Wroctaw, 6 sierpnia 2014 r.
BPW.575.1.2014.NK

Raport przedstawicieli Krajowego Mechanizmu Prewencji
z wizytacji w Domu Pomocy Spolecznej dla Dorostych

przy ul. Farnej 3 we Wroclawiu

(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 Ogoélne Narodoéw
Zjednoczonych w Nowym Jorku z dnia 18 grudnia 2002 r. (Dz. U. z 2007 r. Nr 30,
poz. 192) oraz dzialajac z upowaznienia Rzecznika Praw Obywatelskich, w dniach
5-6 czerwca 2014 r. do Domu Pomocy Spotecznej dla Dorostych we Wroctawiu przy
ul. Farnej 3 (zwanego dalej: DPS, Domem, placowka) udali si¢ pracownicy Zespotu
,,Krajowy Mechanizm Prewencji” (zwanego dalej: KMP lub Mechanizmem): Dorota
Krzyszton (politolog), Matgorzata Molak (pedagog resocjalizacyjny) 1 Przemystaw
Kazimirski (prawnik), jak rowniez reprezentujaca Biuro Petnomocnika Terenowego
Rzecznika Praw Obywatelskich we Wroctawiu dr Natalia Klgczynska (prawnik).
W wizytacji wzigta rowniez udziat ekspert KMP — Jolanta Paszko (lekarz psychiatra).
Wiyniki ekspertyzy zostaty wlaczone w tres¢ niniejszego Raportu.

Dziatajac jako Krajowy Mechanizm Prewencji, osoby wizytujace sprawdzity na
miejscu sposob przestrzegania praw mieszkanek DPS, dokonujgc oceny pod wzgledem
ich ochrony przed torturami oraz innym nieludzkim lub ponizajacym traktowaniem
albo karaniem.

W ramach wizytacji wykonano nast¢pujace czynnosci:

— przeprowadzono rozmowe z pania Krystyng Fory$ — dyrektorem placowki;



— dokonano ogladu budynku mieszkalnego, w tym: wybranych losowo pokoi
mieszkalnych, tazienek, jadalni, kuchenek pomocniczych, swietlic, kaplicy, sal
do terapii zajeciowe; i fizjoterapii;

— przeprowadzono w czasie wizytacji pokoi i innych pomieszczen rozmowy
z mieszkankami oraz pracownikami DPS;

— przeprowadzono indywidualne rozmowy z losowo wybranymi mieszkankami
Domu;

— poddano analizie wybrang dokumentacj¢ dostgpng na miejscu, m.in.
dokumentacj¢ medyczng wybranych  mieszkanek, ksigzk¢ raportow
pielegniarskich, zeszyty opiekunek, zeszyty terapeutow, losowo wybrane akta
osobowe mieszkanek ubezwtasnowolnionych oraz umieszczonych w placéwce

decyzja sadu, losowo wybrane indywidualne programy wsparcia.

W trakcie wizytacji sporzadzono dokumentacj¢ fotograficzng.

Pracownicy Krajowego Mechanizmu Prewencji poinformowali panig dyrektor
placowki 0 ustaleniach dokonanych w ramach powyzszych czynno$ci, a takze
wystuchali jej uwag | wyjasnien.

Po zakonczeniu wizytacji przeanalizowano m.in.: Statut Domu Pomocy
Spotecznej dla Dorostych we Wroctawiu ul. Farna 3, Regulamin organizacyjny Domu
Pomocy Spolecznej dla Dorostych we Wroctawiu ul. Farna 3 (zwany dalej
Regulaminem organizacyjnym) z zalacznikami regulujacymi m. in. procedury
obowigzujace w Domu, wykaz szkolen wewngtrznych pracownikéw zaplanowanych
na 2014 r., plany pracy terapeutéw, protokoty z kontroli w DPS przeprowadzonych
przez: sedziego Sadu Rejonowego dla Wroctawia-Fabrycznej w dniu 31 marca
2014 r., Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego we Wroctawiu w dniu
21 listopada 2013 r. oraz pracownikéw Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej

we Wroctawiu w dniach 16-17 lipca 2013 r.

2. Charakterystyka placowki
Dom Pomocy Spotecznej dla Dorostych przy ul. Farnej 3 we Wroctawiu

przeznaczony jest dla dorostych kobiet przewlekle psychicznie chorych. Znajduje si¢



w nim 101 miejsc i tyle mieszkanek przebywalo w nim w dniach wizytacji. Organem

prowadzacym jest Zgromadzenie Siostr Maryi Niepokalanej, prowincja polska.

