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1. UvOD

Temeljem misljenja Strucnog vije¢a o potrebitosti daljnjeg razvitka i
unapredenja djelatnosti ustanove izraduje se Program rada Doma za starije i
nemoc¢ne osobe Ilok za 2019. godinu.

2. OSNOVNI PODACI O DOMU

- Naziv i adresa Doma: Dom za starije i nemoc¢ne osobe Ilok
Sofija 2 llok
- Osnivac: Vukovarsko-srijemska Zupanija
- Kapacitet Doma: 345 osoba (110 na stacionarni dio, 235
u kucice)

- Broj smjestenih (24.12.2018.) 173 korisnika
- Broj korisnika pomo¢i i njege u kuéi (24.12.2018.) - 34 korisnika

Dom za starije i nemoéne osobe Ilok (u daljem tekstu: Dom) osnovan je
Rjesenjem Trgovackog suda u Osijeku 15.11.2001. godine, s radom je zapoceo
01.06.2002. godine.

Dom je izgraden iz sredstava Medunarodne federacije Crvenog kriza i
Crvenog polumjeseca.

Dana 07.11. 2006.g. otvoren je novoizgradeni dio Doma s jednokrevetnim,
dvokrevetnim i trokrevetnim sobama, ukupno 63 lezaja za teze pokretne i nepokretne
korisnike, te uprava Doma.

Osniva¢ Doma je Vukovarsko-srijemska zupanija koja je od 01.01.2011. g.
preuzela osnivacka prava od dotadas$njeg osnivaca Gradskog drustva Crvenog kriza
Ilok, vlasnik Doma je Hrvatski Crveni kriz.

3. UVJETI U POGLEDU PROSTORA, OPREME | ZAPOSLENIKA
3.1. PROSTOR

3.1.1. POSTOJECI PROSTOR

Prostor ustanove je na povrsini od 30 000 m2 . U ¢vrstom objektu nalazi se 39
soba za smjestaj teze pokretnih 1 nepokretnih korisnika, kuhinja, dvije blagovaone,
dnevni boravak, ambulanta, skladiste, dvije ¢ajne kuhinje 1 uprava. U ¢vrstom objektu
nalaze se tri odjela pojacane njege : odjel 1. 1 2. su izgradeni 2006. godine, a 2015.
godine odjel III obnovljen je uz sufinanciranje Fonda za zaStitu okoliSa 1 energetsku
ucinkovitost.

U montaznim ku¢icama kojih je ukupno 40 smjeSteni su pokretni korisnici, u
jednosobnim, dvosobnim i trosobnim apartmanima. Prostor za radnu terapiju,
knjiznica, kapelica, mrtvac¢nica, praonica rublja takoder su smjeSteni u montaznim
kucicama te su uvjeti rada u tim objektima otezavaju¢i budu¢i da je prostor
neadekvatan za poslove koji se u njima obavljaju.



Ustanova iz vlastitih prihoda nije u moguc¢nosti izvrsiti zamjenu postojecih
objekata, stoga je u 2012. godini zapoceta sanacija montaznih kucica te je do sada
sanirano ukupno 27 objekata, te ¢e se i u 2019. godini dio montaznih kucica sanirati
prema potrebama korisnika usluga i financijskim mogu¢nostima ustanove, a nuzna je
sanacija kapelice. Takoder je ustanova pripremila projektnu dokumentaciju za prijavu
projekta na natjecaj Fonda za energetsku u¢inkovitost gdje je planirana sveobuhvatna
obnova montaznih kudica.

3.1.2. POTREBA ZA PROSIRENJEM PROSTORA

Zbog neadekvatnog prostora u kojem su smjesteni pokretni korisnici i popratni
sadrzaji ustanove, izradena je projektna dokumentacija za dogradnju i rekonstrukciju
Doma kako bi se montazne kuéice zamijenile ¢vrstim objektima s ¢ime bi ukupni
smjestajni kapacitet nakon zavrSetka izgradnje bio za 220 korisnika. Na temelju
projektne dokumentacije u 2010.g. dobili smo dozvolu za gradnju navedenog objekta,
a u rujnu 2014.g. Upravnom odjelu za prostorno uredenje, gradnju i zaStitu okolisa
Vukovarsko-srijemske Zupanije prijavili smo pocetak gradnje rekonstrukcije Doma
za starije i nemoc¢ne osobe Ilok- Ill faza. U Il fazi gradnje planira se dogradnja
postojeée zgrade, odnosno paviljona u kojem bi se nalazile jednokrevetne, dokrevetne
i trokrevetne sobe. Svaka soba imala bi svoju kupaonicu. Unutar paviljona nalaze se
prateée prostorije, soba za medicinske sestre, prostorije za Cisto i necisto, dnevni
boravak.

Paviljon je katnosti prizemlje. Ukupna bruto povrsina objekta je 730,49 m?,
vrijednost projekta je sa PDV-om 4.494,018,02 kn.

Sobe za korisnike bile bi jednokrevetne, dvokrevetne i trokrevetne, svaka soba bi
imala kupaonicu sa WC-om.

Ukupna povrSina zatvorenog prostora cijelog projekta rekonstrukcije i
dogradnje Doma koju ¢ine 5 faza iznosila bi 6600 m2 $to bi sa postojeCom povr§inom
¢vrstog objekta ukupno iznosilo 8500 m2.

Izgradnja i rekostrukcija ustanove jedan je od prioritetnih projekata
Vukovarsko-srijemske zupanije u podrucju zdravlja i socijalne skrbi, te je kao takav u
potpunosti pripremljen za kandidaturu za koriStenje sredstava iz programa za
regionalnu konkurentnost. Ustanova prati sve natjecaje u podrucju socijalne skrbi, te u
2018.g. provodimo projekt Take care financiran iz sredstava EU, a u 2018. g. smo
prijavili 3 projekta :

1.- EU Interreg IPA Program prekograni¢ne suradnje Hrvatska-Srbija 2014-2020

- drugi poziv pod nazivom Support Life,

2. - EU Interreg IPA Program prekograni¢ne suradnje Hrvatska- BIH — Crna Gora
pod nazivom CARE 4 ALL,

3.- Sirenje mreZe socijalnih usluga u zajednici, faza 1 pod nazivom Topli Dom — za
sretnu starost.

Projekti imaju za cilj unaprijediti kvalitetu skrbi za starijie 1 nemoc¢ne osobe 1 osobe u
terminalnim fazama bolesti na podru¢ju Vukovarsko-srijemske Zupanije.



3.2. OPREMA

3.2.1. POSTOJECA OPREMA

Na odjelu pojacane njege sobe za korisnike su opremljene bolnickim
krevetima sa mehanickim ili elektricnim podizanjem uzglavlja, no¢nim ormari¢ima sa
stoli¢em za hranjenje, no¢nom lampom, garderobnim ormarom, stolicama i SOS
signalizacijom.

Na odjelu I 1 II svaka soba ima moguc¢nost telefonskog prikljucka.

Mogu¢énost koristenja TV prijemnika imaju sve sobe na odjelima, u pojedinim sobama
korisnici su donijeli vlastite televizore a ustanova je montirala televizore po sobama
na odjelima.

Cajne kuhinje opremljene su ugradbenom kuhinjom, elektri¢nim ili plinskim
Stednjakom, hladnjakom, sudoperom, gornjim i donjim kuhinjskim elementima.
Dnevni boravak opremljen je sa TV prijemnikom, stolom sa stolicama, kutnom
garniturom za sjedenje i komodom za dnevni tisak.

