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1. Wprowadzenie



Niniejsza diagnoza zostala opracowana w sposoOb partycypacyjny w ramach Wojewddzkiego
Zespotu ds. Deinstytucjonalizacji (WzZDI). W pracach nad dokumentem brali udziat
przedstawiciele m.in. samorzadow, organizacji pozarzadowych, w tym dziatajacych na rzecz
kategorii 0s6b ujetych w dokumencie Strategia Rozwoju Ustug Spotecznych polityka publiczna
do roku 2030 (z perspektywg do 2035 r.), jednostek organizacyjnych pomocy spotecznej oraz
jednostek wparcia rodziny i systemu pieczy zastepczej.

Prace odbywaly sie w pieciu grupach tematycznych dotyczgcych ustug z zakresu:
1) opieki nad dzieckiem, w tym dzieckiem z niepetnosprawnoscia,
2) opieki nad osobami starszymi,
3) niezaleznego zycia — wsparcia 0s6éb z niepetnosprawnosciami,
4) wsparcia 0s6b z zaburzeniami psychicznymi,
5) wsparcia 0sob w kryzysie bezdomnosci.

Tres$¢ diagnozy stanowi synteze informacji pozyskanych z materiatéw przygotowywanych przez
poszczegolne grupy tematyczne (wiedza ekspercka) oraz z nastepujacych zrédet danych:

1) Rodzinna piecza zastepcza w powiatach wojewoddztwa Slaskiego w 2021 roku, badanie
przeprowadzone przez Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej Wojewoddztwa
Slaskiego, ktérego wyniki opublikowano w 2022 r.;

2) Ustugi opiekuricze w wojewddztwie Slgskim w 2020 roku, badanie przeprowadzone
przez Regionalny Os$rodek Polityki Spotecznej Wojewddztwa Slaskiego, ktdrego wyniki
opublikowano w 2021 r.;

3) Mieszkaricy DPS rokujacy na usamodzielnienie w wojewddztwie Slaskim. Raport z
badari, badanie przeprowadzone przez Regionalny Os$rodek Polityki Spotecznej
Wojewddztwa Slaskiego, ktérego wyniki opublikowano w 2021 r.;

4) Aktualne potrzeby kadrowe 2020, Katowice 2021 r., badanie przeprowadzone przez
Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej Wojewddztwa Slaskiego, ktorego wyniki
opublikowano w 2021 r.;

5) Diagnoza i monitoring wybranych problemdw spofecznych w wojewddztwie Slgskim —
edycja 2022, opracowanie przygotowane w 2023 r. przez Regionalny Osrodek Polityki
Spotecznej Wojewodztwa Slaskiego;

6) Ocena zasobow pomocy spotecznej. Wojewddztwo Slaskie 2022, opracowanie
przygotowane w 2022 r. przez Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej Wojewddztwa
Slaskiego;

7) Skala, przyczyny i skutki ubdstwa w wojewddztwie slgskim — edycja 2022, opracowanie
przygotowane w 2022 r. przez Regionalny O$rodek Polityki Spotecznej Wojewodztwa
Slaskiego;

8) Bank Danych Lokalnych prowadzony przez Gtéwny Urzad Statystyczny, dostepny na
stronie https://bdl.stat.gov.pl/BDL/start;

9) Wortal publicznych stuzb zatrudnienia prowadzony przez Ministerstwo Rodziny i Polityki
Spotecznej, dostepny na stronie https://psz.praca.gov.pl;



10) Sprawozdania z serii MRiPS-03, MRIPS-05 i MRiPS-06 dostepne w Centralnej Aplikacji
Statystycznej;

11) Sprawozdania z serii WRISPZ-G, WRISPZ-P, WRISPZ-M dostepne w Centralnej
Aplikacji Statystycznej.

Diagnoza skiada sie z szesSciu czesci. Pierwsze cztery dotyczg obszaréw problemowych, nad
ktorymi toczyly sie prace w ramach grup tematycznych WZDI, przy czym z uwagi na wiele
wspolnych kwestii obszary Opieka nad osobami starszymi oraz Niezalezne Zycie — wsparcie
0s0b z niepetnosprawnosciami zostaly poftaczone w jeden obszar pn.: Osoby wymagajace
wsparcia

w codziennym funkcjonowaniu z uwagi na wiek, stan zdrowia lub niepetnosprawnos¢ oraz
osoby z niepetnosprawnoscig.

Obszary piaty (Migranci) zostat dodany po zakonczeniu prac Zespotu. Z kolei obszar szosty
odnosi sie do kwestii horyzontalnych - wspélnych dla pozostatych kwestii.

Aneks natomiast, zawiera szczeg6towe informacje dotyczgce poziomu zasobow wybranych
form wsparcia. Na ich podstawie zidentyfikowano tzw. ,biate plamy”, czyli podregiony, typy
powiatéw

i gmin, w ktérych zanotowano najnizsze poziomy zasobdw. Wyzej wymieniony materiat stanowi
takze element systemu mapowania zasobOw i potrzeb w zakresie opieki diugoterminowej
W systemie pomocy spoteczne;.

Autorzy niniejszego materiatu starali sie uchwyci¢ mozliwie szeroki kontekst sytuacji zwigzanej
z rozwojem ustug spotecznych i procesem deinstytucjonalizacji. Dlatego tez ujeto w nim szereg
zdiagnozowanych kwestii oraz podano odpowiadajgce im rekomendacje. Dotyczg one
wszystkich szczebli samorzadu terytorialnego.

Dlatego tez niniejszy materiat oprécz Zr6dla wnioskéw i rekomendacji potrzebnych do
przygotowania Regionalnego planu rozwoju ustug spotecznych | deinstytucjonalizacji
w wojewaddztwie slgskim na lata 2023-2025 mozna traktowac, jako zrodio inspiracji dot. dziatan
wymagajacych realizacji na poziomie gmin i powiatbw oraz jako punkt wyjScia do
programowania przedsiewzie¢ Samorzadu Wojewoddztwa Slaskiego po roku 2025.

Ponadto warto wspomnie¢, ze niektore zapisy ujete w diagnozie dotycza kwestii zwigzanych ze
zmianami natury legislacyjnej. Faktem jest, ze samorzady gmin, powiatéw i wojewodztwa nie
majg bezposredniego wplywu na ich realizacje. Mogg jednak, w ramach swoich kompetencji,
prowadzi¢ dziatania, ktérych celem jest poprawa sytuacji w tego rodzaju obszarach.

2. Syntetyczne wyniki diagnozy



2.1. Charakterystyka wojewodztwa Slaskiego

Wojewddztwo Slaskie nalezy do grupy wojewddztw najmniejszych pod wzgledem powierzchni.
Mimo tego wyrdznia sie wysoka liczbg ludnosci (drugie miejsce w Polsce), ktéra jednak
systematycznie maleje. Spadek liczby mieszkancéw spowodowany jest gidwnie ujemnym
przyrostem naturalnym oraz niekorzystnym  saldem  migracji  zagranicznych

i miedzywojewddzkich®.

W latach 2011-2021 liczba oséb w wieku przedprodukcyjnym spadta, a ich udziat utrzymuje sie
na zblizonym poziomie. Jest przy tym przez caly czas nizszy niz $rednio w kraju. W wyzej
wymienionym okresie spadfa réwniez liczba oséb w wieku produkcyjnym oraz udziat tej
kategorii wsrdd ogétu ludnosci. W 2021 r. byt on nieco nizszy niz w kraju. Ujemny przyrost
naturalny oraz niekorzystne saldo migracji zagranicznych i miedzywojewodzkich - przy rosnacej
przecietnej dtugosci trwania zycia — powodujg znaczacy wzrost liczby i udzialu oséb w wieku
poprodukcyjnym. Tendencja ta bedzie réwniez wystepowaé w przysztosci. Zarbwno wartosci
obecne, jak i te prognozowane sa znaczaco wyzsze od ogélnopolskich?.

Opisane powyzej tendencje wigza sie ze wzrostem wspoiczynnika obcigzenia
demograficznego. Od roku 2016 jego wartos¢ w wojewddztwie Slaskim znaczgco przekracza
Srednig krajowa,

a réznica pomiedzy sSrednimi stale sie zwieksza na niekorzy$¢ wojewddztwa Slaskiego.
Skutkiem tego jest pogtebianie sie probleméw z zapewnieniem opieki rosngcej zbiorowosci
0sob

w podesziym wieku?.

W wojewddztwie $laskim utrzymuje sie tendencja wydtuzania sie przecietnej dtugosci trwania
zycia. Wsréd gerontologébw znana jest zaleznos¢, zgodnie z ktérg wraz ze wzrostem wieku
rosnie prawdopodobienstwo wystgpienia niepetnosprawnosci oraz niesamodzielnosci. Na
koniec 2020 r. wojewddztwo Slaskie cechowato sie najwieksza liczbg os6b z orzeczeniem o
stopniu niepetnosprawnosci lub stopniu niezdolnosci do pracy (odpowiednio 148,4 tys. i 123,8
tys.). Natomiast jesli chodzi o wartos¢ wskaznika liczby osob posiadajgcych co najmniej jedno z
wyzej wymienionych orzeczen w przeliczeniu na 10 tys. ludnosci, to wojewddztwo Slaskie, z
wartoscig mieszczacyg sie w przedziale 510-611, nalezato do grupy wojewddztw o stosunkowo
niskiej czestotliwosci wystepowania niepetnosprawnosci®.

Powyzszym zjawiskom demograficznym towarzyszga zmiany kulturowe. Zmienia sie model
rodziny objawiajgc sie m.in. zmniejszaniem przecietnej liczby oséb w gospodarstwach
domowych, co dodatkowo utrudnia zapewnienie opieki powiekszajacej sie liczbie senioréw.
W 2021 r. w wojewoOdztwie $lgskim statystyczne gospodarstwo domowe cechowalo sie
mniejsza liczbg cztonkéw niz przecietnie w kraju®. Wplyw na zapewnienie opieki ma takze
kondycja rodziny jako instytucji. W odniesieniu do sytuacji w catym kraju, wojewddztwo Slaskie
charakteryzuje sie zblizonym wskaznikiem zawartych matzenstw oraz wyzszymi wskaznikami
separacji i rozwodow®.

! Gléwny Urzad Statystyczny, Bank Danych Lokalnych, https://bdl.stat.gov.pl/BDL/start.
? Ibidem.
® Ibidem.

4 Gtéwny Urzad Statystyczny, Osoby niepetnosprawne w 2020 r., https://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/rynek-
pracy/pracujacy-bezrobotni-bierni-zawodowo-wg-bael/osoby-niepelnosprawne-w-2020-roku,33,2.html [dostep:
17.08.2022 r.]

> Gtéwny Urzad Statystyczny, Bank..., op. cit.
® Ibidem.



Kolejnym czynnikiem majacym wplyw na mozliwos¢ zapewnienia opieki jest kondycja
finansowa, zaréwno opiekunéw, jak i o0s6b wymagajacych wsparcia w codziennym
funkcjonowaniu. W 2021 roku przecietne miesieczne wynagrodzenie brutto w wojewddztwie
Slaskim byto nizsze niz $rednio w Polsce. W 2021 roku przecietne wysokosci Swiadczen
spotecznych byly natomiast wyzsze niz w kraju, zaréwno w przypadku emerytur i rent
wyptacanych w ramach rolniczego, jak i pozarolniczego systemu ubezpieczen spotecznych. W
2021 roku wskaznik zasiegu ubdstwa po uwzglednieniu w dochodach transferow spofecznych
byt w wojewddztwie $laskim zdecydowanie nizszy niz w kraju’. Kondycja finansowa
gospodarstw domowych jest ScisSle zwigzana z sytuacjg na rynku pracy. Na koniec czerwca
2023 roku wysokos¢ stopy bezrobocia byta w wojewddztwie Slaskim znacznie nizsza niz w
Polsce (Slaskie — 3,6%; Polska — 5,0%), natomiast udziat bezrobotnych z niepetnosprawnoscia
znaczaco wyzszy od ogoélnopolskiego (Slaskie — 8,9%; Polska — 7,6%)5.

Osoby i rodziny, ktore nie sg w stanie samodzielnie przezwyciezy¢ trudnych sytuacji zyciowych,
w tym takze zwigzanych z zapewnieniem opieki osobom wymagajgcych wsparcia w
codziennym funkcjonowaniu, moga korzysta¢ z ustug i Swiadczen oferowanych przez system
pomocy spotecznej. W 2021 takich rodzin byto 80,8 tys. Liczyty one 153,1 tys. os6b, a wskaznik
korzystajgcych z pomocy spotecznej w przeliczeniu na liczbe ludnosci byt w wojewddztwie
Slaskim nizszy niz w catlym kraju. Najczestszymi powodami korzystania z tej formy wsparcia
byly: ubostwo, dlugotrwata lub ciezka choroba, bezrobocie, niepetnosprawnos¢ oraz
bezradnos¢

w sprawach opiekunczo-wychowawczych i prowadzeniu gospodarstwa domowego.
Bezdomnos¢ stanowita dsmy co do czestosci powdd przyznania tej formy wsparcia (na 15
ujetych

w przepisach)®.

Osoby wymagajgce wsparcia moga je otrzymaé w postaci pracy socjalnej, Swiadczen
pienieznych i niepienieznych, zaréwno w Srodowisku zamieszkania, jak i w instytucjach opieki
catodobowe;.

W calym 2021 roku na realizacje Swiadczen w ramach zadan zleconych gminom wydatkowano
kwote 13,3 min zt. Najwiecej srodkéw przeznaczono na specjalistyczne ustugi opiekuncze

w miejscu zamieszkania dla oséb z zaburzeniami psychicznymi (6,9 min z)*. Na realizacje
Swiadczen z pomocy spotecznej w ramach zadan wilasnych gmin w tym samym czasie
wydatkowano 548,6 min zi. Najwiecej srodkéw przeznaczono na odptatno$s¢ gminy za pobyt

w DPS (264,9 min zl). Kwota ta systematycznie ros$nie. Dla poréwnania w 2011 r. byto to 94,8
min zt,

Na sSwiadczenia pomocy spotecznej realizowane w ramach zadan powiatéw w 2021 roku
wydatkowano ogétem 645,4 tys. zt. Zdecydowang wiekszos¢ tej kwoty stanowity wydatki na
pomoc majaca na celu zyciowe usamodzielnienie i integracje ze 3$rodowiskiem o0s6b
opuszczajacych instytucje (561,1 tys. zt)*2.

7 Gléwny Urzad Statystyczny, Bank..., op. Cit.

& Ministerstwo Rodziny i Polityki Spotecznej, Wortal publicznych stuzb zatrudnienia, https://psz.praca.gov.p
I[dostep: 27.07.2023 r.]

® Regionalny O$rodek Polityki Spotecznej Wojewodztwa Slaskiego, Ocena zasobéw pomocy spofeczne;.
Wojewoddztwo Slgskie 2022, Katowice 2022 r.

19 |pidem.

1 Ibidem.

2 Ibidem.



Podstawowymi jednostkami organizacyjnymi pomocy spotecznej, do ktérych moga sie zwrécic
osoby potrzebujgce wsparcia sa osrodki pomocy spotecznej (164), centra ustug spotecznych (3)
oraz powiatowe centra pomocy rodzinie (17). Pomoc spoteczng Swiadczg rowniez
specjalistyczne jednostki prowadzone w ramach zadah wiasnych lub zleconych z zakresu
administracji rzgdowej ze Srodkéw na pomoc spoteczng. Na koniec 2021 roku w wojewodztwie
Slaskim na szczeblu gminy i powiatu funkcjonowaty 534 tego rodzaju jednostki. Liczba miejsc,
ktérymi dysponowaty wyniosta 17,7 tys. W tym czasie na umieszczenie w domu pomocy
spotecznej czekaly co najmniej 863 osoby, na skorzystanie ze wsparcia srodowiskowego domu
samopomocy — 175 0s6b, dziennego domu pomocy — 74 osoby, mieszkan chronionych — co
najmniej 55 oséb, a klubéw samopomocy — 49 os6b™.

Na koniec 2021 roku jednostki organizacyjne pomocy spotecznej szczebla gminnego

i powiatowego zatrudnialy 13,3 tys. oséb. Wskaznik zatrudnionych w przeliczeniu na 10 tys.
mieszkancow byt nizszy niz w Polsce. Najwiecej osob zatrudnionych bytlo w DPS (5,7 tys.
0s6h)*,

Na koniec 2021 r. osrodki pomocy spotecznej i powiatowe centra pomocy rodzinie zatrudniaty
6 094 osoby. Wskaznik zatrudnienia w przeliczeniu na liczbe ludnosci byt nizszy od
ogolnokrajowego. W latach 2020-2021 liczba pracownikow OPS-6w i PCPR-0w zmniejszyla sie
0 20%. Wsrdéd przyczyn tak gwaltownego spadku badane jednostki najczesciej wskazywaly:
trudnosci z zatrudnieniem nowych pracownikéw, zwalnianie sie pracownikow, niskie zarobki
oraz zmiany organizacyjne®.

W osrodkach pomocy spotecznej i powiatowych centrach pomocy spotecznej zatrudnione sa
réwniez osoby realizujgce zadania z innych niz pomoc spoteczna obszaréw polityki spotecznej,
m.in. z obszaru wsparcia rodziny i systemu pieczy zastepczej. Na koniec 2021 r. w gminach
zatrudnionych byto 407 asystentow rodziny, a na poziomie powiatow 224 koordynatoréw
rodzinnej pieczy zastepczej.

Organy administracji organizujgc pomoc spoteczng mogag wspotpracowaé w tym zakresie m.in.
z organizacjami pozarzadowymi. Wspoélpraca moze sie odbywaé m.in. poprzez zlecanie
realizacji zadan. W 2021 r. realizacje zadahn z obszaru pomocy spotecznej i wsparcia zlecato
40% jednostek samorzadu terytorialnego. Organizacje pozarzadowe majg mozliwos¢é m.in.
Swiadczy¢ ustugi opiekuncze (w tym specjalistyczne) lub tez prowadzi¢ placéwki pomocy
spotecznej. W 2021 r. podstawowe ustugi opiekuncze zlecato 14% gmin, a specjalistyczne 11%
z nich. Prowadzenie placowek pomocy spotecznej w 2021 r. zlecato 15% JST. W
wojewddztwie $Slaskim na koniec 2021 r. podmioty inne niz powiat lub gmina prowadzity 27,2%
jednostek pomocy spotecznej. Wojewddztwo $Slaskie, w stosunku do $redniej krajowej,
charakteryzowato sie zdecydowanie wyzszym udzialem jednostek prowadzonych przez tego
rodzaju podmioty*’.

¥ Osrodki pomocy spotecznej oraz powiatowe centra pomocy rodzinie, formularze Ocena zasobéw pomocy
spofecznej - edycja 2021/2022. Okreslenie ,co najmniej” wskazuje, ze dane pochodza z niepelnej liczby
jednostek.

" Regionalny Oérodek Polityki Spotecznej Wojewédztwa Slaskiego, Ocena..., op. cit.

5 Ibidem.

16 Regionalny O$rodek Polityki Spotecznej Wojewodztwa Slaskiego, Ankieta uzupetniajgca do formularza OZPS
2021/2022.

7 Regionalny O$rodek Polityki Spotecznej Wojewddztwa Slaskiego, Ocena..., op. cit.



2.2. Przeglad obszarow diagnostycznych

W ponizszych podrozdziatach zdiagnozowano m.in. skale obszardéw objetych interwencjg oraz
wystepujgce w nich zasoby instytucjonalne i kadrowe, zidentyfikowano najwazniejsze problemy
oraz podano propozycje rozwigzan (rekomendacje). Z uwagi na fakt, ze obszary te czesciowo
pokrywaja sie ze soba oraz ze wzgledu na ograniczona objetoS¢ opracowania starano sie
unika¢ powielania informacji. W tym celu zastosowano odnos$niki, ktére pomagajg czytelnikowi
na zapoznanie sie z pelnym zestawem dostepnych danych. O ile nie podano inaczej dane
statystyczne dotyczg wojewoddztwa Slaskiego, a liczba pracownikdédw wyrazona jest w etatach
w zaokragleniu do petnego etatu.

2.2.1. Rodzina i dzieci, w tym dzieci z niepetnosprawnosciami
Charakterystyka obszaru

Naturalnym Srodowiskiem zycia i rozwoju dziecka jest rodzina biologiczna. Rodziny
przezywajace kryzys moga liczy¢ na pomoc ze strony jednostek organizacyjnych wspierania
rodziny i systemu pieczy zastepczej. Praca z tego rodzaju rodzing prowadzona jest gtéwnie w
formie ustug asystenta rodziny, natomiast pomoc w opiece i wychowaniu w formie placéwek
wsparcia dziennego oraz rodzin wspierajgcych.

W 2021 roku 96% gmin wojewddztwa Slaskiego zatrudniato asystentéw rodziny*®. W latach
2012-2021 liczba asystentow rodzin w wojewddztwie slaskim wzrosta o 109,8%, ze 194 na
poczatku tego okresu do 407 w 2021 roku'. Ich zasoby, w przeliczeniu na 10 tys.
mieszkancow, byly najmniejsze w podregionach katowickim i gliwickim, w miastach na prawach
powiatu oraz

w gminach miejskich. W latach 2012-2017 szybko rosta liczba rodzin korzystajacych z ustug
asystenta rodziny. W 2012 roku objetych nig byly 1 974 rodziny, a w 2017 roku — juz 5 040
rodzin®. W 2021 roku asystentura rodzinna byta prowadzona w 4 940 rodzinach. Oznacza to,

18 Informacja Rady Ministréw o realizacji w roku 2021 ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny

i systemie pieczy zastepczej (Dz. U. z 2022 r. poz. 447), Warszawa 2022 r.,
https://www.gov.pl/web/rodzina/informacja-rady-ministrow-o-realizacji-w-roku-2021-ustawy-z-dnia-9-czerwca-
2011-r-o-wspieraniu-rodziny-i-systemie-pieczy-zastepczej [dostep: 14.09.2022r.], s. 5.

