Warszawa, 22 sierpnia 2014 r.
KMP.575.22.2014.Al

Raport przedstawicieli Krajowego Mechanizmu Prewencji
z wizytacji w Domu Pomocy Spolecznej

W Centrum Pomocowym Caritas im. Jana Pawla II w Gdansku

(wyciag)

1. Wstep

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
w dniu 18 grudnia 2002 r. (Dz. U. z 2007 r. Nr 30, poz. 192, dalej: OPCAT) oraz dzialajac
z upowaznienia Rzecznika Praw Obywatelskich, w dniach 11-12 czerwca 2014 r., do Domu
Pomocy Spotecznej w Centrum Pomocowym Caritas im. Jana Pawta II w Gdansku (zwanego
dalej: DPS, Domem lub placéwka) udali si¢ pracownicy Zespotu Krajowy Mechanizm
Prewencji (zwanego dalej: KMP lub Mechanizmem): Marcin Kusy, Wojciech Sadownik oraz
dr Aleksandra Iwanowska (prawnicy). W wizytacji wziela rowniez udzial przedstawicielka
Biura Pelnomocnika Terenowego Rzecznika Praw Obywatelskich w Gdansku Estera
Tarnowska (prawnik, psycholog).

Dziatajac jako Krajowy Mechanizm Prewencji, osoby wizytujace sprawdzily na
miejscu sposob przestrzegania praw mieszkancoOw DPS, dokonujac oceny pod wzgledem ich
ochrony przed torturami oraz innym, nieludzkim lub ponizajagcym traktowaniem albo
karaniem.

W ramach wizytacji wykonano nastepujace czynnosci:

— przeprowadzono rozmowy z panig Jolanta Zielinskg — pracownikiem socjalnym,
panig Danutg Mataczynska — kierownikiem zespotu terapeutyczno-opiekunczego,

oraz panig Wioleta Pacak - psychologiem;



— dokonano ogladu budynkoéw mieszkalnych, w tym: wybranych losowo pokoi,
pomieszczenia tzw. kawiarenki, jadalni, pracowni terapii zajeciowej, kaplicy, czeSci
pomieszczen Zaktadu Rehabilitacji Ambulatoryjnej;

— W czasie wizytacji pokoi i innych pomieszczen przeprowadzono rozmowy
Z mieszkancami oraz pracownikami DPS;

— przeprowadzono indywidualne rozmowy z losowo wybranymi mieszkancami Domu;

— poddano analizie wybrang dokumentacj¢ dostepng na miejscu m.in. ksigzki raportow
pielegniarskich, losowo wybrane akta osobowe mieszkancow, losowo wybrane
indywidualne programy wsparcia, zeszyt skarg 1 wnioskow, zeszyt wyjsc
mieszkancow, protokoty kontroli sanitarnych przeprowadzonych przez Panstwowego
Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Gdansku w dniach 27.02.2013 r.,
04.06.2013r., 15.10.2013r., 22.11.2013 r.,16.12.2013 r., 20.02.2014 r.

W trakcie wizytacji sporzadzono dokumentacje fotograficzna.

Pracownicy Mechanizmu poinformowali kierownika zespolu terapeutyczno-
opiekunczego oraz pracownika socjalnego Domu o ustaleniach dokonanych w ramach
powyzszych czynnosci, a takze wystuchali ich uwag i wyjasnien.

Po  zakonczeniu  wizytacji  przeanalizowano dokumentacje =~ zwigzang

z funkcjonowaniem placowki.

2. Charakterystyka placowki

Wizytowany Dom wchodzi w sktad Centrum Pomocowego im. Jana Pawta II
prowadzonego przez Caritas Archidiecezji Gdanskiej. W ramach Centrum funkcjonuje
ponadto Zaktad Opickunczo-Leczniczy oraz Zaktad Rehabilitacji Ambulatoryjnej.

Placowka przeznaczona jest dla os6b w podesztym wieku (50 miejsc) oraz dla
osOb przewlekle somatycznie chorych (15 miejsc). W Domu zorganizowano 50 miejsc
dla mieszkancow skierowanych na podstawie decyzji Miejskiego Osrodka Pomocy
Rodzinie w Gdansku oraz 15 miejsc udostgpnianych na zasadach komercyjnych.
W czasie wizytacji wszystkie miejsca w DPS byly zajete.

Podstawe funkcjonowania placowki stanowi zezwolenie bezterminowe na
prowadzenie Domu Pomocy Spotecznej wydane przez Wojewode Pomorskiego decyzja
nr PS-1V.9423.2.7.2011 z dnia 29 grudnia 2011 r.