Prostor za fizikalnu terapiju smjesten je na odjelu pojacane njege, te se u njemu
nalaze sobni bicikl, CHI-LIFE aparat, TEENS aparati, BIOPTRON lampa , masazer,
masazna fotelja, ultrazvuk, laser, magnet, aparat Diatermia, aparat za vakum terapiju.
Budu¢i da prostor za fizikalnu terapiju nije osiguran privremeno se koristi dnevni
boravak korisnika.U ¢vrstom objektu nalazi se 12 WC-a i 4 kupaone. Osim WC-a za
korisnike koji se nalaze na odjelima postoje i 4 WC-a koji se nalaze u prizemlju
zgrade na ulazu u restoran koje koriste pokretni korisnici . Na odjelu 3. nalazi se
velika kupaona sa tri odjeljka za kupanje korisnika kao i prostor za kupanje
nepokretnih korisnika u pokretnoj kadi.

Od opreme i sitnog inventara u 2018.godini nabavljeno je :

bolnicki kreveti, bolnicki ormari¢i za hranjenje, hladnjaci, sitni inventar u kuhinji, TV
prijamnici, namjestaj za stambeni dio, antidekubitalni madraci 1 madraci, ormari za
ambulantu ustanove, toaletne stolice, stolni kuter, perilica za crno posude, elektri¢na
parnokonvekcijska pec¢nica, parno glacalo za praonu rublja.

MontazZne kucice u kojima su smjeSteni pokretni korisnici su jednosobne i dvosobne, 1
a od promjene cijene smjesStaja u 2012. godini uvedena je mogucénost smjestaja
korisnika u trosobnim kucicama.

Jednosobne kucice su povrSine cca 44 m2 a €ine ju ¢ajna kuhinja s blagovaonom,
spavaca soba, kupaonica i WC.

Dvosobne kucice su povrsine cca 90 m2 a ¢ine ju dvije spavace sobe, ¢ajna kuhinja,
kupaonica i WC.

Trosobne kucice su povrsine cca 92 m2 a Cine ju tri spavace sobe, ¢ajna kuhinja,
kupaonica i WC.

Svaka spavaca soba je opremljena lezajem, no¢nim ormari¢em, garderobnim
ormarom a svaka ¢ajna kuhinja s blagovaonom opremljena je kuhinjskim elementima,
plinskom ili elektricnom plocom, te stolom i stolicama.

Grijanje u ku¢icama je plinsko na plinske peci, a na odjelu pojacane njege grijanje je
takoder plinsko na plinske kombi-bojlere ¢ija se ispravnost redovito kontrolira, a
uredaji se redovito servisiraju.



3.2.2. POTREBA ZA NABAVOM NOVE OPREME

U planu za 2019. godinu je nabava antidekubitalnih madraca, bolnic¢kih
kreveta sa elektricnim podizanjem uzglavlja, bolnickih no¢nih ormari¢a za stacionar.
Namjestaj za sobe u stambenom dijelu Doma 1 ¢ajne kuhinje te oprema za praonicu
rublja i kuhinju.

3.3. ZAPOSLENICI
Dom ima slijedece ustrojbene jedinice ( odjele )

1. Odjel brige o zdravlju i njega

2. Odjel pomo¢no tehnickih poslova

3. Poslovi socijalnog rada, radne terapije, financijsko racunovodstveni i
administrativni poslovi

3.3.1. ODJEL BRIGE O ZDRAVLJU | NJEGA

Broj radnika na odjelu za brigu o zdravlju 1 njegu ¢ini jedna medicinska
sestra- voditelj odjela, sest medicinskih sestara ,0samnaest njegovateljica i jedan fizio
terapeut na pola radnog vremena.

Na sadasnji broj smjestenih teze pokretnih i nepokretnih korisnika prema
Pravilniku o minimalnim uvjetima za pruZanje socijalnih usluga nedostatak je
stru¢nog osoblja.

Unato¢ nedostacima posao se obavlja stru¢no 1 kvalitetno, a potvrda toga su
Ceste pohvale od strane korisnika i njihovih obitelji.

3.3.2. ODJEL POMOCNO TEHNICKIH POSLOVA

Odjel pomo¢no tehnickih poslova obuhvaca poslove ku¢nog majstora,
spremacice, pralje, kuhare, pomo¢ne radnike u kuhinji i radnika na dostavi obroka.

Ukupno zaposlenih na ovom odjelu je 16 radnika sa voditeljem, od toga Sest
spremacica, jedna radnica u praonici rublja, jedan skladiStar /ku¢ni majstor i jedan
radnik dostavlja¢ obroka/pomo¢ni radnik.

U kuhinji su zaposlena tri kuhara i tri pomo¢na kuhara, takoder prema
Pravilniku o minimalnim uvjetima za pruzanje socijalnih usluga postoji nedostatak
radnika, unato¢ nedostatku radnika poslovi ¢e se obavljati strucno i profesionalno.

3.3.3. POSLOVI SOCIJALNOG RADA, RADNE TERAPIJE,
RACUNOVODSTVENI I ADMINISTRATIVNI POSLOVI

Ovi poslovi su pod nadlezno$¢u ravnatelja. Ustanova i1 dalje nema socijalnog
radnika koji je nepohodan, te poslove socijalnog radnika i dalje obavlja ravnatelj.

U 2018. godini podnijet je zahtjev osnivacu Vukovarsko-srijemskoj Zupaniji
za suglasnost za zaposljavanje dipl.soc.radnika, te zahtjev za osiguravanje financijskih
sredstava za njegovu placu. U prosincu 2018.g. od osniovaca smo dobili odbijenicu
jer nisu osigurana sredstva za placu socijalnog radnika u ustanovi.



Do osiguravanja financijskih sredstava za placu socijalnog radnika, poslovi socijalnog
radnika Ce biti i dalje u nadleznosti ravnatelja.
Radni terapeut obavlja poslove na pola radnog vremena i poslove fizio terapeuta,
takoder na pola radnog vremena ¢iji rad je bitan za ustanovu koja skrbi 0 110
korisnika koji su u potpunosti ili djelomi¢no ovisni o pojac¢anoj njezi.
Racunovodstveni poslovi se obavljaju uz kontinuiranu izmjenu podataka 1
pracenja i uvodenja svih zakonskih propisa. Za potrebe ove sluzbe u 2019.godini
osigurati ¢e se pretplata na ¢asopis RIF ¢ime se prate redovite izmjene zakona, a
prema mogucnostima osobe zaposlene na rac¢unovodstvenim poslovima i¢i ¢e na
strucno usavrsavanje.

3.3.4. SADASNJI BROJ ZAPOSLENIKA

U Domu za starije i nemoc¢ne osobe Ilok zaposlene su 46 osoba, od toga
13 osoba na odredeno vrijeme. U ustanovi su u 2018.g. na stru¢nom osposobljavanju
za rad bez zasnivanja radnog odnosa bile tri osobe, od toga dvije osobe u kuhinji na
razdoblje od dvije godine i jedna osoba na poslovima financijski i materijalni
knjigovoda-likvidator u trajanju od godinu dana.