19 Na tempo tego wzrostu wplyw miato m.in. wprowadzenie ustawa z dnia 18 marca 2016 r. o zmianie ustawy —
Kodeks rodzinny i opiekunczy, gwarancji zapobiezenia umieszczenia dziecka w pieczy jedynie z powodu
ubdstwa rodzicow. Uzycie tego $rodka jest mozliwe po wyczerpaniu wszystkich narzedzi wsparcia rodziny
okreslonych w ustawie z dnia 25 lutego 1964 r. — Kodeks rodzinny i opiekunczy oraz w ustawie o wspieraniu
rodziny i systemie pieczy zastepczej, czyli takze po wykorzystaniu pracy prowadzonej przez asystenta rodziny
z rodzing, Informacja Rady Ministrow o realizacji w roku 2021 ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu
rodziny i systemie pieczy zastepczej (Dz. U. z 2022 r. poz. 447 ze zm.), Warszawa 2022 r.,
https://www.gov.pl/web/rodzina/informacja-rady-ministrow-o-realizacji-w-roku-2021-ustawy-z-dnia-9-czerwca-
2011-r-o-wspieraniu-rodziny-i-systemie-pieczy-zastepczej [dostep: 14.09.2022 r.], s. 5-6.

% Rodziny liczone narastajgco od poczatku roku. Kazda rodzina korzystajgca z pomocy asystenta wykazywana
byta tylko jeden raz.



ze liczba rodzin korzystajacych z tych ustug w latach 2012-2021 wzrosta o 150,3%2'. W latach
2012-2021 jeszcze szybciej wzrastata liczba rodzin zobowigzanych przez sad do pracy z
asystentem rodziny — o ile w 2012 roku takich rodzin byto 160, to w 2021 roku juz 1 796 (wzrost
0 1022%).

W 2021 r. najwiecej rodzin zobowigzanych przez sad do pracy z asystentem rodziny,
w przeliczeniu na 10 tys. mieszkancéw, zanotowano w podregionach rybnickim i bielskim,
w powiatach ziemskich oraz w gminach miejsko-wiejskich?>. Wplyw na zasygnalizowane
tendencje mialo wejscie w zycie ustawy o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej,
ktéra wprowadzita omawiane narzedzia oraz wejscie ustawy zmieniajacej ustawe — Kodeks
rodzinny

i opiekunczy, ktéra wprowadzita gwarancje zapobiezenia umieszczenia dziecka w pieczy
jedynie z powodu ubdstwa rodzicow.

Rodziny wychowujace dzieci w wieku szkolnym, a zwlaszcza rodziny, ktore majg trudnosci
w wypehianiu funkcji opiekunczo-wychowawczych, niejednokrotnie potrzebuja pomocy
w zakresie organizowania dzieciom czasu wolnego, pokonywania trudnosci szkolnych, radzenia
sobie z zaburzeniami zachowania itp. Wazng role w sferze pomocy w opiece i wychowaniu
petig placowki wsparcia dziennego®.

W latach 2012-2021 w wojewddztwie Slgskim liczba placowek wsparcia dziennego o zasiegu
gminnym dynamicznie rosta. O ile na poczatku tego okresu wynosita 147, to w konicu — 235
(wzrost 0 59,9%). W tym samym okresie zwiekszeniu ulegta liczba miejsc w placéwkach z 4 905
w 2012 roku do 6 857 w 2021 roku (wzrost o 39,8%) oraz przecietna liczba umieszczonych
w nich dzieci z 3 693 w 2012 roku do 4 854 w 2021 roku (wzrost o 31,4%). Po przeliczeniu
liczby miejsc na 10 tys. mieszkancéw, najnizszy wskaznik zasobéw zanotowano w
podregionach sosnowieckim i gliwickim, powiatach ziemskich oraz w gminach wiejskich?.

Powiat moze prowadzi¢ lub zleci¢ prowadzenie placéwki wsparcia dziennego o zasiegu
ponadgminnym. W 2021 roku w wojewddztwie S$laskim dziatato 10 takich placéwek
(w podregionach katowickim — 8, bielskim — 1 i sosnowieckim — 1, natomiast w podregionach
bytomskim, czestochowskim, gliwickim, rybnickim i tyskim nie wystepowaly tego rodzaju
podmioty). Dysponowaty one 374 miejscami, a przecietna liczba umieszczonych w nich dzieci
wynosita 308. Ze wzgledu na spadek liczby placéwek o zasiegu ponadgminnym w latach 2012-
2021 z 19 do 10, zmniejszyta sie takze liczba miejsc (spadek o 31,9%) oraz przecietna liczba
umieszczonych dzieci (o 53,8%)%.

W 2012 roku w wojewodztwie Slaskim funkcjonowaly 3 rodziny wspierajgce, z ktérych pomocy
korzystaty 3 rodziny, natomiast w 2021 roku — funkcjonowata tylko 1 rodzina wspierajgca
(podregion bielski), ktéra $wiadczyta pomoc 1 rodzinie?.

Rodziny przezywajgce trudnosci mogg otrzymac¢ wsparcie w ramach systemu pomocy
spotecznej — w placowkach specjalistycznego poradnictwa rodzinnego. W 2021 w
wojewOdztwie Slaskim dziataly jedynie 3 tego rodzaju jednostki, ktore objely wsparciem
zaledwie 480 o0s0b. Liczba placdéwek specjalistycznego poradnictwa rodzinnego utrzymuje sie w

21 Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdania WRiISPZ-G za lata 2012-2021.

22 |bidem.

2 Informacja Rady Ministréw o realizacji w roku 2021 ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny...,
op. cit,, s. 6.

24 Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdania WRISPZ-G za lata 2012-2021.

» Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdania WRiSPZ-P za lata 2012-2021.

% Rodziny liczone narastajgco od poczatku roku. Kazda rodzina korzystajaca z pomocy rodziny wspierajacej
wykazywana byta tylko jeden raz.
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wojewddztwie na niskim poziomie, a wskaznik korzystajgcych z ich ustug jest znacznie nizszy
niz ogodlnopolski (Slaskie — 1,1; Polska — 6,9).

W przypadkach niemoznosci sprawowania opieki i wychowania przez rodzicéw biologicznych
zadanie to czasowo przejmuje system pieczy zastepczej. Piecze zastepczag organizuje powiat,
przy czym jest ona sprawowana w formie rodzinnej oraz instytucjonalnej®.

Na koniec 2021 r. w pieczy zastepczej przebywato 9 723 dzieci, w tym 8 275 w wieku 0-17 lat
oraz 1 448 w wieku 18-24 lat. W analizowanym okresie rodzinng pieczg zastepczg objeto 7 472
dzieci natomiast pieczg instytucjonalng - 2 251 (na poziomie powiatu — 2 100). W ostatnich

9 latach zanotowano pozytywny trend zwiekszania sie udziatu dzieci przebywajgcych w pieczy
rodzinnej w stosunku do tych, ktére przebywajg w pieczy instytucjonalnej (w 2021 r. na
poziomie powiatu udziat ten wyniést 78,1%)%. Niemniej jednak zasoby w ramach rodzinnej
pieczy zastepczej nadal sg niewystarczajgce i nalezy je sukcesywnie rozwijac.

W skiad rodzinnej pieczy zastepczej wchodza rodziny zastepcze oraz rodzinne domy dziecka.
W wojewddztwie Slaskim na koniec 2021 r. dziatato 95 RDD oraz 4 828 rodzin zastepczych,
w tym 3070 spokrewnionych, 1479 niezawodowych oraz 279 zawodowych. WS$réd tych
ostatnich znalazlo sie m.in. 58 rodzin petnigcych funkcje pogotowia rodzinnego i 16 rodzin
zawodowych specjalistycznych. W analizowanym okresie w RDD przebywato 640 dzieci, a w
rodzinach zastepczych 6 832, w tym 3 840 w spokrewnionych, 1 931 w niezawodowych oraz
1061

w zawodowych. Ws$rédd tych ostatnich 286 dzieci byto objetych opieka w rodzinach petnigcych
funkcje pogotowia rodzinnego, a 28 w rodzinach zawodowych specjalistycznych?.

Najnizsze poziomy zasobow, w przeliczeniu na 10 tys. mieszkancow, wystepowaly w
przypadku:
v RDD: w podregionach katowickim, sosnowieckim i bielskim oraz w powiatach ziemskich;
v' rodzin zastepczych: w podregionach czestochowskim i bielskim oraz w powiatach
ziemskich;
a w ramach nich, w przypadku:
e rodzin zastepczych spokrewnionych: w podregionach bielskim i tyskim oraz
w powiatach ziemskich;
e rodzin zastepczych niezawodowych: w podregionach czestochowskim
i sosnowieckim oraz w miastach na prawach powiatu;
e rodzin zastepczych zawodowych: w podregionach czestochowskim
i sosnowieckim, natomiast w miastach na prawach powiatu i powiatach
ziemskich poziom ten utrzymywat sie na jednakowym poziomie;
w tym, w przypadku petnigcych funkcje:
0 pogotowia rodzinnego: w podregionach czestochowskim i sosnowieckim
oraz w powiatach ziemskich;
0 specjalistyczng: w podregionach katowickim i tyskim oraz w miastach na
prawach powiatu®.

Rodziny zastepcze i rodzinne domy dziecka na ich wniosek obejmuje sie opieka koordynatora
rodzinnej pieczy zastepczej. Na koniec 2021 r. w wojewddztwie $Slagskim zatrudnionych byto 224

7 Regionalny O$rodek Polityki Spotecznej Wojewodztwa Slaskiego, raport z badania Rodzinna piecza
zastepcza w powiatach wojewoddztwa sSlgskiego w 2021 roku, Katowice 2022 r.

8 Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdania WRiSPZ-P oraz WRISPZ-M za lata 2012-2021.

2 Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdania WRISPZ-P za |l pot. 2021 r.

% |bidem.
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koordynatoréw RPZ3!. Ponadto rodzice zastepczy i prowadzacy RDD moga liczy¢ na wsparcie
rodzin pomocowych oraz 0séb do pomocy przy sprawowaniu opieki nad dzie¢mi i przy pracach
gospodarskich. Co najmniej jedna tego rodzaju forma wsparcia byta stosowana w 86%
powiatow??,

Mimo, iz piecza rodzinna jest preferowang formg opieki nad dzie¢mi, ktére nie moga przebywac
w rodzinach biologicznych, a nie znalazly rodzicéw adopcyjnych (w przypadku dzieci
o uregulowanej sytuacji prawnej), to czasami zachodzi konieczno$¢ umieszczenia danego
dziecka w instytucjonalnej pieczy zastepczej. Na piecze instytucjonalna sktadajg sie placowki
opiekunczo-wychowawcze, regionalne placowki opiekuhczo-terapeutyczne oraz interwencyjne
os$rodki preadopcyjne®.

Zadaniem placéwki opiekunczo-wychowawczej jest m.in. zapewnienie dziecku catodobowej
opieki i wychowania oraz zaspokojenie niezbednych potrzeb, w szczegdlnosci emocjonalnych,
rozwojowych, zdrowotnych, bytowych, spotecznych i religijnych. Na koniec 2021 r. dziatato 174
tego rodzaju instytucji, w ktorych przebywalo 2 100 dzieci. Kadra placéwek opiekuriczo-
wychowawczych liczyta 1 549 osob®.

W kontekscie procesu deinstytucjonalizacji waznymi zasobami sa placowki opiekunczo-
wychowawcze typu rodzinnego, ktérych w 2021 roku w wojewodztwie Slaskim byto 72. Tego
typu placéwki nie wystepowaly jednak w podregionach bytomskim, rybnickim, sosnowieckim i
tyskim, a poziom ich zasobdéw wyrazony wskazZnikiem liczby dzieci przebywajacych w PO-W
typu rodzinnego, w przeliczeniu na 10 tys. mieszkancow, byt o potowe nizszy w powiatach
ziemskich w poréwnaniu z miastami na prawach powiatu®.

W interwencyjnym o$rodku preadopcyjnym umieszcza sie dzieci, ktére wymagajg
specjalistycznej opieki w okresie oczekiwania na przysposobienie, a nie moga zostac
umieszczone w rodzinnej pieczy zastepczej. Pobyt dziecka w IOP nie moze trwac¢ dtuzej niz do
ukonczenia przez dziecko pierwszego roku zycia. Na koniec 2021 r. dziatat 1 interwencyjny
osrodek preadopcyjny. Przebywato w nim 16 dzieci. Kadra placéwki liczyta 23 osoby?.

W regionalnej placéwce opiekunczo-terapeutycznej sg umieszczane dzieci wymagajgce
szczegolnej opieki, ktére ze wzgledu na stan zdrowia, wymagajacy stosowania specjalistycznej
opieki i rehabilitacji, nie mogg zosta¢ umieszczone w rodzinnej pieczy zastepczej lub w
placowce opiekunczo-wychowawczej. Na koniec 2021 r. funkcjonowaly 4 tego rodzaju
instytucje, w tym

1 prowadzona przez samorzad wojewoOdztwa, a 3 na jego zlecenie. W tym czasie przebywalo
w nich 135 dzieci. Liczba pracownikéw RPO-T liczyta 124 oséb®.

Objecie dziecka jedng z form pieczy zastepczej nastepuje na okres nie dluzszy niz do
osiagniecia petnoletnosci. Wyjatkiem sa osoby, ktore osiggnely petnoletno$¢ przebywajac w
pieczy zastepczej. Mogg one przebywaé w dotychczasowych miejscach, za zgoda osob je
prowadzacych, nie dluzej jednak niz do ukonczenia 25. r.z. Uzyskanie prawdziwej
samodzielnosci wigze sie w duzej mierze z posiadaniem odpowiednich warunkéw
mieszkaniowych. Polskie prawo zapewnia osobie opuszczajgcej piecze zastepczg (po

31 lbidem.

32 Regionalny Os$rodek Polityki Spotecznej Wojewodztwa Slaskiego, raport z badania Rodzinna..., op. cit.
* |bidem.

3 Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdania WRISPZ-P za Il pot. 2021 r.

* |bidem.

% Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdania WRiSPZ-M za |l pot. 2021 r.

%7 Ibidem.

12



osiggnieciu petnoletnosci) -

w przypadku gdy umieszczenie w pieczy zastepczej nastgpito na podstawie orzeczenia sadu -
pomoc w uzyskaniu odpowiednich warunkéw mieszkaniowych. Pomoc taka moze by¢
realizowana m.in. poprzez zapewnienie mozliwosci przebywania w mieszkaniu chronionym
treningowym. Na koniec 2021 r. funkcjonowato 130 tego rodzaju jednostek, ktdre dysponowaty
522 miejscami. Ich zasoby, w przeliczeniu na 10 tys. mieszkancéw, byly najmniejsze
w podregionach tyskim, czestochowskim i bielskim, powiatach ziemskich oraz w gminach
miejsko-wiejskich, natomiast w calym wojewodztwie $lgskim wskaznik liczby miejsc
w przeliczeniu na liczbe mieszkancéw byt dwukrotnie wyzszy niz w catym kraju®.

Dzieci z uregulowang sytuacjg prawng majg szanse znalezienia nowego domu w rodzinach
przysposabiajgcych. Prowadzenie procedur przysposobienia oraz przygotowanie 0s6b
zglaszajacych gotowos$¢ do przysposobienia dziecka stanowi wytagczng kompetencje osrodka
adopcyjnego. Na koniec 2022 r. dziatalo 8 osrodkdéw adopcyjnych z czego 4 prowadzone byly
przez samorzad wojewddztwa, a 4 na jego zlecenie®*. W 2022 r. dzieki dziatalnosci wyzej
wymienionych osrodkéw przysposobiono 460 dzieci, w tym 14 2z orzeczeniem

0 niepetnosprawnosci, przeszkolono 394 kandydatdw na rodziny przysposabiajgce, do
przysposobienia zakwalifikowano 458 dzieci®.

Dzieci z niepetnosprawnoscia intelektualng, ktérym nie udaje sie zapewnic¢ opieki i wychowania
w rodzinach biologicznych, adopcyjnych, ani w pieczy zastepczej moga otrzymac niezbedng
opieke w domach pomocy spotecznej. Na koniec 2021 r. funkcjonowato 14 doméw pomocy
spotecznej dla dzieci i miodziezy niepetnosprawnych intelektualnie, ktére dysponowaty 336
miejscami. Wskaznik liczby miejsc w tego rodzaju domach byt zdecydowanie nizszy niz w catym
kraju®.

Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej Wojewddztwa Slaskiego w ramach projektu ,Wsparcie
pieczy zastepczej w wojewddztwie $laskim”, realizowanego z Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewédztwa Slaskiego na lata 2014-2020, utworzyt Regionalne Centrum
Wsparcia Pieczy Zastepczej. Wsparciem Centrum objete sg dzieci przebywajace w rodzinne;j
i instytucjonalnej pieczy zastepczej oraz rodzice zastepczy i pracownicy systemu pieczy
zastepczej. RCWPZ oferuje kompleksowa diagnostyke specjalistyczng dzieci (medyczno-
psychologiczno-pedagogiczna) i wsparcie terapeutyczne. Dla rodzicéw i pracownikéw pieczy
zastepczej dostepne sg szkolenia, doradztwo psychologiczne i prawne oraz prowadzone sg
grupy wsparcia.

Zidentyfikowane problemy

- Wozrasta liczba miejsc w placéwkach wsparcia dziennego prowadzonych przez gminy
(w latach 2012-2021 wzrost o 39,8%), a spada w tego rodzaju podmiotach prowadzonych
przez powiaty (w latach 2012-2021 spadek o 31,9%). W 2021 r. najmniejsze zasoby
w postaci miejsc w placéwkach wsparcia dziennego prowadzonych przez gminy
w przeliczeniu na 10 tys. mieszkancow wystepowaly w podregionach sosnowieckim

3 Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdania MRIiPS-06 za 2021 r.

% zarzad Wojewédztwa Slaskiego Uchwatg nr 34/391/V1/2023 z dnia 12.01.2023 roku rozstrzygnat otwarty
konkurs ofert na realizacje zadar publicznych Wojewodztwa Slaskiego w zakresie wspierania rodziny

i systemu pieczy zastepczej — prowadzenie osrodka adopcyjnego na terenie wojewddztwa $laskiego w latach
2023 — 2027, zgodnie z ktérym aktualnie z publicznym Slaskim Osrodkiem Adopcyjnym w Katowicach wraz
z Oddziatami zamiejscowymi w Bielsku-Biatej, Czestochowie i Rybniku funkcjonujg 2 niepubliczne osrodki
adopcyjne zlokalizowane w Bytomiu i Sosnowcu.

40 Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdania WRISPZ-M za | i |l pot. 2022 r.

4l Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdania MRiPS-05 za 2021 r.
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i gliwickim, powiatach ziemskich oraz w gminach wiejskich. Natomiast zasoby w postaci
placéwek wsparcia dziennego o zasiegu ponadgminnym nie wystepowaly w ogole
w podregionach bytomskim, czestochowskim, gliwickim, rybnickim i tyskim.

Rodziny wspierajace sg bardzo rzadko stosowang forma wsparcia rodzin przezywajgcych
trudnosci. W 2021 r. w wojewddztwie Slgskim funkcjonowata tylko 1 rodzina wspierajaca
(w podregionie bielskim).

Liczba placowek specjalistycznego poradnictwa rodzinnego utrzymuje sie w wojewddztwie
na niskim poziomie, a wskaznik korzystajacych z ich ustug w przeliczeniu na 10 tys.
mieszkancoOw jest znacznie nizszy niz ogolnopolski (Slaskie — 1,1; Polska — 6,9).

W Srodowisku pracuje zbyt mata liczba asystentéw rodziny (w 2021 r. najmniejsze zasoby
wystepowaly w podregionach katowickim i gliwickim, w miastach na prawach powiatu oraz
w gminach miejskich), a praca asystenta z rodzing rozpoczyna sie zbyt p6zno, np. na
wniosek sadu (w 2021 r. najwiecej rodzin zobowigzanych przez sad do pracy z asystentem
rodziny, w przeliczeniu na 10 tys. mieszkancow, zanotowano w podregionach rybnickim
i bielskim, w powiatach ziemskich oraz w gminach miejsko-wiejskich).

Notuje sie przypadki zbyt péznego diagnozowania deficytdw rozwojowych dzieci (m.in. zbyt
rzadkie wizyty patronazowe i krotki okres objecia opiekg potoznych, utrudniony dostep do
pomocy psychologicznej i psychiatrycznej, brak systemowego wsparcia dla rodzin
zagrozonych wykluczeniem spotecznym).

Notuje sie niewystarczajgca liczbe kandydatdéw na rodziny zastepcze.

