Uchwala Nr 175/2012
Zarzadu Powiatu Pinczowskiego
z dnia 7 sierpnia 2012 roku

w sprawie uchwalenia Regulaminu Organizacyjnego Domu Pomocy
Spolecznej w Pinczowie

Na podstawie art. 36 ustl ustawy =z dnia 5 czerwca 1998 roku
o samorzadzie powiatowym (Dz. U. z 2001r. Nr 142, poz. 1592 z pdzn. zm.) oraz
Rozporzadzenia Ministra Polityki Spotecznej z dnia 19 pazdziernika 2005 roku
w sprawie doméw pomocy spotecznej (Dz. U. z 2005 r. Nr 217, poz. 1837 z pézn. zm.)
Zarzad Powiatu uchwala co nastgpuje:

§1

Uchwala si¢ Regulamin Organizacyjny Domu Pomocy Spolecznej w Pifczowie stanowigcy
zalacznik do niniejszej uchwaty.

§2
Wykonanie uchwaty powierza si¢ Dyrektorowi Domu Pomocy Spofecznej w Pinczowie.
§3

Traci moc uchwata Nr 140/2008 Zarzadu Powiatu w Pinczowie z dnia 7 listopada 2008 roku
w sprawie uchwalenia Regulaminu Organizacyjnego Domu Pomocy Spotecznej w Pinczowie.

§4

Uchwala wchodzi w zycie z dniem podjecia z moca obowiazujaca od dnia 1 lipca 2012 roku.

Podpisy czlonkéw Zarzadu:

1. P.Jan Moskwa — Przewodniczacy Zarzadu .
2. P. Marek Omasta — Z-ca Przewodniczacego Zarzadu .. /TS|l
3. P.Marek Dhugosz — Czionek Zarzadu
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. P. Piotr Zachariasz — Czlonek Zarzadu
. P. Jerzy Mucha — Cztonek Zarzadu




Zatacznik Nr 1

do uchwaty Nr 175/2012

z dnia 7 sierpnia 2012 roku
Zarzadu Powiatu w Pinczowie

REGULAMIN ORGANIZACYJNY

DOMU POMOCY SPOLECZNEJ

w PINCZOWIE

ul. Wesola 5




POSTANOWIENIA OGOLNE

§1

Dom Pomocy Spotecznej w Pificzowie zwany w dalszej czesci Regulaminu ,Domem” dziata

na podstawie:

1. Ustawy z dnia 12 marca 2004 roku o pomocy spotecznej (Dz. U. Nr 175 poz. 1362 z dnia
21 pazdziernika 2009 r.);

2. Ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 roku o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. Nr 231,
poz. 1375 z dnia 28 pazdziernika 2011 r.);

3. Ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 roku o finansach publicznych (Dz. U. Nr 157 poz.1240
z dnia 24 wrzes$nia 2009 r.);

4. Ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 roku o rachunkowosci (Dz.U. Nr 152, poz. 1223 z 2009
roku);

5. Ustawy z dnia 5 czerwca 1998 roku o samorzadzie powiatowym (Dz.U. Nr 142 Poz. 1592
7 dnia 13 grudnia 2001 roku);

6. Ustawy z dnia 21 listopada 2008 roku o pracownikach samorzadowych (Dz.U. Nr 223
poz. 1458 z dnia 18 grudnia 2008 roku);

7. Ustawy z dnia 26 czerwca 1974 roku Kodeks Pracy (Dz.U. Nr 21 poz. 94 z 1998 1. z
pozniejszymi zmianami);

8. Przepisow wykonawczych do wymienionych w pkt 1-7 ustaw,

9. Zarzadzenia Wojewody Kieleckiego Nr 130/93 z dnia 11 pazdziernika 1993 r. w sprawie
utworzenia Domu Pomocy Spotecznej w Pificzowie dla osob przewlekle chorych,

10. Statutu Domu Pomocy Spotecznej w Pificzowie.

11. Niniejszego Regulaminu.

§2

1. Dom jest jednostka organizacyjna Powiatu Pifczowskiego.
2. Dom jest dysponentem srodkow budzetowych III stopnia, objetym budzetem Powiatu.
3. Dom Pomocy Spotecznej posiada:

1) Numer identyfikacyjny: 290398845

2) Numer statystyczny: P-290398845

3) Numer identyfikacji podatkowej 662-10-68-747
4. Siedziba Domu znajduje si¢ w Pinczowie ul. Wesota 5.