3. Legalno$é¢ pobytu



W czasie wizytacji w DPS przebywal jeden mezczyzna ubezwlasnowolniony
calkowicie. Analiza jego akt osobowych nie ujawnita nieprawidlowos$ci w zakresie legalno$ci
pobytu w placowce.

4.Personel

W DPS zatrudnionych jest 38 0sob na umowe o prac¢ (na 36 etatach) oraz 10
0s6b zatrudnionych w ramach umowy zlecenia, w tym: dyrektor placowki (w pelnym
wymiarze czasu pracy), 17 opiekunow (13 0s6b w pelnym wymiarze czasu pracy i 4 na
umowe zlecenie), 9 pielegniarek (3 osoby w pelnym wymiarze czasu pracy, 1 na 0,5
etatu, 5 na umowe zlecenie), terapeuta zajgeciowy (w pelnym wymiarze czasu pracy),
terapeuta kulturalno-oswiatowy (0,5 ectatu), pracownik socjalny (w pelnym wymiarze
czasu pracy), 4 pokojowe, psycholog (0,5 etatu) oraz logopeda (umowa zlecenie).

Zgodnie z informacjami przekazanymi przez pracownika socjalnego na
stanowisku opiekuna zatrudnieni sg rowniez mezczyzni, a harmonogram pracy
organizowany jest tak, aby ktory$ z m¢zczyzn-opiekundow byt obecny w trakcie kazdej
zmiany.

W 2013 r. pracownicy placowki wzigli udzial m. in. w nastepujacych
szkoleniach: pielegniarstwo opieki dlugoterminowej (7 os6b), metody pracy z osobami
starszymi (3 osoby), asysta w staro$ci odpowiedzig na wyzwanie czasOw (1 osoba),
pierwsza pomoc w stanach zagrozenia zycia i zdrowia (1 osoba), metody pracy nad
osobami obtoznie chorymi (1 osoba), agresja i autoagresja mieszkanca DPS (1 osoba),
wspolpraca w zespole (1 osoba), moje miejsce w zespole (31 osob). Z kolei w roku 2014
do dnia wizytacji nie odbylo si¢ ani jedno szkolenie dla pracownikow placowki.

W opinii przedstawicieli KMP powyzej przedstawiong oferte szkolen dla osob
zatrudnionych w DPS nalezatoby poszerzy¢ o dodatkowe zagadnienia zwigzane np.
z komunikacja interpersonalng w relacji pracownik-mieszkaniec, prawami mieszkancow,
umiejetnoscia radzenia sobie w sytuacjach trudnych 1 konfliktowych oraz
przeciwdziataniem wypaleniu zawodowemu. Ponadto za uzasadnione nalezy uznaé
zalecenie dotyczace realizacji systematycznych szkolen z zakresu udzielania pierwszej
pomocy. Wskazanym bytoby objecie wymienionymi szkoleniami jak najwiekszej liczby
0s0b zatrudnionych w Domu.

Zgodnie z przekazanymi informacjami zatrudniony w placowce psycholog oraz
terapeuci nie sg objeci superwizjg. Psycholog korzysta jedynie z superwizji zapewnionej
w ramach realizowanych studiow psychoterapii. W zwiazku z tym warto zauwazy¢, iz przy
tego typu obcigzajacej psychicznie pracy zapewnienie superwizji wydaje si¢ niezbedne jako
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czynnik z jednej strony zabezpieczajacy wskazany personel, z drugiej za$ znacznie
zwigkszajacy efektywnos$¢ jego pracy.

Personel wspomagany jest przez wolontariuszy, do ktéorych zadan nalezy m. in.
pomoc w organizowaniu mieszkancom czasu wolnego spe¢dzanego w kawiarence
(czytanie prasy lub ksigzek, gra w szachy, warcaby), pomoc w organizacji imprez oraz
wycieczek, realizacja spaceré6w z mieszkancami, zakupow, wizyt u lekarzy specjalistow,
wizyt u fryzjera, udzielanie mieszkancom pomocy w porze positkéw (rozwozenie
mieszkancow do stolikow, podawanie positkow). Kazdy z wolontariuszy zapoznawany
jest ze specyfika placowki, a nastepnie po okresie adaptacji otrzymuje pod opieke
jednego lub dwoéch mieszkancow lub okre§lone zadania do realizacji. Raz w miesigcu
organizowane s3 dla wolontariuszy spotkania o charakterze informacyjno-
szkoleniowym. Zgodnie z przekazanymi wizytujacym informacjami wolontariusze to
w wigkszo$ci uczniowie szkdt gimnazjalnych, licedw, studenci, ale takze osoby starsze.
Z relacji pracownika socjalnego wynika, ze najscislej wspotpracujagca z Domem grupa
wolontariuszy liczy okoto 10 0sob.

