Warszawa, 16 wrzesnia 2016 r.

KMP.575.19.2016.DK

Raport
przedstawicieli Krajowego Mechanizmu Prewencji z wizytacji
Domu Pomocy Spolecznej Zgromadzenia Sidstr Franciszkanek Rodziny

Maryi w Augustowie

(wyciag)

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 Ogolne Narodow Zjednoczonych w Nowym Jorku
dnia 18 grudnia 2002 r. (Dz. U. z 2007 r. Nr 30, poz. 192, zwanego dalej OPCAT) oraz
dziatajac na wniosek Rzecznika Praw Obywatelskich, w dniach 20-21 lipca 2016 r.
do Domu Pomocy Spotecznej Zgromadzenia Siéstr Franciszkanek Rodziny Maryi
w Augustowie przy ul. 3 Maja 57 (zwanego dalej: DPS, Dom, placowka), udat sie¢
Krzysztof Olkowicz - Zastepca Rzecznika Praw Obywatelskich wraz przedstawicielami
Zespotu Krajowy Mechanizm Prewencji (dalej: KMP lub Mechanizm): Justyna
Lewandowska (dyrektorem Zespotu KMP, prawnikiem), Dorota Krzyszton
(kryminologiem) i Rafatem Kulasem (prawnikiem). Ponadto w wizytacji wzi¢ta udziat
lek. med. Teresa Adamczyk (specjalista psychiatra), ktérej ekspertyza zostata
uwzgledniona w niniejszym raporcie.

Celem wizytacji zapobiegawczej reprezentantow Mechanizmu bylo sprawdzenie
na miejscu sposobu przestrzegania praw 0sob pozbawionych wolnosci, umieszczonych
w DPS, dokonujac oceny ich ochrony przed torturami oraz innym okrutnym, nieludzkim

lub ponizajacym traktowaniem albo karaniem.



Przeprowadzone czynnosci polegaly na:

1) wystuchaniu informacji o funkcjonowaniu placowki i jej podstawowych problemach,
udzielonej przez s. Heleng¢ Kaminska - dyrektorka Domu oraz przez innych
pracownikow placowki;

2) dokonaniu oglagdu pomieszczen przeznaczonych dla pensjonariuszy placowki;

3) przeprowadzeniu w czasie wizytacji pokoi i innych pomieszczen rozmow
z mieszkankami i pracownikami Domu;

4) przeprowadzeniu na osobno$ci indywidualnych rozméw z wybranymi mieszkankami
(przede wszystkim z osobami umieszczonymi w placéwce ha mocy postanowienia
sadu i ubezwlasnowolnionych przed przyjeciem do DPS);

5) analizie wybranej dokumentacji, dostepnej na miejscu (m.in. akt osobowych, ksiag
raportow pielegniarskich, zeszytu wyjs¢ i odwiedzin oraz ksigzki skarg i wnioskow).

Dokonane na podstawie powyzszych czynno$ci ustalenia, pracownicy BRPO
przekazali dyrektorce placowki oraz wystuchali jej uwag i wyjasnien.

W czasie wizytacji wykonano dokumentacje fotograficznag i pomiary wybranych
pomieszczen.

Ponadto po zakonczeniu wizytacji przeanalizowano pozostale dokumenty
zwigzane z funkcjonowaniem Domu.

W przedmiocie zainteresowania przedstawicieli KMP kazdorazowo pozostaja
nast¢pujace zagadnienia: legalno$¢ pobytu w DPS, traktowanie mieszkancow przez
personel placéwki, kwalifikacje personelu, prawo do informacji, prawo do kontaktow ze
Swiatem zewngtrznym, prawo do ochrony zdrowia oraz ushlug opiekunczych,
terapeutycznych i kulturalno-oswiatowych, prawo do praktyk religijnych, warunki
bytowe, dostosowanie placoéwki do potrzeb oséb z niepetnosprawnosciami. W niniejszym
raporcie opisano jedynie te obszary, ktore w ocenie przedstawicieli KMP wyrdzniaja
placowke na tle pozostatych oraz te, ktore wymagajg poprawy. Raport zawiera takze

sygnalizowane problemy wymagajace zmian o charakterze systemowym.
2. Ogolna charakterystyka placowki

Dom Pomocy Spotecznej Dla Dzieci 1 Mtlodziezy Zgromadzenia Sidstr
Franciszkanek Rodziny Maryi w Augustowie prowadzony jest na zlecenie powiatu
augustowskiego przez Zgromadzenie Siéstr Franciszkanek Rodziny Maryi Prowincji

Warszawskiej. Zgromadzenie posiada zezwolenie Wojewody Podlaskiego Nr
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PS.V.EF.9013/9/06 z dnia 24 listopada 2006 r. na prowadzenie Domu na czas
nieokreslony na 80 miejsc. Placowka przeznaczona jest dla dzieci i mtodziezy
niepetnosprawnej intelektualnie (dziewczat). W czasie wizytacji w DPS przebywato 78

0so0b.

3. Problemy systemowe

a) Regulaminy doméw pomocy spotecznej przeznaczonych dla o0sob
Z niepetnosprawnoscig intelektualng oraz informacje pisemne, udzielane mieszkancom na
temat ich praw i obowigzkéw, tudziez instytucji stojacych na strazy praw cztowieka, do
ktorych powinni méc si¢ zwrdcié, sa dla wigkszosci z nich - niezrozumiate, ze wzgledu
na tre§¢ 1 forme¢ prezentowanych materialdw oraz mozliwosci percepcyjne
pensjonariuszy, z ktorych tylko nieliczni w ogodle czytaja. Brak odpowiedniej broszury
informacyjnej w DPS wydaje si¢ by¢ problemem systemowym, dotyczacym wszystkich
tego typu placowek. Sprawa pozostaje w zainteresowaniu Rzecznika Praw

Obywatelskich.

b) Zgodnie z wymogiem § 8 rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie sposobu
stosowania i dokumentowania zastosowania przymusu bezposredniego oraz dokonywania
oceny zasadnosci jego zastosowania (Dz. U. z 2012 r., poz. 740, zwanego dalej
rozporzadzeniem w sprawie $.p.b.), pomieszczenie do stosowania $rodka przymusu
bezposredniego w formie izolacji powinno by¢ urzadzone w sposob odpowiadajacy pod
wzgledem warunkéw bytowych i sanitarnych innym pomieszczeniom domu pomocy
spotecznej. Jednoczesnie jego wyposazenie ma spetnia¢ polecenie tego samego przepisu
w zakresie zabezpieczenia przed uszkodzeniem ciala osoby =z zaburzeniami
psychicznymi. Dla kadry wizytowanych przez przedstawicieli KMP placowek wskazana
norma prawna jest niejasna. Starajg si¢ bowiem urzadzi¢ to pomieszczenie tak samo, jak
inne pokoje mieszkancoOw, wyposazajac je w te same meble, ale jednoczes$nie nie sg one
bezpieczne dla osoby w stanie silnego pobudzenia, umieszczanej w tym pomieszczeniu.
Ze wzgledu na brak jasno$ci dotyczacej tego, jak powinno by¢ urzadzone wskazane
pomieszczenie, tudziez brak wymogu, aby byla w nim instalacja przyzywowa, nalezy

rozwazy¢, czy przepis rozporzadzenia nie powinien by¢ precyzyjniejszy.