§3
Dom moze prowadzi¢ dzialalnos¢ gospodarcza, ktora mieszkancom stwarza szansg
aktywno$ci w ramach terapii zajeciowej, a Domowi przynositaby dodatkowe srodki na
petniejsze zaspokojenie potrzeb mieszkancow.

§4
Dom moze przyjmowac darowizny od o0séb fizycznych, oséb prawnych, instytucji oraz
organizacji charytatywnych krajowych i zagranicznych.

§5
. Dom ma charakter stacjonarny.
. Dom dysponuje 102 miejscami .
3. Dom przeznaczony jest dla 0sob przewlekle psychicznie chorych, petnoletnich obojga plci,
ktorych stan zdrowia nie wymaga Jeczenia szpitalnego, natomiast uzasadnia potrzebe stale]
opieki.
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§6
. O miejsce w Domu moze ubiega¢ si¢ osoba, spetniajaca warunki, o ktérych mowa w
ustawie o pomocy spolecznej lub jej przedstawiciel ustawowy w razie niemoznosci
zapewnienia ustug opiekunczych w miejscu zamieszkania tej osoby.
. Podjecie z urzedu lub na wniosek innej osoby dziatan w sprawie umieszczenia w Domu
moze nastapi¢ wylaczenia za zgoda osoby potrzebujacej pomocy lub jej przedstawiciela
ustawowego.

§7
. Decyzje o skierowaniu do Domu i decyzj¢ ustalajaca optate za pobyt w domu pomocy
spotecznej wydaje organ gminy wilasciwej dla miejsca zamieszkania tej osoby w dniu jej
kierowania do domu pomocy spoleczne;.
. Decyzje o umieszczeniu w domu pomocy spotecznej wydaje starosta powiatu
prowadzacego dom pomocy spoteczne;.

§8
. Pobyt w Domu jest odptatny do wysokosci sredniego miesigcznego kosztu utrzymania.
2. Sredni miesieczny koszt utrzymania mieszkanca w domu pomocy spotecznej o zasiggu
powiatowym - ustala starosta i oglasza w wojewddzkim dzienniku urzedowym, nie
pozniej niz do dnia 31 marca kazdego roku;

§9

. Obowiazani do wnoszenia optaty za pobyt w domu pomocy spotecznej sa w kolejnosci:

1) mieszkaniec domu;

2) malzonek, zstepni przed wstepnymi;

3) gmina, z terenu ktdrej osoba zostata skierowana do domu pomocy spoleczne;j,
przy czym osoby i gmina okreslone w pkt 2 1 3 nie maja obowiazku wnoszenia opfat,
jezeli mieszkaniec domu ponosi petna odptatnos¢.

. Optate za pobyt w Domu wnosza:

1) mieszkaniec domu, nie wigcej jednak niz 70% swojego dochodu, a w przypadku oséb
maloletnich przedstawiciel ustawowy z dochodow dziecka, nie wigcej niz 70% tego
dochodu;

2) malzonek, zstepni przed wstgpnymi - zgodnie z umowa zawarta w trybie
art. 103 ustawy o pomocy spotecznej;

a) w przypadku osoby samotnie gospodarujacej, jezeli dochod jest wyzszy niz 300%
kryterium dochodowego osoby samotnie gospodarujacej, jednak kwota dochodu
pozostajaca po wniesieniu optaty nie moze by¢ nizsza niz 300% tego kryterium;

b) w przypadku osoby w rodzinie, jezeli posiadany dochdd na osobe jest wyzszy
niz 300% kryterium dochodowego na osobg¢ w rodzinie, z tym ze przy ustalaniu
dochodu na osobe w rodzinie nie wlicza si¢ mieszkanca domu, chyba
ze mieszkaniec domu nie posiada dochodu; kwota dochodu pozostajaca po
wniesieniu oplaty nie moze by¢ nizsza niz 300% kryterium dochodowego na osobg
w rodzinie;

3) gmina, z terenu ktorej osoba zostata skierowana do Domu - w wysokosci réznicy
miedzy $rednim kosztem utrzymania w domu pomocy spotecznej a optatami
wnoszonymi przez osoby, o ktorych mowa w pkt 11 2.

