RADA POWIATU
INOWROCLAWSKIEGO

BR.P.0012.5.10.2015

PROTOKOL NR 10/2015

posiedzenia Komisji Zdrowia i Polityki Spolecznej, ktére odbylo si¢
27 pazdziernika 2015 roku w Domu Pomocy Spolecznej w Tarnowku.
Obradom przewodniczy! Piotr Czarnolewski, przewodniczacy Komisji.

Zaproszeni goscie:
Rafal Walter Dyrektor Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie
Andrzej Marczewski Dyrektor DPS w Tarndwku

Posiedzenie Komisji rozpoczelo sie o godz. 11.00, a zakonczylo si¢
o godz. 13.00.

Obecni wedlug listy obecnosci, ktéra stanowi zalacznik nr 1 do
niniejszego protokotu.

Porzadek obrad:
1. Otwarcie posiedzenia oraz stwierdzenie quorum.
2. Przyjecie protokotu ostatniego posiedzenia.

3. Analiza stanu ochrony zdrowia mieszkancéw domow pomocy spotecznej
na terenie Powiatu Inowroctawskiego.

4. Sprawy biezace.

Ad. 1

Przewodniczacy Komisji Piotr Czamolewski dokonat otwarcia posiedzenia.

Powital czlonkéw Komisji oraz zaproszonych gosdci, na podstawie listy
obecnosci stwierdzit prawomocnos$¢ obrad.

Przewodniczacy przedstawil porzadek obrad i zapytal, czy ktos z czlonkow
Komisji chcialby wnie$¢ uwagi do proponowanego porzadku. Czlonkowie
Komisji nie wniesli zadnych uwag, propozycji i zmian do porzadku obrad
1 przyjeli go jednoglosnie.

Ad.2

Przewodniczacy Komisji Piotr Czarnolewski poinformowal, ze protokot
ostatniego posiedzenia zostat sporzadzony i znajduje si¢ w Biurze Rady. Nikt
nic zglosit zadnych uwag do jego tresci. Przewodniczacy zaproponowal
przyjgcie protokotu przez cztonkéw Komisji. Protokdt przyjeto jednoglosnie.



Ad.3

Andrzej Marczewski Dyrektor Domu Pomocy Spotecznej w Tarnowku powitat
czlonkéw Komisji oraz Rafata Waltera Dyrektora Powiatowego Centrum
Pomocy Rodzinie.

Glos zabral Rafat Walter Dyrektor Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie
i przedstawil informacje na temat stanu ochrony zdrowia mieszkancow domow

pomocy spofecznej na terenie Powiatu Inowroctawskiego (zatacznik nr 2 do
protokotu).

Przewodniczacy Komisji Piotr Czarnolewski poruszy! problem utrudnione]
dostepnosci mieszkancow domodw opieki spolecznej do opieki lekarskiej. Podat
przyktad Domu Pomocy Spotecznej w Inowroclawiu, gdzie czas dostgpu do
lekarza jest zbyt krétki — 1 raz w tygodniu lekarz wizytuje chorych na miejscu.

Dyrektor Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie Rafal Walter powiedzial, ze
wigkszo$¢ mieszkancéw jest objetych opieka medyczng przychodni ,Rodzina”
przy ul. Szklarskiej, dodal, Zze wyjasni kwesti¢ poruszona przez
przewodniczacego Komisji.

Przewodniczacy Komisji zapytat o przeznaczenie i dostepno$é samochodu dla
mieszkancow domdéw pomocy spoteczne;.

Dyrektor Rafal Walter odpowiedzial, Zze ten samochdéd stuzy wiasnie
mieszkancom, np. na wyjazdy do lekarza.

Nastepnie czilonkowie Komisji poruszyli temat zatrudnienia piclggnarek
w domach pomocy spoteczne). Coraz czgscie] pojawia sie problem zwigzany
z brakiem chetnych do pracy w tych placowkach. Powodem tego sg nizsze
zarobki 1 trudniejszy rodzaj pracy niz np. w szpitalach. Dodatkowo pielggniarki
w domach pomocy spotecznej podlegajg pod Ministerstwo Pracy, a nie pod
Ministerstwo Zdrowia, ktore w przyszlym roku zapowiedzialo podwyzki
wynagrodzen.

Jesli réznica w wynagrodzeniu bgdzie si¢ zwiekszaé, to moze pojawic si¢ duzy
problem z zapewnieniem niezbgdnej obsady pielegniarskiej w domach pomocy
spoteczne].

W zwiazku z powyzsza dyskusja przewodniczacy Komisji Piotr Czarnolewski
zaproponowal, aby skierowa¢ wniosek do Zarzadu Powiatu o zabezpieczenie
w  przysziorocznym budzecie niezbednych s$rodkow na zwiekszenie

wynagrodzen pielegniarek i pozostatych pracownikdw nie objetych tegoroczna
waloryzacja w domach pomocy spoteczne;.



Czionkowie Komisji jednoglosnie (4 obecnych) przyjeli przedstawiony wniosek.
Po zakonczeniu dyskusji cztonkowie Komisji dokonali wizji lokalnej placowki.

