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WSTEP.

Zdrowie psychiczne definiowane jest przez Swiatowa Organizacje Zdrowia jako petny
dobrostan fizyczny, psychiczny i spoteczny cztowieka. Pojecie zdrowia psychicznego jest
w rdzny sposob kategoryzowane i uscislane, nie istnieje jedna i bezwzglednie uniwersalna
definicja zdrowia psychicznego, nie ma jednej, ,oficjalnej” definicji, poniewaz réznice
kulturowe, subiektywne odczucia oraz rywalizujace ze sobg profesjonalne teorie wptywaja
na to, jak termin ten jest rozumiany. Jedynym aspektem z ktdrym zgadza sie wiekszosc
ekspertéw jest to, ze zdrowie psychiczne i zaburzenie psychiczne nie sg do siebie
przeciwstawne, czyli brak rozpoznanej choroby psychicznej nie musi oznacza¢ zdrowia
psychicznego.

Definicje medyczne okreslajag zdrowie psychiczne jako niewystepowanie objawdéw
psychopatologicznych, homeostaze w procesach fizjologicznych, brak defektéw w strukturze
i funkcjach psychicznych. Definicje psychologiczne z kolei jako zdolnos$¢ do twédrczego
rozwoju i samorealizacji, akceptacje i poczucie wtasnej wartosci i tozsamosci, zdolnosé
osiggania satysfakcji z zycia, realistyczng percepcje rzeczywistosci. W socjologicznym ujeciu
zdrowie psychiczne stanowi zdolno$¢ przystosowania sie jednostki do norm kulturowych
i srodowiska spotecznego, uwewnetrzniania norm w przebiegu socjalizacji, umiejetnos¢
prawidtowego funkcjonowania w grupie i wtasciwego wypetniania rél spotecznych.

Odnoszac sie z kolei do pojecia choroby psychicznej, nalezy podkresli¢, iz pomimo rezygnacji
w psychiatrii z jego uzywania, jest ono utrzymywane w niektérych przepisach prawnych.
W Miedzynarodowe] Statystycznej Klasyfikacji Chordb i Probleméw Zdrowotnych ICD — 10,
opracowanej przez Swiatowa Organizacje Zdrowia i obowigzujacej w Polsce od roku 1996 nie
wystepuje pojecie choroby psychicznej, wystepuje natomiast pojecie zaburzen psychicznych
i zaburzen zachowania.

Ustawa o ochronie zdrowia psychicznego dzieli natomiast zaburzenia psychiczne na: choroby
psychiczne, tj. stany, w ktérych obecne sg zaburzenia psychotyczne, uposledzenia umystowe,
inne zaktdcenia czynnosci psychicznych, ktéore zgodnie ze stanem wiedzy medycznej
zaliczane sg do zaburzen psychicznych.

Pojecie choroby psychicznej wystepuje takze w polskim kodeksie karnym, gdzie determinuje
niepoczytalno$s¢ sprawcy czynu zabronionego, kodeksie cywilnym, gdzie warunkuje
niewaznos¢ oswiadczen woli oraz ubezwtasnowolnienie, a ponadto w kodeksie rodzinnym
i opiekuniczym, gdzie warunkuje zakaz zawarcia zwigzku matzenskiego.

Wsrdod przyczyn zaburzen psychicznych wymienia sie czynniki biologiczne, zwigzane
z uszkodzeniami ukfadu nerwowego oraz obcigzeniami genetycznymi, a takze czynniki
srodowiskowe rozumiane jako oddziatywania na cztowieka ze strony $rodowiska, w ktérym
zyje, w szczegoblnosci negatywne zdarzenia, sytuacje, dysfunkcje srodowiskowe powodujgce
urazy psychiczne, stres lub kryzys. Mozna méwic¢ takze o tzw. czynnikach mieszanych

w sytuacji gdy uwarunkowania biologiczne (genetyczne obcigzenia) ujawniajg sie pod
wptywem czynnikdw srodowiskowych.

Wejscie w zycie w roku 2011 Rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 28 grudnia 2010 roku
(Dz. U. z 2011 r. Nr 24, poz. 128) w sprawie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego na lata 2011 — 2015, zwrdcito jednostkom samorzadu terytorialnego uwage na
potrzeby w zakresie ochrony zdrowia psychicznego.
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Przystepujac do realizacji zadan okreslonych w Narodowym Programie Ochrony Zdrowia
Psychicznego, w styczniu 2012 roku powotano lokalny Zespét koordynujacy realizacje
Gminnego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego Miasta Cieszyna na lata 2012 — 2015.
W sktad Zespotu koordynujgcego wchodzi: przedstawiciel Poradni Psychologiczno -
Pedagogicznej w Cieszynie, dwdéch przedstawicieli Zespotu Zaktadéw Opieki Zdrowotnej
(w tym Ordynator Oddziatu Psychiatrycznego Szpitala Slaskiego w Cieszynie oraz Kierownik
Oddziatu Dziennego Psychiatrycznego Szpitala Slaskiego), dwéch —przedstawicieli
Cieszynskiego Stowarzyszenia Ochrony Zdrowia Psychicznego ,Wiez”, jedna osoba
reprezentujgca Stowarzyszenie Pomocy Wzajemnej ,By¢ Razem”, Zespdt Placdwek Szkolno
Wychowawczo Rewalidacyjnych w Cieszynie oraz Poradnie Zdrowia Psychicznego, pieciu
przedstawicieli placdwek oswiatowych z oddziatami integracyjnymi réznych szczebli, dwdch
przedstawicieli Polskiego Stowarzyszenia na Rzecz Oséb z Uposledzeniem Umystowym — Kota
w Cieszynie oraz czterech pracownikéw Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w Cieszynie.
Zespdt koordynujacy opracowat niniejszy Program, i do jego zadan naleze¢ bedzie jego
koordynowanie, realizowanie oraz monitorowanie.

Cele i zadania Programu zwigzane s3 z promocjg zdrowia psychicznego, zapobieganiem
zaburzeniom psychicznym oraz poprawg funkcjonowania spotecznego oséb z zaburzeniami
psychicznymi i ich rodzin.

Z jednej strony, cze$¢ zadan Programu odnosi sie do catej spotecznosci lokalnej, z drugiej do
wybranych grup — oséb z zaburzeniami psychicznymi i ich rodzin, dzieci i mtodziezy, oséb
starszych, oséb pracujacych w systemie pomagania, a takze lokalnych pracodawcéow.
Program odpowiada zadaniom okreslonym w Narodowym Programie Ochrony Zdrowia
Psychicznego.

ROZDZIAt I. PODSTAWY PRAWNE.
1. Ustawa z dnia 12 marca 2004 roku o pomocy spoteczne;j.

Zgodnie z ustawg z dnia 12 marca 2004 roku o pomocy spotecznej (tekst jednolity: Dz. U.
z 2009 r. Nr 175, poz. 1362 z pdzn. zm.) jedng z przestanek do udzielenia pomocy, w tym
finansowej i w postaci pracy socjalnej, jest niepetnosprawnosé.

Ustawa przewiduje takze szereg innych szczegdlnych form pomocy spotecznej dla oséb
z zaburzeniami psychicznymi.

Zgodnie z art. 17 ust. 1 pkt 12 cytowanej ustawy do zadan gminy o charakterze
obowigzkowym nalezy prowadzenie i zapewnienie miejsc w mieszkaniach chronionych.
Osobie, ktdra ze wzgledu na trudng sytuacje zyciowg, wiek, niepetnosprawnosé lub chorobe
potrzebuje wsparcia w funkcjonowaniu w codziennym zyciu, ale nie wymaga ustug
w zakresie Swiadczonym przez jednostke catodobowej opieki, w szczegdlnosci osobie
z zaburzeniami psychicznymi moze by¢ przyznany pobyt w mieszkaniu chronionym.
Mieszkanie chronione jest formg pomocy spotecznej przygotowujgcg osoby tam
przebywajgce, pod opiekg specjalistow, do prowadzenia samodzielnego zycia Ilub
zastepujgcg pobyt w placéwce zapewniajgcej catodobowa opieke. Mieszkanie chronione
zapewnia warunki do samodzielnego funkcjonowania w s$rodowisku, w integracji ze
spotecznoscig lokalng. Mieszkanie chronione moze by¢ prowadzone przez kazdg jednostke
organizacyjng pomocy spotecznej lub organizacje pozytku publicznego.



Zgodnie z art. 17 ust. 3 ustawy do zadan wtasnych gminy nalezy prowadzenie i zapewnienie
miejsc w domach pomocy spotecznej i osrodkach wsparcia o zasiegu gminnym oraz
kierowanie do nich oséb wymagajacych opieki.

Osobom 1z zaburzeniami psychicznymi, ktére wymagajg czesciowej opieki i pomocy
w zaspokajaniu niezbednych potrzeb zyciowych, mogg by¢ przyznane ustugi opiekuricze,
specjalistyczne ustugi opiekuncze lub positek, swiadczone w osrodku wsparcia. Osrodkami
wsparcia dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi sg: sSrodowiskowy dom samopomocy lub klub
samopomocy dla oséb z zaburzeniami psychicznymi. Osoby, ktére w wyniku uposledzenia
niektorych funkcji organizmu lub zdolnosci adaptacyjnych wymagajg pomocy w zyciu
w $rodowisku rodzinnym i spotecznym, otrzymujg w osrodkach wsparcia pomoc w celu
zwiekszania zaradnos$ci i samodzielnosci zyciowej, a takze integracji spotecznej.

Osobie wymagajgcej catodobowej opieki z powodu niepetnosprawnosci, nie mogacej
samodzielnie funkcjonowa¢ w codziennym Zzyciu, ktérej nie mozina zapewni¢ niezbednej
pomocy w formie ustug opiekunczych, przystuguje prawo do umieszczenia w domu pomocy
spotecznej. Dom pomocy spotecznej Swiadczy ustugi bytowe, opiekuncze, wspomagajgce
i edukacyjne na poziomie obowigzujgcego standardu, w zakresie i formach wynikajgcych
z indywidualnych potrzeb oséb w nim przebywajgcych. Wsrdd réznych typéw domoéw mozna
wyroézni¢ miedzy innymi domy dla oséb przewlekle psychicznie chorych, dorostych
niepetnosprawnych intelektualnie, dzieci i mfodziezy niepetnosprawnych intelektualnie.

Art. 18 ust. 1 pkt 3 ustawy okresla, ze do zadan zleconych z zakresu administracji rzgdowej
realizowanych przez gmine nalezy organizowanie i Swiadczenie specjalistycznych ustug
opiekuniczych w miejscu zamieszkania dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi.

