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KLUCZOWE POJECIA

Osoby z

niepelnosprawnos$ciami

S3 to osoby okreslane w ustawie z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji
zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych jako

osoby niepelnosprawne.

Deinstytucjonalizacja

proces przejscia od opieki instytucjonalnej do ustug swiadczonych w
spotecznosci lokalnej, realizowany w oparciu o ,,0gélnoeuropejskie
wytyczne dotyczace przejscia od opieki instytucjonalnej do opieki
$wiadczonej na poziomie lokalnych spotecznosci” i wymagajacy z jednej
strony rozwoju ustug swiadczonych w spotecznos$ci lokalnej, z drugiej -
stopniowego ograniczenia ustug w ramach opieki instytucjonalne;.
Integralnym elementem deinstytucjonalizacji ustug jest profilaktyka,
majaca zapobiega¢ umieszczaniu os6b w opiece instytucjonalne;j,

a w przypadku dzieci - rozdzieleniu dziecka z rodzing i umieszczeniu w

pieczy zastepcze;j.

Opieka wytchnieniowa

opieka nad osobg potrzebujacg wsparcia w codziennym funkcjonowaniu w
zastepstwie za opiekuna faktycznego, w zwigzku ze zdarzeniem losowym,
potrzeba zatatwienia codziennych spraw lub odpoczynku opiekuna

faktycznego




WPROWADZENIE

Prognozy statystyczne wskazujg na systematyczny wzrost liczby oséb z
niepelnosprawnosciami w stosunku do ogétu spoteczenistwa. Wynika to z postepujacego
procesu starzenia sie spoteczenstwa, jak i ze znacznego rozwoju medycyny powodujacego
wydtuzanie dlugosci zycia. Tendencja ta stawia przed panstwem, jak i regionem obowigzek
podejmowania dziatan zapobiegajacych powstawaniu oraz tagodzacych skutki
niepelnosprawnosci. Dziatania na rzecz osdb z niepelnosprawnosciami sg zadaniem
powszechnym, poniewaz ich skutki dotycza wszystkich dziedzin Zycia.

Nalezy zauwazy¢, Ze ostatnie lata przyniosty istotne zmiany w sposobie postrzegania
0s6b z niepelnosprawnosciami. Niepelnosprawnos¢ nie jest juz rozumiana jako kwestia
medyczna, ale jako wynik barier - spotecznych, architektonicznych, w komunikowaniu sie -
ktdre osoba z niepetnosprawno$cia napotyka w §rodowisku. Zapewnienie rownosci szans winno
polega¢ przede wszystkim na eliminacji wszelkich przeszkéd utrudniajacych osobom
z niepetnosprawnos$ciami aktywny udziat w zyciu spotecznym.

Osoby z niepetnosprawno$ciami powinny zosta¢ objete wieloaspektowymi dziataniami
majacymi na celu wyréwnanie szans oraz umozliwienie wigczania sie tej grupy na ptaszczyznie
spotecznej, jak i zawodowe;j.

Konieczne jest takie kreowanie polityki spotecznej oraz podejmowanie takich dziatan,
ktdére beda wspieraty potencjat os6b z niepetnosprawnos$ciami, rownocze$nie zmieniajac
rzeczywisto$¢ w sposéb pozwalajacy na zniwelowanie skutkdw niepelnosprawnosci, aby
w efekcie poprzez inkluzje spoteczng aktywizowac jak najwiecej os6b z niepetnosprawnosciami.

Znaczng cze$¢ 0sdb z niepelnosprawnosciami charakteryzuje gorszy stan zdrowia, nizszy
poziom wyksztatcenia, mniejszy udziat w gospodarce, a takze wyzsze wskazniki ubostwa w
stosunku do 0s6b w petni sprawnych. Jest to wynik licznych przeszkod i barier w dostepie do
ustug, ktére dla os6b pelnosprawnych nie istnieja, a ktére obejmuja m.in. opieke zdrowotng,
edukacje, zatrudnienie, transport oraz dostep do informacji.

Aby moc zagwarantowac osobom z niepetnosprawno$ciami réwne prawa, konieczne jest
wdrozenie dziatan zapobiegajacych ich dyskryminacji oraz stworzenie mechanizméw
wyréwnywania szans i warunkdéw umozliwiajgcych korzystanie z przystugujacych im praw.
Dziatania te winny by¢ skierowane m.in. na zapobieganie, wczesne rozpoznawanie i
diagnozowanie niepetnosprawnosci, a takze dazenie do zapewnienia petnego dostepu do
wszelkiego rodzaju ustug.

Nalezy tez zauwazy¢, ze niepetnosprawno$¢ dotyka nie tylko samej osoby
niepelnosprawnej, ale r6wniez cztonkdw jej rodziny, opiekunéw. Funkcjonowanie rodzin
podporzadkowane jest potrzebom osoby z niepelnosprawnos$ciami i ma to wptyw na ich

aktywnos$¢ spoteczng i zawodowa. Konieczno$¢ sprawowania opieki nad osoba



z niepetnosprawno$ciami, w wiekszosci przypadkéw, uniemozliwia podejmowanie lub
kontynuowanie zatrudnienia czy udziat w zyciu spotecznosci.

Gtownym celem Programu jest umozliwienie osobom z niepetnosprawnosciami petnego
uczestnictwa w zyciu spotecznym i zawodowym. Dojscie do tego celu polega¢ bedzie
na tworzeniu warunkéw sprzyjajacych wiaczaniu spotecznemu o0séb z niepelnosprawnosciami
oraz na realizacji dziatan ukierunkowanych na aktywizacje os6b niepelnosprawnych oraz ich
rodzin.

Perspektywa wiaczenia spotecznego i aktywizacji os6b z niepetnosprawnosciami jest
zawarta w politykach, programach i przedsiewzieciach unijnych. Zaréwno dokumenty unijne,
jak i krajowe zaktadajg petnoprawne uczestnictwo oséb niepetnosprawnych w zyciu
spotecznym, rowne szanse w dostepie do $wiadczen i ustug wysokiej jakoSci. Zagwarantowanie
osobom niepelnosprawnym mozliwosci pelnoprawnego uczestniczenia w zyciu spotecznym jest
wiec sposobem realizacji konstytucyjnych praw cztowieka i obywatela, tresci Programu s3 wiec
spéjne i komplementarne w szczegdlnosci z zatozeniami:

1. Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r., zapewniajgcej prawo do
niedyskryminacji stanowigc w art. 32 pkt. 2, Ze nikt nie moze by¢ dyskryminowany

w zyciu politycznym, spotecznym lub gospodarczym z jakiejkolwiek przyczyny, ktora

naktada w art. 68 na wladze publiczne obowigzek zapewnienia szczeg6lnej opieki

zdrowotnej osobom niepelnosprawnym a w art. 69 obowigzek pomocy tym osobom

w zabezpieczeniu egzystencji, przysposobieniu do pracy oraz komunikacji spotecznej,

2. Konwencji Praw Osé6b Niepelnosprawnych przyjetej przez Zgromadzenie Ogélne

Organizacji Narodow Zjednoczonych 13 grudnia 2006 r., ratyfikowanej przez Polske w

2012 roku, ktéra wskazuje na obowiagzek panistwa wyréwnywania szans oséb

niepelnosprawnych oraz umozliwienia im petnego uczestnictwa we wszystkich sferach

ZyCia,

3. Ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych,

4. Ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej,

5. Europejskiej strategii w sprawie niepetnosprawnosci 2010 - 2020: Odnowione
zobowigzanie do budowania Europy bez barier,

6. Strategii na rzecz oséb z niepelnosprawnosciami 2020 -2030 (projekt),

7. Krajowego Programu Przeciwdziatania Ubdstwu i Wykluczeniu Spotecznemu.

Aktualizacja 2021-2027 z perspektywa do roku 2030 (projekt),

8. Standardowych Zasad Wyréwnywania Szans Oséb Niepelnosprawnych przyjetych

Uchwalg Zgromadzenia Ogé6lnego Organizacji Narodéw Zjednoczonych z dnia 25 grudnia

1993 r., ktére sg miedzynarodowym prawem zwyczajowym,

9. Karty Praw Oséb Niepelnosprawnych z dnia 1 sierpnia 1997 r. przyjetej Uchwatg Sejmu

Rzeczypospolitej Polskiej,



10. Ustawy z dnia 19 lipca 2019 r o zapewnieniu dostepnosci osobom ze szczeg6lnymi
potrzebami,

11. Ustawy z dnia 4 kwietnia 2019 r. o dostepnosci cyfrowej stron internetowych i aplikacji
mobilnych podmiotéw publicznych.

Wojewo6dzki Program Wyréwnywania Szans Os6b z Niepelnosprawnos$ciami
i Przeciwdziatania ich Wykluczeniu Spotecznemu oraz Pomocy w Realizacji Zadan na rzecz
Zatrudniania Oso6b z Niepelnosprawnosciami na lata 2021-2030 jest dokumentem o charakterze
operacyjno-wdrozeniowym dla zapiséw Strategii Rozwoju Wojewdédztwa Pomorskiego 2030,
Strategii Polityki Spotecznej bedacej integralna czescig Strategii Rozwoju Wojewddztwa
Pomorskiego 2030 oraz Regionalnego Programu Strategicznego w zakresie bezpieczenstwa
zdrowotnego i wrazliwosci spotecznej!. Kierunkowat on bedzie prowadzone i planowane
dziatania w ramach tego obszaru, jednoczenie uspojniajac je z celami polityki regionalne;.