Innych tematow nie poruszono i na tym zakonczono posiedzenie Komisji.

Przewodniczacy Komisji
Zdrowia i Pelityki /po%ecznej

il

Piotr Czarnolewski
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Rak we L

Analiza stanu ochrony zdrowia mieszkancéw Domu Pomocy Spoleczne;j
w Inowroclawiu za okres 01.01.-30.09.2015r

1. Opieke medyczna sprawuje NZOZ Rodzina Sp .z o.0. ul. Szklarska 1, 88-100
Inowroctaw (zadeklarowanych 88 mieszkancow, 2 osoby korzystaja =z innych
placowek); lekarz rodzinny Anna Lukowiak —Rychlik ( lub zastepca) dostepny jest od
poniedziatku do pigtku w godzinach 08,00-18,00; przynajmniej 1 x w tygodniu
wizytuje chorych mieszkancow na miejscu w DPS.

Rowniez pielegniarka srodowiskowa jest dostepna w godzinach 08,00 do 18-te)

wg potrzeb, po uzgodnieniu tefefonicznym.

Po godzinie 18-tej 1 w dnt wolne od pracy ustugi zdrowotne swiadczy pomoc dorazna
na wezwanie telefoniczne.

2. Mieszkancy Domu korzystaja z nastepujacych poradni specjalistycznych:

- Poradnia Zdrowia Psychicznego(Inowroctaw) - 41 wizyt
- Poradnia Chirurgiczna (g.w) - 13 wizyt
- Poradnia Ortopedyczna (4. w) - 8 wizyt

- Poradnia Laryngologiczna (4. w) - 17 wizyt
- Poradnia Chorob Pluc G- w.} - 6 wizyt

- Poradma Urologiczna g-w) - 23 wizyty
- Poradnia Neurologiczna G.w) - 11 wizyt
- Poradnia Okulistyczna (G. w.) - 39 wizyt
- Poradnia Diabetologiczna G. w.) - 3 wizyty
- Poradnia Dermatologiczna G.w.) - 11 wizyt
- Poradnia Chordb Naczyn (g. w.) - 4 wizyty
- Poradnia Gastroenterologiczna (). w.) - 10 wizyt
- Poradnia Stomatologiczna G.w) - 11 wizyt
- Poradnia Onkologiczna 4. w) - 2 wizyty
- Poradnmia Chemioterapi g.w.) - 2 wizyty
- Centrum Onkologii w Bydgoszczy - 7 wizyt

- Poradnia Hepatologiczna w Bydgoszczy - 4 wizyty
- Poradma Kardiologiczna  (Inowroctaw) - 8 wizyt

- Poradnia Endokrynologiczna (. w.) - 1 wizyta
- Poradnia Odwykowa G. w) - 10 wizyt
- Poradnia Ginekologiczna (g-w) - 3 wizyty
- Psycholog G- w.) - 3 wizyty
- Poradnia Chirurgn Plastyczne) w Bydgoszczy - 1 wizyta
- Poradnia Zaopatrzenia Ortopedycznego w Bydgoszczy - 2 wizyty
- Pomoc Dorazna i pobyty w SOR w Inowroctawiu - 24 razy

- pobyty mieszkancow w szpitalach 31 mieszkancow
- wyjazdy na badama diagnostyczne (USG, RTG EKG, Gastroskopia, Rezonans
magnetyczny itp.) - 24 razy

-

3. ogolny stan zdrowia mieszkancow:

- lezacych - 24 mieszkancow;

- poruszajacych sie samodzielnie na wozkach inwalidzkich - 8 0s6b:

- poruszajgcych sie na wozkach inwalidzkich z pomoca oséb drugich — 12 osoéb;
- pampersowanych — 46 mieszkancow



4. ilos¢ pielegmarek zatrudnionych w DPS w Inowroctawiu - 9
Zatrudnione pielggniarki §wiadcza nastepujace ushugi:

- organizuja mieszkancom dostep do §wiadczen zdrowotnych poprzez umawianie wizyt
lekarskich zaro6wno lekarza rodzinnego jak 1 specjalistow, przyjmowanie 1
realizowanie zalecen lekarskich, wspolprace z pielegniarka $rodowiskowa; umawianie
transportu sanitarnego do poradni specjalistycznych badz do szpitala,

- monitorya stanu zdrowia podopiecznych poprzez wykonywanie nizej wymienionych
swiadczen:

* diagnostyczne: oznaczanie glikemii za pomoca glukometru, pomiary cisnienia

tetniczego, tetna, oddechu, kontrola wagi ciala, prowadzenie bilansu wodnego, wstepna

ocen¢ cigzkosci urazdw i organizacje bezpiecznego transportu chorego;

* zapobiegawcze : edukacja zdrowotna, prowadzenie poradnictwa w zakresie samoopieki

w zyciu z choroba 1 niepelnosprawnoscia, prowadzenie poradnictwa w zakresie zywienia,

pielggnacje¢ skory 1 blon sluzowych z zastosowaniem srodkow farmaceutycznych i

materialtdéw medycznych ( m.in. profilaktyka odlezyn);

