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WSTĘP
             Celem pomocy społecznej, jest w myśl art. 2 ust. 1 Ustawy o pomocy społecznej z dnia 
12 marca 2004 r. (Dz. U. Nr 64, poz. 593, z późn. zm.), ,,umożliwienie osobom i rodzinom przezwyciężanie trudnych sytuacji życiowych, których nie są one w stanie pokonać, wykorzystując własne uprawnienia, zasoby i możliwości”.
             Pomoc społeczna dzieli się na środowiskową polegającą na udzielaniu różnorodnych świadczeń w miejscu zamieszkania i instytucjonalną zapewniającą podopiecznym kompleksowość usług w domach pomocy społecznej.

Pomoc instytucjonalna – chociaż niezbędna, traktowana winna być jako ostateczność, bowiem nadrzędnym celem pomocy społecznej jest utrzymanie jak najdłużej, osoby potrzebującej opieki innych – w miejscu jej zamieszkania. Za takim rozwiązaniem przemawiają względy humanitarne
 i ekonomiczne.

             Dom pomocy społecznej, w myśl wyżej cytowanej ustawy, „świadczy usługi bytowe, opiekuńcze, wspomagające i edukacyjne na poziomie obowiązującego standardu, w zakresie 
i formach wynikających z indywidualnych potrzeb osób w nim przebywających, zwanych dalej mieszkańcami domu”. Standard obowiązujących podstawowych usług świadczonych przez dom pomocy społecznej, określa Rozporządzenie Ministra Polityki Społecznej z dnia 19.10.2005 r. 
w sprawie domów pomocy społecznej (Dz. U. Nr 217, poz.1837).

              Celem programu standaryzacji - jest stworzenie nowoczesnego domu pomocy społecznej, oferującego szeroki wachlarz usług, na możliwie wysokim poziomie. Osiągnięcie obowiązującego standardu, to „być albo nie być” placówki opiekuńczej i niezbędny warunek dla uzyskania zezwolenia na prowadzenie Domu.

              W niniejszym opracowaniu, przedstawiona została aktualna sytuacja DPS–u w czterech płaszczyznach: baza lokalowa, mieszkańcy placówki, kadra pracownicza i poziom oferowanych usług. Efektem oceny sytuacji wyjściowej w relacji do wymogów standardu, jest tzw. program naprawczy wraz z harmonogramem i kosztami jego realizacji.

I. Podstawowe informacje o Domu Pomocy Społecznej w Pigży
           Dom Pomocy Społecznej w Pigży, utworzony został w dniu 15 października 1992 roku Zarządzeniem nr 104/92 Wojewody Toruńskiego, w sprawie utworzenia DPS w Pigży i nadania mu Statutu. Siedziba Domu Pomocy Społecznej, mieści się w zaadaptowanym na potrzeby placówki obiekcie przekazanym nieodpłatnie w dniu 2 października 1992 r. przez Radę Gminy Łubianka (Uchwała nr XIX/140/92), Wojewódzkiemu Zespołowi Pomocy Społecznej w Toruniu.

           Dom do października 1998r. funkcjonował jako placówka stałego pobytu dla osób przewlekle chorych. Zarządzeniem Nr 83/98 Wojewody Toruńskiego z dnia 30 października 1998r., zmieniono kwalifikację DPS– u na dom pomocy społecznej dla osób przewlekle psychicznie chorych. Dom pierwotnie był jednostką budżetową podległą Wojewodzie Toruńskiemu, a decyzją Urzędu Rejonowego w Toruniu z dnia 30 grudnia 1998 r., grunt, budynki i budowle zostały przejęte przez Dom Pomocy Społecznej w Pigży, w trwały zarząd. Następnie uchwałą Rady Powiatu Toruńskiego Nr VII/52/99 z dnia 29.06.1999 r. stał się jednostką organizacyjną powiatu. Dla Domu prowadzi się księgę wieczystą w Sądzie Rejonowym w Toruniu, Wydział Ksiąg Wieczystych (Kw nr 31794).

           Adaptacja budynku na potrzeby domu pomocy społecznej, przebiegała w dwóch etapach. 
W pierwszym oddano do użytku tzw. „budynek mieszkalny A”, o liczbie miejsc – 45 (pierwsi mieszkańcy przyjęci zostali w dniu 21 października 1993 r.), oraz część administracyjną, kuchenną i kotłownię olejową. W drugim etapie, polegającym na adaptacji tzw. sali widowiskowej na pokoje mieszkalne, uzyskano kolejne 24 miejsca dla osób wymagających opieki stacjonarnej (przekazane do użytku w dniu 15 września 1997 r.), tym samym zwiększając liczbę miejsc w DPS – ie do 69.

           Z oferty usług bytowych, opiekuńczych, wspomagających Domu, jednocześnie może korzystać 69 mieszkańców, którym umożliwia się również dostęp do świadczeń z tytułu powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego. Podopiecznym zapewnia się różnorodne zajęcia terapeutyczne, umożliwia nieskrępowane kontakty z rodzinami i bliskimi, pełną swobodę 
w zakresie potrzeb kulturalnych i religijnych.
          Zadania te realizuje kadra pracownicza o odpowiednich kwalifikacjach, w skład której wchodzą także specjaliści różnorodnych dziedzin. Pracownicy Domu codzienną pracą udowadniają, że nasi podopieczni mimo choroby -  to osoby pełnowartościowe, zdolne do twórczej pracy, uczuć 
i marzeń – osoby, którym przysługują wszystkie prawa i przywileje.
MISJA DOMU POMOCY SPOŁECZNEJ W PIGŻY
NASZ DOM – TWOIM DOMEM

Naszą działalność kierujemy do osób, które ze względu na trudną sytuację życiową, wiek
 i stan zdrowia, zadecydowały o zamieszkaniu w placówce opiekuńczej.

Mieszkańcom zapewniamy:

· warunki życiowe zbliżone do domowych,

· zaspokojenie potrzeb fizycznych i psychicznych,

· umożliwienie rozwoju psychospołecznego,

· integrację ze środowiskiem,

· dostęp do świadczeń medycznych ,

oraz oferujemy:

· całkowitą opiekę pielęgnacyjną,

· szeroki zakres rehabilitacji,

· ciekawe zajęcia rekreacyjne i kulturalne,

· różnorodne formy terapeutyczne.
Dom cechuje swoisty klimat: zapewniamy indywidualizację, intymność, nieskrępowany rozkład dnia, możliwość wyboru oraz tolerancję wierzeń, przekonań, kontaktów. Pełną satysfakcję 
z poziomu świadczonych usług, zapewnia kadra pracowników o odpowiednich predyspozycjach
 i kwalifikacjach, realizująca cel nadrzędny Domu: kompleksowe wsparcie przebywających tu osób.

