Fundusze ; : :
£= Rzeczpospolita 3 wojewddztwo Unia Europejska
E Europejskie B Polska tddzKkie europejski Fundusz Spoteczny
Program Regionalny

Wsparcie rodzin z dzie¢mi — stan i kierunki dzialan
Oprac. Izabela Krasiejko

Wprowadzenie

Analiza dziatan realizowanych w obszarze wsparcia rodziny oraz pomocy spotecznej dla
rodzin z dzieémi bedzie prowadzona ze szczegbdlnym uwzglednieniem tych, ktére sg
skierowane na wspieranie rodziny z dzie¢mi w realizacji jej funkcji lub prowadzenie do
reintegracji rodziny w przypadku zabrania dziecka z rodziny a nieb¢dacych w kolizji z jego
dobrem.

W niniejszym opracowaniu zastaty przedstawione formy $wiadczen i ustug dla rodzin z
dzie¢mi, ktoére powinny znalez¢ si¢ w lokalnym koszyku ushug. Tam, gdzie byto to mozliwe,
ze wzgledu na dostgp do danych, zostat rowniez pokazany stan ich realizacji w latach 2016-
2019 w calej Polsce i woj. todzkim. Wigkszo$¢ z tych dziatan jest prowadzonych w instytucjach
pomocy spolecznej — jednostkach organizacyjnych pomocy spotecznej: osrodkach pomocy
spotecznej, powiatowych centrach pomocy rodzinie, placowkach specjalistycznego
poradnictwa, o$rodkach wsparcia oraz o$rodkach interwencji kryzysowej. Zaprezentowano
rowniez sugerowane przez grupy eksperckie rekomendacje metodyczne i propozycje zmian w
zakresie systemu wsparcia rodziny i pieczy zastgpczej oraz systemu pomocy i integracji
spotecznej w obszarze rodzina z dzie¢mi.

Do wspotczesnych, postulowanych kierunkow dziatan z rodzing biologiczng i na jej
rzecz mozna, bowiem zaliczy¢:

1. Prowadzenie dziatan o charakterze profilaktycznym, ukierunkowanych na zwigkszenie
poziomu wiedzy i poprawe kompetencji rodzicow zwigzanych z zaspokajaniem potrzeb
dzieci, w tym ochrong ich praw.

2. Wzmacnianie 1 poszerzenie katalogu ustug wspierajacych dzieci 1 rodzicow  ze
specjalnymi potrzebami, ktoérzy ze wzgledu na brak zasobow wewngtrznych i
zewnetrznych majg trudno$ci z zaspakajaniem potrzeb dzieci. Do grupy tej nalezg w
szczegolnosci rodzice z niskimi umiejgtnosciami opiekunczo-wychowawczymi i
realizacji spraw na rzecz domu 1 rodziny, zwlaszcza pochodzacy ze Srodowisk
dysfunkcyjnych, rodzice z niepelnosprawnos$cia (zwtaszcza intelektualng), rodzice z
problemami zdrowia psychicznego, rodzice dotknigci chorobg somatyczng, rodzice
naduzywajacy $rodkéw psychoaktywnych, rodzice do 24 roku zycia (w szczegdlnosci
osoby maloletnie, w tym kobiety w cigzy), samotni rodzice, rodziny wielodzietne, rodzice
po odbyciu kary pozbawienia wolnosci oraz inni, ktérzy tymczasowo lub stale wymagaja
wsparcia w opiece i wychowaniu dzieci.

3. Wdrozenie rozwigzan zwigkszajacych partycypacje dziecka zagrozonego rozdzieleniem
z rodzing lub rozdzielonego z nig w podejmowaniu decyzji, ktore go dotycza.

4. Wsparcie procesu osiggania stabilizacji zyciowej dziecka po separacji od rodziny.




Fundusze . ; ;
£= Rzeczpospolita 48 wolewsdztwo Unia Europejska
E E’ggl-lgrlr?:ggsitrtiny - Polska tod2k|e Europejski Fundusz Spoteczny
5. Ograniczenie odptywu z rodzin mtodziezy niedostosowanej spotecznie lub zagrozonej
tym niedostosowaniem poprzez rozwoj srodowiskowych form resocjalizacji, terapii i

wychowania. Zmiana funkcji MOW 1 MOS na turnusowa, oparta jednoczesnie o
systemowa prace z rodzing.

6. Skoordynowanie i uspojnienie wspotpracy multiprofesjonalnej z rodzing i na jej rzecz w
celu wzmacniania jej zasoboéw wewnetrznych i zewngtrznych, umozliwiajacych
samodzielne zaspakajanie potrzeb rozwojowych dziecka.

7. Zwigkszenie liczby Opiniodawczych Zespotow Sadowych Specjalistow w celu
usprawnienia pracy sagdow rodzinnych i skrdcenia okresu postgpowan sagdowych.

8. Skoordynowanie i uspojnienie wspolpracy przedstawicieli instytucji z réznych resortow
1 sektoréw z rodzing i na jej rzecz.

9. Wzmocnienie wspotpracy stuzb spotecznych z gminy i powiatu z rodzing, ktorej dzieci
przebywaja w pieczy zastgpczej.

10. Zwigkszenie liczebno$ci i wzmocnienie kompetencji kadr pracujacych z rodzing (Projekt
krajowej strategii rozwoju i deinstytucjonalizacji ustug w Polsce do 2040 roku — obszar
dzieci, mtodziez, rodzina, 2020).

Wspolczesng tendencja jest tez wdrozenie rozwigzan zwigkszajacych partycypacje
rodziny w dziataniach na jej rzecz — poprzez wspoétudziat rodziny w diagnozie jej potrzeb z
dzie¢mi, adekwatne do nich konstruowanie, upowszechnianie i coroczng aktualizacj¢ lokalnego
koszyka ustug, spotkania zespotow multiprofesjonalnych z udzialem rodziny, na ktorych
tworzony jest indywidulany plan wspoétpracy.

Profilaktyka - wsparcie rodziny z dzie¢mi

Istotnym obszarem z zakresu wsparcia rodzin z dzie¢mi jest profilaktyka, ktora pozwoli
dzieciom pozosta¢ we wilasciwie funkcjonujacych rodzinach, czyli rozwoj réznych form
wsparcia blisko rodziny, w §rodowisku lokalnym. Zalicza si¢ do nich $§wiadczenia pieni¢zne,
poradnictwo specjalistyczne, prace socjalng, ustugi dla rodzin z dzie¢mi, placéwki wsparcia
dziennego, grupy samopomocowe, asystenture rodziny, rodziny wspierajace.

Glownym zamierzeniem W pracy socjalnej z rodzing z dzie¢mi jest niesienie profesjonalnej
pomocy ,,w kierunku wzmocnienia lub odzyskania jej zdolnosci prawidtowego realizowania
funkcji rodziny zapewniajacej prawidtowy rozwdj jej cztonkow, w szczegdlnosci dzieci, oraz
tworzenie sprzyjajacych ku temu warunkow”. Do celéw szczegdtowych zalicza sig:

1. Wzmocnienie lub nabycie przez rodzicéw prawidtowych umiejetnosci opiekunczo-
wychowawczych w zakresie petnienia rol rodzicielskich, stosowania wtasciwych metod
wychowawczych, konstruktywnego rozwigzywania konfliktow, prawidlowe;j
komunikacji w rodzinie, ksztaltowania norm i wartosci, rozpoznawania trudnosci i
potrzeb rozwojowych dziecka, organizowania czasu wolnego.

2. Wzmocnienie lub nadbycie prawidtowych umiej¢tnosci prowadzenia gospodarstwa
domowego i gospodarowania budzetem domowym.
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3. Wzmocnienie lub nabycie prawidtowych umiejgtnosci spotecznego funkcjonowania w
zakresie korzystania z zasobow S$rodowiska lokalnego, z wilasnych mozliwosci i
uprawnien, zatatwiania spraw urzgdowych, komunikacji spoteczne;j.

D. tawniczak, M. Marszatkowska, B. Mierzejewska, D. Polaczyk, L. Zeller, Standard pracy socjalnej z rodzing z
dziecmi, za: K. Kadela, J. Kowalczyk, Standardy pracy socjalnej, Warszawa 2014 s. 52.

Nalezy rowniez zauwazy¢, ze najczgstszg przyczyng umieszczenia dziecka w pieczy
zastepczej wedtug ogdlnopolskich danych z 2017 roku byto: uzaleznienie rodzicow — 41,7%
przypadkéw (w tym w wigkszosci od alkoholu — 39% wskazan), bezradno§¢ w sprawach
opiekunczo-wychowawczych — 28,1%, przemoc w rodzinie — 26,7%, niepelnosprawnos¢ co
najmniej jednego z rodzicow — 2,9%, dlugotrwala lub cigzka choroba co najmniej jednego z
rodzicéw — 2,8% lub pobyt za granicg co najmniej jednego z rodzicéw (praca zarobkowa) —
2,2%. Takie czynniki, jak nieodpowiednie warunki mieszkaniowe — 0,3%, ubdostwo — 0,1% czy
bezrobocie — 0,038%, nie stanowily przestanek do odebrania dziecka rodzicom biologicznym.
Nalezy wzig¢ to pod uwage tworzac lokalny koszyk ustug wspierajacych rodziny biologiczne
(Bitner, Luberadzka-Gruca, Wojtasinska, Skalec, Kulig, Kwasniewska-Sadkowska, lwanowski
2018). Droga zahamowania zjawiska kierowania dziecka do pieczy zastgpczej jest wigc
intensyfikacja pracy z rodzing biologiczna, gtownie poprzez kierowanie do niej dziatan z
zakresu profilaktyki i terapii uzaleznien, poradnictwa rodzinnego, terapii rodzin, ksztattowania
umiejetnosci wychowawczych (asystentura rodziny, szkoly dla rodzicow), oddziatywan
edukacyjno-korekcyjnych dla o0sob stosujagcych przemoc, specjalistycznych ustug
opiekunczych skierowanych do 0séb z niepetnosprawnoscia.