. W przypadku, niewywiazywania si¢ osob, o ktérych mowa w ust. 2 pkt. 1 1 2,
z obowiazku optaty za pobyt w Domu opftaty te zastgpczo wnosi gmina, z ktérej osoba
zostala skierowana do Domu. Gminie przystuguje prawo dochodzenia zwrotu
poniesionych na ten cel wydatkow.




 Dochéd mieszkanca Domu podejmujacego prace ze wskazan terapeutyczno-
rehabilitacyjnych lub uczestniczacego w warsztatach terapii zajeciowej, stanowiacy
podstawe naliczania optaty, moze by¢ zmniejszony o 50% kwoty otrzymywanej z tytutu
wynagrodzenia za t¢ pracg lub o kwote odpowiadajaca wysokosci kieszonkowego
wyplacanego z tytutu uczestnictwa w tych warsztatach.

§10

. Mieszkaniec Domu wnosi optate do kasy domu lub na jego rachunek bankowy. Za jego

zgoda optata moze by¢ potracana:

1) zemerytury lub renty mieszkafica domu - przez wlasciwy organ emerytalno-rentowy,
zgodnie z odrebnymi przepisami;

2) z zasitku statego mieszkanca domu - przez o$rodek pomocy spotecznej dokonujacy
wyplaty $wiadczenia; oplate za pobyt osrodek pomocy spotecznej przekazuje na
rachunek bankowy domu pomocy spotecznej.

. Osoby, o ktorych mowa w § 9 ust. 1 pkt 2, wnosza oplate ustalong zgodnie z § 9 ust. 2 pkt

2 do kasy lub na rachunek bankowy gminy, z ktérej mieszkaniec Domu zostal

skierowany; oplate te osrodek pomocy spolecznej wraz z oplata, o ktorej mowa w § 9 ust.

2 pkt 3, przekazuje na rachunek bankowy Domu.

§11

_ Mieszkaniec Domu, a takze inna osoba obowiazana do wnoszenia oplat za pobyt w domu
pomocy spotecznej, jezeli mieszkaniec domu przebywa u tej osoby, nie ponosza opfat za
okres nieobecnosci mieszkanca domu nieprzekraczajacej 21 dni w roku kalendarzowym.

I.ZADANIA DOMU

§12

. Dom pomocy spolecznej $wiadczy ustugi bytowe, opiekuncze, Wwspomagajace
i edukacyjne na poziomie obowiazujacego standardu, w zakresie 1 formach wynikajacych
z indywidualnych potrzeb os6b w nim przebywajacych, zwanych dale] "mieszkancami
domu”.

. Organizacja Domu, zakres poziomu ustug $wiadczonych przez dom uwzglednia
w szczegolnosci wolnosé, intymnosé, godnos¢ i poczucie bezpieczenstwa mieszkancow
domu oraz stopien ich fizycznej i psychicznej sprawnosci.

_ Dom moze rowniez $wiadczy¢ ustugi opiekuficze i specjalistyczne ustugi opiekuncze
dla 0s6b w nim niezamieszkujacych.