c) Podniesienia wymaga kwestia pelnienia w cze$ci z wizytowanych przez

przedstawicieli Mechanizmu domoéow pomocy spotecznej, funkcji opiekunow prawnych
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0s0b ubezwtasnowolnionych przez pracownikéw tych placowek. Praktyka taka budzi
watpliwosci przedstawicieli KMP. Jednym z zadan opiekuna prawnego powinno by¢
bowiem monitorowanie, czy podopieczny ma w placoOwce zapewniong odpowiednia
opieke oraz czy nie przebywa w warunkach naruszajacych jego godno$¢ i przystugujace
mu prawa. Pracownicy DPS moga natomiast nie by¢ obiektywni w ocenie oferty
opiekunczej domu i warunkéw bytowych zapewnianych mieszkancom. Co wigcej,
opiekun prawny moze réwniez wystapi¢ do sadu z wnioskiem o pozwolenie na zmiang
placowki (np. ze wzgledu na niespetnianie odpowiednich standardéw przez obecng), czy
tez powrot mieszkanca do srodowiska, w czym roéwniez nie sposéb nie dostrzegac pewnej
sprzeczno$ci interesOw pracownika danej placowki i1 opiekuna prawnego. Chod
W wizytowanej placowce generalnie funkcj¢ opiekunéow prawnych pelnig rodziny
mieszkancow, a pracownicy podejmuja si¢ tej roli w ostatecznosci — na wniosek sadu, z
uwagi na powyzsze watpliwosci, problem ten wymaga zaznaczenia w niniejszym

raporcie.

4, Mocne strony placowki i dobre praktyki

a) Dom zapewnia 5 positkéw dziennie, co wychodzi ponad ustawowe

minimum 4 positkow dziennie w placowkach o wskazanym wyzej charakterze.

b) W wizytowanej placowce jest mozliwos¢ korzystania z roznych typow
terapii i rehablilitacji, dzigki profesjonalnie wyposazonym pomieszczeniom do:
kinezyterapii, hydroterapii, a takze gabinetowi logopedycznemu, sali do$wiadczania
Swiata (z rozmaitymi urzadzeniami i przedmiotami stuzacymi do stymulowania rozwoju
zmystow, a takze utatwiajagcymi odbidr 1 interpretacje bodzcoéw pochodzacych
z otoczenia, jak rowniez zapewniajace odpre¢zenie, wyciszenie i wypoczynek) oraz Kilku
pracowniom artystycznym (ceramiki, plastyki, papieroplastyki i szycia). Nalezy uzna¢, ze
oferta ta jest wieksza niz w czesci innych doméw pomocy spotecznej, wizytowanych
przez pracownikow BRPO oraz nalezy uznac ja za dobrg praktyke, wykraczajaca ponad

ustawowe zobowigzania.

5. Obszary wymagajace poprawy

a) Traktowanie mieszkancéw przez personel wizytowanej placowki



Mieszkanki DPS sg - co do zasady - wlasciwie traktowane przez personel
placéwki. Problemem w tym obszarze jest jednak podnoszenie glosu na podopiecznych
przez niektore opiekunki i karanie mieszkanek zakazem wychodzenia z pokoju przez
kilka godzin, co z kolei — wedtug informacji pochodzacych od mieszkanek — jest zgodne
Zz decyzja siostr prowadzacych placowke. Przedstawiciele Mechanizmu zalecajg
przypomnienie wszystkim pracownikom Domu o koniecznosci wlasciwego odnoszenia
si¢ do mieszkanek. Zaznaczajac, ze wszelkie formy karania pensjonariuszek domow
pomocy spotecznej sg niedozwolone, rekomenduja wyeliminowanie kary zakazu
wychodzenia z pokoju przez kilka godzin. W przypadku os6b nadmiernie pobudzonych
nalezy stosowac profesjonalne techniki wyciszajace.

Od jednej z mieszkanek odebrano rowniez informacje, ze w czasie, gdy byla bita
przez inng pensjonariuszke, pracownica Domu, zamiast jej pomoc, stwierdzita, ze dobrze
jej tak. Cho¢ agresja 0sob z niepetnosprawnos$cia intelektualng czgsto nie jest $wiadoma
I zamierzona, to jednak postepowanie pracownika DPS w przedmiotowym przypadku
nalezy uzna¢ za kompletnie niezrozumiale i krzywdzace dla bitej osoby. Dyrektor
placowki powinna podja¢ zdecydowane i efektywne dziatania, aby taka sytuacja nie
powtorzylta sie w przysztosci. Przedstawiciele KMP zalecaja przypomnienie personelowi
o obowiazku reagowania na wszelkie przejawy przemocy i agresji wobec mieszkancow,
a takze reagowania wobec powyzszych zdarzen z odpowiednig empatiag i wyczuciem.
Mieszkaniec powinien czu¢ wsparcie pracownikoéw i mie¢ poczucie bezpieczenstwa.

Podczas przegladu dokumentacji indywidualnej mieszkanek Domu, Zastgpca
Rzecznika Praw Obywatelskich  zwrocit uwage, ze w jednym przypadku
ubezwlasnowolnionej mieszkanki DPS (imi¢ 1 nazwisko mieszkanki znane dyrektorce
Domu), jej opiekunka prawna (jej wtasna matka) pobiera wszystkie srodki pozostajace do
wylacznej dyspozycji pensjonariuszki, tzn. 30%, ktére pozostaja z jej renty po optacie
kosztow pobytu w placoOwce, na swoje prywatne konto. Ze srodkow tych nie wptaca co
miesigc pelnej kwoty (czyli si¢gajacej do wysokosci wskazanej pozostatosci z renty) na
potrzeby corki. Dyrektor placowki relacjonowata, Zze po telefonicznych prosbach
personelu, przelewa ona bez oporu pienigdze na konkretny zakup, np. kilkaset ztotych na
dany przedmiot. Nie jest jednak jasne, co dzieje si¢ z pozostalymi pieniedzmi. Nalezy
W tym miejscu zauwazy¢, ze rolg opiekuna prawnego, niezaleznie od stopnia
spokrewnienia z ubezwlasnowolniong osoba, jest niesienie jej pomocy, a nie czerpanie

zyskow z jej Srodkow. Problem ten wymaga wyjasnienia przez pracownikow DPS
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i ewentualnego wystgpienia do sadu rodzinnego, sygnalizujagcego watpliwosci
W przedmiotowym obszarze. Kierujac si¢ tym przyktadem, pracownicy KMP zalecaja
kazdorazowe wystgpowanie przez dyrektorke Domu do sadu rodzinnego w przypadkach
watpliwosci co do uczciwosci opiekunéw prawnych w czasie sprawowania opieki nad
mieszkancami DPS, do pomocy ktorym zostali powotani.

