UCHWALA NR XXXVII / 734 / 21
SEJMIKU WOJEWODZTWA DOLNOSLASKIEGO

z dnia 30 wrze$nia 2021 r.

w sprawie przyjecia Dolnoslgskiej Strategii Integracji Spotecznej na lata 2021-2030

Na podstawie art. 18 pkt 20 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. 0 samorzadzie wojewddztwa
(Dz. U. z 2020 r. poz. 1668 oraz z 2021 r. poz. 1038) oraz art. 16b i art. 21 pkt 1 ustawy z dnia
12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (Dz. U. z 2020 r. poz. 1876 i 2369 oraz z 2021 r. poz. 794
i 803) uchwala sie, co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje sie Dolnoslaska Strategie Integracji Spotecznej na lata 2021-2030 w brzmieniu
okreslonym w zatgczniku do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza si¢ Zarzgdowi Wojewédztwa Dolno$lgskiego.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.




Zatacznik do uchwaty nr XXXVI1/734/21
Sejmiku Wojewodztwa Dolnoslaskiego
z dnia 30 wrze$nia 2021 r.

DOLNOSLASKA STRATEGIA
INTEGRACIJI SPOLECZNE)J
NA LATA 2021-2030



SPIS TRESCI

WPROWADZENIE
DIAGNOZA SPOtECZNA
UWAGI OGOLNE
LUDNOSC
RYNEK PRACY. BEZROBOCIE

SYTUACJA MATERIALNA | MIESZKANIOWA
DOLNOSLAZAKOW

UBOSTWO JAKO CZYNNIK WYKLUCZENIA SPOLECZNEGO

KONDYCJA DOLNOSLASKIEJ RODZINY

INTEGRACJA SPOLECZNA W EDUKACI! - OD
NIEROWNOSCI KU EGALITARNOSCI

ORGANIZACJE POZARZADOWE — ZARYS SEKTORA
EKONOMIA SPOLECZNA | SOLIDARNA

KONDYCJA ZYCIOWA OSOB STARSZYCH
NIEPELNOSPRAWNOSC

ZDROWIE PSYCHICZNE DOLNOSLAZAKOW
PROFILAKTYKA | ROZWIAZYWANIE PROBLEMOW
UZALEZNIEN

PRZEMOC W RODZINIE

SYSTEM WSPARCIA | POMOCY SPOtECZNEJ

ANALIZA SWOT

CELE DOLNOSLASKIEJ STRATEGII INTEGRACJI SPOLECZNEJ NA
LATA 2021-2030 W RELACJI DO CELOW STRATEGII ROZWOJU

WOJEWODZTWA DOLNOSLASKIEGO 2030 — ZESTAWIENIE

CELE DOLNOSLASKIES STRATEGII INTEGRACJI SPOLECZNEJ NA

LATA 2021-2030
RAMY FINANSOWE

ZASADY REALIZACJI DOLNOSLASKIES STRATEGII INTEGRACII

SPOLECZNEJ NA LATA 2021-2030
SYSTEM WDRAZANIA
MONITORING | EWALUACIJA

WSKAZNIKI REALIZAC)I DOLNOSLASKIEJ STRATEGII
INTEGRACJI SPOLECZNEJ NA LATA 2021-2030

a0 O W

20

26
32

40

49
62
70
84
101

107

114
118
133

139

143
159
160

160
166

167



WPROWADZENIE

W oparciu o art. 16b i art. 21 ustawy z dnia z dnia 12 marca 2004r. o pomocy spotecznej oraz o przepisy
zawarte w ustawie o samorzadzie wojewddztwa powotany Zarzadzeniem nr 36/2020 Marszatka Wojewddztwa
Dolnoélgskiego z dnia 23.06.2020r. Zespdt Roboczy ds. opracowania Dolnoslaskiej Strategii Integracji
Spotecznej na lata 2021-2030, w oparciu o dokonang diagnoze sytuacji demograficzno-spotecznej
wojewodztwa dolnoslaskiego opracowat zapisy Dolnoslgskiej Strategii Integracji Spotecznej na lata 2021-2030.
Celem opracowania dokumentu jest dopasowanie kierunkéw i dziatah strategicznych w obszarze pomocy,
aktywnosci i integracji spotecznej do zapisow okreslonych w Strategii Rozwoju Wojewddztwa Dolno$laskiego
2030.

DSIS na lata 2021-2030, stanowigc integralng czesc¢ Strategii Rozwoju Wojewddztwa Dolnoslaskiego
2030, jest jej dokumentem o charakterze operacyjno-wdrozeniowym, precyzujacym i uszczegbtowiajgcym
dziatania Samorzadu Wojewddztwa podejmowane w obszarze polityki spotecznej. Ze wzgledu na zakres
merytoryczny ma wymiar horyzontalny, obejmuje bowiem swoim zakresem rézne obszary aktywnosci i
integracji spotecznej. Opracowany dokument jest nawigzaniem i kontynuacja kierunkéw dziatan strategicznych
zawartych w dokumencie strategicznym ,Dolno$lgska Strategia Integracji Spotecznej na lata 2014-2020”
przyjetego Uchwatg nr XLIV/1470/13 Sejmiku Wojewddztwa Dolno$lgskiego z dnia 19 grudnia 2013 roku.

Dolnoslaska Strategia Integracji Spotecznej na lata 2021-2030 sktada sie z trzech gtdwnych czesci:
diagnozy kondycji demograficznej i spotecznej wojewodztwa dolnoslgskiego, okreélenia celéw strategicznych,
celéw operacyjnych i rodzajéow dziatari strategicznych Wojewodztwa Dolnoslaskiego w obszarze polityki
spotecznej oraz modutu wdrozeniowego.

Diagnoza spoteczna sporzadzona zostata w odniesieniu do istotnych zagadnien zwigzanych z politykq i

integracjg spoteczng, przy czym polityka spoteczna ujmowana jest tu gtdwnie w relacji do zagadnien
okreslonych w art. 21 pkt 1 ustawy o pomocy spotecznej. Diagnoza sytuacji spotecznej i demograficznej regionu
odnosi sig do najistotniejszych kwestii i problemdw spotecznych wystepujgcych w regionie, ktérych aktualne i
przyszte oddziatywanie moze mie¢ wptyw na jakos$¢ zycia mieszkarncow wojewddztwa dolno$lgskiego. Analiza
objeta nastepujace obszary problemowe: stan i struktura wieku ludnosci regionu oraz trendy demograficzne,
aktywnos$¢ ekonomiczna ludnosci na Dolnym Sigsku, sytuacja materialna i mieszkaniowa Dolnoslazakéw,
ubdstwo jako czynnik wykluczenia spotecznego, kondycja doInoslaskiej rodziny, edukacja, sytuacja Il sektora,
ekonomia spoteczna, kondycja zyciowa osdb starszych, niepetnosprawnos¢, zdrowie psychiczne, profilaktyka
uzaleznien, przemoc w rodzinie oraz system wsparcia i pomocy spotecznej.
Diagnoza sporzadzona zostata w oparciu o aktualne dane statystyczne, przy czym zakres ujmowanych
problemdéw, perspektywa czasowa i terytorialna dla analiz w ramach poszczegélnych obszaréw
diagnostycznych uzaleznione sa zaréwno od dostgpnosci zrédet danych, jak i od potrzeb zwigzanych z przyszty
realizacjq celow strategicznych. Diagnoza ma charakter prospektywny, uwzglednia nie tylko analize zjawisk w
ujeciu historycznym, lecz zakresla, tam gdzie jest to mozliwe, réwniez perspektywe antycypacyjna.

Czes¢ druga zawiera okreslenie celu gtéwnego, celdw strategicznych i operacyjnych w sferze polityki
spotecznej dla Wojewddztwa Dolno$lgskiego oraz rodzajow dziatan strategicznych w ramach kazdego z celéw
operacyjnych.



Czed$é trzecia obejmuje informacje na temat Zrodet finansowania oraz zasad wdrazania i
monitorowania dziatan strategicznych okreslonych w DSIS na lata 2021-2030.

Celem gtéwnym DSIS na lata 2021-2030 jest

DAZENIE DO ZAPEWNIENIA DOLNOSLAZAKOM WYSOKIEJ JAKOSCI ZYCIA OPARTE) NA INTEGRACII
SPOLECZNEJ, LEPSZYM DOPASOWANIU UStUG SPOLECZNYCH DO POTRZEB MIESZKANCOW
WOJEWODZTWA ORAZ TWORZENIU WARUNKOW DO HARMONINEGO ROZWOJU W ZYCIU
INDYWIDUALNYM | SPOLECZNYM.

Cel gtéwny realizowany bedzie przy pomocy nastepujacych Celéw Strategicznych:

1. BUDOWA POTENCJALU RODZINY DOLNOSLASKIE]

2. ROZWOJ SPRZYJAJACY WYKORZYSTANIU ZASOBOW NA RYNKU PRACY

3. PRZECIWDZIAtANIE PAUPERYZACII | WYKLUCZENIU SPOLECZNEMU MIESZKANCOW DOLNEGO SLASKA

4. ZNOSZENIE NIEROWNOSCI WYNIKAJACYCH ZE ZROZNICOWANEGO DOSTEPU DO EDUKACII | ROZNIC
W KAPITALE SPOLECZNYM POPRZEZ DIAGNOZE | REALIZACJE PROJEKTOW ORAZ WSPARCIE
SYSTEMOWE

5. WZMOCNIENIE REGIONALNEGO KAPITALU LUDZKIEGO | SPOtECZNEGO

6. UPOWSZECHNIANIE | ROZWOJ UStUG WSPIERAJACYCH FUNKCJONOWANIE OSOB STARSZYCH | O
OGRANICZONEJ SPRAWNOSCI FUNKCJONALNEJ W ZYCIU CODZIENNYM | SPOLECZNOSCI LOKALNE)

7. POBUDZANIE | WSPIERANIE AKTYWNOSCI SENIOROW W PERSPEKTYWIE INDYWIDUALNEJ |
SPOLECZNE)

8. WZMOCNIENIE AUTONOMII | PRAWA DO SAMOSTANOWIENIA OSOB Z NIEPELNOSPRAWNOSCIAMI

9. ZAPEWNIENIE OSOBOM Z ZABURZENIAMI PSYCHICZNYMI WIELOSTRONNEJ OPIEKI ADEKWATNEJ DO
ICH POTRZEB

10. INTEGRACJA NA RZECZ PROFILAKTYKI | ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW UZALEZNIEN

11. PRZECIWDZIALANIE PRZEMOCY W RODZINIE

12. WSPIERANIE | ROZWOJ POTENCJALU INSTYTUC)I POMOCY | INTEGRACII SPOLECZNE].

Dokument ,Dolnoslagska Strategia Integracji Spofecznej na lata 2021-2030” zostat poddany szerokim
konsultacjom spotecznym (samorzady lokalne, jednostki organizacyjne pomocy i integracji spotecznej,
organizacje pozarzadowe, instytucje administracji rzadowej, mieszkaricy wojewddztwa dolnoslaskiego), a
propozycje zlozone w trakcie procesu konsultacji wnikliwie przeanalizowane i w miarg mozliwosci
uwzglednione.

Zadaniem Dolnos$laskiej Strategii Integracji Spotecznej na lata 2021-2030 jest wytyczanie gtéwnych
kierunkow dziatarn w obszarze polityki spotecznej, majacych na celu zapewnienie wysokiej jakosdci zycia
mieszkarficom wojewddztwa dolno$laskiego, poprzez rozwdj ustug spotecznych na rzecz wspierania,
aktywizowania i integrowania oséb i grup zagrozonych wykluczeniem spotecznym, spotecznosci lokalnych oraz
spotecznosci regionu jako catosci. Zasadami organizujacymi owe dziatania s3 pomocniczo$¢, partnerstwo i
wspéidziatanie, spojnoéé, otwartos¢, mobilizacja i konsolidacja zasobdéw oraz oparcie o dowody. Zasada
horyzontalng wobec dziatann podejmowanych w ramach realizacji DSIS na lata 2021-2030 bedzie réwniez
zasada zapewniania dostepno$ci osobom ze szczegdlnymi potrzebami, okreslonych w Ustawie z dnia 19 lipca
2019r. o zapewnianiu dostepnosci osobom ze szczeg6Iinymi potrzebami (Dz. U. z 2020 r. poz. 1062).

Cele DSIS na lata 2021-2030 realizowane beda poprzez szereg programdw wojewodzkich, projektow
oraz zadan strategicznych, ktére przyczyniajg sie¢ do rozwoju spotecznego wojewodztwa, poglebiania
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wewngtrznej spdjnosci i integracji regionu oraz zapewniania wysokiej jakosci zycia jego mieszkaicéw. Zapisy
Dolnoslaskiej Strategii Integracji Spotecznej na lata 2021-2030 obowigzuja do czasu przyjecia nowego
dokumentu strategicznego w tym obszarze.



DIAGNOZA SPOLECZNA

UWAGI OGOLNE

Diagnoza spofeczna sporzadzona zostata w odniesieniu do istotnych zagadnien zwigzanych z politykg i
integracjg spoteczng, przy czym polityka spoteczna ujmowana jest tu gldwnie w relacji do zagadnien
okreélonych w art. 21 pkt 1 ustawy o pomocy spotecznej — przeciwdziatania wykluczeniu spotecznemu,
wyréwnywania szans os6b z niepetnosprawnosciami, pomocy spotecznej, profilaktyki i rozwigzywania
problemdw uzaleznieri oraz wspotpracy z organizacjami pozarzadowymi. Stad kwestie dotyczgce zdrowia
publicznego, $rodowiska naturalnego, wypoczynku i sportu, nie stanowigc przedmiotu interwencji w ramach
celéow i dziatai DSIS 2021-2030, nie zostaty ujete rowniez w diagnozie. W diagnozie nie uwzgledniono takze
informacji na temat wyksztatcenia populacji doinoslaskiej. Dane statystyki publicznej dotyczace wyksztalcenia
zbierane sg wyfgcznie w ramach Narodowych Spiséw Powszechnych, ostatni spis miat miejsce w 2011r., a
kolejny planowany jest na rok 2021. Przywotanie danych z 2011r. bytoby, po pierwsze, powt6rzeniem
informacji zawartych w diagnozie Dolno$laskiej Strategii Integracji Spotecznej na lata 2014-2020, po drugie,
biorac pod uwage dynamike zmian, dokonujacych sie w tym obszarze w ciggu ostatnich 10 lat, mozna przyjac,
7e dostepne dane ulegly znacznej dezaktualizacji i nie dajg adekwatnego opisu sytuacji spotecznosci
dolnoslaskiej pod tym wzgledem. Stad decyzja o rezygnacji z ujmowania kwestii wyksztatcenia w diagnozie
spoteczne;j.

Diagnoza sporzadzona zostata w oparciu o aktualne dane statystyczne, w wigkszoéci przypadkow
punktem odniesienia jest rok 2019, przy czym zakres ujmowanych problemoéw, perspektywa czasowa i
terytorialna dla analiz w ramach poszczegélnych obszaréw diagnostycznych uzaleznione s zaréwno od
dostepnosci zrodet danych, jak i od potrzeb zwigzanych z przysziq realizacja celow strategicznych. Diagnoza ma
charakter prospektywny, uwzglednia nie tylko analize zjawisk w ujeciu historycznym, lecz zakresla, tam gdzie
jest to mozliwe, réwniez perspektywe antycypacyjna.

Diagnoze oparto o dostepne dane statystyczne, pochodzace ze zrédet statystyki publicznej GUS i BDL,
dane Oceny Zasobéw Pomocy Spotecznej, sprawozdawczosci branzowej (w tym statystki pomocy spotecznej,
przeciwdziatania przemocy w rodzinie, rynku pracy) oraz dane pochodzgce z badan empirycznych. Obszernos¢
diagnozy jest wynikiem wielosci uwzglednionych w niej problemdw, jak i ztozonoscia wewnegtrzng
analizowanych zjawisk.

LUDNOSE

Wedtug stanu z dnia 31 XIl 2019r. na obszarze wojewo6dztwa dolnoslaskiego mieszkato 2.900,2 tys.
ludnosci, tj. 7,6% ludnosci Polski. W 2019r. liczba mieszkaricéw wojewodztwa dolnoslaskiego zmniejszyta sig o
1,06 tys. osdb w relacji do 2018r. Niemal od dekady obserwowany jest trend spadkowy liczby ludnosci
wojewoddztwa, w poréwnaniu z 2010r. liczba mieszkaricow wojewddztwa zmniejszyta sie o 17 tys. (tabela nr
1). W 2019r. gestos¢ zaludnienia wynosita 154 osoby na km? (Polska — 123 osoby) i w poréwnaniu z rokiem
2010 zmniejszyla sie o 1 osobe na km?, Kobiety stanowity 51,91% ogdtu mieszkaricéw Dolnego Slaska (wzrost
w poréwnaniu z 2010r. 0 0,02 p.p.), mezczyzni — 48,09%. Na terenach miejskich zamieszkiwato 2/3 ogétu
ludnosci wojewddztwa (68,41%). W latach 2010-2019 stopniowo, cho¢ nieznacznie zwigkszata sig liczba
ludnosci zamieszkujgcej obszary wiejskie — z 30,06% w 2010r. do 31,59% w 2019r. Mozna przewidywac, ze w
najblizszych latach tendencja ta zostanie utrzymana, szczegdlnie na terenach wiejskich znajdujgcych sie w
poblizu obszaréw wielkomiejskich. W miastach zamieszkuje wigcej kobiet niz mezczyzn (w 2019r. odpowiednio
36,08% i 32,34% - rdznica 3,74 p.p.), co wigza¢ mozna m.in. z jednej strony z dtuzszg $rednig zycia kobiet w



poréwnaniu z mezczyznami, z drugiej za$ z lepszym dostepem do diagnostyki medycznej czy lecznictwa na
obszarach miejskich.

Tabela 1. Ludno$¢ w wojewddztwie doinoslaskim w latach 2005-2019 (stan w koricu roku)

Wyszczegélnienie 2005 2010 2012 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Ludnosé w tys. 2.888,2 2.917,2 2.914,4  2.908,5 2.904,3 2903,7 29025 29012  2.900,2
na 1000 ludnosci:
a) matieristwa zawarte 5,23 5,62 5,17 4,68 4,53 4,78 4,80 4,87 4,8
b) urodzenia zywe 8,9 10,13 9,34 9,34 9,04 9,45 9,79 9,58 9,28
c) zgony 9,90 10,19 10,44 10,28 10,86 10,53 11,04 11,37 11,27
d) przyrost naturalny -1,00 -0,06 -1,10 -0,94 -1,82 -1,07 -1,25 -1,79 -1,99
e) saldo migracji
wewngtrznych i 0,64 047 032 0,19 0,27 0,97 0,96 1,28 1,67
zagranicznych na pobyt
staty

*dane dotyczg 2014r.

Zrédto: Urzad Statystyczny we Wroctawiu: Raport o sytuacji spofeczno-gospodarczej wojewédztwa dolnosigskiego w 2019r. Wroctaw,
2020r., s. 165.

Podobnie jak w latach ubiegtych w wojewo6dztwie dolno$lgskim w 2019r. utrzymata sie nadwyzka
zgonow nad urodzeniami zywymi (odpowiednio 32,7 tys. i 26,9 tys.). Skutkiem tego stanu jest ujemne saldo
przyrostu naturalnego, ktéry w 2019r. wynosit minus 5,8 tys. 0séb i byt wyzszy od odnotowanego w 2018r. o
0,6 tys. 0sob. Wspétczynnik przyrostu naturalnego osiggnat warto$é minus 1,99%o i w poréwnaniu z rokiem
2018 obnizyt sie 0 0,2 pkt.!

W przekroju terytorialnym w 2019r. ujemny przyrost naturalny na 1000 ludnosci odnotowano w 25
powiatach wojewddztwa dolnoslgskiego (, w 2018r. — w 24 powiatach, w 2017r. — w 21 powiatach w 2010r. —
w 13 powiatach z 29°), w granicach od minus 0,03%0 w powiecie polkowickim do minus 8,19%. w powiecie
grodzkim M. Watbrzych. Ujemny przyrost naturalny przekraczajacy minus 6%. odnotowano w powiatach
watbrzyskim (minus 6,81%e.) i zgbkowickim (minus 6,14%o). Dodatnie wartoéci wskaznika zaobserwowano w 5
powiatach Dolnego Slaska — oles$nickim (0,35%o), $redzkim (0,75%s), otawskim (0,81%o), powiecie grodzkim M.
Wroctaw (0,87%o) oraz powiecie wroctawskim, w ktérym wspétczynnik przyrostu naturalnego byt najwyzszy i
wynosit 5,25%..3

W porownaniu z rokiem 2010 jedynie w dwdch powiatach® (wroctawskim i M. Wroctawiu) przyrost
naturalny utrzymat tendencje wzrostowa, w pozostatych powiatach w latach 2010-2019 nastapito pogtebienie
niekorzystnego bilansu przyrostu naturalnego — najsilniejsze zmiany w tym zakresie odnotowano w powiatach
gtogowskim (z 4,35%o do minus 1,44%o), ztotoryjskim (z 1,73%o do minus 3,55%o), zgorzeleckim (z minus 0,51%o
do minus 5,68%o), kamiennogorskim (z minus 0,76%o0 do minus 5,37%o) oraz lubariskim (z minus 0,47%o do
minus 4,51%.).

W wojewodztwie dolnoslgskim od kilku lat obserwuje sie dodatnie ogélne saldo migracji
wewnetrznych ludnosci na pobyt staly, podobnie byto i w 2019 roku. Dodatnie wartosci wskaznika
odnotowano w 10 powiatach (w 2018r. — w 11 powiatach), w tym najwieksze w powiecie wroctawskim,
powiecie grodzkim M. Wroctaw oraz powiecie $redzkim. W pozostatych 20 powiatach odnotowano ujemne

L Raport o sytuacji spofeczno-gospodarczej wojewddztwa doinosigskiego w 2019r., Wroctaw, 2020r., s. 59, 165.

? Powiat watbrzyski obejmowat jako jednostka administracyjna réwniez miasto Watbrzych.

* Bank Danych Lokalnych, Ludnosé, Urodzenia i Zgony, Ruch naturalny ludnoéci (dane pétroczne), 09.06.2020r.

# Z analiz wytgczony zostat powiat M. Watbrzych, ktéry w 2010 roku stanowit cze$é powiatu watbrzyskiego, jako odrebna
jednostka administracyjna wystepuje w statystyce publicznej od 2013r.




saldo migracji, najwyzszy odptyw ludnosci zaobserwowano w powiatach: ktodzkim, powiecie grodzkim M.
Watbrzych i powiecie zgorzeleckim.”

Przemiany demograficzne. Starzenie si¢ populacji

Utrzymujaca sie w ostatnich kilkunastu latach nadwyzka zgonéw nad urodzeniami zywymi, niski
przyrost naturalny oraz wydtuzajgca sie wartos¢ sredniego dalszego trwania zycia powodujg niekorzystny
bilans demograficzny regionu. W 2019r. mediana wieku dla mieszkarica wojewédztwa dolnoslaskiego wynosita
42 lata (Polska — 41,3), 40,4 lat dla mezczyzn i 43,7 lat dla kobiet. Najnizszg wartos¢ mediany wieku
odnotowano w powiecie wroctawskim — 38,3 lat, najwyzszg w powiecie grodzkim M. Jelenia Géra — 45,8 lat. W
14 powiatach warto$¢ mediany wieku byta nizsza niz ta okreslona dla wojewddztwa — sg to powiaty:
wroctawski, polkowicki, milicki, $redzki, ole$nicki, gérowski, trzebnicki, otawski, legnicki, powiat M. Wroctaw,
bolestawiecki, strzelinski, gtogowski i zfotoryjski. W 16 powiatach mediana wieku byta wyisza niz jej wartos¢
okreslona dla wojewddztwa. Warto$¢ mediany wieku przekraczajgcg 43 lata odnotowano w 8 powiatach —
zgorzeleckim, zabkowickim, watbrzyskim, jeleniogérskim, dzierzoniowskim, ktodzkim oraz powiatach grodzkich
M. Watbrzych i M. Jelenia Géra.

Dobrym wskaznikiem opisu kondycji demograficznej spoteczeristwa w relacji do jego potencjatu
rozwojowego w przysztosci jest informacja na temat stanu ludnosci wg ekonomicznych grup wieku, w tym
szczegélnie udziat wérdd ogotu populacji ludnosci w wieku poprodukcyjnym do ludnosci w wieku
przedprodukcyjnym. W wojewddztwie dolnoslaskim, podobnie zreszta jak w wigkszosci krajow EU, tendencja
dominujaca jest systematyczny wzrost liczby os6b w wieku poprodukcyjnym oraz zmniejszajaca sig liczba
ludnoséci w wieku przedprodukcyjnym. W 2019r. udziat oséb w wieku przedprodukcyjnym wynosit 17,1% ogétu
ludnosci wojewddztwa (Polska — 18,1%), w wieku produkcyjnym — 59,8% (Polska — 60,0%), za$ w wieku
poprodukcyjnym —23,1% (Polska — 21,9%). W poréwnaniu z rokiem 2010 nastgpit znaczny wzrost odsetka osob
w wieku poprodukcyjnym — 0 6,2 p.p. przy spadku udziatu ludnosci w wieku produkcyjnym — 0 5,9 p.p. i w
wieku przedprodukcyjnym -0 0,3 p.p.

W 2019r. najwyzszy odsetek ludnosci w wieku poprodukcyjnym odnotowano w powiatach: M. Jelenia
Géra (28,7%), M. Watbrzych (27,2%), dzierzoniowskim (25,3%), ktodzkim (25,3%), M. Legnica (24,5%), M.
Wroctaw (24,5%) oraz powiecie lubifiskim (24,0%). Udziat ludnosci w wieku poprodukcyjnym na poziomie
wyiszym niz $rednia dla wojewddztwa odnotowano tgcznie w 14 powiatach Dolnego Slaska, poza wyzej
wymienionymi, takie w powiatach: watbrzyskim, $widnickim, jeleniogérskim, zabkowickim, lubanskim,
kamiennogdrskim i zgorzeleckim. Najmtodsze pod wzgledem demograficznym sg powiaty: wroctawski (udziat
0s56b w wieku poprodukcyjnym wsréd ogétu ludnosci — 16,1%), Sredzki (18,6%), polkowicki (18,8%), trzebnicki
(20,1%), oleénicki (20,8%), legnicki (20,9%) oraz gérowski (20,9%).

Obserwujgc dynamike przemian demograficznych wedtug ekonomicznych grup wieku na przestrzeni
lat 2010-2019 wzrost odsetka os6b w wieku przedprodukcyjnym odnotowaé mozna jedynie w powiecie M.
Wroctaw — 0 2,3 p.p. oraz w powiecie wroctawskim — o 1,5 p.p., w pozostatych powiatach udziat ludnosci w
wieku przedprodukcyjnym wsrod ogdtu ludnosci ulegt zmniejszeniu. Zmniejsza sie takze udziat ludnosci w
wieku produkcyjnym, najwyzsze ubytki w tym zakresie na przestrzeni lat 2010-2019 odnotowano w powiatach:
gtogowskim (spadek o 8,5 p.p.), lubifiskim (o 8,1 p.p.), M. Jelenia Géra (o 8 p.p.), M. Wroctaw (0 7,2 p.p.) oraz
M. Legnica (0 7,1 p.p.). W latach 2010-2019 wzrost odsetka 0s6b w wieku poprodukcyjnym nastgpit we
wszystkich powiatach wojewddztwa dolnoslaskiego; najwyzsza dynamikg wzrostu cechowaly sie powiaty:
gtogowski (0 9,2 p.p.), lubinski (0 8,4 p.p.), M. Jelenia Géra (o 8,3 p.p.), ztotoryjski (0 7,7 p.p.), jeleniogdrski (o

5 Bank Danych Lokalnych, Ludnos$¢, Migracje Wewnetrzne i Zagraniczne, Migracje na pobyt staty wewnetrzne i zagraniczne
(dane pétroczne), 09.06.2020r.



7,6 p.p.) oraz M. Legnica (o 7,5 p.p.). Najnizsza dynamika wzrostu odsetka os6b w wieku poprodukcyjnym byta
udziatem powiatéw: wroctawskiego (o 3,2 p.p.), $redzkiego (o 4,3 p.p.), watbrzyskiego (0 4,8 p.p.) i M. Wroctaw
(04,9p.p.).

W pordwnaniu z rokiem 2010 rosng wartosci wskaznikow obcigzenia demograficznego. W 2019r. w
wojewodztwie dolnosdlgskim na 100 os6b w wieku produkcyjnym przypadato 67,3 oséb w wieku
nieprodukcyjnym (2010 — 52,2 osoby) i 38,7 os6b w wieku poprodukcyjnym (2010 — 25,8 oséb). Niekorzystnie
zmienia si¢ rowniez proporcja ludnosci w wieku poprodukcyjnym do ludnosci w wieku przedprodukcyjnym —
w 2019r. na 100 oséb w wieku przedprodukcyjnym przypadato 135,2 os6b w wieku poprodukcyjnym (2010 —
97,3 os6b). Wspétczynnik obcigzenia demograficznego osobami starszymi® w 2019r. wynosit 28,7 osdb (2010
— 18,4 0s0b), a odsetek oséb w wieku 65 lat i wigcej w populacji ogdtem — 19% (2010 — 13,3%). Najwyzsze
wartosci wskaznika obcigzenia demograficznego osobami starszymi byly udziatem powiatéw: M. Jelenia Gora
(37,3 0sbb), M. Watbrzych (33,6), M. Wroctaw (32,1), dzierzoniowskiego (31,4), kiodzkiego (31,2) i lubifiskiego
(30,4). Najwigcej oséb w wieku poprodukcyjnym na 100 oséb w wieku przedprodukcyjnym przypadato na
powiaty: M. Jelenia Goéra (197,7 osdéb), M. Watbrzych (186,1), ktodzki (166,9), dzierzoniowski (162,8),
watbrzyski (153,7), jeleniogdrski (150,9) oraz zabkowicki (150,0). Najwyzszy poziom dynamiki wzrostu tego
wskaznika w latach 2010-2019 dotyczyt powiatéw: M. Jelenia Géra (wzrost o 61,0 0s6b), ktodzkiego (o 59,6),
lubariskiego (o 58,5), jeleniogdrskiego (58,4), zgorzeleckiego (57,2) i kamiennogérskiego (55,0).

Niezmienne od lat niekorzystne trendy demograficzne obejmujace m.in. utrzymujacy sie ujemny
przyrost naturalny, niskg dzietnos¢, wahania migracji w regionie, sprawiajg, ze prognozy szacowane przez
Gtéwny Urzad Statystyczny (dane Banku Danych Lokalnych) do 2050r. wskazujg na znaczny spadek ludnosci
Dolnego Slgska. W $wietle prognoz do roku 2050, ludnoéé wojewddztwa zmniejszy sie o 404,8 tys. oséb w
porédwnaniu z rokiem 2019.

Systematycznie wzrasta¢ bedzie udziat ludnosci w wieku 65 lat i wiecej w ogdlnej liczbie ludnosci
wojewddztwa - z poziomu 19,0% w 2019r. do poziomu 33,52% w 2050r. (wzrost niemal dwukrotny). Wg
danych GUS wskaZnik ten dla wojewddztwa dolnos$laskiego bedzie wyzszy niz dla kraju, ktéry dla Polski
szacowany jest na poziomie 32,69% w 2050r.

Wg prognoz GUS niekorzystnie zmienia¢ sie bedzie réwniez indeks starosci (ageing index), ktéry
okresla relacje migdzypokoleniowe w populacji. Stanowi on liczbg dziadkéw przypadajgcych na tysigc wnukow;
obliczany jest jako liczba os6b w wieku 65 lat i wigcej przypadajgca na 1000 oséb w wieku 0-14 lat. W
wojewddztwie dolnoslaskim wspotczynnik jest wyzszy niz dla kraju (w 2019r. 1.224 dla Polski i 1.367 dla
wojewddztwa) i prognozuje sie utrzymanie tej tendencji do 2050r. Wéwczas wskaznik w wojewddztwie
osiggnie poziom 2.873 (w Polsce 2.693). W czesci miejskiej wojewodztwa wielkosé indeksu jest obecnie i bedzie
w przysztosci duzo wyzsza niz na obszarach wiejskich. W miastach wojewddztwa wspétczynnik wzroénie z
poziomu 1.567 w koricu 2019r. do 3.078 w 2050r. (na wsi z poziomu 990 do 2.523 w 2050r.). Intensywniejszy
stanie si¢ proces tzw. ,podwdjnego starzenia sie” regionu (wykres nr 1), a wiec wzrost odsetka oséb
dozywajacych starosci sedziwej (powyzej 90 roku zycia). Wg szacunkéw liczba oséb w wieku 90 lat i wiecej
wzrosnie niemal czterokrotnie (z poziomu 21.227 os6b w koricu 2019r. do 78.866 w 2050r.).

Wykres 1. Proces ,podwdjnego starzenia sie” spoteczeristwa Dolnego Slgska

® Stosunek liczby os6b w wieku 65 i wiecej lat do liczby 0séb w wieku produkcyjnym
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Zrédio: Opracowanie wiasne na podstawie danych GUS: Prognoza ludnosci na lata 2014-2050. Warszawa: GUS 2014

W regionie (podobnie jak w catym kraju) rokrocznie wzrasta réwniez liczba oséb, ktore przekroczyty
100 lat. Wg szacunkéw US we Wroctawiu, w koficu 2014r. w wojewddztwie mieszkato 298 oséb w wieku 100
lat i wigcej. Wérdd nich 82% (243 osdb) stanowity kobiety. W stolicy Dolnego Slgska mieszkato ponad 100.
stulatkdw — 105 os6b’. Z danych prognostycznych GUS wynika, ze szacowana liczba stulatkdw, wynoszaca w
2019 roku 244 osoby (w tym 193 kobiety), do roku 2050 zwiekszy sie niemal 23-krotnie —do liczby 4.625 0sob,
ponad 83% ich ogdtu beda stanowi¢ kobiety.

Na przyspieszenie tempa starzenia sie ludnosci wptywa réwniez systematyczne wydtuzanie trwania
zycia odnotowywane od lat 90-tych ubiegtego wieku. W 2018 roku przecigtne trwanie zycia mieszkarca
Dolnego Slaska ptci meskiej wynosito 73,2 lat, a dla kobiet — 81,3 lat. W poréwnaniu z rokiem 2000 trwanie
2ycia wydtuzyto sie o 4,4 roku dla mezczyzn oraz o 3,7 roku dla kobiet. Osoby, ktére w 2018r. skorficzyty 60 lat
maja przed sobg 18,9 lat zycia w przypadku mezczyzn i 24,1 lat w przypadku kobiet.

Wg prognoz GUS oczekiwana dtugos¢ zycia bedzie nadal systematycznie rosta. Po 2045r. trwanie 2ycia
dla mezczyzn (ogétem w kraju i na terenie Dolnego Slaska) przekroczy bariere 80 lat. Dolnoslgzaczki bariere te
przekroczyty w 2010r. (przecigtne dalsze trwanie zycia kobiet z wojewddztwa dolnoslgskiego wyniosto 80,2
lat). Do 2050r. mezczyzni na terenie wojewddztwa dolnoslaskiego przecigtnie beda zyli 81,8 lat, a kobiety blisko
90 lat —- 87,3 lat.

RYNEK PRACY. BEZROBOCIE
Czynniki wplywajace na sytuacje na dolnoslaskim rynku pracy

Wojewodztwo dolnoslaskie jest jednym z regionéw najbardziej atrakcyjnych inwestycyjnie. Do
gtéwnych atutéw regionu nalezg m.in. wysoki poziom rozwoju gospodarczego, znacznie przekraczajgcy srednig
krajowa, korzystne potozenie geopolityczne, z uwagi na sasiedztwo Niemiec i Republiki Czeskiej, a takze
atrakcyjne potozenie wzgledem rynkéw zbytu i bardzo dobrze rozwinigta infrastruktura transportowa
(drogowa, kolejowa, wodna, lotnicza).

Wainym elementem ksztattujgcym popyt na rynku pracy jest réwniez bogactwo i réznorodnosc
surowcow naturalnych: wegiel i gaz, miedz i srebro, dolomity i wapienie, granit i piaskowiec, piaski i zwiry,
kaoliny i gliny oraz wody mineralne i termalne, na bazie ktorych na Dolnym Slasku funkcjonuje 11 uzdrowisk z

7 Miedzynarodowy  Dziei  Oséb  starszych. Infografiki 2015 . Urzgd  Statystyczny  we  Wroctawiu.

http://wroclaw.stat.gov.pl/files/gfx/wroclaw/pl/defaultstronaopisowa/2753/1/2/miedzynarodowy_dzien_osob _starszych_2015.pdf
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45 statutowych istniejgcych w Polsce. Na terenie wojewddztwa funkcjonuja 4 specjalne strefy ekonomiczne z

14 dziatajgcych w Polsce: Kamiennogorska, Legnicka, Tarnobrzeska i Watbrzyska.

Kolejnymi czynnikami majacymi wplyw na rynek pracy i bedacymi jednoczesnie atutami regionu sg
m.in.:

* rozwinigta sieC instytucji otoczenia biznesu, w tym bankéw i instytucji wspierajgcych rozwgj
przedsigbiorczosci i innowacyjnosci,

* wysoki poziom rozwoju przemystu, co uwidacznia specjalizacja Dolnego Slgska w prowadzeniu
nowoczesnych rodzajow produkcji przemystowej (przemyst $rodkéw transportu, farmaceutyczny,
elektronika uzytkowa, sprzet AGD i RTV). Region utrzymuje czotowg pozycje wséréd wojewddztw pod
wzgledem udziatu przemystu w tworzeniu PKB,

* 38 uczelni wyiszych, wérdd ktérych licznie s3 reprezentowane najlepsze w Polsce jednostki naukowe,
gdzie ksztatci sig pond 137 tys. studentéw (9,3% wszystkich studentéw w Polsce).

Te i wiele innych czynnikow powoduja, iz Dolny Slask uwazany jest za region bardzo atrakcyjny dla
inwestoréw zagranicznych. Samorzagd Wojewodztwa, wykorzystujac atuty regionu dolnoslaskiego, doktada
wszelkich staran aby zacheci¢ i wspomdc zagranicznych inwestorow w procesie wejécia na nasz rynek.
Najwigksze Swiatowe koncerny zdecydowaty sie na budowe wtasnych fabryk. Wéréd najwiekszych inwestoréw
znalazty sie m.in. takie firmy jak: 3M, Amazon, Colgate-Palmolive, General Electric, Google, Hewlett Packard,
IBM, Whirlpool, Nokia Siemens Networks, Toshiba Television Central Europe, Toyota Motor Manufacturing
Poland, LG Chem, BASF, Bosch czy tez Mercedes-Benz.

Wszystkie wymienione wczes$niej czynniki silnie wptywaja na strone popytowg rynku pracy, a rozktad
przestrzenny terendw najbardziej atrakcyjnych inwestycyjnie pokrywa sie z obszarami najnizszego bezrobocia,
co powoduje iz coraz wigcej pracodawcéw ma problemy ze znalezieniem odpowiednich pracownikéw. Wyzej
wymienione czynniki warunkujg zatem bezposrednio stope bezrobocia jak i jego strukture.

Stopa bezrobocia na Dolnym $lasku

Wedtug GUS stopa bezrobocia rejestrowanego w wojewddztwie dolno$lgskim wyniosta z koricem 2019
roku 4,6% i byta nizsza 0 0,6 punktu procentowego niz w kraju. Nalezy podkre$li¢, ze w pazdzierniku i listopadzie
odnotowano rekordowo niska stope bezrobocia na Dolnym Slasku, ktéra osiggneta wartosé 4,5% i byta to
najnizsza stopa bezrobocia odnotowana w wojewddztwie od 1999 r.

W kraju wskaznik bezrobocia ksztattuje sie na poziomie 5,2%, co oznacza, ze odnotowano wzrost 0 0,1
punktu procentowego w poréwnaniu do poprzedniego miesigca.

W rankingu pod wzgledem wielkosci stopy bezrobocia rejestrowanego wojewédztwo dolnoslaskie
plasuje sie na szdstym miejscu w kraju za: Wielkopolska, Slaskiem, Matopolska, Pomorzem i Mazowszem.
Najnizszg stope bezrobocia wg stanu na dzien 31.12.2019r. odnotowano w Wielkopolsce, tj. 2,8%, natomiast
najwyzszg w wojewddztwie Warmirisko-Mazurskim, tj. 9%. Réznica 6,2 punktdw procentowych pomiedzy
wyzej wymienionymi wojewddztwami wynika bezposrednio z nierdwnego rozwoju spoteczno-gospodarczego
regiondw, jak i tez ich potozenia geograficznego.

Wartosci stép bezrobocia wg stanu na koniec grudnia 2019 r. w powiatach wojewddztwa
dolnoslagskiego przedstawia ponizsza mapa nr 1.

Mapa 1. Bezrobocie w wojewddztwie dolnoslgskim w podziale na powiaty wg stanu na dzieri 31.12.2019r.
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Stopa bezrobocia
Stan w koricu grudnia 2019 r.

Woj. dolnoslgskie
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Zrédto: Opracowanie wiasne DWUP

W wojewddztwie dolnoélgskim, podobnie jak na poziomie kraju, wystepuje duze terytorialne
zrdznicowanie stopy bezrobocia. W grudniu 2019 r. najwyzsza stope bezrobocia odnotowano w powiatach:
gérowskim (14,1%), ztotoryjskim (13,2%), watbrzyskim ziemskim (12,3%) i jaworskim (10,8%). Najnizszg stopa
bezrobocia wyrézniato sie miasto Wroctaw i powiat wroctawski (1,6%), jak rowniez miasto Jelenia Géra (3,2%).
Najwiekszy wzrost bezrobocia w porédwnaniu do stanu na koniec listopada 2019 r. odnotowano w powiecie
lubanskim (0,7 punktu procentowego).

Najwiekszg liczbe bezrobotnych pozostajacych w ewidencji powiatowych urzedéw pracy odnotowano
w miesécie Wroctaw, tj. 6,4 tys. 0sob. Nalezy jednak podkresli¢, ze sytuacja na tamtejszym rynku pracy pod
wzgledem stopy bezrobocia ksztatftuje sie najlepiej w wojewddztwie dolno$lgskim i wynosi 1,6%. Natomiast
powiat gorowski, w ktdrym wg stanu na dzier 31.12.2019 stopa bezrobocia osiggneta najwyzsza wartos¢, tj.
14,1% na Dolnym Slasku odnotowat liczbe bezrobotnych na poziomie 1,5 tys. os6b. Reasumujac bezrobotni z
miasta Wroctaw stanowia 11,4% ogotu bezrobotnych, natomiast bezrobotni z powiatu gérowskiego stanowia
1,8% ogotu.

Stopa bezrobocia w wojewddztwie dolnoslgskim jest nizsza w powiatach zurbanizowanych (np.
Wroctaw i powiat wroctawski ziemski, a takze niektdre powiaty z podregionu legnicko-gtogowskiego) oraz
znacznie wyisza w powiatach lezacych poza centrami rozwoju gospodarczego wojewodztwa (powiaty
podregionéw watbrzyskiego i jeleniogérskiego oraz powiaty rolnicze podregionu wroctawskiego).

Liczbe oséb bezrobotnych wg stanu na koniec grudnia 2019 r. w powiatach wojewddztwa
dolnoslaskiego przedstawia ponizsza mapa nr 2.

Mapa 2. Liczba bezrobotnych w podziale na powiaty wg stanu na dzieri 31.12.2019r.
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Tendencje zmian liczby bezrobotnych w wojewddztwie dolno$lgskim w grudniu w latach 1999 — 2019
ilustruje ponizszy wykres nr 2.

Wykres 2. Tendencje zmian liczby bezrobotnych w wojewddztwie dolnoslgskim w grudniu w latach 1999 — 2019

Bezrobotni na przestrzenilat 1999-2019 wg stanu na 31 grudnia
350000

S
8 2 8 o
T 2 g = ® Liczba bezrobotnych
300000 m B R R @ o -
B8] Y = Kobiety
5 = - g
o
250000 g -~ o !:
e <+
o o flo 2 2 & wn 2 73
=)
200000 ~ I IS [l Hs - 8 ¥ & 2
v v BN il i je P D e v 7 M o
~ i~ H B HS B - 2 g P - T R s BV
SREEFEFEER: § == % © 2 8
- i
150000 [+ ol S SRS S @
- - - ~ - o« <
- O e v o 8 ~ g & L
vt (--] - = I~ =~ <y ® (=2 - o~ o~
QU= f13 fio Ik I2 "o B © ¥ o
100000 SIRERIBIRE IR % 3.8
3 2 s o xogm‘mn
< 0I5 g o
50000 | Imlm
. LI
(=] [ =] - o3 o < L (=] o~ [oe] [=a) < — o3 o < (Yol O ot~ (=] (=]
(=] (=] o (=1 (=1 o (=] (=] (=] < [==] — — — — -l —t — — — —
[=p) o (=] (=] (=] (=1 (=] (=] (=] (=] (=] (=] (=] (=] (=] (=] (=} (=] (=) [=] (=}
— o N o o o o (o8] o~ o~ o (o] (o] (9] (o] o o~y o (o] o3 o

Zrédto: Opracowanie wiasne DWUP

W koricu grudnia 2019 r. w ewidencji powiatowych urzedéw pracy wojewddztwa dolnoslgskiego
odnotowano 56 022 0s6b bezrobotnych, w tym kobiety stanowity 54,9%. Jest to 6 820 osdb mniej niz w koricu
grudnia 2018 r., co oznacza nadal utrzymujacy sie okoto 10,9% spadek rok do roku. Zestawienie porownawcze
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stopy bezrobocia w wojewddztwie dolnoslgskim w podziale na subregiony w grudniu 2018 r. oraz listopadzie i
grudniu 2019 r. przedstawia ponizsza tabela nr 2.

Tabela 2. Zestawienie poréwnawcze stopy bezrobocia w wojewddztwie doinoslgskim w grudniu 2018r. oraz listopadzie
i grudniu 2019r.

i S (stan na koniec miesigca)
. - : grudzien 2018 listopad 2019 grudzien 2019
Podregion jeleniogérski 71 6,3 6,5
Bolestawiecki 3,8 3,7 3,8
Jaworski 12,4 10,6 10,8
Jeleniogorski grodzki 3,6 3,0 3,2
Jeleniogdrski ziemski 8,9 8,1 8,1
Kamiennogorski 6,2 5,6 5,8
Lubanski 7,3 6,2 6,9
Lwowecki 12,2 10,8 10,9
Zgorzelecki 51 4,9 4.8
Ztotoryjski 14,8 12,9 13,2
Podregion legnicko-gtogowski 6,6 5,7 5,7
Glogowski 8,9 73 7
Gorowski 15,3 13,9 14,1
Legnicki grodzki 5,0 4,2 4,1
Legnicki ziemski 10,1 8,6 8,7
Lubinski 4,8 4,0 4
Polkowicki 4,5 4,2 4,3
Podregion watbrzyski 8,3 7,2 7,3
Dzierzoniowski 6,1 49 51
Ktodzki 11,8 10,8 10,9
Swidnicki 6,2 5,4 5,6
Watbrzyski ziemski 13,6 12,0 12,3
Watbrzyski grodzki 6,0 4,7 4,7
Zabkowicki 10,9 9,0 9,3
Podregion wroctawski 5,2 4,6 4,7
Milicki 6,8 6,4 6,4
Olesnicki 5,4 5,2 5,2
Otawski 54 4,4 4,3
Strzelinski 10,5 9,4 9,6
Sredzki 5,5 4,8 5
Trzebnicki 5,8 5,0 5,1
Wotowski 11,3 10,6 10,6
Wroctawski ziemski 1,8 1,6 1,6
Podregion m. Wroctaw 19 1,7 1,6
Wroctawski grodzki 1,9 1,7 1,6

Zrédto: Opracowanie wtasne DWUP

Struktura bezrobocia na Dolnym Slasku

W koricu grudnia 2019 r. na Dolnym Slasku byfo zarejestrowanych 56.022 oséb bezrobotnych. 45.891
bezrobotnych to osoby bedgce w szczegdlnej sytuacji na rynku pracy, co stanowi 81,92% ogétu bezrobotnych.
W poréwnaniu do analogicznego okresu roku ubiegtego liczba ta zmniejszyta sie 0 1,08 punktu procentowego.
Najliczniej reprezentowang grupg s osoby dtugotrwate bezrobotne (47,8% ogdtu bezrobotnych) oraz osoby
powyzej 50 roku zycia (30,8% ogdtu bezrobotnych). Strukture bezrobocia osob znajdujgcych sie w szczegdlnej
sytuacji na rynku pracy przedstawia ponizszy wykres nr 3.
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Wykres 3. Osoby w szczegélnej sytuacji na rynku pracy wg stanu na dzieri 31.12.2019r.

Osoby w szczegblnej sytuacji na rynku pracy wg stanu nadzien

31.12.2019
. ] "] o N -
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Zrédto: Opracowanie wlasne DWUP

Uwzgledniajac czynnik pozostawania bez zatrudnienia najliczniejszg grupe bezrobotnych na koniec
2019 roku stanowity osoby pozostajace bez pracy powyzej 24 miesiecy tj. 12.120 oséb (13 971 0s6b na koniec
IV kwartatu 2018). Kobiety stanowity 58,2% tej grupy bezrobotnych (58,3% na koniec IV kwartatu 2018).
Najmniej liczng grupe stanowity osoby pozostajgce bez pracy do 1 miesigca tj. 6.491 0séb (6.941 0s6b na koniec
IV kwartatu 2018.). Kobiety stanowity 44,7% tej grupy bezrobotnych (45,6% na koniec IV kwartatu 2018r.).

Wykres 4. Poréwnanie struktury bezrobotnych wg czasu pozostawania bez pracy w latach 2018-2019

Paréwnanie struktury bezrobotnych wg czasu pozostawania bez pracy
w latach 2018 -2019 (stan na konlec IV kwartatu)

2019

2018
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Zrédto: Opracowanie wtasne DWUP

Analiza sytuacji na lokalnym rynku pracy wykazata, ze zagrozenie pozostawaniem bez pracy ro$nie wraz
z wiekiem bezrobotnego. Blisko 51,7% bezrobotnych w wieku powyzej 60 lat pozostawato na koniec 2019 r.
bez pracy powyzej 12 miesigcy. Jednoczesnie korelacja pomigdzy okresem pozostawania bez pracy a
poziomem wyksztalcenia wykazata, iz 60,9% osob pozostajacych bez pracy powyzej 12 miesiecy to bezrobotni
z wyksztatceniem zasadniczym zawodowym i nizszym. W$r6d os6b pozostajacych bez stazu pracy najliczniejsza
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grupe tj. 44,4% stanowig osoby pozostajace bez pracy powyzej 12 miesiecy. Ponizsza tabela nr 3 przedstawia
strukture bezrobotnych ze wzgledu na wiek, wyksztaicenie, staz pracy oraz okres pozostawania bez pracy.

Tabela 3. Zestawienie poréwnawcze struktury bezrobocia w wojewoédztwie dolnoslagskim na dzier 31.12.2019r.

Okres pozostawania bez pracy w miesigcach ﬂmkt;r:bsmw
Kategoria Razem powy:  udzlal%ossb ENESTESRISETEIN
| dol 1-3 3-6 6-12 ej12 pow\:ia] 12 Mzbl’lc?
mies. mies. pnwvfe]'ﬁ fess
18-24 5390 930 1720 1031 693 1016 18,8 4,9
P 25-34 13968 1776 3012 2383 2235 4562 32,7 22,2
© 35-44 14196 1609 2760 2359 2332 5136 36,2 25,0
N 4554 10345 1188 2038 1518 1592 4009 38,8 19,5
3 55-59 7066 611 1170 962 1124 3199 45,3 15,6
60 lat i wiecej 5057 377 711 573 784 2612 51,7 12,7
wyisze 7360 900 1719 1384 1227 2130 28,9 10,4
policealne i
2 érednie 11626 1351 2353 1974 1894 4054 34,9 19,7
% zawodowe
] e 5735 714 1240 1022 908 1851 32,3 9,0
<  ogdlnoksztatcace
N zasadnicze 14801 1618 2830 2152 2283 5918 40,0 28,8
2 zawodowe
gimnazjaine | 16500 1908 3269 2294 2448 6581 39,9 32,0
ponizej
do 1 roku 10203 1280 2308 1543 1406 3666 35,9 17,9
z 15 14318 1710 2992 2301 2246 5069 35,4 24,7
5 5-10 9514 1101 1829 1585 1620 3379 35,5 16,5
3 10-20 9689 1105 1883 1474 1576 3651 37,7 17,8
t 20-30 5383 582 987 813 945 2056 38,2 10,0
¥ 30latiwiece 2200 254 426 436 463 621 28,2 3,0
bez stazu 4715 459 986 674 504 2092 44,4 10,2

Zrédto:Opracowanie wtasne DWUP

Na przestrzeni okresu IV kwartat 2018 - IV kwartat 2019r. struktura bezrobotnych wg wieku nie ulegta
znacznym zmianom. Najliczniejszg grupe stanowili bezrobotni w wieku 25-34 lata tj. 13.968 oséb (16.215 oséb
na koniec IV kwartatu 2018). Kobiety stanowity 71,1% tej grupy bezrobotnych (71,5% na koniec IV kwartatu
2018). Wiekszy odsetek kobiet w wyzej wymienionej grupie wiekowej jest wynikiem m.in. obowigzkéw
macierzyniskich i niecheci zatrudniania przez pracodawcow kobiet wychowujgcych mate dzieci lub potencjalnie
mogacych zosta¢ matkami w najblizszym czasie. Trudniejszy jest takze powré6t do aktywnosci zawodowej
kobiet po przerwie zwigzanej z macierzyfistwem. Wyzwaniem jest w tej sytuacji m.in. godzenie zycia
prywatnego z zyciem zawodowym.

Struktura bezrobotnych wg wyksztatcenia nie ulegta rowniez znacznym zmianom. Najnizszy odsetek
bezrobotnych stanowity osoby z wyksztatceniem $rednim ogdlnoksztatcgcym w liczbie 5.735 o0s6b (6.272 osoby
na koniec IV kwartatu 2018r.). Jest to efektem kontynuacji nauki przez absolwentéw szkét Srednich. Nieliczna
grupe stanowili réwniez bezrobotni z wyksztatceniem wyzszym tj. 7.360 0sdb (8.147 0s6b na koniec IV kwartatu
2018r.). Najwiekszy odsetek bezrobotnych stanowiacy liczbe 16.500 oséb ogétu bezrobotnych to osoby z
wyksztatceniem gimnazjalnym i nizszym (18.792 os6b na koniec IV kwartatu 2018r.).

Analiza danych statystycznych, wg stanu na dzieri 31.12.2019r. potwierdzita réwniez zjawisko z lat
ubiegtych, a mianowicie, ze bezrobotne kobiety sg znacznie lepiej wyksztatcone niz mezczyzni i stanowiag
zdecydowang wigkszos¢ w grupach bezrobotnych z wyksztatceniem: srednim ogdlnoksztatcagcym — 70,4%,
policealnym i $srednim zawodowym — 63,8% oraz wyiszym — 68,2%.
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Z analizy struktury os6b bezrobotnych wg stazu pracy wynika, ze najliczniejsza grupe stanowity osoby
legitymujgce sie stazem pracy od 1 roku do 5 lat — 14.318 oséb (15.706 0s6b na koniec IV kwartatu 2018r.).
Kobiety stanowity wg stanu na dzieri 31.12.2019r. 61,3% og6tu tej grupy (61,3% na koniec IV kwartatu 2018r.).
Natomiast najnizszy odsetek stanowity osoby z ponad 30-sto letnim stazem pracy i wigcej w liczbie 2.200 os6b
(2.351 o0s6b na koniec IV kwartatu 2018r.). Kobiety stanowity 28,4% tej grupy bezrobotnych (28,4% na koniec
IV kwartatu 2018r.).

W grudniu 2019r. naptyw bezrobotnych byt wyiszy od odptywu, co przetozyto sie na wzrost liczby
bezrobotnych zarejestrowanych w powiatowych urzedach pracy. W okresie sprawozdawczym odnotowano
naptyw 8.062 bezrobotnych, tj. o0 557 oséb mniej niz w miesigcu poprzednim oraz 1.176 mniej niz w grudniu
2018r.

Wedtug stanu na dzien 31.12.2019r. kobiety stanowity 47,2% zarejestrowanych bezrobotnych, tj. 2,1
punktu procentowego mniej niz w grudniu 2018r.

Wykres 5. Naptyw bezrobotnych w okresie grudzier 2018 — grudzier 2019, w tym zarejestrowanych po raz pierwszy

Naplyw bezrobotnych w okresie grudzien 2018 - grudzien 2019,
w tym zarejestrowanych po raz pierwszy
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Zrédto: Opracowanie wtasne DWUP

W okresie sprawozdawczym wytaczono z ewidencji bezrobotnych 7.487 oséb, tj. 824 mniej niz w
listopadzie 2019r. i 842 osoby mniej niz w grudniu 2018 r. Liczba os6b podejmujgcych prace subsydiowane
zmniejszyta sig o ponad 12,4% w stosunku do listopada 2019r. i 47,4% w poréwnaniu do grudnia 2018r. Prace
niesubsydiowang podjeto 0 9,2% os6b mniej niz w listopadzie 2019r. i 0 10,5% mniej niz w grudniu 2018r.

Wykres 6. Odptyw bezrobotnych ogétem, w tym z tytutu podjecia prawy w wojewddztwie dolnosigskim w okresie
grudzien 2018 — grudzieri 2019
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Odplyw bezrobotnych ogélem, w tym z tytutu podjecia pracy w wojewoddztwie
dolnoslaskim w okresie grudzien 2018 - grudzien 2019
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Zrédto: Opracowanie wtasne DWUP

Wzrost i spadek liczby bezrobotnych w wojewddztwie dolnoslgskim wedtug podregionéw i powiatow

w okresie grudzien 2018 - grudzien 2019 roku ilustruje ponizsza tabela nr 4.
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Tabela 4.

Wzrost, spadek [ - ] liczby bezrobotnych w woj. dolno$laskim wedlug podregionéw i powiatéw
w okresie grudzien 2018 - grudzien 2019

Liczba zarejestrowanych Wzrost/ Spad(.ek (+/- Dynamik_a Stopa
Podregiony i powiaty pezrifotnych sorswmmndn | roanna[Pezrobociawe
/stan na dzien/ p stanu na dzien
stanu na dzien 31.12.2018 31.12.2019
31.12.2018 31.12.2019 31.12.2018 =100/

Podregion jeleniogérski 13346 12273 -1073 92,0 6,5
Bolestawiecki 1283 1293 10 100,8 38
Jaworski 1956 1698 -258 86,8 10,8
Jeleniogdrski - grodzki 1209 1096 -113 90,7 32
Jeleniogdrski - ziemski 1734 1594 -140 919 8,1
Kamiennogdrski 825 776 -49 94,1 58
Lubanski 1234 1167 -67 94,6 69
Lwoéwecki 1645 1477 -168 89,8 109
Zgorzelecki 1437 1369 -68 95,3 4,8
Ztotoryjski 2023 1803 -220 89,1 13,2
Podregion legnicko-glogowski 11927 10243 -1684 85,9 5,7
Gtogowski 2602 2036 -566 78,2 7,0
Gorowski 1671 1530 -141 91,6 14,1
Legnicki - grodzki 2279 1908 -371 83,7 4,1
Legnicki - ziemski 1921 1643 -278 85,5 8,7
Lubinski 1765 1475 -290 83,6 4,0
Polkowicki 1689 1651 -38 97,8 4,3

Podregion watbrzyski 17720 15638 -2082 88,3 7.3
Dzierzoniowski 1754 1468 -286 83,7 51
Ktodzki 5717 5330 -387 93,2 10,9
Swidnicki 3627 3284 -343 90,5 56
Watbrzyski ziemski 1717 1547 -170 90,1 12,3
Watbrzyski grodzki 2489 1974 -515 79,3 4,7
Zgbkowicki 2416 2035 -381 84,2 9,3

Podregion wroctawski 12602 11439 -1163 90,8 4,7
Milicki 894 854 -40 95,5 6,4
Ole$nicki 1999 1971 -28 98,6 5,2
Otawski 2030 1622 -408 799 4,3
Strzelinski 1538 1408 -130 91,5 9,6
Sredzki 1171 1068 -103 91,2 50
Trzebnicki 1734 1526 -208 88,0 5,1
Wolowski 1902 1795 -107 94,4 10,6
Wroctawski - ziemski 1334 1195 -139 89,6 1,6

Podregion m. Wroclaw 7247 6429 -818 88,7 1,6
Wroctawski - grodzki 7247 6429 -818 88,7 1,6
WOJ. DOLNOSLASKIE - 0GOLEM 62842 56022 -6820 89,1 4,6

Zrédto: Sprawozdanie o rynku pracy MRPiPS-01 i GUS
Na tendencje zmian liczby bezrobotnych w wojewddztwie dolno$lgskim w nastepnych kilku latach

niewatpliwie bedzie miata wplyw sytuacja zwigzana z pandemia wirusa SARS-CoV-2. Ze wstepnych analiz
wynika, iz COVID-19 spowodowat zmiany na rynku pracy, zaréwno po stronie pracodawcy, jak i pracownika.
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Spadt popyt na pracownikéw, wzrést poziom biernosci zawodowej. Oczekiwania pracodawcow uzaleznione s
od obowigzujgcych obostrzer wprowadzonych w poszczegdlnych strefach dziatalnosci gospodarczej. Pandemia
sprawita, ze sytuacja na rynku pracy w ostatnich kilku miesigcach byta, i nadal jest, dynamiczna. Stad nalezy
wysnu¢ wniosek, iz zmieniajace sie obostrzenia sprawiajg, ze pracodawcy nie mogg by¢ pewni, ilu pracownikow
beda potrzebowali w danej chwili zatrudniac.

Czeéc osob, ktére stracity prace, moze sie zniecheci¢ do poszukiwania pracy i trwale wycofac z rynku
pracy. W szczegdlnie trudnej sytuacji wydaje sie by¢ mtodziez, dopiero wchodzaca na rynek pracy, jak i osoby
starsze. Ponadto uwzgledniajac fakt, iz na sytuacje na rynku pracy wptywa kiltka kluczowych megatrendéw (tj.
automatyzacja proceséw produkcji, wynikajgca z tego polaryzacja na rynku pracy — z powodu utraty miejsc
pracy dla os6b ze $rednim poziomem kompetencji ro$nie znaczenie 0séb o najnizszych i najwyiszych
kwalifikacjach oraz starzenie sig spoteczeristwa), nalezy umiejetnie zarzadza¢ tymi zjawiskami, tak aby unikngc
wzrostu bezrobocia i tym samym biernosci zawodowej. W zwigzku z tym polityka rynku pracy powinna
odpowiadac na te zjawiska, aby sprzyja¢ wzrostowi aktywnosci zawodowej, w szczegélnosci oséb mtodych oraz
0s6b w wieku 60+.

SYTUACJA MATERIALNA | MIESZKANIOWA DOLNOSLAZAKOW

Kondycja materialna Dolnoslazakéw

Wg danych Banku Danych Lokalnych GUS przecigtne miesieczne wynagrodzenie brutto w
wojewddztwie dolnodlgskim w 2019r. wynosito 5323,55 zt i byto wyisze od przecigtnego wynagrodzenia
ogdlnopolskiego o 2,7%. Przecigtna miesieczna emerytura z pozarolniczego systemu ubezpieczen spotecznych
w 2019r. wynosita 2357,8 zt brutto, a emerytura rolnikow indywidualnych — 1352,83 zt brutto.

Wg danych Banku Danych Lokalnych GUS w 2019r. doinoslgska rodzina dysponowata przecigtnym
miesiecznym dochodem rozporzadzalnym w wysokosci 1.955,20 zt na 1 osobe (o 136,06 zt wigcej niz dochod
na 1 osobe obliczony dla mieszkarica Polski). W poréwnaniu z rokiem 2015 kwota dochodu rozporzadzalnego
na 1 osobe wzrosta o 483,36 zt, a w poréwnaniu z rokiem 2010 — o 716,03 zt. Oznacza to wzrost miesigcznego
dochodu rozporzadzalnego na 1 osobe w 2019r. o ponad 57% w poréwnaniu z 2010r. oraz o niemal 1/3 w
porownaniu z 2015r.

Przecietne miesieczne wydatki na 1 osobg w 2019r. wynosity 1382,62 zt. W poréwnaniu z 2015 kwota
wydatkdw wzrosta o 203,96 zt (0 17,3%), a z rokiem 2010 o 363,69 zt (o 35,7%). W 2019r. sposrod ogotu
miesiecznych wydatkéw na 1 osobe najwyisze kwoty przeznaczano na zakup zywnosci i napojow
bezalkoholowych — 321,97 zt (23% og6tu wydatkéw), uzytkowanie mieszkania lub domu oraz nosniki energii —
244,24 7t (17,7% ogdtu wydatkow), transport — 140,06 zt, rekreacje i kulture — 102,65 zt oraz wyposazenie
mieszkania i prowadzenie gospodarstwa domowego — 90,78 zi. W dalszej kolejnosci — na restauracje i hotele
wydatkowano 74,94 zt, na zaspokojenie potrzeb zdrowotnych — 71,39 zi, na odziez i obuwie — 62,80 zt, na
tacznoé¢ — 59,75, na napoje alkoholowe i wyroby tytoniowe — 37,73 zt, na edukacje — 15,38 zt. Pozostate
wydatki na towary i ustugi obejmowaty kwote 90,44 zi.

Na przestrzeni lat obserwowaé mozna stopniowg poprawe subiektywnej oceny wiasnej sytuacji
materialnej. Co prawda i w 2013, i w 2019 roku najwyzszy odsetek Dolnosdlgzakéw uznaje swg sytuacje
materialng za przecietng, jednak liczba ocen bardzo dobrych (w 2019r. kategoria oceny ,bardzo dobra”
zmienita nazwe na ,dobra”) i raczej dobrych systematycznie rosnie — z poziomu 24,8% w 2013r. do poziomu
51,2% w roku 2019. Zmniejsza sie odsetek osdb oceniajacych swa sytuacje materialng jako raczej ztg lub ztg —
z poziomu 21,3% w 2013r. do poziomu 7,3% oséb. Szczeg6étowe dane na ten temat prezentuje ponizszy wykres
nr7.

Wykres 7. Subiektywna ocena sytuacji materialnej dolnoslgskich gospodarstw domowych —w %
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Zrédto: Bank Danych Lokalnych GUS (BDL GUS)

Sytuacja mieszkaniowa

Wedtug danych Banku Danych Lokalnych® w 2019r. w wojewddztwie dolnoslgskim we wszystkich
formach budownictwa oddano do uzytkowania 22,1 tys. mieszkan, co stanowito wzrost 0 19,2% w poréwnaniu
z rokiem ubiegtym oraz o 57,8% w poréwnaniu z 2015r., w ktérym oddano do uzytku 14 tys. mieszkan.
Podobnie jak w latach poprzednich w 2019r. najwieksza liczba mieszkan zostata oddana w budownictwie
przeznaczonym na sprzedaz lub wynajem (16.913 mieszkan) i w budownictwie indywidualnym (4.546
mieszkan). Najwigkszg dynamike wzrostu liczby nowych mieszkan oddanych do uzytkowania odnotowano w
budownictwie spotecznym czynszowym — niemal 0 3017% w poréwnaniu z 2015r. oraz 0 250% w poréwnaniu
z 2018r. (z 12 w 2015r. poprzez 107 w 2018r. do 374 w 2019r.), choé podkreéli¢ nalezy, ze liczba mieszkar
oddanych w tej kategorii nawet w 2019r. nie osiagneta poziomu z 2014r., kiedy oddano do uzytkowania az 562
mieszkan. Wzrost odnotowano réwniez w budownictwie przeznaczonym na sprzedaz lub wynajem —o0 22% w
poréwnaniu z 2018r. (0 109,5% w poréwnaniu z 2015r.) oraz budownictwie indywidualnym — o 8,6% w 2018.
(w poréwnaniu z 2015r. — spadek o 21,4%). W pozostatych formach budownictwa w 2019r. odnotowano
zmniejszenie liczby mieszkan oddanych do uzytkowania w poréwnaniu z rokiem 2018, szczegdlnie w
odniesieniu do mieszkan spotdzielczych — spadek o 96,3%.

W ciggu ostatnich kilku lat na rynku mieszkaniowym wojewddztwa dolnoslaskiego obserwowanym
trendem jest stopniowe zmniejszanie sie liczby nowo budowanych mieszkan komunalnych. Wg danych Urzedu
Statystycznego we Wroctawiu, w 2019r. oddano do uzytku 98 mieszkari komunalnych (2018r. — 102, 2017r. —
124), o przecigtnej powierzchni uzytkowej lokalu 43,9 m? (co oznacza spadek powierzchni uzytkowej lokalu o
4,6 m? w poréwnaniu z rokiem 2018 (2017 — 38,4 mz). By¢ moze funkcje mieszkan komunalnych zaczynajg
powoli spetnia¢ lokale oddawane w ramach budownictwa spofecznego czynszowego, stad spadek liczby tych
pierwszych przy dynamicznym wzroscie liczby tych drugich.

Spadek liczby mieszkari komunalnych oddanych do uzytku w 2019r., odnotowany przez US we
Wroctawiu koresponduje z danymi zawartymi w sprawozdaniu OZPS za 2019r. W 2019 roku wg danych ze
sprawozdania OZPS (tabela nr 5 ponizej) w zasobach gmin wojewddztwa dolnoslgskiego funkcjonowato
106.080 mieszkari komunalnych, 0 2,1% mniej niz w roku 2018. Na przestrzeni ostatnich lat obserwowany jest
stopniowy spadek liczby mieszkan komunalnych w zasobie gminnym, zarédwno w odniesieniu do lat

& Bank Danych Lokalnych, Przemyst i Budownictwo, Budownictwo Mieszkaniowe, Mieszkania oddane do uzytkowania,
02.06.2020r.
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poprzednich, $rednio o ok. 3% w skali roku, jak i w odniesieniu do roku prognozy 2020 — 0 2,3% w poréwnaniu
z rokiem 2019 i 0 4,4% w porownaniu z rokiem 2018.

Szczegdtowe dane na temat liczby mieszkar komunalnych w zasobie gmin dolnosigskich w latach 2010-
2020 prezentuje ponizszy wykres nr 8.

Wykres 8. Liczba mieszkan komunalnych w zasobie gmin dolnoslaskich w latach 2010-2020
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Zrddto: Ocena Zasobéw Pomocy Spotecznej (OZPS) za rok 2012, 2015 i 2019

Mieszkania komunalne moga by¢ traktowane jako specyficzna forma integracji spotecznej. W
sprawozdaniu OZPS do tego typu lokali zaliczane sg mieszkania stanowigce wtasnos¢ gminy albo gminnych
0s6b prawnych lub spétek handlowych utworzonych z udziatem gminy, z wyjatkiem towarzystwa budownictwa
spotecznego. Sg to zatem mieszkania:

a) znajdujace sie w budynkach stanowigcych w catosci wtasnos¢ gminy;

b) mieszkania bedace wtasnoscig gminy, ale znajdujace sie w budynkach stanowigcych nieruchomosci
wspdlne, tj. mieszkania, ktore stuzg zaspokajaniu potrzeb mieszkaniowych ogétu mieszkaricdw gminy,
pozostajace w zarzgdzie komunainej jednostki organizacyjnej specjalnie powotanej do zarzgdzania
zasobami mieszkaniowymi gminy (np. Przedsiebiorstwo/ZGM, ZDK) lub pozostajace w bezposrednim
zarzadzie urzedu gminy;

c) stanowigce wtasnosc Skarbu Panstwa, ale zarzadzane przez gmine.

Nie sg ujmowane jako mieszkania komunalne mieszkania przekazane gminie, ale pozostajace w dyspozycji
jednostek uzytecznoéci publicznej, jak: ZOZ, jednostki systemu oswiaty, nauki, kultury itp., stuzace gtéwnie
zaspokajaniu potrzeb mieszkaniowych pracownikéw tych jednostek.