Jedng z form pomocy finansowej dla rodzin z dzie¢mi jest zasilek rodzinny z
dodatkami, ktory ma na celu czeSciowe pokrycie wydatkéw na utrzymanie dziecka (Art. 8 ust.
5 Ustawy z dnia 28 listopada 2003 r. o $wiadczeniach rodzinnych. Dz. U. z 2003, nr 228 poz.
2255 z pézn. zm.), Rozporzadzenie Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 8
grudnia 2015 r. w sprawie postgpowania w sprawach o $wiadczenia rodzinne. Dz. U. poz.
2284). Zasitek rodzinny przystuguje osobom, jezeli dochdd rodziny w przeliczeniu na osobg
albo dochdod osoby uczacej si¢ nie przekracza kryterium dochodowego. Wysoko$¢ zasitku
rodzinnego jest uzalezniona od wieku dziecka. Do dodatkéw do zasitku rodzinnego zalicza sig
dodatek z tytulu urodzenia dziecka. Przystuguje on jednorazowo do dnia ukoficzenia przez
dziecko pierwszego roku zycia, pod warunkiem, ze kobieta pozostawata pod opieka medyczng
nie pézniej niz od 10 tygodnia ciazy do porodu, co musi by¢ potwierdzone zaswiadczeniem
lekarskim lub zaswiadczeniem wystawionym przez potozng. Kolejny dodatek przyznawany jest
z tytutu opieki nad dzieckiem w okresie korzystania z urlopu wychowawczego. Przystuguje
osobie uprawnionej do urlopu wychowawczego, nie dtuzej jednak niz przez okres 24 miesigcy
kalendarzowych lub 36 miesiecy kalendarzowych, jezeli sprawuje opieke nad wigcej niz
jednym dzieckiem urodzonym podczas jednego porodu lub 72 miesiecy kalendarzowych, jezeli
dziecko legitymuje si¢ orzeczeniem o niepelnosprawnosci albo 0 znacznym stopniu
niepetnosprawnosci. Osoby samotnie wychowujace dzieci moga roéwniez otrzymac stosowny
dodatek, jednak wylacznie, gdy nie zostatlo zasadzone §wiadczenie alimentacyjne na rzecz
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dziecka od drugiego z rodzicow, poniewaz ONn nie zyje, ojciec dziecka jest nieznany
(odpowiedni zapis w odpisie zupetnym aktu urodzenia dziecka), powodztwo o ustalenie
swiadczenia alimentacyjnego od drugiego z rodzicéw zostato oddalone. Dodatek przystuguje
roOwniez osobie petnoletniej uczacej si¢, niepozostajacej na utrzymaniu rodzicow w zwiazku z
ich $miercig lub z zasgdzeniem od rodzicow na jej rzecz alimentéw. Kolejny dodatek jest
przyznawany ze wzgledu na wychowywanie si¢ dziecka w rodzinie wielodzietnej. Przystuguje
on na trzecie i na nastgpne dzieci uprawnione do zasitku rodzinnego. Dodatek z tytutu
ksztalcenia i rehabilitacji dziecka niepelnosprawnego jest przeznaczony na czesciowe pokrycie
zwigkszonych wydatkéw zwigzanych z rehabilitacja Iub ksztalceniem dziecka, jesli legitymuje
si¢ 0No orzeczeniem o niepetnosprawnosci to do ukonczenia 16 roku zycia lub jezeli posiada
orzeczenie o umiarkowanym albo o znacznym stopniu niepelnosprawnos$ci to do ukonczenia
24 roku zycia. Kolejny dodatek dotyczy rozpoczecia roku szkolnego. Przystuguje raz w roku
na cze$ciowe pokrycie wydatkéw zwigzanych z rozpoczgciem nowego roku szkolnego albo
rocznego przygotowania przedszkolnego. Ostatni dodatek do zasitku rodzinnego dotyczy
podjecia przez dziecko nauki w szkole poza miejscem zamieszkania. Przystuguje on w zwiagzku
z dojazdem z miejsca zamieszkania do miejscowosci, w ktorej miesci si¢ szkola $rednia, a takze
szkota artystyczna oraz w zwigzku z zamieszkiwaniem w miejscowosci, w ktorej miesci si¢
siedziba tejze szkoly. W przypadku dziecka legitymujacego si¢ orzeczeniem o
niepetnosprawnosci lub o stopniu niepetnosprawnosci moze to tez by¢ szkota podstawowa.

W 2019 r. $rednio miesigcznie 1 856 tys. rodzin korzystato ze §wiadczen rodzinnych.
Najwiecej dodatkow wyptacono z tytulu: wychowania dziecka w rodzinie wielodzietnej —
przecigtnie miesiecznie 319,3 tys. $wiadczen, rozpoczecia roku szkolnego — przecigtnie
miesiecznie 191,3 tys. $wiadczen oraz podjecia przez dziecko nauki w szkole poza miejscem
zamieszkania — przecigtnie miesiecznie 178,2 tys. swiadczen. W 2019 r. wyptacono dodatki do
zasitkow rodzinnych na kwote 1 309,4 min zt (Lyson, Marzecka, Puchalsk, Cuber, Kalista,
Niemiec, Osuch, 2020).

Kolejnym tego typu rozwigzaniem jest §wiadczenie rodzicielskie (Art. 17 ¢ Ustawy z
dnia 28 listopada 2003 r. o $wiadczeniach rodzinnych. Dz. U. z 2003, nr 228 poz. 2255 z pdzn.
zm.). To nowa forma pomocy finansowej (wprowadzona w 2016 roku), ktora przewidziana jest
dla oséb, niemajacych uprawnien do zasitku macierzynskiego (bezrobotni, studenci).
Przystuguje matce dziecka lub ojcu dziecka (w przypadku skrdcenia okresu pobierania
Swiadczenia rodzicielskiego na wniosek matki dziecka po wykorzystaniu przez nig tego
swiadczenia za okres co najmniej 14 tygodni od dnia urodzenia dziecka, Smierci matki dziecka,
porzucenia dziecka przez matke). Swiadczenie rodzicielskie przystuguje przez okres od 52
tygodni do 71 tygodni, w zaleznosci od ilo$ci urodzonych lub przysposobionych dzieci. W 2019
roku wyptacono §wiadczenia rodzicielskie w kwocie 920,2 mln zt (Lyson, Marzecka, Puchalsk,
Cuber, Kalista, Niemiec, Osuch, 2020).

Celem kolejnej formy pomocy rodzinom - §wiadczenia wychowawczego (tzw. 500 plus)
(Art. 8. ust. 2. Ustawy z dnia 11 lutego 2016 r. o pomocy panstwa w wychowywaniu dzieci.
Dz. U. z 2016, poz. 195 z pézn. zm.) jest czesciowe pokrycie wydatkow zwigzanych z
wychowywaniem dziecka, w tym z opiekg nad nim i zaspokojeniem jego potrzeb zyciowych.
Swiadczenie wychowawcze przyshuguje matce, ojcu, opiekunowi faktycznemu albo
opiekunowi prawnemu dziecka. Swiadczenie wychowawcze przystuguje na dzieci do dnia
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ukonczenia przez nie 18. roku zycia, zarbwno w wychowywane w rodzinach naturalnych (od 1
lipca na kazde dziecko), jak réwniez umieszczone w rodzinnej i instytucjonalnej pieczy
zastepczej. Swiadczeniem wychowawczym w wysokosci 500 zt miesigcznie objeto w okresie
od 1 stycznia do 30 czerwca 2019 r. przecigtnie miesiecznie 3 593,4 tys. dzieci w 2 394,6 tys.
rodzin naturalnych oraz w okresie od 1 lipca do 31 grudnia 2019 r. przecigtnie miesigcznie 6
070,2 tys. dzieci. Wydatki na ten cel wyniosty 30 505,2 mln zt. Z dodatkow: wychowawczego,
do zryczaltowanej kwoty oraz w wysokosci $wiadczenia wychowawczego, w okresie od
stycznia do grudnia 2019 r. przeci¢tnie miesigcznie korzystato 60,9 tys. dzieci umieszczonych
w pieczy zastepczej. Wydatki na dodatki wyniosty 316,3 min zt (Lyson, Marzecka, Puchalsk,
Cuber, Kalista, Niemiec, Osuch, 2020).

Prawo do renty rodzinnej majg dzieci zmarlego, majacego ustalone prawo do renty lub
emerytury lub catkowicie niezdolnej do pracy - zarowno wiasne, jak 1 drugiego matzonka czy
przysposobione - do ukonczenia 16 roku zycia, a jesli kontynuujg nauke - do ukonczenia 25 lat
(Ustawa z dnia 17 grudnia 1998 o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych.
Dz. U.z 1998, nr 162, poz. 1118 z p6zn. zm.). O wysokosci renty rodzinnej decyduje wysokosé
emerytury lub renty z tytulu niezdolnosci do pracy, ktora przystugiwataby osobie zmarlej,
wynosi ona bowiem: dla jednej osoby uprawnionej - 85 proc., dla dwoch 0sob uprawnionych -
90 proc., dla trzech i wigcej 0sdb uprawnionych - 95 proc. §wiadczenia, ktore przystugiwatoby
zmartemu. W przypadku, gdy wszystkim uprawnionym cztonkom rodziny przystuguje jedna
taczna renta rodzinna, jest ona dzielona w rdownych cze$ciach miedzy uprawnionych.

Do swiadczenia z funduszu alimentacyjnego ma prawo osoba, ktorej przyznano
alimenty od rodzica na podstawie tytulu wykonawczego pochodzacego lub zatwierdzonego
przez sad, jezeli egzekucja okazata si¢ bezskuteczna (Ustawa z dnia 7 wrzesnia 2007 r. o
pomocy osobom uprawnionym do alimentéw. Dz. U. z 2007, nr 192, poz. 1378 z p6zn. zm.).
Bezskutecznos$¢ postepowania oznacza egzekucje, w wyniku ktorej w okresie ostatnich dwoch
miesiecy nie wyegzekwowano petnej naleznosci z tytulu zalegtych 1 biezacych zobowigzan
alimentacyjnych. Za bezskuteczng egzekucje uwaza si¢ rowniez niemozno$¢ wszczecia lub
prowadzenia egzekucji alimentéw przeciwko dtuznikowi alimentacyjnemu przebywajacemu
poza granicami Rzeczypospolitej Polskiej, w szczegdlnosci z powodu: braku podstawy prawne;j
do pojecia czynnoSci zmierzajacych do wykonania tytulu wykonawczego w miejscu
zamieszkania dhuznika, braku mozliwosci wskazania przez osobe uprawniong miejsca
zamieszkania duznika alimentacyjnego za granicg. Swiadczenia z funduszu alimentacyjnego
przystuguja osobie uprawnionej do ukonczenia przez nig 18 roku zycia albo w przypadku, gdy
uczy si¢ w szkole lub szkole wyzszej do ukonczenia przez nig 25 roku zycia, albo w przypadku
posiadania orzeczenia o znacznym stopniu niepetnosprawnosci — bezterminowo. Swiadczenia
te przystuguja w wysokosSci biezgco ustalonych alimentéw, jednakze nie wyzszej niz Wynosi
okreslona w ustawie kwota. Przyznanie prawa do $wiadczenia z funduszu alimentacyjnego
uzaleznione jest od spetnienia kryterium dochodowego.

