020r

Termin przeprowadzenia kontroli 7 grudnia 2020 r. W zakresie stosowania i dokumentowania przymusu

bezposredniego czynowosci podejmowano w dniu 15 grudnia 2020r
O przystgpieniu do czynnosci kontrolnych powiadomiono dyrektora w dniu 20 listopada 2020r.

Podstawa prawna kontroli:

Kontrola  przestrzegania praw os6b z zaburzeniami psychicznymi  przebywajacymi
w szpitalach psychiatrycznych i domach pomocy spotecznej, przepisy ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 o
ochronie zdrowia psychicznego (nr 111 poz. 535) oraz Rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia
11.10.2012 r. w sprawie kontroli przyjecia i przebywania osob z zaburzeniami psychicznymi w szpitalach
psychiatrycznych i domach pomocy spofecznej oraz sposobu jej dokumentowania Rozporzadzenia Ministra
Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 23.08.2012 r. w sprawie doméw pomocy spoleczne;j.

Kontrolg objeto:

o legalnos¢ przyjecia i przebywania w Domu 0s6b z zaburzeniami psychicznymi, z uwzglednieniem
prawidlowosci prowadzenia dokumentacji stanowiacej podstawe przyjecia do placowki i
przebywania w niej 0so6b z zaburzeniami psychicznymi;

e przestrzeganie praw tych osob;

Z uwzglednieniem

1) prawidlowosci prowadzenia dokumentacji medycznej dotyczacej zastosowania  przymusu
bezposredniego oraz stosowania $wiadczen zdrowotnych stwarzajgcych podwyzszone ryzyko dla osob

z zaburzeniami psychicznymi;
2) wspotdziatania placowki z rodzinami i opiekunami 0s6b  z zaburzeniami psychicznymi;
3) prawidlowosci i terminowosci zatatwiania skarg i wnioskow 0s6b z zaburzeniami;
psychicznymi przebywajacych w placowce;
4) ocena sposobu wykonania zalecen wydanych w czasie poprzedniej kontroli;
5) wydawanie zaleceni pokontrolnych oraz sprawdzanie prawidlowosci i terminowosci ich realizacji;
6) podejmowanie innych czynnosci zmierzajacych do usuniecia uchybien i zapobiegania ich powstawaniu.

Kontrol¢ przeprowadzono w oparciu o:

e informacje¢ pisemna przedlozong przez Dom zawierajaca w szczegblnosci dane statystyczne oraz
sprawozdanie z przestrzegania praw pacjentow w Domu,

e rozmowe z Dyrektorem Domu mgr Barbarg Wasowicz,

analiz¢ dokumentacji socjalnej i medycznej mieszkancéw Domu

analiz¢ kart zastosowania srodkéw przymusu bezposredniego

analize ksiazki raportow pielegniarskich

analize rejestru zastosowania przymusu bezposredniego w 2020 r



WYNIKI KONTROLI

Charakterystyka ogdlna placéwki

Dom Pomocy Spotecznej w Krakowie przy ul. Lanowej 43 jest placowka samorzadows. Podlega
organizacyjnie Prezydentowi Miasta Krakowa poprzez Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Krakowie ul.
Jozetinska 14, ktdry jest jednostka nadrzedng. Posiada aktualne zezwolenie Wojewody Matopolskiego z dnia
3 stycznia 2013 sygn. WP-III 9423.19.2012, zgodnie z ktéorym przeznaczony jest dla 165 osob
niepelnosprawnych intelektualnie i fizycznie. Jest koedukacyjng placéwka statego pobytu. Swiadczy ustugi
opiekuncze, pielegnacyjne, terapeutyczne, rehabilitacyjne. Umozliwia dostegp do nauki i $wiadczen

medycznych.
Dom posiada wymagany przepisami standard.

Mieszkancy to dzieci, mlodziez i osoby doroste z niepelnosprawnoscia intelektualng. Nie stwierdzono
przypadkéw skierowania i przebywania tu osoéb niezgodnie z profilem domu.

Informacje statystyczne (za okres 1.01.2020 r. — 7 grudnia .2020r.)

liczba miejsc: 165

liczba mieszkancow: 166 oséb
kobiety: 75

mezezyzni: 91

matoletni: 9

petnoletni: 157

pelnoletni nieubezwtasnowolnieni: 12

e stopien niepelnosprawnosci intelektualne;j:
61 mieszkancow - gleboki,
55 mieszkancow -znaczny,
35 mieszkancéw — umiarkowany,
5 - lekki stopien uposledzenia,
5 - znaczny/umiarkowany stopien uposledzenia,
3 - gleboki /znaczny,
2- zespot otepienny

e sprawnos$¢ fizyczna
64 mieszkancow korzysta z wdzka inwalidzkiego,
17 mieszkancow porusza si¢ z asysta,
85 mieszkancoéw porusza sie samodzielnie.

e Inne niesprawnosci:
11 mieszkancow - z wadami stuchu i niestyszacy,
42 mieszkancow z wadami wzroku i niewidomi.
Nie ma w domu 0s6b z problemem alkoholowym, palacych papierosy-1 osoba.

Organizacyjne Dom podzielony jest na 6 dzialow opiekunczo-terapeutycznych zwanych dalej dziatami OT

e Dzial I OT zajmuje 2/3 dtugosci pierwszego pigtra obiektu. Zamieszkiwany jest przez 29 osob (17
kobiet 1 12 mezczyzn). Mieszkancy tego dzialu to osoby z glgbokim uposledzeniem umystowym i



fizycznym, réwniez osoby lezace, wymagajace kompleksowej opieki W ramach tego dziatu
funkcjonuja 2 grupy mieszkancow,

e Dzial Il OT: zajmuje 1/ 2 drugiego pigtra budynku, Zamieszkiwany jest przez 24 osoby(mezczyzn) z
réznym stopniem niepetnosprawnosci intelektualnej i fizycznej,

e Dzial III OT: zajmuje 2/3 dlugosci trzeciego pietra obiektu, Zamieszkiwany jest przez 30 os6b (27
kobiet i 3 me¢zczyzn). W ramach tego dziatu funkcjonujg dwie grupy mieszkancéw mniej sprawnych
fizycznie ze znacznym i glgbokim stopniem niepelnosprawnosci intelektualne;.

e Dzial IV OT: zajmuje 2/3 dtugosci czwartego pietra obiektu, Zamieszkiwany jest przez 25 mezczyzn.
W ramach tego dziatu funkcjonuja dwie grupy mieszkancow. Sa to mezczyzni z niepelnosprawnoscia
intelektualng w stopniu znacznym i gltebokim, w przewazajacej liczbie sprawni fizycznie,

e Dzial V OT: zajmuje pozostate 2/3 czwartego pietra budynku. Zamieszkiwany jest przez 31 kobiet z
niepetnosprawnoscia intelektualng w stopniu znacznym i glebokim w przewazajacej mierze
sprawnych fizycznie W ramach tego dziatu funkcjonujg 2 grupy mieszkanek,

e Dziat VI OT: zajmuje pozostate 1/3 dlugosci trzeciego i czwartego pietra budynku. Zamieszkiwany
jest przez 27 mezczyzn sprawnych i mniej sprawnych fizycznie z umiarkowanym i lekkim
uposledzeniem umystowym.

