Warszawa, dnia 8 sierpnia 2013 i

RPO-735813-VI1!-720.3/13/MMo

Raport przedstawicieli Krajowego Mechanizmu Prewencji

z wizytacji Doims Pomocy Spotecznej w Gdansku

1. Wprowadzenie

Na podstawie artykutu 19 Protokotu fakultatywnego do Konwencji w sprawie
zakazu stosowania tortur oraz innego okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego
traktowania albo karania, przyjetego przez Zgromadzenie 0Ogo6lne Narodéw
Zjednoczonych w Nowym Jorku dnia 18 grudnia 2002 roku (Dz. U. z 2007 r. Nr 30,
poz. 192) oraz dziatajac z upowaznienia Rzecznika Praw Obywatelskich, w dniach
11-12 czerwca 2013 roku, przedstawiciele Zespotu ,,Krajowy Mechanizm Prewencji"
(dalej: KMP lub Mechanizm): Magdalena Filipiak (prawnik i psycholog), Matgorzata
Molak (pedagog resocjalizacyjny), Aleksandra Iwanowska, Wojciech Sadownik
(prawnicy) wraz z przedstawicielem Biura Petnomocnika Terenowego Rzecznika
Praw Obywatelskich w Gdansku. Bogumitem Furche (prawnik), dokonali wizytacji
Domu Pomocy Spotecznej w Gdansku, ul. Polanki 121 (dalej: DPS, Dom lub
placowka).

Celem  wizytacji  zapobiegawczej  przedstawicieli Mechanizmu  bylo
sprawdzenie na miejscu sposobu traktowania przebywajacych w nim 0s6b
i dokonanie oceny pod wzgledem ich ochrony przed torturami oraz innym okrutnym,
nieludzkim lub ponizajagcym traktowaniem albo karaniem.

Przeprowadzone czynnosci polegaty na:

- wystuchaniu informacji o funkcjonowaniu placéwki i jej podstawowych

problemach, udzielonej przez dyrektora DPS oraz pracownikéw socjalnych;



ogladzie budynku przeznaczonego dla mieszkaricow Domu, w tym m.in.

wybranych losowo pokoi, sanitariatdéw, jadalni, kuchenek pomocniczych dla
mieszkancow, sal dziennego pobytu, pracowni terapeutycznych, biblioteki., kaplicy;

- przeprowadzeniu w trakcie wizytacji pokoi i innych pomieszczen rozmow
z mieszkancami Domu oraz pracownikami DPS (pracownikami socjalnymi,
terapeutami zajeciowymi);

analizie wybranej dokumentacji, dostepnej na miejscu (m.in. akt wybranych

mieszkancow, kart czynnosci pielegniarskich, raportow opiekunow, raportow
pielegniarskich, zeszytu ,lista przypadk6éw samoagresji oraz gwattownych zgonow",
zeszytu  wyjs¢, protokotu kontroli sanitarnej Pomorskiego Panstwowego
Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego z dnia 29 maja 2013 roku).

W toku wizytacji wykonano dokumentacje fotograficzng i uzyto dalmierza do
pomiaru powierzchni wybranych pomieszczen.

Dokonane w ten spos6b ustalenia pracownicy Krajowego Mechanizmu
Prewencji przekazali dyrektorowi placowki oraz wystuchali jej uwag i wyjasnien.

Ponadto po zakonczeniu wizytacji przeanalizowano dokumentacje, m.in,
Regulamin mieszkancbw Domu Pomocy Spotecznej Gdansk-Oliwa, Regulamin
organizacyjny DPS, procedury: odwiedzin mieszkaricéw, postepowania w przypadku
nagtego pogorszenia stanu zdrowia mieszkanca, postepowania w przypadku oddalenia
sie mieszkanca z zaburzeniami pamieci i problemami z orientacjg, postepowania z
klientem konfliktowym niebedagcym mieszkancem DPS, dotyczacg nieszcze$liwych
zdarzen/wypadkow, dotyczacag higieny osobistej i utrzymania czystosci w Domu,
pielegnacji pacjenta z odlezyng, rozktad dnia w DPS, tygodniowy plan zaje¢ z
mieszkancami, plan roczny na 2013 rok, zestawienie pracownikéw Domu, plan
szkolen dla personelu, protokot kontroli Pomorskiego Urzedu Wojewodzkiego w

Gdansku z dnia 22 pazdziernika 2012 roku.



2. Ogolna charakterystyka

Na mocy uchwaty Nr XXVI11/787/08 Rady Miasta Gdanska z dnia 25 wrze$nia
2008 roku Dom przeznaczony jesl dla os6b w podesztym wieku oraz oséb przewlekle
somatycznie chorych.