Zachety dla potencjalnych kandydatéw na rodzine zastepcza (np. w postaci mieszkan,
kompleksowego wsparcia, w tym leczenia i terapii dzieci) mozna uzna¢ za zbyt stabe.
Wystepuja braki w zakresie standaryzacji i profesjonalizacji szkolen kandydatéw na rodziny
zastepcze (szczegoOlnie w przypadku rodzin przyjmujacych dzieci ze specjalnymi
potrzebami).

Poziom zasobéw rodzinnych form pieczy zastepczej mozna okresli¢ jako niewystarczajgcy
(wsrdd 4% rodzin zastepczych i RDD zdarza sie przekraczanie okreslonej ustawa liczby
dzieci, zwlaszcza wsrdd rodzin zawodowych o charakterze pogotowia rodzinnego oraz
rodzin zawodowych nie bedacych specjalistycznymi, 75% powiatow deklaruje brak wolnych
miejsc w rodzinach zastepczych / RDD, w 64% powiatdw dochodzi do rozdzielania
rodzenstw spowodowanej brakiem wystarczajgcej liczby miejsc w rodzinnej pieczy
zastepczej).

Stwierdza sie przypadki wystepowania zbyt duzej liczby wychowankéw w placéwkach
opiekunczo-wychowawczych oraz trafiania do placéwek dzieci ponizej 10 r.z.

W 89% rodzin zastepczych zawodowych o charakterze pogotowia rodzinnego dzieci
przebywajg dituzej niz przewidziane w ustawie 8 miesiecy, co najczesciej spowodowane
jest przewlektoscig postepowan sgdowych.

W 58% badanych powiatow brak jest rodzin zastepczych zawodowych specjalistycznych,
w ktorych mozna umiesci¢ matoletnie matki z dzie¢mi (w miastach na prawach powiatu
53%, w powiatach ziemskich 65%).

W procesie uzawodowienia rodzin zastepczych mozna stwierdzi¢ wystepowanie barier
natury finansowe;.

Wiekszos¢ powiatbw ma na swoim terenie rodziny niezawodowe, ktore chciatyby sie
przeksztalcic w zawodowe, jednak jest to proces diugotrwaty, ktéry moze trwaé nawet
powyzej 3 lat.

Czes$¢ rodzin zastepczych / RDD przestaje peti¢ funkcje (rezygnacja rodzicow lub
powiatu), najczesciej z powodu trudnosci opiekuhczo-wychowawczych.

Tylko 28% powiatéw bylo w stanie zapewni¢ wsparcie koordynatora RPZ wszystkim
rodzinom (42% miast na prawach powiatu, 12% powiatéw ziemskich), co czesto byto
spowodowane limitem rodzin przypadajgcych na 1 koordynatora oraz brakiem srodkéw na
zatrudnienie dodatkowych oséb.
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Pomiedzy powiatami notuje sie duzg rozpietos¢ czestotliwosci wizyt koordynatoréw RPZ

w przydzielonych im rodzinach (przyktadowo: co tydzieh - 8% powiatow, co miesigc - 53%
powiatdéw), co moze wskazywa¢ na nieréwnomierny, nie uzasadniony zréznicowaniem
sytuacji rodzin zastepczych / RDD, dostep do koordynatorow.

Liczbe rodzin pomocowych oraz oséb zatrudnionych do pomocy przy sprawowaniu opieki
nad dzieckiem oraz pracach gospodarskich mozna okresli¢ jako niewystarczajacg, co moze
prowadzi¢ do przecigzenia i wypalenia rodzin zastepczych (w 14% powiatdw nie
funkcjonowaly zadne formy pomocy rodzinie zastepczej w opiece nad dzie¢mi w przypadku
czasu niesprawowania przez nig opieki (np. choroby rodzicéw zastepczych).

Znaczna liczba dzieci umieszczonych w rodzinach zastepczych / RDD oraz pieczy
instytucjonalnej i rodzinach adopcyjnych wymaga specjalistycznych oddziatywan. Wskaznik
liczby dzieci, ktére z uwagi na stan zdrowia wymagata specjalistycznych badan
diagnostyczno-medycznych w przeliczeniu na 100 dzieci przebywajgcych w rodzinnej
pieczy zastepczej wyniost dla calego wojewddztwa 21,8 (w miastach na prawach powiatu
25,2,

w powiatach ziemskich 16,4; w przypadku podregionéw jego wartosci wahaty sie od 12,7

w katowickim do 34,7 w tyskim).

Niewystarczajacy dostep dzieci z rodzinnej pieczy zastepczej do psychologéw i
pedagogéw. Cykliczny dostep do pedagoga dla dzieci umieszczonych w rodzinnej pieczy
zastepczej zapewniato 47% powiatéw, a do psychologa 89%.

86% ORPZ zglaszata trudnosci z umieszczeniem w rodzinnej pieczy zastepczej dzieci
przewlekle chorych, z niepetnosprawnosciami lub niedostosowanych spotecznie.

Do najczestszych przyczyn trudnosci z umieszczeniem w rodzinnej pieczy zastepczej
dzieci przewlekle chorych, z niepetnosprawnosciami lub niedostosowanych spotecznie
nalezg: brak / zbyt mata liczba rodzin specjalistycznych, brak chetnych rodzin
spokrewnionych

i niezawodowych, brak umiejetnosci pracy z dzieémi wymagajacymi specjalistycznych
oddziatywan, obawa rodzin zastepczych / RDD przed uzyskaniem zbyt malego wsparcia

w opiece nad dzieckiem wymagajgcym specjalistycznych oddziatywan.

Rodziny, w tym takze przysposabiajgce i zastepcze, majg niewystarczajgcy dostep do
centrow wsparcia, w ktérych mogtyby uzyskaé¢ kompleksowg pomoc diagnostyczng

i terapeutyczna.

Notuje sie wystepowanie deficytow w zakresie diagnostyki, ktéra poprzedzataby decyzje
sadu o skierowaniu dziecka do placéwki, co skutkuje umieszczeniem go niezgodnie z jego
potrzebami.

Zauwazy¢ mozna utrudnienia w dostepie dzieci z rodzin, w tym takze przysposabiajgcych

i zastepczych oraz z placowek opiekunczo-wychowawczych do kompleksowej pomocy
specjalistbw m.in. neurologdw, psychiatrow dzieciecych, okulistow, stomatologow,
ortodontéw, endokrynologéw, psychologéw dzieciecych, logopedéw, kardiologéw,
seksuologdw, terapeutéw integracji sensorycznej. Tylko 53% powiatow potwierdzita, ze
rodziny zastepcze / RDD majg dostep do wszystkich niezbednych lekarzy specjalistéw
Swiadczgcych porady w ramach NFZ na terenie wojewddztwa (w miasta na prawach
powiatow 63%, w powiatach ziemskich 41%).

Czas regulowania sytuacji prawnej dziecka jest zbyt diugi, co moze powodowaé mniejsze
szanse znalezienia dla niego rodziny adopcyjne;j.

Jednostki zgtaszajg niewystarczajaca liczbe szkolen i innych form wsparcia dostosowanych
do potrzeb rodzicéw zastepczych.

Mozna zauwazy¢ brak kompleksowego wsparcia oraz niewystarczajgca liczbe mieszkan
chronionych (w przypadku 28% powiatéw) dla usamodzielniajgcych sie wychowankéw
pieczy zastepczej.
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- 94% powiatow potwierdzito, ze wychowanek, ktoéry chce sie usamodzielni¢, moze otrzymacd
mieszkanie z zasobow miasta / gminy, jednak 53% powiatow podata, ze $redni czas
oczekiwania na otrzymanie tego rodzaju mieszkania przekracza 1 rok.

Rekomendacje

- Mozliwie wczesne podejmowanie wsparcia rodzin przezywajgcych trudnosci w wypetnianiu
funkcji opiekuniczo-wychowawczych.

- Rozwdj systemu rodzinnego poradnictwa specjalistycznego oraz terapii rodzinnej,
wspierajgcego rodziny w sytuacjach kryzysowych.

- Rozwdj sieci placéwek wsparcia dziennego, rodzin wspierajgcych i innych form pracy
srodowiskowej.

- Tworzenie centrow kompleksowego wsparcia dla rodzin w ramach centrow ustug
spotecznych lub - w przypadku ich braku - w innych centrach, ktére oferowalyby dostep do
szerokiego zakresu ustug.

- Pozyskiwanie nowych asystentow rodziny.

- Zwiekszenie liczby nowych miejsc w rodzinnej pieczy zastepczej oraz placéwkach
opiekunczo-wychowawczych typu rodzinnego, w szczegdlnosci poprzez: pozyskanie
nowych rodzin / RDD (m.in. dzieki organizowaniu kampanii promujacych idee rodzicielstwa
zastepczego), usprawnienie procesu uzyskiwania kwalifikacji przez kandydatow na
rodzicow zastepczych / RDD (m.in. dzieki zwiekszeniu dostepu do specjalistycznych
szkolen
i doradztwa), przeksztatcanie placéwek opiekuriczo-wychowawczych w placéwki typu
rodzinnego, zapewnienie szerszego dostepu do specjalistycznych ustug diagnostycznych
i terapeutycznych, w tym konsultacji psychologicznych i pedagogicznych, specjalistycznej
diagnostyki medycznej, leczenia i rehabilitacji dla dzieci, pomoc gmin / powiatow
w zapewnieniu odpowiednich warunkéw mieszkaniowych dla kandydatéw na rodziny
zastepcze / RDD, zwiekszenie wsparcia materialnego i mieszkaniowego dla rodzin
zastepczych i prowadzacych RDD, ze szczegolnym uwzglednieniem potrzeb rodzin
sprawujgcych opieke nad dzie¢mi z niepetnosprawnosciami.

- Stosowanie wystandaryzowanego, profesjonalnego programu szkolen dla kandydatow na
rodziny zastepcze.

- Ulatwienie profesjonalizacji rodzinom niezawodowym m.in. poprzez zwiekszenie dostepu
do specjalistycznych szkolen i doradztwa oraz umozliwienie szybszego przeksztatcania
w rodziny zastepcze zawodowe.

- Podjecie dzialanh na rzecz zwiekszenia liczby rodzin zastepczych zawodowych
specjalistycznych, w ktérych mozna umiesci¢ matoletnie matki z dzie¢mi, w szczegdlnosci
poprzez zapewnienie specjalistycznych szkolenn oraz specjalistycznej pomocy
psychologicznej i pedagogicznej.

- Podjecie dziatah na rzecz utrzymania juz istniejgcych miejsc w rodzinach zastepczych /
RDD poprzez zapewnienie dodatkowego wsparcia dla rodzin majgcych trudnosci w opiece
i wychowaniu dzieci sprawiajgcych problemy opiekunczo-wychowawcze m.in. poprzez:
zwiekszenie dostepu do szkolen specjalistycznych, zwiekszenie wsparcia specjalistow —
psychologéw i pedagogéw, zwiekszenie wparcia koordynatorow RPZ.

- Zwiekszenie oferty edukacyjno-kulturalno-sportowo-rekreacyjnej dla rodzin zastepczych.

- Zwiekszanie dostepu do specjalistycznych ustug, w tym konsultacji psychologicznych
i pedagogicznych, specjalistycznej diagnostyki medycznej, leczenia i rehabilitacji, dla dzieci
Z rodzin przysposabiajgcych, zastepczych i RDD oraz przebywajgcych w PO-W, RPO-T,
IOP i DPS.
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- Opracowanie standardow pracy koordynatorow RPZ uwzgledniajgcych czestotliwos¢ wizyt
w zaleznosci od rodzaju rodzin zastepczych i ich faktycznych potrzeb oraz uwzglednienie
w ww. standardach wizyt osobistych oraz dokonywanych on-line.

- Przeksztatlcenie PO-W, RPO-T i IOP w instytucje wspierajace system pieczy zastepczej
(podmioty aktywnie wspétpracujgce z innymi instytucjami w procesie adopcji, powrotu do
Srodowiska rodzinnego lub umieszczenia w zastepczym Srodowisku rodzinnym,
Swiadczenie ustug spotecznych dla dzieci przebywajgcych w pieczy zastepczej) oraz
instytucje wspierajgce rodziny biologiczne w sprawowaniu opieki nad dzie¢mi
Z niepetnosprawnosciami (Swiadczenie opieki wytchnieniowej, mozliwos¢ prowadzenia
dziennych form wsparcia, w tym ustug opiekuriczych, edukacja opiekunéw / rodzicow pod
katem opieki i rehabilitaciji itp.).

- Promowanie idei adopcji, w celu pozyskiwania kandydatéw na rodzicéw adopcyjnych.

- Wzmacnianie systemu wsparcia pre i post adopcyjnego.

- Tworzenie w strukturze DPS mieszkan treningowych / wspomaganych przygotowujgcych
mieszkancow do samodzielnego / wspomaganego zycia poza placowka.

- Zintensyfikowanie dziatan na rzecz efektywnego usamodzielniania wychowankow pieczy
zastepczej (wsparcie, praca, monitorowanie).

- Rozwijanie sieci mieszkah treningowych / wspomaganych dla oséb usamodzielnianych
(opuszczajgcych piecze zastepczg, domy pomocy spotecznej, miodziezowe osSrodki
wychowawcze, miodziezowe osrodki socjoterapii lub wkraczajgcych w dorosto$¢ osob
Z niepetnosprawnosciami).

- Skrocenie okresu oczekiwania na otrzymanie mieszkania z zasobow miasta / gminy
w przypadku wychowankéw, ktorzy chca sie usamodzielnic.

- Tworzenie lokalnych programéw mieszkaniowych dla os6b opuszczajgcych piecze
zastepczg (tzw. bon spoleczny, TBS, ustalenie przez gminy zasad przydzialu mieszkan
docelowych z zasobow miasta dla os6b opuszczajgcych piecze zastepczg, domy pomocy
spotecznej, miodziezowe osrodki wychowawcze, miodziezowe osrodki socjoterapii lub
wkraczajgcych w dorostos¢ os6b z niepetnosprawnosciami).

- Uruchomienie sieci ponadpowiatowych centréw wsparcia pieczy zastepczej.

2.2.2. Osoby wymagajgce wsparcia w codziennym funkcjonowaniu z uwagi na
wiek, stan zdrowia lub niepetnosprawnosc¢ oraz osoby z niepetnosprawnoscia

Charakterystyka obszaru

W zaleznosci od przyjetej definicji za osoby starsze uznaje sie te, ktére ukonczyty 60 lub 65 r.z.
Jednakze samo w sobie osiagniecie takiego wieku nie oznacza, ze taka osoba wymaga
wsparcia w codziennym funkcjonowaniu. Najczesciej ograniczenie samodzielnosci przychodzi
stopniowo wraz z wiekiem. Jako wymagajace w zdecydowanej wiekszosci przypadkow statego
wsparcia,

w tym opieki diugoterminowej, traktowane sg osoby majace 80 i wiecej lat*>. Na koniec 2021
roku w wojewddztwie Slaskim najwyzszy odsetek os6b w wieku 80+ zanotowano w podregionie
gliwickim i katowickim, w miastach na prawach powiatu i w gminach miejskich. Ogoélna liczba
0s6b w wieku 80+ wyniosta 209,9 tys. Stanowily one 5% ogétu ludnosci. Odsetek ten byt
nieznacznie wyzszy niz w Polsce. W latach 2011-2021 liczba os6b w wieku 80+ zwiekszyta sie

0 38%. Prognoza opracowana do roku 2050 wskazuje, ze ww. trend bedzie sie pogtebia¢. Na
koniec tego okresu udziat oséb w wieku 80 i wiecej lat ma wynosi¢ 11% i bedzie wyzszy niz

w catej Polsce®.

42 Regionalny Osérodek Polityki Spotecznej Wojewo6dztwa Slaskiego, Ocena..., op. cit.
4 |bidem.
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Wspoiczesne rekomendacje kladg nacisk na pozostawienie oséb starszych mozliwie dlugo w
ich dotychczasowym miejscu zamieszkania. W zwigazku z tym, Zze najczesciej brak
samodzielnosci przychodzi stopniowo wraz z wiekiem, rowniez zakres niezbednego wsparcia
zwieksza sie wraz z osigganiem kolejnych rocznikbw wieku. Poczatkowo moze wystarczyé
wsparcie w postaci ustug $wiadczonych w ramach dziennego domu pomocy, ustug sgsiedzkich
czy teleopieki,

w pézniejszym etapie konieczne staje sie objecie danej osoby podstawowymi i
specjalistycznymi ustugami opiekunczym lub tez zapewnienie pobytu w mieszkaniu
wspomaganym. Pewna czes¢ 0sOb ze szczegdlnie ograniczong samodzielnoscig wymaga
catodobowej opieki. Zapewniajg jg jednostki pomocy spotecznej (rodzinne domy pomocy oraz
domy pomocy spotecznej) oraz ochrony zdrowia (zaktady opiekuniczo-lecznicze, zaktady
pielegnacyjno-opiekuncze, hospicja oraz oddzialy opieki paliatywnej).

Opieka dlugoterminowa definiowana jest jako zakres ustug udzielanych osobom potrzebujgcym
wsparcia w codziennym funkcjonowaniu, w tym przewlekle chorym, ktére przez diuzszy czas
potrzebuja pomocy w podstawowych aktywnos$ciach zycia codziennego, a ktére nie wymagaja
hospitalizacji w warunkach oddzialu szpitalnego. Opieke te stanowig ustugi zdrowotne lub
spoteczne polegajgce na Swiadczeniu w szczegolnosci:

a) diugotrwatej opieki pielegniarskiej;

b) rehabilitacj;

c) Swiadczen terapeutycznych;

d) ustug pielegnacyjnych, opiekuiczych oraz innych ustug wspierajacych osoby;

e) kontynuacji leczenia farmakologicznego i dietetycznego.

Opieka ta moze by¢ udzielana przez opiekunéw formalnych (personel medyczny i pracownikéw
Swiadczgcych ustugi opiekuncze) lub opiekunéw faktycznych (rodzine, w tym osoby sprawujgce
rodzinng piecze zastepcza, bliskich, wolontariuszy)*.

W 2020 r. ustugi sasiedzkie organizowato 7% gmin*. W 2021 roku podstawowe ustugi
opiekuncze realizowane w ramach zadan wlasnych gmin zapewniato 90% tego rodzaju JST,

a ustugi specjalistyczne — 27%. Mniejsza dostepno$¢ do podstawowych ustug opiekunczych
zaobserwowano w podregionie gliwickim i czestochowskim, w powiatach ziemskich oraz

w gminach wiejskich. Natomiast najmniejszy odsetek gmin realizujgcych specjalistyczne ustugi
opiekuncze zanotowano w podregionie rybnickim i gliwickim, w powiatach ziemskich i gminach
wiejskich. Liczba os6b objetych ustugami opiekuriczymi wyniosta 11 584, w tym ustugami
specjalistycznymi 1 309. Najnizszy wskaznik oséb objetych ustugami opiekuczymi na 10 tys.
mieszkancéw zanotowano w podregionach rybnickim i bielskim, w powiatach ziemskich oraz

w gminach wiejskich. Z kolei w przypadku wskaznika dotyczacego specjalistycznych ustug —
w podregionie bielskim i bytomskim, w powiatach ziemskich i w gminach miejsko-wiejskich.
Kwota, ktéra przeznaczono na sfinansowanie realizacji ustug opiekuhczych wyniosta 48,1 min
zt, z czego na ustugi specjalistyczne wydatkowano 4,4 min zi. Najnizszym poziomem
dofinansowania ustug opiekuriczych w odniesieniu do liczby Swiadczen charakteryzowaly sie
podregiony tyski i bytomski, miasta na prawach powiatu i gminy miejskie. Wojewdédztwo Slaskie,
w odniesieniu do catego kraju, cechowato sie mniej korzystnymi wartosciami wskaznikow: liczby
0sOb, ktéorym decyzja przyznano Swiadczenie na 100 oséb w wieku 80+, przecietnej liczby

4 Minister Funduszy i Polityki Regionalnej, Wytyczne dotyczgce realizacji projektéw z udziatem Srodkéw
Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus w regionalnych programach na lata 2021-2027, Warszawa 2023 r.,
s. 10.

4 Regionalny Os$rodek Polityki Spotecznej Wojewo6dztwa Slaskiego, Raport z badania ,Ustugi opiekuricze

w wojewddztwie slaskim w 2020 roku”, Katowice 2021 r.
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Swiadczen na osobe, przecietnej kwoty Swiadczen na osobe oraz przecietnej kwoty
Swiadczenia®.

Ustugi opiekuncze to jedna z najtafiszych form pomocy osobom wymagajgcym wsparcia

w codziennym funkcjonowaniu, dzieki czemu mozna nig obja¢ wiekszg liczbe potrzebujacych.
Nie jest ona tez ograniczona mozliwosciami lokalowymi. Natomiast czynniki kadrowe nalezg do
tych, ktére najbardziej utrudniaja Swiadczenie ustug opiekunczych, gdyz trudno znalez¢ do
pracy opiekunki. Ustugi opiekuncze czesto sg jedyng forma wsparcia formalnego, na jakg moze
liczy¢ ww. kategoria o0s6b, gdyz wiele gmin nie posiada na swoim terenie placéwek
stacjonarnych lub osrodkéw wsparcia. Wedtug szacunkowych danych w wojewddztwie Slaskim
w 2020 r. dzieki $wiadczeniu ustug opiekuriczych 770 oséb unikneto skierowania do DPS-u, a
szacunkowa liczba oséb, ktére mogtyby pozosta¢ w srodowisku w 2021 r., pod warunkiem
zapewnienia odpowiedniego poziomu ustug opiekunczych, wyniosta 270*. Ponadto ustugi
opiekuncze, to dziedzina, w ktorej stosunkowo fatwo mogg znalez¢ zatrudnienie uchodzcy z
Ukrainy*®,

W 2021 r. funkcjonowato 59 dziennych doméw pomocy. Dysponowaly one 2 230 miejscami.
Najnizszy poziom wskaznika miejsc zanotowano w podregionie rybnickim i bielskim, w
powiatach ziemskich oraz w gminach wiejskich. W przeliczeniu na liczbe ludnosci wskaznik
poziomu miejsc w wojewddztwie Slaskim byt nieco nizszy niz w calym kraju. W 2021 r. na
uzyskanie wsparcia

w tego rodzaju placOwkach czekaly 74 osoby. DDP zatrudniaty na koniec analizowanego
okresu 304 pracownikow*.