* lecznicze: ustalanie diety w zywieniu ludzi chorych w oparciu o obowigzujace wytyczne

w tym zakresie, dobor i wykorzystanie réznych technik karmienia u chorych m.in. przez

zgiebnik do zotadka, zakladanie cewnika do pecherza moczowego i usuwanie zalozonego

cewnika, wykonywanie zabiegéw z zastosowaniem ciepta 1 zimna(kompresy, okiady),
dozowanie i podawanie lekéw doustnie, doodbytniczo, na blony sluzowe, w iniekcjach
podskornych np. insuliny, domigsniowych i dozylnych, dbatos¢ o kontynuacje leczenia

poprzez zabezpieczenie w leki i dopilnowanie termindéw badan kontrolnych oraz wizyt u

specjalistow, dorazna modyfikacja dawki insuliny, obserwacja stanéw zdrowia i

podeymowame dzialan w sytuacjach pogorszenia stanu zdrowia np. wezwanie pomocy

doraznej, dorazne podanie leku, ktory pielegniarka moze podac bez zlecenia lekarskiego,
dobor sposobdéw i opatrywanie ran , oparzen, odlezyn( do I1I° wigcznie) lub wg zlecen
lekarza, udzielanie pierwszej pomocy przedlekarskiej mieszkaincom i pracownikom wg

obowiazujacych przepisow, zastosowanie unieruchomienia przy zlamaniach kosci i

zwichnieciach oraz przygotowanie chorego do transportu,

- rehabilitacyjne: prowadzeme rehabilitacji przyldézkowej w celu zapobiegania
powiklaniom wynikajacym z unieruchomienia, prowadzenie usprawniania ruchowego
(siadanie, pionizacja, nauka chodzenia, nauka samoobstugi), nauka korzystania ze
sprz¢tu pomocniczego(balkonmki, wozki);

- wspolpracuja z opiekunami w zakresie pomocy w czynnosciach zycia codziennego
mieszkancom z roznymi niepelnosprawnos$ciami m.in. pomoc w zaspokajaniu potrzeb
fizjologicznych w tym zmiana pieluchomajtek, pomoc w utrzymaniu higieny osobistej
(toalety, kapiel), ubieranie i rozbieranie, zmiana bielizny osobistej i poscielowej wg
potrzeb, stanie lozek lub tapczandw, przemieszczania na wozki inwalidzkie lub fotele,
wydawanie positkow 1 karmienie, wspdlorganizowanie czasu wolnego podopiecznym
oraz zajec terapeutycznych;

- czuwajg nad organizacja pracy Domu i bezpieczenstwem mieszkancéw podczas
dyzuréw popotudniowych, nocnych 1 w dni wolne od pracy .
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Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinic
w Inowroclawiu

W nawiazaniu do pisma z dnia 12 pazdziernika 2015 rokn dot. analizy stanu ochrony
rdrowia mieszkancoOw doméw pomocy spolecznej przesylamy zadane dane:

o)

. Wskazanie NZOZ, dni i godziny przyje¢, nazwisko lekarza rodzinnego, opieka pielegniarki
srodowiskowe;:

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej , Esculap” w Gniewkowie,

dni i godziny przyjed, od pomedziatku do pratku w godz. 8" 18",

- ekerz rodzinny; B Strzebonski, T. Dereanski. B, Wasikowska,
meiegniarka Srodowiskowa.

7. Poradnie specjalistvozne, z ktdrych korzyvstaja mieszkancy:

- poradnia chirurgiczna, ortopedyczna, chorob pluc, dermatologiczna, diabetologiczna,
endokrynologiczna, kardiologiczna, laryngologiczna, okulistyczna, psychologiczna,
urologiczna, zdrowia psychicznego, neurclogiczna, neurochirurgiczna, stomatologiczna
i inne wediug potrzeb.

3 Owdiny stan zdrowia mieszkancow:
sanly lezace -3

- asoby poruszajace sie na wozkach inwalidzkich  — 2,

- 0soby pampersowane - 17

4. W szpitalach przebywa obecnie 4 mieszkancow.

5. llosé piclegniarek $wiadczacyeh ustugi - 6 osob./zakres swiadczonych ushug m.in./

przestrzeganic obowiazyjacveh vasad dezynfekeii.

pezypotowanic steven pyndw dezynfekeyjnych stosownie do rodzajéw dezynfckowanych pomieszczen.

spreelow. naragdz, bielizny itp.,

wvkonywanie standardowych czynnosci pielegniarskich i pielegnacyinych zgodnie ze Zleceniami lekarskimi i

polrzebami micszkancéw Domu,

wykonamc iniekeji domigéniowyeh 1 dozvinych siatych i dorszavch oraz  wykonywanic wlewow dozyinych

zeodnic vo 7leceraamy fckarsking,

wykonywanie czyimosct wynikaiacych z ustawy o ochrome zdrowsa psvchicznego,

troska o ulrZvmanic na optymalnvia poziomie dobrego stanu zdrowia mieszkaicow oraz dobrej kondyey

fizveyney | psychiczne) mieszicancow,

ucrestuiczenie pery wizvtach lekarskich oraz wowarzyszenic micszkancom przy specjalistycznych wizyiach
surskach,