Zgodnie z § 2 ust. 1 Statutu Domu Pomocy Spotecznej w Gdansku - Oliwie,
Dom jest jednostkg organizacyjng Miasta Gdansk na prawach powiatu, finansowang w

formie jednostki budzetowej.

3. Legalnos¢ pobytu

W dniu wizytacji w Domu przebywato 103 mieszkancow (73 kobiety i 30
mezczyzn), w tym 2 osoby umieszczone na podstawie postanowienia sadu, 2 osoby
ubezwitasnowolnione catkowicie i 1 osoba ubezwtasnowolniona czesciowo.

Zanotowano przypadki przebywania w Domu 0séb chorych psychicznie, co jest
niezgodne z jego przeznaczeniem i wymaga wyjasnienia przez dyrektora Domu. W
jednym przypadku dyrektor wystgpita do Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie o
przekwalifikowanie mieszkanca, ktory ze wzgledu na nasilenie objawdw chorobowych
stanowi zagrozenie dla samego siebie i innych os6b. Poinformowata wizytujgcych, iz
w chwili przyjmowania mezczyzny do Domu, nie posiadata wiedzy o jego chorobie.
Co wiecej, w poczatkowym okresie swojego pobytu nie zdradzat objawow
psychotycznych. W momencie ich nasilenia, personel placéwki wezwat pogotowie
ratunkowe i mieszkaniec zostat umieszczony na oddziale psychiatrycznym. W wypisie
ze szpitala zawarto informacje, iz jest to 7 hospitalizacja mezczyzny . Majac na uwadze
bezpieczenstwo mieszkanca, jak i catej spotecznosci Domu, wazne jest jak najszybsze

umieszczenie go w DPS dla oséb przewlekle psychicznie chorych.

4. Traktowanie mieszkancow przez personel wizytowanej placowki
Atmosfere panujgca w placowce wizytujacy ocenili jako bardzo dobra.
Stosunek personelu do mieszkancow cechuje szacunek, gotowo$¢ do pomocy i

zyczliwos¢. W rozmowach z przedstawicielami Mechanizmu, pensjonariusze



pozytywnie oceniali prace personelu i nie zgtaszali uwag w zakresie odnoszenia sie i
traktowania, oprécz pojedynczego sygnatu o tym, iz jedna z opiekunek ma zmienne
nastroje i innego, wskazujacego, iz konieczne jest diugie czekanie na przyjScie po
wezwaniu przez instalacje przyzywowa. Pracownicy KMP podkre$lajg koniecznos$¢
zwrocenia personelowi uwagi na profesjonalne wykonywanie obowigzkow oraz
szybka reakcje na wezwanie mieszkancow.

Przeniesienie mieszkanca do innego pokoju odbywa sie zawsze za jego zgoda.
Powodem jest konieczno$¢ zapewnienia dodatkowej opieki lub wniosek samego
mieszkanca.

W Domu obowigzuje zakaz spozywania alkoholu, zgodnie z § 1 ust. 1 aneksu
do regulaminu mieszkancéw z dnia 10 kwietnia 2013 roku (zabrania sie spozywania
alkoholu na terenie Domu). Zdaniem przedstawicieli Mechanizmu zapis ten powinien
zosta¢ zmieniony, bowiem nie ma podstaw do ograniczania wolno$ci ani prawa
wiasnosci mieszkancow.

Osoby cierpigce na zespdl zaleznosci alkoholowej rozlokowani sg na réznych
pietrach. Skoncentrowana jest na nich wieksza uwaga. Sprawdzane sg wnoszone przez
nich zakupy, podobnie odwiedzajgcy proszeni sg o pokazanie zawartosci torby.
Zdaniem pracownikéw KMP jest to nieuzasadniona ingerencja w prywatno$é
mieszkancoOw oraz 0s6b odwiedzajagcych, w zwigzku z powyzszym zalecajg jej
zaprzestania.

W przypadku, gdy mieszkaniec wréci do Domu pod wptywem alkoholu, fakt
ten odnotowywany jest w zeszycie znajdujacym sie na portierni, powiadamiana jest
pielegniarka oraz kierownik dziatu opiekunczego w celu zapewnienia mieszkancowi
bezpieczenstwa. W razie koniecznosci wzywana jest Policja. Przedstawiciele
Mechanizmu nie majg zastrzezen do opisanej procedury.

Mieszkancy maja zapewniong mozliwos¢ anonimowego sktadania skarg i
wnioskéw w przeznaczonej na ten cel skrzynce, znajdujacej sie obok jadalni oraz

zeszycie udostepnionym w sali telewizyjnej.



Zgodnie z informacjg przekazang przedstawicielom KMP przez pracownika
socjalnego, w 2012 i 2013 roku do dnia wizytacji nie odnotowano skarg w rejestrze
skarg i wnioskow. Potwierdzita to analiza powyzszego dokonana przez wizytujacych.

