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Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie w Gdansku swiadczy ustugi opiekuncze i specjalistyczne,
prowadzi kluby samopomocy, dzienne domy pomocy, rodzinne domy pomocy, calodobowe
miejsca okresowego pobytu, kluby seniorow, z ktorych korzystaja: osoby przewlekle
somatycznie chore, osoby przewlekle psychicznie chore, osoby niepetnosprawne
intelektualnie, osoby wymagajace cze$ciowej opieki, osoby wymagajace catodobowej opieki
a takze petnosprawni mieszkancy Gdanska w starszym wieku. Z ushug tych korzysta $rednio
okoto 1800 seniorow.

Z r6éznych form pomocy (zasitki stale, celowe, ustugi opiekuncze i specjalistyczne, programu
dozywiania, opieki prawnej, osrodkow wsparcia) w 2013 roku skorzystalo ok. 1700 osob

a kwota swiadczen wyniosta ok. 7 400 tys. zt.

Formy pomocy swiadczonej przez Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej

1. Praca socjalna, pomoc finansowa, procedura Niebieskiej Karty.

Seniorzy korzystaja z wsparcia w formie finansowej (zasitki celowe, okresowe, state),
rzeczowej ( positki) 1 pracy socjalnej w 8 Centrach Pracy Socjalnej w rejonach ich
zamieszkania.

2. Ushlugi opiekuncze — przyznawane sa osobie, ktorej z powodu wieku, choroby lub innych
przyczyn wymaga pomocy innych oséb. Ustugi te polegaja na wsparciu w prowadzeniu
gospodarstwa domowego, samoobstudze, utrzymaniu higieny i pielggnacji.

Z ustug opiekunczych korzysta ok. 850 osob. Ustugi opiekuncze od 2014 r. beda zlecone

do realizacji organizacjom pozarzadowym w drodze otwartego konkursu ofert.
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zapewniaja podstawowe potrzeby
bytowe o0sob starszych, ktore ze wzgledu na wiek chorobg lub niepetnosprawnos¢
wymagaja czg$ciowej opieki i pomocy w zaspokajaniu codziennych potrzeb zyciowych.
zapewniaja osmiogodzinne wsparcie osobom, ktore ze wzgledu
na wiek, chorob¢ lub niepelnosprawnos¢ wymagaja czesciowej opieki 1 pomocy
w zaspokajaniu codziennych potrzeb zyciowych. Sa to miejsca, w ktorych seniorzy
wspolnie spedzaja czas, maja zapewnione Wwyzywienie, rozwijaja zainteresowania,
uczestnicza w wycieczkach, koncertach, itp.
sa forma catodobowych ustug opiekunczych i bytowych
swiadczonych przez osoby w ich miejscu zamieszkania. Przeznaczone sa dla nie mniej
niz 3 osob i nie wigcej niz 8 os6b wymagajacych pomocy i wsparcia z powodu wieku
i stanu zdrowia. Daja mieszkancom Gdanska mozliwos¢é korzystania z ustug
w warunkach domowych, bez konieczno$ci zamieszkania w domu pomocy spoteczne;.
zapewniajacy 10 miejsc catodobowych okresowego pobytu
prowadzony przez Stowarzyszenie na Rzecz Bezdomnych Dom Modlitwy ,,Agape”
w Nowym Stawie. Obecnie przebywa w OsSrodku 8 senioréw. Celem Os$rodka jest
zapewnienie catlodobowych ustug opiekunczych, bytowych i zaje¢ aktywizujacych.
zapewniane sa ustugi bytowe, opiekuncze,
wspomagajace i edukacyjne osobom wymagajacym catodobowej opieki z powodu wieku,
choroby lub niepelnosprawnosci, ktére nie moga samodzielnie funkcjonowaé

W codziennym Zyciu i nie mozna im zapewni¢ ustug opiekunczych.

prowadzenie zaje¢ aktywizujacych w os$rodkach wsparcia (m.in. rehabilitacja,
biblioterapia, muzykoterapia itp.),

umozliwienie udzialu w terapii zajeciowe;,

zapewnienie potrzeb kulturalnych oraz warunkéw do rozwoju samorzadnosci,
prowadzenie innych formy aktywizacji, realizacja indywidualnych planéw wsparcia,
udzielanie pomocy w podstawowych czynnosciach zyciowych oraz niezbednej pomocy
W zalatwianiu spraw osobistych,

zapewnienie ustug opiekunczych, specjalistycznych w miejscu zamieszkania,

calodobowa opieka w zakresie ustug opiekunczo — pielggnacyjnych,

podnoszenie sprawnosci 1 aktywnos$ci psychofizycznej uczestnikow,

rozwijanie kontaktu z rodzing i $rodowiskiem.



Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej realizuje m.in. projekty, prowadzi kampanie spoteczne,

wydarzenia cykliczne.

W 2013 roku realizowane byty nastgpujace projekty, w ktorych brali udziat seniorzy:

>

— ktorego celem bylo zapewnienie osobom samotnym,
W podesztym wieku wsparcia i pomocy w podstawowych czynno$ciach dnia codziennego
utatwiajacych pozostanie w dotychczasowym miejscu zamieszkania oraz promowanie
pozytywnych postaw spotecznych propagujacych dziatania na rzecz seniorow.
Projektem objetych jest 16 seniorow i 16 0sdb, ktore $wiadcza niezbedna i bezinteresowna
pomoc. Na zakonczenie projektu przewidziano dla oséb $wiadczacych pomoc uroczyste
wrgczenie wyrdznien.

- realizowany wspolnie ze Szkola Podstawowa nr 15 oraz CPS 61 7
polegajacy na aktywnym spedzaniu czasu przez osoby starsze poprzez rozwoj kultury
fizycznej: gimnastyka, ¢wiczenia na sitowni, marszobiegi, jazda na rowerze, nauka tanca
I gry zespolowe. Spotkania odbywaja si¢ na terenie szkoly w oparciu o zaplecze
I trenerow z tej szkoty.

- wspotrealizowany z Biblioteka Manhattan, Rada Dzielnicy
Wrzeszcz Gorny polegajacy na umozliwieniu nauki obstugi komputera osobom starszym
na poziomie podstawowym i zaawansowanym. Na komputerach biblioteki odbywaja si¢
zajecia 1 x w tygodniu.
- wyjécia do kawiarni i kina W starym kadrze, trzy wyjscia po
10 osob, rejs na Westerplatte i z powrotem Galeonem Lew.
- Projekt skierowany jest
do 10 osob starszych, ktorzy z przewodnikiem zwiedzaja muzea i1 rdzne historyczne

zakatki Gdanska.

Kampanie spoteczne:

>

- cykl wyktadow
odbywajacy si¢ we wszystkich Centrach Pracy Socjalnej, prowadzony jest przez
Rzecznika Praw Konsumenta. Uczestnicza w nich seniorzy zar6wno korzystajacy ze
Swiadczen pomocy spotecznej, jak 1 wszyscy zainteresowani starsi mieszkancy Gdanska.
Wyktady ostrzegaja przed nieuczciwymi domokrazcami, czy agentami firm handlowych
oferujacych uzdrawiajaca posciel, koce, cudowne garnki, czy odkurzacze. Starsi ludzie
w obawie 0 swoje zdrowie i wygode podejmuja decyzje o zakupie bezwartoSciowego

artykutu, zaciagaja kredyt, co w konsekwencji prowadzi do znacznego pogorszenia



sytuacji materialnej. Osoba taka trafia do pracownika socjalnego, poniewaz nie ma
srodkoéw na optacenie rachunkow, czy chleb.
Wspoélpraca z Rada Osiedla Orunia — Lipce - Sw. Wojciech — zaproszenie senioréw do

udzialu w debacie oraz konsultacjach spotecznych poswieconych rewitalizacji dzielnicy.

Wydarzenia cykliczne:

>

— stal si¢ tradycja i wpisat si¢ na statle do kalendarza Miasta Gdanska.
Przeznaczony jest dla 240 senioréw przede wszystkim z Klubéw Seniora, Klubow
Samopomocy, Dziennych Doméw Pomocy, Domow Pomocy Spotecznej. Przy dzwigkach
muzyki seniorzy uczestnicza w wielu grach, zabawach, wyborze Miss i Mistera Balu,
jedza uroczysta kolacje i §wietnie si¢ bawia w przyjaznej i serdecznej atmosferze.

Projekt polegajacy na sSwiadczeniu bezplatnych ustug fryzjerskich dla seniorow.
Z tej formy ustugi skorzystato 6 senioréw.

w DPS zostat zorganizowany koncert, w ktorym udziat wzigto 42 seniorow.
We wspotpracy ze szkotami, spotdzielniami mieszkaniowymi, Radami Osiedli corocznie
organizowane sa kolacje wigilijne, na ktdre zapraszanie sa seniorzy.

"'- §cista wspolpraca z Teatrem Wybrzeze oraz Multikinem - bezptatne
pozyskanie biletoéw na spektakle oraz filmy.
W dzielnicach Wyspa Sobieszewska oraz Stogi liczne zajgcia dla seniorow organizowane
w partnerstwie przez Archipelag Kultury ,,Wyspa Skarbéw” przy ul Turystycznej
i ,,Dom Sztuki” przy ul Stryjewskiego; sa to zajgcia gtdwnie artystyczne (tworzenie rzezb,
malowanie obrazow, wrabianie bizuterii z bursztynu i srebra) i inne r¢kodzieta.
W okresach §wiat we wszystkich dzielnicach jest zwyczaj odwiedzania oséb starszych
samotnych w domach przez mlodziez szkolna 1 obdarowywanie wlasnorgcznie
wykonanymi prezentami.
W ramach programu Szlachetna paczka oraz wspodtpracy z VI LO w Gdansku
zorganizowana jest w okresie przed$wiatecznym pomoc rzeczowa (zywnos¢, Srodki
czystosci, posciel, obuwie, odziez) dla seniorow.
W miesiagcach marzec i pazdziernik 2013 r. w ramach projektu ,,Uroda Seniorek”

w Dziennym Domu Pomocy ul. Wajdeloty 28 a odbyty si¢ spotkania z kosmetyczka;



» W dzielnicy Stogi od wielu lat jest prowadzony przez Stowarzyszenie Pedagogow
Praktykéw przy S.P nr 11 Punkt Informacyjno — Konsultacyjny, gdzie specjalisci z takich
dziedzin jak pedagogika, psychologia i prawo udzielaja porad i prowadza terapi¢, w tym
rowniez dla ofiar przemocy domowe;j

» Ponadto w ramach pomocy osobom starszym na biezaco wdrazana i prowadzona jest
procedura Niebieskiej Karty dla oséb starszych dotknigtych przemoca, organizowane sa
grupy robocze z udziatem specjalistow.

» Pracownicy socjalni stale wspolpracuja z licznymi instytucjami i1 organizacjami
pozarzadowymi m.in.: Radami Osiedli, Policja, Sadami Rodzinnymi, Biurami Obstugi
Mieszkancow, Spoéldzielniami i Wspolnotami Mieszkaniowymi, placowkami stuzby
zdrowia (Przychodnie: pielggniarki $rodowiskowe, lekarze, a takze pracownicy ZOL,
szpitali), Caritas Polska, Polski Komitet Pomocy Spotecznej co pozwala na szybsze
reagowanie na wszelkie sygnaly mogace $wiadczy¢ o stosowaniu przemocy wobec 0s6b

starszych,

Dziatania na rzecz integracji migdzypokoleniowe;j:

» W Gimnazjum nr 12 we Wrzeszczu odbyt si¢ Festyn Rodzinny dla wszystkich
mieszkancow Wrzeszcza, ktorego celem m.in. bylo zwigkszenie uczestnictwa starszych
mieszkancoOw w zyciu spolecznym dzielnicy, integracja ze srodowiskiem, niwelowanie
alienacji spotecznej;

» W Szkole Podstawowej nr 24 we Wrzeszczu odbylo si¢ spotkanie mtodziezy z seniorami
z okazji Swiatowego Dnia Seniora, ktére miato na celu taczenie pokolen i integracje ze

srodowiskiem;

» Nie we wszystkich rejonach miasta funkcjonuja kluby samopomocy lub dzienne domy
pomocy, ktéore umozliwialyby mieszkancom korzystanie z tych form najblizej miejsca
zamieszkania.

» Brak wystarczajacej liczby miejsc w domach pomocy spotecznej dla oséb przewlekle
somatycznie chorych oraz domu pomocy spotecznej dla oséb przewlekle psychicznie

chorych w Gdansku.



v Konieczne jest rozwijanie Srodowiskowych form wsparcia seniorow (kluby samopomocy,
dzienne domy pomocy) umozliwiajacych pozostawienie senioréw w S$rodowisku
zamieszkania, bez konieczno$ci umieszczania w catodobowych domach pomocy
spolecznej.

v' 7 uwagi na wzrastajaca liczbe przewlekle somatycznie chorych senioréw nalezy podjaé
dzialania majace na celu zwigkszenie liczby tych miejsc w Domach Pomocy Spotecznej
na terenie Gdanska.

v' Waznym elementem wsparcia jest rozwijanie ustug sasiedzkich i wolontariatu na rzecz

0s0b starszych.



SYSTEM WLACZANIA OSOB Z NIEPELNOSPRAWNOSCIA
INTELEKTUALNA W ZYCIE SRODOWISKA LOKALNEGO,
STARGARD SZCZECINSKI

Kazimierz Nowicki

Ei P Przewodniczacy Kota Terenowego PSOUU
%‘. e w Stargardzie Szczecinskim

Woho Terenowe

Polskiego Stowarzyszenia na Rzecz Osdh . . .
7 Uposledzeniem Umystowym System ten ma lokalny charakter i funkcjonuje na

terenie liczacego 120 tys. mieszkancow powiatu

Podobne systemy funkcjonuja roéwniez:

w Kotobrzegu, Jarostawiu, Tomaszowie Lubelskim,
W Rymanowie. W wielu innych Kotach budowa
h systemu jest zaawansowana. Od 14 lat system
ﬂ J‘“ stargardzki obejmuje cztery powiazane ze soba ogniw:
warsztat terapii zajeciowej, Srodowiskowy dom
samopomocy, zaklad aktywnosci zawodowej oraz

mieszkalnictwo wspomagane.

Warsztat Terapii Zajeciowej

Zostat powotany w 1993 r., jako jeden z pierwszych w kraju. Prowadzi zajgcia dla
45 uczestnikow. Wsrdd uczestnikow zdecydowana wigkszo$¢ (37) stanowia osoby ze
znacznym stopniem niepetnosprawnos$ci, majace na tym etapie ograniczong zdolno$¢ do
zatrudnienia. Dzigki warsztatowi uzyskuja one wazna dla nich mozliwo§¢ wykonywania
sensownej pracy i osiggania realnych sukcesow o charakterze zawodowym, rozwijania
osobowos$ci, kompetencji  spolecznych oraz nierzadko autentycznych talentow.
Uzyskuja mozliwo$¢ utrzymywania i rozwijania glgbszych i ciagtych relacji spotecznych.
Dzigki mozliwosci wykonywania pracy i przebywania w pozadomowym S$rodowisku
rozwijaja poczucie wilasnej wartosci 1 podmiotowosci. Dzigki odpowiednim formom
programowym dziatania WTZ moga uczestniczy¢ w zyciu publicznym i wnosi¢ swoj wlasny
wklad w Zycie stargardzkiej spoteczno$ci. Produkty i ustugi stargardzkiego WTZ trafiaja na
lokalny rynek. Dla 0sob o wigkszych mozliwos$ciach i potencjale w warsztacie prowadzone

jest w trybie zindywidualizowanym przygotowanie do podjecia zatrudnienia. Ta dziatalnosé¢




obejmuje okoto 20 proc. ogdtu uczestnikow. Jest to przygotowanie do okreslonego
zatrudnienia, a nawet do konkretnego stanowiska, na ktorym w przysztosci dana osoba moze
zosta¢ zatrudniona, co jest mozliwe dzigki temu, ze w ramach systemu stargardzkiego
zorganizowaliSmy zaklad aktywnosci zawodowej. Uczestnicy przygotowywani do
zatrudnienia, przed podjeciem decyzji o odejsciu z WTZ, moga odby¢ w zakladzie
kilkumiesigczna praktykg. To wazny etap, mozliwy do uwzglednienia w procesie aktywizacji
zawodowej tylko w warunkach rozwiazania systemowego. Niejednokrotnie okazywato sig, ze
w realiach procesu produkcyjnego ujawnialy sig¢, wczesniej niedostrzezone aspekty

niepetnosprawnosci uniemozliwiajace zatrudnienie.

Dziata od 2000 r. Stargardzki ZAZ byt pierwszym tego rodzaju zaktadem w Polsce. Dzisiaj
daje state zatrudnienie 56 niepetnosprawnym pracownikom, w tym 45 ze znacznym stopniem
niepetnosprawnosci. Systematyczng zarobkowa pracg zawodowa w zaktadzie wykonuje, wigc
czeSciej, niz co trzeci uczestnik systemu stargardzkiego. Pracownicy zaktadu uczestnicza
w funduszach ubezpieczeniowych i emerytalno-rentowych, ptaca podatki, posiadaja
spoteczny status. Osoby wczesniej spolecznie marginalizowane doswiadczaja prestizu
spotecznego zwiazanego z rola pracownika oraz ze zdolnoscia do samoutrzymania si¢, w tym
do posiadania samodzielnego mieszkania. Rola pracownika stwarza tez osobom
Z niepetnosprawnoscia intelektualng nowe szanse dla indywidualnego, wielowymiarowego
rozwoju. Aktywizuje 1 zwigksza ich samodzielnos¢, umozliwia nawigzywanie kontaktow
i wzmacnia wigzi spoteczne, rozwija uczestnictwo w zyciu spolecznym, prowadzi do
osiggania coraz wigkszej niezalezno$ci osobistej, odpowiedzialnos$ci i zadowalajacej jako$ci
zycia. Oceniamy, ze czg$¢ tych pracownikow, po kilku latach pracy w ZAZ, mogtoby podjac¢
wspomagane zatrudnienie na otwartym rynku pracy. Coz z tego, jezeli — poki, co - lokalny
otwarty rynek nie stwarza w tym wzgledzie warunkow 1 nie daje mozliwosci §wiadczenia im
wsparcia. Trzeba tu takze wspomnie¢ o pracownikach, u ktorych w trakcie wieloletniej pracy
w zaktadzie, wczesniejsze mozliwosci 1 potencjal ulegaja ograniczeniu. Dzigki temu, ze

W Stargardzie mamy system, osoby te moga przechodzi¢ do WTZ.

Zostal zorganizowany w 1998 r. dla 35 oséb niepetnosprawnych z glgbszym stopniem
uposledzenia umystowego i1 sprzgzonymi deficytami, ktore wymagaja wigkszego zakresu

pomocy 1 opieki. To grupa o duzym zroéznicowaniu stanu psychofizycznego, z czego wynika



potrzeba stosowania szerokiego zakresu zindywidualizowanych dziatan rehabilitacyjnych
i opiekunczych. W odniesieniu do wigkszoéci uczestnikow SDS prowadzona dziatalnosé
terapeutyczno-rehabilitacyjna nakierowana jest na zachowanie istniejacego stanu
psychofizycznego oraz podtrzymanie wczesniej nabytych umiej¢tnosci i samodzielnosci.
Przed powstaniem SDS jego dzisiejsi pensjonariusze byli uczestnikami WTZ. Obecnie w SDS
moga oni uzyskiwa¢ o wiele lepiej sprofilowane do ich potrzeb wsparcie i opieke.
Jednoczes$nie program zajg¢ w WTZ moze by¢ efektywniej wykorzystywany w celu
przygotowania do pracy osob wykazujacych odpowiednie mozliwosci, motywacje oraz
zaradno$¢ w codziennym zyciu. Zdarza si¢ tez, ze do SDS trafiaja osoby, ktore dzigki terapii
oraz uzyskiwanemu wsparciu ujawniaja znaczny potencjat rozwojowy. Sa one wowczas,
W ramach systemu, ,,przesuwane” do WTZ, gdzie uzyskuja nowe mozliwosci dla swego

rozwoiju.

Co czwarty uczestnik systemu stargardzkiego jest samodzielnym lokatorem mieszkania
wspomaganego i jest to wyjatkowo silnie eksponowany przez te osoby czynnik ich zyciowe;j
satysfakcji. W przewazajacej wigkszosci rodzicami lokatorow sa osoby w bardzo
zaawansowanym wieku. Mieszkalnictwo wspomagane, ktore stworzyliSmy w Stargardzie
w latach 1999-2004, obejmuje 33 mieszkania w trzech lokalizacjach, po 11 w kazde;j.
Dwie pierwsze to klatki mieszkaniowe, w dwoch réznych, ale sasiadujacych ze soba,
wieloklatkowych budynkach osiedlowych. Trzecia lokalizacja to parterowy, przystosowany
dla osob z glgbszymi niepetnosprawnosciami (w tym sprzgzonymi) pensjonat. W kazdej
Z lokalizacji znajduja si¢ samodzielne mieszkania 1 obszerny wspolny pokodj o charakterze
salonu z aneksem kuchennym. Kazde z mieszkan sktada si¢ z indywidualnego pomieszczenia
mieszkalnego oraz lazienki. Ponadto w kazdej z lokalizacji jedno dodatkowe (dwunaste)
mieszkanie przeznaczone jest dla asystenta. Podkreslenia wymagaja istotne roznice pomigdzy,
przewidzianym przez polskie prawo, mieszkalnictwem chronionym a funkcjonujacym
w Stargardzie mieszkalnictwem wspomaganym. Mieszkania chronione sa forma swiadczonej
przez panstwo opieki 1 pomocy spolecznej. Tymczasem osoby zamieszkujace
w mieszkalnictwie wspomaganym sa lokatorami swoich wlasnych mieszkan. To niezwykle
wazny czynnik wplywajacy na tozsamos$¢ osoby niepelnosprawnej, jako osoby niezalezne;,
w tym na jej poczucie odpowiedzialnosci za sama siebie. Na podstawie naszych wilasnych,

wieloletnich juz do$wiadczen mozemy stwierdzi¢, ze mieszkalnictwo wspomagane jest



bardzo skuteczna forma nowoczesnej rehabilitacji i spolecznej inkluzji prowadzonej
W obrgbie spotecznosci lokalnej. Samodzielne zamieszkiwanie ksztattuje odpowiedzialng
niezaleznos$¢ osoby niepetnosprawne;j.

Codzienne funkcjonowanie systemu stargardzkiego ma tworzy¢ warunki dla uruchomienia
wielkiej 1 samoistnej sity rozwojowej, ktora tkwi w sensownej aktywnosci samej osoby
Z niepelnosprawnoscia intelektualng oraz w jej autonomii, a takze w autentycznym
uczestnictwie w normalnych formach zycia spotecznego 1 relacji migdzyludzkich
realizowanych w otwartym $§rodowisku spotecznym. Dzigki funkcjonujacemu systemowi
wsparcia 0soby z niepelnosprawnoscia intelektualng w Stargardzie, stanowiace grupeg o silnie
zréznicowanych potrzebach, moga zy¢ w swoim $rodowisku zamieszkania, w spotecznosci,
z ktorej si¢ wywodza. Dzigki systemowi otrzymuja to, co jest im niezbedne do rozwoju
i jakosciowo dobrego zycia, w tym - je$li potrzeba - takze wysoko kwalifikowana,
zindywidualizowana opieke 1 pomoc. Dzigki systemowi uzyskuja takze mozliwos$ci rozwoju,
warunki dla swojej samodzielnoéci oraz niezalezno$ci. Zyjac w otwartym $rodowisku maja
poczucie bezpieczenstwa. Gdy tego potrzebuja, moga liczy¢ na  wsparcie.
Rodzajem oferowanego przez system wsparcia jest asysta towarzyszaca, ktora nie ogranicza
w samodzielnosci 1 niezalezno$ci, lecz pojawia si¢ gdy jest osobie niepetnosprawnej
potrzebna. Asysta towarzyszaca nie wyrgcza, nie narzuca wymagan, jest pomocna na

zyczenie lub w sytuacji, gdy osoba niepetnosprawna nie moze sobie sama z czyms poradzic.