Zgodnie z przekazanymi przedstawicielom Mechanizmu informacjami wszyscy
pracownicy placowki zatrudnieni na umowe¢ o prace, tj. 38 o0sob, petnig funkcje
pracownika pierwszego kontaktu. W tej grupie znajduje si¢ 16 oséb majacych jedynie
posredni kontakt z mieszkancami, w tym osoby zatrudnione w kuchni, dziale
administracyjno-ksiegowym oraz dziale techniczno-gospodarczym. Pomimo, iz osoby
takie maja pod opieka po jednym mieszkancu rozwigzanie to budzi jednak pewne
zastrzezenia przedstawicieli Mechanizmu. Trudno bowiem wymaga¢ od pracownikow
zatrudnionych w wymienionych dziatach, majacych zapewne do wykonania szereg
zadan wynikajacych z zakresu obowiazkoéw dotyczacych ich stanowisk, utrzymywania
statego kontaktu z mieszkancem, wspotpracy z rodzing podopiecznego, rozpoznawania i
w miar¢ mozliwosci zaspokajania jego potrzeb, wspottworzenia indywidualnych planow
wsparcia oraz koordynowania dziatan wynikajacych z tych planow. Wskazana praktyka
budzi watpliwosci takze z uwagi na fakt, iz wydaje si¢, ze powierzenie funkcji
pracownika pierwszego kontaktu kazdej osobie z personelu umozliwia osiggnigcie
wspotczynnika zatrudnienia pracownikow zespolu terapeutyczno-opiekunczego,
zatrudnionych w pelnym wymiarze czasu pracy zgodnie z wymogami przewidzianymi w
§ 6 ust. 2 pkt 3a rozporzadzenia Ministra Pracy 1 Polityki Spotecznej z dnia 27 sierpnia
2012 r. w sprawie doméw pomocy spotecznej (Dz. U. z 2012 r. poz. 964). Majac na



uwadze powyzsze przedstawiciele KMP zwracajg si¢ z prosbg o wyjasnienie opisanej
sytuacji.

W porze dziennej opieke¢ nad mieszkaficami sprawujag m. in. 2 pielggniarki
(w godz. 7.00-19.00 oraz 7.00-15.00) oraz 5 opiekunéw (w godz. 7.00-19.00). Z kolei
miedzy godz. 19.00-7.00 na terenie Domu obecny jest 1 opiekun.

Spotkania zespotu terapeutyczno-opiekunczego organizowane sa regularnie,
co 2 tygodnie. W trakcie spotkan omawia si¢ m. in. sprawy mieszkancow, opracowuje
i poddaje ewaluacji indywidualne plany wsparcia. W spotkaniach uczestniczy dyrektor
placowki, pracownik socjalny, terapeuta zajeciowy, terapeuta kulturalno-os$wiatowy,
kierownik kuchni, obecni w danym czasie opiekunowie, kapelan, kierownik rehabilitacji
oraz pracownicy pierwszego kontaktu, jesli sprawy ich podopiecznych sg aktualnie
omawiane.

Codziennie organizowane s3 rowniez spotkania kierownika zespotu
terapeutyczno-opiekunczego z koordynatorami poszczegdlnych dziatdw Domu,
w trakcie ktorych ustalany jest zakres zadan wymagajacych realizacji w ciaggu dnia.
Ustalenia te przekazywane sg nastepnie poszczegolnym pracownikom.

Z relacji pracownika socjalnego wynika, ze nie byly prowadzone post¢gpowania
dyscyplinarne wobec pracownikow w zwiazku z niewlasciwym traktowaniem

mieszkancOw oraz naruszaniem ich praw.

5. Traktowanie

W ocenie pracownikow Mechanizmu atmosfera panujaca w Domu w trakcie
wizytacji byta bardzo dobra, pelna wzajemnego poszanowania. Mieszkancy podczas
rozmow z wizytujacymi nie zglaszali zadnych uwag w kwestiach traktowania przez
pracownikoéw. W postepowaniu personelu zwracal natomiast uwage przyjazny 1 zyczliwy
stosunek do podopiecznych, a takze doskonata znajomo$¢ upodoban oraz rozktadu dnia
poszczeg6lnych mieszkancow.

Zgodnie z informacjami przekazanymi przez pracownika socjalnego w okresie od
poczatku 2013 r. do dnia wizytacji w Domu nie byto wydarzen nadzwyczajnych. Wiosng
biezacego roku mieszkaniec cierpigcy na chorobe Alzheimera opuscit teren DPS przez
ogrod, jednakze zostat on niezwtocznie odnaleziony przez funkcjonariuszy Policji.