Wedtug oSwiadczenia dyrektora Domu, przymus bezposredni wobec
mieszkancow nie jest stosowany, co mieszkancy potwierdzili w rozmowach. W
analizowanym okresie nie zanotowano wydarzen nadzwyczajnych.

W placéwce funkcjonuje demokratycznie wybierany samorzad, ktérego
kadencja trwa 2 lata. W rozmowie z wiceprzewodniczgcg, wizytujgcy pozyskali
informacje, iz do zadan samorzadu nalezy konsultowanie jadtospisu, zbieranie
informacji na temat potrzeb mieszkancéw oraz odwiedzanie chorych w szpitalu

(inicjatywa samorzadu).

5. Dyscyplinowanie

Zarbwno rozmowy z personelem i mieszkancami, jak rowniez analiza
dokumentacji nie potwierdzita, aby pensjonariusze byli w jakikolwiek sposob
dyscyplinowani. W sytuacjach trudnych wykorzystywana jest perswazja, ktéra zawsze

przynosi pozadany efekt.

6. Prawo do informacji

Przyjecia nowego mieszkanca do Domu dokonuje pracownik socjalny,
kierownik dziatu i dyrektor. Mieszkaniec zapoznawany jest z topografig placowki,
regulaminem, a nastepnie przedstawiany catej spotecznosci. Przydzielony zostaje
pracownik pierwszego kontaktu, ktorego mieszkaniec moze zmieni¢ w trakcie pobytu
w Domu, a w pierwszym poétroczu pobytu opracowywany jest indywidualny plan
wsparcia.

Na tablicach w oddziale 1V umieszczone sa informacje o zajeciach dla
mieszkancow; spotkaniu szaradzistéw, spotkaniu z piosenka, klubie filmowym,
organizowanych grach planszowych, grach i zabawach edukacyjnych i relaksujacych,

pogadankach tematycznych oraz spotkaniach klubu seniora ..Prometeusz" wraz z



podaniem sali i godzin. Na tablicy udostepniono takze informacje o miejscu do
sktadania skarg i wnioskow, dyzurach psychologa, godzinach gimnastyki porannej i
zajeC prowadzonych na sali gimnastycznej, jak rowniez w gabinecie fizjoterapii,
godzinach terapii zajeciowej, spotkan modlitewnych i mszach S$wietych. W
ogolnodostepnych miejscach wywieszono takze informacje o godzinach przyjmowania
przez dyrektora Domu.

Na stotowce istnieje mozliwos$¢ zapoznania sie z jadtospisem dekadowym oraz
porami wydawania positkow.

Jednakze podczas ogladu, wizytujacy nie dostrzegli wywieszonych w miejscach
dostepnych dla mieszkancow adresdéw instytucji stojacych na strazy praw i wolnosci
cztowieka (takich jak Helsinska Fundacja Praw Cztowieka, Rzecznik Praw
Obywatelskich), co przedstawiciele Mechanizmu zalecajg uzupetnic.

Analiza dokumentacji mieszkancow wykazata, iz brakuje ich podpiséw pod
indywidualnymi planami wsparcia, ktére bylyby potwierdzeniem zapoznania sie z
treScig plandéw. Zdaniem przedstawicieli KMP jest to wazne tym bardziej, ze
pensjonariusze, z ktorymi przeprowadzili rozmowy, nie mieli Swiadomosci, 1z wobec
nich zostat opracowany program wsparcia. Co wiecej, 8§83 ust. 1 rozporzadzenia
Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 23 sierpnia 2012 roku w sprawie domow
pomocy spotecznej (Dz. U. z 2012 r., poz. 964) wskazuje, iz Dom funkcjonuje w
oparciu o indywidualne plany wsparcia mieszkanca domu, opracowywane z jego
udziatem, jezeli udziat ten jest mozliwy ze wzglagdu na stan zdrowia i gotowos¢
uczestnictwa w nim mieszkanca.

W teczce ubezwiasnowolnionej mieszkanki brakowato natomiast postanowienia
0 ubezwfasnowolnieniu (jedynie zaswiadczenie), w innym przypadku - o
ustanowieniu opiekuna prawnego, a takze podpisu opiekuna pod stosownymi
oswiadczeniami (jedynie podpisy samej mieszkanki). Wizytujagcym wyjasniono, iz
postanowieniem o ubezwiasnowolnieniu dysponuje rodzina, ktéra zostanie poproszona

0 jego przestanie. Druga mieszkanka natomiast zostata ubezwtasnowolniona w trakcie



pobytu, a podpisy pod o$wiadczeniami ztozyta po przyjeciu do Domu. Przedstawiciele

KMP zalecajg uzupetnienie brakow w dokumentacji.