Od mieszkanki  przebywajacej w DPS zgodnie ze swoja wola
I nieubezwlasnowolnionej (imi¢ i nazwisko znane dyrektorce Domu) wizytator KMP
przeprowadzajacy rozmowy indywidualne odebral niepokojaca informacje, iz ok. 3 lata
wczesnie] byla zabierana przez zaprzyjazniong kobiete na wakacje 1 kilkudniowe
przepustki do jej domu, ale jakis mezczyzna, ktoéry mieszkal z ta osobg lub ja jedynie
odwiedzal (pensjonariuszka okre$lala obydwoje jako cioci¢ iwujka), molestowal ja
seksualnie podczas tych pobytow. Kiedy mieszkanka zaczg¢ta si¢ na to skarzy¢, kobieta ta
kazata jej nie mowi¢ nic na ten temat i zerwata dalsze kontakty, a siostry prowadzace
Dom, nie uwierzyty jej i nie podjely zadnych dziatan, aby doprowadzi¢ do weryfikacji tej
historii. Zdaniem przedstawicieli Mechanizmu, pokrzywdzona, mimo uptywu lat, wcigz
przezywa relacjonowang krzywde i jest wyraznie rozgoryczona faktem, ze personel
Domu odmoéwit jej wiarygodnosci. Z tego wzgledu pracownicy BRPO zalecajg objecie
mieszkanki pomoca psychologa i zlozenie zawiadomienia o podejrzeniu popetnienia
przestepstwa, jezeli pokrzywdzona wyrazi takg wolg.

Zaznaczy¢ w tym miejscu nalezy, ze dyrektorka Domu wyja$niata opisany brak
wiary w relacje dziewczyny, jej wczesniejszymi doniesieniami o molestowaniu w szkole
przez innych uczniéow. Jednakze dyrektorka DPS nie wskazala jednoczes$nie, aby i ta
historia  zostata  zweryfikowana. Nalezy zauwazyé, ze  0soby nieletnie
Z niepelnosprawnoscia intelektualng sa szczegoélnie narazone na wykorzystanie, z racji
pewnej bezradnosci w obliczu skrzywdzenia, wynikajacej m.in. z nieumiejg¢tnosci
odczytania faktycznie zlych intencji osob, ktére nie wykazujag wobec nich oczywistej
agresji czy sa wrecz dla nich bardzo mite (i np. zapraszaja do wlasnego domu na
atrakcyjny pobyt z perspektywy osoby, ktora czas zazwyczaj spedza w wieloosobowym
pokoju mieszkalnym w domu pomocy spotecznej). JednoczeSnie uczniowie
Z niepetnosprawnoscia intelektualng nie sg pozbawieni popegdu seksualnego, a zatem,
zwarzywszy ograniczenia, ktore jednoczesnie ich dotykaja, a w tym czeste niewyrobienie
wlasciwych nawykéw 1 spolecznie akceptowanych postaw lub niemozno$¢ kontrolowania

i przewidywania konsekwencji swoich zachowan seksualnych, moga dopuszczaé si¢

6



molestowania seksualnego innych os6éb. Trudno zatem uznaé, ze z zalozenia jest
niemozliwe, aby ta sama dziewczyna byta molestowana w szkole przez innych ucznioéw,
a nastepnie padla ofiarg w tym samym zakresie, osoby dorostej i sprawnej intelektualnie.

Majac na wzgledzie powyzsze, przedstawiciele KMP zalecajg wprowadzenie
systematycznych spotkan z mieszkankami, w celu wyjasnienia (dostosowanego do
poziomu danych osdb), co to jest wykorzystywanie seksualne, jak moze wygladaé i ze
trzeba bezwglednie zgtasza¢ pracownikom Domu fakt wykorzystania czy tez jego probe.
Moze im to bowiem pomoéc w uchronieniu si¢ przed przemocg seksualng
i w kontrolowaniu wtasnych zachowan seksualnych.

Zwazywszy na ujawniony przez przedstawicieli KMP problem, zalecane jest
robwniez opracowanie procedury dziatania personelu DPS w przypadku ujawnienia
informacji o przestepstwie dokonanym na mieszkance Domu.

Dowody osobiste mieszkanek placowki przechowywane sa, z praktycznych
wzgledoéw (np. wizyt lekarskich), u pracownikéw placéwki. Niestety nie odnotowuje si¢
w zaden sposob tej czynnosci. Ustawa z dnia 6 sierpnia 2010 r. o dowodach osobistych
(Dz. U. z 2016 r., poz. 391 j.t.) wprowadza zakaz posiadania dowodu osobistego bez
podstawy prawnej przez inne osoby anizeli jego wiasciciel. Przechowywanie dowodow
osobistych przez pracownika socjalnego bez o$wiadczenia woli wiasciciela dowodu,
stanowi wykroczenie stypizowane w art. 79 pkt 2 wskazanej ustawy. Biorac pod uwage
powyzsze, pracownicy BRPO zalecaja kazdorazowe odbieranie pisemnej zgody od
mieszkanca lub opiekuna prawnego mieszkanca ubezwlasnowolnionego, na
przechowywanie dowodu osobistego przez pracownika DPS.

W wizytowanej placéwce stosowane sg srodki przymusu bezposredniego wobec
0sOb agresywnie pobudzonych i1 zagrazajacych sobie lub otoczeniu. Zabezpieczenia
mechaniczne w postaci unieruchomienia w pasach sg zasadne i prawidtowo wykonywane,
poza watpliwoscig dotyczacg ilosci osdb biorgcych udzial w unieruchomieniu. Zgodnie
z uzasadnieniem rozporzadzenia w sprawie $.p.b. cyt. Efektywne i bezpieczne
zastosowanie przymusu bezposSredniego, tj. samo jego wykonanie, wobec silnej
i sprawnej fizycznie osoby wymaga udziatu 5 osob. Opisana sytuacja, zastana
W wizytowanym Domu, wymaga wyjasnienia.