W placowce nie wystepuja roOwniez powazniejsze problemy zwigzane
z naduzywaniem przez pensjonariuszy alkoholu. W przypadku, gdy Kktorys$

z mieszkancoOw znajduje si¢ pod wptywem alkoholu, personel prosi go o polozenie si¢
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w swoim pokoju. Nastepnie z mieszkancem takim prowadzona jest rozmowa
profilaktyczna poruszajaca m. in. kwestie szkodliwos$ci taczenia lekow i alkoholu. Takze
zgodnie z Regulaminem Mieszkancow Domu Pomocy Spolecznej Caritas w Gdansku
(dalej: Regulamin mieszkancow) zabronione jest naduzywanie alkoholu oraz
przebywanie w stanie nietrzezwym na terenie Domu (§2 ust. 3 pkt 3). W stosunku do
mieszkancow naduzywajacych alkoholu, nie respektujacych ogolnie przyjetych zasad
wspotzycia spolecznego oraz tamigcych obowiazujacy w placéwce porzadek
podejmowane sg dziatania przewidziane w obowigzujacych przepisach prawa
(Procedura Dotyczgca Spozywania Alkoholu).

Regulamin mieszkancoéw nie zawiera uregulowan wskazujacych na stosowanie wobec
pensjonariuszy jakichkolwiek kar zwigzanych z naruszaniem przez nich obowigzujacych
w placowce regulacji. Takze mieszkancy podczas rozmoéw indywidualnych nie przekazali
wizytujacym zadnych uwag w tym zakresie. Zgodnie natomiast z przyjeta w DPS Procedurg
Dotyczqcqg Zachowan Spotecznie Nieakceptowanych notoryczne naruszanie przyjetych norm,
przejawianie zachowan destruktywnych oraz niestosowanie si¢ do obowigzujacych
w placowce procedur oraz regulamindw moze stanowié podstawe do wypisania mieszkanca
z Domu.

Osoby zamieszkujace placowke maja zapewniong mozliwo$¢é uczestnictwa
w wyborach powszechnych. Podczas wyborow do Parlamentu Europejskiego w DPS
zorganizowano lokal wyborczy. Do osob lezacych uprawnionych do udzialu w wyborach
cztonkowie komisji wyborczej podeszli bezposrednio z urng do gtosowania.

W DPS funkcjonuje samorzad mieszkancow. Zgodnie z Regulaminem Samorzqdu
Mieszkancow Domu Pomocy Spolecznej w Gdansku samorzad ma prawo do zglaszania skarg
1 wnoszenia wnioskow do dyrektora, organizowania imprez okoliczno$ciowych,
reprezentowania mieszkancoOw poza terenem placowki. Do jego zadah nalezy natomiast
wspotpraca z dyrekcja oraz posredniczenie w rozstrzyganiu sporéw miedzy dyrekcja
a mieszkancami oraz migdzy samymi mieszkancami, zgtaszanie propozycji zmierzajacych do
poprawy funkcjonowania Domu, a takze dbanie o respektowanie podstawowych wartosci.

Samorzad sktada si¢ z 5 0sob, a jego kadencja trwa rok.

6.Prawo do ochrony zdrowia
Wszyscy mieszkancy Domu objeci sa opieka lekarza podstawowej opieki zdrowotnej,
ktory przyjmuje pacjentéw raz w tygodniu, w gabinecie zlokalizowanym na terenie placowki.

Konsultacje lekarzy specjalistow realizowane sa w Centrum Medycznym Zdrowie w
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Gdansku. Placéwka wspoélpracuje réwniez z Poradnig Zdrowia Psychicznego w Gdansku.
Lekarz psychiatra przyjmuje mieszkancow raz na 2 tygodnie, a w naglych przypadkach
istnieje mozliwos$¢ przeprowadzenia konsultacji poza dniem przeznaczonym na wizyte.

W DPS przez 7 dni w tygodniu zapewniony jest dostep do opieki pielegniarskiej,
w godz. 7.00-19.00. W porze nocnej, w razie konieczno$ci, pomocy mieszkancom moga
udzieli¢  pielggniarki  dyzurujace z w  Zakladzie Opiekunczo-Leczniczym.
Do obowigzkow realizowanych przez pielggniarki nalezy m. in. przygotowanie i podanie
mieszkancom lekow (przede wszystkim zleconych lekow psychotropowych), wykonanie
pomiardéw np. ci$nienia, wagi, umowienie wyj$¢ na konsultacje lekarskie.

Zgodnie z przekazanymi przedstawicielom KMP informacjami kazdy nowo
przyjety mieszkaniec jest badany przez lekarza oraz poddawany ogledzinom
pielegniarskim.

Dokumentacja medyczna mieszkancéw przechowywana jest w przychodni,
w zwiazku z czym w placéwce prowadzi si¢ osobny dla kazdego pacjenta tzw. zeszyt
zlecen, w ktorym odnotowuje si¢ zlecone leki, zabiegi oraz skierowania na badania
1 konsultacje specjalistow.