7. Prawo do kontaktu ze Swiatem zewnetrznym

Kontakt mieszkancow z bliskimi uznawany jest przez dyrektora Domu za
niezwykle wazny, dlatego tez planuje ona nawigza¢ wspoOtprace ze wszystkimi
rodzinami. Podstawowym cetem jest zmotywowanie ich do przyjecia mieszkancow na
okres Bozego Narodzenia.

Odwiedziny mieszkancow, takze przez osoby spoza rodziny, mozliwe sg 7 dni
w tygodniu bez ograniczen czasowych. Spotkania realizowane sg w pokoju
bankietowym na IV pietrze Domu, w sali terapii zajeciowej, pokoju goscinnym lub
pokojach  mieszkancow. Dla 3 o0s6b odwiedzajgcych istnieje mozliwos¢
przenocowania w pokoju goscinnym. Ceng noclegu jest stawka z kosztu utrzymania,
bez zysku dla Domu, a pienigdze zasilajg budzet miasta.

W przypadku, gdy odwiedzajgcy przychodzg pod wptywem alkoholu, spotkanie
odbywa sie na stotowce, aby zapewni¢ nadzo6r nad bezpieczenstwem mieszkanca.

Mieszkancy majag mozliwo$¢ korzystania z samoinkasujgcych aparatow
telefonicznych, znajdujacych sie na korytarzach. Ponadto moga posiadaé telefon
stacjonarny i samodzielnie optaca¢ abonament lub korzysta¢ z prywatnych telefonéw
komaérkowych.

Swobodne wyjscia poza teren Domu odbywajg sie do pory kolacji (godzina
18:00), natomiast pOzZniejsze - mieszkancy zgtaszajg. Wedtug dyrektora Domu nie
stanowi to w zaden sposéb o ograniczeniu ich kontaktu ze Swiatem zewnetrznym, a
jedynie stuzy celom informacyjnym w razie koniecznosci poszukiwania mieszkanca.
Osoby ubezwtasnowolnione poruszajg sie poza terenem placéwki waz z opiekunem,
poniewaz nie sg samodzielne ze wzgledu na stan zdrowia. Uwage wizytujgcych
wzbudzit jednak zapis w § 21 ust. 3 pkt 4 regulaminu organizacyjnego DPS
stanowiacy, iz mieszkaniec ma prawo do przebywania, poza Domem po uprzednim

zawiadomieniu Dyrektora, w szczeg6lnych przypadkach po uzyskaniu zgody lekarza



lub sadu rodzinnego. Zapis ten rodzi watpliwos$¢, czy uzyskanie mozliwosci
swobodnych wyj$¢ poprzedzone jest wyrazeniem zgody przez dyrektora badz inne,
wskazane wyzej podmioty, a nie wynika z prawa do kontaktow ze Swiatem

zewnetrznym.

8. Prawo do ochrony zdrowia.

Lekarz przyjmuje mieszkancéw podczas cotygodniowych wizyt w gabinecie
znajdujagcym sie na terenie Domu. Ponadto chorzy zawozeni sg do przychodni lub
Szpitala Marynarki Wojennej w Gdansku lub wzywane jest pogotowie ratunkowe.
Mieszkancy mogg sktadac¢ deklaracje odnos$nie wyboru lekarza.

Po przyjeciu mieszkainca do Domu nie wykonuje sie badan screeningowych,
poniewaz kazda osoba ma przed umieszczeniem kompletng dokumentacje
medyczng. Opiekunowie zostali przeszkoleni do mierzenia cisnienia, aby stale
kontrolowa¢ jego warto$¢ u pensjonariuszy. Ponadto wizyty w Domu skiada
pielegniarka Srodowiskowa.

Psychiatra wspodtpracuje z Domem w ramach kontraktu z Narodowym
Funduszem Zdrowia, przyjmujgc mieszkancoOw na wizyty raz na 2 tygodnie. W
zwigzku z tym, iz niewielu mieszkancow leczy sie psychiatrycznie, dostepnosc
specjalisty zaspokaja potrzeby korzystajgcych zjego ustug.

W placdéwce duzy nacisk ktadziony jest na profilaktyke przeciwodlezynowa
niesprawnych mieszkancow (osobna procedura). Podczas wizytacji pokoi,
wizytujacy zauwazyli prowadzong ,indywidualng karte obracania na boki” jednej

Z mieszkanek.