Wszystkie wymienione $§wiadczenia sg przyznawane na podstawie zlozonych przez
cztonka rodziny dokumentéw. Przyjmuja je osrodki pomocy spotecznej lub specjalnie do tego
celu wydzielone - centra §wiadczen.

Rodziny moga tez wnioskowaé o $wiadczenia z pomocy spolecznej. Ich przydzielaniem
zajmujg si¢ pracownicy socjalni. Przeprowadzajg oni w tym celu wywiad Srodowiskowy.
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Najczesciej sa to zasitki okresowe lub celowe. Pierwsza forma wsparcia przysluguje w
szczegolnosci ze wzgledu na dlugotrwata chorobe, niepetnosprawnos¢, bezrobocie, mozliwosé
utrzymania lub nabycia uprawnien do $wiadczen z innych systemow zabezpieczenia
spotecznego. Zasilek okresowy jest ustalany do wysokosci réznicy migdzy kryterium
dochodowym a dochodem. Zasitek okresowy moze by¢ takze wyplacany niezaleznie od
dochodu. Dotyczy to sytuacji podjecia zatrudnienia przez osobe objeta kontraktem socjalnym
w celu aktywizacji zawodowej. W takim przypadku zasitek moze by¢ wyptacany nadal
niezaleznie od dochodu, jednak nie dtuzej niz do 2 miesiecy od dnia zatrudnienia i nie czgsciej
niz raz na 2 lata.

Zasitek celowy moze zosta¢ przyznany w celu zaspokojenia potrzeby bytowej. Ustawa o
pomocy spotecznej nie zawiera wyczerpujacego katalogu takich potrzeb, wskazujac jedynie
przyktadowe. W szczegolnosci o zasitek celowy mozna zatem ubiega¢ si¢ na pokrycie czesci
lub catosci kosztow zakupu zywnosci, lekéw 1 leczenia, opatu, odziezy, niezbednych
przedmiotow uzytku domowego, drobnych remontéw 1 napraw w mieszkaniu, a takze kosztow
pogrzebu. Zasitek celowy mozna otrzymaé rowniez w celu realizacji postanowien kontraktu
socjalnego. Otrzymanie zasitku celowego co do zasady uzaleznione jest od spetniania kryterium
dochodowego. Osoby lub rodziny, ktére poniosty straty w wyniku kleski zywiotowej lub
ekologicznej albo w wyniku zdarzenia losowego moga jednak ubiega¢ si¢ o pomoc nawet po
przekroczeniu kryterium dochodu. Kryterium dochodowe nie obowiazuje takze dla specjalnego
zasitku celowego. Jest on przyznawany w szczegdlnie uzasadnionych przypadkach. Wysoko$¢
specjalnego zasitku celowego nie powinna przekraczaé odpowiedniego Kryterium
dochodowego. Wysokos$¢ zasitku celowego nie jest konkretnie okreslona. Ustalany jest
indywidualnie, bioragc pod uwage nie tylko sytuacj¢ osoby wnioskujacej o pomoc, ale réwniez
mozliwosci finansowe gminy (Ustawa z dnia 12 marca 2004 roku o pomocy spotecznej. Dz. U.
z 2004, nr 64, poz. 593 z pdzn. zm.).

W 2019 r. $wiadczenia w formie pieni¢znej otrzymato na podstawie decyzji 1 079,9 tys.
0sOb w lacznej kwocie 2,3 mld zt. Stanowity one 65% kwoty ogdétem na swiadczenia z pomocy
spotecznej. Swiadczenia w formie niepienieznej przyznano na podstawie decyzji 601,8 tys.
0s0b 1 wydano na nie ok. 1,2 mld zl, tj. 35% kwoty ogoélem na $wiadczenia z pomocy
spotecznej. Liczba 0sob, ktérym przyznano na podstawie decyzji §wiadczenia spoteczne (bez
wzgledu na liczbe pobieranych $wiadczen, ich rodzaj, forme¢ oraz zrédlo finansowania)
wyniosta w 2019 r. — 1,2 mln oséb (Lyson, Marzgcka, Puchalsk, Cuber, Kalista, Niemiec,
Osuch, 2020).

Wedhug danych z Oceny zasobow pomocy spolecznej w wojewddztwie todzkim w 2019
roku z pomocy i wsparcia oferowanego przez OPS i PCPR, przyznawanego zarowno w formie
decyzji administracyjnej, jak rowniez bez takiej decyzji, skorzystaty na tym terenie facznie
147 344 osoby (o blisko 4,2 tys. 0s6b mniej niz przed rokiem), co stanowi 6,0% ogdtu ludnosci
wojewodztwa todzkiego. Dla poréwnania w 2016 roku byto to 182 327 0s6b (niewiele ponad
7,3% og6tu ludnosci wojewodztwa todzkiego). Widaé wige spadek w tym zakresie.

Z powodu tzw. bezradnos$ci w sprawach opiekunczo-wychowawczych i w prowadzeniu
gospodarstwa domowego udzielono pomocy okoto 10,7 tys. rodzin. Jest to o 7 tys. rodzin mniej
niz w 2016 roku.
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W ramach §wiadczen kierowanych do rodzin w najwigkszym zakresie przyznawane byto
Swiadczenie wychowawcze. W 2019 roku w wojewodztwie 10dzkim $wiadczeniem tym objgto
blisko 149,2 tys. rodzin. Istotng pozycje w §wiadczeniach rodzinnych zajmujg réwniez zasitki
rodzinne wraz z dodatkami. W 2019 roku z tej formy pomocy (lgcznie z pobierajagcymi
jednorazowa zapomoge z tytutu urodzenia dziecka) skorzystato blisko 81,0 tys. rodzin (Ocena
zasobow pomocy spotecznej wojewodztwa todzkiego za rok 2019, L.6dz 2020, s. 9). Dla
poréwnania w 2016 roku o 550 wiecej - 86,5 tys. rodzin.

W przypadku opieki i wychowania dziecka z niepetnosprawnoscia rodzina ma mozliwos¢
uzyskaé $§wiadczenia opiekuncze. Swiadczenie pielegnacyjne przystuguje z tytutu rezygnacji
z zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej w zwigzku z konieczno$cig opieki nad dzieckiem
niepetnosprawnym. Niepetnosprawno$¢ musi by¢ potwierdzona orzeczeniem o0
niepetnosprawnosci lub o znacznym stopniu niepelnosprawnosci. Dziecko (do ukonczenia 16
roku zycia) legitymujace si¢ orzeczeniem o niepetnosprawnosci powinno mie¢ dodatkowo
wpisane w orzeczenie dwa wskazania, o koniecznosci statej lub dlugotrwatej opieki lub pomocy
innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong mozliwo$cig samodzielnej egzystencji, oraz
- koniecznosci statego wspotudziatu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego leczenia,
rehabilitacji 1 edukacji. Dziecku z orzeczong niepelnosprawnos$cia przystuguje roéwniez zasitek
pielegnacyjny (Ustawa z dnia 28 listopada 2003 r. o $§wiadczeniach rodzinnych. Dz. U. z 2003,
nr 228 poz. 2255). W 2019 r. na wymienione §wiadczenia opiekuncze wydatkowano tacznie 5
074,4 mln zt (Lyson, Marzecka, Puchalsk, Cuber, Kalista, Niemiec, Osuch, 2020).

W ramach Programu ,,Za zyciem” w roku 2018 wyptacono rodzinom z dzie¢mi
urodzonym z wadami letalnymi 4 009 jednorazowych $§wiadczen w wysokosci 4000 zt na
kwote 16 036 tys. zt (OdpowiedZ na interpelacj¢ nr 2190 w sprawie efektow wdrazania
programu kompleksowego wsparcia dla rodzin ,,Za zyciem”).

Kolejng grupa form pomocy dla rodzin z dzie¢mi sg §wiadczenia niepieni¢zne.

Przede wszystkim to pracownik socjalny ma za zadanie rozpoznac, czy rodzina przezywa
trudnosci opiekunczo-wychowawcze i inne sprzg¢zone problemy oraz zglosi¢ ten fakt
kierownikowi o$rodka pomocy spotecznej. Podstawowym zadaniem pracownika socjalnego
jest $wiadczenie pracy socjalnej w celu poprawy funkcjonowania osob i rodzin w ich
srodowisku spotecznym (Art. 45 ust. 1 Ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spoleczne;.
Dz. U. z 2004, nr 64, poz. 593 z pézn. zm.). Dlatego tez pracownik socjalny udziela ,,pomocy
osobom i rodzinom we wzmacnianiu lub odzyskiwaniu zdolnosci do funkcjonowania w
spoleczenstwie poprzez petlienie odpowiednich rol spotecznych oraz tworzenie warunkow
sprzyjajacych temu celowi” (Art. 6 ust. 12 Ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy
spotecznej, dz. cyt). Pracownik socjalny ma za zadanie dokonywa¢ analizy i oceny zjawisk,
ktore powoduja zapotrzebowanie na §wiadczenia z pomocy spolecznej oraz kwalifikowa¢ do
uzyskania tych $wiadczen. Udziela¢ osobom pomocy w zakresie rozwigzywania spraw
zyciowych, w tym petnej informacji o przystugujacych im $wiadczeniach i dostgpnych formach
pomocy. Pomaga¢ im w uzyskaniu poradnictwa dotyczacego mozliwosci rozwiazywania
problemow. Pobudza¢ aktywnos$¢ spoteczng i inspirowaé dziatania samopomocowe. W swych
dziataniach skutecznie postugiwac sie¢ przepisami prawa. W pracy socjalnej wykorzystywac
wlasciwe dla tej dzialalno$ci metody i techniki, w tym wywiad $rodowiskowy, kontrakt
socjalny lub projekt socjalny. Powinny by¢ one stosowane z poszanowaniem godnosci osoby i
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jej prawa do samostanowienia. Jesli osrodek pomocy spotecznej otrzyma informacjg 0 rodzinie
wychowujacej dzieci wymagajacej wsparcia, w szczegdlno$ci o rodzinie przezywajacej
trudno$ci w wypetnianiu funkcji opiekunczo-wychowawczych, pracownik socjalny dokonuje
analizy sytuacji osobistej, rodzinnej 1 majatkowej tej rodziny. Jezeli z analizy nie wynika
koniecznos$¢ przydzielenia rodzinie asystenta rodziny, pracownik socjalny we wspotpracy z
cztonkami rodziny i specjalistami z instytucji i podmiotow dziatajacych na rzecz dziecka i
rodziny opracowuje i realizuje plan pracy z rodzing i dzieckiem. Jezeli za$§ z analizy wynika
potrzeba pracy z asystentem rodziny, pracownik socjalny wystepuje do kierownika osrodka
pomocy spotecznej z wnioskiem o jego przydzielenie. Wtedy plan pracy opracowuje z
cztonkami rodziny asystent rodziny, a pracownik socjalny go konsultuje (Art. 11 Ustawy z 9
czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zast¢pczej. Dz. U. z 2011, nr 149, poz.
887 z pdzn. zm.).