II. MIESZKAŃCY DOMU – cechy społeczno - demograficzne, charakterystyka zdrowotna 
i sprawnościowa populacji.
       Dom Pomocy Społecznej w Pigży, zamieszkują głównie osoby ze zdiagnozowaną chorobą psychiczną. Dom dysponuje 69 miejscami dla kobiet i mężczyzn, w wieku od 18 roku życia. Zdecydowana większość mieszkańców Domu pochodzi z terenu województwa kujawsko - pomorskiego, podopiecznymi DPS – u są również mieszkańcy województwa pomorskiego. 
1. Społeczno – demograficzne cechy mieszkańców DPS –u

· PŁEĆ:

· kobiety         

-  33
· mężczyźni    

-  36
· WIEK:

	Rozpiętość wiekowa

(w latach)


	Kobiety
	Mężczyźni
	Ogółem
	% populacji

	20-40 lat
	2
	4
	6
	9 %

	41-60 lat
	8
	21
	29
	42 %

	61-74 lat
	13
	7
	20
	29 %

	75 lat i więcej
	10
	4
	14
	20 %

	Liczba mieszkańców
	33
	           36
	69
	          100 %


· WYKSZTAŁCENIE

· analfabeci                                   -   2

· niepełne podstawowe                 -    6

· podstawowe                               -   36
· zawodowe                                  -   17
· średnie                                        -    7
· wyższe                                        -    1
· ZAWÓD
· bez zawodu           

-  41
· zawód wyuczony  

-  28
· ŹRÓDŁO UTRZYMANIA

· świadczenie emerytalne                      -  18
· świadczenie rentowe                           -  33
· zasiłek stały z pomocy społecznej      -   13

· renta socjalna                                      -    5
· OSOBY UBEZWŁASNOWOLNIONE

· kobiety

                    -  14
· mężczyźni


         -    8
           Ogółem:  


         -  22     (co stanowi  32 % ogółu mieszkańców Domu)

2. Charakterystyka zdrowotna i ruchowa populacji
Jednostki chorobowe występujące w placówce (ilościowo, procentowo)
	Lp.


	Jednostka chorobowa


	     Liczba mieszkańców

Kobiety              mężczyźni
	    Ogółem
	% populacji

	1.
	Choroba Alzheimera
	6
	-
	6
	9 %

	2.
	Zespół psychoorga-                niczny otępienny
	 12
	 15
	27
	39 %

	3.
	Schizofrenie
	 12
	 14
	  26
	 38 %

	4.
	Upośledzenia umysłowe
	2
	 5
	7
	10 %

	5.
	Depresje
	 1
	 2
	3
	4 %

	
	Liczba mieszkańców
	33
	36
	         69
	       100 %




Sprawność ruchowa
     - liczba mieszkańców poruszających się z pomocą opiekuna                        - 28
     - liczba mieszkańców poruszających się na wózkach samodzielnie              -   1
     - liczba mieszkańców poruszających się na wózkach z pomocą opiekuna    -   8 

     - liczba mieszkańców unieruchomionych                                                      -    3
     - liczba mieszkańców nie wymagających osób drugich w poruszaniu się     -  29
III.  KADRA PRACOWNICZA

3.1 Struktura  zatrudnienia  przygotowanie  zawodowe  i  zakres usług świadczonych  przez  poszczególne działy  organizacyjne DPS –u.

                 Na podstawie Statutu Domu Pomocy Społecznej w Pigży (Uchwała Nr XXX/230/06 Rady Powiatu Toruńskiego z dnia 30.08.2006 r.), Regulaminu Organizacyjnego Domu Pomocy Społecznej (Uchwała Nr 52/2000 r. Zarządu Powiatu Toruńskiego z dnia 11.02. 2000 r. z późn. zm.) oraz Rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 02.08.2005r. w sprawie zasad wynagradzania pracowników samorządowych zatrudnionych w jednostkach organizacyjnych jednostek samorządu terytorialnego (Dz. U. Nr 140, poz.1220 z późn. zm.), w Domu Pomocy Społecznej w Pigży, realizację zadań związanych z funkcjonowaniem placówki zapewnia kadra pracownicza, skupiona w niżej wymienionych działach:

1. Dział opiekuńczo – terapeutyczny,
2. Dział administracyjno – gospodarczy,
3. Dział finansowo – księgowy,
4.  W strukturze organizacyjnej domu wyodrębnia się ponadto stanowiska: 
   a) Dyrektor,
   b) Specjalista ds. pracowniczych i zamówień publicznych,
   c) Sekretarka – pomoc biurowa.
Ad.1.  Dział opiekuńczo – terapeutyczny
	Stanowisko


	  Liczba zatrudnionych

           
	   Wykształcenie



	
	osoby
	etaty
	

	Kierownik 
	1
	1
	średnie 

	St. pielęgniarka
	1
	1
	średnie medyczne + wyższe

	St. pielęgniarka
	4
	4
	średnie medyczne

	Pielęgniarka
	1
	¾
	średnie medyczne

	Pracownik socjalny
	1
	1
	wyższe 

	Instruktor terapii zajęciowej
	1
	1
	średnie medyczne 

	Technik fizjoterapii
	1
	1
	średnie medyczne

	Instruktor d/s kult. oświatowych
	1
	1
	średnie medyczne

	Opiekun kwalifikowany w DPS
	3
	3
	średnie 

	Opiekun
	1
	1
	wyższe

	Opiekun
	4
	4
	średnie

	St. pokojowa
	4
	4
	zasadnicze zawodowe

	St. pokojowa
	2
	2
	podstawowe

	Praczka
	1
	1
	zasadnicze zawodowe

	Psycholog
	1
	½
	wyższe

	Kapelan
	1
	¼
	wyższe

	Liczba zatrudnionych w dziale
	28
	26½
	


Zakres  usług  Działu  opiekuńczo - terapeutycznego

1) udzielanie mieszkańcom Domu opieki i pomocy w wykonywaniu przez nich podstawowych czynności życiowych,

2) umożliwienie mieszkańcom korzystania z opieki lekarskiej, pielęgniarskiej, rehabilitacji,

3) prowadzenie terapii zajęciowej,

4) opracowanie indywidualnych planów wspierania mieszkańców oraz ich realizacja,

5) organizowanie mieszkańcom dostępu do oświaty i kultury,

6) umożliwienie zaspokajania potrzeb religijnych,

7) ułatwianie mieszkańcom kontaktów z rodziną oraz rozwijanie stosunków ze środowiskiem lokalnym ,

8) prowadzenie akt osobowych i dokumentacji medycznej mieszkańców,

9)  dbanie o  czystość i  stan sanitarny  Domu i jego urządzeń oraz nadzór nad tym 
     stanem.