Podobnie jak w latach ubiegtych najwigksza liczba mieszkart komunalnych pozostaje w zasobach gmin
miejskich. W 2019r. liczba mieszkarh komunalnych w gminach miejskich wynosita 81.552 lokali (76,9% ogdlnej
liczby mieszkarn komunalnych w wojewddztwie). Odsetek mieszkari komunalnych bedacych wtasnoscig gmin
miejskich minimalnie zmniejszyt sie w pordwnaniu z rokiem 2018 (o 0,31 p. proc.). Najwigcej mieszkan
komunalnych w swoich zasobach w 2019r., analogicznie jak w latach ubiegtych, posiadaty miasta na prawach
powiatu: m. Wroctaw — 34.244 lokali oraz m. Watbrzych — 11.406 lokali. W zasobach pozostatych miast na
prawach powiatu tj. w Legnicy i Jeleniej Gorze odnotowano w 2019r. odpowiednio 5.018 i 2.365 mieszkan
komunalnych. tacznie w zasobach miast na prawach powiatu w 2019r. znajdowato sie niemal 50% mieszkan
komunalnych wojewddztwa (tj. 53.033 lokale). Najliczniejsze zasoby mieszkan komunalnych zanotowano,
podobnie jak w latach ubiegtych, w miescie Wroctawiu — 32,28% ogdtu mieszkar komunalnych wojewddztwa.
Powyzej 2000 mieszkari komunalnych w zasobie gmin miejskich w 2019r. znajdowato sie rowniez w gminie
Bielawa (powiat dzierzoniowski) —2.769 lokali i w gminie Boguszéw-Gorce (powiat watbrzyski) — 2.016 lokali.
Sposréd gmin miejskich, podobnie jak w latach ubiegtych, w 2019r. najmniejszg liczbg lokali dysponowaty
gminy:

a) Zawidéw (powiat zgorzelecki) — 38 lokali,

b) Szklarska Poreba (powiat jeleniogorski) — 113 lokali (w poréwnaniu z rokiem 2018 w gminie
odnotowano spadek liczby mieszkar o ponad potowe),
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c) Swieradéw-Zdréj (powiat lubariski) — 117 lokali,

d) Piechowice (powiat jeleniogdrski) — 190 lokali,

e) Karpacz (powiat jeleniogdrski) — 198 lokali.
W zasobach lokalowych gmin miejsko-wiejskich znajdowato sie 19.354 lokali, co stanowito 18,2% catosci
zasobu mieszkann komunalnych wojewédztwa dolnoslaskiego. Liczbe lokali komunalnych mniejsza niz 100
wykazato 6 gmin miejsko-wiejskich: Wigzow (powiat strzeliriski) — 24 lokale, Miedzybdrz (powiat oleénicki) —
59 lokali, Prusice (powiat trzebnicki) — 63 lokale, Wlen (powiat lwdéwecki) — 74 lokale, Milicz (powiat milicki) —
90 lokali oraz Szczytna (powiat ktodzki) — 92 lokale.

Najmniej mieszkart komunalnych znajdowato sie¢ w zasobach gmin wiejskich — liczba mieszkan 5.174
stanowi 4,9% ogdlnej liczby lokali. Az 67 gmin wiejskich (czyli niemal 86% ogotu gmin wiejskich) wykazato mnie;j
niz 100 lokali komunalnych w zasobie gminy. Najmniejsza liczba mieszkarn komunalnych znajdowata sie w
zasobach gmin wiejskich: Warta Bolestawiecka (powiat bolestawiecki) — 3 lokale, Jordanéw Slaski (powiat
wroctawski) — 5 lokali, Plateréwka (powiat lubariski) — 6 lokali, Lubari (powiat lubariski) — 6 lokali, Stoszowice
(powiat zgbkowicki) — 7 lokali, Cieptowody (powiat zgbkowicki) — 8 lokali, Marcinowice (powiat $widnicki) —10
lokali.

Tabela 5. Liczba mieszkarn komunalnych i socjainych w zasobie gmin w latach 2010-2020

nL Prognoza
WYSZCZEGOLNIENIE Rak 2010 Rok 2015 Rok 2018 Rok 2019 %
Rok 2020
Liczba mieszkan komunalnych w
138 845 119 145 108 253 106 080 103 690

zasobie gminy

Liczba wnioskéw ztozonych na
mieszkanie komunalne z 13 402 13844 12 787 11 624 11872
zasobow gminy

w tym:

Liczba mieszkan socjalnych 7524 9500 9971 9637 9 364
(lokali)
Liczba oczekujacych na
i z ) UJQC.V 6997 8 463 7873 8111 8 154
mieszkanie socjalne
Liczba wyrokéw eksmisyjnych

Y Ll b.d. 2 650 3042 2751 2819

bez wskazania lokalu socjalnego

Zrédto: OZPS za rok 2012, 2015 i 2019

Spadek liczby mieszkarn komunalnych w 2019r. w poréwnaniu z 2018r. byt udziatem 111 gmin,
najwigkszy spadek odnotowano w gminach Kotla — o 60%, Bierutdw — o 53%, Szklarska Poreba — 0 52% oraz
Wleri i Lubari— 0 40% zasobu komunalnego. W 24 gminach wojewddztwa dolno$laskiego odnotowano przyrost
liczby mieszkari komunalnych — najwigcej lokali przybyto w gminach: Pieszyce (wzrost o 421%), Diugoteka (o
57%), Karpacz (0 43%), Nowogrodziec (0 22%) i Rudna (0 22%).

Gminy, zgodnie z ustawg o ochronie praw lokatorow®, zobowigzane sg do zapewniania osobom o
niskich dochodach lokali socjalnych i zamiennych.

Mieszkania socjalne z zasobow gminy przyznawane sg osobom, ktére jednoczes$nie spetniajg dwa warunki:
a) nie posiadajg tytutu prawnego do innego lokalu,

° Ustawa z dnia 21 czerwca 2001 r. o ochronie praw lokatoréw, mieszkaniowym zasobie gminy i o zmianie Kodeksu
cywilnego (j.t. Dz.U. 2020.611). Art. 4 ustawy stanowi, iz tworzenie warunkéw do zaspokajania potrzeb mieszkaniowych
wspdlnoty samorzadowej nalezy do zadan wiasnych gminy. Gmina, na zasadach i w wypadkach przewidzianych w ustawie,
zapewnia lokale socjalne i lokale zamienne, a takze zaspokaja potrzeby mieszkaniowe gospodarstw domowych o niskich
dochodach.
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b) ich dochody nie przekraczajg wysokosci tzw. kryterium dochodowego, ktérego wysokos¢ jest
okre$lona w uchwale rady gminy.
Procedura zwigzana z przekazaniem mieszkania lokatorom jest czasochtonna, poniewaz w zasobach gmin
liczba mieszkan jest niewystarczajaca i/lub mieszkania te charakteryzujg sie niskim/ztlym stanem technicznym.
Wobec powyzszego okres oczekiwania na lokal socjalny trwa czesto kilka lat. Zasady przyznawania mieszkarn z
zasobdw gminnych szczeg6towo opisane sg w uchwatach poszczegéinych miast/gmin.

W zasobach gmin wojewddztwa dolnoslgskiego w 2019r. znajdowato sie ponad 9,6 tys. lokali
socjalnych (tabela nr 5 powyiej). Zapotrzebowanie na mieszkania komunalne z zasobu gminy ztozyto 11.624
mieszkaricow Dolnego Slaska, a ponad 8,1 tys. 0séb oczekiwato na przyznanie lokalu socjalnego (tabela nr 5
powyzej). Na przestrzeni lat 2010-2020 obserwowaé¢ mozna wzrost liczby mieszkan socjalnych w | potowie
dekady oraz stopniowy ich spadek w Il potowie — szczegétowe dane na ten temat prezentuje poniiszy wykres
nr9.

Whykres 9. Liczba mieszkan socjalnych w zasobie gmin dolnoslgskich w latach 2010-2020
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Zrodto: OZPS za rok 2012, 2015 i 2019

Gminami, w ktérych w 2019r. liczba ztozonych wnioskéw o mieszkanie komunalne oscylowata wokét 1000 byty:
a) m. Wroctaw — 822 wnioski,
b) m.Watbrzych —1.275 wnioskéw,
c) Polkowice — 3.381 ztozonych wnioskéw, przy zasobie mieszkaniowym w liczbie 909 mieszkan
komunalnych.
Najwiekszg liczbg mieszkan socjalnych (powyzej 200 lokali) dysponowato w 2019r. 9 gmin — tyle samo co w
roku 2018 (tabela nr 6 ponizej). Wérdd nich wyrdzniato sie miasto Wroctaw, ktdre w swoich zasobach posiadato
ich ponad pottora tysigca (1.650 lokali, co stanowito 34,3% zasobu mieszkan socjalnych bedgcych w dyspozycji
gmin z najwiekszg liczbg mieszkan socjalnych).

W 56 gminach wojewddztwa wykazano, iz zasoby mieszkan socjalnych nie przekraczaja 10 lokali
(2018r. - 53 gminy). Dotyczyto to w szczegdlnosci gmin wiejskich (44 IST). Zaséb lokali socjalnych na poziomie
10 mieszkan lub mniej byt rowniez udziatem 9 gmin miejsko-wiejskich (Niemcza, Pieszyce, Wasosz, Szczytna,
Le$na, Olszyna, Miedzybdrz, Wigzoéw, Ztoty Stok) i 3 gmin miejskich: Jawor. Piechowice i Zawidow. W
sprawozdaniu OZPS 18 gmin wykazato, iz w ogdle nie dysponuje mieszkaniami socjalnymi (w 2018r. — 19).
Tendencja ta utrzymuje si¢ od kilku lat. Brak mieszkan socjalnych wykazaty gidwnie gminy wiejskie oraz dwie
miejsko-wiejskie: Miedzylesie (powiat ktodzki) i Przemkow (powiat polkowicki).

Tabela 6. Gminy wojewddztwa dolnos$laskiego z najwiekszg (powyzej 200 lokali) liczbq mieszkan socjalnych w zasobie
gminy w latach 2018-2020

PROGNOZA
LP. GMINA IAT TYP GMINY ROK 2018 ROK 2019 :
PN 2 ROK 2020
1. M. Wroctaw m. Wroctaw miejska 1600 1650 1700
2. M. Watbrzych m. Watbrzych miejska 588 583 600
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3. M. Jelenia Géra  m. Jelenia Géra miejska 555 537 537
4. Swidnica Swidnicki miejska 564 517 480
5. Gtogow gtogowski miejska 450 465 470
6. Ktodzko ktodzki miejska 291 286 284
7. Polkowice polkowicki miejsko-wiejska 242 266 250
8. Olesnica olesnicki miejska 255 257 260
9. Lubin lubiriski miejska 254 254 255
RAZEM: 4799 4 815 4 836

Zrédto: OZPS za 2019r.

W sprawozdaniu OZPS za 2019r. po raz kolejny znalazta sie informacja dotyczaca nie tylko mieszkan
bedacych w zasobach gmin, ale réwniez dtuznikéw, ktdrzy wyrokiem sgdu stracili prawo do lokalu socjalnego.
Na terenie Dolnego Slaska w 2019r. wyroki eksmisyjne bez wskazania lokalu socjalnego otrzymato

2.751 0s6b (w poréwnaniu z rokiem ubiegtym spadek 0 291 oséb). Najwiece]j procedur zakoriczonych wyrokiem
eksmisyjnym w wojewddztwie podjeto w trzech miastach grodzkich:

a) Watbrzych — 1180 spraw;

b) Wroctaw — 825 spraw;

¢) Legnica—141 procedur.
W ramach RPO WD 2014-2020, ze Srodkéw Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego moiliwa byta
realizacja projektow stuzacych poprawie stanu budynkdéw mieszkalnych, zaréwno w ramach Dziatania 3.3,
ktorego celem jest zwigkszenie efektywnosci energetycznej budynkéw uzytecznosci publicznej i budynkéw
mieszkalnych, jak i Dziatania 6.3, ukierunkowanego na kompleksowa rewitalizacje zdegradowanych obszaréw
miejskich iwiejskich, w wymiarze spotecznym, gospodarczym iprzestrzennym. W ramach wskazanych
interwencji mozliwe byto podniesienie standardu czesci wspolnych budynkéw oraz ich czesci zewnetrznych
(elewacja). Dodatkowo, w ramach Dziatania 6.1 $rodki mogty by¢ kierowane na remont, przebudowe i
wyposazenie infrastruktury zdegradowanych budynkoéw w celu ich adaptacji na mieszkania socjalne oraz
mieszkania o charakterze wspomaganym: chronione, treningowe i wspierane skierowane w szczegélnosci dla
0s6b opuszczajgcych piecze zastepcza, zaktady poprawcze lub miodziezowe osrodki wychowawcze.
Interwencje te mogtly wykraczad poza czesci wspdlne budynkow, a wsparcie musiato by¢ powigzane z procesem
aktywizacji spoteczno-zawodowej, majacej na celu usamodzielnienie ekonomiczne os6b zagrozonych
wykluczeniem spotecznym.

UBOSTWO JAKO CZYNNIK WYKLUCZENIA SPOLECZNEGO

Ubdstwo jest zjawiskiem ztozonym, dotykajacym sfery materialnej, spotecznej, politycznej i kulturowe;j
cztowieka, wobec czego roznorodnie moze by¢ definiowane, a w efekcie odmiennie mierzone.

Wieloaspektowy charakter ubdstwa zawiera definicja ONZ: ,,Ubdstwo to ograniczenie wyboru i szans
Zyciowych, to naruszenie ludzkiej godnosci. Oznacza brak mozliwosci skutecznego uczestnictwa w
spoteczenistwie. Oznacza te: niedostatek Zywnosci i ubran potrzebnych rodzinie, brak mozliwosci uczeszczania
do szkofy i korzystania ze stuiby zdrowia, brak dostepu do ziemi, ktérq mozna uprawiac lub pracy, zeby méc
zarobi¢ na Zycie, brak dostepu do kredytu. Ubéstwo oznacza réwniez zagrozenie, bezsilnos¢ i wykluczenie
jednostek, rodzin i spofecznosci. Oznacza podatnosé na przemoc i czesto wiqgze sie z zyciem w niepewnych
warunkach bez dostepu do czystej wody i urzqdzen sanitarnych.’®” Nie skupia sie ona wytgcznie na niedostatku
finansowym jednostki, lecz na konsekwencjach, ktére te braki rodza.

10 poiski Komitet EAPN www.eapn.org.pl (25.09.2020)
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Statystyczny obraz ubdstwa w Polsce mozna nakresli¢ przy zastosowaniu trzech miernikow:

e Ubéstwo skrajne uwzglednia jedynie te potrzeby, ktérych zaspokojenie nie moze by¢ odtoione w
czasie, a konsumpcja nizsza od tego poziomu utrudnia przezycie i stanowi zagrozenie dla rozwoju
psychofizycznego cztowieka.

e Ustawowa granica ubostwa uprawnia do ubiegania sie o przyznanie $wiadczenia pienieznego z
pomocy spoteczne;j.

e Relatywna granica ubéstwa zostata ustalona na poziomie 50% $rednich wydatkdw ogétu gospodarstw
domowych®?.

Oprocz powyzszych miernikow obliczany jest wskaznik sfery niedostatku. Wydatki konsumpcyjne nizsze od
tego poziomu nie s3 wystarczajgce, by wykonywaé prace zawodowg, kontynuowadé ksztatcenie, utrzymywac
wiezi rodzinne i kontakty towarzyskie oraz uczestniczyé w kulturze®?.

11 GUS, Aneks do opracowania sygnalnego ,Zasieg ubdstwa ekonomicznego w Polsce w 2019 r.”, s. 1, www.stat.gov.pl (25.09.2020)
12 Tamze (25.09.2020)
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Problem ubéstwa w Polsce i na Dolnym Slasku

Wykres 10. Odsetek mieszkaricéw Dolnego Slaska doswiadczajacych ubéstwa w latach 2016-2019
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Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawie GUS, Aneks do opracowania sygnalnego ,Zasieg ubdstwa ekonomicznego w Polsce w
2019r.”,s.7

Analiza danych wskazuje, ze sytuacja Dolnego Slaska na tle sredniej krajowej ksztattuje sie korzystnie.
Wartosci wskaznikbw na przestrzeni czterech lat (2016-2019) s3 znaczaco nizsze niz tozsame mierniki
monitorowane na poziomie Polski. Biorgc pod uwage wystepowanie problemu ubdstwa w kontekscie
zréznicowan terytorialnych, w 2019 roku Dolny Slask znalazt sie w grupie 4 wojewddztw, ktérych mieszkancy
s najmniej dotknieci problemem ubdstwa skrajnego® i ustawowego!®. Réwnoczeénie dolnoslaskie odznacza
sig znaczgco nizszym wskaznikiem ubdstwa relatywnego™ (8,4%) w poréwnaniu do regionéw z najwyzsza stopa
procentowa (matopolskie 20,9%, podlaskie 21,8%).

Niepokojgcy pozostaje niestabilny poziom ubdstwa skrajnego. W latach 2017-2018 zmienit sie
pozytywny trend spadkowy, ktéry zostat przetamany dopiero w 2019r. Raport z monitoringu ubdstwa EAPN
Polska (Poverty Watch) odnotowuje, ze stato sig tak mimo wyiszego niz w 2017r. wzrostu realnego
przecigtnego wynagrodzenia (o 5,3 proc.), realnej ptacy minimalnej (o 4 proc.), mniejszego niz w 2017 r.
bezrobocia (3,7-3,8 proc.) oraz kontynuowania wyptat $wiadczenia wychowawczego (,500+”)'. Zrédtem
takiego stanu rzeczy moégt by¢ brak waloryzacji $wiadczenia wychowawczego i zasitkow rodzinnych. To
sprawito, Ze rodziny utrzymujace sie gtéwnie ze $wiadczerh mogty zaspokoi¢ swoje potrzeby na nizszym
poziomie i to w tej grupie ubdstwo skrajne wzrosto najbardziej (z 10,4 do 14,1%).

13 Najniisze zasiegi ubdstwa skrajnego w 2019 r. odnotowujg wojewddztwa: opolskie, pomorskie i §lgskie.

14 Najnizsze zasiggi ubdstwa ustawowego w 2019 r. odnotowujg wojewddztwa: pomorskie, opolskie i §laskie.
15 Najnizsze zasiggi ubdstwa relatywnego w 2019 r. odnotowuja wojewddztwa: pomorskie i opolskie.

16 polski Komitet EAPN www.eapn.org.pl/poverty-watch/ (05.10.2020)
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Wykres 11. WskaZniki zasiegu sfery niedostatku wedtug wojewédztw w latach 2016-2019
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Zrédto: GUS, Aneks do opracowania sygnainego..., s. 14

Monitorowany przez GUS wskaznik zasiegu sfery niedostatku wykazuje zaréwno w Polsce, jak i na
Dolnym Slgsku wysoki poziom (odpowiednio w 2019r. 39,4% i 31,1%). Niestety, pomimo spadku jego wartosci
w stosunku do lat 2016-2018, jego poziom nadal jest wysoki, co nalezy ocenié¢ negatywnie.

Kierunkowym dokumentem Unii Europejskiej jest Strategia ,,Europa 2020”. Jej celem jest obnizenie
liczby 0s6b zagrozonych ubéstwem lub wykluczeniem spotecznym (wskaznik AROPE)' o co najmniej 1,5 min w
odniesieniu do 2008r. Jak raportuje Polska, zostat on osiggniety juz w 2013r. Wskaznik ten spadt pomiedzy
2008 i 2018 rokiem o 4,51 miliona. Liczba ta pozostaje w trendzie spadkowym (w 2018r. spadta o ok. 300 tys.),
co jest wynikiem dobrej sytuacji na rynku pracy i realizacji programéw prospotecznych. W 2018r. liczba oséb
zagrozonych ubdstwem lub wykluczeniem spotecznym w Polsce wyniosta 6,97 miliona, co odpowiada 18,9%
spoteczenstwa. Polska, z 7,4% ludnosci UE, partycypowata w 2018r. w 22,6% realizacji celu UE w zakresie
zmniejszania ubdstwa i wykluczenia spotecznego (4,5 min oséb z zatozonych 20 min oséb w catej UE).
Réwnoczesénie osiggnieto cel okreslony w Strategii na rzecz Odpowiedzialnego Rozwoju, ktdry zostat
wyznaczony ha co najmniej 20% do 2020r.%®

17 Wielko$¢ te definiuje sig przy uzyciu trzech gtéwnych wskaznikdw:

1. wskaZnik dotyczacy zagrozenia ubéstwem

2. wskaznik dotyczacy pogtebionej deprywacji materialnej

3. wskaznik dotyczacy gospodarstw domowych o matej intensywnosci pracy
Osoby uznaje sie za zagrozone ubdstwem lub wykluczeniem spotecznym, gdy dotyczy ich co najmniej jeden
z trzech opisanych powyzej wymiardw ubdstwa. Niektére osoby s3 dotkniete jednoczes$nie dwoma lub nawet trzema rodzajami
ubdstwa. www.stat.gov.pl (25.09.2020)

18 Krajowy Program Reform Europa 2020 , Aktualizacja 2020/2021. Przyjety przez Rade Ministréw 28.04.2020 r. www.gov.pl
(23.09.2020)
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Mapa 3. Tabela 7. Terytorialny wymiar wskaznika liczby osob zagrozonych ubdstwem lub wykluczeniem spotecznym™®
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Liczba os6b zagroZonych
ubbstwem lub wykluczeniem
spotecznym (wskaznik AROPE)

Polska
Makroregion Potudniowy
Makroregion Potudniowo-

Zachodni {woj. dolnoslaskie i
opolskie)

Makroregion Pétnocno -

Zachodni
Makroregion Pétnocny
Makroregion Centralny
Makroregion Wschodni

Makroregion Wojewddztwo
Mazowieckie

2018
18,9

18,6

17

16,7

19,3
19,6
27

14,3

2019

18,2
15,8

15,1

16,9

20,3
17,9
24,5

16,8

Analizujgc dane w podziale terytorialnym nalezy odnotowac relatywnie dobrg sytuacje makroregionu

potudniowo-zachodniego (tj. wojewddztwa dolnos$laskiego i opolskiego). Utrzymujaca sie na przestrzeni lat

2018-2019 tendencja spadkowa odsetka oséb zagrozonych ubéstwem lub wykluczeniem spotecznym stawia

nasz region w czotéwce najskuteczniej radzacych sobie z tym problemem. Szczegélnie znaczace s3 rdznice
makroregionu potudniowo- zachodniego w pordéwnaniu ze wschodnim (24,5%) czy pétnocnym (20,3%).
Pomimo korzystnej sytuacji dolnoslaskiego na tle kraju, obecny poziom nalezy uzna¢ za wysoki, wymagajacy

realizacji dziatan przeciwdziatajacych obecnemu stanowi rzeczy.

Grupy w sposob szczegdlny doswiadczajace ubdstwa

Ubdstwo Scisle powigzane jest z sytuacjg spoteczno-ekonomiczng danej osoby/ rodziny. Zgodnie z

danymi GUS? szczegdlnie narazone na ub6stwo skrajne w 2019 r. byty gospodarstwa utrzymujace sie gtéwnie

z tzw. niezarobkowych Zrodet, w tym przede wszystkim ze $wiadczen spotecznych innych niz emerytury i renty

oraz gospodarstwa domowe rolnikow.

18 Komisja Europejska, www.ec.europa.eu {29.09.2020)

0 GUS, Zasieg ubdstwa ekonomicznego w Polsce w 2019 roku, s. 2, www.stat.gov.pl (29.09.2020)
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Whykres 12. Wskaznik zagrozenia ubdstwem skrajnym w 2019r. wg grup spoteczno-ekonomicznych (irédto dochodéw)

Ubdstwo skrajne wedtug grup spoteczno-ekonomicznych w 2019 r.

Utrzymujacy sie z innych niezarobkowych zrodet . 10,9
Renciéci NI 6,3
Emeryci NG 3,5
Pracujacy na wtasny rachunek [ 2,4
Rolnicy R 0,8
Pracownicy NN 3,6

0 2 4 6 8 10 12

Zrédio: GUS, Aneks do opracowania sygnalnego..., s. 3

Ubdstwo powigzane jest rowniez z wyksztatceniem cztonkéw gospodarstwa domowego oraz ich
wiekiem. Z danych GUS wynika, ze nizszy poziom wyksztatcenia przektada sie na wyzszy wskaznik zagrozenia
ubostwem (10,1% osob dotknietych skrajnym ubdstwem legitymuje sie wyksztatceniem co najwyiej
gimnazjalnym). Ubdstwem ekonomicznym w Polsce dotkniete sg przede wszystkim dzieci oraz miodziez (w
wieku 0-17 lat), tj. 4,5% z nich zyje na granicy minimum egzystencji. Ich ztg sytuacje na tle pozostatych grup
wiekowych odzwierciedlaja tez mierniki ubdstwa ustawowego (12,2%) oraz relatywnego (14,3%). Z problemem
wielowymiarowego ubdstwa zmagajg sie osoby starsze. Blisko 4% z nich zyje na poziomie minimum. Pomimo
posiadania statego Zrddta dochodu seniorzy, z uwagi na pogarszajgcy sie stan zdrowia, korzystajg z
kosztochtonnych ustug zdrowotnych i spotecznych. Do deprywacji materialnej dochodzi nierzadko
doswiadczana przemoc psychofizyczna oraz dyskryminacja ze wzgledu na wiek. Na wielowymiarowe ubdstwo
sktada sie takze ich wykluczenie cyfrowe.

Wykres 13. Wskazniki zasiegu ubéstwa wedtug poziomu wyksztatcenia glowy gospodarstwa domowego w latach 2016-
2019

Wskazniki zasiegu ubdstwa wedtug poziomu wyksztatcenia
w latach 2016-2019
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Co najwyzej gimnazjalne Zasadnicze zawodowe Srednie Wyizsze

m Wskainik zasiegu ubdstwa skrajnego Wskaznik zasiegu ubdstwa relatywnego

= Wskaiznik zasiegu ubdstwa ustawowego

Zrédto: GUS, Aneks do opracowania sygnalnego..., s. 6
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Na sytuacje ekonomiczng gospodarstw domowych wptywa takze jej liczebno$¢ oraz stan zdrowia. Z
badan wynika, ze w 2019 roku ubéstwem skrajnym dotknietych byto 5% matzenstw z co najmniej trojgiem
dzieci na utrzymaniu. Ich sytuacja jest trudniejsza niz rodzin niepetnych (1,9%). W przypadku analizowania
sytuacji rodzin wielodzietnych mozna positkowac sie wskaznikiem zasiegu sfery niedostatku. Ponad 55% rodzin
wielodzietnych (z co najmniej 3 dzieci w wieku 0-17lat) wykazywato, ze ich wydatki sg niewystarczajace, by
wykonywac prace zawodowa, kontynuowac ksztafcenie, utrzymywac wigzi rodzinne i kontakty towarzyskie
oraz uczestniczy¢ w kulturze. Dla poréwnania 33% rodzin bez dzieci w wieku 0-17% deklaruje odczuwany
niedostatek.

Z ubostwem mierza sig takze gospodarstwa domowe z co najmniej 1 osoba z niepetnosprawnosciami
(ok. 6,5% z nich zyje na poziomie minimum).

Wykres 14. Wskazniki zasiggu ubdstwa wedtug typéw gospodarstw domowych w 2019r.

Wskazniki zasiegu ubdstwa skrajnego wedtug typdw gospodarstw
domowych w 2019 .

Gospodarstwa 1 osobowe [l 1,3

Matka lub ojciec z dzie¢mi na utrzymaniu
Matzenstwa z co najmniej 3 dzieci na utrzymaniu
Matzedstwa z 2 dzieci

Matzeristwa z 1 dzieckiem

Matzenstwa bez dzieci na utrzymaniu

Zrédto: GUS, Aneks do opracowania sygnalnego..., s. 4

ST 1,9

(L2 o L TR (R ZAN o T AL o= L

EEmmeeel 1,9

=1

I 1,1

Podobnie jak w latach poprzednich wigcej 0séb zagrozonych ubdstwem zamieszkuje wie$ niz miasto.

Tam odsetek oséb zyjacych na poziomie ubdstwa skrajnego w 2019r. wynidst ok. 8%. Jest to spowodowane
m.in. mniejszg mozliwoscig zarobkowania poza sektorem rolniczym oraz trudniejszym dostepem do edukacji.
Dla porownania w miastach, w zaleznosci od wielkosci, wskaznik ksztattowat sie w granicach 1- 3%.

Wykres 15. Glowne powody przyznawania pomocy dla rodzin jednoosobowych i wieloosobowych w roku 2019 na
Dolnym Slasku

Powody przyznanej pomocy w 2019 r.
Bezradnos$¢ w sprawach opiekuﬁczo—..._ 9929

Bezrobocie IEEEEESSEUNESES——— 18 327

Niepetnosprawnosé e 22 323

Dtugotrwata lub ciezka choroba

Ubodstwo W 295378

0 5000 10000 15000 20000 25000 30000 35 000

Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawie danych z Oceny zasoboéw pomocy spofecznej w gminach i powiatach wojewddztwa
dolnosigskiego w 2019r., .27
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Ze wsparcia pienieznego w postaci réznego rodzaju zasitkdw korzystato w 2019r. ponad 70 tys. oséb,
a $wiadczen niepienieznych w 2019 roku w wojewddztwie korzystato ponad 20,8 tys. os6b.

Tabela 8. Dane o korzystajacych z pomocy i wsparcia w wojewddztwie dolnoslagskim w latach 2018-2020

0SOBY | RODZINY, KTORYM PRZYZNANO $WIADCZENIE 2018 2019 Prognoza 2020

osoby i rodziny, ktérym udzielono wsparcia i pomocy 158 750 173 455 176 687 !
osoby dtugotrwale korzystajace z pomocy 40759 37 166 37844
wiek 0-17 15247 12931 13117
wiek produkcyjny 40 768 38542 40719

wiek poprodukcyjny 19685 17060 17499 |

liczba rodzin 61678 56661 58833

liczba oséb w rodzinach 111559 101314 104249 :.

Zrodio: Opracowanie wiasne na podstawie danych z Oceny zasobéw p;)mroﬁc"y'r;ﬁofébzﬁej w g}rﬁ;&ch i bowfdfac?i ngéﬁ}&lztwa
dolnosigskiego w 2019r., 5.25

Z analizy zawartej w Ocenie Zasobéw Pomocy Spotecznej (OZPS) wynika, ze liczba rodzin w
wojewodztwie dolno$lgskim objetych pomoca spofeczng w 2019r. wynosi 54.595, wykazujac spadek w
stosunku do roku 2018r. o0 3.505. Na obszarach wiejskich pomoc w roku oceny uzyskato 17.405 rodzin (spadek
liczby o 5 tys. w poréwnaniu do roku poprzedniego, z ogétu uzyskujgcych pomoc na wsi).

Najczesciej pomoca spoteczng objete byty rodziny wg ponizej wskazanych typow:
e rodziny z dzie¢mi— 15.363 rodzin;
e rodziny emerytéw i rencistow — 14.666 rodzin;
e rodziny niepetne — 6.602 rodzin?!.

Analizujac grupy doswiadczajgce ubdstwa mozna wskazac na gtdéwne przyczyny istnienia tego zjawiska.
Przede wszystkim nalezy do nich bezrobocie, niezarobkowe zirddta utrzymania oraz niski poziom
wynagrodzenia za wykonywang prace (tzn. biedni pracujgcy). Istotny wplyw na wystepowanie ubdstwa ma
niski poziom wyksztatcenia. Brak srodkéw finansowych w sposob szczegolny dotyka niemogace zarobkowa¢
dzieci, miodziez, a takze rodziny wielodzietne. Z uwagi na problemy zdrowotne, a wigc i zwigkszone
wydatkowanie na opieke specjalistyczng, ubdstwa doswiadczajg seniorzy oraz osoby z niepetnosprawnoscig i
ich rodziny.

KONDYCJA DOLNOSLASKIEJ RODZINY

Statystyki publiczne dotyczgce rodziny, jej sktadu i struktury, zbierane sq w ramach Narodowych
Spiséw Powszechnych. Poniewaz ostatni Narodowy Spis Powszechny Ludnosci i Mieszkan przeprowadzony
zostat w 2011r., dostepne na ten temat dane statystyczne moga by¢ w chwili obecnej nieadekwatne do
aktualnej sytuacji rodzin. Zachodzace na przestrzeni lat zmiany w tym zakresie dotyczg zwtaszcza wzorcow
dzietnosci; poréwnujac dane z NSP 2002 i 2011 obserwuje sie po pierwsze zmniejszenie liczby rodzin z dzie¢mi
do lat 24 na utrzymaniu 0 67.824 rodziny, po drugie znaczny spadek liczby rodzin wielodzietnych, posiadajacych
przynajmniej tréjke dzieci — z 13,1% og6tu rodzin z dzie¢mi w 2002r. do 8,5% w 2011r., przy jednoczesnym
wzroscie liczby rodzin z jednym dzieckiem —z 51,3% w 2002r. do 58,5% w 2011r. Najmniejsza fluktuacja dotyczy

21 Ocena zasobéw pomocy spotecznej w gminach i powiatach wojewddztwa dolnoélgskiego w 2019 r., s. 26
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liczebnosci rodzin z dwdjka dzieci — z poziomu 35,6% w 2002r. do 33,1% ogétu rodzin z dzie¢mi w 2011r.
Szczegotowe informacje na temat liczebnosci rodzin z dzie¢mi prezentuje ponizszy wykres nr 16.

Wykres 16. Rodziny z dzie¢mi wg danych NSP 2002 i 2011

2002

0% 20% 40% 60% 80% 100%
M z jednym dzieckiem  mz dwdjka dzieci  z trojka dzieci lub wiece]j

Zrédto: BDL GUS

Mozna przypuszczac, iz zaobserwowany trend zostat utrzymany w latach pospisowych, cho¢ skala i
gtebokos¢ tego procesu jest trudna do oszacowania, zwfaszcza, ze w ostatnich latach wprowadzono szereg
instrumentéw, majacych na celu wspieranie dzietnosci, w tym $wiadczenie wychowawcze czy wspieranie
rozwoju infrastruktury opieki nad matym dzieckiem (ztobki i przedszkola).

Swiadczenie wychowawcze

Ustawa z dnia 11 lutego 2016r. o pomocy paristwa w wychowaniu dzieci wprowadzita, jako forme
wspierania rodziny w petnieniu funkcji opiekuniczo-wychowawczych, $wiadczenie wychowawcze. Celem
Swiadczenia, w mys| zafozeri ustawy, jest czeSciowe pokrycie wydatkéw zwigzanych z wychowywaniem
dziecka, w tym z opiekg nad nim i zaspokojeniem jego potrzeb iyciowych. Swiadczenie wychowawcze
przystuguje ojcu/matce lub opiekunowi faktycznemu dziecka, ktére wspéinie zamieszkuje i pozostaje na
jego/jej utrzymaniu, opiekunowi prawnemu dziecka albo dyrektorowi domu pomocy spotecznej. Swiadczenie
wychowawcze w wysokosci 500 zt miesigcznie przystuguje wymienionym osobom do dnia ukoriczenia przez
dziecko 18 roku zycia. Zadanie rozpatrywania wnioskéw, ustalania uprawnief i wypfacania $wiadczenia
wychowawczego realizowane jest przez gmine jako zadanie zlecone z zakresu administracji rzadowe;.

Wg danych BDL w roku 2018 w wojewédztwie dolnoslaskim $wiadczenie 500+ pobierato miesiecznie
$rednio 156.078 rodzin, ktérym przyznano je dla 223.577 dzieci. taczna kwota wydatkdw na ten cel wyniosta
1.384.639.017 zt.

Najwigksza liczba dzieci otrzymywata $wiadczenie 500+ w gminach miejskich: M. Wroctaw (39.638
dzieci), M. Watbrzych (7.619), M. Legnica (7.487), Jelenia Géra (5.226), Gtog6w (4.963), Lubin (4.842), Swidnica
(3.736) oraz w gminie wiejskiej Dtugoteka (3.112). Najmniej dzieci otrzymywato $wiadczenie w gminach
wiejskich Plateréwka (120 dzieci) i Lewin Klodzki (135) oraz w gminie miejskiej Zawidéw (175 dzieci). Natomiast
biorac pod uwage liczbe dzieci w rodzinach, najliczniejsze rodziny otrzymywaty $wiadczenie w gminach
wiejskich: Krosnice (Srednio 1,76 dziecka w rodzinie), Pectaw (1,72), Ruja (1,71), Przeworno (1,68), Marciszow
(1,68), Lewin Ktodzki (1,67), w gminie miejsko-wiejskiej Migdzybérz (1,66) i gminie miejskiej Pitawa Gdrna
(1,66). Najmniej liczne pod wzgledem dzieci byly gminy: Siechnice ($rednio 1,27 dziecka w rodzinie), gmina
wiejska Lubin (1,28), Dtugoteka (1,28) oraz M. Wroctaw (1,29).

W uzupetnieniu powyzszych informaciji, z danych zawartych systemie Centralna Aplikacja Statystyczna
w ramach Oceny zasobéw pomocy spotecznej dla wojewddztwa dolnoslgskiego za rok 2019 wynika, ze w 2017r.
Swiadczenie wychowawcze pobierato $rednio miesiecznie 164.787 rodzin, w tym 5.957 rodzin niepetnych, w
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2018r. wérod 156.078 rodzin pobierajgcych $wiadczenie byto 26.465 rodzin niepetnych, zas w 2019r.
$wiadczenie pobierato 158.244 rodzin, w tym 25.888 rodzin niepetnych. W 2019r. taczna kwota przeznaczana
na wyplate $wiadczenia wychowawczego byta wyzsza niz w latach ubiegtych i wyniosta 2.050.487.764 zt.

Opieka nad matym dzieckiem — ztobki i przedszkola

Tworzenie infrastruktury wspomagajgcej opieke nad matym dzieckiem w ciggu ostatnich lat stanowi
jeden z istotnych elementéw wspierania rodziny w petnieniu funkcji opiekuriczych oraz godzenia ré!
rodzicielskich z zawodowymi, o czym $wiadczy rosngca na przestrzeni lat liczba placowek opieki nad matym
dzieckiem oraz stopniowo rosngce odsetki dzieci objetych opiek3.

Wg GUS BDL w 2014r. odsetek dzieci objetych opieka ztobkowq wynosit 10%, natomiast w 2019 ulegt
niemal podwojeniu do poziomu 19,2% og6tu dzieci. Dostepnosc¢ ztobkéw jest wigksza na obszarach miejskich
(2014 — 13,7%, 2019 — 24,9% og6tu dzieci) niz na terenach wiejskich (2,0% dzieci w 2014r. i 7,4% w 2019r.),
choé¢ w jednym i drugim przypadku odnotowujemy stopniowy wzrost liczby dzieci, ktére majg mozliwosc
skorzystania ze 7tobka. W 2019r. niemal we wszystkich gminach (z wyjatkiem gminy wiejskiej Chojnow) odsetek
dzieci objetych opieka ztobkowg byt wyzszy od 0 — dla poréwnania, w 2014r. gmin o wskazniku zerowym byto
36. Najwyiszy odsetek dzieci objetych opiekg ztobkowa w 2019r. odnotowano w gminach: Kobierzyce (38,8%),
Szklarska Poreba (37,4%), Siechnice (33,9%), gmina miejska Olesnica (32,6%), M. Wroctaw (30,0%), a najnizszy
w gminach: gmina wiejska Chojnéw (0%), Karpacz (3,8%), Lwowek Slaski (4,3%), Bierutow (4,8%), gmina wiejska
Olesnica (4,9%) oraz Wotdw (5,3%). Na przestrzeni lat 2014-2019 najwyzszg dynamika wzrostu odsetka dzieci
objetych opieka ztobkowa, na poziomie powyzej 20 p.p. charakteryzowaly sie gminy: Kobierzyce (wzrost 0 28,3
p.p.), gmina wiejska Nowa Ruda (o 25,4 p.p.), gmina miejska Olesnica (o 25,2 p.p.), Jordanéw Slaski (o 24,8
p.p.), Gtuszyca (22,7 p.p.) oraz Wadroze Wielkie (0 22,2 p.p.). Warto$¢ wskaznika mniejsza w 2019r. w
poréwnaniu z rokiem 2014 odnotowano w 6 gminach wojewdédztwa dolnoslaskiego: gmina wiejska Chojnow
(spadek 0 17,8 p.p.), Mieroszéw (o 4,3 p.p.), gmina wiejska Olesnica (o 1,7 p.p.), gmina miejska Bolestawiec (o
1,6 p.p.), Wisznia Mata (0 0,9 p.p.) i Bielawa (0 0,1 p.p.).

Wg danych GUS BDL takze liczba ztobkow (obejmujgca ztobki, oddziaty ztobkowe i kluby dziecigce) na
przestrzeni lat 2014-2020 ulegta niemal podwojeniu — z poziomu 232 placéwek w 2014r. do 458 w 2019r.
Infrastruktura opieki nad dzieckiem do lat 3 w 2019r. obejmowata 378 ztobkdw, 6 oddziatow ztobkowych oraz
74 kluby dzieciece. Najwiecej placéwek ztobkowych w 2019r. funkcjonowato w gminach: M. Wroctaw — 185,
Legnica — 17, Kobierzyce — 14, gmina miejska Lubin — 13, gmina miejska Olesnica — 13, gmina miejska Gtogow
— 12, Siechnice — 12 oraz gmina miejska Swidnica — 10. Ani jednej placéwki opieki nad dzieckiem matym nie
byto w gminie wiejskiej Chojnéw, za$ po jednej placdwce funkcjonowato w 49 gminach wojewddztwa
dolnoslgskiego. Zmniejszenie liczby placowek w 2019r. w poréwnaniu z rokiem 2014 odnotowano w 4 gminach:
gmina miejska Bolestawiec, Bielawa, Wisznia Mata i gmina wiejska Chojnéw.

Wedtug danych OZPS za 2019r. w wojewddztwie dolnoslaskim w 2019r. funkcjonowato 379 ztobkow,
ktére dysponowaty ogétem 16.121 miejscami, oraz 2.259 opiekunéw dziennych do dzieci. Istniejaca
infrastruktura nie zaspokajata potrzeb zwigzanych z opieka ztobkowa — w placéwkach opieki nad dzieckiem do
lat 3 brakowato ponad 7,5 tys. miejsc. Poréwnujac te informacje z danymi zawartymi w OZPS za 2018r.
obserwowaé mozna znaczny spadek liczby wszystkich parametréw zwigzanych z opiekg nad matym dzieckiem,
co mogfoby napawaé niepokojem, gdyby nie byto raczej pochodng odmiennego sposobu agregacji danych
statystycznych z tego obszaru niz odzwierciedleniem rzeczywistosci.

Tabela 9. Instytucje sprawujgce opieke nad matym dzieckiem w wojewdédztwie dolnoslaskim w latach 2018-2019

WYSZCZEGOLNIENIE Rok 2018* Rok 2019
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Liczba ztobkow 675 379

Liczba opiekundw dziennych do dzieci 3632 2259
Liczba dzieci w itobkach 28 402 16121
Brakujace miejsca dla dzieci w ztobkach 9148 7 694

*dane pochodzqce z OZPS za 2018r.

Zrédio: OZPS za 2018 i 2019r.

Zatozenie to potwierdza fakt, iz ze sprawozdania branzowego zawierajacego dane na temat opieki nad
dzie¢mi do lat 3, obejmujacego wszystkie — publiczne, niepubliczne i prywatne placéwki ztobkowe wynika, ze
w 2019r. na terenie wojewddztwa dolnoslgskiego dziatato 758 ztobkdw. Sposrdd ogdtu ztobkéw najwieksza ich
liczba — 396 placowek (52,2%) — prowadzona byta przez osoby fizyczne. Kolejnym waznym podmiotem w tym
obszarze byta gmina, bedac organem prowadzacym dla 180 ztobkdw (23,7%), a w dalszej kolejnoéci znalazto
sig 112 placéwek prowadzonych przez osobg prawng (14,8%), 68 placéwek prowadzonych przez jednostki
nieposiadajgce osobowosci prawnej (9,0%) oraz 2 ztobki prowadzone przez instytucje publiczne (0,3%). W
poréwnaniu z rokiem 2018 liczba ztobkéw w wojewodztwie zwiekszyta sie 0 12%, na zblizonym poziomie
pozostaty proporcje udziatu placéwek wedtug podmiotu prowadzgcego.

Na przestrzeni lat zwigksza sie takze odsetek dzieci objetych opieka przedszkolng. W 2018r. odsetek
dzieci w wieku 3-6 lat objetych opieka przedszkolng wynosit 90,5% i byt wyzszy od notowanego w 2010r. o0 22
p.p. Najwyzsze wartosci wskaznika odnotowano w gminach: Polanica Zdrdj, Kobierzyce, gmina miejska
Zgorzelec, Karpacz, Katy Wroctawskie i Siechnice, za$ najnizsze w gminach: Ruja, Msciwojow, Paszowice oraz
gmina wiejska Luban. Dane na temat 10 gmin o najwyzszym i 10 gmin o najnizszym odsetku dzieci w wieku 3-
6 lat objetych opiekg przedszkolng prezentuje ponizsza tabela nr 10.
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Tabela 10. Gminy wojewddztwa dolnoslgskiego o najwyiszym i najnizszym odsetku dzieci w wieku 3-6 lat objetych

DOLNOSLASKIE 68,5 | 90,5
Gminy o najwyzszym odsetku dzieci objetych opieka przedszkolng
1. Polanica-Zdroéj miejska 96,1 137,8
2. Kobierzyce wiejska 62,1 125,2
3. Zgorzelec miejska 90,7 123,2
4, Karpacz miejska 116,8 120,6
5. Katy Wroctawskie miejsko-wiejska 61,3 115,4
6. Siechnice miejsko-wiejska 40,6 114,2
7. Luban miejska 78,0 109,5
8. Olesnica miejska 76,8 109,3
9. Swidnica miejska 81,5 108,5
10. Ktodzko miejska 81,4 108,2
Gminy o najnizszym odsetku dzieci objetych opiekg przedszkoing

10. Kamieniec Zgbkowicki wiejska 49,7 57,3
9, Pielgrzymka wiejska 47,6 57,2
8. Zagrodno wiejska 36,8 57,1
7. lezéw Sudecki wiejska 16,1 56,4
6. Glogéw wiejska 43,0 56,2
5. Olesnica wiejska 36,9 50,2
4, Luban wiejska 34,5 48,8
3, Paszowice wiejska 45,1 46,7
2. Msciwojow wiejska 57,4 46,6
1. Ruja wiejska 49,1 34,7

Zr6dto: BDL GUS

Obserwujgc dynamike zmian w tym obszarze na przestrzeni lat 2010-2018, spadek odsetka dzieci w
wieku 3-6 lat objetych opieka przedszkolng nastapit w 7 gminach wojewddztwa dolnoslgskiego — Ruja (0 14,4
p.p.), Méciwojow (o 10,8 p.p.), Ztoty Stok (o 7,7 p.p.), Cieptowody (0 5,7 p.p.), gmina wiejska Nowa Ruda ( o
2,2 p.p.), Lewin Ktodzki (0 1,7 p.p.) oraz Lubomierz (o 0,4 p.p.). W pozostatych gminach wojewédztwa
odnotowano wzrost odsetka dzieci objetych opiekg przedszkolng, w tym w 5 gminach na poziomie
przekraczajgcym 50 p.p. — s3 to gminy: Czernica (o 75,3 p.p.), Siechnice (o 73,6 p.p.), Kobierzyce (o 63,1 p.p.),
Walim (o 55,4 p.p.) oraz Katy Wroctawskie (0 54,1 p.p.).

Biorac pod uwage obserwowane w ostatnich latach trendy, zaréwno w zakresie opieki ztobkowej, jak i
przedszkolnej, mozna przewidywac systematyczny rozwéj obu rodzajéw infrastruktury opieki nad dzieckiem, a
zwiaszcza opieki ztobkowej, poniewaz stanowi ona obszar jeszcze nie w petni zagospodarowany, szczegélnie
jeéli wezmiemy pod uwage dysproporcje pomiedzy terenami miejskimi oraz wiejskimi. Kierunek zmian
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podyktowany jest zaréwno wzgledami ekonomicznymi rodzin (z reguty w rodzinach z matym dzieckiem trudno
utrzyma¢ gospodarstwo domowe wytacznie z pracy jednej osoby), checia samorealizacji rodzicow poprzez
prace zawodowsy, jak i, co réwnie istotne i coraz czesciej podnoszone w dyskursie publicznym, z powodu
korzysci opieki ztobkowej i przedszkolnej dla ogdlnego rozwoju dziecka.

Korzystanie z pomocy spotecznej

Ustawa z dnia 9 czerwca 2011r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej (Dz.U. 2020 poz. 821
ze zm.) okresdla szereg instrumentéw wsparcia rodziny biologiczne], przezywajacej problemy opiekunczo-
wychowawcze. Jednym z tych instrumentow jest pomoc asystenta rodziny, do zadan ktérego nalezy m.in.
pomoc rodzinom w poprawie ich kompetencji opiekunczo-wychowawczych, wspieranie umiejetnosci
prowadzenia gospodarstwa domowego, pomoc w rozwigzywaniu probleméw socjalnych, psychologicznych, w
wychowywaniu dzieci, motywowanie do poszukiwania, podejmowania i utrzymania pracy zarobkowej,
wspieranie aktywnosci spotecznej rodziny i uczestnictwa w dostepnych zajeciach grupowych dla rodzicéw,
udzielania wsparcia dzieciom oraz interweniowanie w sytuacjach zagrozenia bezpieczenstwa dzieci i innych
cztonkédw rodziny. Ze wzgledu na charakter pracy, jeden asystent rodziny moze jednocze$nie pracowac
maksymalnie z 15 rodzinami.

Na koniec 2019r. w dolnoslaskich jednostkach organizacyjnych pomocy spotecznej zatrudnionych byto
301 asystentow rodziny. W ciggu roku 2019 z ich ustug skorzystato tgcznie 3.641 rodzin. W poréwnaniu z 2012r.
liczba asystentéw rodziny wzrosta o 131 osdb, nastgpit tez wzrost liczby rodzin, korzystajgcych z ustug asystenta
rodziny 0 2.129 rodzin. W dwéch gminach, gminie miejskiej Zgorzelec oraz w Starej Kamienicy na koniec 2019r.
przekroczony zostat limit rodzin przypadajacych na 1 asystenta rodziny, za$ 4 gminy nie zatrudniaty ani jednego
asystenta rodziny, byty to gminy: Paszowice, Pectaw, Ruja i Warta Bolestawiecka.

Zmianie na przestrzeni lat ulega réwniez czas pracy z rodzinami. O ile w 2012r., w pierwszym okresie
obowigzywania ustawy, asystent rodziny pracowat z jedng rodzing najczesciej od 3 do 12 miesiecy (na koniec
2012r. takich rodzin byto 1.015), o tyle w roku 2019 najwigksza liczba rodzin jest objeta pracg asystenta rodziny
powyzej 1 roku — 1.676 rodzin na koniec 2019r. Przecietny czas pracy asystenta z jedng rodzing wydtuzyt sie na
przestrzeni lat 2012-2019 z 5,3 do 16,8 miesigcy. Stan taki swiadczy¢ moze o skomplikowanym charakterze
probleméw, z jakimi borykajg sig rodziny, o niskich kompetencjach spotecznych rodzin, z ktérymi pracuje
asystent rodziny, a posrednio réwniez o swoistej stabosci instytucjonalnego lokalnego systemu wspierania
rodziny, w ktérym asystent nie jest w stanie zaproponowac skutecznych rozwigzar ze wzgledu na brak innych
specjalistéw pracy z rodzing (np. poradni rodzinnych, terapeutéw, doradcéw zawodowych itp.).

Inng z form wspierania rodziny z dysfunkcjami w zakresie opiekuriczo-wychowawczym, kierowang
gtoéwnie do dzieci, majacy na celu wspieranie ich prawidtowego rozwoju, sg placdwki wsparcia dziennego.
Placowka wsparcia dziennego moze by¢ prowadzona w formie opiekunczej, w postaci két zainteresowarn,
$wietlic, klubow i ognisk wychowawczych, w postaci specjalistycznej lub w formie pracy podwérkowej,
realizowanej przez wychowawce. Placéwka wsparcia dziennego o charakterze opiekuriczym zapewnia dziecku
opiekg i wychowanie, pomoc w nauce, organizacje czasu wolnego, zabawg, zajecia sportowe i rozwdj
zainteresowan. Placowka specjalistyczna organizuje w szczegdlnosci zajecia socjoterapeutyczne,
terapeutyczne, korekcyjne, kompensacyjne oraz logopedyczne, oraz realizuje szereg programéw korekcyjnych,
za$ placowka w formie pracy podwdrkowej realizuje dziatania animacyjne i socjoterapeutyczne.

Na koniec 2019r. w wojewodztwie dolnoslgskim funkcjonowato 67 placéwek wsparcia dziennego, w
tym 36 w formie opiekuniczej, 25 w formie specjalistycznej oraz 13 w postaci pracy podworkowej. Placowki te
zapewniaty ogotem 2.114 miejsc, z ktérych w drugiej potowie 2019r. skorzystato 1.717 dzieci. W poréwnaniu z
2012r. liczba placéwek wsparcia dziennego wzrosta o 29 placowek, w tym o 8 opiekuiczych, 13
specjalistycznych oraz 12 w formie pracy podwdrkowej. taczna liczba oferowanych miejsc zwiekszyta sie o0 493
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miejsca, za$ liczba osdb korzystajgcych o 566 dzieci. W 140 gminach nie prowadzono ani jednej placéwki
wsparcia dziennego.

Jedng z form wsparcia rodziny z dzie¢cmi w wymiarze materialnym sg zasitki rodzinne. W 2019r. z
zasitkéw rodzinnych wraz dodatkami skorzystato srednio 58.124 rodzin miesiecznie. W poréwnaniu z rokiem
2015 liczba rodzin pobierajgcych zasitek rodzinny zwiekszyta sie o ponad 3 tys., natomiast w poréwnaniu z
rokiem 2018 ulegta zmniejszeniu o ponad 5,5 tys. rodzin. Na przestrzeni lat 2014-2019 obserwowa¢ mozna
lekka fluktuacje liczby rodzin pobierajgcych zasitek rodzinny oscylujacg wokét 60 tys. rodzin — moina
przypuszczad, ze w latach kolejnych liczba ta bedzie na poziomie zblizonym z lekkg tendencjg spadkowa.

Rodziny majace problemy z samodzielnym zaspokajaniem wtasnych potrzeb moga skorzysta¢ réwniez
z pomocy oferowanej w ramach realizacji ustawy o pomocy spotecznej (Dz.U. 2020 poz. 1876 ze zm.). W 2019r.
wsparciem z systemu pomocy spofecznej objetych zostato 15.363 rodzin z dzie¢mi, w tym niemal 40% (5.944)
rodzin zamieszkujacych na wsi. Ogétem w rodzinach z dzie¢mi pomoca objeto 57.832 oséb. W ciggu lat 2010-
2019 znaczaco zmniejszyta sig liczba rodzin z dzie¢mi korzystajacych z systemu pomocy spotecznej — w
poréwnaniu z rokiem 2010 o ponad 22,5 tys. rodzin, a w poréwnaniu z 2015r. o niemal 10,5 tys. Podobng
tendencje obserwowad mozna w odniesieniu do rodzin niepetnych z dzie¢mi — tu liczba rodzin na przestrzeni
ostatnich 9 lat zmniejszyta sie o ponad 9 tys. rodzin. szczegdétowe dane na ten temat prezentuje wykres nr 17.

Wykres 17. Rodziny z dzie¢mi korzystajace z pomocy spotecznej w latach 2010-2019
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Zrédto: Sprawozdania MRPiPS-03 — Sprawozdanie roczne z udzielonych $wiadczeri pomocy spotecznej — pienieznych, w naturze i
ustugach za rok 2010,2015i 2019

W 2019r. niemal % rodzin z dzie¢mi korzystajgce z pomocy spotecznej to rodziny posiadajace jedno
(38,6%) i dwoje (33,8%) dzieci. Rodziny wielodzietne stanowity okoto % (27,6%) og6tu rodzin z dzie¢mi. Na
przestrzeni lat sktad rodzin z dzie¢mi w relacji do liczby dzieci w zasadzie nie ulegt zmianie, nieco zwigkszyta sig
liczba rodzin z dwojkg dzieci, przy niewielkim spadku rodzin z jednym dzieckiem. W przypadku rodzin
niepetnych w 2019r. najwigksza ich liczba posiadata jedno (43,3%) dziecko, dwéjke dzieci posiadato 34,8%
rodzin, a troje lub wiecej dzieci — 21,9% rodzin niepetnych. Na przestrzeni ostatnich lat obserwowa¢ moina
zmniejszanie sie odsetka rodzin niepetnych z jednym dzieckiem przy niewielkim wzroécie odsetka rodzin z
dwdjka dzieci i pozostajagcym na podobnym poziomie odsetku rodzin wielodzietnych. Przypuszcza¢ mozna, iz
tendencje te zostang utrzymane w latach kolejnych.

Wérdd przyczyn trudnej sytuacji zyciowej uprawniajacych do uzyskania wsparcia instytucjonalnego
znajduja sie m.in. sieroctwo, potrzeba ochrony macierzyristwa oraz bezradnos¢ w sprawach opiekuriczo-
wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego. Nalezy przy tym pamieta¢, iz jedna rodzina moze
otrzymac¢ pomoc z kilku powodoéw jednoczesnie i zostac ujeta w statystyce z tym zwigzanej w wiecej niz jednej
kategorii.

W 2019r. z powodu sieroctwa pomoc otrzymaty 32 rodziny, w 22 mieszkajace na wsi, w sktad ktorych
wchodzity 103 osoby. W zwigzku z potrzebg ochrony macierzyristwa wsparcie otrzymaty 3.332 rodziny, w tym
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niemal potowa z nich zamieszkujgca tereny wiejskie, a facznie z tego tytutu pomoca objeto ponad 15 tys. osdb.
Sposrod ogdtu rodzin, ktére otrzymaty pomoc z tego powodu, niemal 60% stanowity rodziny wielodzietne {na
wsi 65,7%). W tej grupie przyczyn otrzymania wsparcia instytucjonalnego najliczniej reprezentowane byty
rodziny, ktore mialy problemy z samodzielnym zaspokajaniem potrzeb w sferze opiekuriczo-wychowawcze;j i
prowadzenia gospodarstwa domowego. W 2019r. na terenie wojewddztwa dolnos$lgskiego pomoc z tego tytutu
otrzymato niemal 10 tys. rodzin, z tego niemal 1/3 zamieszkujaca na wsi; ogétem ponad 26,5 tys. oséb. Niemal
potowe ogotu rodzin, ktére otrzymaty wsparcie z tej przyczyny stanowity rodziny niepetne (42%), za$ rodziny
wielodzietne stanowity 13% ich ogétu.

Na przestrzeni lat 2010-2019 obserwowaé¢ mozna w pierwszych 5 latach wzrost liczby rodzin
wielodzietnych, wymagajacych wsparcia z powodu potrzeby ochrony macierzyristwa (z poziomu 52% do 60%)
i niewielki spadek udziatu tej kategorii rodzin do poziomu 58% w drugiej czesci wskazanego okresu. W
przypadku rodzin, ktére otrzymaty pomoc z powodu bezradnosci opiekuriczo-wychowawczej i prowadzenia
gospodarstwa domowego na przestrzeni lat uwidacznia sie tendencja zmniejszania sie liczby zaréwno rodzin
wielodzietnych, jak i niepetnych wérdéd ogétu rodzin, ktére otrzymujg pomoc z tego tytutu. W latach 2010-2019
udziat rodzin wielodzietnych zmniejszyt si¢ 0 ponad 8 p.p., za$ rodzin niepetnych o ponad 23 p.p. Coraz czeiciej
pomocy z tego tytutu wymagajg petne rodziny nuklearne, posiadajace maksymalnie dwoje dzieci. Szczegétowe
dane na temat liczby rodzin i oséb korzystajacych z pomocy spotecznej z wskazanych powyzej przyczyn
prezentuje tabela nr 11.

Tabela 11. Liczba rodzin i 0s6b korzystajacych z pomocy spotecznej w latach 2010-2019 wg wybranych przyczyn

2010 rok 2015 rok 2019 rok
POWOD TRUDNE! e FUOEH LICZBA LICZBA RODZIN LICZBA LICZBA RODZIN UCZBA
SYTUACII ZYCIOWE) wtym: OSOBW wtym: OSOBW w tym: 0SOB W
OGOLEM nNa  RODZINA  oGGtEm  ya  RODZINA OGOLEM RODZINA
CH CH NA WS CH
wsi wsi
SIEROCTWO 130 65 351 87 39 212 32 22 103
POTRZEBA OCHRONY
MACIERZYNSTWA 5347 2594 26267 5975 2632 28584 3322 1498 15115
W TYM:
WIELODZIETNOSC 2793 1583 16614 3607 1857 20301 1924 984 10342
BEZRADNOSC W
SPRAWACH OPIEK.-
WYCHOWAWCZYCH |
PREWADZENIA 16 565 4966 56689 12957 4298 4209 9929 2980 26767
GOSPODARSTWA
DOMOWEGO
W TYM:
10771 2985 34464 7648 2419 23838 4152 1364 12508
RODZINY NIEPELNE
RODZINY
Tt 3502 1555 20459 2624 1147 14741 1283 560 7059

Zrédto: Sprawozdania MRPiPS-03 za rok 2010, 2015 i 2019

Na przestrzeni ostatnich lat obserwowac mozna zmniejszanie si¢ liczby rodzin korzystajacych z pomocy
w ramach kazdego z powodéw majacych wspomagac rodzing w prawidtowym wypetnianiu przypisanych jej
funkcji (patrz wykres nr 18). Mozna przypuszczaé, iz zaobserwowany trend zostanie utrzymany w kolejnych

latach.

Wykres 18. Liczba rodzin i 0s6b korzystajacych z pomocy spotecznej w latach 2010-2019 wg wybranych przyczyn
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Zrédto: Sprawozdania MRPiPS-03 za rok 2010, 2015 i 2019

INTEGRACJA SPOLECZNA W EDUKACJI — OD NIEROWNOSC! KU EGALITARNOSCI

Szeroko rozumiana edukacja, jest obecnie jednym z filarow rozwoju spoteczenstw. Wysokorozwinigte
spoteczeristwa obywatelskie rozpoczety sciezke aktywnego uczestniczenia obywateli w zyciu matych wspélnot,
spotecznosci lokalnych, jak réwniez catych narodéw. Odbywa sig to juz na etapie ksztatcenia najmtodszych
dzieci, od poczatku $ciezki nauczania systemowego, poprzez etap edukacji obowigzkowej, az do wieku
senioralnego. W efekcie czego, spoteczenstwo obywatelskie to nie tylko wspélnoty $wiadome swych praw i
obowigzkéw, ale osoby lub grupy osob, nastawione na konkretne dziatania. Kolokwialnie mozna okresli¢ ten
proces, jako ksztattowanie ,spotecznikdw”, w pozytywnym znaczeniu tego stowa. W czasie trwania zycia
cztowieka, maja na nie wptyw takie czynniki jak: dom rodzinny, wychowanie, srodowisko, edukacja, w tym
rodzaj wyksztatcenia, oraz aktywno$¢ zawodowa.

Wspbiczesny system edukacji w Polsce, oferuje uczniom szerokie mozliwosci rozwoju dziatalnosci
spofecznej. Poczawszy od szkolnej samorzadnosci, wolontariatu, tutoringu, grup tematycznych i wspierajgcych,
zwigzkdw sportowych, skoriczywszy na parlamentach miodziezy oraz grupach harcerskich i skautowych.
Wartosci spoteczne sg jednym z elementow komplementarnej wizji ucznia (cztowieka) i nie sposob oddzieli¢
ich od samego procesu nauczania. Srodowisko nauczycieli, pedagogéw, od lat zastanawia sig, nie tyle nad tym
jak naucza¢, ale jak edukowaé efektywnie i od jakich czynnikéw ta efektywnosc zalezy? Kolejne pytanie to: Jak
poprzez proces edukacji i wychowania, przygotowa¢ miodych ludzi do dalszego zycia? Mowigc wprost: ,,
patrzac na 6-letniego Jasia Kowalskiego, powinnismy juz mysle¢ o nim, jako o dorostym Panu Janie Kowalskim”.
Wbrew pozorom nie jest to fatwe, tym bardziej, w odniesieniu do funkcjonujgcego aktualnie systemu jako
takiego.

Nieréwnosci w edukacji

W 2018 r. wydatki publiczne z budzetu panstwa i budzetéw samorzadowych na oSwiate i wychowanie
wyniosty 77,9 mid zt, co stanowito 3,7% PKB. Czes¢ oswiatowa subwencji ogélnej (przekazywana szkotom za
posrednictwem jednostek samorzadu terytorialnego) wyniosta 43,1 mld zt. Oprécz tej subwencji z budzetu
parnistwa przeznaczono 4,3 mld zt na o$wiate i wychowanie oraz edukacyjng opieke wychowawczg.

Pierwszym etapem ksztatcenia w systemie o$wiaty, jest wychowanie przedszkolne. Obejmuje ono
dzieci w wieku 3-6 lat i jest realizowane w przedszkolach, oddziatach przedszkolnych przy szkotach
podstawowych, a od roku 2008/2009, réwniez w zespotach wychowania przedszkolnego i punktach
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przedszkolnych. W ostatnich latach odnotowano niewielkg tendencje wzrostowa, nadal jednak, spoérod dzieci
zamieszkatych na wsi, do placéwek przedszkolnych uczgszczato ich niespetna 43%. Najczesciej z zaje¢ na tym
poziomie ksztalcenia korzystali 6-latkowie (94,5% tego rocznika wieku), rzadziej dzieci z grupy 3-5 lat (52,7%).
W rankingu krajéw europejskich, Polska zajmuje jedno z ostatnich miejsc, pod wzgledem powszechnosci
edukacji przedszkolnej. (dane GUS 2010 ).

Dane z 2018 roku wydajq si¢ by¢ bardziej optymistyczne. Niestety, nie obrazujg one podziatu miejsc
korzystania z wychowania przedszkolnego przez dzieci, na wie$, powiaty oraz duze o$rodki miejskie. Wedtug
stanu na 30 wrzesnia 2018 r. 89,6% dzieci w wieku 3-6 lat uczestniczytlo w réznych formach wychowania
przedszkolnego. Udziat przedszkoli w subwencji oswiatowej (tacznie z oddziatami przedszkolnymi w szkofach
podstawowych i innymi formami wychowania przedszkolnego), to 13,0 mid zt (17,1%).

Dostep do powszechnej edukacji przedszkolnej, jak rowniez do zaje¢ dodatkowych, juz na poziomie
edukacji przedszkolnej, ma duzy wptyw na niwelowanie r6znic w edukacji. Jednak przytoczone powyiej dane,
wyraznie wskazujg na dysonans, pomigdzy dzie¢mi, ktére rodzice posytajg do przedszkola a tym samym maja
one mozliwo$¢ skorzystania z oferty zaje¢ dodatkowych, a dzie¢mi z rodzin, ktére nie posytaja dzieci do
przedszkola do momentu obowigzku przygotowania przedszkolnego, lub ktérych nie sta¢ na skorzystanie z
oferty zaje¢ dodatkowych. Warto w tym miejscu réwniez podkresli¢, ze duze osrodki miejskie generujg oferte
placowek przedszkolnych, znacznie szerszg, atrakcyjniejsza i na wieksza skale. Nalezy takze zwrécié¢ uwage na
tendencjg do wzrostu cen za zajecia dodatkowe, w ramach zaje¢ z edukacji przedszkolnej, takich jak: jezyki
obce, basen, taniec, rytmika.

Jesli analize systemu powszechnej edukacji zaczynamy od wychowania przedszkolnego, to nie sposdb
nie wspomnie¢ o dzieciach o specjalnych potrzebach edukacyjnych. W tym przypadku nieréwnosci
uwidaczniajq sig jeszcze bardziej, gdyz dostep do specjalistdw, rehabilitantéw, wielu dodatkowych form zaje¢
w tym tych dla dzieci wybitnie uzdolnionych, jest zdecydowanie tatwiejszy w duzych o$rodkach miejskich. Samo
dowozenie dzieci o specjalnych potrzebach edukacyjnych, w tym dzieci zdolnych, jest dla kaidej rodziny, czy
to dobrze sytuowanej czy nie, ogromnym wyzwaniem logistycznym. Wspomniane wyzej duze miasta, mimo,
ze s gwarantem szerszej oferty edukacyjnej, nie gwarantuja powszechnej obecnosci dzieci przedszkolnych, w
ofercie zaje¢ dodatkowych. Ma na to wptyw kilka dodatkowych czynnikéw, ktére réwniez mozna odnosi¢ do
dzieci wiejskich.

Kapitat rodzinny i spoteczny, to zasoby, ktére majg rownorzedny lub nawet istotniejszy wptyw niz
status materialny, czy miejsce zamieszkania, na obecnos$¢ dzieci w systemie edukacji powszechnej oraz
systemie zajec¢ dodatkowych. Mozna z nich wyodrebnic i opisa¢ kilka wskaznikow dodatkowych:

e wychowanie

Socjalizacja w danym systemie wartosci, ktdry reprezentujg rodzice, opiekunowie. Porozumiewanie sie w
odpowiednim kodzie kulturowym i jezykowym zarezerwowanym dla rodziny, w ktérej wychowuje sie miody
cztowiek, ma przetozenie na kontynuacje ksztatcenia, a nawet wybor kierunku ksztatcenia zgodnego z kodem
jezykowym.

e wyksztatcenie (rodzicow)

Poziom wyksztatcenia rodzicow lub opiekunéw ma wptyw na wybdr dalszej Sciezki edukacyjnej dzieci i
miodziezy.

o wyksztatcenie jako zyciowy kapitat

Dla wielu mtodych osob, ktére nie posiadajg zaplecza rodzinnego czy finansowego, osiggniecie wysokiego
poziomu wyksztatcenia jest “kapitatem na przyszto$¢”, ktory pozwoli im zrealizowaé potrzeby sukcesu,
zawodowe, finansowe oraz zaspokoi¢ wewnetrzne ambicje.

e status spoteczny
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W obecnych czasach o statusie spotecznym decyduje gtéwnie tzw. zasobnos¢ portfela, czyli przede wszystkim
stan majatkowy i zasoby materialne. Pomimo ewidentnego kryzysu wartosci w spoteczenstwie, dla wielu 0s6b
z pokolenia, ktére pamieta ustréj komunistyczny, ale réwniez dla coraz mtodszych pokolen Polakow, o statusie
spotecznym decydujg réwniez takie elementy jak: wyksztatcenie, wykonywany zawdd, zaangazowanie w
dziatania na rzecz wtasnej spotecznosci, filantropia i dobroczynnos¢.

W szkotach podstawowych, sytuacja nieréwnosci dotyczy tych samych czynnikéw, co w edukacji
przedszkolnej ale w nieco mniejszym wymiarze. Wydaje sie, ze system w zakresie dodatkowej oferty ma
wiekszy wptyw na dzieci i mtodziez uczeszczajacg do szkét podstawowych. Z drugiej zas strony, podobnie jak w
przedszkolach, dziatajg mechanizmy, ktére powodujg powstawanie nieréwnosci. Uczniowie majg wigcej
swobody w wyborze zajeé i chetniej podejmujg aktywnosci w postaci zaje¢ dodatkowych na terenie szkoty lub
zaje¢ pozaszkolnych. Warto przy tym zwrdci¢ uwage, ze duze osrodki miejskie, generujg oferte placéwek
przedszkolnych, znacznie szerszg, atrakcyjniejszg i na wiekszg skale, a co za tym idzie, pojawiajg sig
nieréwnoséci. Wobec powyzszego, wspomniany wczeséniej Jas, aby w petni sta¢ sig Janem, juz na poziomie
przedszkola powinien mieé szanse na petny dostep do edukaciji.

Co przez to rozumiemy? Zgodnie z Celem 3.2 Strategii Rozwoju Wojewddztwa Dolnoslaskiego 2030,
dotyczacym wzrostu spotecznej integracji, mozna stwierdzi¢, ze nieréwnosci w dostepie do edukacji oraz
niedoskonatosci systemu edukacji, przektadaja sie wprost w dtugim okresie czasu na dezintegracje spoteczng.
Brak jest wyraznych mechanizméw wplywajacych na wyréwnywanie szans edukacyjnych. Wobec czego,
systemowa oferta zaje¢ podstawowych na poziomie edukacji przedszkolnej, podstawowej i $rednigj,
wzbogacona o oferte zaje¢ dodatkowych, powinna by¢ wprowadzana w formie dystrybucji srodkéw i
programéw na ten cel oraz w formie Wojewddzkiego Standardu zaje¢ dodatkowych w placéwkach
edukacyjnych.