Zakres czynnosci specjalistycznych ustug opiekunczych dla oséb uprawnionych, w tym osdéb

z zaburzeniami psychicznymi obejmuje:

1. uczenie i rozwijanie umiejetnosci niezbednych do samodzielnego zycia, w tym zwtaszcza:

— ksztattowanie  umiejetnosci  zaspakajania  podstawowych  potrzeb  zyciowych
i umiejetnosci spotecznego funkcjonowania, motywowanie do aktywnosci, leczenia
i rehabilitacji, prowadzenie treningdw umiejetnosci samoobstugi i umiejetnosci
spotecznych oraz wspieranie, takze w formie asystowania w codziennych czynnosciach
zyciowych,

— interwencje i pomoc w zyciu w rodzinie, w tym pomoc w radzeniu sobie w sytuacjach
kryzysowych, utatwianie dostepu do edukacji i kultury, doradztwo, koordynacje dziatan
innych stuzb na rzecz rodziny, ktérej cztonkiem jest osoba uzyskujgca pomoc w formie
specjalistycznych ustug, ksztattowanie pozytywnych relacji osoby wspieranej z osobami
bliskimi, wspodtprace z rodzing — ksztattowanie odpowiednich postaw wobec osoby
chorujacej, niepetnosprawnej,

— pomoc w zatatwianiu spraw urzedowych, w tym w uzyskaniu $wiadczen socjalnych,
emerytalno — rentowych, wypetnieniu dokumentéw urzedowych,

— wspieranie i pomoc w uzyskaniu zatrudnienia, w tym zwfaszcza w szukaniu informacji
0 pracy, pomoc w znalezieniu zatrudnienia lub alternatywnego zajecia, w kompletowaniu
dokumentéw potrzebnych do zatrudnienia, w przygotowaniu do rozmowy z pracodawcg,
wspieranie i asystowanie w kontaktach z pracodawcg, w rozwigzywaniu problemow
psychicznych wynikajgcych z pracy lub jej braku,

— pomoc w gospodarowaniu pieniedzmi, w tym nauka planowania budzetu, asystowanie
przy ponoszeniu wydatkdw, pomoc w uzyskaniu ulg w optatach, zwiekszenie umiejetnosci
gospodarowania wtasnym budzetem oraz usamodzielnianie finansowe,



2. pielegnacje jako wspieranie procesu leczenia, w tym:

— pomoc w dostepie do swiadczen zdrowotnych,

— uzgadnianie i pilnowanie terminu wizyt lekarskich, badan diagnostycznych,

— pomoc w wykupywaniu lub zamawianiu lekéw w aptece,

— pilnowanie przyjmowania lekdw oraz obserwowanie ewentualnych skutkéw ubocznych
ich stosowania,

— W szczegblnie  uzasadnionych  przypadkach  zmiana  opatrunkéw, pomoc
w uzyciu s$rodkdw pomocniczych i materiatbw medycznych, przedmiotéw
ortopedycznych, a takze w utrzymaniu higieny,

— pomoc w dotarciu do placéwek stuzby zdrowia,

— pomoc w dotarciu do placéwek rehabilitacyjnych,

3. rehabilitacje fizyczng i usprawnianie zaburzonych funkcji organizmu w zakresie

nieobjetym przepisami ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki

zdrowotnej, finansowanej ze srodkéw publicznych (Dz. U. Nr 210, poz. 2135 z pézn. zm.)

— zgodnie z zaleceniami lekarskimi lub specjalisty z zakresu rehabilitacji ruchowej lub
fizjoterapii,

— wspotprace ze specjalistami w zakresie wspierania psychologiczno — pedagogicznego
i edukacyjno — terapeutycznego zmierzajacego do wielostronnej aktywizacji osoby
korzystajacej ze specjalistycznych ustug,

4. pomoc mieszkaniowg, w tym :

— w uzyskaniu mieszkania, negocjowaniu i wnoszeniu opfat,

— W organizacji drobnych remontéw, adaptacji, napraw, likwidacji barier
architektonicznych,

— ksztattowaniu  wtasciwych relacji osoby uzyskujagcej pomoc z  sgsiadami
i gospodarzem domu,

5. zapewnienie dzieciom i miodziezy z zaburzeniami psychicznymi dostepu do zajec

rehabilitacyjnych i rewalidacyjno — wychowawczych, w wyjagtkowych przypadkach, jezeli nie

majg mozliwosci uzyskania dostepu do zajeé, o ktérych mowa w art. 7 ustawy z dnia 19

sierpnia 1994 roku o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2011 r. Nr 231, poz. 1375

z pbéin. zm.).

Zgodnie z art. 18 ust. 1 pkt 5 ustawy do zadan zleconych nalezy prowadzenie i rozwdj

infrastruktury srodowiskowych domdéw samopomocy dla oséb z zaburzeniami psychicznymi.

2. Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 roku o ochronie zdrowia psychicznego.

Zgodnie z ustawg z dnia 19 sierpnia 1994 roku o ochronie zdrowia psychicznego (tekst
jednolity: Dz. U. z 2011 r. Nr 231, poz. 1375 z pdin. zm.) ochrone zdrowia psychicznego
zapewniajg organy administracji rzgdowej i samorzgdowej oraz instytucje do tego powotane.
Ochrona zdrowia psychicznego obejmuje realizacje zadan dotyczacych w szczegdlnosci
promocji zdrowia psychicznego, zapewnienia osobom z zaburzeniami  psychicznymi
wielostronnej i powszechnie dostepnej opieki zdrowotnej oraz innych form opieki i pomocy
niezbednych do zycia w srodowisku rodzinnym i spotecznym oraz ksztattowania wobec oséb
z zaburzeniami psychicznymi witasciwych postaw spotecznych, a zwtaszcza zrozumienia,
tolerancji, zyczliwosci, a takze przeciwdziatania ich dyskryminacji. Zadania te s realizowane
przez dziatania okreslone w Narodowym Programie Ochrony Zdrowia Psychicznego.



Opieka zdrowotna nad osobami z zaburzeniami psychicznymi jest wykonywana w ramach
podstawowej i specjalistycznej opieki zdrowotnej, zwtaszcza psychiatrycznej opieki
zdrowotnej — w formie pomocy doraznej, ambulatoryjnej, dziennej, szpitalnej
i sSrodowiskowej oraz w domach pomocy spotecznej.

Zgodnie z art. 8 ustawy jednostki organizacyjne i inne podmioty dziatajgce na podstawie
ustawy o pomocy spotecznej, w porozumieniu z podmiotami leczniczymi udzielajgcymi
Swiadczenia zdrowotne w zakresie psychiatrycznej opieki zdrowotnej organizujg na obszarze
swojego dziatania oparcie spoteczne dla osdb, ktére z powodu choroby psychicznej lub
uposledzenia umystowego majg powazne trudno$ci w Zzyciu codziennym, zwilaszcza
w ksztattowaniu swoich stosunkéw z otoczeniem, w zakresie edukacji, zatrudnienia oraz
w sprawach bytowych. Oparcie spoteczne polega w szczegdlnosci na podtrzymywaniu
i rozwijaniu umiejetnosci niezbednych do samodzielnego, aktywnego zycia, organizowaniu
w Srodowisku spotecznym pomocy ze strony rodziny, innych osdéb, grup, organizacji
spotecznych i instytucji, udzielaniu pomocy finansowej, rzeczowej oraz innych swiadczen na
zasadach okreslonych w ustawie o pomocy spoteczne;.

3. Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 28 grudnia 2010 roku w sprawie Narodowego
Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2011 — 2015.

Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 28 grudnia 2010 roku w sprawie Narodowego

Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego (Dz. U. z 2011 r. Nr 24, poz. 128) wskazuje do

realizacji przez jednostki samorzadu terytorialnego wszystkich szczebli szereg zadan, w tym

zadania dla samorzaddéw powiatéw i gmin (w Programie nie rozgraniczone).

Zadania mieszczg sie w obszarze:

— promocji zdrowia psychicznego i zapobiegania zaburzeniom  psychicznym
(upowszechnienie wiedzy na temat zdrowia psychicznego, ksztattowanie zachowan
i styléw zycia korzystnych dla zdrowia psychicznego, rozwijanie umiejetnosci radzenia
sobie w sytuacjach zagrazajgcych zdrowiu psychicznemu; zapobieganie zaburzeniom
psychicznym; zwiekszenie integracji spotecznej oséb z zaburzeniami psychicznymi;
organizacja systemu poradnictwa i pomocy w stanach kryzysu psychicznego);

— zapewnienia osobom 1z zaburzeniami psychicznymi wielostronnej i powszechnie
dostepnej opieki zdrowotnej oraz innych form opieki i pomocy niezbednych do zycia
w srodowisku rodzinnym i spotecznym (upowszechnienie srodowiskowego modelu
psychiatrycznej opieki zdrowotnej; upowszechnienie zréznicowanych form pomocy
i oparcia spotecznego; aktywizacja zawodowa oséb z zaburzeniami psychicznymi;
skoordynowanie réznych form opieki i pomocy).

4. Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 20 sierpnia 1996 roku w sprawie sposobu
organizowania i prowadzenia dziatalnos¢ w dziedzinie promocji zdrowia psychicznego
i zapobiegania zaburzeniom psychicznym.

Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 20 sierpnia 1996 roku (Dz. U. z 1996 roku Nr 112, poz.
537) w sprawie sposobu organizowania i prowadzenia dziatalnosci w dziedzinie promocji
zdrowia psychicznego i zapobiegania zaburzeniom psychicznym nakfada, miedzy innymi na
jednostki samorzadu terytorialnego, szkoty obowigzek organizowania i prowadzenia dziatah
w zakresie promocji zdrowia psychicznego i zapobiegania zaburzeniom psychicznym. Zgodnie
z Rozporzadzeniem dziatania te powinny by¢ realizowane w szczegdélnosci przez rozwijanie



w spoteczenstwie wiedzy i umiejetnosci potrzebnych do samorozwoju i samorealizacji,
radzenia sobie ze stresem, ksztattowanie zachowan i styléw zycia korzystnych dla zdrowia
psychicznego, uwzglednianie zagadnien promocji zdrowia psychicznego i zapobiegania
zaburzeniom psychicznym w programach nauczania, organizowanie i wspieranie
zréznicowanych form oparcia spotecznego, inicjowanie dziatan psychoedukacyjnych,
rozwijanie umiejetnosci psychospotecznych.

5. Ustawa z dnia 7 wrzesnia 1991 roku o systemie oswiaty.

Ustawa z dnia 7 wrze$nia 1991 roku o systemie oswiaty (tekst jednolity: Dz. U. z 2004 r. Nr
256, poz. 2572 z pdin. zm.) zapewnia mozliwos¢ pobierania nauki we wszystkich typach szkét
przez dziecii mtodziez niepetnosprawng oraz niedostosowang spofecznie zgodnie
z indywidualnymi potrzebami rozwojowymi i edukacyjnymi oraz predyspozycjami, a takze
opieke  nad uczniami  niepetnosprawnymi  przez = umozliwienie  realizowania
zindywidualizowanego programu ksztatcenia, form i programdéw nauczania oraz zajec
rewalidacyjnych.

Zgodnie z art. 5 ust. 5 ustawy do zadan wtasnych gminy nalezy zaktadanie i prowadzenie
publicznych przedszkoli, w tym z oddziatami integracyjnymi, przedszkoli specjalnych oraz
innych form wychowania przedszkolnego, szkét podstawowych oraz gimnazjow, w tym
z oddziatami integracyjnymi (z wyjatkiem szkét podstawowych specjalnych i gimnazjow
specjalnych).

Obowigzkiem gminy jest takze:

— zapewnienie niepetnosprawnym dzieciom piecioletnim oraz dzieciom objetym
wychowaniem przedszkolnym bezpfatnego transportu i opieki w czasie przewozu do
najblizszego przedszkola, oddziatu przedszkolnego w szkole podstawowej, innej formy
wychowania przedszkolnego lub osrodka umozliwiajgcego dzieciom uposledzonym
umystowo w stopniu gtebokim uczestnictwo w zajeciach rewalidacyjno-wychowawczych,

— zapewnienie uczniom niepetnosprawnym bezptatnego transportu i opieki w czasie
przewozu do najblizszej szkoty podstawowej i gimnazjum, a uczniom
z niepetnosprawnoscig ruchowg, uposledzeniem umystowym w stopniu umiarkowanym
lub znacznym — takze do najblizszej szkoty ponadgimnazjalnej, nie dtuzej jednak niz do
ukonczenia 21 roku zycia,

— zapewnienie dzieciom i mfodziezy uposledzonej umystowo w stopniu gtebokim, a takze
dzieciom i mtodziezy z upos$ledzeniem umystowym z niepetnosprawnosciami
sprzezonymi, bezptatnego transportu i opieki w czasie przewozu do osrodka
umozliwiajgcego tym dzieciom i mtodziezy realizacje obowigzku szkolnego i obowigzku
nauki, nie dtuzej jednak niz do ukonczenia 25 roku zycia.

Jezeli transport i opieke zapewniajg rodzice lub opiekunowie gmina zwraca koszty przejazdu

ucznia.