Oprocz roli doradcy pracownik socjalny pelni wigc rolg rzecznika, mediatora,
animatora spotecznos$ci lokalnej, koordynatora sieci wsparcia. Coraz czes$ciej mowi si¢ o
pracowniku socjalnym jako zarzadzajacym przypadkiem (case manager). Pracownik socjalny
powinien bowiem ,,wspotdziata¢ z innymi specjalistami w celu przeciwdziatania i ograniczania
patologii 1 skutkéw negatywnych zjawisk spolecznych oraz tagodzenia skutkow
ubostwa”(Ustawa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej, dz. cyt).

Dodatkowe obowigzki pracownika socjalnego dotycza przeciwdzialaniu przemocy w
rodzinie, w tym ochrony dziecka. Pracownik socjalny moze wejs¢ w skitad zespotu
interdyscyplinarnego, grupy roboczej, wszczaé procedure ,,Niebieskie Karty” (Ustawa z dnia
29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie. Dz.U. z 2005, nr 180, poz. 1493).
Jako osoba, ktora w zwigzku z wykonywaniem swoich obowiazkéw stuzbowych lub
zawodowych powzigta podejrzenie o popetnieniu $ciganego z urzedu przestepstwa z uzyciem
przemocy w rodzinie, jest zobowigzany niezwlocznie zawiadomi¢ o tym policje lub prokurature
(Art. 15 Ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu przemocy w rodzinie. Dz.U. z 2005
nr 180, poz. 1493 z pdzn. zm.). W razie za$ bezposredniego zagrozenia zycia lub zdrowia
dziecka w zwigzku z przemoca w rodzinie, pracownik socjalny wykonujacy obowigzki
stuzbowe ma prawo odebra¢ dziecko z rodziny i umiesci¢ je u innej niezamieszkujacej wspdlnie
osoby najblizszej, w rodzinie zastgpczej lub w placowce opiekunczo-wychowawczej. Decyzje
te pracownik socjalny podejmuje wspolnie z funkcjonariuszem policji, a takze z lekarzem,
ratownikiem medycznym lub pielggniarka. Pracownik socjalny o odebraniu dziecka z rodziny
ma obowigzek niezwlocznego, nie pdzniej niz w ciggu 24 godzin, powiadomienia sadu
opiekunczego (Art. 12a Ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. 0 przeciwdziataniu przemocy w
rodzinie. Dz.U. z 2005, nr 180, poz. 1493).

W ramach procedury ,,Niebieskie Karty” pracownik socjalny diagnozuje sytuacje 1
potrzeby osoby, co do ktérej istnieje podejrzenie, ze jest dotknigta przemoca w rodzinie.
Udziela kompleksowych informacji o mozliwo$ciach uzyskania pomocy, w szczegolnosci
psychologicznej, prawnej, socjalnej i pedagogicznej, w tym o instytucjach i podmiotach
swiadczacych specjalistyczng pomoc na rzecz osob dotknigtych przemoca w rodzinie oraz
formach pomocy dzieciom doznajacym przemocy w rodzinie oraz o instytucjach i podmiotach
swiadczacych te pomoc. Ponadto wskazuje mozliwosci podjecia dalszych dziatan majacych na
celu poprawe sytuacji osoby, co do ktorej istnieje podejrzenie, ze jest dotknigta przemocg w
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rodzinie. Organizuje niezwlocznie dostgp do pomocy medycznej, jezeli wymaga tego stan
zdrowia tej osoby, oraz zapewnia jej, w zalezno$ci od potrzeb, schronienie w catodobowej
placéwce swiadczacej pomoc, w szczegdlnosci w specjalistycznym osrodku wsparcia dla ofiar
przemocy w rodzinie. Moze rowniez prowadzi¢ rozmowy z osobami, wobec ktorych istnieje
podejrzenie, ze stosuja przemoc w rodzinie, na temat konsekwencji jej uzywania oraz informuje
te osoby o mozliwos$ciach podjgcia leczenia lub terapii i udziale w programach oddzialywan

korekcyjno-edukacyjnych.

Rekomendacja

Postepowanie w przypadku podejrzenia o krzywdzeniu dziecka

W przypadku bycia bezposrednim $wiadkiem krzywdzenia dziecka lub posiadania na to
dowodow, pracownik instytucji ma obowigzek zawiadomi¢ organy S$cigania, sad rodzinny i
uruchomi¢ interdyscyplinarne dziatania zwigzane z procedurs ,,Niebieskie Karty”. Przedstawiciel
policji, edukacji, ochrony zdrowia lub pracownik socjalny wypetnia formularz A , Niebieska Karta”
w obecnosci dziecka, z udziatem, najlepiej wspierajacej najblizsze osoby (niekoniecznie musi by¢ to
rodzic — przedstawiciel ustawowy) i psychologa, w warunkach zapewniajacych mu swobode
wypowiedzi i poszanowania godno$ci. Nalezy poinformowaé dziecko, ze nie jest winne zaistniatej
sytuacji, a odpowiedzialno$¢ ponosi sprawca zachowania. Nie mozna tez obieca¢ dziecku poufnosci,
lecz poinformowac, ze bedzie miato zapewnione bezpieczenstwo.

Po wypelnieniu czeSci A nalezy przekaza¢ osobie reprezentujacej dziecko formularz B
,Niebieska Karta”, ktora zawiera informacje dotyczace zjawiska przemocy w rodzinie (definicja,
formy przemocy), obowiazki policji i prokuratury, spis praw osoby doswiadczajacej przemocy oraz
instrukcje postgpowania wraz z informacja, gdzie osoba skrzywdzona moze szuka¢ pomocy.
Obowiazkiem przedstawiciela ww. instytucji jest udzielenie reprezentantowi dziecka
wyczerpujacych informacji o dalszych dziataniach, ktére beda podejmowane przez lokalny system
przeciwdziatania przemocy w rodzinie. Podmiot uruchamiajacy procedure ,,Niebieskie Karty”, a
nastgpnie grupa robocza staje si¢ koordynatorem dziatan lokalnych, jakie beda podejmowane w celu
zapewnienia bezpieczenstwa dziecka. W ciggu 7 dni od wypetienia formularza A podmiot
wszczynajacy procedure przekazuje jego oryginat do zespotu interdyscyplinarnego, a ten zwotuje
grupe roboczg. Grupa robocza zaprasza po kolei osobe, co do ktorej istnieje podejrzenie doznania
przemocy i nastepnie w innym miejscu i czasie osobe, co do ktorej istnieje prawdopodobienstwo, ze
krzywdzita dziecko, w celu zebrania informacji i opracowania diagnozy. W dalszej kolejnosci
opracowuje si¢ wstepny plan pomocy (plan bezpieczenstwa) i ustala sposob monitorowania sytuacji
dziecka. W tym czasie dziecku zapewnia sie ochrong poprzez odizolowanie od sprawcy przemocy, a
jesli nie jest to mozliwe, to umieszczenie dziecka w pieczy zastgpczej.

Znacznie czgSciej jednak osoba pracujaca z rodzing lub/i z samym dzieckiem spotyka si¢ z
sytuacjami mniej oczywistymi, tj. uzyskuje informacje, ze dziecko jest krzywdzone, lecz nie ma na
to bezposrednich dowoddw, a osoby bliskie temu zaprzeczaja. Zdarza si¢ réwniez tak, ze samo
dziecko lub jego opiekun zgtasza naduzycie. Zgodnie z przepisami prawa ,,0soby, ktore w zwigzku z
wykonywaniem swoich obowigzkow stuzbowych lub zawodowych powziely podejrzenie o
popetnieniu $ciganego z urzedu przestgpstwa z uzyciem przemocy w rodzinie, niezwlocznie
zawiadamiaja o tym policj¢ Iub prokuratora”. Z do$wiadczen praktycznych wynika jednak, ze zbyt
wczesne zgloszenie takiej sprawy, kiedy nie ma ,,twardych” dowodow, prowadzi do jej umorzenia
lub odwrotnie: niepotrzebnie jest uruchomiona procedura dziatan interwencyjnych, gdy doniesienia
o krzywdzeniu dziecka sa falszywe i opiekunowie rezygnuja z uczestnictwa w dzialaniach
pomocowych, np. asystenturze rodziny.
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Nalezy wigc zastosowaé strategi¢ dzialania prowadzaca do potwierdzenia lub wykluczenia
informacji o krzywdzeniu dziecka. Opiera si¢ ona na interdyscyplinarnej wspolpracy specjalistow z
réznych dziedzin.

Szerzej: A. Prusinowska-Marek (2019). Zapewnienie bezpieczeristwa i pomoc dziecku w sytuacji
kryzysowej. Praktyczny poradnik dla oséb pracujqcych z dzieckiem i rodzing, Warszawa.

W ramach pomocy niepieni¢znej na §wiadczenia wydano w 2019 roku w catej Polsce ok.
1,2 mld zt, tj. 35,0% kwoty ogoélem. Na zapewnienie positkow przeznaczono 301,5 mln zt tj.
24,4% kwoty wydatkowanej na pomoc niepieni¢zna, na ubranie - 0,3 mln zt, na schronienie -
100,7 mln zl, na sprawienie pogrzebu - 13,5 mln zl, na ustugi opiekuncze wraz ze
specjalistycznymi ustlugami opiekunczymi - 818,1 mln zi. Na pozostate formy pomocy
niepieni¢znej — 1,1 min zi.