§13
. Zakres i poziom $wiadczen Domu powinien by¢ dostosowany do zindywidualizowanych
potrzeb jego mieszkancow. Opieka w placowcee zapewniajacej calodobowa opieke osobom
niepelnosprawnym, przewlekle chorym lub osobom w podesztym wieku polega
na $wiadczeniu przez cata dobe ustug:
1) bytowych zapewniajacych:
a) miejsce pobytu,
b) wyzywienie,
¢) utrzymanie czystosci.
2) opiekunczych zapewniajacych:
a) udzielanie pomocy w podstawowych czynnosciach zyciowych,
b) pielegnacje, w tym pielegnacje w czasie choroby,
c) opieke higieniczna,




d) niezbgdna pomoc W zatatwianiu spraw osobistych,
e) kontakty z otoczeniem;

1. Sposob $wiadczenia ustug powinien uwzgledniaé stan zdrowia, sprawnos¢ fizyczna
i intelektualng oraz indywidualne potrzeby i mozliwosci osoby przebywajacej
w placowce, a takze prawa czlowieka, w tym w szczegdlnosci prawo do godnosci,
wolnogci, intymnosci i poczucia bezpieczenstwa.

2. Ustugi opiekunicze powinny zapewniac:

1) pomoc w czynnos$ciach zycia codziennego, w miarg potrzeby pomoc W ubieraniu si¢,
jedzeniu, myciu i kapaniu;

2) organizacjg czasu wolnego;

3) pomoc w zakupie odziezy i obuwia;

4) pielegnacje w chorobie oraz pomoc w korzystaniu ze $wiadczen zdrowotnych.

3. Miejsce pobytu powinno spetniac nastepujace warunki:
1) budynek i jego otoczenie - bez barier architektonicznych;
2) pokoje mieszkalne - nie wiecej niz trzyosobowe, z tym ze:
a) pokdj jednoosobowy - nie mniejszy niz 9 m?,
b) pokéj dwu- i trzyosobowy - 0 powierzchni nie mniejszej niz po 6 m” na osobe,
¢) pokoje mieszkalne - wyposazone w 167ko lub tapczan, szafe, stot, krzesta i szafke
nocna dla kazdej osoby;
4. Dom powinien posiadac:

5) pokéj dziennego pobytu stuzacy jako jadalnia;

6) pomieszczenie pomocnicze do prania i suszenia;

7) jedna tazienke dla nie wiecej niz pigciu 0sob i jedna toalete dla nie wiecej niz czterech
0s6b, wyposazone w uchwyty ulatwiajace 0sobom mniej sprawnym korzystanie z tych
pomieszczen.

5. Dom zapewnia:

8) co najmniej 3 positki dziennie, w tym positki dietetyczne, zgodnie ze wskazaniem
lekarza;

9) przerwe migdzy positkami nie krotsza niz 4 godziny, przy czym ostatni positek nie
powinien by¢ podawany wezesniej niz o godzinie 18;

10) dostep do drobnych positkow i napojéw miedzy positkami;

11) mozliwo$¢ spozywania positkéw w pokoju mieszkalnym, w razie potrzeby karmienie;

12) srodki higieny osobiste], srodki czystosci, przybory toaletowe 1 inne przedmioty
niezbedne do higieny osobistej;

13) sprzatanie pomieszczen, W miare potrzeby, nie rzadziej niz raz dziennie.

6. Osobie przebywajacej w Domu umozliwia sie bezpieczne przechowywanie srodkow
pienieznych na koncie bankowym, oraz przedmiotow warto$ciowych w depozycie.

7. Osoba przebywajaca w Domu moze wskazaé osobe upowazniong do dysponowania tymi
srodkami, lub przedmiotami, okreslajac jednoczesnie zakres tego upowaznienia.

§14

1. W organizowaniu zycia mieszkancéw Domu uwzglednia sie¢ m.in. nastepujace ich

potrzeby:

1) podmiotowe traktowanie i partnerstwo ze strony personelu,

2) posiadanie wlasnych drobnych przedmiotow i miejsca na ich przechowywanie,
3) korzystanie z wlasnego ubrania,
4) wlasnej przestrzeni zyciowej do indywidualnego zagospodarowania,
5) spozywania positkow w warunkach zblizonych do domowych,
6) udziatu w czynnosciach zwiazanych z ich codziennym zyciem,
7) aktywnego trybu zycia wszystkich mieszkancow,




8) zmiany miejsca pobytu w ciagu dnia w zwigzku z uczestniczeniem w réznych
formach aktywnosci,

9) przelamywania izolacji i monotonii zycia w Domu, zwlaszcza przez podtrzymywanie
wigzi z rodzing oraz rozwijanie kontaktow ze srodowiskiem lokalnym.