Przedszkola i szkoty ogdlnodostepne, przedszkola i szkoty ogdlnodostepne z oddziatami
integracyjnymi oraz przedszkola i szkoty integracyjne organizujg ksztatcenie ucznidow
niepetnosprawnych, zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra Edukacji Narodowej z dnia 17
listopada 2010 roku w sprawie warunkdéw organizowania ksztafcenia, wychowania i opieki
dla dzieci i mfodziezy niepetnosprawnych oraz niedostosowanych spofecznie
w przedszkolach, szkotach i oddziatach ogdlnodostepnych lub integracyjnych (Dz. U. z 2010 r.



Nr 228, poz. 1490 z pozn. zm.). Dla ucznidw posiadajgcych orzeczenie o potrzebie ksztatcenia
specjalnego opracowuje sie indywidualne programy edukacyjno — terapeutyczne,
uwzgledniajace zalecenia zawarte w orzeczeniu o potrzebie ksztatcenia specjalnego,
dostosowane do indywidualnych potrzeb rozwojowych i edukacyjnych oraz mozliwosci
psychofizycznych ucznidw.

Zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra Edukacji Narodowej z dnia 17 listopada 2010 roku
w sprawie zasad udzielania i organizowania pomocy psychologiczno — pedagogicznej
w publicznych przedszkolach, szkotach i placowkach (Dz. U. z 2010 r. Nr 228, poz. 1487),
placowki te udzielajg i organizuja uczniom, ich rodzicom oraz nauczycielom pomoc
psychologiczno — pedagogiczna.

ROZDZIAL 1l. DIAGNOZA.

1. Dane liczbowe.

1) Dane Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w Cieszynie.

Tabela nr 1: Liczba oséb korzystajacych ze specjalistycznych ustug dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi oraz liczba swiadczen

2009 2010 2011

rok rok rok
ponizej 18 roku zycia 8 7 8
18 — 40 lat 8 7 4
41 - 60 lat 6 5 5
61 —70 lat 3 4 1
71 -280 lat 2 1 1
powyzej 80 lat 1 1 0
Razem 28 25 19

Liczba swiadczen 1242 2246 3746

Z danych MOPS wynika, ze w ciggu ostatnich trzech lat zmniejszyta sie liczba oséb
korzystajacych ze specjalistycznych ustug, jednak wzrastajgca znaczaco liczba Swiadczen
wskazuje, ze osoby korzystajg z ustug specjalistycznych w coraz wiekszym wymiarze.

Tabela nr 2: Liczba oséb skierowanych do doméw pomocy spotecznej dla oséb z
zaburzeniami psychicznymi

2009 rok 2010 rok 2011 rok

1 5 4




2) Dane Cieszynskiego Stowarzyszenia Ochrony Zdrowia Psychicznego ,Wiez”.

Tabela nr 3: Liczba oséb — mieszkancow Cieszyna korzystajacych z Dziennego Osrodka

Wsparcia dla oséb z zaburzeniami psychicznymi

2009 2010 2011
rok rok rok

schizofrenia paranoidalna 19 15 16
uposledzenie umystowe umiarkowane i towarzyszace 4 4 4
zaburzenia zachowania lub nastroju
przewlekte zaburzenia czynnosci psychicznych (zaburzenia
osobowosci, zaburzenia depresyjno — lekowe, zespoty psycho 8 9 11
— organiczne, organiczne zaburzenia nastroju)
Razem 31 28 31

Tabela nr 4: Liczba osob — mieszkancow Cieszyna korzystajacych z Samopomocowego
Klubu Srodowiskowego dla oséb z zaburzeniami psychicznymi

2009 rok 2010 rok 2011 rok

42 24 40

3) Dane Zespotu Zaktadow Opieki Zdrowotnej w Cieszynie.

Tabela nr 5: Liczba mieszkancow Cieszyna, ktorzy skorzystali z ustug Poradni Zdrowia
Psychicznego
(w ramach ZZ0z)

2009 rok 2010 rok 2011 rok

1134 1118 1153

Najczestsze rozpoznania w Poradni Zdrowia Psychicznego:

— schizofrenia,

— inne zaburzenia psychiczne spowodowane uszkodzeniem lub dysfunkcjg mdzgu i chorobg
somatyczng,

— zaburzenia depresyjne nawracajace,

— epizod depresyjny,

— inne zaburzenia nerwicowe,

— reakcja na ciezki stres i zaburzenia adaptacyjne,

— uporczywe zaburzenia urojeniowe,

— uporczywe zaburzenia nastroju (afektywne),

— uposledzenie umystowe umiarkowane,

— zaburzenia afektywne dwubiegunowe,

— uposledzone umystowe lekkie,

— otepienie w chorobie Alzheimera,




zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzyciem alkoholu (zespét
abstynencyjny),

zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzyciem alkoholu (zespét
abstynencyjny z majaczeniem),

zaburzenia adaptacyjne,

organiczne zaburzenia nastroju (afektywne),

organiczne zaburzenia urojeniowe.

Tabela nr 6: Liczba mieszkancow Cieszyna, ktorzy skorzystali z ustug Oddziatu
Psychiatrycznego
(w ramach ZZ02)

2009 rok 2010 rok 2011 rok

134 118 126

Najczestsze rozpoznania w Oddziale Psychiatrycznym Szpitala Slaskiego:

schizofrenia paranoidalna,

organiczne zaburzenia nastroju (afektywne),

zaburzenia adaptacyjne,

zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzyciem alkoholu (zespét
abstynencyjny z majaczeniem),

majaczenie natozone na otepienie,

zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzyciem alkoholu (zespot
abstynencyjny),

zaburzenia depresyjne nawracajace,

organiczne zaburzenia urojeniowe (podobne do schizofrenii),

nieokreslone organiczne zaburzenia osobowosci i zachowania spowodowane chorobg,
uszkodzeniem lub dysfunkcjg mdzgu.

Tabela nr 7: Liczba mieszkancow Cieszyna, ktorzy skorzystali z ustug Oddziatu
Psychiatrycznego Dziennego
(w ramach ZzZ0z)

2009 rok

2010 rok

2011 rok

19

28

30

Najczestsze rozpoznania w Oddziale Psychiatrycznym Dziennym Szpitala Slaskiego:

— schizofrenia paranoidalna,

— zaburzenie depresyjne nawracajace,

— epizod depresji umiarkowany.
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4) Dane placéwek oswiatowych.

Tabela nr 8: Liczba dzieci w przedszkolach z orzeczeniem o potrzebie ksztatcenia

specjalnego.

Przedszkole nr 2 -

pozostate przedszkola

Integracyjne

uposledzenie umystowe
(lekkie, umiarkowane, znaczne, 0 0
gtebokie)
autyzm, w tym zespét

5 2
Aspergera
sprzezona niepetnosprawnos¢ 2 0

Tabela 9: Liczba dzieci w szkotach podstawowych z orzeczeniem o potrzebie ksztatcenia

specjalnego.

szkoty podstawowe z
oddziatami integracyjnymi
(SP2, SP3)

pozostate szkoty

uposledzenie umystowe
(lekkie, umiarkowane, znaczne,

10 (uposl. lekkie)
1 (uposl. gtebokie)

2 (uposl. lekkie)

gtebokie)
autyzm, w tym zespoét Aspergera 3 1
sprzezona niepetnosprawnos¢ 3 0

Tabela 10: Liczba dzieci w gimnazjach z orzeczeniem o potrzebie ksztatcenia specjalnego.

gimnazja z oddziatami
integracyjnymi
(G2, G3)

pozostate gimnazja

uposledzenie umystowe

4 (uposl. lekkie)

(lekkie, umiarkowane, znaczne, X . 0
. 1 (uposl. umiarkowane)

gtebokie)

autyzm, w tym zespot Aspergera 3 0

sprzezona niepetnosprawnos¢ 0 0
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Tabela 11: Liczba dzieci w Zespole Placéwek Szkolno — Wychowawczo — Rewalidacyjnych z

orzeczeniami o potrzebie ksztatcenia specjalnego.

Szkota Gimnazjum Zasadnicza Szkofa
podstawowa Szkota Przysposabiajaca
Zawodowa do pracy
8 (uposl.
lekkie)
upoéledzenie 3 (uposl. lekkie) , , ,
; 6 (uposl. 6 (uposl. 1 (uposl.
umys. owe . 5 (uposl. ; ; ;
(lekkie, umiarkowane umiarkowane) lekkie) umiarkowane)
znaczne, gtebokie) umiarkowane) .
1 (uposl.
znaczne)
autyzm, w tym zespét 1 0 0 0
Aspergera
sprzezona
prze B 7 0 0 0
niepetnosprawnos¢

5) Dane Polskiego Stowarzyszenia na Rzecz Oséb z Uposledzeniem Umystowym - Koto

w Cieszynie.

Tabela 12: Liczba oséb korzystajacych z Osrodka Rehabilitacyjno — Edukacyjno -
Wychowawczego z orzeczeniami o potrzebie ksztatcenia specjalnego.

sprzezona niepetnosprawnos¢

10 oséb, w tym 6 z umiarkowanym stopniem
uposledzenia umystowego, 1 ze znacznym,
3 z autyzmem

Tabela 13: Liczba oséb korzystajacych z Osrodka Rehabilitacyjno — Edukacyjno -

Wychowawczego z orzeczeniami o potrzebie zajec rewalidacyjno-wychowawczych

gtebokie uposledzenie umystowe

3

Tabela 14: Liczba os6b korzystajacych z Osrodka Rehabilitacyjno — Edukacyjno -
Wychowawczego w ramach wczesnej interwencji

uposledzenie umystowe
umiarkowane/znaczne

3

autyzm, w tym zespodt Aspergera

12
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uposledzenie umystowe gtebokie 2

opdznienie psychoruchowe 100

(dzieci do 2 roku zycia)

Tabela 15: Liczba oséb dorostych korzystajgcych z Osrodka Rehabilitacyjno — Edukacyjno —

Wychowawczego

sprzezona niepetnosprawnos¢

13 0séb, w tym 11 z umiarkowanym stopniem
uposledzenia umystowego, 2 ze znacznym

2. Wyniki analizy SWOT.

Zespot koordynujgcy na jednym ze spotkan przeprowadzit analize strategiczng metodg SWOT
(stabych i mocnych stron oraz szans i zagrozen) dla obszaréw problemowych zwigzanych
z ochrong zdrowia psychicznego, w odniesieniu do Gminy Cieszyn.

Wsrdod mocnych stron najczesciej wymieniano:

obecnos¢ na terenie Cieszyna spdjnego systemu pomocy osobom z zaburzeniami
psychicznymi,

tatwy dostep mieszkaricow Cieszyna do zréznicowanej oferty pomocowej,

dobrg wspétprace, komunikacje oraz otwarto$é réznych podmiotdéw i instytucji,
liczebnos¢ kadry oraz jej wysokie kwalifikacje,

szeroki zakres réznych oddziatywan profilaktycznych wobec dzieci i mtodziezy,

wsparcie srodowiskowe dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi,

zaangazowanie organizacji pozarzgdowych w dziatania na rzecz oséb z zaburzeniami
psychicznymi,

interdyscyplinarno$é w dziataniach na rzecz oséb z zaburzeniami psychicznymi.

Jako stabe strony wymieniono:

brak mieszkan chronionych,

brak zespotu leczenia sSrodowiskowego,

brak psychiatrii dzieciecej,

brak przedszkola specjalnego,

niekorzystne postawy spoteczne wobec o0s6b z zaburzeniami psychicznymi i niska
Swiadomosc¢ spoteczng w zakresie zdrowia psychicznego,

niekorzystne postawy rodzin oséb z zaburzeniami psychicznymi, ich roszczeniowos¢,

brak akceptacji dla choroby, niechec¢ rodzin do wspétpracy i brak oferty edukacyjnej dla
rodzin,

stygmatyzacje oséb chorych i ich niskie poczucie wartosci,

niewystarczajgce wsparcie dla oséb uposledzonych umystowo,

niskie $rodki na promocje zdrowia psychicznego,

niskg swiadomo$é pracodawcow, dyskryminacje oséb z zaburzeniami psychicznymi na
rynku pracy oraz brak ofert pracy dla oséb z zaburzeniami psychicznymi,
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brak powiatowego osrodka interwencji kryzysowej,
dtugi okres oczekiwania na umieszczenie w domu pomocy spotecznej lub zaktadzie
opiekuniczo — leczniczym.

