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Szanowna Pani Minister,

uprzejmie dziekuje za spotkanie w dniu 3 lipca 2026 r. oraz mozliwos¢ rozmowy
na temat kierunku trwajgcych prac legislacyjnych nad nowelizacjg ustawy o pomocy
spotecznej i wyzwan systemu pomocy spotecznej, w kontekscie wnioskéw z wizytacji
Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur (dalej jako: KMPT, Krajowy Mechanizm).
Takie spotkania sg okazjg do wymiany pogladow w celu zrozumienia wiasnych
perspektyw i wypracowania optymalnych rozwigzan legislacyjnych, zgodnie z duchem
Protokotu fakultatywnego do Konwencji ONZ w sprawie zakazu stosowania tortur'.

Majac na wzgledzie toczgce sie prace legislacyjne, pragne uzupetni¢ uwagi
Rzecznika Praw Obywatelskich zgtoszone do projektu nowelizacji ustawy o pomocy
spotecznej oraz niektérych innych ustaw (UD315)? o wnioski z wizytacji KMPT
przeprowadzonych w domach pomocy spotecznej (dalej jako: DPS) i placéwkach

' Protokdt fakultatywny do Konwencji w sprawie zakazu stosowania tortur oraz innego okrutnego,
nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania, przyjety przez Zgromadzenie Ogélne Narodéw
Zjednoczonych w Nowym Jorku dnia 18 grudnia 2002 r. (Dz. U. z 2007 r. Nr 30, poz. 192).

2 Zob. pismo z 20 kwietnia 2026 r., 111.022.7.2026.JA/MKA. Opinia RPO dostepna na stronie:
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-projekt-pomoc-spoleczna-opinia-mrpips.
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catodobowej opieki, prowadzonych na zasadzie dziatalnosci gospodarczej majgcej na
celu zapewnienie catodobowej opieki osobom z niepetnosprawnosciami, przewlekle
chorym lub osobom w podesztym wieku (dalej jako: PCO). Ich uwzglednienie w toku
prac legislacyjnych uwazam za niezbedne dla ochrony praw mieszkaricow tych
placowek, zapewnienia godnych warunkdw zycia i skutecznego zapobiegania torturom
i innym formom okrutnego, nieludzkiego i ponizajgcego traktowania albo karania.
Warto podkresli¢, ze czes¢ z przedstawionych ponizej problemow systemowych jest
sygnalizowana przez Rzecznika Praw Obywatelskich od lat i jak dotgd nie zostaty one
rozwigzane.

1. Monitoring wizyjny w domach pomocy spotecznej i placéwkach
catodobowej opieki. Przedstawiciele KMPT systematycznie odnotowujg obecnosc
kamer monitoringu w wizytowanych placéwkach opiekuriczych. Tymczasem przepisy
prawne nie regulujg tej kwestii, co stwarza systemowe ryzyko ingerencji w prywatnosc
mieszkancow. Majac na wzgledzie art. 31 ust. 3 Konstytucji RP, istotne jest, by kwestia
ta zostata uregulowana na poziomie ustawy?3.

2. Stosowanie niestandardowych form zabezpieczen mieszkancéw.

W procesie opiekunczym istniejg sytuacje, w ktorych wykorzystywane sg
niestandardowe formy zabezpieczen w celu ochrony zdrowia mieszkancow

i zapewnienia im bezpieczenstwa lub przeciwdziatania zabrudzeniu otoczenia

(np. pasy stabilizacyjne, szelki, apaszki, bandaze, rekawice, kombinezony ,pajace”,
bramki ograniczajgce mozliwos¢ opuszczenia pokoi, t6zka z zamontowanymi wysokimi
barierkami). Formalnie nie jest to przymus bezposredni, ale dziatania te ingerujg

w sfere wolnosci mieszkancéw i mogg w istocie prowadzi¢ do pozbawienia wolnosci.
Zabezpieczenia czesto nie sg zlecane przez lekarza i odnotowywane w dokumentacgji,
co utrudnia nadzér oraz stwarza ryzyko arbitralnosci i naduzy¢4.

3. Legalnos¢ pobytu oséb, ktdre nie s ubezwtasnowolnione, a ktérym stan
zdrowia nie pozwala na zawarcie umowy. Do placoéwek catodobowej opieki
przyjmowane sg osoby, ktore nie sg ubezwtasnowolnione, ale ich stan zdrowia

3 Kwestia ta byta poruszana m.in. w raporcie tematycznym KMPT pt. ,Prawa mieszkancéw doméw
pomocy spotecznej. Jak wspdlnie zadba¢ o godne zycie 0séb starszych, chorych

i z niepetnosprawnosciami?”, Warszawa 2017, s. 91 i 126. Raport dostepny na stronie:
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/raport-kmpt-prawa-mieszkancow-domow-pomocy-spoleczne;j.
Problem omdwiono réwniez m.in. w raportach rocznych KMPT z dziatalnosci w 2023 r. (s. 148) i 2024 r.
(s. 81 86). Raporty roczne KMPT dostepne sg na stronie: https://bip.brpo.gov.pl/pl/kategoria-prawna-i-
organizacyjna/krajowy-mechanizm-prewencji-raporty-rpo.