Prace rehabilitacyjno-opiekuncza -opiera si¢ na indywidualnych programach,

sporzadzonych przez zespét wielospecjalistyczny, ktére powinny by¢ realizowane

indywidualnie i w matych grupach.

Praca rehabilitacyjno-opiekunicza powinna by¢ dokumentowana.

IIl. PRAWA I OBOWIAZKI MIESZKANCOW

§ 15

1. Mieszkaniec Domu ma migdzy innymi prawo do :

p—

1) godnego traktowania;

2) uzyskania pelnej informacji o ustugach $wiadczonych przez Dom i korzystania z tych
ustug;

3) uzyskania wyjasnieh w sprawach przepisow regulujacych zasady wspélzycia
mieszkancow;

4) pomocy w zaspokajaniu swoich potrzeb oraz ochrony prawnej;

5) uczestnictwa w podejmowaniu decyzji w sprawach dotyczacych jego osoby;

6) zglaszania skarg i wnioskow do samorzadu i dyrektora Domu;

7) uczestnictwa w pracach samorzadu i wyboru do organéw samorzadu mieszkafcow:;

8) przyjmowania odwiedzin krewnych i opieki z ich strony w formach i zakresie
dostosowanym do regulaminu Domu;

9) przebywania poza Domem, po uprzednim zawiadomieniu dyrektora Domu o takim
zamiarze, a w szczegolnych przypadkach dodatkowo - po uzyskaniu zgody lekarza.
Nieobecnos¢ w Domu moze trwa¢ 60 dni w roku. Ze wzgledu na dobro mieszkanca i po
uprzednim porozumieniu z dyrektorem Domu okres ten moze byé przedtuzony. Nie

dotyczy to mieszkancow przebywajacych poza Domem w celach leczniczych.

. Obowiazkiem mieszkanica Domu jest w szczegdlnosci:

1) wspéldziatanie z personelem w zaspokajaniu swoich podstawowych potrzeb;

2) dbanie - na miar¢ jego mozliwosci - o higiene osobista, wyglad zewngtrzny oraz
porzadek wokot siebie;

3) przestrzeganie norm i zasad wspotzycia oraz zarzadzen porzadkowych;

4) przyczynianie si¢ do dobrej atmosfery w Domu oraz prawidlowego jego
funkcjonowania;

5) dbatos¢ o mienie Domu;

6) ponoszenie optat za pobyt w Domu.

IV.ORGANIZACJA DOMU POMOCY SPOLECZNEJ W PINCZOWIE

§ 16
Domem kieruje Dyrektor zatrudniany przez Zarzad Powiatu w Piiczowie.
Dyrektor Domu jest odpowiedzialny za jego dzialalnos¢, a w szczegdlnosci za prawidtowa
organizacj¢ pracy oraz nalezyte wypelnianie obowigzkéw statutowych. Dyrektor
bezposrednio kieruje polityka kadrows, zatrudniajac, awansujac, zaszeregowujac personel




Domu, posiada petlnomocnictwo do skladania w imieniu Domu Pomocy Spotecznej
w Pinczowie o$§wiadczen woli w zakresie praw i obowiazkow majatkowych Domu.
3. Dyrektor odpowiada rowniez za nalezyte wykonanie zadan, ktoére realizuja:
1) Dzial ksiggowosci.
2) Dzial administracyjno — gospodarczy.
3) Dziat pielegnacyjno — opiekunczy.
4) Psycholog.
5) Samodzielne stanowiska d/s socjalnych.
4. Poszczegodlne dziaty i1 stanowiska realizuja zadania, ktore zabezpieczaja potrzeby
mieszkancéw Domu.