Pracownicy BRPO majg rowniez zastrzezenia dotyczace miejsca wykonywania
unieruchomienia mieszkanek w pasach, gdyz zgodnie z informacja dyrektorki DPS,

zdarza si¢, ze odbywa si¢ to w wieloosobowych pokojach, zamieszkiwanych przez inne
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osoby, ktére wyprowadza si¢ na ten czas do innych pomieszczen. Jezeli sytuacja ta ma
miejsce przez kilka godzin, to nalezy rozumieé, ze wspotlokatorki unieruchomionej
pensjonariuszki nie maja przez ten czas mozliwosci korzystania z wlasnego pokoju i ze
swoich rzeczy. Nie jest jasne, czy owe wspdtmieszkanki majg w tym czasie jakie$ inne
zajecia 1 co si¢ z nimi dzieje w przypadku, gdy do unieruchomienia dochodzi
w godzinach nocnego spoczynku. Przedstawiciele KMP oczekujg na wyjasnienie tej

sprawy.
b) Prawo do kontaktu ze §wiatem zewnetrznym

Zgodnie z informacja dyrektorki DPS, w placéwce wprowadzono zakaz uzywania
przez mieszkanki prywatnych telefonow komorkowych, po przypadku nagrania przez
jedng z dziewczat nagich kolezanek pod prysznicem i prezentowania ich zdje¢ w szkole.
Zakaz ten jest nie tylko krzywdzacy dla pozostatych osob, ale tez nie ma oparcia
prawnego. Co wigcej, moze ogranicza¢ rozw0j intelektualny osob z niepetnosprawnoscia
intelektualng, gdyz w ramach postepu elektronicznego, pojawiaja si¢ cieckawe aplikacje
na telefony komoérkowe, adresowane dla tej grupy osob (np. gry edukacyjne).

Przedstawiciele KMP przypominaja, ze zgodnie z zasada legalizmu, wyrazong
w art. 7 Konstytucji RP, organy wtadzy publicznej dziataja na podstawie i w granicach
prawa. Nie mogg wiec domniemywac swojej kompetencji, a wszelkie ich dziatania musza
mie¢ podstawe prawng. Sad Najwyzszy w postanowieniu z 18 stycznia 2005 r. (sygn.
WK 22/04) wskazat, ze art. 7 Konstytucji RP stanowiacy, ze organy wiladzy publicznej
dziataja na podstawie i w granicach prawa, zawiera norm¢ zakazujacag domniemywania
kompetencji takiego organu 1 tym samym nakazuje, by wszelkie dziatania organu wtadzy
publicznej byly oparte na wyraznie okre$lonej normie kompetencyjnej. Reasumujac,
pracownicy domow pomocy spotecznej nie majac ustawowego uprawnienia, nie moga
zakazywac¢ mieszkancom tych placowek korzystania z jakiegokolwiek narzedzia kontaktu
z innymi ludZzmi, w tym z telefonéw komorkowych.

Z powyzszego wzgledu nalezy zaleci¢ odstgpienie od zakazywania mieszkankom
Domu korzystania z prywatnych telefonéw komoérkowych. Natomiast w przypadku
pensjonariuszki, ktora w przesztosci wykorzystywala swoj aparat telefoniczny do
wykonywania nagich zdje¢ kolezanek bez ich zgody i upowszechniania ich w szkole,
nalezy przeprowadza¢ z nig rozmowy przypominajgce o nagannosci tego postepowania

I wyjasniajace zasady wykorzystywania tego przedmiotu.



c) Personel wizytowanej placowki

Wszyscy pracownicy DPS posiadajg odpowiednie kwalifikacje na zajmowanych
stanowiskach. Personel Domu - wybrane osoby - bierze ponadto udziat w dodatkowych
szkoleniach (rowniez zewngtrznych).

Pracownicy BRPO zwracajg uwage, ze kadra placowki pracujgca bezposrednio
z mieszkancami, jest narazona na duze obcigzenie psychiczne, wynikajace z pracy z osobami
chorymi, ktore cz¢sto nie maja szans na wyzdrowienie oraz ktore niejednokrotnie borykaja si¢
z wieloma trudnymi problemami. Dlatego reprezentanci Mechanizmu zalecajg objecie
szkoleniami nt. stresu, wypalenia zawodowego, zachowan trudnych u o0séb
niepetnosprawnych i sposobow radzenia sobie z nimi oraz komunikacji interpersonalnej (czyli
tzw. szkoleniami migkkimi) wszystkich pracownikow Domu, bgdacych w bezposrednim
kontakcie z mieszkankami, a takze rozwazenie objecia superwizja terapeutow i psychologa

pracujacym w DPS.

W opinii eksperta KMP raz w roku warto réwniez przypomnie¢ pracownikom
DPS sposoby reanimacji i resuscytacji, a takze przeprowadzi¢ szkolenia ze stosowania
srodkéw przymusu bezposredniego (z informacji uzyskanej przez pracownikow BRPO
wynika, Ze ostatnie szkolenia tego typu odbyly si¢ w ubiegtym roku, a w 2014 r. nie

prowadzono zaj¢¢ dotyczacych wskazanych zagadnien).
d) Prawo do informacji

Od nowoprzybytych, ubezwlasnowolnionych mieszkanek nie odbiera si¢
potwierdzenia zapoznania si¢ z regulaminem placowki oraz z ich prawami i obowigzkami
(o problemie dotyczgcym nieczytelnosci wiekszosci materiatow informacyjnych dla
mieszkancoOw tego typu placowek, jak wizytowana, w pkt 3 lit. a raportu). Podpis
potwierdzajacy zapoznanie si¢ mieszkanki z zasadami obowigzujacymi w DPS, sktada jej
opiekun prawny, cho¢ czg$¢ pensjonariuszek moglaby prawdopodobnie zrozumied
obowigzujace w Domu zasady 1 samodzielnie potwierdzi¢ fakt poinformowania o nich,
gdyby sporzadzone zostaty w bardziej przystepny dla nich sposdb. Z powyzszego
wzgledu reprezentanci Mechanizmu zalecajg odbieranie podpisOw od mieszkanek pod
wszelkimi dotyczacymi ich o$wiadczeniami, jezeli s3 w stanie zrozumie¢ ich tre$¢ i
wyrazi¢ swa wole ich dotyczaca. W przypadku braku mozliwosci odbioru podpisu od

mieszkanki, pracownik DPS pod oswiadczeniem powinien odnotowaé przyczyne.



Opiekun prawny, jako osoba pelnigca funkcje pomocniczag dla osoby
ubezwlasnowolnionej, powinien sluzy¢ pomoca swojej podopiecznej w zrozumieniu
tre$ci pisemnego materiatu, a nie wyrgczac jej w tym obszarze, co poglebia bezradnos¢
ubezwlasnowolnionej juz osoby i nie stuzy jej rozwojowi. Opiekun prawny moze ztozy¢
pod danym dokumentem réwniez swoj podpis, co jest oczywiscie konieczne w przypadku
kwestii zarzadu majatkiem mieszkanki (np. w sprawie o§wiadczenia dotyczacego wyplaty
z konta depozytowego pensjonariuszki). Trudno jednak, by za nig os$wiadczyl, ze
zrozumiala materialy, ktorych tresci moze z zatozenia nie méc pojaé. Opiekun prawny
moze jedynie zlozy¢ o$wiadczenie, ze on sam zostal zapoznany z prawami

I obowigzkami mieszkanca Domu.