4 Zob. wystgpienie RPO do Ministra Zdrowia z 13 czerwca 2022 r., KMP.573.9.2022.KK, dostepne na
stronie: https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-mz-dps-niestandardowe-formy-opieki-ustawa-
odpowiedz. Zob. réwniez raporty roczne z dziatalnosci KMPT w 2023 r. (s. 148) i w 2024 r. (s. 81 i 86).

-2


https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/raport-kmpt-prawa-mieszkancow-domow-pomocy-spolecznej
https://bip.brpo.gov.pl/pl/kategoria-prawna-i-organizacyjna/krajowy-mechanizm-prewencji-raporty-rpo
https://bip.brpo.gov.pl/pl/kategoria-prawna-i-organizacyjna/krajowy-mechanizm-prewencji-raporty-rpo
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-mz-dps-niestandardowe-formy-opieki-ustawa-odpowiedz
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-mz-dps-niestandardowe-formy-opieki-ustawa-odpowiedz

i Swiadomosci nie pozwala na zawarcie umowy. Osoby takie zazwyczaj nie sg w stanie
ztozy¢ podpisu pod umowg o Swiadczenie ustug lub oswiadczeniem woli pobytu.
W takich sytuacjach umowy czesto podpisywane sg przez osoby bliskie>.

4. Petnienie funkcji opiekunéw prawnych przez pracownikéw domoéw
pomocy spotecznej. Jednym z zadan opiekuna prawnego powinno by¢
monitorowanie, czy podopieczny ma zapewniong w placéwce odpowiednig opieke

i nie przebywa w warunkach naruszajgcych jego godnos¢. W sytuacji gdy pracownik
DPS jest jednoczesnie opiekunem prawnym ubezwtasnowolnionego mieszkanca,
zachodzi ryzyko konfliktu intereséw. Pracownikom placéwek moze by¢ trudno
zachowac obiektywizm podczas petnienia funkcji opiekundw, gdyz moze sie to wigzac
z dziataniami wobec pracodawcy. Natozenie dodatkowych obowigzkéw moze takze
prowadzi¢ do braku motywacji i rzetelnosci wykonywanych obowigzkéwe.

5. Opieka psychologiczna w domach pomocy spotecznej. Obowigzujgce
przepisy nie zobowigzujg dyrektoréw DPS do zatrudniania psychologa, lecz jedynie
do zapewnienia mieszkarncom kontaktu z nim. W rezultacie zakres opieki nie
odpowiada faktycznym potrzebom (czesto psycholog nie jest dostepny codziennie),
co utrudnia sprawowanie wtasciwej opieki i profilaktyke zdrowia psychicznego.

W ocenie Krajowego Mechanizmu wymiar czasu pracy psychologa w domu pomocy
spotecznej powinien stwarza¢ mu mozliwos¢ prowadzenia oddziatywan zaréwno
indywidualnych, w postaci rozmow wspierajgcych czy terapii, jak rowniez grupowych,
na przyktad w formie treningu poznawczego czy relaksacyjnego. Zakres zadan
psychologa nie moze koncentrowac sie jedynie na pracy klinicznej lub interwencji
kryzysowej, musi uwzgledniac takze profilaktyke, podnoszgcg jakosc¢ zycia
mieszkancow. Psycholog powinien ponadto pomagac w rozwigzywaniu sytuacji
konfliktowych przez prawidtowe zdiagnozowanie przyczyny konfliktu, obejmowac
wzmozong opiekg mieszkancéw trudnych, pomagac w przezwyciezaniu negatywnego
nastroju i nastawienia, diagnozowac¢ osobowos$¢ mieszkanca, prowadzi¢ wspoétprace
z rodzinami i najblizszymi mieszkanncéw. W razie odmowy wspotpracy ze strony
pensjonariusza psycholog mégtby formutowad zalecenia odnosnie do sposobu
postepowania pozostatego personelu z danym pensjonariuszem. Ponadto stata
obecnosc psychologa przyczynitaby sie do integracji spotecznosci mieszkancoéw,

> Zob. wystgpienie RPO do Minister Rodziny i Polityki Spotecznej z 25 stycznia 2022 r.,
KMP.573.1.2022.KK, dostepne na stronie: https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-prywatne-dps-
nieswiadomi-pensjonariusze-sad-kontrola. Zob. réwniez raporty roczne z dziatalnosci KMPT w 2023 r.
(s. 148)iw 2024 r. (s. 81).

6 Zob. Raporty roczne z dziatalnosci KMPT w 2023 r. (s. 149-150) i w 2024 r. (s. 86).
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poprawy relacji z personelem oraz zwiekszenia motywacji do udziatu w oferowanych
przez placéwke zajeciach’.

6. Ustugi zdrowotne w domach pomocy spotecznej. Obowigzujgce przepisy

nie zobowigzujg podmiotéw prowadzgcych domy pomocy spotecznej do zapewnienia
mieszkancom ustug zdrowotnych. W art. 55 ust. 1 ustawy z dnia 12 marca 2004 r.