§17
1. Dzial ksiggowosci podlega bezposrednio Dyrektorowi Domu i kierowany jest przez
Gloéwnego Ksiggowego.
2. Dziat Ksiggowosci stanowiq:
1)Gléwny Ksiggowy.
2)Ksiggowe.
3)Kasjer.
4)Inspektor ds. kadr i ptac,

§18
Do obowiazkéw gtownego ksiegowego nalezy:
1. prowadzenie rachunkowosci Domu zgodnie z obowiazujacymi przepisami i zasadami,
ktére polegaja w szczegolnoscei na:
a) zorganizowaniu sporzadzania, przyjmowania, archiwowania i kontroli dokumentow,
b) biezacym i1 prawidlowym prowadzeniu ksiegowosci,
¢) nadzorowaniu catoksztattu prac z zakresu rachunkowosci,
d) prowadzenie ksiag inwentarzowych mienia Domu
2. Prowadzenie gospodarki finansowej Domu zgodnie z obowiazujacymi zasadami,
a w szczegblnosci na:.
1) analizie wykorzystania srodkdéw przydzielonych z budzetu,
2) dokonywaniu kontroli wewngtrznej.
3) kierowaniu praca podleglych pracownikow.
4) opracowywaniu projektéw i przepisow wewnetrznych.
5) prowadzeniu spraw ptacowych Domu.

§19
Dzial administracyjno - gospodarczy podlega bezposrednio Dyrektorowi Domu.
1. W sktad dziatu wchodza:
1) referent ds administracji
2) pracownicy pralni,
3) kierowcy,
4) magazynier,
5) konserwator,
6) dozorcy,
7) dziat zywienia
2. Wyodrgbnionym Dziatem zywienia kieruje Kierownik Dzialu Zywienia podlegajacy
Dyrektorowi Domu, bezposrednio podlegaja mu magazynier i pracownicy kuchni .
3. Dzial administracyjno-gospodarczy realizuje nastepujace zadania:
1) realizacja inwestycji 1 remontdw w oparciu o ustawe o zamowieniach publicznych,




2)
3)

4
S)

6)
7)

8)
9)

biezaca konserwacja i eksploatacja urzadzen,

czuwanie na prawidtowym funkcjonowaniem obiektu, sprawnym dziataniem instalacji
co, cw, wodnokanalizacyjnej i innych urzadzen bedacych w uzytkowaniu Domu,
prowadzenie spraw dotyczacych wyposazenia w sprzet ppoz.,

realizacja wnioskow i zalecefi dotyczacych bhp i ppoz. oraz wspolpraca z whasciwymi
instytucjami,

zabezpieczenie wiasciwego transportu i zaopatrzenie Domu, prowadzenie calosci
spraw z tym zwigzanych,

prowadzenie spraw kadrowych i organizacyjnych,

prowadzenie spraw administracyjno-biurowych w oparciu o instrukeje kancelaryjna,
prowadzenie sprawozdawczosci dotyczacej zakresu dziatania,

10)wspolpraca z pozostatymi dziatami w zakresie realizacji zadan.

§ 20

Dzial zywienia odpowiada za wyzywienie mieszkancow zgodnie z obowiazuj acymi normami
i przepisami w tym zakresie. Kierownik dziatu zywienia kierujacy sekcja wspolpracuje z
lekarzem, kierownikiem dziatu pielegnacyjno opiekuficzego, samorzadem mieszkancow.

Do zadan tego dziatu nalezy:

D
2)
3)
4
5)
6)
7)
3)