.- omin stalan zalecen lekarskich w dokamentacii medvemej miesskancow Domu,

prrveolowame | podawane mieszkancom Domu lekow zalecanvch preez lekarza,

pozeRaiczeme wousialamu jadlospisi,

sonosseni¢ odpowicdzialnodel za gospodarke iekami, $rodkami higienicznymi, pietuchami lednorazowym,

Srodkamt dezynfekuiacvmi itp., zamawianie. prrylinowanie, wydawanie i rozliczante ich pod wzgledem

Hosciowvin,

ponoszenic odpowicdzialnosci za stan ligieniczny Micszkaicbw { mycie ranne . wieczorne , kapicle . wyglad

estatverny |, obcinanie paznokct stan odziezy Mieszkafictw itp ).
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DOM POMOCY SPOLECZNEJ W PARCHANIU

PARCHANIE 9, 88-110 INOWROCELAW 2

tel /fax (52) 351-27-90, tel. (52) 351-26-58
e-mail: dpsparchanie@wp.pl

Parchanie, 19.10. 2015 1.

Pan
Rafal Walter ' '
Dyrektor PCPR 20pa3 3015

w Inowroctawiu

Sprawa dotyczy: odpowiedz na pismo DPL.460.23.2015 z dnia 12 pazdziernika 2015 r.
— analiza stanu zdrowia mieszkancéw domow pomocy spolecznej.

Zao

kres od 1 stycznia 2015 r. do 19 paZdziernika 2015 r.

Odpowiadajac na powyzsze pismo uprzejmie informujg:

1.

Wskazanie NZOZ, godziny przyje¢, nazwisko lekarza rodzinnego, opieka
pielggniarki srodowiskowe;;

Wszyscy mieszkancy DPS w Parchaniu sg objgci specjalistyczng opieka medyczna,
ktorg swiadcza:

Opieke specjalistyczng — lekarza psychiatry $wiadczy — Tomistaw Grabicz —
Odwykowo-Psychiatryczny Osrodek Leczniczy Grabicz i Karnowski — Psychiatrzy
Spolka Partnerska 88-100 Inowroctaw, ul. Okrezna 79, wizyty odbywajg si¢ | raz
na 2 tygodnie.

Opieke lekarza pierwszego kontaktu zapewnia lekarz rodzinny Jozef Stawinski
z NZOZ im. Lucjana Kwiatkowskiego 88-133 Dabrowa Biskupia - Przychodnia

Lekarska w Parchaniu — wizyty odbywaja si¢ wg potrzeb, rowniez w godzinach
popoludniowych.

Od godz. 19.00 wustugi medyczne swiadczy Zaklad Pomocy Dorazne;
i Ratownictwa Medycznego.

Opieka pielegniarki z przychodni lekarskiej w Parchaniu dotyczy: szczepien
ochronnych, poniewaz wymagane sa specjalne uprawnienia oraz pobicrania
materiatu do badania - krew.

Pozostale ustugi pielegniarskie zapewniaja pielegniarki zatrudnione w DPS
w Parchaniu w tym zastosowanie srodkéw przymusu bezposredmego zgodnie
z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 28 czerwca 2012 r. w sprawie sposobu
stosowania i1 dokumentowania zastosowania przymusu bezposredniego oraz
dokonywania oceny zasadnosci jego zastosowania (Dz. U. 2012 nr 0 poz. 740).



DPS umozliwia Mieszkaticom korzystanie ze specjalistycznych ustug medycznych
swiadczonych przez przychodnie i szpitale w tym w Inowroctawiu, a gdy zachodzi
taka potrzeba w placowkach stuzby zdrowia w Bydgoszczy, Swieciu, Toruniu oraz
innych.

. Wskazanie poradni specjalistycznych, z ktérych korzystaja mieszkancy;

Kardiologiczna — 4 konsultacje,
Dermatologiczna- 7 konsultacji,
Ginekologiczna — 7 konsultacii,
Ortopedyczna — 7 konsultacji,
Choréb phuc — 8 konsultacji,
Laryngologiczna — 4 konsultacje,
Neurologiczna - 3 konsultagje,
Diabetologiczna — 3 konsultacje,
Okulistyczna — 2 konsultacje,
Urologiczna 3 konsultacje,
Gastroenterologiczna — 1 konsultacja,
Stomatologiczna — 4 wizyty,

RCO Bydgoszcz — 2 mieszkancéw (kompleksowe leczenie Ca).

. Ogélny stan zdrowia mieszkancow (ilo$¢ oséb lezacych, poruszajacych sie na
woézkach inwalidzkich, ilo$¢ oséb pampersowanych);

llos¢ lezacych - 8 osa6b,
Poruszajacych si¢ na wézkach inwalidzkich — 13 oséb,
llo$¢ pampersowanych — 23 osoby.

