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WYSTAPIENIE POKONTROLNE

Na podstawie art. 2 ust. 2 ustawy z dnia 23 grudr®ig4 r. o Najwyszej Izbie
Kontroli', zwanej dalej ,ustaw o NIK”, Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w todzi
skontrolowata 5 Dom Pomocy Spotecznej im. Profmad. Jadwigi Szutrowej, zwany dalej
,DPS” lub ,Domem”, w zakresie zapewniania pensjamszom dosipu do swiadcze
zdrowotnych w okresie 2008 r. i 3 kwartatéw 2009 r.

W zwiazku z kontrad, ktorej wyniki przedstawione zostaty w protokolenkroli
podpisanym w dniu 13 listopada 2009 r. - Najsga lzba Kontroli, stosownie do art. 60
ustawy o NIK, przekazuje Pani Dyrektor niniejszeswpienie pokontrolne.

Najwyzsza lzba Kontroli pozytywnie ocenia dziatania DPSzakresie zagadnie
bedacych przedmiotem kontroli.

1. DPS - prowadzony przez Miasto tdda podstawie zezwolenia warunkowego wydanego
w 2005 r. przez Wojewadtodzkiego - przeznaczony byt dla 182 oséb (od kmiée
2009 r. dla 180 os6b) przewlekle psychicznie chory@ecyzy z 30 padziernika 2009 r.

Wojewoda zezwolit na prowadzenie domu na czas néslany dla 174 osob.

! Dz.U. 2 2007 r. Nr 231, poz. 1701 ze zm.
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2. Regulamin organizacyjny, wprowadzony za@lzeniem Prezydenta Miasta togzi
okreslat struktue organizacyjn i szczegoOtowy zakres zadaDomu. Zakres zada
uwzgkdniat zapewnienie mieszkeom m.in. maliwosci korzystania zeswiadcze
przystuguacych z tytutu powszechnego ubezpieczenia zdrowothegomoc w
podstawowych czynrigiachzyciowych, a take - w miag mazliwosci finansowych DPS
- pokrywanie optat ryczattowych i exiowej odptatnéci za leki do wysokéci limitu
ceny. W regulaminie posgkowym, wprowadzonym zagdzeniem Dyrektora DPS
ujeto m.in. prawa mieszkadéw do opieki lekarskiej i piegniarskiej, zabiegow
rehabilitacyjnych, uczestnictwa w terapii @pwej, pomocy w sprawach socjalnych.

3. Zgodnie z art. 58 ust. 2 ustawy o pomocy spoteéziEPS umaliwiat i organizowat
mieszkacom pomoc w korzystaniu zaviadczeéx zdrowotnych przystugagych im na
podstawie ustawy oswiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych @edkow
publicznych.

Dwa razy w tygodniu na terenie Domu realizowane byliadczenia podstawowej opieki
zdrowotnej przez lekarza specjalishedycyny rodzinnej, ktérego oferDPS przyy w
2002 r. orazwiadczenia lekarza psychiatry na podstawie umowyarte] w 2001 r. z
Poradny Zdrowia Psychicznego ,,Synapsis”. Lekarze ci, paywhaniu zgtoszenia z DPS,
swiadczyli takze ustugi poza wyznaczonymi dniami. Dyrektor Domusipdat pisemne
upowanienia mieszkacow lub ich opiekunéw prawnych do dokonania wybtakarza
pierwszego kontaktu i lekarza psychiatry. Na texdDPS, na podstawie ustnej umowy,
przyjmuje mieszkacow raz w miegsicu (w 2008 r. dwa razy w miesu) lekarz
dermatolog. W przypadku konieczmowizyt u innych lekarzy specjalistéw, miesaks
sa dowazeni samochodem lukrodkami komunikacji publicznej w obecst opiekuna.
Niektorzy, bardziej sprawni pensjonariusze, sanmedi|@ korzystaj z leczenia
stomatologicznego w pobliskich miejskich przychaa. Mieszkacy byli réwniez
badani w ramach ogodlnie dephych programow profilaktycznych organizowanychearz
Narodowy Fundusz Zdrowia lub Miasto tQdtj. mammografii, wykrywania chorob
uktadu kazenia, spirometrii.