Analizujac dane dla woj. t6dzkiego w 2019 roku wsparciem w postaci pracy socjalnej
objeto ponad 57,6 tys. rodzin, co stanowi blisko 4,5% ludnos$ci wojewddztwa 1odzkiego.
Jednoczesnie w roku 2019 odnotowano dalszy spadek liczby rodzin wojewddztwa objetych ta
forma wsparcia — w poréwnaniu do roku 2018 liczba ta zmniejszyta si¢ o okoto 2,3 tys. rodzin,
W poréwnaniu do roku 2017 — 0 6,7 tys. rodzin a w poréwnaniu do 2016 roku — 0 15,7 tys.

Specjalistyczne poradnictwo rodzinne obejmuje problemy funkcjonowania rodziny, w
tym problemy opieki nad osoba niepelnosprawna, a takze terapig¢ rodzinng (Art. 46 Ustawy z
dnia 12 marca 2004 roku o pomocy spotecznej. Dz. U. z 2004, nr 64, poz. 593 z p6zn. zm.);
Jasnoch, http://www.wrzos.org.pl). Poradnictwo rodzinne to dziatania osoby przygotowanej do
pracy z rodzing podejmowane we wspOlpracy z instytucjami 1 organizacjami, ktore
zainteresowane sg sprawami prawidlowego rozwoju oraz wychowania dzieci i mtodziezy, m.in.
poprzez wspieranie prawidlowego funkcjonowania rodziny. Zakres poradnictwa
rodzinnego/pedagogicznego jest bardzo szeroki i obejmuje rozne formy pomocy udzielanej
dzieciom 1 dorostym. W ujeciu najogdlniejszym pomoc ta koncentruje si¢ wokodt ztozonej

problematyki wychowawczej, gléwnie dotyczy napotykanych przez rodzicéw trudnosci w
postepowaniu z dzie¢mi, nieprawidlowych relacji rodzic — dziecko, problemu rozwodu
rodzicow, zachowan destrukcyjnych dzieci (wagary, ucieczki, uzywki, itp.).

Specjalistyczne poradnictwo jest prowadzone przez punkty informacyjno-konsultacyjne
np. dla os6b z problemem alkoholowym i ofiar przemocy w rodzinie, dla osob i rodzin
dotknigtych narkomania, punkty profilaktyczno-interwencyjne dla dzieci, mlodziezy i
rodzicow, poradnie psychologiczno-pedagogiczne, poradnie zdrowia psychicznego, punkty
nieodptatnej pomocy prawnej, organizacje pozarzgdowe. Poradnictwo specjalistyczne jest
realizowane przez pedagogow, psychologéow, zatrudnionych w o$rodkach pomocy spotecznej
lub poradniach. Psychologowie prowadza roéwniez dziatania w zakresie interwencji
kryzysowej. Interwencja kryzysowa stanowi zespot interdyscyplinarnych dziatan
podejmowanych na rzecz osob i rodzin bedacych w stanie kryzysu. Celem interwencji
kryzysowej jest przywrocenie rOwnowagi psychicznej i umieje¢tnosci samodzielnego radzenia
sobie, a dzigki temu zapobieganie przejsciu reakcji kryzysowej w stan chronicznej
niewydolnosci  psychospotecznej. W ramach interwencji kryzysowej udziela si¢
natychmiastowej specjalistycznej pomocy psychologicznej, a w zalezno$ci od potrzeb —
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poradnictwa socjalnego lub prawnego, a w sytuacjach uzasadnionych — schronienia do 3
miesi¢cy (Art. 47 Ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej, dz. cyt.).

W 2019 roku jednostki specjalistycznego poradnictwa funkcjonowaty na terenie tylko
dziesieciu powiatow wojewoddztwa 1odzkiego. Ze wsparcia oferowanego przez powyzsze
jednostki skorzystalo w ciggu roku lacznie niespetna 3,6 tys. osob, co oznacza wzrost liczby
0s0b korzystajgcych ze wsparcia w podmiotach tego typu w stosunku do stanu z roku 2018 o
okoto 8,0% (ponad 260 o0sob) . Na terenie wojewodztwa funkcjonowato 108 (o 9 wigcej niz w
2018 roku) publicznych i niepublicznych jednostek swiadczacych poradnictwo specjalistyczne,
w tym rodzinne, prowadzonych m.in. w formie punktow informacyjno-konsultacyjnych,
punktow konsultacyjnych dla 0os6b z problemem alkoholowym i ofiar przemocy w rodzinie,
punktow konsultacyjnych dla oséb i rodzin dotknigtych narkomanig punktéw profilaktyczno-
interwencyjnych dla dzieci, mtodziezy i rodzicow czy poradni psychologiczno-pedagogicznych
1 punktéw nieodptatnej pomocy prawnej. W jednostkach specjalistycznego poradnictwa
zatrudnione byto w 2018 roku 61 osob. Liczba ta od 2017 roku wzrosta o 33%.

Dziatania majace na celu podniesienie umiejetnosci opiekunczo-wychowawczych
rodzicow 1 zdolnos$ci radzenia sobie w sytuacjach kryzysowych, prowadzone s3 w
wojewodztwie t6dzkim przez poradnie psychologiczno-pedagogiczne oraz przez organizacje
pozarzadowe (m.in. Fundacja Praesterno, Zwigzek Harcerstwa Polskiego, Zwigzek Duzych
Rodzin Trzy Plus, Fundacja Koto Gospodyn Miejskich, Stowarzyszenie na rzecz rozwoju
gminy Aleksandrow ,JesteSmy razem”, Fundacja Stuzby Rodzinie ,,Nadzieja”, Fundacja
Pomocy Dzieciom "Kolorowy Swiat", Caritas Archidiecezji Eodzkiej). Ich zadania
obejmowaty mi¢dzy innymi: warsztaty i konsultacje wychowawcze, telefon zaufania, spotkania
grupowe i indywidualne z psychologiem i psychoterapeuta, wycieczki rodzinne (Ocena
zasobow pomocy spolecznej wojewodztwa todzkiego za rok 2018, £.6dz 2019, s. 63).

Natychmiastowa specjalistyczng pomocg w ramach interwencji kryzysowej objeto w
todzkich osrodkach pomocy spotecznej w 2019 roku 886 rodzin, co stanowi mniejszg liczbe
nizw 2018 roku (1,1 tys. rodzin). Warto zauwazy¢, ze jest to o ponad polowe mniej niz w 2016
roku, kiedy to z interwencji kryzysowej skorzystato 2,1 tys. rodzin.

W 2018 roku na terenie dziesigciu powiatow wojewddztwa todzkiego funkcjonowato 9
osrodkow interwencji kryzysowej. Wiekszos$¢ z nich prowadzona byla przez powiatowe centra
pomocy rodzinie (8 o$rodkow), a tylko jeden przez osrodek pomocy spotecznej. W 2018 roku
w wojewodztwie todzkim dostepu do ustug osrodkow interwencji kryzysowej na swoim terenie
nie posiadali mieszkancy 15 powiatow. Osrodki interwencji kryzysowej dysponowaty tgcznie
19 miejscami pobytu (0o 9 mniej niz rok weczesniej). (Ocena zasobow pomocy spolecznej
wojewodztwa todzkiego za rok 2018, £.6dz 2019, s. 63)

Kolejng forma wsparcia dla rodzin jest majacych trudnosci w wypehianiu przez funkcji
opiekunczo-wychowaweczej jest asystentura rodziny (Art. 11.1 i art. 15 Ustawy z dnia 9
czerwca 2011 roku o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastgpczej. Dz. U. z 2011, nr 149,
poz. 887 z pdzn. zm.). Ustawa o wspieraniu rodziny zobowigzuje asystenta do udzielania
rodzicom indywidualnych konsultacji wychowawczych oraz motywowania ich do brania
udzialu w zajeciach grupowych dla rodzicéw, w celu ksztattowania prawidtowych wzorcow
rodzicielskich oraz rozwinigcia umiejetnosci psychospotecznych. Asystent rodziny ma by¢
blizej rodziny 1 jej problemow, wspierajac ja w rytmie zycia codziennego, dzigki elastycznosci
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swojego czasu pracy. Do innych zadan naleza miedzy innymi: pomoc rodzinie w
rozwigzywaniu problemoéw socjalnych, psychologicznych, wychowawczych, w aktywizacji
spotecznej i zawodowej oraz motywowanie rodzicow i dzieci do skorzystania z innych form
pomocy i integracji. Asystent rodziny realizuje wsparcie 1 pedagogizacj¢ z elementami terapii
i pracy socjalnej w $rodowisku zamieszkania rodziny i w miejscu przez nig wskazanym.
Motywuje 1 dopinguje cztonkéw rodziny do podejmowania dziatan majacych na celu poprawe
ich sytuacji. Monitoruje réwniez postepy rodziny w realizacji wspolnie opracowanego planu
pracy. Odbiorcami ustug asystenta rodziny sg czesto rodziny niepeine, zaréwno kobiety, ktore
doswiadczajac przemocy domowej, chronigc siebie i dzieci postanowity odej$¢ od partnera, jak
i mezczyzni, ktorzy owdowieli lub ktorych, z réoznych powodoéw pozostawita partnerka.
Zdarzaja si¢ tez, cho¢ rzadko, takie rodziny, w ktorych ojciec zajmuje si¢ dzie¢mi, gdyz to
matce odebrano prawa rodzicielskie. Kobiety potrzebuja najczesciej wsparcia w realizacji
spraw socjalnych 1 rozwigzywaniu problemow ze starszymi dzie¢mi, m¢zczyzni w opiece i
wychowaniu dzieci mtodszych (Krasiejko, 2016).