W 2011 r. przeprowadzone zostalo badanie ewaluacyjne zrealizowane przez grupg badaczy
zwigzanych z Polskim Forum Osob Niepelnosprawnych oraz Akademia Pedagogiki
Specjalnej. Badanie mialo za zadanie m.in. okresli¢ rezultaty dziatania systemu
stargardzkiego rozpatrywane w kategoriach warunkéw 1 jakos$ci zycia uczestnikow systemu,
w porownaniu do warunkow 1 jakosci zycia osob z niepelnosprawnoscia intelektualna
zamieszkalych w typowym, z punktu widzenia oferowanych mozliwosci rehabilitacji
I integracji, powiecie. Opracowany dla potrzeb analitycznych syntetyczny wskaznik jakos$ci
zycia osOb z niepetnosprawnoscia intelektualng mogt osiagna¢ maksymalng wartos¢
5 punktéow réwnowazna z ocena bardzo dobra. Warto§¢ wskaznika ustalona wsrdd
uczestnikow systemu stargardzkiego wyniosta 3.82 punktu, a ich jako$¢ zycia uzyskata oceng
dobra. Wskaznik ten ustalony w powiecie porownawczym wyniost 2.66, a jakos¢ zycia 0sob

Z niepelnosprawnos$cia w tym powiecie uzyskata oceng dostateczna minus.



Adriana Porowska
Dyrektor Kamilianskiej Misji Pomocy

Spotecznej

Ludzie, ktéorzy moga wroci¢ na rynek pracy
I maja prawo do ztozenia wniosku o lokal
komunalny na terenie m.st Warszawy nie

powinni mieszka¢ w stu osobowym schronisku

dla bezdomnych przez kilka lat. Osoby te
potrzebuja istotnego wzmocnienia, ktore
pomoze im postawi¢ ,,milowy” krok na drodze do prawdziwej samodzielnosci, jednoczesnie
nie pozbawiajac ich wsparcia. Zdaniem Misji najlepszym rozwigzaniem jest zamieszkanie
poza instytucja pomocowa w otwartych warunkach mieszkaniowych. W 2012 r. Misja
stworzyta taka mozliwo$¢ wprowadzajac Program Mieszkan Treningowych. Od wielu lat
chcieliSmy wprowadzi¢ taki program w zycie, jednak wydzialy zasobow lokalowych nie byty
w stanie przekaza¢ nam mieszkan, znalezliSmy inne rozwiazanie. W ramach naszego
programu Wwynajmujemy od prywatnych wtlascicieli mieszkania o roznej wielkosSci
(od kawalerki po stu metrowe mieszkanie dwupoziomowe), a nastgpnie podnajmujemy je
potrzebujacym. Osoby kwalifikowane do programu znajduja si¢ w sytuacji bezdomnosci lub
wykluczenia mieszkaniowego (wybrane sytuacje wg. typologii ETHOS w szczegdlnosci
mieszkanie w instytucji dla bezdomnych, bezposrednie zagrozenie bezdomnos$cia z powodu
eksmisji lub zadluzenia), posiadaja staly dochod oraz potrafia wykazaé, ze na terenie
Warszawy przebywaja od co najmniej trzech lat. Kryteria te sa pochodna zasady przyj¢tej na
poczatku programu, wedle ktorej mieszkania treningowe adresowane sa do osob, ktore maja
realne szanse na uzyskanie w niedalekiej przyszlosci mieszkania komunalnego z zasobdéw
m.st. Warszawa. Mieszkancy sa pod stata opieka pracownika socjalnego oraz psychologa,
psychoterapeuty 1 doradcy zawodowego, ktorzy wspieraja ich w samodzielnym
gospodarowaniu. Po wieloletnim pobycie w instytucji zbiorowego zakwaterowania to
powazne wyzwanie. Utrzymywanie czystosci, samodzielne dopetnianie obowiazkow

zwigzanych z praca, dbalo$¢ o =zaopatrzenie 1 positki, rozwiazywanie konfliktow



interpersonalnych, pilnowanie ptatnosci oraz utrzymywanie trzezwosci jest naprawdg trudne.
Mieszkancy podpisujac umowg najmu z Misja zobowiazuja si¢ do przestrzegania regulaminu
obejmujacego oprdocz standardowych elementéw zwiazanych z wynajmowaniem mieszkania,
elementy dodatkowe mig¢dzy innymi zakaz spozywania alkoholu. Jednak sam regulamin
I grozba usunigcia z programu za jego ztamanie nie pomagaja w odzyskiwaniu prawdziwej
odpowiedzialno$ci za siebie, swoje zdrowie i zycie. Niezbedna jest praca zespolu
wspierajacego nad budowaniem wewngtrznej motywacji do utrzymania trzezwosci
i podejmowania wyzwan wiazacych si¢ z samodzielno$cia. Najciezsza prace wykonuja
mieszkancy. Program skierowany jest do trzydziestu osoéb. Wszystkie optaty obejmujace
czynsz i media pokrywaja samodzielnie. Misja jedynie uzupetnia brakujaca cz¢s¢ w Sytuacii,
gdy ktos ‘wypadnie’ z programu (aby nie obciaza¢ dodatkowymi kosztami pozostalych
mieszkancoOw oraz wypetni¢ obowiazek wynikajacy z umowy z wiasdcicielem). Mieszkancy,
ktérzy nie dali rady, sa nadal objeci wsparciem 1 traktowani wciaz jako uczestnicy programu
bez wzglegdu na nowa sytuacje mieszkaniowa (mieszkanie w przestrzeni publicznej,
w placowce, katem u kolegdw/znajomych). Program jest finansowany ze $rodkéw wiasnych
Misji oraz z dofinansowania pochodzacego z Biura Pomocy i Projektow Spolecznych

m.st. Warszawa w ramach umowy wieloletniej.

Wspieranie 0sob faktycznie bezdomnych jest zdecydowanie drozsze i mniej skuteczne niz
pomoc cztowiekowi zanim jeszcze straci dach nad gtowa. W ramach Projektu Systemowego
1.18 w ramach Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki ,,Tworzenie i Rozwijanie Standardow
Ustug Pomocy i Integracji Spotecznej” w tym zadanie nr 4 — w zakresie standaryzacji pracy
Zz bezdomnymi, w tym: opracowanie modelu ,,Gminnego Standardu Wychodzenia
Z Bezdomnosci” Kamilianska Misja Pomocy Spotecznej w partnerstwie z Osrodkiem Pomocy
Spotecznej Dzielnicy Ursus przez 16 miesigcy wspierala grupg osob zagrozonych
bezdomnoscia. W warszawskiej Dzielnicy Ursus zidentyfikowano ok. 100 rodzin z nakazem
eksmisji — (dane przygotowane wspoélnie z Zaktadem Gospodarowania Nieruchomo$ciami).
Osoby te pochodzily z rodzin wieloproblemowych, czyli takich, w ktorych jednoczesnie
wystepuje kilka problemoéw w tym bezrobocie, ubostwo, alkoholizm, przemoc domowa,
trudnosci w  wypehianiu funkcji opiekunczo-wychowawczych. W ramach projektu
profesjonalna praca socjalna objeto 51 rodzin o charakterze asystenckim a takze, jesli
zachodzita taka potrzeba, pomoca specjalistyczna: prawnika, psychologa, mediatora, doradcy

finansowego, doradcy zawodowego. Osoby wspierajace dostosowywaly si¢ do rytmu zycia



tych rodzin. Jesli bylo to konieczne spotykali si¢ w domu klienta, wieczorami a nie rzadko
takze w weekendy. Wiedzielismy, ze cztowiek w trudnej sytuacji zyciowej wymaga
indywidualnego i wieloaspektowego wsparcia. Jesli nie zapewnia go rodzina, jest zdany na
system pomocy, a ten nie kazdemu skutecznie pomaga. WypracowaliSmy alternatywne,
nastawione indywidualnie plany pomocy. Dzigki takiemu podejsciu ludzie objeci wsparciem
nie stracili mieszkan i dowiedzieli si¢ jak nalezy reagowa¢ w sytuacjach kryzysowych.
Potaczenie wiedzy 1 dos§wiadczenia pracownikéw NGO 1 lokalnego OPS przyniosto same

korzysci dla ludzi balansujacych migdzy wykluczeniem mieszkaniowym a bezdomnoscia.

Najwickszym wyzwaniem dla nas wszystkich jest wprowadzenie innych, nowych metod
wsparcia dla 0sob przebywajacych nawet w najwigksze mrozy w miejscach niemieszkalnych.
Czgsto sa to osoby z zaburzeniami i chorobami psychicznymi, ludzie gi¢boko uzaleznieni,
ktérym proponowanie schronienia uzalezniane jest od ich podporzadkowania si¢ systemowi.
Media alarmuja o przypadkach osob, ktoére odmawiaja przyjecia pomocy schroniskowe;.
Instytucje pomocowe odmawianie przyjecia pomocy nie rzadko interpretuja jako wybor
i wing tych ludzi. Ten stan powinien by¢ interpretowany jako niewydolno$¢ systemu
np. wobec 0sdb z zaburzeniami. Nie mozna wymaga¢ od tych ludzi dopasowania si¢ do
systemu. To nie czltowiek jest niedopasowany tylko system, ktérego brakow nie mozna
usprawiedliwia¢ ztymi wyborami ludzi, do ktorych jest kierowany. Pomoc dla tych osob jest
w zasiggu naszych mozliwosci 1 jest niezwykle prosta. Ludzie Ci powinni otrzyma¢ klucze
I zapewnienie, ze mieszkanie jest ich, bez wzgledu na postepy w terapii. Zespot specjalistow
zapewnia wsparcie w chwili, w ktorej sami o to poprosza lub zgodza si¢ je przyjac.
Idea ta w polskim kontekscie brzmi absurdalnie: pracowici ludzie nie moga sobie pozwoli¢ na
mieszkanie, a Ci, ktdrzy na nie zasluguja czekaja w kolejkach do lokali komunalnych.
Dlaczego bezdomni alkoholicy tamiacy regulaminy schronisk mieliby je dosta¢ ,,za nic”?
Trudno si¢ z tym nie zgodzi¢. W przekonaniu psychiatrow 1 oséb pracujacych z nimi jest to
jedyne wyjscie. Kazdego roku zima styszymy o przypadkach zamarzni¢¢, mozemy nadal
zakladac¢, ze jest to wina cztowieka lub ratowac tych ludzi. Przecigtne schronisko to zbiorowe
sale, pigtrowe t0zka, nisko wyksztatcona kadra 1 praca socjalna, ktorej osia jest zobowiazanie
klienta do przestrzegania regulaminu (np. abstynencji) i wspolpracy z kierownictwem
(np. pojscie na terapig) pod grozba usunigcia. Podporzadkowani dostaja pomoc w sprawach
urzegdowych, wyzywienie 1 t6zko. Niedostosowani, agresywni, wieloletni alkoholicy

Z ,,wilczym biletem” ze schronisk laduja na dziatkach. Sami siebie nazywaja ,,bezdomnymi



Z wyboru” usuwajac si¢ na absolutny margines. W badaniu z 2012 r., pracownicy KMPS
zidentyfikowali w 2  dzielnicach Warszawy 138 os6b o takim profilu

(http://www.misja.com.pl/akceptacja-kluczem-do-zmiany). W Spisie Powszechnym w 2011 r.

zidentyfikowano 9789 ludzi, ktorzy wskazali ulice, klatke, pustostan itd. jako miejsce statego
zamieszkania. 431 osob policzono w Warszawie, gdzie dziata blisko 30 placowek oferujacych
schronienie. W lutym 2013 r. MPiPS zidentyfikowalo 8445 ludzi w analogicznej sytuacji,
jednoczesnie stwierdzajac dostepnos$¢é miejsc w placoéwkach. Podczas najwigkszych mrozéow,
pewna grupa ludzi w skrajnie trudnej sytuacji mieszkaniowej nie znajduje pomocy
w instytucjach do tego powotanych. Idea Housing First lub po polsku Najpierw Mieszkanie
jest jedyna szansa na uratowanie tych ludzi przed $miercia z wyczerpania lub z wychtodzenia

organizmu. Jak pokazaly badania min. Housing First Europe (www.socialstyrelsen.dk/

housingfirsteurope) jest to skuteczne i tansze niz wersja tradycyjna (70-80% klientow po
2 latach zyje samodzielnie). Taki program od wielu lat prowadzony jest w wielu krajach.
Pomystodawca jest Sam Tsemberis, psycholog kliniczny z nowojorskiego szpitala. Mimo
leczenia 1 uslug na wyzszym poziomie niz w Polsce migdzy innymi stabilnych zasitkéw
i powszechnych mieszkan wspieranych, regularnie spotykat na ulicy pacjentow, ktorych
dopiero, co tam skierowal. Postanowit skupi¢ si¢ wokol pomystow, jakie na poprawe
wlasnego losu maja oni sami. Pytal: How can | help you? Jak moge Ci pomoc?
Zazwyczaj styszal: potrzebuje mieszkania. Potraktowatl to powaznie 1 wdrozyt program NM.
Idea ,,Najpierw mieszkanie” (NM) zaktada odwrdcenie myslenia. To my musimy dopasowac
nasza pomoc, tak aby byla skuteczna. Liczac koszty wspierania ludzi zyjacych na ulicy
musimy pamigtac, ze poza kosztami jakie ponosi pomoc spoleczna, straz miejska, policja na
monitorowanie tych miejsc, musimy doliczy¢ koszty, izb wytrzezwien, szpitali, zakladow
karnych. Niewprowadzenie alternatywnych form wsparcia tych ludzi poza aspektem
humanitarnym jest wbrew rachunkowi ekonomicznemu, ale i europejskim rekomendacjom
Zawartym w Social Investment Package
http://eurlex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=SWD:2013:0042:FIN:EN:PDF,

zbiorze dokumentdw uzupelniajacych ,Strategi¢ Europa 2020”. Program NM jest
przywolany, jako skuteczna i efektywna kosztowo ustuga rekomendowana na czas kryzysu
w Unii Europejskiej, dlatego wtasnie teraz warto si¢ nad nim zastanowi¢ w Polsce.
Idea NM jest nasycona poszanowaniem godnosci ludzkiej. Cho¢ polskiemu odbiorcy moze
wydawacé si¢ irracjonalna, to wlasnie dzigki temu wyraznie pokazuje istot¢ zmiany

W nastawieniu do ludzi, ktorym oferujemy pomoc. We wprowadzeniu takiego myslenia


http://www.misja.com.pl/akceptacja-kluczem-do-zmiany
http://www.socialstyrelsen.dk/
http://eurlex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=SWD:2013:0042:FIN:EN:PDF

widzimy szans¢ dla umocnienia przekonania o podmiotowosci czlowieka mimo skrajnie

trudnej i dwuznacznie ocenianej sytuacji zyciowe;.
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'E ;__r'i Stowarzyszenie na Rzecz Rozwoju Psychiatrii i Opieki
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%| g Zintegrowany, srodowiskowy system leczenia i rehabilitacji oséb
w = chorujacych na psychozy z kregu schizofrenii zostat rozwinigt
ramﬁsmﬂms ]acy psy y cg ety

w Krakowie w potowie lat 70. To byta owocna proba wcielenia
W codzienng praktyke humanistycznych idei Antoniego Kgpinskiego, idei leczenia
zorientowanego na osobg i pobudzajacego proces zdrowienia [Cechnicki, 2009; Cechnicki
i Bielanska, 2008]. Jestesmy przekonani, ze w polskiej psychiatrii powinien nastapi¢ powr6t
do humanistycznego podejscia w duchu Antoniego Kepinskiego i poglebienie wrazliwosci na
fundamentalne potrzeby pacjentdw i ich rodzin, a krakowski program stanowi warto$ciowa
inspiracj¢ dla Narodowego Programu Leczenia Psychoz Schizofrenicznych na wzér
podobnych np. finskich projektow Alanena i wspotpracownikéw [Cechnicki, 2011].
System rozwijal si¢ stopniowo przenoszac w sie¢ S$rodowiskowych osrodkéw -
psychoterapeutyczny program leczenia rozwinigty pierwotnie na stacjonarnym oddziale
pierwszego epizodu. Byl tak pomys$lany, aby mogt obja¢ rdéznorodne potrzeby osob
chorujacych oraz ich rodzin w calej historii Zycia do podznej staro$ci. Jest programem
medyczno-spotecznym. Pierwsze dwiescie wizyt domowych otworzyto droge do wspotpracy
z rodzing 1 Poradni Rodzin. Rownolegle rozbudowane zostatlo Ambulatorium Psychoterapii
i Rehabilitacji Psychoz, powstawaly oddziatly dzienne, hostel terapeutyczny oraz obozy
terapeutyczne i treningowo-rehabilitacyjne. Obozy terapeutyczne byly szczegdlna forma
przeniesienia catego oddziatu stacjonarnego w pozainstytucjonalny kontekst terapii
[Cechnicki i in., 1999].

I brak pracy dla os6b chorujacych psychicznie zaangazowat zespot do
stworzenia Warsztatow Terapii Zajgciowej, a w nastgpnym kroku ZAZ U Pana Cogito.
Pensjonat i Restauracja powstaty w Scistej wspotpracy ze Stowarzyszeniem Rodzin Zdrowie
Psychiczne. Ogniwem najdalej zwiazanym z lokalnym $rodowiskiem jest spotka spoteczna
Laboratorium Cogito, ktora prowadzi dzialalno$¢ gospodarcza w postaci firm spotecznych

U Pana Cogito i Catering Cogito. Dochody musza utrzyma¢ miejsca pracy w rywalizacji



Z otwartym rynkiem a ewentualne nadwyzki sa solidarnie przeznaczane na wsparcie
programow rehabilitacyjnych: obozoéw terapeutycznych, galerii malarskiej Miodowa, Teatru
Psyche, czasopisma Dla Nas i Rodziny. System dopetniaja Srodowiskowy Dom Samopomocy
1 Centrum Seniora, ktore obejmuje opieka rozszerzajacy si¢ gwaltownie krag osob
chorujacych psychicznie w starszym wieku. Centrum Seniora niestety od czterech lat nie ma
statego finansowania ze strony gminy i jest utrzymywane przez Stowarzyszenie na Rzecz
Rozwoju Psychiatrii i Opieki Srodowiskowej we wspolpracy ze Stowarzyszeniem Rodzin
Zdrowie Psychiczne. Ostatecznie system jest koordynowany i superwizowany przez Zaklad
Psychiatrii Srodowiskowej Katedry Psychiatrii CMUJ we wspélpracy z trzema organizacjami
pozarzadowymi — Profesjonalistow, Rodzin i Pacjentéw. To praktyczne, oparte o wspolne
zadanie wcielenie idei trialogu. W ten oto sposdb powstal $§wiat ludzkich wigzi tworzacy
,Kulturg¢ spotkania”, calo$ciowy program dla oséb chorujacych psychicznie

uczacy Krakow, ze ksztaltowanie takiej

wspoélnoty jest mozliwe i wzbogacajace obie strony [Cechnicki, 2009, 2011; Cechnicki

I Bielanska, 2008].

Swiat ludzkich wigzi tworzacych system realizujacy ,.kulture spotkania”.
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Obok opieki, wsparcia i poradnictwa, we wszystkich potaczonych w sie¢ instytucjach
rozwinigto podobne formy psychoterapii psychoz: indywidualna, grupowa, terapi¢ rodzin,

spoteczno$¢ terapeutyczna, psychoedukacje 1 treningi spolecznych 1 zawodowych



kompetencji. byta, jest i pozostanie zasadniczym elementem leczenia,
a idea kontynuacji, ciagtosci leczenia dotyczy nie tylko terapii indywidualnej, ale i grupowej
[Biclanska, 2006; Bielanska i Cechnicki 2004]. jest istotng forma
terapii zarowno w oddziatach dziennych jak i w wieloletnim programie ambulatoryjnym.
od poczatku leczenia wlaczana jest do wspotpracy przez mozliwos$¢ uczestniczenia
w konsultacjach, grupie wielorodzinnej lub spotkaniach indywidualnych catej rodziny.
Od 1985 roku prowadzony jest prospektywny program badan nad przebiegiem, prognoza
i wynikami leczenia os6b z diagnoza schizofrenii: Schizofrenia — proces wielowymiarowy
[Cechnicki, 2013, Cechnicki 1 Kaszynski, 2000; Cechnicki i in., 2013 a i b, Btadzinski i in.,
2013]
Integracja dydaktyki przed i podyplomowej, programu badawczego, do ktorego wlaczone sa
wszystkie instytucje 1 zespoly gwarantuje szersze spektrum 1 wiarygodnos$¢ dziatan
Krakowski zintegrowany system leczenia, rehabilitacji 1 badan nad schizofrenia jest
regularnie superwizowany i zarzadzany przez grupg liderow. Nieoceniona wartoscia jest
wspotpraca trzech organizacji pozarzadowych zaangazowanych w program. Stowarzyszenie
Rodzin jest wspotwlascicielem osrodkoéw, a czlonkowie Stowarzyszeniem Beneficjentow
Otworzcie Drzwi sa wlaczeni w program edukacyjny. Regularnie biorg udziat w zajgciach dla
studentéw medycyny, psychologii, pracownikéw pomocy spotecznej, lekarzy rodzinnych,
klerykéw itp. Wystepuja wraz z wykladowcami dzielac si¢ do$wiadczeniem choroby
psychicznej i refleksja nad procesem zdrowienia [Cechnicki i Liberadzka, 2012].
Trzeba podkresli¢, iz caty ten kompleksowy system leczenia i rehabilitacji osob chorujacych
na schizofreni¢ jest nastawiony na , co oznacza nie tylko walke z objawami
choroby, ale réwnolegle szukanie zasoboéw, mozliwosci rozwoju osoby chorujacej, by po
przezytej psychozie mogta powrdci¢ do wilasnego Srodowiska, podjeta naukg lub prace,

znalazta swoje miejsce w zyciu lokalnej wspolnoty.