0 pomocy spotecznej? zawarto zamkniety katalog ustug (bytowe, opiekuncze,
wspomagajace i edukacyjne), ktére domy pomocy spotecznej muszg zapewnic
mieszkancom na poziomie obowigzujgcego w ustawie standardu. W zakresie
Swiadczen zdrowotnych domy pomocy spotecznej jedynie umozliwiajg i organizujg
mieszkarncom pomoc w korzystaniu z tych Swiadczen, ktére sg obywatelom
gwarantowane na podstawie ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych?®. Z ugruntowanego stanowiska
Ministerstwa Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej wynika, ze domy pomocy spoteczne;j
nie Swiadczg ustug medycznych, a system opieki spotecznej nie jest narzedziem
majgcym na celu uzupetnienie Swiadczen z zakresu opieki zdrowotne;.

W konsekwencji nie ma obowigzku zatrudnienia w tego typu placéwkach personelu
medycznego, np. lekarzy, pielegniarek, opiekunéw medycznych, rehabilitantow,
ratownikow medycznych. Tymczasem w domach pomocy spotecznej przebywajg
osoby bardzo schorowane, ze znacznym stopniem niepetnosprawnosci, chorobami
wspotistniejgcymi czy schorzeniami sprzezonymi, wymagajacy statej opieki
specjalistycznej, cewnikowania, zywienia pozajelitowego, zaopatrywania ran, odlezyn,
podawania lekéw psychotropowych i umiejetnosci wychwytywania przez personel
obnizenia sie parametréow zyciowych podopiecznych oraz odpowiedniego reagowania
na ich zmieniajgcy sie stan psychiczny. Takie swiadczenia oferujg w Swietle aktualnie
obowigzujgcych przepiséw jedynie placoéwki medyczne (zaktady opiekunczo-lecznicze,
zaktady pielegnacyjno-opiekuncze, szpitale) z wykwalifikowanym personelem
medycznym, dyzurujgcym catodobowo.

7. Problemy z dostepnoscia personelu pielegniarskiego i dysproporcje

w wynagrodzeniach pielegniarek zatrudnionych w domach pomocy spotecznej

i podmiotach leczniczych. Domy pomocy spotecznej sg jednostkami organizacyjnymi
pomocy spotecznej, wynagrodzenie pielegniarek w nich zatrudnionych pochodzi

z budzetu samorzadow. Pielegniarki zatrudnione w sektorze medycznym otrzymujg

7 Zob. Raport tematyczny KMPT ,Prawa mieszkanncow domoéw pomocy spotecznej. Jak wspodlnie zadbad
0 godne zycie oséb starszych, chorych i z niepetnosprawnosciami?” (s. 78-82), Raporty roczne

z dziatalnos$ci KMPT w 2023 r. (s. 151) i w 2024 r. (s. 86-87).

8 Dz. U.z2026r. poz. 639.

9Dz.U.z2025r. poz. 1461 ze zm.



wyzsze wynagrodzenie pochodzgce ze sSrodkéw NFZ. Powoduje to oczywiste problemy
w rekrutowaniu do pracy w DPS os6b o tym wyksztatceniu oraz czeste rezygnacje osob
juz zatrudnionych w takich placéwkach na rzecz podmiotow leczniczych. KMPT
odnotowuje sytuacje, gdy w ciggu dnia lub w nocy nie ma obecnych pielegniarek.
Sytuacja ta jest niepokojgca, gdyz duzy odsetek mieszkancéw domoéw pomocy
spotecznej to pacjenci lezacy, w ztym stanie zdrowia, wymagajacy statej opieki

i pielegnacji. Warto przy tym zaznaczy¢, ze domy pomocy spotecznej nie zatrudniajg
lekarzy, co w przypadku braku obecnosci personelu medycznego tworzy obszary
ryzyka w odniesieniu do zakazu tortur i innego okrutnego, nieludzkiego i ponizajgcego
traktowania albo karania. Konieczne jest podjecie systemowych dziatan w celu
wyroéwnania dysproporcji ptacowych i stworzenie zachety dla personelu medycznego
do podejmowania zatrudnienia w domach pomocy spotecznej’®,

8. Optaty za pobyt mieszkancéw przyjetych przed 2004 r. Ustawa z dnia

12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej wprowadzita tzw. tréjsktadowy udziat

W partycypowaniu w koszcie utrzymania mieszkanca. Optate w pierwszej kolejnosci
ponosi sam mieszkaniec domu (do 70% swojego dochodu); w przypadku gdy kwota

ta nie wystarcza na pokrycie catosci optaty, w kosztach partycypujg matzonek, zstepni,
wstepni, a gdy i to nie wystarcza - gmina, z ktorej osoba zostata skierowana do domu
pomocy spotecznej. Zmiana przepiséw o odptatnosci dotyczyta jedynie mieszkancow
przyjetych po wejsciu ustawy w zycie, czyli po 1 maja 2004 r. Wysokos$¢ dotacji pobytu
mieszkancow przyjetych do DPS przed dniem 1 stycznia 2004 r. realizowana jest na
starych zasadach, co w praktyce oznacza pokrywanie znacznej czesci optaty za pobyt
mieszkanca przez DPS, w ktérym osoba sie znajduje. Bezposrednim skutkiem regulacji
wymuszajgcej dofinansowywanie pobytu mieszkancéw z budzetu DPS jest obnizenie
szeroko rozumianych standardéw opieki. Doptacanie do pobytu mieszkancow

przez DPS uniemozliwia kierownictwu proponowanie zatrudnianym osobom
konkurencyjnych wynagrodzen w poréwnaniu do podmiotéw prywatnych, przy
jednoczesnym zachowaniu odpowiedniej liczby personelu. Mniejsza liczba personelu
prowadzi¢ moze do ograniczania liczby zaje¢ dodatkowych dla mieszkancéow.