OCENA PRAWIDLOWOSCI DOKUMENTACJI STANOWIACEJ PODSTAWE PRZYJECIA DO
PLACOWKI I PRZEBYWANIA W NIEJ OSOB Z ZABURZENIAMI PSYCHICZNYMI

Oceny dokonano odrebnie w zakresie :

e podstaw materialno -prawnych na jakich zasadach osoby z zaburzeniami psychicznymi moga
przebywaé¢ w DPS

e sposobu prowadzenia tej dokumentacji

Procedury

Do Domu Pomocy Spotecznej stosownie do art. 38. Ustawy o Ochronie Zdrowia Psychicznego moze
zostac przejeta jedynie osoba ktéra wskutek choroby psychicznej lub uposledzenia umystowego nie jest
zdolna do zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych i nie ma mozliwosci korzystania z opieki innych
0s0b oraz potrzebuje stalej opieki i pielggnacji, lecz nie wymaga leczenia szpitalnego, Moze ona by¢
przyjeta do domu pomocy spolecznej:

-za jej zgoda lub zgoda jej przedstawiciela ustawowego Przyjecie do domu pomocy spofecznej osoby, o
ktorej] mowa wyzej bez jej zgody a za zgoda jej przedstawiciela ustawowego wymaga orzeczenia sadu
opiekuniczego o przyjeciu do domu pomocy spolecznej. Przyjecie do domu pomocy spolecznej osoby
ubezwlasnowolnionej catkowicie nastepuje za pisemng zgoda jej przedstawiciela ustawowego.
Przedstawiciel ustawowy wyraza zgode po uzyskaniu zezwolenia sadu opickunczego wlasciwego ze
wzgledu na miejsce zamieszkania osoby ubezwlasnowolnionej catkowicie. Jezeli przyjecie do domu pomocy
spofecznej dotyczy osoby petnoletniej catkowicie ubezwlasnowolnionej zdolnej do wyrazenia zgody, to
rowniez jest wymagane uzyskanie zgody tej osoby na przyjecie. W przypadku sprzecznych o$wiadczen w
sprawie przyjecia do domu pomocy spolecznej tej osoby i jej przedstawiciela ustawowego, przyjecie do
domu pomocy spolecznej wymaga orzeczenia sadu opiekunczego wlasciwego ze wzgledu na miejsce
zamieszkania tej osoby.

-na podstawie postanowienia sagdu o umieszczenie w domu pomocy spolecznej pomimo braku zgody

/art. 39 cytowanej ustawy /.

Do Domu Pomocy Spolecznej mieszkancy kierowani sa na podstawie decyzji Miejskiego Osrodka Pomocy
Spotecznej, ul. Jézefinska 14 w Krakowie- z upowaznienia Prezydenta Miasta Krakowa. Decyzja kierujaca
do DPS moze by¢ wydana na pobyt staty lub czasowy. Wszyscy mieszkancy zameldowani sg tutaj na pobyt
staly



Podopieczni kierowani sg do kontrolowanej placowki na wlasng prosbe, opiekunéw prawnych, a takze na
podstawie postanowien Sadu. Do dokumentacji osobowej dotaczone sg pisemne prosby mieszkancoéw o
umieszczenie w placowce, prosby rodzicow /w przypadku oséb maloletnich./, postanowienia sadu
orzekajace o umieszczeniu mieszkanca w DPS. W przypadku oséb ubezwlasnowolnionych dolaczane sg
pisemne zgody ich opiekunéw prawnych i postanowienia sgdu o zezwoleniu opiekunowi na wyrazenie
zgody na umieszczenie podopiecznego w Domu Pomocy Spotecznej. W dokumentacji wszystkich
mieszkancow tu przebywajacych sg decyzje kierujgce MOPS, wymagane postanowienia sgdu.

Przed przyjeciem do DPS ustalana byla przez pracownikéw socjalnych Domu sytuacja socjalna - bytowa
osob w ich dotychczasowych miejscach zamieszkania. We wszystkich przypadkach DPS udzielat
przysztemu mieszkancowi, jego rodzinie lub opiekunowi prawnemu informacji o zasadach pobytu , sposobie
funkcjonowania Domu. W ciggu pierwszych szesciu miesiecy pobytu w DPS opracowywano Indywidualne
Plany Wsparcia, stanowigce podstawe pracy z podopiecznymi. W zwiazku ze stanem epidemii w Polsce
wstrzymano wywiady poprzedzajace przyjecie do DPS.

W celu weryfikacji tej procedury przejrzano akta osobowe mieszkancow:

e przyjetych na podstawie postanowienia sgdu o umieszczenie w DPS bez zgody : M K (nr akt
PS.411/373). A P (nr akt PS.411/374) W K (nr akt PS.411/375) K M (nr akt PS.411/376) Z Z (nr akt

PS.411/377)

e mieszkancow umieszczonych wczesniej na  podstawie postanowienia sadu: : WS (nr akt
PS.411/308), OG (nr akt PS.411/343), WS (nr akt PS.411/369) . MJ (nr akt PS.411/355).WK ( nr akt
PS.411/375). TS (nr akt PS.411/364) TK (nr akt PS.411/367).

e przyjetych w trybie interwencyjnym

Od stycznia 2020 r do DPS przyjeto tacznie 5 oséb w tym: 4 osoby zostaly skierowane i
umieszczone decyzja MOPS ze zlikwidowanego DPS w Krakowie, ul. Ulanow 25.

1 osoba (ZZ) zostala przyjeta w trybie interwencyjnym z uwagi na zgon matki-jedynej osoby
sprawujacej opieke nad mieszkancem w srodowisku. Aktualnie toczy si¢ postepowanie sagdowe z
wniosku MOPS w Krakowie Filia nr 4 o umieszczenia tego mieszkanca w DPS. W Prokuraturze
Rejonowej z monitu MOPS  toczy si¢ postgpowanie prowadzone pod katem ewentualnego
zainicjowania postepowania o ubezwlasnowolnienie catkowite tego mieszkanca.

Przegladnig¢to dokumentacje:

-4 0s6b przyjetych w 2020r na podstawie postanowienia Sadu bez wyrazenia zgody, osoby przyjetej w
trybie interwencyjnym, mieszkanca co do ktorego zawiadomiono prokuratora o  potrzebie jego
ubezwlasnowolnienia, mieszkanca co do ktérego monitowano sadowi niewlasciwe wykonywaniu opieki

prawnej wobec podopiecznego,

W okresie objetym kontrola przyjeto 1 osobe majaca pelng zdolnos¢ do czynnosci prawnych . 3 osoby
calkowicie ubezwlasnowolnione, 1 osob¢ matoletnig. Przegladnigto ich dokumentacje .

W dokumentacji osobowej przyjetych oséb ubezwlasnowolnionych znajduja si¢ zaswiadczenia o opiece

prawne;j.

Wigkszos$¢ mieszkancow domu (145) jest ubezwltasnowolnionych catkowicie. W przypadku przyjmowania
0s0b ubezwlasnowolnionych, opiekunowie kazdorazowo uzyskiwali zgode Sadu Opiekunczego na
wyrazenie zgody na umieszczenie podopiecznego w Domu Pomocy Spotecznej. W wyniku kontroli
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stwierdza si¢ ze dom dysponuje kompletng dokumentacja w zakresie przyjecia i pobytu mieszkancow
ubezwlasnowolnionych do placowki / uwzgledniajgc postanowienia o ubezwlasnowolnieniu i opiece
prawnej, postanowienia o zezwoleniu opiekunowi prawnemu na wyrazenie zgody na umieszczenie
podopiecznego w DPS. decyzje kierujagce MOPS ./

Dom nie inicjowal postgpowania o przeksztalcenie ubezwlasnowolnienia calkowitego na czesciowe czy tez
postepowania o uchylenie ubezwlasnowolnienia.

Dom sygnalizowal prokuratorowi potrzebe ubezwlasnowolnienia mieszkanca K S.

Legalnos¢ pobytu kazdego mieszkanca w DPS jest wykazana poprzez zalegajace odpisy postanowien
Sadu o umieszczeniu w DPS, zgod wlasnych mieszkancdw lub opiekunéw prawnych

Stwierdza sig, ze dokumentacja mieszkancow jest prowadzona w sposéb uporzadkowany oraz na zasadzie
wyodrebnienia w niej w osobnych zbiorach dokumentéw zwigzanych z réznymi dziedzinami dot. zycia
mieszkanca. Teczki /akta personalne/mieszkancow/ stanowigce ich dokumentacje osobowa skladaja sie z
kilku czesci: arkusza ewidencyjnego , dokumentacji sagdowej / tu postanowienia o ubezwlasnowolnieniu,
ustanowieniu opiekuna prawnego, zezwoleniu sagdu na dokonywanie czynnosci w wazniejszych sprawach
dot. osoby lub majatku osoby ubezwlasnowolnionej/, akt urodzenia mieszkanca, ewentualne orzeczenia
sadéw do zasgdzenia alimentow lub dot. innych spraw mieszkafica, orzeczenia o przyznaniu $wiadczen,
potwierdzenia o zameldowaniu informacja o zgodzie na przetwarzanie danych osobowych, decyzje
kierujgce, decyzje o wysokosci odplatnosci mieszkafica za pobyt w DPS, korespondencja z sadami
organami administracji,

Dokumentacja prowadzona jest w sposob wzorcowy, przejrzysty i chronologiczny. Wydzielono w
dokumentacji zakladke¢ mieszkancow ubezwlasnowolnionych w ktorej sa kompletowane zaswiadczenia o
opiece prawnej, odpisy postanowieni o catkowitym lub czeSciowym ubezwlasnowolnieniu, korespondencja

z sadem, dot. tych mieszkancow -co czyni w tym zakresie dokumentacje przejrzysta i utatwia kontrole.