Tablica 1.
Naziv radnog mjesta Broj zaposlenih Potrebe za novim Plan za 2019.godinu
u 2018. godini zaposljavanjem

RAVNATELJICA VSS

_’]_ - -
SOCIJALNI RADNIK - 1 -
AN
RADNI TERAPEUT VSS - - -
GL.MEDICINSKA 1 - -
SESTRA SSS
MED.SESTRA SSS 6 4 -
FIZIO TERAPEUT 1 1 -
SSS/VSS
NJEGOVATELJICA 18 - -
TECAJ/PKV
SEF RACUNOVOD. 1 - -
VSS
MAT.KNJIGOVODA 1 - -
SSS
BLAGAJNIK- 1 - -
LIKVIDATOR SSS
KUHAR SSS/KV 3 2 -
POM.KUHAR PKV 3 - -
EKONOM SSS 1 - -
SKLADISTAR
DOSTAVLJAC - -
OBROKA/POMOC. 1
RADNIK NKV
KUCNI MAJSTOR- 1 - -




VOZAC SSS

PRALJA-GLACARA 1 3 -
NKV

SPREMACICA NKV 6 -

UKUPNO: 46 11

Iz tablice 1. je vidljivo da postoji potreba za novim zaposljavanjem jer prema
Pravilniku o minimalnim uvjetima za pruzanje socijalnih usluga nedostaje nam
11 radnika. Potreban broj radnika utvrden je prema broju smjestenih korisnika naSe
ustanove.

Kroz projekt prekograni¢ne suradnje Interreg IPA Hrvatska — Srbija 2014-2020 pod
nazivom Take care! u ustanovi je zaposleno osam osoba na odredeno vrijeme.

Tablica 2.

Naziv radnog mjesta-projekt Take care! Broj zaposlenih osoba
Projekt koordinator 1

Medicinska sestra

Njegovateljica

gk »LIdE

1
Gerontodomacica 2
2
1

Fizioterapeut

6. Kuéni majstor 1

Takoder je kroz ovaj projekt ustanova sklopila Ugovor o djelu sa dr. psihijatrom,
fizioterapeutom i med. sestrom.
Nasa ustanova nije popunila smjesStajni kapacitet, a taj nedostatak se odnosi na
smjeStaj pokretnih korisnika u montaZznim ku¢icama. Temeljem rjeSenja Ministarstva
za demografiju, obitelj, mlade i socijalnu politiku o inspekcijskom nadzoru naredeno
je ustanovi zaposljavanje jednog radnika/cu sa zavrSenim preddiplomskim i
diplomskim SveuciliSnim studijem socijalnog rada, zbog ¢ega je upucen zahtjev
osnivacu za davanje suglasnosti 1 osiguravanje sredstava za zaposljavanje socijalnog
radnika. Na isti smo dobili odbijenicu zbog neosiguranih sredstava u proracunu.
Ustanova suraduje sa Uredom za probaciju Ministarstva pravosuda na nacin da
osobama kojima je izreCena mjera rada za opée dobro svoj rad odrade u ustanovi, te se
nastavak suradnje planira i u 2019. godini, a navedene osobe uglavnom rade na
odrZavanju i uredenju okolis$a ustanove.

Od 2014. godine ustanova suraduje sa Op¢inskim sudom u Vukovaru na nacin
da je osobama koje su pocinile prekrsaj, izreCen rad za opcée dobro koji izvrSavaju u
na$oj ustanovi te ¢e se takav vid suradnje nastaviti i u 2019. godini.

Kroz promicanje volonterstva planira se i bolja promidZzba i upoznavanje sa
mogucnoscéu vonolontiranja u ovoj ustanovi.




4. PLAN USLUGA U 2019.
4.1. KVALITETA STRUCNIH POSLOVA

4.1.1. SOCIJALNI RAD

Poslovi socijalnog rada u ustanovi su sveobuhvatni, a posebno usmjereni na
rad s korisnicima, njihovim obiteljima i suradnja s ostalim sluzbama u Domu, a
vezano za brigu o korisniku.

Socijalni radnik djeluje kao i voditelj procesa planiranih promjena ili
pomagaca koji se suocava sa problemima svojih korisnika.

U 2019. godini program rada socijalne sluzbe odvijat ¢e se prema dosadasnjem
radu u skladu sa Pravilnikom o radu i sistematizaciji i unutarnjem ustrojstvu Doma.
Osim utvrdenih poslova planiraju se provoditi poslovi ukoliko se ukaze mogucnost, a
sve u cilju podizanja kvalitete skrbi za starije osobe.

Svi poslovi ¢e se usmjeravati prema zadovoljavanju potreba korisnika,
rjeSavanju njihovih problema, povezivanju sa drugim udrugama i institucijama,
poticanju korisnika na aktivno ukljucivanje u obiljezavanje znacCajnih vjerskih
blagdana i1 drzavnih praznika.

Navedeni rad ¢e se sastojati od :

a) ADMINISTRATIVNI POSLOVI I VODENJE EVIDENCIJE
KORISNIKA :

1. Davanja informacija o moguénostima smjestaja, uvjetima te potrebnoj
dokumentaciji ,

2. Evidentiranja pristiglih zahtjeva za smjestaj,

3. Odrzavanja Komisije za prijem i otpust korisnika u skladu sa Pravilnikom o

prijemu i otpustu,

4. Obavjestavanja 1 dostavljanja odluka o prijemu,

5. Vodenja liste ¢ekanja,

6. Prijema novih korisnika na smjestaj, a Sto sadrzi :

- pozivanje na smjestaj

- popunjavanja potrebne dokumentacije (osobni list korisnika,
soc.anamnesticki podaci, ugovor o medusobnim pravima i obvezama i dr.)

- obavjeStavanja CZSS o realizaciji smjeStaja

- vodenja potrebne evidencije (mati¢na knjiga, evidencija o kretanju korisnika)

7. IzvjeStavanja nadleznih centara za soc. skrb o nastalim promjenama (novi

korisnici, umrli korisnici, problem oko adaptacije novih korisnika i dr.),

8. Pracenja adaptacije novih korisnika, kontaktima sa

¢lanovima uZe i Sire obitelji, te socijalnim radnicima CZSS,

9. U suradnji sa zdravstvenom sluzbom vrSiti premjestaje korisnika koji se rjeSavaju
uglavnom zbog promjena u zdravstvenom stanju ili zbog konfliktnih situacija medu
korisnicima,

10 .Ostvarivanja razlicitih prava korisnika kroz suradnju sa raznim institucijama



kao $to su : HZMO, HZZO0, Zupanijski uredi, CZSS, MUP i dr.,

11. U dogovoru sa sluzbom racunovodstva, sudjelovanje u podjeli pomoci za
osobne potrebe (dZeparac, uplati mirovina i dr.),

12. Vodenja evidencija posStanskih primitaka korisnika,

13. Vodenja evidencije o odsutnosti korisnika iz Doma za vrijeme boravka kod
obitelji, zbog bolnickog lijecenja i sl.,

14. Ishodovanja potrebnih dokumenata i obavljanja svih potrebnih radnji nakon
smrti korisnika,

15. Izrada godiSnjeg plana i programa rada, statisticka obrada podataka, izrada
potrebnih izvjescéa i sl.,

16. Odrzavanja sjednica Stru¢nog vijeca,

17. Odrzavanja sastanaka s korisnicima,

18. Vodenja dnevnog dnevnika rada

19. Izrada individualnog plana

b) STRUCNI SOCIO-TERAPIJSKI RAD

Ovaj rad ukljucuje sve poslove od prijema korisnika na smjestaj do otpusta iz
Doma i smrti, a odnosi se prvenstveno na §to bolju prilagodbu na zivot u Domu i
zadovoljavanju njihovih potreba. Rad se takoder sastoji od rjeSavanja nastalih
problema, motiviranja korisnika da se ukljuce u zivot i rad Doma te uklju¢ivanje u
prikladan oblik radno-okupacione terapije, svako prema svojim mogucénostima i
interesima.

