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Protokot
kontroli doraznej przeprowadzonej w nieruchomosci

XXXXXXXXXXXXXXXXXXX

1. Jednostka podlegajaca kontroli:

Ustugi pielegniarskie
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXX

REGON XXXXXXXXXX
NIP XxXXXXXXXXXXXX

Jednostka kontrolujaca:
Wydzial Polityki Spotecznej Kujawsko - Pomorskiego Urzedu Wojewddzkiego
w Bydgoszczy.

2. Imie¢ i Nazwisko oraz stanowisko stuzbowe kontroleréw:

XXXXXXXXXXX - starszy inspektor wojewodzki w Wydziale Polityki Spotecznej
Kujawsko-Pomorskiego Urzedu Wojewodzkiego w Bydgoszczy, nr legitymacji
stuzbowej 23/2018, na podstawie upowaznienia do kontroli nr 390/2018 z 18 czerwca
2018 r. wydanego przez Wojewod¢ Kujawsko-Pomorskiego;

XXXXXXXXXXXX - starszy inspektor wojewddzki w Wydziale Polityki Spotecznej
Kujawsko-Pomorskiego Urzedu Wojewddzkiego w  Bydgoszczy, nr legitymacji
stuzbowej 26/2015, na podstawie upowaznienia do kontroli nr 390/2018 z 18 czerwca
2018 r. wydanego przez Wojewode Kujawsko-Pomorskiego;

XXXXXXXXXXXX - starszy inspektor w Wydziale Polityki Spotecznej Kujawsko-
Pomorskiego Urzedu Wojewddzkiego w Bydgoszczy, nr legitymacji stuzbowej 47/2016
na podstawie upowaznienia do kontroli nr 390/2018 z dnia 18 czerwca 2018 r. wydanego
przez Wojewode Kujawsko-Pomorskiego — kierujaca zespotem inspektorow.

(akta kontroli str. 10-11)

3. Data rozpoczecia i zakonczenia czynnosci kontrolnych
Kontrole przeprowadzono w dniach 19 1 28 czerwca 2018 r.

4. Przedmiot kontroli:

Ustalenie stanu faktycznego dziatalnosci prowadzonej pn. Ustugi Pielegniarskie
XXXXXXXXXX prowadzone] xxxxxxxxxxxxxx pod katem placéwki zapewniajace]
calodobowg opieke osobom niepetnosprawnym, przewlekle chorym lub osobom



w podesztym wieku bez wymaganego zezwolenia Wojewody Kujawsko-Pomorskiego,
w zwigzku z powzieta przez Wydzial Polityki Spotecznej informacja w tym zakresie.

5. OKres objety kontrola: Stan biezacy
6. Kontrole przeprowadzono w obecnos$ci Pani XXXXXXXXXXXXX

7. Faktu przeprowadzenia kontroli nie odnotowano w Ksigzce kontroli poniewaz
kontrolujagcym nie zostata ona przedtozona.

W niniejszym protokole zastosowano nastgpujace skroty i oznaczenia:

* ustawa o pomocy spolecznej — ustawa z dnia 12 marca 2004 roku o pomocy spolecznej
(Dz.U. 22017 . 1769 ze zm.);

* rozporzadzenie w sprawie nadzoru i kontroli w pomocy spolecznej — rozporzadzenie
Ministra Polityki Spotecznej z dnia 23 marca 2005 r. w sprawie nadzoru i kontroli
w pomocy spotecznej (Dz. U. Nr 61, poz. 543 ze zm.);

* mieszkaniec — osoba w podesztym wieku zamieszkujgca w nieruchomosci XXXXXXXXXXX

Uzasadnienie podjecia kontroli doraznej

Ustalenie charakteru dziatalnosci pn. Ustugi Pielegniarskie xxxxxxxxxxx z siedzibg
XXXXXXXXXXXXXXXXX, W zwiazku z powzieta przez Wydziat Polityki Spotecznej informacja
dotyczaca  prowadzenia  placowki  zapewniajagcej calodobowa opieke  osobom
niepelnosprawnym, przewlekle chorym lub osobom w podesztym wieku bez wymaganego
w tym zakresie zezwolenia Wojewody Kujawsko-Pomorskiego.

Opis stwierdzonego w wyniku kontroli stanu faktycznego w nieruchomosci przy ulicy
XXXXXXXXXXXX, W tym ujawnionych nieprawidlowosci oraz ich zakresu i skutkéw.