Powstanie Programu poprzedzone zostato analiza aktualnej sytuacji spoteczno -
zawodowej 0sdb z niepelnosprawnos$ciami oraz diagnozg ich problemdéw i potrzeb w zakresie
wyréwnywania szans i przeciwdziatania wykluczeniu spotecznemu tej grupy osob.

Nalezy zauwazy¢, ze opracowywany Program jest w duzej mierze kontynuacjg
,Programu wyréwnywania szans osob z niepetnosprawno$ciami wojewo6dztwa pomorskiego na
lata 2014-2020". Przy jego opracowywaniu wzieto pod uwage zrealizowane cele i dziatania
zatozone w konczacym sie Programie oraz wyniki badania pn.: Raport koricowy badania ,Ocena
potrzeb w zakresie rozwoju ustug spotecznych i infrastruktury spotecznej w wojewéddztwie
pomorskim”, co pozwolito na podsumowanie dotychczasowych efektdw, a takze sporzadzenie
wnioskow i rekomendacji, ktére postuzyty do wytyczenia kierunku dalszych dziatan.

Kluczowe rekomendacje wynikajace z analizy powyzszych dokumentéw dotyczaca
nastepujacych kwestii:

e rozwdj réznego rodzaju zdeinstytucjonalizowanych form pomocy osobom z
niepelnoprawnos$ciami,

e kompleksowos$¢ i wielostronnosé przy projektowaniu wsparcia dla oséb z
niepetnosprawnos$ciami,

e zwiekszenie dostepnosci ustug §wiadczonych w spotecznosci lokalnej oraz réwnomierna
dostepnos$¢ do nich na terenie wojewddztwa,

o zwiekszenie dostepnosci ustug aktywizujacych osoby z niepetnoprawnosciami,

e rozwo0j wsparcia w formie mieszkalnictwa chronionego,

e wspieranie rodzin os6b z niepetnosprawno$ciami, ktérych w tej chwili dotycza najwieksze
obcigzenia w opiece nad osobami z niepelnosprawnosciami,

e rozbudowa systemu opieki wytchnieniowe;j,

1 Projekt Programu uwzglednia zapisy obecnie procedowanych projektéw Strategii Rozwoju Wojewddztwa Pomorskiego 2030
oraz Regionalnego Programu Strategicznego w zakresie bezpieczenstwa zdrowotnego i wrazliwo$ci spoteczne;j.



e wsparcie kadry pracujacej z osobami z niepetnosprawnos$ciami w wiedze i umiejetnosci w

zakresie nowych narzedzi pracy, dostosowane do zmieniajacej sie sytuacji.

Dane obrazowujace realizacje ,Programu wyréwnywania szans osé6b z

niepelnosprawnosciami wojewddztwa pomorskiego na lata 2014-2020"przedstawiaja sie

nastepujgco:

wskaznik zatrudnienia OzN - 19,3% (2019) w zestawieniu do 16,5% (2014).

liczba rodzin, ktérym przyznano pomoc w ramach pomocy spotecznej z powodu
niepelnosprawnosci - 28 098 (2019) - 33 003 (2014),

liczba mieszkan chronionych - 54 mieszkania dla 155 o0séb (2014) w zestawieniu do 59
mieszkan dla 236 oséb (2019),

liczba domoéw pomocy spotecznej spadta z 43 w 2014 r. do 42 w 2019 r., jednakze liczba
miejsc pozostata taka sama,

$rednia liczba oséb zatrudnionych w 2 zaktadach aktywnosci zawodowej w latach 2014
- 2020 - ok. 115 o0séb,

w stosunku do 2014 r. (46 wtz dla 1 440 osdb) liczba warsztatéw terapii zajeciowe;j
wzrosta w 2019 r.do 48 dla 1 913 os6b,

20 594 OzN uzyskaty wsparcie w ramach wspotpracy z organizacjami pozarzagdowymi.



1.DIAGNOZA

Jednym z trendéw spotecznych ostatnich lat, nie tylko w wojewddztwie, ale i w kraju, jest
wzrost liczby 0séb z niepelnosprawnosciami. Wiaze sie to w przede wszystkim z wydtuzeniem
$redniej dtugosci zycia, ktore niesie za sobg pogorszenie sprawnosci fizycznej i psychiczne;.
Jednak, problem niepetnosprawnosci dotyka osoby w kazdym wieku. Przyczyny sg rézne np.:
wady wrodzone, choroby przewlekle, czy tez ze wzgledu na wiek.

Narodowy Spis Powszechny jest najpetniejszym badaniem w statystyce publiczne;j
podajacym najbardziej szczegdétowe dane dotyczace oséb z niepetnosprawno$ciami. Analizujac
wyniki NSP w 2011 roku nalezy wzig¢ pod uwage, Ze zbiorowo$¢ oséb z niepelnosprawnosciami
zostata podzielona na dwie podstawowe grupy:

1. Osoby niepelnosprawne prawnie, tj. takie, ktére posiadaly odpowiednie, aktualne orzeczenie
wydane przez organ do tego uprawniony;

2. Osoby niepetnosprawne tylko biologicznie, tj. takie, ktére nie posiadaty orzeczenia, ale miaty
(odczuwaty) catkowicie lub powaznie ograniczong zdolno$¢ do wykonywania czynnosci
podstawowych stosownie do swojego wieku.

Wyniki Narodowego Spisu Powszechnego z 2011 r. wykazaly, ze w wojewddztwie
pomorskim liczbe os6b niepetnosprawnych prawnie szacowano w 2011 r. na 199 589.
Stanowito to 8,8% wszystkich mieszkanicow wojewodztwa (oraz 13,5% oséb w wieku
produkcyjnym).Natomiast osoby z niepelnosprawnosciami tylko biologiczng szacowano na
84 909.

Ponad potowe 0sdb z niepelnosprawnos$ciami w regionie stanowig kobiety (51,6%).
Osoby niepetnosprawne w wieku przedprodukcyjnym stanowity odpowiednio 6,0% populacji,
w wieku produkcyjnym blisko 54,1%, za$ osoby starsze w wieku poprodukcyjnym to 40,0%
og6tu 0séb z niepetnosprawnosciami.

W wojewddztwie pomorskim w2011 r. w 28,5% gospodarstw domowych Zyta co
najmniej jedna osoba z niepetnosprawnoscia, z ktérych byto 8,4% gospodarstw, gdzie wszystkie
osoby byty niepelnosprawne.

W wojewddztwie pomorskim najwieksza grupa os6b z niepetnosprawno$ciami (37,0%)
miata orzeczony umiarkowany stopien niepelnosprawnosci. Druga w kolejnosci byta grupa
o znacznym stopniu - 33,1% wszystkich oséb z niepelnosprawnosciami prawnie w
wojewoOdztwie. Pozostate, znacznie mniej liczne grupy, to osoby o lekkim i nieustalonym stopniu.

W ostatnich latach liczba orzeczen o niepelnosprawnosci wydanych w wojewddztwie
pomorskim utrzymuje sie na podobnym poziomie. W latach 2017 - 2019 wydanych zostato
tacznie 152 9462 orzeczen o zaliczeniu do niepetnosprawnosci, z tego:

e 13,2% osobom do 16 roku zycia,

e 86,8% osobom powyzej 16 roku zycia.

2 Dane z PUW — Wojewddzkiego Zespotu ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci w Wojewddztwie Pomorskim



W grupie oséb do lat 16 najwiecej orzeczen o zaliczeniu do osé6b z
niepetnosprawno$ciami wydano ze wzgledu na cato$ciowe zaburzenia rozwojowe (15,4%),
schorzenia inne (15%)3, choroby neurologiczne (13%), choroby uktadu oddechowego i krazenia
(11,4%).

W przypadku osob, ktére ukonczyty 16 rok zycia dominuja schorzenia narzadu ruchu
(34,2%), choroby uktadu oddechowego i krazenia (14,6%), choroby neurologiczne (12,1%),
choroby psychiczne (12%).

Wykres 1. Liczba orzeczen o niepelnosprawnosci wydanych w wojewddztwie pomorskim.

LICZBA ORZECZEN O ZALICZENIU DO 0SOB
NIEPELNOSPRAWNYCH

Liczba wydanych orzeczen dla oséb do 16 r. z. m liczba wydanych orzeczen dla oséb powyzej 16 r. z. m Ogdtem

Zr6dto: Opracowanie wiasne na podstawie danych z PUW w Gdansku.

WyKkres 2. Liczba orzeczen o niepelnosprawnosci w podziale na stopnie niepelnosprawnosci.