Ponadto zwiekszone wydatki domdéw pomocy spotecznej, wynikajgce

z obowigzujgcych regulacji, istotnie pogarszajg warunki bytowe mieszkancoéw,
ograniczajgc mozliwos¢ reagowania na nagte potrzeby, np. remontowe. Wiele

10 Wystgpienia RPO do Ministra Rodziny i Polityki Spotecznej oraz Ministra Zdrowia z 21 czerwca 2021 r.,
KMP.575.9.2021.)), zob. https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/co-zrobic-pielegniarki-i-ratownicy-medyczni-
podejmowali-prace-w-dps-interwencja-rzecznika-w.
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placowek boryka sie z trudnosciami w pokrywaniu nawet podstawowych kosztéw
funkcjonowania, co wskazuje na systemowy charakter problemu’'.

0. Swiadczenie wspierajace a pobyt w placéwkach catodobowej opieki.

Dnia 1 stycznia 2024 r. weszta w zycie ustawa z dnia 7 lipca 2023 r. o Swiadczeniu
wspierajgcym??, wprowadzajgca nowe swiadczenie, ktérego celem jest udzielenie
osobom z niepetnosprawnoscia z najwiekszymi trudnosciami w samodzielnym
funkcjonowaniu pomocy stuzgcej czesciowemu pokryciu wydatkéw zwigzanych

z zaspokojeniem szczegdlnych potrzeb zyciowych. KMPT odnotowat od oséb
prowadzgcych PCO sygnaty dotyczgce zniechecania potencjalnych klientéw

do korzystania z placéwki z powodu mozliwosci utraty Swiadczenia wspierajgcego

W momencie umieszczenia w placoéwce catodobowej opieki. Rzecznik Praw
Obywatelskich otrzymywat tez skargi dotyczgce wykluczenia z dostepu do Swiadczenia
wspierajgcego oséb przebywajgcych w DPS i PCO na zasadach komercyjnych,
petnoptatnych. Wsparcie mieszkaricéw legalnie dziatajgcych placdwek o komercyjnym
charakterze w zaspokajaniu podstawowych potrzeb (np. w zakupie lekow, sprzetu
rehabilitacyjnego i pomiarowego) stanowi tymczasem prewencje ich niewtasciwego
traktowania w tym obszarze. Pozwolitoby to réwniez unikng¢ lokowania oséb
zaleznych od innych i niesamodzielnych w miejscach tzw. szarej strefy, znajdujgcych
sie poza wszelkg kontrolg instytucjonalng™s.

10. Niewystarczajaca liczba doméw pomocy spotecznej dla oséb z problemem
alkoholowym. W domach pomocy spotecznej przebywajg osoby naduzywajgce
alkoholu. Nie otrzymujg one odpowiedniej terapii, a ich zachowanie zaburza
funkcjonowanie placéwek. Osoby naduzywajgce alkoholu powaznie dezorganizujg
zycie domu, zaktécajg porzadek, powodujg zaburzenie relacji interpersonalnych oraz
eskalacje konfliktéw i napiecia, a przejawiana niekiedy agresja stanowi powazny
problem dla innych mieszkaricéw i personelu. Pomimo zmiany przepiséw
umozliwiajgcych tworzenie DPS dla oséb uzaleznionych od alkoholu, placéwek tego
typu jest wcigz za mato w skali kraju’.

11. Umieszczanie dzieci z niepetnosprawnosciami w domach pomocy
spotecznej zamiast w rodzinnej pieczy zastepczej. Miejsce dzieci

1 Zob. Raport KMPT z wizytacji Domu Pomocy Spotecznej w Szczawnie, przeprowadzonej w dniach 4-6
lutego 2025 r., KMPT.575.1.2025.AT, p. 18-21. Raporty KMPT z wizytacji dostepne s3 na stronie:
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/wizytacje-krajowego-mechanizmu-prewencji.

2Dz. U. 22026 r. poz. 873.

13 Zob. Raport KMPT z rewizytacji Placowki Catodobowej Opieki ,Zielony Zakatek” w Zgbkach,
przeprowadzonej w dniu 28 stycznia 2026 r., KMPT.573.2.2026.DK, pkt 21-25.