Jako szanse cztonkowie Zespotu wymienili:

infrastrukture miasta i specyfike miasta (wielko$¢, potozenie, komunikacja, atrakcyjnosc¢
miasta),

system prawny, w tym wprowadzenie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego,

dostepnos¢ do Srodkéw (np. UE),

gotowos$é kadry do nowych dziatan i podnoszenia kwalifikacji,

bogatg oferte srodowiskowg spedzania czasu wolnego,

réznorodnos$é form edukacji,

gotowos¢ instytucji do wspdtpracy,

poszerzajacy sie oferte oparcia spotecznego,

wolontariat.

Jako zagrozenia wymieniono:

niestabilne finansowanie dziatan i niedostateczne $rodki, nieprawidtowe zasady
finansowania (w ramach Narodowego Funduszu Zdrowia),

potozenie miasta,

styl zycia rodzin powodujacy ostabianie wiezi miedzy ich cztonkami,

brak mieszkan chronionych,

brak udogodnien dla pracodawcdw zatrudniajgcych osoby z zaburzeniami psychicznymi,
rosnacg izolacje spoteczng i anonimowos¢ (w szczegdlnosci w odniesieniu do ludzi
starszych),

brak warunkéw do pracy w Srodowisku,

niejasne przepisy i biurokratyzacje,

problem z okresleniem liczby oséb z uposledzeniem umystowym wynikajgcy ze sposobu
orzecznictwa,

niestabilng sytuacje na rynku pracy,

brak miejsc interwencyjnych w zaktadach opiekunczo — leczniczych i domach pomocy
spotecznej.

3. Lokalne zasoby.

Specjalistyczna opieka zdrowotna nad osobami z zaburzeniami psychicznymi swiadczona jest
na terenie Cieszyna w ramach opieki stacjonarnej, ambulatoryjnej oraz oddziatu dziennego.
Placéwki ochrony zdrowia zajmujgce sie opieka psychiatryczng i psychologiczng oferuja
diagnostyke, leczenie, wczesng rehabilitacje, psychoterapie i psychoedukacje.

Na terenie Cieszyna funkcjonujg takze instytucje pomocy spotecznej dziatajgce na rzecz oséb
z zaburzeniami psychicznymi, ktére organizujg pomoc w codziennym Zzyciu, podejmujg
dziatania stuzgce przeciwdziataniu marginalizacji tych oséb.

Poza placéwkami ochrony zdrowia oraz instytucjami pomocy spotecznej, dziatania z zakresu
ochrony zdrowia psychicznego sSwiadczone sg przez inne podmioty — Poradnie
Psychologiczno — Pedagogiczng, Powiatowy Urzad Pracy (aktywizacja zawodowa), placowki
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oswiatowe (realizacja szkolnych programow profilaktyki zapobiegajgcych sieganiu przez
dzieci i mtodziez po srodki psychoaktywne oraz wystepowaniu przemocy réwiesniczej;
udzielanie wsparcia dzieciom i mtodziezy; organizacja ksztatcenia, wychowania i opieki dla
dzieci niepetnosprawnych oraz niedostosowanych spotecznie).

Znaczng cze$¢ zadan z tego zakresu realizujg takze, we wspodtpracy z samorzagdem lokalnym,
organizacje pozarzgdowe.

Zgodnie z art. 8 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 roku o ochronie zdrowia psychicznego
jednostki organizacyjne i inne podmioty dziatajgce na podstawie ustawy o pomocy
spotecznej, w porozumieniu z podmiotami leczniczymi udzielajgcymi $wiadczenia zdrowotne
w zakresie psychiatrycznej opieki zdrowotnej organizujg na obszarze swojego dziatania
oparcie spoteczne dla oséb, ktére z powodu choroby psychicznej lub uposledzenia
umystowego majg powazne trudnosci w zyciu codziennym, zwtaszcza w ksztattowaniu
swoich stosunkdw z otoczeniem, w zakresie edukacji, zatrudnienia oraz spraw bytowych.
Powotfany Zespét koordynujacy realizacje Gminnego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego, ktdrego sktad zapewnia wiasciwg reprezentacje samorzgdu Gminy, placowek
realizujgcych zadania z zakresu ochrony zdrowia psychicznego oraz organizacji
pozarzagdowych, stanowi podstawe do rozwijania systemowej wspoétpracy w obszarze
ochrony zdrowia psychicznego.

1) Gmina Cieszyn/Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Cieszynie.

Gmina Cieszyn realizuje zadania z zakresu ochrony zdrowia psychicznego, czes¢ zlecajac do
wykonania organizacjom pozarzagdowym, a cze$s¢ wykonywana jest bezposrednio przez
Miejski Osrodek Pomocy Spoteczne;.

W ramach Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii, Gmina zleca od wielu lat organizacjom pozarzagdowym
realizacje zadan, ktére zwigzane sg z upowszechnianiem wiedzy na temat zdrowia
psychicznego, ksztattowaniem zachowan i styléw zycia korzystnych dla zdrowia
psychicznego, rozwijaniem umiejetnosci radzenia sobie w sytuacjach zagrazajacych zdrowiu
psychicznemu i zapobieganiem zaburzeniom psychicznym, w tym:

— realizacje programu pomocy psychologicznej i prawnej, w tym poradnictwa prawnego,
kontaktu indywidualnego, mediacji i terapii rodziny, interwencji kryzysowych, grup
terapeutycznych, grup terapii zajeciowej, grup wsparcia oraz innych form pomocy
psychologicznej;

— realizacje programu socjoterapeutycznego i edukacyjnego dla dzieci i mtodziezy, w tym
m.in.: zaje¢ pozalekcyjnych dla dzieci, douczania, zajeé¢ i treningdw integracyjnych,
komunikacji interpersonalnej, asertywnosci, zaje¢ edukacyjnych z zakresu profilaktyki
uzaleznien, zajeé sportowo-rekreacyjnych, plastycznych, imprez okoliczno$ciowych oraz
dozywiania;

— prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej w obszarze
uzaleznien oraz w zakresie rozwijania zainteresowan wsrdd dzieci i mtodziezy.

W ramach Programu wspotpracy Gminy Cieszyn z organizacjami pozarzagdowymi oraz

podmiotami dziatajgcymi w zakresie pozytku publicznego, Gmina zleca co roku realizacje
zadania polegajgcego na wspieraniu oséb z zaburzeniami psychicznymi i prowadzeniu klubu
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sSrodowiskowego. W roku 2012 Gmina zlecita rdowniez organizacji pozarzagdowej
organizowanie i Swiadczenie specjalistycznych ustug dla oséb z zaburzeniami psychicznymi.

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej realizuje bezposrednio nastepujace zadania z zakresu

ochrony zdrowia psychicznego:

— organizuje i S$wiadczy specjalistyczne wustugi w miejscu zamieszkania dla oséb
z zaburzeniami psychicznymi; w roku 2012 sprawuje kontrole nad realizacjg tego zadania,
zleconego organizacji pozarzagdowej,

— kieruje osoby z zaburzeniami psychicznymi do o$rodkéw wsparcia i domdéw pomocy
spotecznej,

— organizuje programy profilaktyczne dla dzieci i mtodziezy, zajecia i szkolenia z zakresu
programow profilaktycznych dla réznych grup zawodowych pracujgcych w systemie
pomocy dziecku oraz dla rodzicdw (zadanie w ramach Gminnego Programu Profilaktyki,
Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii Miasta
Cieszyna),

— organizuje akcje profilaktyczne, skierowane w szczegdlnosci do dzieci i mtodziezy, w tym
Szkote Wczesnej Profilaktyki (zadanie w ramach Gminnego Programu Profilaktyki,
Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii Miasta
Cieszyna).

2) Cieszynskie Stowarzyszenie Ochrony Zdrowia Psychicznego ,Wiez”.

Cieszynskie Stowarzyszenie Ochrony Zdrowia Psychicznego , Wiez”:

— prowadzi Dzienny Osrodek Wsparcia dla oséb z zaburzeniami psychicznymi (na zlecenie
Powiatu Cieszyniskiego),

— prowadzi Samopomocowy Klub Srodowiskowy dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi (na
zlecenie Gminy Cieszyn),

— w 2012 roku Stowarzyszenie organizuje i Swiadczy specjalistyczne ustugi w miejscu
zamieszkania dla oséb z zaburzeniami psychicznymi (na zlecenie Gminy Cieszyn).

Dzienny Osrodek Wsparcia prowadzi stata pomoc osobom z zaburzeniami psychicznymi
funkcjonujgcym w sSrodowisku, a wymagajagcym wsparcia, poprzez poradnictwo, zajecia
terapeutyczne wzbogacone psychoterapia indywidualng i grupowg oraz motywowanie do
systematycznych wizyt lekarskich. Podejmowane dziatania stuzg integracji spotecznej oséb
z zaburzeniami psychicznymi i przywracaniu tych oséb do petnienia w spotecznosci lokalnej
rél spotecznych. Osrodek oferuje poradnictwo psychologiczne (indywidualne i grupowe),
oraz konsultacje psychiatryczne, utrzymuje staty kontakt z lekarzami prowadzgcymi
i z rodzinami uczestnikéw.

Osrodek oferuje pomoc i wsparcie osobom z zaburzeniami psychicznymi poprzez wiele
specjalistycznych zaje¢ terapeutycznych, majacych na celu usprawnienie ich funkcjonowania
w spoteczenstwie. Dla kazdego uczestnika przygotowywany jest indywidualny program
terapii. Systematycznie prowadzona terapia uatrakcyjniana jest przez muzyke, plastyke,
wyjscia do kina, teatru, na basen. Organizowane sg takze cykliczne imprezy okoliczno$ciowe
oraz kilkudniowe wycieczki. Osrodek jest przede wszystkim miejscem aktywnosci, w ktorym
osoby niepetnosprawne, mimo wielu ograniczen, majg mozliwos¢ rozbudzenia w sobie
zyciowej aktywnosci, rozwijania swych pasji i zainteresowan oraz lepszego radzenia sobie
z problemami i zyciowymi trudnosciami.
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Oferta Osrodka obejmuje nastepujgce bloki terapeutyczne: trening kulinarny, trening
budzetowy, pracownie ekspresji artystycznej, arteterapie, muzykoterapie, psychoterapie,
poradnictwo socjalne, fizjoterapie, rehabilitacje ruchowa, zajecia psychoruchowe, zajecia
integracyjno — kulturalne, klub filmowy, zajecia fotograficzne.

Samopomocowy Klub srodowiskowy oferuje wsparcie psychospoteczne oraz zajecia dla oséb
z zaburzeniami psychicznymi (trening kulinarny, poradnictwo socjalne, rehabilitacja ruchowa,
zajecia integracyjno-kulturalne, zajecia fotograficzne) stuzgce ich aktywizacji, nabywaniu,
rozwijaniu i podtrzymywaniu umiejetnosci niezbednych do samodzielnego funkcjonowania.
W Klubie podejmowane sg dziatania stuzace integracji spotecznej oséb z zaburzeniami
psychicznymi i przywracaniu tych oséb do petnienia w spotecznosci lokalnej rél spotecznych.
Uczestnicy Klubu motywowani sg do systematycznych wizyt u lekarzy specjalistow.
Stowarzyszenie utrzymuje takze staty kontakt z rodzinami uczestnikéw Klubu.

3) Polskie Stowarzyszenie na Rzecz Os6b z Uposledzeniem Umystowym — Koto w Cieszynie.

Celem Stowarzyszenia jest dziatanie na rzecz wyréwnywania szans 0sob z upo$ledzeniem
umystowym, tworzenie warunkéw przestrzegania wobec nich praw cztowieka, prowadzenia
ich ku aktywnemu uczestnictwu w zyciu spotecznym oraz wspieranie ich rodzin.