WWW.Stowarzyszenie-rozwoju.eu

biuro@stowarzyszenie-rozwoju..eu
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Barbara Banas

Stowarzyszenie Otworzcie Drzwi, Krakow

T WP

Stowarzyszenie Otworzcie Drzwi jest elementem psychiatrii sSrodowiskowej wyrostej z idei

profesora Antoniego Kepinskiego, ktory opierajac swoja aksjologi¢ na chrzescijanskim

systemie wartosci, zmienit radykalnie podejscie do chorego traktujac go holistycznie

i podmiotowo. W takim klimacie mozliwe byto powstanie naszej organizacji, ktora skupia

osoby z do$wiadczeniem kryzysu psychicznego, a cztonkami wspierajacymi i honorowymi

moga by¢ ci, ktérzy wydatnie popieraja ja materialnie lub sa szczegélnie zastuzeni

W realizacji ideatow Stowarzyszenia. Ogolne cele Stowarzyszenia - to:

» Wwzajemna samopomoc

» dziatalnos¢ przeciw stygmatyzacji osob chorych psychicznie poprzez inicjowanie i udziat
w programach radiowych 1 telewizyjnych oraz w prasie, zmierzajaca do podniesienia
poziomu wiedzy i zrozumienia problematyki zwiazanej z zaburzeniami psychicznymi

» wspoOlpraca z réznymi organizacjami krajowymi i zagranicznymi ukierunkowana na
tworzenie miejsc pracy, pozyskiwanie mieszkan, organizowanie form wypoczynku
| wspoétrealizowanie dziatan przeciw wykluczeniu spotecznemu

» dziatalno$¢ edukacyjna w $rodowisku pacjentdw, ich rodzin, w spolecznosciach
lokalnych i szerszych, krajowych i zagranicznych

» ochrona praw i godnosci 0sob cierpiacych na schorzenia psychiczne

Stowarzyszenie ukonstytuowato si¢ wsrdd osob tworzacych grupg wsparcia, spotykajacych

si¢ przy oddziale dziennym na Placu Sikorskiego w Krakowie. Po zarejestrowaniu w 2003

roku 1 uzyskaniu osobowosci prawnej cztonkowie zaczgli rozszerza¢ edukacje prowadzona

juz wezesniej od lat poczatkowo wsrdod studentow. W kréotkim czasie wlaczajac si¢ w program

Schizofrenia — Otworzcie Drzwi objgliSmy nia rowniez lekarzy, pielggniarki, ksigzy

i klerykoéw, pracodawcow, nauczycieli, dziennikarzy i urzednikéw panstwowych. W ostatnich

latach do prowadzenia dziatalnosci statutowej wykorzystujemy granty, pisane przez nasza

kolezank¢ wspdlnie z edukatorami ze Stowarzyszenia na rzecz Rozwoju Psychiatrii 1 Opieki



Srodowiskowej (SRP). Od 2008 roku zrealizowali§my 10 grantdow edukacyjnych dla
Krakowa, Matopolski i dla potudniowych regionéw Polski.

Pierwszy grant Przez edukacje do akceptacji, ktory mial na celu upowszechnianie idei
przedsigbiorczosci spotecznej, przetamywanie stereotypow na temat mozliwosci pracy osob
chorujacych psychicznie, przeciwdziatanie dyskryminacji na rynku pracy stat si¢ mottem dla
wspoOlnego projektu realizowanego na rozne sposoby z SRP. StaraliSmy si¢ o coraz lepsze
przygotowanie do roli edukatorow i w tym celu zrealizowali§my projekt Jak uczy¢ innych
o nas. Na wewngetrznych szkoleniach dyskusyjno-warsztatowych rozmawialiémy o trudnych
pytaniach i granicach w edukacji, 0 autoprezentacji, mowie niewerbalnej i poszerzaniu
refleksji nad wlasna historia chorowania i zdrowienia, prowadzili§my trening umiejgtnosci
interpersonalnych. Dzigki kolejnym projektom nasza edukacja objgla makroregion
poludniowo-wschodni i w projekcie ,,Trzeba da¢ §wiadectwo. Zdrowienie i umacnianie os6b
chorujacych psychicznie’” promowali$my zdrowie psychiczne rozumiane jako orientacje,
W ktorej zycie petnia zycia, czerpanie z jego bogactwa i roznorodnosci jest mozliwe pomimo
doswiadczenia choroby. Upowszechniali§my idee ,,zdrowienia’’(recovery) i ,,umacniania’’
(empowerment) prowadzace do wyréwnania szans normalnego funkcjonowania
W spoleczenstwie poprzez uzyskanie wiedzy o tym jak wychodzi¢ z choroby, jak sobie radzi¢
z jej objawami, jak egzystowac i korzysta¢ z zycia pomimo niej. Ostatnim projektem jest
,,Wzmacnianie aktywno$ci obywatelskiej i $wiadomosci w obszarze psychiatrii’’. Gtownym
celem projektu jest poszerzenie wiedzy na temat rzeczywistych potrzeb osoéb chorujacych
psychicznie, ich praw, obowiazkdéw, mozliwosci samych chorujacych i w ich otoczeniu oraz
w $rodowiskach terapeutycznych. Analizujac nasza aktywno$¢ mozemy stwierdzi€, ze
byliSmy prekursorami polskiego programu EX-IN, ktory realizowany jest rownolegle
w Europie 1 zaczyna budzi¢ zainteresowanie w niektorych miastach Polski.

Corocznie jesteSmy wspotorganizatorami Dnia Solidarnosci z Osobami Chorujqcymi
Psychicznie, Forum Psychiatrii Srodowiskowej Beneficjentéw, Rodzin i Profesjonalistéw
i mamy przedstawicieli w Matopolskiej Filii Sekcji Naukowej Psychiatrii Srodowiskowej
i Rehabilitacji. We wspolpracy z rodzinami i profesjonalistami wlaczamy si¢ w kampanie
spoteczne na rzecz realizacji Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego.
Coraz czg$ciej wystgpujemy w mediach w radiu i telewizji, udzielamy wywiaddéw prasowych,
bierzemy udzial w krakowskich inicjatywach kulturalnych. Razem z innymi podmiotami
psychiatrii $Srodowiskowej wtapiamy si¢ w struktury miasta. Stowarzyszenie we wspolpracy

z SRP prowadzi dzialalno$¢ wydawnicza. Naszym organem prasowym jest Czasopismo



Srodowisk Dziatajacych na Rzecz Oséb Chorujacych Psychicznie DLA NAS. Publikuja w nim
beneficjenci i profesjonalisci. Mieszana Redakcja spotyka si¢ systematycznie co tydzien,
pracujac nad ostatecznym ksztattem pisma, korzystajac z materialow, ktore sptywaja do nas
Z catej Polski. ,,Dla Nas’’ rozprowadzane jest nicodptatnie, a kolportaz wiaze si¢ najczesciej
z konferencjami, sympozjami, spotkaniami dotyczacymi psychiatrii, gdzie uczestnicy
zabieraja nasze wydawnictwo, by wykorzysta¢ je w poszerzajacym si¢ kregu odbiorcow.
Spektrum dzialan stowarzyszenia jest bardzo szerokie i coroczne sprawozdanie merytoryczne
zawiera kilkana$cie stron.

W realizowaniu celéw statutowych pomaga nam $cista wspotpraca ze Stowarzyszeniem na
Rzecz Rozwoju Psychiatrii i Opieki Srodowiskowej. Obok opisanych powyzej wspolnych
projektéw (czasopismo, granty, Forum Srodowiskowe, Dni Solidarno$ci) doswiadczamy
wsparcia, korzystamy z bazy lokalowej i materialnej, dzigki sponsoringowi mozemy
uczestniczy¢ w réznorodnych wydarzeniach np. sympozjach krajowych i zagranicznych.
Prowadzimy tez w bliskiej wspotpracy wymiang doswiadczen z organizacjami z Francji,
Anglii i Niemiec wyjezdzajac za granicg i goszczac U nas ich przedstawicieli. W 2013 roku
podpisaliSmy umoweg o wspolpracy z analogicznym do naszego, stowarzyszeniem z Bielefeld
w Niemczech. To jest czg$¢ naszej szerszej wspOlpracy nie tylko z SRP, ale poprzez ich sie¢
kontaktow z Polsko-Niemieckim Towarzystwem Zdrowia Psychicznego. Naszym partnerem
jest takze Stowarzyszenie Rodzin Zdrowie Psychiczne, ktore m.in. umozliwia zatrudnienie
kilku czlonkom naszej grupy, finansuje wypoczynek i dziata z nami w trialogu: pacjenci -
rodzice - terapeuci.

W realizacji celow edukacyjnych pomocne okazaly si¢ czgste szkolenia w roéznych
srodowiskach, co pozwalalo na szybkie nabywanie nowych umiejgtnosci 1 kompetencji.
Zroznicowanie kierunkéw wyksztatcenia cztonkow Stowarzyszenia Otworzcie Drzwi i ich
odmienne sytuacje zyciowe, sprzyjaja kierowaniu odpowiednich o0s6b na spotkania
edukacyjne o okreslonym profilu. Krakéw to miasto o wielu uczelniach wyzszych, co
utatwialo nam docieranie do studentow 1 ksztaltowanie u przysztych elit intelektualnych
afirmujacych postaw wobec o0s6b chorujacych psychicznie. Na nasze zebrania, po
wczesniejszych uzgodnieniach, czgsto przychodzili studenci, ktorzy pisali o Stowarzyszeniu
,Otworzcie Drzwi”” w swoich pracach dyplomowych.

To, co w jednym przypadku jest pomocne moze byé jednak i trudnoscia. Sciste powiazanie ze
Stowarzyszeniem na Rzecz Rozwoju Psychiatrii i Opieki Srodowiskowej powoduje nasza

duza zalezno$¢ od tej organizacji. Brak wlasnych §rodkow finansowych, pula uzyskiwana ze



sktadek jest symboliczna, stawia nas w pozycji ,,ubogiego krewnego’’. Stowarzyszenie
Otworzcie Drzwi skupia tylko 20 osob. Ta stosunkowo niewielka liczba powoduje
ograniczenie liczby podejmowanych dziatan. To, ze upowszechnienie dzialalnosci
Stowarzyszenia przynosi korzysci odczuwamy od lat, gdyz na nasze spotkania przyjezdzaja
osoby z réznych miast, by inspirowaé si¢ 1 powiela¢ nasze rozwiazania oraz sposoby

dziatania.

strona internetowa: http://www.otworzciedrzwi.org/

kontakt: stotworzciedrzwi@wp.pl

Inicjatywy Cogito

2RO PSICHCDNE Agnieszka Lewonowska-Banach
Stowarzyszenie Na Rzecz Rozwoju Psychiatrii i Opieki

Srodowiskowej, Stowarzyszenie Rodzin ,,Zdrowie Psychiczne”,

Krakow

STOWARZYSZENIE RODZIN

Praca jest jednym z waznych wyznacznikow w procesie zdrowienia osoby chorujacej
psychicznie — umozliwia pelne uczestnictwo w zyciu spotecznym, bardzo czegsto okresla
status i rolg spoteczna jednostki. Umozliwienie osobie chorujacej psychicznie podjgcia pracy
w miejscu dostosowanym do mozliwosci 1 indywidualnych ograniczen spowodowanych
choroba psychiczna, stanowi potaczenie funkcji zawodowej z terapeutyczna. Przykladem
takich miejsc pracy sa inicjatywy organizowane w Krakowie przez dwie organizacje
pozarzadowe: Stowarzyszenie Na Rzecz Rozwoju Psychiatrii i Opieki Srodowiskowej oraz

Stowarzyszenie Rodzin Zdrowie Psychiczne.
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Od 2003 roku na krakowskim rynku turystycznym dziata zaktad aktywnosci zawodowej
prowadzony przez Stowarzyszenie Rodzin Zdrowie
Psychiczne, ktory zatrudnia 24 osoby niepetnosprawne po kryzysach psychicznych.
To elegancki, profesjonalnie zarzadzany pensjonat, a pracownicy oceniani sa przez gosci
przez pryzmat jakosci oferowanej ustugi.
Pensjonat posiada standard trzygwiazdkowy, oferuje gosciom 14 pokoi, w obiekcie dziata
restauracja serwujaca dania kuchni polskiej, w ktorej organizowane sa przyjgcia
okolicznosciowe. W ofercie Pensjonatu jest takze obstuga szkolen 1 wizyt studyjnych. Osoby
po kryzysach psychicznych pracuja w Pensjonacie jako recepcjonisci, kelnerzy, pokojowe,
pomoce kuchenne, ogrodnicy oraz w ksiggowosci. Wymiar czasu pracy wynosi od 0,55 etatu
do 0,8 etatu i jest dobierany w oparciu o indywidualne mozliwosci kazdej osoby
niepetnosprawnej. Pensjonat U Pana Cogito jest nie tylko miejscem pracy, ale takze
miejscem, gdzie uzyskuja wsparcie 1 pomoc w trudnych momentach Zzyciowych. Kazdy
pracownik niepelnosprawny ma opracowany indywidualny program rehabilitacji, ma
mozliwo$¢ podnoszenia swoich kompetencji i wyksztatcenia, udziatu w szkoleniach,
doradztwie zawodowym, korzystaniu z zaje¢ rehabilitacyjnych w trakcie przerw w pracy np.
muzykoterapii, masazu relaksacyjnym, fototerapii czy psychoterapii podtrzymujacej. Sa to
bardzo wazne elementy wptywajace na indywidualne zasoby radzenia sobie z choroba oraz na

jakos¢ wykonywanej przez osoby niepetnosprawne pracy.



Od 2005 roku dziata Laboratorium Cogito Spétka z o.0., ktora zostala utworzona przez
Stowarzyszenie Na Rzecz Rozwoju Psychiatrii i Opieki Srodowiskowej. Spotka zatrudnia
12 0s6b niepetnosprawnych chorujacych psychicznie. Prowadzi dziatalno$¢ hotelarska,
gastronomiczng 1 kateringowa, organizuje szkolenia i konferencje. W okresie od maja 2010
roku do wrzesnia 2013 roku rozszerzyta dziatalno§¢ o miejsce w wynajmowanym od
Wojewody Matopolskiego Osrodku Zielony Dot w Krakowie, ktore to miejsce przywrocita do
swietno$ci naktadem pracy oséb niepelnosprawnych, funduszom wlasnym i sponsorow.
Z niezrozumialych powodow, pomimo ogo6lnopolskich protestow wielu $Srodowisk
zwiazanych z psychiatra, ekonomia spoleczna, edukacja, polityka, klientdéw i rodzin osob
chorujacych psychicznie, kolejny Wojewoda nie przedtuzyl umowy najmu dla Laboratorium
Cogito (www.facebook.com/RatujemyZielonyDol). Przejal warto$¢ inwestycji poczynionych

w obiekcie, narazil osoby chorujace psychicznie na grozbg utraty pracy i decyzja swoja
powaznie zatamal kondycje finansowa firmy spotecznej, za$ obiekt oddat w najem innej
organizacji. Dzialalno$¢ cateringowa od stycznia 2014 roku zostanie wznowiona w nowym
miejscu.

Od 2010 roku dziatalno$¢ gospodarcza prowadzi takze Stowarzyszenie Na Rzecz Rozwoju
Psychiatrii i Opieki Srodowiskowej zatrudniajac osoby chorujace psychicznie. Praca daje
osobom niepelnosprawnym poczucie wartosci, poczucie bycia potrzebnym, petnienia funkcji
cenionych przez drugiego cztowieka - niezbednych dla goscia/klienta, sktadajacych sig¢ na
jakos¢ oferowanej ustugi. Fakt, ze oczekiwania goscia co do jakosci obstugi 1 poczucia
bezpieczenstwa jest w stanie speinia¢ osoba chorujaca psychicznie, daje pracownikom
niepetnosprawnym duza satysfakcje, poczucie sity i przetamuje stereotypy spoleczne. Praca
daje osobie niepetnosprawnej poczucie niezalezno$ci i mozliwo$¢ rozwoju. Taki bliski,
profesjonalny kontakt pokonuje bariery i uprzedzenia spoteczne, to najlepszy, naturalny
sposob edukacji.

Podjecie przez osobg chorujaca psychicznie roli zawodowej, zwiazane jest z powierzeniem jej
odpowiedzialnos$ci wynikajacej ze stanowiska pracy lub zadania, co sprawia, ze zmienia si¢

kontekst rzeczywistosci 1 kontekst relacji z otoczeniem. Elementy te sprawiaja, ze cechy
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niezbedne przy wykonywaniu pracy wplywaja pozytywnie na funkcjonowanie spoleczne, na
budowanie relacji, ksztaltowanie zachowan i reakcji mieszczacych si¢ w uznanych spotecznie
normach.

W przypadku osoby chorujacej psychicznie trudno jest rozdzieli¢ tylko terapeutyczne
elementy pracy od jej wymiaru gospodarczego. Dlatego tez wszystko, co wzmacnia osobg
chorujaca psychicznie moze by¢ uznane ze terapeutyczne. Pracownik niepelnosprawny
powinien odczuwac, ze jest traktowany jak partner w pracy, a nie jak podmiot terapii, czy
pacjent. To, co niesie walor terapeutyczny jest czesto niezauwazalne, ukryte w relacji,
,przemycone” w doborze stow, gestow, reakcji i wigziach miedzy wspotpracownikami
I przetozonymi.

Przedsigwzigcia Cogito w Krakowie prowadzone sa przez organizacje pozarzadowe, ktorych
statutowym zadaniem jest wspieranie o0sOb chorujacych psychicznie, ich aktywizacja
spoteczna 1 pomoc w codziennym zyciu i rozwoju. Ich celem nadrzegdnym jest zachowanie
stabilnych miejsc pracy dla oso6b chorujacych psychicznie w oparciu o przedsigwzigcia
funkcjonujace przez wiele lat. W przeciwienstwie do niebezpieczenstw, jakie niesie wolny
rynek nastawiony wylacznie na zysk, Stowarzyszenia maja zagwarantowa¢ zrownowazenie
celu spolecznego z gospodarczym, zabezpieczajac swoim majatkiem 1 wizerunkiem
spetnianie tych celow.

Tworzenie miejsc pracy dla oséb chorujacych psychicznie w oparciu o rynkowa konkurencije,
na tzw. wolnym rynku pracy jest bardzo trudne, gdyz wymaga pozyskania $wiadomych
partnerOw po stronie pracodawcow, oferujacych realne wsparcie podczas wykonywania
pracy. Osoby niepelnosprawne czuja si¢ wowczas bezpieczniej, tatwiej jest im podejmowac
ryzyko zmiany pracy. Sa woéwczas spokojniejsi 0 mozliwos¢ powrotu do pracy w sytuacji
nawrotu choroby, spokojniejsi, bo pozbawieni cigzaru tabu choroby psychicznej oraz pewni,
ze uzyskaja w pracy odpowiednie wsparcie 1 zrozumienie.

Pensjonat U Pana Cogito stal si¢ nie tylko sprawnie dzialajacym przedsigwzigciem,
ale takze symbolem dajacym nadziej¢ na lepszy los 0s6b zmagajacych si¢ z choroba
psychiczna.

Www.stowarzyszenie-rozwoju.eu, www.rodziny.info ,

www.pcogito.pl ; www.laboratoriumcogito.pl

stowarzyszenie@rodziny.info , biuro@stowarzyszenie-

rozwoju.eu, biuro@pcogito.pl, zamowienia@-catering-cogito.pl
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Maria Augustyniak, Miedzyuczelnianie Centrum Wsparcia Psychologicznego
Hubert Kaszynski, Instytut Socjologii Uniwersytetu Jagiellonskiego

Marek Swierad, Biuro ds. Oséb Niepetnosprawnych Uniwersytetu Ekonomicznego

\ W 2009 roku na Uniwersytecie Ekonomicznym

Centrum Wsparcia W Krakowie, w Biurze ds. Oso6b
Psychologicznego Niepelnosprawnych, powstalo Miedzyuczelniane

Centrum Wsparcia Psychologicznego (MCWP) —

projekt pomocy psychologicznej dla studentow
Z niepelnosprawnoscia. Projekt ten umozliwia wspotpracg¢ w zakresie dziatan na rzecz
ochrony oraz promocji zdrowia psychicznego migdzy Biurami ds. Os6b Niepetnosprawnych
(BON) pigciu krakowskich uczelni: Akademii Gorniczo-Hutniczej, Politechniki Krakowskiej,
wspomnianego  Uniwersytetu Ekonomicznego, Uniwersytetu Pedagogicznego oraz
Uniwersytetu Papieskiego Jana Pawla II. Funkcje¢ koordynatora merytorycznego MCWP pelni
Maria Augustyniak — psycholog UEK.
Oferta MCWP obejmuje indywidualne konsultacje z psychologiem, regularna pomoc
psychologiczna (nakierowana na podnoszenie osobistych kompetencji sprzyjajacych
efektywnemu studiowaniu), warsztaty rozwoju osobistego oraz szkolenia. Od poczatku oferta
ta kierowana byla zaréwno do studentéw, jak roéwniez do pracownikéw uczelni,
W przekonaniu, iz oddziatywanie na $rodowisko akademickie jest niecodzownym elementem
proponowanego wsparcia.
Szkolenia organizowane na krakowskich uczelniach mozna uzna¢ za inicjatywe wyjatkowa
w skali kraju. MCWP realizuje obecnie dwa cykle szkoleniowe. Pierwszy, Uczelnia wobec
studentow chorujqcych psychicznie przeznaczony dla pracownikéw naukowo-dydaktycznych
oraz administracyjnych uczelni prowadzony od 2010 roku oraz drugi, Zdrowie a choroba
psychiczna dla studentéw zainicjowany dwa lata pozniej. Na kazdy z tych cyklow sktadaja si¢
trzy lub cztery spotkania. Obejmuja one niezbedne wprowadzenie do problematyki zdrowia
psychicznego, jak rowniez osobne spotkania przybliZzajace uczestnikom poszczegdlne rodzaje
zaburzen lub chorob psychicznych — zaburzenia nastroju (depresji), zaburzenia ,,nerwicowe”
(Iekowo-depresyjne) oraz schizofreni¢ (psychozg). Tematyka spotkan dotyczy specyfiki

przezywanych trudno$ci psychicznych, mozliwosci godzenia leczenia psychiatrycznego



z wymogami zycia akademickiego, do$wiadczanej dyskryminacji ze strony pracownikow
uczelni oraz innych studentéw, a takze metod wspierania studentéw chorujacych psychicznie.
Zdarza sig, ze z uwagi na zapotrzebowanie ze strony uczestnikow organizowane jest czwarte
spotkanie warsztatowe.

W jaki sposéb mowic¢ o chorobie psychicznej w srodowisku uczelni? Celem organizowanych
szkolen jest przyblizenie pracownikom uczelni i studentom specyficznej sytuacji studentow
chorujacych psychicznie. Nieoceniona wartoscia dodana kazdego ze spotkan jest fakt
wspotprowadzenia go przez osobeg, ktérej dane zaburzenie osobiscie dotyczy, ktora opisuje
swoje doswiadczenie, takze w kontekScie studiowania. Jedna z osob bioracych udziat
w szkoleniu tak relacjonowata swoje wrazenia: Na poczqtku pani A wydawata mi sie dziwna,
ale pod koniec uwazatam juz, zZe to ona byla ,skarbem” tego spotkania. Jej historia
poruszytaby umartego, cho¢ wlasciwie mozna bylo niejako domniemywac co mogta przezyc¢ —
zwlaszcza na uczelni. Jej historia swietnie pokazata jakie problemy majq tego typu studenci.
Uczestnicy szkolen zyskuja zatem nie tylko teoretyczna wiedzg, ale rowniez bardziej
calo$ciowe rozumienie choroby. Mozliwo$¢ wyshuchania relacji, do$wiadczen, opinii
i sugestii osob, ktore chorowaly psychicznie lub cierpialty na tzw. ,,wspdlne zaburzenia
psychiczne” bez watpienia stanowi o wyjatkowosci tego projektu szkoleniowego. Poczatkowo
projekt MCWP byt realizowany we wspotpracy ze Stowarzyszeniem ,,Otwoérzcie Drzwi".
Obecnie szkolenia prowadzone sa przy wspOlpracy ze Stowarzyszeniem Instytut Terapii
i Edukacji Spotecznej (ITiES). Uczenie poprzez doswiadczenie emocjonalne jest wazna idea
i zarazem formuta edukacyjnej dziatalnosci ITiES. Jego istota jest: mozliwo$¢ emocjonalnego
spotykania ze soba osob o zblizonych statusach spotecznych, stworzenie kameralnych
warunkow dialogu, wzbudzenie wsrod uczestnikow atmosfery zaufania, wspolpracy oraz
wspoOlnego celu, jakim jest troska o zdrowie psychiczne [Kaszynski, 2013]. Szkolenia
prowadzi socjolog, pracownik socjalny, od 20 lat zwiazany zawodowo i spotecznie z osobami
chorujacymi psychicznie.