Liczba wydanych orzeczen w podziale na stopnie
niepetnosprawnosci

| . N

2017 2018 2019

Znaczny stopien niepetnosprawnosci B Umiarkowany stopien niepetnosprawnosci

M Lekki stopien niepetnosprawnosci

Zr6dto: Opracowanie wiasne na podstawie danych z PUW w Gdanisku.

3 Sa to schorzenia: endokrynologiczne, metaboliczne, zaburzenia enzymatyczne, choroby zakazne i odzwierzece, zeszpecenia,
choroby uktadu krwiotwérczego.
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Osoby z niepetnosprawno$ciami stanowig grupe, ktdrej sytuacja na rynku pracy jest
bardzo niekorzystna. Jednakze nalezy zauwazy¢, ze wojewodztwo pomorskie charakteryzuje

duzo wyzszy niz Sredni w kraju wskaznik zatrudnienia os6b niepelnosprawnych (w 2019 r.

19,3%), co stawia region na 3 miejscu w Polsce. Jednakze, zauwazy¢ mozna niepokojace procesy

w tym zakresie. W 2019 roku nastgpit spadek wskaZnika zatrudnienia oséb z

niepetnosprawno$ciami w stosunku do roku 2018 o 1,4 punktu procentowego (20,7%).

Wykres 3. Aktywno$¢ zawodowa oséb z niepelnosprawnos$ciami w latach 2014-2018

Aktywnos¢ zawodowa osdb z
niepetnosprawnos$ciami w latach 2014-2018

2014 2015 2016 2017 2018

m wspotczynnik aktywnosci zawodowej m wskaznik zatrudnienia

Zr6dto: Opracowanie wtasne na podstawie BDL GUS

Wedtug danych PFRON (stan na koniec marca 2020 r.) w wojewo6dztwie pomorskim
dziata 67 zaklad6w pracy chronionej, ktoére zatrudniajg 7 671 pracownikéow z
niepetnosprawno$ciami. Natomiast, w przypadku otwartego rynku pracy 2 756 pracodawcow

zatrudnia 9 325 pracownikéw z niepelnosprawnos$ciami.

11



WyKres 4. Zarejestrowani bezrobotni niepelnosprawni w wojewddztwie pomorskim -

dane z trzech kwartaléw (stan na koniec kw.) - IVkw. 2018 r., IVkw. 2019 r. oraz I kw.

2020r.

ZAREJESTROWANI BEZROBOTNI NIEPELNOSPRAWNI W
WOJEWODZTWIE POMORSKIM

ogoétem w tym kobiety

IV kw. 2018 r. IV kw. 2019 r. | kw. 2020 r.

Zr6dto: Opracowanie wtasne na podstawie danych Pomorskiego Obserwatorium Rynku Pracy, Wojewddzki Urzad Pracy w Gdarisku

Biorac pod uwage dane za [ kwartal 2020 r.# nalezy zauwazy¢, ze wsrod oséb

z niepetnosprawno$ciami zarejestrowanych jako bezrobotne niepetnosprawne najwiecej jest

0s6b w wieku 45-54 lat (1038 osdb) oraz posiadajgcych wyksztatcenie zasadnicze zawodowe

(1252 osoby). Najwiecej zarejestrowanych bezrobotnych niepetnosprawnych zarejestrowanych

jest w powiatowych urzedach pracy w Gdanisku (551 oséb), Wejherowie (376 oséb), Gdyni (322

osoby), w Starogardzie Gdanskim (276 os6b) oraz Tczewie (254 osoby).

Negatywny wptyw na aktywno$¢ zawodowa os6b z niepetnosprawno$ciami majg przede

wszystkim:

bariery edukacyjno-kompetencyjne - niski poziom wyksztatcenia i kompetencji
zawodowych,

bariery wewnetrzne - np. zaniZona samoocena, postawa roszczeniowa, brak pewnosci
siebie, wyuczona biernos¢,

postawy rodzicow i opiekunéw oso6b z niepetnosprawnosciami - obawa przed podjeciem
pracy przez ich dzieci/podopiecznych z niepelnosprawnosciami,

bariery instytucjonalne - brak infrastruktury spotecznej, utrudniony dostep do ustug
spotecznych, bariery architektoniczne,

bariery architektoniczne i transportowe - niedostepna przestrzen publiczna, brak
mozliwosci dojazdu do miejsca pracy,

niewystarczajaca liczba ofert pracy dostosowanych do potrzeb i mozliwo$ci osoby

Z niepetnosprawnos$ciami,

4 Dane Pomorskiego Obserwatorium Rynku Pracy Wojewddzkiego Urzedu Pracy w Gdarisku — na podstawie MRIPS-01,
Zatgcznik 1
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e  postawy spoteczenstwa - stereotypowy wizerunek osoby z niepelnosprawnos$ciami jako
problematycznego pracownika,
e niska $wiadomos$¢ pracodawcéw dotyczaca korzysci ptynacych z zatrudniania oséb

Z niepelnosprawno$ciami.

Dotychczasowa dobra koniunktura, ktéra miata wptyw na powstawanie nowych miejsc
pracy powodowala, ze pracodawcy poszukiwali nowych pracownikéw w dotychczas
niewyKkorzystanych zasobach rynku pracy, takich jak osoby z niepelnosprawnosciami.

Duzy wptyw na sytuacje gospodarczg, a tym samym zawodowa os6b
z niepelnosprawno$ciami mie¢ bedzie kryzys wywotany chorobg COVID-19 w Polsce
i na Swiecie. Na tym etapie, trudno oszacowac skale problemdéw jakie wywota to zjawisko.

Na pewno wptynie to istotnie na kondycje gospodarcza wielu podmiotéw. MozZemy spodziewac

sie réwniez pogorszenia sytuacji na rynku pracy oraz wzrostu bezrobocia. W zwigzku z

powyzszym, dziatania majace na celu aktywizacje zawodowa 0s6b z niepetnosprawno$ciami

beda szczegoblnie istotne w nadchodzacym czasie.

Skuteczne witaczenie spoteczne i zawodowe 0s6b z niepetnosprawno$ciami zalezne jest
od tatwo dostepnego, kompleksowego i indywidualnego wsparcia. Nalezy zauwazyc¢,
ze w wojewodztwie funkcjonuje do$¢ dobrze rozwinieta sie¢ podmiotéw reintegracji spoteczno-
zawodowej. Podstawowymi formami, wspomagajacymi proces rehabilitacji zawodowej
i spotecznej os6b z niepetnosprawnos$ciami sa:

- Warsztaty Terapii Zajeciowej (57) - placowki te stwarzaja osobom z niepelnosprawnosciami,
niezdolnym do podjecia pracy, mozliwo$¢ rehabilitacji spotecznej i zawodowej w zakresie
pozyskania lub przywracania umiejetnosci niezbednych do podjecia zatrudnienia,

- Zaktady Aktywizacji Zawodowej (2) —jednostki zatrudniajace osoby z
niepelnosprawnos$ciami. Osoby zatrudnione w zaktadach, obok wykonywania pracy
zarobkowej, uczestnicza w rehabilitacji spotecznej i zawodowe;.

- Centra Integracji Spotecznej (23)5 - instytucja realizujgca specjalistyczny program pracy
z osobami wykluczonymi spotecznie lub zagrozonymi wykluczeniem, odbywa sie to przy
zastosowaniu form reintegracji zawodowej i spotecznej,

- Kluby Integracji Spotecznej (17)6 - jednostka $wiadczaca ustug stuzgce reintegracji
spotecznej i zawodowej osobom zagrozonym wykluczeniem spotecznym

- Przedsiebiorstwa Spoteczne.

Wszystkie te podmioty wspieraja osoby z niepetnosprawnos$ciami w procesie aktywizacji
spoteczno-zawodowej. Dziatania przez nie realizowane majg na celu wzmocnienie kompetencji

spotecznych, samodzielnosci i niezalezno$ci w zyciu spotecznym i zawodowym. Jednakze

5 Sprawozdanie z dziatalnosci centrum integracji spotecznej za rok 2019, zrédto PUW
6 Tamze,
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instytucje te borykaja sie z problemami finansowymi, kadrowymi, organizacyjnymi i prawnymi,
ktére majg wptyw na efektywng rehabilitacje oséb z niepetnosprawnosciami?.

W wojewddztwie pomorskim, dzieki dobrej sytuacji gospodarczej, w ostatnich latach
zmniejszyt sie poziom bezrobocia i ub6éstwa mieszkancéw. Jednakze, coraz wieksza role
w strukturze powodoéw udzielenia pomocy spotecznej odgrywaja niepetnosprawno$¢ oraz
dtugotrwata lub ciezka choroba. Jest to postepujacy proces zwigzany m.in. ze starzeniem sie
mieszkancéw regionu oraz rozwojem choréb wynikajacych z postepu cywilizacyjnego. Nalezy
zauwazy¢, ze przy ogdélnym spadku liczby swiadczeniobiorcéw pomocy spotecznej, wzrasta
odsetek rodzin, ktérym udzielono pomocy z powodu niepetnosprawnosci badz dtugotrwatej lub
ciezkiej choroby. Rodziny te w 2019 roku stanowity 52,1% w przypadku niepetnosprawnosci (w
2018 r. - 36,5%) oraz 50,6% w przypadku dtugotrwatej lub ciezkiej choroby (w 2018 r. -
34,1%) wszystkich rodzin objetych wsparciem na Pomorzu.8

Skuteczno$¢ w zakresie wigczenia spotecznego oséb z niepelnosprawnos$ciami zalezy
od zniesienia barier spotecznych, architektonicznych czy komunikacyjnych uniemozliwiajacych
lub utrudniajgcych réwnoprawne funkcjonowanie tej grupy w spoteczenstwie.