3.Legalnos¢ pobytu

Wsrod mieszkanek Domu, 52 zostaly umieszczone tam na podstawie
postanowienia sagdu. Ponadto 40 mieszkanek bylo w czasie wizytacji
ubezwlasnowolnionych catkowicie. Wszystkie z nich miaty ustanowionych opiekunoéw
prawnych.

Analiza losowo wybranych akt pensjonariuszek nie ujawnita nieprawidtowosci
w zakresie legalno$ci ich pobytu. W szczegdlno$ci nie stwierdzono pobytu w Domu

0s0b innych niz przewlekle psychicznie chore.

4. Warunki bytowe

Warunki bytowe panujagce w Domu nalezy oceni¢ jako bardzo dobre i zgodne
z obowigzujacymi w tej kwestii przepisami, tj. z Rozporzgdzeniem Ministra Polityki
Spolecznej z dnia 23 sierpnia 2012 r. w sprawie domow pomocy spotecznej (Dz. U.
z 2012 r. poz. 964), zwanym dalej Rozporzqdzeniem.

Dom miesci si¢ w jednym budynku, sktadajagcym si¢ z dwodch czgscei:
administracyjnej, zajmujacej pierwotny, stary dom Zgromadzenia Siostr Maryi
Niepokalanej oraz mieszkalnej — nowej, dobudowanej w 2007 r. Do budynku przylega
niewielki ogrod. Zaréwno budynek DPS, jak 1 ogrod w dniu wizytacji byty zadbane,
estetyczne i utrzymane w czystosci.

Mieszkanki rozlokowane sa na 3 pigtrach, w dwu- i trzyosobowych pokojach.
Ich powierzchnia jest zgodna z obowigzujacymi normami. Sg one wyposazone w 16zka
(takze tozka ortopedyczne), fotele, krzesta i inne drobne sprzety. W kazdym z nich
w przedpokoju znajduje si¢ obszerna szafa wnekowa. W wigkszosci pokoi
sg telewizory. Mieszkanki maja mozliwo$¢ przechowywania w pokojach wilasnych
przedmiotéw 1 mebli, o ile nie narusza to porzadku.

Do kazdego z pokoi przylega lazienka dostosowana do potrzeb o0sob
z niepelnosprawno$cia ruchowa. Wyposazona jest w prysznic z rozkladanym

taboretem, misk¢ ustepows, szerokg umywalke, porgcze. W tazienkach funkcjonuje
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sygnalizacja przyzywowa. W kazdej jest kaloryfer i wentylacja automatyczna,
uruchamiana za pomocg fotokomorki.

Korytarz, klatki schodowe miedzy pigtrami 1 jadalnia sg pelne o0zdob,
w wiekszosci wykonanych przez mieszkanki w ramach zaje¢ terapeutycznych.
Stwarza to przytulna, pogodng atmosfere.

Do dyspozycji mieszkanek, oprocz pokoi mieszkalnych, sa: pokoje dziennego
pobytu (wyposazone w telewizory), dwie §wietlice, dwie sale do prowadzenia zaj¢é
terapeutycznych i jedna do rehabilitacji ruchowej (opisane w punkcie 11. Raportu),
kaciki do spotkan z go$¢mi na korytarzach 1 kaplica.

Do budynku mieszkalnego przylega niewielki, zadbany ogrod. Mieszkanki moga
do niego wychodzi¢ bez zadnych ograniczen. Stoja tam lawki, na ktéorych mozna
usigs¢é. W ogrodzie odbywaja si¢ niektore z zajeé terapeutycznych, organizowane sg
grille. W czasie wizytacji prowadzili tam zajecia studenci odbywajacy praktyke
w Domu.

Mieszkanki otrzymuja cztery positki dziennie. Pensjonariuszkom sprawnym
ruchowo wydaje si¢ je w jadalni, zlokalizowanej w pomieszczeniu przylegajacym do
kuchni. Osoby lezace oraz mniej sprawne ruchowo, ktére nie moga zej$¢ do jadalni,
spozywaja positki w jadalniach-kuchenkach oddziatowych, zlokalizowanych na
kazdym pigtrze, wzglednie sa karmione przez opiekunki w pokojach. Dodatkowo
mieszkanki moga korzysta¢ ze swoich produktow zywnos$ciowych przechowywanych
w kuchenkach oddzialowych 1 oznakowanych imiennie. Dom zapewnia takze dostep
do napojow. Przykltadowo, na czas zaje¢ terapeutycznych odbywajacych sie
w ogrodzie w dniu wizytacji, wystawiono do ogrodu naczynie z napojem i kubki.