  Ad.2. Dział administracyjno - gospodarczy
	Stanowisko
	 Liczba     zatrudnionych
	Wykształcenie



	
	osoby
	etaty
	III. 

	Kierownik 
	1
	1
	wyższe

	St. dietetyk 
	1
	1
	średnie

	St. kucharz
	1
	1
	zasadnicze zawodowe

	Kucharz
	1
	1
	zasadnicze zawodowe

	St. magazynier
	1
	1
	średnie

	Kierowca – zaopatrzeniowiec
	1
	1
	zasadnicze zawodowe

	St. rzemieślnik
	1
	1
	zasadnicze zawodowe

	Sprzątaczka
	1
	1
	zasadnicze  zawodowe

	St. dozorca 
	2
	1 ½
	średnie  

	St. dozorca
	1
	1
	zasadnicze zawodowe

	Liczba zatrudnionych w dziale
	11
	10 ½
	


Zakres  usług  Działu  administracyjno- gospodarczego:

1) utrzymanie Domu i jego urządzeń w stałej sprawności, 

2) gospodarka materiałowa Domu,

3) organizacyjne i administracyjne prowadzenie inwestycji i remontów,

4) dbanie o należyty stan sanitarny pomieszczeń administracyjnych, gospodarczych, żywnościowych i magazynowych Domu,

5) gospodarka żywnościowa Domu, (w tym: przygotowanie posiłków zgodnie z wymogami  prawidłowego  żywienia), 

6) zapewnienie dozoru obiektu i mienia Domu,

7) utrzymanie terenu Domu w należytym porządku ,

8) sprawy BHP i ochrony przeciwpożarowej.

Ad.3. Dział finansowo - księgowy
	Stanowisko 
	Liczba      zatrudnionych
	Wykształcenie

	
	osoby
	etaty
	

	Główny księgowy
	1
	1
	średnie

	St. księgowy
	1
	1
	wyższe

	Referent d/s płac
	1
	1
	średnie

	Liczba zatrudnionych w dziale
	3
	3
	


Zakres usług  Działu   finansowo – księgowego

1) obsługa finansowo – księgowa Domu,

2) prowadzenie operacji księgowych,

3) kontrola finansowa  zadań  Domu,

4) prowadzenie spraw  związanych  z  depozytami .

Ad.4. Stanowiska wyodrębnione
	Stanowisko
	Liczba zatrudnionych
	Wykształcenie

	
	osoby
	etaty
	

	Dyrektor
	1
	1
	wyższe + specjalizacja

	Specjalista d/s pracowniczych  i zamówień publicznych
	1
	1
	średnie

	Sekretarka – pomoc biurowa
	1
	1
	wyższe

	Liczba zatrudnionych
	3
	3
	


Zatrudnienie w DPS w Pigży wg działów organizacyjnych
	Dział organizacyjny
	Liczba pracowników
	Ilość etatów
	% ogółem zatrudnionych

	Dział opiekuńczo - terapeutyczny
	28
	26½
	62%

	Dział administracyjno - gospodarczy
	11
	10½
	24%

	Dział finansowo - księgowy
	3
	3
	7%

	Stanowiska wyodrębnione
	3
	3
	7%

	Liczba pracowników ogółem
	45
	43
	100%


Kadra pracownicza stanowi znaczący element w procesie standaryzacji, od fachowości, odpowiedzialności, zaangażowania i umiejętności pracowników, uzależniona jest bowiem jakość oferowanych przez Dom usług. DPS spełnia wymogi zatrudnienia zgodnie ze standardem, tj.:
- zatrudnia w pełnym wymiarze czasu pracy 1 pracownika socjalnego na 69 mieszkańców Domu,

- zapewnia mieszkańcom Domu kontakt z psychologiem (zatrudnia psychologa w wymiarze ½ etatu) 
3.2 Zespół terapeutyczno – opiekuńczy
       Zespół terapeutyczno - opiekuńczy działa na podstawie Zarządzenia Dyrektora Domu nr 11/2005 z dnia 19.12.2005r. w sprawie powołania zespołu terapeutyczno - opiekuńczego. Zespół składa się w szczególności z pracowników Domu, którzy bezpośrednio zajmują się wspieraniem mieszkańców. Do podstawowych zadań zespołu należy opracowywanie indywidualnych planów wsparcia mieszkańców oraz wspólna z mieszkańcami Domu ich realizacja. Działania wynikające
 z indywidualnego planu wsparcia mieszkańca, koordynuje pracownik Domu zwany pracownikiem pierwszego kontaktu.
          Dla typu Domu, jakim jest Dom Pomocy Społecznej w Pigży tj.: ,,dla osób przewlekle psychicznie chorych”, wymagane jest posiadanie wskaźnika zatrudnienia pracowników zespołu terapeutyczno – opiekuńczego, zatrudnionych w pełnym wymiarze czasu pracy: nie mniejszego niż 0,5 na jednego mieszkańca Domu. DPS warunek ten spełnia.