Analiza dokumentacji indywidualnej mieszkanek, ujawnita fakt dotaczania do niej
oryginaléw pism sadowych, adresowanych do pensjonariuszek, bez adnotacji, aby byty
zapoznawane z ich tre$cig. Nie ma watpliwosci, ze dla potrzeby pomocy mieszkankom,
pracownicy Domu, powinni znaé tres¢ przynajmniej niektorych pism urzedowych czy
sadowych, niemniej jednak korespondencja adresowana do mieszkanek, powinna do nich
trafia¢c, jak rowniez do  opiekunow  prawnych (w  przypadku  osob
ubezwlasnowolnionych). Przedstawiciele KMP zalecajg zatem dor¢czanie korespondencji

urzgdowej i sgdowej roOwniez jej adresatom oraz ich opiekunom prawnym.
e) Warunki bytowe

Warunki bytowe w DPS sa dobre, a mieszkanki sa zadbane i poza przytulnie
wyposazonymi pokojami oraz salami wspolnego pobytu (m.in. pokojami dziennymi,
salami do zaj¢¢ terepeutycznych i rehabilitacyjnych), majg do dyspozycji tadnie zadbany
ogrod miedzy budynkami, z taweczkami, hustawkami, altang 1 innym sprzetem sluzacym
rekreacji.

W wizytowanej placéwce - podobnie do wielu innych doméw pomocy spotecznej
- pomieszczenie do stosowania $rodka przymusu bezposredniego w formie izolacji jest
urzadzone tak samo, jak inne pokoje (na wyposazeniu jest m.in. t6zko i szafka, a w oknie
ze zwykla szklang szyba, wiszg firanki), co czg¢Sciowo odpowiada wymogowi § 8
rozporzadzenia w sprawie $.p.b. Nie jest jednak urzadzone w sposéb zabezpieczajacy
przed uszkodzeniem ciala, co réwniez wymagane jest w podanym wyze] przepisie

(o nieprecyzyjnosci  regulacji prawnej dotyczacej pomieszczenia izolacyjnego
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wspomniano w niniejszym raporcie w pkt 3 lit. b). Przedstawiciele KMP w celu
uczynienia zado$¢ wymienionym wskazaniom, a przede wszystkim w celu zapewnienia
bezpieczenstwa pobudzonej osobie, umieszczonej w pomieszczeniu izolacyjnym,
zalecajg wymiang¢ obecnego jego wyposazenia Np. na wysoki materac i miekki puf do
siedzenia. Zalecajg rowniez zamontowanie przycisku instalacji przyzywowej w tym
pomieszczeniu.

Placowka wyposazona jest w system instalacji przyzywowej, ale brakuje
przyciskow tej instalacji przy czesci tozek, w tym w poblizu osdéb lezacych, co
przedstawiciele KMP zalecajg uzupeini¢. Instalacja taka przydalaby si¢ réwniez
W tazienkach, z ktérych korzystaja mieszkanki, gdzie moze rowniez dojs¢ do upadku czy
innej sytuacji wymagajacej wezwanie pomocy.

Wizytujacy w trakcie ogladu DPS zwrocili rowniez uwage na to, ze w niektorych
pokojach sygnalizacja przyzywowa nie dzialata, a zatem wymagane jest wyeliminowanie
tej usterki oraz czgstsze sprawdzanie sprawnosci tego systemu.

W jednym z pokoi zamieszkiwanych przez 2 mieszkanki zauwazono, ze po
roztozeniu tapczandOw, nie ma zadnego przejScia (mimo, ze pokoéj spelnia normy
dotyczace powierzchni mieszkalnej na osobg), a osoba, ktorej tapczan jest dalej od drzwi
wejsciowych, a w poblizu okna, tym samym odcigta jest od mozliwosci np. skorzystania
z ‘tazienki. Przedstawiciele Mechanizmu rekomenduja poszukanie rozwigzania tej
sytuacji np. poprzez wyposazenie pokoju w inny typ l6zek czy tez zmian¢ ustawienia
mebli (o ile jest to fizycznie mozliwe).

Dyrektorka placowki poinformowata wizytujgcych, ze zgodnie z zaleceniem
Panstwowej Strazy Pozarnej, konieczny jest montaz systemu oddymiania (realizacja
w toku) i zakup drzwi o odpowiednich parametrach odporno$ci ogniowej, na co DPS nie
ma $rodkow. Wobec konieczno$ci zapewnienia bezpieczenstwa mieszkankom Domu,
pracownicy BRPO zalecaja kontynuacj¢ zamierzen w tym obszarze oraz prosza Staroste
Powiatu Augustowskiego o rozwazenie - ze wzgledu na wagg przedmiotowego problemu

- udzielenia wsparcia w tym zakresie mieszkankom Domu.
f) Dostosowanie Domu do potrzeb oséb z niepelnosprawnosciami

Mieszkanki Domu ulokowane sg w dwoch budynkach, z ktérych tylko jeden —
nowszy - co do zasady spetnia wymogi dostepnosci dla osob z niepelnosprawnoscia

ruchowg.
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W starszym budynku nie ma m.in. windy pozwalajacej dosta¢ si¢ na wyzsze
kondygnacje i udogodnien w sanitariatach czy pokojach. Z tego powodu lokuje si¢ w nim
mieszkanki sprawne fizycznie.