Prijemni tretman korisnika ukljucuje :

- upoznavanje s korisnikom predstavljajuci ga stru¢nim i drugim djelatnicima te

upoznavanje s drugim korisnicima,

- upoznavanje s kuénim redom i pravilima ponasanja,

- upoznavanje korisnika s prostorijama Doma (blagovaona, kupaona, zajednicke

prostorije i dr.),

- razvijanje kulturno-higijenskih navika i odgovornosti za svoj izgled.

Strucni rad ¢e se odvijati kroz :

1. Individualni rad s korisnikom obuhvaca zadovoljavanje svih pojedinacnih 1
drustvenih potreba korisnika, a posebno se odnosi na one koji imaju problema
kod prilagodbe na novu sredinu, rjesavanje konfliktnih situacija, pomo¢ kod
ostvarivanja raznih prava te pomo¢ korisniku u snalaZenju u svakodnevnom
zivotu Doma (sluzenje aparatom za kavu, tel.govornicom 1 dr.). U skladu sa
standardima kvalitete u socijalnim uslugama izraditi plan individualnog
rada sa korisnikom.

2. Grupni rad
Navedeni rad odvijat ¢e se kroz slijedece aktivnosti :

- grupa za novoprimljene korisnike u Domu u kojoj ¢e raditi socijalna radnica 1
Domu. Kada se ukaze potreba grupni rad ¢e se provoditi 1 sa korisnicima koji
imaju druge razne probleme kao S§to su problemi sa inkontinencijom
(neprihvacanja pomagala za nastali problem), rad sa korisnicima koji su skloni
konzumiranju alkohola i dr.



c) OSTALI POSLOVI

- Suradnja sa drugim ustanovama i organizacijama - udrugom
umirovljenika, Crvenim krizem, Caritasom, lokalnim kulturno-umjetni¢kim
drustvima, drugim domovima, Zupnim uredima, Mati¢nim uredima,
pogrebnim poduzecima,

- Cuvanje vrijednosnih stvari korisnika,

- Sudjelovanje na svim stru¢nim sastancima, seminarima, simpozijima i
sl. radi stjecanja novih znanja,

- Ostali poslovi po nalogu ravnatelja.

4.1.2. RADNA TERAPIJA

Prilikom organiziranja zivota ,rada i odrzavanja cjelokupne aktivnosti starijih
osoba, potrebno je pronaci na¢ine motiviranja . Kod starijih osoba se nakon
napustanja vlastitog doma socijalna uloga i interesi Cesto mijenjaju, kod nekih samo
smanjuju, ¢emu bitno pridonosi i njihovo fizicko stanje tj. pokretljivost.

Cilj je ukljuciti svakog korisnika pa i privremeno u jedan od sadrZaja raznih
aktivnosti.

1. Radno vrijeme radnog terapeuta je od 07.00 — 15.00 sati , radni terapeut radi pola
radnog vremena kao radni terapeut , a pola kao fizioterapeut .
Na redovite sastanke dolazi oko desetak pokretnih ,orijentiranih korisnika .

2. Sastanci ¢e se odrzavati u radno-okupacionim prostorijama, prostorijama Doma, i
to u vremenu od 09.30-11.30 sati ponedjeljkom ,srijedom, petkom.
Planirane godiSnje aktivnosti razradene po mjesecima u tri grupe:

3. Raspored rada radnog terapeuta podijeljen je u slijede¢im fazama

4.1.2. a) INDIVIDUALNI RAD

a) rad s budué¢im korisnikom
- informiranje gradana koji su predali zahtjeve za smjestaj
- razgovor sa budu¢im korisnikom i priprema za smjestaj
- radi se svakim radnim danom po potrebi
b) smjestaj korisnika
- osigurati korisniku ugodan i brizan prihvat u domu (upoznavanje sa
susjedstvom , uvodenje u blagovaonicu , upoznavanje sa drugim
djelatnicima)
- radi se prilikom dolaska novog korisnika

¢) rad s novim korisnikom
- u svakodnevnom kontaktu pomoc¢i korisniku u prilagodbi na novu
sredinu



- izraditi individualni plan rada s korisnikom i ukljuciti ga u neku

grupu
- radi se kontinuirano

d) rad s korisnicima koji ve¢ borave u domu
pomo¢ korisniku u rjeSavanju problema koji sam ne moze rijesiti
radi se trajno
preseljenja zbog zdravstvenog stanja i poremec¢aja meduljudskih
odnosa
- radi se po potrebi
e) prestanak boravka korisnika u domu
pomo¢ korisniku prilikom preseljenja u drugi dom ili povratak kuci
po potrebi organizacija pogreba
radi se po potrebi
f) rad s obitelji korisnika prilikom useljenja i tijekom boravka u domu
informacije i razgovori se rade po potrebi

4.1.2. b). GRUPNI SASTANCI

1. KULTURNO -ZABAVNE- drustvene igre, ¢itanje dnevnog tiska ,priredivanje
predstava ,sportske igre , proslava rodendana korisnika ,svete mise ,posjeéivanje
izlozbi, odlazak na jednodnevne izlete i sl.
suradnja s gradskom knjiznicom i ¢itaonicom
sudjelovanje na raznim izlozbama i manifestacijama
proslava raznih blagdana
odrZavanje sastanaka Franjevackog svjetovnog reda jednom mjese¢no
2.0KUPACIHSKO —RADNE -izradivanje raznih ukrasnih predmeta ,vezani za
pojedine teme ,prikupljanje materijala u prirodi ,odrZavanje povrtnjaka i cvijetnjaka
starije osobe boljeg zdravstvenog stanja ¢e raditi sloZenije poslove
starije osobe na stacionaru radit ¢e jednostavnije poslove

3. REKREATIVNE AKTIVNOST I-rekreativne vjeZbe, Setnja, jutarnja gimnastika.

4. SVE POSLOVE RADNI TERAPEUT OBAVLJA U SURADNJI SA
SOCIJALNIM RADNIKOM I OSTALIM STRUCNIM DJELATNICIMA DOMA .

-jedan od najvaznijih elemenata organiziranja sadrzaja slobodnog vremena za starije
osobe , a kojega radni terapeut mora imati u vidu su promjene u motivaciji ,
interesima i sadrzajima aktivnosti starijih osoba

-ukljucivanje pojedinca u postojece aktivnosti nije jednostavno

stoga iskustvo pokazuje da je vrlo bitno starijoj osobi dati podrsku 1 poticaj te je liSiti
osjecaja pritiska 1 prinudenosti sudjelovanja u grupi.

Motiviranje mora biti takvo da starija osoba ima punu slobodu odlucivanja o svom
sudjelovanju ili ne sudjelovanju u odredenim aktivnostima .

5.RAD U STRUCNIM TIJELIMA

radni terapeut sudjeluje i priprema Komisiju za prijem i otpust
korisnika
sudjeluje u radu stru¢nog vije¢a doma



6. SURADNJA

radni terapeut suraduje s drugim srodnim ustanovama , udrugama
prilikom organiziranja raznih proslava i manifestacija

7. EVIDENCIJA | DOKUMENTACHUA

-radni terapeut vodi potrebnu evidenciju i dokumentaciju :

- dnevnik rada u radionici
izrada mjesecnih izvjeS¢a i1 programa rada
maticna knjiga
bazu podataka u racunalu za korisnike
evidencija odsutnosti korisnika
zapisnici svih sastanaka
radi se kontinuirano

8. EVALUACNA

- svi sadrzaji i aktivnosti $to se provode u ustanovi imaju i svoj cilj i da su zazivjele
unasoj ustanovi
-pojedina¢nim pracenjem svakog korisnika prepoznajemo smanjivanje aktivnosti koja
nastaje uslijed zdravstveno —psiholoskih promjena , tada organiziramo promjenu
sadrzaja aktivnosti koje odgovaraju novom stanju.