9

opracowanie jadlospisow dziennych w oparciu o zapotrzebowanie na sporzadzenie
posilkéw, wystawiane przez kierownikow zespotow pielggniarek,

sporzadzanie jadlospisow dekadowych, zestawien miesigcznych, ktore zatwierdza,
kierownik dziatu pielegnacyjno — opiekunczego, lekarz,

prowadzenie oceny organoleptycznej przygotowanej Zywnosci, kontrolki porcji, grup
zywieniowych,

sprawowanie bezposredniego nadzoru nad magazynowaniem 1 przechowywaniem
artykutow spozywczych,

bezposredni nadzér  nad pracownikami kuchni w procesie technologicznym
przygotowania positkow,

realizowanie zamowien i dostaw zywnosci do Domu,

Scista wspotpraca z magazynierem prowadzacym magazyn zywnosciowy,
odpowiedzialno$é za cato$¢ spraw dotyczacych higieny zywnosci i zywienia w Domu,
realizowana w $cistej wspdtpracy z pozostalymi dziatami,

przestrzeganie i wykonywanie obowiazujacych zalecen Sanepidu,

§ 21

1. Zadania dzialu pielegnacyjno - opiekuficzego realizuja lekarze (psychiatra, internista),
kierownicy zespolow pielegniarek, pielegniarki odcinkowe, opiekunowie, pokojowe,
zespét rehabilitacyjno — terapeutyczny.

2. Za

catoksztalt opieki medycznej nad pensjonariuszami odpowiada kierownik dziatu

pielegnacyjno — opiekuficzego w $cistej wspolpracy z lekarzami w zakresie:

1)
2)
3)
4)

diagnostyki,

sposobu leczenia,

wykonywania badan podstawowych i specjalistycznych,

koniecznych konsultacji, organizacji wspolpracy z innymi placowkami medycznymi
stosownie do potrzeb zdrowotnych pensjonariuszy,

wykonywania i nadzorowania zalecen lekarskich,

organizowania pracy, wyznaczania szczegétowych zadan i obowiazkow pracownikow,
oceny poszczegdlnych pracownikoéw i wykonywanie powierzonych im zadan,

dbatosci o stale podwyzszanie poziomu $wiadczonych ustug medycznych,




9) sprawowania troskliwej, fachowej i ciaglej opieki nad pensjonariuszami, stuzacej do
optymalnego zaspokojenia potrzeb bio-psycho-spotecznych stosownie do aktualnego
stanu zdrowia podopiecznych,

10)realizowanie poszczegdlnych zadan wynikajacych z przepiséw ustawy o ochronie
zdrowia psychicznego /sg to przede wszystkim tryby postgpowania w stosunku do osob
psychicznie chorych stuzace zabezpieczeniu ich praw),

11)prowadzenie odpowiedniej dokumentacji w przypadku koniecznosci zastosowania
przymusu bezposredniego, wynikajacego z pogorszenia si¢ stanu zdrowia
podopiecznego,

12)realizowanie zalecenn Sanepidu i innych organéw kontroli zewngtrznej stosownie do
zakresu dzialania,

13)wspolpraca z pozostatymi dziatami.

§22
1. Zespol rehabilitacyjno-terapeutyczny stanowia:
1) instruktor terapii zajgciowe;j,
2) technik rehabilitant,
3) pracownik kulturalno-oswiatowy,
2. Pracownicy zespotu podlegaja kierownikowi dziatu pielegnacyjno — opiekunczego.
Do zadan zespotu nalezy:
1)wspétpraca z personelem 1 mieszkancami Domu poprzez aktywizacje¢ Rady
Mieszkancow,
2)motywowanie pensjonariuszy do aktywnego trybu zycia poprzez proponowanie
atrakcyjnych form terapii zajeciowe;,
3)organizowanie imprez rekreacyjnych, sportowych, spotkan towarzyskich, wycieczek,
1tp.,
4)sporzadzanie rocznych planéw pracy i ich realizacja we wspolpracy z kierownikiem
dzialu medycznego oraz kierownikami zespotdw,
5)dostosowanie formy aktywnosci pensjonariuszy do ich aktualnego stanu zdrowia,
poziomu 1 mozliwosci,
6)prowadzenie zaje¢ grupowych i indywidualnych we wspdlipracy z pielegniarkami
zgodnie z zaleceniami lekarza,
7)$cista realizacja zalecen lekarza psychiatry, dotyczacych usprawniania i rehabilitacji
ruchowej pensjonariuszy,
8)prowadzenie odpowiedniej dokumentacji /indywidualna karta rehabilitacyjna, karta
zabiegow, wlasny raport i obserwacja/,
9)wspolpraca z pielggniarkami w realizacji zadan dotyczacych aktualnego stanu zdrowia
pensjonariuszy,
10)realizacja zadan w zakresie usprawniania 1 rehabilitacji wspdlnie z dziatem
pielggnacyjno opiekunczym Domu,
11)zglaszanie wnioskéw odnosnie koniecznych zakupéw w zakresie doposazenia
w odpowiedni sprzet,
12)dbatos¢ o stale podnoszenie swojej wiedzy i umiejetnosci poprzez uczestnictwo
w kursach specjalistycznych oraz samo doksztatcanie sig.