Stowarzyszenie prowadzi Os$rodek Rehabilitacyjno — Edukacyjno — Wychowawczy, ktéry
przeznaczony jest dla dzieci, mtodziezy i dorostych od urodzenia do 25 roku zycia ze
sprzezong niepetnosprawnoscig, ktére wymagajg pomocy rehabilitacyjno - edukacyjnej
Swiadczonej w odpowiednich warunkach i z opiekg dostosowang do stanu psychofizycznego
i wieku.

Gtéwnym celem OREW jest uzyskanie przez wychowankdéw autonomii, rozumianej jako
niezaleznos¢, samodzielno$¢ i zaradno$é zyciowa na miare indywidualnych potrzeb
i  mozliwosci rozwojowych, a takze — zapobieganie, zmniejszanie skutkdéw
niepetnosprawnosci poprzez kompleksowg, wielospecjalistyczng rehabilitacje i stymulacje
rozwoju psychoruchowego dzieci oraz realizowanie programdw wspierania rodzin.

Cele OREW realizowane sg w nastepujacych formach:
— wczesnha interwencja,

— przygotowanie przedszkolne (5 i 6 — latki),

— ksztatcenie specjalne,

— zajecia rewalidacyjno-wychowawcze.

W stosunku do kazdego wychowanka opracowywany i realizowany jest wielospecjalistyczny,
indywidualny program zgodny z rozpoznanymi potrzebami, zaleceniami specjalistow oraz
podstawg programowag ksztatcenia ogdlnego.

W stosunku do pacjentéw objetych wczesng interwencjg opracowywany i realizowany jest
wielodyscyplinarny, indywidualny program postepowania rehabilitacyjnego w sferze
fizycznej, psychicznej i spotecznej rozwoju dziecka.

Stowarzyszenie wspiera osoby doroste z niepetnosprawnoscia intelektualng i absolwentéw
OREW, prowadzac Swietlice Terapeutyczna. Dziatalno$é Swietlicy Terapeutycznej,
nastawiona jest na aktywizacje spoteczng, zawodowg i ruchowg poprzez terapie zajeciowa,
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rehabilitacje ruchowg oraz inne formy aktywnosci oséb z uposledzeniem umystowym
(karate, tenis, drukarstwo, ptywanie, fotografia, malarstwo).

4) Stowarzyszenie Pomocy Wzajemnej ,By¢ Razem”.

Stowarzyszenie ,By¢ Razem” w ramach prowadzonego Centrum Profilaktyki Edukacji
i Terapii ,Kontakt”, na zlecenie Gminy Cieszyn, $wiadczy pomoc psychologiczng, prawna
i terapeutyczng, zapewnia wsparcie osobom potrzebujgcym, w tym osobom ktére znalazty
sie w réznych sytuacjach kryzysowych, organizuje grupy terapii zajeciowej oraz grupy
wsparcia.

Stowarzyszenie prowadzi réwniez, na zlecenie Powiatu Cieszynskiego, Punkt Interwencji
Kryzysowej. Punkt stuzy rodzinom i osobom, ktére znalazty sie w szczegdlnie trudnej sytuacji
zyciowej spowodowanej stratg, prébami samobdjczymi, powazing chorobg, wypadkami
komunikacyjnymi, doswiadczeniem przemocy w formie napadu i gwattu lub innej sytuacji
zwigzanej z naglg utratg poczucia bezpieczenstwa, pogorszeniem funkcjonowania
i poczuciem bezradnosci. W ramach Punktu dziata rowniez zespét interwencyjny, ktory
w szczegblnie trudnych i traumatycznych sytuacjach podejmuje dziatania na miejscu
zdarzenia. Sytuacje takie zgtaszane sg przez stuzby interwencyjne (policje, straz pozarng,
pracownikdéw socjalnych). Osoba petnigca dyzur telefoniczny przyjmuje zgtoszenie
i przekazuje dyspozycje do interwentdw, kierujac ich na miejsce zdarzenia.

5) Towarzystwo Przyjaciét Dzieci — Oddziat Powiatowy w Cieszynie.

Towarzystwo Przyjaciét Dzieci prowadzi zajecia dla dzieci z cieszyriskich szkét podstawowych
i gimnazjalnych, czesto z rodzin dysfunkcyjnych, o niskim statusie materialnym, jak rowniez
dla wszystkich dzieci, ktore chcg w sposdb aktywny spedzac czas wolny. Celem Towarzystwa
jest nauczenie dzieci podejmowania odpowiedzialnych decyzji, przestrzegania norm
spotecznych, wspdtpracy w grupie i samodzielnosci. W TPD dzieci mogg bezpiecznie spedzaé
czas wolny, rozwija¢ swoje zainteresowania, jak rowniez otrzymaé wsparcie psychologiczno —
pedagogiczne.

6) Stowarzyszenie na Rzecz Harmonijnego Rozwoju Dzieci i Mtodziezy ,,Nasze Dzieci”.

Stowarzyszenie ,Nasze Dzieci” dziata na rzecz rozwoju psychologiczno — kulturalno -
oswiatowego oraz sportowego dzieci i mtodziezy niepetnosprawnej. Stowarzyszenie realizuje
réznorakie projekty obejmujgce wsparcie psychologiczne, wypoczynek letni i zimowy, zajecia
terapeutyczne, terapie zajeciowg, zajecia muzyczno — rytmiczne, muzyczno — plastyczne,
dziatania profilaktyczne, a takze stuzgce rozwijaniu zainteresowan, ktére wspierajg rozwaj
i usprawniajg dzieci z niepetnosprawnoscig intelektualng oraz ze sprzezonymi deficytami
rozwojowymi. Stowarzyszenie dziata przy Zespole Placowek Szkolno Wychowawczo
Rewalidacyjnych w Cieszynie.

7) Fundacja $w. Elzbiety Wegierskiej w Cieszynie.

Fundacja $w. Elzbiety Wegierskiej w Cieszynie zostata powotana przez Zgromadzenie Sidstr
Sw. Elzbiety Il Zakonu Regularnego $w. Franciszka.
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Fundacja prowadzi Centrum Medyczne Sidstr Elzbietanek. W ramach Centrum funkcjonuje
Oddziat Opiekunczo - Leczniczy Psychiatryczny dla kobiet obejmujacy opieke pielegnacyjng
i leczenie chorych z zaburzeniami zachowania. Pacjentami sg kobiety z rozpoznanymi
zespotami otepiennymi oraz innymi chorobami psychicznymi niewymagajacymi leczenia
szpitalnego. W ramach leczenia organizowane sg zajecia manualne, plastyczne oraz z zakresu
relaksoterapii, zajecia plenerowe, wycieczki, spacery, prowadzone s3 zajecia z rehabilitacji
ruchowej, zapewniana jest takze opieka duchowa.

8) Dom Pomocy Spotecznej Konwentu Bonifratrow.

Dom Pomocy Spofecznej Konwentu Bonifratrow przeznaczony jest dla 116 meziczyzn,
psychicznie chorych. Mieszkaricy Domu majg zapewniong mozliwos¢ korzystania ze
Swiadczen zdrowotnych i sg pod statg opiekg lekarza psychiatry. W Domu organizowana jest
terapia zajeciowa (miedzy innymi zajecia plastyczne, muzyczne, sportowe), ktéra stuzy
wzmacnianiu umiejetnosci i kompetencji mieszkaricow, a takze umozliwia im spedzanie
czasu zgodnie z ich zainteresowaniami, upodobaniami i talentami. Mieszkancy objeci s3
takze psychoterapia indywidualng i grupowa, ktérej celem jest wzmacnianie ich w procesie
usamodzielniania.

9) Spétdzielnia Socjalna ,,Nowy Horyzont”.

Spétdzielnia Socjalna ,,Nowy Horyzont” zatrudnia i udziela pomocy w readaptacji na rynku
pracy osobom z réznymi problemami zdrowia psychicznego, udziela pomocy w réznych
sytuacjach zyciowych, w tym pomocy w kontakcie z psychologiem, prawnikiem oraz
urzedami administracji publicznej rdézinych szczebli, organizuje i prowadzi szkolenia
przygotowujgce do podjecia zatrudnienia w zawodzie pracownika porzadkowego
(sprzatacz/sprzataczka), pracownika terendw zielonych, pracownika matej poligrafii,
organizuje takze kursy komputerowe.

10) Zespot Placowek Szkolno Wychowawczo Rewalidacyjnych w Cieszynie.

Zespot Placowek Szkolno Wychowawczo Rewalidacyjnych daje dzieciom i mtodziezy
z niepetnosprawnoscig intelektualng w stopniu lekkim, umiarkowanym, znacznym,
gtebokim, autyzmem oraz sprzezeniami szanse rozwoju na miare indywidualnych mozliwosci,
zdobycia wyksztatcenia oraz kwalifikacji zawodowych.

W sktad Zespotu wchodza:

— Zespoly Wczesnego Wspomagania,

— Szkota Podstawowa nr 8,

— Gimnazjum nr 4,

— Zasadnicza Szkota Zawodowa nr 5,

— Szkota Przysposabiajgca do Pracy dla ucznidw z niepetnosprawnoscig umystowg w stopniu
umiarkowanym i znacznym oraz sprzezeniami,

— Osrodek Rewalidacyjno — Wychowawczy,

— Internat.
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Zespoty Wczesnego Wspomagania — dla dzieci od pierwszego roku zycia do rozpoczecia nauki
w szkole, ich celem jest pobudzanie psychoruchowego i spotecznego rozwoju dziecka od
chwili wykrycia niepetnosprawnosci do podjecia nauki w szkole. Wczesnym wspomaganiem
obejmowane sg dzieci z chorobami przewlektymi, niepetnosprawnoscig intelektualng,
niepetnosprawnoscia sprzezong, zespotem Downa, zaburzeniami mowy, mdzgowym
porazeniem  dzieciecym, autyzmem,  zaburzeniami  zachowania,  zaburzeniami
emocjonalnymi.

Zakres wczesnego wspomagania w stosunku do dzieci dotyczy rozwoju motorycznego,
wykorzystywania alternatywnych metod komunikowania sie, rozwoju mowy i jezyka,
stymulacji polisensorycznej, przygotowania do nauki szkolnej, obnizenia napiecia
emocjonalnego, polepszenia relacji réwiedniczych i umiejetnosci pracy w grupie,
usprawniania samoobstugi, usprawniania orientacji i poruszania sie w przestrzeni.
Zajecia we wczesnym wspomaganiu prowadzone s3 w dwdch formach, jako zajecia
indywidualne prowadzone z dzie¢mi do 3 roku zycia i zajecia grupowe (2 — 3 dzieci) z dzieémi
powyzej 3 roku zycia.

Szkota Podstawowa oferuje edukacje dzieciom z niepetnosprawnoscig intelektualng
w stopniu umiarkowanym i znacznym. Dzieci majg mozliwos¢ uczenia sie w Zespotach 4-8
osobowych w oparciu o zasady programowe i Indywidualne Programy Edukacyjno-
Terapeutyczne, opracowane dla kazdego ucznia. Celem oddziatywan dydaktyczno -
wychowawczych zaje¢ jest dazenie do wszechstronnego rozwoju dzieci, opanowanie
podstawowych umiejetnosci, w miare mozliwosci zapoznanie sie z Srodowiskiem spoteczno-
przyrodniczym, ksztatcenie mowy w celu lepszej komunikacji z otoczeniem oraz rozwijanie
sprawnosci ruchowej i manualne;.

Gtéwnym celem pracy wychowawczo — dydaktycznej na tym etapie jest takie przygotowanie
uczniow do zycia, by w miare wtasnych mozliwosci byli samodzielni, mogli uczestniczy¢
w zyciu spotecznym, umieli przestrzega¢ podstawowych norm spoteczno — moralnych.

