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Dom Pomocy Spotecznej Nr 2 w Leborku z siedzibg przy ul. Wojska Polskiego 43 dziata na
podstawie Decyzji Wojewody Pomorskiego Nr 18/2009 z dnia 25 marca 2009 roku.
Zezwolenie wydane jest na czas nieokreslony.
Dom jest jednostka organizacyjng Powiatu Leborskiego, dzialajaca w formie jednostki
budzetowej, ma charakter ponadgminny i jest Domem stalego pobytu.
Jest placowka przeznaczong dla 0sob przewlekle somatycznie chorych i 0s6b w podesztym
wieku . Zapewnia miejsce zamieszkania dla 58 mieszkancow w tym:

a) dwadziescia osiem miejsc dla 0s6b przewlekle somatycznie chorych,

b) trzydziesci miejsc dla 0s6b w podesztym wieku.
Glownym celem Domu jest zapewnienie mieszkaficom catodobowej opieki $wiadczac ushugi
bytowe, opiekuricze i wspomagajace na  poziomie obowigzujgcego  standardu,
w zakresie 1 formach wynikajacych z indywidualnych potrzeb 0sé6b w nim zamieszkujacych.
Dom  zapewnia  mieszkancom  warunki bezpiecznego i godnego  zycia

z przestrzeganiem praw do wolnosci, intymnoscei oraz poczucia bezpieczefistwa.
1. Opis ustug bytowych

1) Warunki lokalowe

W Domu znajdujg si¢ : pokoje mieszkalne, pokoje dziennego pobytu, stoléwka, gabinet
zabiegowy, gabinet pielggniarek, palarnia, pomieszczenia do terapii zajeciowej,
pomieszczenie do rehabilitacji, kuchenka pomocnicza, kuchnia, pralnia, pokoj goscinny,
kaplica, tazienki, stoléwka. Pokoje mieszkalne rezmieszczone sa na 4 kondygnacjach
»Budynku Gléwnego™ i parterze ,,Malego Domku”.

Poruszanie si¢ miedzy pietrami zapewnia winda osobowa. W pokojach znajdujg si¢
sygnalizacje przyzywowe i czujniki p/poz. Pozbawiony barier architektonicznych Dom

wyposazony jest rowniez w platforme i schodotaz dla 0s6b niepetnosprawnych.

2) Wyzywienie

Dom zapewnia codzienne wyzywienie w ramach obowigzujacych norm zywienia, w tym
rowniez wyzywienie dietetyczne zgodnie ze wskazaniem lekarza.

Mieszkancy majg zapewnione:



a) 5 positkow dziennie,
b) mozliwos¢ otrzymania positku dodatkowego,
¢) positki dietetyczne,
d) dostep w kuchence pomocniczej do podstawowych produktéw zywno$ciowych przez
cala dobe.
Mieszkancy spozywali positki w stoléwee lub ze wzgledu na ich stan zdrowia w swoich

pokojach. Stawka zywieniowa na dzien 31.08.2024r. wynosita 14,75

3) Utrzymanie czystosci

O utrzymanie czystosci i estetyki w pokojach mieszkalnych, higieniczno — sanitarnych dbaja
pokojowe. Wszystkie pomieszczenia sprzatane byly przynajmniej raz dziennie w zaleznodci
od ich potrzeb. Prowadzone dziatania sprawily, ze byly one wolne od nieprzyjemnych
zapachow,

Dom zaopatrywal mieszkaricow w reczniki i posciel, ktére zmieniano w razie koniecznosci,
jednak nie rzadziej jak raz na tydzien, raz na dwa tygodnie —posciel. Brudng odziez i bielizne

wydawano na biezaco i prano w pralni mieszczacej si¢ na terenie Domu.
2. Opis uslug opiekunczych

Ustugi opiekuncze, calodobowa pomoc w czynnosciach zycia codziennego, jak i wsparcie
psychiczne mieszkancom zapewniata kadra pracownikéw o odpowiednich kwalifikacjach.
Ustugi dostosowane byly do poszezegélnych potrzeb wynikajacych z rodzaju schorzenia lub
niepelnosprawnosci.  Pracownicy  dziatu opiekunczo-terapeutycznego  aktywizowali

-

mieszkancow do zwigkszenia samodzielnogci.

