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Organ odmowit skierowania do domu pomocy spotecznej z dwoch powodow. Po pierwsze stwierdzil, ze
moze ona przy wsparciu rodziny i pomocy w postaci ustug opiekuniiczych oferowanych przez osrodek
pomocy spotecznej zadbaé o swoje potrzeby i nie wymaga catlodobowej opieki w warunkach dps-u. Po
drugie wskazal, ze ze wzgledu na swoj stan zdrowia skarzaca ubiega si¢ o przyjecie do zaktadu
opiekunczo-leczniczego, co zgodnie z art. 54 ust. 3 ustawy wyklucza mozliwos¢ skierowania do domu
pomocy spotecznej. Sprawa ostatecznie trafita do sadu administracyjnego.

WSA w Gdanisku wskazal, ze po pierwsze — osobie wymagajacej calodobowej opieki z powodu wieku,
choroby lub niepetnosprawnosci, niemogacej samodzielnie funkcjonowaé w codziennym zyciu, ktorej nie
mozna zapewni¢ niezbednej pomocy w formie ustug opiekurniczych, przystuguje, zgodnie z art. 54 ust. 1
ustawy o pomocy spotecznej (dalej u.p.s.), prawo do umieszczenia w dps. Chodzi takze o skierowanie do
specjalistycznych dps, Swiadczacych pomoc medyczna, w tym dla os6b przewlekle somatycznie chorych
oraz osob przewlekle psychicznie chorych (art. 56 pkt. 21 3 u.p.s.). Jednak w sytuacji, w ktérej wymaga
ona "wzmozonej" opieki medycznej, powinna by¢ kierowana nie do domu pomocy spolecznej, ale do
zaktadu opiekunczo-leczniczego lub pielggnacyjno-opiekunczego.

Po drugie - w sytuacji, w ktorej osoba wymaga catodobowej opieki medycznej, ale szczegdlne;j
(wzmozonej), skierowanie do wtasciwej placowki, Swiadczacej nie tyle opieke socjalna, co medyczna,
nalezy do wlasciwosci innych organéw 1 nastgpuje w odrebnym trybie od trybu okreslonego w art. 54 ust.
1,2,2a1ust. 4 wzw. z art. 56 u.p.s. Jak wynika z art. 33a ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych oraz rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie kierowania do
zaktadéw opiekuriczo-leczniczych i1 pielggnacyjno-opiekunczych skierowanie do odpowiedniego zaktadu
opiekunczo-leczniczego lub pielggnacyjno-opiekunczego nastgpuje podstawie skierowania lekarza
ubezpieczenia zdrowotnego.

Po trzecie — jesli do organu pomocy spotecznej sptywa wniosek o skierowanie do domu pomocy
spolecznej to w pierwszej kolejnosci powinien ustali¢ czy wnioskodawca spetnia wymogi ustawowe do
uzyskania takiego skierowania, a jesli sa one spetnione to w nast¢pnym etapie, biorac pod uwage
okolicznosci sprawy, dokona¢ oceny do jakiego typu domu pomocy spotecznej wnioskodawce nalezy
skierowac (ma by¢ to dps "odpowiedniego typu"), i dopiero po tym wydac stosowana decyzjg.

Po czwarte — jesli na pierwszym etapie rozpoznawania sprawy okaze sig, ze wnioskodawca wymaga
wzmozonej opieki medycznej, to sprawa pozostaje poza zakresem kompetencji organu pomocy
spolecznej 1 nie moze on w takiej sprawie orzekac.

Sad odnoszac si¢ do okolicznosci sprawy wskazatl, ze w aktach sprawy brak jest wprawdzie dokumentu w
postaci skierowania do zaktadu opiekunczo-leczniczego/zaktadu pielggnacyjno-opiekuniczego, niemniej
jednak skarzaca od grudnia 2023 r. w zakladzie opiekuniczo-leczniczym przebywa. Ze sporzadzonej Karty
Oceny Swiadczeniobiorcy Kierowanego Do Zaktadu Opiekuriczego wynika nadto, Ze strona nie jest w
stanie wykonywac zadnych czynnosci samodzielnie - O pkt w skali Barthela 1 ze wymaga skierowania do
zaktadu opiekunczego/dalszego pobytu w zaktadzie opiekuiiczym.

Z tego wzgledu decyzje organdéw I 1 Il instancji w tej sprawie zostaty utrzymane.

Wyrok WSA w Gdarisku z 3 lipca 2024 r. sygn. 11 SA/Gd 114/24. Wyrok jest nieprawomocny.
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