Przebywajacych w kontrolowanym DPS byto 166 0s6b na 165 miejsc. Jedna osoba jest przyjeta ponad stan/
przyjecie interwencyjne/.

e /M — przyjeta zostata na 1 OT ze zlikwidowanej placéwki DPS ul. Ulanow 25.

e S K -przyjety na Il OT ze zlikwidowanej placéwki DPS ul. Utanow 25.

e WD —przyjety nal OT ze zlikwidowanej placéwki DPS ul. Utanow 25

e MK —przyjety nal OT ze likwidowanej placowki DPS ul. Utanow 25

e AP —przyjetana V OT ze zlikwidowanej placowki DPS ul. Utanéw 25

e K W —przyjetana I OT ze zlikwidowanej placowki DPS ul. Utanéw 25.

e MK —przyjeta na III OT ze likwidowanej placowki DPS ul. Utanow 25

e 7 7 —przyjety na VI OT interwencyjne. W stosunku do tego mieszkanca toczy si¢ sprawa o jego

umieszczenie w DPS.

W biezacym okresie kontrolnym odeszli z placowki :
e MW - przeniesienie do DPS ul Helclow ,
e BM przeniesienie do DPS ul. Helclow ,
e BB — przeniesienie do DPS ul. Babinskiego 25



Przeniesien tych oséb dokonano w zwigzku z potrzebg zwolnienia miejsc dla oséb , do przyjecia ze
zlikwidowanej placowki w Krakowie przy ul. Utanéw 25.

Calkowity koszt pobytu tutaj mieszkancow wynosi 6420,00 zt

Przebywajacych na koszt Gminy Miejskiej Krakow:- 7 oséb
Oplacajacych za pobyt jest 159 oséb

w tym.

-KRUS: 3 osoby

-MSWiA: 1 osoba

-Wojskowe Biuro Emerytalne: 1 osoba

Dochody mieszkancow

e renta socjalna + zasilek pielegnacyjny + swiadczenie uzupetniajace ZUS (500+) — 95 oséb

e renta rodzinna + renta socjalna + zasitek pielegnacyjny + swiadczenie uzupetniajace ZUS (500+ ) 39
0s6b

e renta rodzinna + zasitek pielegnacyjny+ swiadczenie uzupehiajgce ZUS (500+) — 2 osoby

e renta rodzinna + swiadczenie uzupelniajace ZUS (500+) — 1 osoba

e renta socjalna + alimenty + zasitek pielegnacyjny + swiadczenie uzupetniajace ZUS (500+) — 1 osoba

e renta rodzinna + renta socjalna + dodatek pielggnacyjny + $wiadczenie uzupetniajace ZUS (500+) — 5
0s6b

e renta rodzinna + dodatek pielegnacyjny + swiadczenie uzupetniajace ZUS (500+) — 3 osoby

e cmerytura + zasilek pielegnacyjny + swiadczenie uzupeiajgce ZUS (500+) - 1 osoba

e renta socjalna + $wiadczenie uzupetniajace ZUS (500+ ) — 2 osoby

e zasitek pielegnacyjny - 2 osoby

e renta rodzinna + zasitek pielegnacyjny- 1 osoba

e renta rodzinna + renta socjalna + swiadczenie uzupetniajagce ZUS( 500+) — 1 osoba

e renta rodzinna + zasitek pielegnacyjny + alimenty + $wiadczenie uzupetniajace (500+) — 1 osoba

Mieszkancy ponoszg odptatnos¢ za pobyt w DPS w wysokosci 70% wihasnego dochodu. Wysokos¢
odplatnosci ustalana jest decyzja Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej, ktéra dotgczana jest do
dokumentacji osobowej. Osoby bedace w trudnej sytuacji materialnej moga by¢ decyzja tegoz osrodka
czesciowo lub catkowicie zwolnione z odptatnosci.

Mieszkancy maja ulokowane oszczgdnosci na subkontach konta DPS. Nie ma limitéw wyptat. Placowka
dysponuje regulaminem dysponowania s$rodkami finansowymi mieszkancow. W przypadku osob
ubezwlasnowolnionych opiekun prawny podejmuje S$rodki lub udziela pisemnego  upowaznienia
pracownikowi domu do pobrania Srodkow i dokonanie ustalonych zakupéw. Kompletna jest dokumentacja
osobowa mieszkancow w zakresie dotaczenia pisemnej zgody opiekunow prawnych do dysponowania przez
personel DPS koncoéwka dochodéw mieszkancow ubezwlasnowolnionych w sytuacji, gdy opiekunowie nie
dysponujg sami koncdwka dochodéw podopiecznych.

Praktykowane jest korzystanie z wlasnych srodkéw finansowych poprzez indywidualne wyjscia kulturalno -
rekreacyjne 1 indywidualne zakupy z pracownikiem pierwszego kontaktu. Rozliczenie wyzej
wydatkowanych srodkéw finansowych odbywa si¢ poprzez faktury lub paragony. Aktualnie w trakcie
trwania pandemii mieszkancy nie dokonuja zakupow osobiscie; zakupy te dokonuje personel wedlug
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indywidualnych potrzeb mieszkancéw. Zajecia kulturalno- rekreacyjne odbywajg sie tylko w postaci
wyjazdow do Puszczy Niepotomickiej oraz spaceréw w rejonie Bagrow.

Edukacja mieszkancéw i zewnetrzne zajecia terapeutyczne:

e Warsztaty terapii zajeciowej przy DPS: 11 0séb

e Warsztaty terapii zaj¢ciowej Krakow, ul. Estery : 2 osoby

e Warsztaty terapii zajgciowej Krakow, ul. Za Torem : 2 osoby
e Warsztaty terapii zajgciowej Krakow, ul. Basztowa 2 osoby

o Zespot Szkot Specjalnych nr 6,- szkota podstawowa specjalna, Krakow, ul. Ptaszyckiego 9: 1 osoba

e Centrum Autyzmu cato$ciowych zaburzen rozwojowych, Krakow, ul. Spadochroniarzy 1: 3 osoby

e Szkota Podstawowa Specjalna nr 150, Krakéw, al. Dygasinskiego 25: 1 osoba

e Szkota Specjalna Krakéw, ul. Dobczycka: 3 osoby w tym 1 osoba - zajecia indywidualne w DPS

e Specjalny Osrodek Szkolno-Wychowawczy , Krakow, ul. Praska 64: 2 osoby

e Specjalny Osrodek Szkolno-Wychowawczy nr 4, Krakdw, ul. Wietora 7: 1 osoba

e Zespot Szkot Specjalnych, Krakow, ul. Utandw 25,: 4 osoby w tym 1 osoba - zajecia indywidualne w
DPS

e Zespot Szkot Specjalnych nr 9, Krakow, ul. Telimeny 9: 3 osoby

e Specjalny Osrodek Szkolno-Wychowawczy nr 2,Gimnazjum Specjalne nr 67, Krakéw, ul.
Zamoyskiego 100: 1 osoba

e Szkola Podstawowa Specjalna Krakéw, ul. Jerzmanowskiego: 1 osoba

Aktualnie wszystkie zajecia szkolne odbywaja si¢ zdalnie ,Materiaty do pracy z mieszkaficami sg przesytane
przez nauczycieli poczta elektroniczna, drukowane w DPS oraz przekazywane na poszczegdlne dzialy OT,
gdzie sg z mieszkancami realizowane.