Gimnazjum to trzeci stopien edukacyjny w Zespole Placowek. Kazdy uczen posiada
indywidualny program edukacyjny, dostosowany do jego mozliwosci intelektualnych.
Uczniom stwarza sie optymalne warunki do opanowania wymaganej wiedzy, realizacji
wtlasnych  zainteresowan, uzupetniania rdéinych brakéw. Oprécz przedmiotow
ogolnoksztatcgcych w tygodniowym rozktadzie godzin uczniowie majg miedzy innymi takie
zajecia jak arteterapia, choreoterapia, techniki multimedialne, gimnastyka korekcyjna,
logopedia, zajecia z Tomatisa i Biofeedbacka, zajeciaz jezyka angielskiego.

Zasadnicza Szkota Zawodowa ksztatci w zawodach: kucharz matej gastronomii, malarz-
tapeciarz, cukiernik, piekarz, technolog robét wykonczeniowych, pracownik  pomocniczy
obstugi hotelowe;j.

W Szkole Przysposabiajgcej do Pracy ksztatci sie mtodziez niepetnosprawna intelektualnie
w stopniu umiarkowanym i znacznym ze sprzezeniami i autyzmem. Ksztatcenie trwa w niej
trzy lata i w zaleznosci od specyficznych potrzeb i mozliwosci dziecka moze byé wydtuzone
do dwudziestego trzeciego roku zycia.

Gtéwnym celem ksztatcenia szkoty jest przygotowanie uczniéw do petnienia réznych rol
spotecznych i samodzielnego — na miare ich mozliwosci — dorostego zycia.
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Do realizacji tych celdw ma przyczyniac sie udziat mtodziezy w szeregu zajeé, do ktdrych
nalezg zajecia z zakresu funkcjonowania osobistego i spotecznego, zajecia z zakresu
wychowania fizycznego, zajecia ksztatcgce kreatywnos¢, zajecia rewalidacyjne, zajecia
przysposabiajgce do pracy, w ramach ktérych uczniowie zdobywajg wiedze i umiejetnosci
praktyczne, ktére majg im umozliwi¢ prowadzenie gospodarstwa domowego, sporzadzanie
positkdw, a takze podejmowanie prac w zakresie dekoratorstwa, ogrodnictwa, sadownictwa,
stolarstwa i szycia.

Osrodek Rewalidacyjno — Wychowawczy zapewnia wychowankom 2z uposledzeniem
umystfowym w stopniu gtebokim udziat w zajeciach rewalidacyjno-wychowawczych,
prowadzonych indywidualnie lub w zespofach. Prowadzone sg w nim specjalistyczne,
dostosowane do potrzeb wychowankdw zajecia w zakresie terapii psychologicznej,
rewalidacji ruchowej i rekreacji.

11) Placéwki oswiatowe o charakterze integracyjnym.

Na terenie Cieszyna funkcjonujg nastepujgce placodwki os$wiatowe o charakterze
integracyjnym:

—  Przedszkole nr 2 — Integracyjne,

—  Szkota Podstawowa nr 2 z Oddziatami Integracyjnymi,

—  Szkota Podstawowa nr 3 z Oddziatami Integracyjnymiim. Janusza Korczaka,

— Gimnazjum nr 2 z Oddziatami Integracyjnymi im. Jana Kubisza,

— Gimnazjum nr 3 z Oddziatami Integracyjnymi.

Poza placéwkami integracyjnymi, przedszkola i szkoly ogdélnodostepne organizujg
ksztatcenie, wychowywanie i opieke dla dzieci i mtodziezy niepetnosprawnych oraz
niedostosowanych spotecznie.

Placéwki integracyjne zapewniaja:

- integrowanie dzieci niepetnosprawnych i zdrowych w naturalnym s$rodowisku
rowiesniczym,

- prowadzenie zajec grupowych aktywnymi metodami opartymi na wspotpracy,

- objecie dziecka na terenie placéwki rewalidacjg indywidualng oraz innymi zajeciami
specjalistycznymi: korekcyjno — kompensacyjnymi, logopedycznymi,
socjoterapeutycznymi i innymi zajeciami o charakterze terapeutycznym,

— nauczanie wielopoziomowe w ramach wspdlnego programu nauczania poprzez
modyfikowanie go do potrzeb i mozliwosci konkretnego dziecka,

- stymulowanie rozwoju dziecka niepetnosprawnego i przygotowanie go do pokonywania
trudnosci w zyciu spotecznym,

- nauczanie tolerancji, otwartosci na innych poprzez oddziatywanie na uczucia
i wyobraznie,

- pomoc rodzicom w wychowaniu, edukacji i terapii dzieci o specjalnych potrzebach
edukacyjnych.
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12) Oddziat Psychiatryczny Szpitala Slaskiego (w ramach struktury Zespotu Zakiadéw
Opieki Zdrowotnej).

Oddziat Psychiatryczny w Cieszynie dysponuje 50 t6zkami oraz petnym zapleczem diagnostyki
laboratoryjnej i pracownianej, nastawiony jest na diagnostyke i leczenie pacjentow
z rozpoznaniem schizofrenii i innych zaburzen psychotycznych, zaburzen afektywnych,
nerwicowych, psychicznych i zaburzen zachowania zwigzanych z uzywaniem substancji
psychoaktywnych, zaburzen osobowosci, zaburzen organicznych z naktadajagcymi sie
psychozami i zaburzeniami zachowania. Oddziat funkcjonuje w oparciu o zasady spotecznosci
terapeutyczne;.

Poprawe zdrowia uzyskuje sie przez leczenie farmakologiczne i réwnorzedne stosowanie
metod pozabiologicznych, do ktérych nalezg: spotecznosc terapeutyczna, psychoedukacja —
grupa dla pacjentéw z rozpoznaniem psychozy i grupa dla pacjentéw z rozpoznaniem
zaburzen afektywnych, indywidualna terapia podtrzymujaca, interwencja kryzysowa, terapia
zajeciowa, arteterapia, muzykoterapia, relaksacja, spacery, rekreacja, wyjscia do miasta.
Ponadto w Oddziale stosowana jest sejsmoterapia, prowadzona jest detoksykacja
alkoholowa pacjentow przed przyjeciem do osrodka odwykowego, pacjenci
uzaleznieni motywowani sg do dalszej terapii.

Na oddziale pacjent moze uzyska¢ pomoc pracownika socjalnego, w tym przy
przeprowadzeniu formalnosci zwigzanych ze skierowaniem do domu pomocy spotecznej,
uzyskaniu ustug opiekunczych w miejscu zamieszkania, zatatwianiu biezgcych spraw
socjalnych i bytowych.

Oddziat znajduje sie na Liscie Ministra Zdrowia jednostek organizacyjnych
prowadzgcych staze kierunkowe z dziedziny psychiatrii.

13) Oddziat Dzienny Psychiatryczny Szpitala Slaskiego (w ramach struktury Zespotu
Zaktadéw Opieki Zdrowotnej).

Oddziat Dzienny Psychiatryczny zostat utworzony w 2000 roku jako pododdziat Oddziatu
Psychiatrycznego i w tej formie funkcjonowat do lipca 2006 roku, kiedy to jego dziatalnosc
zostata zawieszona z powodu braku odpowiedniej kadry medycznej.
W marcu 2009 roku praca Oddziatu zostata wznowiona.

Oferta Oddziatu skierowana jest do pacjentéw bez wskazan do leczenia catodobowego
w stanie psychicznym umozliwiajgcym prowadzenie leczenia w warunkach oddziatu
dziennego, dla pacjentéw po pobycie w szpitalu jako kontynuacja leczenia, dla pacjentow
u ktérych dotychczasowe leczenie ambulatoryjne nie byto skuteczne lub u ktérych ustalenie
rozpoznania w warunkach ambulatoryjnych jest trudne.

Leczone sg osoby z rozpoznaniem schizofrenii i innych zaburzen psychotycznych, zaburzen
afektywnych, nerwicowych, osobowosci, zaburzen zachowania i emocji rozpoczynajacych sie
zwykle w dziecinstwie i wieku mtodzienczym, zespotow behawioralnych, organicznych
zaburzen psychicznych.

Praca terapeutyczna z pacjentami obejmuje oddziatywania biologiczne i psychologiczne
dostosowane do aktualnego stanu pacjenta i mozliwosci zespotu terapeutycznego i odbywa
sie  na zasadach spotecznosci terapeutycznej w matej grupie pacjentow.
Program psychoterapii opiera sie na relacji terapeuta — pacjent w terapii indywidualnej
i procesie grupowym w toku psychoterapii grupowe;.

Pobyt w oddziale stanowi cze$é¢ kompleksowego, zindywidualizowanego oddziatywania,
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element szerszego programu terapeutycznego, realizowanego takze przez inne podmioty
tworzace sie¢ wsparcia dla pacjentéw.

Poprawe zdrowia uzyskuje sie przez leczenie farmakologiczne i rédwnorzednie stosowane
metody pozabiologiczne takie jak: spotecznosc terapeutyczna, psychoedukacja — grupa dla
pacjentéw z rozpoznaniem psychozy i grupa dla pacjentéw z rozpoznaniem zaburzen
afektywnych, indywidualna terapia podtrzymujaca, interwencje kryzysowe, terapia
zajeciowa, arteterapia, muzykoterapia, relaksacja, spacery, rekreacja, wyjscia do miasta.
Dtugo$é¢ leczenia w Oddziale Dziennym Psychiatrycznym jest dostosowana do
indywidualnych potrzeb i mozliwosci pacjenta, stanu psychicznego chorego, tempa realizacji
celéow terapii okreslonych w indywidualnym planie leczenia. Przed wypisaniem pacjenta
z oddziatu tworzony jest plan kontynuowania leczenia uwzgledniajgcy potrzeby chorego przy
wykorzystaniu dostepnych metod i rozwigzan organizacyjnych i przy wspétpracy z innymi
wyspecjalizowanymi placowkami.

14) Poradnia Zdrowia Psychicznego (w ramach struktury Zespotu Zaktadéw Opieki
Zdrowotnej).

W Poradni udzielane sg Swiadczenia indywidualne w zakresie psychiatrii i psychologii
oraz Swiadczenia Srodowiskowe dla pacjentéw i ich rodzin.

Do zadan Poradni Zdrowia Psychicznego nalezy diagnostyka, leczenie, wczesna rehabilitacja,
diagnostyka psychologiczna, poradnictwo psychologiczne, psychoterapia indywidualna,
psychoedukacja, dziatania profilaktyczne, orzecznictwo, konsultacje dla podstawowej opieki
zdrowotnej, kierowanie na badania diagnostyczne, szkolenie personelu.
Poradnia wspodfpracuje z innymi strukturami organizacyjnymi ZZOZ, a takie innymi
jednostkami struktur pomocowych oraz swiadczgcych ustugi w zakresie ochrony zdrowia.
Wszystkie dziatania Poradni majg na celu zapewnienie ciggtosci oraz utrzymanie wspotpracy
w leczeniu, co zapobiega pogorszeniom stanu psychicznego i koniecznosci rehospitalizacji.

15) Poradnia Zdrowia Psychicznego prowadzona przez Niepubliczny Zaktad Opieki
Psychiatryczno — Psychologicznej ,VARIUSMED” s.c.

Poradnia Zdrowia Psychicznego oferuje konsultacje i leczenie, prowadzone przez lekarzy
specjalistéw psychiatrow, konsultacje i porady psychologdéw, psychoterapie indywidualng
oraz diagnostyke psychologiczng (testy psychologiczne).

Pomoc skierowana jest do oséb z psychozami, zaburzeniami nerwicowymi, problemami
emocjonalnymi, zaburzeniami jedzenia (anoreksja, bulimia), zaburzeniami osobowosci,
zaburzeniami depresyjnymi, zaburzeniami adaptacyjnymi, zaburzeniami organicznymi,
stanami lekowymi oraz innymi problemami natury psychicznej. Poradnia oferuje réwniez
wsparcie w kryzysie osobom z zaburzeniami seksualnymi.