14 Zob. Raporty roczne z dziatalnosci KMPT w 2022 r. (s. 137-138) i w 2024 r. (s. 86).
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z niepetnosprawnosciami jest w domu rodzinnym lub rodzinnej pieczy zastepczej,
nie w domu pomocy spotecznej. Pobyt dzieci w DPS ma negatywne konsekwencje
dla ich rozwoju fizycznego, emocjonalnego i spotecznego. Rzecznik Praw
Obywatelskich juz w 2022 r. apelowat do Minister Pracy i Polityki Spotecznej

o dziatania w tej sprawie. Wskazat wéwczas, ze sytuacja dzieci z niepetnosprawnoscia
przebywajgcych w DPS wymaga systemowego przegladu i pilnych dziatan
naprawczych'>. Dotyczy to obszaru pieczy zastepczej (przez inwestowanie w rozwoj
form rodzinnych przeznaczonych dla dzieci z niepetnosprawnoscig), obszaru pomocy
spotecznej (przez okreslenie obowigzku poszukiwania dla dzieci z DPS miejsc

w rodzinnej pieczy zastepczej) oraz wzmocnienia dziatan nadzorczych nad
wykonywaniem zadan przez DPS. W ocenie Rzecznika Praw Obywatelskich konieczne
jest wypracowanie rozwigzan, ktére nie tylko zapobiegng umieszczaniu dzieci w DPS
i pieczy instytucjonalnej, lecz bedg skutkowaty przeniesieniem dzieci obecnie
przebywajacych w placéwkach pomocowych do rodzinnej pieczy zastepczej'®.

12. taczenie dzieci i dorostych w domach pomocy spotecznej przeznaczonych
dla oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng. KMPT odnotowuje sytuacje, gdy
wystepujg radykalne réznice wieku miedzy pensjonariuszami - od matych dzieci do
0sOb w sedziwym wieku. Koncepcja ,hybrydy domu seniora i domu dziecka”, majgca
przynosi¢ korzysci obu stronom, przyczyniajac sie do zwalczania poczucia samotnosci
0s0b starszych oraz zapewnienia czutosci i uwagi dzieciom niemajgcym krewnych,

w obecnym ksztatcie bywa krzywdzgaca dla dzieci. Z obserwacji KMPT wynika, ze dzieci
umieszczone w DPS dla 0sdb z niepetnosprawnoscig intelektualng (czesto potgczong
z zaburzeniami psychicznymi) sg narazone na skrajnie negatywne bodzce, tudziez
fizyczne niebezpieczenstwo. Wiekszos¢ dorostych pensjonariuszy sama potrzebuje
wsparcia we wszystkich obszarach zycia, a dzieci umieszczone w takim miejscu jak DPS

> Wystgpienie RPO do Minister Rodziny i Polityki Spotecznej z 5 stycznia 2022 r., 111.554.2.2021 JA,
dostepne na stronie: https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-mrips-dzieci-niepelnosprawnosc-rodziny-
zastepcze-nie-dps.

6 RPO wystgpit réowniez do Minister Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej w dniu 5 lutego 2026 r.
(111.502.8.2026.JA). Wskazat wowczas, ze znikoma liczba dzieci opuszcza DPS z powodu przeniesienia do
rodzinnej pieczy zastepczej i rodzin adopcyjnych. Powoduje to, ze gwarantowane przepisami prawa
dzieci z niepetnosprawnoscia nie sg w petni realizowane. Wystgpienie dostepne na stronie:
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-dzieci-niepelnosprawnosc-placowki-mrpips-odpowiedz. Zob.
rowniez raport KMPT z wizytacji Domu Pomocy Spotecznej w Nowym Miescie nad Pilica,
przeprowadzonej w dniach 24-27 listopada 2025 r., KMPT.575.7.2025.DK, pkt 18-20.
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dla 0s6b z niepetnosprawnoscig intelektualng nie mogg by¢ podmiotem integracji
miedzypokoleniowej z wymierng korzyscig dla obydwu stron'’.

13. Brak wyspecjalizowanych doméw pomocy spotecznej dla dzieci

ze specjalnymi potrzebami. Na terenie catego kraju brak jest domoéw pomocy
spotecznej dla oséb w kryzysie zdrowia psychicznego czy w spektrum autyzmu
przeznaczonych dla dzieci. Dzieci ze specjalnymi potrzebami kierowane sg do
istniejgcych DPS, niedysponujgcych ofertg dostosowang do ich zdiagnozowanych
potrzeb. W istniejgcych typach DPS, przy braku ich specjalizacji, zaobserwowa¢ mozna
szereg czynnikoéw, ktére zwiekszajg ryzyko niewtasciwego traktowania dzieci w nich
przebywajgcych, np. nie ma wymogu zatrudnienia psychiatry dzieciecego, liczba
kadry nie odpowiada potrzebom dzieci, istnieje ryzyko przemocy starszych
podopiecznych wobec mtodszych dzieci, jak rowniez wykorzystania naiwnosci
poznawczej dzieci o obnizonej sprawnosci intelektualnej przez innych mieszkancow.
W jednym z DPS przedstawiciele Krajowego Mechanizmu odnotowali problem
niemozliwosci przekierowywania dzieci z diagnozg choroby psychicznej do
wyspecjalizowanej dla nich placéwki. Na terenie powiatu funkcjonowat wprawdzie
dom pomocy spotecznej dla 0s6b przewlekle psychicznie chorych, ale nie przyjmowat
on 0so6b niepetnoletnich. W placéwce brakowato odpowiedniej opieki psychologicznej,
pedagogicznej, logopedycznej i przedszkola specjalnego dla dzieci z diagnozg
spektrum autyzmu. Dyrektor DPS wskazywata delegacji KMPT na podjete préby
zapisania potrzebujgcego dziecka do przedszkola specjalnego, ale nie byto to mozliwe
ze wzgledu na brak miejsc lub odlegtosc¢™. W innym wizytowanym DPS przebywali
mieszkancy z diagnozg catosSciowych zaburzen rozwojowych, w tym spektrum
autyzmu. WSréd nich byty rowniez dzieci. Z ustalen przedstawicieli KMPT wynikato,