9. Prawo do ustug opiekunczo-terapeutycznych

Dyrektor Domu poinformowata wizytujagcych, iz chciataby utworzy¢ w
placéwce dzienny dom dla oséb starszych, ktéry oferowatby zajecia 4~ lub 8-
godzinne z zakresu terapii zajeciowej. W ramach jego funkcjonowania zostanie

opracowany plan imprez statych - raz w miesigcu na terenie Domu i raz poza jego



obszarem. Celem istnienia dziennego domu jest integracja seniorow mieszkajgcych
w placowce ze Srodowiskiem lokalnym oraz zapewnienie osobom w podesztym
wieku atrakcyjnych form spedzania czasu wolnego i oferty kulturalnej. W dniu
wizytacji dziatat klub seniora ,Prometeusz"”, w ramach ktérego organizowane sg
cotygodniowe spotkania, imprezy tematyczne i obchodzone uroczystosci. Co
wiecej, w bibliotece organizowane sg spotkania z pisarzami, prowadzona jest
kronika Domu oraz wydawany $piewnik.

Do mieszkancow Domu skierowana jest bogata oferta zaje¢ kulturalno -
oSwiatowych obejmujgca m.in. wyjsScia do teatru, wspdlne spacery, koncerty i
konkursy (np. wojewddzki przeglad muzyczny domoéw pomocy spotecznej, na
ktory zostaly uszyte specjalne stroje dla uczestnikow). Ponadto w ramach
wspoOtpracy z przedszkolami, pensjonariusze czytajg bajki dla dzieci oraz
wystawiajg przedstawienia teatralne.

W Domu funkcjonujg 2 pracownie terapii zajeciowej, otwarte w godzinach
7:30 - 15:00. W ramach terapii proponowane sg zajecia manualne, jak tworzenie
bizuterii, szycie, robienie na drutach, jak réwniez biblioterapia i gry planszowe.
Co wiecej obie pracownie stanowig dla mieszkancOw miejsce spotkan
towarzyskich. Wedtug informacji uzyskanych od terapeutek, nie brakuje
materiatow do prowadzenia zaje¢, jak rowniez srodkéw finansowych na zakup np.
biletow dla mieszkancow.

Rehabilitacja prowadzona jest w godzinach 7:00 - 15:30 w sali fizjoterapii
wyposazonej w ultradzwieki, solux, bioton, laser, diadynamic, prady
interferencyjne, pole magnetyczne. Do dyspozycji mieszkancow pozostaje takze
sala do ¢wiczen, w ktorej znajduje sie rower stacjonarny i UGUL. Zastrzezenia
wizytujacych wzbudzit jednak fakt, iz rehabilitacje oraz gimnastyke usprawniajgca
prowadzi jedynie jeden fizjoterapeuta, ktdry nie jest w stanie zabezpieczy¢ potrzeb
wszystkich. Tym bardziej, ze z jej ustug w ciggu roku korzysta 60% mieszkancéw,
30 os6b wymaga terapii przytdzkowej, a 3 osoby ze stwardnieniem rozsianym -

statej pracy. Na powyzsze wskazata takze mieszkanka chora na SM, ktora ze



wzgledu na obcigzenie pracg specjalisty, rehabilitowane ma jedynie rece. Dyrektor
wyjasnita przedstawicielom KMP, iz zatrudnienie rehabilitanta jest wyjSciem
ponad standard i nie ma mozliwosci utworzenia dodatkowych etatow. Ponadto
wsparcie dla rehabilitautki stanowig opiekunowie i studenci rehabilitacji.

Psycholog zatrudniony w Domu peini dyzury 3 razy w tygodniu. Prowadzi
przede wszystkim konsultacje indywidualne mieszkancow.

Praca z mieszkancem oparta jest na indywidualnych planach wsparcia
obejmujacych wiele sfer jego funkcjonowania. Zdaniem przedstawicieli KMP sg
one zindywidualizowane oraz odpowiednio modyfikowane. Zdarzajg sie jednak
przypadki braku daty dokonania oceny stanu mieszkanca, badz lakoniczne wpisy
na temat jego sytuacji. Przedstawiciele KMP zwracajg uwage na koniecznosé
doktadnego i rzetelnego dokonywania wpisow w indywidualnych planach

wsparcia.

10. Personel wizytowanej placéwki

Wedtug informacji przekazanych przez specjaliste ds. pracowniczych,
zatrudnienie w Domu wynosi 60 etatow, w tym: 9 pokojowych, 32 opiekundw,
4 pielegniarki, fizjoterapeuta, 1 etat terapeuty, 1 instruktora K-O, 2 pracownikow
socjalnych, 2 etaty recepcjonistek, 1 kierownika dziatu opiekuinczego oraz etaty w
dziale administracyjnym i gospodarczym.

W ciggu dnia na zmianie pozostajg po 2 pokojowe i 2 opiekunow na kazdym
pietrze (na Il pietrze 4 opiekundw), 2 stazystki - opiekunki oraz portier (do godziny
16:00). Opiekunowie pracujg w godzinach 7:00 - 19:00, a pokojowe w godzinach
7:00 - 15:00 lub 11:00 - 19:00. Dodatkowo w godzinach 7:00 - 15:00 na zmianie
pozostaje pielegniarka koordynujgca, a 7:00 - 19:00 - pielegniarka dyzurna. W nocy
dyzur petnig 4 osoby: pielegniarka i 3 opiekundéw lub 4 opiekundéw. Ponadto do
godziny 22:00 do dyspozycji Domu jest firma ochroniarska.