16) Poradnia Psychologiczno — Pedagogiczna.
Celem Poradni jest udzielanie pomocy psychologicznej, pedagogicznej, logopedycznej oraz

z zakresu doradztwa zawodowego.
Zadania Poradni:
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diagnozowanie poziomu rozwoju, potrzeb i mozliwosci oraz zaburzen rozwojowych
i zachowan dysfunkcyjnych dzieci i mtodziezy, w tym predyspozycji i uzdolnien, przyczyn
niepowodzen edukacyjnych, specyficznych trudnosci w uczeniu sie,

wspomaganie dzieci i mtodziezy odpowiednio do ich potrzeb rozwojowych i edukacyjnych
oraz mozliwosci psychofizycznych, szczegdlnie uzdolnionych, niepetnosprawnych,
niedostosowanych spotecznie lub zagrozonych niedostosowaniem spotecznym, ze
specyficznymi trudnosciami w uczeniu sie, z zaburzeniami komunikacji jezykowej,
z chorobami przewlektymi,

prowadzenie terapii dzieci i mtodziezy, w zaleznosci od rozpoznanych potrzeb,
(zaburzenia rozwojowe, zachowania dysfunkcyjne, niepetnosprawnos¢, niedostosowanie
spoteczne lub zagrozenie niedostosowaniem spotecznym) oraz ich rodzin,

pomoc dzieciom i mtodziezy w wyborze kierunku ksztatcenia i zawodu oraz planowaniu
ksztatcenia i kariery zawodowej oraz wspieranie nauczycieli przedszkoli, szkot i placowek
w planowaniu i realizacji zadan z zakresu doradztwa edukacyjno-zawodowego,
wspomaganie dzieci i mtodziezy z trudnosciami adaptacyjnymi zwigzanymi z réznicami
kulturowymi lub ze zmiang srodowiska edukacyjnego, w tym zwigzanymi z wczesniejszym
ksztatceniem za granicg,

pomoc rodzicom i nauczycielom w rozpoznawaniu i rozwijaniu indywidualnych
mozliwosci, predyspozycji i uzdolnien dzieci i mtodziezy,

podejmowanie dziatan z zakresu profilaktyki uzaleznien i innych problemoéw dzieci
i mtodziezy,

wspotpraca ze szkotami i placdwkami w rozpoznawaniu u ucznidéw specyficznych
trudnosci w uczeniu sie,

wspotpraca z przedszkolami, szkotami i placéwkami przy opracowywaniu i realizowaniu
indywidualnych programéw edukacyjno — terapeutycznych dla dzieci i mtodziezy
niepetnosprawnych oraz niedostosowanych spotecznie w przedszkolach, szkotach
i oddziatach ogélnodostepnych lub integracyjnych,

wspoétpraca w udzielaniu i organizowaniu przez przedszkola, szkoty i placowki pomocy
psychologiczno — pedagogicznej,

wspomaganie wychowawczej i edukacyjnej funkcji rodziny,

wspomaganie wychowawczej i edukacyjnej funkcji przedszkola, szkoty lub placéwki,
w tym udzielanie nauczycielom pomocy w rozwigzywaniu probleméw dydaktyczno —
wychowawczych,

prowadzenie edukacji dotyczacej ochrony zdrowia psychicznego, wsréd dzieci
i mtodziezy, rodzicéw i nauczycieli,

udzielanie, we wspotpracy z placéwkami doskonalenia nauczycieli, wsparcia
merytorycznego nauczycielom, wychowawcom grup wychowawczych i specjalistom
udzielajgcym pomocy psychologiczno — pedagogicznej w przedszkolach, szkotach
i placowkach.

Poradnia realizuje dziatania poprzez diagnozowanie, opiniowanie, dziatalnos¢ terapeutyczng,
prowadzenie grup wsparcia, prowadzenie mediacji, interwencje kryzysowa, dziatalno$é
profilaktyczng, poradnictwo, konsultacje, dziatalno$¢ informacyjno — szkoleniowa.

Poradnia wydaje orzeczenia o potrzebie ksztatcenia specjalnego, potrzebie zajeé
rewalidacyjno — wychowawczych dla dzieci z uposledzeniem umystowym w stopniu
gtebokim, potrzebie indywidualnego nauczania dziecka, ktérego stan zdrowia uniemozliwia
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uczestniczenie w zajeciach szkolnych, potrzebie indywidualnego rocznego przygotowania
przedszkolnego, potrzebie wczesnego wspomagania.

17) Indywidualna praktyka lekarska — psychiatria dziecieca, psychoterapia indywidualna.

W ramach psychiatrii dzieciecej swiadczone sg ustugi w zakresie profilaktyki i leczenia
zaburzen psychicznych wieku rozwojowego, w tym zaburzen odzywiania, ADHD, trudnosci
szkolnych, depresji, zaburzen psychotycznych.

ROZDZIAL Ill. PRIORYTETY PROMOCII ZDROWIA PSYCHICZNEGO.

1. Promocja zdrowia psychicznego i zapobieganie zaburzeniom psychicznym.
2. Zmiana postaw spotecznych wobec o0séb z zaburzeniami psychicznymi.
3. Poprawa funkcjonowania spotecznego oséb z zaburzeniami psychicznymi i ich rodzin.

ROZDZIAL IV. CELE | ZADANIA PROGRAMU.

1. Podstawy do okreslenia celéw i zadan Programu.

Cele i zadania Programu ustalone zostaty w oparciu o analize danych liczbowych oraz
wynikoéw analizy SWOT, przy uwzglednieniu lokalnych zasobéw w obszarze ochrony zdrowia
psychicznego i wybranych zadan Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na
lata 2011 — 2015.

Cze$¢ zadan wskazanych w Narodowym Programie Ochrony Zdrowia Psychicznego jest
w catosci lub czesciowo realizowana na terenie Cieszyna w ramach innych gminnych
programow.

Niektére zadania zwigzane z ksztattowaniem zachowan i styléw zycia korzystnych dla
zdrowia psychicznego, rozwijaniem umiejetnosci radzenia sobie w sytuacjach zagrazajacych
zdrowiu psychicznemu realizowane sg w ramach Gminnego Programu Profilaktyki
i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii Miasta
Cieszyna  (organizowanie  warsztatéw, treningdéw ksztattujgcych  umiejetnosci
psychospoteczne u dzieci i mtodziezy, dotyczacych funkcjonowania w srodowisku szkolnym,
rowieSniczym oraz tematyki uzaleznien; realizacja programu socjoterapeutycznego
i edukacyjnego dla dzieci i mtodziezy; prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej
i edukacyjnej w obszarze uzaleznien oraz w zakresie rozwijania zainteresowan wsréd dzieci
i mtodziezy), a takie przez placéwki oswiatowe (miedzy innymi szkolne programy
profilaktyki).

Zadania z zakresu zapobiegania zaburzeniom psychicznym, zwigzane z przeciwdziataniem
przemocy w rodzinie i w szkole, realizowane sg na terenie Cieszyna w ramach Gminnego
Programu Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie oraz Ochrony Ofiar Przemocy na lata 2011
—2013.

Zadanie zwigzane z organizacjg systemu poradnictwa i pomocy w stanach kryzysu
psychicznego i tworzeniem lokalnych osrodkéw pomocy kryzysowej jest realizowane
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w ramach Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemdéw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii Miasta Cieszyna (zlecanie organizacji pozarzagdowej programu
pomocy psychologicznej i prawnej).

2. Cele gtéwne i szczegétowe oraz zadania Programu.

Cel gtéwny 1: Promocja zdrowia psychicznego i zapobieganie zaburzeniom psychicznym.

Cel szczegéotowy 1.1. Upowszechnianie wiedzy na temat zdrowia psychicznego,
ksztattowanie zachowan i stylow zycia korzystnych dla zdrowia psychicznego, rozwijanie
umiejetnosci radzenia sobie w sytuacjach zagrazajacych zdrowiu psychicznemu.

zadania wskazniki termin realizacji/ realizator
Zadanie 1.1.1. liczba zorganizowanych 2013 -2015
Organizacja wyktadow, wyktaddw, warsztatéw,
warsztatéw dla dzieci i prelekcji, Zespot koordynujacy
mtodziezy, prelekcji dla liczba uczestnikéow MOPS
starszej mtodziezy. wyktaddw, warsztatéw, szkoty podstawowe
prelekgji, gimnazja

organizacje pozarzagdowe

Zadanie 1.1.2.

Organizacja konkurséw dla
dzieci i mtodziezy (w zakresie
wiedzy, plastycznych,
teatralnych,
multimedialnych).

liczba zorganizowanych
konkurséw,

liczba uczestnikow
konkurséw,

2013 - 2015

Zespot koordynujgcy
MOPS
szkoty podstawowe
gimnazja
organizacje pozarzagdowe

Zadanie 1.1.3.

liczba placowek

2012/2013, 2013/2014,

Organizacja systemu udzielajgcych wsparcia, 2014/2015
wsparcia psychologiczno - liczba oséb objetych
pedagogicznego w wsparciem, Z0J0
przedszkolach i szkofach. przedszkola
szkoty podstawowe
gimnazja
Zadanie 1.1.4. liczba akgji 2013 -2015

Udziat w akcjach
ogolnopolskich promujgcych
zdrowie psychiczne.

ogodlnopolskich, w
ktérych wzieto udziat,

Zespot koordynujgcy
MOPS
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szkoty podstawowe
gimnazja
organizacje pozarzadowe

Zadanie 1.1.5.
Rozprowadzanie materiatow
informacyjno — edukacyjnych
na temat zdrowia
psychicznego w spotecznosci
lokalnej.

— liczba rozprowadzonych
materiatéw informacyjno
— edukacyjnych,

2013 - 2015

Zespot koordynujacy
MOPS

Zadanie 1.1.6.

— liczba dziatan podjetych

1 kampania w czasie trwania

Przeprowadzenie w ramach kampanii, Programu
edukacyjnej kampanii — liczba mediow
medialnej (z wykorzystaniem zaangazowanych w Zespot koordynujacy
lokalnych portali kampanie, MOPS
informacyjnych, prasy — liczba utworzonych
lokalnej) dotyczacej podstron, w ramach stron
promowania zdrowego stylu internetowych
zycia. podmiotéw realizujgcych

zadania z zakresu

ochrony zdrowia

psychicznego,
Zadanie 1.1.7. — liczba przygotowanych 2013 -2015

Opracowanie i materiatow

rozprowadzenie materiatéw informacyjnych, Zespot koordynujgcy
informacyjnych na temat — liczba rozprowadzonych MOPS
miejsc, w ktdrych mozna materiatow

uzyska¢ pomoc na terenie informacyjnych,

gminy w zakresie zdrowia

psychicznego.

Zadanie 1.1.8. — liczba spotkan, 2013 -2015
Poszerzanie wiedzy natemat | — liczba zaje¢,

réoznego rodzaju zaburzen — liczba placéwek Z0JO

psychicznych, problemdéw
0s06b niepetnosprawnych
wérdd dzieci, mtodziezy i
0s06b dorostych poprzez
spotkania, zajecia
edukacyjno - integracyjne o
charakterze ciggtym.

realizujgcych zdanie,

przedszkola
szkoty podstawowe
gimnazja
organizacje pozarzadowe
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Zadanie 1.1.9.

Edukacja rodzin poprzez
organizacje szkolen,
warsztatow, grup wsparcia
stuzacych miedzy innymi
wzmachianiu wiezi
rodzinnych, poprawie
komunikacji, ksztattowaniu
umiejetnosci
wychowawczych,
wzmacnianiu kompetencji
rodzicielskich, efektywnemu
wykorzystywaniu zasobow
rodziny (zdrowa rodzina
gwarantem zdrowia
psychicznego dzieci i
dorostych).

— liczba przedsiewzieé,
— liczba rodzin objetych
edukacja,

2013 - 2015

Zespot koordynujacy
MOPS
organizacje pozarzadowe

Zadanie 1.1.10.

Organizacja konferencji dot.
zdrowia psychicznego dla
specjalistéw oraz rodzin oséb
z zaburzeniami psychicznymi,
stuzgcych poszerzaniu
wiedzy i wymianie
doswiadczen.

