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Pani

Agnieszka Pawlik
Kierownik

Domu Pomocy Spotecznej
w Nowogrodzcu

ul. Cicha 4

59-730 Nowogrodziec

WYSTAPIENIE POKONTROLNE

Do podpisanego w dniu 11 sierpnia 2026 r. protokotu nie wniesiono zastrzezen.

Wroctaw,J5J sierpnia 2026 r.



l. Informacje organizacyjne

Jednostka
kontrolowana

Kierownik
jednostki
kontrolowanej

Zakres kontroli

Podstawa prawna
kontroli

Data rozpoczecia
i zakonczenia
czynnosci
kontrolnych

Kontrolerzy

Dom Pomocy Spotecznej w Nowogrodzcul

Pani Malgorzata Golenska - Kierownik Domu Pomocy Spotecznej
w Nowogrodzcu do 30.09. 2025 r.
Pani Agnieszka Pawlik - Kierownik Domu Pomocy Spotecznej
w Nowogrodzcu2od 01.10.2025 r.

Dziatalno$¢ domu pomocy spotecznej

Okres objety kontrolg
od dnia 1 stycznia 2025 r. do dnia 9 czerwca 2026 r.

1 art. 22 pkt 8 oraz art. 126 i art. 127 ustawy z dnia 12 marca 2004 r.
0 pomocy spotecznej3,

2. 85rozporzadzenia z dnia 9 grudnia 2020 r. w sprawie nadzoru
lkontroli w pomocy spotecznej4

3. Rozporzadzenie w sprawie domdw pomocy spotecznej5

Plan kontroli na | pétrocze 2026 r. (PNK-K.430.2.2025.TS)

zatwierdzony w dniu 22 grudnia 2025 r.

od dnia 9 czerwca 2026 r. do dnia 10 lipca 2026 r.

1. Anna kLata - inspektor wojewddzki w Wydziale Polityki
Spotecznej Dolnoslaskiego Urzedu Wojewddzkiego
we Wroctawiu, przewodniczaca kontroli, dziatajagca zgodnie
z upowaznieniem  Wojewody  DolnoSlaskiego znak  PS-
NKPS.0030.284.2026 z dnia 29 maja 2026 r.

2. Elzbieta Jakubowska - starszy inspektor wojewodzki
w Wydziale Polityki  Spotecznej Dolno$lgskiego  Urzedu
Wojewddzkiego we Wroctawiu - kontroler, dziatajgca zgodnie
zupowaznieniem  Wojewody Dolnoslaskiego znak  PS-
NKPS.0030.285.2026 z dnia 29 maja 2026 r.

1Dom Pomocy Spotecznej w Nowogrodzcu zwany dalej rowniez , Jednostkg”, ,,Domem™.
2 Pani Agnieszka Pawlik, Kierownik Domu Pomocy Spotecznej w Nowogrodzcu, zwana dalej réwniez

,Kierownikiem”

31j. Dz. U. 2 2026 r. poz. 639 ze zm., dalej ,,ustawg o pomocy spotecznej” lub ,,ustawg”
4Dz. U. z 2025 r., poz. 1065, dalej ,,rozporzadzenie w sprawie nadzoru i kontroli w pomocy spotecznej”
5Dz. U. z 2025 r., poz. 51, dalej ,,rozporzadzenie w sprawie doméw pomocy spotecznej”



1. Ocena kontrolowanej jednostki

W okresie objetym kontrolg osobami odpowiedzialnymi za realizacje zadan byly: Pani
Matgorzata Golenska - Kierownik Domu Pomocy Spotecznej w Nowogrodzcu do 30 wrzesnia
2025 r. oraz Pani Agnieszka Pawlik - Kierownik Domu Pomocy Spotecznej w Nowogrodzcu
od 01 paZzdziernika 2025 r.

Dziatalnos¢ Domu Pomocy Spotecznej w NowogrodZzcu w zakresie objetym kontrolg

oceniono pozytywnie.