Skład liczebny zespołu terapeutyczno - opiekuńczego
	Miesiąc/  rok
	Pracownicy
	Wolontariat
	Pracownicy RAZEM
	Liczba mieszkańców
	Wskaźnik zatrudnienia pracowników ZESPOŁU

	
	działu opiek.-terap.
	pozostałych działów
	PUP
	
	
	
	

	grudzień 2006
	26
	7
	1
	1
	35
	69
	0,50

	styczeń 2007
	25
	7
	1
	1
	34
	69
	0,49

	luty      2007
	27
	7
	2
	1
	37
	69
	0,53

	marzec 2007
	27
	7
	2
	1
	37
	69
	0,53


3.3  Kadra pracownicza  pozyskiwana  z  zewnątrz  (Urzędy  Pracy,   wolontariat)
      Dla zapewnienia mieszkańcom Domu kompleksowości usług oraz ciągłego podnoszenia ich poziomu, konieczne jest pozyskiwanie kadry pracowniczej poza limitowaną ilością etatów, przyznaną w budżecie placówki. O pracowników zabiegamy w Urzędach Pracy oraz propagujemy ideę wolontariatu w środowisku. W wyniku tych działań, w ostatnich latach nie obserwujemy niedostatków w zatrudnieniu, w poszczególnych działach organizacyjnych Domu - w tym szczególnie w dziale opiekuńczo – terapeutycznym, którego pracownicy bezpośrednio zajmują się wspieraniem mieszkańców. Pracownicy z Urzędów Pracy zatrudnieni w pełnym wymiarze czasu pracy oraz wolontariuszka zapewniają nam osiągnięcie wymaganego wskaźnika zatrudnienia pracowników Zespołu terapeutyczno – opiekuńczego.  
Liczba i okres zatrudnienia pracowników pozyskiwanych z zewnątrz
	Rok
	Pracownicy z Urzędów Pracy
	Wolontariat

	
	Przygotowanie zawodowe
	Staż absolwencki
	Roboty interwencyjne
	

	2005
	13 os. (6 m-cy)
	3 os.  (12 m-cy)
	2 os.  (3 m-ce)
	1

	2006
	16 os. (6 m-cy)
	3 os.  (12 m-cy)
	2 os.  (5 m-cy)
	1

	2007
	 4os.   (6 m-cy)
	-
	3 os. (12 m-cy)
	1


3.4. Określenie  zadań  i  ocena  pracy  personelu.

Liczba personelu zatrudnionego w Domu, uwarunkowana jest przyznanym limitem etatów (na rok 2007 - 43 etaty). Proporcje zatrudnienia w poszczególnych działach uwzględniają, z jednej strony zapewnienie potrzeb mieszkańców, z drugiej – prawidłowe funkcjonowanie placówki. Najliczniej reprezentowaną grupę, stanowią pracownicy działu opiekuńczo- terapeutycznego, sprawujący bezpośrednią  opiekę  nad  69 – osobową  populacją  mieszkańców  DPS – u  (28 osób = 62% ogółu  pracowników).

Organizacja pracy personelu wynika z Regulaminu Organizacyjnego i Regulaminu Pracy. Płaszczyzna działań poszczególnych pracowników jest jednoznacznie określona w zakresach czynności. Personel może mieć także przypisane inne, niż wynikałoby to z ich kwalifikacji zawodowych zadania, mając na uwadze najlepsze w danych warunkach, zaspokajanie potrzeb mieszkańców. Poszczególne grupy zawodowe pracowników zobowiązane są do ścisłej współpracy, ta zasada odnosi się również do wzajemnych relacji między wyodrębnionymi działami Domu.

Praca personelu podlega okresowej ocenie przez kierownictwo Domu. Kryteria oceny zawarte są 
w Regulaminie Pracy, Regulaminie premiowania i nagradzania. Analizę efektów pracy przeprowadza się w cyklu miesięcznym, w obecności czynnika związkowego.

3.5 Szkolenia  pracowników

       Kadra pracownicza zobowiązana jest do ustawicznego podnoszenia kwalifikacji, głównie poprzez udział w szkoleniach wewnętrznych i zewnętrznych.

Celem tych szkoleń jest doskonalenie umiejętności zawodowych personelu. Szkolenia wewnętrzne odbywają się na terenie placówki i prowadzone są przez specjalistów, organizatorem szkoleń zewnętrznych są jednostki specjalistyczne, w  tym m.in. Regionalny Ośrodek Polityki Społecznej, Powiatowe Centrum Pomocy  Rodzinie.

Przykładowa tematyka szkoleń, organizowanych dla pracowników działu opiekuńczo – terapeutycznego:
· SZKOLENIA  WEWNĘTRZNE ( plan na rok 2007)

· Choroba  otępiennia  typu  Alzheimer.  Rola osoby opiekującej się.
· Wyręczać czy motywować? Rola zespołu terapeutyczno – opiekuńczego.
· Potrzeby  bio-psycho-społeczne  mieszkańców  DPS. Prawa i obowiązki mieszkańców.
· Przymus  bezpośredni – uwarunkowania  prawne  a  praktyka.
· Schizofrenia, psychozy - postępowanie z mieszkańcem.
· Nowy mieszkaniec – zadania pracownika pierwszego kontaktu.

· Wypadki z udziałem mieszkańca DPS. Jak rozpoznać skutki i rozległość urazu u osoby 
z zaburzeniami psychicznymi.
· Wypalenie zawodowe  –  objawy.  Jak możemy sobie z tym radzić.
· Aktywizacja mieszkańców DPS  –  rola    terapeuty     zajęciowego. 
· Alkoholicy w DPS – sposoby przeciwdziałania
· SZKOLENIA  ZEWNĘTRZNE (realizacja  w  latach  2005 – 2007)

· Metody i formy aktywizacji  mieszkańców domów pomocy społecznej.

· Doświadczenia w prowadzeniu domu pomocy społecznej oraz jego standard usług.

· Zmiany w ustawodawstwie związane z realizacją zadań pomocy społecznej.

· Kierunki rozwoju rynku usług medycznych dla osób w podeszłym wieku.

· Możliwości organizacji opieki nad ludźmi w podeszłym wieku. Pacjent z zaburzeniami psychicznymi.

· Koncepcje terapeutyczno – pielęgnacyjne w opiece nad osobami z demencją. Program funkcji poznawczych dla pacjentów z rozpoznanym zespołem otępiennym. 

· Psychopatologia   schizofrenii,  poznanie  i  emocje w schizofrenii. 
· Usprawnianie pacjentów w opiece długoterminowej.

· Wzmacnianie aktywności mieszkańców DPS-u: metody pracy z podopiecznymi 
z wykorzystaniem ruchu, tańca, zabaw i zajęć plastycznych.

· Tworzenie grup wsparcia dla zespołów pracowniczych.
· Podejścia w metodzie indywidualnego przypadku stosowane w pracy socjalnej z osobą znajdującą siew trudnej sytuacji życiowej.