Positki planowane i przygotowywane sg na podstawie jadtospisow dekadowych,
uwzgledniajacych diety lekkostrawng, wrzodowa i cukrzycowa (w Domu zatrudniony
jest dietetyk). W protokole kontroli sanitarnej przeprowadzonej w dniu 21 listopada
2013 r. przez przedstawiciela Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego
we Wroctawiu, obejmujgcej blok zywienia w DPS, nie stwierdzono zadnych uchybien.

Pomieszczenia Domu, za wyjatkiem pokoi mieszkalnych i toalet,

s3 monitorowane, a nagrania przechowuje si¢ przez okres 30 dni.



Przedmioty warto$ciowe mieszkanki moga przechowywaé w depozycie.
Zdeponowane S$rodki pienigzne sg gromadzone na wyodrgbnionym rachunku
bankowym. Wyptaty z tego konta dokonywane sg na podstawie wniosku ztozonego
przez mieszkanke lub — gdy jest ona ubezwlasnowolniona — jej opiekuna prawnego.
Pracownicy socjalni, ktorzy na prosb¢ mieszkanki dokonujga zakupow, rozliczaja
pobrane $rodki pieniezne niezwtocznie po dokonanych zakupach, na podstawie faktur,
rachunkow lub paragonow. Otrzymanie zakupionych artykulow mieszkanka
potwierdza wlasnorgcznym podpisem ztozonym w obecnosci pracownika socjalnego,
opiekunki i gltdbwnego specjalisty ds. administracyjno-opiekunczych.

Zadna z mieszkanek, z ktérymi przeprowadzono rozmowy, nie zglaszala uwag
w zakresie warunkow bytowych, wregcz przeciwnie, byly z nich bardzo zadowolone

1 twierdzily, ze czujg si¢ jak we wlasnym domu.

a) Dostosowanie Domu do potrzeb 0séb z niepelnosprawnosciami

Wizytowany Dom jest dostosowany do potrzeb osob z niepetnosprawnosciami.
Wejscia do wszystkich pomieszczen sg pozbawione progow, pokoje i fazienki sg duze,
co umozliwia poruszanie si¢ w nich osob na wozkach inwalidzkich czy tez
korzystajacych z kul i chodzikow. Na obu koncach korytarza funkcjonujg windy.
W tazienkach zamontowano uchwyty i krzesetka. Dodatkowo Dom wyposazony jest w
t6zko do kapieli osob lezacych. Wzdluz $Scian na korytarzach zamontowano porecze.
Kazda z potrzebujacych mieszkanek ma do swej dyspozycji osobisty wozek
inwalidzki. Na wyposazeniu Domu jest mikrobus przystosowany do przewozu osob

z niepelnosprawnos$cig ruchowa.

5.Personel

W DPS zatrudnionych jest 60 osob, w tym m. in. 28 opiekunek, 8 pielggniarek,
8 pokojowych, 3 terapeutow, 1 psycholog (na 0,5 etatu). Zespot terapeutyczno-
opiekunczy liczy 55 oséb, co jest zgodne z wymogiem okreslonym w § 6 ust. 2 pkt 3
Rozporzqdzenia w  zakresie wskaznika zatrudnienia pracownikéw  zespotu

terapeutyczno-opiekunczego. Wskaznik ten w wizytowanej placowce przekracza



bowiem wymagane 0,5. W sktad Zespotu wchodza wylacznie osoby zajmujace sig
bezposrednio wspieraniem mieszkanek.

W ciagu dnia do dyspozycji mieszkanek jest 9 opiekunek — po 3 na kazde pigtro
— oraz 1 pielegniarka. W nocy natomiast opicke nad mieszkankami sprawujg 3
opiekunki (po 1 na pigtro) i 1 pielggniarka. Jako dobrg praktyke stosowang
w placéwce nalezy podkresli¢ rotacje opiekunek miedzy pigtrami. Stopien trudnosci
sprawowania opieki nad mieszkankami przebywajacymi na poszczegoélnych pietrach
Domu jest bowiem zroznicowany — na parterze umieszczone s3 w wiekszosci osoby
lezagce. Rotacja zapobiega powstawaniu konfliktéw miedzy personelem na tle
obcigzenia obowigzkami.