. Tloé¢ mieszkancoéw przebywajacych w szpitalach — 19 oséb;

. llos¢ pielggniarek w DPS — zakres $wiadczonych ustug;

[lo$¢ zatrudnionych pielegniarek w DPS — 6,
Zakres $wiadczonych ustug

Zakres obowigzkéw (czynnosci) na stanowisku pracy:

1. Wrykonywaé powierzone obowiazki majac na uwadze wolnosd¢, intymnosc,
godno$é i poczucie bezpieczenstwa Mieszkancéw Domu oraz stopien ich
fizycznej i psychiczne] sprawnosci.

2. Przestrzegaé praw Mieszkanca.

3. Zapewniac opieke, bezpieczenstwo i wsparcie Mieszkancom.

4. Szanowaé przyzwyczajenia, upodobania, wyznanie, praktyki religijne oraz
mienie Mieszkancéw.
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10.

1.

12.

13.

14.

15.

16.
7.
18.
19.

20.

21.

22.
23,

24.
25.

Wykonywaé powierzone obowigzki terminowo, sumiennie i zgodnie ze
wszystkimi obowigzujacymi przepisami prawa.

Wykonywaé wszystkie zalecenia lekarskie w ramach posiadanych uprawnien.
Uczestniczy¢ w wizytach lekarskich.

Rozpoznawa¢ problemy pielegnacyjne poszczegdlnych Mieszkancow na
podstawie czynionych obserwacji, rozméw z Mieszkarficem, jego rodzing a takze
informacji uzyskanych od czlonkéw zespotu terapeutyczno - opiekunczego,
dokumentacji medycznej i indywidualnego planu wsparcia Mieszkanca.

Planowa¢ opieke piclegniarskg stosownie do stanu zdrowia Mieszkanca,
diagnozy pielegniarskiej 1 lekarskiej oraz ustalonego postgpowania
diagnostycznego, leczniczego, rehabilitacyjnego.

Realizowa¢ opieke piclegniarskg wedlug ustalonego planu, stanu zdrowia,
sprawnosci psychomotorycznej Mieszkanca.

Prowadzi¢ obserwacje Mieszkanca, a w szczegolnosci: wyglad, stan ogdlny
i psychiczny, reakcje na wykonywane zabiegi, przyjmowane leki.

Wykonywaé czynnosci diagnostyczne przy Mieszkancach: wazenie, pomiar
cieploty ciata, oddech, tetno, cisnienie krwi, prowadzenie dobowej zbiérki moczu
oraz inne zlecone przez lekarza.

Pobiera¢ materiat do badan laboratoryjnych (krew, mocz, kat).

Wykonywaé zabiegi lecznicze (kompres, oklad, opatrunek, inhalacje, podawanie
lekdéw) na zlecenie lekarza.

Zapewni¢ Mieszkancowi wygodg, wlasciwg pozycjg i poczucie bezpieczenstwa
w trakcie wykonywania czynnosci pielegnacyjnych i zabiegéw (stosowanie
udogodnien, zmian pozycji, gimnastyki oddechowej, ruchowej, usprawniajace;).

Czuwaé nad stanem zdrowia i bezpieczenstwem Mieszkancoéw oraz udzielac
pierwszej pomocy w stanach zagrozenia zycia.

Otaczaé szezegdlng opieka nowo przyjetych Mieszkancow oraz cigzko chorych.
Informowaé Mieszkancdw o celowosci zabiegdw leczniczych i pielegnacyjnych.
Utrzymywaé w nalezytym stanie i gotowosci narzgdzia, sprzet, aparaturg
medyczng niezbedna do wykonywania zabiegow pielggnacyjnych i leczniczych.
Bezzwlocznie powiadamia¢ przetozonych w przypadku:

a) popelnienia pomyiki przy podawaniu lekow,
b) niemozno$ci wykonania zabiegu,
¢) podejrzenta o chorobe zakazng.

Zabezpieczyé leki, srodki dezynfekeyjne zgodnie z obowiazujacymi przepisami
prawa.

Prowadzi¢ indywidualne karty przj/chodéw i rozchoddw lekdéw Mieszkancow.

Czuwaé nad ciagloscia w podawaniu lekow Mieszkancom oraz wlasciwg
gospodarka lekami.

Dbaé o czystosé i wlasciwa dezynfekcje gabinetu medycznej pomocy dorazne;.

Prowadzi¢ pelng dokumentacj¢ obowiazujaca pielggniarke w DPS Parchanie.



26. Udziela¢ pomocy i wsparcia Mieszkanicom w czynnosciach dnia codziennego:
a) karmié¢ Mieszkancow niezdolnych do samodzielnego spozywania positkow,
b) pomagac i wspiera¢ Mieszkancéw w wykonywaniu czynnosci higienicznych,
c) wdrazaé¢ Mieszkancow do wyrabiania nawykéw higienicznych,
d) dostarcza¢ Mieszkancom informacji z zakresu o§wiaty zdrowotnej, higieny
osobistej oraz utrzymania tadu i porzadku wlasnego otoczenia,
e) aktywizowa¢ i podnosié sprawno$é Mieszkancow.