        Pracownikom umożliwia się również dokształcanie na poziomie szkoły średniej i uczelni wyższych. Każdy z pracowników został przeszkolony w zakresie podstawowych informacji dot. funkcjonowania Domu, jego specyfiki, zakresu usług, współpracy między pracownikami oraz zasad bezpieczeństwa, higieny pracy i ochrony przeciwpożarowej.

         Kierownictwo Domu, stworzyło warunki umożliwiające udział w szkoleniach wszystkim pracownikom.
IV. Aktualny poziom usług bytowych, opiekuńczych i wspomagających świadczonych przez Dom.
4.1. Baza lokalowa.


Dom położony jest w miejscowości Pigża, w gminie Łubianka. Odległość placówki od wsi gminnej – 6 km, od najbliższego miasta – 10 km, od miasta powiatowego – 18 km.


DPS zajmuje obszar o powierzchni 0,41 ha w centrum wsi. Teren Domu jest ogrodzony, ograniczony utwardzoną drogą lokalną od frontu oraz ogródkami działkowymi po przeciwnej stronie. Wokół Domu znajduje się niewielka enklawa zieleni (tzw. „teren zielony”), z elementami małej architektury (pergole, altany, ławki, fontanna, alejki spacerowe). W najbliższym otoczeniu DPS – u znajdują się: szkoła podstawowa, dwa sklepy spożywczo – przemysłowe oraz przystanek PKS-u. Możliwość dojazdu do placówki opiekuńczej – dogodna, PKS zapewnia kilka kursów autobusów dziennie.


Dom dysponuje komunikacją telefoniczną (kablową, komórkową), faxem oraz zapewnia konieczny przewóz osób i transport towarów.
       Siedzibę Domu, stanowi zespół czterech budynków, połączonych komunikacyjnie
 i funkcjonalnie:
· budynek trzykondygnacyjny – mieszczący tzw. „budynek mieszkalny A”,

· budynek dwukondygnacyjny – mieszczący tzw. „budynek mieszkalny B”,

· budynek jednokondygnacyjny tzw. „łącznik” - mieszczący portiernię, pokój dziennego pobytu oraz  palarnię,
· budynek jednokondygnacyjny tzw. „wielofunkcyjny” - mieszczący sale do terapii
 i rehabilitacji, jadalnię oraz pomieszczenia kuchenne wraz z zapleczem , gabinet pracownika socjalnego, pomieszczenia administracji.
           Kompleks budynków wyposażony jest w instalacje: wodociągową, kanalizacyjną, elektryczną, gazową (gaz z butli), centralnego ogrzewania, wentylacji mechanicznej, odgromową.

Powierzchnia  zabudowy             -  1.089,05 m2

Powierzchnia użytkowa               -  1.659,87 m2

Kubatura  wszystkich obiektów   -  7.534,61 m3
      Budynki DPS – u zaadaptowane zostały w sposób funkcjonalny. Architektura obiektu oraz najbliższego otoczenia umożliwia swobodne poruszanie się osobom niepełnosprawnym. W Domu zainstalowana jest winda osobowa, pomiędzy poszczególnymi budynkami zniwelowano różnicę poziomów oraz zlikwidowano progi na rzecz pochylni. Przy ścianach korytarzy 
i w pomieszczeniach sanitarnych, zamontowano poręcze. Ciągi komunikacyjne oraz pomieszczenia wspólnego użytkowania, wyposażone są w tzw. oświetlenie awaryjne, zapewniające w przypadku zaniku zasilania z sieci energetycznej, oświetlenie części obiektu przez ok. 2 godziny. Budynki DPS - u wyposażono w system przyzywowo – alarmowy i system alarmowo – przeciwpożarowy.
     Obiekt ogrzewany jest centralnie (ekologiczna kotłownia olejowa), regulatory temperatury zamontowane przy każdym grzejniku, pozwalają na dostosowanie temperatury w pomieszczeniach według indywidualnych potrzeb. Wnętrza Domu stwarzają mieszkańcom poczucie przytulności, intymności i bezpieczeństwa. Zadbano również o przyjemny wystrój pomieszczeń i odpowiednią ilość światła.

4.2. Ilość, rodzaj i przeznaczenie pomieszczeń (pokoje mieszkalne, pomieszczenia wspólnego użytkowania i sanitarne).
          ILOŚĆ, RODZAJ I PRZEZNACZENIE POMIESZCZEŃ.
	Nazwa pomieszczenia
	Budynek mieszkalny „A”
	
	
	Budynek mieszkalny „B”
	
	Budynek jednokon-dygnacyjny „łącznik”
	Budynek jednokon-dygnacyjny

„wielofunk-cyjny”
	

	
	Parter
	I p.
	II p.
	Parter 
	I p.
	
	
	

	Pokoje 1 – osobowe

z łazienkami
	
	
	
	
	1
	
	
	

	Pokoje 1 – osobowe

bez łazienek
	1
	
	
	
	
	
	
	

	Pokoje 2 – osobowe

z  łazienkami
	
	
	
	5
	6
	
	
	         

	Pokoje 2 – osobowe bez  łazienek
	4
	9
	8
	
	
	
	
	

	Pokoje 3- osobowe

bez łazienek
	1
	
	
	
	
	
	
	

	Łazienki
	3
	4
	3
	
	
	
	
	

	Toalety
	3
	5
	5
	
	
	
	
	

	Pokoje dziennego

pobytu
	1
	
	
	
	
	1
	
	

	Jadalnia
	
	
	
	
	
	
	1
	

	Gabinet medycznej pomocy doraźnej
	1
	
	
	
	
	
	
	

	Sala terapii zajęciowej
	
	
	
	
	
	
	1
	

	Sala rehabilitacji
	
	
	
	
	
	
	1
	

	Kuchenki pomocnicze
	
	
	1
	1
	
	
	
	

	Pomieszczenia pomocnicze do prania
	
	1
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Pomieszczenie pomocnicze do suszenia                             
	
	
	
	
	
	
	
	BRAK

(*miejsca wydzielone


	Palarnie
	
	*
	*
	
	*
	1
	
	

	Pokój gościnny
	
	
	
	
	1
	
	
	

	Miejsce kultu religijnego
	
	
	
	
	
	
	1
	(wspólnie    

  z jadalnią)