Do tej pory w ramach MCWP na kilku krakowskich uczelniach odbylo si¢ 14 spotkan
szkoleniowych dla pracownikow, w ktorych wzigto udziat 263 uczestnikow, oraz 7 spotkan
dla studentow, ktore zgromadzity tacznie 109 osob. Duze zainteresowanie szkoleniem oraz
prowadzone regularnie badania ewaluacyjne pokazuja, ze podejmowanie problematyki
zdrowia psychicznego w srodowisku uczelni jest zdecydowanie potrzebne.

Nalezy podkresli¢, iz projekt szkoleniowy prowadzony na Uniwersytecie Ekonomicznym jest

przyktadem wprowadzenia w zycie gldwnej rekomendacji raportu opublikowanego przez



The Organisation for Economic Co-operation and Development [OECD, 2012], ktora odnosi
si¢ do wdrazania metod promocji zdrowia psychicznego ukierunkowanych na problemy
radzenia sobie z konsekwencjami zaburzen o umiarkowanym nasileniu. Ponadto,
strategicznym celem dziatan prowadzonych przez MCWP jest wypracowanie takiego modelu
wsparcia, ktory w istotny sposob bedzie zwigkszal szanse studentow z zaburzeniami
psychicznymi na uzyskanie dyplomu uczelni wyzszej, a tym samym na znalezienie
I utrzymanie pracy zarobkowej jako fundamentalnej warto$ci konstytuujacej nasze zdrowie

psychiczne.

: http://bon.uek.krakow.pl

bon@uek.krakow.pl
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Artur Kochanski
Lubelskie Stowarzyszenie Ochrony Zdrowia
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Lubelskie Slowunymme . , . .
‘; Ochony Lo Pycicreg Lubelska opieka srodowiskowa to coraz sprawniej
V dzialajacy system wspotpracujacych ze soba

organizacji 1 instytucji, ktorego celem jest
towarzyszenie osobie z zaburzeniami
psychicznymi na ro6znych etapach zdrowienia
i usprawniania az do osiagnigcia mozliwie najlepszego poziomu osobistego i spotecznego
funkcjonowania. Znajdziemy w tym systemie jednostki miejskiego samorzadu, placowki
shuzby zdrowia, pomocy spotecznej a takze podmioty rynku pracy i organizacje pozarzadowe.
Urzad Miasta bierze udziat w systemie poprzez:
» Wiceprezydenta Miasta Lublin ds. Zdrowia i Pomocy Spotecznej
» Miejski Zespol Koordynujacy Wdrazanie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego
» Wydzial Zdrowia i Pomocy Spotecznej Urzedu Miasta Lublin, a w nim wieloosobowe
stanowisko ds. promocji i ochrony zdrowia psychicznego
» Centrum Interwencji Kryzysowej
» Osrodek Informacji Osob Niepetnosprawnych
Stuzbg zdrowia reprezentuja:
» Katedra i Klinika Psychiatrii SPSK Nr 1w Lublinie
Szpital Neuropsychiatryczny w Lublinie
3 lubelskie oddziaty dzienne

6 zespotow leczenia srodowiskowego (sposrod 7 dziatajacych w Lublinie)
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6 poradni zdrowia psychicznego (sposrdd 14 w Lublinie)

» Lubelski Zwiazek Lekarzy Rodzinnych - Pracodawcow

Sposrod jednostek pomocy spotecznej znajdujemy:

» Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie a w nim: sekcje pracy socjalnej i mieszkania
chronione funkcjonujace w prowadzonym przez Miasto Lublin DPS im.
Blogostawionego Jana Pawta 11, dla 0oso6b przewlekle somatycznie chorych

» Specjalistyczna Poradni¢ dla Rodzin



>

Zespot Dziennych Osrodkow Wsparcia, ktory prowadzi: $rodowiskowy dom
samopomocy dla 0s6b z zaburzeniami psychicznymi, kluby seniora, kluby samopomocy

dla osob z zaburzeniami psychicznymi.

Rynek pracy w systemie lubelskim reprezentuja:

>
>
>

Miejski Urzad Pracy w Lublinie
CONSULTOR Sp. z 0.0.
ZPCH ROKA.

Bardzo wazna role w systemie opieki $Srodowiskowej na terenie Lublina odgrywaja

organizacje pozarzadowe:

>
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Lubelskie Stowarzyszenie Ochrony Zdrowia Psychicznego

Charytatywne Stowarzyszenie Niesienia Pomocy Chorym MISERICORDIA

Lubelskie Stowarzyszenie Rodzin Zdrowie Psychiczne

Lubelskie Stowarzyszenie Alzheimerowskie

Fundacja ALFA dziatajaca na rzecz oséb z autyzmem

Fundacja FUGA MUNDI, ktéora prowadzi Agencje Zatrudnienia dla Osob
Niepelnosprawnych

Fundacja Inicjatyw Menedzerskich, realizujaca projekty aktywizacji spotecznej

I zawodowej 0sOb z zaburzeniami psychicznymi.

Lubelskie Stowarzyszenie Ochrony Zdrowia Psychicznego prowadzi aktualnie:

>
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Ex CORDIS Osrodek Psychiatrii Srodowiskowej i Psychoterapii a w nim: zespot leczenia
srodowiskowego i 2 dzienne oddziaty psychiatryczne

Srodowiskowy dom samopomocy Serce

dziatajacy w godzinach popotudniowych Osrodek Wsparcia Serce

specjalistyczne ustugi opiekuncze dla oséb z zaburzeniami psychicznymi

projekt Przyjazny Swiat realizowany w partnerstwie z Fundacja Inicjatyw Menedzerskich
— finansowany ze srodkow UE, przyznanych przez Wojewddzki Urzad Pracy w Lublinie.
Projekt zaklada objgcie indywidualna opieka 80 oséb z zaburzeniami psychicznymi,
w wieku 15 — 25 lat, z terenu wojewddztwa lubelskiego. Opicka ta ma stuzy¢ poprawie
efektywnosci leczenia oraz pomocy w powrocie do aktywnego zycia spolecznego, w tym
kontynuacji nauki badz aktywizacji zawodowej. W projekcie pracuje z pacjentami
40 terapeutdéw — opiekundw, zatrudnionych w powiatowych osrodkach wsparcia oraz
10 lekarzy psychiatrow — konsultantow, zatrudnionych w Klinice Psychiatrii UM
w Lublinie. W projekcie uczestnicza w sposob posredni pracownicy socjalni, nauczyciele
szkot 1 uczelni oraz pracownicy urz¢gdow 1 zakladow pracy, do ktorych dotrze terapeuta

wraz ze swym podopiecznym.

» Projekt Przedsiebiorczy start - partnerstwo z CONSULTOR Sp. z 0.0.
» Partnerstwo ze Stowarzyszeniem Albatros z Berlina



» Projekt Powrdt do samodzielnosci finansowany ze srodkéw PFRON.
Charytatywne Stowarzyszenie Niesienia Pomocy Chorym MISERICORDIA dziata poprzez:
Srodowiskowy dom samopomocy dla 0sob z zaburzeniami psychicznymi
Klub samopomocy
Dom grupowy i mieszkania chronione

Warsztat terapii zajeciowej

YV V V V V

Zaktad aktywnos$ci zawodowe;j
Na uwage zasluguje szczegdlny rodzaj partnerstwa publiczno-spolecznego, jakim jest
funkcjonalne tworzone przez Klinike Psychiatrii SPSK
Nr 1 i Lubelskie Stowarzyszenie Ochrony Zdrowia Psychicznego. Klinika ,,wnosi” do
Centrum: oddziaty stacjonarne i poradni¢ zdrowia psychicznego, natomiast Stowarzyszenie
oddziatly dzienne i1 zesp6l leczenia Srodowiskowego dziatajace w ramach Ex CORDIS
Osrodka Psychiatrii Srodowiskowej i Psychoterapii. Dzigki polaczeniu obu placowek pacjenci
moga korzysta¢ z form terapii najbardziej odpowiadajacych ich potrzebom — w ostrym stanie
psychicznym sa przyjmowani do oddzialu stacjonarnego, aby mozliwie szybko dostac si¢
nastepnie do oddzialu dziennego a dalej do poradni zdrowia psychicznego, bezposrednio badz
za posrednictwem zespolu leczenia $rodowiskowego, ktory §wiadczy pomoc terapeutyczna
psychiatry, psychologa, pielegniarki i terapeuty srodowiskowego w ramach wizyt domowych
— przeznaczony jest tym samym dla pacjentow, ktorzy wymagaja kompleksowego
postgpowania terapeutycznego a nie sa w stanie korzysta¢ z niego poza miejscem
zamieszkania z powodu przewlektej, cigzko przebiegajacej choroby psychicznej a czgsto
wobec takiego leczenia wykazuja bierny lub czynny opdr. Czg$¢ pacjentdw korzystajac
Z oddziatu dziennego lub zespolu leczenia $rodowiskowego, unikna¢ moze z kolei
hospitalizacji catodobowej. Pacjenci bedacy pod opieka Centrum Zdrowia Psychicznego,
korzystaja kolejno lub rownolegle z oddziatywan rehabilitacyjnych w dostgpnych
w Lubelskim Stowarzyszeniu Ochrony Zdrowia Psychicznego formach aktywizacji
spolecznej i zawodowe;.
Lubelska specjalno$cia stato si¢ w ostatnich latach mieszkalnictwo chronione dla os6b
z zaburzeniami psychicznymi — 39 miejsc w mieszkaniach prowadzonych przez Miasto
Lublin i 21 w domu grupowym i mieszkaniach Stowarzyszenia MISERICORDIA stwarza
znaczaca dostgpnos¢ dla potrzebujacych tej formy opieki mieszkancéw Lublina.
Innym naszym osiagnigciem a jednoczesnie potwierdzeniem gotowosci uczestnictwa
W systemie opieki §rodowiskowej na terenie Lublina, jest podpisane wiosna 2013 roku
Jak czytamy w tresci:
1. Porozumienie niniejsze zostaje zawarte w celu podejmowania wspolnych dziatah na rzecz
0sOb z zaburzeniami psychicznymi, ktérych celem jest wlasciwe zabezpieczenie potrzeb
mieszkancow Miasta Lublin w zakresie ochrony zdrowia psychicznego.



2. Dzialania podejmowane przez partneréw dotyczy¢ beda w szczegolnosci:
» promowania nowoczesnego modelu opieki psychiatrycznej w oparciu o ideg psychiatrii
srodowiskowe;j;
» budowania zasad wspotpracy pomigdzy instytucjami dzialajacymi na rzecz o0sob
z zaburzeniami psychicznymi;
» stworzenia standardow leczenia, wsparcia, opieki oraz rehabilitacji spolecznej
i zawodowej 0sOb z zaburzeniami psychicznymi,
» tworzenia systemu informacji i komunikacji o dostgpnych formach pomocy dla os6b
z zaburzeniami psychicznymi i ich rodzin na terenie Miasta Lublin,
» przeciwdziatania dyskryminacji 0s6b z zaburzeniami psychicznymi;
» stalego monitorowania potrzeb i ewaluacji systemu wsparcia dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi.
Porozumienie to - to jeden z owocow polsko-niemieckiego projektu, realizowanego w okresie
od listopada 2011 do kwietnia 2013 roku w partnerstwie Stowarzyszenia Albatros z Berlina
i Lubelskiego Stowarzyszenia Ochrony Zdrowia Psychicznego. Zostatlo podpisane przez
przedstawicieli 23 podmiotéw reprezentujacych Urzad Miasta Lublin, wazne placowki
psychiatrycznej opieki zdrowotnej, Lubelski Zwiazek Lekarzy Rodzinnych, jednostki pomocy
spotecznej, podmioty rynku pracy oraz organizacje pozarzadowe.
Innym efektem projektu jest Punkt Informacyjno-Konsultacyjny (PIK) dla kazdej osoby
prywatnej lub instytucji poszukujacej pomocy w zakresie leczenia i1 rehabilitacji zaburzen
psychicznych na terenie Lublina. PIK funkcjonuje nadal przy Lubelskim Stowarzyszeniu
Ochrony Zdrowia Psychicznego, zyskal finansowanie z Regionalnego Os$rodka Pomocy
Spotecznej 1 dziatla obecnie na terenie calego wojewodztwa. Lubelskie Porozumienie na
Rzecz Zdrowia Psychicznego bylo dotychczas koordynowane przez Lubelskie
Stowarzyszenie Ochrony Zdrowia Psychicznego, ale koordynacja ta jest w trakcie
przekazywania do Wydziatu Zdrowia Urzedu Miasta Lublin.
Trwaja prace nad uzupelnianiem systemu lubelskiej opieki s$rodowiskowej. Lubelskie
Stowarzyszenie Ochrony Zdrowia Psychicznego w partnerstwie z CONSULTOR Sp. z 0.0.,
realizuje projekt finansowany ze $§rodkow UE, przyznanych przez Wojewddzki Urzad Pracy
w Lublinie, na tworzenie trzech spotdzielni socjalnych, gdzie znajdzie zatrudnienie na terenie
Lublina 22 osoby niepetnosprawne, w tym 19 chorujacych psychicznie. W trakcie rejestracji
jest natomiast Lubelskie Stowarzyszenie JESTESMY, zrzeszajace osoby po kryzysach
psychicznych. Rzec by mozna — projekty te sa nie tylko waznym uzupelnieniem, ale
szczegolnym potwierdzeniem dojrzatosci lubelskiego sytemu opieki srodowiskowe;.
Opieka S$rodowiskowa na terenie Lublina jest wspierana przez samorzad wojewddztwa
I administracjg¢ rzadowa. Szczegolnie aktywny udziat z ramienia Urzgdu Marszatkowskiego

Wojewodztwa Lubelskiego bierze Regionalny Osrodek Polityki Zdrowotnej, ktory w ramach



swoich dziatan nie tylko aktywnie wptywa na polityke w zakresie zdrowia psychicznego, ale
rowniez szkoli kadry instytucji pomocy spotecznej 1 finansuje rehabilitacj¢ 0sob
niepetnosprawnych psychicznie. Ze $rodkow i1 przy merytorycznej wspoOlpracy z ROPS
organizowane sa od 2009 roku Lubelskie Fora Psychiatrii Srodowiskowej, gdzie nad
najbardziej] wazkimi problemami wspoétczesnej opieki psychiatrycznej dyskutuja osoby
dotknigte kryzysami psychicznymi, ich rodziny i profesjonalisci.

Lubelski Urzad Wojewodzki przyznaje 1 sprawuje merytoryczny i finansowy nadzor nad
wlasciwym wykorzystaniem $rodkéw budzetu panstwa przeznaczonych na pomoc dla oséb
Z zaburzeniami psychicznymi w formie $rodowiskowych domoéw samopomocy, klubow
samopomocy czy specjalistycznych ustug opiekunczych.

Réznorodne zrédla finansowania stwarzaja mozliwosci, ale i konieczno$¢ ich aktywnego
poszukiwania 1 koordynowania wydatkow. Lubelskie Stowarzyszenie Ochrony Zdrowia
Psychicznego dzialajace od 23 lat, moze stanowi¢ przyktad podmiotu o bogatej ofercie
pomocy dla 0s6b z zaburzeniami psychicznymi, ale jakze skomplikowanym systemie
finansowania. Wszystkie organizacje pozarzadowe, bez ktérych trudno wyobrazi¢ sobie
jakikolwiek system opieki nad osobami z zaburzeniami psychicznymi w naszym Kkraju,
a szczegoOlnie te nowo powolywane, potrzebuja jednak podstawowego zabezpieczenia
finansowego, ktore zapewni biezaca egzystencj¢ i da mozliwos$¢ starania si¢ o $rodki na
realizacj¢ projektow, ktore i tak rzadko zapewniaja wystarczajaca stabilno$¢ i poczucie
finansowego bezpieczenstwa.

Zasadniczym celem funkcjonowania wszystkich wymienionych wyzej jednostek, struktur
| porozumien jest optymalne wykorzystanie ludzkiej energii i zasobow finansowych dla dobra
0sob dotknigtych zaburzeniami psychicznymi. Dziatania prowadzone w ramach réznorodnych
programow terapeutycznych czy rehabilitacyjnych wiaza 1 przenikaja si¢ wzajemnie taczac
ludzi pomagajacych i wymagajacych pomocy.

To co laczy wszystkie wymienione podsystemy to zaangazowane i $wiadome swojej roli
osoby, wrazliwe 1 uwazne na biezace potrzeby chorych, ktore inicjuja programy terapeutyczne
1 rehabilitacyjne, dbaja o jako$¢ swojej pracy 1 wlasciwe wykorzystanie srodkow. Osoby takie
tworza wlasciwe srodowisko zdrowienia i1 aktywizacji. Sa gotowe organizowaé pomoc
W ramach réznorodnych projektéw terapeutycznych nawet bez zagwarantowanej stabilno$ci
finansowej. Bez tych osob, instytucje z najlepszymi nawet celami i baza materialng nie sa

W stanie efektywnie realizowa¢ swojego postannictwa.

http://www.lsozp.org/

: poczta@Isozp.org
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Arkadiusz Garczynski

lekarz, specjalista psychiatra

Oddziat XIX Dzienny Psychiatryczny Rehabilitacyjny dla Dzieci

dziala w ramach Samodzielnego Wojewodzkiego Zespotu

Publicznych Zakladow Psychiatrycznej Opieki Zdrowotnej
w Warszawie przy ul. Nowowiejskiej 27

Placowka ta powstata okoto 40 lat temu i poczatkowo nosita nazwe Osrodek Terapii Dziecka
w  Srodowisku. Idea przy$wiecajaca powstaniu Oddzialu bylo stworzenie osrodka
pozwalajacego leczy¢ i prowadzi¢ terapi¢ dzieci w warunkach §rodowiskowych, w §cistym
kontakcie ze szkotg i rodzina oraz unikanie stygmatyzujacych pobytéw dzieci w warunkach
oddziatéw catodobowych psychiatrycznych. Placowka obejmuje opieka dzieci uczgszczajace
do klas I - V z terenu Warszawy i okolic oraz zapewnia im realizacje obowiazku szkolnego w
Szkole Podstawowej Nr 302. Funkcjonuje w godzinach 7.30 do 15 35 w formie oddziatu

dziennego i szkoty przyszpitalne;j.

zaburzeniami nerwicowymi (fobie szkolne, tiki, leki, moczenie nocne),
niedojrzatoscia emocjonalna 1 spoteczna,

nadpobudliwoscia psychoruchowa (ADHD),
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zaburzeniami psychotycznymi,
» catosciowymi zaburzeniami rozwoju.

Praca terapeutyczna z dzieckiem prowadzona jest w $cistej wspdlpracy personelu dwoch
piondw: stluzby zdrowia 1 o§wiaty. Celem wspodlpracy jest wymiana informacji oraz ustalenie
jednolitej strategii dziatania wobec dzieci i1 celow terapeutycznych. Tryb dzienny nie
powoduje szkodliwej izolacji dziecka od rodziny (unikanie przewleklej, stygmatyzujace;
dziecko hospitalizacji psychiatrycznej).

Wyjatkowa zaleta Oddziatlu jest dtugotrwata praca terapeutyczna z dzieCmi w formie terapii
indywidualnej z mozliwos$cia pobytu dziecka przez caty rok szkolny. Jednocze$nie praca

Z rodzing dziecka gwarantuje znacznie wigksza skuteczno$¢ wynikéw leczenia.



» kompleksowa opieke psychologiczna (diagnozowanie 1 psychoterapi¢ zaburzen
psychicznych),

» opieke lekarsko — pielegniarska (diagnoza psychiatryczna i farmakoterapia),

> nauke 1 zajgcia terapeutyczno — wychowawcze oraz wspomagajace (dydaktyczno —
wyrownawcze, logopedyczne) w grupach 2 — 8 osobowych, z uwzglednieniem

stosowania metod wynikajacych z indywidualnych potrzeb dziecka.

opieke psychologiczna i pomoc w zrozumieniu probleméw emocjonalnych dziecka w

kontekscie relacji rodzinnych, psychoedukacje, pomoc w sprawach socjalnych.

W sktad zespotu medyczno — terapeutycznego Oddzialu wchodza:
» lekarz psychiatra dzieci i mtodziezy,
» zespol psychologow i psychoterapeutow,
» zespol pielggniarski,
>

grono pedagogiczne Szkoty Podstawowej nr 302

to oddzialywania psychoterapeutyczne
wobec dziecka i jego rodzicow, zajecia szkolne i rehabilitacja deficytow rozwojowych
dziecka. W zaleznosci od potrzeb stosowane jest leczenie farmakologiczne. Oddziat peini

takze funkcje szkoleniowe dla stazystow (psychologdéw, psychoterapeutow i pedagogow).

Oddzial XIX Dzienny Psychiatryczny
Rehabilitacyjny dla Dzieci,
Warszawa ul. Sobieskiego 93

tel.: 22 8413561

oddzial19@szpitalnowowiejski.pl
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FUNDACIJA POLIKLINIKA KORCZAKOWSKA,

WARSZAWA
Fundacja
Poliklinika www.poliklinikakorczakowska.pl
Korczakowska

Kim jesteSmy i co robimy?
Fundacja Poliklinika Korczakowska powstata z inicjatywy dr Katarzyny Walewskiej wraz
z zespotem fundatoréw w 2012 r.
Celem Fundacji jest udostgpnianie profesjonalnej i wszechstronnej pomocy psychologicznej,
psychoterapeutycznej i psychiatrycznej zgodnie z obowiazujacymi §wiatowymi standardami
oraz posiadana wiedza medyczna. Cel ten realizowany jest poprzez organizowanie konsultacji
terapeutycznych 1 psychiatrycznych, zarowno indywidualnych jak i rodzinnych. Konsultacje
prowadzone sa przez wysoko wykwalifikowanych specjalistow polskich we wspotpracy ze
specjalistami zagranicznymi. W zaleznosci od wyniku konsultacji pacjenci kierowani sa do
terapii 1 rehabilitacji w ramach Fundacji oraz w innych jednostkach leczacych,
wspotpracujacych z Fundacja.
Komu pomagamy?

Fundacja udziela pomocy osobom, ktore:
» doswiadczaja trudnosci psychologicznych;
» pozostaja w sytuacji ekonomicznej, ktdéra uniemozliwia im korzystanie z ushug

w prywatnym sektorze ustug psychoterapeutycznych 1 psychiatrycznych, oraz

pokrewnych.