Kondycja psychiczna dzieci i mtodziezy

Na przestrzeni ostatnich kilku lat, znacznemu obnizeniu ulegta kondycja psychiczna dzieci i mtodziezy
w Polsce a zarazem na Dolnym Slgsku. Wskazniki wprost nie ukazujg drastycznej rdinicy miedzy
wojewddztwami w Polsce. Posredni wptyw na jakiekolwiek réznicowanie poszczegéinych regiondw migdzy
sobga, ma jakos¢ zycia dzieci i mtodziezy.
Jako$¢ zycia rozumiana jest tu jako: dobrostan psychiczny, zdrowie fizyczne oraz kompetencje spotfeczne i
edukacyjne:
Dobrostan psychiczny

Zdrowie psychiczne i samopoczucie to elementy kluczowe wptywajace na dobrostan psychiczny.
Autorzy raportu poréwnywali wskaZnik samobdjstw wsrdod nastolatkéw 15-19 lat. Na 100 tysiecy polskich
dzieci w powyiszym przedziale wiekowym, prawie 9 0s6b popetnia samobojstwo??. Dla poréwnania w Gregji
to wskaznik 1,4 na 100 tysiecy dzieci. Sa to dane gteboko niepokojgce, a nalezy dodac, ze opracowane zostaty
przed epidemig Covid-19. W oczekiwaniu na kolejne procesy badawcze, mozna jasno stwierdzi¢, ze dobrostan
psychiczny dzieci i mtodziezy po pandemii zostanie mocno zaburzony i dogtebnie sformatowany. By¢ moze jako
spofeczeristwa, jako systemy edukacji i opieki, bedziemy musieli zmierzy¢ sie z problemami spotecznymi w
wymiarze: psychologii, pedagogiki, psychiatrii, ktdre wystepowaty w okresach powojennych.

Na zlecenie Ministerstwa Edukacji i Nauki od kwietnia 2020 roku do stycznia 2021 roku
przygotowywany byt przez Instytut Profilaktyki Zintegrowanej raport ,Jak wspiera¢ uczniéw po roku epidemii?
Wyzwania i rekomendacje dla wychowania, profilaktyki i zdrowia psychicznego”. Raport zostat oparty na kilku

22 Kacprzak M., Swiat zaleznosci. Czynniki wplywajqce na jako$¢ zycia dzieci w krajach bogatych. Raport Unicef Innocenti
Research Center we Florencji, 2020.
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projektach badawczych, realizujacych pogtebiong analize skutkéw psychologicznych i spotecznych wéréd
uczniéw, jakie wywotata sytuacja kryzysowa, zwigzana z epidemig Covid-19. Dokument powstat na zlecenie
Resortu Edukacji i Nauki, stad badaniom poddani byli uczniowie, nauczyciele i rodzice, a stworzony szereg
rekomendacji dotyczy gtéwne systemu edukacji. Cytujac autoréw raportu: ,Sytuacja w czasie epidemii
zmieniata sie¢ dynamicznie. Trafne okreslenie potrzeb systemu edukacji, wymaga poznania mozliwie petnego
obrazu sytuacji uczniéw, rodzicéw i nauczycieli. Trzeba takze $ledzi¢ i rozumieé¢ zmiany zachodzgce w kolejnych
miesigcach epidemii. Z jednej strony aby uzyska¢ rzetelny obraz sytuacji, nalezy prowadzi¢ badania w réznych
okresach epidemii, z drugiej za$ strony konkretnych do$wiadczet w obszarze dziatan wychowawczych,
profilaktycznych i szkoleniowych prowadzonych dla uczniéw, nauczycieli i rodzicéw.”?3 Analizujac dane
przygotowane przez autoréw, warto pamietac, ze sytuacje kryzysowe sg nie tylko zagrozeniem, ale takze
szansa na dokonanie trwatych, pozytywnych zmian systemowych. Jakbysmy nie oceniali zaistniatej sytuacji,
ktora w oczywisty sposéb jest trudna, to zadaniem calego spoteczeristwa jest spojrzenie na wystepujacy
problem z perspektywy podejmowania dziatar nie tylko tu i teraz ale poszukiwania i kreowania rozwigzan na
przyszto$é?,

Opublikowane wyniki badan wskazuja, ze rok do roku, przed i w trakcie pandemii 2020-2021, kondycja
psychiczna uczniéw pogarszata sie. Z analizy ankiet w formie online zatytutowanych , poziom przygnebienia
epidemia”, wynika, ze poziom ,silnego przygnebienia” wskazywato 20% badanych uczniéw, zas 18% byto
»troche przygnebionych”, a 62% ,nieprzygnebionych”. Zdaniem autoréw, juz wtedy 20% miodych ludzi
powinno by¢ natychmiast objetych dziataniami wspierajacymi i profilaktycznymi®. W badaniach pojawit sie
rowniez czynnik kontaktow z przyjaciétmi i rowiesnikami oraz pytania dotyczace radzenia sobie psychicznego
w okresie pandemii. Autorzy wyraznie w tym miejscu podkreslili, ze ,Kluczem dla lepszego radzenia
psychicznego z epidemia jest szeroko rozumiana sie¢ wsparcia od poziomu rodzinnego przez poziom duchowy
, @z po réwiesniczy®®. Zgodnie z wynikami raportu czesto$¢ odczuwania trudnych uczué zdecydowanie bardziej
wzrosta w grupie osob deklarujacych ,silne przygnebienie "epidemia, z czego u dziewczat znaczniej, niz u
chtopcow.

Pojawienie sig drugiej fali pandemii zainicjowato modyfikacje wskaznikow kondycji psychicznej (dobra, $rednia,
staba). Zdecydowanie niepokojacy byt wysoki odsetek mtodziezy o stabej kondycji psychicznej (az 36%
dziewczat i 23% chtopcéw) oraz spory odsetek uczniow o $redniej kondycji psychicznej (24% dziewczat i 23%
chtopcéw). Ponownie kondycja psychiczna wsrod dziewczat byta stabsza niz wérdd chtopcow?’. Oprécz stabej
kondycji psychicznej, pojawity sie takze: poczucie braku energii potgczone z irytacja zwigzang z przedtuzaniem
sig izolacji a takze odczucie osamotnienia. Z badan wynika, ze osoby w stabej kondycji psychicznej w czasie
epidemii, charakteryzowaly sie rowniez wiekszg depresyjnoscia.

Wigcej szczegétowych danych z badan prowadzonych na poczatku epidemii mozna znale?¢ w raportach:

e  Miodziez w czasie epidemii- IPZIN, 8 kwietnia 2020:
(https://www.ipzin.org/images/dokumenty/RAPORT_Modziez_w_czasie_epidemii_2020_IPZIN.pdf)

23 Grzelak, S., Zyro, D., Jak wspierac uczniéw po roku epidemii? Wyzwania i rekomendacje dla wychowania, profilaktyki i
zdrowia psychicznego. Raport oparty na wynikach badar, przeprowadzonych wsréd uczniéw, rodzicéw i nauczycieli w
okresie 04.2020 — 01.2021, Warszawa, 28.02.2021, s .5

2 Tamze, s. 7

% Tamie, s. 18

26 Tamze, 5. 19

2’ Tamze, s. 21
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e Miodziez w czasie epidemii. Komu jest najtrudniej ?- IPZIN, 16 kwietnia 2020:
(https://www.ipzin.org/images/dokumenty/RAPORT_Modziez_w_czasie_epidemii_Komu_jest_najtr
udniej_2020_IPZIN_Czesc_2.pdf ).

Dziatania podejmowane na rzecz wsparcia psychicznego uczniéw w kolejnych fazach epidemii, oraz w
okresie adaptacji do nauki stacjonarnej powinny uwzgledniac fakt, ze cze$¢ uczniéw zakoriczy czas nauki zdalnej
nie tylko w zlym stanie psychicznym ale takze z zalegtosciami w nauce. Jednym z mozliwych sposobdéw
rozwigzania tej trudnej sytuacji, jest czasowe obnizenie wymagarn w zakresie realizacji podstawy programowej
po to, aby w pierwszej kolejnosci skoncentrowaé sie na wyréwnaniu szans edukacyjnych miedzy uczniami,
ktorzy gorzej znosza czas epidemii, a tymi, ktdrzy znosza go lepiej lub juz korzystajq z sieci wsparcia w swoim
najblizszym otoczeniu. Ogromna role w catym procesie wsparcia petnig rodzice. Z raportu wynika
jednoznacznie, ze rodzice sg najwazniejszymi wychowawcami dla dzieci. To wiasnie rodzice sa najczgsciej
wskazywani przez swoje dzieci jako ich przewodnicy zyciowi. Od wielu lat niezmiennie pokazujg to wyniki
badan IPZIN, w tym takze wyniki badan z kaidej z kolejnych faz epidemii®®. Najprostsza i najbardziej
podstawowg forma wsparcia ze strony rodzicow sg zwykle, czeste rozmowy z dzieckiem. Jesli w tego typu
rozmowach pojawia sie troska i faktyczne zainteresowanie tym, jak dziecko przezywa sytuacje zwigzang z
epidemia (czym sie martwi, z czym mu trudnosci, jakie ma obawy), maja one szanse sta¢ sie znaczacym
wsparciem dla dziecka i pozytywnie wptyngé na jego kondycje psychiczng. Z wielu badan prowadzonych w
poprzednich latach wynika wprost, ze poczucie bycia wystuchanym i zrozumianym przez rodzicow w
rozmowach o istotnych dla dziecka sprawach, jest jednym z fundamentalnych czynnikéw zmniejszajgcych
ryzyko depresji, mysli samobojczych oraz ryzyko bycia sprawcg przemocy réwiesniczej.

Whiosek 1: Wyniki badan wskazujg na sukcesywne pogarszanie sie kondycji psychicznej uczniow w kolejnych
latach oraz kolejnych fazach epidemii.

Whiosek 2: Najwazniejszym czynnikiem chronigcym zdrowie psychiczne ucznidéw w czasie epidemii jest
dostepnoé¢, jakosc i wielko$¢ sieci wsparcia (rodzin, pomocy psychologiczno-pedagogicznej, itp.).

Whiosek 3: Obnizenie kondycji psychicznej dzieci i mtodziezy, zwitaszcza w czasie izolacji, jest czynnikiem
sprzyjajacym wzrostowi zachowar ryzykownych i problemowych, zaréwno w czasie trwania epidemii, jak i po
jej zakonczeniu.

Whiosek 4: Istnieje udokumentowany badaniami zwigzek, pomiedzy kondycjg psychiczng mtodziezy a
przestrzeganiem regut sanitarnych. Im gorsza kondycja psychiczna, tym stabsze przestrzeganie zasad. Oznacza
to, ze dziatania na rzecz poprawy kondycji psychicznej miodziezy maja wplyw takie bezpieczeristwo
epidemiologiczne.

Whiosek 5: Wypetnianie roli wychowawcze] przez rodzicdw i nauczycieli, jest w czasie epidemii znacznie
utrudnione. Wynika to z dodatkowych obcigzer i stresdéw, zwigzanych z zagrozeniami epidemicznymi, ale takze
z izolacjg, zdalnym nauczaniem i pracg zdalng.

Whiosek 6: Badania lokalnych srodowisk szkolnych z czasu epidemii pokazuja, ze w relacjach miedzy uczniami,
rodzicami i nauczycielami dzieje sie wiele wzajemnego dobra, pomimo trudnosci, ucigzliwosci i obaw, ktérych
wszyscy doswiadczaja.

Whiosek 7: W systemie edukacji, jednym z waznych narzedzi oddziatywania wychowawczego, jest lekcja
wychowawcza. W $wietle badan, wigkszo$¢ ucznidow widzi potrzebe takich lekcji oraz wyraza konkretne
potrzeby dotyczace jej tresci i formy.

%8 Tamze, s. 20
2 Tamie, s. 41
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REKOMENDACIJE:

Gtiowne:

A. Dziatania wychowawcze, profilaktyczne i pomocowe na rzecz wsparcia psychicznego dzieci i mtodziezy,
powinny stac sie priorytetem systemu edukacji, zarowno w obecnej fazie pandemii, jak w okresie
bezposrednio po jej wygasnieciu.

B. Przywrdcenie rGwnowagi migdzy przewarto$ciowanym nauczaniem a niedowarto$ciowanym
wychowaniem uzupetnianym o profilaktyke, nie powinno mie¢ charakteru tymczasowego, lecz
powinno pozostaé w systemie edukacji jako trwata zmiana.

Szczegotowe:

1.

Konieczne jest objecie troska i wsparciem psychicznym nie tylko tych uczniéw, ktérzy aktualnie
znajduja sie w bardzo ztej kondycji psychicznej, ale catej populacji dzieci i miodziezy. Jest to
podstawowy warunek unikniecia zapasci systemu pomocy psychologiczno-pedagogicznej i
psychiatrycznej. Tylko w ten sposéb mozemy zapobiec statemu powiekszaniu sie grupy uczniéw
wymagajacych pomocy specjalistycznej.

Konieczne jest wprowadzenie rozwigzan systemowych utatwiajgcych jak najpetniejsze wykorzystanie
potencjatu lezgcego w naturalnych zasobach wsparcia dostepnych w najblizszym otoczeniu dzieci i
miodziezy (rodzice i rodzina, nauczyciele i wychowawcy, pedagog i psycholog szkolny, poradnie
psychologiczno-pedagogiczne, sprawdzone programy profilaktyczne i realizujgce je podmioty). Tylko
wykorzystanie wszystkich dostgpnych form wsparcia, umozliwia realizacje tak szerokiego zakresu
oddziatywan, jaki jest potrzebny.

W obecnej sytuacji konieczne jest dostosowanie wymagar zwigzanych z realizacjy podstawy
programowej do zmniejszonej efektywnosci ksztatcenia wynikajacej z ostabionej kondycji psychicznej
uczniéw oraz nizszej efektywnosci nauczania zdalnego. Rodzicom i nauczycielom stworzy to lepsze
warunki do wspierania psychicznego dzieci i mfodziezy, a uczniom utatwi korzystanie z tego wsparcia.
Nalezy zleci¢ szybkie i sprawne przeprowadzenie analizy obcigzeri nauczycieli, wychowawcow i
pedagogow zwigzanych z dokumentacjg i sprawozdawczoscia w celu sprawdzenia czy istnieje
mozliwos¢ chocby czesciowego zmniejszenia iloci czasu i energii poswiecanej przez kadre
pedagogiczng szkot na tego typu zadania.

Nalezy zapewni¢ rOwnowage pomigdzy wymogami rezimu sanitarnego a dziataniami chronigcymi
zdrowie psychiczne ucznidw. Skutki zakazenia COVID-19 nie sg jedynym zagrozeniem czasu
epidemii, a jedli chodzi o dzieci i miodziez, nie s3 gtéwnym zagrozeniem. Najwieksze
niebezpieczenstwo dla uczniéw wigze si¢ z konsekwencjami psychicznymi irozwojowymi.
Rozwigzania wdrazane w systemie edukacji, powinny uwzgledniaé¢ w tej samej mierze wymagania
sanitarne, co wymagania zwigzane z ochrong zdrowia psychicznego i fizycznego oraz wspieraniem
rozwoju osobistego i spotecznego ucznidéw.

Zalecany jest jak najszybszy powrdt do nauczania stacjonarnego lub przynajmniej hybrydowego
wszystkich uczniéw (jesli nie w catej Polsce, to chocby w pojedynczych regionach, jesli tylko wzgledy
epidemiologiczne na to pozwolg). W szczegdlnosci wskazany jest powrét do szkét uczniéw klas
maturalnych i klas 6smych, ktére poddane s3 silniejszej presji i majg wieksze obawy o przysztos¢ niz
inne roczniki.

Nalezy w petni wykorzysta¢ potencjat zawarty w pracy wychowawczo-profilaktycznej wychowawcow
szkolnych i w lekcjach wychowawczych. Wsparcie psychiczne ze strony wychowawcow to dziatanie o
skali najbardziej masowej. Konieczne jest uswiadomienie wychowawcom ich roli i wptywu oraz
wskazanie prostych sposobéw troski o kondycje psychiczng ucznidw (zwykite rozmowy,
zainteresowanie przezyciami uczniow, proste zabawy integracyjne, wstepne rozpoznanie dotyczace
liczby ucznidéw o bardzo ztej kondycji psychicznej, ktdrzy mogg wymaga¢ wiekszej pomocy).
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8. Konieczna jest bardziej intensywna, dwustronna wspotpraca nauczycieli i wychowawcéw (ktérzy sa
najblizej uczniébw) z pedagogiem/psychologiem szkolnym oraz pracownikami poradni
psychologiczno- pedagogicznych.

9. Niezbedna jest szeroka realizacja skutecznych i sprawdzonych programéw profilaktycznych, ktére
pomogq zapobiec odreagowywaniu streséw czasu epidemii w szkodliwe sposoby i ,rozhamowaniu”
po rozluznieniu rezimu sanitarnego, zakorczeniu okresu izolacji i powrotu dzieci i mtodziezy do grup
réwiesniczych.

10. W okresie Il semestru roku szkolnego 2020/2021 i | semestru roku szkolnego 2021/2022 potrzebna
jestmaksymalna intensyfikacja dziatari majacych na celu:

a) podniesienie kondycji psychicznej uczniéw,

b) zbudowanie dobrych relacji i ponowng integracje klas,

c) pomoc w adaptacji do rytmu nauki stacjonarnej lub hybrydowej(a byé moie takze pomoc
w adaptacji do kolejnego okresu zamkniecia szkot).

11. Konieczne jest podjecie konkretnych dziatan majacych na celu troske o dobre wzajemne
relacie w $rodowisku szkolnym pomigdzy jego gtéwnymi podgrupami: uczniami, rodzicami i
nauczycielami.

12. W catkowicie nowej sytuacji epidemii, nauczania zdalnego, nauczania hybrydowego i spodziewanego
powrotu do nauczania stacjonarnego bardzo potrzebne jest zbieranie dobrych praktyk dotyczacych
konkretnych dziatan i sposobow wsparcia wychowawczego, profilaktycznego i pomocowego oraz
zorganizowanie ich wymiany na poziomie ogélnopolskim, regionalnym i lokalnym.

13. Wprowadzajagc rozwigzania systemowe umozliwiajgce realizacje priorytetu zwigzanego
z wychowaniem, profilaktyka i wsparciem psychicznym ucznidw nalezy dopusci¢ elastyczng
mozliwo$¢ decydowania o konkretnych formach i wariantach ich wdrazania przez poszczegéinych
dyrektoréw szkoét.

14. Opracowujgc rozwigzania systemowe nie mozna zapomnie¢ o tych uczniach, ktdrych czas epidemii
skonfrontowat z nietypowymi, szczegdlnymi problemami wynikajgcymi z ich sytuacji zyciowej,
rodzinnej, prawnej lub zdrowotnej*°.

Zdrowie fizyczne

Sktada sie zasadniczo z dwéch obszaréw. Szeroko rozumianej akceptacji wiasnego ciata, co wynika
wprost z samooceny oraz problematyki otytosci oraz kondycji fizycznej. Trzeba od razu podkresli¢, ze kwestia
akceptacji wlasnego ciata, ale réwniez wygladu, duzo czesciej w Polsce dotyka dziewczat niz chtopcow. Srednio
dwoje na piecioro nastolatkéw uwaza sie za zbyt grubych lub zbyt chudych®'. Jednakze probleméw z
samoakceptacjg, mozna réwniez poszukiwa¢ duzo gtebiej a mianowicie w kondycji wspotczesnej rodziny.
Warto podkreslié, ze dzieci pierwszych elementéw akceptacji jako takiej, jak rowniez wzorcow rol i
autorytetéw. poszukujg u swoich rodzicow lub opiekundw. We wskazniku zdrowia fizycznego, nie bez
znaczenia jest problematyka otytosci oraz szeroko rozumianej aktywnosci fizycznej. W Polsce % dzieci cierpi na
nadwage lub otyto$¢. Ma na to wptyw zmiana stylu zycia z aktywnego (parkowo-podworkowego) na siedzacy
(kanapowo-komputerowy). Przeciwwagg do tego stanu rzeczy, jest powszechno$¢ aktywnosci fizycznej, ktora
populacyjnie zwigksza kondycje fizyczng w spoteczeristwie i promuje aktywny styl zycia. Nie bez znaczenia jest
réwniez negatywny wptyw rynku produkcji i dystrybucji zywnosci, ktéry dopiero od kilku lat broni sie przed

3% Tamze, s. 9-15
Skacprzak M., Swiat zaleznosci. Czynniki wpfywajgce na jakos¢ Zycia dzieci w krajach bogatych. Raport Unicef Innocenti
Research Center we Florencji, 2020
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produktami wysoko przetworzonymi oraz takimi, ktore zawierajg ogromna iloé¢ weglowodanéw. Reasumujac,
jako spoteczenstwo jemy wigcej, taniej , mniej zdrowo i stabej jakosci zywno$¢. taczac taki stan rzeczy z coraz
mniejszg aktywnoscig fizyczng ,otrzymujemy efekt, w postaci coraz wigkszej ilosci osdb z nadwaga lub otytych
oraz 0s6b chorujacych za sprawg wieloletniego ztego odzywiania sie.
Kompetencje spoleczne i edukacyjne

We wszystkich krajach UE i OECD, $rednio 40% dzieci w wieku 15 lat nie posiada umiejetnosci czytania
ze zrozumieniem oraz rozumowania w matematyce2. Polska w tym zestawieniu zajmuje wysokie 7 miejsce.
Wynika to z faktu, ze w Polsce od kilku lat w formule egzaminéw na réznym poziomie edukaciji, przy ocenianiu
prac, przywigzuje sie duzg wage do elementéw: czytania ze zrozumieniem oraz rozumowania
matematycznego. Wazne miejsce w rozwoju kazdego cztowieka zajmuja kompetencje spoteczne. W Polsce, co
3 dziecko deklaruje, ze ma trudnosci w nawigzywaniu przyjazni. Duze tempo 2ycia, ,elektroniczne gadzety”,
powodujg, Ze ludzie przestaja ze sobg rozmawiac i zamykajg si¢ w enklawach, czesto nie podejmujac interakcji
nawet z cztonkami wilasnej rodziny. Mozna stwierdzi¢, ze to wbrew ludzkiej naturze, ktéra determinuje
potrzebe zycia w “stadzie”, a wiec budowania réznego typu relacji spotecznych.

Wedtug raportu przygotowanego przez UNICEF*, Polska zajmuje 31 miejsce wéréd krajéw UE i OECD
w rankingu jakosci zycia. Wydawac by sie mogto, ze kraje wysoko rozwiniete i zasobne lub takie jak Polska, na
$ciezce wzrostu zasobnosci, omija problematyka niskiej kondycji psychicznej dzieci i mtodziezy. Nic bardziej
mylnego. Brak zadowolenia z zycia, otyto$¢, niskie kompetencje spoteczne i edukacyjne staja sie prawdziwg
plagq, a zarazem wyzwaniem dla wspdtczesnych systeméw edukacji i opieki zdrowotnej. Na szczegdlng uwage
zastuguje wspomniana wczesniej, kondycja wspoiczesnej rodziny, ktora jako podstawowa komdrka spoteczna,
zaspokaja podstawowe potrzeby kazdego cztowieka , oraz system edukacji, ktéry poza rodzing, jest pierwszym
miejscem diagnozy i w razie potrzeby udzielanej pomocy, dla wspétczesnie miodych ludzi. Od wielu lat niestety,
znaczenie szkoly jako miejsca realizacji polityki spotecznej, jest mocno marginalizowane lub wrecz
deprecjonowane. Zgodnie z oczekiwaniem wielu rodzicow i opiekundw, szkota powinna byé miejscem realizacji
ustugi edukacyjnej. Taki stan rzeczy powoduje, ze system nie dostrzega mfodego cztowieka komplementarnie.
Dziatania podejmowane sg tu i teraz, co w efekcie przynosi sporo strat. W ten sposéb nauczyciele otrzymujg
niedostateczng ilos¢ szkolen w zakresie kompetencji spotecznych, przez co nawet widzac, ze z uczniami dzieje
si¢ cos ztego, nie potrafig tworzy¢ i wdraza¢ narzedzi pomocowych, prébujg znalezé potaczenie pomiedzy
systemami: pomocy spotecznej, opieki zdrowotnej, wymiaru sprawiedliwosci a rozporzgdzeniem o pomocy
psychologiczno-pedagogicznej. S to dziatania nieefektywne, burzgce etos nauczyciela, prestiz zawodu oraz
niszczgce system edukacji, jako relatywnie niewydolny w tym zakresie. Bardzo istotne, jak wynika z wielu
badan, jest przywrécenie réwnowagi miedzy przewartosciowanym nauczaniem a niedowarto$ciowanym
wychowaniem uzupetnianym o profilaktyke, nie powinno ono mie¢ wiec charakteru tymczasowego, lecz
powinno pozosta¢ w systemie edukacji jako trwata zmiana.

Powotywanie i tworzenie nowych placéwek specjalistycznych

Od wielu lat w $rodowisku nauczycieli oraz specjalistow zajmujgcych sie pomocg psychologiczno-
pedagogiczng, postulowane sg zmiany na rzecz powotywania nowych placéwek systemowych. W systemie
przybywa dzieci z orzeczeniami o potrzebie ksztatcenia specjalnego oraz opiniami, czyli uczniéw o specjalnych
potrzebach edukacyjnych. Wsréd tych ucznidw sa dzieci, ktére sa pod stata opiekg psychiatryczng i
specjalistyczng oraz dzieci uzdolnione. Jedna i druga grupa wymaga wsparcia, ktére w systemie edukacji w
obecnym ksztatcie zwyczajnie jest niemozliwe. Zwtaszcza w przypadku uczniéw, ktérzy wymagaja

32 Tamze
33 Tamze
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wysokospecijalistycznej pomocy, kierowanie do zespotéw integracyjnych, bez uprzedniego przygotowania
zespotu klasowego oraz $rodowiska szkolnego, moze sprzyja¢ wykluczaniu a nie integracji z pozostatymi
uczniami oraz spofeczefstwem.

Na projekty powotywania nowych placéwek, mozna spojrze¢ co najmniej z trzech perspektyw:

e Pomoc uczniom o specjalnych potrzebach edukacyjnych
Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej o Pomocy Psychologiczno-Pedagogicznej, naktada na kazdego
dyrektora placdwki edukacyjnej obowigzek udzielania tego typu pomocy, w formach oraz za pomocg $rodkow
ktérymi dana placéwka dysponuje. Stwarza to sytuacje, w ktorej przedstawiciele placdwek specjalistycznych,
majg przekonanie, ze uczniowie objeci opieka specjalistyczng, majg szanse na rézne formy terapii oraz staty
opieke psychologa, na terenie szkoty powszechnej. Wielu sposréd ucznidw, ktdrzy nie kwalifikuja sie do opieki
specjalistycznej, trafia do szkot rejonowych, do ktérych réwniez sie nie kwalifikuja pod wzgledem
funkcjonowania. Powoduje to zagrozenie dla innych ucznidéw i nauczycieli. Wielu sposrdd nich nie musiatoby
trafia¢ do placéwek specjalistycznych, ani do szkot ogdlnodostepnych, gdyby istniaty placowki posrednie,
taczace ze soba edukacje na poziomie szkoty powszechnej oraz terapie na poziomie wysoko wyspecjalizowanej
placowki edukacyjnej, np.: szkoty specjalnej, terapeutycznej, placéwki resocjalizacyjnej, szpitalnej.

e Wsparcie uczniéw uzdolnionych w ramach grupy uczniow o specjalnych potrzebach edukacyjnych
Wsparcie ucznia zdolnego to nie tylko oferta zaje¢ doskonalacych jego talenty. To duzo szersze mozliwosci
stworzenia oferty ksztatcenia, w tym ksztatcenia indywidualnego oraz indywidualnego toku nauczania. Takie
mechanizmy pozwalajg, zeby uczer czg$¢ zaje¢ odbywat na wyiszej uczelni pod okiem ekspertow, uczgszczat
na zajecia pozaszkolne oferowane przez inne instytucje edukacyjne. Nie mozna jednak zapominac, ze w wielu
miejscach, to okoliczna szkota, jest centrum edukacyjnym lokalnej spotecznosci. Zatem, im wigcej tego typu
dziatart bedzie realizowanych w szkole, tym wigkszej liczbie uczniéw uda sie udzieli¢ wsparcia w zakresie
uzdolnien. Niestety, w obecnej rzeczywistosci, wiekszo$¢ szkét po godz. 16:00 nie realizuje systemowych zajec
dodatkowych. Nie jest to podyktowane ani ekonomia, ani ztg wolg. Warto jednak w tym miejscu zapytac: jak
jako spoteczenstwo myslimy o szkole?

e Ekonomia, w tym ekonomia spoteczna
Nie sposéb, analizujgc system edukacji w Polsce, nie nawigza¢ do elementéw finansowania. Korzysci z
finansowania mozna zbadad, zmierzy¢, oszacowaé w perspektywie pokoleniowej, odnoszac do poziomu
wyksztatcenia obywateli, wykonywanego zawodu, statusu spotecznego i materialnego, oraz tzw. dobrostanu.
Biorgc pod uwage czynnik logiki w ekonomii, to powotywanie przejsciowych placéwek, miedzy szkofa
powszechng a placowka specjalistyczng moze by¢ w perspektywie optacalne. Wynika to z bardzo prostych
mechanizméw zaleznoéci: uczen z problemami psychiatrycznymi wcale nie musi od razu trafia¢ na oddziat
szpitalny, albo po diagnozie nie musi na nim dtugoterminowo przebywac. Moégtby trafia¢ do placowki
terapeutycznej. Analogicznie, ten sam mechanizm moizna zastosowa¢ do ucznidow zagrozonych
niedostosowaniem spotecznym. Zanim decyzjg sadu zostang umieszczeni w placéwce typu MOS lub MOW,
mogliby mie¢ tzw. ,ostatnig szanse” w placéwkach resocjalizacyjnych i wychowawczych typu dziennego
wsparcia, gdzie podlegajg kontroli, otrzymujg pomoc terapeutyczng oraz co waine, integrujg sig ze
$rodowiskiem lokalnym. To samo dotyczy wszystkich uczniéw o specjalnych potrzebach edukacyjnych. W
Wojewddztwie Dolnoslgskim ucznidw zagrozonych niedostosowaniem spotecznym w roku szkolnym
2019/2020 byto 1052, uczniow niedostosowanych 325 a uczniéw z niepetnosprawnosciami sensorycznymi,
ruchowymi, sprzezonymi, autyzmem i niepetnosprawnoscig intelektualng 13 973 osoby (dane z Systemu
Informacji O$wiatowej 2019/2020). Zatem systemowo, osiggany jest cel. Analizujgc teorie ekonomii spotecznej
dostrzegamy, ze obecno$¢ uczniow, ktérzy tego nie wymagajg, w placdwkach psychiatrycznych lub
resocjalizacyjnych, bo nie ma dla nich alternatywy, jest zaprzeczeniem teorii ekonomii spotecznej i integraciji.
Ponadto, jak powszechnie wiadomo, pacjenci szpitali psychiatrycznych, jak réwniez osoby podlegajace pod
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system penitencjarny, sq gtéwnymi beneficjentami systemu pomocy spotecznej a w konsekwencji rowniez
opieki zdrowotnej. Reasumujac, btedne kwalifikowanie tych oséb z powodu braku placéwek posrednich,
naraza na dodatkowe koszty podatnikéw, obcigzajac inne systemy opieki, jest bezcelowe oraz sprzyja
pogtebionym zaburzeniom i demoralizacji tych oséb, a zarazem dziata przeciwko spoteczenstwu pogtebiajac
wykluczenie.

ORGANIZACJE POZARZADOWE - ZARYS SEKTORA

Powszechnie stosowang miarg poziomu aktywnosci spotecznej jest skala zaangazowania sie ludnosci
w dziatalnoé¢ organizacji pozarzadowych. Miarg tej aktywnosci, zwigzanej ze zdoInosciag do samoorganizacji
spoteczeristwa, jest m.in. liczba stowarzyszen, fundacji oraz réznych két zainteresowari w stosunku do liczby
mieszkancow.

W Polsce zarejestrowanych byto w 2018 roku: 117 tys. stowarzyszer (w tym 17 tys. ochotniczych strazy
pozarnych) i 26 tys. fundacji, czyli facznie okoto 143 tys. organizacji (wg REGON). Jednak nie wszystkie
zarejestrowane organizacje faktycznie prowadza dziatalno$é¢ — szacuje sie, ze aktywnych jest okoto 65%
zarejestrowanych.
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Mapa 4. Liczba stowarzyszen i fundacji na poczatku 2018 roku
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Zrédto: ,Kondycja organizacji pozarzgdowych — Raport 2018”, Stowarzyszenie KLON/JAWOR

Liczba zarejestrowanych stowarzyszen i fundacji rozni sie w zaleznosci od regionu Polski —w obszarach
zagrozonych trwatg marginalizacjg oraz miastach tracgcych funkcje spoteczno-gospodarcze organizacii
pozarzgdowych jest mniej, niz w dobrze prosperujacych regionach. Najwiecej organizacji non-profit miato
swoje siedziby w wojewddztwie mazowieckim — 23 tysigce, w tym ponad potowa w samej Warszawie (12,7).
Po ponad 12 tysiecy organizacji jest zarejestrowanych w Wielkopolsce i Matopolsce, a na Slasku oraz na Dolnym
Slasku — ponad 11 tysiecy. W trzech wojewddztwach — opolskim, lubuskim i podlaskim — liczba organizacji nie
przekracza 4 tysiecy.

Wedtug danych Urzedu Statystycznego we Wroctawiu, na dzier 31 grudnia 2019 r.**, w wojewddztwie
dolno$lgskim zarejestrowanych byto 12 202 organizacje pozarzgdowe (na dzien
31 grudnia 2018 r. zarejestrowanych byto 11731 organizacji). Nie oznacza to jednak, ze wszystkie
zarejestrowane organizacje faktycznie prowadza aktywng dziatalnosc.

Wsrdd wszystkich zarejestrowanych na Dolnym Slgsku organizacji pozarzagdowych:

—11 831 to podmioty aktywnie dziatajgce (96,96%),

— 371 organizacji znajduje sie w: stanie likwidacji (279) i upadtosci (4), ma zawieszong dziatalnos¢ (30),
zakoriczong dziatalno$é (57) oraz z zakonczong data likwidacji (1).

3 Dane pochodza z Gtéwnego Urzedu Statystycznego, stan na 31.X11.2019 r.
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Wykres 19. Liczba fundacji i stowarzyszen na Dolnym $lasku w latach 2017-2019

Liczba fundacji i stowarzyszer na Dolnym Slasku w latach 2017-2019

W stowarzyszenia @ fundacje

8525

rok 2019
|

8390

rok 2018

8525

rok 2017
2497

Zrédto whasne: Sprawozdanie z programu wspétpracy Samorzadu Wojewédztwa Dolnoslgskiego z organizacjami pozarzgdowymi oraz

innymi podmiotami prowadzacymi dziatalno$¢ pozytku publicznego na Dolnym Sigsku w 2019 roku

Wykres 20. Liczba organizacji pozarzadowych w poszczegélnych powiatach w 2019 r.

Liczba organizacji pozarzadowych w poszczegélnych powiatach w 2019 r.
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Zr6dio wiasne: Sprawozdanie z programu wspdtpracy Samorzadu Wojewddztwa Dolnoslaskiego z organizacjami pozarzgdowymi oraz

innymi podmiotami prowadzacymi dziatalnos¢ pozytku publicznego na Doinym Slasku w 2019 roku
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Na obszarze Dolnego Slaska najwieksza liczba stowarzyszen oraz fundacji funkcjonuje we Wroctawiu
oraz w powiatach: ktodzkim, wroctawskim, swidnickim i trzebnickim. Najmniej aktywne pod tym wzgledem s3
powiaty: gorowski, strzelinski i kamiennogdrski.

Mapa 5. Odsetek organizacji non-profit wg gtownej dziedziny dziatalnosci w wojewddztwach i regionach w 2018 r.

region Mazowiecki
regionalny
Mazowiecki region

\
239 269
4,1 Ll

71

region Warszawski
stoleczny
Warsaw region

Organizacje non-profit wedlug dziedzin dziatalnosci (% w wojewodziwie)
Non-profit arganizations by field of activity (% in voivodsip)
I sport, turystyka, rekreacja, hobby
sports, tourism, recreation, hobbies
I sprawy zawod owe, pracownicze, branzowe
business and professional assodations
ratownictwo
rescue services
kultura i sztuka
culture and arts

Zrédto: Sektor non-profit w 2018 r. The non-profit sector in 2018, GUS, Warszawa, Krakéw 2020.

Na terenach wszystkich wojewddztw w strukturze organizacji non-profit dominowaty podmioty

dziatajgce giéwnie w dziedzinie sportu, turystyki, rekreacji i hobby (Srednia krajowa wynosita 25,4%), a
najwiekszy ich udziat przypadat na wojewddztwo lubuskie (32,0%)%°, najmniejszy za§ na wojewodztwo
Swietokrzyskie (19,8%); w wojewddztwie dolnoslgskim odsetek ten wynosit 30,6%.
Najwyzszy udziat podmiotéw zajmujacych sie gtéwnie sprawami zawodowymi, pracowniczymi
i branzowymi (22,2%) wystepowat w wojewddztwie Slgskim i zwigzany jest z najwigekszym udziatem
w tym regionie zwigzkdw zawodowych (dziatato tam 14,9% organizacji zwigzkowych); w wojewddztwie
dolnoslgskim odsetek ten wynosit 15,6%.

35 Sektor non-profit w 2018 r. The non-profit sector in 2018, GUS, Warszawa, Krakéw 2020, s. 164.
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Mapa 6. Liczba organizacji non-profit aktywnych w 2018 r. wg wojewédztw
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Zrédio: GUS, Dziatalnos¢ stowarzyszer i podobnych organizacji spotecznych, fundacji, spotecznych podmiotéw wyznaniowych oraz
samorzgdu gospodarczego i zawodowego w 2018 r. — wyniki wstepne

Najwiegksza czes¢ badanych organizacji non-profit miata swoje siedziby w wojewédztwie mazowieckim
— 13,4 tys. (15,2%), z czego az potowa to jednostki z siedzibg na terenie Warszawy. Kolejnym wojewddztwem
pod wzglgdem liczebnosci aktywnych organizacji byto wojewédztwo wielkopolskie — 8,7 tys. (9,9%). W
przeliczeniu na 10 tys. ludnosci najwiecej organizacji non-profit miato swoje siedziby w wojewddztwie
matopolskim — 25,5, a najmniej w $lgskim — 17,3%.

36 Dziatalnogé stowarzyszen i podobnych organizacji spotecznych, fundacji, spotecznych podmiotéw wyznaniowych oraz
samorzadu gospodarczego i zawodowego w 2018 r. — wyniki wstepne, https://stat.gov.pl, s. 2.
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Mapa 7. Liczba stowarzyszen i fundacji na 10 tysiecy mieszkarncow na poczatku 2018 roku

Zrédto: ,Kondycja organizacji pozarzgdowych — Raport 2018, Stowarzyszenie KLON/JAWOR

Bezwzgledna liczba stowarzyszern i fundacji w poszczegdinych wojewddztwach nie obrazuje
regionalnego zroznicowania wielkosci sektora pozarzadowego, gdyz duza liczba organizacji w niektorych
wojewddztwach wynika ze znacznego zageszczenia ludnosci na ich terenie. Dlatego liczbe zarejestrowanych
organizacji nalezy zestawi¢ z liczbg mieszkancéw wojewddztw. Okazuje sie, ze — podobnie jak w liczbach
bezwzglednych — takze per capita najwiecej jest organizacji na Mazowszu, jednak ich liczba jest takze wysoka
w wojewddztwach dolnoslgskim, warminsko-mazurskim, lubuskim i zachodniopomorskim, najmniejsza za$ na
Slasku.

Poszczegolne regiony rdinig sie jednak nie tylko liczbg organizacji, ale takze dynamikg ich
powstawania. W ciggu ostatnich trzech lat najwiece]j organizacji przybyto w wojewodztwach, w ktérych i tak
jest ich stosunkowo najwiecej — na Mazowszu, na Dolnym $lgsku i w Matopolsce — za bardziej dynamiczny
rozwoj sektora w tych regionach odpowiadajg przede wszystkim ich stolice, czyli Warszawa, Wroctaw i Krakow.
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Mapa 8. Struktura organizacji non-profit wg rodzaju dziatalnosci w wojewddztwach i regionach w 2018 r.

53
3,0

region Mazowiecki

regionalny
Mazowiecki region

region Warszawski
stoleczny
Warsaw region

Organizacje non-profit wedlug rodzaju dziatalno$ci (wojewddztwo = 100%)
Non-profit organizations by type of activity (vaivodship = 100%)
I wytacznie nieodplatna dzialalnoé¢ statutowa
unpaid mission-related activity only
I odptatna dziatalnoé¢ statutowa bez dzialalnosci gospodarczej
paid mission-related activity, no economic activity
dziatalnoé¢ gospodarcza bez odplatnej dzialalnoici statutowej
economic activity, no paid mission-related activity
odptatna dzialalnos¢ statutowa oraz dzialalnoé¢ gospodarcza
paid mission-related activity and economic activity

Zrédto: Sektor non-profit w 2018 r. The non-profit sector in 2018, GUS, Warszawa, Krakéw 2020.

Wsréd organizacji sektora non-profit 69,6% podmiotéw prowadzito wytacznie nieodptatna dziatalnosé
statutowa. Najwyzszy ich odsetek wystepowat w wojewddztwach swietokrzyskim (79,6%) i podkarpackim
(78,8%), a nastepnie warmirisko-mazurskim (77,7%) i opolskim (77,6%).;
w wojewddztwie dolnoslaskim odsetek ten wynosit 70,9% Na drugim biegunie znajdowato sie wojewddztwo
mazowieckie, w ktdrym 63,0% organizacji prowadzito wytgcznie nieodptatng dziatalno$¢ statutowa, natomiast
11,7% angazowato sie w dziatalno$¢ gospodarcza?’.

37 Sektor non-profit w 2018 r. The non-profit sector in 2018, GUS, Warszawa, Krakdw 2020, s. 163
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Mapa 9. Struktura organizacji pozarzadowych non-profit wg klasy przychodéw w wojewddztwach i regionach
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258 Organizacje non-profit wedtug klasy przychodow (wojewddztwo = 100%)
L

Non-profit organizationa by class of revenues (voivodship = 1009%)
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powyzej 100 tys. zt
more than 100 thous. 2

Zrédto: Sektor non-profit w 2018 r. The non-profit sector in 2018, GUS, Warszawa, Krakéw 2020.

W 2018 r. podmioty z przychodami od 10 tys. zt do 100 tys. zt stanowity 38,9%, w wojewddztwie
dolno$laskim odsetek ten wynosit 42,1%. Najwyzszy odsetek organizacji, ktérych przychody nie przekraczaty
10 tys. zt odnotowano w wojewddztwie Swietokrzyskim (45,5%), z kolei najwigkszy udziat podmiotéw o
przychodach powyzej 100 tys. zt w regionie Warszawskim stotecznym (42,2%). Przetozyto sig to takze na wysoki
udziat organizacji non-profit o przychodach powyzej 100 tys. zt w catlym wojewddztwie mazowieckim (34,0%)%%.

38 Sektor non-profit w 2018 r. The non-profit sector in 2018, GUS, Warszawa, Krakéw 2020, s. 169.
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Mapa 10. Struktura organizacji non-profit wg korzystania z pracy ptatnej w wojewddztwach i w regionach w 2018 r.

region Mazowiecki
regionalny
Mazowiecki region
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region Warszawski
stoleczny
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31,7 209 Organizacje non-profit wedlug korzystania z pracy platnej (wojewddztwo = 100%6)
Non-profit organizations by paid work (voivodship = 1008}

I brak ptatnego personelu
without paid employees

zatrudnienie na umowy cywilnoprawne
employing only on the basis of civil law contracts

zatrudnienie na umowe o prace
employing on the basis of employment contract

Zrédto: Sektor non-profit w 2018 r. The non-profit sector in 2018, GUS, Warszawa, Krakéw 2020.

Wsrdd rejestrowych organizacji non-profit 60,8% nie korzystato w 2018 r. z zadnej formy pracy ptatne;j.
Najwiekszy odsetek organizacji opierajacych swojg dziatalno$¢ wytgcznie na pracy spotecznej wystgpit w
wojewddztwie $wigtokrzyskim (71,9%), a nastepnie podkarpackim (67,7%), za$ najnizszy wsrod organizacji
mazowieckich (55,3%); w wojewddztwie dolnoslgskim odsetek ten wynosit 60%°.

Na umowe o prace zatrudniato pracownikéw 13,9% organizacji, najwiekszy odsetek takiej formy zatrudnienia
wystapit w wojewddztwie mazowieckim (17,5%), najmniejszy — w wojewoddztwie podkarpackim (10,9%); w
wojewddztwie dolnoslgskim — 12,2%.

W marcu 2020 r. ogtoszono w Polsce stan zagrozenia epidemicznego, a nastepnie stan epidemii
w zwigzku z rozprzestrzenianiem sie choroby zakaznej wywotanej wirusem SARS-CoV-2, zwanej COVID-19.
Ogromna wigkszo$¢ organizacji pozarzadowych w Polsce zdecydowanie odczuwa negatywny wptyw pandemii.
Z uwagi na nagta zmiane sytuacji spoteczno-gospodarczej i wprowadzone ograniczenia w organizacjach
pozarzagdowych dochodzito do zwieszenia dziatalnosci, utraty Zzrédet finansowania i zerwania kontaktu z
odbiorcami dziatan.

$Tamze, s. 167,
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Stowarzyszenie Klon/Jawor przeprowadzito w 2020/2021 r. badania dotyczace wplywu pandemii na
organizacje pozarzagdowe, m.in. ze wzgledu na poziom ich aktywnosci i skale podejmowania nowych dziatan w
odpowiedzi na problemy wywotfane pandemig. Wyniki badann opublikowane zostaty w raporcie ,Rok w
pandemii. Raport z badan organizacji pozarzagdowych”.

Z raportu wynika, ze 60% stowarzyszeri i fundacji deklarowato zawieszenie wszystkich lub wiekszoéci
dotychczasowych dziatan*’, a najdotkliwiej skutki pandemii odczuty organizacje z matych i srednich miast oraz
te dziatajgce w obszarze sportu lub kultury.

Gtéwnymi bolgczkami organizacji byto zachowanie ciggtosci dziatan oraz terminowe wywigzanie sie z
zobowigzan formalnych i projektowych. Wsréd gtéwnych potrzeb organizacje zgtaszaly potrzebe wsparcia
finansowego, elastyczno$¢ grantodawcow i dostep do wiarygodnych interpretacji wprowadzanych zmian
prawnych.

W wiekszosci organizacji w 2020 roku obnizyly sie przychody — na zmniejszenie budzetéw mogly przede
wszystkim wplyna¢ spadki: dotacji ze Srodkéw samorzgdowych, darowizn od oséb indywidualnych, darowizn
od firm, przychoddw z odptatne] dziatalnosci statutowej. W przypadku kazdego z wymienionych zrédet spadek
przychodéw odczuto ponad 20% organizacji. O trudnej sytuacji finansowej czy problemach zwigzanych z
ptynnoscia finansowg wielu organizacji s$wiadczy fakt, ze dla 66% stowarzyszen i fundacji kluczowa potrzebg sa
dodatkowe $rodki finansowe. Nieco wiecej niz co trzecia organizacja (36%) potrzebuje dodatkowego sprzetu
oraz oprogramowania umozliwiajgcego komunikacje i prace zdalng.

Opinie na temat sytuacji finansowe] byly zréinicowane w zaleznosci od wielkosci przychodéw
organizacji non-profit. Organizacje o najmniejszych przychodach {(do 1 tys. zt) w wigkszosci deklarowaty, ze ich
sytuacja finansowa w 2020 r. w poréwnaniu do 2019 r. nie zmieni sie (76,5%). Wraz ze wzrostem wielkosci
osigganych przychododw istotnie zwigkszat sie odsetek podmiotdw prognozujgcych pogorszenie sie sytuacji
finansowej. Wsréd organizacji o przychodach pomiedzy
100 tys. zt a 1 mIn zt wynidst on 51,0%, a wsérdd organizacji o przychodach powyzej 1 min zt - 47,1%.

Zdecydowana wiekszos¢ organizacji non-profit, ktére prognozowaty pogorszenie sie w 2020 r. ich
sytuacji finansowej, wskazata, ze jest to zwigzane z epidemig COVID-19 (75,1%)*..

40 Rok w pandemii. Raport z badari organizacji pozarzadowych 2020/2021, Stowarzyszenie Klon/Jawor, s. 8
41 Organizacje non-profit w czasie epidemii COVID-19 (marzec — sierpieri 2020), strona internetowa

https://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/gospodarka-spoleczna-wolontariat/gospodarka-spoleczna-trzeci-
sektor/organizacje-non-profit-w-czasie-epidemii-covid-19-marzec-sierpien-2020,20,1.html.
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Wykres 21. Wskaznik przewidywanej sytuacji finansowej w organizacjach non-profit w kolejnym roku wedtug rodzaju
organizacji

-80,0 0,0 80,0
OGOLEM ORGANZACIE, w tym: ' 9,0
podmioty ekonomii spotecznej | 9,1
organizacje pozytku publicznego -37,2 123
Stowarzyszenia i podobne organizacje spoteczne il 76
typowe stowarzyszenia i organizacje spofeczne o o3
stowarzyszenia sportowe -40,6 1 6,2
ochotnicze straie pozarne 8,5
kota fowieckie [>7-
Fundacje -34,6 | 18,8
Spoteczne podmioty wyznaniowe -311 1,5
Samorzad gospodarczy i zawodowy -36,0 | 2,6
w tym kétka rolnicze -19,2 1,3
m 2019 m2017

a Podstawe procentowania stanowit ogét aktywnych organizacji non-profit.
Zrédto: Organizacje non-profit w czasie epidemii COVID -19 (marzec— sierpier 2020), GUS.

Ograniczenie oraz zaprzestanie dziatan, pogorszenie sie kondycji finansowe] organizacji skutkujg
zmniejszeniem zatrudnienia, odptywem kadr do innych sektoréw gospodarki. Wskaznik przewidywanego
zatrudnienia w organizacjach non-profit przyjmowat w wigkszosci przypadkéw wartosci ujemne — 14,4%
organizacji, ktore zatrudniaty pracownikéw na podstawie stosunku pracy prognozowato, ze zatrudnienie w 2020 .
obnizy sie w ich jednostce w poréwnaniu do 2019 r.
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Wykres 22. Wskainik przewidywanego zatrudnienia w organizacjach non-profit w kolejnym roku wedtug rodzaju

organizacji
-20,0 0,0 20,0
OGOLEM ORGAN IZACJE, w tym: -0,8 =
podmioty ekonomii spotecznej 08 | 36
organizacje poiytku publicznego 04 6.1
Stowarzyszenia i podobne organizacje spoteczne -08 | 97
typowe stowarzyszenia i organizacje spoteczne 09 27
st ; -1,3

owarzyszenia sportowe 37

ochotnicze straze pozarne ,O'f 8

L -0,7 l
kota towieckie 0,2
; -0,3
Fundacje 838
Spoteczne podmioty wyznaniowe 21 m
Samorzad gospodarczy i zawodowy 38 08
; -29
w tym kétka rolnicze
-0,2
=2019 m 2017

a Podstawe procentowania stanowit ogot aktywnych organizacji non-profit.
Zrédto: Organizacje non-profit w czasie epidemii COVID -19 (marzec— sierpieri 2020), GUS.

Najwiekszy odsetek organizacji przewidujacych zmniejszenie liczby pracownikéw zatrudnionych na
podstawie stosunku pracy wystgpit wsrod fundacji (17,6%), a nastepnie stowarzyszef i podobnych organizacji
spotecznych (14,6%). Deklaracje takie czesto sktadaty podmioty prowadzace dziatalno$¢ zwigzang ze
wsparciem trzeciego sektora (23,5%), w zakresie sportu, turystyki lub rekreacji (18,8%), kultury i sztuki (18,7%),
czy zajmujace sie rozwojem lokalnym spotecznym i ekonomicznym (17,2%). Zmniejszenie liczby pracownikéw
zatrudnionych na podstawie stosunku pracy prognozowaty przede wszystkim organizacje zatrudniajace od 6
do 19 0s6b (16,5%), rzadziej natomiast najwieksze podmioty, posiadajace ponad 19 pracownikow (12,8%).

Jedng z konstruktywnych reakcji na trudng sytuacje wywotang pandemig bylo projektowanie
i wdrazanie nowych dziatan. Organizacje non-profit najczesciej podejmowaty dodatkowe dziatania na rzecz
prywatnych osob fizycznych (54,9%). W dalszej kolejnosci jako odbiorcow wskazywano cate spotecznosci (np.
osiedle, sotectwo, gmina) —31,0%, a nastepnie placowki ochrony zdrowia (17,8%). tacznie od marca do sierpnia
2020 r. objeto pomocg blisko 2 miIn prywatnych oséb fizycznych.
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Wykres 23. Odsetek organizacji non profit podejmujacych dodatkowe dziatania na rzecz odbiorcow w zwiazku z
epidemig COVID-19 w okresie od marca do sierpnia 2020 r. wedtug rodzaju odbiorcow

0,0% 80,0%

prywatne osoby fizyczne 54,9
cate spotecznosci (np. osiedle, sotectwo, gmina)
placéwki ochrony zdrowia

inne instytucje/placéwki

domy pomocy spotecznej

przedsigbiorstwa lub osoby fizyczne
prowadzace dziatalno$¢ gospodarcza

zwierzeta, $Srodowisko

inne

a Podstawe procentowania stanowity organizacje non-profit podejmujace dodatkowe dziatania na rzecz odbiorcéw w
zwigzku z epidemig COVID-19
Zrédto: Organizacje non-profit w czasie epidemii COVID -19 (marzec— sierpien 2020), GUS.

W ramach dodatkowych dziatann w zwigzku z epidemig COVID-19 organizacje non-profit najczesciej
realizowaly  ustugi  spoteczne  (63,3%). Rzadziej udzielano wsparcia rzeczowego (33,7%),
a nastepnie finansowego (8,9%).

Zakres podejmowanego wsparcia roznit sie w zaleznosci od rodzaju organizacji. Organizacje majgce
status OPP charakteryzowalty sie najwyzszym odsetkiem $wiadczgcych wsparcie rzeczowe (46,2%). Relatywnie
wysoki odsetek organizacji $wiadczacych wsparcie rzeczowe wystapit rowniez wéréd ochotniczych strazy
pozarnych (37,9%), typowych stowarzyszer i innych organizacji spotecznych (37,3%) oraz spotecznych
podmiotéw wyznaniowych (37,5%). Z kolei wsparcie finansowe bylo ponadprzecietnie czesto $wiadczone
wérdd kot towieckich (71,2%), co nalezy wigzac ze szczegélnym ich zaangazowaniem na rzecz placéwek ochrony
zdrowia (63,8%) oraz doméw pomocy spotecznej (19,5%)*.

* Organizacje non-profit w czasie epidemii COVID-19 (marzec — sierpien 2020), strona internetowa
https://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/gospodarka-spoleczna-wolontariat/gospodarka-spoleczna-trzeci-
sektor/organizacje-non-profit-w-czasie-epidemii-covid-19-marzec-sierpien-2020,20,1.html.
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Wykres 24. Odsetek organizacji non-profit podejmujgcych dodatkowe dziatania na rzecz odbiorcow w zwiazku z
epidemia COVID-19 w okresie od marca 2020 r. do dnia ztozenia sprawozdania wedtug rodzaju wsparcia

0,0% 80,0%

ustugi spoteczne 63,3
wsparcie materialne, w tym:
wsparcie rzeczowe

wsparcie finansowe

inne

a Podstawe procentowania stanowity organizacje non-profit podejmujace dodatkowe dziatania na rzecz odbiorcow w
zwigzku z epidemig COVID-19.

b Ustugi spoteczne to: polityka prorodzinna, wspierania rodziny, system pieczy zastepczej, pomoc spoteczna, promocja i
ochrona zdrowia, wspieranie 0s6b niepetnosprawnych, edukacja publiczna, przeciwdziatanie bezrobociu, kultura, kultura
fizyczna i turystyka pobudzanie aktywnosci obywatelskiej, mieszkalnictwo, ochrona srodowiska, reintegracja zawodowa i
spoteczna.

Zrédto: Organizacje non-profit w czasie epidemii COVID -19 (marzec— sierpieri 2020), GUS

Prawie 3/4 organizacji podejmujacych dodatkowe dziatania na rzecz odbiorcéw w zwigzku z epidemia
COVID-19 zaangazowato w ich realizacje osoby pracujgce spotecznie (73,9%). tacznie byto to blisko 159 tys.
oséb. Najwieksza czesé¢ oséb pracujacych spotecznie przypadata na stowarzyszenia i podobne organizacje
spoteczne (69,2%), w tym 42,2% na typowe stowarzyszenia, a kolejne 22,9% na OSP*.

EKONOMIA SPOLECZNA | SOLIDARNA

Ekonomia spoteczna (ES) wedtug definicji przyjetej dnia 31.01.2019 r. w Krajowym Programie Rozwoju
Ekonomii Spofecznej do 2023 roku Ekonomia Solidarnosci Spotecznej (w dalszej czesci KPRES) to: sfera
aktywnosci obywatelskiej i spotecznej, ktéra przez dziatalnos$¢ gospodarczg i dziatalno$é pozytku publicznego
stuzy: integracji zawodowej i spotecznej osdb zagrozonych marginalizacja spofeczng, tworzeniu miejsc pracy,
$wiadczeniu ustug spotecznych uzytecznosci publicznej (na rzecz interesu ogélnego) oraz rozwojowi lokalnemu.
Istotnym nowym elementem Ekonomii Solidarnosci Spotecznej jest wyodrebnienie wewnatrz ekonomii
spofecznej tej grupy podmiotow, ktérych podstawowym celem jest reintegracja spoteczna i zawodowa os6b
zagrozonych wykluczeniem spotecznym. Pokazujac zatem cate spektrum podmiotéw ekonomii spotecznej,
wskazuje sie wezszg grupe sektora, czyli podmioty realizujgce wyrazny cel aktywizacyjny i reintegracyjny w
ramach sektora ekonomii spotecznej, dlatego tez w KPRES pojawito sie nowe pojecie tj.: Ekonomia solidarna
czyli czes¢ ekonomii spotecznej, ktorej podstawowym celem jest aktywizacja zawodowa i integracja spofeczna,
w tym reintegracja zawodowa i spofeczna osob zagrozonych wykluczeniem spofecznym, oraz rehabilitacja
spofeczna i zawodowa 0s6b niepetnosprawnych.*

= Organizacje non-profit w czasie epidemii COVID-19 (marzec - sierpied 2020), strona internetowa

https://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/gospodarka-spoleczna-wolontariat/gospodarka-spoleczna-trzeci-
sektor/organizacje-non-profit-w-czasie-epidemii-covid-19-marzec-sierpien-2020,20,1.html.
44 Krajowy Program Rozwoju Ekonomii Spotecznej do 2023 roku. Ekonomia Solidarnosci Spotecznej, Warszawa 2019
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Szczegbtowe dane dotyczace sektora non-profit oraz sytuacji na rynku pracy w wojewddztwie
dolnoslgskim zostaty juz ujete w niniejszym dokumencie, dlatego tez ponizej zostat przedstawiony obszar, ktéry
nie byt omawiany w innych rozdziatach.

Na mapie dolnoslgskich podmiotéw ekonomii spotecznej (PES), w tym przedsiebiorstw spotecznych,
ktérych podstawowym celem jest reintegracja spoteczna i zawodowa oséb zagrozonych wykluczeniem
spotecznym znajdujg sie m.in.:
>spétdzielnie:
e*spotdzielnie socjalne, w tym spétdzielnie socjalne os6b prawnych;
espotdzielnie pracy;
espdtdzieinie inwalidow i niewidomych;
>centra integracji spotecznej;
>>kluby integracji spotecznej;
>zakfady aktywnosci zawodowej;
>warsztaty terapii zajeciowej;

> sp6tki non-profit

Tabela 12. Rozktad liczbowy wybranych Podmiotéw Ekonomii Solidarnej w podziale na subregiony (stan na 31.12.2019
r.). Dane liczhowe zebrane przez Dolno$lgski Osrodek Polityki Spotecznej

Subregion . Subregion
) - : . Subregion Subregion
Podmiot Ekonomii Spotecznej wroctawski 2 legnicko- - g .
watbrzyski \ jeleniogérski
i m. Wroctaw glogowski
spétdzielnie socjalne 39 (*10) 46 (*11) 13 (*3) 11 (*2)
w tym spoétdzielnie socjalne oséb > 4 0
prawnych
spotdzielnie pracy 52 (*35) 20 (*16) 13 (*11) 22 (*16)
spotdzielnie inwalidow i niewidomych 12 (*8) 8 (*6) 3 (*1) 8 (*6)
centra integracji spotecznej 1 5
kluby integracji spotecznej 3 4
zaktady aktywnosci zawodowe;j 3 3 2
warsztaty terapii zajeciowej 10 13 14 11
spotki non-profit 1 4 8 1

*w danych KRS w tym w likwidacji, z uprawomocnionym wykresleniem z KRS, wykresleniem z rejestru przedsiebiorcow lub zawieszong
dzialalnosciq — Zrédto danych KRS. W powyiszym zestawieniu zostaty uwzglednione tylko spétki non-profit, ktére utworzone zostaty w
ramach wsparcia OWES Jub przez podmioty ekonomii spotecznej, bez udziatu w spéice sektora publicznego.

Zrédto: Pakiet rekomendacji dotyczqcy obszaru ekonomii spotecznej w wojewddztwie dolnoslgskim grudzieri 2019, DOPS

Na podstawie przepiséw ustawy z dnia 9 listopada 2018 r. o kotach gospodyn wiejskich (Dz. U. poz.
2212, z 2019 poz. 693), zwanej dalej ustawg KGW, Agencja Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa (ARIMR)
prowadzi Krajowy Rejestr K6t Gospodyn Wiejskich. Na dzieri 24 listopada 2020 r. zarejestrowanych byto 343
Két gospodyn wiejskich w wojewddztwie dolnoslgskim.

Rola sektora non-profit w dostarczaniu ustug spotecznych

Podmioty ekonomii spotecznej i solidarnej dziatajg przede wszystkim na rzecz zatrudnienia i integracji
spotecznej i zawodowej, ustug spotecznych uzytecznosci publicznej i wspierania rozwoju lokalnego. Wazna rolg
podmiotow ekonomii jest realizacja zadan publicznych, w tym zadan uzytecznosci publicznej w sferze ustug
spotecznych. Wynika z to faktu, ze jedng z cech PES jest dziatalno$¢ na rzecz dobra wspéinego, spotecznosci
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lokalnej oraz gotowos$¢ do rozwigzywania probleméw zaréwno wspdinot lokalnych, catych rodzin i oséb
zagrozonych wykluczeniem spotecznym - w tym osob niepetnosprawnych, niesamodzielnych i ich rodzin.
Zgodnie z definicjg ustug spotecznych przyjeta przez GUS w publikacji ,,Rola sektora non-profit w dostarczaniu
ustug spotecznych w latach 2014-2016" 7.06. 2018r. B. Szatur-Jaworska, ustugi spoteczne:

- stuzq bezposredniemu zaspokojeniu ludzkich potrzeb, a nie wytwarzaniu dobr materialnych,

- adresatem ustug sq jednostki i rodziny, choc jakosc i dostepnosc tych ustug wpfywa takze na funkcjonowanie
szerszych zbiorowosci i grup spofecznych,

- mogq byé finansowane, organizowane | dostarczane zaréwno przez instytucje publiczne, jak
i niepubliczne,

- odbiorcy ustug otrzymujq je bezptatnie albo za catkowitq lub czesciowq odptatnosciq.

Do analizowanych ustug spotecznych zaliczone zostaty ustugi $wiadczone w ramach wymienionych
kolejno dziedzin, ktére z jednej strony sg regulowane w branzowych ustawach lub rozporzgdzeniach, a z drugiej
mieszczg sie w zakresie przedmiotowym badan spotecznych realizowanych przez polska statystyke publiczng:
pomoc spoteczna i opieka nad dzieckiem, integracja spofecznozawodowa, ochrona zdrowia, edukacja, kultura,
sport.

Sytuacja demograficzna w Polsce wskazuje, ze z kazdym rokiem zapotrzebowanie na ustugi spoteczne
bedzie wzrastaé. Wynika to zaréwno z faktu starzejgcego sie spoteczenstwa, ale tez ze zmieniajacych sig
oczekiwan na nowe ustugi spoteczne, ktére beda odpowiadac na pojawiajace sie potrzeby i problemy. Ustugi
spoteczne $wiadczone sg przez wszystkie sektory gospodarki: publiczny, prywatny i non-profit. Ze wzgledu na
ogromne koszty $wiadczenia ww. ustug nalezy zatozy¢, ze dazenie do obnizenia kosztéw wptynie na coraz
wiekszy udziat w ich realizacji sektora obywatelskiego. Nie bez znaczenia jest réwniez specyfika realizacji ustug
przez sektor obywatelski, ktory charakteryzuje sie innowacyjnoscia i elastycznoscig w dziataniu, nakierowanie
na dostarczanie ustug zaspokajajacych potrzeby ludnosci, ktére nie sg dostrzegane przez administracje
publiczng oraz $wiadczenie ustug w formie niezinstytucjonalizowanej. Nie nalezy jednak oczekiwa¢, ze
realizacja ustug przez podmioty sektora non-profit zawsze bedzie tarisza, natomiast np. poprzez wigczenie
wolontariatu lub wykorzystanie lokalnych zasobdéw moze jg wzbogaci i uczyni¢ bardziej wrazliwg spotecznie.

W 2016 r. w Polsce funkcjonowato 112,7 tys. placowek Swiadczacych ustugi spoteczne w takich
obszarach jak: pomoc spoteczna i opieka nad dzie¢mi, integracja spoteczno-zawodowa, ochrona zdrowia,
edukacja, kultura i sport , z czego 1/5 tj. 24,2 tys. placowek prowadzona jest przez podmioty sektor-profit.
Najwiekszy udziat sektora non-profit odnotowano w dziedzinach: sportu, $wiadczeniu ustug integracji
spoteczno-zawodowej, pomocy spotecznej, opiece nad dzieémi oraz edukacji. W latach 2014-2016
odnotowano wzrost liczby placéwek sektora non-profit w dostarczaniu ustug spotecznych o 5,1%, w tym
najwiekszg aktywnos$¢ odnotowano w obszarze ochrony zdrowia.

Ze wzgledu na charakter realizacji dziatan przez sektor non-profit nadal wiecej jednostek oferuje
niezinstytucjonalizowane ustugi spoteczne (27,9 tys.) niz zinstytucjonalizowane (24,2 tys.). Swiadczy to o duzym
potencjale tego sektora, ktory w przysztosci moze zwiekszy¢ swdj udziat w sektorze ustug spotecznych.

»Krajowy Program Rozwoju Ekonomii Spotecznej do 2023 roku. Ekonomia Solidarnosci Spotecznej”
(KPRES) w najblizszej perspektywie podkresla - kluczowg role PES jako dostarczyciela ustug spotecznych.
Organy administracji samorzadowej, przeznaczajg na realizacje tych zadan okofo 24% budzetu JST i czgsto
zlecajgc je, preferujg tryby, w ktérych dominujg podmioty nastawione na zysk. Z perspektywy KPRES jest
wyzywaniem, ale réGwnoczesnie jednym z celéw realizacji programu, stworzenie warunkéw, ktére pozwolg na
wigksze wigczenie PES w rynek ustug spotecznych uzytecznosci publicznej i zadan publicznych w zakresie
rozwoju lokalnego. ,Pozwoli to na zaspokajanie potrzeb wspdéinot lokalnych i ich mieszkaficéw przy
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jednoczesnym wzmacnianiu PES realizujgcych funkcje reintegracyjne wobec osdb zagrozonych wykluczeniem
spotecznym oraz przyczyniajgcych sie do tworzenia nowych miejsc pracy w spotecznoéci lokalnej” (KPRES).

Pomimo tego, ze coraz wiecej podmiotéw ekonomii spotecznej specjalizuje sie w dostarczaniu ustug
spofecznych i prowadzi taka dziatalno$¢ z powodzeniem, a kolejna cze$¢ PES bytaby gotowa je $wiadczyé, to
wcigz udziat sektora non-profit w realizacji ustug spotecznych uzytecznosci publicznej jest niewystarczajacy.
Waznym obszarem, w ktérym rola podmiotéw ekonomii spotecznej nie zostata ujeta w przedstawionym
opracowaniu GUS, Y| tzw. ustugi komunalne. Potencjatu PES nalezatoby
w sposob szczegdiny upatrywaé w takich obszarach jak: obstuga zieleni, skweréw, lasow, porzadkowanie i
utrzymanie czystosci w przestrzeni publicznej i obstuga obiektdw uzytecznosci publicznej. To wiasnie w tej
sferze mozna i nalezy wzorem zachodu dokonywa¢ podwéjnego obiegu pienigdza tj. np. uporzadkowa¢ teren
publiczny i zarazem aktywizowac osoby o niskich kompetencjach.

Krajowy Program Rozwoju Ekonomii Spotecznej do 2023 roku. Ekonomia Solidarnosci Spotecznej KPRES
rekomenduje cze$ciowe przekierowanie pozostajacych w dyspozycji samorzadu srodkow w taki sposéb, aby
ustugi spoteczne uzytecznosci publicznej w wigkszym zakresie mogty by¢ $wiadczone przez PES, co pozwolitoby
wykorzystac potencjat PES i statoby sie naturalng przestrzenig dla ich funkcjonowania. Natomiast wydaje sie,
ze jest to proces skomplikowany i dtugotrwaty, poniewaz zwigzany m.in. z deinstytucjonalizacjg ustug
spotecznych, profesjonalizacja i wzmocnieniem kapitatu finansowego i technicznego PES oraz stworzeniem
pozytywnej przestrzeni do wspoétpracy w zakresie realizacji ustug spotecznych przez podmioty non-profit.

Spotecznie odpowiedzialne zaméwienia publiczne

Obowigzujgce regulacje w zakresie zamdwieri publicznych przewidujq szczegéine instrumenty w
postaci przede wszystkim tzw. klauzul spotecznych, ktére pozwalajq wydatkowad srodki publiczne przeznaczone
na realizacje zamowien publicznych przez zakup produktow lub ustug $wiadczonych przez podmioty bedgce nie
tylko dostarczycielami dobr stanowigcych przedmiot zaméwienia, ale takze realizujgcych niezwykle istotne
spofecznie funkcje w zakresie wigczenia spotecznego, integracji spotecznej i rozwoju lokalnego®.

Pomimo istniejgcych rozwigzah prawnych nalezy wskazaé, ze w skali catego kraju w roku 2017
zamowienia uwzgledniajace aspekty spotecznej stanowity jedynie 17% ogélnej liczy udzielonych zaméwien
publicznych. Ponizej przedstawiono dane dotyczace wojewddztwa dolnoslaskiego w tym zakresie.

“ Krajowy Program Rozwoju Ekonomii Spotecznej do 2023 roku. Ekonomia Solidarnosci Spotecznej, Warszawa 2019
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Tabela 13. Liczba zaméwien publicznych udzielonych w 2017 roku zgodnie z przepisami ustawy Prawo Zamoéwien
Publicznych, ktérych {qczna szacunkowa wartos¢ przekracza kwote 30 tys. euro

liczba JST stosujacych
A= % : 3% liczba kwota zaméwiers
Wyszczegdlnienie jedno z poniiszych I
: zaméwien netto
rozwigzan
1 | OGOLEM 141 3237 3619644 324
w ktérych stosowano klauzule zastrzezong
2 11 102 90 367 108

na podstawie art. 22 ust. 2 PZP

w ktérych stosowano klauzule zastrzezong
3 ) 2 2 535744
na podstawie art. 138p PZP

w ktdrych stosowano klauzule zatrudnienia

4 ) 15 66 64 544 252
na podstawie art. 29 ust. 4 PZP

w ktorych stosowano aspekty spoteczne,
5 , 131 1732 1815020826
o ktérych mowa w art. 29 ust. 3a PZP

w ktorych stosowano aspekty spoteczne,
6 i 34 309 273 060 348
o ktérych mowa w art. 29 ust. 5 PZP

w ktdrych stosowano aspekty spoteczne,
7 ) 2 5 3 896 087
o ktorych mowa w art. 30a PZP

8 | w trybie rozdziatu 6 PZP 13 55 10074 072

Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawie danych projektu ZSMRES?

Mimo, ze obowigzujgce prawo zamodwien publicznych umozliwia preferencyjne traktowanie
Podmiotéw Ekonomii Spotecznej i Solidarnej (PESiS) w procedurze uzyskania zaméwienia, to zaréwno
zamawiajacy jak i potencjalni wykonawcy natrafiajg na liczne trudnosci. Nie wystarczy bowiem mozliwos¢
stosowania dostepnych instrumentéw w zamdwieniach publicznych, ale konieczna jest obecnos$¢ na rynku
podmiotéw o wtasciwym potencjale, ktére bedg gotowe ubiega sie o takie zamoéwienie. Problem z
potencjatem PESIS, jest szczegdlnie widoczny w odniesieniu do mechanizmdw ograniczajacych dostep do
zamdwienia do tzw. podmiotow reintegracyjnych, gdzie jako najczestsze przyczyny uniewaznienia
postepowania wskazywano zbyt wysoka cene oraz brak waznych ofert. Istnieje zatem potrzeba wspierania
tworzenia nowych podmiotow ekonomii spotecznej i solidarnej oraz wzmacniania potencjatu juz istniejgcych,
tak aby byly zainteresowane i zdolne do $wiadczenia ustug dla administracji publicznej. Dopiero wtedy klauzule
spoteczne i inne aspekty spoteczne preferujgce PESIS jako Wykonawcdw stana sig istotnym i trwatym bodzcem
wspomagajacych rozwoj sektora ekonomii spotecznej i solidarne;.