• POKOJE  MIESZKALNE
           Mieszkańcy mają do dyspozycji pokoje mieszkalne dwuosobowe z łazienkami, jednoosobowy z łazienką oraz jednoosobowy, dwuosobowe i trzy- osobowy bez łazienek. Powierzchnia wszystkich pokoi mieści się w granicach określonych standardem tj.:
 -  jednoosobowy  ma powierzchnię nie mniejszą niż 9 m²

 - wieloosobowy  ma powierzchnię nie mniejszą  niż 6 m² na osobę 

z odstępstwem poniżej wymaganej powierzchni nie większym niż - 5%.
            Pokoje wyposażono w łóżka bądź tapczaniki, szafy (zamykane na klucz), stół, krzesła, szafki nocne. 
            Mieszkańcom stworzono możliwość doposażenia pokoju we własne meble, sprzęt TV
 i inne przedmioty. Podopieczni korzystają z prawa posiadania klucza do swojego pokoju (ograniczenia – stan zdrowia). Pokój mieszkalny jest pomieszczeniem prywatnym i wejście 
do pokoju odbywa się za przyzwoleniem mieszkańców.

WYMIARY POKOI MIESZKALNYCH  DPS  W  PIGŻY



BUDYNEK  A                                                 BUDYNEK  B
	Nr pok/kond.
	Liczba osób
	Powierzchnia

pokoju
	Nr pok/kond.
	Liczba 

osób
	Powierzchnia

pokoju

	2   parter
	2
	13,17
	41   parter
	2
	12,91

	5   parter
	1
	8,60
	42   parter
	2
	11,79

	6   parter
	2
	11,56
	43   parter
	2
	11,55

	7   parter
	2
	12,15
	44   parter
	2
	12,74

	   9     parter
	2
	12,24
	45     parter
	2
	11,40

	 10     parter
	3
	17,19
	48  I  piętro
	1
	9,30

	12  I  piętro
	2
	11,48
	49  I  piętro
	2
	14,58

	13  I  piętro
	2
	11,41
	50  I  piętro
	2
	13,06

	14  I  piętro
	2
	11,54
	51  I  piętro
	2
	12,97

	17  I  piętro
	2
	11,74
	52  I  piętro
	2
	12,74

	18  I  piętro
	2
	13,05
	53  I  piętro
	2
	12,97

	19  I  piętro
	2
	12,38
	54  I  piętro
	2
	12,74

	20  I  piętro
	2
	12,74
	
	
	

	21  I  piętro
	2
	12,15
	
	
	

	22  I  piętro
	2
	12,60
	
	
	

	26  II piętro
	2
	13,28
	
	
	

	30  II piętro
	2
	11,45
	
	
	

	31  II piętro
	2
	12,34
	
	
	

	32  II piętro
	2
	12,60
	
	
	

	33  II piętro
	2
	12,15
	
	
	

	34  II piętro
	2
	12,15
	
	
	

	35  II piętro
	2
	12,15
	
	
	

	36  II piętro
	2
	13,86
	
	
	


	


      •  POMIESZCZENIA  WSPÓLNEGO  UŻYTKOWANIA  I  INNE
            Mieszkańcy Domu oprócz pokoi mieszkalnych, mają do dyspozycji tzw. pomieszczenia ogólnodostępne (wspólnego użytkowania). Należą do nich:
- pokoje dziennego pobytu wyposażone w kanapy, fotele, stół, stoliki, krzesła, sprzęt RTV. 
W tych pomieszczeniach zbiera się najwięcej mieszkańców, którzy wspólnie oglądają programy telewizyjne, rozmawiają, często śpiewają. Jest to również miejsce zabaw i występów artystycznych.
- jadalnia wyposażona w stoły i krzesła, użytkowana przez średnio 65 mieszkańców, (pomieszczenie jadalni wykorzystywane jest jednocześnie, jako miejsce kultu religijnego)

- pomieszczenie do terapii, wyposażone w: telewizor, magnetowid, zestaw „wieża", zestawy gier towarzyskich i materiały do terapii zajęciowej, oraz w kanapy, krzesła, stół i stoliki do prac manualnych, regały na książki. Sala terapii zajęciowej, pełni jednocześnie funkcję biblioteki 
i czytelni;
- pomieszczenie do rehabilitacji, gdzie mieszkańcy mają do dyspozycji: UGUL (uniwersalny gabinet usprawniania leczniczego), bieżnię, stepper, atlas, rowery stacjonarne, rower przenośny, rotor, drabinkę gimnastyczną, tonery, piłki i inne.
- kuchenki pomocnicze na potrzeby mieszkańców (w liczbie 2, wyposażone standardowo 
w segment kuchenny, stół z krzesłami, zlewozmywak, piecyk elektryczny, lodówkę oraz naczynia kuchenne), gdzie podopieczni mają możliwość samodzielnego przygotowania kawy, herbaty i mało pracochłonnych posiłków;
- miejsce kultu religijnego (wydzielona część jadalni – ołtarz oddzielony żaluzjami verticale), zapewniająca mieszkańcom możliwość uczestniczenia w praktykach religijnych, stosownie do potrzeb i w dogodnym czasie;
-  pokój  gościnny  wyposażony  w  kanapę,  stół,  krzesła,  meblościankę.
- palarnia, w  której  znajdują  się  ławki  i  bezpieczne  metalowe  popielnice.
- gabinet medycznej pomocy doraźnej wyposażony w szafy na leki, fotel do pobierania krwi, stolik zabiegowy, biurko, krzesła i niezbędny sprzęt do wykonywania zabiegów  pielęgniarskich
- pomieszczenie pomocnicze do prania wyposażone w  2  pralnice,  2 suszarki i  maglownicę.
- pomieszczenie pomocnicze do suszenia: BRAK POMIESZCZENIA (oraz wyposażenie pomieszczenia)
   •  POMIESZCZENIA SANITARNE
      Dostęp do pomieszczeń sanitarnych w Domu, różnicuje czas adaptacji poszczególnych budynków mieszkalnych. Tzw. „budynek mieszkalny A” na potrzeby mieszkańców oddany został w roku 1992 – sanitariaty w tym obiekcie są pomieszczeniami ogólnodostępnymi. 
    Pomieszczenia sanitarne wyposażone są standardowo, zapewniając osobom z nich korzystających, warunki intymności. W każdej łazience zamontowane są uchwyty i poręcze,
 a powierzchnia łazienek pozwala na wjazd wózków inwalidzkich. Urządzenia w pomieszczeniach sanitarnych są łatwe i bezpieczne w obsłudze, istnieje możliwość korzystania z wanny lub natrysku. 