4.1.3. FIZIKALNA TERAPIJA
OPCENITO:

Radno vrijeme fizioterapeuta je od 7 do 15 sati. Fizioterapeut radi sa svim korisnicima
koji imaju potrebu za pruzanje fizikalne terapije .

Fizioterapija Domu odredena je zdravstvenim statusom korisnika kod kojih
dominiraju teZi stupnjevi mentalnog i tjelesnog oStecenja. SloZenost patologije
(poremecaji neuromuskularnog tonusa, mentalna retardacija, deformacije kostiju 1
zglobova, te posljedi¢ne komplikacije) upucuju fizioterapeuta na :

¢ neuroloski
o sa prisutnim poremecajem svijesti i psihe,
o poremecajem motoric¢kih funkcija uglavnom centralnog tipa oStec¢enja
(hiperkineze, miSi¢na hipertonija...)
o oSteCenja uzrokovana genetskim abnormalnostima

e ortopedski
o metabolicki poremecaji kostiju i zglobova (osteoporoza)
o degenerativne promjene zglobnih tijela



o poremecaji rasta i razvoja( displazije,hipoplazije zglobova, najcesce
kuka)
o luksacije i subluksacije(uglavnom kongenitalne te stecene)
o kontrakture zglobova kao posljedica smanjene aktivnosti
e senzorni
o poremecaji vida
o poremecaji sluha
o taktilni poremecaji

e poremecaji vitalnih funkcija
o cirkulacija (periferna)
o disanje (plitko disanje)

e poremecaj izluéivanja
o opstipacija, inkontinencija

Fizioterapija u odredena je slozenos$cu patologije (poremecéajima neuromuskularnog
tonusa, mentalnom retardacijom, deformacijama kostiju i zglobova, te posljedi¢nim
komplikacijama), stoga upucuju fizioterapeuta na :

e individualni pristup
e manuelne tehnike

CILJ rada je u $to vecoj mjeri inhibirati posljedice postojeeg zdravstvenog stanja
kroz:

e regulaciju hipertonusa do podnosljive razine koja omogucava ugodniji
boravak u kolicima ili krevetu

« mobilizaciju zglobova i mekih tkiva radi prevencije i otklanjanja bolnosti

« aktivaciju kroz moguce polozaje zbog odrzavanja postojece funkcionalnosti
te eventualni razvoj novih

UCINAK koji se Zeli posti¢i moze se definirati kao :

e preventivni, kojim se utjeCe na sprje¢avanje progresije deformiteta i
posljedica komplikacija dugotrajnog lezanja

e terapijski, kojim ciljanom tehnikom djelujemo na odredeni segment i/ili cijelo
tijelo

e edukacijski, kojim se svi djelatnici upoznaju sa na¢inima rada i postupanja s
korisnicima s ciljem obavljanja potrebnih radnji bez neugode odnosno boli,
kako za korisnike tako i za djelatnike

OPIS TRETMANA

Zbog sloZenosti patologije korisnik se promatra kao jedna cjelina a ne samo segment
tijela koji se terapijski tretira. Stoga je u svakom tretmanu nuzno posti¢i
zadovoljavajuci balans neuromuskularnog tonusa kako ne bi ograni¢avao aktivnosti.
Zato svaki tretman sadrZava :



e uvodni dio (pripremni), u kojemu se postize balans tonusa muskulature
primjeren planiranoj aktivnosti

« glavni dio (terapijski), gdje ciljano primjenjujemo tehnike mobilizacije,
izduzivanja, snazenja, aktivacije, stimulaciju funkcionalnih pokreta

e zavrsni dio, u kojem se korisnik postupno vra¢a u mirno stanje, pozicionira se
u udoban, rasteretni polozaj kako bi se opustio i odmorio te sto duze zadrzao

udinak tretmana

Pozicioniranje je neizostavna tehnika u svakodnevnom radu koja ima za cilj

postizanje opustenosti muskulature u polozaju koji kompenzira deformitete korisnika,

a postize se koristenjem dugih zmijolikih jastuka. S obzirom na cilj moze biti:

e preventivno — smjestanje u udoban polozaj, rastere¢enje mjesta izloZenih
pritisku, te umanjivanje bolnosti odnosno neugode tretiranog korisnika.
Omogucava promjene polozaja i boravak u njima bez naprezanja.

o terapijsko — tijekom tretmana korisnik se pozicionira u ciljani polozaj kako bi

se inhibirao negativan utjecaj tonusa za izvrSenje aktivnosti. Istovremeno,
pozicioniranje moze biti stimulativno za olakSavanje planirane aktivnosti.

Hranjenje korisnika - uloga fizioterapeuta u hranjenju korisnika je viSestruka:

e pozicioniranje inaktivnih korisnika u polozaj za hranjenje

o vertikalizacija aktivnih korisnika u polozaj za samostalno ili hranjenje uz
pomoc¢

o hranjenje korisnika potpuno ovisnih o pomo¢i druge osobe

Tretman leZeéih, manje aktivnih, korisnika sadrzava:

e pozicioniranje u potrbusnom, lednom te poloZaju na boku
e mobilizaciju spasti¢nih misic¢a

e izduZivanje ekstremiteta sa istovremenom mobilizacijom
o aktivaciju hipotoni¢ne muskulature

o aktivaciju trupa kroz razvojne polozaje

e posjedanje i aktivnosti u sjede¢em poloZaju

o aktivnosti u proniranom polozaju

o aktivnosti u poloZaju na ledima

Tretman aktivnih korisnika koji imaju odredenu funkcionalnost pokreta kao
e samostalno mijenjanje poloZaja u krevetu,

e samostalno sjedenje uz potporu,
« stajanje na nogama uz neadekvatan balans

ukljucuje:

e asistirane vjezbe u stabilnim polozajima
e stimulaciju posturalnih reakcija
e stimulaciju reakcija uspravljanja kroz razvojne polozaje



e facilitiranje nedovoljno funkcionalnih pokreta
e antigravitacijske vjezbe odrzavanja i snazenja

Zajednicki tretman za sve korisnike, neovisno o stupnju aktivnosti sadrzi:

e respiratorne vjezbe — imaju za cilj poboljsati ventilaciju pluca,kvalitativno
kroz izvodenje aktivnosti te omogucavanjem boravka na svjezem zraku

o cirkulacijske vjezbe — provode se s ciljem stimulacije opce i periferne
cirkulacije

o ukljudivanje u grupe, po moguc¢nosti homogene, sastavljene prema
afinitetima samih korisnika, $to ukljucuje i korisnike sa tezim oStecenjima
govora, vida ili sluha jer i oni percipiraju okolinu i osobe. Njihova reakcija je
vidljiva kroz razne pozitivne znakove (mimika, opusStenost, smirenost...), kao
i negativne (uznemirenost i sl).

Cilj tretmana je postizanje moguénosti izbora polozaja i pokreta kao kvalitativne
funkcionalne promjene. Kod inaktivnih korisnika primaran je preventivni u¢inak i
sprjecavanje progresije prisutnih patoloskih promjena.