Z analizy dokumentacji wynika, ze w roku 2014 przewidziano dla personelu
placowki szkolenia m. in. z zakresu podstawowej pielggnacji mieszkanek lezacych,
pierwszej pomocy, metod pracy z mieszkankami z zakresu terapii zajgciowej,
rehabilitacji  przytozkowej, praw mieszkanca DPS, stosowania przymusu
bezposredniego, pracy z osobami uposledzonymi, zasad opieki nad podopiecznymi
w podesztym wieku. Plan szkolen uwzglednia oczekiwania i potrzeby zglaszane przez
pracownikow. Pracownicy biora rowniez udziat w studiach podyplomowych,
specjalizacjach i kursach zawodowych.

Personel jest takze poddawany systematycznej superwizji Dolno$laskiego
Osrodka Polityki Spoteczne;.

Dodac¢ nalezy, ze zgodnie z informacjg udzielong przez kierownictwo placowki,
w latach 2013-2014 (do dnia wizytacji) nie bylo postgpowan dyscyplinarnych czy

karnych prowadzonych wobec pracownikéw Domu.

6. Traktowanie
W ocenie wizytujacych mieszkanki sg bardzo dobrze traktowane przez personel
placowki. Na szczegodlne podkreslenie zashuguje ponadstandardowe i wykraczajace
poza zakres wyznaczonych obowigzkow zaangazowanie niektorych pracownikow
w wykonywanie ich zadan. Wizytujacy dostrzegli rowniez serdeczne relacje miedzy
personelem i mieszkankami. Same za§ mieszkanki chwalily personel, podkreslajac,

ze jest on pomocny, zyczliwy 1 odnosi si¢ do nich z szacunkiem.



Uznanie wizytujacych wzbudzitlo poszanowanie swobody mieszkanek
w decydowaniu 0 sobie, co w pelni potwierdzily rozmowy z nimi przeprowadzone.
Udziat we wszystkich zajeciach oferowanych przez Dom jest dla nich calkowicie
dobrowolny. Moga si¢ one ubiera¢ W dowolny sposdb, cho¢by byt on niecadekwatny do
warunkow pogodowych czy pory dnia. Dopuszcza si¢ zindywidualizowany wystroj
pokoi, wyposazanie ich w meble i inne przedmioty wlasne. Na ile nie zakldca to
porzadku, mieszkanki mogg realizowa¢ swoje hobby (np. jedna z nich ma w pokoju,
za zgoda wspotmieszkanki, syntezator).

Personel zwraca si¢ do mieszkanek per ,,pani”. Warto odnotowac, ze takze wpisy
w dokumentach wewngtrznych Domu, takich jak zeszyty opiekunek, prowadzone sa
z zachowaniem formy grzecznos$ciowe;j.

Pensjonariuszki maja mozliwos¢ przedstawiania swych prosb i uwag
personelowi placowki, w tym osobiscie jej dyrektorowi. W rozmowach
z wizytujacymi wskazywaty, ze dyrektor czesto odwiedza je w pokojach.

Z wpiséw do zeszytow opiekunek 1 innych dokumentéw wynika, ze personel
obserwuje niepokojace zachowania mieszkanek 1 nalezycie na nie reaguje.
Przyktadowo, opiekunki niezwtocznie informuja pielegniarki o objawach mogacych
wskazywac¢ na chorobe, a wobec 0sob, u ktérych dostrzezono zaburzenia rGwnowagi,
nakazuje si¢ ich sprowadzanie na jadalni¢ przez opiekunow.

Na dobre traktowanie mieszanek przez personel placowki wskazuje sposob
prowadzenia dokumentacji odzwierciedlajgcej ich bezposrednie kontakty, tj. zeszytow
opiekunek, zeszytow terapeutow i indywidualnych planéw wsparcia. Wpisy do tych
dokumentow sg bardzo szczegdétowe, zindywidualizowane 1 $wiadcza o duzej
wrazliwo$ci personelu na potrzeby pensjonariuszek. Znalez¢ tam mozna notatki
informujace m. in. o nastroju mieszkanki, o tym, ze zeszta na positek, ze dobrze $pi,
Ze goi si¢ jej otarcie naskorka.

Jeden z =zalacznikow do Regulaminu organizacyjnego okresla procedure
postepowania z mieszkankg agresywng. Z wpisOw do zeszytow opiekunek oraz
rozmow z personelem i pensjonariuszkami wynika, ze w praktyce ktadzie si¢ duzy

nacisk na fagodne reagowanie na przejawy agresji ze strony mieszkanek.