Sprawy sadowe w toku:

K S — 0 ubezwlasnowolnienie /z monitu dyrektora Dps/

P W - 0 ubezwlasnowolnienie, /z wniosku matki mieszkanki/

P T - o ubezwlasnowolnienie, /z wniosku matki mieszkanca/

Z. Z - o ubezwlasnowolnienie, sprawa z monitu Mops Filia nr 4

Z K - o ustanowienie opiekuna prawnego/ z urzedu /

ZZ - o umieszczenie w DPS -z wniosku Mops Filia nr 4

J M — zmiana opiekuna prawnego- z wniosku dotychczasowego opiekuna,
AG,KE, ChJ,M Sz, A G - sprawy spadkowe

KM -0 odrzucenie spadku/ po uprzednim uzyskaniu zezwolenia sagdu opiekunczego przez
opiekuna prawnego/,

- 0 zaplat¢ zadluzenia czynszowego- z powodztwa Gminy Miejskiej Krakow.

Zakonczone sprawy sagdowe mieszkancow

A G ,OL,TK, BE,KS, DJ, PE, JK, KR - 0 zmiane opiekuna prawnego:
AG, JK -z wniosku opiekuna prawnego- o zezwolenie opiekunowi na wyrazenie zgody na umieszczenie
podopiecznego w DPS,
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Zakonczono sprawy spadkowe mieszkancow: MJ M S, SS ,WG ,PF.
.Dokumentacja jest gromadzona na biezgco po zakonczeniu toczacych si¢ spraw sagdowych.

Obecnie brak jest postanowienia o :zmianie opiekuna prawnego dla mieszkanca A G /sygn. akt III RNs
1394/19/S/. Wystgpiono juz do wlasciwego sadu o wydanie odpisu zapadlego w dniu 23.10.2020r

postanowienia,

Brakuje tez postanowienia o zmianie opiekuna prawnego dla E B sygn. akt III RNs 251/20/N. Wystapiono
do wilasciwego sadu o wydanie odpisu zapadlego w dniu 21.10.2020r postanowienia .

Wg ustnego oswiadczenia dyrektora nie ma zadnych watpliwosci dotyczacych zasadnosci przebywania DPS
ktéregokolwiek z mieszkancow.

W_ZAKRESIE OCENY_ SPOSOBU WYKONYWANIA ZALECEN WYDANYCH W _CZASIE
POPRZEDNIEJ KONTROLI

Zgodnie ze sprawozdaniem z poprzedniej kontroli przeprowadzonej w dniu 25.10.2019 zalecen
pokontrolnych nie wydano.

Dom nie przeprowadzit okresowych raz na 6 miesiecy badan stanu zdrowia psychicznego mieszkancéw w
zakresie uzasadniajgcym ich pobyt w DPS — w zwigzku z dalszym brakiem jednoznacznego stanowiska
wlasciwych wladz dotyczacego finansowania w/w badan. Nikt z lekarzy nie wyraza zgody na ich
wykonywanie wobec nie wyjasnienia dotychczas podmiotu finansujacego takie badania.

W _ZAKRESIE PRAWIDEOWOSCI I TERMINOWOSCI ZALATWIANIA SKARG I WNIOSKOW
0OSOB Z ZABURZENIAMI PSYCHICZNYMI PRZEBYWAJACYMI W PLACOWCE.

W roku 2020 do dnia kontroli nie wplyneta zadna skarga na funkcjonowanie DPS.

Mieszkancy majg zapewniony kontakt z dyrektorem w sprawie zatatwiania skarg i wnioskow w godzinach
jego pracy. Dyrektor jest do dyspozycji mieszkancow we wtorki w godzinach 9.00 — 11.00 oraz we czwartki
13.00 — 15.00. Jezeli jest taka koniecznos¢ Dyrektor przyjmuje mieszkancoOw rowniez poza tymi godzinami.

Skargi 1 zazalenia mieszkancoéw na funkcjonowanie domu w zakresie przestrzegania praw i obowigzkéow,
szeroko pojeta dziatalno$¢ domu moga by¢ kierowane rdwniez do jednostki nadrzednej lub innych instytucji
i organizacji stojacych na strazy praw cztowieka.

W praktyce drobne ustne skargi 1 wnioski dotyczace biezacych problemow mieszkancow rozpatrywane sg
na biezaco przez kierownikdéw dzialéw lub dyrektora po ich ustnej sygnalizacji.

W przypadku mieszkancow majacych problemy z porozumiewaniem si¢ lub ograniczone mozliwosci
wyrazania swoich potrzeb skarge w jego imieniu moze zlozy¢ jego opiekun prawny lub inna osoba. Skargi
odnotowuje si¢ w rejestrze skarg wnioskow.

Dyrektor zobowiazany jest do niezwlocznego rozpatrzenia skargi lub zazalenia i podjecia stosownych
decyzji w tym zakresie. Sposob zatatwiania skargi lub zazalenia odnotowuje si¢ w rejestrze.

Mieszkancy maja mozliwos¢ kontaktu z Rzecznikiem Praw Obywatelskich. Jest zapis w tym zakresie na
ogolnodostepnej tablicy ogloszen. W biezacym okresie kontrolnym nie bylo wspolpracy z Rzecznikiem praw



Obywatelskich. Nie bylo interwencji tego organu dotyczacej wyjasnienia aktualnej sytuacji mieszkancow, a
zwigzanych z pobytem tutaj.

W ZAKRESIE PRAWIDLOWOSCI PROWADZENIA DOKUMENTACJI MEDYCZNEJ
DOTYCZACEJ ZASTOSOWANIA PRZYMUSU BEZPOSREDNIEGO:

liczba mieszkancow, |faczna Srodki zastosowania przymusu bezposredniego
u ktorych stosowano |liczba ! .
przymus stosowanych Unieruchomienie | Przytrzymanie w [zolacja:
bezposredni: przymuséw | Z zastosowaniem | celu przymusowego
bezposrednic pasow podania lekow:
h bezpieczenstwa:
S osob: 22 12 10 0
1.MP
2.0B
3.PT
4.AB
5.AK

Przymusowe zastosowanie lekow — 8 razy (PT, AB, M P, O B)

1.

2. Zabezpieczenie pasami— 12 razy (P T, AB, AK,MP, O B)
3. Kaftan—0

4. Przytrzymanie — 0

5. Izolacja—0

Przymus bezposredni moze by¢ stosowany (art. 18 ust. 1 i 6 ora art. 34 Ustawy) przy wykonywaniu
czynnosci przewidzianych w ustawie wobec 0s6b z zaburzeniami psychicznymi, ktore dopuszczaja si¢
zamachu przeciwko zyciu lub zdrowiu wiasnemu lub innej osoby lub bezpieczefistwu powszechnemu, lub
w sposob gwattowny niszcza lub uszkadzaja przedmioty znajdujgce si¢ w ich otoczeniu, a to w postaci
przytrzymania, przymusowego podania lekow, unieruchomieniu lub izolacji lub ktore powaznie zakldcaja
lub uniemozliwiaja funkcjonowanie podmiotu leczniczego udzielajacego $wiadczenia zdrowotnego w
zakresie psychiatrycznej opieki zdrowotnej lub jednostki organizacyjnej pomocy spotecznej a to w postaci
przytrzymaniu lub przymusowym podaniu leku.