1) Piel¢gnacja

Ustugi  pielegnacyjne-opickunicze skupiaty si¢ na utrzymaniu zdroWia mieszkancow,
podtrzymaniu ich sprawnosci i pomocy w realizacji potrzeb. Zapewnienie mieszkancom
odpowiedniej czystosci i prawidlowych zasad pielegnacji daty mieszkaricom poczucie
komfortu, ale réwniez wdrazato ich do dbania o higieng osobista i wyglad zewnetrzny.
W stosunku do o0s6b lezacych i poruszajacych sig na wozkach stosowana byla profilaktyka
przeciwodlezynowa i przeciwodparzeniowa. Mieszkafcy otrzymywali pomoc przy

kgpielach, myciu, ubieraniu, karmieniu. Catodobowa opieka opiekunéw i pielegniarek



skupiata si¢ réwniez na czynnogciach pielegnacyjnych i zapewnieniu bezpieczenstwa.

2) Udzielanie niezbednej pomocy w zalatwianiu spraw osobistych

Pracownicy zespolow opiekuriczo — terapeutycznych, w szczeg6lnosci pracownik socjalny
oraz pracownicy pierwszego kontaktu, zapewniali pomoc mieszkaficom w zalatwianiu
wszelkich spraw osobistych. Pracownicy asystowali w trakcie wykonywania spraw
urzgdowych, podezas konsultacji lekarskich, wykonywali zakupy dla mieszkahcow.
Pracownicy dbali rowniez o podtrzymywanie kontaktéw mieszkaficow z rodzinami, co jest

szczegoOlnie wazne dla mieszkancow.

3. Opis ushug wspomagajacych

1) Organizacja terapii zajeciowej.

Celem nadrzgdnym w pracy terapeutycznej na zajeciach podczas terapii zajgciowej bylo
wspomaganie wszechstronnego rozwoju osobowego mieszkancow
W wymiarze intelektualnym, psychicznym, emocjonalnym, moralnym, zdrowotnym,
spolecznym, estetycznym. Szczegdlny nacisk zostal potozony, aby rozwijaé: zdolnosci do
samodzielnego wykonywania  czynnosci zycia codziennego, zaradnosé osobista,
samodzielnos¢ spofeczng, umiejetnosci interpersonalne, w tym komunikowanie si¢ oraz
wspolprace w grupie, uczestnictwo w zyciu spolecznosci lokalnej, umiejetnosci niezbedne we
wspolzyciu i wspolpracy, sprawnosé ruchowo-manualng. Pracowano w atmosferze
wzajemnego szacunku, dialogu, zrozumienia i wspolnego rozwigzywania probleméw. Dobér
metod i technik pracy uzalezniony byt od ich indywidualnych mozliwosci i potrzeb.

W codzienny harmonogram dnia pracy terapif zajeciowej wpisane byly tez zajecia

warsztatowe przy uzyciu réznych form terapeutycznych.

Najczgsciej stosowane to:
a) arteterapia — wszelkiego rodzaju prace plastyczne,
b) ludoterapia — gry planszowe, zabawy, trening pamieci, zajecia interakcyjne,
organizacja czasu wolnego,
¢) silvoterapia — spacery, wycieczki, kontakty z natura,
d) ergoterapia - usprawnianie mieszkancow poprzez odpowiedni dobér prac,
e) muzykoterapia, psychoterapia (rozmowy codzienne i treningi personalne),

f) biblioterapia i zajecia kulinarne najbardziej lubiane przez mieszkancow.



Terapeuta zajgciowy z pomoca mieszkancéw zajmuje sie¢ rowniez caloroczna dekoracja Domu
i dekoracja okoliczno$ciowa z okazji réznych $wiat. Na spotkaniach terapeutycznych czesto
tez rozwigzujemy biezace problemy i trudnosci dnia codziennego naszych mieszkaficow.

Terapeuta zajgciowy organizuje imprezy, wystepy i wyjazdy.

2) Podnoszenie sprawnosci i aktywizowanie mieszkancow

Do zadan rehabilitacji ruchowej nalezy usprawnianie 0séb z naruszong sprawnoscig fizyczna.
Podstawg dzialan stanowila kinezyterapia, na ktora skladaty sie ¢wiczenia bierne, ¢wiczenia
czynne, ¢wiczenia czynno-bierne,  oporowe, oddechowe, ¢wiczenia przy drabince
gimnastycznej, ¢wiczenia w UGUL-u z calym osprzetem (mankiety pasy, podwieszki,
cigzarki), ¢wiczenia na rowerze stacjonarnym, a takze ¢wiczenia
z przyborami. Waznym elementem byla réwniez pionizacja i nauka chodzenia.