W dniu 19 czerwca 2018 r. na miejscu w nieruchomosci przy ulicy XXXXXXX
W XXXXXXXXXX nie zastano Pani xxxxxxxxxx. Za posrednictwem osoby tam przebywajacej,
ktora przedstawita si¢ jako rodzina Pani xxxxxxxxxxx, skontaktowano si¢ telefonicznie ze
Strong i uzgodniono, ze udzieli wyjasnien w innym terminie, gdyz aktualnie przebywa
w szpitalu. Jednocze$nie za zgoda Pani xxxxxxxxxxx, udzielong telefonicznie,
w obecnosci osoby zastanej w nieruchomosci dokonano ogledzin budynku i stwierdzono,
ze przebywa w nim 7 os6b w podesztym wieku wymagajacych catodobowej opieki. Osoby
przebywaty w swoich pokojach oraz w pokoju dziennego pobyt. Mezczyzna siedzacy na
kanapie ogladat telewizje, drugi me¢zczyzna siedzacy na wozku inwalidzkim uktadat klocki
przy stole, rowniez kobieta siedziala przy stole, pozostate osoby przebywaty w 16zkach
w swoich pokojach. Inspektorzy przeprowadzili rozmowe¢ z jednym mieszkancem, ktéry
przedstawit si¢ jako S.S. Pozytywnie wyrazat si¢ na temat warunkéw panujagcych w Domu,
jakosci positkdw oraz sprawowanej opieki. Kontakt z pozostatymi mieszkancami nie byt
mozliwy z uwagi na stan zdrowia.

W dniu 28 czerwca 2018 r. kontynuowano czynnosci kontrolne w obecno$ci Pani
xxxxxxxx. Kontrolujacy poinformowali Strong¢, iz celem kontroli jest ustalenie charakteru
prowadzonej dziatalnosci w zakresie placowki calodobowej opieki dla oséb
niepetnosprawnych, przewlekle chorych 1 0s6b w podesztym wieku.

Przed przystagpieniem do przestuchania Pani xxxxxxxxxxx zostala pouczona
o prawie odmowy odpowiedzi na pytania na podstawie art. 83 Kodeksu postepowania
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administracyjnego (Dz. U. z 2017 r. poz. 1257 z p6zn. zm.) oraz o odpowiedzialno$ci karnej
za sktadanie falszywych zeznan art. 233 § 1 Kodeksu karnego (Dz. U. z 2016 r. poz. 1137
z poézn. zm.). Kontrolujacy podczas prowadzonej rozmowy z Panig XXXXXX,
udokumentowanej w formie protokotu przestuchania Strony, zadali pytania dotyczace
ustalenia stanu faktycznego prowadzonej dziatalnosci w nieruchomosci przy ulicy XxXXXxXxXxx
Podczas zadawanych pytan Strona wyjasnita, co nast¢puje:

1. Stan prawny prowadzonej dziatalnoS$ci

Pani xxxxxxxx prowadzi dzialalno$¢ gospodarczg pn. Ustugi Pielegniarskie XXXxXXXXXX.
W ramach tej dzialalnosci, od 1 grudnia 2017 r. opiekuje si¢ osobami starszymi
przebywajacymi catodobowo w nieruchomosci potozonej w XXXXXXXXXXXXXXXXXX

(akta kontroli str. 55)

2. Warunki lokalowe oraz status prawny nieruchomosci przy ulicy XXxXxXxxXXxXXXXXXXX
Nieruchomos$¢ potozona XXXXXXXXXXXXXxX stanowi budynek mieszkalny, parterowy,
wolnostojacy z garazem w jego bryle, o powierzchni uzytkowej 125,18 mkw. Od strony
drzwi wejsciowych do budynku i tarasu znajduje si¢ podjazd dla oséb niepetnosprawnych.
Wewnatrz nieruchomosci znajdujg si¢ 1 pokdj 3 osobowy, 2 pokoje dwuosobowe, 1 pokoj
jednoosobowy, pokdj dziennego pobytu i kuchnia. Ponadto do dyspozycji mieszkancoéw
pozostaja dwie tazienki wyposazone w wc 1 prysznic oraz 1 wc 1 1 prysznic. Z tylu domu
znajduje si¢ taras na ktérym jest kanapa do dyspozycji mieszkancéw. Teren wokdt domu
jest niezagospodarowany, porosnigty trawg. Cata nieruchomos¢ jest ogrodzona.