OSTALI ZADACI fizioterapeuta su:

e kontinuirano praéenje zdravstvenog stanja korisnika

o konzultacije sa lijecnicima (fizijatar, neurolog, lijecnik op¢e medicine) radi
odabira adekvatnog tretmana ili pomagala

e izbor i primjena ortopedskih pomagala

e sudjelovanje u radu stru¢nog vijeca

Edukacija je predvidena kao trajni proces usavrSavanja u djelatnosti i odvija se u dva
smjera:

e osobna — provodi se u svrhu usvajanja novih saznanja i tehnika rada kroz
stru¢nu literaturu, seminare, edukacije

e edukacija djelatnika u timu — prenosenje stecenih znanja na sve koji
sudjeluju u radu sa korisnikom

Edukacija je planirana kao tjedno obradivanje razli€itih podru¢ja tematski vezanih uz
zdravlje.

Evaluacija rada kao metoda pracenja u¢inkovitosti provedenih aktivnosti sadrzi:
e objektivne elemente procjene:

e goniometrijska provjera obima kretnje

e antropometrijske mjere (teZina, obim segmenta)
e stupanj usvojenosti pokreta i poloZaja

e stupanj funkcionalnosti pokreta

e vrijeme regulacije neuromuskularnog tonusa

e smanjen broj patoloSkih reakcija 1 refleksa

e opce zdravstveno stanje



e subjektivne elemente procjene:

prihvacanje

suradnja

zainteresiranost za izvodenje aktivnosti
osjecaj smirenosti po zavrSetku rada

Kao fizioterapeut smatram da je potrebno nabaviti nove uredaje za fizikalnu terapiju
a jedan od najpotrebnijih je aparat za primjenu ultrazvucne terapije.Jedan od stalnih
problema je i nedostatak prostora u kojem bi se fizikalna terapija provodila.

4.1.4. USLUGA NJEGE | BRIGE O ZDRAVLJU

Brigu o zdravlju i kompletnu zdravstvenu zastitu Doma provodi odjel njege 1 brige o
zdravlju zajedno sa lijeCnicom obiteljske medicine, lijeCnicima specijalistima koji po
Ugovoru o djelu dolaze u nasu ustranovu ali 1 lijecnicima specijalistima Opce
zupanijske bolnice Vukovar i drugih bolnica.

Odjel pruza 24-satnu njegu teze pokretnih i nepokretnih korisnika smjestenih na
stacionaru, ali i pruza usluge korisnicima smjestenim na stambenom dijelu kroz
podijelu terapije, usluge kupanja, SiSanja i odrzavanja osobne higijene.

Zdravstvena zastita organizirana je za sve korisnike u ambulanti Doma na nacin da
lije¢nica obiteljske medicine dolazi jednom tjedno u ambulantu Doma, a za
nepokretne korisnike osigurana je posjeta u sobu.

Osim skrbi o zdravlju pruzamo usluge njege i brige oko osnovnih potreba korisnika a
to je : prehrana, tjelesna aktivnost, odmor.

Njegu korisnika ¢ini jutarnja, popodnevna i vecernja njega.

VVodimo brigu o kupanju (korisnici se kupaju u kupaonici svakih 10 dana,i prije
odlaska na specijalisticke preglede,brijanje dva puta tjedno,
hranjenje,presvlacenje,provodenje preventivnih mjera,sprjeCavanje komplikacija
usljed dugotrajnog lezanja,odrZavanje higijene,¢istoce kreveta, ormarica, postupak
oko mrtvog korisnika). Kao i do sada voditi ¢emo sve potrebe evidencije 1 u ovoj
godini suradivat ¢emo s lijeCnicom opc¢e medicine dr.Jelena Janci¢, te ¢emo pruziti
Sto bolju i kvalitetniju zdravstvenu zastitu.Zdravstveni djelatnici su sudjelovali i
sudjelovat ¢e na stru¢nim predavanjima prema planu trajnog usavrSavanja za
med.sestre u sluzbama Doma.

Radi pruzanja bolje usluge korisnicima osigurati ¢emo fizikalne terapije po preporuci:
-fizijatra

-osiguravat ¢emo jutarnje tjelovjezbe

-raditi u okupacionoj radionici i u maloj grupi u stacionaru

-mjeriti krvni tlak 1 Secer u krvi

-organizirati dolazak lije¢nika specijalista(psihijatar,neurolog,infektolog)

-dolazak patronaznih sestara

-suradnja u nabavi ortopedskih pomagala (ortopedska kolica, hodalice, toaletne stolice
idr)

-suradnja u nabavi antidekubitalnih madraca i jastuka

-suradnja u nabavi kolica za njegu korisnika



-suradnja u nabavi kolica za podjelu toplih obroka

-koristenje adekvatne samozastite i zastite korisnika(rukavice,pregace,maske 1 dr.)
-nabava odjece i obuce za djelatnike

-obnoviti posteljno rublje i ru¢nike

Njega i zdravstvena skrb nepokretnih korisnika :

-prevencija nastanka komplikacija dugotrajnog lezanja

-kompletno obavljanje osobne higijene

-pomoc¢ pri uzimanju hrane i tekucine i evidencija istog

-higijena prostora oko korisnika

-zbrinjavanje promjena na kozi

-davanje peroralne terapije, redovito pracenje vitalnih funkcija i evidencija istih
-provodenje dijetalne prehrane

-kontakt s obitelji

-prijevoz i pratnja na specijalisticke preglede i dijagnosticke pretrage
-vadenje lab. nalaza, dijag. uzoraka i odvoz istih

-redovito izmjena pelena i evidencija

-redovito kupanje i brijanje i evidencija istih

Suradnja s vanjskim zdravstvenim timovima

-rad i suradnja sa lije¢nikom PZZ prilikom dolaska u Dom i telefonom

-rad i suradnja sa stomatologom

-rad i suradnja sa HMP

-suradnja sa Javnim zdravstvom

-narudzba korisnika na specijalisticke preglede OZB Vukovar, KBC Osijek i u druge
bolnice ako za to postoji indikacija,kao i na dijagnosticke pretrage

Grupni rad sa novoprimljenim korisnicima i rad sa manjim grupama
-prilagodba na novu sredinu i okruZenje

-rad sa grupom kod odredenih problema-alkohol, osobna higijena,meduljudski
odnosi...

Vodenje zdravstvene dokumentacije i drugih potrebnih evidencija

-sestrinska anamneza

-ispis prateceg sestrinskog pisma korisnicima koji idu na specijalisticke preglede
-evidencija recepata, RR-a, GUK-a, temperaturne liste, potro$nja lijekova, knjiga th.
korisnika

-evidencija umrlih, hospitaliziranih, odsutnost korisnika

-evidencija kupanja,brijanje,hranjenja.stolice,potros$nje pelena

-evidencija odvoza infektivnog otpada i njegove koli¢ine

Realizacija potrebnih pomagala

-nabavka i realizacija doznaka za inkontinenciju
-nabavka i realizacija doznaka za dijabeticka pomagala
-nabavka i realizacija doznaka za pomagala za stomu
-nabavka i realizacija doznaka za hidrokoloidne obloge
-nabavka 1 realizacija doznaka za slusna 1 vidna pomagala

Sastanci sa osobljem za pojacanu njegu
-sastanci sa medicinskim sestrama 1x mjese¢no



-sastanci sa njegovateljicama svaka 3-4 mjeseca
-sastanci komisije za izradu jelovnika svaki mjesec

Trajna edukacija medicinskih sestara

- 4 stru¢na predavanja-medicinske sestre iz Doma-bodovano od strane HKMS-A
- odlazaka medicinskih sestara u druga mjesta radi edukacije,$to pridonosi razvoj
njezine sposobnosti i vjestine za rad

-aktivno sudjelovanje medicinskih sestara u promicanju zdravlja kroz razna
sudjelovanja na sajmovima zdravlja,organiziranim tribinama itd.