Wplyw na aktywizacje spoteczng os6b z niepetnosprawnosciami ma dostepnos$é
do trwatych i niedrogich ustug spotecznych. Powinny charakteryzowa¢ sie wysoka jakoscig,
indywidualizacjg oparta o diagnoze potrzeb oraz wtasciwg koordynacja ich realizacji. Wsparcie
w postaci ustug jest czesto dorazne oraz realizowane w instytucjach catodobowych (np. domy
pomocy spotecznej). Wsparcie os6b z niepetnosprawno$ciami powinno by¢ realizowane w ich
Srodowisku lokalnym, zgodnie z ideg deinstytucjonalizacji. Niedostateczny zaséb kadr
$wiadczacych ustugi na rzecz oséb z niepelnosprawnosciami, ich braki kompetencyjne oraz
zréznicowanie przestrzenne dostepnosci do infrastruktury spotecznej ma réwniez wptyw na
efektywno$¢ realizowanego wsparcia.

W 2019 roku na obszarze wojewddztwa pomorskiego funkcjonowato w sumie 189
réznego rodzaju osrodkéw wsparcia o zasiegu lokalnym oraz 10 o zasiegu ponadgminnym.
Sa to placéwki tj.: o$rodki prowadzace miejsca catodobowe okresowego pobytu, o$rodki
wsparcia dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi (m.in. Srodowiskowe i kluby domy
samopomocy). Ponadto w wojewddztwie w 2019 roku dziatato 46 doméw pomocy spoteczne;j,
ktére sa duzymi, wieloosobowymi placowkami skierowanymi do oséb z niepelnosprawnosciami,
niesamodzielnych, w podesztym wieku wymagajacych szczegdlnej opieki.

Nalezy zauwazy¢, ze wzrasta liczba os6b objetych ustugami opiekuniczymi. W 2019 roku
ta forma wsparcia objetych byto 7 978 oséb. Dla poréwnania w 2014 oso6b tych byto o 2 353

mniej. W 2019 w 8 gminach w wojewddztwie nikt nie skorzystat z tej formy wsparcia.

7 Raport koficowy z badania pn. ,Ocena potrzeb w zakresie rozwoju ustug spotecznych i infrastruktury spotecznej w wojewédztwie
pomorskim” 2019 str. 313

8 Ocena zasobéw pomocy spotecznej wojewddztwa pomorskiego za 2019 rok, str. 42.
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Jednym z kluczowych probleméw wojewodztwa pomorskiego jest niezadowalajgcy stan
zdrowia mieszkancéw, zwtaszcza w wieku produkcyjnym. Zwiekszona chorobowo$¢
spowodowana chorobami cywilizacyjnymi rzutuje na aktywno$¢ zawodowa, spoteczna,
kulturowg i gospodarcza ludnosci. Mozna zauwazy¢ niepokojacy trend w zakresie poziomu
umieralnos$ci mieszkancéw?, przede wszystkim z powodu choréb uktadu krazenia i choréb
nowotworowych%. W pomorskim odnotowuje sie rGwniez wyzsze niz Srednie w kraju wskazniki
w zakresie zgonow z powodu cukrzycy!! oraz zgon6éw z powodu zaburzen psychicznych
i zaburzen zachowania!2. Kobiety umieraja czesciej z powodu choréb uktadu krazenia, natomiast
mezczyzni z powodu choréb nowotworowych. Rowniez niepokojaco rosnie liczba dzieci
cierpiacych z powodu choréb cywilizacyjnych, m.in. astmy, alergii, atopowego zapalenia skory,
otytosci.

Profilaktyka choréb, zdrowy styl Zycia majg ogromne znaczenie dla eliminacji lub
znacznego ograniczenia przyczyn niepetnosprawnos$ci. Wiasciwe warunki Zycia, nauki, pracy,
odzywiania, odpoczynku, czy aktywnoSci fizycznej determinuja w najwiekszym stopniu stan
zdrowia spoteczenstwa. Zapobieganie niepelnosprawnosci i zmniejszanie jej skutkéw jest mniej
kosztowne niz konieczno$¢ zapewnienia leczenia, opieki, rehabilitacji oraz koniecznosci
podejmowanie dziatan wtaczajacych osoby z niepelnosprawnos$ciami w zycie spoteczne.
Niezwykle istotna jest tu spojna dla catego kraju polityka zdrowotna, ukierunkowana na
podejmowanie dtugofalowych, wieloptaszczyznowych dziatan na rzecz zwiekszenia szeroko
pojetego potencjatu zdrowotnego mieszkancow.

Poziom wyksztatcenia oraz posiadane kwalifikacje majg ogromny wpltyw na aktywnos¢
spoteczng oraz zawodow3 os6b z niepetnosprawnosciami. Niski poziom wyksztatcenia
ogranicza szanse na rynku pracy oraz zwieksza ryzyko wykluczenia spotecznego. Wptyw
na to ma wiele czynnikow. Jest to wynik, ciggle obecnych w spoteczenstwie, barier
architektonicznych, komunikacyjnych, technologicznych, organizacyjnych i Srodowiskowych,
ktére utrudniajg dostep do edukacji osobom z niepetnosprawno$ciami. Duze znaczenie,

w procesie nabywania wiedzy i kwalifikacji pozwalajacych dobrze funkcjonowac na rynku pracy,
ma dobre doradztwo edukacyjno-zawodowe w szkotach, ktére powinno skutecznie
diagnozowac¢ predyspozycje uczniéw na wszystkich etapach nauki oraz wspiera¢ ich

w dokonywaniu wyboréw edukacyjnych i zawodowych.

Edukacja realizowana jest poprzez wychowanie przedszkolne, szkoty podstawowe,
szkoty ponadpodstawowe, szkolty wyzsze oraz przez placowki ksztatcenia ustawicznego.
Niepetnosprawne dzieci i mtodziez realizujg obowigzek szkolny i nauki w szkotach specjalnych

oraz og6lnodostepnych.

9 W 2018 . odnotowano 96 zgonéw na 10 tys. 0s6b, wobec 88 w 2013 r. Dane GUS.

10 Udziat zgondw z powodu choréb uktadu krazenia w 2017 r. byt po raz pierwszy od wielu lat wyzszy niz $§redni w Polsce - 41,5%,
bo wynosit 42,4%, wobec 42,1% w 2013 r. Udziat zgonéw z powodu nowotworéw w 2017 r. wynosit 28,5% (znacznie wiecej niz
$rednio w kraju - 26,5%), natomiast nieco spadt w poréwnaniu z 2013 r. - 28,9%. Dane GUS.

1 Zarejestrowano 26,9 zgonéw na 100 tys. ludno$ci w 2017 r. (przy $redniej dla kraju - 22,8), wobec 21,9 w 2013 r. Dane GUS.

12 Odnotowano 14,2 zgonéw na 100 tys. ludno$ci w 2017 r. (Polska - 9,7) wobec 8,7 w 2013 r. Dane GUS.
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W ramach systemu edukacji, w wojewddztwie pomorskim, uczniowie i wychowankowie
posiadajacy orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego w roku szkolnym 2019,/2020
prezentujg sie nastepujaco:

- 2264 dzieci w przedszkolach, punktach przedszkolnych, oddziatach przedszkolnych i
zespotach wychowania przedszkolnego;

- 11 397 uczniéw posiadajacych orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego we
wszystkich typach szkdt (ogdélnodostepne, integracyjne, specjalne);

- 827 uczniéw w szkotach specjalnych przysposabiajacych do pracy;

- 479 wychowankéw w Osrodkach Rewalidacyjno - Wychowawczych.

W ramach programu PFRON , Aktywny Samorzad Modut Il pomoc w uzyskaniu
wyksztatcenia na poziomie wyzszym, moga otrzymac osoby ze znacznym lub umiarkowanym
stopniem niepetlnosprawnosci, pobierajgce nauke w:

e wszkole policealnej,

e w kolegium,

e w szkole wyzszej (studia pierwszego stopnia, studia drugiego stopnia, jednolite studia
magisterskie, studia podyplomowe lub doktoranckie prowadzone przez szkoty wyzsze

w systemie stacjonarnym/dziennym lub niestacjonarnym/wieczorowym/zaocznym lub

eksternistycznym, w tym réwniez za poSrednictwem Internetu), a takze osoby, ktore

przewod doktorski otworzyty poza studiami doktoranckimi.
Wedtug danych za rok 2018 w wojewddztwie pomorskim 1323 osoby otrzymaty wsparcie
w ramach ww. programu.