W skontrolowanej prébie 27 losowo wybranych miegzkav — w okresie okjym

kontrolh — wszyscy skorzystali z porad lekarza rodzinnegmztie 543 wizyty),

2 Zarmdzenie Nr 4655/IV/06 Prezydenta Miasta todzi z d@ listopada 2006 r. w sprawie pragip
regulaminu organizacyjnego 5 Domu Pomocy Spotecanepdzi

3 Zaradzenie Nr 16/09 r. z dnia 15 maja 2008 r. Dyrek®@PS w Lodzi w sprawie regulaminu patikowego
* Ustawa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotedBel). z 2009 r. Nr 175, poz. 1362)

® Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 rswiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanychsmekéw publicznych
(Dz.U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027 ze zm.)
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psychiatry (4cznie 515 wizyt), 10 osOb zagalo porady dermatologa (35 wizyt).
Ponadto osoby te korzystaty 36 razy z porad indgkarzy specjalistow i 53 razy z porad
lekarzy stomatologdéw. Dwie osoby korzystaly gwiadczeéd specjalistycznej opieki
zdrowotnej — jedna w szpitalu kardiologicznym inedwv szpitalu psychiatrycznym.
Catodobowa opieka piginiarska sprawowana byta przez zatrudniony w petnym
wymiarze czasu pracy zespot 12 pggliarek, ktérych wynagrodzenia finansowano ze
srodkébw DPS. Wszystkie piggniarki posiadaly zaviadczenia uprawniage do
wykonywania zawodu. Przeprowadzona analiza harnrano@w pracy, kart ewidenciji
czasu pracy i list obecha pielegniarek z miesicy lipiec, sierpié@ i wrzesiér 2009 r.
wykazata,ze zapewniona byta catlodobowa obe&npielegniarek, réwnie w soboty

i niedziele. Kontrola dokumentacji 27 wybranychde® pensjonariuszy wykazatae
swiadczenia pielgniarskie zlecone przez lekarzy oraz zadania wyiniEn

w indywidualnych planach wsparcia, byty wykonywane.

Rehabilitacg ruchows i fizykoterape wykonywano w siedzibie DPS, w sali
gimnastycznej wyposanej w sprzt do rehabilitacji i w gabinecie fizykoterapii. W
okresie objtym kontroh, zatrudniony na peten etat technik fizjoterapirezastrowat
wykonanie 1061 zabiegow dla 44 mieszé@w.

W badanej prébie 27 mieszi@w zagcia z rehabilitacji ruchowej zalecono 24 osobom;
a uczestniczyto w nich 10 mieszi@®w, natomiast 10 odmawiato udziatu, w trzech
przypadkach stan psychiczny mieszé@ nie pozwalat na prowadzenie rehabilitacji
ruchowej, a w jednym stosowano rehabilitaprzytGzkowa. Nie wystpity przypadki
niewykorzystania zleconych zabiegow fizykoterapkiorzystato z nich 5 osob.

4. Przepis 8 6 wust. 1 pkt 10 lit. b rozpaizenia w sprawie domow pomocy
spotecznépstanowi,ze dom pomocy spotecznej uznaje sa spetniajcy warunki, jeeli
w zakresie ustug opiekozych i wspomagagych zapewnia gi organizacj terapii
zajgciowej w pracowniach terapii, a w przypadku osobepywajcych w domach dla
0s6b przewlekle psychicznie chorych rownig warsztatach terapii zgjiowej. Terapia
zagciowa prowadzona jest w DPS w ramach ¢zajkulinarnych, plastycznych,
czytelnictwa, ogidania telewizji, udzialu w zegiach zespotu wokalnego ,Naapke”
oraz jako pomoc w pracach padkowych i w ogrodzie.
DPS nie prowadzi warsztatow terapii gapwej. Pani Dyrektor wyjaita, ze tworzenie