Pani xxxxxxxxx nie jest wtascicielem przedmiotowej nieruchomos$ci. Dom wynajmuje na
podstawie umowy najmu budynku mieszkalnego zawartej 28 sierpnia 2017 r. w Toruniu
xxxxxxxxxxxxx. Umowa zawarta zostata na czas okreslony do 27 sierpnia 2022 r.

(akta kontroli str. 49-52, 60)

3. Wykaz o0s6b przebywajacych w nieruchomosci na dzien kontroli tj. 28 czerwca 2018 r.

Mieszkancy posiadaja umowy cywilno-prawne ,,na odptatne swiadczenie ustug na rzecz
pacjenta przez Ustugi Pielegniarskie xxxxxxxxxxxxx dtugoterminowa i catodobowa
opieka”, zawarte z podmiotem gospodarczym Uslugi Pielegniarskie XXXXXXXXXXXXX,
reprezentowanym przez Panig xxxxxxxxx. Umowy podpisane sg przez rodziny osob
przebywajacych w nieruchomosci oraz w jednym przypadku przez mieszkanke i rodzing.
Strona przediozyta kserokopie uméw, potwierdzone za zgodnos$¢ z oryginatem.

Imie i isk Wiek
Lp. le' ! ,m,lZWIS ° . 1 B Od kiedy pobyt Podstawa pobytu
(inicjaly) mieszkanca
1. R.K. 83 lata 20.05.2018 r. Umowa cywilno-prawna,
podpisana z rodzing
2. 7.7. 84 lata 27.06.2015r. Umowa cywilno-prawna,
podpisana z rodzing
3. K.K. 83 lata 30.05.2018 r. Umowa cywilno-prawna,
podpisana z rodzing
4. J.B.S. 81 lat 18.06.2018 r. Umowa cywilno-prawna




bez podpisu, zobowigzanie do
zaplaty podpisata E. Sz.

5. S.S. 88 lat brak daty Umowa cywilno-prawna
podpisania podpisana z rodzing
umowy
6. E.M. 67 lat 18.05.2018 r. Umowa cywilno-prawna,

podpisana z rodzing

7. M.N. 86 lat 15.03.2018 r. Umowa cywilno-prawna,
podpisana z rodzing zawarta
pomigdzy A.N. a Centrum Opieki
Leczniczej xxxxxx Bydgoszcz

8. G.S. brak 01.12.2017 r. Umowa cywilno-prawna,
informacji podpisana z mieszkankg i rodzing

(akta kontroli str. 17-44)

4. Stan zdrowia i sprawnos¢ fizyczna

Na podstawie o$wiadczenia Pani xxxxxxxxxx wszystkie osoby przebywajace
w nieruchomosci sg w podesztym wieku i przewlekle chore. Jako najczesciej wystepujace
schorzenia Strona wskazata demencje, choroby otepienne, somatyczne i chorobe
Alzheimera. Pod wzgledem sprawnosci ruchowej Pani xxxxxxxxxx o$wiadczyla, iz
7 oséb porusza si¢ na wozku inwalidzkim, w tym 2 osoby poruszaja si¢ przy pomocy
balkonika, 1 osoba porusza si¢ samodzielnie aczkolwiek wymaga podtrzymania. W ocenie
Pani xxxxxxxxx, wszystkie osoby wymagajg catkowitego wsparcia w podstawowych
czynnosciach zyciowych (spozywanie positkow, ubieranie si¢, higiena osobista,
zatatwianie potrzeb fizjologicznych), 7 0s6b jest pieluchowanych, 1 osoba samodzielnie
zatatwia potrzeby fizjologiczne.

(akta kontroli str. 56, 59)

5. Zdolno$¢ do czynno$ci prawnych osob przebywajacych w nieruchomosci
Wedtug stanu na dzien kontroli Pani xxxxxxxxx o§wiadczyla, iz 7 oséb przebywajacych
w nieruchomosci jest zdolnych do wyrazania swojej woli, aczkolwiek w przypadku 3
z nich uruchomiona zostala procedura dotyczaca ubezwlasnowolnienia. 1 osoba jest
catkowicie ubezwlasnowolniona.
(akta kontroli str. 56)
6. Uslugi Swiadczone w Domu dla oséb Starszych
Strona przedlozyta wzér umowy, jaki zawierany jest pomiedzy mieszkancami,
a reprezentowanym przez nig podmiotem gospodarczym. W pkt 2 umowy okreslono zakres
swiadczonych ustug, ktéry obejmuje pobyt w pokojach dwu lub trzyosobowych,
catodzienne wyzywienie, opieke¢ medyczng, calodobowa opieke pielegnacyjng, leczenie
farmakologiczne, warunki do korzystania z praktyk religijnych, warunki do utrzymania
1 rozwijania kontaktu z rodzing lub opiekunem, podjecie decyzji o leczeniu szpitalnym
i opieki nad osobg przebywajaca w szpitalu. Ponadto Strona o$wiadczyla, iz wskazane
ustugi swiadczone sa catodobowo.
(akta kontroli str. 57)