Od 1 stycznia 2017 roku, z dniem wejscia w zycie ustawy o wsparciu kobiet w ciazy 1
rodzin ,,Za zyciem” poszerzyt si¢ obszar dziatan asystenta rodziny poprzez przypisanie mu
funkcji koordynatora kompleksowego wsparcia (poradnictwa) w zakresie przezwyci¢zania
trudnosci w pielegnacji i wychowaniu dziecka, wsparcia psychologicznego, pomocy prawnej,
w szczegdlnosci w zakresie praw rodzicielskich i uprawnien pracowniczych, dostepu do
rehabilitacji spotecznej i zawodowej oraz swiadczen opieki zdrowotnej dla kobiet w cigzy i ich
rodzin, ze szczegdlnym uwzglednieniem kobiet w cigzy powiklanej, kobiet w sytuacji
niepowodzen potozniczych oraz wsparcia rodzin dzieci, u ktérych zdiagnozowano ,,cigzkie i
nieodwracalne uposledzenie albo nieuleczalng chorobe zagrazajacg ich zyciu, ktéra powstata w
prenatalnym okresie rozwoju dziecka lub w czasie porodu” (art. 8. ust 1. ustawy z dnia 4
listopada 2016 o wsparciu kobiet w cigzy i rodzin ,,Za zyciem”. Dz. U. z 2016, poz. 1860).
Koordynacja poradnictwa polega na opracowywaniu wspolnie z osobami katalogu mozliwego
do uzyskania wsparcia oraz wystgpowaniu przez asystenta rodziny w imieniu osob, na ich
zadanie, do podmiotéw, z wylaczeniem $wiadczeniodawcow, w celu umozliwienia im
skorzystania ze wsparcia, na podstawie pisemnego upowaznienia.

W 2019 r. zatrudnionych bylo ogétem 3 934 asystentow rodziny. Z ostatniej ,,Odpowiedzi
na interpelacj¢ nr 2190 w sprawie efektow wdrazania programu kompleksowego wsparcia dla
rodzin ,,Za zyciem” przekazanej dnia 17.03.2020 roku Marszatek Sejmu przez Sekretarza Stanu
MRPiPS wynika, ze liczba rodzin objetych wsparciem asystenta w 2018 roku to ogotem — 41
290, natomiast liczba rodzin, ktorym udzielono porad dla kobiet i rodzin w ramach Programu
—1 129, w tym liczba rodzin z kobieta, ktora jest w zagrozonej cigzy — 147. Jest to niewielki
odsetek (2,73%) sposrod wszystkich ustugobiorcow asystentow rodziny.

W 2019 roku wsparcia rodzinom z dzieémi w realizacji funkcji opiekunczo-
wychowawczej w wojewodztwie 10dzkim udzielato 248 asystentéw rodziny, w 2018 — 238, w
2017 - 254 aw 2016 — 236 (Ocena zasobow pomocy spolecznej wojewodztwa todzkiego za rok
2019, Lo6dz 2020, s. 65.). Wida¢ wahania w liczbie zatrudnionych asystentéw rodziny na
przestrzeni tych 4 lat. Zdecydowana wigkszo$¢ wykonawcoOw tego zawodu w 2019 roku
zatrudnianych byta na podstawie umowy o prace (86%). Tylko 14% z nich pracowato w oparciu
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o umowg¢ o $wiadczenie ustug. Asystentow zatrudniono w 88% gmin. Sg wigc gminy, gdzie jest
niedostepna ta forma wsparcia.

Biorac pod uwage dane z woj. t6dzkiego asystenci rodziny w 2019 roku obje¢li swoim
wsparciem blisko 2,1 ty$ rodzin (o 600 rodzin mniej niz w roku poprzednim) (Ocena zasobow
pomocy spolecznej wojewodztwa todzkiego za rok 2019, Lo6dz 2020, s. 10). Wsrod rodzin
korzystajacych z ustug asystentow rodziny 12% stanowig rodziny zobowigzane do takiej pracy
przez sad. Dla poréwnania w 2017 roku stuzby te wspieraty blisko 2,7 ty$. rodzin, czyli o 0,6
tys. wiecej. W 2019 roku w odniesieniu 42% rodzin zakonczyto prace z sukcesem, z powodu
osiggnigcia celow. W stosunku do roku 2018 obnizyt si¢ odsetek tych rodzin (o 5 p. proc.).
Odnotowano jednocze$nie wzrost odsetka rodzin niewspotpracujgcych z asystentem rodziny (o
8 p. proc.). W ciaggu 2019 roku 134 rodziny zakonczyly prace z asystentem z powodu
zaprzestania pracy przez rodzing. Odnotowano jednocze$nie zmniejszenie liczby rodzin, dla
ktorych powodem zakonczenia pracy byt brak efektow - w 2019 roku byto to 8% rodzin
objetych dziataniami asystenta rodziny (spadek w stosunku do roku 2018 az o 6 p. proc.). Nieco
ponad 9% rodzin zakonczyta prace z asystentem rodziny w 2019 roku z powodu zmiany metody
pracy (wzrost o 2 p. proc. w stosunku do 2018 roku).

Analiza danych z 2018 i 2019 roku wskazuje na spadek skuteczno$ci i efektywnosci
asystentury rodzinnej. Obnizeniu liczby rodzin wspieranych przez asystentow towarzyszyt
spadek odsetka podopiecznych konczacych prace z powodu osiggniecia celow oraz wzrost
liczby rodzin nie wspolpracujacych z asystentem (Informacja Rady Ministrow o realizacji w
roku 2019 ustawy z dnia 9 czerwca 2011 roku o wspieraniu rodziny i systemie pieczy
zastepczej. Dz. U. z 2020 r. poz. 821). Trudno bez bardziej dogl¢bnych analiz wskazaé
przyczyny tej sytuacji, jednak bazujac na ogolnopolskich sondazach prowadzonych przez
Ogolnopolskie Stowarzyszenie Asystentow Rodziny przypuszcza¢ mozna, iz wptyw na to ma
m.in. czgste zmiany asystentow w danej rodzinie, odchodzenie z zawodu 0s6b o wigkszym
stazu pracy 1 wysokich kompetencjach 1 do§wiadczeniu w pracy z rodzing ze wzgledu na malg
atrakcyjnos¢ zawodu spowodowang niskim ptacami kontrastujgcymi z wymogiem posiadania
wysokich kwalifikacji zawodowych i duza odpowiedzialnoScia zwigzang z zagrozeniem
bezpieczenstwa dzieci w rodzinach funkcjonujacych nieprawidlowo. Do czynnikoéw o
negatywnym wplywie mozna zaliczy¢ réwniez niezrozumienie roli, zadan i unikalnej metodyki
pracy asystentow opartej na dialogowych, niedyrektywnych metodach motywacji do zmiany
przez inne stuzby spoleczne i kadr¢ kierownicza oraz wymaganie od asystentoéw rodziny
prowadzenia nadzoru 1 interwencji, skupieniu si¢ na realizacji spraw urzedowych zamiast
pedagogizacji rodzicow. Kolejnym czynnikiem jest brak pewnosci i cigglosci zatrudnienia
zwigzana z okresowoscig prowadzenia asystentury rodziny. Roczne cykle przyznawania dotacji
ministerialnej, ktéra jest znaczacym zrodiem finansowania tych ustug, moga powodowac
przerywanie cigglosci pracy asystentow w poczatkowym okresie kazdego roku, kiedy
wyczerpaniu ulegaja $rodki pochodzace z dotacji z poprzedniego roku, natomiast kwestia
przyznania dotacji w roku biezagcym pozostaje jeszcze nierozstrzygnigta. W tym czasie osoby
wykonujace ten zawdd w danym OPS moga znalez¢ zatrudnienie gdzie§ indziej a rodzina
pozostaje okresowo bez wsparcia. Na nowy okres finasowania zostaje zrekrutowana nowa
osoba na stanowisko asystenta rodziny. Rodzina moze odmowic¢ dalszej wspotpracy, gdyz nie
chce juz od nowa budowac relacji.
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Pracg socjalno-wychowawczg w osrodku pomocy spotecznej zajmuje si¢ zarowno pracownik
socjalny i asystent rodziny. Szczegdlnie wazne sg ich dziatania wychowawcze, pedagogizujace,
polegajace na dostarczeniu wiedzy niezbednej do podniesienia kompetencji, ksztattowania
umiejetnosci osoby w zakresie realizacji rol rodzicielskich, zwtaszcza opiekunczo-wychowawczej,
materialno-ekonomicznej i prospotecznej. Pracownik socjalny bedzie koncentrowal si¢ na
wzmacnianiu materialno-ekonomicznej funkcji rodziny, tj. zdobywaniu $rodkoéw na utrzymanie
rodziny, prawidlowym ich gospodarowaniu, czyli wydawaniu na optaty za mieszkanie, na potrzeby
rodziny, w tym dzieci (zabawki, ksigzki, zajecia dodatkowe, wycieczki, udziat w kulturze) oraz
realizacji czynno$ci ustugowych, tj. przygotowywaniu positkow dla dzieci, dbaniu o czysto$¢,
remontowaniu mieszkania, realizacji spraw urz¢dowych. Asystent rodziny bedzie wspieral w
realizacji funkcji opiekunczo-wychowawczej, a obaj specjaliSci — prospotecznej, czyli w
budowaniu umiejetnosci spolecznych, prowadzacych do internalizacji norm i zachowan oraz
samodzielnego funkcjonowania zaréwno dzieci, jak i rodzicow w spoteczenstwie i wykonywania
rol spotecznie pozadanych.

Rekomendacja

Proponowanym rozwigzaniem jest podzial zadan miedzy pracownika socjalnego i asystenta
rodziny w taki sposob, aby jeden zajmowatl si¢ pracg socjalng z rodzing z dzie¢mi, a drugi
pedagogicznymi aspektami pracy z calg rodzina, z rodzicami i dzie¢mi. Nie jest to jednak takie
oczywiste, gdyz nie wszystkie osoby wykonujace zawod asystenta rodziny maja wyksztalcenie
kierunkowe z pedagogiki i czasem blizsze jest im doradzanie w zakresie prowadzenia dziatan na rzecz
domu i rodziny, w tym pomoc w realizacji spraw urz¢dowych, niz prowadzenie pedagogizacji
rodzicow czy wczesnego wspomagania lub reedukacji dla dzieci i mlodziezy. Jesli asystent rodziny
ukonczyt studia na kierunku praca socjalna czy socjologia, to warto, by odbyt dodatkowo szkolenia
dotyczace pedagogicznych wymiaréw pracy z dzieckiem i rodzina.