Mimo wskazanej zasady, podczas wizytacji starszej czesci placowki, wizytatorzy
zastali w jednym pokoju dziewczyne, ktora - zgodnie z relacjg dyrektorki Domu - do
niedawna poruszata si¢ samodzielnie, ale skutkiem komplikacji zdrowotnych, jest
obecnie osobg lezaca. Z uwagi na bariery architektoniczne, nawet przy pomocy 0séb
trzecich nie moze opusci¢ pokoju, by np. spedzi¢ czas na $§wiezym powietrzu Czy tez
uczestniczy¢ wraz z innymi osobami w zajeciach i imprezach, organizowanych poza DPS
lub w salach terapeutycznych i rehabilitacyjnych sasiedniego budynku. Zaznaczy¢é w tym
miejscu nalezy, ze konieczne jest zapewnienie wszystkim mieszkankom lezacym i nie
poruszajagcym si¢ samodzielnie mozliwos$ci przebywania na S$wiezym powietrzu,
przynajmniej przez godzing dziennie, w przypadku dobrych warunkéw atmosferycznych.
W czasie wizyty w pokoju opisywanej mieszkanki, miata ona zajgcia indywidualne (tzw.
terapi¢ przytdozkowa), co nalezy oceni¢ jako witasciwg praktyke, niemniej jednak nie jest
wykluczone, ze przy dogodnym usytuowaniu tej pensjonariuszki w budynku z winda,
mogtaby ona braé¢ udzial w wigkszej liczbie zaje¢ i mie¢ czestsze kontakty z innymi
ludzmi. Z drugiej strony, zgodnie z relacjg dyrektorki Domu, dziewczyna byla juz od
kilku przynajmniej lat mieszkanka starszego budynku i przywigzata si¢ do swojego
pokoju oraz najblizszego otoczenia, a zatem przeniesienie jej do budynku
z dostosowaniami, w tym windg, wcale nie jest dla niej tatwg zmiang. Sytuacja tej
mieszkanki, w ktorej - ze wzgledu na specyfike wizytowanej placowki - moze znalez¢ si¢
wigcej o0sob, ilustruje potrzebe pelnego dostosowania DPS do potrzeb o0sob
Z niepelnosprawnoscia, do czego zreszta zobowiazuja przepisy. Zgodnie z § 6 ust. 1 pkt 1
lit. a i b oraz pkt 4 lit. b rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 23
sierpnia 2012 r. w sprawie domow pomocy spotecznej (Dz. U. z 2012 r., poz. 964), dom
pomocy spotecznej uznaje si¢ za spelniajacy warunki, jezeli budynek i jego otoczenie nie
majq barier architektonicznych, a lazienki i toalety sq przystosowane do potrzeb 0sob
niepetnosprawnych oraz budynek wielokondygnacyjny ma zainstalowang winde
dostosowang do potrzeb osob niepetnosprawnych.

W nowym, rowniez 2 pigtrowym budynku, jest winda dostosowana do przewozu
0sOb z niepetnosprawnos$cia, niemniej jednak nie ma windy umozliwiajacej przewo6z osob
na lezaco, na co warto zwroci¢ uwage w kontek§cie wczes$niej wspomnianej potrzeby
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wywozenia na $wieze powietrze rOwniez osob lezacych czy tez ewentualng koniecznos¢
przewozu takich oso6b np. do szpitala.

Na najwyzszej kondygnacji, gdzie tzw. skosy $cian bocznych (budynek ma
spadzisty dach) utrudniajg m.in. korzystanie z podnos$nikoéw w tazienkach i stwarzaja
ryzyko uderzenia si¢ (np. wizytujacy zauwazyli w jednej tazienek skos nad wanna,
w ktéry osoba wstajaca z kapieli moze si¢ uderzy¢ glowa), ulokowano grupg mieszkanek
w najgorszym stanie fizycznym 1 z najglgbszym stopniem niepelnosprawnosci
intelektualnej. Zgodnie z wyjasnieniem dyrektorki Domu, byta to pomytka decyzyjna
osoby zast¢pujacej dyrekcje w przesztosci, ktdrg obecnie trudno naprawié, ze wzgledu na
przyzwyczajenie mieszkanek do obecnie zajmowanych pomieszczen. Przedstawiciele
KMP, wzorem innych domoéw pomocy spolecznej, zalecaja lokowanie nowych oséb
W cigzszych stanach na najnizszych kondygnacjach, gdzie nie ma utrudnien
architektonicznych 1 mozna do nich szybko dotrze¢ w razie konieczno$ci udzielania im
pomocy np. przez pogotowie ratunkowe czy podczas ewakuacji, tudziez tatwiej jest
wydosta¢ osoby lezace na zewnatrz budynku.

Placéwka dysponuje samochodem przystosowanym do przewozu 0sob poruszajacych
si¢ na wozkach inwalidzkich, podnosnikami, wannami, wozkami i siedziskami dla osob
niepetnosprawnych ruchowo. Przedstawiciele KMP zalecaja dokonanie przegladu tych
urzadzen wspomagajacych i naprawy ich usterek, gdyz podczas ogladu placoéwki zauwazyli,
iz jedno zsiedzisk umozliwiajacych jedzenie na siedzaco osobom z trudno$ciami
W utrzymaniu si¢ w tej pozycji, nie ma stosownych pasow podtrzymujacych.

Nalezy rowniez zauwazyC, ze rozwigzania dla osob z niepetlnosprawnoscia
ruchowa w nowszym budynku, sg bardzo roézne i niekiedy nieprawidtowe (np. zbyt
waskie drzwi do pomieszczen, zbyt niskie niektore WC, rozmaite wysokosci i rozstaw
porgczy, uchwytéw etc.) lub dostosowania sg niepelne (np. tazienki z dostosowaniami
W postaci uchwytow i z odpowiednig przestrzeniag manewrowa, ale ze zbyt wysoko
zamontowanymi lustrami nad umywalkami i za krotkimi dzwigniami do uruchamiania
wody, tudziez kabiny WC z uchwytami pomagajacymi wsta¢ z muszli klozetowej, ale bez
odpowiedniej przestrzeni manewrowej dla osoby przesiadajacej si¢ z wozka
inwalidzkiego).

Nalezy  zauwazy¢, ze w  placowce przebywaja rowniez  osoby
Z niepelnosprawnosciami sensorycznymi, wynikajagcymi np. wad wzroku. O ich

problemach z poruszaniem si¢ po placowce, rOwniez nalezy pamigtac.
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W celu pelnego dostosowania placowki do potrzeb osob z niepelnosprawnosciami

i poprawienia wystepujacych mankamentoéw, przy okazji zaplanowanych modernizaciji,

warto dokonaé nast¢gpujacych zmian, polepszajacych jako$¢ dostosowania W nowszym

budynku oraz mogacych uczyni¢ odpowiednio dostosowanym budynek starszy:

wszystkie schody powinny mie¢ oznaczenia kontrastowe (na dolnych i gérnych
stopniach) oraz oznaczenia przed biegiem stopni, co pozwoli na korzystanie z nich
osobom niedowidzacym; to samo dotyczy oznaczen przed kazdym biegiem
pochyini;

czcionki we wszystkich pismach i tabelach wywieszanych na tablicach
informacyjnych powinny by¢ wigksze, aby z materiatami tymi mogty zapoznacé si¢
rowniez osoby niedowidzace;

porecze przy schodach oraz przy pochylniach powinny mie¢ wysoko$¢ 90 cm
(gérna) i 75 cm (dolna), nadto prawidlowy rozstaw porgczy pochylni powinien
wynosi¢ 1-1,1 m;

pochylnie wiodace do budynkéw mieszkalnych powinny mie¢ - w zaleznosci od
ich wysokosci - kat nachylenia, ktory nie przekracza 6% (przy wysokosci powyze]
50 cm) i ktory nie przekracza 8% (przy wysokosci ponizej 50 cm);