Pracujemy z dorostymi, mtodzieza, dzieCmi oraz osobami starszymi.

Jaka pomoc oferujemy?
Oferujemy pomoc psychologiczna, psychoterapeutyczng i psychiatryczna, ktora opieramy na
rzetelnej diagnostyce indywidualnego problemu oraz dostosowaniu formy pomocy do
specyfiki kazdej zgltaszajacej si¢ osoby lub rodziny.
Proponujemy:

1. Konsultacje terapeutyczne nastawione na rozwigzanie okreSlonego problemu
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(m.in. w sytuacji kryzysowej).

2. Konsultacje diagnostyczne.

3. Psychoterapi¢ indywidualna i rodzinna

4. Psychoterapi¢ grupowa.

5. Klubik dla 0s6b z trudno$ciami w odnalezieniu si¢ w grupie

6. Skierowanie do instytucji leczacej stacjonarnie wspotpracujacej z Fundacja.

Pomoc w Fundacji udzielana jest bezptatnie.

Konsultacje wstepne sa w petni dofinansowane z majatku Fundacji. Praca terapeutyczna oraz
psychiatryczna dofinansowana jest w pelni lub cze$ciowo, zaleznie od warunkow
podpisanego porozumienia. Dodatkowo istnieje mozliwo$¢ zebrania wptat na udzielenie

pomocy konkretnej osobie badz rodzinie.

Fundacja czerpie wzory z Association for Mental Health (ASM). Jest to Stowarzyszenie dla
Zdrowia Psychicznego 13. Dzielnicy Paryza, utworzone przez zespot w sktadzie: Philippe
Paumelle, Serge Lebovici, René Diatkine i Marceline Gabel. O$rodek ten tworzy siec
dydaktyczno — lecznicza dla wszystkich mieszkancow dzielnicy, niezaleznie od ich wieku.
ASM organizuje leczenie pacjentow wewnatrz spotecznos$ci, szanujac jednos¢ pacjenta i jego
rodziny. Umozliwia tez dostgp do wykwalifikowanych ustlug osobom pozostajacym poza
prywatnym sektorem ustug, a takze tym na marginesie biedy i patologii. Kolejnym celem
stowarzyszenia jest ksztalcenie cztonkow zespotow pracujacych z chorymi oraz przyszitych

profesjonalistow.

Za inspirujace w postaci Janusza Korczaka uwazamy przede wszystkim jego sit¢ i odwage
w walce 0 prawa dzieci, a takze nowatorskie idee i rozwiazania wychowawcze. Janusz
Korczak stworzyt w przedwojennej Polsce system rehabilitacji, resocjalizacji i pomocy w
rozwoju dziecku zaniedbanemu psychicznie, moralnie, zdrowotnie, materialnie, rodzinnie
i spolecznie. System ten zostal stworzony w oparciu 0 szacunek dla indywidualnosci
I integracji spotecznej. Pragniemy, aby takim miejscem dla pacjentéw stata si¢ Fundacja
Poliklinika Korczakowska

http://www.poliklinikakorczakowska.pl/

poliklinikakorczakowska@gmail.com
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DZIALANIA NA RZECZ MIESZKALNICTWA DLA
OSOB Z NIEPELNOSPRAWNOSCIAMI, BIALYSTOK

Tadeusz Truskolaski
Prezydent Miasta Biategostoku

wschodzacy\\,‘\-l./é

BI al—ystok \* Niepelnosprawnos$¢ intelektualna oraz zaburzenia psychiczne nie
\ tylko stygmatyzuje, ale roéwniez powoduje wykluczenie

spoteczne. Majac powyzsze na uwadze podjatem kroki majace
na celu niwelacjg tych negatywnych zjawisk.

Pierwszym krokiem bylo skonsolidowanie dziatan placowek
dziatajacych na rzecz osob uposledzonych i chorych psychicznie
tj. $rodowiskowych doméw samopomocy oraz warsztatow
terapii zajeciowej. W ciagu ostatnich trzech lat systematycznie
szkolona byla kadra w/w os$rodkow, organizowane byly

spotkania informacyjne z rodzicami i opieckunami jak roéwniez

pracownikami instytucjami pomocowymi.

W 2012 r. utworzono pierwsze mieszkanie chronione — treningowe dla 4 osob
niepetnosprawnych intelektualnie. Podopieczni przebywaja tam w cyklach trzymiesigcznych.
Niejednokrotnie jest to miejsce, w ktorym po raz pierwszy w zyciu moga osobiscie
zadecydowac o sobie i swoich potrzebach. Prowadzony jest réwniez intensywny trening
umiejgtnosci spotecznych oraz samodzielnosci. Dzigki rotacyjnemu systemowi wsparcia
kazdy z podopiecznych miejskich placowek ma mozliwos¢ skorzystania z takiej formy
rehabilitacji spotecznej. Calos¢ zadania realizowana jest z budzetu Miasta Biatystok.

W roku 2013 powstalo kolejne mieszkanie treningowe dla 3 kobiet z zaburzeniami
psychicznymi. Mieszkajace tam panie na nowo ucza si¢ prawidlowego funkcjonowania,
poddawane sa terapii a jednoczes$nie kazda z nich realizuje indywidualny plan rehabilitacji.
Z uwagi na cigzar zaburzenia okres pobytu moze by¢ wydhuzony tak dtugo jak bedzie to
niezbgdne. Miasto Bialystok pokrylo koszty zwiazane z wyposazeniem lokalu, czynszem,
mediami oraz wynagrodzeniami kadry. Z uwagi proces terapeutyczny koszty utrzymania

tj. zywnos¢, srodki czystosSci i1 higieny osobistej ponosza beneficjentki wsparcia.
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W roku biezacym powstanie mieszkanie chronione- treningowe dla m¢zczyzn z zaburzeniami
psychicznymi.

Prowadzenie powyzszych zadan zlecane jest na drodze otwartych konkurséw organizacjom
pozarzadowym.

Wszystkie osoby, ktore byty podopiecznymi mieszkan chronionych po ich opuszczeniu
otrzymaly dodatkowe wsparcie w postaci szkolen, praktyk badz stazy. Powyzsze bylo
mozliwe dzigki dobrej wspolpracy z lokalnymi instytucjami oraz pracodawcami. Jednym
Z pozytywnych przyktadoéw jest takze Urzad Miejski w Biatymstoku, w ktorym cyklicznie na
praktykach sa osoby niepetnosprawne.

Ponadto majac na uwadze catoSciowy proces aktywizacji zawodowej jeden z pracownikow
Urzedu Miejskiego uczestniczy w innowacyjnym projekcie ,,Trener pracy jako sposéb na
zwigkszenie zatrudnienia osob niepelmosprawnych'". Celem projektu jest podniesienie
szans na zatrudnienie osob niepetnosprawnych poprzez wypracowanie, przetestowanie oraz
wdrozenie ujednoliconych procedur naboru, szkolenia, monitorowania i zarzadzania praca
Trenera Pracy, jako skutecznej formy aktywizacji zawodowej osob niepetnosprawnych na
otwartym rynku pracy. Wsparciem objgte zostana m.in. osoby chore psychicznie oraz
uposledzone. Mam nadziejg, iz dzigki udziatlowi naszego przedstawiciela uda si¢ wdrozy¢
model zatrudnienia wspomaganego takze na terenie miasta Biatystok.

Dodatkowym czynnikiem wsparcia jest rowniez uruchomienie w 2012 r. wolontariatu dla
0sob niepelnosprawnych a takze funkcjonujacy od 2008 r. Program Asystent Osoby
Niepelnoprawnej. Z obu programoéw korzysta ponad 200 mieszkancéw niepelnosprawnych
w stopniu umiarkowanym i znacznym.

Po dokladnym zdiagnozowaniu potrzeb planowane jest takze utworzenie mieszkan
chronionych stacjonarnych dla oséb z niepelnosprawnos$cia intelektualna oraz zaburzeniami
psychicznymi.

Powyzsze dziatania stanowia poczatkowy element budowania spdjnego Systemu wsparcia
grupy osob najbardziej narazonych na wykluczenie spoteczne.

Jednakze mam nadzieje, iz dzigki m.in. srodkom zewngtrznym uda si¢ nam stworzy¢ nie tylko
system mieszkalnictwa chronionego, ale rowniez miejsca pracy w Zaktadzie Aktywnosci
Zawodowej oraz miejsce realizacji rehabilitacji spotecznej w Dziennym Centrum Aktywnosci

Oso6b Niepetnosprawnych



MIESZKANIE TRENINGOWE DLA OSOB
NIEPELNOSPRAWNYCH INTELEKTUALNIE,
KATOWICE

Krzysztof Marek

Wiceprezydent Miasta Katowice

Jedna z inicjatyw Programu ,,Teraz MY!" bylo

uruchomienie wczerwcu 2013 r. tzw. mieszkania

treningowego, w ktorym podczas serii tygodniowych
pobytdw ¢wiczone sa elementy zycia codziennego z mysla

o ich wykorzystaniu w $rodowisku rodzinnym oraz -

M{Eﬁw&%i ewentualnie - w samodzielnym zamieszkaniu
~ Osdb Niepelnosprawnych w prZySZIOéCi.

Przedsigwzigcie w 2013 r. skierowane byto do

niepelnosprawnych intelektualnie mieszkancow Katowic,

ktérzy jednoczes$nie uczestnikami katowickich osrodkéw wsparcia dziennego (warsztatow
terapii  zajgciowej, S$rodowiskowych doméw samopomocy, osrodkoéw edukacyjno-

rehabilitacyjnych).

Celem niniejszych dziatan byto:

» wdrazanie do samodzielnego mieszkania i wypeliania obowiazkow zwigzanych
Z utrzymaniem czysto$ci pomieszczen, przygotowaniem positkow, dbaniem o czystos¢
odziezy,

» rozwijanie umiejgtnosci gospodarowania budzetem (planowanie wydatkow, dokonywanie
zakupow),

» zwigkszenie umiejgtnosci interpersonalnych niezbednych w codziennym zyciu,

» rozwijanie umiejgtnosci organizowania czasu wolnego.

Pobyt w mieszkaniu zostal poprzedzony kilkuetapowa selekcja; uczestnikow wybrano
na podstawie konsultacji z pracownikami os$rodkéw 1 szczegdtowych wywiadow

Z opiekunami (ktorymi najczesciej byli rodzice). Kryteriami wyboru uczestnikow byty:
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» przewidywania, co do mozliwosci wykorzystania rezultatéw udziatu w przedsigwzigciu
po powrocie do srodowisk rodzinnych,

stan zdrowia,

sytuacja rodzinna,

kompetencje spoleczne (wspotpraca z grupa, podejscie do obowiazkow),

orientacja w terenie,

V V V V VY

stopien motywacji potencjalnych uczestnikdw i ich opiekunéw do pracy i do wdrozenia
zmiany.

Ze wszystkimi uczestnikami programu zostaly podpisane porozumienia regulujace
zasady udzialu w calym cyklu, w tym przebywania w mieszkaniu. Porozumienia dotyczace
zasad wspotpracy zostaly rowniez podpisane z rodzicami/opiekunami prawnymi uczestnikdw.
Wszystkich uczestnikéw objeto ubezpieczeniem od nastgpstw nieszczesliwych wypadkow.
Do bezposredniego prowadzenia treningdw 1 zapewnienia bezpieczenstwa uczestnikom
zatrudniono (w oparciu o umowg-zlecenie) 2 osoby na stanowisku trenera usamodzielniania
oraz 2 osoby na stanowisku opiekuna nocnego. Nad praca wszystkich zaangazowanych osob
bezposredni nadzoér sprawowat koordynator Programu ,, Teraz My!".

Dziatanie skierowane zostato do 15 oséb podzielonych na 4 grupy. Kazda z grup przez
tydzien byla zakwaterowana na catodobowy pobyt, w czasie ktérego pod okiem trenera
uczestnicy brali udzial w:

» treningu kulinarnym (uktadanie jadtospisu, gotowanie, zakupy),

» treningu obshugi sprz¢tu AGD i RTV (pranie, odkurzanie, gotowanie, prasowanie i inne),

» treningu gospodarczym (sprzatanie, wynoszenie $mieci i inne),

» treningu doskonalacym umiejgtnosci samoobstugi w codziennym zyciu (dbalos¢
0 higieng, wyglad), treningu ekonomicznym (planowania wydatkow, zakupy 1 inne),

» treningu umiejgtnosci korzystania z instytucji uzytecznej publicznej (poczta, kwiaciarnia,
urzad).

» treningu umiejgtnosci korzystania z transportu publicznego (planowanie podrozy, zakupu
odpowiedniego biletu),

» treningu poprawiajacym umiej¢tnos¢ funkcjonowania w grupie i w spoleczenstwie
(przyjmowanie gos$ci, wigzi migdzyludzkie, uroczystosci),

» treningu poprawiajacym umiej¢tno$¢ samodzielnego organizowania czasu wolnego oraz

rozwoju wlasnych zainteresowan (organizacja wilasnego czasu, dbato$¢ o kondycje

fizyczna, hobby, wyjscia do kina itp.).



Tygodniowy pobyt w mieszkaniu powtorzony zostat dla kazdej grupy szesciokrotnie.
Dzigki takiemu ,,turnusowemu" podejsSciu proces rozwoju kompetencji osiagany podczas
pobytu w mieszkaniu mozna bylo powiaza¢ z funkcjonowaniem w $srodowisku rodzinnym
i dlugofalowa obserwacja rezultatow.

Lokal, ktory zostal wynajety do realizacji opisywanych dziatan spetiat precyzyjne,
okreslone juz wczesniej warunki; dogodna lokalizacja w poblizu centrum miasta, usytuowanie
na pierwszym pigtrze w 4-pigtrowym budynku na jednym z katowickich osiedli, wielko$¢
(66 m?) sprzyjajaca zaroéwno prywatnosci i mozliwosci wspolpracy, duza kuchnia z blatem
przystosowana do wspolnego przygotowywania positkéw, 3 niezalezne pokoje (w tym salon
I dwie dwuosobowe sypialnie), w poblizu: przedszkole, szkoty, dom kultury, uczelnia, tereny
rekreacyjne, przystanki autobusowe.

Uczestnicy dziatania byli pod stala opieka specjalistow: trenera usamodzielniania
(w godzinach 15: 00 - 21: 00) i opiekuna nocnego (w godzinach 21:00 - 8:00). W godzinach
8: 00 - 16: 00 wszyscy uczestnicy przebywali na terenie swoich osrodkow.

Opiekun nocny odpowiadal gléwnie za bezpieczenstwo grupy w nocy. Do zadan
trenera usamodzielnienia nalezato:

» poznanie kazdego uczestnika - zdobycie odpowiedniej wiedzy na jego temat
(na podstawie dokumentacji i wywiadéw z rodzicami i1 pracownikami Programu
,» Teraz My!"),

» planowanie i realizowanie codziennych aktywnosci w oparciu o plany treningowe
i realizacja celow okreslonych indywidualnie dla kazdego uczestnika,

» pomoc w zakresie przemieszczania si¢, zalatwiania spraw urzedowych, zakupach,
W wykonywaniu czynno$ci codziennych, przygotowaniu positkdw, utrzymywania
porzadku, realizacji kontaktow spotecznych, zagospodarowania czasu wolnego,

» regularne informowania pracownikow Programu na temat sytuacji w mieszkaniu oraz
ewentualnych trudnosci,

» udzielanie pomocy w sytuacjach trudnych.

Rodzice uczestnikow mieli szanse¢ na odpoczynek oraz uzyskali wsparcie
w ksztaltowaniu odpowiednich podstaw i umiejgtnosci, pomoc W podjeciu wiasciwych
decyzji dotyczacych przysztosci ich dorostych dzieci niepelnosprawnych. Forma wspoipracy
z rodzicami niepetnosprawnych uczestnikow byto:

» wspolne ustalanie celow,

» informacja i doradztwo,



» regularne spotkania, podczas ktorych omawiano postgpy uczestnikow mieszkania
treningowego, ich trudnosci i osiagniecia,
» wizyty rodzicow W mieszkaniu treningowym, gdzie mogli zosta¢ ,,ugoszczeni" przez

swoje dzieci.

W realizacji catego procesu zaangazowany byl réwniez trener umiejetnosci
spotecznych peliacy w tym przypadku role osoby odpowiedzialnej za strong merytoryczna
przedsigwzigcia oraz biezaca organizacje spraw. Do jego obowiazkéw nalezato
W szczegdlnosci:

» realizacja czynno$ci zwiazanych z naborem uczestnikow,
przygotowanie niezbgdnych procedur i formularzy,
biezaca komunikacja z rodzinami oraz kadra osrodkéw wsparcia,

przygotowanie grafiku pobytow oraz pracy treneréw i opiekundéw,

YV V V VY

monitorowanie postgpow uczestnikdéw i1 definiowanie celow indywidualnych.

Dziatanie bylo realizowane w statej wspotpracy z 6 katowickimi organizacjami
pozarzadowymi, ktorych podopieczni byli jednocze$nie uczestnikami Programu. W ramach
tej wspotpracy zweryfikowano zapotrzebowanie na stworzenie mieszkania, wypracowano
ramy programowe i organizacyjne, wytypowano kandydatow do udziatu, na biezaco
monitorowano postgpy uczestnikow, a takze wyciagano wnioski i wdrazano wynikajace

Z nich zalecenia.

Laczny koszt organizacji cyklu pobytoéw wyniost: ok. 60 000,00 zt.

Na kwotg tg ztozyly si¢ koszty wynajmu lokalu i niezbednego wyposazenia oraz zatrudnienia
trenerow 1 opiekunow.

Dodatkowo, kazdy uczestnik przedsigwzigcia na kazdy tygodniowy pobyt otrzymywat zasitek
celowy w wysokosci 150 zi, ktéra byla przeznaczona na biezace zakupy (zwlaszcza
wyzywienie), optaty za media oraz inne biezace wydatki (drobne naprawy, rekreacja itp.).
Powyzsza kwota nie uwzglednia kosztow zatrudnienia trzech etatowych pracownikéw
Programu ,,Teraz My!", dla ktérych zaangazowanie w nadzor nad realizacji przedsigwzigcia

stanowilo  jedynie czgs¢ obowigzkow w ramach catego Programu.



pomimo celowo$ci prowadzenia treningéw w formie grupowej (4-osobowe grupy wydaja
si¢ optymalne) niezbgdna jest indywidualizacja podejscia i osobne okreslanie celow dla
kazdego z uczestnikow (zaréwno w przypadku celéw dlugofalowych, jak 1 tych
zwiazanych z pojedynczym pobytem),

wydaje si¢ wilasciwe, aby w trakcie cyklu treningowego przechodzi¢ stopniowo od
pobytow tygodniowych do dluzszych (dwu- lub trzytygodniowych), tak by daé
uczestnikom mozliwos¢ sprawdzenia si¢ w sytuacji dluzszej separacji od $rodowiska
rodzinnego,

w przypadku niektérych grup (sktadajacych si¢ z osdb o wyzszych kompetencjach)
celowa wydaje si¢ stopniowa rezygnacja z catodobowej opieki kadry - takie proby
zostaty z sukcesem podjete w przypadku ostatnich pobytow dwoch grup; takie podejscie
wzmacnia w uczestnikach poczucie odpowiedzialnos$ci 1 lepiej pozwala odpowiedzie¢ na
pytanie o mozliwo$¢ samodzielnego zamieszkania w przysztosci,

konieczne wydaje si¢ dalsze usystematyzowanie wspotpracy z rodzicami — okreSlenie
czestotliwosci 1 miejsc  spotkan podsumowujacych pobyty uczestnikdw oraz
umozliwiajacych przekazywanie sugestii, co do mozliwosci wykorzystania rozwoju ich
kompetencji w $rodowiskach domowych; warto sprobowa¢ rowniez doprowadzi¢ do
spotkan rodzicéw z trenerami i opiekunami, z czego $wiadomie zrezygnowano podczas
pierwszej realizacji cyklu,

warto przemysle¢ mozliwo$¢ organizacji spotkan tematyczne odbywajacych sig
réwnolegle do cyklu pobytow uczestnikow w mieszkaniu treningowym — dotyczacych

np. seksualnosci 0sOb niepetnosprawnych, kwestii prawnych itp.



Ewa Giza
FENIKS Stowarzyszenie Uzytkownikow Psychiatrycznej Opieki
Zdrowotnej oraz Ich Rodzin i Przyjaciot; Oddziat Psychiatryczny,

Szpital Regionalny w Kolobrzegu

Powiat kotobrzeski sktada si¢ z 6 gmin i liczy ok. 75 tys. mieszkancow. Obecnie 50-t6zkowy
Oddziat Psychiatryczny wielospecjalistycznego Szpitala Regionalnego w Kotobrzegu dziata
od 1986 r. Zatrudnia siedmiu specjalistow psychiatrii, trzech psychologéw, a takze
specjalistow psychiatrii dzieci 1milodziezy, seksuologa, psychoterapeutg, psychoterapeute
uzaleznien, terapeute zajeciowego, pracownika socjalnego, pielegniarki, sanitariusze. Takze w
Kotobrzegu troska psychiatrow o los pacjentow nie konczy si¢ z momentem wypisu ze
szpitala. Bardzo czg¢sto pacjenci nie kontynuowali leczenia, a rodziny nie umiaty odnalez¢ si¢
w przebiegu przewlekltej choroby psychicznej, uzaleznienia. Pozostawieni samym sobie
chorzy nie mieli zajgcia ani szansy na znalezienie pracy. Egzystencja bez celu, zrozumienia ze
strony bliskich 1 otoczeniu poglebiata chorobg. Szybko wracali do szpitala, ich pobyty byty
coraz dtuzsze, postepowata destrukcja wynikajaca z nieleczonej, nierehabilitowanej choroby
psychicznej. Za murami oddzialu zacie$niato si¢ bledne kolo choroby, niezrozumienia i

bezradno$ci.

Aby temu zaradzi¢, w 1996 r. utworzono Oddzial Dzienny, pierwszy w oOwczesnym
wojewodztwie szczecinskim. Dekadg temu ta malo znana forma leczenia byta przez wielu
nieakceptowana. Tymczasem pacjenci otrzymali catkiem nowe mozliwosci leczenia - terapia,
rézne rodzaje treningdéw, zaje¢, aktywna organizacja czasu, mozliwo$¢ poznania przyjaciot
I zwyczajne wyjscie z domu sprawity, ze oddzial dzienny szybko wrastal w struktury
kotobrzeskiej stuzby zdrowia. Zdobywal sympati¢ lekarzy, pacjentow ich rodzin. Oddziat
dziata, nadal cieszy si¢ bardzo dobra opinia i jest waznym narzgdziem zdrowienia pacjentow.