Osoby z niepetnosprawnosciami na rynku pracy

Wojewddztwo dolnoslgskie w | kwartale 2019 r. osiagneto wraz z wojewddztwem lubuskim i todzkim
najwyzszy, ponad 20%, wspotczynnik aktywnosci zawodowej 0sdb z niepetnosprawnosciami. Wojewo6dztwo
dolnoslgskie osiggneto takze jedng z najwyiszych wartosci wskaznika zatrudnienia o0s6b z
niepetnosprawnosciami w wieku 16 lat i wigcej, ktory w okresie | kw. 2007 — | kw. 2019 wzrdst o az 0 11,4 p.
proct’.

46 projekt ,Zintegrowany System Monitorowania Sektora Ekonomii Spotecznej” wspétfinansowany jest ze srodkéw Unii
Europejskiej w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj 2014-2020, O$ priorytetowa: |l Efektywne
polityki publiczne dla rynku pracy, gospodarki i edukacji, Dziatanie 2.9 Rozwdj ekonomii spotecznej i realizowany przez
Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej (MRPiPS) w partnerstwie z Gléwnym Urzedem Statystycznym (GUS).

47 hitp://niepelnosprawni.gov.pl/p,81,bael , Kwartalne-dane-z-bael-dla-wojewodztw-za-lata-2007-2019 (1 kw.)
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Tabela 14. Aktywnos¢ ekonomiczna ludnosci w wieku produkcyjnym (18-59/64 lata) w Polsce. Zestawienie za Il kw.
2020r.

Aktywni zawodowo Wspétczynnik
: n Wskainik Stopa
Ogotem ] aktywnosci -
rok razem Pracujacy | bezrobotni : zatrudnienia | bezrobocia
zawodowe]
w tysigcach w%
Ludnos¢ ogdtem
21035 | 16109 15584 | 525 | 76,6 | 74,1 3,3
Osoby z niepetnosprawnosciami
2020
1549 451 428 | 23] 29,1 27,6 | 5,1
Osoby sprawne
19486 15658 | 15156 502 | 80,4 | 77,8 3,2

Zradto: http://niepelnosprawni.gov.pl/p,81,bael

Aktywnos$¢ ekonomiczna oséb z niepetnosprawnosciami nadal jest jednak na niezadawalajgcym
poziomie. Porownujac wspdtczynnik aktywnosci zawodowej oséb sprawnych i z niepetnosprawnosciami, to jest
on ponad dwukrotnie nizszy w drugiej grupie. Wprawdzie rdznica w poziomie bezrobocia w obu grupach nie
wykazuje juz tak duzych rozbieznos¢, jednak wynika on z bardzo duzego udziatu 0s6b biernych zawodowo w
grupie oséb z niepetnosprawnosciami. Warto rowniez wskazaé, ze aktywnos¢ zawodowa wsréd kobiet z
niepetnosprawnosciami wynosi 33,3% , przy bezrobociu na poziomie 3,6% i jest znacznie wyzsza od wartosci
dla mezczyzn, ktéra osigga 26,5%, przy bezrobociu 6,3%. Nieco lepiej wyglada sytuacja na Dolnym Slgsku, gdzie
poziom bezrobocia wéréd osob z niepetnosprawnosciami wynosit w 2019 roku 4,6%* (w 2018 byto to 5,2%).
Wynik ten wskazuje, ze podejmowane s3 skuteczne dziatania na rzecz tej grupy zawodowej.

Wskaznik zatrudnienia oséb z niepetnosprawnosciami w krajach Unii Europejskiej wynosi $rednio
48,7%, czyli nadal jest o 20 p. proc. wyiszy niz w Polsce. Aby zblizy¢ sie do tej wartosci nie wystarczy
kontynuowa¢ juz wypracowane rozwigzania, ale réwniez nalezy szuka¢ nowych, bardziej skutecznych narzedzi,
ktére umozliwig osobom z niepetnosprawnosciami aktywne uczestnictwo w zyciu zawodowym.

Mimo, ze od roku 2013 nastgpuje spadek zarejestrowanych bezrobotnych o0séb z
niepetnosprawnosciami, system wymaga zintensyfikowania aktywnych form wsparcia dostosowanych do
potrzeb tej grupy.

Whioski:

System nie przewiduje prowadzenia zadnej formy rejestru biernych zawodowo 0séb, w tym réwniez
0sGb z niepetnosprawnosciami, co powoduje, ze nie jest znana ani doktadna liczba tej grupy, ani doktadne
przyczyny, dla ktérych nie poszukuja oni zatrudnienia. Bierno$¢ zawodowej 0s6b z niepetnosprawnosciami
wynika¢ moze z réznych kwestii. Czg$¢ osob z niepetnosprawnosciami nie moze podjg¢ zadnej aktywnosci
zawodowej ze wzgledu na stan zdrowia. Cze$¢ os6b celowo nie poszukuje pracy (z wtasnej woli, badz z woli ich
opiekunow) ze wzgledu na otrzymywane Swiadczenia (renty, $wiadczenia opiekuricze, pielegnacyjne). Czes¢
0s0b nie rejestruje sie, gdyz PUP-y nie majg dla nich ofert pracy, ze wzgledu na zbyt niskie wyksztatcenie i
kwalifikacje zawodowe. Z kolei oferty pracy nie wptywaja do PUP-6w, gdyz pracodawcy nie otrzymujg z tytutu
zatrudnienia osoby z niepetnosprawnosciami odpowiednio wysokich dofinansowari z PFRON. W nastepstwie
zrownania zasad refundacji kosztéw zatrudnienia oséb z niepetnosprawnosciami pomiedzy chronionym i
otwartym rynkiem pracy, zwigkszyto sig zatrudnienie 0sob z najcigezszymi niepetnosprawnosciami na otwartym

*® Informacja o osobach niepetnosprawnych bezrobotnych i poszukujacych pracy na dolno$laskim rynku pracy
w roku 2019, DWUP, Marzec 2020
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rynku pracy. Jednoczeénie wiele zaktadéw pracy chronionej stracito status (koszt, ktéry trzeba ponies¢ w
przypadku posiadania statusu dla niektérych jest zbyt wysoki w poréwnaniu do refundacji pozyskiwanej tytutu
zatrudnienia o0s6b z niepetnosprawnosciami). Zwiekszyta sie tez liczba zarejestrowanych oséb z
niepetnosprawnos$ciami  najnizszego stopnia (lekki). Czesto wtasnie osoby =z lekkim stopniem
niepetnosprawnosci s zatrudniane w podmiotach ekonomii spotecznej, poniewaz majg one problemy z
utrzymaniem sie na rynku pracy miedzy innymi z powodu braku mozliwosci pozyskiwania refundacji
wynagrodzenia osoby z niepetnosprawnosciami (skomplikowany system SODIR). Nalezatoby zwigkszy¢ akcje
promocyjne na rzecz zatrudniania osob z niepetnosprawnosciami na otwartym rynku pracy, wesprze¢ mate
firmy i podmioty ekonomii spotecznej w tworzeniu miejsc pracy dla tej grupy. Najczesciej bowiem osoby z
niepetnosprawnosciami sy zatrudniane przez duze firmy, ktére juz majg wyksztatcone mechanizmy
pozyskiwania stosownych rekompensat oraz firmy sieciowe, ktére majg tradycje zwigzane ze spoteczng
odpowiedzialnoécig biznesu i traktujg zatrudnianie osoéb z niepetnosprawnosciami jako dziatalnos¢
poprawiajgcg wizerunek firmy. Mniej korzystnie wyglada sytuacja zatrudniania 0séb z niepetnosprawnoscig w
sektorze publicznym. Dane z kontroli NIK dotyczacej zatrudniania ON przez administracje publiczng i
pafnstwowe osoby prawne wskazuja, ze w ponad 94%, sposréd skontrolowanych jednostek, poziom
zatrudnienia ON w 2018 r. byt nizszy niz wymagany dla zwolnienia z wpfat na PFRON®. Jedna z przyczyn tak
niskiego poziomu zatrudnienia ON byto niedostosowanie obiektéw do korzystania przez ON, w szczegdlnosci
poruszajacych sie na wdzkach inwalidzkich, co w sposéb oczywisty wyklucza te osoby z mozliwosci podjgcia
pracy w ww. podmiotach (bariery architektoniczne i infrastrukturalne). Z drugiej strony mamy do czynienia z
barierg mentalng po stronie pracodawcéw, ktérzy nie podejmowali dodatkowych inicjatyw stuzacych
zatrudnieniu ON (np. nawigzywanie wspdtpracy z organizacjami pozarzadowymi dziatajgcymi na rzecz ON i
uczelniami wyzszymi, w celu upowszechniania wiedzy o mozliwosci zatrudnienia, odbycia stazu/praktyki,
publikowaniu ogtoszen o pracy na stronach przeznaczonych dla ON). Brak podejmowania tego typu dziatan nie
sprzyja rowniez zwigkszeniu zainteresowania ofertami pracy w administracji publicznej oraz ograniczaniu
barier po stronie oséb z niepetnosprawnosciami. Rowne traktowanie wszystkich obywateli, w tym ON na
kazdym etapie rekrutacji, gwarantuje prawo. Wazine jest jednak, aby nie koncentrowac sie jedynie na
formalnym wypetnianiu ustawowych obowigzkéw dotyczgcych ogtaszania naboréw i uwzgledniania praw
kandydatéw z niepetnosprawnosciami w procedurach naboréw, cho¢ jest to oczywisci niezbedny krok na
drodze zmiany. Nie mnigj istotne jest podejmowanie dodatkowych dziatan, ktére zapewnia skuteczne dotarcie
z informacjg o wolnych stanowiskach pracy i ich dostepnosci dla osdb z niepetnosprawnoéciami do gtéownych
zainteresowanych.

4 https://www.nik.gov.pl/plik/id,21407,vp,24048.pdf - Informacja o wynikach kontroli Zatrudnianie oséb niepetnosprawnych przez
administracje publiczng i pafistwowe osoby prawne, NIK 2019
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Infrastruktura wsparcia ekonomii spotecznej na Dolnym Sigsku
A. Akredytowane Osrodki Wsparcia Ekonomii Spoteczne;.
Na terenie Dolnego Slgska funkcjonujg obecnie 3 Akredytowane Konsorcja obejmujace wsparciem cztery
wyodrebnione obszary terytorialne tj. subregion wroctawski i m. Wroctaw, subregion watbrzyski, subregion
legnicko-gtogowski i subregion jeleniogdrski. Osrodki Wsparcia Ekonomii Spotecznej sukcesywnie $wiadczg w
ww. subregionach ustugi wsparcia ekonomii spotecznej, w szczegélnosci zdefiniowane w Krajowym Programie
Rozwoju Ekonomii Spotecznej tj. animacja, inkubacja i ustugi biznesowe, z zastosowaniem réznego rodzaju
narzedzi np. szkolen, doradztwa, wsparcia finansowego w postaci dotacji na tworzenie miejsc pracy i wsparcia
pomostowego , dziatai na rzecz rozwoju partnerstw.
B. Dolnoslgski Komitet Rozwoju Ekonomii Spotecznej (DKRES)
Dolnoslaski Komitet Rozwoju Ekonomii Spotecznej zostat powotany dnia 22 lutego 2016 r. w drodze Uchwaty
Nr 1840/V/16 Zarzagdu Wojewddztwa Dolnoslaskiego.
Do zadar Dolnoslaskiego Komitetu Rozwoju Ekonomii Spotecznej nalezy m.in.:
® opiniowanie corocznych raportow z realizacji Regionalnego Programu Rozwoju Ekonomii Spotecznej
(RPRES), w tym ocena stopnia osiggania celéw Programu
® inicjowanie i wspieranie wspdipracy pomiedzy jednostkami sektora publicznego, prywatnego,
organizacjami pozarzagdowymi i osrodkami badawczymi na rzecz promocji i rozwoju ekonomii
spotecznej
® promowanie nowych rozwigzan w zakresie wdrazania ekonomii spoteczne;j
® wyznaczanie kierunkéw rozwoju ekonomii spotecznej, aktualizacja Regionalnego Programu Rozwoju
Ekonomii Spotecznej
C. Dolnoslaski Osrodek Polityki Spotecznej
Krajowy Program Rozwoju Ekonomii Spotecznej na lata 2014-2023 zaktada, ze w sferze instytucjonalnej
kluczowe znaczenie odgrywajq ROPS, ktére uczestniczq w procesie programowania regionainych polityk
publicznych, koordynujq bieiqce dziatania zwigzane z ekonomiq spofeczng, a takze dysponujq wiedzq na temat
uwarunkowan determinujqcych ksztalt regionalnej polityki spotecznej oraz znajq konkretne potencjat i bariery
wplywajqce na rozwdj sektora ekonomii spotecznej. ROPS sq jednostkami odpowiedzialnymi za koordynacje
dziafan zwigzanych z ekonomig spotecznq.

W wojewddztwie dolnoslgskim, podstawowe kierunki dziatari na rzecz rozwoju ekonomii spotecznej
zostaty okreslone najpierw w Wieloletnim regionalnym planie dziatari na rzecz promocji i upowszechniania
ekonomii spotecznej oraz rozwoju instytucji sektora ekonomii spotecznej i jej otoczenia w wojewddztwie
dolnoslgskim (2012-2020), a pdiniej po weryfikacji w Regionalnym Programie Rozwoju Ekonomii Spotecznej
na lata 2014-2020 oraz Regionalnym Programie Rozwoju Ekonomii Spotecznej na lata 2014-2020-aktualizacja”.

W roku 2020 i latach kolejnych przed ekonomig spoteczng stoi wiele wyzwan. Jednym z podstawowych,
w sytuacji swiatowej pandemii COVID-19 jest zachowanie ciggtosci funkcjonowania podmiotéw ekonomii
spotfecznej, w tym szczegdlnie podmiotdw reintegracyjnych.
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KONDYCJA ZYCIOWA OSOB STARSZYCH

Wybrane aspekty sytuacji zawodowej, materialnej i zdrowotnej dolnoslgskich seniorow

Analiza zagadnieri dotyczgcych kondycji zyciowej senioréw jest przedmiotem pogtebionej refleks;ji
dopiero od kliku lat i napotyka na szereg probleméw. Gtéwnym z nich jest ograniczona dostepnos¢ danych
opisujgcych rézne aspekty zycia senioréw — nie wszystkie dane dostepne w ramach statystyki publicznej (w
tym statystyk branzowych) uwzgledniajg wiek jako zmienna, cze$é¢ danych agregowana jest wytacznie na
poziomie krajowym i nie pozwala na wyodrebnienie statystyk w uktadzie wojewodzkim. Stad diagnoza kondycji
zyciowej dolnoslgskich seniorow ma z koniecznosci w wielu obszarach/aspektach charakter fragmentaryczny i
skupia sie na wybranych aspektach, w stopniu ograniczonym poprzez dostepnoé¢ danych statystycznych.

Utrzymujace sie w ostatnich latach trendy demograficzne sprawiajg, ze rosnie liczba os6b starszych w
spofecznosci wojewddztwa dolnos$lgskiego. Starzenie sie spoteczenstwa niesie ze soba szereg wyzwan dla
polityk panstwa, zaréwno w wymiarze krajowym, jak i regionalnym oraz lokalnym. Rosnaca liczba oséb
starszych generuje nowe zadania w obszarze zdrowia, pomocy spotecznej, gospodarki czy aktywnosci
obywatelskiej. Jednoczesnie przemiany zachodzace wspodiczesnie w rodzinie — zmniejszanie sie wielkosci
rodziny w kierunku rodziny nuklearnej, migracje zarobkowe i przestrzenne oddalenie cztonkdw rodziny,
nadmierne obcigzenie praca zarobkowa powoduja, ze coraz wieksza odpowiedzialnosé za dobrostan osob
starszych spoczywac bedzie na instytucjach publicznych. Dlatego tez z jednej strony wymogiem czasu bedzie
rozwdj ustug opiekunczych — nieformalnych, srodowiskowych i stacjonarnych, z drugiej — tworzenie seniorom
sprzyjajgcych warunkdéw do rozwoju osobistego i aktywizacji spotecznej, kulturowej i obywatelskiej.

Wedtug danych Banku Danych Lokalnych GUS w 2019r. na terenie wojewddztwa dolno$lgskiego
zamieszkiwato 775.144 osoby w wieku 60+, w tym 332.252 mezczyzn i 452.862 kobiety. Liczba os6b w wieku
60+ stanowita 26,7% ogotu mieszkancow wojewddztwa dolnoslgskiego. Wsréd senioréw przewazaty kobiety,
stanowigc 58,4% ogo6tu oséb w wieku 60+. Feminizacja procesu starzenia sie, wynikajaca z nadumieralnosci
mezczyzn, wzrasta wraz z wiekiem senioréw. Wsrdd oséb w wieku 60-64 kobiety stanowity 53,3%, wsrdd osob
w wieku 75-79 — 62,3%, w wieku 80-84 — 67,9%, zas wsrdd osob w wieku 85+ udziat kobiet wynosit az 73,8%.

Wedtug opracowania GUS®® wérdd osob starszych przewazaly osoby nieaktywne zawodowo,
zdecydowana wiekszo$¢ osob w wieku 60+ byta bierna zawodowo, a podstawowa przyczyng takiego stanu
rzeczy byto pobieranie emerytury. Aktywnos$¢ zawodowa byta udziatem 15,2% Dolnoslgzakéw w wieku 60+
(Polska — 13,7%). Wedtug danych z eksperymentalnego badania dotyczgcego pracujgcych w gospodarce
narodowej (opartego o administracyjne zrédta danych) w Polsce z roku na rok ro$nie liczba os6b posiadajgcych
ustalone prawo do emerytury i jednoczesnie pracujgcych. W 2019r. w Polsce liczba 0séb w wieku 60+ majgcych
ustalone prawo do emerytury i pracujacych wzrosta w poréwnaniu do roku 2018 o 7,5%, kobiety stanowity
56,2% ogdtu 0s6b pracujacych posiadajgcych prawo do emerytury. Udziat oséb pracujgcych oraz wykonujacych
umowy cywilnoprawne w wieku 60+ posiadajagcych prawo do emerytury stanowit w wojewddztwie
dolnoslaskim w 2019r. 8,2% ogdtu os6b w wieku 60+ i byt wyzszy niz $rednia dla Polski o 1,2 p.p. {Polska —
7,0%).

Podstawowym Zrédtem utrzymania osob w wieku 60+ jest emerytura. Wedtug opracowania GUS™ w
2019r. w wojewodztwie dolnosigskim emerytury z Zaktadu Ustug Spotecznych otrzymywato $rednio
miesiecznie 485.799 osdb, za$ z Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego 33.243 osoby®2. Srednia

50 Sytuacja oséb starszych w Polsce w 2019 roku, GUS, Warszawa, Biatystok, 2021r., s. 36-40

5 Emerytury i renty w 2019 roku, GUS, Warszawa, 2020r., s. 54-67

52 53 to dane obejmujgce liczbe emerytéw ogdtem, moga obejmowac réwniez osoby w wieku nizszym niz 60+, na
podstawie danych opracowania nie mozna dokonac obliczert w odniesieniu do populacji w wieku 60+
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miesigczna emerytura z ZUS w 2019r. wynosita 2.357,80 zt, zas z KRUS — 1.389,78 zi. Z opracowania ZUS*?
wynika, ze $rednia miesieczna emerytura kobiet jest nizsza niz $rednia miesieczna emerytura meiczyzn, a
dysproporcje wydaja sie by¢ znaczne. Opracowanie prezentuje dane wylgcznie ogélnopolskie, nie wyodrebnia
ich w uktadzie wojewddztw, stad trudno okresli¢ zakres dysproporcji miedzy emeryturami wyptacanymi przez
ZUS kobietom i mezczyznom mieszkajagcym w wojewddztwie dolnoslaskim, jednak z odniesiers krajowych
wynika, iz emeryture do wysokosci kwoty 2.400 zt otrzymywato niemal 80% kobiet (78,5) i niecate 40%
mezczyzn (38,7).

Wedtug opracowania ZUS** w mysl ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spotecznych kwota najnizszej emerytury wynosita w 2019r. 1.100 zt*>. Podwyizszenie emerytury do tej kwoty
przystugiwato osobie, ktéra osiggneta wiek emerytalny oraz posiadata okres sktadkowy i niesktadkowy w
wymiarze minimum 25 lat w przypadku mezczyzn oraz 20 lat w przypadku kobiet. W sytuacji, gdy osoba
osiggneta wiek emerytalny, nie posiada natomiast wymaganego stazu sktadkowego i niesktadkowego,
emerytura nie moze zosta¢ podniesiona do poziomu najnizszej emerytury. W ramach FUS coraz czeiciej
pojawiajg sie emerytury wyptacane w wysokosci nizszej niz najnizsza i z roku na rok ich liczba wzrasta. W
grudniu 2019r. emerytury nizsze niz najnizsza wyptacono w wojewddztwie dolnoslgskim 16,7 tys. kobiet oraz
2,8tys. mezczyzn (odpowiednio 85,6% i 14,4% ogdtu pobierajgcych ten typ emerytury). Srednia wysokosé takiej
emerytury w wojewddztwie dolnosigskim wynosita 765,78 zt. Mezczyzni otrzymywali $wiadczenie w wysokosci
715,83 z1, a kobiety — 774,69 zt.

Gorsza sytuacja finansowa kobiet emerytek w poréwnaniu z mezczyznami jest gtéwnie pochodna
nizszej aktywnosci zawodowej kobiet, krétszego stazu pracy, zwtaszcza w wymiarze sktadkowym, zatrudnienia
w zawodach sfeminizowanych, gdzie z reguly pensja jest nizsza oraz nieréwnosci w zarobkach kobiet i
mezczyzn. Dysproporcje finanséw pochodzacych z emerytury, bedacych w dyspozycji kobiet i mezczyzn, przy
nadumieralnosci mezczyzn, obok feminizacji starosci, moga generowac réwniez ryzyko feminizacji biedy w
staroéci. Starsze kobiety, zwfaszcza prowadzace jednoosobowe gospodarstwo domowe, mogg by¢
zdecydowanie czgéciej narazone na ryzyko niedostatku i trudnosci w zaspokajaniu podstawowych potrzeb
zyciowych niz starsi mezczyzni. Ryzyko to pogtebia sie jeszcze w sytuacji pogorszenia stanu zdrowia i
zwiekszonych wydatkéw na opieke zdrowotng i leki.

Dane dotyczgce stanu zdrowia dolnoslgskich senioréw réwniez majg charakter fragmentaryczny i nie
pozwalajg na przedstawienie syntetycznej informacji na ten temat. Z danych GUS®® wynika, iz w wojewddztwie
dolnoslgskim w 2019r. na 596 oddziatéw stacjonarnych funkcjonujacych w szpitalach ogélnych dziatato jedynie
5 oddziatdw geriatrycznych, oferujacych 66 tézek. Ponadto w wojewddztwie funkcjonowato 46 zaktadow
opiekuriczo-leczniczych zapewniajacych 2.288 miejsc, z ktérych w ciggu 2019r. skorzystato 4.200 oséb, w tym
3.000 kobiet oraz 19 zaktadow pielegnacyjno-opiekuriczych, majacych do dyspozycji 840 tézek, obejmujacych
w ciggu roku opieka 1.500 pacjentéw, w tym 1.100 kobiet.

Sposrod 3.850 pacjentéw zaktadow opieki diugoterminowej 85% stanowili pacjenci w wieku 61 lat lub wiecej.

W 2019 roku w wojewddztwie dolnoslaskim w ramach podstawowej opieki zdrowotne]j udzielono
4.599,6 tys. porad lekarskich osobom w wieku 65+, co stanowito 35,1% ogdtu porad. W miastach wojewddztwa
dolnoslaskiego w ramach podstawowej opieki zdrowotnej osobom w wieku 65+ udzielono 3.897,8 tys. porad
lekarskich (35,4% ogotu porad lekarskich udzielonych w miastach), za$ na wsi 701,7 tys. porad (33,7% ogétu

> Struktura wysokosci Swiadczeri wyptacanych przez ZUS po waloryzacji w marcu 2019 roku, ZUS, Warszawa, 2019r., s.
13-14

>* Emerytury nowosystemowe wyptacone w grudniu 2019r. w wysokosci nizszej niz wysokos¢ najnizszej emerytury (1.
nizszej niz 1100 zf), ZUS, Warszawa, 2020r., 5.2, 9

55 Aktualnie jest to kwota 1250 zt

%6 Zdrowie i ochrona zdrowia w 2019 roku, GUS, Warszawa, Krakéw, 2020, tablice wynikowe w formacie XLXS
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porad udzielonych na wsi). W 2019r. w wojewddztwie dolnoslgskim w ramach specjalistycznej lekarskiej opieki
zdrowotnej osoby w wieku 65+ skorzystaly z 2.495,1 tys. porad (27,3% ogétu porad specjalistycznych).
Najwyzsze odsetki seniorow w wieku 65+ korzystaly z porad: kardiologicznych (51,4% ogétu porad
kardiologicznych), gruzlicy i choréb ptuc (49,7% ogdtu porad w tym obszarze), onkologicznych (42,7% ogétu
porad onkologicznych), okulistycznych (38,6% og6tu porad okulistycznych) oraz neurologicznych (31,9% ogétu
porad neurologicznych). Ze specjalistycznych porad stomatologicznych w 2019r. skorzystato 474,7 tys. osob
(16,9% ogotu specjalistycznych porad stomatologicznych).

Korzystanie z pomocy spofecznej

Dostepne statystki z obszaru pomocy i integracji spotecznej wskazuja na stopniowo rosnaca liczbe oséb
starszych korzystajacych z réznych form wsparcia instytucjonalnego. W 2019r. rodziny emerytéw i rencistow
stanowity 21,4% ogétu rodzin korzystajacych z pomocy spotecznej (w 2010r. — 19,2%, w 2015r. — 16,6%).
Czeéciej z pomocy spotecznej korzystajg rodziny emerytéw i rencistow mieszkajgce w miastach, rodziny z
terendw wiejskich stanowig nieco ponad % ogdtu rodzin emeryckich korzystajgcych z instytucjonalnego
wsparcia i ich odsetek na przestrzeni lat nie ulegt znaczacej zmianie, co $wiadczy¢ moze o silniejszej na
obszarach wiejskich roli rodziny i bliskich w zaspokajaniu potrzeb oséb starszych. Szczegétowe dane na temat
liczby rodzin emerytow i rencistow korzystajacych z pomocy spotecznej prezentuje ponizsza tabela nr 15.

Tabela 15. Rodziny emerytdw i rencistow objete pomoca spoteczng w latach 2010-2019

2010 y ’ 2015 2019
Seeall ' LICZBA RODZIN LICZBA RODZIN LICZBA RODZIN
WYSZCZEGOLNIE LICZBA OSOB LICZBA LICZBA OSOB
NIE w tym: w w tym: 0SOBW w tym: w
OGOLEM - RODZINACH  OGOLEM RODZINACH OGOLEM RODZINACH
NA WSI NA WSI NA WS
RODZINY
102 042 33953 245 656 84 254 28199 181 645 68 506 21755 126 733
OGOLEM
RODZINY
EMERYTOW |
19 612 5356 36 417 13 995 3836 23 194 14 666 3823 20 696
RENCISTOW
OGOLEM
o liczbie os6b
10827 2093 10 827 8879 1676 8879 10 638 2183 10 638
1
2 4527 1370 9 060 3017 1075 6034 2884 1031 5768
3 2173 854 6519 1035 491 3105 652 337 1956
4iwiecej 2085 1039 10 011 1064 594 5176 492 272 2334

Zrédto: Sprawozdania MRPiPS-03 za rok 2010, 2015 i 2019

Na przestrzeni lat zmienia sie rowniez liczba 0s6b w gospodarstwie domowym emerytéw i rencistow
korzystajacych z pomocy spotecznej (patrz wykres nr 25 ponizej)

Wykres 25. Korzystanie z pomocy spotecznej w rodzinach emerytéw i rencistow wg liczby oséb w gospodarstwie
domowym w latach 2010-2019

72



2019

2015

2010

- 20,0 40,0 60,0 80,0 100,0

mlosoba m2osoby wm3osoby . 4iwigcejosdb

Zrédto: Sprawozdania MRPiPS-03 za rok 2010, 2015 i 2019

O ile w 2010 roku rodziny jednoosobowe stanowity nieco ponad potowe ogétu rodzin emeryckich
korzystajgcych z pomocy spotecznej, o tyle w 2019 ich odsetek wzrést do niemal % ogétu. Znaczagcemu
zmniejszeniu przy tym na przestrzeni wzmiankowanych lat ulegta liczba rodzin emeryckich sktadajgcych sie z
minimum 3 o0s6b — niemal o 14 p.p. Kierunek zmian moze $wiadczyé o kierowaniu pomocy spotecznej w
pierwszej kolejnosci do starszych oséb samotnych, pozbawionych wsparcia rodziny i bliskich, co zgodne jest z
duchem i literg prawa. Z drugiej strony moze by¢ takze $wiadectwem stopniowego ostabiania roli rodziny
wielopokoleniowej i osamotnienia rosngcej liczby gospodarstw domowych prowadzonych przez senioréw,
ktérzy ze wzgledu na ograniczong sie¢ relacji interpersonalnych, czesciej bedg zmuszeni korzystaé z
instytucjonalnego wsparcia, bez innych dostgpnych alternatyw. Wreszcie stan ten moze wynika¢ z faktu, iz
gospodarstwa jednoosobowe posiadajg czesto nizsze dochody niz gospodarstwa domowe sktadajgce sie z
wigkszej liczby 0sdb, co w konsekwencji sprawia, ze niezbednym rozwigzaniem staje sie dla nich korzystanie z
pomocy spoteczne;j.

Zachodzace procesy demograficzne i spoteczne znajduja odzwierciedlenie w statystykach pomocy
spotecznej. Jak wynika z danych OZPS wsrdd gtéwnych powodéw udzielania pomocy spotecznej w 2019r., obok
ubdstwa®’, znalazly sig dtugotrwata lub cigzka choroba oraz niepetnosprawnosé, czyli kategorie, ktére w sposdb
istotny powigzane sg z wiekiem i niekorzystnymi zmianami fizjologicznymi, jakim podlega organizm cztowieka.
Z tytutu tych dwdéch powodéw z pomocy spotecznej w 2019r. skorzystato ponad 50,5 tys. rodzin, w tym ponad
% (27,3%) rodzin z terenéw wiejskich. tacznie pomoca spoteczng z tego tytutu objeto 75.863 os6b (warto przy
tym pamigtac, ze jedna rodzina moze otrzymaé pomoc z tych dwdch powoddéw jednoczesnie, stad podane
liczby moga nie w petni odzwierciedla¢ rzeczywistg skale zjawiska).

Oczywiscie, wskazane powody nie s3 jedynymi, na podstawie ktérych osoby starsze moga ubiega¢ sie
0 pomoc spoteczng, jednak w ich przypadku istnieje dosy¢ mocny zwigzek z wiekiem, stad ich wyrdznienie na
tle innych przyczyn. W ciggu ostatnich lat liczba oséb korzystajgcych z pomocy spotecznej z tych dwéch tytutéw
utrzymuje sig¢ na wysokim poziomie (patrz wykres nr 26 ponizej), co jest wynikiem czynnikéw wykazywanych
powyze;j.

Wykres 26. Liczba rodzin korzystajacych z pomocy spotecznej z powodu niepetnosprawnosci oraz dtugotrwatej iub
ciezkiej choroby w latach 2010-2019

>’ ktére nie jest samodzielnym powodem przyznawania pomocy spotecznej, lecz musi byé powigzane z inng przyczyng
wskazang w ustawie o pomocy spotecznej w katalogu powoddw przyznawania pomocy spofecznej.
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28259
2019 22323
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2015 28524
28807
2010 28454

» DLUGOTWALA LUB CIEZKA CHOROBA u NIEPELNOSPRAWNOSC

Zrédto: Sprawozdania MRPiPS-03 za rok 2010, 2015 2019

Dostepne dane z zakresu korzystania z pomocy spotecznej przez osoby w wieku senioralnym w wielu
przypadkach pozwalajg na opis ich sytuacji jedynie w sposob posredni, poniewaz w my$l ustawy o pomocy
spotecznej kierowane sg do osob, ktdre ze wzgledu na wiek, niepetnosprawnos¢ lub stan zdrowia nie moga
zaspokaja¢ swoich potrzeb w sposob samodzielny, co oznacza, 7ze wsréd oséb korzystajacych z danego
$wiadczenia/ustugi, obok oséb w wieku senioralnym, mogg znalez¢ sig takze osoby miodsze, ktére ze wzgledu
na niepetnosprawno$¢ czy stan zdrowia uprawnione sg do skorzystania z danego $wiadczenia/ustugi. Dostepne
statystyki nie umozliwiajg precyzyjnego okreslenia kategorii wiekowych oséb korzystajgcych ze
$wiadczeri/ustug kierowanych do oséb uprawnionych do skorzystania z nich ze wzgledu na wiek,
niepetnosprawno$¢ czy stan zdrowia. Niektére z wustug (np. interwencja kryzysowa, poradnictwo
specjalistyczne) kierowane sg do ogdtu obywateli, wiec takze osoby starsze mogg z nich korzysta¢ w razie
potrzeby, natomiast statystyki dotyczace wieku korzystajacych nie sg dostepne. Warto o tej kwestii pamigtac,
tym niemniej jednak prezentowane informacje z tego obszaru pozwalajg na przynajmniej cze$ciowe
przyblizenie zagadnien zwigzanych z korzystaniem z pomocy spofecznej takze przez senioréw.

Osoby starsze korzysta¢ mogg z szeregu Swiadczen pienieznych i niepienieznych dostepnych w ramach
systemu pomocy spotecznej. Wérdd swiadczen pienieznych wskaza¢ mozna gtéwnie na zasitek staly, zasitek
okresowy, w tym przyznawany ze wzgledu na dtugotrwata chorobe lub niepetnosprawnos¢ oraz zasitek celowy,
przeznaczany na konkretny cel, np. zakup Zzywnosci, lekéw, leczenia, opatu, dokonania drobnych remontéw lub
napraw itp. Przyznanie ww. zasitkdw co do zasady uwarunkowane jest osigganiem dochodu niiszego niz
kryterium dochodowe okreslone w ustawie, uprawniajace do ubiegania sig o pomoc instytucjonalng.
Zaprezentowane w ponizszej tabeli nr 16 dane wskazujg na systematyczny, staty wzrost na przestrzeni lat 2010-
2019 kwot przeznaczanych na zasitki state, w tym gtdwnie dla oséb samotnie gospodarujgcych oraz na zasitki
okresowe, szczegodlnie te wyptacane z tytutu diugotrwatej choroby.
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Tabela 16. Wybrane swiadczenia pienigzne z pomocy spotecznej w latach 2010-2020 — wojewédztwo dolnosiaskie
WYSZCZEGOLNIENIE Rok 2010 Rok2015 Rok2019 Prognoza rok 2020

SWIADCZENIA PIENIEZNE Z POMOCY SPOLECZNE)

ZASILEK STALY
Liczba oséb 14 157 16 558 14 878 14 880
Kwota Swiadczen w
48 646 244 71 100 762 77 861 163 77 935608
ztotych
W tym:
Zasitek staty dla os6b samotnie gospodarujgcych
Liczba oséb 11115 13310 12 685 12 678
Kwota swiadczen w
42933941 62 490 027 71836972 71 845 683
ztotych
Zasitek staty dla osoby w rodzinie
Liczba oséb 3129 3428 2318 2321
Kwota swiadczeh w
5728726 8610735 6024 191 6 089 925
ztotych
ZASILEK OKRESOWY
Liczba oséb 37672 32405 18 861 19530
Kwota $wiadczerh w
55725 604 63 869413 36 309 936 38129 154
ztotych
W tym:
Zasitek okresowy z tytutu dtugotrwatej choroby
Liczba oséb 3314 3134 3272 3358
Kwota swiadczen w
2838928 2 628 603 3537192 3695793
ztotych
Zasitek okresowy z tytutu niepetnosprawnosci
Liczba osdéb 3284 3750 2826 2900
Kwota Swiadczert w
2489 842 3647893 3087843 3217337
ztotych
ZASILEK CELOWY OGOLEM
Liczba oséb 69 027 54 109 36 397 37 860
¢ Kwota Swiadczer w
50443033 46 216 111 35 899 522 36513 141

‘ ziotych
Zrodio: OZPS za lata 2012, 2015 i 2019

Takze prognozy na kolejny rok (2020) wskazujg na przewidywany dalszy wzrost kwot przeznaczanych
na ten cel. Kierunek zmian pozwala przypuszczac, ze tendencja taka zostanie utrzymana w latach kolejnych, co
moze byé znaczacym obcigzeniem dla budzetéw gmin.

Z kolei udzielenie swiadczen niepienigznych, ktérych katalog zostat okreslony w ustawie o pomocy
spotecznej, nie jest uzaleznione od spetnienia kryterium dochodowego, a jedynie wystapienia okolicznosci
faktycznie uzasadniajacych przyznanie danej pomocy.
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Swiadczeniami niepienieznymi, z ktérych najczesciej korzystaja osoby starsze sg: pobyt i ustugi w domu
pomocy spotecznej (oraz zwigzana z tym odptatno$¢ gminy za pobyt w domu pomocy spotecznej), ustugi
opiekuricze w miejscu zamieszkania i o$rodkach wsparcia, mieszkania chronione. Poérednio z opiekg nad osobg
starszg moze by¢ rdwniez zwigzane optacanie sktadek na ubezpieczenie zdrowotne i spoteczne — sktadki te
odprowadzane sg za osobe, ktora przy spetnieniu okreslonych warunkéw zrezygnuje z zatrudnienia w zwigzku
z koniecznoscig sprawowania bezposredniej, osobistej opieki nad dtugotrwale lub ciezko chorym cztonkiem
rodziny oraz wspdlnie niezamieszkujgcymi matka, ojcem lub rodzenstwem.

Na przestrzeni lat 2010-2019 znaczgco wzrosto obcigzenie gmin dolno$laskich odptatnoscia za pobyt w
domach pomocy spotecznej oséb skierowanych do placéwki. Dostepne statystki z obszaru pomocy spotecznej
wskazujg na znaczny wzrost zarowno w odniesieniu do liczby 0séb, za ktére gmina ponosi odptatnos$¢ (w 2019r.
wzrost o niemal 86% w poréwnaniu z rokiem 2010), jak i w odniesieniu do kwot, przeznaczanych na ten cel
(wzrost o ponad 200% w poréwnaniu z 2010r.). Prognoza na rok 2020 wskazuje na dalszy wzrost wartosci obu
statystyk. Szczegétowe dane na ten temat prezentuje ponizsza tabela nr 17.

Tabela 17. Odptatnos¢ gminy za pobyt w domu pomocy spotecznej

‘Wyszczegéinienie Rok 2010 Rok 2015 Rok 2019 ‘Prognioza rok 2020
Liczba oséb 2782 4364 5172 5207
Kwota swiadczer w ztotych 46 470 879 96 312 283 142 937 590 146 577 529

Zrédto: OZPS za 2012, 2015 i 2019r,

Na przestrzeni lat ro$nie takze liczba oséb korzystajgcych z ustug opiekuriczych bedacych jedng z form
wsparcia $rodowiskowego. Ustugi opiekuricze, ktére stanowig najwieksza czes¢ form ustugowych mogg by¢
kierowane do osoby samotnej, ktéra z powodu wieku, choroby lub innych przyczyn wymaga pomocy innych
osbb, a jest jej pozbawiona. Mogg by¢ kierowane rowniez do osoby, ktéra wymaga pomocy innych osdb, a
rodzina, a takze wspdlnie niezamieszkujacy matzonek, wstepni, zstepni nie moga takiej pomocy zapewnic.
Ustugi te mogg by¢ realizowane zaréwno w miejscu zamieszkania, jak i w o$rodkach wsparcia, ktdrymi moga
by¢ osrodki wsparcia dla os6b z zaburzeniami psychicznymi, dzienny dom pomocy, dom dla matek z
matoletnimi dzieé¢mi i kobiet w ciazy, schronisko i dom dla bezdomnych oraz klub samopomocy, rodzinny dom
pomocy a takze ustugi kompleksowo realizowane w domach pomocy spoteczne;j.

Do gtéwnych rodzajow ustug opiekunczych zaliczamy:

1. ustugi opiekunicze, ktére obejmujg pomoc w zaspokajaniu codziennych potrzeb zyciowych, opieke
higieniczng, zalecong przez lekarza pielegnacje oraz, w miare mozliwosci, zapewnienie kontaktéw z
otoczeniem. Ustugi opiekuricze nalezg do zadarn wtasnych gminy,

2. specjalistyczne ustugi opiekuricze — s3 to ustugi dostosowane do szczegdinych potrzeb wynikajacych z
rodzaju schorzenia lub niepetnosprawnosci, $wiadczone przez osoby ze specjalistycznym
przygotowaniem zawodowym. Ustugi opiekuricze nalezg do zadan wtasnych gminy,

3. specjalistyczne ustugi opiekuricze dla oséb z zaburzeniami psychicznymi, dotyczace tych oséb.
Zadanie to nalezy do administracji rzagdowej, ale wykonanie jest zlecone gminie.

Z ustug opiekunczych w 2019r. skorzystato ogdétem 10.310 osdb. Majac na wzgledzie obserwowany od roku
2010 trend wzrostu, mozna przewidywa¢ w 2020r. wzrost zapotrzebowania na s$wiadczenia ustug
opiekuriczych. Tempo wzrostu liczby $wiadczen udzielonych w zakresie ustug opiekuriiczych w ostatnich latach
jest stabilne. Innym aspektem jest cena ustug opiekunczych oraz trudnosdci w pozyskaniu realizatoréw tych
ustug, co wigze sie z pozyskaniem kadry o odpowiednich kwalifikacjach do realizacji ustug opiekunczych.
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Wzrost liczby oséb korzystajacych zauwaza sie w ostatnich latach takze w odniesieniu do specjalistycznych
ustug opiekunczych, w tym dla oséb z zaburzeniami psychicznymi.

Nalezy wskazac, ze ustugi opiekuricze mogg by¢ swiadczone zar6wno w miejscu zamieszkania, jak i s3
realizowane w formie instytucjonalnej, przez osrodki wsparcia. Warto podkresli¢, ze gminy réznig sie
wskaZnikiem liczby os6b w wieku poprodukcyjnym, jak i zréznicowana jest ich sytuacja w dostepie do zasobéw
instytucjonalnych w postaci placdwek i specjalistow, swiadczacych tego rodzaju ustugi. Brak udzielanych
$wiadczen opiekuriczych moze wynikac z nizszego wskaznika osob korzystajgcych z pomocy i wsparcia wéréd
0s0b w wieku poprodukcyjnym. Réwniez brak zasobow instytucjonalnych pomocy i wsparcia w danej gminie
w formie odrodka wsparcia czy domu pomocy spotecznej, kt6ry $wiadczy ustugi opiekuricze, skutkuje brakiem
danych w zakresie $wiadczenia ustugi pobytu oraz ustug opiekuriczych $wiadczonych w publicznych osrodkach
wsparcia na terenie gminy. Nalezy wspomnieé, ze w takich sytuacjach gminy wielokrotnie opfacajg pobyt
mieszkancow wtasnej gminy w osrodkach poza gming lub powiatem.

Tabela 18. Osoby korzystajace z ustug opiekuriczych w latach 2010-2019
Liczba oséb korzystajacych z ustug opiekuficzych

Lata Liczba oséb
Ogotem

2010 8043

2015 8 286

2017 9911

2018 10 080

2019 10 310

Liczba osob korzystajacych ze specjalistycznych ustug opiekuriczych

2010 248
2015 145
2017 193
2018 300
2019 317

Liczba osdb korzystajacych ze specjalistycznych ustug opiekuriczych dla oséb z zaburzeniami psychicznymi

2010 478
2015 390
2017 424
2018 436
2019 442

Zrédio: OZPS za 2012, 2015 i 2019r.

Na przestrzeni lat obserwowac mozna takze znaczacy wzrost srodkow finansowych przeznaczanych na
ustugi opiekuncze i specjalistyczne ustugi opiekuricze — z danych OZPS wynika, ze w latach 2010-2019 wydatki
z budzetéw JST w paragrafie 85228 — Ustugi opiekuricze i specjalistyczne ustugi opiekuricze zwiekszyty sie o
ponad 80% (patrz wykres nr 27 ponizej).

Wykres 27. Wydatki z budzetow JST w par. 85228 — Ustugi opiekuiicze i specjalistyczne ustugi opiekuricze w latach 2010-
2019
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Zrédto: OZPS za 2012, 2015 i 2019r.

Obok ustug opiekuriczych osoby starsze mogq skorzysta¢ z innych form instytucjonalnego wsparcia
$rodowiskowego lub stacjonarnego, w przypadku, gdy wiek i stan zdrowia znaczaco ograniczajg samodzielne
zaspokajanie podstawowych potrzeb zyciowych i niezalezne funkcjonowanie w $rodowisku zamieszkania.
Wséréd podstawowych form wsparcia instytucjonalnego, z ktérych skorzystaé moze osoba starsza,
uwzgledniajgc realizowane przezen zadania, znajdujg sig: osrodek wsparcia (tu giéwnie dzienny dom pomocy),
mieszkanie chronione, rodzinny dom pomocy spotecznej oraz dom pomocy spotecznej, choé nie jest to ani
petny, ani zamkniety katalog instytucji, w ktdrych senior moze poszukiwaé pomocy.

Tabela 19. Wybrane instytucje pomocy spotecznej w latach 2010-2019

g rok 2010* rok 2015* rok 2017* rok 2018* rok 2019*
WYSZCZEGOLNIENIE
liczba placéwek ogétem**
DOMY POMOCY SPOLECZNE) 55 59 58 57 57
OS$RODKI WSPARCIA 93 102 110 120 155
RODZINNE DOMY POMOCY 0 0 0 0 0
MIESZKANIA CHRONIONE 18 26 26 43 71

* obliczenia wiasne na podstawie danych zawartych w sprawozdaniu MRPiPS-03 za 2010, 2015 i 2017r. oraz dane OZPS za
2019r.

** liczba jednostek w ostatnim dniu okresu sprawozdawczego
Zrodto: Sprawozdanie MRPiPS-03 za 2010, 2015 i 2017r. oraz OZPS za 2019r.

Dane statystyczne zamieszczone w powyzszej tabeli nr 19 wskazujg na systematycznie w ostatnich
latach rosngcy liczbe placéwek wsparcia Srodowiskowego (osrodki wsparcia, mieszkania chronione), przy
utrzymujacej sie na statym poziomie liczbie placowek wsparcia stacjonarnego (domy pomocy spotecznej) i
braku rodzinnych doméw pomocy spotecznej. Liczba osrodkéw wsparcia w 2019r. wzrosta o 67% w
poréwnaniu z 2010 rokiem, a mieszkan chronionych o 294%. Tak znaczaca dynamika przyrostu liczby nowych
placéwek $wiadczy¢ moze o zwiekszeniu zapotrzebowania na ustugi srodowiskowe ze strony mieszkafncéw
wojewodztwa dolnoslgskiego, przywigzywaniu przez samorzady lokalne coraz wigkszej wagi do roli ustug
$rodowiskowych jako waznego instrumentu wspierania funkcjonowania jednostki w $rodowisku zamieszkania,
z mozliwoscig utrzymania dotychczasowych relacji spotecznych, poszukiwaniu tafiszych sposobow Swiadczenia
ustug dla obywateli czy wreszcie o wykorzystywaniu mozliwosci sfinansowania nowych placéwek ze $rodkéw
funduszy unijnych. Mozna przewidywac, ze kierunek zmian w tym obszarze zostanie utrzymany, jednak ich
dynamika moze ulec spowolnieniu, szczegdlnie w sytuacji ograniczenia srodkéw unijnych na ten cel.

Na koniec 2019r. niemal % (52 placowki) ogétu mieszkan chronionych stanowity mieszkania chronione
wspierane, bedace formg pomocy kierowang do o0séb niepetnosprawnych, szczegélnie o0s6b
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niepetnosprawnych fizycznie lub oséb z zaburzeniami psychicznymi oraz do 0séb w podesztym wieku lub
przewlekle chorych, obejmujaca zakres ustug bytowych i pomoc w wykonywaniu czynnosci niezbednych w
zyciu codziennym oraz realizacji kontaktéw spotecznych, w celu utrzymania lub rozwijania samodzielnosci
osoby na poziomie adekwatnym do jej psychofizycznych mozliwoséci.

W 2019r. w wojewddztwie funkcjonowato 36 dziennych doméw pomocy, co stanowito 23,2% ogétu
osrodkow wsparcia.

W dolnoslgskich domach pomocy spotecznej na koniec 2019r. niemal 2/3 (62,7%) ogdtu mieszkancow
stanowity osoby w wieku 60 lat i wigcej — 3.640 oséb (w tym 2.065 kobiet oraz 1.575 meiczyzn). Istniejaca
infrastruktura doméw pomocy spotecznej nie zaspokaja w petni zapotrzebowania na placéwki pobytu
stacjonarnego, oferujace ustugi bytowe, opiekuricze, wspomagajace i edukacyjne osobom, ktére ze wzgledu
na ograniczenie sprawnosci (wiek, dtugotrwata lub cigzka choroba, niepetnosprawnos¢ fizyczna, umystowa lub
psychiczna) nie sg w stanie samodzielnie funkcjonowa¢ w spotecznosci lokalnej i wymagaja statego wsparcia w
codziennym funkcjonowaniu. Dane OZPS za lata ubiegte wskazujg na staty deficyt miejsc w placdwkach tego
typu, a cho€ liczba 0s6b oczekujacych na miejsce w domu pomocy spotecznej zmniejszyta sie z poziomu 1.195
0s6b w roku 2013 do poziomu 772 osoby w 2019r., nadal pozostaje wysoka, a biorac pod uwage trendy
demograficzne, zmniejszajacy si¢ opiekuriczg role rodziny oraz stagnacje w tworzeniu nowych placéwek,
mozna przypuszcza, ze w najblizszej przysztosci nie ulegnie znaczacej redukcji. Oczywiscie obok instytucji
publicznych zapewniajgcych opieke catodobowa moga (i bedg) rozwijaé sie placéwki prywatne, jednak
korzystanie z ich ustug moze by¢ powigzane z posiadaniem odpowiednio wysokiego dochodu, co w przypadku
czesci senioréw i ich rodzin moze stanowic istotng bariere.

Sposrdd swiadczen i ustug z zakresu pomocy spotecznej realizowanych na poziomie powiatu osoby
starsze posiadajgce orzeczenie o niepetnosprawnosci moga skorzysta¢ m.in. z pomocy na likwidacje barier
architektonicznych, technicznych i w komunikowaniu sie, z turnuséw rehabilitacyjnych, z zaopatrzenia w
przedmioty ortopedyczne, srodki pomocnicze i sprzet rehabilitacyjny, mogg byé réwniez beneficjentami
dziatari w ramach Programu ,Aktywny Samorzad” oraz dziatar z zakresu sportu, kultury, rekreacji i turystki,
kierowanych do osdb niepetnosprawnych i dofinansowywanych przez powiatowe JOPS.

Kierunek zmian wskazuje na rosngca role pomocy instytucjonalnej w zaspokajaniu potrzeb osob
starszych, szczegdlnie tych w niekorzystnej sytuacji materialnej i spotecznej, co w przysztosci generowac bedzie
dla systemu koniecznos$¢ zwigkszenia naktadéw finansowych, osobowych i infrastrukturalnych na wsparcie
oferowane tej kategorii 0s6b. W tym kontekscie waznym zagadnieniem dla samorzagdéw lokalnych i samorzadu
wojewddztwa, obok tworzenia narzedzi systemowych majacych za zadanie $wiadczenie ustug
ukierunkowanych na zapotrzebowanie os6b starszych, jest rowniez wspieranie rodziny w petnieniu funkcji
opiekuriczych i tam, gdzie to moiliwe, zwigkszanie jej wydolnosci opiekuriczej, co oprdcz aspektu
deinstytucjonalizacyjnego (wykonywanie funkcji opiekuriczych przez cztonka rodziny czy inng bliskg osobe jest
z pewnoscig dla seniora mniej obcigzajgce psychicznie niz kontakt z opiekunem zatrudnionym przez instytucje),
bedzie miato réwniez wymiar finansowy (opieka cztonka rodziny mniej obcigzy finansowo system
instytucjonalny). By jednak osoby bliskie mogly wywigzywac sie z roli opiekuna osoby starszej, warto
wyposazy¢ je w wiedze merytoryczng na ten temat i umiejetnosci praktyczne oraz zapewnié ustugi
wspomagajgce, m.in. opieke wytchnieniowg czy ustugi asystenckie.

Jednym z zadart Samorzadu Wojewddztwa Dolnos$laskiego prowadzonych w ramach Wojewddzkiego
Programu ,Nestor”, realizowanego od 2006r., jest cykliczne prowadzenie we wspétpracy z samorzadami gminy
szkolen dla nieformalnych opiekunéw osob starszych. Celem szkolenia jest wzrost wiedzy opiekundw
nieformalnych na temat przemian i zagrozen zwigzanych z wiekiem senioralnym, zwigkszenie ich kompetencji
opiekuniczych oraz przeciwdziatanie wypaleniu psychicznemu, wynikajagcemu z obowigzkéw i obcigzen
opiekunczych.
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W latach 2011-2019 tacznie zrealizowano 123 edycje jednodniowego, 4-godzinnego szkolenia, w ktérych
uczestniczylo 25.566 opiekunow nieformalnych. Ze wzgledu na zgtaszane zapotrzebowanie planuje sig
kontynuacje dziatania w latach kolejnych.

Aktywnos¢ seniorow

Istotnym elementem przemian demograficznych i wzrostu liczby oséb starszych w spoteczeristwie staje
sie rowniez proces stopniowego przedefiniowywania roli seniora oraz rosngca potrzeba aktywnosci oséb
starszych w przestrzeni publicznej, cheé rozwijania zainteresowan i kontaktdw interpersonalnych.
Ograniczenie aktywnosci zawodowej przestaje by¢ dla wielu senioréw synonimem ograniczenia relacji ze
$wiatem zewnetrznym i skupienia sie wytgcznie na zyciu rodzinnym i prywatnym. Zyskany czas wolny osoba
starsza moze i czesto pragnie poswieci¢ na dziatania, na ktére wczesniej nie mogta sobie pozwoli¢, na
zdobywanie nowych dos$wiadczer i umiejetnosci, na pielegnowanie zapomnianych lub nowych zainteresowan,
na poznawanie i spedzanie czasu z innymi ludZzmi. Swiadectwem tej potrzeby rozwoju i afiliacji moze by¢ m.in.
stale powiekszajgca sie sie¢ Uniwersytetow Trzeciego Wieku. W wojewddztwie dolnoslgskim na dzien
30.06.2020r. funkcjonowato 51 UTW (wg danych GUS w roku akademickim 2017/2018 na terenie
wojewddztwa dziatato 48 UTW — najwiecej, bo 15 w formie stowarzyszen oraz 13 UTW powotanych przy
szkotach wyzszych i 12 przy domach i osrodkach kultury).

Uzupetnieniem funkcjonowania UTW jest tworzenie i prowadzenie klubéw i miejsc spotkan dla
senioréow. Z danych OZPS wynika, Ze na przestrzeni ostatnich lat obserwowany jest staty i systematyczny
przyrost ich liczby, cho¢ powoli zmniejsza sie dynamika przyrostu liczby nowych placéwek. W roku 2013 w
wojewddztwie dolnoslgskim funkcjonowato 311 klubdw i miejsc spotkan dla senioréw i w kazdym kolejnym
roku sprawozdawczym odnotowywano przyrost ich liczby. Do roku 2019 nastgpit wzrost ich liczby az o 245
placéwek w poréwnaniu z 2013r. (niemal 80%), a w roku 2020 planowany jest wzrost o 14 kolejnych placéwek.
Szczegdtowe dane na ten temat prezentuje ponizszy wykres nr 28.

Wykres 28. Liczba klubow i miejsc spotkan dla senioréw w latach 2013-2020
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Zrédto: OZPS za lata 2013-2019

Co istotne, kluby i inne miejsca spotkan dla senioréw nie powstajg wytgcznie w duzych osrodkach
miejskich, ale rozwijajg sie rowniez na obszarach wiejskich, cho¢ nie sg dostepne we wszystkich gminach
wojewddztwa dolno$lgskiego. W 2019r. w 12 gminach wojewddztwa dolnoslaskiego funkcjonowato po 10 lub
wiecej klubow i innych miejsc spotkan dla senioréw — najwiecej we Wroctawiu — 145 placéwek, a ich liczba w
perspektywie lat 2018-2020 pozostawata stabilna, co $wiadczy¢ moze o wpisaniu sie tych placdwek na state w
lokalng infrastrukture oraz o spefnianiu waznej roli w Zyciu senioréw. Szczegotowe dane na ten temat
prezentuje ponizsza tabela nr 20.

Tabela 20. Gminy wojewddztwa dolnoslaskiego z najwieksza (10 placowek i wigcej) liczbg klubéw i innych miejsc
spotkan dla senioréw w latach 2018-2020

= : v Sty St 7] PROGNOZA
LP. GMINA POWIAT TYP GMINY ROK2018 ROK 2019 ROK 2020
1. M. Wroctaw m. Wroctaw miejska 143 145 145
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2. Bolestawiec bolestawiecki wiejska 29 25 25
3, Kondratowice strzelinski wiejska 19 19 19
q, Miekinia Sredzki wiejska 17 17 17
5. Bolestawiec bolestawiecki miejska 15 15 15
6. Bolkow jaworski miejsko-wiejska 13 13 13
7. Dzierzoniow dzierzoniowski wiejska 11 12 13
8. Gtogow gtogowski miejska 10 11 11
9. Paszowice jaworski wiejska 11 11 11
10. Lubawka kamiennogdrski miejsko-wiejska 11 11 11
11. Lubin lubinski wiejska 11 11 11
12, Jemielno gorowski wiejska 10 10 10

Razem: 300 300 301

Zrédto: OZPS za 2019r,

Miejsca spotkan dla senioréw w 2019r. brakowato w 46 ze 169 gmin dolnoslgskich (w 2018r. — w 44) —
w tym w 5 gminach miejskich (Piechowice, Chojnéw, Lubin, Jedlina-Zdréj, Zawidéw), 14 gminach miejsko-
wiejskich (Nowogrodziec, Wasosz, Ladek-Zdrdj, Szczytna, Prochowice, Scinawa, Bierutéw, Miedzybérz, Jelcz-
Laskowice, Przemkéw, Wiazéw, Brzeg Dolny, Bogatynia, Swierzawa) oraz 27 gminach wiejskich (Warta
Bolestawiecka, Gtogow, Pectaw, Zukowice, Niechléw, Mecinka, Méciwojow, Wadroze Wielkie, Stara Kamienica,
Kamienna Goéra, Marciszow, Lewin Kitodzki, Nowa Ruda, Krotoszyce, Legnickie Pole, Ruja, Plateréwka,
Dobroszyce, Olesnica, Udanin, Czarny Bor, Wirisko, Jordanéw Slaski, Zérawina, Cieptowody, Zgorzelec i
Pielgrzymka).

Aktywnos$¢ obywatelska senioréw przejawia sie¢ m.in. w dziatalnosci rad senioralnych. Przy Marszatku
Wojewddztwa Dolnoslgskiego w 2018r. powotano Dolnoslaska Spoteczng Rade Senioralng (DSRS), bedaca
organem doradczym i inicjatywnym regionalnej polityki na rzecz osdb starszych. Rady senioréw dziatajg
rowniez przy samorzadach lokalnych gmin i powiatéw. Z informacji udostepnionych przez DSRS wynika, ze
aktualnie w wojewddztwie dolnoslgskim dziata 46 lokalnych rad senioralnych, w zdecydowanej wiekszosci sg
to rady gminne.

Osoby starsze wyrazajg rowniez potrzeby zwigzane z aktywizacjg kulturows, turystyczno-
krajoznawczg, sportowg i znaczna cze$¢ podmiotdw prowadzacych dziatania na rzecz osob starszych w takim
czy innym zakresie wychodzi naprzeciw tym oczekiwaniom. Jednak skala zapotrzebowania czesto jest wieksza
niz mozliwosci tych podmiotéw, co wynika gtéwnie ze wzgledu na dysponowanie ograniczong pulg $rodkéw
finansowych na ten cel. Takze Samorzad Wojewddztwa Dolnoslaskiego wspiera aktywnos¢ kulturowa seniorow
w ramach Wojewddzkiego Programu ,Nestor”. We wspotpracy z dolnoslgskimi instytucjami kultury (m.in.
Filharmonig Wroctawska/Narodowym Forum Muzyki we Wroctawiu, Teatrem Polskim we Wroctawiu,
Filharmonig Sudecka itp.) organizowane s cyklicznie przedsiewzigcia kulturalne (koncerty muzyki powainej,
spektakle) dla senioréw oraz ich rodzin. Celem tej inicjatywy jest aktywizacja kulturalna senioréw oraz ich
integracja ze spofeczeristwem. Z perspektywy seniorow, szczegdlnie tych z mniejszych miejscowosci, jest to
wazne dziatanie, umozliwiajgce im nie tylko uczestniczenie w wydarzeniu kulturalnym, ale majace réwniez
walor poznawczy (mozliwo$¢ zwiedzenia Wroctawia) i spoteczno-integracyjny (przebywanie z innymi ludzmi,
koniecznos¢ przygotowania sie do wyjazdu, itp.).

W latach 2010-2019 zorganizowano 26 przedsiewzig¢ kulturalnych, w ktorych uczestniczyto fgcznie
okoto 12.700 osdb starszych i ich rodzin.

Kwestig istotng w kontekscie przemian demograficznych zachodzgcych w spoteczenstwie polskim i
spotecznosci Dolnego Slgska staje sie takze propagowanie zasad ,dobrego starzenia sie”, pozwalajacych na
zachowanie jak najdtuzej sprawnosci psychofizycznej i intelektualnej oraz funkcjonalnej samodzielnosci. W
cyklu ,Biblioteka Nestora”, utworzonej w ramach Programu ,Nestor”, prezentowane sg publikacje poswiecone
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istotnym aspektom zwigzanym z procesem starzenia sie oraz propagowaniu zasad ,dobrego starzenia sig”.
Wszystkie publikacje skierowane sa do szerokiego grona odbiorcdw: osdb starszych, ich rodzin, organizacji
pozarzadowych dziatajgcych na rzecz seniorow oraz profesjonalistéw (m.in. pracownikéw socjalnych, lekarzy,
pielegniarek srodowiskowych, opiekunéwy), ktérzy na co dzien pracujg z seniorami.

Do 2019r. w ramach serii ,Biblioteka Nestora” wydano 11 tytutdw popularyzujgcych istotne
zagadnienia zwigzane z ,dobrym starzeniem sie” — tagczny naktad wszystkich publikacji to 76.500 egzemplarzy,
ktére zostaty nieodptatnie przekazane mieszkaricom Dolnego Slgska.

Wszystkie te publikacje sa dostgpne w wersji ,do pobrania” na stronie internetowej DOPS w zaktadce
publikacje http://dops.wroc.pl/publikacje.php

Podsumowujac, bioragc pod uwage obserwowane w Europie, w Polsce i w wojewddztwie dolnoslgskim
trendy demograficzne (niski przyrost naturalny, postepujace starzenie sie populacji), wydaje sie, iz kierunek
zmian jednoznacznie wskazuje na koniecznos¢ tworzenia strategii i polityk senioralnych skupiajgcych sig na
zapewnieniu opieki rosnacej liczbie oséb o ograniczonej sprawnosci i niesamodzielnych oraz tworzeniu form
wsparcia opiekunéw nieformalnych (gtéwnie cztonkdw rodzin) w petnieniu funkcji opiekuriczych. Réwnie
istotng kwestig w perspektywie senioréw staje sie tworzenie osobom starszym mozliwosci rozwoju osobistego
na tym etapie zycia oraz uczestnictwa w zyciu spotecznym i kulturowym. Waznym dziataniem w tym kontekscie
jest pobudzanie inicjatyw oddolnych i samoorganizacyjnych srodowisk senioralnych, jak réwniez tworzenie
mechanizméw aktywnego wiaczenia senioréw w proces tworzenia i realizacji samorzadowych polityk
senioralnych, tak by nie byli oni wytacznie odbiorcami dziatari do nich kierowanych, ale ich wspottwoércami.

Niezbedne wydaje sie réwniez promowanie w spoteczenstwie zasad zdrowego, zrbwnowazonego stylu
7ycia oraz popularyzacja zasad zdrowego starzenia sie nie tylko wérdd senioréw, ale gtéwnie w miodszych
kategoriach wiekowych, tak by zachowania te profitowaty w wieku senioralnym. Zagadnienia te swym
zasiegiem znacznie wykraczajg poza mozliwosci samorzadéw lokalnych i regionalnych, stad istotne wydaje sig
tworzenie polityk senioralnych na szczeblu krajowym, w ktére samorzady i inne podmioty mogtyby w sposéb
komplementarny sie wigczac.

Woptyw pandemii Covid-19 na sytuacje oséb starszych

Populacja os6b starszych w sposdb szczegdlny zostata dotknieta pandemia Covid-19. Pandemia w
sposdb niekorzystny wptyneta na stan zdrowia wielu senioréw, gtéwnie ze wzgledu na zwigkszone ryzyko
zakazenia wirusem SARS-CoV-2 (koronawirusem), ale réwniez ze wzgledu na ograniczone mozliwosci
korzystania z podstawowej i specjalistycznej opieki zdrowotnej. Zwtaszcza w okresie nasilonego wystepowania
wirusa, kiedy wprowadzony zostat czesciowy/catkowity lockdown, korzystanie ze $wiadczen stuzby zdrowia
mogfo napotykac szereg utrudnien i ograniczen w dostepie do lekarzy, diagnostyki medycznej czy rehabilitacji.
W przypadku os6b starszych, ktérych stan zdrowia cze$ciej niz w przypadku oséb mtodszych wymaga
systematycznej kontroli i kontaktu ze stuzba zdrowia, ograniczony dostep do bezposredniej relacji z lekarzem
moze nie$¢ ryzyko pogorszenia stanu zdrowia.

Seniorzy, ze wzgledu na ograniczenia sprawnosci funkcjonalnej czy brak oséb bliskich, mogli
doswiadczaé réwniez problemow z zaspokajaniem podstawowych potrzeb zyciowych. Mogty one by¢ zwigzane
np. zaopatrzeniem w produkty spozywcze i inne artykuty pierwszej potrzeby, zaopatrzeniem w srodki
dezynfekcji i ochrony przed koronawirusem, ale tez by¢ wynikiem ograniczonej mozliwosci realizacji potrzeby
afiliacji, doswiadczania stresu, niepokoju czy samotnosci, wynikajacych z braku rodziny lub przestrzennego
oddalenia, bedgcego konsekwencja lockdownu. Doswiadczenia te moga przyczyniac sie do wystgpienia lub
pogtebienia sie anhedonii (obnizonej zdolnosci do odczuwania radosci i przyjemnosci) czy depresji u senioréw.

Jednostkiorganizacyjne pomocy spotecznej {JOPS), szczegdlnie te dziatajgce na poziomie gminy, staraty
sie minimalizowa¢ doswiadczane przez osoby starsze deficyty w zakresie zaspokajania potrzeb dnia
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codziennego, szczegdlnie poprzez zapewnienie podstawowych débr uzytkowych, niezbednych w okresie
pandemii. JOPS uruchamiaty specjalne linie telefoniczne, gdzie osoby potrzebujgce (nie tylko starsze) mogly
zgtosi¢ zapotrzebowanie na pomoc, telefony zaufania i wsparcia, prowadzity dyzury, organizowaty spotecznos¢
lokalng w celu wsparcia osob potrzebujacych, dostarczaty zaopatrzenie do miejsca zamieszkania oséb
potrzebujacych, zaopatrywaty osoby potrzebujgce w srodki ochrony przed wirusem.

Innym wymiarem zwigzanym z mozliwoscig zaspokajania potrzeb przez seniorow, ktory stat sie
zauwazalny w okresie pandemii, jest ograniczony dostep senioréw do komunikacji cyfrowej, szczegdlnie do
Internetu. Poprzez ograniczenie mozliwosci przemieszczania sie i kontaktow bezposrednich, mozliwos¢
realizacji wielu ustug i aktywnosci skupita sie w przestrzeni wirtualnej. Zakupy przez Internet, optacanie
rachunkéw i generalnie korzystanie z bankowosci elektronicznej, rozliczenie podatkéw, rejestracja do ustug
medycznych i na szczepienie, korzystanie z mediéw spotecznosciowych — te i inne aktywnosci okazaty sie
niedostepne dla wieku oséb starszych, czy to przez brak sprzetu komputerowego, brak dostepu do Internetu,
czy przez nieumiejetnosé korzystania z mozliwosci wirtualnego zaspokajania potrzeb. Pandemia wykazata, ze
konieczne jest przeciwdziatanie wykluczeniu cyfrowemu seniorow, tak by nie byli oni uzaleznieni od innych, w
sytuacji gdy istniejg narzedzia moggce ufatwia¢ im samodzielne zaspokajanie swoich potrzeb.

Wiedza na temat wplywu pandemii koronawirusa na codzienno$¢ oséb starszych i mozliwosci
zaspokajania przez nie potrzeb, jest poki co, mocno ograniczona. Brak danych statystycznych nie pozwala na
dokonanie pogtebionych analiz na temat wptywu pandemii na zycie codzienne senioréw w wojewddztwie
dolno$laskim. Dostepne dane statystyk publicznych ujmujg to zagadnienie giéwnie w perspektywie
ogolnokrajowej, bez uwzgledniania zréznicowan regionalnych.
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NIEPELNOSPRAWNOSC

W Polsce najczesciej funkcjonujg dwie definicje niepetnosprawnosci, rowniez wykorzystywane do
celdw statystycznych:

Niepetnosprawno$¢ prawna — wynika z przepiséw ustawy z dnia 27 sierpnia 1997r.
o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych. Za osobe z
niepetnosprawnoscig wedtug tej definicji uznaje sie osobe posiadajacg orzeczenie o niepetnosprawnosci
wydane przez uprawniong instytucje. W przypadku osdb, ktére ukonczyly 16 rok zycia orzeka sie o stopniu
niepetnosprawnosci. Dzieci do 16 roku zycia zalicza sie do 0séb z niepetnosprawnoscig bez okreslania stopnia
niepetnosprawnosci. Orzekaniem o niepetnosprawnosci zajmuje sie ZUS do celéw rentowych. Orzekaniem o
niepetnosprawnosci i 0 stopniu niepetnosprawnosci zajmuja sie powiatowe i wojewddzkie zespoty do spraw
orzekania o niepetnosprawnosci. Prawne potwierdzenie statusu osoby z niepetnosprawnoscia umozliwia
korzystanie przez te osoby i ich opiekundw ze swiadczen i uprawnien m.in. takich jak odliczenia podatkowe,
zasitki, ulgowe przejazdy, umieszczenie w domu pomocy spotecznej, pomoc instytucjonalna. Szerokopojete
orzecznictwo pozwala ukierunkowac dziatania osoby z niepetnosprawnoscia badz jej opiekunéw zwigzane z
prowadzong terapig i rehabilitacja.

Niepetnosprawnos¢ biologiczna — za osobe z niepetnosprawnoscia wg tego okreslenia (gldownie na
potrzeby badawcze, statystyczne GUS) uznaje sie osobe, ktéra odczuwa ograniczenie sprawnosci w
wykonywaniu czynnosci podstawowych dla swojego wieku (zabawa, nauka, praca, wypoczynek,
»samoobstuga” itp.), ale nie posiada prawnego orzeczenia niepetnosprawnosci. O niepetnosprawnosci
biologicznej méwimy na podstawie subiektywne] deklaracji osoby, ktéra odczuwa ograniczenia sprawnosci w
wykonywaniu czynnosci podstawowych dla swojego wieku.