Wspodlczesng tendencjg jest, by to pracownik socjalny byt tzw. ,,case managerem”, czyli
rozpoznawal potrzeby rodziny, poszukiwal mozliwosci ich zaspokojenia w lokalnym $rodowisku
poprzez réznorodne ustugi oraz koordynowal, monitorowatl i ewaluowat ich realizacjg¢. Przy czym
warto, by kazdy z pracownikow wykazywatl si¢ znajomoscig roli innych stuzb w systemie oraz
sumiennie wykonywat zadania z obszaru swoich obowigzkow zawodowych. Warto, by pracownicy
z roznych resortow doksztatcali si¢, ale rowniez informowali si¢ wzajemnie 0 wiasnych
kompetencjach, zasobach reprezentowanej instytucji i metodyce dziatan, wiasciwej dla danej roli
zawodowej — zeby nie mie¢ wobec wspotpracownikéw oczekiwan wykraczajacych poza jego
mozliwosci. Przyktadowo asystent rodziny chodzi na wizyty umawiane, pracownik socjalny moze
wejs¢ do domu bez zapowiedzi, kurator rowniez i nawet do poznych godzin wieczornych, dzigki temu
zbieraja dane o rodzinie w tych rdéznych sytuacjach dnia codziennego.

Asystent rodziny i pracownik socjalny powinni uzgadnia¢ plan pomocy rodzinie w oparciu o
wiedze, ktorg kazdy z nich posiada o danej rodzinie. Wspolnym celem powinno by¢ dobro rodziny
(tak samo rozumiane) ponad osobiste ambicje, sktonno$¢ do forsowania swoich racji, dochodzenia
whasnych zastug, itp.

Dodatkowe zobowigzania nalezatoby wykonywac tylko dobrowolnie, na wtasne ryzyko i
odpowiedzialno$¢. Pracownicy powinni by¢ refleksyjnymi praktykami, ktorzy ponosza
konsekwencje swoich dziatan, rowniez tych spoza roli czy niekonwencjonalnych, nawet jesli sa
zakazane, a skuteczne.

Obaj specjalisci, zarowno pracownik socjalny, jak i asystent, pracuja na wtasnych zasobach,
co wymaga od niech uporzadkowania wlasnych spraw i problemow (np. poprzez psychoterapi¢) i
pracy pod superwizja. Podczas superwizji mogg uporzadkowaé swoje dotychczasowe przekonania o
tym, co nalezy do roli i zadan kazdej ze stuzb. Uczg sig, jak w praktyce stosowa¢ ide¢ umacniania
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osoby (empowerment) na kazdym etapie metodycznego dziatania, m.in. badania perspektyw osoby w
trakcie prowadzenia wywiadéw, kultury moéwienia o rodzinie, zwlaszcza w jej obecnosci i o
kwestiach trudnych — np. nie mowimy i piszemy ,,rodzina niewydolna wychowawczo”, ale ,,rodzina
wymagajaca wsparcia w sprawach opiekunczo wychowawczych, w zakresie...”. Ponadto dowiaduja
si¢, jak motywowac¢ cztonkdéw rodziny do wspottworzenia celow i okreslania dziatan zmierzajacych
do poprawy sytuacji, jak prowadzi¢ ocene sytuacji przy ich wspdtudziale. Uswiadamiaja sobie, jak
wazne w pracy z rodzing s3 psychologiczne aspekty pomocy: budowanie zaufania miedzy
pracownikiem socjalnym czy asystentem a czltonkami rodziny poprzez spojno$¢ w obszarze
komunikacji werbalnej i niewerbalnej, szczero$§¢ i troske w mowieniu i dziataniach. Rodziny
korzystajace z pomocy z reguly boja si¢ zmiany, nie wierza w poprawg sytuacji i podprogowo czuja
intencje specjalistow (np. ze nie wierza w mozliwos¢ powrotu dziecka do rodziny).

Priorytetowym obszarem dziatah asystentow, jak juz pisalam, jest wymiar opiekunczo-
wychowawczy. Gtownym zadaniem — pedagogizacja, czyli wzmacnianie wi¢zi migdzy czlonkami
rodziny i utrwalanie pozytywnych zachowan rodzicow wobec dziecka poprzez uzupehianie ich
wiedzy potocznej o wiedze naukows, dotyczaca wychowania. W rodzinach wspieranych wystepuje
najczescie] nie tyle styl wychowania despotyczny, co liberalny kochajacy lub liberalny niekochajacy.
Z jednej strony wazne jest pokazywanie rodzicom, jak realizowa¢ w praktyce rodzicielstwo bliskosci,
z drugiej — jak wyznaczac granice i by¢ konsekwentnym. Pedagogizacja rodziny dokonuje si¢ raczej
przez modelowanie i organizowanie sytuacji wychowawczych, ktore stuzg budowaniu relacji migdzy
cztonkami rodziny (np. zabaw, wspolnego wykonywania obowigzkow), niz przez thumaczenie w
rozmowie (poradnictwo, perswazja, konfrontacja). Nie warto uzywac jezyka oceniajacego ani
poucza¢, gdyz powoduje to opdr rodzicow. Asystentowi trudno realizowaé z rodzing sprawy
urzedowe, by¢ koordynatorem form wsparcia i ustug oraz realizowac pedagogizacje, gdyz nie starcza
mu na W52yStk0 Czasu.

Podsumowujac, do ogoélnych zadan pracownika socjalnego nalezy przeprowadzenie wywiadu

srodowiskowego, analiza sytuacji rodziny, wnioskowanie o $wiadczenia z pomocy spotecznej i asyste
rodzinng, pomoc materialna w formie rzeczowej, informowanie, monitorowanie, interweniowanie.
Do zadan asystenta rodziny nalezy natomiast pedagogizacja, wsparcie emocjonalne, informacyjne i
instrumentalne, natomiast nie nalezy finansowa pomoc materialna, interwencja za$, a raczej
czynnos$ci zaradcze — w wyjatkowych wypadkach i monitorowanie — W ograniczonym zakresie.

Szerzej: |. Krasiejko Rodzina z dzie¢mi. Rodzina dysfunkcyjna. Warszawa 2019.

Ponizej zostanie zaprezentowana rekomendacja dot. wlasciwego wykonywania zadan
przez asystenta rodziny w okresie zaostrzonego rygoru sanitarnego zwigzanego z zakazeniami
koronawirusem.

Dzialania realizowane przez asystentéw rodziny w zwiazku z rozprzestrzenianiem si¢ zakazenia
koronawirusem SARS-COV-2
Asystenci rodziny od potowy marca 2020 roku prowadza zazwyczaj pedagogizacj¢ rodzicoOw i wsparcie
informacyjne, instrumentalne i emocjonalne okresowo lub ciagle (w zaleznosci od regionu Polski) w sposéob
zdalny, za pomocg telefonu i bezptatnych komunikatorow internetowych, do ktorych rodziny réwniez maja
dostep w telefonach komorkowych Iub komputerach (np. Messenger, Skyp, WhatsApp). Do dziatan asystenta
rodziny w czasie pandemii realizowanych w zdalny sposob mozna zaliczy¢ takie jak:
1) Pedagogizacj¢ rodzicow, dotyczaca prawidtowego wychowania i opieki nad dzie¢mi:
a) informowanie, jak dba¢ o higiene i zdrowie, zapobiega¢ zakazeniu koronawirusem (zgodnie z
zaleceniami Gléwnego Inspektora Sanitarnego i Ministerstwa Zdrowia),
b) obowigzywaniu zakrywania nosa i ust w miejscach publicznych i innych obostrzeniach w zwigzku z
pandemig oraz zmian w tym zakresie,
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2)

3)

4)

5)

6)

d)
e)
f)
9)

h)
i)

n)

0)

przekazywanie informacji, co robié, gdy ktory$§ z czlonkéw rodziny, w tym dziecko bedzie miat
objawy choroby COVID-19,

poradnictwo, jak zajmowac si¢ chorym czlonkiem rodziny,

omoéwienie organizacji dnia codziennego, w tym podziatu obowigzkoéw migdzy cztonkéw rodziny,
tworzenie z rodzicami planu dnia,

omawianie pomystow na spgdzanie czasu z dzie¢mi, zabaw dla dzieci z wykorzystaniem przedmiotow
i zabawek, ktore sa w domu,

omoOwienie sposobow na wsparcie dzieci,

omoéwienie - jak pomagaé dzieciom w odrabianiu lekcji w postaci e-learningu, wsparcie w kontaktach
ze szkolg, organizowanie akcji ,,Komputer dla ucznia,

zachecanie do okazywania mitosci dzieciom, do przytulania, chwalenia dzieci, nagradzania,

w razie niepokojacych objawéw w zachowaniu dziecka motywowanie rodzicéw do kontaktu z
pediatra, psychologiem lub psychiatra dziecigcym w postaci teleporady, pomoc w uzyskaniu numeréw
telefonu,

przekazywanie informacji dotyczacych zasad prawidlowego odzywiania dzieci i dorostych, by
wzmocni¢ odpornose,

informowanie o zasadach bezpieczenstwa w domu, na ulicy, przestrzegania zasad bezpiecznej zabawy,
prowadzenie rozmow ukazujacych zagrozenia i konsekwencje prawne wynikajace z pozostawienia
dzieci bez opieki, upijania si¢ rodzicOw w czasie sprawowania opieki nad dzieémi,

wzmacnianie i wspieranie konsekwencji i stanowczosci rodzicow wobec dzieci,

konfrontacja — pokazywanie nastgpstw zaniedbywania dzieci przez rodzicow w postaci utraty zdrowia
lub zycia.

Wsparcie emocjonalne i dziatania zaradcze:

a)
b)
c)
d)
e)
f)
9)

h)

wystuchanie,

pozwolenie na wyrazenie emocji,

prowadzenie rozméw wyjasniajacych,

wspieranie czlonkow rodziny w wyrazeniu wzajemnych oczekiwan,

wspieranie cztonkow rodziny w poszukiwaniu rozwigzan na zasadach kompromisu,

informowanie o konsekwencjach prawnych wobec osoby stosujgcej przemoc,

motywowanie do kontynuacji leczenia, terapii, rewalidacji przez dzieci i dorostych cztonkoéw rodziny
w postaci zdalnej lub bezpo$redniej,

kontakt z policja w sytuacji zagrozenia bezpieczenstwa dzieci i1 innych cztonkow rodziny.

Poradnictwo w zakresie prowadzenia gospodarstwa domowego i realizacji spraw na rzecz domu i rodziny:

a)

b)

c)
d)

zachecanie rodzicow do systematycznego wykonywania prac w domu (sprzatanie, zmywanie,
dezynfekowanie, gotowanie, pranie, wietrzenie, prasowanie); pomoc w tworzeniu harmonogramu
wykonywania obowigzkow domowych z podziatem na czlonkéw rodziny oraz wspieranie w jego
realizacji,

pomoc w sporzadzania réznych pism urzgdowych i realizacji spraw za pomocg komunikacji
telefonicznej i internetoweyj,

tlumaczenie pism urzedowych,

zwracanie uwagi na systematyczne ptacenie rachunkow.