W 2012 roku pracownicy Domu wzieli udziat w warsztatach dla opiekunéw

zorganizowanych przez Gdanskie Centrum Profilaktyki Uzaleznien, szkoleniach w
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zakresie metod pracy i opieki nad osobami obtoznie chorymi oraz starszymi, a takze
szkoleniu w prawidtowego pomiaru glikemii. W 2013 roku przeprowadzono dla
pojedynczych pracownikéw szkolenia w zakresie praw i obowigzkéw mieszkancow i
pracownikow DPS, prowadzenia spraw finansowych mieszkanca DPS oraz
postepowania w przypadku jego zgonu, a takze pielegnacji pacjenta w opiece
dtugoterminowej.

Wedtug informacji przekazanej przez dyrektora Domu, nie bylo postepowan
sadowych przeciwko placéwce i jej pracownikom. Ponadto administracja placowki nie

sktadata zawiadomien o podejrzeniu popetnienia przestepstwa przez mieszkancow.

11. Warunki bytowe

Na kazdej z 4 kondygnacji budynku, wyodrebniony jest oddziat mieszkalny.
Swobodne poruszanie sie pomiedzy nimi jest mozliwe dla wiekszosci mieszkancow, z
wyjatkiem o0s0b przebywajgcych na | oddziale. Umieszczong tam grupe o0s6b cechuja
problemy z pamiecig i orientacja w terenie, a takze niesprawno$¢ ruchowa. Z uwagi na
ich bezpieczenstwo, opuszczanie oddziatu odbywa sie w towarzystwie personelu lub
cztonka rodziny. Ponadto na wskazanym oddziale zastosowano dodatkowe oznaczenia
dla oséb, ktére mogag mie¢ problem z powrotem do pokoju, czy znalezieniem toalety.
W celu zapewnienia mieszkancom bezpieczenstwa, zamontowano kamery obejmujace
obszar korytarza (obraz dostepny jest w pokoju opiekundéw i u portiera,
przechowywany przez 2 tygodnie).

Pokoje mieszkalne sg 1- lub 2-osobowe oraz 2 pokoje typu studio (z toaletami).
W 2-osobowych pokojach kwaterowani sg zazwyczaj nowi mieszkancy Domu oraz
tacy, ktorzy z réznych wzgledéw nie powinni mieszka¢ sami. Pensjonariusze moga
ozdabia¢ pokoje wedtug uznania oraz wyposazac¢ je w meble, sprzet elektroniczny. W
kazdym z nich zamontowana jest umywalka oraz instalacja przyzywowa. Podczas
ogladu pokoi, wizytujgcy zauwazyli, iz nie zawsze instalacja ta pozostaje w zasiegu
reki mieszkanca. W wyjasnieniu, personel domu podat, iz wynika to z koniecznosci

zapewnienia dostepu do t6zka mieszkarica z 3 stron, a osoby lezace majg do
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dyspozycji wigcznik potgczony z instalacjg przewodem lub guzik zawieszony na szyi.
Tymczasem, w wyniku analizy dokumentacji fotograficznej, przedstawicielka
Mechanizmu dostrzegta, iz droga do wigcznika instalacji przyzywowej zagrodzona jest
drewnianym stolikiem, przylegajacym do t6zka w pokoju osoby mobilnej (w
zalgczeniu zdjecie). W ocenie pracownikébw KMP, dostep do niego powinien byc¢
staty, aby umozliwial natychmiastowe wezwanie pomocy.

Uwage wizytujgcych wzbudzit fakt, iz w czesci pokoi (takze w bibliotece i
czesci toalet) widoczne sa zacieki i zagrzybienie na $cianach i sufitach. W
wyjasnieniu, dyrektor Domu podata, iz powstaty one w wyniku zalegajgcego $niegu, a
wszelkie nieprawidtowosci zostang usuniete.

Zastrzezenia przedstawiciele KMP wywotaty takze wysokie progi w wyjsciach
na balkon, takze w pokojach os6b poruszajacych sie na wozkach. Podobnie ustawienie
mebli uniemozliwiajgcych otwarcie drzwi balkonowych. W zwigzku z powyzszym,
przedstawiciele Mechanizmu zwrocili uwage na konieczno$¢ zapewnienia
swobodnego dostepu mieszkancow do wyjscia na powietrze.  Dyrektor Domu
zobowigzata sie zadba¢ o wyréwnanie progéw oraz zaznaczyta, ze umeblowanie
pokoju nalezy do gestii mieszkancéw. Dodata, ze po odmalowaniu pokoi zwrdci
uwage na konieczno$¢ przearanzowania ich przestrzeni.