Definicja stosowana przez WHO przyjmuje, ze do oséb z niepetnosprawnoscig zaliczajg sie osoby, z
dtugotrwaty obnizona sprawnoscig fizyczng, umysfowa, intelektualng lub sensoryczng, ktéra w interakgji z
réznymi barierami moze ogranicza¢ ich petne i efektywne uczestnictwo w zyciu spotecznym i zawodowym na
rownych zasadach z innymi obywatelami. Definicja zawarta w Konwencji ONZ o Prawach Oséb
Niepetnosprawnych przyjeta przez Zgromadzenie Ogéine Narodow Zjednoczonych 13 grudnia 2006 roku, ktorg
rzad Polski podpisat 20 marca 2007 r., a jej ratyfikacja przez Polske miata miejsce 6 wrzesnia 2012r. okresla
osobe z niepetnosprawnoscig tozsamo w Artykule 1 Cel ,Do 0séb niepetnosprawnych zalicza sie te osoby, ktére
majq dlugotrwale naruszong sprawnos¢ fizyczng, umystowg, intelektualng lub w zakresie zmystéw co moze, w
oddziatywaniu z réznymi barierami, utrudniaé im petny i skuteczny udziat w zyciu spotecznym, na zasadzie
réwnosci z innymi osobami.”

W ramach panstw wchodzacych w sktad Unii Europejskiej nie wypracowano jednolitej definicji
niepetnosprawnosci. Kazdy kraj stosuje wtasne definicje niepetnosprawnosci i wtasne kryteria orzekania o
niepetnosprawnosci. Obszar orzekania pozostaje w kompetencjach kazdego z krajow Wspdlnoty. Osoba
uznana w jednym z krajow za posiadajgcg niepetnosprawnosé, w innym takiego statusu prawnego nie posiada.
Konsekwencjg braku wspodlnej dla krajow Unii Europejskiej definicji jest niejednolity system orzekania o
niepetnosprawnosci. Nalezy podkresli¢, ze niepetnosprawno$é nie jest juz rozumiana tylko jako skutek
przebytej choroby czy urazu. Jest ona przede wszystkim rezultatem barier, na jakie napotyka w spoteczenstwie
osoba z niepetnosprawnoscia.

W zwigzku z tym, w ramach Europejskiego Ankietowego Badania Zdrowia (European Health Interview Survey
— EHIS) ankietowane osoby deklarujg niepetnosprawnosé biologiczng w stopniu powaznym jak i mniej
powainym, w odniesieniu do niemoznosci wykonywania czynnosci, jakie ludzie zwykle wykonujg, przez okres
co najmniej ostatnich 6 miesiecy.

GUS wyroznia trzy grupy osdb z niepetnosprawnoscig, stosowane do kryterium statystycznego:
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1. Osoby z niepetnosprawnoscia okreslong prawnie i deklaratywnie biologicznie; 2. Osoby z
niepetnosprawnoscig tylko z orzeczeniem prawnym; 3. Osoby z niepetnosprawnoscia tylko deklarowang
biologiczne. W zaleznosci od przyjetej definicji niepetnosprawnosci i sposobu jej mierzenia (deklaracja
osobista, koniecznos¢ wykazania sie orzeczeniem) réznie ksztattuje sie udziat tej grupy oséb w spoteczenstwie.

Charakterystyka demograficzna
Podstawowe dane statystyczne

Z uwagi na brak aktualnych danych z zasobdw statystyki publicznej, obrazujgcych sytuacje oséb z
niepetnosprawnosciami, informacje bedg odnosity sie do ostatniego badania Stanu Zdrowia Ludnosci Polski w
2014 r. przeprowadzonego w ramach Europejskiego Ankietowego Badania Zdrowia (EHIS 2014) — publikacja
GUS Warszawa 2016 r. oraz wyrywkowych badan sygnalnych GUS z lat pdzniejszych i Badari Aktywnosci
Ekonomicznej Ludnosci BAEL. Publikacja badan EHIS 2019 przewidziana jest na czerwiec 2021r.

Wojewddztwo dolno$lgskie zamieszkiwato w 2014r. 2 884 300 oséb, w 2018 r. 2 901 225 oséb, w 2019
r. 2900 163 oséb, w | pdtroczu 2020 r. 2 898 525 osdéb. Z poréwnania danych mozna przyjac, ze na Dolnym
Slasku obecnie zamieszkuje $rednio 7,56% ludnosci Polski, w tym okoto 51,91% kobiet. Gestos$c zaludnienia
obszaru to 145 os6b/1 km?, natomiast wskaznik urbanizacji wynosi 68,44% (dla Polski 60,10%). Na Dolnym
Slgsku ludnosé¢ w wieku przedprodukcyjnym stanowita w 2018r. 17,0%, w 2019r. 17,10% ludnosci ogétem
(wskaznik dla Polski 18,1% w 2018 r.). W stosunku do 2016 r. nastgpit wzrost udziatu tej grupy wiekowej o
1,3%. Ludnos$¢ w wieku produkcyjnym stanowita w 2018 r. 60,4%, w 2019r. 59,80% ludnosci ogotem (wskaznik
dla Polski 60,6% w 2018 r.). W stosunku do 2016 r. nastgpit spadek udziatu tej grupy wiekowej o 3,2%. Ludnos¢
w wieku poprodukcyjnym stanowita w 2018r. 22,6%, w 2019r. 23,10 ludnosci ogétem (wskaznik dla Polski
21,4% w 2018 r.). W stosunku do 2016 r. nastapit wzrost udziatu tej grupy wiekowej o 6,8%. Wskazniki te
jednoznacznie wskazuja na starzenie sie spoteczeristwa Dolnego Slaska.

Wedtug badania EHIS w Polsce czgsto$¢ wystepowania niepetnosprawnosci biologicznej wg kryterium
unijnego rosnie wraz z wiekiem, gwattownie po ukoriczeniu 50 roku zycia. Wedtug kryteriéw unijnych wéréd
piecdziesieciolatkow co czwarta osoba zostata zaliczona do grupy os6b z niepetnosprawnosciami, a wsréd
siedemdziesigciolatkéw prawie 3/5 zbiorowosci. Biologiczny aspekt niepetnosprawnosci wida¢ wyrazne jezeli
uwzgledni sie rowniez inne cechy, takze i te Swiadczace o braku zdrowia. Kobiety znacznie czesciej niz
mezczyzni zaliczane sg do populacji 0s6b z niepetnosprawnosciami — prawie co pigta kobieta i tylko co szdsty
meiczyzna. Jedynie co siodma osoba ocenia swéj stan zdrowia jako dobry lub bardzo dobry, wiekszo$é jako
taki sobie lub bardzo zly czy zly, a u ponad 96% 0s6b tak wyodrebnionych wystepuja dtugotrwate problemy
zdrowotne®.

%8 GUS, Stan zdrowia ludnosci Polski w 2014 r., Warszawa 2016, s. 107
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Wykres 29. Ludno$¢ oceniajgca swoje zdrowie ponizej oceny dobrej wedtug wieku (w %)
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Zrodto: Prezentacja , Wstepne wyniki europejskiego ankietowego badania zdrowia w 2014 r. — GUS grudzieri 2015r.

W Wojewddztwie Dolnoslagskim pod koniec 2014r. liczba oséb z niepetnosprawnosciami byta
poréwnywalna z przecietng populacji w skali kraju. W 2014r. odnotowano 372100 osob 1z
niepetnosprawnosciami, co stanowito 12,90% ogétu ludnosci wojewddztwa (w kraju 4 908 100 oséb, co
stanowito rowniez 12,9% ogotu ludnosci). W tej liczbie w wojewddztwie, osoby z niepetnosprawnoscia
orzeczong prawnie to 7,2% (w kraju 6,4%), osoby wg kryterium tylko biologicznego 2,1% (w kraju 2,9%), osoby
wg kryterium prawnego i biologicznego 3,6% (w kraju 3,6%).

W przeciggu ostatnich 5 lat populacja 0séb niepetnosprawnych prawnie zmniejszyta sie o ponad 350
tys. W 2014r. orzeczenie o niepetnosprawnosci posiadat co 10 Polak, niezaleznie od pici. lle oséb z
niepetnosprawnosciami zyje w Polsce w zaleznosci od przyjetego kryterium — ponizej dane w min 0séb.

Wykres 30. Niepetnosprawnos¢ w 2014 r. w Polsce

-

Niepelnosprawni prawnie Niepelnosprawni wg krylerium statystycznego

Zrédto: Prezentacja ,, Wstepne wyniki europejskiego ankietowego badania zdrowia w 2014r. — GUS grudzieri 2015r.

Znaczgco ponad $rednig krajowa niepetnosprawnos¢ wystepuje u osob z wojewddztw: warminsko-
mazurskiego 14,7%, zachodniopomorskiego 15,1%, tédzkiego 15,7% i lubuskiego 17,2%. Prawdopodobnie jest
to wynikiem migracji wewnetrznej i zewnetrznej ludnosci tych wojewddztw. Znaczgco mniejszy wskaznik oséb
z niepetnosprawnosciami wystepuje w wojewddztwach: mazowieckim 10,1% i opolskim 10,7%. Biorgc pod
uwage statg tendencje starzenia sie spoteczenstwa i ujemny wskaznik demograficzny na Dolnym Slasku,
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wskaznik procentowy udziatu oséb z niepetnosprawnosciami w ogélnej populacji ludnoéci z pewnoscig nie
zmalat.

Wykres 31. Ludnos¢ oceniajgca swoje zdrowie ponizej oceny dobrej wg wojewédztw w 2014r. (w %)
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Zrédto: Prezentacja ,, Wstepne wyniki europejskiego ankietowego badania zdrowia w 2014 r. — GUS grudzieri 2015 r.

Tabela 21. Ud2|al osob z mepelnosprawnosc:a wg kryterlum statystycznego w okreslonych grupach W|ekowych

_ 3 S 1 I O 3 S s
s50g (8582 8|38 (8382 |8 (3828
NIEPELNOSPRAWNOSC | 2 § g |28 2 2 2 B i ] 8 g s 2
=353 |58 3 § 38 2 59 28|38/ §8|¢8
ol = |5 &3 & £o/ & |8 |E3 & |8 |E? S
-] (] (] (-] (-] (-] | (] o
4,4% 4,8% 3,9% 20,1% 45,2%
Dolny $lask
1,2% | 2,7% | 0,5% | 1,3% | 2,9% | 0,7% | 0,5% | 2,8% | 0,6% | 4,0% | 13,7% | 2,3% | 19,0% | 15,9% | 10,3%
3,7% 3,7% 6,7% 20,6% 42,0%
Polska

1,0% | 2,2% | 0,5% | 0,9% | 2,1% | 0,6% | 1,6% | 3,8% | 1,3% | 53% | 11,7% | 3,6% | 13,8% | 14,5% | 13,7%

Zrédto: GUS Stan Zdrowia Ludnosci Polski w 2014 r., dane z tabl. W/28 Osoby niepetnosprawne wg kryterium statystycznego

Powyzsza tabela obrazuje bardzo znaczny wzrost czgstosci wystepowania niepetnosprawnosci wg
kryterium statystycznego wraz z wiekiem po ukoriczeniu 50 roku zycia. Na Dolnym Slasku gwattownie roénie
udziat 0s6b z niepetnosprawnosciami wsréd oséb po 50 roku zycia (co pigty mieszkaniec) oraz w grupie
wiekowej powyzej 70 roku zycia, blisko co drugi mieszkaniec Dolnego Slaska odczuwa niepetnosprawnosé
organizmu.

W  2014r. niepetnosprawno$¢ biologiczng wg kryteriow stosowanych w Unii Europejskiej
zadeklarowato 586.000 Dolnoslazakéw, czyli 20,3% ogétu ludnosci wojewddztwa tj. oséb, ktére zadeklarowaty
ograniczong zdolno$¢ wykonywania czynnosci, jakie ludzie zwykle wykonujg i maja powazne jak i mniej
powazne ograniczenia powodujgce niemoznos¢ wykonywania czynnosci jw. przez okres co najmniej ostatnich
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6 miesiecy. W tej grupie powazne ograniczenia zadeklarowato 162 400 oséb (5,6%), natomiast ograniczenia
mniej powazne zadeklarowato 423.600 oséb (14,7%). W porownaniu, w Polsce niepetnosprawnos¢ biologiczna
wg kryteriow Unii Europejskiej zadeklarowato 7.689.800 oséb, czyli 20,20% ogétu ludnosci kraju. Powazne
ograniczenia zadeklarowato 2.464.800 oséb (6,5%) i ograniczenia mniej powazne zadeklarowato 5.225.000
osdb (13,7%). Po analizie danych nasuwa sie wniosek, ze wskazniki dla ludnoéci Dolnego Slaska znaczaco nie
odbiegajg od wskaZznikow krajowych. Wedtug danych GUS z roku 2009 osoby z niepetnosprawnoscig to (wedtug
kryterium NSP) 14,2% mieszkarnicow wojewddztwa dolnosigskiego, w porédwnaniu z 13,9% w cafym kraju.

Samorzgd Wojewddztwa Dolnoslgskiego od lat wspiera dziatania d3zgce do niezaleznego zycia os6b z
niepetnosprawnosciami. Juz w 2012 r. zauwazono pilng potrzebe wsparcia ustug asystencji osobistej oséb
niepetnosprawnych. Z roku na rok, przy wsparciu ze $rodkow UE oraz samorzagdu wojewddztwa, coraz wiecej
0s6b mogto skorzystac z tego typu wsparcia. Coraz wiecej dolnoslaskich organizacji pozarzgdowych ubiegato
sie 0 $rodki na rozpowszechnienie i zapewnienie wsparcia osobom z niepetnosprawnosciami. Podobnie
wyglada wsparcie ustug opieki/przerwy wytchnieniowej. Na terenie Dolnego Slaska jest kilka preznych
organizacji, ktére korzystajgc z dotacji zapewniajg rodzinom ten rodzaj pomocy. Finansowanie wsparcia tego
typu ustug mozliwe jest zaréwno ze srodkéw zewngtrznych jak i krajowych (DWUP - $rodki EFS/DUW - Fundusz
Solidarnosciowy/SW - srodki PFRON oraz BWD).

Niezaleznie od tego na Dolnym Slasku rozwija sie rehabilitacja zawodowa o0séb z najciezszymi

niepetnosprawnoséciami. Od 2009 r. podwoita sie ilos¢ Zaktadow Aktywnosci Zawodowej (ZAZ), gdzie
zatrudnienie wzrosto z 147 oséb tacznie w 4 ZAZ w 2008 r. do 341 oséb tgcznie w 8 ZAZ w 2020 r. Samorzad
Wojewddztwa przyktada duzg wage do wspierania organizacji pozarzadowych w realizacji ich zadan
statutowych zaréwno w obszarze rehabilitacji spotecznej jak i zawodowej. W ramach zadan ustawowych, ze
srodkdw PFRON bedacych w dyspozycji Wojewddztwa, dofinansowywane sg roboty budowlane znacznie
poprawiajgce warunki techniczne oraz funkcjonalno-uzytkowe w réznych obiektach stuzgcych rehabilitacji, z
ktérych korzysta wiele oséb z niepetnosprawno$ciami.
Samorzad Wojewodztwa przyktada duzg wage do dziatan informacyjno-promocyjnych w ramach kampanii
medialnej ,,Nie ma barier Dolny Slask”. Przy wspétpracy z mediami famane s stereotypy postrzegania oséb z
niepetnosprawnosciami. Przy wsparciu Samorzadu Wojewddztwa Dolnoslaskiego organizowane s3
Dolnoslgskie Konwenty Oséb z Niepetnosprawnosciami i szereg innych wydarzen dazacych do zapewnienia
réwnoprawnego i niezaleznego zycia. Sciéle sg z tym zwigzane réwniez dziatania zmierzajgce ku poprawie
dostepnosci ustug spotecznych.

Sytuacja spoteczna osdb z niepetnosprawnosciami oraz ich dobrostan psychiczny

Kompleksowym projektem badawczym w obszarze niepetnosprawnosci byto ogélnopolskie badanie
jakos$ciowo-ilo$ciowe zrealizowano w okresie 01.03.2017 r.— 12.05.2017 r. na zlecenie Paristwowego Funduszu
Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych. Celem projektu byto zdiagnozowanie potrzeb o0s6b z
niepetnosprawnosciami z punktu widzenia tych os6b w zaspokajaniu ich potrzeb. Przedstawiono sytuacje osob
z niepetnosprawnosciami w réznych obszarach funkcjonowania, takich jak: rehabilitacja, edukacja, integracja,
praca, komunikacja, informacja oraz mieszkalnictwo. Badaniem zostaty objete osoby z niepetnosprawnoscia
prawng posiadajace orzeczenie o znacznym lub umiarkowanym stopniu niepetnosprawnosci lub orzeczenie o
niepetnosprawnosci (osoby do 16 roku zycia) w wieku 14-60 lat. W opracowaniu wydzielono grupy 0s6b
uwzgledniajgce nastepujgce rodzaje niepetnosprawnosci: osoby z niepetnosprawnoscia wzroku, osoby z
niepetnosprawnoscig stuchu, osoby z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu, osoby psychicznie chore oraz osoby
z upos$ledzeniem umystowym. Wynikiem badania jest publikacja ,, Badanie spoteczne oséb niepetnosprawnych”
— Raport koricowy 18.05.2017r. Wykonawca raportu: Badania Spoteczne Marzena Sochanska-Kawiecka.
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Autorami raportu s3: Marzena Socharnska-Kawiecka — kierownik projektu oraz Zuzanna Kofakowska-
Seroczyniska, Dorota Zielinska, Edyta Makowska-Belta i Piotr Ziewiec.

Tak kompleksowo przeprowadzone badanie pozwolito zespotowi na sformutowanie syntetycznego
obrazu ,Ogélnej sytuaciji zyciowej oséb niepetnosprawnych: Zrealizowane badanie pokazuje, iz populacja os6b
niepetnosprawnych nie jest jednorodna. Rézne sg problemy, z ktérymi borykajg sie badani, ale i zarazem
sposoby radzenia sobie z nimi.”

Majac na wzgledzie wykazang wczesniej zblizong warto$¢ wskaznikéw krajowych i dla Dolnego Slaska
mozna zatozy¢, ze badanie jest reprezentatywne réwniez dla Dolnoslgzakdw.

Potrzeby oséb niepetnosprawnych zwigzane z niepetnosprawnoscia

Tabela 22. Ocena réznego rodzaju wsparcia pod katem jego waznosci dla sytuacji osoby z niepetnosprawnoscig w Polsce

Dofinansowanie do turnusu rehabalitacy jnego w 18% 1n 3,5
POMOC iNansowa bes konkretnepo precenaczenia m_ 1% 1Pk 3.4
Udaalw zajeciach rehabilitacyjnych m 2I% v 3.4
Dodatkowe usdugi Medycrne, 2wWLzane £ popravay +Hranvnosc m 21%. I 3.3
Dolinanwowanie romych form rekreacy __ 18%  dn 3,3
DOohnansowaniv 2aopatizemas w spragt rehabilitacy jay -:_ 25% a% 3,2
Dofinansowanie zakupu spreglu komputcrowcgo -_ 25% _ d= 3,2
Dohnansowanic do ikwidacp baner architektoniczaych w domu m 28% F R 3,2
Dofinansowanic zaopatreenm w przedmioty ortopedyczne 1 srodki m 294, 39, 3,1
Pomoc prychotogiczas  [NEL NN 0% 3w 3.0
POMos prawna 31% 3% 2% 2,9
Finansawanie kosztow dostepu do internctu _‘ — 3% a4 2.9
Rehabihitacja spolecenas, wtym udziat w WTZ tub innych formach i A7 “31% 3% 2,9
Pamoc w uzy+kanin wiasnego srodka transpoetu I_ 354 39 2,9
Udzial w Zakladach Aktywnosc Zoveodowey -!_ EE— L by 2,8
POmoc 35y 5tenta w codenny m 2yciu | 25% a2% 2% 2,7
Usltugi pretegnacyine 3 43% 3 2.6
Ustugidzienncgo domuy pobytu = £3% By 2,3
POmocw ugyskamu praws (3:dy  [ELL 504 7% 2.3
Ustupi Humoe2a migowego m_ 58% 17% 2.1
W Bordzo wazne lub kluczowe m|mwone 21 W ogole nicwazne lub mato wazoe i Nwewiem Srednia

Zrédio: PFRON ,Badanie spoleczne 0s6b niepetnosprawnych” — Raport koricowy 18.05.2017 r., Skala: [1] W ogdle niewazine, [5]
Kluczowe. N=966

Jak wynika z prezentowanej tabeli hierarchia waznosci w duzej mierze wynika z faktu, ze wéréd
badanych osob z niepetnosprawnoscia przewazajg osoby z niepetnosprawnoscig ruchowsg, dla ktérych
rehabilitacja oraz dodatkowe ustugi medyczne sg bardzo wazne. Dla osdb z niepetnosprawnoscig intelektualng
oraz chorujgcych psychicznie najwazniejsze jest wsparcie psychologiczne. Jak wynika z badart PFRON z 2017 r.
dla os6b z niepetnosprawnoscig stuchowq najistotniejsza jest natomiast pomoc finansowa, a dla 0s6b z
niepetnosprawnoscig wzrokowa dofinansowanie do zakupu sprzetu komputerowego.

Czgsc instrumentow jest szczegdlnie istotna tylko dla osob o okreslonym typie niepetnosprawnosci np. pomoc
asystenta oraz rehabilitacja spoteczna dla osob niepetnosprawnych intelektualnie. Pomoc w uzyskaniu
wilasnego $rodka transportu jest wazna tylko dla oséb z niepetnosprawnoscia ruchowg natomiast
dofinansowanie do likwidacji barier architektonicznych w domu/mieszkaniu dla oséb z niepetnosprawnoscia
ruchowgq i wzrokowga. Nalezy wskaza¢ na cztery instrumenty, ktérych wazno$¢ jest mniejsza w zasadzie dla
wszystkich grup — s3 to pomoc w uzyskaniu prawa jazdy, udziat w Zaktadach Aktywnosci Zawodowej, ustugi
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pielegnacyjne oraz ustugi dziennego domu pobytu. Za instrumenty wazne i uniwersalne nalezy uzna¢ natomiast
pomoc finansowa, prawng i psychologiczng™.

Ze wskazanego zestawienia waznosci instrumentow nalezy wytaczyé osoby z niepetnosprawnosciami
intelektualnymi i chorobami psychicznymi, ktére deklarujg, iz chciatyby pracowac, jednak czesto one i ich
opiekunowie majg matq lub zadng wiedze, co to s Zaktady Aktywnosci Zawodowej. Stad wskazujg na mniejszg
waznos¢ tego elementu. Po lekturze cytowanego powyzej raportu ,,Badania ...” nasuwa sie wniosek: gdy osoby
te, majg doswiadczenie z pracg stwierdzajg, ze lubig tego rodzaju aktywnos¢. Jest to wskazanie do rozwijania
tego typu aktywnosci i rehabilitacji zawodowej 0séb z niepetnosprawnosciami.

Mapa 11. Mapa zaleznosci pomiedzy waga potrzeb, a rodzajem niepetnosprawnosci
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Zrédto: PFRON ,Badanie spoteczne 0s6b niepetnosprawnych” — Raport koricowy 18.05.2017r., praca zbiorowa, s. 75, N=966

Na podstawie mapy nr 11 nalezy stwierdzi¢, ze istnieje zestaw potrzeb, ktére sg uniwersalne dla
wszystkich grup osoéb z niepetnosprawnoscig — do tego zestawu zalicza sie przede wszystkim praca i zdrowie,
ale takze sytuacja bytowa/materialna, rehabilitacja fizyczna, integracja, transport i edukacja.

Praca i zdrowie byly wskazywane mniej wiecej na réwni przez osoby z réinymi rodzajami
niepetnosprawnosci. Pozostate z wymienionych tez sg uniwersalne, cho¢ poszczegdlne z nich byly czesciej
wymieniane przez przedstawicieli wybranych niepetnosprawnosci. | tak na przyktad transport jest
najwazniejszy dla 0s6b z niepetnosprawnosciami ruchu, edukacja dla oséb z niepetnosprawnoscig stuchu lub
wzroku, a integracja dla chorujgcych psychicznie lub z niepetnosprawnoscig intelektualna. Druga grupg sa
potrzeby wskazywane przez konkretne grupy oséb z niepetnosprawnosciami:

o rehabilitacja spoteczna, poprawa warunkdéw mieszkaniowych oraz opieka/ustugi asystenckie byty
wskazywane przede wszystkim przez osoby z niepefnosprawnoscig intelektualng i chorujace
psychicznie,

o potrzeba komunikacji, sprzet informatyczny/komputer oraz  przyrzady = pomagajace
w niepetnosprawnosci wskazywane przede wszystkim przez osoby z niepetnosprawnoscig wzroku i
stuchu,

59 Zlecenie PFRON ,,Badanie spoteczne oséb niepetnosprawnych” — Raport koricowy 18.05.2017r., praca zbiorowa, s. 62
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o likwidacja barier architektonicznych oraz przystosowanie mieszkania wskazywane przez osoby z
niepetnosprawnoscig ruchowa.

Wykres 32. Odsetek rodzin os6b niepetnosprawnych potrzebujgcych wsparcia w zwigzku z niepetnosprawnoscia

3% 365
< %
22%
20% 16%
] = T P
Cgotem (N 966) Osoba 2 Os0b2 chorujaca Osoba ¢ dystunkayy Osoba L dystunheig Osoba 2 dvafunkerq
uposiedzentem psychczare (M- 196) stuchu (N -188) weroku (N 190} ruchu (N 202}

umystowym (N =190}

Zrédto: PFRON ,Badanie spoteczne os6b niepetnosprawnych” — Raport koricowy 18.05.2017r., praca zbiorowa

20% badanych uznato, ze oni lub inni cztonkowie rodzin potrzebuja wsparcia w zwigzku z
niepetnosprawnosciag. W najwiekszym stopniu pomocy potrzebujg rodziny oséb z niepetnosprawnoscia
intelektualng, w duzym takze rodziny oséb chorujgcych psychicznie i z niepetnosprawnoscig ruchowa®.

Jakos¢ zycia 0sob z niepetnosprawnosciami

Po analizie wynikdw badan zawartych w ,Badaniu spotecznym oséb niepetnosprawnych” — Raport
koricowy 18.05.2017r., patrzac na zycie 0sOb z niepetnosprawnoéciami przez pryzmat wskaznikow
syntetyzujacych informacje na temat jakosci zycia w réznych obszarach nalezy stwierdzi¢, ze sytuacja nie jest
dobra. Globalny wskaznik jakosci zycia bedacy usredniong wartoscig wskaznikdw czgstkowych przyjat wartosé
38,5 pkt na mozliwe 100. Patrzac na populacje osdb niepetnosprawnych przez pryzmat rodzaju
niepetnosprawnosci wida¢ wyraznie, ze najnizsze wartosci wskaznik jakosci zycia osigga dla oséb
niepetnosprawnych intelektualnie (24,5 pkt) oraz dla 0s6b chorujacych psychicznie (31,2 pkt). W pozostatych
3 grupach niepetnosprawnosci utrzymuje sie on na podobnym poziomie i nieco przekracza $rednig wartos$¢
wskaznika odnotowang dla ogétu badanych. Wskaznik jakosci zycia przyjmuje wyzszg wartoéé $rednig wéréd
0sob z umiarkowanym stopniu niepetnosprawnosci (39,8 pkt) w stosunku do osdb z niepetnosprawnoscig w
stopniu znacznym (35,2), a takze wérdd osdb bez sprzezen (39,6 pkt) w stosunku do 0s6b w stosunku do ktérych
orzeczono niepetnosprawnosé sprzezong (34,3 pkt). Widac takze wyrazng zalezno$¢ wartosci wskaznika od
wieku i poziomu wyksztatcenia badanych. Warto$¢ wskaznika wyraznie spada wraz ze wzrostem wieku — w
grupie osdb miodszych wynosi 41,5 pkt, podczas gdy w grupie os6b najstarszych —36,2. W przypadku poziomu
wyksztatcenia, przeciwnie, im wyzszy poziom wyksztatcenia, tym wartos$¢ wskaznika wieksza —w grupie oséb z
wyksztatceniem co najwyzej gimnazjalnym wynosi 29,5 pkt, zawodowym — 35,2 pkt, podczas gdy w grupie os6b
z wyksztatceniem wyzszym — 52,8 pkt. Warto$¢ wskaznika jest takze wyraznie wyzsza w stosunku do $redniej
wérod osdb obecnie pracujgcych (50,7 pkt), za$ wyraznie nizsza wérod os6b zamieszkatych w placéwkach (np.
DPS) (20,8 pkt)®*.

Sytuacja materialna

Wykres 33. Zréinicowanie dochodéw ekwiwalentnych wsréd oséb z niepetnosprawnosciami w odniesieniu do ogétu
ludnosci w Polsce

% Tamze
81 Tamze
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Ogotem Y.
Prawnie 1 M
- 2 g
(pb+p) 20% 19% . 119% "!_.."_ 17%
1 grupa kwintylowa i grupa kwintylowa il grupa kwintylowa
M IV grupa kwintylowa B V grupa kwintylowa " ibrak danych

Zrédto: Stan zdrowia ludnosci Polski w 2014r., definicja prawna. | grupa kwintalowa — grupa oséb najuboiszych, V grupa kwintalowa —
grupa oséb najzamoziniejszych

Wykres 34. Subiektywna ocena sytuacji materialnej gospodarstwa domowego

Gospodarstwa
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Zrédto: Badanie Budzetéw Gospodarstw Domowych, GUS 2014

Ze wzgledu na réznice w poziomie wyksztatcenia i aktywnosci zawodowej, a takze z uwagi na problemy
zdrowotne osoby z niepetnosprawnosciami stanowia grupe silnie zagrozong wykluczeniem spotecznym, biedg
i ubdstwem. Wedtug danych z badania ,,Stan zdrowia ludnosci Polski w 2014r.” w stosunku do og6tu ludnosci
osoby z niepetnosprawnosciami czesciej zaliczajg sie do trzech nizszych grup dochodowych, znacznie rzadziej
natomiast osiggajg dochody z najwyiszej grupy. Rowniez we wiasnej ocenie osoby z niepetnosprawnos$ciami
rzadziej postrzegajg swoje gospodarstwa jako dobrze sytuowane, czeiciej zas stwierdzajg, iz sytuacja
materialna ich gospodarstwa jest raczej zta lub zfa, o czym swiadcza wyniki Badania Budzetéw Gospodarstw
Domowych GUS z 2014r.

Dla poréwnania do wykresu 34, identyczne badanie budzetéw gospodarstw domowych
przeprowadzone w 2019 r. przez GUS ,Budiety gospodarstw domowych w 2019 roku” wskazuje na
przesuniecie subiektywnych ocen sytuacji materialnej z obszaru ocen ,Raczej zta” i ,Zta” w kierunku ,Dobra” i
~Raczej dobra” z obszarem ,Przecietna” na podobnym poziomie jak w roku 2014 r., a mianowicie:
Gospodarstwa ogdétem ocena sytuacji materialnej:
dobra — 23,8 %, raczej dobra 24,8 %, przecietna 44,4 %, raczej zta 5,5 %, zta 1,5 %

Gospodarstwa z osobami z niepetnosprawnosciami ocena sytuacji materialnej:

dobra — 14,1 %, raczej dobra 20,0 %, przecietna 52,3 %, raczej zta 10,1 %, zta 3,5 %

Jak wida¢ w 2019 r. oceny subiektywne najnizsze sg w sumie dwukrotnie mniejsze niz w 2014 r., a oceny
subiektywnie najwyzsze s3 w sumie dwukrotnie wieksze niz w 2014 r. Swiadczyé to moze o polepszajacej sig
sytuacji gospodarstw domowych z osobami z niepetnoprawnoscia.
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Ogotem w 2014r. 12,2% os6b zylo w gospodarstwach domowych o wydatkach ponizej ustawowej granicy
ubéstwa. Dla gospodarstw z co najmniej jedng osobg z niepetnosprawnoscig wskaznik ten wynosit 16,7%, za$
dla gospodarstw z 1 dzieckiem do lat 16 posiadajagcym orzeczenie o niepetnosprawnosci az 26,6% (Ubdstwo w
Polsce w latach 2013 i 2014, 2015). W 2014 roku ponizej granicy ubdstwa skrajnego (minimum egzystencji)
znajdowato si¢ odpowiednio 7,4% ogétu oséb i 10,8% w gospodarstwach z co najmniej jedng osobg z
niepetnosprawnoscig.®?

Dla poréwnania na podstawie badania GUS ,Zasieg ubdstwa ekonomicznego w Polsce w 2019 r.” (na podstawie
wynikéw badania budzetéw gospodarstw domowych) w 2019 r. nastgpit spadek zasiegu ubdstwa (o ok. 3 p.
proc.) w gospodarstwach domowych w stosunku do 2018 r., w ktérych giowa gospodarstwa domowego
posiadata orzeczenie o niepetnosprawnosci, natomiast nie odnotowano zmiany w przypadku gospodarstw z
dzieCmi z niepetnosprawnoscig. Szczegdlnie narazone na ubdstwo skrajne w 2019 r. byly gospodarstwa
domowe, w ktérych zamieszkujg osoby z orzeczeniem o niepetnosprawnosci. Stopa ubdstwa skrajnego w
gospodarstwach domowych z co najmniej jedng osobg uznang za niepetnosprawng prawnie wyniosta 6,5% w
2019r. i odpowiednio 7,8 % w 2018 r. Dla poréwnania gospodarstwa domowe bez 0s6b z niepetnosprawnoscia
odpowiednio w 2019 r. 3,7 % oraz w 2018 r. 4,8 %. Przytoczone dane udowadniajg caly czas trudng sytuacje
ekonomiczng 0s6b z niepetnosprawnosciami, ich rodzin i opiekundéw.

Ogdlem (N=9648) Owbaz Osoba chorujca  Oswoba rdysfunicjy  Osoba sdysiunhcly  Osoba i dysfunicfy
upotledzeniom  piychicenie(N=196)  shuchu (N=188) wiroku (N=190) ruchu (N=202)
umysiowyn (N =190)
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Zrédto: PFRON ,Badanie spofeczne oséb niepetnosprawnych” — Raport koricowy 18.05.2017r., praca zbiorowa

Mieszkanie

Zdecydowana wigkszos¢ o0s6b z niepetnosprawnosciami dzieli gospodarstwo domowe z innymi
osobami. Jedynie 16% objetych badaniem os6b prowadzi jednoosobowe gospodarstwa domowe. Ponad
potowa mieszka samodzielnie, z wtasng rodzing (57%), za$ co czwarta osoba z niepetnosprawnoscia mieszka z
rodzicami lub opiekunami. Sytuacja rodzinna powigzana jest z wiekiem — wraz z jego wzrostem wzrasta odsetek
0so6b mieszkajacych wraz z wlasnymi rodzinami. W przypadku najstarszej grupy wiekowej jest to 70%.
Pomijajgc  osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng, ktdre w zwigzku z charakterem swojej
niepetnosprawnosci majg mniejsze szanse na samodzielno$¢, na tle pozostatych grup wyrdzniaja sie osoby
chorujgce psychicznie — az 42% z nich mieszka z rodzicami. W grupie tej nawet w wieku 46-60 lat odsetek
mieszkajgcych z rodzicami wynosi 28%, za$ w wieku 18-45 — niemal 60%. Mozna przypuszczaé, ze osoby
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chorujace psychicznie majg problemy z utrzymaniem zwigzkéw poza najblizszg rodzing. Ponad potowa
badanych z tej grupy to kawalerowie lub panny, niepozostajgcy w zwigzkach®.

Wykres 36. Sytuacja mieszkaniowa wedtug rodzaju niepetnosprawnosci i wieku
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3
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Zr6dto: PFRON ,Badanie spoleczne oséb niepetnosprawnych” — Raport koricowy 18.05.2017r., praca zbiorowa

Jedynie 7% 0s0b z niepetnosprawnosciami otwarcie ocenia swoje warunki mieszkaniowe jako bardzo
zte lub raczej zte. Zdecydowanie czesciej s3 to opiekunowie 0sob z niepetnosprawnoscia intelektualng (19%), a
takze osoby mieszkajace samotnie (13%). Jednak to, Zze osoby z niepetnosprawnosciami w wigkszosci dobrze
lub neutralnie oceniajg swoje warunki mieszkaniowe nie oznacza, ze przestrzen, w ktdrej mieszkaja jest
dostosowana do ich potrzeb wynikajgcych z charakteru ich ograniczen zdrowotnych. 30% badanych deklaruje,
iz w zwigzku ze swojg niepetnosprawnoscia potrzebuja specjalnych udogodnied lub dostosowan
mieszkaniowych. Dotyczy to przede wszystkim oséb z niepetnosprawnoscig ruchowg (43%), a w mniejszym
stopniu 0sob z niepetnosprawnoscia wzrokowq (29%). Dostosowania przestrzeni prywatnej potrzebuje takze
okoto 12-13% oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng oraz z niepetnosprawnoscia stuchowg®.
Wykres 37. Odsetek os6b potrzebujacych specjalnych dostosowari lub udogodniert mieszkaniowych w zwigzku ze swoja
niepetnosprawnoscig wedtug rodzaju niepetnosprawnosci

V)
g 29%
12% 79% 13%
- = - W Potrzeba specjalnych

udogodnien w mieszkaniu

Ogolem (N=966) Osobaz Osoba chorujgca Osoba z Osoba z Osoba z
uposledzeniem psychicznie  dysfunkcjgstuchu  dysfunkcjg  dysfunkejgruchu
umystowym {N=196) (N=188) wzroku (N=190} (N=202)
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Zrodio: PFRON ,,Badanie spofeczne 0sob niepetnosprawnych” — Raport koricowy 18.05.2017r., praca zbiorowa

Integracja

8 Tamze
8 Tamze

94



Praktycznie wszystkie dokumenty miedzynarodowe, krajowe oraz badania odnoszace sie do szeroko
pojetej problematyki niepetnosprawnosci w spoteczeristwach i opisujgce prawa osdb z niepetnosprawno$ciami
zawierajg zapisy o potrzebie zapewnienia tej grupie spotecznej petnej integracji i petnego udziatu w zyciu
spoteczenstwa. Wskazywane sg na pierwszym miejscu dziatania wspierajgce integracje ze $rodowiskiem
lokalnym w réznych sferach ich zycia. Jedng z podstawowych barier na drodze integracji spotecznej jest bariera
$wiadomosciowa, ktéra bardzo trudno i powoli poddaje sig zmianom®, Brak zrozumienia w spoteczeistwie dla
0s6b z niepetnosprawnosciami wplywa znaczaco na mozliwo$¢ zapewnienia petnego uczestnictwa w
spotecznosci lokalnej. Nalezy wskazac¢ na znaczacy role dziatan opiekuriczych w integracji spotecznej oséb z
niepetnosprawnosciami, bowiem kierunek aktywizacji spofecznej i zawodowe]j nastawiony jest zazwyczaj na
pomoc dla oséb ,rokujgcych” na rynku pracy, w ten sposéb pomijane jest znaczne grono seniordéw, ktorzy
rynek pracy juz opuscili, lecz nadal powinni by¢ czescig spotecznosci lokalnej (Rymsza, 2016)%. Dziatania
opiekuncze, np. ustugi doméw pomocy powinny mie¢ na celu nie tylko bezposrednia opieke, lecz takze dazyé
do poprawy spotecznego funkcjonowania podopiecznych, do ich aktywizacji w wymiarze spotecznym — co moze
korzystnie wptyng¢ takze na stan zdrowia i kondycje psychiczng senioréw. Warunkiem niezbednym dla
integracji spotecznej jest takze likwidacja barier architektonicznych, ktére moga w sposéb definitywny
uniemozliwi¢ niektérym osobom z niepetnosprawnosciami korzystanie z przestrzeni publicznej czy udziat w
wydarzeniach waznych dla spotecznosci i zyciu zawodowym. Mimo wielu zmian, jakie zachodzg w tym zakresie,
niepetnosprawnos¢ jest nadal uwazana za czynnik stygmatyzujgcy. Naraza rodzine na izolacje, nie tylko z
powodu obaw i niechgci, ale przede wszystkim ze wzgledu na brak wiedzy, w jaki sposéb zachowa¢ sie w
stosunku do osoby niepetnosprawnej, jak poméc lub wesprze¢ osobe w codziennych czynnosciach, jak
rozmawia¢ o chorobie/niepetnosprawnosci by nie urazi¢. Wiele oséb z dowolng niepetnosprawnoscig jest
bardzo uwrazliwiona na tg kwestie, czego wyrazem jest, najczesciej wskazywana jako wazna potrzeba , bycia
traktowanym jak normalny cztowiek”. Jak podaje ,Badanie spoteczne oséb niepetnosprawnych” — Raport
koricowy 18.05.2017r., potrzebe ta wskazujg niemal wszyscy uczestnicy badan jakosciowych — niezaleznie od
wieku, ptci, miejsca zamieszkania i doswiadczen zyciowych.

Wyniki badan wskazujg na duze potrzeby dotyczgce réznych przejawéw integracji spotecznej i
funkcjonowania w spoteczeristwie w przypadku dwoch grup niepetnosprawnosci tj. oséb chorujacych
psychicznie oraz 0séb z niepetnosprawnoscia intelektualna. Te niepetnosprawnosci okazujg sie by¢ bardzo duig
barierg dla wigczenia spofecznego — osoby chorujace psychicznie uciekajg w zwigzku z chorobg w izolacje od
kontaktow z innymi osobami, za$ osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng moga budzi¢ w otoczeniu lek lub
niechec ze wzgledu np. na zachowanie odbiegajace od przyjetych norm. O barierach w zakresie integracji oséb
z niepetnosprawnoscig intelektualng mowig zdecydowanie czesciej ich opiekunowie, niz oni sami. Przyczyn tej
sytuacji nalezy upatrywac nie w braku potrzeb, lecz raczej w specyfice funkcjonowania tych oséb, ktére maja
czasem problem w rozmowie o tematach abstrakcyjnych i odczuwajg pewng bariere przy spotkaniu z obca
osobg. Nie znaczy to zatem, ze ograniczen takich nie ma, lub sg mato istotne z perspektywy gtéwnych
zainteresowanych, lecz raczej, ze przedstawicielom omawianej grupy trudniej o nich opowiadaé niz ma to
miejsce w przypadku innych niepetnosprawnosci. Niepetnosprawnos¢ intelektualna nalezy do tych, ktére
czgsto sa widoczne gotym okiem — odmienne rysy twarzy czy mimika, postura, wielko$¢ i proporcje ciata
wyrodzniajg czesto przedstawicieli tej grupy z ttumu i wzbudzajg zainteresowanie otoczenia. Wiele rodzin i
samych niepetnosprawnych Zle odbiera przejawy tego zainteresowania®’.

8 Sochanskaiin., 2015

% Rymsza M., Niepetnosprawny jako aktywny obywatel — problematyka integracji spotecznej i zawodowej osdb
niepetnosprawnych w Polsce, 2016r.

&7 ,Badanie spofeczne 0séb niepetnosprawnych” — Raport koricowy 18.05.2017r.
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Edukacja

Konwencja ONZ uznaje prawo osdb z niepetnosprawnosciami do edukacji — bez dyskryminacji i na
zasadach réwnych szans. W dokumencie zaleca sie zapewnienie przez panistwo wiaczajgcego systemu
ksztatcenia, umozliwiajacego integracje na wszystkich poziomach edukacji i w ksztatceniu ustawicznym.
Edukacja wtaczajaca daje mozliwos¢ dostepu do pobierania nauki w najblizszej miejsca zamieszkania szkole i
wspomaga proces integracji spotecznej.

Osoby z niepetnosprawnosciami potrzebuja kompleksowego wsparcia w procesie edukacji podczas
catego jej okresu, w roznych formach — m.in. przez zapewnienie odpowiedniego sprzetu niwelujgcego
ograniczenia sprawnosci, zapewnienie odpowiedniej opieki pedagogicznej wykwalifikowanych nauczycieli,
likwidacje barier architektonicznych. Cho¢ dokumenty miedzynarodowe promuja idee edukacji wiaczajgcej,
cze$é ekspertdw uznaje, iz jej realizacja w Polsce w obecnych realiach bedzie bardzo trudna, co wynika m.in. z
nieprzygotowania szkot (np. architektonicznego czy pod wzgledem wyposazenia), braku wykwalifikowanych
nauczycieli, z nastawienia samych nauczycieli niechetnych nauce uczniéw z niepetnosprawnosciami w zwyktych
szkotach, a takze z obawa szkét ogélnodostepnych, czy otrzymajg od samorzadu finansowanie adekwatne do
potrzeb przyjetych uczniéw®. Z tego wzgledu uznano, ze w obecnej sytuacji nalezatoby promowac¢ edukacje
integracyjng bedaca kompromisem pomiedzy trudng do natychmiastowej realizacji edukacjg inkluzyjng, a
izolujgcg edukacjg specjalng. Same osoby z niepetnosprawnosciami opowiadajg sie za jak najszybszym
upowszechnieniem edukacji wigczajgcej, ktora w ich opinii bedzie wyréwnywac szanse. Jednoczesnie jednak
szkolnictwo specjalne nie powinno by¢ likwidowane z uwagi na potrzeby uczniéw z gtebszymi problemami
wynikajacymi z posiadanej niepetnosprawnosci, zwtaszcza intelektualnej i sprzezonej, ktdrzy wymagaja
pomocy nie tylko w procesie edukacji, lecz takze w zyciu codziennym. Same osoby ze znacznym stopniem
niepetnosprawnosci narzadu wzroku lub ruchu dostrzegaty istotne zalety nauki w szkofach specjalnych, w tym
nauke orientacji przestrzennej, prace na komputerach udiwiekowiajacych czy nauke polskiego jezyka
migowego®. Pewnym kompromisem bytby tutaj postulat tworzenie oddziatéw specjalnych w szkotach
ogélnodostepnych, co przyczynitoby sie do integracji ucznidw z niepetnosprawnosciami ze Srodowiskiem
wszystkich uczniéw, ale takie wykorzystywato zasoby kadrowe szkét specjalnych. Réwniez na etapie
ksztatcenia wyzszego ograniczenia sprawnosci maja wptyw na $ciezke edukacyjng. Badania realizowane wsréd
studentéw z niepetnosprawnosciami wskazujg, ze stan zdrowia ogranicza w pewnym stopniu mozliwos¢
wyboru uczelni, m.in. ze wzgledu na dostosowanie architektoniczne, odlegto$é¢ od domu, mozliwosci dojazdu™.

Wyniki badan sygnalizujg, iz w takiej sytuacji zachodzi potrzeba udzielenia doradztwa zawodowego i
edukacyjnego dla mfodziezy z niepetnosprawnosciami, w ktédrym uwzgledniono by charakter ich
niepetnosprawnosci i mozliwe scenariusze zmian sytuacji zdrowotnej. Dzieki temu uczniowie z
niepetnosprawnosciami mogliby bardziej swiadomie wybiera¢ kierunki studiéw i przyszty zawdd, adekwatnie
do swoich mozliwosci. Innym rodzajem wsparcia przydatnym dla studentéw jest pomoc finansowa — koszty
studiowania dla studentéw ze specjalnymi potrzebami mogg by¢ wyzsze m.in. ze wzgledu na koniecznos¢
dojazdéow na uczelnie, wynajem odpowiedniego mieszkania, koszty dodatkowych lekéw, zakup
przystosowanego sprzetu komputerowego’.

%8 Sochariska i in. 2015
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Badania realizowane wsrod absolwentéw szkét wyzszych wskazujg na przyktad, iz bez wsparcia
finansowego, nie byliby w stanie podja¢ studiéw i uzyska¢ wyksztatcenia’. Brak wsparcia ze strony
Paristwowego Funduszu Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych wedle deklaracji beneficjentéw wptynatby
istotnie na decyzje o rozpoczeciu lub kontynuowaniu studidéw — dla ponad potowy z nich otrzymanie
dofinansowania zadecydowato o aktywnosci edukacyjnej, co pokazuje duzg wage udzielanego wsparcia w
zdobywaniu wyksztatcenia wyzszego przez osoby z niepetnosprawnosciami’,

Tabela 23. Struktura wyksztatcenia na podstawie danych z 2014r.
populacja Polski 2 13 lat 33 012 300 os6b, osoby z niepetnosprawnosciami > 15 lat 4 693 900 0s6b (14,5%)

Boziom o ReARIcants % udziat w % udziat wsréd
populacji ON
Wyisze 21,6 6,4
kolegia i policealne 2,8 13,9
Srednie 30,1 12,3
zasadnicze zawodowe 24,2 16,9
Gimnazjalne 5,0 4,7
Podstawowe 15,6 29,6
bez wyksztatcenia 0,6 62,0

7rédto: GUS Stan Zdrowia Ludnosci Polski w 2014r., dane z tabl. il11 i VIi/18

W roku szkolnym 2018/2019 wg danych MEN Systemu Informacji Oswiatowej, udostepnionych przez
US we Wroctawiu, w wojewddztwie dolnoslaskim uczyto sie w szkotach podstawowych réznego typu 8 135
ucznidéw z niepetnosprawnosciami, w gimnazjach réznego typu 1329 ucznidéw z niepetnosprawnosciami, w
szkotach ponadgimnazjalnych i policealnych réinego typu 3223 ucznidéw z niepetnosprawnosciami. Do
przedszkoli réznego typu uczeszczato 1 922 dzieci z niepetnosprawnosciami.

Wedtug danych udostgpnionych przez US we Wroctawiu na uczelniach dolnoslaskich na 31.12.2018 r.
studiowato 120 057 oséb, w tym 1 821 osob z niepetnosprawnosciami, co stanowito 1,5% ogotu studiujacych.
W okresie od 1.12.2017 r. do 31.12.2018 r. studia ukoriczyly 30 373 osoby, w tym 574 osoby posiadajace rézne
niepetnosprawnosci, co stanowito 1,9% ogétu absolwentdw.

Praca

Strategia Unii Europejskiej w sprawie niepetnosprawnosci wskazuje zwigkszenie zatrudnienia o0séb z
niepetnosprawnosciami w ramach wolnego rynku pracy jako jeden ze sposobdéw na poprawe sytuacji
ekonomicznej tej grupy oraz na jej wigkszg integracje spoteczna. Zatrudnienie w warunkach chronionych
powinno by¢ kierowane tylko do 0sdb, ktére nie sa w stanie osiggna¢ oczekiwanych standardéw, typowych dla
pracy w warunkach konkurencyjnych. Wsparcie w zakresie aktywizacji zawodowej powinno dotyczyé
pobudzania motywacji osdb z niepetnosprawnosciami do podjecia zatrudnienia, pomoc na etapie
poszukiwania pracy, jej utrzymania oraz podnoszenia kompetencji zawodowych. Przyjmuje sie, ze praca
zawodowa jest istotnym sktadnikiem sukcesu integracji spotecznej. Cho¢ dla niepetnosprawnych dostepny jest
szereg instrumentéw wsparcia w podjeciu zatrudnienia, wskazniki zatrudnienia i aktywnosci zawodowej tej

72 Sytuacja zawodowa absolwentdéw réznych form edukacji na poziomie wyzszym, ktérzy ukoriczyli wybrany przez siebie
poziom nauki w latach 2013-2015 i korzystali ze wsparcia finansowego PFRON udzielonego w ramach pilotazowego
programu , Aktywny samorzad, 2016

73 ,Badanie spoteczne 0s6b niepetnosprawnych” — Raport koricowy 18.05.2017r.
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grupy pozostajg na niskim poziomie. Wedtug danych z Badania Aktywnosci Ekonomicznej Ludnosci wskaznik
zatrudnienia w IV kwartale 2016 roku wsrod osob z niepetnosprawnosciami wynosit 14,1%, wspotczynnik
aktywnosci zawodowej — 15,7%%.

Wedtug danych GUS, Banku danych lokalnych, Rynek pracy, Aktywnos¢ ekonomiczna ludnosci (dane
$rednioroczne), wskazniki zatrudnienia oséb z niepetnosprawnosciami w wieku 16 lat i wiecej w latach 2016 —
2020 przedstawiajg sie nastepujaco:

dla Polski: 2016 r. — 14,6%, 2017 r. — 16,2%, 2018 r. — 16,2%, 2019 r. — 16,0%, 2020 r. — 16,7%

dla Dolnego Slaska: 2016 r. — 16,4%, 2017 r. — 16,9%, 2018 r. — 16,0%, 2019 r. — 17,8%, 2020 r. — 19,2%. Z
przedstawionych danych wynika, ze na obszarze Dolnego Slgska wskazniki zatrudnienia osob z
niepetnosprawno$ciami sg nieco lepsze w poréwnaniu z obszarem catej Polski, cho¢ nadal niezadowalajace.

Wykres 38. Rodzaj wykonywanej obecnie pracy wedlug rodzaju niepetnosprawnosci

Osoba z uposledzeniem umystowym (N=17) 69Y% 13% 13%
Osoba chorujgca psychicznie (N=39) 57% 28% 15% o
Osoba z dysfunkcja stuchu (N=63) Hl:
Osoba z dysfunkcja wzroku (N=56) 77% 16% E\-

Osoba z dysfunkcjg ruchu (N=65) 46% 30% 17% I 8%

M Pracanajemna na peten etat B Praca najemna na niepelny etat O Pracadorywcza

[JWlasna dziatalnos¢ gospodarcza @ Nie wiem, trudno powiedzie¢

Zrédto: PFRON ,,Badanie spofeczne oséb niepetnosprawnych” — Raport koricowy 18.05.2017r., praca zbiorowa. N= osoby pracujgce
obecnie

Wykres 39. Sektor zatrudnienia wedtug rodzaju niepetnosprawnosci

Ogotem (N -240) 56% 27% Cas% 4k
Osoba 2 uposledicniem umyslowym (N=17) 62% o IELENES
P

0s0ba 2 dysfunkejq weroku (N 56) % EZ
Osoba ¢ dysiunkciy ruches (N=65) S4% 32% 15% I
W Sektor prywalny M Scktor publicany 12 Organizagya muckomercyina {np. NGO) L | e wieny, trudno powicdzied

Zrodto: PFRON ,,Badanie spoteczne oséb niepetnosprawnych” — Raport koricowy 18.05.2017r., praca zbiorowa. N= osoby pracujace
obecnie
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Dominujacg formg zatrudnienia wsréd oséb objetych badaniem jest umowa o prace (75%). Cho¢
najczesciej wskazywano tutaj na umowe na czas nieokreslony (43%), warto zauwazy¢, iz az co trzecia osoba z
niepetnosprawnoscia pracuje na podstawie umowy na czas okreslony (32%), co oznacza mniej stabilng sytuacje
zawodowq. Inne formy zatrudnienia s3 rzadkie i zréznicowane — 3% badanych wskazato na staze, po 5% na
umowy o dzieto lub zlecenia. 5% badanych przyznato sie do pracy bez umowy. Niemal 30% oséb z
niepetnosprawnosciami pracuje w warunkach chronionych —w ZPCh (24%), w spétdzielni socjalnej (1%) lub w
ramach ZAZ (4%). 38% jest zatrudnionych w sektorze przedsiebiorstw, lecz na otwartym rynku pracy — czesciej
s to osoby chorujgce psychicznie (50%). Prace w instytucji paristwowej lub samorzadowej wykonuje 18%
badanych, nieco czesciej osoby chorujgce psychicznie i z niepetnosprawnoscia stuchu. Obecnie zatrudnione
osoby niepetnosprawne najczesciej pracujg w zawodach pracownikéw biurowych (24% obecnie pracujgcych),
a w drugiej kolejnosci w zawodach robotnikéw przemystowych (17%). Nieco rzadziej spotykane sg profesje
technikdw i innego $redniego personelu (15%). Czwartg pod wzgledem wielkosci grupg sq pracownicy przy
pracach prostych (13%), a pigtq ex aequo pracownicy ustug i sprzedawcy oraz specjalisci (po 12%). Wsrod
najczesciej pojawiajacych sie konkretnych zawoddéw wskazywano na sekretarki i pracownikéw biurowych (16%
obecnie pracujgcych), sprzedawcéw (6%), robotnikdw pomocniczych w przemysle, budownictwie i transporcie
(6%), pomoce domowe i sprzataczki (5%), robotnikéw obrébki metali, mechanikéw maszyn i urzadzen (5%),
specjalistow nauczania i wychowania (4%) oraz $redni personel do spraw biznesu i administracji (4%)°.
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Wykres 40. Gotowos¢ do podjecia pracy wérdd oséb obecnie niepracujgcych wedtug rodzaju niepetnosprawnosci
- . 22 tu 0 —
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Zrédto: PFRON ,Badanie spofeczne osob niepetnosprawnych” — Raport koricowy 18.05.2017r., praca zbiorowa. N= osoby obecnie nie
pracujgce

Catkowity brak gotowosci do podjecia zatrudnienia zwigzany jest m.in. z charakterem ograniczen
sprawnosci. Czesciej dotyczy osdb z niepetnosprawnoscia w stopniu znacznym (48%) lub z
niepetnosprawnoscig sprzezong (41%), powyzej 46 lat (45%), 0s6b z niepetnosprawnoscig od urodzenia lub od
dziecinstwa (powyzej 47%). Znaczenie ma tutaj takie poziom wyksztatcenia (czeSciowo powigzany z
niepetnosprawnoscia — w przypadku oséb z niepetnosprawnoscig intelektualng) — wsréd osob z
wyksztatceniem co najwyzej gimnazjalnym odsetek oséb odrzucajacych catkowicie mozliwos¢ zatrudnienia
przewyzsza 58%. Oddzielng uwage nalezy poswiecic grupie 0séb z niepetnosprawnoscia intelektualng, w ktore;j
procent 0s6b wprost odmawiajacych podjecia pracy jest najwyzszy, znacznie przewyzszajac co do wartosci
pozostate grupy (77%) — natomiast sg to deklaracje pochodzace od opiekunéw tych oséb. Tymczasem 62%
0s0b z niepetnosprawnoscia intelektualng deklaruje, iz chciatyby pracowaé, za$ te osoby, ktére maja
doéwiadczenia z pracg stwierdzajg, ze lubig tego rodzaju aktywno$¢ (91%)’6.

Wedtug GUS BAEL 2014 wskaznik zatrudnienia os6b z niepetnosprawnosciami w grupie wiekowej 16
lat i wiecej wynidst 14,8%, stopa bezrobocia 14,8%, wspdtczynnik aktywnosci zawodowe] wynidst 17,4%.
Natomiast w wieku produkcyjnym wskaznik zatrudnienia oséb z niepetnosprawnosciami wynidst 23%, stopa
bezrobocia 16,1%, wspotczynnik aktywnosci zawodowej 27,1%.

Pracujgce osoby z niepetnosprawnosciami w wieku 16 lat i wiecej to pracownicy najemni 79%,
pracujgcy na wiasny rachunek i pracodawcy to 17%. W sektorze prywatnym pracowato 82% ogdtu
pracownikow. Sposérdd pracownikdw najemnych 78% pracowato w sektorze prywatnym i 22% w sektorze
publicznym.

Problematyka pracy oséb z niepetnosprawnosciami poruszona jest réwniez wcze$niej w ramach
podrozdziatu ,,Ekonomia spoteczna i solidarna”, sekcja ,,Osoby z niepetnosprawnosciami na rynku pracy” (str.
66).
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ZDROWIE PSYCHICZNE DOLNOSLAZAKOW

Zdrowie, wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO), to stan petnego, dobrego samopoczucia
fizycznego, psychicznego i spotecznego, a nie tylko brak choroby.

Zaburzenie psychiczne to stan niewfasciwego postrzegania realnej rzeczywistosci. W zaburzeniach tych
wystgpuje fatszywy odbiér lub przezywanie $wiata, ktory prowadzi do dziwacznych, nieuzasadnionych sytuacjg
zachowan i dziatan.

Niezaleznie od przyjetej metodologii badan, w ostatnich latach zauwazalny jest wzrost
rozpowszechnienia choréb psychicznych. Pojawiajace sie zaburzenia nie tylko degraduja réwnowage
emocjonalng i psychiczng, lecz réwniez zaktécaja relacje z rodzing i spoteczeristwem. Skutkiem tego stanu bywa
utrata pracy, poczucie wykluczenia, obnizenie dotychczasowego standardu zycia.

Aby w petni zobrazowa¢ sytuacje epidemiologiczng dorostych mieszkaricéw Dolnego Slaska w zakresie
schorzen psychicznych, analizie poddano dane z NFZ dotyczace liczby pacjentéw i zdiagnozowanych schorzen
w odniesieniu do rodzaju $wiadczonej pomocy w latach 2018 i 2019 z wytagczeniem uzaleznien.

Tabela 24. Liczba pacjentéw wedtug form leczenia i najczestszych schorzen

Diagnoza wg ICD-10 Liczba pacjentéw 9% koblet
2018 . 2019
Poradnia psychiatryczna/psychologiczna dla dorostych 84521 89813
Zaburzenia lekowe 31009 33064 71.07 71.03
Zaburzenia organiczne 17056 16668 58.57 58.8
Zaburzenia nastroju 16261 16200 73.64 73.35
Schizofrenia 10400 10333 51.98 51.71
Zespot leczenia Srodowiskowego dla dorostych 2899 2991
Zaburzenia organiczne 1386 1328 68.76 69.28
Schizofrenia 594 651 54.55 55.15
Zaburzenia nastroju 436 488 77.06 76.02
Zaburzenia lekowe 252 260 67.46 70
Oddziat dzienny dia dorostych 2095 2242
Zaburzenia lekowe 510 547 71.96 69.84
Zaburzenia nastroju 474 557 70.46 7217
Schizofrenia 459 443 48.8 45.6
Zaburzenia organiczne 367 356 57.22 61.52
Zaburzenia osobowosci i zachowania dorostych 208 255 70.67 64.71
Oddziat psychiatryczny dla dorostych 7496 9061
Schizofrenia 2116 2084 44.8 43.95
Zaburzenia organiczne 1681 1510 51.1 53.31
Zaburzenia nastroju 1560 1628 61.92 60.14
Zaburzenia lekowe 1258 1356 41.41 42.85
Oddziat psychiatrii sagdowej dla dorostych 326 396
Schizofrenia 223 244 8.97 8.61
Zaburzenia organiczne 43 46 9.3 10.87
Psychozy inne niz schizofrenia 21 31 14.29 12.9
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Zaktad/oddziat opieki dtugoterminowej dla dorostych 877 882

Zaburzenia organiczne 414 422 56.28 57.58
Schizofrenia 404 397 48.51 49.12
Zaburzenia nastroju 18 22 55.56 54.55

Zrodto: https://basiw.mz.gov.pl/index.html#/visualization?id=3451 28 lutego 2021

Z powyiszego zestawienia wynika, ze z roku na rok rosnie liczba pacjentdw z zaburzeniami
psychicznymi, wiekszo$¢ stanowig kobiety z wyjatkiem oddziatéw psychiatrii sadowej. Do najczgstszych
schorzen Dolno$lgzakow nalezg zaburzenia lekowe, schizofrenia, zaburzenia nastroju i zaburzenia organiczne.
Dane te korespondujg z informacjami zawartymi w mapach potrzeb zdrowotnych z 2016 roku, gdzie
przeanalizowano zachorowalno$c rejestrowalng z uwzglednieniem wieku, pfci i miejsca zamieszkania.

Tabela 25. Zachorowalno$¢ rejestrowalna w wojewoddztwie dolnosigskim

7 e Udziat Udziat  Wiek(w  Wiek  Wiek  Wiek  Wiek
. -Bla'gj‘no'za_wg ICD-10 : koblét. lud.miejsk.  latach) 18-44 44-54 '54-64 65+
LA . - (%) (%) <18(%) (%) (%) (%) (%)
Schizofrenia 48,35 74,61 4,52 50,96 13,39 15,91 15,22
Psychozy inne niz 53,89 74,78 2,55 4981 10,83 16,94 19,87
schizofrenia
Zaburzenia nastroju 69,03 76,87 7,19 39,89 15,33 19,48 18,11
Zaburzenia lekowe 67,92 73,43 7,59 48,20 15,68 15,55 12,98
Zaburzenia odzywiania 86,11 75,00 45,00 42,22 6,11 3,33 3,33
Zespoly behawioralne 55,78 78,23 16,78 26,98 8,39 18,37 29,48
Zaburzenia
osobowosci i 56,11 80,53 1,27 70,31 11,37 10,22 6,83

zachowania dorostych
Zrédto: opracowanie na podstawie Map potrzeb zdrowotnych w zakresie zaburzeri psychicznych dla wojewddztwa dolnosigskiego- dane
z 2016 roku

Na podstawie powyzszego zestawienia wynika, ze najwiecej chorych wystepuje w wieku miedzy 18 a
44 rokiem zycia. Wyniki badan epidemiologicznych wskazuja, ze wigkszo$¢ zaburzen psychicznych ma poczatek
w okresie adolescencji, a korzystanie z pomocy medycznej jest w Polsce opdznione Srednio o okoto 10 lat.
Sytuacja ta moze mie¢ zwigzek z gorsza dostepnoscig do opieki zdrowotnej, stosowang profilaktykg oraz
rozpowszechnianiem wiedzy o zaburzeniach psychicznych”’.

Do gtéwnych form wsparcia i ochrony zdrowia psychicznego, nalezg nastepujace $wiadczenia
finansowane przez NFZ:
e $wiadczenia ambulatoryjne (poradnie, opieka srodowiskowa)
e dzienne
e stacjonarne.
W ramach reformy psychiatrii i wdrazaniem nowego modelu opieki sSrodowiskowej (rozwiniecie sieci
wsparcia $rodowiskowego, wzmocnienia wewnetrznych sit i zasobéw jednostki do walki z chorobg, aby
ograniczy¢ tym samym potencjalng, czy powtarzajaca sie hospitalizacje), Wojewddzki Szpital Psychiatryczny w

77 Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego — Paristwowy Zaktad Higieny Sytuacja zdrowotna ludnosci polski i jej uwarunkowania,
Warszawa, 2018r., 5.231
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Bolestawcu zostat zakwalifikowany od korca 2018 roku do pilotazu Centrum Zdrowia Psychicznego (CZP),

obejmujgcy swym zakresem powiat bolestawiecki i Iwéwecki. W ponizszym zestawieniu ukazane zostaty zasoby

instytucjonalne funkcjonujgce na Dolnym Slasku, zabezpieczajgce $wiadczenia w zakresie zdrowia

psychicznego w ramach kontaktu z NFZ.

Tabela 26. Zasoby instytucjonalne psychiatrycznej opieki zdrowotnej na dolnym $lgsku finansowane z NFZ w 2020r.
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Suma 42 17 9 6 109 14 SP- 3, OP-9, CZP-1
Zrédto: Opracowanie na podstawie danych z NFZ- stan na 30.06.2020r.

Na terenie wojewddztwa dolnoslgskiego funkcjonuje:
e 3 szpitale psychiatryczne (na 46 w catej Polsce, wiecej jest w woj. mazowieckim -8 i $igskim- 5)
e 9 oddziatéw psychiatrycznych w szpitalach ogolnych
e Centrum Zdrowia Psychicznego

Mapa 12.

ODDZIALY PSYCHIATRYCZNE STACJIONARNE DLA DOROStLYCH

Sapitale
specjalistyczne z

oddziatami
psychigtrycznym!

Szpitale
psychiatryczne

b
BOLESEAWIECKI & '
~ LUBIAZ

Centrum rdrowio
psychicznego

KLODZKO

b_lr-ln]

Po uwzglednieniu bazy dla dzieci i mtodziezy, nie wytgczajgc t6zek specjalistycznych, sgdowych, opiekuriczych
i przeznaczonych dla oséb uzaleznionych, Dolny Slask dysponuje nastepujacymi zasobami w opiece
stacjonarnej.

Tabela 27. Rozktad tézek psychiatrycznych na Dolnym Slasku

LOIKA OGOLNE PSYCHIATRYCZNE DLA DOROSEYCH

£OZKA SADOWE 265
tOZKA OPIEKUNCZE /ZOL 730
tOZKA PSYCHOGERIATRYCZNE 48

£OZKA SPECJALISTYCZNE PSYCHIATRYCZNE 233
tOZKA PSYCHIATRYCZNE DLA DZIECI | MLODZIEZY 145
tOZKA DLA OSOB UZALEZNIONYCH 490
SUMA 2546

Zrédio: Dane NFZ- éwiadczenia zakontraktowane w 2020 roku

Na Dolnym Slasku z kazdym rokiem przybywa osob potrzebujacych pomocy w zakresie zdrowia
psychicznego. Ponizej zestawienie obrazujgce poziom udzielanych swiadczen na przestrzeni dwdch ostatnich
lat w porownaniu do obszaru catej Polski.

Tabela 28. Swiadczenia psychiatryczne w Polsce i na Dolnym S$lasku
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kobiety
liczba ) liczba liczba wsrod
rok L, liczba porad . e .,
pacjentow osobodni hospitalizacji pacjentow
(%)
Polska 2018 |151min | 858 | 27233ty 5662
Dolny Slask 2018 103.01 tys. 20.09 tys. 57.87
‘Polska  [2019 | 151min . EEe
| Dolny $Slask | 2019 | 104.76 tys. 565.9 tys. 1.15 min 20.13 tys.

Zrédto: https://basiw.mz.gov.pl/index.htmli#f/visualization?id=3451- 28 lutego 2021

Wedtug rekomendacji autorow Raportu z badania EZOP ,skuteczne i optymalne kosztowo leczenie
wymaga giebokiej reorientacji systemu ochrony zdrowia psychicznego. Musimy zdecydowanie zmierzaé w
kierunku opieki srodowiskowej, ktora obejmowataby nie tylko $wiadczenia specjalistyczne, ale takie
$wiadczenia w ramach podstawowej opieki zdrowotnej, opieki spotecznej, organizacji pozarzadowych, ktdre
wspdlnie stwarzatyby sie¢ wsparcia, sie¢ promujaca zdrowie i amortyzujgcg destrukcyjng interakcje miedzy
zaburzeniami psychicznymi i ich percepcjg”’s.

Model Srodowiskowy jest uznawany wspétczesnie za najlepsze rozwigzanie systemowe poprawiajace
funkcjonowanie psychiatrycznej opieki zdrowotne]. Sprzyja on uzyskiwaniu lepszych wynikéw w procesie
zdrowienia i przywracania uczestnictwa spotecznego oséb z problemami zdrowia psychicznego, a takze wptywa
na zwigkszenie dostepnosci do $wiadczern zdrowotnych. Opieka s$rodowiskowa oznacza dostepnosé
odpowiednich ustug w poblizu miejsca zamieszkania. Istniejagce dowody wskazujg na potrzebe rozwigzan, w
ktdrych opieka szpitalna ma charakter ograniczony, podczas gdy najwazniejsza cze$¢ pomocy jest oferowana
na poziomie opieki sSrodowiskowe;j.

Psychiatria dzieci i mtodziezy

Reforma psychiatrii dzieci i mfodziezy w kraju i wojewddztwie wprowadzana jest w sposéb ewolucyjny,
w oparciu o trzypoziomowy sposob funkcjonowania struktur psychiatrii dzieci i mtodziezy, co w konsekwencji
ma przenies¢ zdecydowang wiekszos¢ dziatan do srodowiska pacjenta i jego rodziny — $rodowiskowe poradnie
psychologiczne w pierwszym poziomie, jako zupetnie nowa struktura. W rozporzadzeniu , koszykowym” zostaty
wprowadzone trzy poziomy referencyjne. Nowy koszyk zostat opublikowany w dniu 29 sierpnia 2019r. Jest to
podstawowy dokument wdrazajacy reforme, ktéra realizowana jest rowniez w Wojewddztwie Dolno$laskim.
Polega na uproszczeniu i zwigkszeniu dostepu do podstawowych $wiadczeri psychiatrycznych oraz na
wprowadzeniu standardu wymagan jakosciowych w opiece psychiatrycznej dzieci i mtodziezy.

Koncepcja nowego modelu opieki nad dzie¢cmi i mtodzieza ma na celu zadbanie o ich zdrowie
psychiczne, a takie wczesne wychwycenie przypadkdw wystepowania zaburzen psychicznych, uwzglednia
skoordynowane zadania instytucji juz obecnie realizujacych zadania w tym zakresie, ale dziatajacych w
poszczegolnych resortach.

Podstawa planowanego modelu majg by¢ skoordynowane dziatania nauczycieli i specjalistéw
pracujacych w szkotach oraz poradniach psychologiczno-pedagogicznych z dziataniami specjalistéw ochrony
zdrowia. Rozwigzanie stanowi przeciwieristwo schematu, w ktdrym czesto przyjecie na oddziat psychiatryczny
(np. po podjetej prébie samobdjczej) jest pierwszym kontaktem nieletniego z jakakolwiek forma opieki.
Docelowo bedg trzy poziomy referencyjne:

¢ | poziom referencyjnosci - Osrodek Srodowiskowej Opieki Psychologicznej i Psychoterapeutycznej dla
Dzieci i Miodziezy;
e Il poziom referencyjnosci - Srodowiskowe Centrum Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Mtodziezy;

8 hitps://ezop.edu.pl/rekomendacje/ ,27 grudnia 2020r.
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e |ll poziom referencyjnosci - Osrodek Wysokospecjalistycznej Catodobowej Opieki Psychiatryczne;j.
Nowy model opiera¢ sie bedzie na koordynacji dziatarn pomiedzy podmiotami udzielajgcymi psychiatrycznych
$wiadczerr opieki zdrowotnej dla dzieci i miodziezy, dziatajgcymi w obszarze ochrony zdrowia, ktére
wspotpracowaé beda z poradniami psychologiczno-pedagogicznymi, ktore posiadajg ogromny potencjat we
wczesnym reagowaniu na zaburzenia zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy.