7. Zatrudnienie pracownikéw (w porze dziennej i nocnej).
Pani xxxxxxxxxxxx o$wiadczyta, iz nie zatrudnia zadnych pracownikéw. Osobami
przebywajacymi w nieruchomos$ci zajmuje si¢ sama zardwno w porze dziennej jak
i nocnej. Pomocg stuzg 3 osoby w ramach wolontariatu.

(akta kontroli str. 57-58)

8. Zabezpieczenie podstawowej opieki zdrowotnej

Wszyscy mieszkancy ubezpieczeni s3 w Narodowym Funduszu Zdrowia. W ramach
podstawowej opieki zdrowotnej korzystaja z Niepublicznego Zaktadu Opieki Zdrowotne;j
CITOMED w Lubiczu i w Toruniu. Nocng i $wiagteczng opiek¢ medyczng zapewnia
Miejska Przychodnia Specjalistyczna w Toruniu, ulica Uniwersytecka 17. W przypadku
zaistnienia koniecznosci skorzystania z porady specjalistycznej mieszkaniec jest dowozony
na wizyt¢ lekarska do poradni specjalistycznej. Dokumentacj¢ medyczna prowadzi lekarz
podstawowej opieki zdrowotnej i przechowywana jest w Niepublicznym Zaktadzie Opieki
Zdrowotnej CITOMED w Lubiczu i w Toruniu, z ktérego korzystaja mieszkancy.
W przypadku poradni specjalistycznej analogicznie dokumentacj¢ medyczng prowadzi
lekarz specjalista i przechowywana jest w poradni specjalistycznej, z ktorej korzystat
mieszkaniec.

(akta kontroli str. 59-60)
9. Podawanie lekow

Osobom przebywajacym w nieruchomosci leki podaje Pani xxxxxxx, z wyksztalcenia
mgr pielegniarstwa. Posiada prawo wykonywania zawodu. Leki podawane s3a na podstawie
zlecen lekarskich.

(akta kontroli str. 59)

10. Sposdb organizacji positkow

Positki przygotowuje na miejscu Pani xxxxxxxxx lub korzysta z uslugi cateringowej
swiadczonej przez Szkote Podstawowg xxxxxx. Osobom przebywajacym w nieruchomosci
podaje si¢ cztery posilki dziennie tj. $niadanie, obiad, podwieczorek oraz kolacje. Jak
wskazata Pani xxxxxxxxxx zadna z osOb nie wymaga diety specjalistyczne;.

(akta kontroli str. 58)

11. Organizacja i formy spedzania czasu wolnego

Oferta czasu wolnego dostosowana jest indywidualnie do stanu psycho-fizycznego danego
mieszkanca. Czas wolny mieszkancy spedzaja przede wszystkim na grze w gry planszowe,
rysowaniu, ogladaniu telewizji, czytaniu prasy i ksigzek, rozmowach. Ponadto jezdza na
rowerze stacjonarnym i wykonujg ¢wiczenia manualne. Przy sprzyjajacej aurze spaceruja,
wypoczywaja na $wiezym powietrzu na tarasie przy domu. Organizowane s3 réwniez
imprezy okolicznosciowe takie jak urodziny, §wigta religijne.