Remontu i dostosowania do potrzeb osób niepełnosprawnych, wymaga 1 łazienka na I piętrze budynku mieszkalnego ,,A” 

Warunki sanitarne w budynku mieszkalnym „A’’
I . W zakresie dostępności do łazienek (standard: 1 łazienka na 5 osób)
	
	Łazienka z wanną
	Łazienka z kabiną prysznicową
	RAZEM
	Liczba mieszkańców

	parter
	1
	2
	3
	12

	I piętro
	2
	2
	4
	16

	II piętro
	1
	2
	3
	18

	
	4
	6
	10
	46


II.  W zakresie dostępności do toalet (standard: 1 toaleta na 4 osoby)

	
	Toaleta z łazienką
	Toaleta
	RAZEM
	Liczba mieszkańców

	parter
	3
	
	3
	12

	I piętro
	4
	1
	5
	16

	II piętro
	3
	2
	5
	18

	
	10
	3
	13
	46


Warunki sanitarne w budynku mieszkalnym ,,B’’
                „Budynek mieszkalny B” został oddany do użytku w roku 1997 – łazienki stanowią integralną część, każdego z 11 pokoi mieszkalnych dwuosobowych i jednego pokoju jednoosobowego, spełniając tym samym założenia standardu.
4.3. Wyżywienie i organizacja posiłków.
                Sporządzaniem jadłospisu dla mieszkańców Domu, zajmuje się dyplomowany dietetyk. Jadłospis uwzględnia przyzwyczajenia, nawyki żywieniowe i gusty podopiecznych. Dużą wagę przywiązuje się do właściwego doboru artykułów żywnościowych, które dostarczają odpowiednią wartość kaloryczną, ilość białka, tłuszczy, węglowodanów oraz składników mineralnych i witamin. Ze względu na stan zdrowia podopiecznych, w żywieniu mają zastosowanie następujące diety: ogólna, lekkostrawna, cukrzycowa, wątrobowa, żołądkowa, niskocholesterolowa, zgodnie 
z zaleceniem  lekarza.

                 Fakt, że zdecydowana większość mieszkańców Domu to osoby starsze ze zdiagnozowaną chorobą Alzheimera, demencjami, otępieniami – jest powodem, dla którego żywienie podopiecznych podzielono na 4 – 5 posiłków dziennie.

Optymalny czas wydawania posiłków (przy takim rozdziale oraz mając na uwadze znaczną liczbę mieszkańców wymagających karmienia i pomocy przy karmieniu), wynosi 1 godzinę.


 W Domu przyjęto poniższy harmonogram czasu wydawania posiłków:
I  śniadanie                8.00 –   9.00

II śniadanie               10.30 – 11.30

Obiad                        13.00 – 14.00

Podwieczorek           16.00 – 17.00  ( w niedziele i święta )

Kolacja                      18.00 – 19.00  


Podstawowe produkty żywnościowe (chleb, masło lub margaryna, dżem, miód, sery, napoje), dostępne są przez całą dobę. Mieszkaniec może spożywać posiłki w pokoju mieszkalnym.

                    Jadłospisy ustala się w systemie dekadowym i realizuje po uprzedniej akceptacji dyrektora, kierownika działu opiekuńczo – terapeutycznego, a także przedstawiciela Rady Mieszkańców. 
4.4.  Sfera usług opiekuńczych i wspomagających.

          Sfera usług opiekuńczych związana jest ściśle z zakresem obowiązków pracowników działu opiekuńczo – terapeutycznego. W pakiecie oferowanych przez Dom usług opiekuńczych, dominują świadczenia polegające na:

-  udzielaniu pomocy w podstawowych czynnościach życiowych,

-  pielęgnacji,

-  niezbędnej pomocy w załatwianiu spraw osobistych.

         Mieszkańcowi umożliwia się ponadto korzystanie z przysługujących na podstawie odrębnych przepisów świadczeń zdrowotnych, zaopatrzenie w konieczne leki, środki opatrunkowe, oraz niezbędny sprzęt rehabilitacyjny i ortopedyczny, a także organizację pobytu w sanatoriach 
i na wczasach rehabilitacyjno – leczniczych.

          Kolejny obszar usług oferowanych przez Dom, to tzw. usługi wspomagające. Są to działania skierowane na aktywizowanie sprawnościowe i twórcze podopiecznych placówki. Ten rodzaj aktywności przejawia się przede wszystkim w różnorodnych formach terapii zajęciowej. Specjaliści terapii zajęciowej, pracy kulturalno- oświatowej, rehabilitacji, proponują  mieszkańcom: 
terapię pracą , terapię sztuką, rękodzieło artystyczne, terapię audiowizualną, muzykoterapię, terapię kulturalno – oświatową, biblioterapię, ruch leczniczy, udział w zajęciach warsztatów terapii zajęciowej, organizowanie świąt i uroczystości.  

Oferta usług opiekuńczych i wspomagających skierowana do podopiecznych Domu, nie jest ofertą zamkniętą. Z roku na rok, katalog usług jest pełniejszy i trafia do większej liczby mieszkańców. Jest to efekt zdobywania przez pracowników umiejętności rozpoznawania potrzeb podopiecznych
 i odpowiedź na wymogi standardu obowiązujących podstawowych usług, świadczonych przez domy pomocy społecznej.

4.5.  Samorządność mieszkańców
        Od początku istnienia DPS – u, podopieczni tworzą Samorząd Mieszkańców, którego obieralnym reprezentantem jest Rada Mieszkańców (skład Rady – 5 osobowy; kadencja – 3 lata).