W ramach | poziomu referencyjnego w 2020 roku NFZ podpisat umowe z 17 podmiotami z terenu
Dolnego Slaska, w tym 5 placéwkami zlokalizowanymi we Wroctawiu i 1 z obszaru powiatu wroctawskiego.
Docelowo poradnie psychologiczno-psychoterapeutyczne maja byé zlokalizowane na terenie kazdego powiatu.

Wplyw pandemii Covid-19 na zdrowie psychiczne Dolnos$lagzakéw™

Z wielu tysiecy badan przeprowadzonych juz na catym $wiecie jednoznacznie wynika, ze pandemia i
kwarantanna z powodu COVID-19 wywotaty szereg negatywnych skutkdw natury psychologicznej w populacji.
Najczeséciej wéréd problemow tej natury wymieniane sg mysli i zachowania samobdjcze, ciezkie objawy
niepokoju, depresji, leku, odczuwanego stresu i wypalenia zawodowego — wsrdd pracownikdéw medycznych i
stuzb pomocowych. Problemy te dotycza w roznym stopniu réznych grup spotecznych, zawodowych i
wystepujg u oséb we wszystkich przedziatach wiekowych, nie wytaczajac dzieci i mtodziezy oraz oséb w
podesztym wieku — szczegéinie narazonych na ciezki przebieg choroby Covid-19.

Pandemia, ktéra tak niespodziewanie ,wystawita na probe” system ochrony zdrowia, powinna by¢ tez
lekcjg dla ustug z zakresu zdrowia psychicznego. Tym, co wydaje sie najwazniejsze, sg inwestycje w technologig
e-zdrowia z mozliwoscig zarzadzania konsultacjami online. W pewnym zakresie jest to juz moziliwe w
wybranych instytucjach, ale jest to nadal wyzwanie w skali wojewddztwa. Jednym z kluczowych zadani powinno
by¢ lobbowanie na rzecz powotania kolejnego Centrum Zdrowia Psychicznego na Dolnym Slasku — w
szczegolnosci we Wroctawiu. Tylko psychiatryczna opieka srodowiskowa jest w stanie nie$¢ pomoc pacjentom
mieszkajgcym samotnie i nagle narazonym na wyrazng izolacje, rodzinom o wysokim poziomie konfliktéw, a
takze wspierad rodziny, ktére maja dzieci z zespotem nadpobudliwosci lub niepetnosprawnoscia intelektualna.

Jednym z priorytetéw powinno by¢ tez rozpoznanie — poprzez badania naukowe — potrzeb dotyczacych
pomocy psychologiczno-psychiatrycznej, w grupach spotecznych najbardziej narazonych na skutki pandemii.
Sa to: (1) osoby z populacji ogolnej objetej srodkami ograniczajagcymi; (2) osoby poddane kwarantannie z
powodu kontaktu z osobga zarazong; (3) osoby z pozytywnym wynikiem zarazenia wirusem, ale nie wymagajgce
hospitalizacji; (4) osoby z pozytywnym wynikiem na COVID-19, ktére byty hospitalizowane i wyzdrowiaty; (5)
personel medyczny koordynujacy lub zapewniajacy opieke podczas pandemii; (6) krewni osdb zmartych; i (7)
pacjenci leczeni z powodu zaburzen psychicznych.

PROFILAKTYKA | ROZWIAZYWANIE PROBLEMOW UZALEZNIEN

Kierunki dziatan w obszarze uzaleinien okre$la Narodowy Program Zdrowia na lata 2021-2025
(Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 30 marca 2021 r. w sprawie Narodowego Programu Zdrowia na lata
2021-2025) w ramach celu operacyjnego 2 — Profilaktyka uzaleznien.

Aktem prawnym regulujgcym kwestie organizacji pomocy osobom uzaleznionym od alkoholu jest
ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi. Zadania w
zakresie przeciwdziatania alkoholizmowi wykonuje sie przez odpowiednie ksztattowanie polityki spotecznej, w
tym w szczegdlnosci dziatalno$¢ wychowawczg i informacyjna, leczenie, rehabilitacje i reintegracje oséb
uzaleznionych od alkoholu a takie zapobieganie negatywnym nastgpstwom naduzywania alkoholu i ich
usuwanie.

® Opracowanie — prof. Andrzej Kiejna
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Przeciwdziatanie narkomanii realizuje sie, w my$l ustawy z dnia 29 lipca 2005 r.
0 przeciwdziataniu narkomanii, przez odpowiednie ksztaltowanie polityki spotecznej, gospodarczej,
oswiatowo-wychowawczej i zdrowotnej. Zadania okre$lone ustawg realizowane sg przez organy administracji
rzadowej i jednostki samorzadu terytorialnego, a takze inne podmioty zaangazowane w przeciwdziatanie
narkomanii jak réwniez rodziny oséb uzaleznionych. Celem dziatari samorzadu w tym zakresie jest profilaktyka
i rozwigzywanie probleméw zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych i wigzgcymi sie z nimi
zachowaniami ryzykownymi. Jest on realizowany za pomoca celéw szczegétowych w oparciu o dziatania
informacyjne i edukacyjne, szkoleniowe, medyczne, redukcje szkdd i reintegracje spoteczng oséb
uzaleznionych a takze badania i monitoring.

Samorzad wojewddztwa realizuje powyisze zadania w postaci wojewddzkiego programu profilaktyki i
rozwigzywania problemdéw uzaleznien.

Srodki finansowe przeznaczone na realizacje tych zadan pochodzg przede wszystkim z tytutu optat za
wydanie zezwoled na hurtowy obréot w kraju napojami alkoholowymi do 18% zawartosci alkoholu
przedsigbiorcom posiadajacym siedziby na terenie wojewddztwa dolno$lgskiego. Moga pochodzi¢ réwniez ze
$rodkdw wtasnych Samorzadu Wojewddztwa Dolnoslaskiego, z budzetu panstwa oraz zfunduszy
strukturalnych Unii Europejskiej.

Problemy zwigzane z uzywaniem alkoholu

Tabela 29. Problem alkoholowy na Dolnym Slasku — dane szacunkowe na podstawie wskaznikéw Paristwowej Agencji
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

Uzaleznieni od alkoholu 2% populacji ok. 58 000
DoroSli zyjacy w otoczeniu alkoholika

w?cy 1 u 4% populacji ok. 116 000
(wspétmatzonkowie, rodzice)
Dzieci wychowujace sie w rodzinach z problemem alkoholowym 4% populacji ok. 116 000
Osoby pljace szkodliwie 5-7% populacji ok. 174 000

2/3 0s6b dorostych
Ofiary przemocy domowej w rodzinach z problemem / . w
oraz 2/3 dzieci z ok. 154 500
alkoholowym .
tych rodzin

ZrGdio: Pafstwowa Agencja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, www.parpa.pl (data dostepu 12.08.2020)

Do niedawna system leczenia osdb uzaleznionych od alkoholu byt zorganizowany zasadniczo odrebnie
od systemu leczenia o0sOb uzaleznionych od innych substancji psychoaktywnych, choé
w ramach obu tych systemow mozliwe jest leczenie osob uzaleznionych od kilku substancji (uzaleznienia
mieszane). Obecnie  wigkszo$¢ placdwek prowadzi proces terapii wszystkich uzaleznien
i wspotuzaleznienia.

W Polsce leczenie uzaleznienia jest dobrowolne, z wyjgtkiem sytuacji sadowego zobowigzania do
leczenia. Leczenie moze by¢ prowadzone tylko przez podmioty lecznicze wykonujgce dziatalnoéé leczniczg w
rodzaju Swiadczenia stacjonarne i catodobowe oraz ambulatoryjne (w tym dzienne). Placéwkami leczenia
uzaleznienia od alkoholu sg: poradnie terapii uzaleznienia od alkoholu i wspétuzaleznienia, poradnie leczenia
uzaleznien, catodobowe oddziaty terapii uzaleznienia od alkoholu, calodobowe oddziaty leczenia uzaleznien,
dzienne oddzialy terapii uzaleznienia od alkoholu, dzienne oddziaty leczenia uzaleinier,, oddzialy leczenia
alkoholowych zespotéw abstynencyjnych oraz hostele dla oséb uzaleznionych od alkoholu.

Tabela 30. Liczba placéwek leczenia uzaleznienia od alkoholu poszczegéinych typow
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ienne Catodob
c?dz;zi:iy :‘; d:ia_t::\re Oddziaty Inne (w tym
LAl ’ leczenia Catodobowe
leczenia leczenia ;
Poradnie E T : alkoholowych oddziaty
Rok uzaleznien i uzaleznien i Hostele
PTUA S h TEICE zespotéw podwéijnej
uzaleznienia uzaleznienia SbstorErGvInveh Ahgnos
od alkoholu od alkoholu vOL cyiny CSPD)V
DOTUA/DOTU | COTUA/COTU
2019 45 5 10 4 1

Zrodio: PARPA, Ankieta ,,Dziatania poza lecznicze WOTUW”, Czarny Bér 2019

W poréwnaniu do roku 2013 zwiekszyta sie w wojewddztwie liczba poradni terapii uzaleznienia od
alkoholu, z 23 do 45 w roku 2019, Na terenie wojewddztwa funkcjonuje tylko jeden oddziat podwdjnej diagnozy
i 4 oddziaty leczenia alkoholowych zespotéw abstynencyjnych. Oferte terapeutyczng leczenia uzaleznien dla
dzieci i mtodziezy posiada 9 placéwek, w tym: 6 poradni, 1 dzienny oddziat, 1 catodobowy oddziat oraz 1 oddziat
leczenia alkoholowych zespotéw abstynencyjnych. Osoby uzaleznione i ich rodziny maja dostep do
kilkudziesieciu Klubéw iStowarzyszeri Abstynenckich/Trzezwosciowych, ktére znajdujg sie w wiekszosci
powiatéw w wojewddztwie.

Tabela 31. Liczba zarejestrowanych oséb uzaleznionych

S Uzaleznieni zarejestrowani ogétem spzaletnienl, ktoryRi0sl 3e
Rok - - A . plerwszorazowo
Ogodtem Kobiety % kobiet Ogétem Kobiety % kobiet

2013 12356 2713 22% 5294 1311 25%
2014 14769 3337 23% 6285 1414 22%
2015 14731 3562 24% 5737 1174 20%
2016 11458 2564 22% 4418 1026 23%
2017 11323 2693 24% 4078 9241 23%
2018 11424 2535 22% 3839 785 20%

Zr6dto: PARPA, Ankieta ,Dziatania poza lecznicze WOTUW”, Czarny Bér 2019

Liczba zarejestrowanych osob uzaleznionych, leczonych w 2015r., w poréwnaniu z rokiem 2013
wzrosta o 16% (tabela nr 31). Widoczny byt tez liczbowy przyrost kobiet i mezczyzn uzaleznionych
w poszczeg6lnych latach. Od roku 2016 nastepuje spadek liczby leczonych oséb uzaleznionych i taki poziom
utrzymuje sie do roku 2018.

Odsetek kobiet uzaleznionych, zarejestrowanych w placdwkach dolnoslaskich, podobnie jak w catej
Polsce, oscyluje w przedziale 20-25%. W grupie pacjentdw uzaleznionych od alkoholu dominujg osoby w wieku
od 30 do 64 lat. Dane obejmujgce lata 2013-2018 wskazujg na znaczacy wzrost (21%) w tej grupie do roku
2015, a nastepnie stopniowy spadek.

Wykres 41. Grupy wiekowe 0séb leczonych z powodu uzaleznienia od alkoholu
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W celu oceny rozmiaru zjawiska uzywania alkoholu wsréd mtodziezy szkolnej Wojewddztwo
Dolnoslaskie zleca co 4 lata do realizacji badania ankietowe ,Uzywanie alkoholu i narkotykéw przez mtodziez
szkolng"®. Ostatnie badanie zostato przeprowadzone w 2019 roku.

Napoje alkoholowe sg najbardziej rozpowszechniong substancjg psychoaktywng wséréd miodziezy
szkolnej, podobnie jak w dorostej czesci spoteczeristwa. Proby picia ma za sobg 84,2% pietnastolatkdw i 96,9%
siedemnastolatkow.

W czasie ostatnich 12 miesiecy przed badaniem pito jakiekolwiek napoje alkoholowe 68,6% mtodszych
uczniéw i 86,5% uczniéw starszych. Picie napojow alkoholowych, choé malejace, jest na tyle
rozpowszechnione, ze w czasie ostatnich 30 dni przed badaniem pito 48,6% pietnastolatkdw i 72,2%
siedemnastolatkow. Jest to wynik nieco powyzej sredniej europejskiej, co istotne, Polska znajduje sie nieco
ponizej tej $redniej. Najbardziej popularnym napojem alkoholowym wsrdd catej mitodziezy nadal jest piwo, a
najmniej — wino.

Wysoki odsetek badanych przyznaje sie do przekraczania progu nietrzezwosci. W czasie ostatnich 30
dni przed badaniem chociaz raz silnie upito si¢ 11,8% uczniéw z mtodszej kohorty i 18,7% ze starszej grupy
wiekowej. Ten wskaznik picia destrukcyjnego jest istotnie wyzszy w wojewddztwie dolno$laskim w poréwnaniu
populacjg mtodziezy w Polsce ogdtem i wyzszy od Sredniej europejskiej.

W czasie catego zycia ani razu nie upito sie tylko 60,8% uczniow mtodszych i 31,8% ucznidw starszych?®®.

po;lqm 1i Wyszczegdlnienle 2015 I 2019 |
klasy ! I
] KiédykolWiek w 2y&u_ - ] "8_4,2 B [ 59_,0 -

15 latkowie = W czasie 12 miesiecy przed badaniem ' 71,2 ' 68,6

W czasie 30 dni przed badaniem - 49,0 - 48,4

17 latkowie | Kiedykolwiek w 2yciu ' 96,9 ' 92,1

8 Europejski Program Badari Ankietowych w Szkotach” ESPAD 2019 - audytoryjne badanie ankietowe na prébie reprezentatywnej
uczniéw klas trzecich szkét gimnazjalnych (wiek: 15 lat) oraz klas drugich szkét ponadgimnazjalnych (wiek: 17 lat) Wojewddztwa
Dolnoslgskiego.

81 Charzynska, K., Sierostawski, J. Uzywanie alkoholu i narkotykow przez mfodziez szkolnq. Raport z badari ankietowych w ramach
Europejskiego Programu Badari Ankietowych w Szkofach — Espad zrealizowanych w wojewddztwie dolnosigskim w 2019 r. Wroctaw,
2019r,,5.20
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| W czasie 12 miesiecy przed badaniem 92,9 86,5
W czasie 30 dni przed badaniem 81,7 72,2
Zrédto: Katarzyna Charzynska, Janusz Sierostawski, ESPAD 2015., ESPAD 2019

Wyniki badari ESPAD w wojewodztwie dolnoslaskim pozwalajg wysnu¢ wniosek, ze szczegélnym
wyzwaniem jest znaczne rozpowszechnienie picie alkoholu przez dziewczeta. W mtodszej grupie wiekowej
dziewczeta w wyzszym odsetku niz chtopcy pijg napoje alkoholowe w ciggu ostatnich 30 dni przed badaniem
w wojewddztwie dolnoslgskim. Oznacza to potrzebe opracowania programéw profilaktycznych
uwzgledniajgcych specyfike dziewczat jako adresatow.

Narastanie liberalnych postaw rodzicéw wobec picia napojoéw alkoholowych przez ich dzieci sugeruje
potrzebe edukacji rodzicdw w tym zakresie, jesli chce sie utrzymac¢ paradygmat abstynencyjny profilaktyki.
Ograniczanie dostepu nieletnim do alkoholu jest dtugoterminowym procesem wartym nie tylko kontynuacji,
ale takze zintensyfikowania.

Problemy zwigzane z uzywaniem narkotykow

Wedtug ostatnich zagregowanych danych Instytutu Psychiatrii i Neurologii w 2018 roku w catej Polsce
z powodu zaburzen psychicznych i zaburzen zachowania spowodowanych uzywaniem substancji
psychoaktywnych, przyjeto do lecznictwa stacjonarnego ogétem 15.499 osdb, z tego, z samego wojewodztwa
dolnoslgskiego 1.742 osob. Oznacza to, ze niemal co dziewiata leczona osoba pochodzita z Dolnego Slgska.
Biorgc pod uwage wspétczynnik na 100 tys. mieszkaricdw - wojewddztwo dolnosigskie plasuje sig na 2. miejscu
—spadek z 1. w 2013 roku (wykres nr 42) i jest to wynik nadal znaczaco powyiej sredniej ogéinopolskiej. Wysoki
wskaznik dla naszego regionu nadal w znacznej mierze wynika z graniczenia z Republika Czeska, posiadajacq
bardziej liberalng polityke narkotykowg. Tu tez miesci sie nadal turystyka narkotykowa polegajaca na
wykupywaniu w polskich aptekach - z tego regionu, bezreceptowych lekéw zawierajgcych pseudoefedryneg (w
Czechach preparaty zawierajace pseudoefedryne sg dostepne tylko na recepte). Leki te na terenie Czech
przetwarzane sg w metaamfetamine (tzw. pico), ktéra sporadycznie trafia do dystrybucji po polskiej stronie
pogranicza®’.

82 Wojewddzki Oérodek Terapii Uzaleznien i Wspdtuzaleinienia, Dolnosigski Program Profilaktyki i Rozwiqzywania Problemow
Uzaleznien na lata 2021-2024, Wroctaw, 2021, s. 32
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Wykres 42. Przyjeci do lecznictwa stacjonarnego w 2018 r. z powodu zaburzen psychicznych i zaburzeri zachowania
spowodowanych uzywaniem substancji psychoaktywnych wg wojewédztwa zamieszkania pacjenta (wspétczynnik na
100 tys.). POLSKA — 40,4
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DOLNOSLASKIE 60,0
KUJAWSKO-POMORSKIE 37,1
LUBELSKIE 28,5
LUBUSKIE 69,8
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OPOLSKIE 21,4
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POMORSKIE 33,3

SLASKIE 353

SWIETOKRZYSKIE e

WARMINSKO-MAZURSKIE 42,2

WIELKOPOLSKIE 43,7

ZACHODNIOPOMORSKIE 59,9

Zrédio: Zaktad Zdrowia Publicznego IPIN, form. MZ/Szp-11B

Sytuacje w obszarze uzywania substancji psychoaktywnych przez mtfodzie:z szkolng obrazujg wyniki
wspomnianych wczesniej badan Europejskiego Programu Badar Ankietowych w Szkotach ESPAD 2015 i ESPAD
2019.

W$rdd nastolatkéw na pierwszym miejscu pod wzgledem rozpowszechnienia eksperymentowania
znajdujg sig marihuana i haszysz (24,6% - pietnastolatkowie, 41,9% - siedemnastolatkowie) a na drugim leki
uspokajajace i nasenne bez przepisu lekarza (14,6% - pigtnastolatkowie i 21,1% - siedemnastolatkowie).

W mtodszej kohorcie na trzecim miejscu pojawito sig tez wysoko punktowane potgczenie marihuany i
alkoholu — 11,9%, a na czwartym substancje wziewne — 7,4%. W starszej kohorcie na trzecim miejscu nadal
znajduje sig¢ amfetamina — 8% oraz substancje wziewne — 8,7%. W grupie tej réwniez jest wysoko punktowane
uzywanie marihuany z alkoholem.

W przypadku wigkszosci substancji rozpowszechnienie eksperymentowania jest podobne w obu
badanych kohortach®3.

® Charzyriska, K., Sierostawski, J. Uzywanie alkoholu i narkotykéw przez miodziez szkolng. Raport z badari ankietowych w ramach
Europejskiego Programu Badari Ankietowych w Szkotach — Espad zrealizowanych w wojewddztwie dolnosigskim w 2019 r. Wroctaw,
2019r.,s 38
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Tabela 33. Uzywanie substancji psychoaktywnych kiedykolwiek w zyciu
poziom :

di Wyszezegéinianie Dolnoélaskie Polska

w latach 2015 2019 2015 2019
15 latkowie  Marihuana lub haszysz 30,5 24,6 25,0 21,4
Substancje wziewne 11,0 7,4 11,2 8,6

Leki uspokajajace i nasenne bez przepisu lekarza 15,0 14,6 17,0 15,1

Leki przeciwbdlowe w celu odurzania sie 7,5 6,4 7,4 6,6

Amfetamina 4,7 4,7 5,3 4,2
Metamfetamina 3,4 2,7 3,6 3,0

LSD lub inne halucynogeny 4,0 3,8 5,5 3,2

Kokaina 4,0 3,1 4,4 2,9

Alkohol razem z tabletkami 5,5 5,6 57 5,3

Alkohol z marihuang i pochodnymi 11,9 Po12,1

17 latkowie  Marihuana lub haszysz 53,6 41,9 43,0 37,2
Substancje wziewne 7,2 8,7 7,6 6,9

Leki uspokajajace i nasenne bez przepisu lekarza 15,0 21,1 17,9 18,3

Leki przeciwbdlowe w celu odurzania sie 6,4 8,8 6,7 59

Amfetamina 8,3 8.0 7.1 4,7

: Metamfetamina 4,2 47 : 39 2,9

. LSD lub inne halucynogeny 4,9 7 6,5 7 5,2 4,2

Kokaina 34 - 44 4,3 3,1

Alkohol razem z tabletkami 6,6 10,4 7,3 6,9
- Alkohol z marihuang i pochodnymi 26,2 24,1

Zrédto: K. Charzynska, J. Sierostawski, ESPAD Wroctaw 2015, ESPAD Wroctaw 2019

Zwigzek miedzy uzywaniem substancji a ptcig wystepuje na nizszym poziomie nauczania jedynie
w zakresie uzywania lekéw uspokajajacych i nasennych bez przepisu lekarza. Eksperymentowanie z tymi
substancjami znaczaco bardziej rozpowszechnione jest wsrdd dziewczat.

W Wojewddztwie Dolnos$laskim notujemy znaczgco wyzsze wskazniki uzywania przetwordw konopi niz
w Polsce a takie wyisze niz $rednio w Europie. Istotnym czynnikiem sprzyjajgcym uzywaniu substancji
psychoaktywnych s3 oczekiwania wobec tych substancji. Miodziez spodziewa sig raczej pozytywnych
konsekwencji picia alkoholu i palenia marihuany niz skutkéw negatywnych. Takie wzory antycypacji stanowig
istotny czynnik ryzyka uzywania substancji stanowigc wyzwanie dla dziatan profilaktycznych.

»Dopalacze” okresli¢ mozna jako preparaty zawierajgce w swym sktadzie substancje psychoaktywne
nie objete kontrolg prawng. Niektére z nich sg pochodzenia roslinnego, inne — syntetycznego. Z uzywaniem
.dopalaczy” wigze sie wiele zagrozen. S to nieprzebadane substancje przyjmowane wedle nowych
nierozpoznanych wzoréw. W efekcie brak doswiadczen z tymi substancjami u uzytkownikéw zwigksza ryzyko
powiktan. O niektdrych z tych substancji mozna przypuszcza¢, ze sg bardziej niebezpieczne niz ich juz nielegalne
odpowiedniki, inne mogg sie okaza¢ catkiem niegroZne. Do uzywania dopalaczy, chociaz raz w zyciu, przyznato
sie 4,5% gimnazjalistow i 6,6% uczniow szkét ponadgimnazjalnych. Odsetki aktualnych uzytkownikéw sg sporo
nizsze (wérdd uczniow trzecich klas gimnazjow — 3,7%, wsrod uczniow drugich klas szkét ponadgimnazjalnych
- 5,0%). W czasie ostatnich 30 dni po substancje te siegato tylko 3,2% badanych z pierwszej grupy i 4,0% z

112



drugiej grupy. Te niskie odsetki wigza¢ mozna ze znacznym ograniczeniem dostepnosci ,dopalaczy” w
konsekwencji zamknigcia sklepéw z tymi substancjami jesienig 2010 r. i szerokim dziataniom profilaktyczno-
prewencyjnym?®,

Problem uzaleznien behawioralnych

Problem uzaleznie behawioralnych jest zagadnieniem stosunkowo nowo zdefiniowanym. Badania
w naszym kraju podejmujgce ten temat, to gtéwnie badania na reprezentatywnej probie mtodych oséb w
wieku 15-16 lat oraz 17-18 lat (badanie ESPAD, European School Survey Project on Alcohol and Drugs), badania
prowadzone na dorostej populacji, jak réwniez badania metodami jakosciowymi. W wojewddztwie
dolnoslgskim w ramach szkolnych badar ESPAD temat uzaleznien behawiorach podejmowany byt w roku 2011
oraz w rozszerzonym zakresie w roku 2015 i 2019. Zaznaczy¢ nalezy, ze badania te s w stanie uchwycic¢ kwestie
uzywania problemowego, niewiele za$§ mowig o samym uzaleznieniu. Badanie podejmowato trzy zagadnienia:
uzywanie mediéw spotecznosciowych, granie w gry na urzadzeniach elektronicznych oraz hazard.

Najwigksza aktywnos¢ badanych w Internecie koncentruje sie w mediach spotecznosciowych, takich
jak Facebook, Twitter i Skype, z ktérych w ciggu ostatnich 7 dni przed badaniem korzystato 91,2%
pigtnastolatkdw i 95,7% siedemnastolatkdw. Analiza typowego dnia roboczego mtodziezy ujawnia
najliczniejszg grupe badanych, ktdra korzysta z Internetu 2-3 godzin dziennie (31,2%).

W przypadku typowego dnia weekendowego, najliczniejsza (27,2%) jest grupa korzystajgca z Internetu ponad
6 godzin a na kolejnej pozycji (24,7%) znajduje sie grupa osob, ktéra poswieca na te aktywno$¢ okoto 4-5
godzin dziennie®,

Analizujac zagadnienie korzystania z gier na urzadzeniach elektronicznych zaznaczyé nalezy, ze

najliczniejsza frakcje (okoto 30%) stanowili badani, kt6rzy w ogéle z nich nie korzystali®®. Analiza typowego dnia
roboczego graczy w obu kohortach ujawnia najliczniejsza (okoto 17,7%) grupe badanych, ktérzy grali 2-3
godziny dziennie. W przypadku typowego dnia weekendowego dominuje grupa badanych grajgcych 2-3
godziny (okoto 16%). Mniej wiecej co drugi badany z obu poziomdéw nauczania jest przekonany, ze za duzo
czasu spedza w mediach spotfecznosciowych, a mniej wiecej co pigty pietnastolatek i co dziesigty
siedemnastolatek— ze za duzo gra na urzadzeniach elektronicznych.
Okoto 20% mtodziezy grato chociaz raz w gry hazardowe, t]. takie gdzie stawia sig pienigdze i mozna je wygrac.
W czasie ostatnich 30 dni takie zachowanie zadeklarowato 6,9% uczniéw trzecich klas gimnazjéw i 8,1%
ucznidw drugich klas szkét ponadgimnazjalnych. Mozna szacowad, ze 2% pietnasto-szesnastolatkow i 1,5%
siedemnasto-osiemnastolatkdw moze by¢ zagrozonych hazardem problemowym&’.

Pandemia COVID 19 przyczynita sie do wzrostu zachowan zwigzanych z mozliwoscig rozwoju uzaleznien
behawioralnych. Wskazane jest wtaczenie zagadnien uzaleznieri behawioralnych do oddziatywan w obszarze
profilaktyki uniwersalnej. Nalezy ponadto wspiera¢ dziatanie instytucji i organizacji dziatajagcych na rzecz
przeciwdziatania uzaleznieniom behawioralnym oraz udzielajgcym pomocy osobom uzaleznionym. W procesie
szkolenia terapeutéw placéwek terapii uzaleznieri nalezy kontynuowac tematyke dotyczacg metodyki terapii
os6b uzaleznionych behawioralnie®®.

8 Wojewddzki Osrodek Terapii Uzaleznier i Wspdtuzaleinienia, Dolnoslgski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow
Uzaleznien na lata 2021-2024, Wroctaw, 2021, s. 27

8 Charzyniska, K., Sierostawski, J. Uzywanie alkoholu i narkotykéw przez miodzies szkolng. Raport z badan ankietowych w ramach
Europejskiego Programu Badari Ankietowych w Szkotach — Espad zrealizowanych w wojewddztwie dolnosigskim w 2019 r. Wroctaw,
2019r.,s.5

8 Tamze, 5.87

8 Tamie, s. 5

8 Wojewddzki Osrodek Terapii Uzaleznien i Wspdtuzaleznienia, Dolnoslgski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw
Uzaleznieri na lata 2021-2024, Wroctaw, 2021, s. 46
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PRZEMOC W RODZINIE

Przemoc w rodzinie jest zjawiskiem spotecznym, ktore, jak okreslono w preambule do Ustawy z dnia
29 lipca 2005r. o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie (Dz.U. 2020 poz. 218 ze zm.), narusza podstawowe
prawa cztowieka, w tym prawo do zycia i zdrowia oraz poszanowania godnosci osobistej. Dlatego tez zadaniem
instytucji publicznych powinno by¢ stworzenie takiego systemu dziatan, ktérego celem gtéwnym jest
ograniczenie skali wystepowania zjawiska oraz minimalizowanie jego niekorzystnych efektéw poprzez:

e dziatania profilaktyczne, majace za zadanie ksztattowanie Swiadomosci spotecznej oraz wzorcéw
zachowan pozbawionych przemocy, jak i dostarczanie wiedzy na temat zjawiska przemocy oraz
systemu przeciwdziatania przemocy w rodzinie

e dziaftania na rzecz osob doswiadczajacych przemocy o charakterze interwencyjnym, doradczym,
wspierajgcym i terapeutycznym

e dziaftania kierowane do 0séb stosujgcych przemoc w rodzinie, majgce wymiar interwencyjny, oraz
edukacyjno-korekcyjny, ktérych celem jest zmiana wzorcow zachowan z przemocowych na
pozbawione przemocy

e dziatania kierowane do stuzb pomocy i integracji spotecznej, majgce na celu ich profesjonalizacje oraz
przeciwdziatanie wypaleniu zawodowemu.

Przemoc w rodzinie definiowana jest jako jednorazowe albo powtarzajgce sie umysine dziatanie lub
zaniechanie naruszajgce prawa czy dobra osobiste cztonkéw rodziny, w szczegdlnosci narazajace te osoby na
niebezpieczenstwo utraty zycia, zdrowia, naruszajgce ich godnos$¢, nietykalnos¢ cielesng, wolnosé, w tym
seksualng, powodujace szkody na ich zdrowiu fizycznym lub psychicznym, a takze wywotujgce cierpienia i
krzywdy moralne u os6b dotknietych przemoca.

Diagnoza zjawiska przemocy w rodzinie sporzadzona zostata na podstawie sprawozdan z realizacji
Krajowego Programu Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie (KPPPwR); ze wzgledu na fakt, iz formularze
sprawozdawcze ulegly zmianie w 2014r. zasieg czasowy diagnozy ograniczony zostat do lat 2015-2019. Z
danych sprawozdawczych realizacji Krajowego Programu Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie w
wojewodztwie dolnoslagskim wynika, ze w roku 2019 dziataniami Zespotéw Interdyscyplinarnych ds.
przeciwdziatania przemocy w rodzinie (ZI) objetych byto 5.485 rodzin (14.914 osdb), a dziataniami Grup
Roboczych ds. przeciwdziatania przemocy w rodzinie (GR) 8.618 rodzin (24.367 os6b). Procedure Niebieskie
Karty w 2019r. wszczeto wobec 5.581 rodzin. Na przestrzeni lat 2015-2019 liczba oséb objeta dziataniami ZI
systematycznie rosta, cho¢ dynamika wzrostu ulega spowolnieniu — w poréwnaniu z rokiem 2015 liczba oséb
objetych dziataniami ZI w 2019r. zwiekszyta sie 0 1952 osoby (ok. 15%), za$ w poréwnaniu z 2017r. o 783 osoby
(ok. 5,5%). Wzrosta rowniez liczba osob objeta dziataniami GR — 0 927 os6b (ok. 4%) w poréwnaniu z rokiem
20150 621 0sSb (ok. 2,6%) w poréwnaniu z rokiem 2017. Liczba rodzin, wobec ktérych wszczeto procedure
Niebieskie Karty na przestrzeni wskazanych lat oscylowata wokoét 5.5 tys.

W latach 2015-2017 liczba oséb, ktére w zwigzku z przemoca w rodzinie potrzebowaty wsparcia w
formie poradnictwa zwiekszyta sie, za$ w perspektywie dwéch kolejnych lat ulegta niewielkiemu zmniejszeniu.
W 2015r. z poradnictwa skorzystato 11.107 osdb, w 2017r. — 13.192 osoby, a w 2019 —12.898 oséb. Najczesciej
korzystano z poradnictwa psychologicznego i socjalnego, a w dalszej kolejnosci z prawnego oraz zawodowego
i rodzinnego, najrzadziej z poradnictwa medycznego. W odniesieniu niemal do wszystkich rodzajow
poradnictwa na przestrzeni lat 2015-2019 odnotowaé mozna wzrost liczby oséb korzystajacych, jedynie w
przypadku poradnictwa socjalnego pomiedzy rokiem 2017 a 2019 nastqpit spadek liczby korzystajacych o 6,8%.
Szczegotowe informacje na temat liczby korzystajacych z poradnictwa w zwigzku z przemocy w rodzinie z
uwzglednieniem form poradnictwa przedstawia ponizszy wykres nr 43.
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Wykres 43, Liczba oséb korzystajacych z réznych form poradnictwa w zwigzku z przemocg w rodzinie w latach 2015-
2019
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Zrédio: Sprawozdanie z realizacji Krajowego Programu Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie (KPPPWR) za rok 2015, 2017
i2019

Osoby doswiadczajgce przemocy mogg skorzystaé takze ze wsparcia oferowanego przez placdwki
prowadzone przez gminne i powiatowe jednostki organizacyjne. W 2019r. na terenie wojewddztwa
dolnoslagskiego dziataty 62 punkty konsultacyjne dla osdb dotknigtych przemoca w rodzinie, z ktérych
skorzystato 2.209 osdéb, 27 osrodki interwencji kryzysowej (OIK), obejmujgce wsparciem 3975 oséb, 2
specjalistyczne osrodki wsparcia dla ofiar przemocy w rodzinie, z ktérych skorzystato 190 oséb, 1 os$rodek
wsparcia dla oséb dotknigtych przemoca w rodzinie, obejmujgcy wsparciem 10 oséb, 1 dom dla matek z
matoletnimi dzie¢mi i kobiet w cigzy, obejmujacy wsparciem 74 osoby oraz 4 inne placéwki $wiadczace
specjalistyczng pomoc dla 0séb dotknigtych przemoca w rodzinie, ktére udzielity wsparcia 19 osobom. W
latach 2015-2019 nastgpit wzrost liczby placéwek $wiadczgcych wsparcie osobom doswiadczajagcym przemocy,
szczegoblnie tych, ktére obejmujg pomoca najwieksza liczbe osob, czyli osrodkéw interwencji kryzysowej i
punktéw konsultacyjnych dla oséb dotknietych przemocg w rodzinie. Szczegétowe dane na temat
infrastruktury wsparcia dla oséb doswiadczajgcych przemocy w latach 2015-2019 prezentuje ponizsza tabela
nr 34,
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Tabela 34. Infrastruktura wsparcia oséb doswiadczajacych przemocy w rodzinie w latach 2015-2019

Infrastruktura wsparcia os6b doswiadczajacych przemocy
2015 S 2017 2019
Wyszczegélinienie liczba liczba liczba liczba liccha  liczba liczba liczba liczba
placéwek miejsc os6b placbwek  miejsc os6b placowek  miejsc osob

Punkty konsultacyjne dla
0s6b dotknietych 50 X 3225 62 X 2576 62 X 2209
przemocg w rodzinie
Osrodki wsparcia dla
o0s6b dotknietych 1 8 24 1 8 10 1 8 10
przemoca w rodzinie
Domy dla matek z
matoletnimi dzie¢mi i 0 0 0 0 0 0 1 30 74
kobiet w cigzy
Osrodki interwencji
kryzysowej
Inne placéwki
$wiadczace
specjalistyczng pomoc 7 498 572 3 74 29 4 16 19
dla oséb dotknietych
przemoca w rodzinie
Specjalistyczne osrodki
wsparcia dla ofiar 2 443 443 2 55 1490 2 55 190
przemocy w rodzinie

Ogétem 78 3143 6296 88 2000 5995 97 3128 6477
Zrédto: Sprawozdanie z realizacji KPPPwR za rok 2015, 2017 i 2019

18 2194 2032 20 1863 1890 27 3019 3975

Elementem wspierajacym osoby doswiadczajgce przemocy w rodzinie jest takze telefon zaufania. W
wojewddztwie dolnoslgskim w 2019r. dostepnych byto 49 lokalnych telefonéw zaufania, o 3 wigcej niz w roku
2015 2017.

W wojewddztwie dolnosigskim prowadzone sg réwniez dziatania kierowane do oséb stosujacych
przemoc, ktérych celem jest ograniczanie zachowan przemocowych. Waznym elementem tych dziatan jest
prowadzenie programow korekcyjno-edukacyjnych dla osob stosujgcych przemoc w rodzinie. W 2019r. w
programach K-E uczestniczyly 352 osoby, w tym 274 mezczyzn i 78 kobiet (ukonczyto je 160 oséb). W 2015r. w
programach oddziatywan K-E wzieto udziat 387 oséb, w tym 318 meiczyzn i 69 kobiet (ukoriczyly je 202 osoby),
za$ w 2017r. — 417 osdb, w tym 311 mezczyzn i 106 kobiet (program ukonczyto 205 oséb).

W 2019r. w wojewddztwie dolnoslaskim funkcjonowato 169 Zespotéw Interdyscyplinarnych ds.
przeciwdziatania przemocy w rodzinie — po jednym w kazdej gminie wojewddztwa dolnoslaskiego i ich liczba
na przestrzeni lat nie ulegfa zmianie. Rosnie natomiast liczba Grup Roboczych ds. przeciwdziatania przemocy
w rodzinie — w 2015r. w gminach wojewddztwa dolnoslgskiego dziatato 5.676 GR, w 2017r. - 5.756 GR, zas w
2019r. - 7.707 GR.

Osoby wchodzace w sktad ZI i GR, w zwigzku z czesto skomplikowang i ztozong naturg spraw z obszaru
przeciwdziatania przemocy w rodzinie, z ktérymi stykaja sie w swojej dziatalnosci, potrzebujg zréznicowanej i
kompleksowej wiedzy specjalistycznej oraz umiejetnosci psychospotecznych i komunikacyjnych, dzieki ktdrym
uda im sie skutecznie wspiera¢ osoby doswiadczajgce przemocy oraz prowadzi¢ dziatania wobec os6b
stosujgcych przemoc. Istotnym wsparciem dla tych stuzb moga byé¢ szkolenia majgce na celu wzrost
kompetencji i umiejetnosci zawodowych oraz superwizja bedaca forma ewaluacji pracy wtasnej, rozpoznania
mocnych i stabych stron, wzmocnienia posiadanych kompetencji oraz formg wsparcia psychicznego osoby w
niej uczestniczacej, co przeciwdziata wypaleniu zawodowemu. Jednym z podmiotéw realizujgcych szkolenia z
obszaru przeciwdziatania przemocy w rodzinie jest Dolnoslgski Osrodek Polityki Spotecznej. W latach 2015-
2019 DOPS zorganizowat 49 szkolen, w ktdrych uczestniczyto 1255 osdb. Obaok szkolen istotnym elementem
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wsparcia pracownikow stuzb spotecznych realizujgcych zadania z zakresu przeciwdziatania przemocy w
rodzinie jest superwizja. W latach 2015-2019 DOPS objat t forma wsparcia i profesjonalizacji pracy wtasnej
1159 oso6b, wchodzgcych w sktad ZI i GR ds. przeciwdziatania przemocy w rodzinie.

Wainym elementem systemu przeciwdziatania przemocy w rodzinie jest profilaktyka i
upowszechnianie wiedzy o zjawisku przemocy w rodzinie oraz dostepnych formach pomocy dla oséb
dotknigtych tym problemem. W 2019r. przeprowadzono 100 lokalnych kampanii spotecznych, majacych na
celu ksztattowanie Swiadomosci spotecznej w odniesieniu do zjawiska przemocy w rodzinie. W poréwnaniu z
2015 byto ich wiecej o 24, a w poréwnaniu z 2017 — o 1 kampanie spoteczng. Kwestig istotng w kontekscie
profesjonalizaciji kadr pracujgcych w obszarze przeciwdziatania przemocy w rodzinie jest finansowanie szkolen
i innych form wsparcia rozwoju zawodowego kadr. Zdecydowana wiekszo$é¢ srodkéw finansowych na szkolenia
w ostatnich latach pochodzita z dotacji z budzetu parnstwa. W przypadku ograniczenia lub braku dotacji,
konieczne bedzie znalezienie innego zrodta finansowania dla tych przedsiewzieé, w tym réwniez $rodkéw
wiasnych budzetu Samorzadu Wojewddztwa Dolnos$lgskiego.

Przemoc w rodzinie a pandemia Covid-19

Podobnie, jak w odniesieniu do wielu innych obszaréw, rowniez w przypadku przemocy w rodzinie,
trudno jest o zweryfikowang danymi empirycznymi wiedze na temat wptywu pandemii koronawirusa na
wystepowanie i przebieg tego zjawiska.

Z informacji pozyskiwanych od innych jednostek organizacyjnych pomocy spotecznej, organizacji
pozarzadowych dziatajgcych na rzecz ograniczania przemocy w rodzinie, z informacji przekazywanych przez
Stowarzyszenie ,Niebieska Linia” wynika, ze wymuszona przez lockdown czesciowa lub catkowita izolacja
cztonkéw rodziny w ograniczonej przestrzeni lokalu mieszkalnego, stres zwigzany z przenikaniem sie
$rodowiska pracy i sSrodowiska domowego (zdalna praca i nauka), ograniczenia w dostepie do réznorodnych
form spedzania czasu wolnego czy wzorce roztadowywania stresu przy pomocy substancji psychoaktywnych,
mogty by¢ czynnikami wptywajgcymi na wzmozone stosowanie roznych form przemocy wobec bliskich.
Nasilone wystepowanie przemocy w rodzinie znajduje odzwierciedlenie w statystykach Komendy Gtéwne;j
Policji® dotyczacych wojewddztwa dolnoslgskiego. Z opublikowanych przez KGP danych wynika, ze w 2020r.
funkcjonariusze jednostek podleglych Komendzie Wojewddzkiej Policji we Wroctawiu wypetnili 8.318
formularzy ,Niebieska Karta-A”, 0 2.637 formularzy wigcej niz w roku 2019 i o 3.243 formularzy wiecej w
porédwnaniu z rokiem 2018. Oczywiscie trudno o jednoznaczne stwierdzenie, iz bezposrednig i jedyng przyczyna
wzrostu liczby wypetnionych formularzy ,Niebieskiej Karty-A” byta pandemia koronawirusa, jednak tak
dynamiczny wzrost liczby formularzy w perspektywie jednego roku moze wskazywa¢ na koincydencje tych
dwdéch zjawisk. Wyprowadzenie bezposredniej relacji przyczynowo-skutkowe] utrudnia dodatkowo fakt, iz
poza wojewoddztwem dolnoslgskim, wzrost liczby formularzy ,Niebieska Karta-A” odnotowano jeszcze w
wojewddztwach wielkopolskim (o 871 formularzy) oraz mazowieckim (o 232), w pozostatych wojewddztwach
odnotowano spadek liczby formularzy.

Inng kwestig poruszang przez podmioty pracujgce w obszarze przeciwdziatania przemocy zwigzang z
pandemig jest mozliwos¢ korzystania z réznych form wsparcia przez osoby doswiadczajgce przemocy oraz
prowadzenia oddziatywan wobec oséb stosujacych przemoc w rodzinie. Duza cze$é¢ dziatan, ze wzgledu na
ograniczenia epidemiczne, zostata przeniesiona w tryb kontaktu zdalnego, z wykorzystaniem komunikaciji
telefonicznej czy Internetowej. Taka forma kontaktu niosta wiele ograniczen, szczegdlnie dla oséb
doswiadczajgcych przemocy, ktére czesto nie mogly, ze wzgledu na fizyczng obecno$é innych oséb w

¥ Informacja dotyczqca realizacji przez Policje procedury ,Niebieskie Karty” w 2020r., Wydziat Prewencji Komendy
Gtownej Policji, https://statystyka.policia.pl/st/wybrane-statystyki/przemoc-w-rodzinie, dostep: 31.05.2021r.
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przestrzeni mieszkalnej, w tym rowniez osoby stosujgcej przemoc, swobodnie wyrazac¢ swoich mysli, potrzeb i
probleméw. Dlatego tez cze$¢ podmiotow, obok form zdalnych, zachowata moiliwos¢ kontaktu
bezposredniego w sytuacjach, ktére tego kontaktu wymagaly, z zachowaniem obowigzujgcego rezimu
sanitarnego. Takze w odniesieniu do pracy z osobami stosujgcymi przemoc w rodzinie w okresie pandemii
starano sie w miare mozliwosci wykorzystywaé formy kontaktu zdalnego, tak by zachowad ciggtosé
oddziatywan, co niosto ze sobg zaréwno ograniczenia, jak i pozwolito na pobudzanie nowych obszaréw
kompetencji uczestnikéw oddziatywan (np. nabycie umiejetnosci obstugi programdéw do komunikacji zdalnej
przez Internet, zwiekszenie odpowiedzialno$ci za udziat wiasny w oddziatywaniach).

Kolejng kwestig, ktéra wymagata przeformutowania w zwigzku z trwaniem pandemii, byto
prowadzenie szkoleri oraz superwizji dla podmiotéw z obszaru przeciwdziatania przemocy w rodzinie.
Przeformutowania wymagata zaréwno forma prowadzenia szkoler — konieczno$¢ wdrozenia form zdalnych, jak
i problematyki szkolen. Niestety nie wszystkie szkolenia z tego obszaru mozna prowadzi¢ w formie zdalnej z
takim samym czy poréwnywalnym efektem, jak w przypadku form stacjonarnych. Istnieje szereg obszaréw
problemowych, wymagajacych pogtebionej refleksji w perspektywie indywidualnej oraz grupowej, pracy
warsztatowej w bezposredniej relacji z drugim cztowiekiem, uwzglednienia wartosci merytorycznej efektu
grupowego (sprzezenia grupowego), a s to kwestie, ktore tylko w ograniczonym zakresie mozna uzyskac
podczas pracy w formie zdalnej. Dodatkowym elementem wptywajacym na efektywnos¢ procesu
szkoleniowego byly wszelkiego rodzaju problemy sprzetowe i techniczne, ograniczenia zwigzane z dostgpem
do Internetu, kumulacja obowigzkéw zawodowych skutkujacg ograniczonym udziatem w szkoleniu. Wydaje sie
jednak, iz w sytuacji niemoznoéci realizacji dziatart w tym obszarze w formach bezposrednich, cz¢$¢ zagadnien
moze z powodzeniem by¢ prowadzona z wykorzystaniem narzedzi zdalnych.

W odniesieniu do superwizji forma zdalna jej prowadzenia wydaje sie by¢ rozwigzaniem
akceptowalnym w sytuacji niemoznosci zrealizowania spotkania stacjonarnego. Problemy, jakie pojawiaty sig
w zwigzku z prowadzeniem superwizji w formie zdalnej byty analogiczne, jak w przypadku szkolen.

SYSTEM WSPARCIA | POMOCY SPOLECZNEJ

Korzystanie z pomocy spofeczne;j

W wojewddztwie dolnoslgskim w 2019 roku jakakolwiek pomocg i wsparciem w ramach instytucji
pomocy spotecznej objetych zostato 173.455 mieszkaricow regionu (tabela nr 35). Stanowili oni 6,1°°% ogétu
mieszkarcéw wojewddztwa. Na przestrzeni ostatnich lat obserwowaé mozna byto wzrost liczby 0séb objetych
wsparciem systemowym w pierwszej potowie dekady oraz spadek ich liczby w drugiej potowie dekady. Od
2019r. uwidacznia sie trend wzrostowy liczby os6b objetych pomocg i wsparciem. W roku tym zanotowano
wzrost ich liczby o 14.705 (ponad 9%) os6b w poréwnaniu z rokiem 2018. Podobnie w 2020r. prognozowany
jest niewielki wzrost liczby 0s6b objetych pomocq i wsparciem —o 3.232 (1,9%) osoby w poréwnaniu z rokiem
2019.

Tabela 35. Dane o korzystajacych z pomocy i wsparcia w wojewddztwie dolnoslgskim w latach 2010-2020
WYSZCZEGOLNIENIE 2010 Rok 2015 - - Rok2019 Prognoza Rok 2020
OSOBY | RODZINY, KTORYM UDZIELONO POMOCY i WSPARCIA
Liczba os6b 152 962 182 184 173 455 176 687
OSOBY | RODZINY, KTORYM PRZYZNANO SWIADCZENIE
Liczba osob 137974 110 882 81088 83 315

9 |jczba mieszkaricdw wojewddztwa dolno$laskiego w dniu 31.12.2018r. wynosita 2.901,2 tys. (Dane z Rocznika Statystycznego
Wojewddztwa Dolnoslgskiego 2019 (s.106).
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W tym: osoby diugotrwale

. 54 604 60 269 37 166 37844

korzystajace
Liczba rodzin 97 011 80 830 56 661 58 833
Liczba oséb w rodzinach 230137 168 456 101 314 104 249

Zrédto: OZPS za rok 2012, 2015 i 2019

Na przestrzeni lat zmienia sie réwniez natezenie wystepowania probleméw, stanowigcych podstawe
ubiegania si¢ o pomoc spoteczng. W roku 2010 i 2015 najczestszymi przyczynami korzystania rodzin z pomocy
spotecznej byto ub6stwo® oraz bezrobocie, a w dalszej kolejnosci niepetnosprawnos¢, dtugotrwata lub ciezka
choroba, bezradno$¢ w sprawach opiekuriczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego oraz
alkoholizm. W roku 2019 obok ubdstwa najczesciej pomoc spoteczng przyznawano rodzinom z powodu
diugotrwatej lub ciezkiej choroby oraz niepetnosprawnosci, a dopiero w nastepnej kolejnoéci z powodu
bezrobocia, bezradnosci w sprawach opiekuriczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego
oraz alkoholizmu. Na przestrzeni lat 2010-2019 zmniejszenie skali wystepowania odnotowa¢ moina w
odniesieniu do niemal wszystkich probleméw spotfecznych uprawniajacych do ubiegania sie o pomoc
spoteczng, z wyjatkiem dtugotrwatej lub ciezkiej choroby, gdzie liczba rodzin, ktérym przyznano pomoc z tego
tytutu, utrzymuje sig na zblizonym poziomie. Tendencje te $wiadczy¢ moga z jednej strony o poprawiajgcej sie
sytuacji gospodarczej i ekonomicznej w wymiarze globalnym i indywidualnym, z drugiej strony za$ o rosngcym
wpltywie przemian demograficznych na korzystanie z pomocy spotecznej. Biorgc pod uwage trendy
demograficzne, mozna przypuszczaé, iz réwniez w przyszto$ci powody korzystania z pomocy spofecznej
zwigzane ze starzeniem sig spoteczenstwa, bedg dominujace, co powoduje konieczno$é tworzenia i wdrazania
rozwigzan ukierunkowanych na rozwdj ustug indywidualnych, srodowiskowych i stacjonarnych na rzecz oséb
starszych i niepetnosprawnych. Szczegétowe dane na temat przyczyn korzystania z pomocy spotecznej w latach
2010-2019 prezentuje ponizsza tabela nr 36.

%1 Powdd trudnej sytuacji zyciowej uprawniajacy do korzystania z pomocy spotecznej w powigzaniu z innymi przyczynami
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Tabela 36. Liczba rodzin i osob korzystajacych z pomocy spotecznej w latach 2010-2019 wg przyczyn

B SRS a0 _ A5 A TR SRR 2t |
_ ~ uczearoDZIN ;"__f;:l?“ ;Lc;_m
POWOD TRUDNEI SYTUACH LICZBA LICZBA LICZBA
2yclowes 0568 W 0568 W 0S6B W
o OGOLEM RODZINACH OGOLEM  RODZINACH OGOLEM RODZINACH
UBOSTWO 1 49 757 118 667 46 390 100 002 29 378 52 202
SIEROCTWO 2 130 351 87 212 32 103
BEZDOMNOSC 3 2841 3581 3062 3700 2773 3022
POTRZEBA OCHRONY
SARCIEREY USTVA 4 5347 26 267 5975 28584 3322 15 115
W TYM:
5 2793 16 614 3607 20301 1924 10342
WIELODZIETNOSC
BEZROBOCIE 6 49 683 132 891 38863 94 378 18 827 40 806
NIEPELNOSPRAWNOSC 7 28 807 55 883 26 590 47576 22323 34 162
DLUGOTRWALA LUB CIEZKA
T 8 28454 57 164 28524 50 113 28259 41701
BEZRADNOSC W SPRAWACH
OPIEK.-WYCHOWAWCZYCH |
B O ADZENIA GOSEOBRRSTWA 9 16 565 56 689 12 957 42 096 9929 26 767
DOMOWEGO - OGOLEM
W TYM:
10 10771 34 464 7 648 23838 4152 12 508
RODZINY NIEPELNE
RODZINY WIELODZIETNE 11 3502 20 459 2624 14 741 1283 7 059
PRZEMOC W RODZINIE 12 1020 3254 1158 3557 780 2217
POTRZEBA OCHRONY OFIAR
HANDLU LUDZMI = i ) 2 2 - s
ALKOHOLIZM 14 7128 14 826 6008 10 411 4 506 6 466
NARKOMANIA 15 382 575 599 1062 565 839
TRUDNOSCI W
PRZYSTOSOWANIU DO 2YCIA PO
N sttt Sl 16 1604 2555 1283 1902 745 1001
KARNEGO
TRUDNOSCI W INTEGRACJI OSOB,
KTORE OTRZYMALY STATUS
UCHODZCY LUB OCHRONE 18 3 . b 86 1 18
UZUPEENIAJACA
ZDARZENIE LOSOWE 19 1371 3669 522 1249 314 703
SYTUACIA KRYZYSOWA 20 364 964 578 1593 270 626
KLESKA ZYWIOLOWA LUB 21 143 191 423 667 90 236

EKOLOGICZNA
Zrédto: Sprawozdanie MRPiPS-03 za rok 2010, 2015 2019

Udziat os6b korzystajgcy z pomocy spotecznej w ogdlnej liczbie mieszkaricdw wojewddztwa mozna
zmierzy¢ za pomocg wskaznika deprywacji lokalnej, ktéry wyraza stosunek liczby oséb w rodzinach
korzystajgcych z pomocy spotecznej do liczby mieszkanncdw gminy w przeliczeniu na 1000 mieszkaricow.
Dane zawarte w ponizszej tabeli nr 37 obrazujg Srednig wskaZnika dla wojewddztwa dolnaslaskiego. Na
przestrzenilat 2010-2019 wskaznik deprywacji lokalnej ulegt znaczagcemu ograniczeniu. W 2010 roku srednio
na 1000 mieszkancéw wojewddztwa przypadato 47,3 osob w rodzinach korzystajacych z pomocy spotecznej,
w 2015r. wartos$¢ wskaznika zmniejszyta sie 0 9,1 0sob, a w 2019r. z pomocy spotecznej skorzystato o srednio
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19,4 os6b mniej na 1000 mieszkaricéw w pordwnaniu z 2010 rokiem. Wg prognoz wskaznik ten w kolejnym
roku utrzyma sie na zblizonym poziomie z lekka tendencjg wzrostowa.

Tabela 37. Wskainik deprywacji lokalnej w wojewddztwie dolnoslaskim w latach 2010-2020

=Y 3 L} T, MY Prognoza
g Rok 2015 Rok 2019 )
MR B2ty Rok 2020
Liczb: ob dzinach, kté
iczba os6b w rct z.mac ‘ 6rym przyznano 137 974 0 iS8D. 81 088 83 315
Swiadczenie
Liczba mieszkancéow 2917 242 2904 207 2900 163 2900163
Wartos¢ wskaznika* 47,3 38,2 27,9 28,7

* (liczba osdb pobierajqcych $wiadczenia pomocy spotecznej/ liczba mieszkaricow) * 1000.

Zrédto: OZPS za rok 2010, 2015, 2019; dane BDL GUS

Infrastruktura pomocy spotecznej i wsparcia

Instytucje pomocy spotecznej spetniajg szereg istotnych funkcji, odgrywajac waing role zaréwno w
zyciu spotecznosci lokalnej, swiadczac ustugi spoteczne stanowigce odpowiedz na wystepujace potrzeby, jak i
nadajgc ksztatt lokalnemu systemowi pomocy spotfecznej. Wérdd podstawowych funkcji instytucji pomocy
spotecznej wskaza¢ mozna funkcje organizacyjna, wspierajaca oraz integracyjng.

Instytucje petnigce funkcje organizacyjng odpowiedzialne s3 za zorganizowanie, monitorowanie oraz

nadzorowanie lokalnego systemu pomocy spotecznej odpowiednio na poziomie gminy, powiatu czy
wojewo6dztwa. Wéréd nich wymieni¢ mozna osrodki pomocy spotecznej odpowiadajgce za realizacje zadan z
zakresu pomocy spotecznej na szczeblu gminy, powiatowe centra pomocy rodzinie na poziomie powiatu oraz
regionalne osrodki polityki spotecznej na poziomie wojewddztwa samorzagdowego.
Warto nadmienic takze, iz z dniem 1 stycznia 2020r. na mocy ustawy z dnia 19 lipca 2019r. o realizowaniu ustug
spotecznych przez centrum ustug spotecznych (Dz.U. 2019 poz. 1818) wprowadzona zostata mozliwosé
utworzenia na szczeblu gminnym jednostki organizacyjnej — Centrum Ustug Spotecznych (CUS) lub
przeksztatcenia istniejgcego osrodka pomocy spotecznej w CUS. Zadaniem CUS jest zaspokajanie potrzeb
wspdlnoty samorzgdowej poprzez dziatania z zakresu: polityki prorodzinnej, wspierania rodziny, systemu
pieczy zastgpczej, pomocy spotecznej, promocji i ochrony zdrowia, wspierania oséb niepetnosprawnych,
edukacji publicznej, przeciwdziatania bezrobociu, kultury, kultury fizycznej i turystyki, pobudzania aktywnosci
obywatelskiej, mieszkalnictwa, ochrony $rodowiska, reintegracji zawodowej i spotecznej. Utworzenie i
prowadzenie CUS nalezy do zadari gminy o charakterze fakultatywnym.

Gtoéwng funkcja instytucji wspierajgcych jest dostarczanie oparcia dla 0séb, ktére w sposéb staty lub
przejsciowy nie s3 w stanie samodzielnie funkcjonowa¢ w spotecznosci lokalnej i wymagajg asysty w
zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych oraz podejmowanie interwencji w sytuacjach kryzysowych.
Instytucjami tego typu sg m.in. domy pomocy spotecznej, rodzinne domy pomocy, mieszkania chronione,
osrodki wsparcia, osrodki interwencji kryzysowej, jednostki specjalistycznego poradnictwa, placéwki wsparcia
dziennego czy placéwki opiekuriczo — wychowawcze.

Funkcje integracyjng wypetniajg gtownie instytucje, ktérych podstawowym zadaniem jest aktywizacja,
odbudowa wigzi spotecznych, reintegracja spofeczna i zawodowa, a celem ich dziatania jest usamodzielnienie
i uniezaleznienie sig osoby korzystajacej z pomocy spotecznej od systemu. Wérdd tego typu instytucji wskaza¢
mozna centra i kluby integracji spotecznej, warsztaty terapii zajeciowe]j oraz zaktady aktywnosci zawodowej.
Informacje zbiorcza na temat liczebnosci gtdwnych typow jednostek pomocy i integracji spotecznej na
przestrzeni lat 2010-2019 zawiera ponizsza tabela nr 38.

Tabela 38. Liczba jednostek organizacyjnych pomocy i integracji spotecznej w latach 2010-2019
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r0k2010*  rok2015*  rok2017*  rok2018* rok2019%

© WYSZCZEGOLNIENIE i% )
; ! liczba placéwek ogétem™*
DOMY POMOCY SPOLECZNE] 55 59 58 57 57
OSRODKI WSPARCIA 93 102 110 120 155
RODZINNE DOMY POMOCY 0 0 0 0 0
MIESZKANIA CHRONIONE 18 26 26 43 71
OS$RODKI INTERWENCJI
KRYZYSOWE] 13 . a = 18
JEDNOSTKI
SPECJALISTYCZNEGO 0 3 2 2 4
PORADNICTWA
CENTRA INTEGRACII
SPOLECZNE) 2 2 6 6 .
KLUBY INTEGRACII
SPOLECZNE! X 3 3 N 4

* obliczenia wiasne na podstawie danych zawartych w sprawozdaniu MRPiPS-03R za 2010, 2015 i 2017r., Sprawozdaniu
CIS i KIS za rok 2015 oraz lata 2017-2019 oraz dane OZPS za 2019r,

** liczba jednostek w ostatnim dniu okresu sprawozdawczego

Zrédto: Sprawozdanie MRPIPS -03 za rok 2010, 2015 i 2017, Sprawozdanie CIS i KIS za rok 2015 i lata 2017-2019 oraz dane OZ‘PS za
2019r.

W 2019 roku na terenie wojewédztwa dolnoslgskiego funkcjonowato 155 osrodkéw wsparcia, 57
domoéw pomocy spotecznej, 71 mieszkan chronionych, 18 osrodkéw interwencji kryzysowej, 4 jednostki
specjalistycznego poradnictwa, 4 kluby integracji spotecznej oraz 6 centréw integracji spotecznej. W
poréwnaniu z latami ubiegtymi w 2019r. znaczacy przyrost liczby placdwek odnotowano w odniesieniu do
mieszkan chronionych (w poréwnaniu z rokiem 2010 — wiecej o 53 placéwki, wzrost 0 294,4%, z 2017 — wigcej
0 45 placéwek — wzrost 0 173,1%), wzrosta rowniez liczba o$rodkdw wsparcia (2010 — wiecej o 62 placowek —
wzrost 0 66,7%, 2017 — o 45 placéwek wzrost 0 40,9%), osrodkéw interwencji kryzysowej (2010 -0 5 placdwek
— wzrost o 38,5%, 2017 — wiecej o 7 placowek — wzrost o 63,6%), centréw integracji spotecznej — wzrost w
poréwnaniu z rokiem 2010 o 4 placowki oraz jednostek specjalistycznego poradnictwa — wzrost o 4 placéwki.
Liczba doméw pomocy spotecznej i klubdw integracji spotecznej w 2019r. byta zblizona do wartosci z lat
poprzednich.

Z danych OZPS za 2019r. wynika, ze w roku oceny wigkszos¢ wymienionych powyzej placéwek
prowadzona byta przez JST — 69,5%, inny podmiot byt organem prowadzacym dla 30,5% placéwek. Poréwnujac
dostepne w OZPS dane za lata ubiegte wskaza¢ mozna na dynamicznie rosngcg przewage JST jako podmiotéw
prowadzacych placowki pomocy i integracji spotecznej. W roku 2019 odnotowano wzrost ogdlnej liczby
placowek o 73 w pordwnaniu z rokiem 2018, w tym placowek prowadzonych przez JST o 58, a tych
prowadzonych przez inny podmiot —o 15.

Inne podmioty, gtéwnie organizacje pozarzgdowe, najczesciej sg organem prowadzacym dla osrodkéw
wsparcia (2019r. — 44,5% ogdtu placéwek) i domoéw pomocy spotecznej (31,6%), ich udziat na poziomie ok. 25%
ogotu placowek mozna odnotowaé réwniez w odniesieniu do osrodkéw interwencji kryzysowej (27,8%) i
jednostek specjalistycznego poradnictwa (25,0%), oraz na poziomie 16,7% w odniesieniu do centréw integracji
spotecznej, natomiast niemal zupetnie nieobecne sg jako podmioty prowadzace w przypadku mieszkan
chronionych oraz klubéw integracji spotecznej.

Wydaje sie, ze obserwowana na przestrzeni ostatnich lat tendencja skupienia przewazajacej liczby
placéwek w zarzgdzie JST jest tendencjg statg i dominowac bedzie réwniez w kolejnych latach. Jest to wynikiem
wiekszej stabilno$¢ organizacyjnej i finansowej JST, ktérych budzety, zasilane gitéwnie przez Srodki
samorzgdowe i krajowe, podlegajg mniejszym wahaniom niz zrédta finansowania dostgpne innym podmiotom,
co przektada sie réwniez na stabilnos¢ istniejgcego w wojewddztwie zasobu instytucjonalnego.

122



Wsrdd przyczyn takiego stanu rzeczy mozna wskazaé wzrost oczekiwan wobec standardu jakoéci ustug
$wiadczonych przez placéwki pomocy i wsparcia, ktérym nie wszystkie podmioty sa/bedq w stanie sprostac.
Sytuacja taka by¢ takie powodowana brakiem lub niedostateczng na danym terenie liczbg podmiotéw
niepublicznych, ktére dysponowalyby odpowiednig infrastrukturg, zapleczem merytorycznymi i
organizacyjnym, ktére moglyby i bylyby sktonne prowadzi¢ placéwke instytucjonalng. Nie bez znaczenia
pozostaje nadal uprzywilejowana pozycja samorzgdéw lokalnych w pozyskiwaniu funduszy unijnych na zadania
inwestycyjne zwigzane z tworzeniem/modernizacjg zasobu infrastrukturalnego w obszarze pomocy i wsparcia
w nowej perspektywie finansowej. Warto podkresli¢, ze srodki z funduszy europejskich w ramach nowej
perspektywy finansowej UE, przeznaczone na rozbudowe infrastruktury pomocy i wsparcia, powinny by¢
przeznaczane gtéwnie na tworzenie/modernizacje placowek, natomiast finansowanie ich biezgcej dziatalnosci
powinno by¢ écisle powigzane ze Srodkami krajowymi i samorzagdowymi. Dzieki temu mozna ograniczy¢ ryzyko
niewydolnosci finansowej placéwek po ustaniu finansowania ze $rodkéw UE i koniecznosci likwidacji czesci
zasobu instytucjonalnego pomocy i wsparcia. Z pewnoscig samorzgdom lokalnym tatwiej niz innym podmiotom
zmobilizowa¢ niezbedne zasoby organizacyjne, kadrowe, merytoryczne, a zwlaszcza finansowe, by
zaangazowac sie w aplikacje o $rodki unijne na rozbudowe niezbednej infrastruktury instytucjonalnej,
szczegblnie, ze to na samorzadach lokalnych spoczywa zobowigzanie do zaspokajania potrzeb osdb,
zamieszkujgcych na zarzadzanych przez nie obszarach.

Z informacji zawartych w OZPS dla wojewddztwa dolnoslgskiego za rok 2019 wynika, ze w 2019r.
placdwki pomocy i wsparcia oferowaty tacznie 18.655 miejsc, wiecej o 266 miejsc w pordwnaniu z 2013r. i o
414 wiecej w porownaniu z 2015r.

Z ustug wszystkich placowek skorzystato w 2019r. 34.032 osoby, w tym z ustug placéwek o charakterze
wspierajgcym — 30.928 osob, a o charakterze integracyjnym — 3.104 osoby. W pordéwnaniu z 2013r. liczba
uzytkownikéw zasobu instytucjonalnego zwiekszyta sie 0 2.270 oséb, w tym zasobu wspierajgcego o 2.345
0s0b, za$ liczba uzytkownikdw zasobu integracyjnego zmniejszyta sie o 75 0séb.

Odmiennie wyglada sytuacja, jesli weZzmiemy pod uwage lata 2015 i 2019. Liczba korzystajacych z
placowek w 2019r. byta 0 2.331 nizsza niz w 2015r., zaréwno w odniesieniu do placdwek wspierajacych (o
2.199 os6b), jak i integracyjnych (o 132 osoby). Zmiany te dotyczg gtéwnie liczby oséb korzystajacych z
interwencji kryzysowej, noclegowni i schronisk dla os6b bezdomnych, placéwek wsparcia dziennego, centréow
integracji spotecznej oraz placdwek opiekuriczo-wychowawczych i wigza¢ je mozna z jednej strony ze
zmniejszeniem ogolnej liczby korzystajacych z pomocy spotecznej na przestrzeni ostatnich lat oraz, jak w
przypadku placéwek opiekuriczo-wychowawczych, z przeksztatceniami systemowymi, ktérych celem jest
ograniczenie kierowania matych dzieci do placéwek typu stacjonarnego.

Jednakze, co warto podkresli¢, liczba uzytkownikow niektérych typow placéwek na przestrzeni lat
systematycznie i stale rosnie — chodzi tu gtéwnie o dzienne domy pomocy (wzrost w 2019r. 0 657 os6b w
poréwnaniu z 2015r.), srodowiskowe domy samopomocy (o 164), kluby samopomocy (o 160), domy pomocy
spotecznej (0 203), mieszkania chronione (o 92) czy wreszcie o jednostki specjalistycznego poradnictwa (o 313).
Poréwnujgc rok 2019 z rokiem prognozy wskaza¢ nalezy na szacowany w 2020r. niewielki spadek zaréwno
liczby miejsc w placéwkach (o 18), jak i liczby oséb korzystajgcych (o 27), co jest tendencjg odmienng od
notowanej w kilku ostatnich latach. Zmniejszenie prognozuje sie w odniesieniu do liczby 0s6b korzystajacych z
ustug jednostek specjalistycznego poradnictwa — o 112 oséb, placéwek opiekuriczo-wychowawczych — o 33
osoby, placéwek wsparcia dziennego — 0 22 osoby, centréw integracji spotecznej — 0 21 oséb. W przypadku
pozostatych typdw placowek przewidywany jest wzrost liczby korzystajacych z ustug, najwiekszy w odniesieniu
do o$rodkéw wsparcia — o0 66 0s6b, mieszkar chronionych — o 47 0s6b i doméw pomocy spotecznej — o 30
os6b.