27. Peini¢ funkcj¢ koordynujacag na dyzurze wg wskazania przelozonego,
a w szczegolnosei:

a) organizowad i koordynowac realizacje zadan na rzecz Mieszkaricow,

b) czuwac nad jakoscig $wiadczonych ushig przez dyzurny personel,

c) stosowac i przestrzegac obowigzujacych procedur,

d) podejmowac decyzje o wezwaniu stuzb ratowniczych,

e) odpowiada¢ za dyscypling pracy, realizacje zakresu uprawnien
i odpowiedzialnosci dyzumego personelu na stanowisku pracy,

f) powiadamiaé kierownictwo Domu w sytuacjach tego wymagajacych,

g) rozpoczynac i kofczy¢ prace obchodem Domu w celu uzyskania informacji
o stanie osobowym Mieszkancdw, ich stanie zdrowia, stanie rzeczy
materialnych Domu,

h) sporzgdza¢ sprawozdanie o Mieszkanicach po zebraniu informacji
od dyzurnego personelu.

28. By¢ czlonkiem zespolu terapeutyczno - opiekunczego i realizowaé zadania
wynikajgce z pelnionej funkcji, a w szczegélnosci:

a) petni¢ funkcje pracownika pierwszego kontaktu,

b) bra¢ czynny udzial w opracowywaniu i realizacji indywidualnego planu
wsparcia Mieszkanca,

¢) uczestniczy¢ w spotkaniach Spolecznosci Terapeutycznej, Spolecznosci
Mieszkancow,

d) prowadzi¢ dokumentacje¢ pracownika pierwszego kontaktu przyjeta
do realizacji przez zespol terapeutyczno - opiekunczy,

e) prowadzié ewidencje odziezy, obuwia i innych rzeczy osobistych Mieszkanca
Zgodnie z opracowanymi procedurami i zasadami.

29. Koficzy¢ 1 rozpoczyna¢ pracg po przekazaniv dyzuru 1 informacji
o Mieszkancach swojemu zmiennikowi.

30. Przestrzega¢ obowiazujacych instrukcji 1 procedur dotyczacych spraw
Mieszkancow.

31. Dbaé o (wlasny) czysty i schiudny wyglad.

32. Bra¢ czynny udzial w szkoleniach wewngtrzzaktadowych 1 innych
organizowanych przez pracodawce oraz doksztalcaé sie w ramach
obowiazujagcych przepiséw prawa niezbednych do wykonywania powierzonych
czynnosci.



33. Wykonywaé wszelkie inne prace wynikajace z zajmowanego stanowiska,
a nie objete niniejszym zakresem uprawnien i odpowiedzialnosci, zalecane
przez bezposredniego przelozonego.

Do kompetencji pielegniarki nalezy zastosowanie $rodkéw przymusu
bezposredniego. Podsumowujac pielggniarka w dziale terapeutyczno-opiekunczym w razie
potrzeby moze zastapi¢ kazdego pracownika,

Z powazaniem

Otrzymuja:
1. adresat;
2. afa.
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W odpowiedzi na pismo DP1.460.23.2015 z dnia 12.10.2015r w sprawie
analizy ochrony zdrowia mieszkancéw Domu Pomocy Spotecznej w Tarnéwku
informuje:

1. Wszyscy mieszkancy Domu Pomocy Spotecznej w Tarnowku majg aktywne
deklaracje wyboru pielegniarki oraz lekarza podstawowej opieki zdrowotne;.
2. Dostgpnos¢ Mieszkancow Domu Pomocy Spolecznej w Tarnéwku do ushug

pielegniarskich i lekarskich podstawowej opieki zdrowotnej realizowanych z

powszechnego systemu ochrony zdrowia:

a) mieszkancy domu korzystaja z ustug lekarskich oraz pielegniarskich z
podstawowej opieki zdrowotne} w NZOZ ,,Twoje Zdrowie” od
poniedziatku do piatku w godzinach od od 8:00 do 15:00 NZOZ ,,Twoje
Zdrowie” Osrodek Zdrowia w Chetmcach oraz od 8:00 do 18:00 NZOZ
»Iwoje Zdrowie” Osrodek Zdrowia w Kruszwicy. Opieke lekarska
zapewniajg: Tomasz Biernat, Anna Budzinska. Opieke pielegniarska
zapewnia piel¢gniarka srodowiskowa Halina Popowska. Opieke
ginekologiczng sprawuje polozna Danuta Chwalisz — Kawczynska,

b) opieke psychiatryczng swiadczy dla mieszkancéw Psychiatryczno —
Odwykowy Osrodek Leczniczy w Inowroctawiu - Michal Wojtaszek,

¢) w godzinach nieurzedowania placowki medycznej NFOZ ,,Twoje
Zdrowie” w Kruszwicy mieszkaricy domu maja mozliwos¢ korzystania z
ustug medycznych Pogotowia Ratunkowego wg obowiazujacych
przepisow o powszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym.