Konieczne jest rowniez wsparcie ksztatcenia ustawicznego oséb
z niepetnosprawno$ciami. W obliczu szybkich przemian gospodarczych i zmian na rynku pracy
osoby z niepetnosprawno$ciami powinny mie¢ mozliwos¢ udziatu w réznego rodzaju kursach
i szkoleniach, dostepnych dla nich pod wzgledem edukacyjnym, organizacyjnym
i komunikacyjnym, tak aby mogli skutecznie konkurowa¢ na rynku pracy.

Osoby z niepetnosprawnos$ciami majg prawo do prowadzenia jak najbardziej
samodzielnego i niezaleznego zycia oraz aktywnego uczestnictwa w zyciu spotecznym. Aby
mozliwe byto korzystanie przez osoby z niepetnosprawno$ciami z praw przystugujacych
wszystkim obywatelom konieczne jest tworzenie i wdrazanie rozwigzan architektonicznych,
technicznych, komunikacyjnych i organizacyjnych kompensujacych ograniczenia zwigzane
niepelnosprawnosciami. Bez takich dziatan osoby z niepelosprawnosciami bedg wypychane z
zycia publicznego, marginalizowane i zdane na pomoc otoczenia.

Przestrzen publiczna powinna by¢ we wtasciwy sposdb ksztalttowana oraz oznaczana.
Pozwala to na wiekszg aktywnos$¢ i niezalezno$¢ w kontaktach z innymi ludzmi. Niestety wiele
budynkoéw uzytecznos$ci publicznej oraz ustug publicznych nie jest dostosowanych do potrzeb
0s06b z niepetnosprawnosciami. Bardzo istotnym jest wdrozZenie w procesie inwestycyjnym tzw.

planowania uniwersalnego, uwzgledniajgcego potrzeby wszystkich grup spotecznych.
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System informacji przeznaczonej dla oséb z niepelnosprawnosciami powinien by¢
ksztattowany z uwzglednieniem specyficznych potrzeb tej grupy spotecznej. Potrzeby
te oddziatuja zaréwno na sposéb przekazywania informacji obarczony szeregiem ograniczen
wynikajacych z okreslonych dysfunkcji, ale takze na zawarto$¢ przekazu podporzadkowang
specyficznym potrzebom oséb niepetnosprawnych. W pierwszym przypadku ograniczenia
odwotuja sie do trudnosci bagdZ wrecz nieumiejetnosci korzystania z okre$lonych zrédet
informacji. Dotyczy to chociazby mediow elektronicznych, ktére dla wielu oséb
niepelnosprawnych sa z ré6znych powodéw niedostepne. Z kolei zawarto$¢ przekazu powinna
uwzglednia¢ potrzeby i oczekiwania os6b niepetnosprawnych.

Rozwdj e-administracji, jako trendu og6lnospotecznego, powinien uwzglednia¢
w procesie ich tworzenia i upowszechniania powyzsze zatozenia, tak aby osoby
z niepetnosprawnosciami nie staty sie grupg wykluczong cyfrowo.

Wejscie w zycie w 2019 roku dwdch aktéw prawnych ma istotny wplyw na zapewnienie
dostepnosci do instytucji publicznych, ustug publicznych oraz informacji. Ustawa o zapewnieniu
dostepnosci osobom o szczegdlnych potrzebach oraz ustawa o dostepnosci cyfrowej
zobowigzaly instytucje publiczne do zapewnia dostepno$ci w réznych zakresach;
architektonicznym, cyfrowym i informacyjno-komunikacyjnym. Zintensyfikuje to dziatania
administracji publicznej na rzecz dostosowania przestrzeni publicznej do potrzeb i mozliwosci
0s6b z niepelnosprawnosciami.

[stotnym elementem systemu wsparcia 0s6b z niepetnosprawno$ciami sg organizacje
pozarzadowe. Realizacja dziatan z zakresu integracji spotecznej pocigga za soba koniecznos$¢
wspétpracy, koordynacji dziatania i wspotdziatania pomiedzy instytucjami publicznymi i ngo.
Sie¢ wspélpracujacych ze sobg podmiotéw jest kluczowa dla organizacji wtasciwego
i skutecznego wsparcia. Kooperacja sektora publicznego, pozarzadowego, a takze pracodawcow
stwarza szanse na trwala zmiane spoteczna. Na Pomorzu funkcjonuje ponad 9 tys. ngo, jednakze
ich potencjat w zakresie Swiadczenia ustug spotecznych jest niewykorzystany, na co majg
wptyw problemy kadrowe, staba kondycja finansowej.13 Dlatego nalezy wspierac rozwdj
organizacji pozarzadowych w celu podniesienia ich potencjatu do $wiadczenia ustug
spotecznych oraz wolontariatu - ma to szczeg6lne znaczenie w zwigzku z deinstytucjonalizacja

ustug.

13 Raport koricowy z badania pn. ,Ocena potrzeb w zakresie rozwoju ustug spotecznych i infrastruktury spotecznej w wojew6dztwie
pomorskim” 2019 str. 330
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Whioski z diagnozy:

1.

10.

W wojewddztwie pomorskim wskaznik zatrudniania oséb z niepelnosprawnosciami jest
jednym z najwyzszych w kraju, ale od 2018 roku zaczat spada¢. Osoby

z niepetnosprawno$ciami sg grupg znajdujaca sie w trudnej sytuacji na rynku pracy,

ze wzgledu na rézne bariery wystepujace w otoczeniu oraz deficyty kompetencyjne

i edukacyjne.

W regionie istnieje dos$¢ dobrze rozwinieta sie¢ podmiotéw reintegracji spoteczno-
zawodowej. Wptyw na efektywnos$¢ realizowanych przez nie dziatan maja kwestie
finansowe, kadrowe, organizacyjne i prawne. Obszary miejskie (w szczegdlnosci Trdjmiasto)
charakteryzujg sie wiekszym dostepem do tych podmiotéw.

Niepetnosprawno$¢ oraz dtugotrwata lub ciezka choroba odgrywaja coraz wieksza role

w strukturze powodéw udzielenia pomocy spotecznej. Jest to postepujacy proces zwigzany
m.in. ze starzeniem sie populacji w regionie i rozwojem chordb przewleklych zwigzanych
bezposrednio z postepem cywilizacyjnym.

Osoby z niepetnosprawno$ciami oraz ich rodziny znajdujg sie w szczegdlnie trudnej sytuacji
ze wzgledu na koszty ponoszone w zwigzku z wystepowaniem niepeinosprawnosci

w rodzinie.

W wojewddztwie istnieje zapotrzebowanie na trwate i niedrogie ustugi spoteczne
realizowane w $rodowisku lokalnym, zgodnie z ideg deinstytucjonalizacji.

Kluczowym kierunkiem dziatan w najblizszej przysztosci bedzie przejscie od opieki
instytucjonalnej do wsparcia $wiadczonego w sSrodowisku lokalnym. W dalszym ciggu
wsparcie os6b niesamodzielnych lub zaleznych opiera sie w duzej mierze na wsparciu
instytucjonalnym. Nalezy podjg¢ wszelkie dziatania w kierunku przejscia do wsparcia
udzielanego na poziomie spotecznosci lokalnych (deinstytucjonalizacji).

Brak spojnej polityki zdrowotnej ukierunkowanej na wzmocnienie potencjatu zdrowotnego
mieszkancow, zbyt pézno diagnozowane i leczone sg choroby potencjalnie zagrazajgce zyciu
lub powodujace niepelnosprawnosé.

Nalezy takze kontynuowac i rozwijac dziatania zapobiegajace powstawaniu
niepelnosprawnosci, zwlaszcza wsrdd dzieci, mtodziezy i mtodych dorostych. Zmniejszenie
liczby 0s6b wymagajacych wsparcia jest takze warunkiem lepszej oferty dla oséb z
niepelnosprawnos$ciami.

Osoby z niepetnosprawnos$ciami posiadajg czesto nizszy poziom wyksztatcenia i kwalifikacji,
co ogranicza ich szanse na rynku pracy oraz zwieksza ryzyko wykluczenia spotecznego.
Przestrzen publiczna, pomimo zintensyfikowania dziatan inwestycyjnych przyjaznych
osobom z niepetnosprawno$ciami, w dalszym ciaggu pozostaje w duzym stopniu przestrzenig
niedostepng dla tej grupy os6b oraz osob starszych pod wzgledem barier

architektonicznych, technicznych, komunikacyjnych i organizacyjnych, co uniemozliwia badz
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11.

utrudnia osobom z niepetnosprawno$ciami i starszym prowadzenie samodzielnego i
niezaleznego zycia oraz aktywne uczestnictwo w zyciu spotecznym.