Na koniec 2021 r. system pomocy spotecznej oferowat 67 mieszkan chronionych wspieranych
dysponujgcych 216 miejscami. Najnizszy poziom tych zasobow w przeliczeniu na 10 tys.
mieszkancéw zanotowano w podregionach czestochowskim i sosnowieckim, w powiatach
ziemskich oraz w gminach miejsko-wiejskich. Wskaznik ten byt w wojewddztwie Slaskim nizszy
od wskaznika dla catej Polski®.

Na koniec 2021 r. w wojewddztwie Slaskim funkcjonowat 1 rodzinny dom pomocy spotecznej

w m. Katowice z 8 miejscami. Ponadto dziatalo 46 domdw pomocy spotecznej dla oséb

w podesziym wieku i/lub przewlekle somatycznie chorych, ktére tacznie dysponowaly 4 058
miejscami. Wskaznik liczby miejsc w RDP w przeliczeniu na liczbe mieszkancéw byt znacznie
nizszy niz w Polsce, natomiast miejsc w ww. rodzajach DPS-6w nieco nizszy niz w calym
kraju®.

Jesli chodzi o placéwki ochrony zdrowia, to w 2020 r. funkcjonowato 12 hospicjow i oddziatow
opieki paliatywnej z 269 miejscami. Wskaznik liczby miejsc, ktérymi dysponowaty w przeliczeniu
na liczbe mieszkancéw byt znacznie nizszy niz w kraju. W tym samym czasie dziataly 73
zakfady opiekunczo-lecznicze i zaktady pielegnacyjno-opiekuncze. Posiadaty one 4 829 miejsc,
a wskaznik liczby miejsc w tego rodzaju instytucjach, w przeliczeniu na liczbe mieszkancéw, byt
wyzszy niz w kraju. W 2020 r. szpitale og6lne posiadaty 298 t6zek na oddziatach geriatrycznych
oraz 163 t6zka na oddziatach opieki hospicyjnej i paliatywnej. Liczba t6zek na obu rodzajach

4 Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie MRiPS-03 za 2021 r., Gléwny Urzad Statystyczny, Bank...,
op. cit.

47 Regionalny O$rodek Polityki Spotecznej Wojewddztwa Slaskiego, Raport z badania ,Ustugi..., op. cit.

8 |bidem.

49 bidem.

% Regionalny Oérodek Polityki Spotecznej Wojewodztwa Slaskiego, Ocena..., op. cit.

> |bidem.
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oddziatow w przeliczeniu na liczbe ludnosci byta w wojewddztwie Slagskim znacznie wyzsza od
Sredniej krajowej®.

Niepetnosprawno$¢ nie jest rébwnoznaczna z niesamodzielnoscia. Jednakze cze$¢ o0so6b
Z niepetnosprawnosciami, by prowadzi¢ niezalezne zycie wymaga wsparcia. Wsparcie to
odbywa sie w szczegolnosci w ramach systemu rehabilitacji spotecznej i zawodowej, systemu
pomocy spotecznej oraz systemu ochrony zdrowia.

Zadania z zakresu rehabilitacji spotecznej i zawodowej realizowane sg m.in. w klubach
integracji spotecznej, centrach integracji spotecznej, warsztatach terapii zajeciowej, zaktadach
aktywnosci zawodowej, zaktadach pracy chronionej oraz przedsiebiorstwach spotecznych. W
2021 r. dziatalo 29 klubéw integracji spotecznej, 30 centréw integracji spotecznej, 59
warsztatéw terapii zajeciowej oraz 14 zaktadow aktywnosci zawodowej. Najnizszy poziom tych
zasobow

w przeliczeniu na 10 tys. mieszkancow zanotowano w podregionie gliwickim i sosnowieckim
oraz w powiatach ziemskich®. Ponadto na koniec czerwca 2022 r. funkcjonowaty 84 zaktady
pracy chronionej*. W 2021 roku liczba uczestnikéw zaje¢ w KIS wyniosta 1 333 oséb, w CIS
1773 osbéb, w WTZ 2 899 osdb, natomiast w ZAZ 932 0s6b*. Osoby z niepetnosprawnos$ciami
moga roéwniez znalez¢ zatrudnienie w przedsiebiorstwach spotecznych, ktérych w wojewddztwie
Slaskim zarejestrowano 321, z tego: 95 fundacji, 55 spotdzielni socjalnych, 147 spétek non profit
(spétek z 0.0.) oraz 24 stowarzyszenia®®. W kontekécie rehabilitacji zawodowej oraz
zatrudnienia 0s6b z niepelnosprawnosciami  warto zauwazy¢, ze wielu narzedzi
wspomagajacych aktywnos¢ zawodowag dostarcza srodowisko cyfrowe (praca zdalna).

System pomocy spotecznej oferuje wsparcie dla niezaleznego zycia 0sOb

Z niepetnosprawnosciami gidwnie poprzez zapewnienie specjalistycznych ustug opiekunczych
W miejscu zamieszkania dla 0s6b z zaburzeniami psychicznymi realizowanych w ramach zadan
zleconym gminom, podstawowych i specjalistycznych ustug opiekunczych realizowanych

w ramach zadan wlasnych gmin, mieszkan treningowych / wspomaganych, srodowiskowych
doméw samopomocy oraz klubow wsparcia dla os6b z zaburzeniami psychicznymi. Niektore
osrodki pomocy spotecznej organizuja rowniez ustugi sasiedzkie. Szczegotowe informacije nt.
specjalistycznych ustug opiekunczych w miejscu zamieszkania dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi, zasobéw srodowiskowych doméw samopomocy oraz klubéw wsparcia dla os6b
z zaburzeniami psychicznymi ujeto w podrozdziale ,,0soby w kryzysie zdrowia psychicznego”.

System ochrony zdrowia wspiera osoby z niepetnosprawnosciami w zakresie niezaleznego
zycia gtdbwnie poprzez zapewnienie rehabilitacji medycznej. Na koniec 2020 r. szpitale ogélne
posiadaly 3 277 t6zek na oddziatach rehabilitacyjnych. Wskaznik liczby miejsc na tego rodzaju
oddziatach w przeliczeniu na liczbe ludnosci byt w wojewddztwie $Slaskim znacznie wyzszy od
Sredniej krajowej. W 2021 r. dziataty 2 stacjonarne zaktady rehabilitacji leczniczej dysponujace
100 t6zkami oraz 15 szpitali uzdrowiskowych i sanatoriow uzdrowiskowych z 2 583 t6zkami,
przy czym wskazniki liczby t6zek w obu rodzajach podmiotéw w przeliczeniu na liczbe ludnosci

byty

52 Giéwny Urzad Statystyczny, Bank..., op. cit.

5 Giowny Urzad Statystyczny, Centra integracji spotecznej, kluby integracji spotecznej, zaktady aktywnosci
zawodoweyj, warsztaty terapii zajeciowej w 2021 r., informacja sygnalna, tablice, [dostep: 17.08.2022 r.].

> Wykaz zaktadéw pracy chronionej funkcjonujacych na terenie wojewddztwa $laskiego,
https://www.katowice.uw.gov.pliwydzial/wydzial-rodziny-i-polityki-spolecznej/wykazy-i-rejestry [dostep:
17.08.2022 r.].

> Gtoéwny Urzad Statystyczny, Bank..., op. cit.

% Ministerstwo Rodziny i Polityki Spotecznej, Baza Przedsiebiorstw Spofecznych,
http://www.bazaps.ekonomiaspoleczna.gov.pl/ [dostep: 17.08.2022 r.].
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w wojewddztwie $lagskim duzo nizsze w poréwnaniu ze Srednig krajowa®’. Ponadto
w wojewodztwie S$lgskim funkcjonuje jeden z czterech dziatajgcych w kraju Osrodkéw
Rehabilitacji Kompleksowej®®.

Istnieje réwniez pewna grupa 0s6b z niepetnosprawnosciami, ktorym trudno zapewnic
niezalezne zycie w srodowisku zamieszkania, gdyz wymagajg opieki catodobowej. Opieke taka
zapewniajg im jednostki nalezgce do dwoch systeméw: pomocy spotecznej (rodzinne domy
pomocy oraz domy pomocy spotecznej) oraz ochrony zdrowia (zaktady opiekunczo-lecznicze,
zaktady pielegnacyjno-opiekuricze, hospicja oraz oddziaty opieki paliatywnej). Domy pomocy
spotecznej dla os6b przewlekle somatycznie chorych oraz osdb niepetnosprawnych fizycznie
dysponowaly na koniec 2021 r. 1 853 miejscami. Wskaznik liczby miejsc w tego rodzaju DPS-
ach

w przeliczeniu na liczbe ludnosci byt w wojewddztwie $laskim znaczaco nizszy niz w Polsce®.

Zidentyfikowane problemy

- Wystepuje dynamiczny proces starzenia sie spoteczenstwa.

- Wzrasta liczba os6b samotnych wymagajacych opieki dlugoterminowej — w latach 2011-
2021 liczba os6b w wieku 80+ zwiekszyla sie 0 38%. Najwyzszy odsetek os6b w wieku 80+
w 2021 r. zanotowano w podregionie gliwickim i katowickim, w miastach na prawach
powiatu
i w gminach miejskich.

- Zmiany modelu rodziny wplywajg na zmniejszenie dostepnosci opiekunoéw nieformalnych
i zwiekszenia zapotrzebowania na opieke formalna.

- Mamy do czynienia z natozeniem na siebie wielu niekorzystnych tendencji utrudniajgcych
zapewnienie opieki osobom starszym (wzrost obcigzenia budzetow publicznych
spowodowany pandemia i wojna na Ukrainie, niedobér pracownikdw obszaru pomocy
spotecznej oraz ochrony zdrowia, rosngce zapotrzebowanie ze strony o0séb starszych na
ustugi w zakresie opieki dlugoterminowej, niekorzystne zmiany modelu rodziny).

- Uslugi sasiedzkie sg rzadko spotykang forma Swiadczenia opieki dlugoterminowej.

- Na terenie wojewoOdztwa $laskiego istnieje znaczne zréznicowanie intensywnosci
Swiadczenia opieki dtugoterminowej w formie ustug opiekunczych. Najnizszy wskaznik
0s6b objetych ustugami opiekuficzymi na 10 tys. mieszkancow zanotowano w
podregionach rybnickim i bielskim, w powiatach ziemskich oraz w gminach wiejskich.

- System ustug S$rodowiskowych, w tym ustug opiekunczych, wymaga rozwoju, w tym
dofinansowania. Najnizszym poziomem finansowania ustug opiekunczych, w odniesieniu
do liczby Swiadczen, charakteryzowaly sie podregiony tyski i bytomski, miasta na prawach
powiatu i gminy miejskie.

- Woystepuja braki w zakresie identyfikacji potrzeb w dziedzinie ustug opiekuniczych,
(rozpoznanie potrzeb dotyczy zazwyczaj Srodowisk objetych pomoca spoteczng).

- Od wielu lat obserwuje sie wzrost wydatkbw gmin na zapewnienie opieki swoim
mieszkancom, w szczegodlnosci na odptatnosc za pobyt w domach pomocy spoteczne;.

- Tylko niewielki odsetek gmin przy realizacji podstawowych ustug opiekunczych korzysta ze
wsparcia rzgdowego programu ,Opieka 75+” (w 2020 r. tylko 15,8% gmin), a w przypadku
specjalistycznych ustug opiekuriczych z tego rodzaju pomocy nie korzystata zadna gmina.

- Osoby o przecietnych dochodach, ale o wysokich wydatkach, np. na leki, rehabilitacje itp.
moga nie by¢ w stanie zaptaci¢ za ustugi opiekuncze, tymczasem w 2020 r. jedynie 51%

7 Gtéwny Urzad Statystyczny, Bank..., op. cit.

*® Panistwowy Fundusz Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych,
https://rehabilitacjakompleksowa.pfron.org.pl/informacje-o-projekcie/ [dostep: 17.08.2022 r.].
* Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie MRIiPS-05 za 2021 r.

21



gmin w kryteriach przyznawania i odptatnosci za ustugi opiekuricze uwzglednia oprocz
strony dochodowej, takze strone wydatkowa.

Czynniki kadrowe nalezg do tych, ktére najbardziej utrudniajg $wiadczenie ustug
opiekunczych — trudno znalez¢ do pracy opiekunki, co jest zwigzane w duzej mierze niskim
poziomem wynagrodzen.

Analiza struktury wiekowej pracownikéw realizujgcych podstawowe ustugi opiekuncze
wskazuje, ze znaczny udziat majg starsze roczniki.

Ustugi opiekunicze realizowane sa gtdwnie w mieszkaniach beneficjentow, tymczasem
osoby przebywajace np. w szpitalach moga takze wymagac wsparcia osrodkdéw pomocy
spotecznej / centréw ustug spotecznych w zakresie zapewnienia dodatkowego
zaopatrzenia, ustug pralniczych itp.

W 2020 r. tylko 44% gmin zapewniala ustugi opiekuricze w dni wolne od pracy.

Gminy bardzo rzadko zapewniajg dostep do jakiejkolwiek formy ustug realizowanych
catodobowo (w 2020 r. — 13% gmin oferowato takie wparcie).

Gminy przy $wiadczeniu ustug opiekunczych bardzo rzadko wspoétpracuja z samorzadami
powiatéw, gdy tymczasem te ostatnie dysponujg czesto zapleczem kadrowym

i infrastrukturalnym (domy pomocy spotecznej), ktére mozna wykorzystac przy Swiadczeniu
tego rodzaju wsparcia.

Najczestsze kryteria brane pod uwage przy zlecaniu ustug opiekunczych to cena
i doswiadczenie, a kwalifikacje opiekunek(ow), jakos¢ ustug, ich zakres oraz sposoéb
Swiadczenia itp. czesto odgrywajg drugorzedna role lub wcale nie sg brane pod uwage.
Tylko niewielki odsetek gmin zleca realizacje ustug opiekuficzych organizacjom
pozarzadowym (w 2020 r. 33% gmin z 67, ktore udzielity odpowiedzi w ramach badania
»Ustugi opiekuricze w wojewddztwie slgskim w 2020 roku”).

Duza role w zapewnieniu pomocy S$rodowiskowej, w tym szczegOlnie potrzeb
emocjonalnych moze odgrywac¢ wolontariat, tymczasem z tej formy wspolpracy korzysta
jedynie niewielki odsetek gmin (w 2020 r. w proces Swiadczenia ustug opiekunczych w
gminie zaangazowani byli wolontariusze tylko w 6,7% gmin).

Osoby z niepetnosprawnosciami cechuje przecietnie gorsza sytuacja materialna
utrudniajgca mozliwo$¢ samodzielnego utrzymania sie.

Notuje sie niewystarczajgcg liczbhe mieszkahh o charakterze wspomaganym, ktére
w znaczacy sposéb umozliwityby prowadzenie samodzielnego lub bliskiego samodzielnosci
zycia. Najnizszy poziom zasobOw miejsc w przeliczeniu na 10 tys. mieszkancow
zanotowano w podregionach czestochowskim i bielskim, w powiatach ziemskich oraz w
gminach miejsko-wiejskich.

Obserwuje sie wystepowanie barier architektonicznych i komunikacyjnych, szczegélnie
w matych miastach i na terenach wiejskich.

Daje sie zauwazy¢ wystepowanie barier informacyjnych utrudniajacych otrzymanie
rzetelnych informacji na temat przystugujgcego wsparcia.

Zauwaza sie wystepowanie barier w sferze obyczajowosci (nieréwne traktowanie oso6b
Z niepetnosprawnosciami, trudnosci w akceptacji niepetnosprawnosci, brak poszanowania
prawa 0sOb z niepetnosprawnosciami do dokonywania wyboréw i podejmowania decyzji
w sprawach, ktére ich dotyczg itp.).

Wiele os6b z niepetnosprawnosciami i starszych przebywa w mieszkaniach i domach nie
zaadoptowanych do ich indywidualnych potrzeb wynikajacych z niepetnosprawnosci (np.
stare budownictwo), co w przypadku braku rodziny i os6b bliskich powoduje izolacje
spoteczng oraz zaspokojenie jedynie podstawowych potrzeb.

Obserwuje sie niewystarczajacy dostep do ustug spotecznych (w tym do ustug
opiekunczych czy dziennych doméw pomocy spotecznej) i zdrowotnych zwlaszcza na
obszarach wiejskich i oddalonych od gtéwnych aglomeracji.

Infrastruktura pomocy spotecznej skierowana do oséb z niepetnosprawnosciami jest
w wojewodztwie Slaskim stabiej rozwinieta niz przecietnie w kraju.
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- Ustugi opiekuncze w wojewodztwie Slgskim sg mniej rozwiniete i stabiej finansowane niz
przecietnie w kraju.

- Obecnie system opieki oferowanej w spotecznosci lokalnej czesto nie jest w stanie
zapewni¢ adekwatnego do potrzeb wsparcia osobom wymagajgcych wsparcia w
codziennym funkcjonowaniu, stgd osoby te kierowane sg do instytucji opieki catodobowe;j.

- Od kilku lat pogarsza sie psychofizyczny stan os6b kierowanych do DPS. W 2020 r. 59%
DPS potwierdzito, ze w ciggu ostatnich 10 lat stan psychofizyczny oséb kierowanych do ich
instytucji pogorszyt sie (badanie ,Mieszkancy domow pomocy spolecznej rokujgcy na
usamodzielnienie w wojewddztwie Slgskim 20207). Na przestrzeni lat 2011-2021 nastgpit
réwniez wzrost liczby oséb nieopuszczajacych tézek przebywajacych w DPS-ach o 3,8%.

- W niektérych DPS-ach mieszkajg osoby rokujgce na usamodzielnienie przy odpowiednim
wsparciu (w 2020 r. byto ich 1,8%), jednak brak odpowiedniej oferty pomocy sprawia, ze
szanse na usamodzielnienie i potencjat tych os6b pozostajg niewykorzystane.

- Jedynie niewielka liczba oséb rokujgcych na usamodzielnienie, posiada krewnego lub inng
osobe bliskg w Srodowisku, ktéra mogtaby wtaczy¢ sie w Swiadczenie opieki.

- W wojewoddztwie Slaskim wystepuje bardzo niski poziom zasobdéw rodzinnych domoéw
pomocy, tymczasem jest to pozadany przyktad deinstytucjonalizacji w obszarze opieki
catodobowej.

Rekomendacje

- Podejmowanie dziatan profilaktycznych majacych wplyw na zmniejszenie zapotrzebowania
na opieke (promowanie zdrowego odzywiania sie, prewencja upadkow, upowszechnienie
bezpiecznych szczepionek przeciwko zakazeniom, na ktére podatne sg osoby w starszym
wieku, przeciwdziatanie przemocy wobec 0s6b starszych itp.).

- Promowanie ,pozytywnego starzenia sie”, w tym aktywnosci spotecznej i fizycznej
seniorow.

- Rozwdéj metod pracy z rodzing ukierunkowanych na poprawe relacji pomiedzy osobami
starszymi, a ich dzie¢mi.

- Stworzenie oferty r6znorodnych ustug srodowiskowych i stacjonarnych dostosowanych do
potrzeb os6b wymagajgcych wsparcia.

- Poszukiwanie i wdrazanie innowacyjnych sposobdéw dostarczania wsparcia osobom
starszym (np. teleopieka).

- Rozwdj ustug majacych na celu odcigzenie opiekunéw nieformalnych poprzez zmniejszenie
intensywnosci sprawowanej przez nich opieki (m.in. rozwoj opieki wytchnieniowej).

- Zwiekszenie pomocy dla opiekundw, ktérzy rezygnuja z zatrudnienia w zwigzku
z koniecznoscig sprawowania bezposredniej, osobistej opieki nad dorostymi osobami
wymagajacymi wsparcia w samodzielnym funkcjonowaniu.

- Rozwdj ustug spotecznych udzielanych w postaci opieki diugoterminowej, m.in. poprzez
upowszechnienie wsrod gmin stosowania ustug opiekunczych, w tym specjalistycznych,
ustug sasiedzkich i wolontariatu, w celu pozostawienia oséb wymagajacych wsparcia
w codziennym funkcjonowaniu mozliwie dlugo w ich dotychczasowym srodowisku
zamieszkania.

- Ulatwienie gminom korzystania ze wsparcia programéw rzgdowych.

- Uwzglednianie w projektach wspoffinansowanych ze srodkéw UE kwestii Swiadczenia
ustug opiekunczych oraz promowanie wsréd gmin tej mozliwosci uzyskania wsparcia.