Nadto
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wobec 0s0b, przyjetych do szpitala psychiatrycznego bez ich zgody, przymus bezposredni moze by¢
stosowany takze wtedy, gdy jest to konieczne do dokonania niezbgdnych czynnosci leczniczych (o
ktorych mowa w art. 33 Ustawy), takze w celu zapobiezenia samowolnemu opuszczeniu przez t¢ osobe

domu .
Przegladni¢to dokumentacje medyczng dot. stosowania przymusu/ karty zastosowania

przymusu bezposredniego oraz zapisy w ksiedze raportéw pielegniarskich . w celu kontroli: podstawy
zastosowania przymusu, sposobu jego zastosowania, adekwatnosci sposobu zastosowanego przymusu do
podstawy jego stosowania: w szczegolnosci: rejestr przypadkéw zastosowania przymusu bezposredniego,
karty zastosowania unieruchomienia lub izolacji mieszkancow ksigzke raportow pielegniarskich odnosnie

mieszkancow :
-MP. - przymus stosowany byl w dniu 12 stycznia 2020r od godziny 11 do godz.15 tj. przez 4 godziny

Stosowany byl w postaci pasow, przymusowego podania lekéw z powodu pobudzenia psychoruchowego/
przejawiajgcego si¢ krzykiem a takze agresji wobec personelu /mieszkanka probowata bi¢ personel ,
ugryzta w reke opiekunke i autoagresji /uderzata glowa o $ciang /. Zostal on zlecony przez pielegniarke
Nadzorowala ona  jego wykonanie i1 podje¢ta decyzje o zakonczeniu jego stosowania. O zdarzeniu
informowana byl  upowazniony przez dyrektora pracownik ktory ztozyt swoj podpis Zawiadamiano
specjaliste w dziedzinie psychiatrii upowaznionego przez Marszatka Wojewodztwa Malopolskiego ze
Szpitala im. dr J. Babinskiego SP ZOZ Krakowie lek E K-ktory wlasnorecznym podpisem i pieczatka
stwierdzit zasadno$¢ jego zastosowania.

- T.P- przymus stosowany byt w dniu 29 sierpnia 2020 od godziny 12 .45 do godz. 16. 45 tj. przez 4
godziny w postaci paséw, przymusowego podania leku. Stosowany byl z powodu pobudzenia
psychoruchowego, agresji wobec innych mieszkancéw i personelu / niszczyt sprzety popychat i kopal
wspoimieszkaficow - popchngt innego mieszkanca w sposob powodujacy uraz glowy, a takze agresji
podczas podania lekéw / mieszkaniec szarpat si¢ wykrzykiwal , $miat si¢ , drapat si¢ , krzyczal ./ Zostal
on zlecony przez pielegniarke i ratownika medycznego ktorzy nadzorowali jego zastosowanie , podjeli
decyzje o zakonczeniu jego stosowania. W dokumentacji sg podpisy i pieczecie tych osob jako zlecajacych
nadzorujacych ,podejmujacych  decyzje o zaprzestaniu stosowania przymusu. Watpliwosci budzi
dokonywanie tych czynnosci przez ratownika medycznego mimo ze sg podpisy i pieczgcie pielegniarki . Sg
to bowiem czynnosci nalezace do pielegniarki W karcie widnieja zapisy pielegniarki kontrolujgcej co
15 minut stan fizyczny mieszkanca w trakcie wykonywania przymusu . O zdarzeniu informowany byt
kierownik OT-ktory zlozyl swoj podpis i pieczatke¢ .Zawiadamiano specjaliste w dziedzinie psychiatrii
upowaznionemu przez Marszatka Wojewodztwa Matopolskiego ze Szpitala im. dr J. Babifskiego SP ZOZ
Krakowie lek E K ktory wlasnor¢gcznym podpisem i pieczatka stwierdzit zasadnos¢ jego zastosowania.

- OB- przymus stosowany byl w dniu 19 stycznia 2020r od godziny 9.30 do godz. 10 45 tj. przez 1
godzing 115 min . Stosowany byl w postaci pasow, przymusowego podania lekow- z powodu pobudzenia
psychoruchowego, agresji wobec personelu /mieszkanka probowata bi¢ personel , grozita uzyciem noza /.
Zostal zlecony przez pielegniarke ktora uprzedzala mieszkanke przed zastosowaniem przymusu
bezposredniego, ze $rodek ten ma zosta¢ wobec niej podjety. Nadzorowala  jego wykonanie i podjela
decyzje o zakonczeniu jego stosowania pielggniarka O zdarzeniu informowana byla starsza pielegniarka
jako osoba upowazniona przez dyrektora ktory zlozyta swdj podpis z pieczatka Zawiadamiano specjaliste
w dziedzinie psychiatrii upowaznionego przez Marszatka Wojewodztwa Matopolskiego ze Szpitala im. dr
J. Babinskiego SP ZOZ Krakowie lek E K-ktory wiasnorecznym podpisem i pieczatka stwierdzit zasadnosé
jego zastosowania.

-A B -.przymus stosowany byl wobec tego mieszkanca w dniu 3 wrzes$nia 2020r od godziny 14 do godz.
18 tj. przez 4 godziny w postaci pasow, przymusowego podania leku. Stosowany byl z powodu pobudzenia
psychoruchowego, agresji wobec innych mieszkancéw /bicie , rzucanie meblami /. Zostat zlecony przez
pielggniarke ktéra nadzorowata jego zastosowanie i podj¢la decyzje o zakonczeniu jego stosowania. O
10



zdarzeniu informowany byl kierownik OT z upowaznienie dyrektora ktéry ztozyl swdj podpis i pieczatke.
Zawiadamiano  specjalist¢ w dziedzinie psychiatrii upowaznionemu przez Marszatka Wojewddztwa
Malopolskiego ze Szpitala im. dr J. Babinskiego SP ZOZ Krakowie lek E K ktory wiasnorecznym
podpisem i pieczatka stwierdzit zasadnos¢ jego zastosowania.

-A K- .przymus stosowany byl w dniu 30 wrzesnia 2020r od godziny 16 30 do godzinyl7 30 tj przez 1
godzing w postaci paséw z powodu pobudzenia psychoruchowego/niszczenia sprzetow, agresji wobec
innych mieszkancéw/ mieszkaniec popychal, kopat ich /. Zostat zlecony przez pielegniarke i ratownika
medycznego ktérzy nadzorowali jego zastosowanie 1 podejmowali decyzje o zakonczeniu jego
stosowania. Firmujac te czynnosci podpisem i pieczecia O zdarzeniu informowany byt kierownik OT ktory
zlozyl swoj podpis i pieczatke. Zawiadamiano specjaliste w dziedzinie psychiatrii upowaznionemu przez
Marszatka Wojewodztwa Matopolskiego ze Szpitala im. dr J. Babinskiego SP ZOZ Krakowie lek E K ktory
wlasnorecznym podpisem i pieczatka stwierdzit zasadnosé jego zastosowania.

Z analizy dokumentacji wynika, ze przymus bezposredni byt stosowany w kontrolowanej placéwce
zasadnie w stosunku do wszystkich w/w 0séb.

Przeanalizowano :

- procedur¢ stosowania przymusu bezposredniego — z uwzglednieniem osdb decydujgcych o jego
zastosowaniu, 0sob kontrolujacych i zatwierdzajacych oraz wykonujacych jego zastosowanie,

- przebiegu stosowania przymusu, wypelniania dokumentow

Przymus, w tym w szczegolnosci, w formie unieruchomienia lub izolacji zlecata pielegniarka (par. 4 ust. 1,
2 i 3 Rozporzadzenia) Pielegniarka okreslata rodzaj zastosowanego srodka. O zastosowaniu przymusu
zawiadamiata specjaliste¢ ~w dziedzinie psychiatrii upowaznionemu przez Marszatka Wojewodztwa
Matopolskiego ze Szpitala im. dr J. Babinskiego SP ZOZ Krakowie, ktéry wlasnorecznym podpisem i
pieczatka kazdorazowo stwierdzat zasadno$¢ jego zastosowania.

O zdarzeniu informowany byt réwniez zastepujacy dyrektora domu pracownik ktory sktadat swoj
podpis i pieczatke¢, a w czasie jego nieobecnosci Wykonywanie srodka przymusu dyzurujgca pielegniarka
zlecala przeszkolonym w tym zakresie opiekunom i terapeutom - co w kartach odnotowano. Pielegniarka
osobiscie nadzorowata i prowadzita obserwacje stosowania przymusu wpisujgc odpowiednie zachowanie w
karcie obserwacji.