Mieszkancy Domu dokonujg zakupu lekéw samodzielnie lub korzystaja
z mozliwosci realizacji recept za posrednictwem wspotpracujacej z placowka apteki.

Wszystkie osoby zamieszkujace wizytowany DPS objete sg rowniez rehabilitacja
realizowang w Zaktadzie Rehabilitacji Ambulatoryjnej Centrum Pomocowego im. Jana
Pawta II. Rehabilitacja prowadzona jest zgodnie ze stanem zdrowia poszczegdlnych
mieszkancow oraz zleceniami lekarskimi. Na tej podstawie pacjentoéw kwalifikuje si¢ do
jednego z czterech rodzajow opieki rehabilitacyjnej: rehabilitacji profilaktycznej (cykl
zabiegbw realizowanych co 6 miesiecy), rehabilitacji cyklicznej (realizowane;j
w cyklach 3-miesiecznych), rehabilitacji dtugoterminowej (realizowanej w cyklach 2-
miesigcznych), rehabilitacji wedtug potrzeb pacjentéw (realizowanej w odniesieniu do
pacjentoOw po urazach oraz z nasileniem objawdéw zwyrodnieniowo-bélowych).

Mieszkancy placowki nie przekazali uwag w analizowanym obszarze.

7. Prawo do informacji
Na tablicach ogtoszen wywieszono informacje o prawach i obowiagzkach
mieszkanca, adresy instytucji stojgcych na strazy praw cztowieka oraz podstawowe

informacje zwigzane z funkcjonowaniem DPS, m. in. oferte zaj¢¢, godziny odwiedzin,



dyzur pracownika socjalnego, dyzury cztonkéw samorzadu mieszkancéw oraz jadtospis
dzienny.

Zgodnie z informacjami udzielonymi przedstawicielom Mechanizmu przed
przyjeciem mieszkanca pracownik socjalny udaje si¢ do jego miejsca zamieszkania
w celu zebrania podstawowych informacji o nim. Z kolei po przyjeciu do placoéwki
kazda nowa osoba spotyka si¢ z pracownikiem socjalnym i psychologiem, a takze jest
zapoznawana z pozostalym personelem, wspdtmieszkancami, obowigzujacym
regulaminem oraz topografia Domu. Kazdy nowo przyjmowany mieszkaniec
odwiedzany jest rOwniez przez dyrektora DPS. W poddanych analizie aktach osobowych
znajdowaty si¢ podpisane przez mieszkancow (w odniesieniu do mieszkanca
ubezwtasnowolnionego przez jego opiekuna prawnego) oswiadczenia potwierdzajace
fakt zapoznania z regulaminem mieszkancoéw, regulaminem postgpowania z depozytami
warto$ciowymi, jak rowniez wyrazenie zgody na przetwarzanie danych osobowych oraz
publikacje wizerunku.

Osoby ubiegajace si¢ o przyjecie do wizytowane] placowki moga uzyska¢ od
pracownika socjalnego, w czasie dyzuréw przeznaczonych dla oséb z zewnatrz,
informacje o ofercie Domu, zasadach funkcjonowania oraz warunkach przyje¢cia, a takze

zapoznac si¢ z topografiag DPS (z wyjatkiem pokoi mieszkancow).

8. Prawo do kontaktow ze Swiatem zewne¢trznym

Mieszkancy Domu bez ograniczen mogg poruszaé si¢ po terenie DPS, jak
rowniez opuszczac go, wskazujac przewidywang godzing powrotu. Jedynie wyjscia poza
placowke mieszkanca ubezwtasnowolnionego realizowane sa pod nadzorem ktoregos
z opiekundéw. Nalezy zauwazy¢, ze w obecnie obowigzujgcym stanie prawnym brak jest
regulacji, ktore wprowadzalyby jakiekolwiek ograniczenia w zakresie opuszczania przez
pensjonariuszy DPS budynkow i terenu placowki. W zwiazku z powyzszym takze fakt
ubezwlasnowolnienia nie moze by¢ uznany za okoliczno$¢ uzasadniajaca reglamentacje
wyj$¢ mieszkancow lub uzaleznienie ich od obecnosci innych oséb. Wprowadzone
w wizytowanym Domu rozwigzanie nalezy zatem obecnie uzna¢ za bezprawnie ograniczajace
wolno$¢ osobista wskazanego mezczyzny. Biorgc jednak pod uwage konieczno$é
zapewnienia bezpieczenstwa mieszkancom, w opinii przedstawicieli Mechanizmu, za zasadne
mozna by uzna¢ jedynie uzaleznienie mozliwosci samodzielnego wyjscia mieszkanca od

stanu jego zdrowia potwierdzonego przez lekarza.