I11.  Ustalenia kontroli

Dom Pomoc Spotecznej w Nowogrodzcu przy ul. Cichej 4 funkcjonuje na podstawie
decyzji Wojewody Dolnoslaskiego z dnia 14 lutego 2019 r. (znakZP-KNPS. 9423.1.42.2019.DK).
Dom dysponuje 30 miejscami dla oséb w podesztym wieku oraz niepetnosprawnych fizycznie.

Rzeczywista liczba osob korzystajagcych z Jednostki nie przekraczata limitu 30 miejsc
wyznaczonego w decyzji Wojewody Dolno$laskiego.

Dyrektor Domu spetnia wymogi art. 122 ustawy o pomocy spotecznej, dotyczgce stazu
pracy w pomocy spotecznej oraz specjalizacji z zakresu organizacji pomocy spotecznej.

Dom miesci sie w budynku, ktory jest wolny od barier architektonicznych, posiada
zainstalowany dzwig osobowy dostosowany do potrzeb oséb niepetnosprawnych. W dniach
kontroli dokonano przejazdu windg. Stwierdzono, ze ww. urzgdzenie byto sprawne i dojezdzato
na wszystkie kondygnacje Domu. Obiekt jest wyposazony w system alarmu przeciwpozarowego
oraz w system przyzywowo - alarmowy. Punkty przywotawcze znajdujg sie w kazdym pokoju
mieszkalnym. W trakcie kontroli dokonano prébnego przywotania, personel zareagowat
niezwiocznie. Czynnosci kontrolne potwierdzity, ze obiekt Jednostki spetnia warunki okreSlone
w86 ust. 1 pkt 1 lit. a-c rozporzadzenia dotyczgce przystosowania do potrzeb oséb
niepetnosprawnych.

W Jednostce znajdujg sie wymagane przepisami pomieszczenia. Pokoje mieszkalne
wyposazone sg w #t0zka, szafy, szafki nocne, krzesta w liczbie dostosowanej do liczby
mieszkafncow. Pokoje spetniajg standard metrazu oraz wyposazenia, zgodnie z § 6 ust. 1 pkt 3 lit.
b rozporzadzenia.

Warunki sanitarne spetniajg norme okre$long w § 6 ust. 1 pkt 4 lit. a rozporzadzenia,

tj. liczba tazienek zapewniata mozliwo$¢ korzystania z kazdej przez nie wiecej niz 6 0s0b,



a w przypadku toalet przez nie wiecej niz 4 osoby. Sanitariaty wyposazono w uchwyty dla osob
niepetnosprawnych.

W zakresie wyzywienia spetniono wymogi, zgodnie z § 6 ust. 1pkt 6 lit. b-frozporzadzenia.
Mieszkancom Domu zapewniono 3 podstawowe positki dziennie, positki dietetyczne, positek
dodatkowy wydawany w formie podwieczorku. Jednostka zagwarantowata mieszkancom
podstawowe produkty zywnos$ciowe oraz napoje dostepne przez catg dobe.

Dom spetniat wymogi standardu okre$lonego w 8 6 ust. 1 pkt 7 rozporzadzenia w zakresie
zapewnienia odziezy i obuwia oraz pomoc w utrzymaniu higieny osobistej, zapewniat Srodki
czystosci i $rodki higieniczne, spetniajagc tym samym wymadg § 6 ust. 1 pkt 8 rozporzadzenia.
Pomieszczenia mieszkalne Domu byty czyste, sprzatane w miare potrzeby, nie rzadziej niz raz
dziennie, estetyczne i wolne od nieprzyjemnych zapachdéw.

W ramach ustug opiekuiczych mieszkancy mieli zapewniong pielegnacje, pomoc
w podstawowych czynnosciach zyciowych, zatatwianiu spraw osobistych, a takze dostep
do podstawowych i specjalistycznych $wiadczen zdrowotnych, przystugujacych im na podstawie
odrebnych przepiséw, zgodnie z art. 58 ustawy. Podczas kontroli ustalono, ze mieszkancy byli
objeci opieka lekarza podstawowej opieki zdrowotnej i lekarzy specjalistow.