W toku kontroli stwierdzono, ze $rodki przymusu bezposredniego wobec mieszkancow sg stosowane
zgodnie z procedura okreslong w Rozporzadzeniu, z uwzglednieniem dodatkowych zasad wskazanych w
Ustawie;

W szezegblnoscei:

Kazdy przypadek zastosowania przymusu bezposredniego i uprzedzenia o mozliwosci jego zastosowania
odnotowywano tu w dokumentacji medycznej. (art. 33 ust. 2 Ustawy) .Przymus byl zlecany na czas nie
dhuzszy ni¢ 4 godziny-

Przymus bezposredni w formie unieruchomienia byt stosowany w pomieszczeniu jednoosobowym. Osoby
wobec ktorych przymus najczesciej jest stosowany, mieszkaja w jednoosobowych pokojach. Przymus
wykonywany jest w pokoju mieszkanca z uwagi na trudnosci w transportowaniu pobudzonego mieszkanca
do izolatki. Przy 16zkach dwoch mieszkancow u ktérych przymus jest najczesciej stosowany zamontowano
pasy. W przypadku braku mozliwosci umieszczenia osoby z zaburzeniami psychicznymi w pomieszczeniu
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jednoosobowym przymus bezposredni w formie unieruchomienia byl stosowany w sposoéb umozliwiajacy
oddzielenie tej osoby od innych osoéb przebywajacych w tym samym pomieszczeniu oraz zapewniajacy
poszanowanie jej godnosci 1 intymnosci, w szczegdlnosci przez wykonywanie zabiegdw pielegnacyjnych
bez obecnosci innych 0oséb. Uzywano\ parawanu (par. 7 ust. 11 2)

Stan fizyczny osoby z zaburzeniami psychicznymi unieruchomionej lub izolowanej pielegniarka
kontrolowata nie rzadzie] niz co 15 minut. Adnotacj¢ o stanie fizycznym osoby z zaburzeniami
psychicznymi unieruchomionej lub izolowanej pielegniarka zamieszczala bezzwlocznie w Kkarcie

unieruchomienia lub izolacji. (par. 10 ust. 11 2)
Informacje o zastosowaniu przymusu bezposredniego zamieszczano
- w historii choroby, w ktorej odnotowano :

1) zastosowany srodek przymusu bezposredniego;

2) przyczyny zastosowania przymusu bezposredniego, w tym uzasadniajace wybor $rodka przymusu
bezposredniego;

3) czas stosowania przymusu bezposredniego oraz przyczyny jego ewentualnego przedtuzenia;

4) informacj¢ o uprzedzeniu osoby z zaburzeniami psychicznymi przed zastosowaniem przymusu
bezposredniego, ze Srodek ten ma zosta¢ wobec niej podjety (par. 13 ust.

oraz

- w ksiedze raportow pielegniarskich (par. 13 ust. 2), w ktorej, poza informacjami wskazanymi wyzej

odnotowywano réwniez informacje o:

1) osobie zlecajacej zastosowanie przymusu bezposredniego, zwanej dalej "zlecajacym";

2) osobach wykonujacych przymus bezposredni;
3) przebiegu stosowania przymusu bezposredniego, w tym o skutkach stosowania przymusu
bezposredniego dla zdrowia osoby z zaburzeniami psychicznymi, wobec ktorej zostal on podjety.

W rejestrze przypadkow stosowania przymusu bezposredniego, ktéry przegladnigto w kartach zastosowania
unieruchomienia lub izolacji  mieszkancéw , ksigzce raportow pielegniarskich nie stwierdzono

rozbieznosci wpisow..

Po zleceniu zastosowania przymusu bezposredniego pielegniarka, wypelniata niezwlocznie Kkarte
unieruchomienia lub izolacji, uzasadniajac przyczyny zastosowania przymusu bezposredniego, wybor srodka
przymusu bezposredniego 1 czas jego stosowania. Kart¢ zalaczala  do historii choroby. Karty
unieruchomienia lub izolacji s3 zgodne z zatgcznikiem nr 5 do rozporzadzenia (par. 17 ust. 1, 21 3)

Przed zastosowaniem przymusu bezposredniego uprzedzano o tym osobg, wobec ktorej srodek ten miat by¢
podjety. Przy wyborze srodka przymusu wybierano S$rodek mozliwie dla tej osoby najmniej ucigzliwy.
Przewaznie byly to pasy lub pasy laczone z przymusowym podaniem leku. Przy stosowaniu przymusu wg
udzielajacych wywiadu zachowano szczegélng ostroznos¢ i dbatos¢ o dobro tej osoby.(art. 18 ust. 8

Ustawy)

Przymusowe podanie lekéw odnotowywane jest w historii choroby i raporcie pielegniarek. Leki podawano

w formie iniekcji domigsniowych.

Leki podawane sa zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 28.02.2017 r w sprawie rodzaju i
zakresu Swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych przez
pielegniarke albo potozng samodzielnie bez zlecenia lekarskiego.

Leki state sg zlecane przez lekarza i w miar¢ mozliwosci modyfikowane.
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W przypadku odmowy przyjmowania zleconych lekow stosowana jest terapia indywidualna (prosba,
ponowienie prosby, uzgodnienie godziny, motywacja) celem przekonania podopiecznego.

Stwierdzono zgodnos¢ wpiséw we wszystkich dokumentach /rejestrze przypadkéw zastosowania przymusu
bezposredniego, karcie zastosowania unieruchomienia lub izolacji mieszkancéw ksigzce raportow
pielegniarskich/..

Przymus bezposredni wobec mieszkancow ww. byl stosowany zgodnie z wyzej wskazang procedura.

Dokumentacja medyczna, ktora byla przedmiotem wizytacji w  kontrolowanej placowce jest
uporzgdkowana, spdjna, przejrzysta, schludna, formalnie prowadzona bez zadnych zastrzezen, w sposob
chronologiczny. kompletna

Personel jest odpowiednio przeszkolony w zakresie stosowania i dokumentowania zastosowania przymusu
bezposredniego zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 28.06.2012 r. w sprawie stosowania i
dokumentowania zastosowania przymusu bezposredniego oraz dokonywania oceny zasadnosci jego
zastosowania / Dz .U z 2012 r. poz. 740/.

W biezacym okresie kontrolnym nie miaty miejsca hospitalizacje psychiatryczne .

Dom zapewnia i organizuje pomoc w korzystaniu ze $wiadczen zdrowotnych przystugujacym mieszkancom.
Lekarz psychiatra przychodzi z wizytg do Domu 1 raz w tygodniu i pojawia sie w razie koniecznosci ( na
wezwanie). Psychiatra dziecigey przyjmuje w przychodni, aktualnie mieszkancy korzystajg z teleporad.
Lekarz internista przychodzi 1 raz w tygodniu, pediatra 1 raz w tygodniu, neurolog dla dorostych -
teleporady. Placowka korzysta rowniez z neurologa dla dorostych i dzieciecego w przychodni - teleporady.

STOSOWANIE SWIADCZEN ZDROWOTNYCH O PODWYZSZONYM RYZYKU DLA
MIESZKANCOW

W placowce nie stosowano $wiadczen zdrowotnych o podwyzszonym ryzyku dla mieszkancow.

Zgodnie z informacjami uzyskanymi przez kontrolujgcego w placéwce nie byto przypadkow
nadzwyczajnych, samobdjstw, zabdjstw i pobicia ani zadnych powazniejszych przypadkéw naruszenia praw
mieszkancow.

W_ZAKRESIE WSPOLDZIALANIA PLACOWKI Z RODZINAMI I _OPIEKUNAMI OSOB Z
ZABURZENIAMI PSYCHICZNYMI

Dom zapewnia mozliwo$¢ podtrzymywania kontaktow z rodzing, opiekunami prawnymi oraz ze
spotecznosdcia lokalna. Rodziny i opiekunowie prawni informowani sg o specyfice domu juz w czasie
wstepnego wywiadu srodowiskowego, a szczegoly poznaja podczas przyjmowania mieszkanca do DPS.
Osoby chcace zasiegna¢ innych informacji o placoéwce moga - poza kontaktem bezposrednim z dyrektorem-
skorzysta¢ rowniez ze strony internetowej DPS. Mieszkancy sg informowani o swojej sytuacji zyciowej w
sposob dla nich przystepny. O sytuacji mieszkancow na biezgco informuje sie takze ich rodziny, opiekunéw
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prawnych.