Szczegdtowe dane na ten temat w perspektywie lat 2013-2020 prezentuje ponizsza tabela nr 39.
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Tabela 39. Placéwki pomocy i wsparcia w wojewddztwie dolnoslgskim w latach 2013-2020

 WYsICZEGOINIENIE  Rok2013  Rok2015 Rokoceny2019 :m

Liczba miejsc w placowkach ogétem

Liczba oséb korzystajacych
Liczba 0s6b oczekujgcych (wg stanu na 31
grudnia danego roku)
Liczba decyzji odmownych (wg stanu na 31
grudnia danego roku)

SRODOWISKOWE DOMY SAMOPOMOCY

Liczba miejsc w placéwkach ogotem
Liczba osdb korzystajacych

Liczba oséb umieszczonych

Liczba os6b oczekujacych (wg stanu na 31
grudnia danego roku)

Liczba miejsc w placéwkach ogétem

Liczba osdb korzystajacych

Liczba 0s6b oczekujacych (wg stanu na 31
grudnia danego roku)

Liczba miejsc w placéwkach ogotem

Liczba osdb korzystajacych

Liczba os6b oczekujacych (wg stanu na 31
grudnia danego roku)

OSRODKI WSPARCIA — OGOLEM

6569 6434
9190 9281
106 74
6 11

W TYM:

1185 1298

1223 1383
X 926
84 53

DZIENNE DOMY POMOCY

1141 1199
1977 2102
15 14
KLUBY SAMOPOMOCY
144 155
144 230
0 0

7034
9124

298

21

1500
1547
1061

46

1527
2759

249

330
390

0

7103
9190

305

1515
1554
1088

55

1548
2685

245

345
420

0

NOCLEGOWNIE, SCHRONISKA DLA OSOB BEZDOMNYCH i SCHRONISKA DLA OSOB BEZDOMNYCH Z UStUGAMI

Liczba miejsc w placéwkach ogétem

Liczba oséb korzystajacych

Liczba oséb skierowanych w wyniku
eksmisji

Liczba miejsc w placéwkach ogdtem

Liczba osdb korzystajgcych

Liczba miejsc w placéwkach ogétem
Liczba oséb korzystajacych

Liczba osdb umieszczonych

Liczba osob oczekujgcych (wg stanu na 31
grudnia danego roku)

Liczba decyzji odmownych (wg stanu na 31
grudnia danego roku)

Liczba miejsc w placéwkach ogétem
Liczba oséb korzystajacych

Liczba oséb umieszczonych

OPIEKUNCZYMI

1379 1561
2137 2486
35 35

OGRZEWALNIE

X X
X X

DOMY POMOCY SPOLECZNE)
5762 5941
6136 6 345
X 1376

1195 806

111 92

MIESZKANIA CHRONIONE OGOLEM

226 102
220 117
X 98

1187
1647

28

261
499

5991
6 548
1385

772

91

236
209
156

1187
1692

31

261
491

5832
6578
1441

771

79

265
256
220
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Liczba oséb oczekujacych (wg stanu na 31

grudnia danego roku) 2 6 12 16

OSRODKI INTERWENCJI KRYZYSOWE) OGOLEM
Liczba miejsc w placéwkach ogétem 962 948 696 687
Liczba oséb korzystajacych 4917 4614 2811 2822
JEDNOSTKI SPECJALISTYCZNEGO PORADNICTWA
Liczba oséb korzystajacych 1619 7257 7570 7 458
PLACOWKI WSPARCIA DZIENNEGO OGOLEM

Liczba miejsc w placéwkach ogdétem 2753 2551 2644 2624

Liczba oséb korzystajacych 3758 3132 2682 2 660
PLACOWKI OPIEKUNCZO-WYCHOWAWCZE OGOLEM

Liczba miejsc w placéwkach ogétem 2117 2265 2054 2026

Liczba oséb korzystajacych 2743 2381 1984 1951

W tym: PLACOWKI TYPU RODZINNEGO

Liczba miejsc w placowkach ogétem 205 208 237 237

Liczba osdb korzystajacych 224 200 249 253
CENTRUM INTEGRACJI SPOtECZNE)

Liczba uczestnikow zajec 865 987 404 383

KLUB INTEGRACI]I SPOLECZNEJ
Liczba uczestnikow zajeé 389 248 283 283
WARSZTAT TERAPII ZAJECIOWE)
Liczba uczestnikow zajeé 1710 1757 2056 2063
ZAKLAD AKTYWNOSCI ZAWODOWE)
Liczba uczestnikow zajeé 215 244 361 361
PLACOWK! POMOCY | WSPARCIA OGOLEM

Liczba miejsc w placéwkach ogdtem 18 389 18 241 18 655 18 637

Liczba osob korzystajacych ogétem 31762 36 363 34032 34 005
w tym:

Uzytkownicy placéwek wspierajacych 28 583 33127 30928 30915

Uzytkownicy placéwek integracyjnych 3179 3236 3104 3090

Zrédto: OZPS za rok 2013, 2015 i 2019

Podobnie jak w latach ubiegtych liczba o0séb korzystajacych z zasobdéw instytucjonalnych pomocy i
wsparcia z reguty przewyzszata liczbe oferowanych w tych placéwkach miejsc, co oznacza, ze placéwki te i
ustugi w nich Swiadczone stanowig istotny element w procesie zaspokajania potrzeb przez mieszkarncow
wojewodztwa dolnoslaskiego. Podobnie jak w latach ubiegtych, istniejgcy w wojewoddztwie zasdb
instytucjonalny nie zaspokajat w petni wystepujacych potrzeb, o czym $wiadczy¢ moze informacja o liczbie oséb
oczekujgcych na miejsce w osrodku wsparcia, mieszkaniu chronionym czy domu pomocy spotecznej. W 2019r.
na miejsce w domu pomocy spotecznej oczekiwaly 772 osoby, w osrodku wsparcia — 298 os6b, w mieszkaniu
chronionym — 12 oséb. W poréwnaniu z latami poprzednimi znaczaco wzrosta liczba 0s6b oczekujgcych na
miejsce w dziennym domu pomocy, a liczba oczekujacych na miejsce w DPS pozostaje na wysokim poziomie.

Moina przypuszczac, ze perspektywie najblizszych lat utrzymywac sie bedzie na statym poziomie z
tendencjg wzrostowg dysproporcja pomiedzy zapotrzebowaniem na ustugi a mozliwoscig ich $wiadczenia,
szczeg6lnie w odniesieniu do placowek wspierajacych samodzielne funkcjonowanie w spotecznosci lokalnej
(mieszkania chronione, osrodki wsparcia) czy oferujacych opieke osobom niezdolnym do zaspokajania
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codziennych potrzeb (dom pomocy spofecznej). Stan taki jest pochodng zaréwno przemian demograficznych
(tu gtéwnie starzenie sie spoleczeristwa), przemian w strukturze spotecznej i ostabienia wspierajgcej i
opiekunczej roli rodziny, jak réwniez rosnacej Swiadomosci spotecznej, jakie ustugi i formy pomocy powinny
by¢ dostepne obywatelom w ramach systemu pomocy spotecznej i w jakich sytuacjach mozna sig o nie ubiegac.
Wszystko to niejako narzuca samorzadom lokalnym koniecznos¢ systematycznego utrzymywania na
okre$lonym poziomie, a w miare potrzeb i mozliwosci réwniez rozwijania zasobu instytucjonalnego pomocy i
wsparcia.

Podobnie jak w latach ubiegtych, réwniez w latach 2019-2020 obserwowaé mozna ukierunkowanie
rozwoju na placowki swiadczgce ustugi srodowiskowe, bedace alternatywg dla placéwek stacjonarnych ze
wzgledéw ekonomicznych (nizsze koszty $wiadczenia ustug), ale przede wszystkim ze wzgleddw spotecznych —
funkcjonowanie jednostki w spotecznosci lokalnej przeciwdziata negatywnym skutkom, takim jak izolacja,
osamotnienie oraz instytucjonalizacja, bedgca czesto udziatem oséb przebywajacych w placéwkach
stacjonarnych. Jest to szczegdlnie widoczne w odniesieniu do mieszkarn chronionych i osrodkéw wsparcia.
Rozwdj ustug $rodowiskowych staje sie rowniez swoistego rodzaju koniecznoscig w obliczu negatywnych
trendéw demograficznych — rosngca liczba osob starszych, wymagajacych wsparcia w codziennym
funkcjonowaniu, bedzie systematycznie generowac dodatkowe koszty z tym zwigzane, a dla samorzadow
lokalnych w dtuzszej perspektywie moze by¢ korzystniejsze pod wzgledem finansowym wspieranie senioréw
w ich $rodowisku zamieszkania, niz ponoszenie optat za pobyt w placéwce stacjonarne;.

Inwestycje w jakos¢ swiadczonych ustug spotecznych, a takze zwiekszenie ich rozmiaru i przeniesienie
na poziom lokalny, do $rodowiska, w ktérym zyje ich odbiorca, stanowig wazng o$ dziatari Europejskiego
Funduszu Spotfecznego, zarowno w latach 2014-2020, jak i w nowej perspektywie finansowej 2021+.
Deinstytucjonalizacja jest jednym z priorytetéw polityki spotecznej UE i do jej wdrazania zobowigzane sg
wszystkie kraje cztonkowskie. Przygotowanie krajowej strategii deinstytucjonalizacji stanowi wymog konieczny
do skorzystania ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego 2021-2027. Na jej podstawie sformufowana
zostanie oferta dziatarh wdrazanych na poziomie regionalnym.

Kwestig istotng w konteks$cie ustug sSrodowiskowych staje sie ich w miare réwnomierny rozwdj, tak by
mieszkadcy réznych obszaréw mieli w miare te same mozliwosci zaspokajania swoich potrzeb w srodowisku
lokalnym. Aktualnie w sytuacji uprzywilejowanej pod tym wzgledem znajduja sie mieszkaicy duzych gmin,
zwtaszcza miejskich, ktore dysponujg zasobami finansowymi i merytorycznymi, sprzyjajagcymi tworzeniu
nowych placéwek. Utrzymujgce sie dysproporcje w tym zakresie mogg w sposéb znaczacy ograniczy¢ czesci
mieszkaricom wojewddztwa zaspokajanie podstawowych potrzeb w miejscu zamieszkania.

Jednym z istotnych elementdw zasobu instytucjonalnego pomocy i wsparcia jest kadra zatrudniona w
placowkach pomocy i wsparcia. Wg danych przekazanych przez jednostki organizacyjne pomocy spotecznej, w
2019r. w placéwkach pomocy i wsparcia pracowato 7.581 oséb (stan na 31 grudnia). Oczywiscie liczba osob
zatrudnionych w poszczegdinych typach placowek réznita sie — czasem znaczaco, co uwarunkowane jest typem
placoéwki, rodzajem ustug przez nig $wiadczonych czy regulacjami prawnymi dotyczacymi jej funkcjonowania
(np. okredlenie standardu $wiadczenia danej ustugi w odniesieniu do liczby oséb i ich kwalifikacji). Analiza
danych dotyczacych kadry zasobu instytucjonalnego wskazuje, ze podobnie jak w latach ubiegtych, najliczniej
reprezentowana byta kadra domow pomocy spotecznej, placdwek opiekuriczo-wychowawczych, osrodkéw
wsparcia i warsztatdw terapii zajeciowej, facznie stanowiac 94% ogoétu zatrudnionych. Na przestrzeni lat 2013-
2019 systematycznie rosto zatrudnienie w placéwkach pomocy i wsparcia w wojewddztwie dolnoslgskim i
tendencja ta zostanie utrzymana w 2020 roku. Zmiany w tym zakresie prezentuje ponizszy wykres nr 44.

Wykres nr 44. Kadra placéwek — liczba oséb zatrudnionych ogétem (wg stanu na 31 grudnia danego roku) w latach
2013-2020
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Zrédto: OZPS za rok 2013, 2015 i 2019

Zwiekszone zapotrzebowanie na kadre posiadajacg profesjonalne przygotowanie bedgce wynikiem
rosnace;j liczby placowek pomocy i wsparcia w regionie, moze, i to juz w niedalekiej przysztosci, generowaé
okres$lone zagrozenia, problemy i wyzwania dla kadry zarzadzajacej zasobem instytucjonalnym. Pierwsza
kwestig, ktéra zaczyna coraz powszechniej dotykac rowniez system pomocy spotecznej, jest dostepnosé kadr
stuzb spotecznych. Ograniczenia zwigzane z dostepnoscig pracownikdw stuzb spotecznych na rynku pracy,
nizsze niz w innych profesjach wynagrodzenia, stosunkowo niski prestiz zawodu, wysrubowane wymogi
uprawniajgce do wykonywania zawodu oraz dokonujgca sie zmiana pokoleniowa sprawiajg, ze niektére JOPS
zaczynajg lub w przysztosci moga miec problemy ze skompletowaniem niezbednego zasobu kadrowego (DOPS
co jaki$ czas otrzymuje sygnaty o trudnosciach w tym zakresie).

Druga kwestia wigze sie z rosnacg koniecznoscig dbatosci o wysoki standard $wiadczonych ustug, co
jest konsekwencja okreslonych przepisami prawa standardéw czy tez rosnacych oczekiwan odbiorcéw wobec
form i sposobéw $wiadczenia ustug. Jednym z zadan kadry zarzadzajacej JOPS w tym kontekscie staje sie
wzmozona troska o profesjonalizacje zatrudnionej kadry, poprzez systematyczne podnoszenie jej kwalifikacji i
umiejetnosci, stuzacych zapewnieniu wysokiej jakosci ustug $wiadczonych w placéwkach pomocy i wsparcia.

Deklarowany przez samorzady lokalne wojewddztwa dolnoslaskiego wzrost zapotrzebowania na
réznorodne instytucje pomocy spotecznej, petnigce funkcje wspierajgce i integracyjne powoduje réwniez
wzrost potrzeb w zakresie ich finansowania.

W 2019r. koszt utrzymania i prowadzenia dolnoslgskich placowek pomocy i wsparcia wynidst
512.783.461 zt i w poréwnaniu z rokiem 2013 wzrést o niemal o 145,5 min zt (o 39,6%). Najwyzszy wzrost kwot
przeznaczonych na prowadzenia i utrzymania placéwek w latach 2013-2019 obserwowaé mozna w odniesieniu
do doméw pomocy spotecznej, osrodkdéw wsparcia, placowek opiekuriczo-wychowawczych, warsztatéw
terapii zajeciowej i jednostek specjalistycznego poradnictwa. W roku 2020 prognozowany jest dalszy wzrost
kosztéw utrzymania zasobu infrastruktury pomocy i wsparcia o 30,2 min zt, co wigzaé¢ mozna z rosngcg liczbg
inwestycji infrastrukturalnych w nastepnych latach, dotyczy to szczegdlnie domdédw pomocy spotecznej,
osrodkdéw wsparcia, warsztatow terapii zajeciowej, placowek opiekuriczo-wychowawczych i mieszkan
chronionych. Szczegétowe dane na temat rocznego kosztu prowadzenia i utrzymania placéwek pomocy i
integracji spotecznej w latach 2013-2020 prezentuje ponizszy wykres nr 45.

Wykres 45. Roczny koszt prowadzenia i utrzymania placéwek pomocy i integracji spotecznej w wojewddztwie
dolno$laskim (w ztotych)
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Powiekszenie zasobu instytucjonalnego w pomocy spotecznej — proces niezwykle istotny z punktu
widzenia $wiadczenia ustug spotecznych, generuje wzrost zapotrzebowania finansowego, organizacyjnego i
kadrowego zwigzanego z tworzeniem i prowadzeniem placowek pomocy i wsparcia. W sytuacji, gdy wydatki
zwigzane z ich uruchomieniem i funkcjonowaniem sg wysokie, jednostki samorzadu terytorialnego moga miec
trudnosci z wygospodarowaniem $rodkdw finansowych na ten cel wytacznie w ramach zasobéw witasnych. Stad
tez istnieje zagrozenie, iz niektore z samorzadéw lokalnych, pomimo rozpoznanych potrzeb w tym zakresie, nie
bedq w stanie ich zaspokoi¢. Szansg w tym zakresie jest dla gmin i powiatéw dolnoslaskich mozliwos¢
skorzystania z dofinansowania dziatani infrastrukturalnych w obszarze pomocy i integracji spotecznej ze
$rodkéw Unii Europejskiej w ramach nowej perspektywy finansowej. Dynamiczny przyrost nowych inwestycji
infrastrukturalnych $wiadczy o zaangazowaniu samorzadow lokalnych w proces pozyskiwania Srodkow
finansowych z dostepnych Zrédet, mobilizacji i inicjatywie zwigzanej z wykorzystywaniem istniejgcych szans w
tym zakresie.

Jednakze skuteczno$¢ w wykorzystaniu tej szansy zwigzana jest z konieczno$cia zapewnienia
odpowiedniego wsparcia o charakterze informacyjnym, organizacyjnym, merytorycznym i promocyjnym,
stuzgcego zdobywaniu przez samorzady lokalne wiedzy i umiejetnosci niezbednych do aplikowania o $rodki
finansowe z UE i umozliwiajgcych prawidtowe rozliczenie zadania inwestycyjnego. W kontekscie stabilnego
funkcjonowania zasobu infrastrukturalnego w przysztosci kwestia istotng staje sie zapewnienie
zdywersyfikowanych zrodet finansowania dziatalnosci biezgcej placéwek, uniezaleznionego od dotacji z
funduszy unijnych, bedacych z zasady wsparciem o charakterze ograniczonym czasowo.

Kadra jednostek organizacyjnych pomocy spotecznej

Gtéwnymi jednostkami organizacyjnymi pomocy spotecznej, petnigcymi funkcje organizacyjne w
zakresie realizacji zadan z zakresu pomocy spotecznej s osrodki pomocy spotecznej (OPS) na poziomie gminy
oraz powiatowe centra pomocy rodzinie (PCPR) na poziomie powiatu. Wedlug danych pozyskanych ze
sprawozdania MRPiPS-03 za rok 2019, Osrodki Pomocy Spotecznej oraz Powiatowe Centra Pomocy Rodzinie w
wojewddztwie dolnoslgskim zatrudnialy tacznie ponad 5 tys. 0séb (5.207 oséb). Na przestrzeni lat odnotowaé
moina systematyczny wzrost zatrudnienia w tych jednostkach, w poréwnaniu z danymi z roku 2010
odnotowano wzrost 0 29%, a z 2015 — 0 14,8%.

Wewnetrzna struktura zatrudnienia w JOPS na przestrzeni lat 2010-2019 ulegata stopniowym
przeksztatceniom, a ich kierunek odzwierciedla zmiany zachodzace w zadaniach systemu pomocy spoteczne;j.
W 2019r. najwyzszy odsetek — 65,34% (2010r. — 56,4%, 2015r. — 59,04%) os6b zatrudnionych w OPS i PCPR
stanowili pracownicy ujeci w sprawozdaniu jako ,pozostali pracownicy”, czyli osoby, ktére zatrudnione sg jako
osoby niezbedne do realizacji rédznych dziatan i zadan jednostek organizacyjnych pomocy spotecznej,
wykraczajacych poza zadania z zakresu pracy socjalnej oraz pracownicy administracyjni. Stopniowy, lecz
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systematyczny wzrost tej kategorii zatrudnionych wskazuje na rosngce znaczenie w pracy jednostek
organizacyjnych pomocy spotecznej zadan wykraczajgcych poza dziatania oparte na pracy socjalnej i ustawe o
pomocy spotecznej. Obok specjalistéw zatrudnionych w zwigzku z realizacjg zadan z zakresu wspierania
rodziny, $wiadczen rodzinnych czy Swiadczenia wychowawczego, w sktad tej kategorii wchodza réwniez
pracownicy wykonujgcy ustugi opiekuricze i specjalistyczne ustugi opiekuricze oraz osoby, ktore sklasyfikowaé
mozina jako pracownikéw biurowych, do ktérych zaliczyé moina m.in.: pracownikéw ksiegowosci, kadr,
analitykéw, prawnikow, specjalistow, informatykow itp.

W 2019r., podobnie jak w latach ubiegtych, JOPS, w ktérych zatrudnienie byto najwyzsze i siegato
ponad 200 pracownikdw, znajdowaty sie w gminach miejskich:

1) Wroctaw — 711 osdb;

2) Legnica—210 oséb;

3) Watbrzych — 209 osob.
W 2019r. w 54 jednostkach gminnych i powiatowych zatrudnienie byto mniejsze niz 10 pracownikéw (w 2010r.
—w 78, 2015 — w 62), a najnizsze wartosci osiggneto w PCPR wotowskim — 3 pracownikéw, OPS Platerdwka
(powiat lubanski) — 4 pracownikéw, OPS Cieptowody (powiat zgbkowicki) — 4 pracownikéw, OPS Udanin
(powiat $redzki) — 5 pracownikdéw, OPS Stare Bogaczowice (powiat watbrzyski) — 5 pracownikéw, OPS
Szczawno-Zdrdj (powiat watbrzyski) — 5 pracownikdéw oraz OPS Jordanéw Slaski (powiat wroctawski) — 5
pracownikow.

Osoby posiadajace status pracownika socjalnego, a zatem takie, ktére zawodowo, bezposrednio
zaangazowane sg w organizacje pomocy osobom indywidualnym, rodzinom, grupom spotecznym w odzyskaniu
lub wzmacnianiu ich zdolnosci do funkcjonowania w spoteczenstwie stanowity 29,02% ogétu pracownikow
systemu pomocy spotecznej w wojewddztwie dolnoslagskim — w 2010r. byto to 37,16%, w 2015 — 34,85%.
Zatrudnienie pracownikéw socjalnych obejmowato ponad 1,5 tysigca oséb (1.511 os6b). Na przestrzeni
ostatnich lat mozemy obserwowac systematyczny spadek liczby osob zatrudnionych w zawodzie pracownika
socjalnego, pracujgcych w gminnych i powiatowych JOPS. Mimo, ze w poréwnaniu z rokiem 2010 liczba
pracownikow socjalnych byta nizsza 0 11 osdb niz w roku 2019, to juz w poréwnaniu z rokiem 2015 ich liczba
w 2019r. zmniejszyta sie o 70 os6b, a w kolejnych latach odnotowywano dalszy spadek zatrudnienia w tej
kategorii. Przyczyn takiego stanu rzeczy moze by¢ kilka — wysokie wymogi kwalifikacyjne dla 0séb chcacych
wykonywa¢ zawod pracownika socjalnego, zmiany strukturalne w zakresie oferowanych przez JOPS ustug i
form ich $wiadczenia, stosunkowo niska konkurencyjno$¢ zawodu w poréwnaniu z innymi mozliwosciami
oferowanymi przez rynek pracy oraz wysokie koszty zwigzane z wykonywaniem zawodu pracownika socjalnego
(duza odpowiedzialno$¢, duze obcigzenie zréznicowanymi obowigzkami wymagajacymi réznorodne;j,
specjalistycznej wiedzy, wysokie ryzyko wypalenia zawodowego).

Zgodnie z art. 110 ust. 11§ 12 ustawy o pomocy spotfecznej osSrodek pomocy spotecznej, a w przypadku
przeksztatcenia OPS w Centrum Ustug Socjalnych (CUS) — CUS, zatrudnia pracownikéw socjalnych
proporcjonalnie do liczby ludnosci gminy w stosunku jeden pracownik socjalny zatrudniony w petnym
wymiarze czasu pracy na 2 tys. mieszkancéow lub proporcjonalnie do liczby rodzin i 0séb samotnie
gospodarujacych, objetych praca socjalng w stosunku jeden pracownik socjalny zatrudniony w petnym
wymiarze czasu pracy na nie wiecej niz 50 rodzin i 0s6b samotnie gospodarujgcych. OPS lub CUS zatrudnia w
petnym wymiarze czasu pracy nie mniej niz 3 pracownikéw socjalnych.

Z uwagi na ten zapis ustawy najwiecej pracownikow socjalnych zatrudnionych jest w duzych o$rodkach — w
gminach miejskich i w jednostkach w miastach na prawach powiatu.

Z danych OZPS za 2019r. na temat spetniania przez gminy wojewddztwa dolno$lgskiego ustawowego
warunku zatrudnienia pracownikéw socjalnych (1 pracownik socjalny na 2000 mieszkaricéw lub na 50 rodzin
korzystajacych z pomocy spotecznej, nie mniej niz 3 pracownikéw socjalnych zatrudnionych w OPS w petnym
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wymiarze czasu pracy) wynika, ze kryterium ustawowego nie spetnia 29 gmin (17%), w tym 7 gmin wiejskich
(Marciszdw, Chojnéw, Gaworzyce, Borow, Marcinowice, Czarny Bér, Zgorzelec), 15 gmin miejsko-wiejskich
(Nowogrodziec, Pieszyce, Gryféw Slaski, Wler, Chocianéw, Sroda Slgska, Jaworzyna Slaska, Strzegom, Zaréw,
Prusice, Mieroszéw, Brzeg Dolny, Wotéw, Wegliniec, Swierzawa) oraz 7 gmin miejskich (Bolestawiec, Bielawa,
Swieradéw-Zdroj, Swiebodzice, Boguszéw Gorce, Zawidéw, Jelenia Géra).

Najmniej liczng grupe pracownikdw pomocy spotecznej stanowity osoby zarzadzajace jednostkami
pomocy spotecznej — kierownicy i ich zastepcy. W 2019r. stanowili oni, podobnie jak w latach poprzednim,
okoto 6% kadry pomocy spotecznej (294 osoby).

Wykres 46. Zatrudnienie w OPS i PCPR w latach 2010-2019 -w %
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Zrédto: obliczenia wiasne na podstawie danych sprawozdania MRPiPS-03 za rok 2010, 2015 i 2019

Podobnie jak w latach poprzednich, najwiecej pracownikdéw pomocy spotecznej zatrudnionych byto
w jednostkach gminnych, czyli w osrodkach pomocy spotecznej (OPS). Wedtug danych z MRPiPS-03 za 2019r.
zatrudnieni w tych jednostkach stanowili nieco ponad potowe (51,5%, 2015 — 44,2%, 2010 — 36,5%)
wszystkich zatrudnionych w JOPS. Wynika to z liczebnosci gmin (169) oraz z zadan, ktére gmina realizuje w
obszarze pomocy spotecznej. Nalezy jednak zaznaczy¢, iz pomimo tego, ze kazdy z o$rodkéw pomocy
spotecznej (niezaleznie od wielkos$ci gminy) posiada ustawowo takie same zadania do realizacji w ramach
systemu pomocy spotecznej, to jednostki usytuowane na obszarach gmin wiejskich charakteryzujg sie
najmniej licznym zatrudnieniem pracownikéw w obszarze pomocy spotecznej. W niektérych gminnych
os$rodkach pomocy spotecznej (GOPS) liczba zatrudnionych pracownikow ogdtem nie przekracza 10 oséb —w
2019r. byto to 65 jednostek, w tym 50 w gminach wiejskich, 9 w gminach miejsko-wiejskich i 6 w gminach
miejskich. W 6 jednostkach liczba zatrudnionych wynosita 5 oséb lub mniej.

Zatrudnienie w PCPR ksztattowato sie na poziomie okoto 7,5% ogétu pracownikéw zatrudnionych w
JOPS. Powyzej 30 pracownikéw zatrudnionych byto w 4 PCPR — ktodzkim (49 osob), polkowickim (41 oséb),
zgorzeleckim (40 osdb) oraz wroctawskim (33 osoby). Natomiast najniisze zatrudnienie, podobnie jak w
latach poprzednich, wykazywat PCPR wotowski — 3 osoby.

Z danych OZPS dla wojewddztwa dolnoslaskiego wynika, ze specjalizacje | lub Il stopnia w zawodzie
pracownik socjalny w 2019r. posiadata ponad potowa (50,5%) ogdtu pracownikéw socjalnych.
Zaprezentowane dane wskazujg na systematyczny wzrost odsetka pracownikéw socjalnych posiadajgcych
specjalizacje I lub Il stopnia w zawodzie pracownik socjalny. W stosunku do roku 2018 nastapit wzrost odsetka
pracownikéw socjalnych posiadajacych te rodzaje specjalizacji o 2,3 p. proc., a w odniesieniu do roku 2014 -
0 6,59 p. proc. Niestety, raport nie podaje wartosci liczbowych, wiec nie wiadomo, ilu pracownikéw
socjalnych posiada wskazane specjalizacje, ani tez w odniesieniu do jakiej liczby ogétu pracownikdw
socjalnych wyliczane sg te proporcje.
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Szczegoétowe dane na temat zatrudnienia w OPS i PCPR w latach 2010-2019 prezentuje ponizsza tabela nr 40.

Tabela 40. Zatrudnienie OPS i PCPR w wojewddztwie dolnoslaskim w latach 2010-2019

WYSZCZEGOLNIENIE 2010 2015 2019
POWIATOWE CENTRA POMOCY RODZINIE 424 530 661
z tego:
kadra kierownicza 52 59 73
pracownicy socjalni 135 91 78
pozostali pracownicy 237 380 510
OSRODKI POMOCY SPOLECZNE) 3613 4006 4546
Z tego:
kadra kierownicza 208 218 221
pracownicy socjalni 1365 1490 1433
pozostali pracownicy 2 040 2298 2892

Zrédto: Sprawozdanie MRPiPS-03 za rok 2010, 2015 i 2019

Pandemia Covid-19 a system pomocy spotecznej

Podobnie jak w odniesieniu do innych obszaréw bedacych przedmiotem diagnozy w ramach
Dolnoslaskiej Strategii integracji Spotecznej na lata 2021-2030, wiedza na temat skutkéw pandemii na
realizacje zadar przez jednostki organizacyjne pomocy spotecznej (JOPS) jest fragmentaryczna i nie opiera sie
na danych statystycznych, do ktérych mozna by sie odnies¢, ze wzgledu na ich brak.

Pandemia wirusa SARS-CoV-2 wymagata od JOPS skoncentrowania dziatan w dwdch obszarach. Po
pierwsze, zapewnienie ciggtosci realizacji przypisanych jednostce dziatar, po drugie wdroienie dziatan
majgcych na celu niwelowanie niekorzystnych skutkéw pandemii, przy koniecznoséci zadbania o
bezpieczenstwo i ochrone zdrowia pracownikow.

Wstgpna analiza informacji zawartych w Ocenie Zasobéw Pomocy Spotecznej za rok 2020 pozwala na
stwierdzenie, iz JOPS elastycznie dostosowaty sie do warunkéw bedacych pochodng pandemii. Obok zdalnych
form kontaktu, ktére zostaty uruchomione w jednostkach (telefon, mail, komunikatory internetowe, media
spotecznosciowe), wprowadzono dyzury, monitorowano sytuacje osdb najbardziej potrzebujgcych wsparcia i
prowadzono dziatania, by tego wsparcia udzieli¢, prowadzono kampanie informacyjne, majace na celu wzrost
wiedzy na temat zagrozenia koronawirusem i sposobdw niwelowania tego zagrozenia, jak i o formach pomocy
udzielanej przez podmiot. Cze$¢ spraw, jesli byto to moiliwe, byta procedowana w drodze kontaktu
posredniego, natomiast jesli wymagaly kontaktu bezposredniego, organizowano spotkanie z zachowaniem
zasad reZzimu sanitarnego. Pracownicy socjalni diagnozowali potrzeby w zakresie wymaganych obszaréw i form
wsparcia. Osobom starszym, samotnym, w izolacji i kwarantannie oraz innym potrzebujgcym dostarczano
artykuty pierwszej potrzeby oraz zapewniano $rodki ochrony przed wirusem, uruchamiano telefony wsparcia i
zaufania.

Jednoczesnie JOPS staraly sie zapewni¢ dostgp do Swiadczen i ustug na dotychczasowym poziomie.
CzgsC dziatan, majacych charakter grupowy/zbiorowy, ze wzgledu na uwarunkowania epidemiczne zostata
ograniczona, zawieszona lub odwotana. Aktualnie, bez odniesienia do konkretnych danych statystycznych,
trudno jednoznacznie okresli¢ skale i gtebie wptywu pandemii koronawirusa na realizacje zadari przez system
pomocy spotecznej. Wazine wydaje sie wzmacnianie kompetencji kadr stuzb spotecznych w zakresie
reagowania w sytuacjach kryzysowych o zasiegu ponadiokalnym, doposazenie w sprzet i narzedzia stuzgce
zdalnej komunikacji oraz upowszechnianie metod majacych na celu niwelowanie streséw i napieé¢ zwigzanych
z wykonywaniem zadan w warunkach odbiegajacych od normy.
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ANALIZA SWOT

MOCNE STRONY/SZANSE

' - dodatnie saldo migracji wewnetrznych i
zagranicznych na pobyt staty

- wysoki poziom rozwoju gospodarczego

- wysoki poziom rozwoju przemystu

- aktywna dziatalno$¢ stref i podstref
ekonomicznych

- relatywnie wysoka atrakcyjnos¢ inwestycyjna
regionu

StABE STRONY/ZAGROZENIA

- spadkowy trend liczby ludnosci wojewddztwa

- pog_’febiajqce sie ujemne saldo przyrostu
naturalnego

- niekE)rzystny bilans demograficzny regio_nu;
starzenie sie populacji dolnoslgskiej

- niekorzystne perspektywy demograficzne

- nieréwnomierne roztozenie aktywnosci

gospodarczej i spotecznej w regionie

I wystepowanie dogodnych obszaréw dla
inwestycji gospodarczych i tworzenia miejsc
pracy

- rozwinieta sieé instytucji otoczenia biznesu

- brak $rodkéw finansowych na aktywizacje
zawodowg

- brak korelacji dziatan podejmowanych przez
rézne podmioty sektora finansow publicznych
oraz podmioty Ill sektora

- niska stopa bezrobocia rejestrowanego

- znaczca pozycja Funduszy Europejskich, w
tym Europejskiego Funduszu Spotecznego, w
zakresie dziatan na rzecz aktywizacji spotecznej i
zawodowej osdb wykluczonych oraz
zagrozonych wykluczeniem spotecznym

- duza liczba oséb bezrobotnych w szczegdinej 1

sytuacji na rynku pracy

- duzy odsetek oséb bezrobotnych z
wyksztatceniem gimnazjalnym i nizszym

- poprawa sytuacji gospodarcz_ej i ekonomicznej
w wymiarze globalnym i indywidualnym

- dostepnos¢ srodkéw zewnetrznych (unijnych)
stuzacych rozwigzywaniu konkretnych
problemoéw spotecznych

- duzy potencjat i doswiadczenie
projektodawcow w korzystaniu ze srodkéw
zewnetrznych (unijnych) w zakresie dziatart na
rzecz aktywizacji spotecznej i zawodowej oséb
wykluczonych oraz zagrozonych wykluczeniem
spotecznym
- upowszechnienie i_rozwc’)j narzedzi aktywnej
integracji w codziennej pracy pracownikow
stuzb spotecznych

- zwiekszajacy sie odsetek dziec}objetth_
opieka ztobkowa i przedszkolng

ryzyko pozostawania bez pracy

- duza liczba bezrobotnych kobiet i 0s6b
dtugotrwale bezrobotnych

- konieczno$¢ godzenia zycia prywatnego z
zyciem zawodowym bezrobotnych kobiet

- mozliwe ostabienie gospodarcze regionu
w wyniku pandemii SARS-COV-2

- mozliwy negatywny wplyw pandemii_SﬁS—

COV-2 na regionalny rynek pracy

- rosngce wraz z wiekiem os6b bezrobotnych
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- zwiekszajaca sie sie¢ ztobkow i przedszkoli

- wprowadzenie instrumentéw systemowych
majgcych na celu wspieranie dzietnosci

| - niedostateczna iloé¢ krajowy_ch srodkow
finansowych na realizacje zadan z zakresu
wigczenia spotecznego

- wystepowanie trwatych czynnikéw
zaktocajgcych funkcjonowanie spotecznosci
wojewddztwa: uzaleznienia, bezrobocie,
przemoc w rodzinie, rozpad wiezi rodzinnych,
bezdomnos¢

:roanca liczba form wsparcia rodzin
przezywajgcych problemy opiekunczo-
wychowawcze

- ograniczanie dzietnosci przez rodziny

- zmniejszenie sie liczby rodzin z dzie¢mi
korzystajgcych z systemu pomocy spotecznej

—_zréinicowany i nie_r(');/vny dostep do ustug
umozliwiajgcych rodzicom godzenie zycia
zawodowego z rolg rodzica/matki/ojca (dotyczy
to zaréwno ustug $wiadczonych przez JST, jak i
prywatnie)

- budowanie szerokiej wspétpracy lokalnych
samorzadow w zakresie edukacji. Tworzenie
grup, konsorcjéw sotectw, gmin lub powiatéw

- tworzenie bazy placéwek edukacyjn?ch do
realizacji projektow — ztobki, przedszkola, szkoty
podstawowe, szkolnictwo ponadpodstawowe,
wyzsze uczelnie- wydziaty zamiejscowe

- wspotpraca na rzecz edukacji z lokalnymi NGO-
sami, powotywanie lokalnych inicjatyw na rzecz
edukacji w ramach integracji spotecznej

- inicjowanie przez Samorzad Wojewddztwa
Dolnoslaskiego tworzenia placéwek
terapeutycznych, systemowych oraz
wspierajgcych system edukacji

- silne zakorzenienie organizacji pozarzagdowych
w spotecznosci lokalnej

- rozbudowa infrastruktury wspierajacej i
obstugujacej lll sektor i lokalng aktywnos¢
obywatelskg

- wykorzystanie potencja’fu organizacji
pozarzadowych przy realizacji dziatan
zwigzanych z niwelowaniem skutkow pandemii

- niewystarczajgcy rozwoj infrastruktury
wsparcia rodziny przezywajgcej problemy

opiekunczo-wychowawcze

- nieréwnomierny rozwoj infrastruktury
wspomagajacej rodzine w prawidtowym
petnieniu funkcji opiekunczo-wychowawczych

- niekorzystne dane informujgce o pogarszajacej
sie kondycji psychicznej dzieci i mtodziezy

- mimo rozwoju spofecznego i ekonomicznego,
nierowna dostepnos$é w wojewoddztwie do
oferty zaje¢ dodatkowych {popotudniowych) dla
dzieci i mtodziezy (duze miasta vs mate gminy i
powiaty)

- niepokojace sygnaty od specjalistow o zbyt
matej liczbie placéwek terapeutycznych w
systemie edukacji. | nietworzeniu nowych

- ograniczone $rodki finansowe na tworzenie

nowych placdwek edukacyjnych; ograniczenia w

pozyskiwaniu srodkéw na ten cel z funduszy

unijnych wynikajace z priorytetéw Unii

‘ Europejskiej oraz wewnetrznych uwarunkowan
projektowych

|
|

| - brak stabilnosci i przewidywalnosci

| finansowania 1ll sektora
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oraz wspomagajacych grupy, ktére w jej wyniku
najbardziej ucierpiaty

- preznie dziatajacy w regionie sektor ekonomii
spofecznej

- rosngce zainteresowanie samorzaddéw
lokalnych rozwojem sieci ustug srodowiskowych

- rosnaca liczba placéwek wsparcia
$rodowiskowego

- rosngca potrzeba aktywnosci 0os6b starszych w
przestrzeni publicznej, utrzymujaca sie chec
rozwoju osobistego

- problemy z zaangazowaniem oraz
utrzymaniem zespotu pracowniczego i
wolontariackiego w Il sektorze

= duiymziaf organizacji pozarzadowych, ktére

w wyniku pandemii zawiesity catos¢ lub
wiekszos¢ dotychczasowych dziatan

: - brak moiliwc;égrealizacji wskutek pandemii =
| juz rozpoczetych zadan, problemy z
dotrzymaniem harmonogramow dziatan i
zapewnieniem ciggtosci ustug swiadczonych na
rzecz swoich beneficjentow

- zaprzestanie oraz ograniczenie dziatan

realizowanych przez organizacje pozarzagdowe
w okresie pandemii moggace skutkowac
odptywem kadr do innych sektoréw gospodarki
oraz znacznym zmniejszeniem liczby organizacji
dziatajgcych w niektérych branzach, na
terenach wiejskich i w matych miastach

- rosngca liczba klubdw i innych miejsc spotkan
dla seniorow

- duza aktywnos¢ dolnoslgskich Uniwersytetow
Trzeciego Wieku

- rosngca liczba rad senioralnych

pozarzadowych posiadajgcych doswiadczenie w
zakresie Swiadczenia ustug asystencji osobistej i
opieki wytchnieniowej

- obecno$¢ na terenie wojewoddztwa jednostek
samorzadu terytorialnego posiadajacych
doswiadczenie w zakresie pozyskiwania
srodkéw i wspotpracy w obszarze dziatan na
rzecz osob z niepetnosprawnosciami

- obecnos¢ w regionie rozwijajgcych sie ZAZ-6w
i podmiotéw deklarujgcych cheé utworzenia i
prowadzenia takich zaktadow

niepublicznych zaangazowanych w obszarze
ustug kierowanych do oséb z
niepetnosprawnosciami i ich otoczenia

- obecnos¢ na terenie wojewddztwa organizacji

- kapitat ludzki w podmiotach publicznych i

- niewystarczajacy roz_wéj ustug
srodowiskowych

- zwiekszenie odpowiedzialnosci instytucji
publicznych za zapewnienie opieki i wsparcia
osobom starszym

- niewystarczajqca_infrastruktura opiéki nad
osobami starszymi

- rosngce koszty wsparcia systemowego
kierowanego do os6b starszych

- niedostateczny rozwoj form wsparcia
opiekundéw nieformalnych w petnieniu funkcji
opiekunczych

- niewystarczajgca liczba podmiotow
swiadczacych ustugi w zakresie wspomagania
0s6b z niepetnosprawnosciami w ich

niezaleznym zyciu

- nieréwny i nieréwnomierny dostep do ustug w
zakresie wspomagania osob z
niepetnosprawnosciami w ich niezaleznym zyciu
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- kilka potencjalnych zrédet finansowania ustug
w zakresie wspomagania osob z
niepetnosprawnos$ciami w ich niezaleznym zyciu

- wzrost $wiadomosci 0s6b z
hiepetnosprawnosciami w zakresie swoich praw
i uprawnien i ich opiekunéw

- wzrost dziatan panstwa w zakresie wdrozenia
postanowien Konwencji o prawach oséb
niepetnosprawnych

- wykorzystanie potencjatu merytorycznego i
materialnego organizacji pozarzagdowych
dziatajgcych na rzecz osob niepetnosprawnych

- Narodowy Program Ochrony Zdrowia
Psychicznego

niezaleznym zyciu

- niewystarczajgca ilo$¢ srodkow oraz

- niewystarczajgca infrastruktura do
Swiadczenia ustug w zakresie wspomagania
0s6b z niepetnosprawnosciami w ich

- brak spersonalizowania ustug
(niedostosowanie ustugi do indywidualnych
potrzeb) w zakresie wspomagania 0séb z

niepetnosprawnosciami w ich niezaleznym zyciu

- zbyt mata liczba miejsc rehabilitacji
zawodowej dla 0sdb z niepetnosprawnosciami
(np. miejsc w ZAZ, nieréwnomierny rozktad i
mata liczba ZAZ)

zagrozenie redukcji Zroédet finansowania ustug w
zakresie wspomagania 0séb z

niepetnosprawnos$ciami w ich niezaleznym zyciu

- ograniczona trwatos$¢ programéw, w ramach
ktorych podmioty je realizujgce moga
zaplanowac ciggtos¢ dziatania, organizacje
wewnetrzng i rozwoj w dtuzszej perspektywie
Czasowej

- zaangazowanie oraz rosnaca liczba organizacji
pozarzadowych realizujgcych Swiadczenia w
zakresie pomocy osobom z doswiadczeniem
choroby psychicznej

[ - bogate doswiadczenie Samorzadu
Wojewddztwa Dolnoslgskiego w
restrukturyzacji organizacji ochrony zdrowia w

obszarze zdrowia psychicznego

- obawa przed konsekwencjami niezaleznego
zycia przez osoby z niepetnosprawnosciami
(bierna i roszczeniowa postawa 0séb z
niepetnosprawnosciami)

- zagrozenie ryzykiem pogorszenia sytuacji
spoteczno-gospodarczej i implikacje tego
pogorszenia dla 0sdb z niepetnosprawnosciami

- dokument przyjety Uchwatg Zarzadu
Wojewddztwa Dolnoslgskiego: ,Obszary
odpowiedzialnosci Centrow Zdrowia
Psychicznego dla Wojewddztwa
Dolnoslaskiego”

- nadopiekuncza postawa otoczenia oséb z
niepetnosprawnosciami ograniczajgca ich
autonomie

- zapewnianie kompleksowych, zintegrowanych
i elastycznych ustug w zakresie zdrowia
psychicznego w $rodowiskach lokalnych

- wieksza Swiadomos¢ spofeczna w zakresie
profilaktyki zdrowia psychicznego

- budowanie sieci placowek opieki zdrowotnej, |
w tym placéwek zdrowia psychicznego '

— {
- wysoko wykwalifikowana istniejaca kadra

prowadzgca terapie dla oséb uzaleznionych

- brak wystarczajgco wykv;alifikowanej kadry
medycznej realizujacej Swiadczenia w zakresie
psychiatrii oraz psychiatrii dzieci i mtodziezy

- niska wycena $wiadczen psychiatrycznych

- niska jakos¢ kooperacji miedzy organi_za_cjami
pozarzadowymi dziatajgcymi w obszarze
zdrowia psychicznego

- niskie zainteresowanie pracodawcow

zatrudnianiem oséb niepetnosprawnych, w
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- oddziat Podwdjnej Diagnozy w Zaktadzie
Lecznictwa Odwykowego w Czarnym Borze jako
jeden z 6 w Polsce

- od 2013r. znaczny wzrost liczby poradni terapii
uzaleznienia od alkoholu

- spadek liczby 0s6b HIV + uzywajgcych
narkotykéw w iniekcjach

- duza aktywnos¢ sektora pozarzadowego w
obszarze promocji zdrowia, profilaktyki
uzaleznien i redukcji szkod

- wieksze zainteresowanie spoteczne zdrowym
stylem zycia

- wzrost liczby placéwek wsparcia oséb

| doswiadczajacych przemocy w rodzinie

B rosngca liczba 0sdb doéwiadczajqcych_

przemocy w rodzinie korzystajgcych z

poradnictwa psychologicznego, prawnego,
zawodowego i rodzinnego oraz medycznego

- stafa liczba Zespofé_w Interdyscyplinarnych ds.

przeciwdziatania przemocy w rodzinie oraz

rosngca liczba Grup Roboczych ds.

przeciwdziatania przemocy w rodzinie

- rozwdj form wsparcia kompetencji i
umiejetnosci kadr pracujacych w obszarze
przeciwdziatania przemocy w rodzinie

- utrzymujaca sie na zblizonym poziomie liczba
lokalnych kampanii spotecznych na rzecz
ksztattowania $wiadomosci spotecznej w
odniesieniu do zjawiska przemocy w rodzinie

- rosngcy udziat partneréw samorzgdowych w
procesie profesjonalizacji kadr pomocy i
integracji spotecznej

- spadek liczby oséb objetych wsparciem w
ramach systemu pomocy spotecznej

pogranicza

przemocy w rodzinie

szczegdlnosci z doswiadczeniem choroby
psychicznej

- ograniczone érodki finansowe na modernizacje
wszystkich przestarzatych obiektdw szpitalnych i
na dostosowanie ich do obowigzujgcych norm i
standarddéw

- niska éwiadomos¢ wéréd mieszkaricéw
wojewddztwa roli profilaktyki w zakresie

zdrowia psychicznego oraz starzenia sie

[ - niewystarczajgca oferta programéw redukcji
| szkéd w gminach wiejskich i miejsko-wiejskich

| - niski poziom realizacji rekomendowanych
programow profilaktycznych przez samorzady
gminne

- wzrost liczby uzaleznien behawioralnych

- mata oferta szkoler i edukacji pugli(_:znej z
zakresu FAS/FASD

- wyzsze wskazniki przekraczania progu
nietrzezwosci u dziewczat na Dolnym Slasku w
stosunku do wskaznikow krajowych tej grupy

- znaczne rozpowszechnienie (tempo i
zwiekszony popyt) uzywania przetwordéw
konopi w wojewddztwie dolnosigskim
przekraczajgce poziom ogdlnopolski

- pofozenie Wojewddztwa Dolnoslaskiego przy
granicy z Republikg Czeska posiadajacg bardziej
liberalng polityke narkotykowq — wieksza
dostepnos¢ do meta amfetaminy (tzw. pico),
ktéra trafia do dystrybucji po polskiej stronie

- utrzymujgcy sie na przestrzeni lat poziom
liczby rodzin, wobec ktdrych wszczynana jest
procedura Niebieskie Karty

- duza fluktuacja sktadu osobowego ZI i GR ds.
przeciwdziatania przemocy w rodzinie

- niewystarczajgce kompetencje i umiejetnosci
kadr pracujgcych w obszarze przeciwdziatania
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- rosnaca liczba miejsc w placéwkach pomocy i
integracji spotecznej

- duze zaangazowanie samorzadow lokalnych w

pozyskiwanie $rodkéw finansowych na rozwdj

infrastruktury pomocy i integracji spotecznej w
ramach dostepnych funduszy unijnych

- mobilizacja zasobdw i ukierunkowanie dziatar
instytucji pomocy spofecznej i integracji na
niwelowanie skutkdw pandemii w
spotecznosciach lokalnych wojewddztwa
dolnoslaskiego

- niewystarczajacy zakres wspotpracy pomiedzy_
instytucjami dziatajgcymi w obszarze
przeciwdziatania przemocy

- uzaleznienie procesu profesjonalizacji kadr
pracujgcych w obszarze przeciwdziatania
przemocy w rodzinie od $rodkéw finansowych z
budzetu panstwa

- rosnacy wptyw przemian demograficznych na
korzystanie z systemu pomocy spofeczne;j

- brak instrumentow i instytucTonaInych
mozliwosci koordynacji polityk spotecznych
miedzy gminami, powiatami w ramach

subregionu, lub regionalnie

- zmniejszajgca sie liczba placowek pomo?i 3
integracji spotecznej prowadzonych przez
podmioty inne niz JST

- niewystarczajgcy rozwdj infrastruktury
pomocy i integracji spofeczne;j
- rosngce koszty finansowe, organizacyjne i
kadrowe prowadzenia infrastruktury pomocy i
integracji spoteczne;j

- dysproporcje terytorialne w dostepnosci do
infrastruktury pomocy i integracji spotecznej

- uzaleznienie rozwoju infrastruktury pomocy i

integracji spotecznej od funduszy unijnych
- ryzyko niskiego standardu ustug oferowanych
przez domy pomocy spotecznej, bedace

Y

wynikiem niedoinwestowania tej formy
wsparcia

- niewystarczajgce zainteresowanie podjeciem
zatrudnienia w obszarze pomocy i integracji
spotecznej

- duza fluktuacja zatrudnienia w jednostkach
pomocy i integracji spotecznej

- ryzyko ograniczenia dostepu do ustug i
$wiadczen spotecznych wynikajgce ze skupienia
sie przez instytucje pomocy i integracji
spotecznej na niwelowaniu niekorzystnych

' skutkéw pandemii
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CELE DOLNOSLASKIEJ STRATEGII INTEGRACJI SPOLECZNEJ NA LATA 2021-

2030 W RELACII DO

CELOW STRATEGII ROZWOJU WOJEWODZTWA DOLNOSLASKIEGO 2030 —

ZESTAWIENIE
Cele DSIS na lata 2021-2030 Cele SRWD 2030
CEL GLOWNY 2i 3 (wybrane Cele
DAiENIE DO ZAPEWNIENIA DOLNO§LAZAKOM WYSOKIE) JAKOSCI ZYCIA Operacyjne i

OPARTEJ NA INTEGRACJI SPOLECZNEJ, LEPSZYM DOPASOWANIU UStUG
SPOLECZNYCH DO POTRZEB MIESZKANCOW WOJEWODZTWA ORAZ
TWORZENIU WARUNKOW DO HARMONHINEGO ROZWOJU W ZYCIU
INDYWIDUALNYM | SPOLECZNYM

Przedsiewziecia
Strategiczne)

CEL STRATEGICZNY 1 2.2.2
BUDOWA POTENCIALU RODZINY DOLNOSLASKIEJ 3.2.1
Cel operacyjny 1.1 3.2.2
Wzmacnianie rodziny w petnieniu funkcji opiekuriczo-wychowawczych

Cel operacyjny 1.2

Wzmacnianie potencjatu rodziny wielodzietnej

Cel operacyjny 1.3

Wsparcie rodzin zagrozonych wykluczeniem spotecznym, w tym
niewydolnych wychowawczo

Cel operacyjny 1.4

Wsparcie dziatan na rzecz dzieci i miodziezy, w tym pochodzacych z rodzin
zagrozonych wykluczeniem spotecznym, przeciwdziatanie zachowaniom
ryzykownym

Cel operacyjny 1.5

Upowszechnianie i rozwoj idei rodzicielstwa zastepczego jako formy
wsparcia dzieci i mtodziezy zagrozonej sieroctwem

Cel operacyjny 1.6

Wspieranie i rozwdj systemu adopcji

CEL STRATEGICZNY 2 3.1.6
ROZWOJ SPRZYJAJACY WYKORZYSTANIU ZASOBOW NA RYNKU PRACY 3.2.2
Cel operacyjny 2.1 3.2.3
Poprawa zatrudnienia os6b znajdujacych sie w szczegdlnie niekorzystnej 3.2.5
sytuacji na rynku pracy 3.3.2
Cel operacyjny 2.2 351
Poprawa zdolnosci adaptacyjnych pracownikéw do zmian zachodzacych w -

gospodarce

Cel operacyjny 2.3

Godzenie zycia prywatnego z zyciem zawodowym

Cel operacyjny 2.4

Rozwaj ekonomii spotecznej jako elementu rynku pracy i polityki spotecznej
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CEL STRATEGICZNY 3

PRZECIWDZIALANIE PAUPERYZACII | WYKLUCZENIU SPOLECZNEMU
MIESZKANCOW DOLNEGO SLASKA

Cel operacyjny 3.1

Wspieranie dziatan na rzecz oséb doswiadczajacych ubdstwa i wykluczenia
spotecznego

Cel operacyjny 3.2

Promocja aktywnej polityki spotecznej jako narzedzia integracji spotecznej

3.1.5
3.2.1
3.2.2

CEL STRATEGICZNY 4

ZNOSZENIE NIEROWNOSCI WYNIKAJACYCH ZE ZROZNICOWANEGO
DOSTEPU DO EDUKACJI 1 ROZNIC W KAPITALE SPOLECZNYM POPRZEZ
DIAGNOZE | REALIZACJE PROJEKTOW ORAZ WSPARCIE SYSTEMOWE

Cel operacyjny 4.1

Wozrost spotecznej integracji

Cel operacyjny 4.2

Wsparcie dzieci i mtodziezy w rozwoju w ramach edukacji szkolnej i
pozaszkolnej

Cel operacyjny 4.3

Wsparcie systemu edukacji i opieki zdrowotnej poprzez realizacje projektow

3.2

CEL STRATEGICZNY 5

WZMOCNIENIE REGIONALNEGO KAPITALU LUDZKIEGO | SPOLECZNEGO
Cel operacyjny 5.1

Ksztattowanie postaw obywatelskich

3.14

CEL STRATEGICZNY 6

UPOWSZECHNIANIE | ROZWOJ UStUG WSPIERAJACYCH FUNKCJIONOWANIE
0SOB STARSZYCH | O OGRANICZONEJ SPRAWNOSCI FUNKCJONALNE) W
ZYCIU CODZIENNYM | SPOtECZNOSCI LOKALNE)

Cel operacyjny 6.1

Wspieranie i rozwdj ustug na rzecz oséb starszych i oséb o ograniczone;j
sprawnosci  funkcjonalnej ukierunkowanych na wspomaganie ich
samodzielnosci i zapewnienie im opieki

Cel operacyjny 6.2

Wspieranie opiekundw nieformalnych w petnieniu funkcji opiekuiiczych nad
osobami starszymi i o ograniczonej sprawnosci funkcjonalnej

Cel operacyjny 6.3

Wspieranie i rozwdj ustug na rzecz oséb z zaburzeniami o charakterze
otepiennym

2.2.3
3.2.1
3.2.2
3.2.4

CEL STRATEGICZNY 7

POBUDZANIE | WSPIERANIE AKTYWNOSCI SENIOROW W PERSPEKTYWIE
INDYWIDUALNEJ | SPOLECZNE)

Cel operacyjny 7.1

Propagowanie zasad ,dobrego starzenia sie”, wspomagajacych jak
najdtuzsze zachowanie sprawnosci funkcjonalnej, samodzielnosci i
aktywnosci w zyciu spotecznym i zawodowym

3.5.1
3.2.1
3.6.3
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Cel operacyjny 7.2

Wspieranie i popularyzacja oferty spedzania czasu wolnego, rozwoju
intelektualnego, aktywnosci fizycznej

Cel operacyjny 7.3

Wzmacnianie znaczenia osdb starszych w zyciu spotecznosci lokalnych,
rozwdj potencjatu oséb starszych w perspektywie indywidualnej i spotecznej
Cel operacyjny 7.4

Upowszechnianie i wspieranie rozwoju ,srebrnej gospodarki” (silver
economy)

CEL STRATEGICZNY 8

WZMOCNIENIE AUTONOMII | PRAWA DO SAMOSTANOWIENIA OSOB Z
NIEPELNOSPRAWNOSCIAMI

Cel operacyjny 8.1

Rozwdj ustug umozliwiajgcych osobom z niepetnosprawnosciami
prowadzenie aktywnego i niezaleznego 2ycia w dotychczasowym
srodowisku lokalnym

Cel operacyjny 8.2

Minimalizowanie barier w dostepie do ustug, w szczegdlnosci osobom z
niepetnosprawnosciami

2.2.3
3.1.5
3.2.1
3.2.2
3.4.3
3.5.2

CEL STRATEGICZNY 9

ZAPEWNIENIE OSOBOM Z ZABURZENIAMI PSYCHICZNYMI WIELOSTRONNE)
OPIEKI ADEKWATNEJ DO ICH POTRZEB

Cel operacyjny 9.1

Upowszechnienie $rodowiskowego modelu psychiatrycznej opieki
zdrowotnej

Cel operacyjny 9.2

Upowszechnienie zréznicowanych form pomocy i oparcia spotecznego

Cel operacyjny 9.3

Aktywizacja zawodowa 0s6b z zaburzeniami psychicznymi

Cel operacyjny 9.4

Skoordynowanie dostepnych form opieki i pomocy

233
3.6.3

CEL STRATEGICZNY 10

INTEGRACJA NA RZECZ PROFILAKTYKI | ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW
UZALEZNIEN

Cel operacyjny 10.1

Wspieranie i rozwoj programow profilaktycznych oraz podnoszenie wiedzy
og6tu spoteczenstwa w zakresie problematyki uzaleznien i profilaktyki
HIV/AIDS

Cel operacyjny 10.2

Doskonalenie kompetencji kadr zaangazowanych w dziatania profilaktyczne
i lecznicze

Cel operacyjny 10.3

Zwiekszenie dostepnosci do ustug terapeutycznych i leczniczych dla os6b
uzaleznionych

Cel operacyjny 10.4

233
3.6.3
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Monitorowanie zjawiska problemdéw w obszarze uzaleznien na terenie
wojewddztwa

CEL STRATEGICZNY 11

PRZECIWDZIALANIE PRZEMOCY W RODZINIE

Cel operacyjny 11.1

Ograniczanie zjawiska przemocy w rodzinie poprzez dziatania profilaktyczne
Cel operacyjny 11.2

Wsparcie i rozwdj dziatan na rzecz osob doswiadczajacych przemocy, w tym
przemocy w rodzinie

Cel operacyjny 11.3

Wsparcie i rozwdj dziatan ukierunkowanych na osoby stosujgce przemoc w
rodzinie

Cel operacyjny 11.4

Wsparcie podmiotow pracujacych w obszarze przeciwdziatania przemocy w
rodzinie

3.21
3.2.2

CEL STRATEGICZNY 12

WSPIERANIE | ROZWOJ POTENCJALU INSTYTUC)I POMOCY | INTEGRACII
SPOLECZNEJ

Cel operacyjny 12.1

Wzmacnianie potencjatu zawodowego kadr stuzb spotecznych, w tym
rowniez organizacji pozarzagdowych dziatajgcych w obszarze pomocy i
integracji spotecznej

Cel operacyjny 12.2

Doskonalenie proceséw Swiadczenia ustug przez podmioty dziatajgce w
obszarze pomocy i integracji spoteczne;j

Cel operacyjny 12.3

Doskonalenie procesdw wspotpracy pomiedzy podmiotami dziatajgcymi w
obszarze pomocy i integracji spotecznej w oparciu o zasady partnerstwa i
komplementarnosci dziatan

Cel operacyjny 12.4

Wspieranie instytucji pomocy i integracji spotecznej w niwelowaniu
spotecznych skutkéw kryzyséw o charakterze ponadlokalnym, w tym
pandemii

2.3.7
3.2.1
3.2.2

142



CELE DOLNOSLASKIE) STRATEGII INTEGRACJI SPOLECZNE!
NA LATA 2021-2030

CEL GROWNY

DAZENIE DO ZAPEWNIENIA DOLNOSLAZAKOM WYSOKIE) JAKOSCI ZYCIA OPARTE) NA INTEGRACII
SPOLECZNEJ, LEPSZYM DOPASOWANIU USLUG SPOLECZNYCH DO POTRZEB MIESZKANCOW
WOIEWODZTWA ORAZ TWORZENIU WARUNKOW DO HARMONIUNEGO ROZWOIU W 2ZYCIU
INDYWIDUALNYM | SPOLECZNYM

CEL STRATEGICZNY 1
BUDOWA POTENCJALU RODZINY DOLNOSLASKIE)

Cel operacyjny 1.1
Wzmacnianie rodziny w petnieniu funkcji opiekurniczo-wychowawczych

Rodzaje dziatan:

e Tworzenie i upowszechnianie rozwigzan stuzacych ksztattowaniu kompetencji opiekuriczo-
wychowawczych rodzicéw oraz budowaniu pozytywnych relacji rodzic- dziecko

e  Upowszechnianie wiedzy na temat opieki i wychowania dzieci i mtodziezy, wspierajgcej rodzicow w
petnieniu funkcji opiekurnczo-wychowawczych i umacnianiu wigzi rodzinnych

¢  Promowanie rodziny jako wartosci w zyciu cztowieka

e  Ksztattowanie $wiadomosci spotecznej w odniesieniu do waznych zagadniert mogacych mieé wptyw na
funkcjonowanie rodziny i zadania przezen spetnianie

e Promowanie rownosci kobiet i mgzczyzn w zyciu rodzinnym i zawodowym

e  Upowszechnianie form wspdtpracy instytucji publicznych i spotecznych na rzecz tworzenia programéw
i projektow stuzacych budowaniu i wzmacnianiu rodziny i wiezi rodzicielskich

* Rozpoznawanie potrzeb i probleméw rodziny wspoétczesnej, stuzgce wsparciu jej funkcjonowania oraz
dopasowania ustug spotecznych do jej potrzeb

Cel operacyjny 1.2
Wzmacnianie potencjatu rodziny wielodzietnej

Rodzaje dziatan

e Budowanie w $wiadomosci spotecznej pozytywnego wizerunku ,duzej rodziny”, wolnego od
negatywnych stereotypow i uprzedzen

e  Upowszechnianie wiedzy na temat rozwigzan instytucjonalnych dostepnych dla rodzin wielodzietnych,
majacych na celu wsparcie ich w petnieniu funkcji opiekuriczo-wychowawczych

* Rozpoznawanie specyficznych potrzeb i problemdw rodzin wielodzietnych, majace na celu wsparcie jej
funkcjonowania oraz dopasowania ustug spotecznych do ich potrzeb

e Upowszechnianie innowacyjnych rozwigzan stuzgcych wspieraniu funkcjonowania rodzin
wielodzietnych

e  Wspieranie aktywnosci samorzgdéw lokalnych w celu tworzenia kompleksowych rozwigzan na rzecz
rodzin wielodzietnych w petnionych przez nie funkcjach opiekuriczo-wychowawczych
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Cel operacyjny 1.3
Wsparcie rodzin zagrozonych wykluczeniem spotecznym, w tym niewydolinych wychowawczo

Rodzaje dziatan:

Rozpoznawanie gtéwnych probleméw wspdtczesnej rodziny i tworzenie programéw i projektow,
majacych na celu ich przezwycigzanie

Rozwdj i wsparcie poradnictwa specjalistycznego wspomagajacego rodzine w petnieniu funkgcji
opiekuniczo — wychowawczych

Rozwdj i wsparcie interwencji kryzysowej stuzgcej pomoca osobom i rodzinom w kryzysie
Poszukiwanie i popularyzacja nowatorskich rozwigzan stuzgcych wzmacnianiu potencjatu rodzin
zagrozonych wykluczeniem spotecznym

Upowszechnianie metod pracy w oparciu o wewnetrzne zasoby rodziny oraz spotecznosci lokalnej
Wspieranie podmiotdw prowadzacych dziatania na rzecz rodzin zagrozonych wykluczeniem
spotecznym poprzez podnoszenie ich kompetencji zawodowych

Cel operacyjny 1.4

Wsparcie dziatarh na rzecz dzieci i mtodziezy, w tym pochodzacych z rodzin zagrozonych wykluczeniem
spotecznym, przeciwdziatanie zachowaniom ryzykownym

Rodzaje dziatan:

Promocja i rozwdj dziatan wspierajacych prawidtowy psychofizyczny i psychospoteczny rozwdj dzieci i
miodziezy

Wspieranie i rozwoj dziatan profilaktycznych majgcych na celu poprawe spofecznego funkcjonowania
dzieci i mtodziezy z rodzin zagrozonych wykluczeniem spotecznym

Ksztattowanie postaw spotecznych mtodych ludzi opartych na godnosci, odpowiedzialnosci, szacunku
dla siebie i innych uczestnikéw zycia spotecznego

Upowszechnianie, rozwoj i wsparcie przedsiewzie¢ stuzgcych nabyciu przez dzieci i miodziez
umiejetnosci lepszego funkcjonowania w spoteczenstwie, rodzinie i Srodowisku réwiesniczym
Diagnoza zachowan ryzykownych podejmowanych przez dzieci i mtodziez, w tym prostytucji nieletnich
Zwiekszanie poziomu $wiadomosci spotecznej zwigzane] z zachowaniami ryzykownymi wéréd dzieci i
miodziezy

Upowszechnianie wiedzy na temat zagrozen zdrowotnych, emocjonalnych, psychicznych i spotecznych
wynikajacych z zachowan ryzykownych dzieci i mtodziezy, w tym prostytucji nieletnich
Upowszechnianie, rozwdj i wspieranie form wsparcia dla dzieci i mtodziezy podejmujgcych zachowania
ryzykowne, w tym w Internecie

Cel operacyjny 1.5

Upowszechnianie i rozwoj idei rodzicielstwa zastepczego jako formy wsparcia dzieci i mtodziezy zagrozonej
sieroctwem

Rodzaje dziatan:

Popularyzacja idei rodzicielstwa zastepczego jako alternatywy wobec opieki instytucjonalnej
Wspieranie i rozwdj kompleksowego systemu pomocy i opieki dla dzieci dotknigtych sieroctwem
Upowszechnianie i tworzenie form wsparcia dla usamodzielnianych wychowankdw instytucji pieczy
zastepczej w celu ksztattowania ich umiejetnosci spotecznych oraz lepszej adaptacji i integracji ze
spoteczenstwem

Wspieranie i rozwdj poradnictwa specjalistycznego oraz form wsparcia i samopomocy dla osob
petnigcych funkcje rodziny zastepczej
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Ksztattowanie postaw spotecznych sprzyjajacych swiadomemu macierzyristwu i rodzicielstwu

Cel operacyjny 1.6
Wspieranie i rozwaj systemu adopcji

Rodzaje dziatan:

Organizacja systemu adopcji

Tworzenie rozwigzan na rzecz wspierania rodzicielstwa adopcyjnego

Monitorowanie dostgpnosci i jakosci systemu adopcji

Upowszechnianie informacji na temat warunkéw i mozliwosci przysposobienia dziecka osieroconego
Tworzenie i doskonalenie narzedzi pracy z rodzicami starajgcymi sie o przysposobienie dziecka
Tworzenie rozwigzan na rzecz wsparcia i poradnictwa dla rodzicow adopcyjnych

Doskonalenie narzedzi diagnostycznych dotyczacych dziecka zakwalifikowanego do adopcji
Wspieranie innych instytucji w regulowaniu sytuacji prawnej i zyciowe]j dzieci umieszczonych w pieczy
zastepczej

Ksztattowanie postaw spotecznych sprzyjajgcych $wiadomemu rodzicielstwu

Upowszechnianie wiedzy o dostepnych alternatywach opieki nad dzieckiem w sytuacji rezygnacji lub
niemoznosci samodzielnego wychowywania dziecka przez rodzicéw

CEL STRATEGICZNY 2
ROZWO! SPRZYJAJACY WYKORZYSTANIU ZASOBOW NA RYNKU PRACY

Cel operacyjny 2.1
Poprawa zatrudnienia 0s6b znajdujacych sig¢ w szczegdlnie niekorzystnej sytuacji na rynku pracy

Rodzaje dziatan:

Wspieranie os6b miodych w wejsciu i utrzymaniu sie na rynku pracy

Wspieranie i aktywizacja oséb starszych

Zwigkszenie zatrudnienia i utrzymania sie na rynku pracy oséb niepetnosprawnych

Popularyzowanie elastycznych form zatrudnienia oraz nowoczesnych metod organizacji pracy
Integracja i reintegracja zawodowa osob w szczegdlnej sytuacji na rynku pracy

Wspieranie dziatan aktywizujgcych i podnoszgcych kompetencje i kwalifikacje zawodowe
Indywidualizowanie wsparcia dla grup szczegélnego ryzyka

Reorientacja zawodowa osdb zagrozonych procesami restrukturyzacyjnymi

Zwiekszenie mobilnosci zawodowej i terytorialnej

Wspieranie przedsiebiorczosci i samozatrudnienia

Przeciwdziatanie i zwalczanie bezrobocia, w tym dtugotrwatego bezrobocia

Promocja aktywnej polityki rynku pracy poprzez wsparcie grup szczegélnego ryzyka

Wspieranie podmiotéw reintegracyjnych oraz innych instytucji i organizacji dziatajgcych na rzecz
aktywizacji zawodowej w regionie z celu zapewnienia im stabilno$ci funkcjonowania

Rozwdj i modernizacja instrumentdw i ustug rynku pracy

Poprawa efektywnosci instytucji rynku pracy

Koordynacja kierunkow ksztatcenia i szkolenia z potrzebami rynku pracy

Prowadzenie dziatan stuzgcych wzmacnianiu wspdtpracy migdzysektorowej w obszarze reintegracji
Rozwdj dziatan partnerskich na rzecz aktywizacji zawodowej oséb bezrobotnych i biernych zawodowo
Informowanie pracodawcéw o mozliwosci ubiegania sie o dofinansowanie wynagrodzenia pracownika
z niepetnosprawnoscig ze $Srodkéw PFRON w ramach SODIR
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Cel operacyjny 2.2

Poprawa zdolnosci adaptacyjnych pracownikéw do zmian zachodzacych w gospodarce

Rodzaje dziatan:

Wspieranie konkurencyjnosci przedsigbiorstw i przedsiebiorcow

Wspieranie mobilnosci zawodowe] i terytorialnej pracownikow

Poprawa jakosci pracy oraz samozatrudnienia

Usprawnienie procesdéw lub obszaru dziatania przedsigbiorstw poprzez czgsciowa lub catkowitg zmiang
profilu dziatalnosci gospodarcze;j

Kontynuowanie upowszechniania elastycznych form zatrudnienia

Doskonalenie kadr przedsiebiorstw

Wspieranie rozwoju ustug realizowanych w ramach bazy ustug rozwojowych

Cel operacyjny 2.3

Godzenie zycia prywatnego z zyciem zawodowym

Rodzaje dziatan:

Wspieranie aktywnosci zawodowej kobiet wchodzacych i/lub powracajgcych na rynek pracy po
przerwie zwigzanej z urodzeniem i/lub wychowaniem dziecka

e Tworzenie i rozwijanie bezptatnych lub niedrogich miejsc opieki nad dzie¢mi do lat 3

e Popularyzowanie elastycznych form zatrudnienia oraz nowoczesnych metod organizacji pracy

* Propagowanie stosowania elastycznych form zatrudnienia oraz nowoczesnych metod organizacji pracy

e Zwiekszenie dostepu oraz podniesienie jakosci ustug spotecznych, w tym ustug opiekuriczych i ochrony
zdrowia

¢ Eliminowanie zdrowotnych czynnikéw ryzyka w miejscu pracy

e Wsparcie zasobow i potencjatu podmiotéw ekonomii spotecznej $wiadczacych ustugi spoteczne
uzytecznosci publicznej

Cel operacyjny 2.4

Rozwdj ekonomii spotecznej jako elementu rynku pracy i polityki spotecznej

Rodzaje dziatan:

Zwiekszenie udziatu instytucji oraz podmiotéw wspierajgcych ekonomig spoteczng w ksztattowaniu i
realizacji polityki rynku pracy w wojewddztwie dolnoslgskim

Zwiekszenie zatrudnienia w podmiotach ekonomii spofecznej

Tworzenie i rozwdj podmiotéw ekonomii spotecznej jako miejsc pracy zatrudniajgcych osoby
doswiadczajgce wykluczenia spotecznego

Podejmowanie dziatari stuzacych wzmocnieniu potencjatu podmiotéw ekonomii spotecznej poprzez
prowadzenie przyjaznej polityki lokalnej stuzacej zapewnieniu statego finansowania (m.in. poprzez
zlecanie ustug uzytecznosci publicznej , przekazywania zasobéw lokalowych na preferencyjnych
warunkach) w szczegéinosci w matych miejscowosciach, w ktdrych wystepuje deficyt pes

Wspieranie aktywizacji zawodowej os6b w najtrudniejszej sytuacji spoteczno-zawodowej poprzez
tworzenie nowych podmiotdéw reintegracyjnych oraz wspieranie potencjatu juz istniejacych placowek
w zakresie sprzedazy produktow i ustug, wytwarzanych z udziatem oséb zagrozonych wykluczeniem
spotecznym

Wzmocnienie dziatarh wspierajgcych popyt na produkty i ustugi oferowane przez podmioty ekonomii
spofecznej prowadzonych przez instytucje wsparcia ekonomii spotecznej, instytucji rynku pracy i
pomocy spotecznej
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Przygotowanie przedstawicieli instytucji rynku pracy i pomocy spotecznej do wspierania miejsc pracy
w podmiotach ekonomii spoteczne;j

Wzmocnienie dziatan edukacyjne stuzgcych przygotowaniu menageréw podmiotéw ekonomii
spotecznych

Rozwdj dziatalnosci osrodkéw wsparcia ekonomii spofecznej na rzecz tworzenia miejsc pracy w
podmiotach ekonomii spotecznej

Zwigkszenie efektywnosci podmiotéw ekonomii spotecznej w obszarze aktywizacji zawodowej 0séb
znajdujacych sie w najtrudniejszej sytuacji na rynku pracy