W Domu nie wprowadzono jakichkolwiek ograniczen dotyczacych odwiedzin
mieszkancow. Podopieczni DPS moga przyjmowaé gosci codziennie do godz. 22.00,
a wizyty odbywaja si¢ w ich pokojach lub na terenie Domu. W przypadku gdy odwiedziny
realizowane sag w pokoju personel zacheca by nie trwaly one dtuzej niz do godz. 19.00, tak by
nie przeszkadza¢ wspotlokatorom. Po godz. 19.00 odwiedziny mogg by¢ kontynuowane np. w
pomieszczeniu kawiarenki.

Mieszkancy maja do swojej dyspozycji telefony stacjonarne zainstalowane w kazdym
z pokoi. Z telefondéw mozna wykonywac potgczenia na numery spoza placowki, jak rowniez
zadzwoni¢ do poszczegdlnych pracownikow DPS. Pensjonariusze moga podpisa¢ umowe¢ na
korzystanie z telefonu i wowczas samodzielnie uiszczaja optatg abonamentowg w wysokosci
10 zt oraz optaty wynikajace z bilingu rozméw. W opinii pracownikow Mechanizmu
powyzsze rozwigzanie zastuguje na uznanie z uwagi na fakt, iz umozliwia ono mieszkancom
podtrzymywanie kontaktu telefonicznego z bliskimi, prowadzenie rozmoéw w warunkach
zapewniajacych intymno$¢ i swobod¢ wypowiedzi, jak rowniez, dzigki wybraniu numeru
wewngetrznego, wezwanie personelu w sytuacjach naghych.

Nalezy wskaza¢ réowniez, iz w placowce zainstalowano aparat samoinkasujacy,
a ponadto, w razie wystgpienia takiej koniecznos$ci, mieszkancy moga wykona¢ rozmowe na
koszt Domu z telefonu znajdujgcego si¢ w gabinecie pracownika socjalnego. Czegsé
pensjonariuszy dysponuje telefonami komorkowymi oraz komputerami, w zwigzku z czym
planowane jest zapewnienie w placowce dostgpu do Internetu.

Zgodnie z przekazanymi wizytujacym informacjami kierownictwo Domu podejmuje
starania zmierzajace do podtrzymania wiezi mieszkancow z bliskimi. W tym celu
organizowane s3 festyny, a rodziny zapraszane s3 do udzialu w uroczystosciach
organizowanych z okazji §wiat lub tez indywidualnych wydarzen w Zzyciu mieszkanca.
Placowka dysponuje pokojem goscinnym, w ktérym moga przenocowac¢ osoby odwiedzajace

swoich bliskich zamieszkujacych w DPS.

9. Oddzialywania kulturalno-oSwiatowe i terapeutyczne
W placéwce funkcjonuje pracownia terapii zajeciowej, w ktorej zajecia odbywaja
si¢ od poniedziatku do pigtku w godz. 10.00-16.30. Przedktadana mieszkancom oferta
terapii zajeciowej obejmuje m. in. malowanie, haftowanie, szycie, rzeZzbienie,
wykonywanie odlewow gipsowych, prac z wikliny papierowej, dekoracji $wigtecznych

1 okolicznos$ciowych, bizuterii filcowej, kolazy z suszonych kwiatow czy tez gobelinow



z kulek papierowych. W zwigzku z faktem, iz liczba osob aktywnie uczestniczgcych
w zajeciach wynosi okoto 8 terapeuta zajeciowy odwiedza mieszkancow rowniez w ich
pokojach zachecajgc do udziatu w terapii lub wykonujac z nimi w pokojach preferowane
rodzaje prac.

Bogata jest rowniez oferta zaje¢ kulturalno-oswiatowych, w ktéorych moga
uczestniczy¢ pensjonariusze Domu. Zajecia tego typu odbywaja si¢ codziennie od
poniedziatku do piatku i obejmuja one m.in. rozrywki umystowe (quizy, krzyzowki, gry
logiczne, warcaby, szachy), kawiarniany przeglgd prasy (zapoznanie mieszkancow
z aktualnymi wiadomos$ciami ze $wiata, kraju i regionu), poranek z filmem, koncertami
I kabaretem, wspodlne muzykowanie, teatr stolikowy (zajecia z teatru i literatury
realizowane poprzez wspdlne czytanie, proby teatralne, wybdér tekstow do
przedstawien), klub filmowy, gry i zabawy ruchowe (kregle, bule, rzut do celu), koncert
zZyczen.