Zgodnie z § 14 Regulaminu organizacyjnego, w razie stwierdzenia stanu
zagrozenia zycia mieszkanki lub sytuacji, w ktérej mieszkanka zagraza zyciu lub
zdrowiu innych osob, pielggniarka moze zastosowac srodki przymusu bezposredniego.
Dyrektor domu poinformowata wizytujacych, ze od 2009 r. nie stosowano tego
rodzaju $rodkow. Jednakze personel sygnalizowal wizytujacym, ze sporadycznie
zdarzaja si¢ przypadki przytrzymania mieszkanki w celu podania leku oraz
przytrzymania w razie wystgpowania pobudzenia czy agresji. Fakt ten nie jest
jednakze nigdzie odnotowywany.

W $wietle art. 18 ust. 51 6 Ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia
psychicznego (tekst jedn. Dz. U. Nr 231 z 2011 r., poz. 1375), przytrzymanie jest jedna
z form przymusu bezposredniego. Zgodnie z art. 18 ust. 2 w/w Ustawy, zastosowanie
takiego srodka powinno by¢ odnotowywane w dokumentacji medycznej. Dlatego tez
przedstawiciele KMP zalecaja kazdorazowe odnotowywanie zastosowania
przytrzymania w dokumentacji medycznej pensjonariuszki. Rekomendujg rowniez
uwzglednienie problematyki przytrzymywania jako srodka przymusu bezposredniego
w planowanym szkoleniu dla personelu z zakresu tych srodkow.

Mieszkanki majg mozliwo$¢ uzywania wyrobow tytoniowych w palarni
znajdujacej si¢ na parterze budynku, jak rowniez w ogrodzie. W palarni dziata
wentylacja mechaniczna, mozna tez otworzy¢ okno. Palarnia sprzatana jest dwa razy
dziennie przez mieszkanki z niej korzystajace wedlug grafiku dyzurow.

W Domu nie obowigzuje zakaz spozywania alkoholu, jednak w razie stwarzania
przez mieszkank¢ znajdujaca si¢ pod wptywem alkoholu zagrozenia dla innych, dla
niej samej lub dla personelu, wzywa si¢, zgodnie z Zalacznikiem nr 9 do Regulaminu
organizacyjnego, Policje. Z relacji dyrektora placowki i pracownikéw wynikato
jednak, ze od wielu lat nie zdarzylo si¢, by mieszkanka domu stwarzata problem
wynikajacy ze spozycia alkoholu.

W placowce dziata Rada Mieszkanek. W jej pracach mogg bra¢ udziat wszystkie
pensjonariuszki, wszystkie takze mogg bra¢ udziat w wyborach do Rady, nawet gdy sa

ubezwlasnowolnione.



7. Dyscyplinowanie

W Regulaminie organizacyjnym zawarto ustalenia porzadkowe, regulujgce
szczegotowo  przestanki  zastosowania ~wobec mieszkanek réznych  form
dyscyplinowania. Zgodnie z § 14 Regulaminu, w stosunku do mieszkanek, ktore
razaco naruszajg jego postanowienia, moga zosta¢ zastosowane srodki majace na celu
wyeliminowanie zachowan niepozadanych. Regulamin precyzuje przy tym, na czym
konkretnie polega jego razgce naruszenie. W S$cisle okreslonych wymienionych
przypadkach Regulamin dopuszcza rowniez ograniczenie intymnos$ci mieszkanek
np. poprzez wejscie do pokoju w przypadku awarii urzadzen technicznych.

Postanowienia Regulaminu organizacyjnego dotyczace dyscyplinowania nie sa
sprzeczne z obowigzujagcymi przepisami i w OCenie wizytujacych nie stanowia
nadmiernego ograniczania wolnosci osobistej mieszkanek. Ich zastosowanie
przewidziane jest bowiem tylko w przypadkach uzasadnionych koniecznos$cig ochrony
zycia 1 zdrowia mieszkanek oraz ich bezpieczenstwa.

Analiza dokumentacji placowki ujawnita niedopuszczalng, w opinit KMP, forme
dyscyplinowania pensjonariuszek. Z zapiséw w zeszycie opiekunek wynikato,
ze jedna z mieszkanek zostala ukarana tygodniowym zakazem palenia papierosow,
gdyz odmowita sprzatania palarni w przypadajacym na nig dniu dyzuru (wpis z dnia
29 kwietnia 2014 r., dotyczyt ,,pani E...). Gléwny specjalista ds. opiekunczych p.
Matgorzata Szejbak wyjasnita, ze zarowno palarnia, jak 1 ogrod (w ktorym wolno
pali¢) sprzatane sa przez wyznaczony do tego personel. Jednakze dodatkowo
mieszkanki palace usuwaja z nich niedopatki wedhug wyznaczonego grafika dyzurow.
Wedtug p. Szejbak udziat w tych dyzurach jest catkowicie dobrowolny i petni funkcje
terapii, majacej na celu zwrocenie mieszkankom uwagi na potrzeb¢ utrzymania
porzadku. Zapewnita rowniez, ze wobec mieszkanek, ktore zglosza si¢ do dyzurow,
ale ich nie przestrzegaja, jak 1 wobec tych, ktore w ogole nie godza si¢ na udziat w
dyzurach, nie s3 wyciagane zadne konsekwencje. Powyzszy wpis do zeszytu
opiekunek przeczy jednak tym zapewnieniom.