(U%)

§23
Samodzielne stanowisko d/s socjalnych podlega bezposrednio Dyrektorowi Domu i realizuje
nastepujace zadania:
1) prowadzenie akt pensjonariuszy,
2) wspolpraca i korespondencja z rodzinami pensjonariuszy,




3) wspolpraca z instytucjami, ktore zabezpieczaja interesy pensjonariuszy stosownie do ich
potrzeb (MOPS, ZUS, KRUS, Sad Rodzinny i Opiekunczy w przypadku pensjonariuszy
ubezwlasnowolnionych),

4) wspolpraca z Rada Mieszkancow,

5) czuwanie nad potrzebami pensjonariuszy przebywajacymi w szpitalu,

6) prowadzenie magazynu depozytowego odziezy pensjonariuszy,

7) sporzadzanie list wyptat rent, emerytur lub zasitkow.

§24

Samodzielne stanowisko d/s bhp i ppoz. podlega bezposrednio Dyrektorowi i realizuje

okre$lone zadania w szczegolnosci:

1) sporzadza i przedstawia Dyrektorowi Domu co najmniej raz w roku analizy stanu
bezpieczenstwa i higieny pracy oraz ochrony ppoz. zawierajacych propozycje
przedsiewzie¢ organizacyjnych i technicznych majacych na celu zapobieganie
zagrozeniom zycia i zdrowia pracownikow oraz poprawe warunkow pracy,

2) udzial w opracowaniu wewngtrznych zarzadzen, regulamindéw i instrukcji ogoélnych
dotyczacych bezpieczenistwa i higieny pracy 1 ppoz. oraz w ustalaniu zadan kierownikow
komérek organizacyjnych z zakresu bhp i ppoz.,

3) prowadzenie rejestrow, kompletowanie i przechowywanie dokumentéw dotyczacych
wypadkéw przy pracy, oraz zachorowan na choroby zawodowe i kontrola realizacji tych
wnioskow,

4) wspélpraca z innymi komoérkami organizacyjnymi w zakresie organizowania 1
zapewnienia odpowiedniego poziomu szkole w zakresie bhp 1 ppoz.,

5) wspoldziatanie ze stuzba zdrowia w szczegblnosei przy organizowaniu okresowych badan
lekarskich pracownikow,

6) wnioskowanie do Dyrektora o zastosowanie kar porzadkowych w stosunku do
pracownikéw odpowiedzialnych za zaniedbania obowiazkow w zakresie bhp 1 ppoz.

V. POSTANOWIENIA KONCOWE

§25
Regulamin oraz zmiany w regulaminie zatwierdza Zarzad Powiatu w Pinczowie.

§ 26
Regulamin zostanie podany do wiadomosci pracownikom przez okres 2 tygodni od daty
zatwierdzenia.

§27
Postanowienia regulaminu organizacyjnego korespondujg z graficznym  schematem
organizacyjnym stanowigcym zatacznik do niniejszego regulaminu.

§28
Regulamin wchodzi w zycie z dniem podjecia z moca obowigzujaca od dnia 1 lipca
2012 roku.

§29
Traci moc Regulamin Organizacyjny powolany Uchwalg Zarzadu Powiatu w Pinczowie
Nr 140/2008 z dnia 7 listopada 2008 roku.

DYREKTOR

At
Krzysztof Wasik

mgr inz.