warsztatu terapii zegiowej mijatoby s¢ z jego gtownr funkcja — przygotowaniem do

® Rozporadzenie Ministra Polityki Spotecznej z dnia 1%gzernika 2005 r. w sprawie doméw pomocy
spotecznej (Dz.U. z 2005 r. Nr 217, poz. 1837)
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podgcia pracy zawodowej, gdyw DPS przebywaj osoby majce w orzeczeniu o
niepetnosprawrkei przeciwwskazanie do jakiejkolwiek pracy.
NIK podziela stanowisko przedstawione w wyjgeniu poniewa art. 10a ust. 1 ustawy
o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatiadiu 0séb niepetnosprawnych
stanowi, ze warsztat oznacza wyathniora organizacyjnie i finansowo placowk
stwarzajca osobom niepetnosprawnym niezdolnym do podj pracy maliwosé
rehabilitacji spotecznej i zawodowej w zakresie ys@nia lub przywracania
umiegtnosci niezlzdnych do podjcia zatrudnienia. W czasie trwania kontroli jedna
osoba byla uczestnikiem Warsztatbw Terapii c¢Zimwej w todzi przy
ul. Pogonowskiego, a dwie o0soby uczestniczyly wedagh Szkoty Zycia
organizowanych przez4bdek Szkolno — Wychowawczy.

5. Zgodnie z § 3 rozpogrizenia w sprawie doméw pomocy spotecznej, Dom fiamiawat
w oparciu o indywidualne plany wsparcia miesa@w.
Kontrola objgto 27 ze 181 planow, tj. 15%. Wszystkie planyetdjanaliz kontrolm
zawieraty elementy wynikage z: diagnozy socjalnej, oceny kondycji finansqueegeny
kondycji psychicznej i ogbélnego stanu zdrowia ovaeny pietgniarskiej stanu zdrowia.
Wyszczegolniono w nich cel do agniccia, formy zada i osoby odpowiedzialne za ich
realizacg oraz zawarto coroczne oceny ich realizacji. Kdatranie ujawnita
nieprawidtowdci badz uchybie w realizacji zawartych w planach zaléce

6. Obok przewlekitej choroby psychicznej, 64 miesadwv dotknetych byto updledzeniem
umystowym. Stosownie do rozpadzenia w sprawie zasad organizowania i zakresu
rehabilitacji leczniczej w domach pomocy spotecZniderownik domu tworzy w miar
mozliwosci zespot rehabilitacyjny. W DPS zespotu rehaliljaego nie utworzono. Pani
Dyrektor wyjanita, ze funkcg zespotu rehabilitacyjnego petni zespét terapeutyez
opiekwczy. W posiedzeniach zespotu,zgé zachodzi taka potrzeba, uczestniczy
psychiatra, psycholog, pracownik socjalny, st. téchfizjoterapii, pietgniarka i
instruktor terapii zajciowej. Do wszystkich tych oséb jestgly dostp, natomiast gdyby
wynikneta taka koniecznig — mieszkacy map dostp do specjalistbw w poradniach
specjalistycznych.
W badanej probie wybranych losowo 27 mieszkav wystpowalo 9 0s6b

z upaledzeniem umystowym. Analiza dokumentacji tych mi@acoéw wykazala,

"Dz.U. 22008 r. Nr 14, poz. 92 ze zm.
8 Rozporadzenie Ministra Zdrowia i Opieki Spolecznej z dra listopada 1995 r. w sprawie zasad
organizowania i zakresu rehabilitacji leczniczejl@mach pomocy spotecznej( Dz. U. nr 132 poz. 653)
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ze rehabilitagi lecznica wykonywano w zakresie okilenym w powotanym
rozporzdzenia.

Warunkiem efektywnej realizacji ustug opidlkzych i wspomagagych, okrélonych
w 8 6 rozporzdzenia w sprawie domoOw pomocy spotecznej, jest.mzatrudnianie w
peinym wymiarze czasu pracy nie mnieg mwoch pracownikow socjalnych na 100
mieszkacow, zapewnienie mieszkeom domu kontaktu z psychologiem i psychjatr
oraz posiadanie wskaika zatrudnionych w petnym wymiarze czasu pra@cpwnikow
zespotu terapeutyczno-opielazego nie mniej i 0,5 na jednego mieszkza domu. We
wrzesniu 2009 r. DPS spetniat te standardy.