Przedstawiciele Krajowego Mechanizmu Prewencji zwracajg wigc uwage na
dwie kwestie. Po pierwsze, udzial mieszkanek w jakiejkolwiek formie sprzatania

Domu musi odbywa¢ si¢ na zasadzie calkowitej dobrowolnosci. Po drugie, nawet



gdyby dana mieszkanka wyrazita dobrowolnie che¢¢ udziatu w dyzurach, ale ich nie
przestrzegala, nie jest dopuszczalne ukaranie jej za to. Zakaz palenia papierosow jest
de facto forma kary — niezaleznie od tego, w jaki sposdb zostanie nazwany
w dokumentacji placowki. Karanie mieszkancéw doméw pomocy spotecznej nie jest
za$ dopuszczalne — za jakiekolwiek zachowanie i w jakiejkolwiek formie.
Wymierzanie kar pozostaje bowiem w zwigzku z wolnoscig osobistg jednostki,
chroniong przez art. 41 ust. 1 Konstytucji RP, zgodnie z ktorym kazde ograniczenie
wolnosci osobiste] musi mie¢ wyrazne umocowanie ustawowe. W aktualnym stanie
prawnym brak jest takiego umocowania, gdyz ustawa z dnia 12 marca 2004 r.
o pomocy spotecznej (tekst jedn. Dz. U. z 2013r., poz. 182) nie zawiera
w przedmiotowej materii zadnej regulacji. W zwiazku z tym, opisana wyzej praktyka

wymaga zmiany.

8. Prawo do ochrony zdrowia

W DPS jest zapewniony calodobowy dostep do opieki medycznej —
pielegniarskiej. W placowce znajduje si¢ gabinet medycznej pomocy dorazne;j.

Opieke lekarskag sprawuje lekarz rodzinny, ktory przyjmuje mieszkanki Domu
raz w tygodniu oraz w razie potrzeby dostepny jest na kazde wezwanie. Konsultacje
psychiatryczne rowniez odbywaja si¢ raz w tygodniu. Pensjonariuszki w razie
potrzeby maja zapewniony rowniez dostgp do innych specjalistow, w tym
stomatologa. Dowozone sg w tym celu do placowek na terenie Wroctawia. W razie
naglych zachorowan wzywane jest pogotowie ratunkowe.

Leki wydaje mieszkankom pielegniarka i w jej obecnosci sg one przyjmowane.
Osoby chodzace otrzymuja je w jadalni. Do oséb lezgcych i tych, ktore si¢ nie
zglosity, pielegniarka zanosi leki do pokojow. Mieszkanki moga odméwié przyjecia
lekéw. Przymusowe ich podanie stosowane jest tylko w sytuacjach zagrozenia zycia
lub zdrowia. Osobom, ktére majg problem z potykaniem lekéow, aplikuje sie je
w formie rozpuszczonej lub rozkruszonej (w czasie wizytacji takich oséb bylo 15).

Dom zatrudnia specjaliste ds. medycznych. Do jego obowigzkow nalezy

organizowanie wizyt mieszkanek u lekarzy specjalistow i1 przewozenie ich na te

wizyty.
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W kwietniu 2014 r. personel Domu uczestniczyt w szkoleniu na temat udzielania
pierwszej pomocy przedmedycznej.

W ocenie eksperta KMP zaopatrzenie Domu w leki i materiaty opatrunkowe jest
wystarczajace. Z analizy dokumentacji medycznej wynika, ze leki stosowane sg
w sposob wlasciwy, adekwatnie do sytuacji klinicznej. Pozytywnie oceniono réwniez

sposOb prowadzenia dokumentacji medyczne;.

9. Prawo do informacji

Na korytarzu jest wywieszony regulamin uprawnien i obowigzkéw mieszkanek,
stanowigcy jeden z zalagcznikow do Regulaminu organizacyjnego. Tre$¢ tego
regulaminu byla uzgadniana z Radg Mieszkanek. Nastepnie mieszkanki Domu zostaty
zapoznane z jego trescig na ogdlnym zebraniu.