ze wiekszos¢ zdarzen niepozgdanych w DPS dotyczyta agresji tych oséb (gtéwnie
matoletnich) wobec mieszkancéw i personelu. Do sytuacji niebezpiecznych dochodzito
bardzo czesto. Udokumentowane zostaty przypadki atakowania opiekunek, ciggniecia
ich za witosy, kopania, bicia, gryzienia, kierowania grozb. Pracownicy, w szczegolnosci
mtodsi opiekunowie, nie mieli wiedzy na temat zaburzen rozwojowych czy tez
sposobu postepowania z osobami ze zdiagnozowanymi zaburzeniami psychicznymi.
Nie byli odpowiednio wykwalifikowani do pracy z tego typu osobami. Istniato wiec
ryzyko, ze mogg podejmowac dziatania nieadekwatne do sposobu zachowania

17 Zob. Raport KMPT z wizytacji Domu Pomocy Spotecznej w Nowym Miescie nad Pilicg,
przeprowadzonej w dniach 24-27 listopada 2025 r., KMPT.575.7.2025.DK, pkt 21.
'8 Tamze, pkt 24.



mieszkanca, nie rozumiec ich podtoza, to zas nie przyczynia sie do deeskalacji agres;ji'®.
Odstgpienie od umieszczania dzieci w DPS oraz deinstytucjonalizacja wsparcia to,

w ocenie Rzecznika, wiasciwy kierunek przemian systemu opieki, jednak - do czasu
rozwiniecia sieci tego rodzaju rozwigzan - profesjonalizacja i specjalizacja istniejgcych
DPS pozostaje niezbedna w celu zapobiegania ryzyku wszelkich form niewtasciwego
traktowania mieszkancéw i ochrony ich praw.

14. Standardy przyjmowania mieszkancéw na tzw. pobyt dzienny

w placéwkach catodobowej opieki. Wizytacje KMPT pokazujg, ze w placowkach
catodobowej opieki przebywajg osoby, ktére korzystajg z oferty opiekunczej bez
noclegu (pobyty dzienne)?C. Korzystajg one z tej samej infrastruktury lokalowej,
wyzywienia i zasobow personelu co mieszkancy zakwaterowani catodobowo. Ustugi
dziennej opieki wykraczajg poza zakres zezwolenia na dziatalnos¢ PCO okreslony

w decyzji wojewody (decyzje wojewoddw wskazujg precyzyjnie liczbe mieszkarncow
PCO). Przepisy prawne nie regulujg kwestii pobytéw dziennych w ramach dziatalnosci
PCO. Praktyka urzedéw wojewddzkich pokazuje, ze albo nie odnotowujg one faktu
prowadzenia ustug w postaci tzw. dziennych pobytoéw, albo nie kwestionujg praktyk
przedsiebiorcéw przyjmujgcych osoby na takie pobyty. Zarazem brak standardow
koniecznych do spetnienia przy wprowadzeniu dziennych pobytéw do funkcjonowania
PCO budzi obawy o mozliwos¢ prowadzenia rzetelnej kontroli tego obszaru,
zapewnienia poréwnywalnego koszyka ustug, norm liczby i czasu pracy personelu,
maksymalnej pojemnosci placéwki. Optymalnym rozwigzaniem bytoby wskazanie

w przepisach prawnych na mozliwos¢ realizowania przez placéwki catodobowej opieki
dziennych pobytéw, przy jednoczesnym scistym okresleniu ich standardow (w zakresie
obsady kadrowej, wymaganej infrastruktury pobytowej, realizowanych zajec itp.),
ktorych spetnienie uprawniatoby do oferowania tego typu ustug.

15.  Wskazniki zatrudnienia w domach pomocy spotecznej. OkreSlone w § 6

ust. 2 pkt 3 rozporzgdzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z 23 sierpnia 2012 r.

w sprawie domoéw pomocy spotecznej?! wskazniki zatrudnienia nie odpowiadajg
realnej potrzebie zapewnienia odpowiedniej opieki mieszkarncom DPS. Aby efektywnie
zrealizowac ustugi opiekuncze i wspomagajgce, nalezy posiada¢ odpowiedni wskaznik

19 Zob. Raport KMPT z wizytacji Domu Pomocy Spotecznej w Nowym Czarnowie, przeprowadzonej 9-13
lutego 2026 r., KMPT.575.3.2026.RKU, pkt 48-50.