3. Mieszkancy Domu Pomocy Spotecznej w Tarnéwku korzystali w okresie od

02.01.2015 r. do 19.10.2015 r. z nastepujacych poradni specjalistycznych:

a) poradnia zdrowia psychicznego - konsultacje psychiatryczne — 69 wizyt

b) poradnia chirurgiczna — 14 wizyt

c¢) poradnia chordb naczyn — 5 wizyt

d) poradnia dermatologiczna — 12 wizyt

e) poradnia okulistyczna — 7 wizyt



f) poradnia stomatologiczna, w tym zabiegi stomatologiczne w znieczuleniu
0g0Inym — 45 wizyt
g) poradnia laryngologiczna — 3 wizyty
h) mammografia — 1
1) poradnia diabetologiczna — 1wizyta
j) poradnia ortopedyczna — 8 wizyt
k) poradnia ginekologiczna — 16 wizyt
1) poradnia neurologiczna — 9 wizyt
}) poradnia reumatologiczna — 7 wizyt
m)poradnia urologiczna— 1 wizyta
n) poradnia hepatologiczna — 2 wizyty
o) poradnia alergologiczna — 1 wizyta
p) poradnia metaboliczna — 2 wizyty
r) poradnia paliatywna onkologiczno — ginekologiczna — 1 wizyta
4. Pobyty szpitalne mieszkancow:
a) leczenie szpitalne internistyczne: 11 pobytow,
b) leczenie szpitalne psychiatryczne — w Swieciu, Toruniu ~ 6 pobytow
5. Badania krwi 1 moczu — 74 razy
6. Badania cytologiczne dla mieszkanek: 17 razy
7. Og6lny stan zdrowia mieszkancow:
W Domu Pomocy Spotecznej w Tarnéwku przebywa obecnie 80
mieszkancow dorostych, niepelnosprawnych intelektualnie.
a) osoby regularnie przyjmujacy leki internistyczne 1 psychotropowe:
78 mieszkancow,
b) liczba osob lezacych: 9 mieszkancow,
¢) liczba 0sob na wozkach inwalidzkich, nie poruszajacych si¢ samodzielnie:
8 mieszkancow,
d) liczba oséb calodobowo pampersowanych: 36 mieszkancow,
e) liczba osob doraznie pampersowanych : 9 mieszkancow,
f) liczba mieszkancoéw poruszajacych si¢ przy pomocy sprzetu
wspomagajacego - ortopedycznego: 3 osoby.
8.Wykaz diet specjalistycznych dla mieszkancow:
a) dieta podstawowa: 48 0sob,
b) dieta dla osdb z fenyloketonurig: 2 osoby,
¢) dieta lekkostrawna: 30 osob, w tym diety specjalistyczne:
- dieta cukrzycowa: 4 osoby,
- dieta wrzodowa: 1 osoba,



- dieta niskotluszczowa: 1 osoba,

Dodatkowo dla 8 mieszkancow majacych trudnosci w potykaniu pokarmow

positki sa miksowane.

8. Liczba mieszkancoéw aktualnie przebywajacych w szpitalach:

a) dwoch mieszkancow pobyt w Szpitalu dla Nerwowo i Psychicznie
Chorych w Swieciu,

b) jeden mieszkaniec — pobyt w Szpitalu Powiatowym w Radziejowie,
oddzial reumatologiczny,

¢) jedna mieszkanka — pobyt w szpitalu im. L. Blazka w Inowroclawiu ,
oddzial okulistyczny.

10. W Domu Pomocy Spoiecznej w Tamowku obecnie jest zatrudmonych 5

' plelqgmarek Cztery pielegniarki pracum w systemie dwuzmlanowym w
~ godzinach od 6.00 — 14.00, 14.00 — 22.00.

Jedna pielegniarka pracuje w systemie jednozmianowym w godzinach

od 7.00 — 15.00.

Pielegniarki zatrudnione w DPS $§wiadcza ustugi pielegnacyjne
ponadstandardowe w zakresie wykraczajacym poza uprawnienia wynikajace z
przepisow o powszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym w ramach NFZ :

a) wykonujg zabiegi higieniczne w stopniu okreslonym dla danego

mieszkanca zgodnie z obowigzujacymi w domu procedurami,

b) rozkiadaja i podaja mieszkanicom leki zlecone przez lekarzy droga
doustna, wziewng i doodbytnicza,

c) prowadza domowa apteke lekow internistycznych i psychotropowych,

d) prowadza dokumentacje medyczno — pielegniarska,

e) otaczaja szczegolng opieka mieszkancow lezacych, prowadzac
profilaktyke p/ odlezynowa i pielegnacje odlezyn wg wskazan lekarskich,

f) prowadza opieke nad mieszkarncami z epilepsja i cukrzyca,

g) udzielaja mieszkancom oraz pracownikom domu pierwszej pomocy
przedmedycznej w stanach bezposredniego zagrozenia zycia do czasu
przyjazdu stuz ratowniczych,

h) dokonuja pomiarow podstawowych parametréw zyciowych: temperatury
ciala, pomiar tetna, RR krwi, poziomu cukru we krwi za pomoca
glukometrow,

i) prowadza kontrole spozywania przez mieszkancow diet specjalistycznych,

j) wyznaczajg wizyty mieszkancow do poradni specjalistycznych wg
wskazan lekarskich,

k) stosuja przymus bezposredni wobec mieszkancow Domu zgodnie z



obowiazujagcymi przepisami prawnymi,

j) realizuja proces pielegnowania mieszkancéw w trakcie ktdérego dokonujg
oceny stanu i wygladu skéry mieszkancéw,