Wspomagajaco stosowano masaz leczniczy. Czescig rehabilitacji prowadzonej w Domu byly
zabiegi fizykalne z wykorzystaniem lampy z promieniowaniem IR. Typ zaj¢¢ ustalany byt
indywidualnie w oparciu o aktualny stan zdrowia poszczegdlnych mieszkaicow. Plan byt na
biezaco modyfikowany z uwagi na stan fizyczny i psychiczny mieszkancow.

Zajgcia prowadzone byly w sali gimnastycznej znajdujacej sie na terenie Domu jak réwniez

w pokojach mieszkancow.

Rodzaje zabiegoéw wykonywanych przy 16zku mieszkanca:
¢wiczenia czynne
¢wiczenia bierne
¢wiczenia czynno-bierne
¢wiczenia wspomagane
masaz leczniczy
¢wiczenie oporowe
¢wiczenia oddechowe
pionizacja i nauka chodu

Rodzaje zabiegéw wykonywanych w sali gimnastycznej :
¢wiczenia na przyrzadach
¢wiczenia bierne
¢wiczenia z przyborami
¢wiczenia ogolno-kondycyjne
masaz leczniczy
¢wiczenia manualne
¢wiczenia w odcigzeniu
¢wiczenia na rowerze stacjonarnym
¢wiczenia w UGUL-u
¢wiczenia przy drabince



3) Umozliwienie zaspokajania potrzeb religijnych i kulturalnych

Mieszkancy uczestniczyli w mszach Swietych, w kaplicy znajdujacej si¢ na terenie Domu raz
w tygodniu, (w kazdy czwartek), jak rowniez mieli indywidualny kontakt z ksigdzem
W swoich pokojach. Zaspokajanie potrzeb religijnych odbywato si¢ réwniez poprzez
organizacj¢ nastgpujacych spotkan, uroczystosci: Wielkanocy, uczestnictwa w pogrzebach
mieszkancow Domu oraz wyjazdy na groby czlonkéw rodzin oraz bytych mieszkancow.
Codzienna organizacja czasu wolnego mieszkancow, zajecia Swietlicowe, spotkania grupowe
I indywidualne, rozwiazywanie probleméw dnia codziennego, organizacja wszelkiego rodzaju
imprez okolicznosciowych, oraz dbanie o potrzeby duchowe mieszkancow.

Bardzo waznym punktem pracy kulturalnej Domu jest wspdlpraca z osciennymi Domami,
szkotami i placowkami.

Imprezy okolicznosciowe $3 organizowane przez terapeute zajgciowego.

4) Zapewnienie warunkéw do rozwijania samorzadnosci mieszkancow

Organizacja Domu zapewnila warunki do rozwoju - samorzadnosci, ktorej zasady
funkcjonowania okregla Regulamin  Samorzagdu Mieszkancéw. Rada Mieszkancow
reprezentowana jest przez przewodniczacego, jego zastepce oraz trzech czlonkow. Rada miata
mozliwos¢ ‘wspéidecydowania 0 sprawach bytowych, formach zaje¢  kulturalnych
i rekreacyjnych oraz w zakresie pozostatych ustug $wiadczonych przez Dom. Rada na
spotkaniach z mieszkancami rozmawiata 0 wspolnych problemach
i sposobach ich rozwiazywania.

W Domu istniejg stosowne procedury regulujace zasady wspolzycia spotecznego. Mieszkancy
mieli zapewniony staly dostep do informacji o prawaeh i obowiazkach mieszkancow, ktore
znajdowaly si¢ na tablicy informacyjnej, u przewodniczacego Samorzadu Mieszkancéw oraz

pracownikow.

5) Zapewnienie kontaktu z psychologiem

Kontakt z psychologiem odbywal si¢ poprzez terapie psychologiczng — psychoterapie
indywidualng i grupowg  oraz  poradnictwo psychologiczne. Warunki rozZmowy
i kontaktu z mieszkaficami, ktore odbywaly si¢ w ich pokojach gwarantowaly poczucie
bezpieczenstwa, swobode i mozliwosé petnego skupienia si¢ na aktualnych problemach.