-obiljezavanje Medunarodnog dana sestrinstva

Zdravstveno osoblje stacionara redovito odrzava sastanke gdje se evaluiraju zadaci i
postavljaju novi ciljevi uz definiranje jasnih intervencija u radu s korisnicima.
Redovito ¢emo odrzavati kontakte sa rodbinom korisnika i obavijeStavati ih o
zdravstvenom stanju korisnika. Isticemo da je suradnja vrlo bitna za psihicko stanje
korisnika. Ponekad se odazivaju za pratnju u bolnici sa svojim bliznjima, §to
korisnicima pruza dodatni osjecaj sigurnosti.

Veliku paznju posvecujemo prehrani bolesnika, te je osim obi¢ne prehrane ponudena
dijetna prehrana, odnosno Zuc¢na i dijabeticka dijeta.

Zuéna dijeta sastoji se od tri obroka, posebno kuhana i prilagodena Zuénim
bolesnicima, a dijabeticka dijeta sastoji se od pet obroka tijekom dana i takoder je
prilagodena bolesnicima, bilo da su na oralnoj terapiji ili ovisni o inzulinu. Za skupinu
korisnika koje imaju smetnje sa gutanjem odnosno nisu u moguénosti pojesti meso ili
krutu namirnicu, organizirali smo posebnu pripremu namirnica na nacin da ih mogu
nesmetano konzumirati. Za najteze bolesnike kojima je vrlo tesko zadovoljiti
nutritivne potrebe daju se nadomjesci prehrane koji se ostvaruju na teret HZZO-a.

Redovito se vr$i kontrola i popravci svih potrebnih aparata i pomagala za siguran rad
sa pacijentom.

4.2. KVALITETA USLUGA STANOVANJA

Za odrzavanje cistoce Doma, sobe korisnika, zajedni¢kih prostora,
uredskih prostorija, te okolisa Doma brine Sest &istadica . Cistadice svakodnevno
odrZavaju higijenu i ¢isto¢u soba 1 svih prostorija u jedinici pojacane njege, a
odrzavanje Cisto¢e stambenog dijela odnosno kucica u kojima su smjesteni pokretni
korisnici vrs$i se prema rasporedu.

Zajednicke prostorije: dnevne boravke, blagovaone, ¢ajne kuhinje, hodnike,
sanitarne ¢vorove iambulantu takoder ciste svakodnevno. a uredske prostorije
Ciste i odrzavaju jednom tjedno.

U praonici rublja zaposlena je jedna osoba te ista radi od 07 do 15 sati gdje se
za potrebe ustanove vrs$i pranje, peglanje i krojacki popravci.



Korisnicima u jedinici pojacane njege osigurava se svakodnevno pranje
posteljnog rublja, a u stambenom djelu jednom u 7 dana dok se osobno rublje pere
jednom tjedno, po potrebi i cesce.

Pokretni korisnici brinu o ¢isto¢i svoje odjece i svoje rublje po potrebi odnose
u praonicu rublja, a kod teze pokretnih i nepokretnih korisnika o tome vode brigu
njegovateljice te ih redovito presvlace i nose rublje na pranje.

4.3. KVALITETA USLUGE PREHRANE

Za pripremu obroka u kuhinji brinu se tri kuharaitri pomoéna kuhara.
Korisnicima Doma osigurava se tri obroka dnevno kao i dva dodatna obroka
prema misljenju i uputi lijecnika, a kakvoca i1 koli¢ina obroka treba biti
primjerena zdravstvenom stanju i potrebama korisnika. Korisniku se osiguravaju
kola¢i i voée pet puta tjedno.

Jelovnik sastavlja posebna komisija koju ¢ine socijalni radnik, gl.sestra,
ekonom, predstavnik korisnika, Sef racunovodstva i kuhar koji je izradio jelovnik.
Komisija se sastaje jednom mjesecno, te usvaja jelovnik a posebnu pozornost
usmjerava na utroSak namirnica kako bi se zadovoljili standardi prehrane korisnika
koje propisuje Ministarstvo za demografiju, obitelj, made | socijalnu politiku.

Kuhinja se redovito dezinficira, te se prema uvedenom HACCP-u redovito
vr$i svakodnevno ¢iS¢enje 1 odrzavanje prostora i opreme u kuhinji, a prema planu
¢iS¢enja koji je izradila Saponia Osijek. U 2019. godini nastaviti ¢e se raditi na
odrZavanju kvalitete 1 Cistoce prostora kuhinje o ¢emu ¢e se voditi redovite evidencije.
Takoder se od strane Veterinarske stanice Vinkovci redovito kontrolira
mikrobioloska cistoca kuhinje, te dostavljaju mikrobioloski nalazi. Vrsi se
kontrola pitke vode i pripremljene hrane u kuhinji.

Tijekom 2019. godine nabavka hrane usmjeriti ¢e se na nabavu svjezih i
kvalitetnih ziveznih namirnica, voditi ¢e se rauna o primjeni normativa za
osobe starije zivotne dobi, redovitoj kontroli i kvaliteti hrane, narocito ¢e se
voditi briga o raznolikosti jela i estetskom serviranju obroka.

Uveden je HACCP sustav, te se prema njemu vode sve evidencije za
odrzavanje prostora za pripremu, serviranje 1 skladiStenje hrane.

U 2019. godini redovito ¢e se odrzavati sastanci HACCP tima koji ¢e pratiti
provodenje HACCP-a te na uo€ene nepravilnosti reagirati i raditi na njihovom
otklanjanju, u kuhinji nedostaju 2 kuhara.

4.4. KVALITETA USLUGE POMOCNO-TEHNICKIH POSLOVA

U pomoc¢no-tehnicke poslove spadaju Cistacice, pralje, kuéni majstor i
dostavlja¢ obroka/pomo¢ni radnik.

Tijekom 2019. godine plan 1 program cCistacica u ovoj sluzbi biti ¢e
usmjeren na temeljitijem CiS¢enju svih prostora, pritom ¢e voditi briga o nacinu
skupljanja otpada, te njegovom razvrstavanju. Plan ¢iS¢enja i odrzavanja objekta i
opreme ustanove izradila je “Saponia” Osijek.



Izraden je Plan gospodarenja otpadom prema kojem ¢e se sav otpad u 2018.
godini razvrstavati i predavati ovlaStenim firmama, a svaki odvoz ¢e se evidentirati.

Deratizacija i dezinsekcija obavljat ¢e se kao i dosad, dva puta godiSnje te po
potrebi i ¢eS¢e od strane Veretrinarske stanice Vukovar s kojima nasa ustanova ima
sklopljen ugovor.

Budu¢i da ustanova ima veliku travnatu povrSinu, radit ¢e se na odrzavanju
iste, ali se planira sadnja novih trajnica i cvijeca u krugu Doma.

Kuéni majstor ¢e voditi brigu o ispravnosti svih aparata, uredaja, strojeva i
rasvjetnih tijela, vrsiti ¢e redovne kontrole i sitne popravke. U slucaju da se radi o
vecem kvaru, pozivat ¢e se ovlasteni servis. Takoder ¢e brinuti o ispravnosti i
udobnosti sluzbenih vozila, te ¢e ih redovito odrzavati.