1) szerza oSwiate zdrowotng,

m) prowadzg systematyczna i wnikliwg obserwacje mieszkancoéw oraz
odnotowuja niepokojace spostrzezenia w dokumentacji medycznej o
stanie zdrowia psychicznego, ze szczegdlnym zwracaniem uwagi na ich
reakcje na spozywane leki,

n) wspdlpracujg z dietetykiem domu w zakresie prawidtowego zywienia
mieszkafncow,

0) wspolpracuja z lekarzami podstawowej opieki zdrowotnej, lekarzem
psychiatrg oraz pielegniarkg srodowiskowg i potozna,

p) czuwaja nad ciagloscig 1 terminowym wykonywanych badan
specjalistycznych dla mieszkaficow.

Z powazaniem
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1. Mieszkancy DPS w Ludzisku objeci sa opieka lekarska przez:
- Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,,ZDROWIE’ w Janikowie,
prowadzeni przez lek. med. Piotra Wieczorka, jeden raz w tyg.- Sroda.

- Odwykowo-Psychiatryczny Osrodek Leczniczy ,,Grabicz i Karnowski”
w Inowroctawiu, prowadzeni przez lek. psych.Tomistawa Grabicza,
jeden raz na 3 tyg.

- Pielegniarka srodowiskowa, pani Mirostawa Tomkiewicz ,,ZDROWIE”-
Janikowo.

2. Ustugi Stomatologiczne - Wojewodzki Szpital im.Warminskiego w
Bydgoszczy .

3. DPS zatrudnia 5 pielegniarek, ktore wykonuja ogélne zabiegi

pielegnacyjne, rozkladaja i wydaja leki oraz wykonujg iniekcje
podskome.

4. Kontrola parametrow dla wszystkich mieszkancow:
- wagi ciala 1x na kwartat
- ci$nienia krwi 1x na miesiac 1 w razie potrzeby,
- temperatura ciala 1x w miesigcu i w razie potrzeby,
- kontrola poziomu cukru wg potrzeb.

5. Szczepienia:
- sZczepienia przeciw grypie — 62 osoby
6. Ogo6lny stan zdrowia mieszkancow:
- ilo$¢ osdb lezacych - 10

- poruszajacych sie na wozkach inwalidzkich — 4
- ilo$¢ osob pampersowanych — 35



- il0$¢ 0sOb przebywajacych w szpitalach — 2

7. Konsultacje stomatologiczne i leczenie — 18
8. Konsultacje internistyczne — 287

9. Konsultacje chirurgiczne — 2

10. Konsultacje neurologiczne — 2

11. Konsultacje lekarskie — Pogotowie Ratunkowe - izba przyje¢ - 23
12. Hospitalizacje szpitalne — 29

13. Konsultacje psychiatryczne w przychodni — 2
14. Konsultacje psychiatryczne w DPS — 26
15. Konsultacje ortopedyczne — 2

16. Konsultacje urologiczne — 2

17. Konsultacje pulmonologiczne - 1

18. Konsultacje dermatologiczne — 4

19. Konsultacje okulistyczne — 3

20. Konsultacje onkologiczne -7

21. Konsultacje neuro-chirurgiczne -2

22. Konsultacje gastrologiczne - 3

23. Konsultacje kardiologiczne — 3

24. Konsultacje alegologiczne — 5

25. Konsultacje hepatologiczne — 2

26.USG -2

27.RTG -4

28. EKG -3

30.Badanie krwi w Przychodni ,,Zdrowie”— 44

31. Procedury dot. ochrony zdrowia i Zycia , zaakceptowane przez lekarza:

- dot. postegpowania w przypadku epilepsji ,

- dot. postgpowania w z mieszkancem w stanie terminalnym

- dot. postepowania w naglym zatrzymaniu kraZenia,

- dot. postepowania w3 przypadku powstania rany,

- dot. postepowania w przypadku oparzenia

- dot. postepowania w przypadku wystapienia pecherza,

- dot. postgpowania w przypadku wbicia si¢ w cialo drzazgi,

- dot. postepowania przy wystapieniu kurczy migéni,

- dot. postgpowania w przypadku wystapienia sttuczen,

- dot. postgpowania w przypadku wystapienia konwulsji,

- dot. postepowania w przypadku dostania sig ciata obcego do drég
oddechowych, ’_

- dot. postgpowania w przypadku dostania si¢ ciata obcego do ucha,

- dot. postepowania w przypadku dostania si¢ ciata obcego do oka,



- dot. postepowania w przypadku omdlenia,

- dot. postgpowania w przypadku skrgcenia stawu,

- dot. postepowania w przypadku zlamania,

- dot. postepowania w przypadku wystapienia udaru

- dot. postepowania w przypadku wystapienia krwotoku.

32.Powadzona jest rowniez profilaktyka p/alkoholowa i profilaktyka
p/odlezynowa.

Da. Cyniseolst

Ludzisko,16.10.2015r.

Sporzadzita:
Elzbieta Pokorska