Poza tym w ogo6lnodostgpnych miejscach wskazane s3 godziny terapii
zaj¢ciowej, fizjoterapii, zajec kulturalno-o§wiatowych, wydawania positkow.

Zgodnie z informacja przekazang przez personel Domu w pierwszych dniach
pobytu nowej pensjonariuszki jest ona zapoznawana z organizacjg zycia w Domu,
zasadami funkcjonowania placoéwki, swoimi prawami. W dokumentacji socjalno-
prawnej mieszkancow rowniez znajdowaly si¢ podpisane przez pensjonariuszy
o$wiadczenia o zapoznaniu ich z regulaminem Domu.

Na podkreslenie zastuguje fakt szczegélowego uregulowania w formie 20
zatacznikéw do Regulaminu organizacyjnego procedur zwigzanych z postepowaniem
w roznych sytuacjach, w ktérych moga znalez¢ si¢ mieszkanki Domu. Pozwala to na
zachowanie przejrzystosci 1 przewidywalno$ci zachowania si¢ personelu w tych
sytuacjach.

Zarowno Regulamin organizacyjny, jak i wszystkie zalaczniki, sformutowane sg

W sposob precyzyjny i zgodny z obowigzujacymi przepisami.

10.Prawo do kontaktow ze Swiatem zewnetrznym
Mieszkanki Domu bez ograniczen mogag poruszaé¢ si¢ po budynku i ogrodzie.
Moga rowniez wychodzi¢ poza placowke np. do sklepu, na spacer, samodzielnie

lub z opiekunka. Dyrektor poinformowata, ze rowniez 0soby, ktore przebywaja
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w Domu na podstawie postanowienia sadu, w tym ubezwlasnowolnione, maja
swobode wychodzenia poza DPS, jesli ich stan zdrowia 1 mozliwo$ci poznawcze na to
pozwalaja. Decyduje o tym lekarz psychiatra, okreslajac rowniez czas pobytu poza
Domem. Informacja o tym, ktore mieszkanki mogg opuszczaé Dom, przekazywana
jest do portierni. Mieszkanki maja rowniez mozliwos¢ wyjechania na urlop.

Mieszkanki mogg by¢ odwiedzane przez osoby z zewnatrz kazdego dnia.
Spotkania odbywaja si¢ W pokojach mieszkalnych oraz pomieszczeniach
ogolnodostepnych. Osoby odwiedzajace, mieszkajace w duzej odlegtosci od placowki,
moga przenocowaé w razie potrzeby w pokoju goscinnym.

Pensjonariuszki moga korzysta¢ z aparatu telefonicznego na kartg oraz posiadac
wiasne telefony komorkowe.

Mieszkanki nieubezwlasnowolnione mogg bra¢ udziat w  wyborach
powszechnych. Glosowanie odbywa si¢ w lokalu potozonym poza terenem placowki,

do ktoérego osobom mniej sprawnym ruchowo pomagaja doj$¢ pracownicy Domu.

11. Oddzialywania kulturalno-oswiatowe i terapeutyczne

Wizytujacy wysoko ocenili ten obszar dziatalnosci Domu. Skierowana
do mieszkanek oferta terapeutyczna i kulturalno-o§wiatowa jest bowiem bardzo
bogata, a personel odpowiedzialny za jej realizacje wykazuje ponadprzeci¢tny poziom
zaangazowania.

W Domu zatrudnionych jest 3 terapeutow: 2 zajeciowych i terapeuta zajmujacy
si¢ duchowymi potrzebami mieszkanek (siostra zakonna), ponadto fizjoterapeuta,
psychoterapeuta i specjalista od spraw kulturalno-oswiatowych.

Terapie zajeciowe odbywaja si¢ w 2 salach. Tygodniowe plany zaje¢
terapeutycznych wywieszone s3 w dostepnym miejscu. Oferta zawiera m.in.
muzykoterapie, Spiew, taniec, biblioterapig, ludoterapig, zajecia plastyczne.