Zadania psychologa: diagnoza probleméw i potrzeb mieszkancéw oraz mozliwosci ich



5. Udzielanie niezb¢dnej pomocy w zalatwianiu spraw osobistych

Mieszkancy tut. DPS, w razie potrzeby, mieli mozliwo$é¢ uzyskania pomocy w zalatwianiu
wszelkich spraw osobistych. Pracownicy zespotéw opiekunczo — terapeutycznych, a w szczegdlnosci
pracownik socjalny oraz pracownicy pierwszego kontaktu, asystowali w trakcie zalatwiania spraw
urzgdowych, podczas konsultacji lekarskich, wykonywali zakupy dla mieszkancéw. Pracownicy dbali

réwniez o podtrzymywanie kontaktéw mieszkaficow z rodzinami.

6. Praca socjalna
Pracownik socjalny swoimi dzialaniami wspieral i pomagal mieszkaficom Domu
w zaspokajaniu potrzeb socjalno — bytowych, we wszystkich czynnosciach i sprawach
dotyczacych ich zycia codziennego, poczawszy od momentu ich przyjecia do placowki.
Pracownik prowadzit catoksztalt spraw osobowych mieszkancow, a przede wszystkim
pomagal w zatatwianiu spraw w roznych instytucjach, skfadaniu wnioskéw o Swiadczenia,
pisaniu pism. Do zadan pracownika nalezalo rowniez prowadzeniem akt osobowych
mieszkancow i dokumentacji zwigzanej z ich pobytem w tut. Domu. Pracownik socjalny
pomagal mieszkancom zaadaptowa¢ si¢ do nowych warunkéw, utrzymywac kontakty
z rodzinami oraz wykonywat zakupy zgodnie z potrzebami mieszkancow.

7. Zatrudnienie

1) Struktura zatrudnienia w 2024 r. w Domu Pomocy Spotecznej Nr 2 w Leborku
stan na dzien 31.08. 2024

Rodzaj dziatalnosci [los¢ zatrudnionych 0so6b na umowe o prace
Kierujacy jednostkami organizacyjnymi 1
Dziatalnos¢ opiekunczo-medyczno- 23
rehabilitacyjna
Dzialalno$¢ administracyjna 4
Dzialalnos¢ gospodarcza 12
Suma 40
2) Wyksztalcenie kadry:
a) wyzsze 6
b) sérednie - epE
c) zawodowe 5

d) podstawowe 4



Wykonanie dochodéw budzetu wg stanu na 31.08.2024

Plan dochodéw budzetu Jjednostki na 2024 r. 4290 242,00
Wykonanie na 31.08.2024 2 811 482,41
Dochody wykonane oraz przekazane do Powiatu 2 810 000,91
Dochody zwrécone przez Powiat do DPS 2 732 357,00

Koszt utrzymania mieszkaricow w naszej jednostce wynosit w roku 2024:
01-02.2024 r. = 5 532,22 7k , 03-08.2024 . =6 499,60 z}

Wykonane wydatki ogétem 2 949 759,59
Z tego:
v wydatki sfinansowane z dotacji Wojewody 50 443,00 co stanowi 1,71% ogotu wydatkow

v" wydatki sfinansowane ze srodkow Powiatu 217 402,59 co stanowi 7,37% ogotu
wydatkow

v" wydatki sfinansowane 7 dochodéw jednostki 2 681 914,00 co stanowi 90,92% ogébtu
wydatkow

Struktura wydatkéw:

v" wynagrodzenia oraz pochodne od wynagrodzen stanowity 77,44 % ogotu wydatkow
v" wydatki na energie elektryczna oraz cieplng 6,39 % og6tu wydatkow
v' wydatki na wyzywienie 5,28 % ogdtu wydatkow
v" wydatki na remonty ,przeglady oraz ustugi niematerialne 2,41 % ogdéhi wydatkéw
v’ pozostate wydatki rzeczowe i 8,48 % ogotu wydatkow
v' wydatki inwestycyjne 0 % ogdtu wydatkow

Dom Pomocy Spolecznej Nr 2 w Leborku, w ramach wydatkow femontowych oraz
pozostatych wydatkéw rzeczowych wykonat :

- naprawe dachu budynku glownego w kwocie 7.550,00 zi (likwidacja przeciekow przez
wymiang rynny koszowej, wykonanie opierzenia bocznego na styku sciany z dachem,
wykonanie opierzenia wiatrowego, wymiana czgsci lat, sprawdzenie stanu pokrycia
dachowego, czyszczenie rynien, udroznienie rur spustowych na catym kompleksie),