- W miare mozliwosci finansowych gmin zwiekszanie udziatu os6b zwolnionych w catosci lub
czesci z ponoszenia opfat za ustugi opiekuncze.

- Zwiekszenie odsetka gmin uwzgledniajgcych w kryteriach przyznawania i odptatnosci za
ustugi opiekuncze nie tylko strony dochodowej, ale takze wydatkowej.
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Rozszerzenie katalogu miejsc Swiadczenia przez OPS / CUS ustug opiekunczych o inne,
w ktérych moga przebywac¢ osoby wymagajgce wsparcia w codziennym funkcjonowaniu
(np. szpitale).

Upowszechnienie wsparcia w dni wolne od pracy m.in. w postaci profesjonalnych ustug
opiekunczych, ustug sasiedzkich oraz teleopieki.

Upowszechnienie wsparcia dostepnego calodobowo, m.in. przy wykorzystaniu ustug
sgsiedzkich oraz teleopieki.

Upowszechnienie wspoitpracy samorzaddéw gmin i powiatow w zakresie Swiadczenia ustug
opiekunczych w celu optymalnego wykorzystania potencjatu  kadrowego i
infrastrukturalnego tych ostatnich.

Upowszechnienie zlecania realizacji ustug opiekuhczych PES-om w celu osiggniecia efektu
synergii polegajacego np. na zatrudnianiu do realizacji ww. ustug klientow OPS, migrantéw
itp.

Popularyzacja wsrdéd PES-6w dziatalnosci polegajgcej na Swiadczeniu ustug opiekunczych.
Rozszerzenie kryteriow oceny ofert skladanych w przetargach na Swiadczenie ustug
opiekuniczych w celu zapewnienia klientom mozliwie najlepszego dostepu do szerokiego
zakresu wysokiej jakosci ustug opiekurczych.

Zastosowanie rozwigzan technicznych i organizacyjnych utatwiajgcych wykonywanie pracy
personelowi opiekunczemu (np. podnosniki elektryczne, samochody stuzbowe, mozliwos¢
rozliczania dojazdow wtasnym samochodem itp.).

Zapewnienie klientom dostepu do wysokiej jakosci Swiadczen realizowanych przez
kompetentny i zmotywowany personel.

Zwiekszenie poziomu wsparcia emocjonalnego oso6b starszych poprzez wykorzystanie
potencjatu wolontariuszy oraz ustug sasiedzkich.

Uruchomienie i promocja wydzielonych numerdéw telefonéw, pod ktérymi osoby starsze
mogtyby otrzymac¢ wsparcie emocjonalne, doradztwo oraz informacje o dostepnosci ustug.
Rozwoj systemu ustug sasiedzkich (w szczegélnosci w matych gminach, w ktérych
uruchomienie systemu Swiadczenia profesjonalnych ustug opiekunczych jest nieoptacalne
lub niecelowe) m.in. poprzez opracowanie i upowszechnienie modelowego standardu
Swiadczenia tego rodzaju ustug.

Uwzglednienie mozliwosci realizacji ustug sasiedzkich w ramach projektéw
wspdéifinansowanych przez UE, programow rzadowych oraz inicjatyw podejmowanych
przez samorzady lokalne.

Dostosowanie do wystepujacych potrzeb liczby miejsc w dziennych domach pomocy,
srodowiskowych domach samopomocy, gospodarstwach opiekunczych oraz mieszkaniach
wspomaganych.

Zwiekszenie liczby miejsc w rodzinnych domach pomocy.

Podejmowanie szerokich dziatan w zakresie profilaktyki niepetnosprawnosci.

Prowadzenie dziatan majacych na celu niwelowanie barier spotecznych, edukacyjnych,
w integracji spotecznej oraz w zatrudnieniu w celu zapewnienia osobom

Z niepetnosprawnosciami mozliwosci petnego udziatu w zyciu spotecznym i zawodowym.
Prowadzenie dziatann majacych na celu likwidacje barier w poruszaniu i komunikowaniu
m.in. poprzez dostosowanie srodkdéw transportu i likwidacje barier architektonicznych
zwlaszcza w matych miejscowosciach.

Zwiekszenie $rodkéw finansowych na przystosowanie mieszkanh do potrzeb oséb
Z niepetnosprawnosciami.

Stworzenie warunkéw do zaangazowania wiekszej liczby opiekunéw nieformalnych w
pomoc osobom wymagajgcym wsparcia w codziennym funkcjonowaniu (grupy
samopomocowe, opieka wytchnieniowa, doksztatcanie itp.).

Zwiekszenie liczby mieszkan treningowych / wspomaganych.

Utatwienie dostepu do ustug asystenta osoby niepetnosprawnej / asystenta osobistego
osoby niepetnosprawnej, tworzenie kregéw wsparcia itp.
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- Zwiekszenie dostepnosci dla oséb z niepetnosprawnosciami do specjalistycznego sprzetu
ortopedycznego, rehabilitacyjnego oraz komputerowego.

- Poszerzenie oferty ustug srodowiskowych, tak by systemy wsparcia srodowiskowego byty
elastyczne i uwzglednialy indywidualne cechy i potrzeby oséb wymagajacych wsparcia
w samodzielnym funkcjonowaniu.

- Zapewnienie wsparcia dla DPS-6w majacego na celu rozszerzenie ich oferty o ustugi
Srodowiskowe.

- Uruchomienie wojewddzkiego centrum szkoleniowego dla opiekunéw formalnych
i nieformalnych, w tym mobilnego centrum szkoleniowego.

- Upowszechnienie dobrych praktyk dot. usamodzielniania mieszkancow DPS-6w oraz
okolicznosci i przyczyn niepowodzen w tym zakresie, co pozwoli lepiej zaplanowaé
wsparcie oraz unikng¢ luk i btedéw w systemie wsparcia.

- Diagnozowanie, w tym mapowanie stanu i potrzeb w zakresie ustug opieki dtugoterminowej
Swiadczonej w ramach systemu pomocy spoteczne;j.

2.2.3. Osoby w kryzysie zdrowia psychicznego
Charakterystyka obszaru

Osoby z zaburzeniami psychicznymi, podobnie jak inne osoby z niepetnosprawnosciami, moga
korzystac¢ ze wsparcia udzielanego w ramach rehabilitacji spotecznej i zawodowej realizowane;j
w klubach integracji spotecznej, centrach integracji spotecznej, warsztatach terapii zajeciowej,
zaktadach aktywnosci zawodowej, zaktadach pracy chronionej oraz w przedsiebiorstwach
spotecznych. Informacje nt. tego rodzaju zasobOw ujeto w podrozdziale ,,Osoby wymagajgce
wsparcia w codziennym funkcjonowaniu z uwagi na wiek, stan zdrowia lub niepetnosprawnosc¢
oraz osoby z niepetnosprawnoscig”.

Rodzajem wsparcia charakterystycznym dla analizowanej kategorii oséb sa specjalistyczne
ustugi opiekuricze w miejscu zamieszkania dla oséb z zaburzeniami psychicznymi. Jest to jedna
z form ustug spotecznych Swiadczonych w ramach opieki dlugoterminowej. W 2021 r. z tego
rodzaju wsparcia skorzystatlo 749 oso6b, a ustugi te realizowane byly w 45% gmin. Mniejszg
dostepnos¢ do tego typu wsparcia zanotowano w podregionach rybnickim i czestochowskim,
w powiatach ziemskich oraz w gminach wiejskich. Przecietna liczba $wiadczen na osobe,
przecietna kwota Swiadczen na osobe oraz przecietna kwota Swiadczenia byly w wojewddztwie
$laskim nizsze od analogicznych $rednich dla catego kraju®®. W kontek$cie wsparcia os6b
w kryzysie zdrowia psychicznego warto réwniez wspomnie¢ o mozliwosci skorzystania z ustug
asystentow 0sOb niepetnosprawnych oraz asystentéw zdrowienia. Asystent zdrowienia jest
pomostem miedzy pacjentem i jego rodzing a personelem terapeutycznym (lekarzami,
psychologami, psychoterapeutami, pracownikami socjalnymi itp.). Dzieki doswiadczeniu
wlasnego kryzysu psychicznego moze pomdc personelowi lepiej zrozumieé pacjenta, jego
ograniczenia, mozliwosci oraz potrzeby w catym procesie leczenia. Asystent zdrowienia potrafi
réwniez spojrze¢ na rézne kwestie z perspektywy uzytkownika opieki psychiatrycznej. Ponadto
stanowi przyktad, ze mozna pokona¢ kryzys, przez co daje pacjentowi nadzieje®.

Osoby z zaburzeniami psychicznymi moga réwniez zosta¢ objete wsparciem jednostek
organizacyjnych pomocy spotecznej — $rodowiskowych doméw samopomocy, klubéw
samopomocy dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi czy tez osrodkoéw interwencji kryzysowej.
Na koniec 2021 r. funkcjonowato 48 Srodowiskowych doméw samopomocy, 1 klub

% Regionalny Oérodek Polityki Spotecznej Wojewodztwa Slaskiego, Ocena..., op. cit.
81 https:/ipacjent.gov.pl/aktualnosc/kim-jest-asystent-zdrowienia [odczyt: 28.08.2023 r.].
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samopomocy dla os6b z zaburzeniami psychicznymi oraz 17 OIK-6w. W tym czasie
Srodowiskowe domy samopomocy dysponowaly 2 077 miejscami (zasoby te w przeliczeniu na
10 tys. mieszkancéw byly najnizsze w podregionach gliwickim i bytomskim, w miastach na
prawach powiatu oraz

w gminach miejsko-wiejskich), a klub samopomocy dla oséb z zaburzeniami psychicznymi —
tylko 25. Wskazniki liczby miejsc w Srodowiskowych domach samopomocy oraz klubach
samopomocy dla os6b z zaburzeniami psychicznymi, w przeliczeniu na liczbe mieszkancéw,
byly

w wojewddztwie Slaskim znacznie nizsze niz w Polsce. Kolejka oczekujacych na otrzymanie
wsparcia w $rodowiskowych domach samopomocy wyniosta 175 oséb. Na koniec 2021 r. w
SDS-ach zatrudnionych byto 578 oséb, a w OIK-ach 172 osoby®.

Osoby w kryzysie zdrowia psychicznego moga takze korzysta¢ ze wsparcia mieszkaniowego
w postaci pobytu w mieszkaniach chronionych treningowych lub wspieranych®. Szczegdétowy
opis zasobOw pierwszej z wymienionych kategorii mieszkan ujeto w podrozdziale Rodzina i
dzieci, w tym dzieci z niepetnosprawnosciami, natomiast drugiej w podrozdziale Osoby
wymagajgce wsparcia w codziennym funkcjonowaniu z uwagi na wiek, stan zdrowia lub
niepetnosprawnosc¢ oraz osoby z niepetnosprawnosciq.

System ochrony zdrowia oferuje wsparcie dla 0s6b z zaburzeniami psychicznymi w ramach
opieki ambulatoryjnej, opieki szpitalnej, w zakladach opiekuhczo-leczniczych dla oséb z
zaburzeniami psychicznymi®, a takze $rodowiskowych centréw zdrowia psychicznego.
Aktualnie trwa reforma systemu. Zgodnie z jej zatlozeniami centrum zdrowia psychicznego ma
by¢ miejscem, w ktérym bedzie mozna dosta¢ natychmiast bezptatne wsparcie przez catg dobe
- bez skierowania, bez zapisywania sie na wizyte. Pomoc bedzie dostosowana do potrzeb -
moze obejmowac wizyty

w poradni, pobyt na oddziale dziennym lub calodobowym, wsparcie zespotu leczenia
Srodowiskowego odwiedzajacego pacjenta w domu - by pomagac jemu i jego rodzinie. Na
podstawie kontaktu z osobg dosSwiadczajagca kryzysu psychicznego specjaliSci opracujg
indywidualny plan leczenia. Obecnie dostepnos$¢ tych sSwiadczen jest jeszcze niewielka. Na
terenie wojewddztwa Slaskiego dziatajg 4 Centra Zdrowia Psychicznego: w Miedzybrodziu
Bialskim, Rybniku, Cieszynie i Bielsku-Biatej®.

W ramach opieki ambulatoryjnej z pomocy w poradniach dla os6b z zaburzeniami psychicznymi
i uzaleznionych od alkoholu skorzystato w 2020 r. ogétem 185 675 os6éb, w tym z powodu
zaburzen psychicznych i zaburzen zachowania (bez uzaleznien) 161 371 os6b®.

Kolejnym miejscem, w ktérym osoby z zaburzeniami psychicznymi moga otrzymacé niezbedng
pomoc sg szpitale psychiatryczne. Na koniec 2020 r. funkcjonowato 8 tego rodzaju placowek.
Dysponowaty one 2 087 t6zkami. W catym 2020 r. w szpitalach tych leczonych bylo 13 758
0sO6b. W analizowanym okresie wskaznik liczby t6zek w szpitalach psychiatrycznych, w
przeliczeniu na liczbe mieszkancéw, byt w wojewddztwie Slgskim niemalze taki sam jak w
Polsce®”. Na koniec 2020 r. szpitale ogdlne dysponowaty 679 tdézkami na oddziatach
psychiatrycznych, z ktérych skorzystato w analizowanym roku 7 267 pacjentow. Wskaznik liczby

52 |bidem.

5 Wedtug nowych przepiséw: treningowych / wspomaganych.

5 https:/Ipsychiatria.com/o-nas/oddzialy-szpitala/zol/ [dostep: 28.08.2023 r.].
% https://czp.org.pl/ [dostep: 17.08.2022 r.].

5 Giowny Urzad Statystyczny, Bank..., op. Cit.

%7 Ibidem.
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miejsc w tego rodzaju oddziatach w przeliczeniu na liczbe mieszkancéw byt w wojewddztwie
$lgskim znaczaco wyzszy od ogdlinopolskiego®.

Osoby, ktorych stan zdrowia psychicznego uniemozliwia samodzielne funkcjonowanie
w $rodowisku zamieszkania moga otrzymac¢ catodobowa opieke w domach pomocy spotecznej
dla os6b przewlekle psychicznie chorych. Na koniec 2021 r. funkcjonowato 18 tego rodzaju
jednostek, ktore dysponowaty 2 148 miejscami. Wskaznik liczby miejsc, w przeliczeniu na liczbe
mieszkancow, byt znaczaco nizszy w stosunku do analogicznej miary dla catego kraju®.
Wedtug sprawozdania MRIiPS-05 na koniec grudnia 2021 r. na umieszczenie w tego
rodzaju placéwkach oczekiwato 205 0s6b™.

Zidentyfikowane problemy

- Choroby i zaburzenia psychiczne stanowig obecnie jedno z najpowazniejszych zrodet
niepetnosprawnosci, a w przysztosci maja stac sie gtéwna jej przyczyna.

- Brak jest wystarczajgcego wsparcia i psychoedukaciji rodzin oséb chorujgcych psychicznie.

- Tylko czes¢ osbb chorujgcych psychicznie otrzymuje niezbedng pomoc w postaci opieki
dlugoterminowej Swiadczonej m.in. w ramach specjalistycznych ustug opiekunczych
w miejscu zamieszkania dla oséb z zaburzeniami psychicznymi. W 2021 r. realizowane
byly one w 45% gmin. Najmniejsza dostepnos¢ do tego typu wsparcia wystepowata
w podregionach rybnickim i czestochowskim, w powiatach ziemskich oraz w gminach
wiejskich, natomiast dostepnos¢ do srodowiskowych domow samopomocy byta najbardziej
ograniczona w podregionach gliwickim i bytomskim, w miastach na prawach powiatu oraz
w gminach miejsko-wiejskich.

- Weciaz funkcjonujg stereotypy, ktére moga wptywac¢ na postawy wobec os6b chorujgcych
psychicznie, choréb psychicznych i instytucji opieki psychiatrycznej, a takze sprzyjaé
wykluczeniu os6b chorujgcych psychicznie.

- Lek przed dyskryminacjg i wykluczaniem z petnienia rozmaitych rél oraz ewentualnymi
konsekwencjami stygmatyzacji czesto prowadzi do ukrywania choréb psychicznych.

- System publicznej ochrony zdrowia psychicznego, biorgc pod uwage jego finansowanie,
wcigz jest traktowany marginalnie.

- Osoby ze schorzeniami psychicznymi chcace podja¢ prace, musza sie zmierzy¢ z licznymi
barierami (wynikajacymi z bezposredniego wptywu choroby na osobe, ale takze
niedostatecznej liczby przystosowanych miejsc pracy, dyskryminacji i stygmatyzaciji,
pasywnych form pomocy spotecznej), ktére ograniczajg ich mozliwosci i perspektywy
zatrudnienia.

- Pandemia koronawirusa i zwigzany z nig stres i izolacja negatywnie wptyneta na kondycje
psychiczng wielu os6b, co skutkuje zwiekszonym zapotrzebowaniem na specjalistyczng
opieke i wsparcie, w tym takze dla dzieci.

Rekomendacje

- Zintensyfikowanie dziatan majgcych na celu promocje zdrowia psychicznego i profilaktyke
zaburzeh psychicznych.

- Prowadzenie kampanii spotecznych, ktoérych celem bedzie zmiana stereotypow
dotyczacych choréb psychicznych, oséb chorujgcych psychicznie oraz instytucji opieki
psychiatrycznej.

% |bidem.
5 Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie MRIiPS-05 za 2021 r.
7 |bidem.
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- Rozwdj wsparcia, w tym psychoedukaciji rodzin oséb chorujgcych psychicznie.

- Zmiana podejscia do rehabilitacji oséb chorujgcych psychicznie (nalezy traktowac jg jako
wsparcie, a nie wyreczanie oraz odwotywac sie do ich zasobéw).

- Prowadzenie dzialah na rzecz zwiekszania szans zatrudnienia o0s6b chorujacych
psychicznie, w tym rozwoj sektora ekonomii spoteczne;.

- Rozwdj ustug spotecznych udzielanych w postaci opieki diugoterminowej, m.in. poprzez
upowszechnienie wsréd gmin stosowania specjalistycznych ustug opiekunczych w miejscu
zamieszkania dla oséb z zaburzeniami psychicznymi.

- Skoordynowanie ustug spotecznych i zdrowotnych dla oséb chorujacych psychicznie w celu
zapewnienia kompleksowos$ci wsparcia.

- Wytyczenie precyzyjnej linii demarkacyjnej w obszarze wspierania oséb w kryzysie
psychicznym, oddzielajgcej zadania realizowane przez system pomocy spotecznej i system
ochrony zdrowia.

- Zwiekszenie zasobéw w zakresie wsparcia srodowiskowego oséb w kryzysie psychicznym
(Srodowiskowe domy samopomocy, kluby samopomocy dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi, osrodki interwencji kryzysowej, warsztaty terapii zajeciowej, mieszkania
treningowe / wspomagane itp.).

- Rozwydj sieci srodowiskowych centrow zdrowia psychicznego.

- Zintensyfikowanie dziatan majgcych na celu aktywizacje zawodowg 0séb przebywajgcych
w domach pomocy spotecznej celem ich usamodzielnienia.

- Rozszerzenie wsparcia Srodowiskowego o0 elementy zwigzane 2z zapewnieniem
bezpieczenstwa osobom niepetnosprawnym intelektualnie i z zaburzeniami psychicznymi
(m.in. ochrona w przypadku kryzysu psychicznego siebie i otoczenia, ochrona przed
skrzywdzeniem i wykorzystaniem, w tym finansowym i seksualnym).

- Monitorowanie sytuacji w obszarze zdrowia psychicznego oraz dostosowanie dziatan do
zdiagnozowanych potrzeb.

- Diagnozowanie, w tym mapowanie stanu i potrzeb w zakresie realizowania ustug opieki
dtugoterminowej $wiadczonej w ramach systemu pomocy spotecznej, w tym
specjalistycznych ustug opiekunczych w miejscu zamieszkania dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi.

2.2.4. Osoby w kryzysie bezdomnosci i zagrozone wykluczeniem
mieszkaniowym

Charakterystyka obszaru

Bezdomnos$¢ jest jedng z najbardziej skrajnych form wykluczenia spotecznego. Przyczyny
problemu bezdomnosci majg cztery gtéwne ZzZrodla — indywidualne (m.in. uzaleznienia,
niepetnosprawnos$¢, zaburzenia psychiczne), spoteczne (m.in. konflikty rodzinne, przemoc
domowa, problemy w relacjach), instytucjonalne (opuszczanie instytucji) oraz strukturalne
(ubdstwo, bezrobocie, problemy mieszkaniowe).

Liczba os6b w kryzysie bezdomnos$ci zdiagnozowanych w trakcie ogodlnopolskiego badania

w nhocy z 13 na 14 lutego 2019 r. wynosita w wojewodztwie Slaskim 4 255 oséb. Pod wzgledem
liczby tego rodzaju oséb wojewodztwo Slgskie znajdowato sie na drugiej pozycji w kraju,
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a wskaznik natezenia bezdomnosci byt znacznie wyzszy niz dla calego kraju. Wsrdd osob
w kryzysie bezdomnosci w catej Polsce, uwzglednionych podczas liczenia w 2019 r., byto 25,4
tys. mezczyzn 5,0 tys. kobiet oraz 992 dzieci. Liczba os6b przebywajacych w placéwkach
instytucjonalnych wyniosta 24,3 tys., natomiast poza nimi - 6,0 tys.™.