Kadra - to 4 psychologow, specjalista psychiatra, 4 terapeutow zajgciowych, pielggniarka,



ktorzy codziennie opiekuja si¢ ok. 50 pacjentami. Po leczeniu w oddziale catodobowym
pacjenci maja tu mozliwos¢ pokonywania ograniczen zwigzanych z choroba czy
uzaleznieniem. Z wigksza pewnoscia siebie powracaja do funkcjonowania w spoleczenstwie.
Duzy nacisk polozony jest na prac¢ z rodzina pacjenta. Przy Oddziale Dziennym powstat
Klub Pacjenta, gdzie spotykali si¢ byli pacjenci i ich rodziny, przyjaciele. Jego formuta
ewoluowala, obecnie pracuja w nim: psycholog, dwoch specjalistow terapii uzaleznien
I socjoterapeuta. Kilka razy w tygodniu prowadzone sa zajecia edukacyjne, terapeutyczne,
grupy wsparcia dla 0sob uzaleznionych, wspétuzaleznionych, dorostych dzieci alkoholikow,
praca systemowa z rodzinami Udzielane sa porady i wsparcie. Klub stale si¢ rozwija i ma

dobra opinig wérdd mtodziezy szkot ponadpodstawowych i rodzicow.

Pobyt w oddziale dziennym przynosit wymierne efekty. Pacjenci zdrowieli. Rzadko wracali
do szpitala z nawrotami choroby. Znacznie lepiej radzili sobie w zyciu, z petnieniem rol
rodzicow, wspotmatzonkow. Okresowo podejmowali pracg. Byl najwyzszy czas na nowy
model funkcjonowania kotobrzeskiej psychiatrii.

W celu tworzenia zrgboéw opieki Srodowiskowej w powiecie, rozpoczgtam proby
pokonywania oporu lokalnych politykow, mieszkanhcow Kolobrzegu, pozyskiwania
sojusznikéw. Bylam wowczas w tych zamiarach osamotniona - nie wiedziatam jak to ma
wyglada¢, jakie tworzy¢ dzialania, jakie placowki Srodowiskowe? Nikt nie umiat
podpowiedzie¢ wzoru, wielu lekarzy i politykow patrzyto na mnie z politowaniem. Podjgtam
wyzwanie. Zaczg¢lam od ... polityki. W roku 1999 zostatam radna Rady Powiatu, gdyz
wiedziatam, ze bez wsparcia radnych samorzadu nie jestem w stanie pozyska¢ pienigdzy,
realizowaé dziatan na rzecz pacjentow. Po latach okazalo sig, ze pomyst byl trafny.
Swiadomo$¢ radnych z kazdym rokiem rosta, z coraz wigksza przychylnoscia i bez leku
odpowiadali na zaproszenia na imprezy organizowane wraz z pacjentami. Poznawali si¢
nawzajem, stuchali ich opowiesci. Rozumieli. O pacjentach méwiono juz bez skrgpowania
i ukradkowych  u$mieszkow. Znajdowaly si¢ pieniadze na nasze inicjatywy.
Mielismy wsparcie i finansowe, i moralne. Nie do przecenienia wowczas i teraz jest sympatia
lokalnych mediéw i ich uczestnictwo we wszystkich przedsigwzigciach, czy to z powodu
obchodéw Swiatowego Dnia Zdrowia Psychicznego, czy podczas zbierania podpisow
popierajacych Narodowy Program Ochrony Zdrowia Psychicznego, czy w zwiazku

z ustawiczna edukacja mieszkancow w Szkole Zdrowia Psychicznego.



W 2000 r. powstato Stowarzyszenie Uzytkownikéw Psychiatrycznej
Opieki Zdrowotnej oraz Ich Rodzin i Przyjaciot FENIKS, ktorego
jestem prezesem. Nazweg stowarzyszenia wymyslili pacjenci Oddziatu
Dziennego. Na poczatku byta nas garstka entuzjastow, w Feniksa
wierzylo kilkoro pracownikéw oddziatu, oddzialu dziennego, kilku

radnych. Obecnie jest nas kilkadziesiat osob: psychologéw,

pedagogdéw, lekarzy, politykow, pacjentow, terapeutéw, rodzin,
przyjaciol! 1 kilkakrotnie wigcej sympatykow w catej Polsce.
JesteSmy organizacja pozytku publicznego, mamy swoja strong internetowa, wydajemy
kwartalnik Pod skrzydtami Feniksa, redagowany przy wspotudziale pacjentow. Czasopismo
spetnia rolg edukacyjna, promocyjna, przybliza nasz $§wiat coraz szerszemu odbiorcy, oswaja

z problematyka zdrowia psychicznego.

Przelomowy byt rok 2002, kiedy z Ministerstwa Pracy i Polityki Socjalnej otrzymali$my
pieniadze na projekt Otwarte Drzwi. Odwiedziwszy wtedy wszystkich pacjentéw chorujacych
na schizofreni¢ w powiecie 1 ich rodziny (ok. 170 $rodowisk) zyskaliémy podstawe do
kolejnych projektow i strategii. UtwierdziliSmy si¢ w przekonaniu o potrzebie dziatan
w §rodowisku na rzecz tej grupy pacjentow, ktorzy nieleczeni, pozostawieni chorobie zyli
W ubostwie, czgsto w niegodnych warunkach, samotni, bezradni wobec biernosci stuzb.
Nie liczac si¢ z czasem i kosztami przemierzamy wiele kilometrow w catej Polsce i za granica
promujac na konferencjach i wyktadach (m.in na konferencji zorganizowanej przez kancelarig
Sp. Prezydenta RP Lecha Kaczynskiego) idee dobrej wspotpracy z lokalnym samorzadem
i zalety psychiatrii srodowiskowej. Tam takze zyskujemy wielu sojusznikow.

Od 2004 roku sojusznikiem jest Ustawa o pozytku i wolontariacie, ktora pozwolita nam
przystepowac do konkursow lokalnego samorzadu. Od 2004 r. cyklicznie otrzymujemy srodki
na dziatania Klubu Pacjenta Od 2006 r. systematycznie przystgpujemy do konkursow gmin
powiatu kolobrzeskiego, dzigki czemu mozemy finansowa¢ konsultacje specjalistyczne
I dziatania edukacyjne. Od 2008 prowadzimy Biuro Porad Obywatelskich, gdzie pacjenci, ale
1 ubodzy mieszkancy powiatu uzyskuja profesjonalne, bezptatne porady prawne. Biuro cieszy
si¢ duzym zaufaniem i bardzo dobra opinia. Wspotpracujac z osrodkami pomocy spotecznej,

szkotami, lekarzami rodzinnymi i samorzadowcami konsultujemy S$rodowiska rodzinne.



Na nasze wnioski rodziny obejmowane sa pomoca przez gminne stuzby. Dogladamy
pacjentdw po hospitalizacjach psychiatrycznych, ktoérzy z roznych powodoéw nie przyjada do
nas, mobilizujemy ich do dziatan na rzecz pracy, systematycznego leczenia, pomagamy
W rozwiazywaniu ich trudnosci, zyskujemy ich zaufanie. Od 2 lat we wspotpracy
z interdyscyplinarnymi zespotami gmin powiatu kotobrzeskiego, organizujemy tez system
wsparcia dla ofiar przemocy domowej. Wsrdd nas jest juz 4 certyfikowanych terapeutow
srodowiskowych, mamy licznych wolontariuszy, psychologéw, lekarzy stazystow, ktorzy
ucza si¢ przy nas psychiatrycznej opieki S$rodowiskowej, obserwuja efekty naszych

oddziatywan 1 staja si¢ emisariuszami takich dziatan w swoich srodowiskach.

Po wielu, wielu staraniach udato si¢ nam stworzy¢ finansowana przez Urzad Marszatkowski
Szkot¢ Zdrowia Psychicznego. Szkota od 5 lat prowadzi szeroko rozumiang edukacje
w zakresie zdrowia psychicznego, profilaktyki zaburzen, poradnictwa psychologicznego dla
mieszkancoOw powiatu. Realizuje programy terapeutyczne dla oséb przewlekle chorych
somatycznie i ich rodzin. Rozwija sig, zyskujac wielu sympatykow wsréd mieszkancow
powiatu kotobrzeskiego. Mieszkancy Kotobrzegu przychodza na wyktady, ktére odbywaja si¢
takze poza terenem szpitala. Bez wstydu sluchaja odczytow o depresji, uzaleznieniach czy
stresie, schizofrenii, otgpieniu, wspotistnieniu schorzen somatycznych 1 psychicznych.
Dzigki mediom odbidr jest zawsze szeroki.

W tym roku pracowaliSmy z mtodzieza szkot ponadpodstawowych 1 gimnazjalnych.
W konkursie plastycznym mtodzi ludzie z wielka otwartoscia przedstawiali swoje
wyobrazenie o zdrowiu psychicznym. Jednak rysunki to nie jedyne owoce konkursu, efektem
sa tez liczne prosby mtodziezy i1 nauczycieli o wspolne spotkania z pacjentami, wspolne
projekty. Bez watpienia, niesie to korzysci dla obu stron. ZauwazyliSmy, ze mtodziez bez
lgku i barier podchodzi do probleméw psychicznych - po prostu NORMALNIE, co stanowi
kapitalny przyktad dla dorostych. Planujemy wspolne przedsigwzigcia, jak np. teatr, pikniki,

zajgcia sportowe, rekreacyjne, taneczne, czy wspolne $piewanie. Kilka juz jest za nami.



Od 2011 r. Stowarzyszenie jest wlascicielem czeéci dworku i1 2,5 ha parku podworskiego we
wsi Trzynik, w gminie Siemysl. O pieniadze na remont dworku wnioskowali§my z sukcesem
do Unii Europejskiej. Tworzymy tam Centrum Integracji Spotecznej, w ktorym znajda swoje
miejsce 1 zatrudnienie osoby chorujace, nasi podopieczni a takze osoby bezrobotne
Z pobliskich wsi. Pracy nie zabraknie: opieka nad obiektem, pielegnacja parku, prowadzenie
kawiarenki, catering, obstuga konferencji. Planujemy prowadzenie dziatalnosci hotelowe;j,
hostelowej, gastronomicznej, edukacyjnej 1 kulturalnej. Trzynik to mata wies, w ,,ktérej kazdy
zna kazdego”, jednak ze strony mieszkancéw nie mamy problemow z akceptacja naszej
dziatalnosci. Mieszkancy z ciekawoscia 1 nadzieja patrza na nasze poczynania. Pomagaja,
pracuja, doradzaja i wyczekuja lepszego jutra.

Stowarzyszenie pelni w powiecie kolobrzeskim rolg Centrum Zdrowia Psychicznego.
JesteSmy uznawani przez ludzi i instytucje za profesjonalistéw w dziedzinie zdrowia
psychicznego i to my koordynujemy wszystkie dzialania zglaszane nam przez instytucje,
wspoOlpracujemy z instytucjami pomocy spolecznej, sadem, szkotami, urzgdami.

Nasz pacjent nie jest osoba anonimow3a, zajmujemy si¢ nim i jego rodzing w zaleznosci od
problemu i potrzeb wtedy, gdy przebywa zaréwno w placoéwce leczniczej, jak 1 pomocowej,
czy gdy jest niedotezny, chory somatycznie, czy umiera. W miarg potrzeb kierujemy na
przymusowe leczenia, jeste$my opiekunami prawnymi naszych podopiecznych, kierujemy do
DPS, odwiedzamy ich w tych domach, jesteSmy w ich ostatnich drogach, a potem dbamy
0 groby. Pomagamy socjalnie, zbieramy odziez itd. Cieszymy si¢ 1 jestesmy dumni z kazdej
osoby, ktora osiaga samodzielno$¢ zawodowa, spoleczna, ’dojrzewa zyciowo” rozwija sig,
lubimy moment, w ktérym przestajemy peli¢ rolg opiekuncza, kiedy stajemy tylko
doradcami czgsto przyjacidimi.

Mozemy z wypiekami na twarzy opowiada¢ o losach naszych podopiecznych, ich talentach,
osiagnigciach, porazkach 1 podnoszeniu si¢ z choroby. Stowarzyszenie w miar¢ swoich
mozliwo$ci finansowych tworzy mozliwos$¢ zatrudniania osOb niepetnosprawnych, wraz
z utworzeniem Centrum Integracji Spolecznej dziatalno$¢ ta bedzie znacznie aktywniejsza.

Z rado$cia zauwazamy dobry klimat w naszej spoteczno$ci. Nastapita kolosalna zmiana
W postrzeganiu probleméw psychiatrii, 0osob leczonych psychiatrycznie, zabezpieczaniu ich
potrzeb. Poczatki nie byly tatwe, ale po latach upartej pracy, pozyskiwania sojusznikow,
ustawicznej edukacji, dziatan poprzez przyktad i wspdlne obcowanie, przekonywania do idei

psychiatrii srodowiskowej widzimy postep. Przyczynili si¢ do tego sami pacjenci - chgtnie



brali czynny udziat w rozlicznych imprezach, wydarzeniach i1 spotkaniach w ramach
programéw unijnych w Osrodkach Pomocy Spolecznej, czy Powiatowym Centrum Pomocy
Rodzinie. Osoby chore psychicznie nie zyja z etykietka ,,nienormalnego”, ,,tego, CO ma co$
Z glowq” itp. Nie sa stygmatyzowane.

Mamy nadziejg, ze organizowanie lokalnego systemu psychiatrii srodowiskowej nie bedzie
zalezato od lideréw politycznych ugrupowan, klimatow, uktadow i ludzi, ktérzy si¢ zmieniaja
na swoich stanowiskach. Wierzymy, ze za sprawa Narodowego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego, ktory okrzepnie, nabierze rozpedu i witadze na wszystkich szczeblach od
parlamentarzystow poczawszy beda realizowa¢ swoje zadania wobec obywateli, a my

profesjonali§ci wypetnimy je trescia.

http://www.feniks.kolobrzeq.pl/

fenikskg@op.pl
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~+MIESZKANIA TRENINGOWE W CENTRUM
ORGANIZACII POZARZADOWYCH'", KONIN

Jozef Nowicki

Prezydent Miasta Konina

Koninskie Centrum Organizacji Pozarzadowych to juz nie tylko
propozycja - to fakt, bedacy przykladem potaczenia dziatan
samorzadu, organizacji pozarzadowych i podmiotéw ekonomii
spotecznej. Wyremontowany budynek przy ulicy 3 Maja [ i 3 na
malowniczej Starowce w Koninie, staje si¢ miejscem otwartym

dla spoteczno$ci lokalnej ze szczegdlnym uwzglednieniem

potrzeb 0sob niepetnosprawnych.

Oferta Centrum Organizacji Pozarzadowych, ktére znajduje si¢ na parterze budynku

obejmuje:

>
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doradztwo w zakresie przygotowania i dokonania rejestracji organizacji pozarzadowej,
pozyskiwania funduszy na jej dziatalno$¢, realizacji projektow i biezacej dziatalno$ci
organizaciji,

szkolenia z zakresu pozyskiwania funduszy, dla wolontariuszy, prowadzenia organizacji

i inne dotyczace dziatania NGO,

integracje I1I sektora w Koninie,

rozwijanie wspotpracy migedzysektorowej (NGO - administracja-biznes),

wsparcie infrastrukturalne dla koninskich organizacji: uzyczenie lokalu na spotkania
i realizowane projekty, szkolenia. Zapewnienie wsparcia poprzez zaplecze biurowe,
wypozyczanie sprzgtu multimedialnego,

wsparcie Petnomocnika ds. Organizacji Pozarzadowych i1 Oséb Niepetnosprawnych
w Koninie,

dodatkowo w siedzibie KCOP ma znajdowa¢ si¢ recepcja dla N G O 1 hostelu,

prowadzonego przez osoby niepetnosprawne.

Na parterze budynku znalazto si¢ rdwniez miejsce dla podmiotu ekonomii spotecznej —

w ramach spotdzielni socjalnej SPORT 1 REHABILITACJA osoby niepetnosprawne

i dotychczas bezrobotne (pracownicy tej spotdzielni) prowadza sklep medyczny.

——
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Pigtro budynku jest przeznaczone na mieszkania treningowe dla os6b niepelnosprawnych
ruchowo. Organizacja pozarzadowa - Fundacja im. Doktora Piotra Janaszka PODAJ DALEJ
prowadzi tam projekt START UP FOR YOUNG DISABLED PEOPLE / AKADEMIA
ZYCIA. Jest to integralna cze$é projektu, ktory zaktada przystosowanie obiektu do potrzeb
0s0b niepetnosprawnych na wszystkich kondygnacjach.

Fundacja PODAJ DALEJ zwroécita sig z oferta wspolpracy do Miasta Konina w lipcu 2012r.
Zaoferowata, ze bedzie pokrywac wszelkie koszty zwigzane z prowadzeniem i utrzymaniem
mieszkan treningowych oraz z prowadzeniem tam specjalnego programu, ktorego celem jest
aktywizacja mtodych oséb niepetnosprawnych. Dodatkowo Fundacja kompletnie wyposazy

mieszkania treningowe w meble i niezbg¢dne urzadzania.

Program, ktory bedzie tam realizowany zaklada kompleksowa rehabilitacj¢ o0sob
niepetnosprawnych - od zwigkszania samodzielnosci zyciowej - po aktywizacje zawodowa.

Planuje si¢, by w okresie pigciu lat obja¢ wsparciem minimum 50 0s6b niepelnosprawnych
ruchowo. Udziat (wsparcie) w programie jest catkowicie bezptatny (jak rowniez pozostate
dziatania podejmowane przez Fundacjc PODAJ DALEJ). Jest to mozliwe dzigki wsparciu

finansowemu Fundacji VELUX oraz uzyczeniu mieszkan przez Miasto.

Dodatkowym efektem aktywizacji zawodowej bedzie hostel prowadzony przez osoby
niepetnosprawne i1 bezrobotne na poddaszu budynku w formie kolejnej spotdzielni socjalne;.
Stworzy to kompleksowa cato$¢. Pracownicy hostelu beda mogli ponadto prowadzi¢ recepcje

w Centrum Organizacji Pozarzadowych.

(I pigtro budynku, mieszkania treningowe)

Gléwnym celem projektu jest zwigkszanie samodzielnos$ci 0osob niepetnosprawnych poprzez
aktywizacje zyciowa w tym spoteczng i zawodowa. Zapewnienie wsparcia w czynnosciach
zycia codziennego dostosowanego do indywidualnych potrzeb, a takze zwigkszenie
mozliwosci  przekwalifikowania 1/lub podjecia pracy, zgodnie =z indywidualnymi
kompetencjami i mozliwosciami danej osoby niepelnosprawnej. Poszczegdlne dziatania

zaprojektowano tak, aby w sposob kompleksowy zaspokoi¢ potrzeby osoby niepetnosprawne;j



zwiazane z usamodzielnieniem. Projekt jest kompleksowym przedsiewzigciem, ktore
zapewnia realizacj¢ dwdch podstawowych obszaréw rehabilitacji:
» rehabilitacj¢ spoteczna,

» rehabilitacje zawodowa.

Do dyspozycji mieszkancoéw bgda dwa duze mieszkania, w pelni przystosowane do potrzeb
0sOb  niepelnosprawnych poruszajacych si¢ przy pomocy wobzka inwalidzkiego.
W mieszkaniach jednoczes$nie bedzie moglto zamieszka¢ 8 do 10 os6b niepetnosprawnych.
Czas zamieszkiwania kazdego mieszkanca bedzie zalezat od indywidualnych predyspozycji
i stopnia samodzielnosci w wykonywaniu codziennych czynnosci. Kazda z 0sob bedzie mogta
w mieszkaniu spgdzi¢ od 3 do 12 miesigcy. Podczas pobytu w mieszkaniu osoby
niepetnosprawne beda pod calodobowa opieka asystentow osobistych, ktérzy beda pomagaé
we wszystkich czynno$ciach dnia codziennego. W ciagu dnia z mieszkancami prowadzone
beda treningi samodzielnosci, takie jak:

» nauka czynno$ci dnia codziennego (ubieranie, rozbieranie, przesiadanie, korzystanie
z toalety, prysznica itp.),
poruszanie si¢ przy pomocy wozka inwalidzkiego,
pomoc w zatatwianiu codziennych spraw (urzgdowych, zakupow, lekarza itd.),
poruszanie si¢ sSrodkami komunikacji miejskiej,

planowanie wydatkéw, dyzury porzadkowe,

YV V. V VYV V

trening kulinarny polegajacy na samodzielnym przygotowywaniu positkOw, zmywaniu,
obstugi urzadzen kuchennych, a takze dostosowywanie urzadzen i sprz¢tow kuchennych
do indywidualnych potrzeb mieszkancow.

» trening higieny osobistej polegajacy na uczeniu prania, wykonywaniu czynnosci
higienicznych 1 fizjologicznych w miejscach do tego przeznaczonych, Scieleniu 16zek
itd. Treningi samodzielno$ci beda prowadzone przez dwoch niepelnoprawnych

instruktorow, wspieranych przez asystentow osobistych.

Czg$¢ z zaje¢ prowadzona bedzie poza mieszkaniami w formie regularnych zaj¢¢. Bedzie to
taniec na woézkach oraz zajecia aktywnej rehabilitacji, ktore odbywac si¢ beda na sali

gimnastycznej, w plenerze, a takie na basenie. Do zaje¢ rehabilitacyjnych zostana wiaczone



elementy sportow adoptowane do potrzeb osob niepetnosprawnych jak: boccia, rugby na

wozkach, tenis stotowy, ptywanie, koszykowka na wozkach.

Kazda z os6b w okresie zamieszkiwania w mieszkaniu bedzie mogla korzystac
z indywidualnego wsparcia psychologa, coacha, pracownika socjalnego, doradcy
zawodowego, jak roOwniez terapeuty. Ze wsparcia indywidualnego mieszkancy beda réwniez
korzysta¢ podczas zaj¢¢ samoobstugi, ktore beda prowadzone w bardzo zindywidualizowany
sposob.

Wsparciem indywidualnym zostana objeci réwniez ci z mieszkancow, ktorzy beda chcieli
podnies¢ lub uzupehic¢ swoje kwalifikacje zawodowe. Dla nich zorganizujemy indywidualne
szkolenia, zgodne z ich predyspozycjami zawodowymi, ale réwniez zaplanowane pod
potrzeby konkretnych pracodawcow, a nastgpnie indywidualne staze zawodowe trwajace do

pot roku.

Oprocz indywidualnego wsparcia udzielanego mieszkancom, beda oni brali udzial réwniez
W zajeciach i warsztatach grupowych takich jak:

» zajgcia aktywnej rehabilitacji, dzigki ktorym naucza si¢ jak samodzielnie poruszac si¢
przy pomocy woézka inwalidzkiego, pokonywac bariery architektoniczne, zwigkszac
0g0lna sprawnos¢ swojego organizmu 1 wykorzystywac migsnie na co dzien nieuzywane,

» warsztaty psychologiczne prowadzone przez psychologa, ktorych celem jest zwigkszenie
wiary we wlasne mozliwo$ci, zwigkszenie samooceny, a takze zintegrowanie grupy
mieszkancow,

» coaching, prowadzony przez trenera, ktory nauczy mieszkancow planowania i
realizowania postawionych przed soba celow,

» warsztaty doradcze, podczas ktorych mieszkancy dowiedza sig, jakie sa ich podstawowe
ulgi 1 uprawnienia, jak z nich korzysta¢, jak aktywnie porusza¢ si¢ na rynku pracy, jak
podnosi¢ swoje kompetencje zawodowe,

» szkolenia komputerowe, zorganizowane dla kazdego z mieszkancow, dzigki czemu
naucza si¢ oni nie tylko swobodnie korzysta¢ z komputera i pakietéw biurowych, ale
dowiedza sig, jak i do czego mozna wykorzystywaé portale spotecznosciowe, internet

oraz rd0znego rodzaju programy.