Oferta wydarzen okoliczno$ciowych organizowanych przez Dom jest urozmaicona.
Kalendarz imprez kulturalno-o§wiatowych przygotowany na okres wrzesien 2013 —
sierpien 2014 obejmuje m. in. organizacj¢ licznych $wiat (np. $swigto Niepodlegtosci,
mikotajki, Boze Narodzenie, dzien babci i dzien dziadka, dzien kobiet i dzien mezczyzn,
Wielkanoc, swieto Konstytucji 3 Maja), wyjazdy i wyjscia (np. grzybobranie, wyjazd do
centrum handlowego, odwiedziny zmarlych na gdanskich cmentarzach, wyjazd do
teatru, wyjscie do wybranego muzeum, wyjazd do planetarium, wyj$cie do Kkina,
wycieczka do zoo), zabawy okolicznosciowe (np. jasetka, zabawa andrzejkowa, zabawa
karnawatowa), spotkania integracyjne i warsztaty z udzialem dzieci i mlodziezy
z zaprzyjaznionych szkot.

Z uzyskanych informacji wynika, ze zatrudniony w DPS psycholog prowadzi
wobec mieszkancow oddziatywania zarowno grupowe jak i indywidualne. W ramach
oddziatywan grupowych psycholog raz w tygodniu organizuje zajecia treningu
poznawczego, klubu dyskusyjnego oraz trening relaksacyjny. Zakres oddzialywan
indywidualnych  obejmuje  natomiast  prowadzenie rozméw  wspierajacych
1 motywacyjnych, mediacj¢ w konfliktach miedzy mieszkancami, psychoedukacje,
prowadzenie indywidualnych treningéw relaksacyjnych oraz prokognitywnych. Do
obowigzkow psychologa nalezy ponadto m.in. przeprowadzanie wraz z pracownikiem
socjalnym wywiadow S$rodowiskowych przed przyjeciem nowego mieszkanca,
wspotpraca z lekarzem psychiatra (udziat w konsultacjach psychiatrycznych

mieszkancow, zachgcanie mieszkancoOw wymagajacych konsultacji do zgloszenia si¢ do
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lekarza psychiatry), wspieranie rodzin mieszkancoéw poprzez udzielanie im informacji
o sposobach postgpowania z danym mieszkancem, koordynowanie pracy wolontariuszy
na terenie placowki.

W czasie wizytacji w placowce prowadzono réwniez zajecia z logopeda
wchodzgce w sktad projektu realizowanego przez PFRON.

W opinii przedstawicieli KMP przedstawiona powyzej oferta zaje¢ terapeutycznych
oraz kulturalno-o§wiatowych zastuguje na wyrdznienie z uwagi na fakt, iz jest ona
ukierunkowana na podtrzymanie sprawnosci intelektualnej i manualnej mieszkancow, ich
dobrego stanu psychicznego, a takze poczucia przynaleznosci i1 wigzi ze S$Swiatem
zewnetrznym. Takze rozmoéwcy pracownikow Mechanizmu wypowiadali si¢ z aprobatg
o zapewnionej im ofercie zaj¢¢ jako umozliwiajacej czynne spedzanie czasu w towarzystwie
innych mieszkancow i personelu oraz zachowanie dobrej kondycji psycho-fizycznej.

Na uznanie zasluguja réwniez przygotowane dla mieszkancéw indywidualne plany
wsparcia (dalej: IPW). Kazdy z przeanalizowanych przez wizytujacych IPW zawieral
szczegotowe 1 zindywidualizowane informacje z zakresow dotyczacych stanu zdrowia
mieszkanca, sprawnos$ci w wykonywaniu podstawowych czynno$ci zycia codziennego, jego
aktywnos$ci w sferze spolecznej, kulturalnej oraz religijnej, pracy psychologicznej, potrzeb
rehabilitacyjnych oraz udzialu w terapii zajeciowej. Dane z wymienionych obszaréw
przygotowywane sg przez pracownikow z poszczegélnych dzialow, a nastgpnie na ich
podstawie zespot terapeutyczno-opiekunczy opracowuje cele ogdlne oraz cele szczegdtowe
do realizacji z mieszkancem. W kazdym IPW, z ktorym zapoznali si¢ pracownicy
Mechanizmu zarowno cele ogolne jak 1 szczegotowe byly adekwatne do opisanego uprzednio
stanu 1 sytuacji mieszkanca, ukierunkowane na przezwyci¢zenie zdiagnozowanych deficytow
oraz o skali trudnosci mozliwej do pokonania przez dang osobe. IPW aktualizowane sg co 6

miesigcy.