          Rada jest rzecznikiem interesów mieszkańców i partnerem Dyrektora Domu w dążeniu 
do lepszego zaspokajania potrzeb podopiecznych. Rada współpracuje z dyrektorem, poprzez zgłaszanie postulatów w sprawach: realizowania potrzeb bytowych, kulturalnych, organizowania 
w szerokim zakresie terapii zajęciowej, rozwijania kontaktów ze środowiskiem lokalnym, przestrzegania praw mieszkańców. Członkowie Rady biorą udział w łagodzeniu powstałych konfliktów, odwiedzają współmieszkańców w czasie ich pobytu w szpitalu, maja wpływ na układanie jadłospisu, rozkład dnia Domu, są współorganizatorami imprez kulturalnych 
i rozrywkowych, planują trasy wycieczek, podejmują decyzje dotyczące wykorzystania darowizn rzeczowych i kwotowych. Członkowie Rady swoją działalnością udowadniają, że są aktywnymi uczestnikami życia Domu oraz znaczącym czynnikiem, współdecydującym w kwestiach dotyczących zaspokajania potrzeb mieszkańców i funkcjonowania placówki. 
4.6. Zasady  funkcjonowania   domu
I. Zasady organizacji i funkcjonowania Domu Pomocy Społecznej w Pigży, zawarte zostały w:

· Statucie Domu, 

· Regulaminie Organizacyjnym,

· Regulaminie Pracy.

II. Zasady regulujące  funkcjonowanie  społeczności  sformułowano w :

· Regulaminie  Porządku  Domu,

· Regulaminie  Samorządu  Mieszkańców,

· procedurach dot.:

*  przyjęcia mieszkańca do Domu,

*  społeczności terapeutycznej w DPS,

*  bezpieczeństwa mieszkańca

*  postępowania w przypadku przybycia do DPS osoby bezdomnej

*  postępowania w przypadku oddalenia się mieszkańca DPS

*  postępowania w przypadku zgonu mieszkańca

*  postępowania z osobami nie przestrzegającymi zasad współżycia

    społecznego

*  zastosowania przymusu bezpośredniego

*  przyjmowania i rozpatrywania skarg i wniosków mieszkańców
III. Zasady  funkcjonowania  zespołu  terapeutyczno – opiekuńczego  określają:

· Procedura dot. Funkcjonowania  Zespołu Terapeutyczno – Opiekuńczego,

· Instrukcja Pracownika  Pierwszego  Kontaktu.

IV. Informację  o  Domu  Pomocy  Społecznej  sprecyzowano  w:

· Misji  Domu,

· Informatorze  o  działalności  Domu,

· Kronice  Domu.
IV. ZAŁOŻENIA PROGRAMU NAPRAWCZEGO:  
DPS w Pigży w standardzie podstawowych usług.
Na podstawie dokonanej diagnozy sytuacji wyjściowej oraz w wyniku określenia stopnia oddalenia od standardów, (podstawa: Rozporządzenie Ministra Polityki Społecznej z dnia 19.10.2005r. 
w sprawie domów pomocy społecznej, Dz. U. Nr 217, poz.1837), program naprawczy Domu Pomocy Społecznej w Pigży obejmuje: 
- zmiany materialne Domu (remonty - modernizacje, adaptacje, wyposażenie).
5.1. Projektowane zmiany w sferze usług zaspokajających potrzeby bytowe. 

Cel główny: SPEŁNIENIE WYMOGÓW STANDARDU
Problem I: Utrudnienia w użytkowaniu łazienki w budynku mieszkalnym ,,A” (I piętro), przez osoby niepełnosprawne
cel - przystosowanie łazienki do potrzeb osób niepełnosprawnych
realizacja - remont – modernizacja łazienki
Problem II: Brak pomieszczenia pomocniczego do suszenia
cel - poprawa warunków bytowych.
realizacja - adaptacja pomieszczenia gospodarczego na pomieszczenie pomocnicze do suszenia
Problem III: Konieczność wyposażenia pomieszczenia pomocniczego do suszenia
cel - poprawa warunków bytowych

realizacja - zakup wyposażenia

 5.2. HARMONOGRAM REALIZACJI PROGRAMU NAPRAWCZEGO

Harmonogram działań naprawczych w sferze usług bytowych.
 SPEŁNIENIE  WYMOGÓW  STANDARDU
	Lp
	Wyszczególnienie zadania
	Koszt szacunkowy
	Termin realizacji
	Odpowiedzialni za realizację

	1.


	Remont – modernizacja łazienki (budynek mieszkalny ,,A” I p.) i przystosowanie do potrzeb osób niepełnosprawnych                                     
	8.200,-
    
	IX - X

 2007

	Dyrektor

   

	2.
	Adaptacja  - remont  pomieszczenia gospodarczego na ,,pomieszczenie pomocnicze do suszenia”
	
	
	 

	3.
	(8.700,-)
Wyposażenie pomieszczenia pomocniczego do suszenia

(4.000,-)

	       12.700,-
      
	      IX - X
2007


	     Dyrektor



	
	RAZEM  w roku 2007:

	      20.900,-
	
	


ZAKOŃCZENIE

We współczesnym świecie w związku z wydłużaniem się okresu życia człowieka, problemy ludzi starych i niepełnosprawnych nabierają szczególnego znaczenia. Wiele z tych osób ze względu na ograniczoną możliwość samodzielnego funkcjonowania w środowisku, korzysta i korzystać będzie z usług opiekuńczych oferowanych przez domy pomocy społecznej. 

Placówki opiekuńcze służą jednocześnie wielu obcym sobie osobom, pochodzącym z różnych środowisk, o różnej przeszłości, o zróżnicowanym stopniu niepełnosprawności i indywidualnych potrzebach. Stworzenie nowoczesnego domu pomocy społecznej oferującego szeroki wachlarz usług i zapewniającego realizację zbiorowych i indywidualnych potrzeb mieszkańców – to cel programu standaryzacji. 


Wykładnię dla opracowania programu naprawczego stanowi Rozporządzenie Ministra Polityki Społecznej z dnia 19.10.2005r. w sprawie domów pomocy społecznej (Dz. U. Nr 217, poz. 1837). Generalnym założeniem programu naprawczego Domu Pomocy Społecznej w Pigży, było określenie potrzeb i zadań stojących przed placówką w najbliższej przyszłości. Program standaryzacji wskazał na problemy i zagrożenia mogące wpłynąć negatywnie na funkcjonowanie placówki, a w konsekwencji na poziom świadczonych przez Dom usług. 

W związku z przejęciem z dniem 1 stycznia 1999 r. przez Starostwa Powiatowe usług świadczonych przez domy pomocy społecznej jako tzw. zadania własne Powiatu oraz rozdziałem przez Powiat środków przekazywanych na funkcjonowanie domów pomocy społecznej z budżetu Państwa i dochodów własnych jednostki, program naprawczy przedkładamy Radzie Powiatu do zaopiniowania, wytyczenia zadań oraz określenia kosztów standaryzacji. 

PAGE  
2