(akta kontroli str. 58)

12. Kontakt z otoczeniem i pomoc w zalatwianiu spraw osobistych
Mieszkancy majag swobodny kontakt z otoczeniem poprzez wstep rodzin na teren
nieruchomos$ci w ramach odwiedzin. Pani xxxxxxxx nie $wiadczy pomocy przy
zatatwianiu spraw osobistych mieszkancoéw. Wszystkie sprawy w tym zakresie, rOwniez



urzedowe — Zaktad Ubezpieczen Spotecznych, Urzad Skarbowy - zatatwiane sg przez ich
rodziny.
(akta kontroli str. 58-59)

Ponadto zapytano Panig xxxxxxxx, czy byly Jej znane uregulowania prawne dotyczace
prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej w zakresie placéwki catodobowej opieki dla oséb
niepetnosprawnych, przewlekle chorych i oséb w podesztym wieku, wynikajace z przepisow
ustawy o pomocy spotecznej oraz dlaczego nie zostaty podjete dziatania w celu legalizacji
prowadzonej dziatalnosci. W odpowiedzi Pani xxxxxxxxx wskazala, iz nie posiadala wiedzy
w powyzszym zakresie, stad tez nie podjeta krokéw w celu legalizacji prowadzonej
dziatalnosci.

(akta kontroli str. 60)

Kontrolujacy poinformowali Panig xxxxxxxxxxx o konsekwencjach prowadzenia
dziatalnosci bez zezwolenia wojewody. Ponadto wyjasnili warunki wynikajace z przepisow
ustawy o pomocy spotecznej, ktére nalezy spetni¢ w celu uzyskania zezwolenia na
prowadzenie dziatalno$ci gospodarczej w zakresie prowadzenia placéwki zapewniajace]
calodobowg opiek¢ osobom niepetnosprawnym, przewlekle chorym lub osobom w podesztym
wieku.

Na tym protokét zakonczono.

Poprzez zamieszczenie w protokole kontroli nizej wymienionych pouczen kontrolerzy
poinformowali podmiot kontrolowany o przystugujacych mu uprawnieniach z mocy
przepis6w rozporzadzenia w sprawie nadzoru i kontroli w pomocy spotecznej, tj.:

1. Kierownik jednostki podlegajacej kontroli moze odmoéwi¢ podpisania protokotu
z kontroli, sktadajgc w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania, wyjasnienie przyczyn tej
odmowy.

2. Odmowa podpisania protokotu kontroli przez kierownika jednostki kontrolowanej nie
stanowi przeszkody do podpisania protokotlu przez zespot inspektorow i sporzadzenia
zalecen pokontrolnych.

3. Kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje prawo zgtoszenia, przed podpisaniem
protokolu kontroli, umotywowanych zastrzezen dotyczacych ustalen zawartych
w protokole.

4. Zastrzezenia zgltasza si¢ na pismie do Dyrektora Wydziatu Polityki Spotecznej Kujawsko-
Pomorskiego Urzgdu Wojewddzkiego w Bydgoszczy w terminie 7 dni od dnia
otrzymania protokotu kontroli.

5. W przypadku zgloszenia zastrzezen do protokolu kontroli, termin odmowy podpisania
protokolu wraz z podaniem jej przyczyn biegnie od dnia dorgczenia kierownikowi
jednostki podlegajacej kontroli stanowiska dyrektora wilasciwego do spraw pomocy
spotecznej wydziatu urzedu wojewddzkiego wobec zastrzezen.

6. Pisemne zastrzezenia do ustalen zawartych w protokole kontroli s3 poddawane analizie
przez kontrolujacy dang jednostke zespot inspektorow.

7. Zesp6t inspektorOw przeprowadza dodatkowe czynnosci kontrolne, jezeli z analizy
zastrzezen wynika potrzeba ich podjecia.

8. Z przeprowadzonych dodatkowych czynnosci kontrolnych sporzadza si¢ protokot.

W razie nieuwzglednienia zastrzezen, w catosci lub w czesci, zespodt inspektoréw zajmuje
stanowisko na pismie 1 przekazuje je do akceptacji Dyrektora Wydzialu Polityki
Spotecznej Kujawsko-Pomorskiego Urzedu Wojewddzkiego w Bydgoszczy.

10. Stanowisko w sprawie zgloszonych zastrzezen przekazuje si¢ kierownikowi jednostki

podlegajacej kontroli.



Protokot zostat sporzagdzony w dwoch jednobrzmiacych egzemplarzach, z ktorych po jednym
otrzymuja:

1. XXXXXXXXXXXX, prowadzaca dziatalno$¢ gospodarcza pn. Ustugi Pielegniarskie XXXxXXXXXx,

2. Wojewoda Kujawsko-Pomorski.

Po przeczytaniu, niniejszy protokot podpisano parafujac kazda strong.

Zespot kontrolujacy Zatwierdzam
Oddziatu Kontroli i Nadzoru Dyrektor Wydziatlu
w Pomocy Spoteczne;j Polityki Spotecznej