20 Zob. Raport KMPT z wizytacji Placéwki Catodobowej Opieki ,Grabina Sunrise” w Grabinie,
przeprowadzonej 15 kwietnia 2024 r., KMP.573.7.2024.KK, pkt 24-25; Raport KMPT z rewizytacji
Placéwki Catodobowej Opieki ,Zielony Zakatek” w Zgbkach, przeprowadzonej 28 stycznia 2026 r.,
KMPT.573.2.2026.DK, pkt 26-31.

21 Dz. U.z2025r. poz. 51.



zatrudnienia personelu opiekuriczo-terapeutycznego. Dla domu dla dzieci, mtodziezy
oraz dorostych niepetnosprawnych intelektualnie wynosi on nie mniej niz 0,5 na
jednego mieszkarica domu. Wskazany wyzej przepis nakazuje przy tym, by przy
wyliczaniu wskaznika uwzgledniac¢ ,réwniez wolontariuszy, stazystow, praktykantéw
oraz osoby odbywajgce stuzbe zastepczg w domu, a takze osoby wykonujgce prace na
podstawie umow cywilnoprawnych, jezeli pracujg bezposrednio z mieszkaricami
domu; przy wyliczaniu wskaznika udziat tych oséb nie moze przekroczy¢ 20% ogdlnej
liczby os6b zatrudnionych w zespole terapeutyczno-opiekunczym, a takze
pracownikéw pierwszego kontaktu zatrudnionych na stanowiskach administracyjnych
lub obstugi, w wymiarze proporcjonalnym do czasu, w jakim koordynujg dziatania
wynikajgce z indywidualnego planu wsparcia mieszkanca domu”. Takie brzmienie
przepisu powoduje liczne watpliwosci interpretacyjne. Przede wszystkim nie okresla
on wprost, ilu mieszkancéw powinno przypadac na jednego opiekuna realnie
sprawujgcego opieke nad osobami zamieszkujgcymi DPS, ilu pracownikéw powinno
petni¢ dyzur w nocy, a ilu w dzien. Wskaznik nie bierze takze pod uwage stanu zdrowia
mieszkancow. Wizytujgc DPS, KMPT czesto spotyka sie z sytuacjami, w ktérych
placowki spetniajg wskazniki zatrudnienia, jednak nie przektada sie to na zapewnienie
odpowiedniej obsady podczas dyzurdéw i efektywnego sposobu realizacji ustug?2.

16. Kwalifikacje opiekunéw w domach pomocy spotecznej. Na stanowisko
mtodszego opiekuna w DPS, zgodnie z obowigzujgcym zatgcznikiem nr 3

do rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 25 pazdziernika 2021 r. w sprawie
wynagradzania pracownikéw samorzgdowych?3, moze by¢ zatrudniona osoba

z wyksztatceniem podstawowym, bez koniecznosci legitymowania sie doswiadczeniem
zawodowym. Spotykane sg sytuacje, gdy jest to najliczniejsza grupa pracownikéw.
Budzi to zaniepokojenie co do bezpieczeristwa mieszkancéw. Wskazac nalezy, ze
mtodsi opiekunowie majg pod swojg opiekg osoby mocno schorowane, matoletnie,
takze agresywne. Czesto petnig sami dyzur w nocy. Do ich obowigzkéw nalezy
podawanie przygotowanych wczesniej przez pielegniarke lekarstw, obserwowanie
skutkéw dziatania tych lekéw, a takze ewentualne podjecie decyzji o podaniu lekéw
psychotropowych przepisanych przez lekarza doraznie. Zwieksza to ryzyko
niewtasciwej podazy lekdw czy tez nieodpowiedniego sposobu postepowania

z mieszkancami, w szczegolnosci przy skromnej ofercie doszkalajgcej (lub wrecz braku
takiej oferty) w toku zatrudnienia. Zmiany wprowadzone w 2025 r. obnizyty
wymagania bazowe dla 0s6b ubiegajgcych sie o zatrudnienie przy czynnosciach

22 Zob. Raport KMPT z wizytacji Domu Pomocy Spotecznej w Nowym Czarnowie, przeprowadzonej 9-13
lutego 2026 r., KMPT.575.3.2026.RKU, pkt 34-35.
2 Dz.U.z2024 r. poz. 1638 ze zm.
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opiekunczych w DPS?4 - wczes$niej wymagane byto ukoriczenie szkoty Srednie;.
Utrzymujgce sie braki kadrowe przyczynity sie jednak do opisywanych zmian, ktére
w opinii KMPT sprzyjajg ryzyku niewtasciwego traktowania podopiecznych DPS.
Nalezy dazy¢ do jego systemowej redukcji zaréwno przez odpowiednie do
obowigzkdw ksztattowanie wymogow przy zatrudnieniu, jak i rozbudowany system
szkolen w toku zatrudnienia oraz zapewnienie wynagrodzenia adekwatnego do
obcigzenia na danym stanowisku, ktére mogtoby zachecic¢ do rekrutacji i utrzymac
w zawodzie opiekuna w DPS osoby o mozliwie jak najwyzszych kwalifikacjach?>.