10.  Warunki bytowe

DPS znajduje si¢ w nowym, 3-pietrowym budynku dostosowanym do potrzeb
oso0b niepetnosprawnych. W placéwce zainstalowano windg, a szerokos$¢ korytarzy oraz
wielkos¢ pokoi i tazienek mieszkancow pozwala na swobodne przemieszczanie si¢ 0s6b
poruszajacych si¢ na wozkach inwalidzkich. Na $cianach korytarzy umocowano ponadto
porecze, tazienki wyposazono m. in. w uchwyty i krzesta kapielowe, a t6zka czesci

mieszkancéw w podnos$niki.
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W pokojach mieszkancoOw zapewniono podstawowe sprzety i meble oOraz
dekoracje (firanki, zastony, obrazy, kwiaty). Pensjonariusze moga rowniez dekorowac
pokoje zgodnie z wlasnymi upodobaniami, nadajac im indywidualny charakter. WarunkKi
stworzone w pokojach mieszkalnych sg dobre, zblizone do domowych. Zwizytowane
pokoje mieszkalne posiadaly odrgbne tazienki (przeznaczone dla jednego lub dwoch
pokoi) oraz aneksy kuchenne ze zlewozmywakiem — wyposazenie ancksow w czajniki,
lodowki lub kuchenki mikrofalowe realizowane jest na koszt wltasny mieszkancow.
Cze¢s$¢ pokoi miata rdwniez osobne balkony.

Na terenie placowki znajduje si¢ pomieszczenie kawiarenki, w ktorym
mieszkancy moga spedzac¢ czas ogladajac telewizje, czytajac czasopisma, ksigzki, pijac
kawe lub herbate. Kawiarenka wykorzystywana jest rowniez na potrzeby zajec
kulturalno-oswiatowych.

W czasie wizytacji Domu wszystkie pomieszczenia byly czyste i wolne od
nieprzyjemnych zapachow.

Z relacji personelu wynika, ze Dom zapewnia wszystkim mieszkancom niezb¢dng
pomoc w zakresie brakujacej odziezy, obuwia czy srodkdéw higienicznych.

Odziez mieszkancow prana jest przez opiekunow w pralkach automatycznych,
natomiast posciel i reczniki przewozone sa do prali zewngtrzne;.

Placowka zapewnia mieszkancom 3 positki dziennie, a kazdy z nich wydawany jest
W 2-godzinnych przedziatach czasowych. Z dodatkowego positku korzystaja osoby chore na
cukrzyce. Zgodnie z informacjami przekazanymi wizytujacy miedzy porami positkow
mieszkancy moga poprosi¢ o wydanie dodatkowej porcji jedzenia z kuchni, a po godz. 19.00-
stej z lodowek znajdujacych si¢ u opiekundéw. Z relacji pracownika kuchni wynika, Ze
osobom wymagajacym podania pokarmu rozdrobnionego miksuje si¢ zupe z dodatkiem jajka
lub innego produktu zawierajacego biatko, a ponadto podaje si¢ im np. zupy mleczne, serki
homogenizowane oraz banany. W przypadku odpowiedniego zlecenia lekarskiego dieta tych
0sOb wzbogacana jest o tzw. nutridrinki kupowane ze §rodkéw wlasnych mieszkancow.

Wszystkie positki mieszkancy spozywaja W przestronnej i odnowionej jadalni,
w ktoérej organizowane sg ponadto wszelkie spotkania, wystepy 1 uroczystosci. Jedynie
mieszkancy lezacy 1 wymagajacy podania positkéw w formie zmiksowanej spozywaja positki
we wlasnych pokojach, przy pomocy ze strony personelu.

Na potrzeby mieszkancow zagospodarowano teren zielony znajdujacy si¢ za

budynkiem Domu, w obrgbie ktorego utworzono m. in. miejsce z tawkami.
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11. Prawo do praktyk religijnych

Na terenie placowki znajduje si¢ kaplica rzymskokatolicka. Msze §w. odbywaja

si¢ codziennie, a kapelan prowadzi ponadto postuge indywidulana w pokojach

mieszkancow. Udzial we mszach $w. nie jest obowigzkowy.

12. Zalecenia

Na podstawie art. 19 OPCAT przedstawiciele Krajowego Mechanizmu Prewencji

zalecaja:

Dyrektorowi Domu Pomocy Spolecznej w Centrum Pomocowym Caritas im. Jana
Pawla II w Gdansku:

1.

2.

3.

poszerzenie oferty szkolen dla personelu zgodnie z uwagami zawartymi w pkt 4
Raportu;

zapewnienie superwizji  psychologowi oraz terapeutom zatrudnionym
w placéwce;

wyjasnienie kwestii powierzenia funkcji pracownika pierwszego kontaktu
pracownikom zatrudnionym w kuchni, dziale administracyjno-ksieggowym oraz

dziale techniczno-gospodarczym.

Dyrektorowi Caritas Archidiecezji Gdanskiej:

1.

przekazanie Srodkow finansowych niezbednych do realizacji wymienionych zalecen.

Opracowala

Za zespol podpisuje
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