W kontakcie z rodzinami, ze znajomymi nie stawia si¢ tu mieszkancom zadnych barier-.poza okresem
pandemii/ Nawigzanie i utrzymywanie kontaktu mieszkanca z rodzing zaklada jego aktywnos$¢ co oznacza,
ze realizowany jest z jego udzialem w nastepujacych formach:

-stata mozliwo$¢ kontaktu listownego. Mieszkancy moga wysyta¢ kartki okolicznosciowe do rodzin. Za
pomoc w napisaniu listu odpowiedzialny jest pracownik pierwszego kontaktu lub instruktor terapii
zajeciowej, Korespondencja adresowana do mieszkancow przekazywana jest przez pracownikéw DPS
ktérzy pomagajg im jg przeczytac.

-mieszkancy mogg tez korzystac z telefonu placéwki, aby skontaktowac si¢ z rodzing, Kontakt telefoniczny
jest bez ograniczen . Sprawniejsi mieszkancy posiadaja wlasne telefony komdrkowe. Czes$¢ pensjonariuszy
wymaga pomocy w wykonywaniu rozmowy telefonicznej m.in. wybdr numeru telefonu, przytrzymywania
stuchawki aparatu telefonicznego z uwagi na stan zdrowia .

Do czasu wejscia ograniczen w zwigzku z pandemig bezposredni kontakt z rodzing na terenie domu
Mieszkancy mogli by¢ odwiedzani codziennie do godz. 18.00, w szczegdlnych przypadkach mogli uzyskaé
zgode dyrektora na dluzszy pobyt. Prowadzono ewidencje odwiedzajacych na portierni i w zeszycie
raportéw opiekunow. Byta mozliwosé spotkania si¢ z bliskimi bez obecnosci innych mieszkancoéw, osob z
personelu. Byla mozliwos¢ przenocowania rodzin, opiekunéw prawnych w placowce. Spotkania rodzin
odbywaly si¢ w dowolnie wybranym miejscu domu. Mozna byto wychodzi¢ z odwiedzajacymi na spacer.
Rodziny mogly tez zabiera¢ podopiecznych na przepustki poza DPS, Gdy rodzina chciata zabra¢ mieszkanca
na zewnatrz to fakt ten byt odnotowywany w dyzurce pielegniarek i w zeszycie raportéw opiekundw.

Bezposredni kontakt z rodzing na terenie domu w czasie wejscia ograniczen w zwigzku z pandemia

W okresie, kiedy odwiedziny mieszkancow byly mozliwe, DPS stosowal . ,Procedure odwiedzin
mieszkancéw DPS ul. Lanowa 43 w Krakowie w czasie pandemii covid-19”. Procedura ta wprowadzona
zostala zgodnie z zaleceniami wydanymi przez Wojewod¢ Malopolskiego, MOPS we wspotpracy z
Sanepidem. Odwiedziny mieszkancoéw odbywaly si¢ po wczesniejszej rezerwacji telefonicznej, na zewnatrz
budynkow w wyznaczonych do tego miejscach (osobno dla budynku A i budynku B) z zachowaniem
wszelkich srodkow ostroznosci ( maseczki, rgkawiczki, dystans, dezynfekcja miejsc kazdorazowo po
spotkaniu). Mozna bylo rowniez skorzysta¢ z odwiedzin poprzez zabranie mieszkanca na spacer ( przy
tadnej pogodzie) w najblizsze otoczenie DPS.

Aktualnie ze wzgledu na sytuacje epidemiczng w kraju odwiedziny mieszkancéw DPS sg wstrzymane
decyzja Matopolskiego Urzedu Wojewoddzkiego.

Aktualnie mieszkancy moga kontaktowa¢ si¢ z rodzinami i opiekunami prawnymi poprzez rozmowy
telefoniczne, video rozmowy poprzez komunikatory internetowe, korespondencje tradycyjna. Rodziny
mieszkancow oraz ich opiekunowie prawni sg na biezaco informowani o stanie zdrowia podopiecznych,
zasadach leczenia , planowanych i realizowanych konsultacjach lekarskich odbywajacych si¢ poza DPS

Mieszkancy moga kontaktowac si¢ z rodzinami i opiekunami prawnymi poprzez rozmowy telefoniczne,
video rozmowy poprzez komunikatory internetowe, korespondencj¢ tradycyjng. Rodziny mieszkancow
oraz ich opiekunowie prawni sg na biezgco informowani o stanie zdrowia podopiecznych, zasadach leczenia
planowanych 1 realizowanych konsultacjach  lekarskich odbywajacych si¢ poza DPS, sposobie
funkcjonowania.
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Generalnie wspolpraca z opiekunami prawnymi mieszkancow przebiega bez zastrzezen, opiekunowie
prawni pozostaja w stalym osobistym, telefonicznym lub mailowym kontakcie z pracownikami DPS,
interesuja si¢ sprawami podopiecznych, ich samopoczuciem, stanem zdrowia, planowanymi konsultacjami,

itp.
Przegladnieto dokumentacj¢ osobowa mieszkancow:

1.K'S. (nr akt PS.411/372)
2.AR. (nr akt PS.411/223)
3. P K. (nr akt PS.411/365)

Mieszkaniec KS ukonczyt 18 lat. W zwigzku z powyzszym wystgpiono do Prokuratury Rejonowej Krakow
—Podgérze z monitem dot. potrzeby jego catkowitego ubezwlasnowolnienia .

Catkowicie ubezwlasnowolniony P K. otrzymal nakaz zaplaty wraz z pozwem o zaplate z powoddztwa
Ultimo Niestandaryzowany Sekurytyzacyjny Fundusz Inwestycyjny Zamkniety z siedzibg w Krakowie.
Dyrektor DPS pismem powiadomil wlasciwy sad opiekunczy o zdarzeniu a takze opiekuna prawnego
mieszkanca B F. -wobec podejrzenia mozliwos$¢ popelnienia czynu karalnego na szkode mieszkanca.
Prokuratura Rejonowa dla Krakowa Podgorza wystapita o nadestanie caloksztaltu korespondencji
przesadnej przez sad w tej sprawie .Dokumenty przestano.

Zgloszono zastrzezenia co do prawidlowosci wykonywania opieki prawnej przez opiekuna
prawnego w zakresie pieczy, reprezentacji. Opiekun prawny A R, - S R, nie wywigzuje si¢ nalezycie ze
swoich obowigzkow. Podopieczna - ze wzgledu na Kkonieczno$¢ zalozenia gastrostomii- byla
hospitalizowana w lipcu 2020 roku w szpitalu im. Zeromskiego w Krakowie Opiekun prawny nie wyrazil
zgody na przeprowadzenie zabiegu i w zwigzku z tym lekarz prowadzacy ze szpitala wystapil do Sadu ze
stosownym wnioskiem. Sad wyrazit zgode na przeprowadzenie zabiegu (postanowienie Sadu sygn. akt III
RNs 728/20/N). Ponowna sytuacja powtorzylta sie w pazdzierniku 2020r. biedy mieszkanka byla ponownie
hospitalizowana z powodu wypadnigcia gastrostomii, Opiekun prawny réwniez w tym przypadku nie
wyrazil zgody na zabieg zalozenia gastrostomii, Szpital kolejny raz zwracat si¢ do Sadu o uzyskanie zgody
na przeprowadzenie zabiegu. Postanowienie Sgdu zostalo wydane w dniu 23.10.2020 (sygn. akt ITII RNs
1023/20/N). Opiekun prawny nie przyjmuje do wiadomosci informacji o faktycznym stanie zdrowia corki,
neguje kazdg proponowang form¢ jej leczenia. Aktualnie nie kontaktuje si¢ z personelem DPS. Sad
Rejonowy w Myslenicach, III Wydzial Rodzinny i Nieletnich pismem z dnia 20.10.2020 (sygn. akt III Op
19/11) zwrécit si¢ do Dyrektora DPS o udzielenie informacji dotyczacej prawidtowosci wykonywania opieki
prawnej w tym kontaktow opiekuna prawnego z podopieczng oraz dyrekcjg placowki w sprawach
dotyczacych podopiecznej. Odpowiedzi udzielono Kierownik III dziatu OT przeprowadzil rozmowe
telefoniczng z siostra mieszkanki w przedmiocie aktualnego stanu zdrowia mieszkanki oraz wspolpracy
opiekuna prawnego z DPS i ze szpitalem. Wobec przedstawionych jej informacji  zdeklarowata ona,
gotowos¢ -w przypadku zwolnienia dotychczasowego opiekuna z pelnionej funkcji- podjeci si¢ pelnienia tej
funkcji. Dom otrzymat pismo z Sadu Rejonowego w Myslenicach o wytypowanie kandydata na opiekuna
prawnego w zwiazku z toczacym si¢ postepowaniem wszczetym z urzedu o zmiang opiekuna prawnego.
Siostra ubezwlasnowolnionej mieszkanki wyrazila zgode na objecie funkcji opiekuna prawnego.