Organizacje pozarzadowe sg waznym ogniwem systemu wsparcia os6b

Z niepetnosprawno$ciami. Wspoétpraca podmiotéw publicznych i niepublicznych jest

niezbedna dla skutecznego wiaczenia spotecznego tej grupy osob.
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2. ANALIZA SWOT

Mocne strony

e rozwinieta sie¢ podmiotéw reintegracji |¢  bariery w réznych obszarach

spoteczno-zawodowej (wtz, zaz, cis, Kis, funkcjonowania 0s6b z
itp.) niepelnosprawnosciami (np.

e wzrost aktywnos$ci zawodowej 0s6b z architektoniczne, urbanistyczne, w
niepelnosprawnosciami komunikowaniu sie itd.),

e zwiegkszajaca sie liczba przedsigbiorstw o brak dostatecznych $rodkéw finansowych

zatrudniajacych OzN na otwartym rynku na realizacje zadan wspierajgcych osoby z
pracy niepelnosprawnos$ciami
e regulacje prawne zapewniajace e  niewystarczajace powigzanie edukacji z
dostepnos¢ obiektéw uzytecznosci potrzebami rynku pracy
publicznej i realizowanych przez nich e  stosunkowo niski poziom wyksztatcenia
ustug 0s06b z niepetnosprawnos$ciami w
» systematyczny wzrost dostgpu osob z poréwnaniu do poziomu wyksztatcenia
niepetnosprawnos$ciami do edukacji, calego spoteczenstwa
ksztatcenia ustawicznego oraz e niedostateczny poziom wspétpracy
podnoszenia kwalifikacji zawodowych samorzadéw z organizacjami
 systematyczny rozwoj katalogu ustug pozarzadowymi w zakresie wsparcia oséb
realizowanych w Srodowisku lokalnym z niepetnosprawnoséciami
oraz podnoszenie ich jako$ci e nadal zbyt niski poziom §wiadomo$ci

o zwiekszanie i rozw6j aktywnosci spotecznej dotyczacy oséb z

organizacji pozarzagdowych w procesie niepelnosprawnosciami

wspierania 0sob z e  ograniczony dostep do ustug

niepetnosprawnosciami $wiadczonych w spoteczno$ci lokalnej,

s rozwoj wspétpracy migdzy samorzadami szczegolnie na terenach wiejskich

oraz organizacjami pozarzadowymi, a e maly katalog ustug wspierajacych rodziny

takze pomiedzy samymi samorzadami i opiekunéw 0s6b z
niepetnosprawnos$ciami

e  brak spojnych i kompleksowych dziatan
na rzecz profilaktyki choréb o promocji
prawidtowych zachowan zdrowotnych

e  stabo rozwiniety transport publiczny
ograniczajgcy mobilno$¢ oséb z

niepelnosprawnosciami,
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Szanse

zwiekszanie dostepu do ustug
spotecznych, Srodowiskowych dla 0séb z
niepelnosprawnosciami,

rozwoj infrastruktury spoteczne;j
realizujacej ustugi dla oséb z
niepelnosprawnosciami

wejscie w zycie przepisow
zobowiazujacych podmioty publiczne do
zapewnienia dostepnosci osobom ze
szczeg6lnymi potrzebami

mozliwo$¢ pozyskiwania sSrodkéw
finansowych z réznych Zrodet na
dziatania na rzecz os6b z
niepetnosprawnos$ciami przez samorzady
i organizacje pozarzadowe
funkcjonowanie i rozwdéj podmiotéw
ekonomii spotecznej

kampanie, akcje spoteczne
popularyzujace postrzeganie oséb z
niepelnosprawnos$ciami jako
pelnoprawnych cztonkéw spoteczenstwa
priorytety unijne i rzgdowe
ukierunkowane na deinstytucjonalizacje i
Srodowiskowy charakter ustug

spotecznych i zdrowotnych

niewystarczajacy dostep do ustug
poradnictwa zawodowego oraz informacji

o mozliwoSciach ksztalcenia

ustawicznego

ciagle nienajlepsza kondycja finansowa
0s6b z niepelnosprawnosciami i ich
rodzin

prognozowane spowolnienie gospodarcze
zwigzane z epidemig COVID-19
starzenie sie populacji

pojawianie sie nowych zjawisk
epidemicznych i Srodowiskowych,
powodujacych zwiekszenie ryzyka
wystapienia niepelnosprawnosci
niewystarczajgce $srodki finansowe na
realizacje szeroko dostepnych, wysokiej
jakosci ustug spotecznych dla oséb z
niepelnosprawnosciami
niewystarczajgce systemowe wsparcie
0s0b z niepetnosprawnosciami na
kazdym etapie zycia

niedostateczny dostep do ustug
zapobiegajacych lub ograniczajacych
skutki niepetnosprawnosci
niedostosowanie $rodkéw transportu i
komunikacji do potrzeb os6b

niepelnosprawnych
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3. CELE, PRIORYTETY I DZIALANIA

CEL GLOWNY - Pelne uczestnictwo oséb z niepelnosprawnosciami

w zyciu spotecznym i zawodowym

CEL SZCZEGOLOWY 1

Stworzenie warunkow
do pelnego wlaczenia oséb
z niepelnosprawnosciami

CEL SZCZEGOLOWY 2

Profilaktyka i ograniczanie
skutkéw niepelnosprawnosci

CEL SZCZEGOLOWY 3

Zwiekszenie efektywnosci
i aktywnosci dziatan
podmiotéw realizujacych
zadania na rzecz os6b
Z niepelnosprawnosciami

Priorytet 1.1

Wspieranie dziatan
umozliwiajacych prowadzenie
niezaleznego zycia przez osoby

z niepelnosprawnosciami

Priorytet 2.1

Poprawa jakosci
funkcjonowania oséb
z niepelnosprawnosciami

Priorytet 3.1

Wspieranie wspoipracy
i koordynacji dziatan
miedzysektorowych na rzecz
0s6b z niepelnosprawnosciami

Priorytet 1.2

Wspieranie aktywnoSci
zawodowej oséb
z niepelnosprawnosciami na
rynku pracy

Priorytet 2.2

Zwiekszenie dostepu
do uczestnictwa we
wszystkich dziedzinach zycia
spolecznego

Priorytet 3.2

Wspieranie profesjonalizacji
dziatan podmiotéow
dziatajacych na rzecz oséb
z niepelnosprawnosciami

Priorytet 1.3
Wspieranie dziatan
podnosz3acych poziom
wyksztalcenia oraz nabywanych
kwalifikacji os6b
z niepelnosprawnosciami

Priorytet 2.3

Wspieranie dziatan na rzecz
poprawy funkcjonowania
otoczenia 0s6b
z niepelnosprawnosciami

Priorytet 3.3

Usprawnienie systemu
diagnozowania/monitorowania
sytuacji oséb
z niepelnosprawnosciami

Priorytet 1.4

Wspieranie dzialan promujacych
i ksztaltujacych pozytywne
postawy wobec osob
z niepelnosprawnosciami
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Cel szczegotowy 1 Stworzenie warunkow do pelnego wiaczenia oséb

Z niepelnosprawnosciami

1.

Whioski z diagnozy:

W wojewoddztwie pomorskim wskaznik zatrudniania oséb z niepelnosprawnosciami jest
jednym z najwyzszych w kraju, ale od 2018 roku zaczat spada¢. Osoby

z niepetnosprawnos$ciami sg grupa znajdujaca sie w trudnej sytuacji na rynku pracy,

ze wzgledu na rézne bariery wystepujace w otoczeniu oraz deficyty kompetencyjne

i edukacyjne.

Niepetnosprawno$¢ oraz dtugotrwata lub ciezka choroba odgrywaja coraz wieksza role

w strukturze powodéw udzielenia pomocy spoteczne;j. Jest to postepujacy proces zwigzany
m.in. ze starzeniem sie populacji w regionie i rozwojem choréb przewlektych zwigzanych
bezposrednio z postepem cywilizacyjnym.

Osoby z niepetnosprawnos$ciami oraz ich rodziny znajduja sie w szczegdlnie trudnej sytuacji
ze wzgledu na koszty ponoszone w zwigzku z wystepowaniem niepeinosprawnosci

w rodzinie.

W wojewddztwie istnieje zapotrzebowanie na trwate i niedrogie ustugi spoteczne realizowane
w Srodowisku lokalnym, zgodnie z ideg deinstytucjonalizacji.

Kluczowym kierunkiem dziatan w najblizszej przysztosci bedzie przejscie od opieki
instytucjonalnej do wsparcia §wiadczonego w Srodowisku lokalnym. W dalszym ciagu
wsparcie os6b niesamodzielnych lub zaleznych opiera sie w duzej mierze na wsparciu
instytucjonalnym. Nalezy podja¢ wszelkie dziatania w kierunku przej$cia do wsparcia
udzielanego na poziomie spotecznosci lokalnych (deinstytucjonalizacji).

Osoby z niepetnosprawnos$ciami posiadaja czesto nizszy poziom wyksztatcenia i kwalifikacji,

co ogranicza ich szanse na rynku pracy oraz zwieksza ryzyko wykluczenia spotecznego.