w tazienkach wszystkie krany powinny mie¢ zamiast kurkow przedluzong
dzwignie, utatwiajaca uruchomienie ich osobom ze stabszymi rekami, wysokosé
muszli ustgpowej: 45-50 cm, porgcze powinny by¢ w odlegtosci 40 cm od osi
muszli i umieszczone na wysokosci: 70-85 cm, wysokos¢ brodzika pod
prysznicem do 2 cm, gorna krawedz umywalki powinna by¢ umieszczona na
wysokosci 85 cm, dolna krawedz lustra powinna zaczyna¢ si¢ od poziomu
umywalki (by skorzystata z niego rowniez siedzgca na wozku inwalidzkim osoba),
a gorna sigga¢ do wysokosci stojacej osoby; nalezy tez zapewni¢ swobode
manewrowania wozkiem (przestrzen manewrowa 150 cm x 150 c¢m); zaznaczy¢
nalezy, ze przestrzen manewrowa jest wazna we wszystkich pomieszczeniach,
z ktorych korzystajg 0s0by poruszajace si¢ na wozkach inwalidzkich;

klamki okienne w pokojach mieszkanek powinny by¢ zamontowane tak, aby
dosiggneta ich osoba siedzagca na wozku inwalidzkim lub niskiego wzrostu,
dotyczy to rowniez wszelkich przyciskéw, kontaktow, skrzynek wrzutowych na

skargi 1 wnioski, dozownikow, wieszakow, z ktorych korzystaja osoby
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poruszajace si¢ na wozkach inwalidzkich itp. Powinny one by¢ na wysokosci do
120 cm od powierzchni podiogi;

. w placowce nie korzysta si¢ z petli indukcyjnej, ktéra bylaby przydatna np.
podczas nabozenstw czy imprez organizowanych na jej terenie. Wigkszosé
aparatow stuchowych dostosowana jest do tego systemu wspomagania shuchu,
azatem, w przypadku umieszczenia w DPS o0s6b niestyszacych lub
niedostyszacych, dysponujacych odpowiednimi aparatami stuchowymi, wskazane
jest umozliwienie im skorzystania z systemu wspomagania shuchu;

o ze wzgledu na internautdéw z niepetnosprawnosciami, istnieje potrzeba, aby
w przypadku uruchomienia strony internetowej placowki, byta ona zgodna ze
standardem WCAG 2.0 (strony internetowe zgodne z tym standardem sg dostepne
takze dla oso0b z niepelnosprawnos$ciami) oraz zawierata doktadny opis
dostepnosci 1 informacji na temat mozliwej asysty dedykowanej dla
odwiedzajacych, ktorzy tego potrzebuja;

o z uwagi na osoby niewidome i stabowidzgce, nalezy rozwazy¢ udostepnienie
dokumentow (regulamin etc.) rowniez w wersji audio. Warto tez pamigtal
0 sukcesywnym zakupywaniu ksigzek w tej wersji do biblioteki i czytniku do

komputera w sali komputerowej.

Wymienione standardy ustalone zostaly przez przedstawicieli Fundacji Polska bez
barier, zgodnie z zasadami planowania dost¢pnosci i uznane za optymalne dla
odpowiedniego dostosowania placowek wizytowanych przez przedstawicieli KMP.
Stanowig one 0 odpowiednich warunkach dla mieszkancow, ktore zapewnig im swobodne
poruszanie si¢ pod terenie DPS oraz samodzielne korzystanie z sanitariatow. Czgsé
z wyzej wskazanych rozwigzan (np. dotyczgcych pochylni) zostata rowniez wymieniona
W rozporzadzeniu Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie

warunkow technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich usytuowanie (Dz.U. z

2015 r. poz. 1422).
9) Prawo do opieki medycznej

Nalezy wyrazi¢ watpliwo$¢ dotyczaca przechowywania dokumentacji medycznej
w sposob umozliwiajacy wglad do niej osobom niepowotanym tj. w niezamykanych

szatkach w gabinetach medycznej pomocy doraznej. Narusza to tez obowigzujace
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przepisy prawa. Zgodnie bowiem z § 74 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
9 listopada 2015 r. w sprawie rodzaju, zakresu i wzorow dokumentacji medycznej oraz
sposobu jej przetwarzania (Dz. U. z 2015 r., poz. 2069) podmiot przechowujacy
dokumentacj¢ medyczng zapewnia odpowiednie warunki zabezpieczajgce dokumentacje
przed zniszczeniem, uszkodzeniem lub utratq i dostepem osob nieupowaznionych, a takze
umozliwiajgce jej wykorzystanie bez zbednej zwtoki. Przedstawiciele KMP zalecaja
przechowywanie dokumentacji medycznej w zamykanych na klucz szafach, aby jej
dostep byl ograniczony wytacznie dla oséb uprawnionych.

Co do zasady dokumentacja medyczna w DPS prowadzona jest starannie, jednak
w niektorych kartach zlecen brakowato dat rozpoczecia leczenia. Warto zwrdci¢ uwage,
ze DPS nie jest placowka lecznicza, wiec nie jest zobowigzany do prowadzenia
dokumentacji medycznej. Jej forma i zakres jest opracowywany indywidualnie przez
kazda placowke. W ocenie eksperta jednak nalezy opracowaé indywidualne karty zlecen,
ktore beda =zawieraly informacje na temat biezaco stosowanych lekow oraz
wprowadzanych zmian (data rozpoczgcia leczenia, zmiany zaordynowanego sSposobu

leczenia wraz z informacjg o tym, kto zlecit leczenie i jego zmiany).

Z ustalen wizytujacych wynika, ze od opiekunéw prawnych odbiera si¢ zgody in
blanco na zabiegi lecznicze i leczenie szpitalne podopiecznych. Oswiadczenia tego typu,
ze wzgledu na inwazyjno$¢ niektérych badan czy zabiegdw oraz niebezpieczenstwo
Z tym zwigzane, powinny by¢ podpisywane bezposrednio przed danym s$wiadczeniem

leczniczym.