17. Czestotliwos¢ kontrolowania doméw pomocy spotecznej przez
wojewodow. Zgodnie z 8 5 ust. 3 rozporzgdzenia Ministra Rodziny i Polityki
Spotecznej z dnia 9 grudnia 2020 r. w sprawie nadzoru i kontroli w pomocy
spotecznej?®, kontrole kompleksowe w jednostce podlegajgcej kontroli przeprowadza
sie nie rzadziej niz raz na cztery lata, wedtug planu kontroli. Z wieloletnich obserwacji
KMPT wynika, ze czestotliwos¢ kontroli nie zapewnia wtasciwego nadzoru nad
funkcjonowaniem domoéw pomocy spotecznej. Jesli wojewoda nie otrzyma

sygnatow o ztym funkcjonowaniu placéwki, to przy niekiedy wieloletnich przerwach

w kompleksowej kontroli nie ma on szans na wychwycenie nieprawidtowosci

w sposobie traktowania mieszkancéw, zweryfikowanie jakosci Swiadczonych ustug
czy sposobu realizacji zalecen pokontrolnych wydanych przy uprzedniej wizycie.
Krajowy Mechanizm spotkat sie takze z przypadkami prowadzenia kontroli rzadziej

niz raz na cztery lata. W ocenie KMPT tylko regularne wizytowanie placowek, w ktorych
przebywajg osoby szczegdlnie nieporadne, niesamodzielne, z licznymi schorzeniami

i niepetnosprawnosciami, wzmacnia gwarancje wiasciwego sposobu traktowania oséb
z tej wrazliwej grupy, wysoce narazonej na nieludzkie i ponizajgce traktowanie.

Nie sposdb uznad, ze obowigzujgce regulacje prawne dotyczgce kontrolowania
placowek przez wojewoddéw odpowiadajg potrzebom ww. oséb i chronig ich prawa

w nalezyty sposéb. Kontrole wojewoddw sg dodatkowo o tyle istotne, ze jest to jedyny
urzad odpowiedzialny za wydawanie i cofanie zezwolen na prowadzenie domdow
pomocy spotecznej?’.

24 Zob. rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 15 wrzesnia 2025 r. zmieniajgce rozporzadzenie

w sprawie wynagradzania pracownikow samorzadowych (Dz. U. poz. 1260).

25> Zob. Raport KMPT z wizytacji Domu Pomocy Spotecznej w Nowym Czarnowie, przeprowadzonej 9-13
lutego 2026 r., KMPT.575.3.2026.RKU, pkt 31-33.

26 Zob. Dz. U. z 2025 r. poz. 1065.

27 Zob. Raport KMPT z wizytacji Domu Pomocy Spotecznej w Nowym Czarnowie, przeprowadzonej 9-13
lutego 2026 r., KMPT.575.3.2026.RKU, pkt 36-37.
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Nie ulega watpliwosci, ze mieszkancy domow pomocy spotecznej i placowek
catodobowej opieki sg osobami szczegdlnie narazonymi na wszelkie formy naduzyc
ze stronny innych os6b. Ponadto majg ograniczong mozliwosc¢ reakcji na takie sytuacje
i zadbania o przestrzeganie wtasnych praw. Z tego tez wzgledu ich sytuacja powinna
by¢ przedmiotem szczegdlnej uwagi i troski ze strony organdéw panstwa.

Protokot fakultatywny do Konwencji w sprawie zakazu stosowania tortur oraz
innego okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania wskazuje,
ze skuteczne zapobieganie torturom i innym formom ztego traktowania jest procesem
ztozonym, wymagajacym spojnych dziatan na wielu ptaszczyznach, w tym dziatan
o charakterze ustawodawczym i administracyjnym. Preambuta Protokotu podkresla
bowiem, ze ,skuteczne zapobieganie torturom oraz innemu okrutnemu, nieludzkiemu
lub ponizajgcemu traktowaniu albo karaniu wymaga edukacji i potgczenia szeregu
Srodkow legislacyjnych, administracyjnych, sagdowych i innych”. Ponadto art. 2i 16
Konwencji ONZ w sprawie zakazu stosowania tortur zobowigzujg kazde Panstwo-
Strone (w tym Polske jako strone Konwencji) do podjecia skutecznych srodkéw w celu
zapobiezenia aktom tortur i innego okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego
traktowania albo karania na jakimkolwiek terytorium pod jego jurysdykcjg, w tym
podjecia skutecznych Srodkéw ustawodawczych i administracyjnych.

Z uwagi na powyzsze zwracam sie uprzejmie do Pani Minister o uwzglednienie
powyzszych zagadnien w toku prac legislacyjnych. Bede tez wdzieczny za przedtozenie
Rzecznikowi Praw Obywatelskich projektéw aktéw prawnych po dokonaniu zmian
w oparciu o zgtoszone dotychczas uwagi, w celu dokonania ich analizy, zgodnie
z mandatem zapobiegawczym wynikajgcym z art. 19 ust. 3 Protokotu fakultatywnego.

Z powazaniem
Wojciech Brzozowski
Zastepca Rzecznika Praw Obywatelskich

/-wydano i podpisano elektronicznie/
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