Obok wejs¢ do pokoi wywieszone sg tabliczki z nazwiskami mieszkancéw, na
co wszyscy - zgodnie z oS$wiadczeniem dyrektora Domu - wyrazili zgode.
Mieszkancy, ktdrzy rozmawiali z wizytujagcymi, nie zgtaszali uwag we wspomnianym
zakresie. Ponadto na wspomnianych tabliczkach zapisane sg symbole zleconych
pensjonariuszom diet, aby usprawnic¢ prace osob dostarczajacych positki.

Mieszkancy majg do dyspozycji zamykane szafki, istnieje takze mozliwos$é
zamykania pokoju.

Problemem zgtaszanym przez mieszkancdow jest powtarzajaca sie utrata sygnatu
telewizyjnego. Wizytujacy przedstawili problem dyrektorowi Domu, uzyskujac
wyjasnienie, iz nieprawidtowosci wynikajg z topografii terenu i sg niezalezne od

ustugobiorcy. W zwigzku z tym, iz mieszkancy uwazajg" ze przerwy w dostawie
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telewizji  wynikajg z dziatan  personelu, przedstawiciele KMP polecili
rozpropagowanie wiedzy wsrdd pensjonariuszy na temat rzeczywistych przyczyn.

Na kazdym korytarzu znajdujg sie oddzielne toalety i tazienki (z wannami i
prysznicami), dostosowane takze do potrzeb o0s6b niepetnosprawnych (chociaz w
niektorych toaletach brakowato poreczy, a we wszystkich - podtokietnikow).
Wyposazone byty w papier toaletowy, mydto i papierowe reczniki.

Dom zapewnia 3 positki dziennie, ktdre spozywane sg przez mieszkancow w
jadalni, badZz pokojach. Osoby niesprawne sg karmione przez personel. Dyrektor
poinformowata wizytujgcych, iz zapewniony jest staly dostep do produktow
spozywczych na oddziatach oraz napojow na stotéwce. Ponadto 2 razy w tygodniu na
terenie Domu dziata sklepik, w ktorym mieszkancy moga kupic¢ jedzenie.

Dodatkowo do dyspozycji mieszkancéw pozostajg kuchenki oddziatowe, w
ktorych moga przygotowywac i spozywac positki. Wyposazone sg w kuchenki
elektryczne, lodéwki, stoliki i krzesta.

Osobom nieposiadajgcym wystarczajagcych Srodkow  finansowych. Dom
zapewnia odziez, $rodki higieniczne i pielucho majtki (80% mieszkancow korzysta z
pieluch). Jednakze w aneksie do regulaminu mieszkancéw z dnia 3 grudnia
2010 roku, zapisane jest, iz mieszkancom raz na 2 miesigce przystuguje przydziat
papieru toaletowego w ilosci 4 rolki ijedno mydto w ptynie, co nie wyczerpuje
8 6 ust. 1 pkt 8a rozporzadzenia, zgodnie z ktérym zapewnia sie w miare potrzeby:
mydto, paste i szczoteczke do mycia zebdw oraz Srodki piorgce, szampon do mycia
witoséw, a dla mezczyzn istarszych chtopcow -przyhory do golenia.

Raz na tydzien (oraz w miare potrzeby) organizowana jest kapiel dla
mieszkancow, ktorzy we wilasnym zakresie nie dbajg o higiene. Mycie mieszkancow
odbywa sie indywidualnie z poszanowaniem prawa do intymno$ci. Wtedy tez
nastepuje zmiana poscieli (lub na biezagco, w przypadku jej wybrudzenia). Uwage
wizytujgcych zwrdcit nieprzyjemny zapach moczu unoszacy sie w niektérych
pokojach, budzacy watpliwo$é, czy zachowana jest wiasciwa higiena mieszkancow,

chociaz nie odebrali uwag od pensjonariuszy we wskazanym zakresie. Przedstawiciele
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Mechanizmu przypominajg jednak postanowienie § 6 ust. 1 pkt 4 rozporzgdzenia,
wskazujacego, iz pomieszczenia mieszkalne domu sg czyste, sprzgtane w miare
potrzeby, nie rzadziej niz raz dziennie, estetyczne i wolne od nieprzyjemnych
zapachow. Co wiecej, wyjasnienia wymaga rozktad dnia DPS, z ktdrego wynika, iz
wymiana pampersow dokonywana jest w godzinach 9:15 - 12:55 oraz w porze nocnej.
Wskazana czestotliwos¢ budzi podejrzenie przedstawicieli KMP, ze mieszkancy moga
pozostawaé zanieczyszczeni poza wskazanymi porami.

W Domu zostata wyodrebniona palarnia, dostepna dla mieszkancow przez calg
dobe, natomiast w pokojach obowigzuje zakaz palenia.