Mieszkaaxcom DPS, olgtym obowazkowym i dobrowolnym ubezpieczeniem
zdrowotnym, przystuguje prawo daviadczeé opieki zdrowotnej, m.in. do podstawowej
opieki zdrowotnejswiadcze pielegnacyjnych i opiekficzych, w tym opieki paliatywno-
hospicyjnej, pielgnacji niepetnosprawnych i opieki nad nimi. Dom eapia
mieszkacom $wiadczenia pielgnacyjne i opiekficze optacane w catoi ze srodkow
pomocy spotecznej, a art. 58 ust. 4 ustawy o0 ponspoyecznej stanowe DPS mee
pokry¢ wydatki ponoszone na niegine ustugi pielgnacyjne w zakresie wykraczaym
poza uprawnienia wynikge z przepisow o powszechnym ubezpieczeniu w Nargao
Funduszu Zdrowia.

Dom nie miat obowizku i nie prowadzit ewidencji unitwiajacej wycer procedur
ustug pietgniarskich i rehabilitacyjnych realizowanych na aze mieszkacow,
mozliwych do sfinansowania przez NFZ. Na optacenierudationych pisfgniarek
wykonujacych m.in. czynnéci wymienione w zaiczniku nr 10 do zasdzenia Nr
69/2007/DSOZ z dnia 25 wréia 2007 r. Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
ramach pielgniarskiej opieki srodowiskowej oraz technika fizjoterapii poniesiono
wydatki w fcznej wysokéci 461.947 zt w 2008 r. i 362.779 zt w okresie Sesgicy
2009 r., co stanowito odpowiednio 10,9% i 12,3% wryknych wydatkow.

Pani Dyrektor wyjénita, ze aby zabezpieczydla podopiecznych ustugi personelu
pielegniarskiego i fizjoterapeuty na odpowiednim poziemzmuszona jest do ich
zatrudnienia przez DPS. Technik fizjoterapii opréamykonywania zabiegow
rehabilitacyjnych odpowiedzialny jest za prowadeemodziennej gimnastyki, zgj
sportowych, sitowni oraz peini rol pracownika pierwszego kontaktu. Korzystanie

z rehabilitacji finansowanej przez NFZ amatoby s¢ dowozem mieszkadw na zabiegi

® Zaradzenie Nr 69/2007/DSOZ Prezesa NFZ z dnia 25 miae2007 r. w sprawie okélenia warunkow
zawierania i realizacji umow o udzielediwiadczeé opieki zdrowotnej w rodzaju: podstawowa opieka
zdrowotna (strona www.NFZ.pl)
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oraz bardzo dtugim okresem oczekiwania na ich zae}i. Zatrudnione pielgniarki
oprécz wykonywania zabiegow typowo pighiarskich petri réwniez role opiekunek
oraz rot doradcza wobec pozostatego personelu opi@kzego, czego niéwiadczytyby
pielegniarki z poz. Odnaie swiadczenia ustug piegniarskich przez NFZ poczynione
byly préby nawizania kontaktu z piegniarka poz z pobliskiej przychodni. Proby
zorganizowania opieki dtugoterminowej poprzez NZGROFAMILIA réwniez byty
bezowocne z uwagi na fakie do opieki dtugoterminowej zakwalifikowatogstylko
2 mieszkacow i nie zalatwiato to opieki piggniarskiej dla pozostatych. Péghiarki
zatrudnione w DPS pehnitez funkcje pracownika pierwszego kontaktu, uczestpicz
w czynnym zyciu placoéwki i jej mieszkacow, a brak dozoru pigjniarskiego
spowodowatby zachwianie bezpiefiggva zardowno u powierzonych opiece miesziav
jak i wszystkich pracownikdéw.

9. Rejestr skarg i wnioskow oraz protokoty posiadfady Mieszkacow nie zawieraty
zapisobw odnosgych st do zagadnie@ zwiazanych z dogpem mieszkacow do

swiadczeé zdrowotnych.

Zgodnie z trécia art. 61 ust. 1 ustawy o NIK, w terminie 7 dni oty otrzymania
niniejszego wysipienia pokontrolnego przystuguje Pani prawo zglogzena pémie do
Dyrektora Delegatury NIK w todzi umotywowanych zasten w sprawie ocen i uwag

zawartych w tym wysgpieniu.