Pralja ¢e tijekom 2019. godine brinuti o urednosti i ¢isto¢i odjece korisnika
Doma, te vrSiti popravke istih, voditi ¢e brigu o posteljnom rublju, potrebnoj koli¢ini i
kvaliteti istoga.

5. STRUCNO USAVRSAVANJE ZAPOSLENIKA

Zaposlenici ¢e 1 dalje sudjelovati u svim seminarima, predavanju ili
radionicama koje organizira CZSS ili Vukovarsko-srijemska zupanija, a i druge
organizacije koje se bave tematikom starih i procesa starenja.

Stru¢no usavrsavanje je neophodno, te ¢e se prema mogucénostima ustanove $to vise
raditi na usavrSavanju stru¢nih 1 ostalih radnika Doma.

Medicinske sestre sudjeluju u edukativnim predavanjima koje organiziraju
¢lanovi Komore medicinskih sestara, a i same medicinske sestre ovog Doma Ce
tijekom 2019. godine organizirati predavanja u nasoj ustanovi koje se takoder
boduju od strane Hrvatske Komore medicinskih sestara.

Socijalni radnik ¢e sudjelovati na stru¢nim skupovima koje organizira
Ministarstvo za demografiju, obitelj, mlade i socijalnu politiku, Udruga socijalnih
radnika ili neka druga institucija.

U prostorijama radno-okupacijske terapije nalazi se domska knjiznica.

O broju knjiga u knjiznici Doma vodi se evidencija, a svaka nova knjiga koja se
donese u knjiznicu se evidentira.

U knjiZnici Ce biti dostupan sav dnevni tisak 1 knjige.

6. SURADNJA S OBITELJI | DRUGIM INSTITUCIJAMA

Redovito se suraduje s obitelji korisnika. Suradivati s obitelji znaci ne
zaboraviti svog najblizeg koji je smjeSten u ustanovu, nego ga redovito
posjecivati 1 dalje razvijati odnos izmedu njih. Posjete i odlazak korisnika u
obitelji, naroCito za blagdane oblik je suradnje na kojem ¢e se ubuduce vise
inzistirati, a to je jedan od ciljeva ustanove. Takoder je potrebno u suradnji sa
obitelji organizirati odlaske pokretnih korisnika na specijalisticke preglede, budu¢i da
ustanova prema postoje¢em pravilniku nije u obvezi osigurati tu vrstu usluge.

Nakon toga slijedi suradnja i kontakti sa Centrima za socijalnu skrb radi
Sto bolje zastite korisnika i ostvarenje njihovih prava i obveza. Na obiljeZavanju



svih svjetskih i medunarodnih dana suradivat ¢e se sa Gradskim druStvom Crvenog
kriza Ilok, ali 1 ostalim udrugama i institucijama koji djeluju na prostoru grada Iloka.

Ova suradnja je ujedno i najrazvijeniji oblik suradnje.

Suradnja se 1 dalje odvija sa drugim domovima za starije i nemocéne
osobe, Vukovarsko-srijemskom Zupanijom, Zupnim uredom, Mati¢nim uredima,
udrugama umirovljenika, lokalnim kulturno umjetni¢kim drustvima, lokalnim
radiom llok, Udrugom socijalnih radnika, bolnicama, domovima zdravljai sl.

Suradnja ¢e se i dalje razvijati sa nevladinim humanitarnim udrugama,
vjerskim zajednicama, kao i sa svim politiCkim strankama ( kroz njihove

Sa gradskom knjiznicom Ilok takoder imamo izvrsnu suradnju ¢iji smo
¢lan 1 koja nam donira tjedne Casopise, a sudjelovat ¢emo u dogadanjima knjiznice
¢ija je tematika osobe trece zivotne dobi.

7. ODNOSI S JAVNOSCU

U ustanovi je omogucéeno kontinuirano prisustvo svih medija od
Hrvatske televizije, Vinkovacke televizije , Hrvatskog radija, te lokalne radio
postaje llok. Sve je to kako bi se javnosti §to vise mogao pribliziti rad ovog
Doma.

Ustanova takoder ima izradenu WEB stranicu (dom-ilok.com) na kojoj su
dostupni svi podaci o djelatnosti ustanove kao i Facebook, te posjetitelji WEB
stranice i Facebooka mogu pratiti zbivanja u ustanovi budu¢i da se ona redovito
azuriraju.

Redovito stize dnevni tisak Vecernji listi Glas Slavonije. Sto se tice
postivanja privatnosti o tome se strogo vodi rac¢una 1 ubuduce to ¢e biti jedan
od zadataka ove ustanove.

Prema Zakonu o zaStiti osobnih podataka ustanova ima osobu zaduzenu za
davanje informacija koja ¢e u 2019. godini voditi evidenciju o tome i dostavljati
AZOP-u potrebna izvjesca.

8. INVESTICIJE

U 2019. godini planira se nastavak sanacije stambenog dijela ustanove,
odnosno kuc¢ica na nacin da ¢e se raditi na obnovi interijera i eksterijera kucica.

NaSa ustanova podnijela je tuzbu zbog odbijenog zahtjeva od strane Fonda za
energetsku ucinkovitost koji se odnosio na obnovu vanjskog dijela kucica.

Dok se sudski spor ne okonca vrsiti cemo minimalne zahvate na uredenju
kuéica, takoder je pripremljena projektna dokumentacija za natjecaj Energetske
obnove javnih zgrada, ali velika prepreka je vlasnistvo nad ustanovom te je u 2019.
godini potrebno rjesavati pitanje prijenosa vlasnistva na jedinicu regionalne
samouprave.

Projektom se planira provodenje mjera energetske obnove i koristenje
obnovljivih izvora energije u zgradama, Sto bi rezultiralo smanjenje potroSnje energije
za grijanje/hladenje na godiS$njoj razini od najmanje 50% u odnosu na godi$nju
potrosnju.

Budu¢i da smo ¢lanica EU, otvaraju se mogucénosti za kandidiranje projekata
1z podrucja socijalne skrbi, ustanova Ce pratiti natjecaje te aplicirati projekt



rekonstrukcije i dogradnje Doma u suradnji sa osnivac¢em i lokalnom zajednicom, a u
2018. godini aplicirali smo tri projekta za poboljSanje usluga s podrucja socijalne
skrbi. Sve ¢eS¢e se uvida potreba za uvodenjem novih oblika socijalne skrbi
kao $to su dnevni boravci, pomo¢ injega u kuéi, privremeni 1 povremeni
smjestaj i sl. Za te nove oblike socijalne skrbi, na zalost u sadaSnjem prostoru
nema myjesta, ali ustanova je u 2011. godini uvela novu uslugu pomoc¢i i njege u ku¢i,
te je s Ministarstvom za demografiju, obitelj, mlade i socijalnu politiku sklopljen
ugovor o pruzanju takvih usluga tre¢e zivotne dobi u gradu Iloku koji se u
2015.godini poceo provoditi te se njegovo prosirenje planira u 2019. godini.

Cilj ovog vida usluga je zadrZzavanje osoba $to dulje u svojim domovima jer
im se kroz ovu uslugu pruza obavljanje ku¢anskih poslova, odrzavanje osobne
higijene, dostava toplih obroka, zadovoljavanje drugih svakodnevnih potreba i
nabavka ziveznih namirnica.

U 2019. godini raditi ¢e se na promociji svih vrsta usluga ustanove kako bi se
povecao broj korisnika.

URBROJ : 2648/18
Ilok, 24.12.2018.
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