W zakresie ustug wspomagajacych umozliwiono mieszkaricom udziat w terapii zajeciowej,
jak rowniez aktywizowano ipodnoszono ich sprawno$é. Dbano o zaspokojenie potrzeb
kulturalnych i religijnych, zapewniono warunki do rozwoju samorzadnosci, a takze umozliwiono
kontakt z Dyrektorem Domu, co spetnito wymog § 6 ust. 1pkt 10 rozporzadzenia.

W zakresie komunikacji wspomagajacej i alternatywnej Jednostka podnosita sprawnos$¢
i aktywizowata mieszkancéw z problemami w komunikacji werbalnej, tym samym spetniono
wymaog 8§ 5 ust. 1 pkt 3 lit. b rozporzadzenia.

Organizacja Jednostki, zakres i poziom S$wiadczonych przez nig ustug uwzgledniaty
wolno$¢, poczucie bezpieczenstwa oraz stopien fizycznej i psychicznej sprawnos$ci, 0 czym mowa
w art. 55 ustawy. Dom zapewnia dostepnos¢ do przepiséw prawnych regulujgcych
funkcjonowanie Jednostki. W miejscu ogoélnodostepnym, na tablicy ogtoszen, umieszczone
sg informacje w zakresie Praw i Obowigzkéw Mieszkanca. Ponadto Regulamin Organizacyjny
Domu, zawiera informacje na temat praw i obowigzkéw mieszkancOw oraz obowigzujgce
procedury, ktore znajduja sie u Kierownika Domu oraz pracownika socjalnego. Dom umozliwia
korzystanie z biblioteki i prasy codziennej oraz mozliwo$¢ zapoznania sie z przepisami prawnymi
dotyczagcymi domdw pomocy spotecznej.

W Domu nie stosowano przymusu bezposredniego, w ewidencji brak wpiséw.



Na terenie Domu powotano zespdt terapeutyczno-opiekunczy, ktory realizowat zadania
okreslone w 8 2 i § 3 rozporzgdzenia. Indywidualne plany wsparcia mieszkancoOw opracowywane
byty w przeciggu 6 miesiecy od przyjecia osoby do Domu. co jest zgodne z §2 ust
4 rozporzadzenia. Kazdy mieszkaniec miat wybranego pracownika pierwszego kontaktu oraz
opracowany indywidualny plan wsparcia ustalony z jego udziatem (jesli byto to mozliwe),
co spetnito wymag 8 3 ust. 1i ust. 2 rozporzadzenia.

Dom zapewnit mieszkancom $wiadczenie pracy socjalnej, zgodnie z 8§ 6 ust. 1 pkt
10 lit. arozporzadzenia, przez zatrudnionego na caty etat 1 pracownika socjalnego, co spetnito
wymog 8§ 6 ust. 2 pkt 1rozporzadzenia.

Zatrudnienie w Domu spetnia wymogi okre$lone w § 6 ust. 2 pkt 3 rozporzadzenia
tj. zapewnia 0,5 etatu na jednego mieszkanca skierowanego do typu Domu dla o0séb
niepetnosprawnych fizycznie oraz 0,4 etatu do typu Domu dla os6b w podesztym wieku.

Cztonkowie zespotu terapeutyczno-opiekuficzego uczestniczyli w okresie objetym
kontrolg w szkoleniach dotyczacych praw mieszkanca oraz kierunkéw prowadzonej terapii,
atakze metod pracy z mieszkancami, w tym w zakresie komunikacji wspomagajgcej lub
alternatywnej, tym samym zostat zrealizowany obowigzek wynikajacy z 8 6 ust. 2 pkt

4 rozporzadzenia.

IV. Pozostate informacje i zalecenia pokontrolne

W wyniku przeprowadzonego postepowania kontrolnego nie stwierdzono nieprawidtowosci,

w zwigzku z tym nie wydaje sie zalecen pokontrolnych..

Wystgpienie pokontrolne sporzadzono w trzech jednobrzmiagcych egzemplarzach. Jeden
egzemplarz przekazano Dyrektorowi kontrolowanej Jednostki, drugi organowi prowadzacemu,

trzeci wiaczono do akt kontroli.

Do wiadomosci:
1 Burmistrz Nowogrodzca

Z up. WOJ OLNOSLASKIEGO
Mi Stefanska
Dyrektor olitykl Spotecznej

i ODDZIALU