Wskaznik rezultatu Zrédto danych

Odsetek rodzin, Swiadczeniobiorcéw pomocy
spotecznej, ktérym udzielono pomocy z GUS
powodu niepetnosprawnosci

Wskaznik zatrudnienia oséb z
niepelnosprawnosciami

GUS

Liczba mieszkan chronionych i
wspomaganych

MRIPS 03/ROPS

Priorytet 1.1 Wspieranie dziatan umozliwiajgcych prowadzenie niezaleznego

zycia przez osoby z niepetnosprawnosciami

1) Dzialanie 1.1.1 Przygotowanie do wigczenia spotecznego
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» ZaKres interwencji:

przygotowanie do aktywizacji spotecznej poprzez diagnozowanie probleméw
ograniczajacych samodzielno$¢ OzN

inicjowanie budowy kompleksowych rozwigzan w zakresie aktywizacji spotecznej
0zN

wspieranie rozwoju ustug S$wiadczonych w spotecznosciach lokalnych

dziatania us§wiadamiajgce rodzicéw i opiekunéw OzN - w zakresie wspierania

niezaleznego zycia 0zN

» Realizatorzy: JST, instytucje pomocy i integracji spotecznej, instytucje edukacyjne, NGO

2) Dzialanie 1.1.2 Aktywizacja spoteczna

» ZaKres interwencji:

wspieranie rozwoju mieszkalnictwa chronionego i wspomaganego
zwiekszenie dostepnosci ustug wspierajacych niezalezne zycie OzN
prowadzenie dla OzN kurséw, warsztatdw i konsultacji indywidualnych
umozliwiajgcych wzmocnienie kompetencji osobistych i spotecznych waznych

w Zzyciu osobistym, spotecznym i zawodowym OzN

» Realizatorzy: ]JST, instytucje pomocy i integracji spolecznej, podmioty ekonomii

spotecznej, NGO

Priorytet 1.2 Wspieranie aktywnosci zawodowej 0s6b z niepelnosprawnosciami

na rynku pracy

1) Dzialanie 1.2.1 Dziatania na rzecz aktywizacji zawodowej 0s6b z niepetnosprawno$ciami

» Zakres interwencji

$wiadczenie ustug poradnictwa zawodowego w formie indywidualnej i grupowe;j
ukierunkowanych na specyficzne potrzeby 0zN, majace na celu odkrywanie
talentéw i mocnych stron oraz planowanie $ciezki rozwoju zawodowego
zaplanowanie Sciezki zawodowej poprzez opracowanie dla kazdej osoby 0zN
Indywidualnego Planu Dziatania na podstawie rezultatéw spotkan z doradcami

zawodowymi

» Realizatorzy: Instytucje rynku pracy, OHP, NGO

2) Dzialanie 1.2.2 Nabywanie i podwyzszanie kwalifikacji zawodowych

» Zakres interwencji

podnoszenie kwalifikacji i uzyskiwanie nowych umiejetnosci (stosownie
do rodzaju i stopnia niepelnosprawnosci) poprzez udziat OzN w warsztatach

zawodowych, szkoleniach i kursach przyuczajacych do zawodu

» Realizatorzy: Instytucje rynku pracy, podmioty ekonomii spotecznej - CIS, NGO, OHP

3) Dzialanie 1.2.3 Wspieranie podejmowania zatrudnienia
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» ZaKkres interwencji

przygotowanie OzN do czynno$ci zwigzanych z zadaniami wykonywanymi

u pracodawcy na stanowisku pracy przy wsparciu trenera pracy

zdobywanie doswiadczenia zawodowego (np. po szkoleniach) w ramach stazy

u pracodawcow wg. okreslonego programu

subsydiowanie miejsc pracy u pracodawcow poprzez np. prace interwencyjne, roboty

publiczne, zatrudnienie wspierane, refundacje wynagrodzenia z PFRON

» Realizatorzy: ST, instytucje rynku pracy, podmioty ekonomii spotecznej - CIS, PFRON,

pracodawcy

Priorytet 1.3 Wspieranie dziatan podnoszacych poziom wyksztatcenia oraz

nabywanych kwalifikacji oséb z niepetnosprawnosciami

1) Dzialanie 1.3.1 Dziatania na rzecz ksztatcenia przez cate zycie os6b z niepetnosprawnosciami

» Zakres interwencji

koordynacja regionalnego programu dedykowanego uczniom ze specjalnymi
potrzebami edukacyjnymi, w tym w oparciu o wzmocniony potencjat poradni
psychologiczno-pedagogicznych oraz specjalnych osrodkéw szkolno-
wychowawczych

okreslenie, z wykorzystaniem metod i narzedzi poradnictwa zawodowego, dalszej
$ciezki rozwoju edukacyjnego na podstawie zasobow i talentéw posiadanych przez
OzN

wskazanie mozliwosci uzupeienia wyksztatcenia formalnego w tym takze
zdobywania lub zmiany kwalifikacji zawodowych i specjalistycznych
upowszechnianie idei i korzysci wynikajacych z ksztatcenia ustawicznego

dostosowanego do potrzeb regionalnej gospodarki

» Realizatorzy: SWP, JST, instytucje rynku pracy, OHP

2) Dzialanie 1.3.2 Wspieranie w podejmowaniu nauki

» Zakres interwencji

pomoc w wypelnieniu formalnosci zwigzanych z podjeciem nauki w szkotach
publicznych
zapewnienie warunkow kontynuowania nauki poprzez stypendia dla 0zN poprzez

dofinansowanie optat zwigzanych z nauka, dofinansowanie dojazd6w

» Realizatorzy: OHP, instytucje rynku pracy
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Priorytet 1.4 Wspieranie dziatan promujgcych i ksztattujacych pozytywne

postawy wobec 0s6b z niepelnosprawnosciami

1) Dziatanie 1.4.1 Promowanie pozytywnych postaw wobec 0s6b z niepetnosprawnos$ciami
» Zakres interwencji
- promowanie pozytywnego wizerunku 0zN wsrod spotecznosci
- wspieranie dziatan majacych na celu zmiane postaw wobec 0zN
- popularyzowanie osiagnie¢ i sukcesow 0zN w réznych dziedzinach Zycia spotecznego.
» Realizatorzy: JST, instytucje pomocy i integracji spotecznej, NGO
2) Dzialanie 1.4.2 Wspieranie dziatan zmierzajacych do zwiekszenia aktywnoSci spotecznej
0zN w zyciu spotecznym
» Zakres interwencji
- wspieranie dziatan zwiekszajgcych  wspoétprace  spotecznosci  lokalnych
ze Srodowiskiem OzN

» Realizatorzy: JST, instytucje pomocy i integracji spotecznej, NGO
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Cel szczegotowy 2 Profilaktyka i ograniczanie skutk6w niepelnosprawnosci

Whioski z diagnozy:

1. Brak spdjnej polityki zdrowotnej ukierunkowanej na wzmocnienie potencjatu
zdrowotnego mieszkancow, zbyt p6zno diagnozowane i leczone sg choroby potencjalnie
zagrazajace zyciu lub powodujace niepetnosprawnos¢é.

2. Nalezy takze kontynuowac i rozwija¢ dziatania zapobiegajgce powstawaniu
niepelnosprawnosci, zwtaszcza wsréd dzieci, mtodziezy i mtodych dorostych. Zmniejszenie
liczby 0s6b wymagajacych wsparcia jest takze warunkiem lepszej oferty dla oséb
z niepelnosprawnos$ciami.

3. Przestrzen publiczna, pomimo zintensyfikowania dziatan inwestycyjnych przyjaznych
osobom z niepetnosprawno$ciami, w dalszym ciaggu pozostaje w duzym stopniu
przestrzenia niedostepng dla tej grupy oséb oraz oséb starszych pod wzgledem barier
architektonicznych, technicznych, komunikacyjnych i organizacyjnych, co uniemozliwia
badz utrudnia osobom z niepelnosprawnosciami i starszym prowadzenie samodzielnego

i niezaleznego zycia oraz aktywne uczestnictwo w zyciu spotecznym.

-

Wskaznik rezultatu rodlo danych
Liczba programoéw profilaktyczno - zdrowotnych
. . . ROPS
skierowanych do mieszkancéow
Liczba budynkdéw stuzacych rehabilitacji, w ktoérych ROPS

dofinansowano roboty budowlane ze $srodkéw PFRON

Priorytet 2.1 Poprawa jakosci funkcjonowania oséb z niepeinosprawnosciami

1) Dzialanie 2.1.1 Rozszerzenie oferty dziatan profilaktycznych
» Zakres interwencji:
- wspieranie dziatan zapobiegajacych powstawaniu niepetnosprawnosci, zwtaszcza
wérod dzieci, mtodziezy i mtodych dorostych
- wspieranie wdrazania programéw profilaktyczno - zdrowotnych
- promocja zdrowego trybu zycia i aktywnego spedzania wolnego czasu
» Realizatorzy: ST, przedsiebiorcy/$wiadczeniodawcy ochrony zdrowia, NGO, podmioty
ekonomii spotecznej, instytucje edukacyjne
2) Dzialanie 2.1.2 Rozszerzenie oferty sSrodowiskowych ustug zdrowotnych

» Zakres interwencji:

27




- wspieranie dziatan zmierzajgcych do poprawy ustug z zakresu ochrony zdrowia
psychicznego, opieki geriatrycznej
» Realizatorzy: NGO, przedsiebiorcy/$wiadczeniodawcy ochrony zdrowia, koscielne osoby

prawne, podmioty ekonomii spotecznej, instytucje edukacyjne

Priorytet 2.2 Zwiekszenie dostepu do uczestnictwa we wszystkich dziedzinach

zycia spotecznego

1) Dzialanie 2.2.1 Dostepne zycie
» ZaKres interwencji:

- wspieranie dziatan zmierzajacych do umozliwienia OzN Zycia w Srodowisku wolnym
od barier funkcjonalnych

- dziatania zmierzajace do podniesienia jako$ci ustug i infrastruktury ,bez barier” dla
OzN

- wspieranie pelnego udziatu Ozn w zyciu spotecznym, kulturalnym, rozrywkowym
sportowym, a takze w rekreacji i turystyce

» Realizatorzy: JST, NGO, instytucje kultury

Priorytet 2.3 Wspieranie dziatan na rzecz poprawy funkcjonowania otoczenia

0s6b z niepetnosprawnosSciami

1) Dzialanie 2.3.1 Wspieranie otoczenia 0séb z niepeinosprawnosciami
» Zakres interwencji
- organizowanie szkolen i doradztwa dla rodzin i opiekunéw OzN
- wspieranie inicjatyw tworzenia grup samopomocowych dla rodzin, w ktérych
funkcjonuje 0zN
- wspieranie i rozpowszechnianie rozwoju ustug §wiadczonych w srodowisku
lokalnym, wspierajacych rodziny i opiekunéw OzN
- wspieranie dziatan aktywizujacych spotecznie i zawodowo rodziny i opiekunéw OzN
Realizatorzy: NGO, ]JST, instytucje pomocy i integracji spotecznej, instytucje

edukacyjne
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Cel szczegotowy 3 Zwiekszenie efektywnosci i aktywnosci dziatan podmiotow

realizujacych zadania na rzecz oséb z niepelnosprawnosciami

Whioski z diagnozy:

1. W regionie istnieje do$¢ dobrze rozwinieta sie¢ podmiotow reintegracji spoteczno-
zawodowej. Wptyw na efektywnos¢ realizowanych przez nie dziatan majg kwestie
finansowe, kadrowe, organizacyjne i prawne. Obszary miejskie (w szczegdlnosci
Tréjmiasto) charakteryzuja sie wiekszym dostepem do tych podmiotéw.

2. Organizacje pozarzadowe sg waznym ogniwem systemu wsparcia oséb
z niepelnosprawnos$ciami. Wspotpraca podmiotéw publicznych i niepublicznych jest

niezbedna dla skutecznego wiaczenia spotecznego tej grupy osob.

-

Wskaznik rezultatu rodlo danych

Liczba samorzadow zlecajacych realizacje
zadan z zakresu rehabilitacji spotecznej i
zawodowej 0s6b z niepelnosprawnosciami ze
$rodkéw PFRON

Sprawozdania finansowe PFRON

Liczba przeprowadzonych szkolen dla kadry

instytucji rynku pracy i integracji spotecznej ROPS

Baza instytucji i organizacji pozarzadowych
dziatajacych na rzecz oséb z ROPS
niepetnosprawno$ciami

Priorytet 3.1 Wspieranie wspoipracy i koordynacji dziatan miedzysektorowych

na rzecz oséb z niepetnosprawnos$ciami

1) Dzialanie 3.1.1 Budowanie lokalnych koalicji na rzecz os6b z niepetnosprawno$ciami
» Zakres interwencji:
- wzmocnienie wspoétpracy miedzysektorowej w ramach realizacji lokalnej polityki
prowadzonej na rzecz OzN i ich rodzin
- wspieranie organizacji pozarzagdowych dziatajacych na rzecz OzN i ich rodzin
- rozwoj dialogu miedzy podmiotami funkcjonujacymi w obszarze dziatan na rzecz
0zN w tym w ramach: Pomorskiej Rady Oswiatowej Wojewodzkiej Spotecznej Rady
ds. Os6b Niepetnosprawnych, itp.
» Realizatorzy: NGO, JST, pracodawcy, osrodki wsparcia ekonomii spotecznej, podmioty
ekonomii spotecznej
2) Dzialanie 3.1.2 Wolontariat
» Zakres interwencji:

- wspieranie wolontariatu i idei samopomocy wsréd 0zN
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- promocja wolontariatu na rzecz 0zN

» Realizatorzy: NGO, ]JST, instytucje edukacyjne

Priorytet 3.2 Wspieranie profesjonalizacji dziatan podmiotéw dziatajacych na

rzecz osOb z niepelnosprawnos$ciami

1) Dzialanie 3.2.1 Profesjonalizacja kadr
» Zakres interwencji:
- podnoszenie kwalifikacji kadr instytucji pomocy i integracji spotecznej w celu
zwiekszania jako$ci Swiadczonych ustug na rzecz OzN
- doskonalenie kompetencji nauczycieli w pracy z uczniami ze specjalnymi potrzebami
edukacyjnymi, w tym w ramach sieci wspotpracy oraz poprzez
organizacje/wzmacnianie sieci szko6t referencyjnych jako miejsca wdrazania
innowacji pedagogicznych, prowadzenia zaje¢ praktycznych dla studentéw
kierunkdéw o specjalno$ci nauczycielskiej, lekcji otwartych, stazy i praktyk
nauczycieli
- podnoszenie kompetencji kadr publicznych stuzb zatrudnienia w celu zwiekszania
jakosci $wiadczonych ustug na rzecz OzN
- podnoszenie kwalifikacji organizacji pozarzadowych i innych podmiotow
dziatajacych na rzecz OzN w celu zwiekszania jakosci tych ustug
» Realizatorzy: |ST, NGO, Instytucje edukacyjne, instytucje pomocy i integracji spoteczne,

instytucje rynku pracy

Priorytet 3.3 Usprawnienie systemu diagnozowania i monitorowania sytuacji

0s6b z niepetnosprawnosSciami

1) Dzialanie 3.3.1 Tworzenie i aktualizacja bazy wiedzy o OzN
» Zakres interwencji:
- zbieranie i udostepnianie danych dotyczacych OzN
- prowadzenie badan dotyczacych sytuacji OzN oraz ich potrzeb
- tworzenie, aktualizacja i upowszechnianie wiedzy o podmiotach i organizacjach
dziatajacych na rzecz OzN

» Realizatorzy: |ST, NGO, instytucje edukacyjne
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4. KLUCZOWI PARTNERZY

Kluczowymi partnerami realizacji dziatan stanowigcych operacjonalizacje Programu
sa w szczego6lnosci:

- Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych;

- jednostki samorzadu terytorialnego;

- instytucje rynku pracy;

- instytucje pomocy i integracji spotecznej;

- organizacje pozarzadowe;

- instytucje edukacyjne;

- instytucje kultury;

- koscielne osoby prawne;

- podmioty ekonomii spotecznej;

- osSrodki wsparcia ekonomii spotecznej;

- instytucje otoczenia biznesu;

- przedsiebiorcy/ pracodawcy.



5. RAMY FINANSOWE

Realizacja celé6w Programu finansowana bedzie z nastepujacych Zrddet:

a)

b)

srodki publiczne krajowe:

— PFRON

budzety jednostek samorzadu terytorialnego

budzet SWP

— $rodki w dyspozycji wlasciwych merytorycznie ministerstw

— $rodki w dyspozycji szkét wyzszych

$rodki publiczne zagraniczne:

— $rodki unijne w dyspozycji SWP

— $rodki unijne zarzadzane na poziomie krajowym

— $rodki w ramach innych zagranicznych instrumentéw finansowych

$rodki prywatne, w tym w systemie partnerstwa publiczno-prywatnego.
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6. SYSTEM REALIZAC]JI, MONITOROWANIA ORAZ OCENY
REALIZAC]I

Realizowane w ramach Programu dziatania powinny opierac sie na zasadzie
niedyskryminacji i petnego wlaczenia spotecznego os6b z niepetnosprawnos$ciami, tak aby
mozliwe byto zapewnienie niezaleznego zycia osobom z niepetnosprawnosciami oraz petnego
udziatu we wszystkich obszarach funkcjonowania. Kolejnym warunkiem realizacji Programu
jest dopasowanie dziatan do faktycznych potrzeb uzytkownikéw i Swiadczenie ich w srodowisku
lokalnym (co do zasady w formule zdeinstytucjonalizowanej), a takze zapewnienie dostepno$ci
w oparciu o zasady projektowania uniwersalnego.

Podstawg ewaluacji Programu bedzie raport z jego realizacji, ktory zostanie sporzadzony
po zakonczeniu realizacji Programu, za ktére odpowiedzialny bedzie ROPS.

Podstawowymi narzedziami monitorowania realizacji Programu beda:
- baza informacji i wskaZznikéw okreslonych na poziomie celow szczegétowych Programu;
- badania, ewaluacje, opracowania studialne, ekspertyzy, analizy, stuzace zaspokojeniu
potrzeb informacyjnych zwigzanych z monitorowaniem i ewaluacjg Programu.

Za uruchomienie i funkcjonowanie wskaznikéw i informacji odpowiada ROPS.
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