Osoby w kryzysie bezdomno$ci i zagrozone wykluczeniem mieszkaniowym z racji swojej
szczegolnie trudnej sytuacji zyciowej wymagajg wsparcia systemu pomocy spotecznej. W 2021
r. w wojewddztwie Slgskim pomoc spoteczng z tego powodu otrzymato 5,4 tys. rodzin liczacych
5,7 tys. osob. Wskaznik liczby oséb w rodzinach objetych pomoca spoteczna z tytutu
bezdomnosci w przeliczeniu na liczbe ludnosci byt w wojewddztwie Slaskim znaczaco wyzszy
niz w Polsce™.

Osoby znajdujgce sie w kryzysie bezdomnosci moga otrzymac¢ Swiadczenia z pomocy
spotecznej, ktore realizowane sa gtdwnie w ramach zadan wtasnych gmin. Obejmujg one w
szczegolnosci: zapewnienie schronienia, positku lub niezbednego ubrania, sprawienie pogrzebu
oraz przyznanie zasitku celowego na pokrycie wydatkdw na $wiadczenia zdrowotne osobom
niemajagcym dochodu i mozliwosci uzyskania Swiadczen na podstawie przepis6w o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdéw publicznych.

W 2021 r. liczba os6b, ktérym decyzjg przyznano schronienie wyniosta 4 114, w tym w
schronisku dla os6b bezdomnych 2551, w schronisku dla os6b bezdomnych z ustugami
opiekunczymi — 364, w ogrzewalni — 237, a w noclegowni 1 022. Wydatkowano na ten cel
ogétem 26,2 min zt, w tym na zapewnienie schronienia w schronisku dla os6b bezdomnych 16,3
min zt, w schronisku dla oséb bezdomnych z ustugami opiekunczymi — 5,1 min zt, w noclegowni
4,1 min zt, a w ogrzewalni — 86,9 tys. z'.

W wyzej wymienionym okresie nie przyznano osobom bezdomnym zadnych Swiadczen w
formie zasitku celowego na pokrycie wydatkéw na $wiadczenia zdrowotne osobom niemajgcym
dochodu i mozliwosci uzyskania Swiadczehh na podstawie przepisbw o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych, natomiast przyznano 211 Swiadczen w
formie sprawienia pogrzebu™.

Na koniec 2021 r. funkcjonowaly 63 jednostki pomocy spotecznej, ktore Swiadczyty wsparcie dla
0s0b w kryzysie bezdomnosci, z tego: 21 schronisk dla oséb bezdomnych, 5 schronisk dla os6b
bezdomnych z ustugami opiekunczymi, 16 noclegowni, 14 ogrzewalni oraz 7 domow dla matek
z matoletnimi dzie¢mi i kobiet w cigzy. Dysponowaly one ogétem 2 433 miejscami, z czego na
schroniska dla oséb bezdomnych przypadato 1 054, na schroniska dla oséb bezdomnych

z ustugami opiekunczymi - 248, na noclegownie — 720, na ogrzewalnie — 260, a na domy dla
matek z matoletnimi dzieémi i kobiet w cigzy - 151. We wszystkich wyzej wymienionych typach
jednostek wskazniki liczby miejsc w przeliczeniu na liczbe ludnosci byly wyzsze od Sredniej
krajowej. W schroniskach dla os6b bezdomnych zatrudnionych byto 141 oso6b, w schroniskach
dla oséb bezdomnych z ustugami opiekuriczymi — 67, a w domach dla matek z matoletnimi
dzieémi i kobiet w cigzy - 327.

* Ministerstwo Rodziny i Polityki Spotecznej, Ogdlnopolskie badanie liczby oséb bezdomnych, edycja 2017
i 2019, https://www.gov.pl/web/rodzina/ogolnopolskie-badanie-liczby-osob-bezdomnych-i [dostep: 21.02.2022
r.).

72 Regionalny O$rodek Polityki Spotecznej Wojewddztwa Slaskiego, Ocena..., op. cit.

73 |bidem.

7# |bidem.

7> Regionalny Oérodek Polityki Spotecznej Wojewodztwa Slaskiego, Ocena..., op. cit.
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Informacje nt. stanu zasobow mieszkan chronionych wspieranych ujeto w podrozdziale ,Osoby
wymagajace wsparcia w codziennym funkcjonowaniu z uwagi na wiek, stan zdrowia lub
niepetnosprawno$¢ oraz osoby z niepetnosprawnoscia”, natomiast mieszkan chronionych
treningowych w podrozdziale ,Rodzina i dzieci, w tym dzieci z niepetnosprawnosciami”.

Zidentyfikowane problemy

- Znalezienie sie w kryzysie bezdomnosci moze by¢ spowodowane wieloma przyczynami,
cho¢ wg najnowszych danych w Polsce do gtéwnych przyczyn kryzysu bezdomnosci
naleza: konflikt rodzinny, uzaleznienie oraz eksmisja / wymeldowanie.

- Obnizenie przez dluzszy okres poziomu dochoddw realnych (np. na skutek inflacji) moze
prowadzi¢ do trudnosci z regulacjg optat za mieszkanie, a w skrajnych przypadkach grozic¢
utratg miejsca zamieszkania.

- Wsrdd oséb w kryzysie bezdomnosci dominuje przedziat wiekowy 40-60 lat, przy czym
odnotowuje si¢ wyrazng tendencje starzenia sie tej zbiorowosci.

- Wydluzajg sie epizody bezdomnosci, przy czym najliczniejszg grupe stanowig osoby
pozostajace w kryzysie bezdomnosci powyzej 5 do 10 lat.

- Wojewddztwo Slaskie nalezy do grupy wojewodztw o najwiekszej liczbie i odsetku osdb
znajdujgcych sie w kryzysie bezdomnosci.

- Osoby w kryzysie bezdomnosci i zagrozone wykluczeniem mieszkaniowym borykaja sie
z wieloma trudnosciami w roznych sferach zycia: socjalno-bytowej, mieszkaniowej,
rodzinnej, zdrowotnej, psychologicznej, zawodowej i spotecznej.

- Okoto 80% os6b w kryzysie bezdomnosci zyje samotnie, a co za tym idzie nie moga liczy¢
na wsparcie najblizszej rodziny.

- Zjawisko bezdomnosci kumuluje sie w aglomeracjach i duzych miastach.

- Wiekszos¢ os6b w kryzysie bezdomnosci ma wyksztatcenie zasadnicze zawodowe lub
nizsze.

- Osoby w kryzysie bezdomnosci i zagrozone wykluczeniem mieszkaniowym zwykle
pozostajg bierne zawodowo i/lub bezrobotne, co powoduje stopniowg utrate kwalifikacji
oraz nawykéw zwigzanych z wykonywaniem pracy.

- Dlugotrwate przebywanie w placéwkach wieloosobowych (w tym w zaktadach karnych /
aresztach S$ledczych, schroniskach dla oséb bezdomnych, ale takze w placéwkach
opiekunczo-wychowawczych, domach dla matek z matoletnimi dzie¢mi i kobiet w cigzy,
szpitalach psychiatrycznych, domach pomocy spotecznej, miodziezowych osrodkach
wychowawczych, miodziezowych osrodkach socjoterapii itp.) ostabia samodzielnosc
i poczucie odpowiedzialnosci za wlasne decyzje zyciowe.

- WSrdd populacji os6b w kryzysie bezdomnosci znajduja sie dzieci (mieszkajgce w domach
dla matek z matoletnimi dzie¢mi i kobiet w cigzy).

Rekomendacje

- Zwiekszenie dostepnosci do ustug placowek specjalistycznego poradnictwa rodzinnego,
treneréw i terapeutéw rodzinnych, z uwagi na fakt, ze pierwotna przyczyng bezdomnosci
bardzo czesto sg problemy rodzinne.

- Zintensyfikowanie dziatan w zakresie profilaktyki bezdomnosci, w szczegdlnosci wobec
0s6b zagrozonych eksmisjg, w tym poprzez wsparcie w wychodzeniu z zadtuzenia
(doradztwo finansowe) oraz rozwijanie alternatywnych sposobdéw jego spiaty.

- Wypracowanie i stosowanie procedur pozyskiwania przez osrodki pomocy spotecznej
wiedzy o postepowaniach eksmisyjnych lub zagrozeniu eksmisjg oraz zadtuzeniach
czynszowych w celu udzielenia potrzebnego wsparcia i podjecia dziatan prewencyjnych.
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- Objecie wsparciem w postaci terapii i treningdw samodzielnosci oséb przed opuszczeniem
instytucji (w tym zaktadow karnych / aresztow Sledczych, schronisk dla os6b bezdomnych,
placéwek opiekunczo-wychowawczych, doméw dla matek z matoletnimi dzie¢mi i kobiet
W cigzy, szpitali psychiatrycznych, domoéw pomocy spotecznej, mtodziezowych osrodkéw
wychowawczych, mtodziezowych osrodkéw socjoterapii itp.).

- Objecie profilaktykga bezdomnosci z wykorzystaniem sieci mieszkan treningowych /
wspomaganych osoby opuszczajgce instytucje oraz rodzinng piecze zastepcza.

- Prowadzenie kampanii spotecznych pokazujacych przyczyny bezdomnosci oraz
informujacych o mozliwosci uzyskania pomocy.

- Opracowanie i wdrozenie rozwigzan na rzecz przejscia ze wsparcia instytucjonalnego do
wsparcia w formie mieszkaniowej.

- Objecie dorostych os6b w kryzysie bezdomnosci dziataniami w ramach modelu ,Najpierw
mieszkanie”.

- Okreslenie zasad wspotpracy miedzy osrodkami pomocy spotecznej, a organizacjami
pozarzadowymi, w zakresie udostepniania informacji nt. sytuacji oséb w kryzysie
bezdomnosci w celu utatwienia okreslenia ich potrzeb.

- Zintensyfikowanie dziatann zmierzajgcych do wigczenia podmiotow publicznych (gmin)
i niepublicznych (spétdzielni mieszkaniowych, TBS / SIM) w tworzenie zasobu mieszkan
treningowych / wspomaganych przeznaczonych na realizacje celéw polityki walki
z bezdomnoscia.

- Rozwdj streetworkingu, ktéry ma istotne znaczenie z punktu widzenia ochrony zycia i
zdrowia o0s6b w kryzysie bezdomnosci oraz ze wzgledu na pierwszy kontakt w procesie
reintegracji spotecznej.

- Opracowanie systemu wsparcia Srodowiskowego w taki sposéb, aby utrzymaé osoby
uzaleznione w abstynencji, a osoby, ktére w przesztosci mialy konflikt z prawem,
w Srodowisku szanujgcym normy zycia spotecznego.

- Catkowite wyeliminowanie zjawiska bezdomnosci wsréd dzieci.

2.2.5. Migranci

Status uchodzcy i ochrona uzupetniajgca sg formami ochrony miedzynarodowej, ktorg
otrzymujg cudzoziemcy, jesli w ich kraju pochodzenia grozi im przesladowanie lub rzeczywiste
ryzyko utraty zycia czy zdrowia. Wobec takich os6b nie moga przy tym wystepowad
okolicznos$ci wskazujace, na to, iz mogtyby stanowi¢ zagrozenie dla bezpieczenstwa’™.

W 2022 roku w Polsce 9,9 tys. cudzoziemcow ztozylo wnioski o udzielenie ochrony
miedzynarodowej. Sposréd nich najwieksza czesé stanowili obywatele: Biatorusi — 3,1 tys.
0s6b, Rosji — 2,2 tys. 0s6b, Ukrainy — 1,8 tys. 0sdb, Iraku — 0,6 tys. oséb i Afganistanu — 0,4 tys.
0s6b. Liczba ztozonych wnioskéw byta o okoto 28% wyzsza niz w 2021 roku™.

7® Urzad do Spraw Cudzoziemcow, Ochrona miedzynarodowa w 2022 r., hitps://www.gov.pl/web/udsc/ochrona-
miedzynarodowa-w-2022-r--ponad-dwukrotny-wzrost-rozpatrzonych-wnioskow, [dostep: 27.01.2023].
77 Ibidem.
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Urzad do Spraw Cudzoziemcédw wydat w 2022 roku decyzje wobec 10,7 tys. os6b. W
poréwnaniu do 2021 roku rozpatrzono 127% wiecej spraw. W 2022 roku warunki przyznania
ochrony miedzynarodowe] spetniato prawie 5 tys. cudzoziemcow. Wowczas wydano rekordowa
liczbe pozytywnych rozstrzygniec¢, ktére dotyczyty gtéwnie obywateli Biatorusi — 3,6 tys. oséb i
Ukrainy — 1 tys. osob. Kolejng z liczniejszych grup byli obywatele Rosji — 0,1 tys. os6b. Decyzje
negatywne otrzymato 1,6 tys. cudzoziemcow. Dotyczyty one najczesciej obywateli: Rosji — 0,6
tys. oséb, Iraku — 0,4 tys. 0s6b i Tadzykistanu — 80 oséb. Natomiast postepowania dotyczace
4,1 tys. osOb zakonczyly sie umorzeniem, m.in. z powodu opuszczenia Polski przez
wnioskodawcow przed wydaniem decyzji lub wycofania przez nich wnioskéw. Dotyczyto to
przede wszystkim obywateli: Iraku — 1,2 tys. oséb, Rosji — 0,9 tys. oséb i Ukrainy — 0,5 tys.
0s6b™.

Wedtug stanu na koniec 2022 roku aktualny dokument pobytowy w Polsce posiadato 1 554 909
obywateli Ukrainy oraz 267 355 pozostatych cudzoziemcow. W latach 2014-2021 liczba oséb
posiadajacych wyzej wymieniony dokument stopniowo wzrastata (z 40 979 Ukraincéw w 2014
roku do 307 735 w 2021 roku - wzrost 0 77,7% oraz ze 134 087 pozostatych oséb w 2014 roku
do 238 259 w 2021 roku — wzrost o 651%). W poréwnaniu z 2021 rokiem w 2022 roku nastgpit
gwattowny wzrost liczby obywateli Ukrainy posiadajgcych aktualny dokument pobytowy w
Polsce, (przeskok z 307 735 w 2021 roku do 1 554 909 w 2022 roku czyli o 405,3% w ciggu
jednego roku, co bylo spowodowane wybuchem wojny na Ukrainie), w przypadku pozostatych
0s6b nastgpit wzrost 0 12,2%.

Cudzoziemcowi, ktory uzyskat w Rzeczypospolitej Polskiej status uchodzcy, ochrone
uzupetniajaca lub przebywa na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej na podstawie zezwolenia
na pobyt czasowy, moze zosta¢ udzielona pomoc majgca na celu wspieranie procesu jego
integracji. Pomoc ta, ktorej udziela sie w okresie nie dluzszym niz 12 miesiecy, obejmuje:

1. Swiadczenia pieniezne przeznaczone na utrzymanie oraz pokrycie wydatkéw
zwigzanych z nauka jezyka polskiego;
optacanie sktadki na ubezpieczenie zdrowotne;
prace socjalna;
poradnictwo specjalistyczne, w tym prawne, psychologiczne i rodzinne;
udzielanie informaciji oraz wsparcia w kontaktach z innymi instytucjami, w szczegoélnosci
z instytucjami rynku pracy, ze $rodowiskiem lokalnym oraz organizacjami
pozarzgdowymi;
6. inne dziatania wspierajace proces integracji cudzoziemca®.

akrwn

Na sfinansowanie Swiadczen przyznawanych z tytulu pomocy cudzoziemcom, ktorzy uzyskali
status uchodzcy, ochrone uzupelniajgcg lub przebywajg na terytorium RP na podstawie
zezwolenia na pobyt czasowy w wojewoédztwie $lagskim w 2022 r. wydatkowano $rodki

w wysokosci 855 915 zt. Przecietna wysokos¢ wydatkdw w przeliczeniu na 1 mieszkanca
ksztalttowata sie na poziomie 0,20 zt (Srednia krajowa wyniosta 0,63 zi)8. Na ,pomoc dla
cudzoziemcow ze statusem uchodzcy” wydatkowano 577 264 zi, ktére zostaly przeznaczone na
.Swiadczenia pieniezne na utrzymanie” (540 102 zt) oraz wydatki zwigzane z naukag jezyka
polskiego (37 162 zf). Na pomoc dla cudzoziemcdw z ochrong uzupetniajgca wydatkowano
52 958 zi, ktére przeznaczono na ,Swiadczenia pieniezne na utrzymanie” (51 708 z1) oraz na
wydatki zwigzane z nauka jezyka polskiego (1 250 zi). Na pomoc dla cudzoziemcow,

78 Urzad do Spraw Cudzoziemcow, Ochrona migedzynarodowa..., op. cit. [dostep: 27.01.2023].

”® Urzad do Spraw Cudzoziemc6w, Raport na temat obywateli Ukrainy (wg stanu na dzieri 1 lipca 2022r.),
https://www.gov.pl/attachment/10af1434-3351-489f-9337-99a2ba253461, [dostep: 27.01.2023]

8 Ustawa z dnia 12 marca 2004 r. 0 pomocy spotecznej..., op. cit., art. 91 ust. 1 oraz art. 92 ust. 1.

8 Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie MRiPS-03 za okres I-XII 2022; Gléwny Urzad Statystyczny,
Bank Danych Lokalnych, https://bdl.stat.gov.pl/BDL/start.
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przebywajacych na podstawie zezwolenia na pobyt czasowy w zwigzku z udzieleniem ochrony
uzupetniajgcej wydatkowano 225 693 zt, ktére zostaty w catosci przeznaczone na ,$wiadczenia
pieniezne na utrzymanie”. Na pomoc dla cudzoziemcéw, przebywajacych na podstawie
zezwolenia na pobyt czasowy w zwigzku z nadaniem statusu uchodzcy nie wydatkowano
zadnych Srodkow®?,

W poréwnaniu z rokiem 2021 kwota srodkdéw przeznaczonych na Swiadczenia przyznawane
w ramach pomocy cudzoziemcom, ktérzy uzyskali status uchodzcy, ochrone uzupeniajgca lub
przebywajg na terytorium RP na podstawie zezwolenia na pobyt czasowy w 2022 roku byla
wyzsza 0 771 568 zt czyli o 915%%. Wzrost ten byt wynikiem rozpoczetego przez Federacje
Rosyjska konfliktem zbrojnym na Ukrainie, ktéry spowodowat masowy naptyw uchodzcow
i koniecznos¢ udzielenia im odpowiedniego wsparcia.

Uchodzcy z Ukrainy

Od rozpoczecia przez Federacje Rosyjska inwazji na Ukraine tj. od dnia 24 lutego 2022 r.,
sytuacja migracyjna w Polsce zostata zdominowana przez ogromny naptyw uchodzcow z
Ukrainy. Zasadniczy wplyw na cechy i skale tej fali miato otwarcie granic Polski z Ukrainag,
bliskos¢ geograficzna, a takze podobienistwa kulturowe. Oczywiscie nie wszystkie osoby
wybraty Polske jako swoj kraj docelowy. Pewna cze$¢ z nich udata sie w dalszg podréz do
krajow Unii Europejskiej, Wielkiej Brytanii, Stanéw Zjednoczonych, Kanady i innych, a kolejna
czes¢ pozostata na jaki$ czas w naszym kraju, by nastepnie powréci¢ na Ukraine.

Wiarygodnym zrédiem informacji na temat liczby Ukraincow, ktérzy pozostali w naszym kraju
jest system PESEL. Posiadanie tego numeru identyfikacyjnego jest warunkiem koniecznym do
uzyskania wielu form pomocy, m.in. jednorazowego Swiadczenia w wysokosci 300 zt na osobe
przystugujacego na pokrycie kosztéw utrzymania uchodZzcéw. Ponadto umozliwia on otrzymanie
Swiadczenia wychowawczego (500+), Swiadczenia ,Dobry start”, rodzinnego kapitatu
opiekunczego oraz swiadczen rodzinnych i Swiadczenh z zakresu pomocy spotecznej. Tak wiec
zarejestrowanie sie w tym systemie z duzym prawdopodobienstwem wskazuje na zamiar
pozostania w Polsce na dluzszy czas. W dniu 24.08.2022 r. Cyfryzacja KPRM podala, ze od
dnia rozpoczecia agresji Rosji na Ukraine 1,3 min obywateli Ukrainy i cztonkéw ich rodzin
otrzymato numery PESEL w naszym kraju. Potowa z nich, to osoby doroste®.

W okresie od 2014 r. do poczagtku 2022 r. liczba obywateli Ukrainy posiadajgcych wazne
zezwolenia na pobyt w Polsce wzrosta o$smiokrotnie z 41 tys. do 313 tys. Wedlug Urzedu do
Spraw Cudzoziemcédw od wybuchu wojny do dnia 30 czerwca 2022 roku do Polski z Ukrainy
przybyto 4,4 min oséb, z czego 1,2 min zostalo zarejestrowanych na ochrone czasowa.
Sposréd 1 199 760 obywateli Ukrainy, ktérzy zostali objeci ochrong czasowa 71% (857 754)
stanowity kobiety. Jednoczesnie wsrdod oséb petnoletnich odsetek kobiet wyniost 89%,
natomiast co drugi zarejestrowany obywatel Ukrainy byt dzieckiem?®,

8 Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie MRIPS-03 za okres I-XIl 2022.

% Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdania MRiPS-03 za lata 2021-2022.

8 Serwis Twitter, Oficjalny profil Cyfryzacja KPRM,
https://twitter.com/CyfryzacjaKPRM/status/1129799501764599809 [dostep: 20.01.2023].