W ZAKRESIE WARUNKOW W JAKICH W DOMU PRZEBYWAJA OSOBY Z ZABURZENIAMI
PSYCHICZNYMI
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Personel DPS pracujacy z mieszkancami - zespotu opiekunczo- terapeutycznego

Personel pracujacy w kontakcie z mieszkancami zaliczany do zespotu opiekunczo

terapeutycznego

Stanowisko Ilos¢ etatow
Kierownik dzialu opiekunczo terapeutycznego | 6
Opiekun 84
Terapeuta, starszy instruktor terapii 9
zajeciowej

Fizjoterapeuta 3
Psycholog 2
Kapelan 0,25
Pracownik socjalny 3,33
Kierownik zespotu pielegniarek 1
Pielegniarka 8.5
Potozna 0,5
Ratownik medyczny 4
RAZEM 123,5

WSKAZNIK ZATRUDNIENIA PERSONELU 0,7; wskaznik minimalny 0,5. Obsada personelu jest

wystarczajgca dla zapewnienia wlasciwej opieki mieszkancom.

Aktualnie dom zatrudnia:

e 3 opiekundw ds. opieki medycznej mieszkancow, ktorzy w okresie przed pandemig umawiali
konsultacje medyczne z lekarzami w poradniach specjalistycznych, wyjezdzali na konsultacje
do w/w poradni, aktualnie w zwigzku z duzym ograniczeniem dostepnosci osobistej
pacjentow do lekarzy, realizuja teleporady, monitoruja na biezaco stan zdrowia mieszkancow

( obserwacja, badanie pulksoksymetrem itp.)

e 11Pielegniarek (9 etatow) i 4 ratownikow medycznych (4 etaty) pracujacych w dyzurce. W
ciggu calej doby dyzurke obstuguje 2 pracownikéow. Dodatkowo w okresie pandemii sg
pojedyncze dyzury dzienne w celu biezgcego monitorowania stanu zdrowia mieszkancow,

szczegolnie tych, ktorzy byli zakazeni covid-19.
e Dom zatrudnia 2 psychologéw i 5 fizjoterapeutow.

W przypadkach zagrozenia zdrowia lub zycia wzywa si¢ opieke catodobowa i $wiateczng lub pogotowie

ratunkowe /w zaleznosci od sytuacji/.

Nie sygnalizowano trudnosci w zaopatrzeniu w podstawowe leki.

KONTAKT BEZPOSREDNI Z MIESZKANCAMI PRZEBYWAJACYMI W PLACOWCE

W zwiazku z epidemig 1 brakiem mozliwosci wstepu do domu pomocy spolecznej sedzia kontrolujacy

odstapit od przeprowadzenia rozmow z mieszkancami poprzez osobisty kontakt
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WYNIKI PRZEPROWADZONEJ KONTROLI /W TYM STWIERDZONE UCHYBIENIA/,

W zakresie objetym kontrola dom funkcjonuje dobrze :
dokumentacja medyczna stanowigca podstawe przyjmowania i przebywania w zakladzie osob z
zaburzeniami psychicznymi jest prowadzona zgodnie z uregulowaniami zawartymi w ustawie o ochronie
zdrowia psychicznego oraz rozporzadzeniu rozporzadzenia ministra pracy i polityki spotecznej z dnia
23.08.2012 r. w sprawie domow pomocy spoteczne;j.

e dokumentacja medyczna dotyczgca zastosowania przymusu bezposredniego jest prowadzona zgodnie
z uregulowaniami zawartymi w art. 18 i 20 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego oraz
rozporzadzeniu ministra zdrowia z dnia 28 czerwca 2012 r. w sprawie sposobu stosowania i
dokumentowania zastosowania przymusu bezposredniego oraz dokonywania oceny zasadnosci jego
zastosowania (dz. u. 2012.740). w tym zakresie stwierdzono jednorazowe uchybienie w postaci
powierzenia podjecia decyzji odnosnie zastosowania przymusu bezposredniego , kontrolowania
jego przebiegu , podjecia decyzji o zaprzestaniu stosowania przymusu bezposredniego
ratownikowi medycznemu .Wyjasniono ze ratownik medyczny wspomagal w tym zakresie
pielegniarke wspoluczestniczac w tych czynnosciach wraz z pielegniarka W toku kontroli
zwrdcono uwage na potrzeb¢ wyeliminowania bledu . Dyrektor zapowiedzial niezwloczne jego

wyeliminowanie. .
e w placowce nie stosowano s$wiadczenn zdrowotnych stwarzajgcych podwyzszone ryzyko dla
pacjentow;

e wspotdzialanie Domu z rodzinami i opiekunami 0séb z zaburzeniami psychicznymi  uklada sie
prawidlowo; z wyjatkiem wspotpracy z 1 opiekunem prawnym wyzej opisanym co do ktorego
toczy si¢ juz postepowanie sgdowe 0 jego zmiang .

e w okresie kontrolnym, nie wptynety skargi na prace DPS.

W poprzedniej kontroli . nie wydano zalecenn pokontrolnych

Dyrekcja domu przekazala mieszkancom, opiekunom prawnym oraz kuratorom pisemne informacje dot.
mozliwosci poddania si¢ takiemu okresowemu badaniu psychiatrycznemu w celu stwierdzenia zasadnosci
dalszego pobytu mieszkanca w domu pomocy spotecznej Podniesiono, ze nie ma potrzeby dokonywania
weryfikacji okresowej zasadnos$ci pobytu 0sdb przebywajacych w placowce z uwagi na pogarszajacy sie stan
ich zdrowia spowodowany wiekiem, postepem choroby i niepetnosprawnosci. Podniesiono, ze przychodza tu
osoby niepetnosprawne fizycznie z wielorakimi zaburzeniami. Wyjasniono ,ze stosowanie ograniczen
samodzielnego opuszczania terenu domu pomocy spotecznej na podstawie ustawy z dnia 12 marca 2004
r o Pomocy uwarunkowane jest obecnie pandemig .

WNIOSKI O WYTKNIECIE NARUSZEN SEUZBOWYCH

Nie byto potrzeby formutowania takich wnioskdéw

ZALECENIA POKONTROLNE

1. Monitowa¢ opiekunom prawnym potrzebe niezwlocznego dolgczenia do dokumentacji
postanowien o:
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e zmianie opiekuna prawnego dla A G/ sygn. akt III RNs 1394/19/S.
e zmianie opiekuna prawnego dla E B sygn. akt III RNs 251/20/N

2. Wdrozy¢ procedure prowadzenia okresowych (raz na 6 miesigcy) badan stanu zdrowia psychicznego
mieszkancow w zakresie uzasadniajagcym ich pobyt w DPS — niezwlocznie po wyjasnieniu z
wladzami zwierzchnimi zrodet finansowania takich badan. Winny byé one wykonane zgodnie z
dyspozycja art. 38 ust.5 Ustawy o ochronie zdrowia psychicznego. Badaniem takim winni by¢
objeci wszyscy mieszkancy

Po zakonczeniu kontroli w dniu 16 grudnia 2020 r. zapoznano Dyrektora Domu z wynikami kontroli
oraz umozliwiono - w terminie 3 dni ustosunkowanie si¢ do dokonanych ustalen.

Dyrektor nie kwestionowat ich.

Krakow dnia 28 grudnia 2020 r.
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