Obowiazek uzyskania przez lekarza zgody pacjenta na okre$lone $wiadczenia
zdrowotne wynika z przepisow ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. 0 prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta (tekst jedn.: Dz. U. z 2016 r., poz. 186 z p6zn. zm.), Zwanej
dalej ustawa o prawach pacjenta (zob. m.in. art. 16 i art. 17) oraz z ustawy z dnia 5
grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (tekst jedn.: Dz. U. z 2015 r., poz.
464 z pdzn. zm.) zwanej dalej ustawa lekarska (zob. m.in. art. 31 i art. 32).
Niedoinformowanie pacjenta o mozliwych skutkach i powiktaniach zamierzonego zabiegu
medycznego jest autonomiczng podstawq Zgdania zadoséuczynienia (Karkowska Dorota,
Komentarz do art. 9 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta w: Ustawa o
prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. Komentarz, wyd. IlI: Wolters Kluwer,

2015 r.). Jesli porozumienie w opisanej sprawie z opiekunem prawnym osoby
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ubezwlasnowolnionej jest niemozliwe albo dana osoba nie ma przedstawiciela
ustawowego lub opiekuna faktycznego (dysponujacego zgoda na badanie, zgodnie z art.
17 ustawy o prawach pacjenta), nalezy wszczaé postgpowanie przed sagdem opiekunczym,
ktory ma prawo do peilnej informacji i moze wyda¢ pozadane zezwolenie (zob. art. 32
ust.1 i 2 ustawy lekarskiej). Warto zaznaczy¢, ze pacjent matoletni, ktory ukonczyt 16
lat, osoba ubezwlasnowolniona albo pacjent chory psychicznie lub uposledzony
umystowo, lecz dysponujacy dostatecznym rozeznaniem, ma prawo do wyrazenia
sprzeciwu co do udzielenia danego $wiadczenia zdrowotnego, pomimo zgody
przedstawiciela ustawowego lub opiekuna faktycznego. W takim przypadku rowniez

wymagane jest zezwolenie sagdu opiekunczego (art. 17 ust. 3 ustawy o prawach pacjenta).

Nie nalezy zatem gromadzi¢ o$wiadczen podpisanych przez opiekundéw prawnych

mieszkanek DPS in blanco.
6. Zalecenia przedstawicieli Krajowego Mechanizmu Prewencji

Na podstawie art. 19 OPCAT, przedstawiciele Krajowego Mechanizm Prewencji

zalecaja:

Dyrektorce Domu:

1. objecie pomoca psychologa mieszkanki, ktora zgtaszata fakt jej molestowania
seksualnego podczas pobytéw pod pieczg osoby, zabierajaca jg do swojego domu
i zZtozenie zawiadomienia 0 podejrzeniu popelnieniu przestgpstwa, zgodnie z wolg
pokrzywdzonej;

2. wyeliminowanie karania mieszkanek zakazem wychodzenia z pokoju przez kilka
godzin;

3. przypomnienie wszystkim pracownikom Domu o koniecznosci wlasciwego
odnoszenia sie do mieszkanek;

4. reagowanie na wzajemng agresj¢ mieszkanek z empatia 1 chronienie o0sob
atakowanych;

5. odstgpienie od zakazywania wszystkim mieszkankom korzystania z prywatnych

telefonéw komoérkowych;
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

kazdorazowe wystgpowanie przez dyrektorke Domu do sadu rodzinnego
w przypadkach watpliwosci co do uczciwosci opiekundw prawnych w czasie
sprawowania opieki nad mieszkancami DPS, do pomocy ktéorym zostali powotani;
opracowanie procedury dzialania personelu DPS w przypadku ujawnienia
informacji o przestepstwie dokonanym na mieszkance Domu;

wprowadzenie systematycznych spotkan z mieszkankami, w celu wyjasnienia
(dostosowanego do poziomu danych osob), co to jest wykorzystywanie seksualne,
jak moze wyglada¢ 1 ze trzeba bezwglednie zglasza¢ pracownikom Domu fakt
wykorzystania czy tez jego probe;

zapewnienie wszystkim mieszkankom mozliwosci przebywania na $wiezym
powietrzu przynajmniej przez godzing dziennie, w przypadku dobrych warunkow
atmosferycznych;

kazdorazowe odbieranie pisemnej zgody od mieszkanca lub opiekuna prawnego
mieszkanca ubezwtasnowolnionego, na przechowywanie dowodu osobistego przez
pracownika DPS;

odbieranie od wszystkich mieszkanek, ktore sg w stanie zrozumieé tres$é
dokumentu, podpisow pod wszelkimi o$wiadczeniami ich dotyczacymi;
dorgczanie korespondencji urzedowej i sadowej réwniez jej adresatom oraz ich
opiekunom prawnym;

kazdorazowe odbieranie zgdd opiekundéw prawnych lub opiekunow faktycznych
na leczenie 1 zabiegi medyczne, wymagajace takiej zgody, bezposrednio przed
$wiadczeniem medycznym i wykluczajac z dotychczasowej praktyki gromadzenia
zgod in blanco;

wymiang obecnego wyposazenia pomieszczenia izolacyjnego np. tozka na wysoki
materac i krzesta migkki puf do siedzenia, a takze zamontowanie przycisku
instalacji przyzywowej w tym pomieszczeniu;

uzupetnienie przyciskoOw instalacji przyzywowej przy niektorych tozkach oraz
w lazienkach, z ktorych korzystaja mieszkanki,

dokonywanie czestszych przegladow technicznych sygnalizacji przyzywowej

I wyeliminowanie stwierdzonej przez wizytujacych usterki;

17.jeszcze pekniejsze dostosowanie placowki do potrzeb oséb z niepelnosprawnosciami,

zgodnie ze wskazoéwkami zawartymi w pkt 5 lit. f raportu;
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18.

19.

20.

21.

22

23.

24,

25.

lit. a.

dokonanie przegladu 1 niezbednych napraw urzadzen wspomagajacych osoby
Z niepetnosprawnoscig ruchowa;

lokowanie nowoprzybylych os6b w gorszych stanach na najnizszej kondygnacji
budynku dostosowanego do potrzeb 0sdb z niepetnosprawnoscig ruchows;

Zmian¢ wyposazenia lub tez inne ustawienie mebli w pokoju, w ktorym po otwarciu 2
tapczanOw nie ma przejscia,

przechowywanie dokumentacji medycznej w zamykanych szafach, tak, aby jej

dostep byl ograniczony wytacznie dla oséb uprawnionych.

.opracowanie indywidualnych kart zlecen lekarskich, ktére be¢dg zawieraty

informacje na temat biezaco stosowanych lekow oraz informacje na temat
wprowadzanych zmian (data rozpoczecia leczenia, zmiany zaordynowanego
sposobu leczenia wraz z informacja o osobach zlecajacych);

objecie wszystkich pracownikow placoéwki majacych bezposredni kontakt
Z mieszkankami tzw. szkoleniami ~ migkkimi, utatwiajgcymi  prace
z pensjonariuszkami, w tym z trudnymi przypadkami i radzenie sobie z wlasnym
stresem oraz wypaleniem zawodowym;

wprowadzenie corocznych szkolen ze sposobow reanimacji i resuscytacji, a takze
ze stosowania $rodkéw przymusu bezposredniego;

rozwazenie zapewnienia superwizji terapeutom i psychologowi pracujacym w DPS.

Przedstawiciele KMP oczekuja rowniez na wyjasnienie spraw opisanych w pkt 5

Staroscie Powiatu Augustowskiego:
1. przeznaczenie $§rodkéw finansowych na zalecenia przedstawicieli KMP, ktore

pociagaja za sobg skutki finansowe.
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