8 Urzad do Spraw Cudzoziemcéw, Raport na temat obywateli Ukrainy (wg stanu na dzien 1 lipca 2022 r.),
https://www.gov.pl/attachment/10af1434-3351-489f-9337-99a2ba253461, [dostep: 30.01.2023].
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Wedtug stanu na koniec czerwca 2022 roku 209 tys. uciekinieréw z Ukrainy pracowato w Polsce
legalnie (gtéwnie kobiety na umowach zlecenie). Aby umozliwi¢ osobom z Ukrainy takze prace
w zawodach medycznych postanowiono o zatrudnianiu ich w przyspieszonym trybie®.

Urzad do Spraw Cudzoziemcéw podat, iz na dziern 30.06.2022 roku 35% Ukraincéw mieszkato
u przyjaciot lub z rodzina, 23% wynajmowato mieszkanie samodzielnie, 12% mieszkato u oséb
wczesniej im nieznanych, natomiast 30% korzystato z innych opcji. Ponadto liczba obywateli
Ukrainy posiadajacych wazne zezwolenia na pobyt na terytorium RP w ciggu czerwca 2022
roku wzrosta o blisko 77 tys. i stanowita wéwczas 85% populacji cudzoziemcow®’.

Dodatkowych informacji na temat uchodzcéw z Ukrainy dostarcza badanie przeprowadzone
przez Oddzialy Okregowe Narodowego Banku Polskiego w dniach od 13 kwietnia 2022 r. do
12 maja 2022 r. pt.. Sytuacja Zyciowa i ekonomiczna uchodzcow z Ukrainy w Polsce, ktore
objeto prébe 3 165 dorostych uchodzcow z Ukrainy, przybylych do Polski po wybuchu wojny.
Badanie zostalo przeprowadzone z osobami spotykanymi w urzedach oraz miejscach
zbiorowego zakwaterowania w 16 miastach wojewddzkich®,

Na przetlomie kwietnia i maja przebywato w naszym kraju okoto 1,5 miliona uchodzcow z
Ukrainy. Dorosli uchodzcy w Polsce to przede wszystkim kobiety - prawie 90% wszystkich
ankietowanych os6b. Badania wykazaly, ze ponad 60% kobiet przyjechato razem z dzie¢mi
wiasnymi lub cudzymi znajdujgcymi sie pod ich opieka (najczesciej z jednym lub dwoma), 24%
kobiet przyjechalo samotnie (kobiety ponizej 29 roku zycia oraz powyzej 60 roku zycia),
natomiast 16% z rodzicami, a 14% z matzonkiem.

Wsréd badanych dominowaly osoby z wyzszym wyksztatceniem — byto ich 50%. Wyksztalcenie
Srednie posiadato 35% uchodzcéw, natomiast podstawowe lub zasadniczo zawodowe 15%.
Okoto 5% ankietowanych zadeklarowato, ze ,dobrze zna jezyk polski’, 49% ocenito, ze troche
rozumie ten jezyk (z trudnosScia, ale potrafi sie porozumiec€), natomiast 46%, ze nie zna go
w ogodle.

Wedtug powyzszych badan, pomimo duzej przedwojennej migracji zarobkowej do Polski 53%
ankietowanych uchodzcow, nie bylo wczesniej w naszym kraju, ani nie miato kontaktu
z osobami, ktére go odwiedzity. Dla 28% o0séb migracja do Polski nie byta nowoscia, gdyz miaty
w rodzinie osoby, pracujgce w Polsce i uzyskaly od nich niezbedne informacje na jej temat.
Tylko 14% pracowato wczesniej w Polsce i w momencie wybuchu wojny byto na Ukrainie, a
12% posiadato znajomych pracujgcych w naszym kraju.

Przytoczone badania wykazaly, ze uchodzcy posiadali relatywnie wysokie zainteresowanie
aktywnoscia na polskim rynku pracy. Okoto 19% z nich juz pracowato, kolejne 10% miato
obiecang prace, a ok. 50% jej poszukiwato, w tym 30% w pelnym wymiarze czasu pracy, a
niecate 20% na pot etatu ze wzgledu na koniecznos¢ opieki nad dzieémi. Zestawienie sytuacji
zawodowej na ukrainskim rynku pracy oraz deklaracji aktywnosci zawodowej w Polsce
wykazalo z kolei, ze najszybciej znaleZli prace w naszym kraju uchodzcy pracujacy wczesniej w
branzy IT (48%), budownictwie (33%) oraz hotelach i restauracjach (32% pracujacych).
Zatrudnienie w pozostatych sektorach na Ukrainie nie dawato wiekszych szans na zatrudnienie
w Polsce (ok. 20% z nich znalazto prace w Polsce). Najmniejsze szanse zatrudnienia miaty

% bidem.

5 |bidem.

# Narodowy Bank Polski, Departament Statystyki, Sytuacja zyciowa i ekonomiczna uchodzcow z Ukrainy

w Polsce. Raport z badania ankietowego zrealizowanego przez OO NBP, Warszawa, 2022 r.,
https://www.nbp.pl/publikacje/migracyjne/sytuacja-uchodzcow-z-Ukrainy-w-Polsce.pdf, [dostep: 30.01.2023].
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osoby nieaktywne zawodowo na Ukrainie (14%) i te, ktére przed wyjazdem nieskutecznie
poszukiwaty pracy (10%).

Najczestszg forma wsparcia, z ktérej skorzystali uchodzcy z Ukrainy, byla pomoc
w zakwaterowaniu: 19% ankietowanych zatrzymato sie u swoich rodakéw w Polsce, 18%
u polskich rodzin, a 11% w optaconych przez panstwo lub samorzady miejscach w hotelach,
hostelach lub schroniskach. Najrzadziej Ukraincy decydowali sie na pobyt w specjalnie
zaadaptowanych na te potrzeby miejscach zbiorowego zakwaterowania (stadionach, halach)
oraz w innych niewymienionych w ankiecie miejscach zakwaterowania (odpowiednio 9% i 10%).

Ewenementem jesli chodzi o kryzysy uchodzZcze jest takze fakt, ze 33% uchodzcow nie
potrzebowata pomocy w zakwaterowaniu, gdyz sama placita za wynajem. Do dziatan
pomocowych, ktore utatwityby im dalszy pobyt w Polsce uchodzcy zaliczyli przede wszystkim
organizacje kursow jezyka polskiego (48%), pomoc w szybkim znalezieniu pracy (44%) oraz
pomoc w dostepie do systemu ochrony zdrowia (40%).

W Swietle uzyskanych wynikdéw badan az dwie trzecie ankietowanych - 65% zakladato, ze ich
pobyt w Polsce nie bedzie trwat dtuzej niz rok, przy czym 59% planowato powr6t na Ukraine,
a 6% chcialo wyjechac z Polski dalej na Zachdd. Oséb zdecydowanych pozostaé w Polsce na
state byto 16%. Kolejne 20% rozwazato dtuzszy pobyt w Polsce, ale nie planowato zostac tu na
state.

Jesli chodzi o podstawowe cechy demograficzne, takie jak pte¢, wiek i wyksztalcenie, wyniki
powyzszych badan wykazaly, ze mezczyzni (bedacy zdecydowang mniejszoscig 0sOb
uciekajgcych z Ukrainy), znacznie czesciej niz kobiety, my$leli o pozostaniu w Polsce na state
(23% wobec 15%), a takze znacznie czesciej rozwazali wyjazd w krotkiej perspektywie czasu
do innego kraju. Po drugie, zdecydowanie bardziej na pozostanie w Polsce nastwieni byli ludzie
miodzi, do 29 roku zycia — 22% ankietowanych, natomiast im starsi respondenci tym czesciej
prezentowali silniejsza che¢ powrotu do domu. Rowniez osoby z wyksztatlceniem wyzszym
(62%) byly zainteresowane stosunkowo szybkim powrotem na Ukraine. Prawdopodobnie
wigzato sie to z napotkanymi trudnosciami w znalezieniu satysfakcjonujgcej pracy w zawodzie
Zz wynagrodzeniem pozwalajacym na standard zycia zblizony do tego, jaki miaty w swoim kraju.
Badania wykazaly takze, ze czynnikiem, ktory najsilniej mogtby wptyna¢ na podjecie decyzji
o powrocie do swojej ojczyzny bylo zakohczenie wojny: 70% respondentéw zadeklarowato, ze
wowczas W przeciggu 3 miesiecy wrécitaby na Ukraine.

Zidentyfikowane problemy

- Ograniczony i nieréwnomierny dostep migrantow do kompleksowych ustug w zakresie
integracji spoteczno-zawodowe;.

- Wystepowanie trudnosci w codziennym funkcjonowaniu migrantéw wynikajgcych
Z nieznajomosci jezyka polskiego (szczegolnie dotyczy to osOb spoza Ukrainy) oraz
ograniczonego wsparcia ttumaczeniowego.

- Zwiekszone zapotrzebowanie na wsparcie w postaci pomocy psychologicznej i prawnej
w szczegoélnosci w przypadku uchodzcow z Ukrainy.

- Wystepowanie negatywnych stereotypéw, utrudniajagcych migrantom integracje ze
spotecznoscig lokalna.
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- Niewystarczajacy stopien przeszkolenia kadry jednostek pomocy i integracji spotecznej
w konteksScie udzielania skutecznej pomocy na rzecz integracji migrantow.

- Brak standaryzacji dziatah zwigzanych z udzielaniem wsparcia imigrantom.

- Wystepowanie barier informacyjnych utrudniajacych otrzymanie rzetelnych informacji na
temat przystugujacego wsparcia (szczegoélnie wobec oséb spoza Ukrainy).

- Ograniczony dostep do mieszkah wspomaganych dla migrantéw wymagajacych wsparcia
w codziennym funkcjonowaniu z uwagi na wiek, stan zdrowia lub niepetnosprawnos¢.

Rekomendacje

- Podejmowanie kompleksowych dziatan na rzecz integracji spotecznej i aktywizacji
zawodowej migrantow.

- Rozwijanie ustug spotecznych dla migrantéw, w tym kurséw jezyka polskiego i polskiej
kultury, doradztwa zawodowego, wsparcia tlumaczeniowego, psychologicznego i
prawnego, wsparcia w zakresie uzyskania mieszkania itp.

- Realizowanie dziatan majgcych na celu integracje migrantéw ze spotecznoscig lokalng (np.
organizacja wydarzen o charakterze integracyjnym).

- Tworzenie punktéw informacyjnych (m.in. w ramach Centréw Ustug Spotecznych),

w ktérych migranci beda mogli uzyskac¢ niezbedne informacje dotyczace mozliwych form
wsparcia i ustug w ramach pomocy spotecznej, rynku pracy, edukacji itp.

- Organizowanie szkolen dla kadry dziatajgcej na rzecz wsparcia integracji migrantéw.

- Ustandaryzowanie dziatan zwigzanych ze Swiadczeniem pomocy na rzecz migrantéw.

- Rozwdéj mieszkalnictwa wspomaganego dla migrantdw wymagajacych wsparcia
w codziennym funkcjonowaniu z uwagi na wiek, stan zdrowia lub niepetnosprawnos¢.

- Diagnozowanie i monitorowanie sytuacji dot. migrantéw.

2.2.6. Kwestie o charakterze horyzontalnym

W niniejszym podrozdziale uwzgledniono kwestie, ktére dotyczg wiecej niz jednego z ww.
obszaréw diagnostycznych, w szczegolnosci: brakéw kadrowych, niskiego prestizu zawodéw
pomocowych, trudnosci w dostepie do szkoleh i innych form podnoszenia kwalifikacji,
probleméw w zakresie koordynacji dziatan réznych systeméw, wspédlpracy z podmiotami
ekonomii spotecznej, wolontariatu oraz standaryzaciji, monitoringu i ewaluacji prowadzonych
dziatan.

Zidentyfikowane problemy

- Poziom zatrudnienia w diagnozowanych obszarach mozna uzna¢ za niewystarczajacy.

- Obserwuje sie znaczne zmniejszenie liczby pracownikbw OPS-6w i PCPR-6w
spowodowane gtéwnie: trudnosciami z zatrudnieniem nowych pracownikéw, zwalnianiem
sie dotychczasowych oraz niskimi zarobkami.

- Wysokos¢ zarobkéw w zawodach pomocowych jest nieadekwatna do wysokich wymagan
stawianych pracownikom.

- Poziomy wynagrodzen oséb o r6znym poziomie kwalifikacji sg zbyt mato zréznicowane.
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- Wystepujg problemy ze znalezieniem specjalistéw spetniajacych rygorystyczne wymagania
ustawowe (np. pracownicy socjalni).

- Wystepujg duze problemy z zatrudnieniem pielegniarek.

- Daje sie zaobserwowa¢ odplyw specjalistbw z systemu pomocy spotecznej (w
szczegolnosci do placéwek ochrony zdrowia i oswiatowych) spowodowany niskim
prestizem, niskimi wynagrodzeniami, brakiem odpowiedniego wsparcia oraz mato
atrakcyjnymi pozaptacowymi warunkami zatrudnienia.

- Zgtaszane sg problemy z brakiem stabilnosci zatrudnienia specjalistbw pracujgcych
w ramach projektéw finansowanych ze srodkéw UE.

- Pracownicy diagnozowanych instytucji zgtaszajg brak zaspokojenia potrzeb w zakresie
podnoszenia kwalifikacji.

- Diagnozuje sie problemy z wlasciwg wymiang informacji i koordynacja dziatai pomiedzy
instytucjami z r6znych obszaréw (pomocy spotecznej, wsparcia rodziny i systemu pieczy
zastepczej, rehabilitacji spotecznej i zawodowej, ochrony zdrowia, oswiaty, sgdownictwa
itp.) spowodowane m.in. brakiem jednolitych procedur dziatania.

- Standaryzacja nie jest popularnym sposobem podnoszenia jakosci ustug spotecznych.

- Niektére gminy nie monitoruja potrzeb swoich klientow, jakosci $wiadczonych ustug, ani nie
stosujg zadnej formy nadzoru nad realizacjg Swiadczen.

- Termin ,deinstytucjonalizacja” jest malo znany w systemie pomocy spotecznej, a jesli juz to
jako proces zwigzany z likwidowaniem form calodobowej opieki, co budzi negatywne
skojarzenia i op6r podmiotéw, ktére majg w nim uczestniczy¢.

- Poziom wspotpracy (w tym zlecanie realizacji zadan) pomiedzy jednostkami samorzadu
terytorialnego, a podmiotami ekonomii spotecznej mozna uznac za niewystarczajacy.

Rekomendacje

- Dostosowanie poziomu wynagrodzen i warunkéw pracy pracownikéw diagnozowanych
obszaréw do poziomu ich kwalifikacji, trudnosci realizowanych zadahn oraz sytuacji w
innych obszarach (o$wiata, ochrona zdrowia, wymiar sprawiedliwosci itp.).

- Wykorzystanie zwiekszonej podazy pracownikow z Ukrainy do zapewnienia odpowiedniego
poziomu zatrudnienia przy realizacji ustug spotecznych.

- Prowadzenie profilaktyki wypalenia zawodowego m.in. poprzez zapewnienie superwizji.

- Oddzielenie pracy socjalnej / pracy z rodzing od pracy administracyjne;.

- Diagnozowanie potrzeb szkoleniowych kadr obszaréw pomocy spotecznej i wspierania
rodziny.

- Zapewnienie dostepu do bezptatnych Ilub niskoptatnych szkolen, kurséw, studiéw
podyplomowych i specjalizacyjnych, specjalistycznego doradztwa i coachingu.

- Podniesienie prestizu zawodow pomocowych m.in. poprzez zmiane ich wizerunku
w przestrzeni publicznej m.in. za pomocg kampanii spotecznych.

- Motywowanie pracownikow do S$wiadczenia wysokiej jakosci i efektywnej pracy oraz
podnoszenia swoich kwalifikacji m.in. poprzez stosowanie jasno kreslonych $ciezek kariery
zawodowej.

- Promowanie wolontariatu na rzecz o0s6b wymagajgcych wsparcia w codziennym
funkcjonowaniu, np. poprzez oferowanie wolontariuszom réznego rodzaju korzysci, np.
znizek w ustugach s$wiadczonych przez gminy (komunikacja miejska, wydarzenia
kulturalne, obiekty rekreacyjne), szkolen itp.

- Poprawa wspotpracy miedzy instytucjami nalezgcymi do réznych obszaréw m.in. poprzez
promowanie i wdrazanie modeli wielosektorowej wspotpracy na rzecz wsparcia 0sob i
rodzin (projekt ,Kooperacje 3D"), w tym tworzenie interdyscyplinarnych zespotéw
specjalistow oraz wymiane wiedzy i doswiadczen.
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Zintegrowanie procesu Swiadczenia wsparcia, pomocy i opieki poprzez utworzenie
mechanizméw tacznikowych pomiedzy ré6znymi jego etapami lub instytucjami z réznych
obszaréw.

Wzmocnienie wspotpracy pomiedzy placowkami opieki catodobowej, a ich otoczeniem oraz
rozszerzonego katalogu ustug swiadczonych przez placéwki opieki catodobowej, w tym
o0 ustugi wsparcia dziennego i pobytu krétkookresowego.

Zwiekszenie liczby i zakresu ustug spotecznych zlecanych do realizacji podmiotom
ekonomii spofecznej przez podmioty publiczne m.in. poprzez zlecanie zadan na podstawie
ustawy

0 dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie.

Zapewnienie wysokiej jakosci i efektywnosci prowadzonych dziatan poprzez wypracowanie
i wdrozenie standardéw ustug srodowiskowych (przy zachowaniu pewnej elastycznosci
i zapewnieniu indywidualnego podejscia) w zakresie zadaniowym i finansowym oraz
zapewnienie srodkow finansowych na ich realizacje.

Uwzglednienie w opracowanych standardach mozliwie szerokiego zakresu ustug oraz
systemu monitoringu i ewaluaciji.

Objecie standardami ustug sSrodowiskowych podmiotéw nalezgacych do wszystkich
sektoréw (publicznego, pozarzadowego i prywatnego).

Utworzenie platformy wymiany doswiadczen w zakresie rozwoju ustug srodowiskowych.
Opracowanie i upowszechnienie zbioru dobrych praktyk w zakresie rozwoju wsparcia
Srodowiskowego.

Diagnozowanie sytuacji spotecznej i demograficznej w regionie, w tym prowadzenie badan
i analiz nad warunkami i jakoscig zycia oraz poziomem zasobow réznych obszaréw w celu
dostosowania planowanych dziatarh do wystepujacych potrzeb.

Prowadzenie szerokich konsultacji (obejmujgcych wszystkich interesariuszy) dotyczacych
wdrozenia procesu deinstytucjonalizacji, w celu zaplanowania jego optymalnego przebiegu,
unikniecia potencjalnych napie¢ i nieporozumienh oraz oszacowania kosztow.

Wigczenie w proces deinstytucjonalizacji personelu placéwek opieki catodobowej oraz
placowek opiekuhczo-wychowawczych, ze wzgledu na jego duze doswiadczenie
w sprawowaniu opieki nad osobami wymagajgcymi wsparcia w codziennym
funkcjonowaniu oraz dzie¢mi i mtodziezg ze szczegblnymi potrzebami.

Przeprowadzenie deinstytucjonalizacji ustug spotecznych rozumianej jako rozwoj ustug
srodowiskowych przy jednoczesnym zapewnieniu $Swiadczenia niezbednych ustug
stacjonarnych, np. poprzez rozwdj sieci rodzinnych doméw pomocy, placéwek opiekuriczo-
wychowawczych typu rodzinnego.
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3. Aneks

Tabela 1. Wybrane formy wsparcia dla rodzin i dzieci w wojewddztwie Slaskim w 2021 r.

Asystenci rodziny

Rodziny korzystajace ze wsparcia asystentow

Placéwki wsparcia dziennego

rodziny . . . .
0 zasiegu gminnym 0 zasiegu ponadgminnym
. ) “C.Z 22 liczba rodzin, ktére
Wyszczegdlnienie liczba asystentdw zobowigzanych przez Korzystaly z ustug
rodziny w gminie, stan sad do pracy asvstentéw rodzin . liczba miejsc . liczba miejsc
na koniec 2021 r. z asystentem rodziny y 2021 y liczba liczba
w i Il pot. 2021 . o fe placowek placéwek
0 na 10 tys. 0 na 10 tys. n na 10 tys. 0 na 10 tys. n na 10 tys.
mieszk. mieszk. mieszk. mieszk. mieszk.
Wojewddztwo 407 0,93 3484 8,0 4940 11,3 235 6857 15,7 10 374 0,9
bielski 60 0,91 694 10,5 663 10,1 34 1014 15,4 1 25 0,4
bytomski 63 1,50 264 6,3 641 15,3 18 669 16,0 0 0,0
czestochowski 37 0,75 176 3,6 413 8,3 31 684 13,8 0 0,0
. gliwicki 32 0,72 329 74 384 8,7 20 586 13,2 0 0,0
Podregiony —
katowicki 48 0,68 599 85 765 10,9 45 1314 18,7 8 265 38
rybnicki 77 1,27 927 15,2 971 16,0 41 1166 19,2 0 0 0,0
sosnowiecki 59 0,90 217 33 751 11,4 19 518 79 1 84 1,3
tyski 31 0,79 278 71 352 8,9 27 906 23,0 0 0 0,0
Rodzaje miasta na prawach powiatu 172 0,71 1587 6,6 2540 10,5 139 4445 18,4 8 265 1,1
powiatow powiaty ziemskie 235 1,20 1897 9,7 2400 12,2 96 2412 12,3 2 109 0,6
miejskie 263 0,84 2459 78 3609 11,5 172 5424 17,3
Rodzaje gmin miejsko-wiejskie 39 1,07 365 10,0 452 12,4 14 431 11,8
wiejskie 105 1,21 660 7,6 879 10,1 49 1002 11,5

Zrodio: 1) Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie WRISPZ-G i WRISPZ-P za 2021 r. 2) Gtéwny Urzad Statystyczny, Bank Danych Lokalnych,

https://bdl.stat.gov.pl/BDL/start.