— liczba zorganizowanych
konferencji,

— liczba uczestnikéw
konferencji,

2013, 2015

Zespot koordynujacy
MOPS
organizacje pozarzagdowe

Zadanie 1.1.11.

Organizacja szkolen,
warsztatow
psychoedukacyjnych, grup
wsparcia dla rodzin oséb z
zaburzeniami psychicznymi.

— liczba zorganizowanych
warsztatow,

— liczba uczestnikéw
warsztatow,

2013 - 2015

Zespot koordynujgcy
MOPS
organizacje pozarzagdowe

Zadanie 1.1.12.

Organizacja szkolen i
warsztatéw stuzgcych
ksztattowaniu zdrowego
stylu zycia oraz warsztatow z
zakresu przeciwdziatania
wypaleniu zawodowemu dla
profesjonalistow.

— liczba zorganizowanych
szkolen i warsztatéw,

— liczba uczestnikéw
szkolen,

2013 -2015

Zespot koordynujacy
MOPS
organizacje pozarzadowe
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Cel szczegbtowy 1.2. Zwiekszenie integracji spotecznej oséb z zaburzeniami psychicznymi.

zadania wskazniki termin realizacji/ realizator
— i 5 2012 - 2015
Zadanie 1.2.1. IIC,Zb_a placowek' )
Organizacja ksztafcenia oswiatowych zajmujacych
8 : ’ sie ksztatceniem dzieci i Z0JO

wychowania i opieki dla

L .. miodziezy przedszkola
dzieci i mtodziezy .
. niepetnosprawnych, szkoty podstawowe
niepetnosprawnych oraz . . . .
. — liczba dzieci z gimnazja
niedostosowanych L
. zaburzeniami
spotecznie w przedszkolach, hi ..
szkotach i oddziatach psyc |czn.ym|.| i
. zaburzeniami zachowania
ogolnodostepnych lub . )
. . posiadajgcych orzeczenie
integracyjnych. ) )
o potrzebie ksztatcenia
specjalnego,
Zadanie 1.2.2. — liczba imprez 2013-2015

Wspotudziat w imprezach
integracyjnych (miedzy
innymi kulturalnych,
sportowych, turystycznych).

integracyjnych, w ktérych
wzieto udziaf,

Zespot koordynujacy
MOPS
MOSIR
organizacje pozarzagdowe
szkoty podstawowe

gimnazja
Zadanie 1.2.3. — liczba dziatfan, 2012 -2015
Wspieranie dziatan stuzacych | — liczba osdb, ktére
zwiekszaniu integracji skorzystaty ze wsparcia, Zespot koordynujacy
spotecznej 0séb z MOPS

zaburzeniami psychicznymi.

organizacje pozarzagdowe

Zadanie 1.2.4.

Promowanie dziatan i
osiggnieé, w tym
artystycznych, osob z
zaburzeniami psychicznymi,
miedzy innymi poprzez
organizacje réznych imprez,
wystaw, prezentacji.

— liczba przedsiewziec
stuzgcych promowaniu
dziatan i osiggnie¢,

— liczba uczestnikow
przedsiewzieg,

2013 - 2015

Zespot koordynujgcy
MOPS
COK Dom Narodowy
Zamek Cieszyn
organizacje pozarzgdowe
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Zadanie 1.2.5.

Zwiekszanie udziatu oséb z
zaburzeniami psychicznymi
w ofertach programowych
jednostek organizacyjnych
gminy.

— liczba osdb,
— liczba zaje¢, warsztatéw,
imprez,

2013 - 2015

COK Dom Narodowy
WKIT Urzedu Miejskiego
Biblioteka Miejska
MOSIR
Zamek Cieszyn

Cel szczegétowy 1.3. Organizacja systemu poradnictwa i pomocy w stanach kryzysu

psychicznego.

zadania wskazniki termin realizacji/ realizator
Zadanie 1.3.1. — liczba dziatan stuzacych 2012 -2015
Wspieranie Powiatu wspieraniu,
Cieszynskiego w zakresie Zespot koordynujacy
organizowania interwencji MOPS

kryzysowej.

Cel 2: Zapewnienie osobom z zaburzeniami psychicznymi réznych form opieki i pomocy
niezbednych do zycia w Srodowisku rodzinnym i spotecznym.

Cel szczegotowy 2.1. Upowszechnianie sSrodowiskowego modelu psychiatrycznej opieki

zdrowotnej.
zadania wskazniki termin realizacji/ realizator
Zadanie 2.1.1. — liczba inicjatyw, 2013 -2015
Wspieranie inicjatyw
zwigzanych z tworzeniem Zespot koordynujacy
lokalnego centrum zdrowia MOPS

psychicznego.

organizacje pozarzagdowe

Zadanie 2.1.2.
Wspieranie rozwoju
Srodowiskowej pomocy
psychiatrycznej.

— liczba dziatan zwigzanych
ze wsparciem,

2013 - 2015

Zespot koordynujgcy
MOPS
organizacje pozarzagdowe

Zadanie 2.1.3.
Wspieranie inicjatyw

— liczba inicjatyw,

2013 -2015
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zwigzanych z zapewnieniem
ustug psychiatry dzieciecego,
finansowanych z NFZ.

Zespot koordynujacy
MOPS
organizacje pozarzadowe

Cel szczegétowy 2.2. Upowszechnianie zréznicowanych form pomocy i oparcia

spotecznego.
zadania wskazniki termin realizacji/ realizator
Zadanie 2.2.1. liczba zorganizowanych 2013 -2015
Prowadzenie i zapewnienie mieszkan chronionych,
miejsc w mieszkaniach liczba oséb MOPS
chronionych. korzystajacych z Zespot koordynujacy

mieszkan chronionych,

organizacje pozarzadowe

Zadanie 2.2.2.
Organizowanie i $wiadczenie
specjalistycznych ustug dla
0s0b z zaburzeniami
psychicznymi — dzieci i os6b
dorostych.

liczba oséb, w tym dzieci i
0s6b dorostych
korzystajacych z ustug,
liczba godzin ustug,

2012 - 2015

MOPS
organizacje pozarzadowe

Zadanie 2.2.3. liczba osob skierowanych 2012 - 2015
Kierowanie oséb z do poszczegdlnych

zaburzeniami psychicznymi placowek, MOPS
do osrodkéw wsparcia,

domdw pomocy spotecznej,

oraz do udziatu w zajeciach

klubu srodowiskowego.

Zadanie 2.2.4. liczba oséb, ktérym 2012 -2015
Udzielanie pomocy udzielono pomocy

finansowej, rzeczowej finansowej lub rzeczowej, MOPS
osobom z zaburzeniami

psychicznymi, na zasadach

okreslonych w ustawie o

pomocy spotecznej.

Zadanie 2.2.5. liczba organizacji, ktérym 2012 - 2015
Wspieranie organizacji udzielono wsparcia,

pozarzgdowych w realizacji MOPS

dziatan zwigzanych z
zapewnianiem oparcia
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spotecznego osobom z
zaburzeniami psychicznym.

Zadanie 2.2.6.

Wspieranie dziatan na rzecz
0s06b z uposledzeniem
umystowym, w szczegdlnosci
0s6b ktore zakonczyty
edukacje.

— liczba dziatan,

2013 - 2015

Zespot koordynujacy
MOPS
organizacje pozarzadowe

Zadanie 2.2.7.

Rozwijanie wspoétpracy w
zakresie organizowania
réznych form pomocy i
oparcia spotecznego dla oséb
z zaburzeniami psychicznymi,
w tym miedzy innymi
poprzez tworzenie zespotéw
specjalistéw do pracy z
konkretnymi osobami.

— liczba wspodlnych dziatan,

2013 -2015

Zespot koordynujacy
MOPS
organizacje pozarzadowe

Zadanie 2.2.8.
Podejmowanie i wspieranie
inicjatyw oraz dziatan w
zakresie aktywizacji oséb
starszych stuzacych poprawie
ich zdrowia psychicznego
oraz przeciwdziataniu ich
izolacji spoteczne;.

— liczba inicjatyw, dziatan,

2012 - 2015

Zespot koordynujacy
MOPS
organizacje pozarzagdowe

Cel szczegotowy 2.3. Aktywizacja zawodowa oséb z zaburzeniami psychicznymi.

zadania

wskazniki

termin realizacji/ realizator

Zadanie 2.3.1.

Wspieranie i promowanie
spotdzielni socjalnych
skupiajacych osoby z
zaburzeniami psychicznymi.

— liczba dziatan zwigzanych
ze wspieraniemi
promowaniem spétdzielni
socjalnych,

2012 -2015

Zespot koordynujacy
MOPS
organizacje pozarzgdowe

Zadanie 2.3.2.
Podnoszenie kwalifikacji

— liczba
przedsiewziec¢/projektéw,

2012, 2014, 2015
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zawodowych oraz — liczba uczestnikow MOPS
kompetencji spotecznych przedsiewziec¢/projektow, organizacje pozarzadowe
0s0b z zaburzeniami
psychicznymi, w oparciu o
projekty dofinansowywane z
funduszy europejskich.

Zadanie 2.3.3. — liczba dziatan stuzacych 2013 -2015
Wspotpraca z Powiatowym upowszechnianiu oferty
Urzedem Pracy w zakresie PUP. MOPS

upowszechniania ofert pracy
oraz informacji o wolnych
miejscach pracy,
upowszechniania informacji
o ustugach poradnictwa
zawodowego i o szkoleniach
kierowanych do oséb
niepetnosprawnych, w tym
do 0s6b z zaburzeniami
psychicznymi.

Wyjasnienie skrotow:

Zespodt koordynujgcy — Zespot koordynujacy realizacje Gminnego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego Miasta Cieszyna na lata 2012 — 2015

MOPS — Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej

Z0JO — Zespdt Obstugi Jednostek Oswiatowych

MOSIR — Miejski Osrodek Sportu i Rekreacji

COK Dom Narodowy — Cieszynski Osrodek Kultury Dom Narodowy

WKIT Urzedu Miejskiego — Wydziat Kultury i Turystyki Urzedu Miejskiego

Zamek Cieszyn — Zamek Cieszyn. Osrodek Badan i Dokumentacji nad Kulturg Materialng i
Wzornictwem

ROZDZIAL V. SPOSOB FINANSOWANIA PROGRAMU.

Zakfada sie, ze zadania Programu finansowane beda:

— ze $Srodkéw wtasnych Gminy,

— ze srodkéw Budzetu Panstwa,

— ze $rodkéw zewnetrznych pozyskanych przez Gmine (miedzy innymi z UE oraz w ramach
programow rzgdowych),

— ze Srodkéw zewnetrznych pozyskanych we wspodtpracy z organizacjami pozarzgdowymi.
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ROZDZIAL VI. KOORDYNACJA | REALIZACJA PROGRAMU.

1. Koordynacja Programu.

Program koordynowany bedzie przez Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Cieszynie we
wspotpracy z Zespotem koordynujgcym realizacje Gminnego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego Miasta Cieszyna na lata 2012 - 2015.

2. Realizacja Programu.

Za realizacje Programu odpowiedzialny bedzie:

— Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Cieszynie oraz inne jednostki organizacyjne gminy,

— Zespot koordynujacy realizacje Gminnego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego
Miasta Cieszyna na lata 2012 — 2015,

— organizacje pozarzgdowe.

ROZDZIAL VII. SPRAWOZDAWCZOSC | ENALUACJA PROGRAMU.

Narzedzia ewaluacji Programu:

— systematyczne gromadzenie i analiza danych dotyczgcych realizacji Programu,

— systematyczna kontrola i monitoring realizowanych zadan pod wzgledem jakosci, czasu
oraz efektywnosci,

— sporzadzanie czesciowych — rocznych sprawozdan z realizacji Programu,

— sporzadzenie koricowego sprawozdania z realizacji Programu w latach 2012 — 2015 w roku
2016.
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