- dodatkowe o$wietlenie w kwocie § 733,00 zl ( w pralni, suszarni, pomieszczeniach magla,

biurze dyrektora, biurze kierownika gospodarczego, biurze pielegniarek, pomieszczeniu



gabinetu rehabilitacji),

- remont lazienki mieszkancow III- pietra Budynku Gléwnego w kwocie 32 642,00 zi
(roboty ptytkarskie, wymiana sanitariatow, 2 szt skrzydel drzwiowych i futryn, uchwytéw
prysznicowych, przygotowanie $cian i sufitu do malowania, malowanie),

- zakup nowych mebli kuchennych oraz wyposazenia kuchni podrecznej mieszkancow w
kwocie 10 637,00 zi ,

- roboty malarskie, plytkarskie oraz elektryczne w kwocie 6 337,05 zi ,

- wymiang zuzytych elementéw wyposazenia w kwocie 11 340,54 zI (chlodziarka do miesa,
wideodomofon, krzeselka prysznicowe z oparciem, baterie wannowe, telefony

bezprzewodowe, czajniki, akcesoria kuchenne, 2 krzesta biurowe, monitor, dysk zewngetrzny).

[
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zaspokojenia; pomoc 1 udzielanie wsparcia W sytuacjach trudnych, kryzysowych,
konfliktowych; rozwijanie i usprawnienie funkcjonowania poznawczego mieszkancow;
dbanie o dobrostan emocjonalny i psychiczny mieszkancow.

Program oddziatywan terapeutycznych pomagal rowniez nowym mieszkancom w procesie
adaptacyjnym. Kontynuowana byfa takze ,grupa wsparcia” obejmujgca przedstawicieli
mieszkancow, terapeutdow i opieckunéw. Idea tej spolecznosci bylo dazenie do
skonfrontowania i analizy motywow kierujacych podopiecznymi oraz przeciwdziatanie
pogorszeniu ich funkcjonowania. Dzigki ,grupie wsparcia” mozliwe bylo biezace

dopasowywanie wymagan do potrzeb mieszkancow.

4. Dostep do $wiadczen zdrowotnych i zabezpieczenie ustug pielggniarskich.

W tutejszym Domu przywiazuje si¢ bardzo duzg uwage do zapewnienia mieszkancom jak
najlepszej opieki medycznej i pielegniarskie;.

Mieszkancy mieli staty dostep do ustug medycznych w ramach Indywidualnej Praktyki
lekarza POZ , wizyty odbywaly si¢ stacjonarnie w Domu Pomocy Spolecznej oraz w formie
tele-porad. Zapewniono réwniez dostep do opieki psychiatrycznej - $wiadczonej przez lekarza
psychiatre na terenie Domu w gabinecie pielggniarskim, jak rowniez w formie tele-porad.
W stanach zagrazajacych zyciu mieszkanca wzywano zespot Karetki Pogotowia. Wszelkie
konsult;acje specjalistyczne odbywaly si¢ zgodnie z zaleceniami lekarza rodzinnego. W opiece
nad mieszkafcami z rozpoznaniem onkologicznym wspomagano si¢ $wiadczeniem opieki
hospicjum domowego oraz stacjonarnego.

Wykwalifikowana kadra pielggniarek przez caty okres sprawowata calodobowg opiek¢ nad
mieszkancami. Uczestniczyly one w realizacji zadai zwigzanych z zapewnieniem opieki
i wykonywaly na zlecenie lekarskie wszelkiego rodzaju zabiegi pielggniarskie: iniekcje
domigéniowe, iniekcje podskérne, pomiary glukozy we krwi, pobrania krwi do badan
laboratoryjnych, wlewy dozylne , inhalacje, opatrunki specjalistyczne na trudno gojace si¢
rany (wg standardow p/dlezynowych), pomiary pbdstawowych parametrow zyciowych.
Przygotowywaly mieszkancow do badan diagnostycznych (USG, tomografii komputerowej,
rezonansu magnétyczriego, gastroskopii, kolonoskopii). Na badanie EKG dowozono
mieszkaficow do gabinetu lekarza rodzinnego POZ przychodni "Stary Browar ". Dbano
o zabezpieczenie p/zakazeniom, prowadzono dzialania edukacyjne zarowno wérod
mieszkancow, jak i personelu.

Dom zapewnial pomoc w zaopatrzeniu w srodki pomocnicze, sprzet ortopedyczny,
realizowano wnioski na zakup pieluchomajtek i wkladek anatomicznych, wozki inwalidzkie,
materace p/ odlezynowe we wspolpracy z NFZ.