Tabela 2. Piecza zastepcza organizowana na poziomie powiatu w wojewoddztwie Slaskim, stan na dzien 31.12.2021 r.
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Liczba dzieci przebywajgcych w pieczy zastepczej organizowanej na poziomie powiatu wg stanu na 31.12.2021 r.
, . A w tym w placéwkach
ogétem w tym w pieczy rodzinnej Y
Wyszczegolnienie opiekuriczo-wychowawczych
0, 1 i 0, 1 i
wsk. na 10 tys. wsk. na 10 tys. el wsk. na 10 tys. ez
; . W pieczy : W pieczy
mieszk. mieszk. " mieszk. "
zastepczej zastepczej

Wojewodziwo 9572 21,9 7472 17,1 78,1 2100 4.8 21,9

bielski 1095 16,6 922 14,0 84,2 173 2,6 15,8

bytomski 988 23,6 778 18,6 78,7 210 5,0 21,3

czestochowski 975 19,7 701 14,2 71,9 274 55 28,1

gliwicki 1097 24,8 918 20,7 83,7 179 4,0 16,3
Podregiony

katowicki 1887 26,9 1342 19,1 711 545 78 28,9

rybnicki 1441 23,7 1168 19,2 81,1 273 45 18,9

sosnowiecki 1385 21,1 1042 15,9 75,2 343 5,2 24,8

tyski 704 17,9 601 15,3 85,4 103 2,6 14,6

Rodzaje miasta na prawach powiatu 5995 248 4577 19,0 76,3 1418 59 23,7

AL powiaty ziemskie 3577 182 2895 147 80,9 682 35 19,1

* Na poziomie powiatu.

Zrédio: 1) Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie WRISPZ-P za 2021 r. 2) Gléwny Urzad Statystyczny, Bank Danych Lokalnych, https://bdl.stat.gov.pl/BDL/start.

Tabela 3. Rodzinna piecza zastepcza w wojewddztwie $lagskim, stan na dzien 31.12.2021 r.

40


https://bdl.stat.gov.pl/BDL/start

Liczba dzieci przebywajacych w rodzinnej pieczy zastepczej wg stanu na 31.12.2021 r.

w tym w rodzinach zastepczych:

w tym:
. w tym
ogéfem w rodzinach zastepczych zawodowych W rodzinnych
S ogétem w rodzinach w rodzinach . . ;
Wyszczegdlnienie zastepczych zastepozych , o ty”.' pe’mlqcych wtym pe+q|qcych domach dziecka
spokrewnionych | niezawodowych ogotem funkcjg pogotowia funkcje
rodzinnego specjalistyczng
wsk. na | % dzieci wsk. na wsk. na wsk. na wsk. na wsk. na wsk. na wsk. na
n 10tys. | wpieczy n 10 tys. n 10 tys. n 10 tys. n 10 tys. n 10 tys. n 10 tys. n 10 tys.
mieszk. | zastepczej* mieszk. mieszk. mieszk. mieszk. mieszk. mieszk. mieszk.
Wojewddztwo 7472 17,1 78,1| 6832 156 3840 88| 1931 44| 1061 2,4 286 0,7 28 0,1 640 1,5
bielski 922 14,0 84,2 870 13,2 389 59 340 52 141 2,1 37 0,6 8 0,1 52 08
bytomski 778 18,6 78,7 630 15,0 349 8,3 203 4.8 78 1,9 23 05 7 0,2 148 35
czestochowski 701 14,2 71,9 649 13,1 398 8,0 171 35 80 1,6 6 0,1 4 0,1 52 1,1
>
é gliwicki 918 20,7 83,7 815 18,4 451 10,2 208 4,7 156 3,5 41 0,9 2 0,0 103 2,3
D
3 katowicki | 1342 19,1 71,1 1290 18,4 757 10,8 338 4.8 195 2,8 72 1,0 0 0,0 52 0,7
o
rybnicki| 1168 19,2 81,1 1032 17,0 594 9,8 237 39 201 33 53 0,9 3 0,0 136 2,2
sosnowiecki | 1042 15,9 75,2 991 15,1 647 9,9 231 35 113 1,7 26 0,4 3 0,0 51 08
tyski 601 15,3 85,4 555 14,1 255 6,5 203 52 97 2,5 28 0,7 1 0,0 46 1,2
Rodzaje miasta na pr. powiatu | 4 577 19,0 76,3| 4164 17,3| 2573 10,7 1001 4,1 590 24 186 0,8 10 0,0 413 1,7
powiatow powiaty ziemskie | 2 895 14,7 80,9| 2668 136| 1267 6,5 930 4,7 471 2,4 100 05 18 0,1 227 1,2

* Na poziomie powiatu.

Zrédio: 1) Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie WRISPZ-P za 2021 r. 2) Giéwny Urzad Statystyczny, Bank Danych Lokalnych, https://bdl.stat.gov.pl/BDL/start.

Tabela 4. Instytucjonalna piecza zastepcza organizowana na poziomie powiatu w wojewddztwie slaskim, stan na dzien 31.12.2021 r.
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Liczba dzieci przebywajacych w placdwkach opiekuriczo-wychowawczych, organizowanych na poziomie powiatu, wg stanu na 31.12.2021 r.

w tym
ogdtem L . , typu specjalistyczno- .
Wyszczegélnienie typu socjalizacyjnego typu interwencyjnego terapeutycznego typu rodzinnego
) Aot
n wsk. na 10 v/\(/) diilgzl n wsk. na 10 n wsk. na 10 n wsk. na 10 n WSkt' r;a E
tys. mieszk. zast‘; pczgj* tys. mieszk. tys. mieszk. tys. mieszk. migsik
Wojewddztwo 2100 48 21,9 1981 45 47 0,1 0 0,0 72 0,2
bielski 173 2,6 15,8 156 2,4 10 0,2 0 0,0 7 0,1
bytomski 210 5,0 21,3 210 5,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
czestochowski 274 55 28,1 259 5.2 0 0,0 0 0,0 15 0,3
. gliwicki 179 4,0 16,3 172 3,9 0 0,0 0 0,0 7 0,2
Podregiony
katowicki 545 78 28,9 490 7,0 12 0,2 0 0,0 43 0,6
rybnicki 273 4,5 18,9 248 4,1 25 0,4 0 0,0 0 0,0
sosnowiecki 343 52 24,8 343 5.2 0 0,0 0 0,0 0 0,0
tyski 103 2,6 14,6 103 2,6 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Rodzaje miasta na prawach powiatu 1418 59 23,7 1 346 5,6 21 0,1 0 0,0 51 0,2
powiatow powiaty ziemskie 682 35 19,1 635 3.2 26 0,1 0 0,0 21 0,1

* Na poziomie powiatu.

Zrédho: 1) Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie WRISPZ-P za 2021 r. 2) Gtéwny Urzad Statystyczny, Bank Danych Lokalnych, https:/bdl.stat.gov.pl/BDL/start.

Tabela 5. Jednostki samorzadu terytorialnego realizujgce ustugi opiekuricze w wojewoédztwie Slaskim w 2021 r. (N=184).
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Wyszczegdlnienie

Liczba JST realizujgcych ustugi opiekuricze

w ramach zadan wiasnych lub

w ramach zadan wtasnych oraz

w ramach zadarn zleconych

w ramach zadan wiasnych

Zleconych zleconych
n % n % n % n %
Wojewddztwo 153 91,6 72 43,1 75 44,9 150 89,8
bielski 33 86,8 20 52,6 20 52,6 33 86,8
bytomski 19 100,0 8 42,1 9 47,4 18 94,7
czestochowski 27 87,1 9 29,0 10 32,3 26 83,9
gliwicki 9 90,0 5 50,0 6 60,0 8 80,0
Podregiony

katowicki 6 100,0 6 100,0 6 100,0 6 100,0
rybnicki 23 92,0 6 24,0 6 24,0 23 92,0
sosnowiecki 19 90,5 11 52,4 11 52,4 19 90,5
tyski 17 100,0 7 41,2 7 41,2 17 100,0
miasta na prawach powiatu 19 100,0 18 94,7 18 94,7 19 100,0

Rodzaje powiatow
powiaty ziemskie 134 90,5 54 36,5 57 38,5 131 88,5
miejskie 49 100,0 36 73,5 36 73,5 49 100,0
Rodzaje gmin miejsko-wiejskie 22 100,0 13 59,1 13 59,1 22 100,0
wiejskie 82 85,4 23 24,0 26 271 79 82,3

Zrodio: Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie MRiPS-03 za 2021 r.

Tabela 6. Gminy realizujgce ustugi opiekuicze w ramach zadan wkasnych w wojewodztwie $Slagskim w 2021 r. (N=167).

Ustugi opiekuricze realizowane w ramach zadan wiasnych gmin
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powiaty ziemskie 3856 19,3 693 123 180 | 14 560 165 21,01 131| 885 381 1,91 | 49454 130 | 1052298 21,28 29| 19,6

miejskie 9964 30,7 | 2278304 229 | 41461375 18,20 49| 100,0 | 1233 3,80 | 271014 220 | 4039 745 14,91 27| 55,1

Rodzaje gmin miejsko-wiejskie 729 19,7 101 454 139 | 2618725 25,81 22| 100,0 15 0,40 1132 75 69 295 61,21 7| 318
wiejskie 891 10,2 159 725 179 | 3978120 24,91 79| 823 61 0,70 | 11238 184 262 578 23,37 1] 115

Zrédio: 1) Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie MRIPS-03 za 2021 r., 2) Gtéwny Urzad Statystyczny, Bank Danych Lokalnych, https://bdl.stat.gov.pl/BDL/start.

Tabela 7. Gminy realizujgce specjalistyczne ustugi opiekunicze w miejscu zamieszkania dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi w wojewdédztwie
Slaskim w 2021 r. (N=167).

Specjalistyczne ustugi opiekuricze w miejscu zamieszkania dla 0sdb z zaburzeniami psychicznymi
e OSOb.’ k’tor.ym przyznano liczba $wiadczen kwota $wiadczen w zt gminy realizujace
decyzjg Swiadczenia
Wyszczegdlnienie
na osobe,
wsk. na 10 tys. ktérej decyzjg nai 0
n ; n n - . n %o
mieszk. przyznano Swiadczenie
$wiadczenia
Wojewodziwo 749 1,67 182 162 243 6860 171 37,66 75 449
bielski 154 2,31 17 060 1M1 858 827 50,34 20 52,6
bytomski 34 0,78 4776 140 202 106 42,32 9 474
czestochowski 96 1,90 33392 348 1472823 4411 10 32,3
gliwicki 64 1,38 12 804 200 417 431 32,60 6 60,0
Podregiony

katowicki 199 2,75 32747 165 1379299 42,12 6 100,0
rybnicki 51 0,81 14 378 282 687 163 47,79 6 24,0
sosnowiecki 80 1,19 50 743 634 982 437 19,36 11 52,4
tyski 7 1,79 16 262 229 860 085 52,89 7 412
miasta na prawach powiatu 477 1,91 90918 191 3768 598 41,45 18 94,7

Rodzaje powiatéw
powiaty ziemskie 272 1,36 91244 335 3091573 33,88 57 38,5
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miejskie 618 1,90 154 609 250 5310393 34,35 36 73,5
Rodzaje gmin miejsko-wiejskie 56 1,51 11277 201 572 960 50,81 13 59,1
wiejskie 75 0,86 16 276 217 976 818 60,02 26 27,1

Zrodio: 1) Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie MRiPS-03 za 2021 r., 2) Giéwny Urzad Statystyczny, Bank Danych Lokalnych, https://bdl.stat.gov.pl/BDL/start.
Tabela 8. Specjalistyczne jednostki pomocy spotecznej wg podmiotu prowadzgcego w wojewddztwie Slaskim w 2021 r.

JOPS wg podmiotu prowadzacego (bez OPS i PCPR)
w tym:
Wyszczegélnienie ogétem
gmina/powiat inny podmiot
n n % %
Wojewddztwo 534 389 72,8 145 27,2
bielski 73 57 78,1 16 21,9
bytomski 72 64 88,9 8 111
czestochowski 52 25 48,1 27 51,9
gliwicki 52 38 73,1 14 26,9
Podregiony
katowicki 98 59 60,2 39 39,8
rybnicki 66 50 75,8 16 24,2
sosnowiecki 76 66 86,8 10 13,2
tyski 45 30 66,7 15 33,3
miasta na prawach powiatu 351 248 70,7 103 29,3
Rodzaje powiatéw
powiaty ziemskie 183 141 77,0 42 23,0
miejskie 408 301 73,8 107 26,2
Rodzaje gmin
miejsko-wiejskie 19 18 94,7 1 5,3
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wiejskie

107 70

65,4

37 34,6

Zréodio: Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie MRiPS-06 za 2021 r.

Tabela 9. Zasoby miejsc w wybranych rodzajach jednostek pomocy spotecznej wsparcia srodowiskowego w wojewddztwie Slaskim w 2021 r.

Z tego:
Ogétem érodowiskowe domy . kluby samopomocy inne niz dla
dzienne domy pomocy 0s6b z zaburzeniami
o samopomocy hi .
Wyszczegdlnienie [esfniezATfnl
wsk. liczby wsk. liczby wsk. liczby wsk. liczby
liczba miejsc miejsc na 10 liczba miejsc miejsc na 10 liczba miejsc miejsc na 10 liczba miejsc | miejsc na 10
tys. mieszk. tys. mieszk. tys. mieszk. tys. mieszk.
Wojewddztwo 4 857 10,8 2077 4,62 2230 4,96 550 1,22
bielski 620 9,3 321 4,82 119 1,79 180 2,70
bytomski 517 11,9 147 3,38 280 6,44 90 2,07
czestochowski 466 9,2 221 4,36 245 4,84 0 0,00
gliwicki 327 7,1 127 2,74 120 2,59 80 1,73
Podregiony

katowicki 1083 15,0 341 4,7 687 9,49 55 0,76
rybnicki 402 6,4 256 4,06 86 1,36 60 0,95
sosnowiecki 974 14,5 436 6,51 453 6,76 85 1,27
tyski 468 11,8 228 5,73 240 6,03 0 0,00
miasta na prawach powiatu 3262 13,1 1112 4,45 1775 7,11 375 1,50

Rodzaje powiatéw
powiaty ziemskie 1595 8,0 965 4,84 455 2,28 175 0,88
Rodzaje gmin miejskie 3900 12,0 1324 4,08 2116 6,52 460 1,42
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miejsko-wiejskie

102

2,8 33

0,89

69

1,86

0,00

wiejskie

855

9,8 720

8,22

45

0,51

90

1,03

Zrédio: 1) Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie MRIPS-06 za 2021 r., 2) Gliéwny Urzad Statystyczny, Bank Danych Lokalnych, https://bdl.stat.gov.pl/BDL/start.
Tabela 10. Liczb miejsc w mieszkaniach chronionych w wojewddztwie slaskim w 2021 r.

Mieszkania chronione

w tym:
ogotem
Wyszczegolnienie treningowe wspierane
liczba mieisc wsk. liczby miejsc na liczba mieisc wsk. liczby miejsc na liczba mieisc wsk. liczby miejsc na
) 10 tys. mieszk. ) 10 tys. mieszk. ) 10 tys. mieszk.
Wojewddztwo 738 1,64 522 1,16 216 0,48
bielski 84 1,26 52 0,78 32 0,48
bytomski 147 3,38 90 2,07 57 1,31
czestochowski 45 0,89 39 0,77 6 0,12
gliwicki 74 1,60 65 1,40 9 0,19
Podregiony
katowicki 103 1,42 68 0,94 35 0,48
rybnicki 112 1,78 79 1,25 33 0,52
sosnowiecki 115 1,72 104 1,55 11 0,16
tyski 58 1,46 25 0,63 33 0,83
miasta na prawach powiatu 538 2,15 386 1,55 152 0,61
Rodzaje powiatow
powiaty ziemskie 200 1,00 136 0,68 64 0,32
miejskie 627 1,93 449 1,38 178 0,55
Rodzaje gmin
miejsko-wiejskie 19 0,51 8 0,22 11 0,30
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wiejskie 92 1,05 65 0,74 27 0,31

Zrodio: 1) Centralna Aplikacja Statystyczna, sprawozdanie MRiPS-06 za 2021 r., 2) Giéwny Urzad Statystyczny, Bank Danych Lokalnych, https://bdl.stat.gov.pl/BDL/start.

Tabela 11. Liczba aktywnych jednostek reintegracyjnych w wojewddztwie Slaskim w 2021 roku.

Liczba placdwek
Ogodtem
Wyszczegdlnienie :
KIS CIS ZAZ WTZ wsk. liczby
liczba placowek na 10
tys. mieszk.
Wojewddztwo 29 30 14 59 132 0,30
bielski 11 3 2 7 23 0,35
bytomski 3 2 1 6 12 0,29
czestochowski 0 8 1 7 16 0,32
gliwicki 0 2 2 6 10 0,23
Podregiony
katowicki 6 5 3 13 27 0,38
rybnicki 3 3 3 8 17 0,28
sosnowiecki 4 5 0 7 16 0,24
tyski 2 2 2 5 11 0,28
miasta na prawach powiatu 14 16 10 34 74 0,31
Rodzaje powiatow
powiaty ziemskie 15 14 4 25 58 0,30

Zrodio: Gtéwny Urzad Statystyczny: 1) Centra integracji spotecznej, kluby integracji spotecznej, zakiady aktywnosci zawodowej, warsztaty terapii zajeciowej w 2021 r.,
informacja sygnalna, tablice, 2) Bank Danych Lokalnych, https://bdl.stat.gov.pl/BDL/start.

48



4. Wykaz skrotow

BDL

CIs

CuUs

DDP

DPS

IoP

JST

KIS
MRiPS
MRIiPS-03

MRIiPS-05

MRiPS-06

OIK
OPS
ORPZz
OzN
OZPS
PCPR
PES
PFRON
PO-W
RCWPZ
RDD
RDP
RP
RPDI

RPO-T

Bank Danych Lokalnych

centrum integracji spotecznej

centrum ustug spotecznych

dzienny dom pomocy spotecznej

dom pomocy spotecznej

interwencyjny osrodek preadopcyjny
jednostka samorzadu terytorialnego

klub integracji spotecznej

Ministerstwo Rodziny i Polityki Spotecznej

Sprawozdanie roczne z udzielonych swiadczern pomocy spofecznej -
pienieznych, w naturze i ustugach

Sprawozdanie uwzgledniajgce wybrane informacje o domach pomocy spofecznej
0 zasiegu gminnym, powiatowym i regionalnym oraz o placéwkach catodobowej
opieki prowadzonych w ramach dziatalnosci gospodarczej statutowej

Sprawozdanie uwzgledniajgce informacje dotyczgce wybranych jednostek
organizacyjnych pomocy spofecznej i innych jednostek pomocy spoftecznej oraz
zatrudnienia w systemie pomocy spofecznej

osrodek interwencji kryzysowej

osrodek pomocy spotecznej

organizator rodzinnej pieczy zastepczej

osoby z niepetnosprawnoscig

ocena zasobow pomocy spolecznej

powiatowe centrum pomocy rodzinie

podmiot ekonomii spotecznej

Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych
placowki opiekuriczo-wychowawcze

Regionalne Centrum Wsparcia Pieczy Zastepczej
rodzinny dom dziecka

rodzinny dom pomocy

Rzeczpospolita Polska

Regionalny plan rozwoju ustug spotecznych i deinstytucjonalizacji
w wojewddztwie slgskim na lata 2023-2025

regionalna placéwka opiekunczo-terapeutyczna
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RPZ
SIM

SDS

TBS

UE
WRIiSPZ-G

WRIiSPZ-M

WRIiSPZ-P

WzDI

ZAZ

rodzinna piecza zastepcza

spoteczna inicjatywa mieszkaniowa
Srodowiskowy dom samopomocy
towarzystwo budownictwa spotecznego
Unia Europejska

Sprawozdanie rzeczowo-finansowe z wykonywania przez gmine zadan
z zakresu wspierania rodziny i systemu pieczy zastepczej

Sprawozdanie rzeczowo-finansowe z wykonywania przez samorzad
wojewodztwa zadan z zakresu wspierania rodziny i systemu pieczy zastepczej

Sprawozdanie rzeczowo-finansowe z wykonywania przez powiat zadar innych
niz realizacja dodatku wychowawczego, dodatku do zryczaftowanej kwoty,

o ktérym mowa w art. 115 ust. 2a ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu
rodziny i systemie pieczy zastepczej, i dodatku w wysokosci Swiadczenia
wychowawczego, o ktérym mowa w art. 113a tej ustawy

warsztat terapii zajeciowej
Wojewddzki Zespét ds. Deinstytucjonalizacii

zaktad aktywnos$ci zawodowej
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