Mieszkancy otrzymaja state wsparcie coacha (doradca zawodowy/trener), ktory podczas
indywidualnych spotkan i sesji pozna doktadnie kompetencje uczestnikow, ich predyspozycje
1 zainteresowania, bedzie im stuzyl biezacym wsparciem. Na podstawie indywidualnych
potrzeb i mozliwosci - kazdej z oséb zostanie zaproponowane szkolenie zawodowe —

w oparciu o wykorzystanie komputera.

Kazdy mieszkaniec wezmie udzial w 300 godzinnym kursie (do wyboru e-content designer,
webmaster, grafik komputerowy, social media expert, specjalista ds. sprzedazy, analityk
danych itp.). Kursy te daja szerokie mozliwosci podjecia/kontynuowania pracy zawodowej
przez osobg niepetnosprawna. To takze mozliwos¢ pracy w dowolnym miejscu, co niweluje
trudno$ci zwiazane z komunikacja, przemieszczaniem sig, potrzeby specjalistycznego

dostosowywania miejsca pracy dla os6b na wozku.

Program szkolen z danego jezyka bedzie dopasowany do indywidualnej wiedzy i mozliwosci

danej osoby, czy grupy osoéb.

Poprzez indywidualne pracg¢ z przedsigbiorcami, bgdziemy dopasowywaé oferte szkolen
zawodowych do indywidualnych potrzeb danego pracodawcy i umiejetnosci/mozliwosci
podjecia pracy przez mieszkanca. Osobg niepetnosprawna przygotujemy pod katem

umiejetnosci potrzebnych na danym - konkretnym stanowisku pracy.

Staze beda uzupehlieniem szkoleh zawodowych 1 maja na celu adaptacj¢ osoby
niepetnosprawnej na stanowisku pracy, a takze w miejscu pracy. Bedzie to dla wielu osob
niepetnosprawnych pierwsze zetknigcie si¢ z warunkami pracy, ktére ma nauczy¢ ich
funkcjonowania w §rodowisku pracy, a takze doskonali¢ i poglebia¢ wiedzg 1 umiejgtnosci
zdobyte podczas szkolen.

Osoby niepelnosprawne, ktére wezma udziat w projekcie to ludzie poruszajacy si¢ na

wozkach inwalidzkich, w wieku 18-25 lat, z terenu catej Polski.
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l Jolanta Gierduszewska

G0spo
7 , 2 : Przedsigbiorstwo Spoteczne Gospoda Jaskoteczka,
JASROIGCIRA  Radom

1:‘

Przedsigbiorstwo Spoteczne Gospoda Jaskéleczka funkcjonuje na radomskim rynku od roku
2007. Jest pierwszym na Mazowszu, 1 jak dotad jednym, przedsigbiorstwem zapewniajacym
zatrudnienie osobom niepelnosprawnym po kryzysach psychicznych. Dzigki swojej
dzialalnoéci zmienia obraz os6b chorujacych psychicznie w spoteczenstwie, poprzez
serwowanie potraw wysokiej jakosci, jak roéwniez angazujac si¢ w dzialania na rzecz
mieszkancow Osiedla Michatow, w $cistej] wspdtpracy z Centrum Aktywnosci Lokalnej
i wladzami lokalnymi Miasta Radomia.

Przedsigbiorstwo Spoleczne Gospoda Jaskoteczka powstato dzigki udzialowi Stowarzyszenia
Ochrony Zdrowia Psychicznego Wzajemna Pomoc w programie partnerskim Krakowska
Inicjatywa na rzecz Gospodarki Spotecznej Cogito w ramach Inicjatywy Wspdlnotowej
EQUAL finansowanego z Europejskiego Funduszu Spotecznego.

Za powstanie 1 funkcjonowanie Przedsigbiorstwa Spolecznego Gospoda Jaskoleczka
odpowiedzialne jest Stowarzyszenie Wzajemna Pomoc, jedyny wiasciciel firmy. Istnieje ono
w Radomiu od blisko 20 lat (powstato w roku 1994) i jest zrzeszone w Zwiazku Stowarzyszen
Rodzin Osoéb Chorujacych Psychicznie Rodziny z siedziba w Krakowie. W ramach swojej
dziatalnos$ci statutowej Stowarzyszenie prowadzi biuro, petniace takze funkcjg Klubu
Wsparcia, udziela wsparcia osobom chorujacym psychicznie i ich rodzinom, przygotowuje
wyjazdy na wycieczki i turnusy rehabilitacyjne, a takze prowadzi dziatania majace na celu
integracjg osob niepelnosprawnych ze srodowiskiem lokalnym.

Natomiast zadania zwiazane z promocja 1 aktywizacja zawodowa petni Gospoda Jaskoteczka,
ktora dziata jako podmiot ekonomii spolecznej i jest organizacja non profit. Gospoda
Jaskoteczka juz w fazie plandw miata by¢ swoistym azylem, miejscem w ktorym kazdy miat
si¢ czu¢ jak w domu. Dziala¢ zgodnie z wypracowana misja. Kluczowa kwestia byto
zorganizowanie w niej miejsca pracy dla 0osob bezrobotnych z powodu choroby psychiczne;.
Opierajac si¢ na dotychczasowych doswiadczeniach w pracy z osobami z tej grupy mozna

stwierdzi¢, ze przedsigbiorstwa spoteczne sa dla nich réwniez jedna z najefektywniejszych



metod integracji spotecznej. Metoda ta sprzyja uaktywnieniu spotecznemu i zawodowemu
0sOb niepetnosprawnych.

Serwujac domowe positki najwyzszej jakosci w cenach ,,na kazda kieszen” dostarczenie
satysfakcji dla jak najszerszej grupy konsumentow oraz zmiana wizerunku o0sob
niepetnosprawnych w spoteczenstwie. Bez wzgledu na rodzaj spotkania, czy zasobno$¢
portfela mozna w niej zjes¢ pachnacy, smaczny domowy positlek. Ogromna zaleta
przygotowywanych w Gospodzie... dan jest ich §wiezo$¢ oraz to, iz przygotowywane sa od
poczatku do konca przez pracownikdow, poczawszy od wywaroOw na bazie rosolu z kurczat
I wolowiny, a skonczywszy na recznym lepieniu pierogéw i robieniu makaronu. Serwowane
potrawy kusza pigknym zapachem, zachwycaja delikatnym smakiem, ktore dzigki
zastosowaniu domowych receptur podawane sa nawet malym dzieciom. Dziatalnosé
,Gospody Jaskoteczka” to takze imprezy okolicznosciowe (m.in. chrzciny, kameralne
przyjecia weselne), catering podczas szkolen 1 spotkan okoliczno$ciowych, g positki m.in. dla
Placowki Opiekunczo-Wychowawczej Stoneczny Dom i Kilku radomskich przedszkoli.
Nalezy podkresli¢, ze w trakcie tworzenia, jak réwniez funkcjonowania firmy, to osoby
niepetnosprawne byly 1 sa najwazniejszymi podmiotami. Uczestniczyli, bowiem we
wszystkich dzialaniach, poczawszy od wymyslenia logo i nazwy, a na meblach, dekoracjach
I ksztalcie menu skonczywszy.

Jaskoteczka przypomina trochg firm¢ rodzinna, w ktorej wszyscy darza si¢ wzajemnie
sympatia 1 zaufaniem. Jest ono jednak w pewnej mierze oparte na respektowaniu przez cata
zatoge wspolnie ustalonych zasad dziatania firmy. Zapewnia mozliwo$¢ rozwoju osobistego
jej pracownikow, maja oni szans¢ uczestniczy¢ w dodatkowych kursach 1 szkoleniach. Jednak
poza realizacja zawodowa ,,ludzie Jaskoteczki” zmienili swoje zycie. Znalezli miejsce pracy
zapewniajace im pewna materialna stabilizacj¢ oraz ludzi mobilizujacych 1 wspierajacych ich
przy podejmowaniu wyzwania, jakim jest zycie.

(...) W pracy zetknetam sie naprawde ze wzajemnq pomocq, tq podtrzymujqcq mnie na duchu
i tq, kiedy bedqc w niedyspozycji kolezanka czy kolega mnie wyreczali. Nigdy nikt nie robit
nikomu wyrzutow, ze ktos sie stabiej czuje i musi na chwile odpoczqc. W Jaskoleczce
nauczytam sie, ze kazda czynnos¢ wymaga dokladnosci, starannosci i spokoju. (...) z osoby
zestresowanej przemienitam sie w pewniejszq siebie i bardziej optymistycznie patrzqcq na
swiat. Podjetam decyzje o powrocie na studia. Na razie odnajduje sie w akademickiej
rzeczywistosci. Staram si¢ mobilizowac. Przy tym Smialo moge powiedzie¢, ze bez pracy

W ,,Jaskoteczce” nie nastqpitaby we mnie poprawa.” (kelnerka)



Pracuje na stanowisku kucharz. Poczqtki w tym zawodzie nie byly latwe, (...). Cenie sobie te
prace i mam satysfakcje z gotowania. Ciesze si¢ z kazdej pochwatly gosci(...). Statam sie
samodzielna, patrzqca odwazniej na swiat. Praca data mi poczucie wlasnej wartosci. Data mi
szanse na lepsze jutro i podbudowata nie tylko duchowo, ale i finansowo. Dzieki pracy moge
realizowa¢ swoje marzenia(...) czuje sie doceniana i potrzebna.

Bardzo sie ciesze, zZe zostala zalozona taka firma(...) dajaca mozliwos¢ pracy osobom
chorujqcym psychicznie. Dzieki niej mozemy zmieni¢ nasz wizerunek a takze uprzedzenia w
stosunku do nas (kucharka).

Gospoda Jaskéleczka jak i Stowarzyszenie Wzajemna Pomoc zyskato olbrzymia sympati¢
I zaufanie mieszkancoOw naszego miasta, co odzwierciedla poparcie, jakie uzyskaliSmy
podczas gltosowania projektéw zgtoszonych w ramach Obywatelskiego Budzetu na rok 2014.
Waznym elementem byta roéwniez dotychczasowa wspolpraca z Warsztatami Terapii
Zajeciowej. Dzigki temu znalezliémy si¢ w gronie 11 realizowanych projektow, a budynek,
w ktorym miesci si¢ Gospoda..., oraz Warsztaty Terapii Zajeciowej i Zespot Pracy Socjalnej
MOPS w Radomiu, bedzie miat odnowiona i ocieplona elewacjg.

Obecnie Gospoda zatrudnia 18 oséb, w tym 13 0s6b niepetnosprawnych, przy czym 12 oso6b
chorujacych psychicznie. Wskaznik o0s6b niepetnosprawnych do zatrudnionych ogétem
wynosi 72%, a 0séb chorujacych psychicznie odpowiednio 66%.

Przedsigbiorstwo Spoleczne Gospoda Jaskoteczka jest laureatem wielu prestizowych nagréd:
Lodotamacz 2008 oraz 2011, znalazto si¢ w dziesiatce Najlepszych Przedsigbiorstw
Spotecznych w ramach konkursu organizowanego przez Fundacj¢ Inicjatyw Spoteczno—
Ekonomicznych w 2011 r. Stowarzyszenie Wzajemna Pomoc, ktore jest wiascicielem
przedsigbiorstwa w 2009 roku otrzymato wyrdznienie w konkursie organizowanym przez
Ministerstwo Pracy i Polityki Spotecznej w dziedzinie pomocy spotecznej. Stowarzyszenie za
utworzenie 1 dziatalno$¢ Przedsigbiorstwa Spolecznego Gospoda Jaskoteczka otrzymato
réwniez gldwna nagrode w konkursie Dobre Praktyki 2008 organizowanym przez Prezydenta
Miasta Radom oraz zostalo wyrdéznione medalem Pro Masovia przyznawanym przez
Marszatka Wojewodztwa Mazowieckiego. Przedsigbiorstwo Spoteczne Gospoda Jaskoleczka

ponadto, znalazto si¢ wéréd 12 dobrych praktyk z Polski, Swiatowej Organizacji Zdrowia
(WHO).

www.jaskoleczka.pl

kontakt@jaskoleczka.pl
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DZIELNICOWY SYSTEM OPARCIA SPOLECZNEGO,
WARSZAWA-TARGOWEK

Pawet Bronowski, Wojciech Lenard,
Beata Wnek
Brodnowskie Stowarzyszenie Przyjaciot 1 Rodzin

Os6b z Zaburzeniami Psychicznymi Pomost,

Warszawa

System oparcia spotecznego dziatajacy w dzielnicy Targéwek mozna uznaé¢ za rozwiazanie
kompleksowe. W jego sktad wchodza wszystkie dostgpne obecnie w Polsce rodzaje
srodowiskowych programéw umozliwiajace wspieranie procesu zdrowienia oraz umacnianie
0sOb chorych psychicznie. System obejmuje swoimi dzialaniami mieszkancow 130-tysigcznej
dzielnicy Warszawy. Jest budowany sukcesywnie od roku 1994, obecnie w sktad systemu
wchodza nastepujace programy: Srodowiskowy Dom Samopomocy, Warsztat Terapii
Zajeciowej, Specjalistyczne Ustugi Opiekuncze, Klub Promyk, Mieszkanie Chronione, Punkt
Informacyjno — Konsultacyjny, Punkt Aktywizacji Zawodowe;j.

Wymienione programy stanowia podstawg systemu. Sa one uzupetniane przez inne dziatania
przeznaczone dla os6b chorych psychicznie. Naleza do nich programy edukacyjne
(np. program nauki obstugi komputerow), turnusy rehabilitacyjne oraz wsparcie dla cztonkow
rodzin 0sob chorujacych (psychoedukacja, grupy wsparcia).

Specyfika systemu oparcia w dzielnicy Targowek polega na tym, ze programy wchodzace
w jego sktad tworza kompleksowa oferte. Dzigki temu mozliwe jest udzielenie wsparcia
dostosowanego do indywidualnych potrzeb i mozliwo$ci 0sob chorujacych. W zaleznosci od
aktualnego stanu zdrowia i etapu procesu zdrowienia, w ramach systemu, mozliwe jest
wykorzystanie programow nastawionych na podtrzymanie funkcjonowania w spolecznosci
lokalnej i zapobieganie hospitalizacjom (Srodowiskowy Dom Samopomocy, Klub,
Specjalistyczne Ustugi Opiekuncze) lub dziatan zorientowanych w wigkszym stopniu na
aktywizacje 1 uzyskanie samodzielnosci (Warsztat Terapii Zajeciowej, Punkt Aktywizacji
Zawodowej, Mieszkanie Chronione). Dzigki temu, na obszarze jednej dzielnicy mozliwie jest
stworzenie  dynamicznego systemu  zapewniajacego roézne formy  umacniania.
Warto zaznaczy¢, ze programy dziataja nieprzerwanie i stabilnie od wielu lat, dysponuja
interdyscyplinarnym kompetentnym personelem. Korzysta z nich liczna grupa o0sob
chorujacych psychicznie.

61



Podmiotami tworzacymi system oparcia spotecznego w dzielnicy Targéwek sa Brodnowskie
Stowarzyszenie Przyjaciot 1 Rodzin Osob z Zaburzeniami Psychicznymi ,,Pomost” oraz
dzielnicowy O$rodek Pomocy Spolecznej. Jednym z waznych elementow, ktore przyczyniaja
si¢ do efektywnosci podejmowanych dziatan jest ich bliska wspotpraca.

Warto dodaé¢, ze opieka psychiatryczna na Targéwku, zapewniana przez II Klinike
Psychiatryczna Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, jest zorganizowana w oparciu
o standardy psychiatrii  §rodowiskowe;. W dzielnicy dziala Zespdt Leczenia
Srodowiskowego, Oddziat Dzienny oraz Poradnia Zdrowia Psychicznego. Hospitalizacje
catodobowe odbywaja si¢ w oddziale psychiatrycznym przy szpitalu ogdélnym. Ten sposob
zapewniania opieki psychiatrycznej doskonale wspotgra z lokalnym systemem oparcia
srodowiskowego stanowiac rozwiazanie modelowe. Nalezy dodaé, ze przedstawiciele
Stowarzyszenia Pomost, Osrodka Pomocy Spotecznej oraz lecznictwa psychiatrycznego od
wielu lat regularnie spotykaja si¢ omawiajac biezace problemy zwiazane ze skutecznym
wspieraniem o0sOb chorych psychicznie [Bronowski 2007].

Nalezy dodaé, ze waznym elementem systemu oparcia jest skutecznie dziatajacy program
aktywizacji zawodowej. Obejmuje on diagnoz¢ zawodowa o0so6b poszukujacych pracy,
wyszukiwanie ofert zatrudnienia, negocjowanie z pracodawcami oraz wsparcie 0sOb
zatrudnionych. Dzigki tym dziataniom w ciagu ostatnich lat kilkanascie oséb podj¢to
zatrudnienie, gtownie na lokalnym rynku pracy.

System wsparcia w dzielnicy Targowek byl wielokrotnie przedmiotem badan naukowych.
Wykazaly one jego skuteczno$¢ w zakresie wzmacniania sieci spolecznych, poprawy
funkcjonowania oraz ograniczania rehospitalizacji jego uczestnikow [Zatuska i Paszko 2002;
Bronowski 1 Zatuska 2005; Bronowski 2012]. Od dlugiego czasu jest on rowniez baza
szkoleniowa dla studentow psychologii, pracy socjalnej 1 pedagogiki poznajacych efektywne
srodowiskowe metody wspierania 0s6b chorych psychicznie. Na podkreslenie zastuguje
réowniez zaangazowanie duzej grupy wolontariuszy pracujacych w ramach systemu.

Po prawie 20 latach, dzielnicowy system oparcia dla os6b chorych psychicznie mozna uznac
za produkt finalny. Jest stabilny, kompleksowy i1 efektywny. Na jego sukces zlozyly sig
przede wszystkim dobra wspdlpraca miedzy organizacja pozarzadowa i1 pomoca spoleczna
oraz wytrwalo$¢ i1 konsekwencja tych dwoch podmiotow w uruchamianiu i1 prowadzeniu

zrdéznicowanych programow wsparcia.

www.pomost.info.pl ,

https://www.facebook.com/StowarzyszeniePomost

pawel.bronowski@icar.org.pl
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DOSWIADCZENIA TOWARZYSTWA NASZ DOM

Tomasz Polkowski

Przewodniczacy Towarzystwa NASZ DOM

1. Przeksztatcenia duzych instytucji

opiekunczych w mate ,,Domy dla Dzieci”

DZIFCIAK

Towarzystwo Nasz Dom jako pierwsze wprowadzito w Polsce

program przeksztalcen duzych domow dziecka w mate ,,domy dla
Dzieci”, w ktorych przebywa do maksimum czternasciorga dzieci, przy czym realizowany jest
intensywny program reintegracji rodzin oparty na autorskiej ,,Metodzie Indywidualnych
Planow Pracy z Dzieckiem 1 Rodzing”. Tego rodzaju przeksztalcenia od roku 1996
przeprowadzilismy w Przemyslu, Krakowie, Wroctawiu, Mragowie, Stupsku i Ustce, jak
réwniez pomogliSmy w przeksztatceniach w wielu innych miejscowosciach, gdzie byty one

prowadzone przez samorzady lub inne organizacje pozarzadowe.

Domy dla Dzieci - krotka charakterystyka

» Cel: Reintegracja dzieci z rodzinami biologicznymi lub znalezienie innego sposobu na
stabilizacje dziecka w rodzinie

» Indywidualna odpowiedzialno$¢ poszczegolnych opiekunéw za wybrane dzieci
oparta na budowaniu relacji emocjonalnych traktowanych jako wypetnienie luki po
utraconych relacjach w rodzinie, jak réwniez jest modelowaniem przy odbudowywaniu
wigzi z rodzina biologiczna (opiekunem podstawowym). Tworzone sa relacje
emocjonalne, ktore wzmacniaja poczucie tozsamosci dzieci, ich poczucie wartoscli,
przynaleznosci i znacznie zwigkszaja warunki do indywidualnego rozwoju.

» Metoda indywidualnych planéw pracy z dzieckiem i rodzing opiera si¢ na wnikliwej
I usystematyzowanej analizie przyczyn kryzysu w rodzinie, analizie mocnych stron
i potrzeb dziecka we wszystkich kategoriach jego rozwoju, analizie genogramu
i ekomapy rodziny dziecka oraz konstrukcji zaréwno planu dtugoterminowego (ktorego
celem pierwszym jest reintegracja dziecka z rodzing), jak 1 planéw miesigcznych,
w ktorych zadania zblizaja do realizacji celu glownego, jak rowniez maja na celu

zaspokojenie potrzeb rozwojowych dziecka.
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Indywidualnie odpowiedzialni opiekunowie w domu dla dzieci od pierwszego kontaktu

Zzrodzina (czesto jeszcze przed umieszczeniem w domu dla dzieci)

Rodzice, ktorych obecno$¢ nie zagraza dziecku, sa czgstymi gosémi w domu
dla dzieci i petnia czgsto rolg normalnie pelnione przez wolontariuszy — petniac wile
funkcji opiekunczych i powoli przejmujac odpowiedzialnos¢ za opieke.

Wazna role w procesie reintegracji petni , Z ktérymi
ustalany jest wspolny plan reintegracji. Tego rodzaju wspotpraca mozliwa jest
np. w Ustce, gdzie silny osrodek asystencki jest prowadzony przez Gming Smotdzino.
Waznym elementem Metody Indywidualnych Planow jest
procesu pracy z dzieckiem i rodzina, jak réwniez state

konsultacje metodyczne dla opiekunéw, ktorych celem jest przepracowanie wszystkich
probleméw pojawiajacych si¢ w relacjach z dzieckiem i rodzing oraz superwizja
budowanego i realizowanego planu pracy.
Realizacja Metody Indywidualnych Planow

, ktorych np. w Domach dla Dzieci w Ustce i Stupsku jest od 8 do 15
rocznie, umieszczeniami dzieci w rodzinach zastepczych i adopcyjnych (réwniez do
10 przypadkéw rocznie) oraz usamodzielnieniami starszych wychowankéw opartymi na
przygotowaniu odpowiednich zasobow wewngtrznych 1 zewngtrznych mlodego
cztowieka do samodzielnego Zycia. Zasoby te, oprocz warunkéw materialnych dotycza

emocjonalnych 1 spotecznych relacji dziecka umozliwiajacych odpowiednie wsparcie.

. Ze wzgledu jednak na podkreslenie

w domach dla dzieci znaczenia wigzi emocjonalnych — Domy dla Dzieci moga stuzy¢ jako

model dopuszczalnej formy pieczy instytucjonalnej, opartej na petnej wspolpracy ze

srodowiskiem lokalnym, oraz zaspokajaniu potrzeb emocjonalnych dzieci 1 wspOtpracy

Z rodzina.