Inicjowanie dziatan zmierzajacych do deinstytucjonalizacji ustug spofecznych oraz wiaczenie
podmiotéw sektora ekonomii spotecznej w aktywna realizacje tych ustug

Inicjowanie dziatan zmierzajacych do tworzenia centréw ustug spotecznych i wtgczenie podmiotéw
sektora ekonomii spotecznej w ich dziatalno$é

Popularyzowanie spotecznie odpowiedzialnych zamdwieri publicznych w samorzadach oraz wséréd
podmiotéw ekonomii spotecznej

Przygotowanie przedstawicieli jednostek samorzadu terytorialnego do aktywnego wspierania
podmiotéw ekonomii spotecznej poprzez zlecanie zadari publicznych

Edukacja przedstawicieli samorzadéw w obszarze wspétdziatania i kooperacji zwtaszcza z lokalnymi
podmiotami ekonomii spotecznej w procesie rozwigzywania problemdw spotecznych

Zwigkszenie partycypacji podmiotéw ekonomii spotecznej w procesie ksztattowania polityki
spoteczne]j i budowania rozwoju lokalnego

Promowanie podmiotdw ekonomii spotecznej jako spotecznie odpowiedzialnych pracodawcow
Wzmacnianie i budowanie trwatych powigzarn pomiedzy podmiotami sektora ekonomii spotecznej a
instytucjami rynku pracy i pomocy spotecznej w procesie reintegracji i aktywizacji zawodowej grup
dewaloryzowanych na rynku pracy

Upowszechnianie wsréd samorzagdéw modeli tworzenia wtasnej infrastruktury podmiotéw ekonomii
spotecznej; powotywania podmiotéw ekonomii spotecznej z udzialem innych samorzadéw oraz
wspoftworzenia podmiotéw ekonomii spotecznej z istniejagcymi podmiotami ekonomii spotecznej w
celu realizacji zadan wiasnych samorzadu i przeciwdziataniu bezrobociu wéréd spotecznosci lokalnej
Inicjowanie i rozw6j partnerstwa na rzecz rynku pracy z udziatem podmiotéw ekonomii spotecznej
Realizacja dziatari zwigkszajacych role biznesu w rozwoju podmiotéw ekonomii spotecznej, w tym
przedsiebiorstw spotecznych, poprzez inicjowanie wspétpracy z sektorem prywatnym w ramach
spotecznej odpowiedzialnosci biznesu (csr)

Budowanie opartej na relacjach biznesowych wspotpracy, pomiedzy sektorem prywatnym a
podmiotami ekonomii spotecznej

Inicjowanie nowych projektéw/ dziatari we wspétpracy biznesu i podmiotéw ekonomii spotecznej
Prowadzenie polityki sprzyjajacej podejmowaniu wspdlnych dziatann inwestoréw prywatnych oraz
podmiotéw ekonomii spotfecznej, w tym przedsigbiorstw spotecznych poprzez animowanie i
organizacje spotkan tych srodowisk

Podejmowanie dziatan stuzacych wzmocnieniu potencjatu kadr podmiotéw ekonomii spotecznej i
solidarnej poprzez szkolenia i inne formy wsparcia podnoszace kompetencje spoteczne i zawodowe
pracownikow

CEL STRATEGICZNY 3
PRZECIWDZIALANIE PAUPERYZACII | WYKLUCZENIU SPOLECZNEMU MIESZKANCOW DOLNEGO SLASKA

Cel operacyjny 3.1
Wspieranie dziatan na rzecz osé6b doswiadczajacych ubéstwa i wykluczenia spotecznego

Rodzaje dziatan:

Aktywizacja zawodowa 0s6b niezatrudnionych, w tym wspieranie samozatrudnienia
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Stosowanie aktywnych form integracji spoteczno-zawodowej klientow pomocy spotecznej
Podnoszenie kwalifikacji i kompetencji os6b w wieku aktywnosci zawodowej

Podnoszenie jakosci edukacji formalnej

Aktywizacja spoteczno-zawodowa oséb z niepetnosprawnosciami i ich rodzin

Promocja i wspieranie rozwigzan na rzecz przeciwdziatania bezdomnosci

Przeciwdziatanie dyskryminacji i marginalizacji oséb dotknietych i zagrozonych ubdstwem i
wykluczeniem spotecznym

Cel operacyjny 3.2
Promocja aktywnej polityki spotecznej jako narzedzia integracji spoteczne;j

Rodzaje dziatan:

Upowszechnianie, wspieranie i rozwdj instrumentow aktywnej polityki spotecznej wsréd podmiotéw
odpowiedzialnych za jej wdrazanie

Pobudzanie i wspieranie rozwigzan na rzecz aktywnosci oséb i grup zagrozonych wykluczeniem
spotecznym

Kreowanie pozytywnych postaw wobec aktywizacji spotecznej

Animacja $rodowisk lokalnych, pobudzanie i wspieranie potencjatu spotecznosci lokalnych poprzez
wykorzystywanie jej wewnetrznych zasobdéw

Upowszechnianie wiedzy, umiejetnosci, narzedzi i technik ukierunkowanych na rozwigzywanie
specyficznych problemdw spotecznosci lokalnych

CEL STRATEGICZNY 4
ZNOSZENIE NIEROWNOSCI WYNIKAJACYCH ZE ZROZNICOWANEGO DOSTEPU DO EDUKACI | ROZNIC W
KAPITALE SPOLECZNYM POPRZEZ DIAGNOZE | REALIZACJE PROJEKTOW ORAZ WSPARCIE SYSTEMOWE

Cel operacyjny 4.1

Wzrost spotecznej integracji

Rodzaje dziatafi:

Wdrazanie programoéw niwelujacych nieréwnosci w edukacji, gminy i powiaty wiejskie

Dziatania wdrazajgce upowszechnianie wolontariatu i dziatah spotecznych

Dziatania wspierajgce integracje spoteczng

Tworzenie warunkow do podejmowania dziatan przez spotecznosci lokalne w zakresie szeroko pojetej
oferty zaje¢ dodatkowych dla dzieci i mtodziezy

Cel operacyjny 4.2

Wsparcie dzieci i mtodziezy w rozwoju w ramach edukacji szkolnej i pozaszkolnej

Rodzaje dziatan:

Dziatania wdrazajagce powszechny dostep do dodatkowych zaje¢ edukacyjnych dla ucznidw o
specjalnych potrzebach edukacyjnych

Rozwo] form wsparcia edukacji pozaszkolnej oraz popotudniowe;j

Edukacja promujaca zdrowe zywienie skierowana do catych rodzin

Realizacja dziatan promocyjnych, dolnoslgskich kampanii z wykorzystaniem waloréw regionu oraz
promocji produktow sezonowych

Edukacja w zakresie wykorzystywania nowych technologii
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Edukacja promujgca zdrowy styl zycia w wymiarze fizycznym i psychologicznym
Dziatania wdrazajace upowszechnianie sportu i kultury fizycznej

Promocja i wsparcie wolontariatu

Promocja i wsparcie samopomocy réwiesniczej

Przeciwdziatanie wszelkim formom dyskryminacji oraz przemocy

Promocja i rozwdj talentdw, zwtaszcza w zakresie kultury i twérczoéci mtodych ludzi

Cel operacyjny 4.3
Wsparcie systemu edukacji i opieki zdrowotnej poprzez realizacje projektéow

Rodzaje dziatan:

Wspdtpraca finansowa i pozafinansowa z gminami i powiatami w zakresie upowszechniania pomocy
psychologicznej i terapeutycznej dia dzieci i mtodziezy

Podejmowanie inicjatyw zwigzanych z powotywaniem nowych placéwek, wypetniajgcych luke w
obecnie istniejagcym systemie edukacji

Podjecie inicjatywy dot. wykorzystania obiektdw szkolnych do systemowych i pozasystemowych zajeé
popotudniowych ze szczegélinym uwzglednieniem zajeé prowadzonych przez organizacje pozarzagdowe
Dziatania wdraZajgce powszechny dostep do dodatkowych zaje¢ edukacyjnych dla uczniéw o
specjalnych potrzebach edukacyjnych

Rozwdj form wsparcia edukacji pozaszkolnej oraz popotudniowej

Edukacja promujgca zdrowe zywienie

Edukacja promujgca zdrowy styl zycia w wymiarze fizycznym i psychologicznym

Dziatania wdrazajgce upowszechnianie sportu i kultury fizycznej oraz rekreacji

CEL STRATEGICZNY 5
WZMOCNIENIE REGIONALNEGO KAPITALU LUDZKIEGO | SPOLECZNEGO

Cel operacyjny 5.1
Ksztattowanie postaw obywatelskich
Rodzaje dziatan:

Wspieranie organizacji pozarzagdowych oraz sieci dziatajgcych na rzecz tych organizacji

Rozwdj i wsparcie wolontariatu oraz grup nieformalnych

Wzmocnienie dialogu i wspoipracy samorzadu z organizacjami pozarzadowymi poprzez powotanie i
rozwoj dziatalnosci Dolnoslaskiej Rady Dziatalnosci Pozytku Publicznego

Rozwdj wspotpracy pomiedzy Mtodziezowym Sejmikiem Wojewddztwa Dolno$laskiego i Dolnoslaska
Spoteczng Radg Senioralng

Wspieranie rozwoju organizacji pozarzadowych, ich aktywnoéci oraz kompetencji poprzez
prowadzenie doradztwa

Wspieranie rozwoju i aktywnosci rad senioralnych, mtodziezowych na wszystkich szczeblach
samorzgdowych

CEL STRATEGICZNY 6
UPOWSZECHNIANIE | ROZWOJ USEUG WSPIERAJACYCH FUNKCJONOWANIE OSOB STARSZYCH | O
OGRANICZONEJ SPRAWNOSCI FUNKCJONALNEJ W ZYCIU CODZIENNYM | SPOLECZNOSCI LOKALNE)

Cel operacyjny 6.1
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Wspieranie i rozw6]j ustug na rzecz oséb starszych i oséb o ograniczonej sprawnosci funkcjonalnej

ukierunkowanych na wspomaganie ich samodzielnosci i zapewnienie im opieki

Rodzaje dziatan:

Upowszechnianie wiedzy na temat dostepnych form wsparcia oséb starszych i o ograniczonej
sprawnosci funkcjonalnej

Wspieranie rozwoju kompleksowego systemu opieki nad osobami starszymi i o ograniczonej
sprawnosci funkcjonalnej, nakierowanego na jak najdtuzsze zachowanie samodzielnosci i niezaleznosci
zyciowej

Wspieranie rozwoju ustug $rodowiskowych, wspomagajgcych osoby starsze i o ograniczonej
sprawnosci funkcjonalnej w codziennym funkcjonowaniu i zaspokajaniu istotnych potrzeb zyciowych
Wspieranie rozwoju sieci osrodkow wsparcia dziennego dla osdb starszych i o ograniczonej sprawnosci
funkcjonalnej

Wspieranie rozwoju placéwek pobytu catodobowego dla 0s6b starszych i o ograniczonej sprawnosci
funkcjonalnej

Rozpoznawanie potrzeb osob starszych i niesamodzielnych, w celu dopasowania do nich ustug
wspierajacych te osoby

Upowszechnianie i promocja wykorzystania ICT w $wiadczeniu ustug opiekuriczych wobec os6b
starszych i niesamodzielnych

Upowszechnianie innowacyjnych rozwigzan w obszarze opieki nad osobg starsza i niesamodzielng
Wspieranie, tworzenie i rozwdj programdéw ostonowych w zakresie wspomagania funkcjonowania
0s0b starszych w srodowisku lokalnym i rodzinnym

Wspieranie i rozwdj ustug asystenckich dla senioréw i 0oséb o ograniczonej sprawnosci funkcjonalnej

Cel operacyjny 6.2

Wspieranie opiekunéw nieformalnych® w petnieniu funkcji opiekuriczych nad osobami starszymi i o

ograniczonej sprawnosci funkcjonalnej

Rodzaje dziatan:

Upowszechnianie wiedzy na temat dostepnych form wsparcia dla oséb starszych i o ograniczonej
sprawnosci funkcjonalnej

Upowszechnianie wiedzy na temat opieki Swiadczonej w warunkach domowych oraz ksztattowanie
umiejetnosci opiekuriczych opiekunéw nieformalnych

Poszukiwanie i upowszechnianie innowacyjnych metod opieki nad osobg starszg i niesamodzielng w
warunkach domowych

Wspieranie i rozwoj opieki wytchnieniowej dla opiekundéw oséb starszych i o ograniczonej sprawnosci
funkcjonalnej

Przeciwdziatanie wypaleniu opiekuriczemu

Cel operacyjny 6.3
Wspieranie i rozw6j ustug na rzecz osob z zaburzeniami o charakterze otgpiennym

92 Opiekun nieformalny — osoba petnoletnia, najczesciej cztonek rodziny, sprawujaca opieke nad osobg o ograniczonej
sprawnosci funkcjonalnej wymagajaca wsparcia w codziennym funkcjonowaniu, niebedaca opiekunem zawodowym i
niepobierajaca za swoje czynnosci wynagrodzenia.
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Rodzaje dziatan:

e Upowszechnianie wiedzy na temat zaburzen o charakterze otepiennym i promocja dziatan
profilaktycznych w tym zakresie

* Upowszechnianie wiedzy na temat form wsparcia 0séb z zaburzeniami o charakterze otepiennym

® Ksztattowanie pozytywnych postaw spotecznych wobec 0séb cierpigcych na zaburzenia o charakterze
otepiennym

* Wspieranie rozwoju infrastruktury zdrowotnej, opiekuriczej i wspomagajacej dla 0s6b z zaburzeniami
o charakterze otepiennym

e Wspieranie dziatan stuzacych poprawie funkcjonowania oséb z zaburzeniami o charakterze
otgpiennym w zyciu zawodowym i spotecznym

® Wspieranie opiekunéw nieformalnych sprawujacych opieka nad osobami cierpigcymi na zaburzenia o
charakterze otepiennym

® Rozpoznawanie potrzeb 0s6b z zaburzeniami o charakterze otepiennym oraz ich bliskich

CEL STRATEGICZNY 7
POBUDZANIE | WSPIERANIE AKTYWNOSCI SENIOROW W PERSPEKTYWIE INDYWIDUALNEJ | SPOLECZNE)

Cel operacyjny 7.1
Propagowanie zasad ,dobrego starzenia sig¢”, wspomagajacych jak najdtuisze zachowanie sprawnosci
funkcjonalnej, samodzielnosci i aktywnosci w zyciu spotecznym i zawodowym

Rodzaje dziatan:
* Upowszechnianie wiedzy na temat istotnych kwestii zwigzanych z problematyka starzenia sie
organizmu i radzenia sobie z niekorzystnymi aspektami tego procesu
e Promocja i wspieranie dziatan profilaktycznych majgcych na celu opdznienie wystgpienia zmian
geriatrycznych
e  Tworzenie, rozwoj i wspieranie programow na rzecz aktywizacji zawodowe;j i spotecznej senioréw
e  Promocja i upowszechnianie zasad zdrowego trybu zycia w catosciowym cyklu zycia cztowieka

Cel operacyjny 7.2
Wspieranie i popularyzacja oferty spedzania czasu wolnego, rozwoju intelektualnego, aktywnosci fizycznej
seniorow

Rodzaje dziatan:

e  Wspieranie rozwigzan na rzecz zwigkszania dostepu senioréw do kultury, edukacji, rekreacji i sportu

e  Upowszechnianie informacji o ofercie spedzania czasu wolnego, rozwoju intelektualnego, aktywnosci
fizycznej

e Promocja cyklicznych imprez poswieconych problematyce senioralne;j

* Upowszechnianie i promocja rozwigzan i projektéw stuzgcych aktywizacji senioréw

® Upowszechnianie komunikacji cyfrowej w $rodowisku senioralnym i edukacja przeciwdziatajaca
wykluczeniu cyfrowemu senioréow

Cel operacyjny 7.3
Wzmacnianie znaczenia oséb starszych w zyciu spotecznosci lokalnych, rozwéj potencjatu oséb starszych w
perspektywie indywidualnej i spotecznej

Rodzaje dziatan:
®  Upowszechnianie i wspieranie idei funkcjonowania rad senioralnych w spotecznosciach lokalnych
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Powotanie Dolnoslgskiej Spotecznej Rady Senioralnej

Popularyzacja i wspieranie idei tworzenia uniwersytetow trzeciego wieku jako modelowych placéwek
rozwoju i aktywizacji w wieku senioralnym

Promocja i wspieranie wolontariatu senioralnego

Monitoring probleméw i potrzeb oséb starszych

Budowanie pozytywnego wizerunku osob starszych w $wiadomosci spotecznej

Popularyzacja idei i rozwigzan stuzacych wykorzystaniu potencjatu oséb starszych jako istotnego
zasobu spotecznosci lokalnej

Cel operacyjny 7.4

Upowszechnianie i wspieranie rozwoju ,srebrnej gospodarki” (silver economy)

Rodzaje dziatan:

Upowszechnianie wiedzy na temat ,srebrnej gospodarki”
Popularyzacja informacji o podmiotach i ofercie , srebrnej gospodarki”

Wspieranie rozwoju doradztwa dla oséb i podmiotéw zainteresowanych aktywnosciag w obszarze
.srebrnej gospodarki”

Promocja i wspieranie aktywnosci zawodowej 0s6b w wieku senioralnym
Monitoring stanu i kierunkéw rozwoju ,,srebrnej gospodarki”
Upowszechnianie ,,dobrych praktyk” stuzacych rozwojowi ,srebrnej gospodarki”

CEL STRATEGICZNY 8
WZMOCNIENIE AUTONOMII | PRAWA DO SAMOSTANOWIENIA OSOB Z NIEPEENOSPRAWNOSCIAMI

Cel operacyjny 8.1

Rozwéj ustug umozliwiajacych osobom z niepeinosprawnosciami prowadzenie aktywnego i niezaleznego
zycia w dotychczasowym srodowisku lokalnym

Rodzaje dziatan:

Rozwdj ustug asystencji osobistej

Zwiekszenie dostepnosci miejsc rehabilitacji zawodowej (m.in. w ZAZ)

Tworzenie oferty ustug dla opiekunéw formalnych i nieformalnych (m.in. opieka prenatalna i
poporodowa dla rodzicéw dzieci z niepetnosprawnosciami, przerwa wytchnieniowa — sie¢ osrodkéw)
Wsparcie finansowe i pozafinansowe podmiotdw dziatajgcych na rzecz oséb z niepetnosprawnosciami,
w szczegdblnosci ich aktywizacji

Promowanie i wdrazanie innowacji spofecznych dla osdb z niepetnosprawnosciami poprzez
dostarczenie zasobdw materialnych i wsparcia merytorycznego

Cel operacyjny 8.2

Minimalizowanie barier w dostepie do ustug, w szczegdlnosci osobom z niepetnosprawnosciami

Rodzaje dziatan:

Zwiekszenie dostepnosci przestrzeni publicznej i obiektdw bedacych w zarzadzie samorzgdu
wojewddztwa

Wspieranie merytoryczne i finansowe utrzymania i rozwoju obiektdw, w ktorych realizowana jest
rehabilitacja spoteczna i zawodowa

Wspieranie dziatarn polegajacych na zwigkszeniu dostepnosci cyfrowej jednostek samorzadu
wojewoddztwa
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¢  Wdrazanie nowych technologii w obszarze likwidacji barier srodowiska spotecznego, zawodowego i
dostepnej przestrzeni publicznej

CEL STRATEGICZNY 9
ZAPEWNIENIE OSOBOM Z ZABURZENIAMI PSYCHICZNYMI WIELOSTRONNEJ OPIEKI ADEKWATNEJ DO ICH
POTRZEB

Cel operacyjny 9.1
Upowszechnienie sSrodowiskowego modelu psychiatrycznej opieki zdrowotnej

Rodzaje dziatan:

e Aktualizacja wojewodzkiego programu zwigkszenia dostepnosci i zmniejszenia nieréwnosci w dostepie
do réznych form $rodowiskowej psychiatrycznej opieki zdrowotnej, w tym rozwoju CZP oraz placdwek
psychiatrycznej opieki zdrowotnej dla dzieci i mfodziezy na terenie wojewddztwa. Wojewddzki
program moze stanowic¢ element regionalnego programu ochrony zdrowia psychicznego

* Opracowanie, we wspoétpracy z samorzadami powiatéw, dokumentu okreslajgcego strategie rozwoju
zasob6w ochrony zdrowia psychicznego z uwzglednieniem map potrzeb zdrowotnych w zakresie CZP,
zapewniajagcych kompleksowg opieke zdrowotng nad osobami z zaburzeniami psychicznymi na
okre$lonym obszarze terytorialnym oraz przemieszczenia ogélnych oddziatéw psychiatrycznych z
wojewodzkich szpitali monospecjalistycznych do lokalnych szpitali wielospecjalistycznych lub ich
tworzenia w lokalnych szpitalach wielospecjalistycznych. Opracowany dokument moze stanowié¢
element regionalnego programu ochrony zdrowia psychicznego

® Wspieranie wdrazania planu umiejscowienia CZP zapewniajgcych kompleksowg opieke zdrowotna nad
osobami z zaburzeniami psychicznymi na terenie wojewo6dztwa, w tym poprzez stymulowanie zmian
w strukturze podmiotow wykonujacych dziatalnos¢ leczniczg, dla ktérych podmiotem tworzacym jest
samorzad wojewddztwa

Cel operacyjny 9.2
Upowszechnienie zréznicowanych form pomocy i oparcia spofecznego

Rodzaje dziatan:
* Aktualizacja wojewddzkiego programu poszerzenia, zréznicowania i unowocze$niania pomocy i
oparcia spotecznego dla 0s6b z zaburzeniami psychicznymi w zakresie pomocy i oparcia spotecznego
e Wspieranie projektdw organizacji pozarzagdowych stuzgcych rozwojowi form oparcia spotecznego dla
0s0b z zaburzeniami psychicznymi, w tym zapewnienie ciggtoéci dziataniom skutecznym

Cel operacyjny 9.3
Aktywizacja zawodowa osdb z zaburzeniami psychicznymi

Rodzaje dziatan:

e Zwiekszanie dostepnosci rehabilitacji zawodowej, organizacja poradnictwa zawodowego i szkolen
zawodowych dla osdb z zaburzeniami psychicznymi

e Aktualizacja i wdrazanie wojewddzkiego programu rozwoju zréznicowanych form wspieranego i
wspomaganego zatrudnienia oraz przedsiebiorczosci spotecznej dostosowanych do potrzeb oséb z
zaburzeniami psychicznymi

® Prowadzenie kampanii szkoleniowo-informacyjnej, adresowanej do pracodawcéw, promujacej
zatrudnianie osob z zaburzeniami psychicznymi
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Cel operacyjny 9.4
Skoordynowanie dostepnych form opieki i pomocy

Rodzaje dziatari:

e Opracowanie lub aktualizacja regionalnego programu ochrony zdrowia psychicznego

e Realizacja, koordynowanie i monitorowanie regionalnego programu ochrony zdrowia psychicznego w
odniesieniu do zadan wskazanych dla samorzadu wojewddztwa

e Przygotowanie aktualizowanego corocznie przewodnika informujgcego o dostepnych formach opieki
zdrowotnej, pomocy spotecznej i aktywizacji zawodowej dla oséb z zaburzeniami psychicznymi, w tym
w oparciu o informacje przekazane przez samorzady powiatowe, w wersji elektronicznej lub
papierowej
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CEL STRATEGICZNY 10
INTEGRACJA NA RZECZ PROFILAKTYKI | ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW UZALEZNIEN

Cel operacyjny 10.1

Wspieranie i rozwdj programoéw profilaktycznych oraz podnoszenie wiedzy ogétu spoteczenstwa w zakresie
problematyki uzaleznien i profilaktyki HIV/AIDS

Rodzaje dziatan:

Upowszechnianie programoéw profilaktyki uniwersalnej adresowanej do dzieci, rodzicéw i nauczycieli
ze szczeg6lnym uwzglednieniem programdw z Systemu rekomendacji programéw profilaktycznych i
promocji zdrowia psychicznego.

Prowadzenie dziatann edukacyjnych, w tym kampanii spotecznych na temat szkéd spotecznych i
zdrowotnych wynikajgcych z uzywania, uzywania nadmiernego i uzaleznienia od alkoholu, narkotykdw
i uzaleznienia od czynnosci.

Wspieranie programow profilaktyki HIV/AIDS

Poszerzanie oferty programéw w miejscach o zwiekszonym ryzyku uzywania $rodkéw odurzajgcych,
substancji psychotropowych i NSP (tzw. nowych narkotykéw — dopalaczy)

Wspieranie interwencji i programoéw profilaktyki ukierunkowanej na osoby demonstrujgce wczesne
symptomy problemdw zwigzanych z uzywaniem alkoholu, substancji psychoaktywnych i NSP

Cel operacyjny 10.2
Doskonalenie kompetencji kadr zaangazowanych w dziatania profilaktyczne i lecznicze

Rodzaje dziatan:

Zwigkszenie dostepnosci szkoleri dla osdb pracujgcych z dzie¢mi i mtodziezg dotyczacych skutecznych
strategii profilaktycznych

Szkolenia grup zawodowych w szczegélnosci takich jak lekarze POZ, psychiatrzy, pielegniarki, potozne,
specjalisci terapii uzaleznien, psycholodzy, pedagodzy i inni w zakresie tematyki uzaleznied oraz
skutecznych interwencji

Podnoszenie kompetencji przedstawicieli instytucji, samorzaddw, organizacji pozarzagdowych, innych
stuzb i podmiotéw dziatajagcych w obszarze profilaktyki uzaleinien, przeciwdziatania przemocy,
profilaktyki HIV/AIDS

Cel operacyjny 10.3
Zwigkszenie dostepnosci do ustug terapeutycznych i leczniczych dla os6b uzaleznionych

Rodzaje dziatan:

Wspieranie rozwoju placdwek lecznictwa odwykowego, zakup sprzetu, wyposazenia oraz
modernizacja istniejacych i nowopowstatych placowek prowadzacych leczenie i rehabilitacje oséb
uzaleznionych

Finansowanie programdw terapeutycznych uzupetniajacych oferte $wiadczen zdrowotnych NFZ
Wspieranie programoéw leczenia substytucyjnego

Upowszechnianie informacji na temat placowek udzielajgcych wsparcia

Wspieranie dziatalnosci srodowisk abstynenckich

Zwigkszanie dostepnosci pomocy dla dzieci z FASD oraz ich opiekunéw

Cel operacyjny 10.4

Monitorowanie zjawiska probleméw w obszarze uzaleznien na terenie wojewddztwa
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Rodzaje dziatan:

L ]

Zlecanie do realizacji badan spotecznych dotyczacych alkoholu i narkotykdw w populacji mieszkaricéw
Dolnego Slaska
Udziat w ogdlnopolskich badaniach ankietowych w populacji generalnej oraz wéréd miodziezy szkolnej

CEL STRATEGICZNY 11
PRZECIWDZIAtANIE PRZEMOCY W RODZINIE

Cel operacyjny 11.1
Ograniczanie zjawiska przemocy w rodzinie poprzez dziatania profilaktyczne

Rodzaje dziatan:

Upowszechnianie wiedzy na temat zjawiska przemocy w rodzinie, skutkéw jej stosowania w
pespektywie indywidualne] i spotecznej oraz odpowiedzialnosci instytucji i os6b w obliczu przemocy w
rodzinie

Budowanie $wiadomosci spotecznej opartej na wzorcach nieprzemocowych zachowan w Zyciu
indywidualnym i spotecznym

Prowadzenie i udziat w kampaniach spotecznych, stuzgcych ograniczaniu skali wystepowania przemocy
w rodzinie

Upowszechnianie i promowanie narzedzi stuzacych ograniczaniu w zyciu codziennym zachowan
przemocowych na rzecz tych o charakterze nieprzemocowym

Cel operacyjny 11.2

Wsparcie i rozwdj dziatan na rzecz oséb doswiadczajacych przemocy, w tym przemocy w rodzinie

Rodzaje dziatan:

Tworzenie i upowszechnianie ramowych programéw ostonowych dia osob doswiadczajgcych
przemocy w rodzinie

Upowszechnianie wiedzy na temat dostepnych form pomocy osobom doswiadczajgcym przemocy w
rodzinie

Upowszechnianie wiedzy na temat mechanizméw przemocy oraz jej dewastacyjnego wptywu na zycie
jednostki w perspektywie indywidualnej i spotecznej

Tworzenie i upowszechnianie narzedzi stuzacych minimalizowaniu skali przemocy réwiesniczej w
szkotach

Tworzenie i upowszechnianie narzedzi stuigcych przeciwdziataniu przemocy w S$rodowisku
pracowniczym, ze szczegdlnym uwzglednieniem mobbingu

Cel operacyjny 11.3
Wsparcie i rozwoj dziatan ukierunkowanych na osoby stosujace przemoc w rodzinie

Rodzaje dziatan:

Tworzenie i upowszechnianie ramowych programdéw oddziatywan korekcyjno-edukacyjnych dla oséb
stosujgcych przemoc w rodzinie

Upowszechnianie wiedzy na temat dostepnych form oddziatywan stuzacych ograniczaniu stosowania
przemocy

Cel operacyjny 11.4
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Wsparcie podmiotow pracujgcych w obszarze przeciwdziatania przemocy w rodzinie

Rodzaje dziatan:

Prowadzenie dziatart majgcych na celu profesjonalizacje kadr pracujacych w obszarze przeciwdziatania
przemocy w rodzinie, w tym szkoler ,warsztatow, spotkan, konferencji itp.

Upowszechnianie wiedzy na temat form i metod pracy z osobami doswiadczajgcymi przemocy w
rodzinie oraz stosujagcymi przemoc w rodzinie

Upowszechnianie wiedzy i promowanie innowacyjnych form i metod pracy z osobami
doswiadczajacymi przemocy w rodzinie oraz stosujgcymi przemocy w rodzinie

e Prowadzenie dziatarn stuzacych wzmocnieniu kompetencji zawodowych i przeciwdziataniu
niekorzystnym psychicznym skutkom pracy w obszarze przeciwdziatania przemocy w rodzinie, w tym
wypaleniu zawodowemu

e Wspieranie i umacnianie wspotpracy pomiedzy réznymi podmiotami dziatajgcymi w obszarze
przeciwdziatania przemocy w rodzinie

e Wspieranie dziatarh podejmowanych przez samorzady lokalne oraz podmioty niepubliczne na rzecz
ograniczania skali wystepowania zjawiska przemocy

CEL STRATEGICZNY 12

WSPIERANIE | ROZWO) POTENCJALU INSTYTUCJI POMOCY | INTEGRACJI SPOLECZNE)

Cel operacyjny 12.1
Wzmacnianie potencjatu zawodowego kadr stuzb spotecznych, w tym réwniez organizacji pozarzadowych

dziatajgcych w obszarze pomocy i integracji spotecznej

Rodzaje dziatan:

Podnoszenie poziomu wiedzy i kompetencji kadr stuzb spotecznych

Ksztattowanie umiejetnosci niezbgednych do oddziatywan ukierunkowanych na rozpoznawanie potrzeb
osob, grup i spofecznosci lokalnych oraz ich aktywizacje w celu samodzielnego rozwigzywania swoich
probleméw

Ksztattowanie umiejetnosci diagnostyczno-analitycznych kadr stuzb spotecznych

Upowszechnianie, wspieranie i tworzenie rozwigzarn, majacych na celu przeciwdziatanie wypaleniu
zawodowemu kadr stuzb spotecznych

Upowszechnianie i wspieranie doradztwa zawodowego i specjalistycznego dla kadr stuzb spotecznych
Ksztattowanie pozytywnego wizerunku kadr stuzb spotecznych w swiadomosci spotecznej

Promocja zatrudnienia w kadrach stuzb spotecznych

Cel operacyjny 12.2
Doskonalenie proceséw swiadczenia ustug przez podmioty dziatajgce w obszarze pomocy i integracji

spotecznej

Rodzaje dziatan:

Monitorowanie i diagnoza proceséw i zjawisk spotecznych majgcych wptyw na jako$¢ zycia
mieszkancéw regionu

Upowszechnianie, wspieranie i tworzenie systeméw Swiadczenia ustug spotecznych opartych na
partnerstwie, komplementarnosci i wykorzystaniu dostepnych zasobow

Poszukiwanie i inspirowanie nowatorskich rozwigzan w obszarze polityki spofeczne;j
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Upowszechnianie ,,dobrych praktyk”, majace na celu wzmocnienie potencjatu instytucji i organizacji
prowadzgcych dziatania w obszarze polityki spotecznej (ze szczegdlnym uwzglednieniem pomocy i
integracji spoteczne;j)

Wspieranie i inspirowanie rozwigzan majacych na celu zwiekszenie efektywnosci swiadczenia ustug
spotecznych

Monitoring skutecznosci, efektywnosci i jakosci §wiadczonych ustug w relacji do potrzeb spotecznych

Upowszechnianie i wspieranie rozwoju ustug dopasowanych do cyklu zycia cztowieka

Cel operacyjny 12.3

Doskonalenie proceséw wspéipracy pomiedzy podmiotami dziatajgcymi w obszarze pomocy i integracji
spotfecznej w oparciu o zasady partnerstwa i komplementarnosci dziatan

Rodzaje dziatan:

Upowszechnianie, wspieranie i wzmacnianie wspotpracy pomiedzy samorzadami lokalnymi,
instytucjami administracji rzagdowej oraz organizacjami pozarzagdowymi w dziataniach z obszaru
pomocy i integracji spotecznej

Upowszechnianie, wspieranie i wzmacnianie wspotpracy ze $rodowiskami biznesu na rzecz realizacji
dziatan z obszaru pomocy i integracji spotecznej

Upowszechnianie i wzmacnianie wspotpracy miedzynarodowej, ukierunkowanej na wymiang
do$wiadczen oraz tworzenie wspdlnych nowatorskich rozwigzan w obszarze polityki spotecznej i
przeciwdziatania wykluczeniu spotecznemu

Cel operacyjny 12.4
Wspieranie instytucji pomocy i integracji spotecznej w niwelowaniu spotecznych skutkéw kryzysow o
charakterze ponadlokalnym, w tym pandemii

Rodzaje dziatan:

Wspieranie infrastruktury instytucji pomocy i integracji spotecznej w realizacji dziatarn na rzecz
niwelowania spotecznych skutkdw kryzyséw o charakterze ponadiokalnym

Upowszechnianie wiedzy o zjawiskach kryzysowych i metodach radzenia sobie z ich skutkami
Wspieranie potencjatu pracownikdw kadr pomocy i integracji spotecznej w redukowaniu
niekorzystnych skutkéw kryzysdw o charakterze ponadlokalnym
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RAMY FINANSOWE

W3rdd gtéwnych zrédet finansowania dziatan strategicznych ujetych w Dolno$lagskiej Strategii Integracji
Spotecznej na lata 2021-2030 wskaza¢ mozna $rodki finansowe pochodzace z funduszy europejskich w ramach
nowej perspektywy finansowej 2021-2027 oraz miedzynarodowych instytucji finansowych, $rodki krajowe
pochodzace z budzetu parfistwa (np. w ramach realizacji zadarn zleconych z zakresu administracji rzadowe;j,
$rodki funduszy celowych — np. PFRON, Fundusz Pracy, $rodki programéw krajowych — np. Krajowy Program
Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie, Narodowy Program Ochrony Zdrowia Psychicznego), $rodki
pochodzace z budzetu Wojewddztwa Dolnoslaskiego, ze szczegdlnym uwzglednieniem kwot ujetych w
Wieloletniej Prognozie Finansowej Wojewddztwa Dolno$laskiego oraz $rodki Narodowego Funduszu Zdrowia.

Na ich ostateczng wielkos¢, jak i sposob alokacji oddziatywaé bedzie szereg czynnikéw, ktérych wptyw

na obecnym etapie jest trudny do oszacowania.
Istotnym wsparciem urzeczywistnienia zatozer Strategii powinna by¢ wspdtpraca z samorzgdami szczebla
gminnego i powiatowego oraz innymi partnerami publicznymi i niepublicznymi przy realizacji zadan stuzgcych
integracji spofecznej i poprawie jakosci zycia mieszkancow wojewddztwa dolno$lgskiego. Elementem
wspdtudziatu partneréw w realizacji wspélnych przedsiewzieé powinien by¢ wktad finansowy lub rzeczowy, na
poziomie adekwatnym do posiadanych mozliwosci oraz osiggnigtych dzieki wspétdziataniu korzysci.

Doswiadczenia lat poprzednich, wynikajace z realizacji zapisow DSIS za lata 2014-2020 wskazuja, iz
polityka wspolnej realizacji dziatan i zwigzanego z tym wspdtdzielenia kosztéw sprzyja nie tylko zmniejszeniu
obcigzenia finansowego kazdego z partneréw, ale réwniez buduje wzajemne zaufanie, poczucie wspéinoty
celéw i umacnia pozycje partneréow w spotecznosci lokalnej, jak rowniez pozwala na zidentyfikowanie i
mobilizacje wewnetrznych zasobéw spotecznosci lokalnej. Wypracowane w tym zakresie zasady i regulacje
wspotpracy pozwalajg przypuszczal, iz takze w perspektywie lat 2021-2030, realizacja zadan z zakresu
integracji spotecznej w partnerstwie publiczno-publicznym lub w ramach innych partnerstw bedzie jednym z
waznych elementdw realizacji celéw DSIS na lata 2021-2030.

Uzupetnieniem Zrédet finansowania inicjatyw o charakterze ponadlokalnym moga by¢ réwniez $rodki
finansowe podmiotéw spotecznych i prywatnych, krajowych i zagranicznych.

Preferowanymi formami wspétpracy, obok partnerstw publiczno-publicznych, powinny staé sie partnerstwa
publiczno-spoteczne i publiczno-prywatne.
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ZASADY REALIZACJI DOLNOSLASKIE) STRATEGII INTEGRACI
SPOLECZNEJ NA LATA 2021-2030

SYSTEM WDRAZANIA

Dokumentem nadrzednym wobec Dolnoslgskiej Strategii Integracji Spotecznej na lata 2021-2030 jest Strategia
Rozwoju Wojewddztwa Dolnoslgskiego 2030, stad tez zatozenia wdrozeniowe okreslone dla SRWD 2030
odnoszg sie rowniez do DSIS na lata 2021-2030. Dolno$lgska Strategia Integracji Spotecznej na lata 2021-2030
realizowana bedzie w oparciu o zasady:

e pomocniczosci (subsydiarnosci) polegajacej na poszanowaniu autonomii partneréw podejmujacych
dziatania w obszarze pomocy i integracji spotecznej na poziomie lokalnym i powstrzymaniu sie od
ingerencji w zadania, ktére mogg by¢ z powodzeniem realizowane przez podmioty dziatajgce lokalnie
przy jednoczesnej otwartosci na wspotprace tam, gdzie konsolidacja sit moze przynies¢ lepszy efekt

e partnerstwa i wspétdziatania polegajagcej na harmonijnym wtaczeniu lokalnych partneréw
samorzadowych, organizacji pozarzadowych i sektora prywatnego w skuteczng i efektywng realizacje
celow DSIS

e spéjnosci polegajacej na adekwatnosci podejmowanych dziatan z zapisami strategicznych
dokumentow szczebla unijnego, krajowego i wojewddzkiego stuzacymi skutecznej i efektywnej
realizacji zatozonych celéw DSIS

e otwartosci polegajacej na uwzglednianiu przy realizacji celéw DSIS dynamiki uwarunkowan spoteczno-
gospodarczych, dopasowywanie realizowanych zadan do ewoluujacych potrzeb i problemow
spotecznych

e mobilizacji i konsolidacji zasobéw polegajacej na uwzglednianiu i witgczaniu endogennych zasobdéw
posiadanych przez podmioty zaangazowane w realizacje celow DSIS w celu zwiekszenia skutecznosci i
efektywnosci podejmowanych dziatan

e oparciu o dowody polegajgcej na realizacji celow DSIS w oparciu o zgromadzong wiedze, zdobyte
do$wiadczenie, posiadane dane, przy uwzglednieniu rekomendacji i wnioskdw wynikajacych z analiz
procesu wdrazania zapisdw DSIS

e zapewniania dostepnosci osobom ze szczegolnymi potrzebami, okreslonych w Ustawie z dnia 19 lipca
2019r. o zapewnianiu dostepnosci osobom ze szczegélnymi potrzebami.

Dolnoslaska Strategia Integracji Spotecznej stanowi dokument o charakterze operacyjno-
wdrozeniowym dla Strategii Rozwoju Wojewddztwa Dolnoslaskiego 2030. Ze wzgledu na zakres merytoryczny
ma wymiar horyzontalny, obejmuje bowiem swoim zakresem réine obszary aktywnosci i integracji spofeczne;.
Uwarunkowania te niosg ze sobg zagrozenia, wynikajgce z koniecznosci uwzglednienia w procesach wdrazania
odrebnosci potrzeb i interesow podmiotéw zaangazowanych w realizacje celéw DSIS, a jednoczesnie daja
szanse na spdjne potaczenie sit i zasobéw posiadanych przez partneréw w celu ich lepszego i petniejszego
wykorzystania na rzecz rozwoju spotecznosci dolnoslgskiej.

Podsystem instytucjonalny

Zakres dziatan, objetych Dolnoslgska Strategia Integracji Spotecznej na lata 2021-2030 powigzany jest
éciéle ze sferg spoteczng, stad podmiotami odpowiedzialnymi za wdrazanie i realizacje celéw DSIS begda
wydziaty Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Dolnoslaskiego i jednostki organizacyjne samorzadu
wojewodztwa dziatajgce w obszarze ochrony zdrowia, rynku pracy, edukacji, niepetnosprawnosci, pomocy i
integracji spotecznej, profilaktyki uzaleinien, wspotpracy z organizacjami pozarzadowymi, funduszy
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europejskich w aspekcie integracji spotecznej. Dziatania tych podmiotéw sg spdjne i komplementarne wobec
dziatari Sejmiku Wojewddztwa Dolnoslaskiego, Zarzadu Wojewddztwa Dolno$lgskiego oraz pozostatych
wydziatow UMWD i jednostek organizacyjnych Wojewddztwa Dolnoslaskiego.

Partnerami regionalnymi w realizacji zadan strategicznych bedg lokalne samorzady, instytucje pomocy
i integracji spotecznej, instytucje ochrony zdrowia, edukacji, rynku pracy, jednostki administracji rzadowej,
organizacje pozarzagdowe, podmioty gospodarcze, w tym podmioty gospodarki spofecznej, szkoty wyisze,
instytuty badawcze, partnerstwa wielosektorowe i inne.

Warto uwzgledni¢ réwniez fakt, iz wdrazanie Strategii i realizacja celéw strategicznych w niej
zawartych, podlega wptywom podmiotéw zewnetrznych wobec samorzadu wojewéddztwa (np. wtadze
krajowe, unijne), ktérych znaczenie w chwili obecnej jest trudne do oszacowania, a moze wptywaé na
modyfikacjg zaréwno kierunkéw dziatan, jak i instrumentow wykorzystywanych w procesie wdrazania zapiséw
DSIS na lata 2021-2030.

Podsystem programowania

Dokumentem nadrzednym, wyznaczajgcym kierunki i zakres dziatarh w odniesieniu do sfery spotecznej
jest Strategia Rozwoju Wojewddztwa Dolnoslgskiego 2030. Dolno$lgska Strategia Integracji Spotecznej na lata
2021-2030 jest wobec niej dokumentem uzupetniajgcym, precyzujgcym i uszczegétawiajacym zakres
podmiotowych dziatann w odniesieniu do tej sfery.

Cele DSIS na lata 2021-2030 realizowane bedg poprzez szereg programéw wojewddzkich, projektéw
oraz zadan strategicznych, ktére przyczyniajg sie do rozwoju spotecznego wojewddztwa, pogtebiania
wewnegtrznej spdjnosci i integracji regionu oraz zapewniania wysokiej jakosci zycia jego mieszkancow.

Programy stuzjce realizacji celéw DSIS na lata 2021-2030:
e Regionalny Plan Dziatar na Rzecz Zatrudnienia
e Regionalny program rozwoju ekonomii spotecznej w wojewddztwie dolno$lgskim
® Program wspotpracy Samorzadu Wojewd6dztwa Dolnoslaskiego z organizacjami pozarzagdowymi oraz
innymi podmiotami prowadzacymi dziatalnos¢ pozytku publicznego na Dolnym Slgsku
e Wojewddzki Program wspierania rodziny i systemu pieczy zastepczej
® Regionalny Program Ochrony Zdrowia Psychicznego
e Dolnoslaski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Uzaleznien
e Wojewddzki program przeciwdziatania przemocy w rodzinie
e Fundusze Europejskie dla Dolnego Slgska

Projekty:
»Dolnosigska Sie¢ Placéwek Dziennego Wsparcia”

Tworzenie sieci placowek dziennego wsparcia, to odpowiedZ na zwigkszajgce sie potrzeby systemu
edukacji i opieki pozaszkolnej (popotudniowej). W systemie przybywa dzieci z orzeczeniami, czyli uczniéw o
specjalnych potrzebach edukacyjnych. Wérdd tych ucznidw, sg dzieci, ktére sg pod stata opieka psychiatryczng
a kierowanie ich do zespotéw integracyjnych sprzyja wykluczaniu a nie integracji z pozostatymi uczniami oraz
spoteczenstwem.

W Polsce z sukcesem dziatajg placéwki pozasystemowej opieki popotudniowej, gdzie oprécz dzieci z
tzw. dobrych doméw, s3 tez wychowankowie rodzinnej pieczy zastepczej, wsparcia rodzin adopcyjnych a takze
dzieci kierowane przez kuratorow, pedagogdw szkolnych i Sady Powszechne Rodzinne. Wiele z tych placéwek,
wychodzac naprzeciw wspdtczesnym problemom, realizuje koncepcje ujecia systemowego — rodziny jako
systemu, z ktérego kazdy ,element” musi funkcjonowac dobrze. Podopieczni otrzymujg szeroki wachlarz zaje¢
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dodatkowych: jezyki obce, sport, muzyka, fotografia, turystyka, korepetycje, odrabianie lekcji etc. Jedng z
wiodacych regut jest to, ze wychowanek placdwki, powinien funkcjonowac na wysokim poziomie spotecznym
i kulturalnym. W ofercie sg mozliwosci atrakcji, ktérych czesto nie majg dzieci w domach rodzinnych. Poza tym
w trakcie kierowania dziecka, wspdtprace podejmujg : Rodzina- Szkota-MOPS-Parafia-Sad.

»Wychowanie Poprzez Sport”

Realizacja powszechnej aktywnosci fizycznej dla dzieci i mtodziezy w Wojewddztwie Dolnoslgskim.
Program oparty na idei wychowania poprzez i dla sportu oraz na doswiadczeniu wieloletniej pracy nauczycieli,
treneréw, wychowawcoéw. Powszechno$¢ sportu daje mozliwos¢ selekcji przysztych mistrzéw, ale przede
wszystkim zdrowszego i szczedliwszego spoteczeristwa.

Od lat méwi sie 0 zmniejszajace] sie sprawnosci fizycznej kolejnych pokolen dzieci i mtodziezy. System
edukacji mierzy sie z uczniami, ktérzy wiele godzin spedzajg na aktywnosciach zwigzanych z obstugg:
smartfonéw, tabletéw, komputeréw i telewizorow. Bez realizacji dedykowanych programodw, za kilka lat
bedziemy spoteczenstwem schorowanym, potrzebujgcym wsparcia systemu opieki zdrowotne;j.

»Dolnoslgska Edukacja Dwujezyczna”
Dwujezyczne Dzieci 2.0

Program przewiduje nauke jezyka ojczystego oraz jezyka obcego jednoczes$nie. W zatozeniach
teoretycznych, jezyk obcy nie jest przeciwwagy jezyka ojczystego, rozpatrujgc jezyk ojczysty w kategorii
no$nika wartosci oraz kultury. Dwujezyczno$¢ pojmowana jest, jako szansa na start w spoteczerstwo
innowacyjne. Uniwersalizm jezykéw obcych powoduje, ze sg one swoistym ,,oknem na Swiat”, przetamujac
bariere komunikacyjna. Program jest bardzo potrzebny w systemie polskiej edukacji. Dotychczas, nauczanie
jezykéw opierato sie gtownie na przekazaniu zasad gramatycznych oraz nauki stownictwa. Nieliczne szkoty
$rednie oraz uczelnie wyzsze wprowadzaly tzw. nauczanie wykfadowe w jezyku obcym. System nie
gwarantowat nauczania z native speakerem, czyli w zasadzie programy nie nauczaty méwienia w jezyku obcym.
Ten stan rzeczy powinien sie zmienic i jak obserwujemy, ewoluuje od lat w dobrym kierunku. Ostatni element
programu, to powszechnos$¢ jego stosowania, z zapewnieniem odpowiednio przygotowanej kadry oraz
programow nauczania.

,Swiadome Zywienie Dolnoslaskich Uczniéw”

Projekt zaktada odtworzenie kuchni i stotdwek szkolnych, a tam gdzie to niemozliwe, jedng kuchnie na
dwie lub trzy szkoty. To program oparty na rozwigzaniu systemowym z Brazylii. Wspiera dzieci i mtodziez w
formie codziennego, petnowartosciowego dwudaniowego positku. Dobrze odzywiony mtody cztowiek, to
dobrze uczacy sie uczen i zdrowy obywatel. Ponadto, w zadaniach programu, zawarta jest edukacja uczniéw w
zakresie zdrowego odzywania. Nowatorskim rozwigzaniem jest wsparcie lokalnego rolnictwa czyli
producentéw zywnosci. System realizuje dopfaty dla producentéw zywnosci nieprzetworzonej oraz
ekologicznej. Zapewnia rdwniez odbiorcéw w postaci szkét i placowek edukacyjnych.

»,Powotywanie Placéwek Wsparcia Systemu Edukacji i Opieki Zdrowotnej”

Projekt zaktada powotywanie placowek lub inicjowanie miejsc wsparcia psychologicznego dla dzieci,
rodzicow oraz rodzin. Od wielu lat w $rodowisku specjalistow zajmujacych sie pomocg psychologiczno-
pedagogiczng, postulowane sg zmiany systemowe w tym zakresie:

1. zwiekszenie dostepnosci do szkdt terapeutycznych, miejsc terapii oraz zwiekszenie ich liczby

2. zwigkszenie dostepnosci do szkét specjalnych oraz zwigkszenie ich liczby

3. utworzenie placéwek specjalistycznych lub pozasystemowych miejsc wsparcia dla dzieci, ktére nie
kwalifikuja sie do szkoty terapeutycznej ani szkoty specjalnej.

»Dolnoslgskie Pétkolonie”
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To program dofinansowania zimowego i letniego wypoczynku stacjonarnego. Komercyjna oferta
wakacyjna dla dzieci i mtodziezy jest przede wszystkim zbyt droga. Koszt tygodniowego pobytu za jedno dziecko
przewyisza mozliwosci wielu gospodarstw domowych. Niewiele szkét organizuje pétkolonie letnie i zimowe a
zapotrzebowanie na te forme opieki jest ogromne. W realizacji zadania, zaleca sie wspé6tprace z partnerami
spotecznymi np. stowarzyszeniami oraz lokalnymi instytucjami oraz samorzadem. Organizacja potkolonii przez
placowki to réwniez mozliwos$¢ zakupienia dodatkowego sprzetu sportowego oraz materiatéw do $wietlicy.
+#CODE — DOLNY SLASK ” Kreatywna Przestrzeri Nowoczesnych Technologii.

OD KODOWANIA DO PROGRAMOWANIA

#CODE- Dolny Slgsk to program, ktdry taczy w sobie teorie z praktyka. Jest to nie tylko podnoszenie
kompetencji w zakresie informatyki ale przede wszystkim sposéb na przygotowanie i uwrazliwienie mtodych
ludzi do dalszego zycia. Szczegblny algorytm myslenia o nowych technologiach, ktére mogg by¢ zastosowane
praktycznie w Zyciu kazdego z nas. Realizowane warsztaty sg inspiracjg do tego, jak technologia, moze byé¢ nam
przydatna w zyciu oraz jak mozemy wykorzysta¢ zdobyte kompetencje i umiejetnosci w przysztej aktywnosci
zawodowej. To takze idea zrdwnowazonego rozwoju, ktorej celem jest troska o jako$¢ zycia przyszlych pokolen
i to nie tylko na pfaszczyznie globalnej, ale takze w regionie, miescie, gminie, szkole i na podwdrku. Celem
projektu jest wdrozenie miodziezy szkét Srednich Wojewddztwa Dolnoslgskiego do korzystania z
nowoczesnych technologii. Projekt jest odpowiedzig na wspétczesne potrzeby mtodych ludzi, uzupetnieniem
ksztatcenia dostepnego w ramach istniejagcego systemu edukacji, ktory w zakresie nowych technologii, jest
jeszcze niewystarczajagcy. W duzej mierze jest to zwigzane z bazg techniczng szkét, jak réwniez z
niewystarczajgcy iloscig godzin w zakresie nauczania informatyki oraz niewystarczajgcym przygotowaniem
nauczycieli do wdrazania tego typu dziatan. Sektor edukacji powszechnej, gtéwnie z przyczyn finansowych, jak
rowniez organizacyjnych, pozostat poza strefg wplywow Gospodarki 4.0, czyli kolejnych rewolucji techniczno-
przemystowych. W obecnej sytuacji rynku pracy, powoduje to duzg luke w zakresie pozyskiwania przez
pracodawcéow wykwalifikowanych pracownikdw lub pracownikéw, ktorzy byliby otwarci na zdobywanie
kolejnych kwalifikacji oraz umiejetnosci. Na szczegdlna uwage zastugujg wtasnie branze technologiczne, w
ktdrych o zatrudnienie mogliby sig stara¢ uczniowie, ktérzy posiadajg kompetencje oraz umiejetnosci zdobyte
w ramach realizacji powyzszego programu.

Dziatania strategiczne:
Dziatania na rzecz osé6b z niepetnosprawnosciami, w tym:

e Utrzymanie i rozbudowa sieci obiektow stuzacych rehabilitacji w ramach poprawy dostepnosci
infrastruktury publicznej z uwzglednieniem projektowania uniwersalnego, w tym realizacja zadania
dofinansowania robot budowlanych dotyczacych obiektéw stuzacych rehabilitacji — zwiekszanie
dostepu do otwartej edukacji, ustug rehabilitacji spotecznej i zawodowej.

e Rozwdj ustug specjalistycznych w zakresie wspomagania osdb z niepetnosprawnoéciami w ich
niezaleznym zyciu oraz w zakresie Swiadczenia ustug asystencji osobiste] i przerwy wytchnieniowej.

* Wspieranie uczestnictwa os6b z niepetnosprawnosciami we wszystkich sferach zycia spotecznego w
najszerszym mozliwym zakresie m.in. sporcie, kulturze, turystyce, podnoszeniu kwalifikacji.

® Analiza, monitorowanie i dziatania koordynatora ds. dostepnosici w obszarze architektonicznym,
cyfrowym i organizacyjnym w celu zapewnienia dostepnosci ustug $wiadczonych przez jednostki
samorzadu.

e Kampanie i informacje medialne w obszarze szerokopojetej niezaleznosci i mozliwosci prowadzenie
aktywnego i niezaleznego iycia w dotychczasowym $rodowisku lokalnym osoby z
niepetnosprawnoscia.
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e Organizacja otwartych konkursow ofert, pozyskiwanie grantéw, kampanie informacyjne, cykliczne

szkolenia bezposrednie lub z wykorzystaniem technologii cyfrowych
Wojewodzki Program ,Nestor” — zespét dziatan strategicznych Samorzadu Wojewddztwa Dolnoslgskiego
ukierunkowanych na wsparcie i aktywizacje dolnoslgskich senioréw. Program realizowany jest od 2006 roku
przez Dolnoslgski Osrodek Polityki Spotecznej.
Celem Programu jest:

e promocja i wspieranie systemu aktywizacji i integracji osob starszych poprzez tworzenie i
propagowanie zasad ,,dobrego starzenia sig”, jako czasu sprzyjajacego jak najdtuzszej samodzielnosci i
aktywnosci seniorow;

e diagnoza kondycji zyciowej dolno$lgskich senioréw w wybranych aspektach;

e 2wigkszanie roli osob starszych w spotecznosci lokalnej, rozwdj potencjatlu oséb starszych w
perspektywie indywidualnej i spotecznej;

e wspieranie i popularyzacja oferty spedzania czasu wolnego, rozwoju intelektualnego, aktywnosci
fizycznej.

Podejmowane w ramach Programu NESTOR dziatania sg kierowane gtéwnie do oséb w wieku senioralnym
(60+), jednakze cze$¢ z nich moze by¢ atrakcyjna rowniez dla osb znajdujacych sie na przedpolu starosci —
wiek 50+ (np. publikacje, szkolenia dla opiekunéw nieformalnych).

Podsystem koordynacji

Podmiotem nadzorujagcym realizacje Dolnoslaskiej Strategii na lata 2021-2030 jest Zarzad
Wojewddztwa Dolnoslgskiego. Gtownymi realizatorami i podmiotami koordynujacymi realizacje zadan
okreslonych w DSIS bedq wydziaty Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Dolnoélaskiego oraz jednostki
organizacyjne Samorzgdu Wojewodztwa Dolnoslgskiego. Proces koordynacji zapiséw Strategii uwzglednia
takze partneréw publicznych i niepublicznych, w relacjach z ktdrymi zachodzi swoiste sprzezenie zwrotne. Z
jednej strony bedg bowiem odbiorcami/wspotrealizatorami dziatar strategicznych, z drugiej zas posrednio lub
bezposrednio wspétuczestniczy¢ bedq w tworzeniu mechanizméw wdrazania celéw DSIS na lata 2021-2030 i
ostatecznym ksztatcie realizowanych zadan.

Podsystem koordynacji Dolno$lgskiej Strategii Integracji Spotecznej na lata 2014-2020 prezentuje
ponizszy schemat:

164



ZARZAD WOJEWODZTWA DOLNOSLASKIEGO

v y

s

|
WYDZIALY UMWD ~/'EDNOSTKI ORGANIZACYINE

e WOJEWODZTWA

DOLNOSLASKIEGO

PARTNERZY PUBLICZNI | NIEPUBLICZNI

165



MONITORING | EWALUACIA

Dla prawidtowej realizacji celéw Strategii konieczne jest prowadzenie statych dziatari monitorujgco-
oceniajgcych stan prac nad jej wdrozeniem. Prowadzone dziatania majg na celu uzyskanie informacji o tym czy:
1. zatozone cele i zadania s realizowane;
2. zatozone cele i zadania sg zasadne;
3. zachodzi konieczno$¢ modyfikacji dziatan w przypadku zagrozen realizacji zatozonych celéw lub
przeorientowanie celéw i kierunkéw dziatan;
4. naktady na realizacje dziatan sg adekwatne do efektéw w perspektywie krétko i dtugofalowej;
5. zapewniona zostanie trwatosé rezultatow realizacji dziatan.

Stad tez monitoring Dolno$lgskiej Strategii Integracji Spotecznej na lata 2021-2030 opierac si¢ bedzie na dwdch
komplementarnych procesach, tgczacych w sobie elementy monitoringu i ewaluacji:
1. Pierwszym z nich jest ocena poziomu realizacji celdw strategicznych okreslonych w Strategii na
podstawie informacji sprawozdawczych i danych statystycznych
2. Drugi z proceséw koncentrowaé sie bedzie na analizie skutecznosci i efektywnosci narzedzi
stosowanych w procesie osiggania celow strategicznych.
Potaczona analiza obu aspektdw pozwoli na sformutowanie wnioskéw co do osiggnietych rezultatéw, a
jednocze$nie umozliwi dokonanie niezbednych modyfikacji czy korekt w odniesieniu przysztych kierunkéw
dziatan, jak i sposobow dazenia do przyjetych celow.

Monitoring i ewaluacja Dolno$lgskiej Strategii Integracji Spotecznej na lata 2021-2030 prowadzone
beda na zasadach zgodnych z zasadami monitoringu i ewaluacji SRWD 2030, ze szczegdlnym uwzglednieniem
zasad okreslonych w Planie Wykonawczym SRWD 2030.

Gtéwnym narzedziem monitoringu i ewaluacji DSIS bedzie corocznie przygotowywany materiat sprawozdawczy
opisujacy zakres i charakter dziatan zrealizowanych w obszarze obejmowanym celami DSIS na lata 2021-2030,
stanowigcy ,wktad” merytoryczny z obszaru pomocy i integracji spotecznej do Raportu o stanie wojewddztwa.

Ponadto elementem monitoringu i ewaluacji bedzie opis zrealizowanych dziatan w obszarze
obejmowanym zapisami DSIS na lata 2021-2030 przygotowywany w cyklu trzyletnim do dokumentéw
monitoringowo-ewaluacyjnych SRWD 2030:

e Raport o stanie zagospodarowania przestrzennego i rozwoju spoteczno-gospodarczym
wojewoddztwa dolnoslaskiego
e Raport z realizacji Strategii Rozwoju Wojewddztwa Dolnoslgskiego 2030.

Ewaluacja koricowa DSIS na lata 2021-2030 uwzglednia¢ bedzie wymienione powyzej materiaty
sprawozdawcze, odniesienia do wskaznikdw okreslonych dla celdw strategicznych, pozwalajacych ,,zmierzy¢”
poziom zaawansowania ich realizacji oraz kierunek zmian wynikajacych bezposrednio lub posrednio z dziatan
podejmowanych w ramach Strategii oraz odniesienia do danych statystyki publicznej (GUS, BDL GUS) i
statystycznych baz branzowych. Ewaluacja koricowa, poza podsumowaniem realizacji celéw DSIS na lata 2021-
2030, bedzie takze pomocna we wskazaniu probleméw i potrzeb spoteczne, ktére powinny staé sie
przedmiotem oddziatywania Samorzgdu Wojewo6dztwa Dolnoslgskiego w ramach dokumentu strategicznego z
tego obszaru w kolejnej perspektywie czasowej.
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WSKAZNIKI REALIZACJI DOLNOSLASKIEJ STERATEGII INTEGRACII

SPOLECZNE) NA LATA 2021-2030

Oczekiwana
L.p. Rodzaj wskaznika wart’o§c Zrodio w?ryﬁkaql
wskaznika wskaznika
rok 2030
Liczba przedsnewzne.c n.a rzecz r'odz!ny rrjajqcych Dane wewnetrzne
1. na celu wzmocnienie funkcji opiekuriczo- 20 DOPS
wychowawczych
; = . Dane wewnetrzne
2 | et |3 | omsiwydaaicn
: P i UMWD
. , . Dane wewnetrzne
o | et | 5| oot
¥ P L UMWD
D
4, Liczba procedur adopcyjnych 1500 gie Wenpctizne
DOPS
5 Liczba szkolen dla kandydatow do 70 Dane wewnetrzne
’ przysposobienia dziecka DOPS
Liczba uczestnikéw szkolen dla kandydatow do Dane wewnetrzne
6. e 1090
przysposobienia dziecka DOPS
Liczba dzieci przysposobionych — orzeczenie Dane wewnetrzne
7. 1400
prawomocne DOPS
Liczba udzielonego wsparcia psychologiczno- Dane wewnetrzne
8. pedagogicznego dla klientéw osrodka (spotkania, 30000 DOPSQ
wsparcie, konsultacje)
9. Wskaznik zagrozenia ubdstwem relatywnym [%)] 9,0 GUS
10. Wskaznik zagrozema ubdstwem lub 17 GUS
wykluczeniem spotecznym [%]
Wskaznik zatrudnienia oséb w wieku 20-64 lata
1. GUS
) wg BAEL [%] A
12 Procentowy udziat bezrobotnych kobiet w 519% Dane wewnetrzne
) ogolnej liczbie bezrobotnych i DWUP
Procentowy udziat dtugotrwale bezrobotnych
L [ —— Dane wewnetrzne
13. (pow. 12 miesiecy) w ogdlnej liczbie 33%
DWUP
bezrobotnych
14 Procentowy udziat 0s6b w szczegdlnej sytuacji na 75% Dane wewnetrzne
' rynku pracy w ogodlnej liczbie bezrobotnych ° DWUP
" Liczba JST, ktore w swojej strategii rozwoju 100 GUS, dane wewnetrzne
' uwzgledniajg Ekonomie Spoteczng DOPS
Liczba przedstawicieli PES i JST, ktorzy uzyskali
16 wsparcie w zakresie wykorzystywania ekonomii 300 Dane wewnetrzne
’ spotecznej do rozwiazywania problemoéw DOPS i OWES
spotecznych
Liczba przedstawicieli JST objetych wsparciem w Dane wewnetrzne
17. zakresie zlecania zadani podmiotom ekonomii 180 §

spotecznej z zastosowaniem spotecznie

DOPS i OWES
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odpowiedzialnych zaméwien publicznych, w tym
klauzul spotecznych.

18.

Liczba PES, ktore skorzystaty z wsparcia w
obszarze dziatan wzmacniajacych

80

Dane wewnetrzne

D .
marke/produkt/ustuge. QESEOWS
; g FlnaZes ol P Dane wewnetrzne
19. Liczba nagro_d i certyfikatow jakosci przyznanych 30 DOPS | OWES, dane
produktom i ustugom wytwarzanym przez PES. )
MRiPS
o | e s | 55| D
' e & Y DOPS | OWES
rzecz rozwoju ekonomii spotecznej
Coroczne
91, LlczbaT dzieciw wu.eku przedszkolny_lm, zwuek'sz.erjle Dane z placéwek
uczestniczgca w projektach edukacyjnych wskaznikow
0 5%
Coroczne
Liczba NGO zaangazowanych w projekty zwiekszenie | Dane wewnetrzne WE i
22. . .
edukacyjne wskaznikow dane z NGO
0 5%
dane wewnetrzne
Liczba ogtoszonych w danym roku budzetowym Wydziatu Rozwoju
23. otwartych konkursow ofert na realizacje zadan 170 Spoteczenstwa
publicznych Obywatelskiego i
Wydziatéw UMWD
Liczba umdw podpisanych z podmiotami dane 'wewnetrzn.e
. . Wydziatu Rozwoju
Programu w danym roku budzetowym w trybie ,
24, . . 4 800 Spoteczenstwa
konkursowym i pozakonkursowym (na podstawie . .
art. 192 ustawy) Obywatelskiego i
‘ Wydziatéw UMWD
Liczba umow podpisanych na zadania
. dane wewnetrzne
dedykowane seniorom w danym roku . .
. . Wydziatu Rozwoju
budzetowym w trybie konkursowym, ,
25. . 150 Spoteczenstwa
pozakonkursowym (na podstawie art. 19a . .
ustawy) oraz na podstawie innych przepisow SlgywalElskicRe
Wydziatéw UMWD
prawa
Wysokos¢ srodkéw finansowych wykorzystanych dane wewnetrzne
przez podmioty Programu, wg stanu na dzien 31 Wydziatu Rozwoju
26. grudnia w danym roku budzetowym, w trybie 50 000 000 Spoteczenstwa
konkursowym i pozakonkursowym (na podstawie Obywatelskiego i
art. 19a ustawy) Wydziatow UMWD
dane wewnetrzne
Liczba wspdlnych podmiotéw o charakterze Wydziatu Rf)zw01u
27 opiniodawczo-doradczym 12 ¢ Boicezensiva
P Y Obywatelskiego i
Wydziatow UMWD
Liczba szkolen dla nieformalnych opiekunéw Dane wewnetrzne
28. . 100
0sob starszych DOPS
Liczba uczestnikdw szkolen dla nieformalnych Dane wewngtrzne
29. . . . 2000
opiekundw oséb starszych DOPS
Liczba publikacji dotyczgcych problematyki Dane wewnetrzne
30. . . 5
senioralnej DOPS
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Liczba uczestnikow przedsiewzieé kulturalnych

Dane wewnetrzne

3L kierowanych do senioréw 1000 DOPS
32 - Wskazmk' z.atrl.Jdme.nla 0s0b z S 95 BAEL, GUS
niepetnosprawnosciami w wieku 16 lat i wiecej
dane wewnetrzne
. iatu R j
33. Liczba zaktadéw aktywnosci zawodowej 12 Wydziatu 9zw01u
Spoteczenstwa
Obywatelskiego UMWD
. , . . dane wewnetrzne
Liczba osdb z niepetnosprawnosciami Wvdziatu Rozwoi
34. zatrudnionych w zaktadach aktywnosci 530 Y , :
zawodowej Spoteczeristwa
Obywatelskiego UMWD
Liczba ofert ztozonych przez organizacje dane wewnetrzne
pozarzadowe, na realizacje zadan publicznych w Wydziatu Rozwoju
35. m ) 1200 ,
obszarze dziatan na rzecz osob z Spoteczenstwa
niepetnosprawnosciami Obywatelskiego UMWD
Liczba ofert organizacji pozarzadowych, ktdre dane wewnetrzne
otrzymaty wsparcie finansowe na realizacje zadan Wydziatu Rozwoju
36. . L , 700 .
publicznych w obszarze dziatan na rzecz oséb z Spoteczenstwa
niepetnosprawnosciami Obywatelskiego UMWD
Liczba ofert ztozonych przez jednostki sektora
- . . . 3 dane wewnetrzne
publicznego i niepublicznego, na dofinansowanie . .
. . . .. Wydziatu Rozwoju
37. przystosowania obiektéw stuzgcych rehabilitacji 150 )
spotecznej i zawodowe] osdb z D0 eezensta
. . R Obywatelskiego UMWD
niepetnosprawnosciami
Liczba ofert ztozonych przez jednostki sektora
publicznego i niepublicznego, na dofinansowanie dane wewnetrzne
38 przystosowania obiektow stuzgcych rehabilitacji 120 Wydziatu Rozwoju
' spotecznej i zawodowej 0s6b z Spoteczenistwa
niepetnosprawnosciami, ktére otrzymaty Obywatelskiego UMWD
dofinansowanie
39 Opracowanie Regionalnego Programu Ochrony 5 Dane wewnetrzne
' Zdrowia Psychicznego Wydziatéw UMWD
Liczba wspartych CZP oraz placowek
. . . L Dane wewnetrzne
40. psychiatrycznej opieki zdrowotnej dla dzieci i 5 L
. . L Wydziatéw UMWD
miodziezy na terenie wojewodztwa
A Liczba przedsigwzieé¢ adresowanych do osob 6 Dane wewnetrzne
' zaburzeniami psychicznymi Wydziatéw UMWD
Liczba aktualizacji przewodnika informujacego o
o) dostepnych formach opieki zdrowotnej, pomocy 10 Dane wewnetrzne
' spotecznej i aktywizacji zawodowe] dla 0s6b z Wydziatéw UMWD
zaburzeniami psychicznymi
43 Liczba wspartych programoéw profilaktyki 50 Dane wewnetrzne
' uzaleznien Wydziatéw UMWD
Liczba uczestnikéw programoéw profilaktyki Dane wewnetrzne
A4, 2 500

uzaleznien

Wydziatéw UMWD
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: . . . L Dane wewnetrzne
45, Liczba szkolen z zakresu profilaktyki uzaleznien 10 L
Wydziatéw UMWD
46 Liczba uczestnikdw szkolen z zakresu profilaktyki 500 Dane wewnetrzne
' uzaleznien Wydziatéw UMWD
P Liczba wspartych programéw w placéwkach 156 Dane wewnetrzne
' lecznictwa odwykowego Wydziatéw UMWD
a8 Liczba oséb objetych wsparciem w placowkach 12 000 Dane wewnetrzne
’ lecznictwa odwykowego Wydziatéw UMWD
i Liczba oséb objetych wsparciem Punktow 6 000 Dane wewnetrzne
' Konsultacyjno-Diagnostycznych Wydziatéw UMWD
50 Liczba raportéw i publikacji dotyczacych B Dane wewnetrzne
' problematyki uzaleznien Wydziatéw UMWD
. p } . - Dane wewnetrzne
k
51 Liczba sz ol:ezr;;:)ackr:ftrjog:jrzziici:;wduafan|a 30 DOPS | Wydziatéw
. Y UMWD
. e . Dane wewnetrzne
P P y UMWD
Liczba superwizji z zakresu przeciwdziatania Dane wewnetrzne
53. . 60
przemocy w rodzinie DOPS
Liczba uczestnikdw superwizji z zakresu Dane wewnetrzne
54. - ) . 360
przeciwdziatania przemocy w rodzinie DOPS
Liczba szkolen dla kadr pomocy i integracji Dane wewnetrzne
55. . 10
spotecznej DOPS
Liczba uczestnikow szkolen dla kadr pomocy i Dane wewnetrzne
56. ) . . 200
integracji spotecznej DOPS

* Oczekiwana wartos¢ wskaznika jest zbiezna z szacunkiem ujetym w Umowie Partnerstwa dla realizacji polityki sp6jnosci 2021-2027

w Polsce

Przewodniczacy

Sejmiku Wojs %Y.,--".Z.-lnos'l skiego
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