Ponadto wsrod pomieszczen wspolnych dla mieszkancéw wyodrebniono: sale
bankietowg, w ktérej odbywajg sie spotkania z rodzinami oraz imprezy dla
mieszkancow; pokoj rekreacyjny (hol na IV pietrze), wyposazony w stét do bilardu
oraz stoliki i krzesta, gdzie odbywajg sie zajecia z muzykoterapii; sale telewizyjng z
pianinem, biblioteke (na biezaco wyposazang w nowe ksigzki) i kaplice.

Do | pietra prowadzi podjazd umozliwiajgcy wyprowadzenie oséb lezacych na
teren Domu. Na posesji ustawione sg fawki i krzesta, a dla zapewnienia mieszkancom
ochrony przed storicem - takze parasole.

Dom w peini dostosowany jest do potrzeb oséb niepetnosprawnych. Oprécz
wskazanych wyzej udogodnien w toaletach, podjazdu, zamontowano winde
utatwiajgcg przemieszczanie sie miedzy pietrami. Mieszkancom zapewniono tozka
medyczne, sprzet ortopedyczny oraz podnosniki. Jedna z pensjonariuszek zgtosita, iz
woézek elektryczny, z ktérego korzysta, wymaga czestych napraw, ktore bywaja
ucigzliwe. Oznajmita, ze chciataby wystapi¢ do PFRON z wnioskiem o nowy sprzet,
ale nie ma wiedzy na temat procedury zgtoszenia. Przedstawiciele KMP przekazali
powyzsze dyrektorowi Domu, uzyskujac zapewnienie, iz sprawg zajmie sie pracownik

socjalny.
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12. Prawo do praktyk religijnych

Mieszkanncy moga uczestniczy¢ we mszy Swietej na terenie Domu
organizowanej 2 razy w tygodniu (czwartki i niedziele). Osoby niepetnosprawne i
lezace zawozone sg na wozkach. Ponadto kaptan odwiedza pensjonariuszy w
oddziatach.

Dom zamieszkujg 2 osoby, ktore sa Swiadkami Jehowy. Umozliwiane sg im

spotkania ze wspotwyznawcami na terenie placowki.

13. Zalecenia przedstawicieli Krajowego Mechanizmu Prewencji.

Na podstawie art. 19 Protokotu Fakultatywnego do Konwencji w sprawie
zakazu stosowania tortur oraz innego okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego
traktowania albo karania, przedstawiciele Krajowego Mechanizmu Prewencji
zalecaja:

Dyrektorowi Domu Pomocy Spotecznej w Gdansku:

1. respektowanie postanowien uchwaly Rady Miasta Gdanska okre$lajacej
kategorie 0s6b, dla ktérych Dom jest przeznaczony;

2. usuniecie zakazu spozywania alkoholu przez mieszkancoéw oraz wyeliminowanie
praktyki kontroli toreb nalezacych do mieszkancow i os6b odwiedzajgcych;

3. zwrdcenie uwagi personelowi na profesjonalne wykonywanie obowigzkow i
szybka reakcje na wezwanie przez mieszkanca;

4.  zapewnienie mieszkancom dostepu do instalacji przyzywowej, aby mieli
mozliwo$¢ wezwania pomocy w kazdym momencie;

5. wyposazenie toalet w podtokietniki oraz uzupetnienie brakujgcych poreczy;

6. usuniecie zaciekdw i zagrzybien w pomieszczeniach wskazanych w pkt 12

Raportu,

7. usuniecie progoéw uniemozliwiajagcych wyjscie na balkon osobom, ktdre
poruszajg sie na wdzkach oraz zapewnienie mozliwos$ci petnego otwarcia drzwi

balkonowych;
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8.  zapewnienie mieszkancom odpowiedniego dostepu do rehabilitacji, zwitaszcza
0sOb ze stwardnieniem rozsianym,;

9. respektowanie 8§ 6 ust. 1pkt 4 i 8a rozporzadzenia, w szczegdlnosci zapewnienie
wiasciwej higieny mieszkancow i czystosci pokoi;

10. udostepnienie w widocznym miejscu, adreséw instytucji stojacych na strazy
praw cztowieka;

11. wprowadzenie zasady sygnowania przez mieszkancow indywidualnych planéw
wsparcia oraz angazowanie w ich tworzenie;

12.  uzupetnienie dokumentacji mieszkancow w zakresie wskazanym w pkt 6
Raportu;

13.  poinformowanie mieszkancow o przyczynach w czasowym braku dostepu do

telewizji cyfrowej.
Prezydentowi Miasta Gdansk:

1 wsparcie dyrektora Domu Pomocy Spotecznej w Gdansku w realizacji zalecen

wymagajacych naktadéw finansowych.
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