>

Domy dla Dzieci prowadzone sa w Polsce przez Towarzystwo Nasz Dom oraz inne
organizacje pozarzadowe (np. Gdanska Fundacja Inicjatyw Spotecznych czy Fundacja
,»Rodzinny Gdansk”). Metoda Indywidualnych Planow Pracy z Dzieckiem i1 Rodzing, na

ktorej opiera si¢ praca domow dla dzieci — zostata poprzez szkolenia i konsultacje



przeniesiona rowniez do innych krajow, w tym na

» W Polsce Ustaw o Wspieraniu Rodziny i Systemie Pieczy Zastgpczej wprowadzita
maksymalna liczbe dzieci w jednej instytucji opiekunczej (czternascie) — jednakze
karencja wprowadzenia tego przepisu (ograniczenia liczby dzieci w jednej instytucji
opiekunczej) zostata okreslona na rok 2020. Powstaje juz obecnie duzo nowych instytucji
14-osobowych, jednakze ze wzglgdu na brak zmian w sposobie pracy z tych instytucjach
maja one charakter typowych instytucji, w ktorych nie zaspokajane sa w wystarczajacy
sposob indywidualne potrzeby dzieci oraz nie ma konsekwentnie realizowanych planow
reintegracji opartych na odbudowie zdolnosci do wigzi i1 relacji emocjonalnych.

OZNACZA TO, ZE

- kompleksowym szkoleniu kadr istniejacej instytucji, ktérego celem bylo wzmocnienie
kompetencji realizowania indywidualnej pracy z dzieckiem i rodzina, wylonienie liderow
zmiany i grupy inicjatywnej, ktora bedzie realizowaé plan zmian

- porozumienie z wladzami lokalnymi dotyczace planu przeksztatcen

- katalogowanie i budowanie zasobéw wsparcia rodzin w kryzysie

- analiza potrzeb lokalnych

- tworzenie procedur i mechanizmoéw pracy zespotowej, w tym wspOlpracy shuzb
powiatowych 1 gminnych, katalogowania réznych form pomocy dla dzieci 1 rodziny
dostegpnych w danym powiecie i gminach wchodzacych w sktad powiatow

- indywidualnym przygotowywaniu opiekundow 1 specjalistow do pracy w nowych formach
pomocy dziecku, od asystentury przez osrodki dziennej pomocy, os$rodki rodzinnej pieczy

zastepczej az po zindywidualizowana pieczg instytucjonalng w matych domach dla dzieci.

Osrodek specjalistyczny, ktore na zlecenia Miasta Warszawa wypelnia czg$ciowo role
organizatora pieczy zastepczej zapewniajac kompleksowe wsparcie dla niespokrewnionych
(i czesciowo spokrewnionych) rodzin zastgpczych. Wsparcie realizowane jest poprzez

specjalistow, w tym przede wszystkim psychologow i terapeutow, ktorzy w indywidualnych



i grupowych konsultacjach wspieraja realizacje zadan rodzin zastepczych, w tym roéwniez
zadan zwiazanych z praca nad powrotem dzieci do rodzin biologicznych.
Osrodek wspotpracuje z asystentami rodzin oraz koordynatorami pieczy zastgpczej
zatrudnionymi przez Warszawskie Centrum Pomocy Rodzinie. Osrodek zapewnia rowniez
pomoc innych specjalistow dla rodzin zastgpczych, w tym prawnikow, psychiatrow,
seksuologow itd. Osrodek zapewnia konsultacje indywidualne, szkolenia, grupy wsparcia.
Dziatalno§¢ Osrodka przyczynia si¢ do profesjonalizacji rodzinnej pieczy zastgpcze;j.
Opiekunowie zastgpczy realizuja plan pomocy dziecku, wspélpracuja z rodzinami
biologicznymi i aktywnie pracuja nad podnoszeniem wlasnych kompetencji, w tym
przeciwdzialaja efektom wypalenia zawodowego. Dzigki osrodkowi PORT i wspotpracy
Z nim ponad 100 rodzin zastgpczych i placowek rodzinnych otwieraja si¢ one na srodowisko,
w tym na $rodowisko rodzinne dzieci i @ w coraz mniejszym stopniu rodzinami zast¢gpczymi
o charakterze paraadopcyjnym.

Osrodek PORT w roku 2013 przeprowadzit szkolenie 6 grup kandydatéw na rodziny

zastgpcze ograniczajac w ten sposob naptyw dzieci do duzych instytucji opiekunczych.

Od wielu lat MOPS w Gdyni moze by¢ przyktadem systemowego dziatania na rzecz
budowania ustug opartych o zasoby lokalne i przeciwdziatania instytucjonalizacji.
Celem realizowanych od 2009 roku programéw jest ograniczenia do maksimum separacji
dzieci od rodzin biologicznych. Program ten realizowany jest poprzez budowe, wspieranie
I nieustanne podnoszenie kompetencji grupy asystentow rodzinnych wspomagajacych ponad
100 rodzin zagrozonych odebraniem dzieci, ponad 20 usamodzielniajacych si¢ wychowankoéw

oraz mlodziez ze $wietlic terapeutycznych.

Gdynski MOPS zapewnia rodzinom:

- ,Szkota dla rodziny” — I, 11 i 11l stopnia

- Warsztaty psychologiczne o charakterze integracyjnym dla rodzin, absolwentow ,,Szkoty dla
rodziny”

- diagnoze, wsparcie terapeutyczne i terapi¢ dla zagrozonych rodzin i ich krewnych

- terapig stacjonarna przeciw alkoholowa, diagnoze¢ DDA, terapi¢ DDA

- Wsparcie psychologiczne (indywidualne i terapig rodzinna)



- Poradnictwo specjalistyczne

- Warsztaty kompetencji spotecznych (wychodzenie z wyuczonej bezradnosci, podnoszenie
kompetencji  spotecznych, gospodarowanie $rodkami  finansowymi, umiejgtnosci
interpersonalne, wizaz 1 autoprezentacja, planowanie rodziny, wybor partnera Zyciowego,
przygotowanie do roli rodzica, wychodzenie z bezdomnosci itd.)

- poradnictwo zawodowe

Gdynski MOPS moze byé¢ przykladem lokalnych dzialan opartych na zasobach
srodowiskowych, ktorych efektem jest ograniczenie do minimum skierowan dzieci poza
rodzing. W Gdyni nie dzialaja juz zadne duze instytucje opiekuncze, a rol¢ pieczy
instytucjonalnej pelnia male domy dla dzieci zbudowane na modelu Towarzystwa Nasz

Dom.

OTWARTE DRZWI
DLA DZIECI EUROPY DZILCIAK

RODZINA A NIE INSTYTUCIA Warszawa, Al. Zjednoczenia 34, tel. 22 8346053

Otwarte drzwi dla dzieci Europy

Otwarte drzwi dla polskich dzieci

» Kampania prowadzona w siedzibie Unii Europejskiej w Brukseli, a takze w wielu
krajach Unii Europejskiej oraz aspirujacych do cztonkostwa w Unii, takich jak Polska,
Rumunia, Bulgaria, Litwa, Lotwa, Estonia, Wegry czy Moldowa.

» Organizatorem kampanii jest Eurochild i Hope and Homes for Children w Europie,
aw Polsce Towarzystwo Nasz Dom, organizacja z przedwojenna historia, a w wolnej
Polsce od ponad 20 lat dzialajaca na rzecz skutecznej pomocy dzieciom, ktére z powodu
kryzysu w ich rodzinach, zostaty umieszczone poza wlasnym srodowiskiem rodzinnym.

» Partnerem kampanii jest Koalicja na rzecz Rodzinnej Opieki Zastepczej, dziatajaca

na rzecz tworzenia efektywnego systemu rodzin zastepczych i rodzinnych domow
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dziecka. Do kampanii dotaczaja si¢ takie organizacje pozarzadowe jak Komitet Ochrony
Praw Dziecka, Fundacja Znaczenie, Gdanska Fundacja Innowacji Spotecznej, Fundacja
Projekt ROZ i inne.

Kampania ma na celu zwrocenie uwagi rzaddéw 1 spoleczenstw na potrzebe
deinstytucjonalizacji opieki nad dzie¢mi, ktore nie maja odpowiedniej opieki wiasnych
rodzicow i zyja obecnie w setkach wielkich instytucji i doméw dziecka. Zamiast
instytucji Komisja Europejska, eksperci oraz organizacje pozarzadowe rekomenduja
tworzenie programow pomocy rodzinie w jej srodowisku. Zamiast odbierania dzieci —
programy profilaktyczne i wspierajace rodziny, a w przypadku koniecznosci
zapewnienia dzieciom bezpieczenstwa — opiek¢ w dobrze przygotowanych rodzinach
zastepczych lub w malych domach dla dzieci.

Domagamy sie:

- Krajowego programu na rzecz ograniczenia dziatalno§ci domoéw dziecka
(deinstytucjonalizacji) i tworzenia w ich miejsce programoéw wspierajacych rodziny
W kryzysie i rodziny zastgpcze.

- Wykorzystania europejskich funduszy strukturalnych na rzecz deinstytucjonalizaciji.

- Rozbudowy 1 profesjonalizacji istniejacych struktur, w tym asystentow rodziny,
koordynatorow rodzinnej pieczy =zastepczej, specjalistow pracy z rodzina, shuzb
psychologicznych, osrodkow dziennej pomocy dla dzieci itd.

Pobyt w instytucji jest niszczacy dla dzieci. Nie maja tam potrzebnej do rozwoju
indywidualnej uwagi dorostego, nie maja wigzi, dzigki ktérej rozwijalyby sig
emocjonalnie 1 spotecznie. Bez mitosci 1 uwagi waznego dla nich dorostego staja si¢
czesto niezdolne do trwatych relacji, stabiej rozwijaja si¢ intelektualnie, zapadaja na
réznego rodzaju choroby i zaburzenia. Wielu wychowankéw domoéw dziecka ma
trudnosci w samodzielnym zyciu. Sa nieprzygotowani do nowych rél spotecznych, do
wspoldziatania w pracy, maja niskie poczucie wartosci i1 zdarza sig, ze staja si¢ klientami
systemu pomocy spotecznej lub wchodza w konflikt z prawem. Pobyt w instytucji to
pogwalcenie praw czlowieka, jak rowniez marnotrawstwo pieni¢edzy podatnikow.
Ponoszenie skutkéw pobytu dzieci w domach dziecka i innych instytucjach jest duzo
bardziej kosztowne, niz programy wspierajace rodziny, oraz zapewnienie dzieciom
milosci i warunkéw do rozwoju w profesjonalnie wspieranych rodzinach

zastepezych.



» Wiele rzadow europejskich opracowato i przeprowadza krajowe strategie budowania
systemoéw wspierajacych rodziny, programoéw przeciwdziatajacych odbieraniu dzieci
rodzinom. Takie kraje, jak Rumunia, Wegry, czy Motdowa zrealizowaty juz konkretne
dziatania w kierunku ograniczania dziatania duzych instytucji dla dzieci. Jednak kryzys
ekonomiczny w Europie, uwarunkowania polityczne, lub wrecz brak pomysiéw na
krajowe strategie — wciaz wstrzymuje proces reformy. Tak tez dzieje si¢ w Polsce, gdzie
mimo ustanowienia dobrego prawa — Ustawy o Wspieraniu Rodziny i Systemie
Pieczy Zastepczej - wciaz ponad 68 tysiecy dzieci przebywa w duzych instytucjach.

» W Polsce dzieci i mtodziez przebywaja w nastepujacych instytucjach catodobowych:

a/ Instytucje interwencyjne 22112
b/ Typu rodzinnego 2232
¢/ Instytucje socjalizacyjne 15967
d/ Terapeutyczne 109
e/ Mtodziezowe Osrodki Wychowawcze 5132
f/ Mlodziezowe Osrodki Socjoterapii 3480

g/ Specjalne osrodki szkolno-wychowawcze 15411 (w tym ok. 8000 dzieci w internatach)
h/ Domy pomocy spotecznej dla dzieci 6287
i/ Koscielne os$rodki lecznicze i domy pomocy-5000 (okoto)
RAZEM: 68319
Uwaga: Szacunki dzieci przebywajacych catodobowo w SOSW sa niedoktadne ze wzgledu na

brak analizy MEN dotyczacej ilosci dzieci przebywajacych catodobowo w internatach.

Powaznym problemem jest podporzadkowanie instytucji dla dzieci ré6Zznym poziomom
samorzadow lokalnych (powiaty i wojewddztwa) oraz roznym ministerstwom (MPiPS,
MEN).

Ustawa o Wspieraniu Rodziny i Systemie Pieczy Zastepczej zezwolila na tworzenie
wojewodzkich instytucji o charakterze terapeutycznym, gdzie moze przebywaé¢ do 45
dzieci. Jest to nowy sposob na tworzenie duzych instytucji dla dzieci i mlodziezy.
Obecnie wiele urzedow marszalkowskich uruchamia lub zamierza uruchomié tego
rodzaju osrodki, co rozwinie na nowo duze instytucje.

» Ponad 68000 dzieci to tyle, ile jest mieszkancoéw Sredniej wielkosci miasta — na przyktad

Lomzy czy Przemysla (w ktérym mieszka okoto 65000 osob).



» Nowy budzet Unii Europejskiej na lata 2014 — 2020 oraz Rekomendacja Komisji
Europejskiej ,,Inwestycja w dzieci. Przerwanie kregu wykluczenia” — to wielka
szansa na przyspieszenie przejscia od duzych instytucji do programow lokalnych,
wspierajacych rodziny, ktore przezywaja réinego rodzaju trudnosci. Europejskie
srodki strukturalne moga umozliwi¢ realizacje nowych programéw — i nawet jesli nie
zaspokoja wszystkich potrzeb — moga pomdc zrealizowa¢ wiele projektow modelowych.
Moga pokazaé, jak skutecznie zamykaé¢ domy dziecka i w ich miejsce rozwijaé sie¢
profesjonalnych asystentow rodzin, $rodowiskowych grup specjalistow pracujacych
Z rodzinami, wspiera¢ pomoc wolontariacka 1 sasiedzka, tworzy¢ profesjonalne rodziny
zastgpcze czy mate domy dla dzieci — w ktorych intensywnie pracuje si¢ nad reintegracja
rodzin.

» Komisja Europejska wzywa kraje cztonkowskie do zatrzymania ,,ekspansji instytucji
opiekunczych dla dzieci i promowania wyspecjalizowanych uslug wspierajacych
rodziny, profesjonalnej opieki zastepczej — opartych na zasobach rodzin
i spolecznosci lokalnych. W uslugach takich nalezy wzia¢ pod uwage zdanie
i potrzeby dzieci”.

> W Polsce funkcjonuje 1437 instytucji dla dzieci i mlodziezy, w tym az 501 placowek
opiekunczo-wychowawczych.

» Zgodnie z Ustawa o Wspieraniu Rodziny do 2020 roku maja znikna¢ wszystkie domy
dziecka powyzej 14 dzieci. Na razie nie wida¢ wielu dziatan w tym kierunku. Brak jest
planow przeksztalcen lub likwidacji domdéw dziecka 1 tworzenia w ich miejsce
srodowiskowych programéw pomocy dzieciom i rodzinom.

» Wsrdd przyczyn umieszczen dzieci w domach dziecka sa takie, jak ,niewydolnosé
wychowawcza” rodzicow, w tym alkoholizm (32 % przypadkow), skrajne ubdstwo
(26%), przemoc domowa (17%), choroby psychiatryczne (11%), zle warunki
mieszkaniowe (7 %) czy pobyt rodzicow za granica (7%). Za brak pomoc rodzinie, za
alkoholizm jednego lub kilku cztonkéw z rodziny, za biedg, chorobg matki lub ojca czy
tez za zle warunki w domu — karane sa dzieci. Poza niewielka liczba przypadkéw
skrajnego zaniedbania — dzieci te cierpia w domach dziecka tgskniac do najblizszych
I marzac O prawdziwej rodzinie. Rzadko za przemoc w rodzinie karany lub
odseparowywany jest sprawca.

» Polska przoduje w Europie pod wzgledem liczby dzieci wychowujacych si¢ w
instytucjach. Daleko za Polska sa takie kraje, jak Rumunia (okoto 25000 dzieci w



instytucjach), Wegry (6500, z czego 3800 w domach dla dzieci do 12 o0séb), Dania
(3000 dzieci w instytucjach) czy Anglia (4500 dzieci — przy czym za instytucje uznaje si¢
tam domy dla dzieci, w ktorych przebywa do czworga dzieci). Poza krajami Unii
Europejskiej ,,przewyzsza” nas jedynie Rosja (370,000 dzieci).

» W Polsce funkcjonuje wiele dobrych programoéw lokalnych, w tym programow
asystentow rodzinnych finansowanych ze $rodkéw europejskich (jak na przyklad
w biednej gminie Smotdzino), miast realizujacych kompleksowe programy wspierania
rodzin (jak np. Gdynia), programow wspierajacych rodziny zastgpcze (jak Osrodek
Wspierania Rodzin Zastgpczych PORT Towarzystwa Nasz Dom w Warszawie), czy
matych doméw dla dzieci, w ktérych dzieci sa pod indywidualng opieka wybranych
opiekunow i realizowane sa intensywne programy pracy z rodzinami dzieci (jak
W domach dla dzieci Towarzystwa Nasz Dom czy Gdanskiej Fundacji Inicjatyw

Spotecznych). Nalezy propagowac te dobre praktyki.

,Opieka instytucjonalna jest szkodliwa dla dzieci, nie da jej si¢ pogodzi¢ z prawami
dzieci, poza tym jest marnotrawstwem pieniedzy podatnikow. Praca nad konsekwencjami
pobytu w domu dziecka jest duzo drozsza niz zapobieganie rozpadowi rodzin i zapewnianie
wysokiej jakosci opieki rodzinnej dzieciom, ktérych rodzice nie moga — czesto przez jakis
czas — zajmowaé si¢ bezposrednio swoimi dzie¢mi” — méwi Dr Delia Pop, Dyrektor

organizacji Homes for Children.
,Nalezy skonczy¢ z systemami pomocy opierajacymi si¢ na domach dziecka. Konsekwentna
praca nad ograniczeniem liczby doméw dziecka uwolni srodki potrzebne do stworzenia

nowoczesnych ushug zapobiegajacych oddzielaniu dzieci od rodzin oraz do tworzenia

alternatywnej pomocy w rodzinach” — méwi Jana Hainsworth, Sekretarz Eurochild.

Otworzmy drzwi dla polskich dzieci mieszkajacych w instytucjach!

Rodzina a nie instytucja!



,,Moja wymarzona rodzina to mama, tata, brat, siostra, ciocia, wujek, dziadek, babcia, kuzyn.
Po prostu mie¢ duzq rodzine to moje marzenie, takie, zeby nikogo nie zabraklo, zeby mozna bylo
zawsze z kims pogadac, posmiac sie, wyptakac na czyims ramieniu. Tak, zeby zawsze ktos bliski
stat obok mnie, stuzyt radq, pomocq, trwal przy mnie w dzier i w nocy. Zeby nie bylo tak, ze brat
w szkole, babcia u lekarza, tata w pracy, mama czyms zajeta, a ja zostaje Sam Samotnos¢ jest
okropna. Tak naprawde to konstytucja powinna nam gwarantowac rodzine, tak jak zapewnia
nam prawo do nauki, ochrony Zycia, zdrowia. A rodzina? No wilasnie. Tak jakby to nie bylo
wazne, a przeciez jest najwaziniejsze

(Sylwek, lat 15)

,,Rodzina z moich marzen, to rodzina sktadajqca sie z mamy, taty, rodzenstwa. Zainteresowana
nami, ktora akceptowataby moje kolezanki i kolegow. Chciatabym, Zeby rodzice pozwalali mi
chodzi¢ do cioci, wujka, babci, dziadka, a najwazniejsze do rodzenstwa.

Kiedy jest mi smutno chciatabym, Zeby obok mnie byli rodzice. Jestem chora na astme, mam
uczulenie na siers¢, pyt, niektore produkty spozywcze. Kiedy mam dusznosci to wolatabym, Zeby
trzymata mnie za reke moja mama niz kochany wychowawca.

Chciatabym, zeby ze mnq lekcje odrabiali rodzice, poniewaz wychowawca ma 14 0osob w grupie

I nie moge sama z nim odrabia¢ i by¢ blisko, a z rodzicami moglabym.’

(Patrycja, lat 12)

,,Moim marzeniem teraz jest, aby mama i tata okazywali mi wiecej mitosci i Zzeby mnie czesciej
przytulali.”
(Paulina, lat 12)

., Czasem tylko, tesknota za rodzing jest tak silna, ze odczuwam jq niemalze jako fizyczny bol
i wtedy pragne tylko samej obecnosci kogos bliskiego. Mamy, taty, siostry czy brata i juz nie ma
znaczenia jaka bylaby ta rodzina. Byleby tylko byta i kochata mnie”

(Marcin, lat 16)

. Marze o takiej rodzinie, ktora by mnie przytulala, pomagata mi w trudnym Zyciu i mama i tata
okazywaliby mi wiecej mitosci. (...) Mama, Zeby mnie szykowata do szkoly, robita mi kanapki. Jak
bym wracata ze szkoty to szykowataby mi obiady i kolacje. (...) Marze o tym, zeby mnie czesciej
odwiedzali i zeby o mnie dbali, i Zeby starali sie by¢ ze sobq, i Zeby mnie w koncu zabrali do

domu.’

(Kinga, lat 12)



Swoim pociechom chciatabym dac to co najlepsze: dom, czutosc, cierpliwosé, rodzinne cieplo,

a przede wszystkim to co najwazniejsze — mitos¢ — ktorej nigdy nie zaznatam.” (Krystyna, lat 17)

. W placowce brakuje mi wspolnych spacerow, pieczenia ciast, bliskich osob. Bardzo chciatabym
miec taka rodzine, ktora by mnie pokochata“..”
(Paulina, lat 13)

., Marze o rodzinie, ktora pokocha mnie takq, jakq jestem bez wzgledu na wszystko... *

(Anastazja, lat 16)

., Tego wlasnie mi brakuje — obecnosci bliskiej osoby. Wszelkie dobra i przyjemnosci, ktore mnie
otaczajq w Osrodku nie mogq zastqpi¢ prawdziwej rodziny z rodzicami i dziecmi.
Wraz z kolezankami i wychowawcami tworzymy cos na ksztalt rodziny, i to bardzo licznej.
Laczqce nas wiezi sq dla nas bardzo wazne. Dzigki temu czujemy sie lepiej. Jednak wszystkie
wychowanki Osrodka jestesmy rozdzielone z najblizszymi nam osobami. Nie tylko z rodzicami ale
rowniez z rodzenstwem. Wiedzqc czym to jest dla dziecka, musze zrobi¢ wszystko, aby w moim

pozniejszym Zyciu nie zabraklo mitosci“. (Karolina, lat 12)

Naprawde kocham mojq biologicznq rodzine, ale jezeli oni nie mogq sie nami zaopiekowac, to
wcale nie mam do nich wyrzutow. Bardzo chce mie¢ swojq rodzine, takq osobe, ktora zastqpi mi
mame, z ktorq zawsze moge porozmawiac¢ na kazdy temat, jak kobieta z kobietq. Kogos, kto
zastqpi mi tate i obroni w wielu sytuacjach, w ktorych sobie nie radze. Moje ukochane siostry,
ktérym bym pomagata odrabia¢ prace domowe i zawsze mogla sie powyglupiaé. Zeby nasza
rodzina byla ze sobq szczesliwa i bezpieczna, a nasze twarze tryskaly radosciq. (...) Zawsze
pomagatabym rodzicom w pracach domowych i w opiece nad miodszym rodzenstwem. Na pewno
bytabym postuszna i sumiennie wywiqzywala sie z moich obowiqzkow. Nigdy nie stracitabym
kontaktu z mojq calq rodzing “

(Ewelina, lat 14)
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