Mieszkanki maja stabg wilasng inicjatywe¢ uczestnictwa w zajeciach, zapominajg
0 nich. Terapeuci staraja si¢ dobiera¢ zajecia dla poszczegdlnych osob indywidualnie,
biorgc pod uwage rowniez osoby lezace. Udzial w zajeciach terapeutycznych jest
catkowicie dobrowolny, mieszkanki mogg w dowolnym czasie przylaczy¢ si¢ do zajec
lub z nich zrezygnowac.
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Zastrzezenia wizytujacych wzbudzilo obcigzanie terapeutow zajeciowych
obowigzkami nie nalezagcymi do ich specyfiki pracy. Z jednego z analizowanych
dziennych planow zaje¢¢ terapeuty [plan zaje¢ (dane usunigto)] wynikato, ze 90 minut
w ciggu dnia przeznaczonych jest na karmienie mieszkanek lezacych. Wizytujacy
zauwazaja, ze karmienie lezy w  zakresie = obowigzkow  opiekunek
1 nie powinno obcigza¢ si¢ nim terapeutéw, zmniejszajac w ten sposob czas, ktory
moga oni przeznaczy¢ na wykonywanie swoich wlasnych obowigzkow.

Mieszkanki moga korzystac z sali do ¢wiczen, w ktorej pod opieka fizjoterapeuty
wykonuja ¢wiczenia usprawniajace, rehabilitacyjne, korzystaja z zabiegow
fizykoterapii 1 masazu klasycznego. Wyposazenie sali do fizjoterapii nalezy oceni¢
jako dobre. Ponadto fizjoterapeuta prowadzi na korytarzu codzienng grupowa
gimnastyke dla mieszkanek kazdego z pigter. Codziennie wykonuje takze rehabilitacje
przytdézkowa mieszkanek lezacych.

Psychoterapi¢ prowadzi psycholog zatrudniony na 0,5 etatu, posiadajacy
certyfikat psychoterapii systemowej. Prace prowadzi on ze szczegdlnym zwrdceniem
uwagi na osoby wycofane. Odwiedza mieszkanki w pokojach, przekazuje informacje
o zajeciach, zaprasza do uczestnictwa. Czg$¢ mieszkanek sama si¢ zglasza
do psychologa, w czesci przypadkow psycholog inicjuje kontakt z mieszkanka.

Na podstawie analizy losowo wybranych indywidualnych planéw wsparcia
mieszkanki nalezy pozytywnie oceni¢ opracowane wzory arkuszy i kart, obejmujg one
bowiem rozne sfery funkcjonowania mieszkanki, jak réwniez dziatan pracownika
pierwszego kontaktu w sytuacji wystgpowania probleméw 1 trudnosci. Wpisy do
plandbw nie s3a schematyczne, lecz mocno zindywidualizowane, co pozwala

przypuszczaé, ze odzwierciedlajg rzeczywista sytuacj¢ danej mieszkanki.

Mieszkanki maja mozliwo$¢ korzystania z 2 Swietlic. W wigkszej z nich
odbywaja si¢ przedstawienia, spotkania z zaproszonymi go$¢mi, konkursy.
Dla mieszkanek organizowane sg wycieczki na tereniec wojewddztwa dolnoslaskiego
I pielgrzymki, imprezy okolicznosciowe (np. Dzien Kobiet, Wigilia, zabawa
andrzejkowa), grille, wyjazdy na grzybobranie, wyjscia do kina czy ZOO. Niektore
pensjonariuszki uczestniczg roéwniez w konkursach oraz przegladach tworczosci
artystycznej.
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12. Prawo do praktyk religijnych

Prawo mieszkanek Domu do praktyk religijnych jest respektowane. Na terenie
DPS znajduje si¢ dostepna dla nich przez caly dzien kaplica, w ktorej raz
w tygodniu odprawiana jest msza sw. Odbywajg si¢ tam réwniez inne nabozenstwa,
m. in. codzienna modlitwa koronkg do Milosierdzia Bozego. Udzial w nabozenstwach

jest dobrowolny, co potwierdzity rozmowy z mieszkankami.

13. Zalecenia

Na podstawie art. 19 OPCAT przedstawiciele Krajowego Mechanizmu Prewencji
zalecaja dyrektorowi Domu Pomocy Spotecznej dla Dorostych przy ul. Farnej 3
we Wroctawiu:

1. kazdorazowe odnotowywanie zastosowania przytrzymania w dokumentacji
medycznej pensjonariuszki;

2. uwzglednienie problematyki przytrzymywania jako $rodka przymusu
bezposredniego w planowanym szkoleniu dla personelu z zakresu tych
srodkow;

3. wyeliminowanie z zakresu obowigzkéw terapeuty zajeciowego karmienia
mieszkanek:;

4. wyeliminowanie karania mieszkanek, w szczego6lnosci karania za
nieprzestrzeganie dyzurOw sprzatania miejsc, w ktorych korzysta si¢

z wyrobow tytoniowych.
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