Dziatania metodyczne stuzace podwyzszeniu umiejetnosci intrapsychicznych i intepresonalnych rodzicow:

a)
b)

c)

omawianie sposoboéw na samoregulacje stanu emocjonalnego rodzicoéw,
pomoc w odreagowaniu emaocji,
poradnictwo dot. panowania nad impulsami i zastgpowania agresji.

Wskazywanie mozliwosci, rozszerzanie kontaktéw z innymi, rzecznictwo:

a)
b)

c)

d)
e)
f)

motywowanie do udziatu w samopomocowych grupach spolecznosciowych w Internecie,
motywowanie do skorzystania w razie potrzeby z interwencji kryzysowej, podawanie numerdéw
telefonow,

wskazywanie mozliwosci réznorakich form pomocy, wskazywanie numeréw telefonow, linkéw do
stron internetowych,

udzielanie informacji oraz poszerzanie $wiadomosci w zakresie przystugujgcych klientom praw,
reprezentowanie klientéw w instytucjach,

monitorowanie dziatan prowadzonych przez rodzicéw na rzecz dzieci i calej rodziny.

Dzialania posrednie polegajace na:

a)

facznosci z innymi pracownikami stuzb spotecznych, czyli doraznych kontaktach stuzacych wymianie
informacji w sprawach dotyczacych rodziny lub w sytuacjach zagrazajacych bezpieczenstwu dzieci
wymagajacych czynno$ci zaradczych lub interwencyjnych,
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b) konsultacji z bardziej do$wiadczonym pracownikiem lub specjalista w danej dziedzinie, np.
prawnikiem, psychologiem,
c) prowadzenie dokumentacjil.

W przypadku pracy z rodzinami, bedacymi juz asystenturze przed pandemia, kazda zmiana np. w osobie
asystenta rodziny lub treéci planu pracy (cele, dziatania), potrzebie jego kontynuacji na dalszy okres itd.
powinna by¢ uzgadniana z rodzicem. Nalezy to odnotowa¢ w karcie pracy asystenta rodziny lub notatce
stuzbowe;j.

Przymuszanie rodzin do czegokolwiek w ogodle a w szczegdlnosci w tym trudnym okresie nie stuzy
rodzinie (dzieciom), pracownikom i OPS, gdyz powoduje to unikanie przez rodziny zawodow pomocowych,
generuje napiecia i w efekcie moze prowadzi¢ do utajonej przemocy domowej. Nalezy dzwoni¢, pyta¢ czego
potrzeba, proponowac formy pomocy, zacheca¢ do skorzystania, uzgadniac.

Biorac od uwage organizacje pracy przy wickszej liczbie asystentéw rodziny w osrodku dobrze jest
zespot podzieli¢ na dwie lub trzy state osobowo zmiany, ktdre pracuja jeden tydzien w osrodku a drugi z domu.
Latwiej wtedy zapobiec zakazeniu wickszej liczby osob. W razie za$ kryzowej sytuacji asystenci rodziny jada
w teren — w masce i r¢kawiczkach oraz z ptynem dezynfekujacym, jesli za$ potrzebna jest interwencja -
powiadamiaja policjg.

Nalezy rowniez wzia¢ pod uwagg, ze dlugotrwale przebywanie calej rodziny na matej powierzchni moze
stwarza¢ okazj¢ do kldétni, awantur, zngcania si¢ nad dzie¢mi, regulowania emocji za pomocg Srodkow
psychoaktywnych. Dzieci, ktore korzystaty z positkow w szkotach i placowkach wsparcia dziennego mogg
chodzi¢ gtodne. Mogg nasili¢ si¢ objawy roznych zaburzen, w tym psychicznych zaréwno u dorostych, jak u
dzieci, ktorym zostala wstrzymana terapia lub maja utrudniony kontakt z lekarzem psychiatrg. Dlatego tez
kontakt z rodzina, chociaz telefoniczny jest konieczny, by wyczu¢, co w domu dzieje si¢. Warto poprosi¢ do
telefonu dziecko lub nastolatka, chwilg z nim porozmawia¢. Tam, gdzie jest to mozliwe proponowaé cztonkom
rodziny wideorozmowy lub spotkania bezposrednie (np. na podworzu). Z kobietami lub dzie¢mi, gdzie jest
podejrzenie, ze moze wystapi¢ przemoc ustali¢ jakie$ hasto, ktére moga podaé w rozmowie telefonicznej, by
dac¢ zna¢, ze w domu zle dzieje si¢.

W rodzinach, w ktorych istnieje uzasadnione podejrzenie wystgpienia zagrozenia dobra, zycia lub
zdrowia dzieci rekomendowane jest zwrocenie si¢ o pomoc np. funkcjonariuszy policji, ktorzy zweryfikuja
sytuacje¢ tych rodzin. Policja i pracownicy socjalni oraz kuratorzy majg obowiazek systematycznie monitorowac
stan bezpieczenstwa dzieci, motywowac osoby podejrzane o stosowanie przemocy do powstrzymywania si¢ od
zachowan przemocowych oraz informowaé¢ o konsekwencjach czynow przemocowych, o ile to mozliwe
utrzymywac systematyczne kontakty z osobami ze srodowiska dziecka, ktore moga mie¢ wiedze¢ na temat stanu
bezpieczenstwa dziecka np. babcia, ciocia, sasiadka.

Opracowanie wtasne. Przyktadowe sposoby realizacji tych dziatan sg zaproponowane w I. Krasiejko,
Asystentura rodziny — rekomendacje metodyczne i organizacyjne. Poradnik na czas pandemii, pdf,
www.osar.com.pl [dostep dnia 15.04.2020].

Rodzina z dzie¢mi moze uzyska¢ pomoc od rodziny wspierajacej. Rodzina taka ma,
bowiem na celu przy wspotpracy asystenta rodziny pomdc rodzinie przezywajacej trudnosci w
opiece 1 wychowaniu dziecka, prowadzeniu gospodarstwa domowego, ksztaltowaniu i
wypetnianiu podstawowych rdl spotecznych. Petnienie funkcji rodziny wspierajacej moze by¢
powierzone osobom z bezposredniego otoczenia dziecka, ktdre nie byty skazane prawomocnym
wyrokiem za umys$lne przestgpstwo. Wsparcie rodzinom przezywajacym Niestety w 2019 na
terenie catego kraju funkcjonowato tylko 104 rodziny wspierajace (Firlit-Fesnak i in. 2016,
Ustawa 0 wspieraniu rodziny, dz. cyt., Informacja Rady Ministrow, dz. cyt., 2020). Niestety w
2019 roku w wojewodztwie t6dzkim nie odnotowano zadnej rodziny wspierajacej (w latach
2026-2018 byto od 1 do 5 takich rodzin) (Ocena zasobow pomocy spolecznej wojewodztwa
todzkiego za rok 2018, Lodz 2019, s. 10, Ocena zasobow pomocy spotecznej wojewodztwa
todzkiego za rok 2019, £.6dz 2020).
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Kolejng forma tego typu sa placéwki wsparcia dziennego dla dzieci w wieku
przedszkolnym i szkolnym. Placéwka taka moze by¢ prowadzona w formie: opiekunczej, w
tym kot zainteresowan, §wietlic, klubow i ognisk wychowawczych, specjalistycznej oraz pracy
podwoérkowej realizowanej przez wychowawce. Placowka wsparcia dziennego prowadzona w
formie opiekunczej zapewnia dziecku: opieke i wychowanie, pomoc w nauce, organizacje
czasu wolnego, zabawe 1 zajecia sportowe oraz rozwoj zainteresowan. Kolejny typ - placowka
wsparcia dziennego prowadzona w formie specjalistycznej w szczegolnosci: organizuje zajecia
socjoterapeutyczne, terapeutyczne, korekcyjne, kompensacyjne oraz logopedyczne, realizuje
indywidualny program korekcyjny, program psychokorekcyjny lub psychoprofilaktyczny, w
szczegllnosci terapi¢ pedagogiczng, psychologiczng i socjoterapi¢. Placowka wsparcia
dziennego prowadzona w formie pracy podworkowej realizuje dziatania animacyjne i
socjoterapeutyczne. Placoéwka wsparcia dziennego moze by¢ prowadzona w potaczonych ww.
formach. Placowka wsparcia dziennego wspotpracuje z rodzicami lub opiekunami dziecka, a
takze z placowkami o$wiatowymi i podmiotami leczniczymi. Pobyt dziecka w placowce
wsparcia dziennego jest nieodptatny. Pobyt dziecka w placoéwce wsparcia dziennego jest
dobrowolny, chyba ze do placowki skieruje sad. Pomoc spoteczna oferuje rodzinom wsparcie
m.in. poprzez objecie dziecka opieka i wychowaniem w formie dziennej (Ustawa 0 wspieraniu
rodziny, dz. cyt.). W 2019 r. na obszarze Polski dziataly 1 923 placowki wsparcia dziennego.
Uczeszczato do nich 37 748 dzieci (Informacja Rady Ministrow..., 2020).

Wsrdd jednostek §wiadczacych wparcie dla dzieci 1 mtodziezy w wojewddztwie 10dzkim
w 2019 roku odnotowano 94 placowki wsparcia dziennego (PWD) (o 2 mniej niz w 2018 roku)
0 tacznej liczbie 2 723 miejsc. W 2018 roku funkcjonowato, bowiem 96 placowek wsparcia
dziennego (o 15 mniej niz w roku 2017) o lacznej liczbie 2 783 miejsc. W 2016 roku
funkcjonowato 114 placéwek wsparcia dziennego z taczng liczba niewiele ponad 3 522 miejsc.
Wynika z tego, ze w okresie od roku 2016 do 2019 zlikwidowano az 20 tych placowek.

Wsrod 177 gmin wojewodztwa 16dzkiego tylko 26 posiada na swoim terenie placoéwke/ki
wsparcia dziennego. Oznacza to, ze az 151 gmin nie organizuje na swoim terenie tego rodzaju
wsparcia. Ponad potowa placowek wsparcia dziennego funkcjonujagcych na terenie
wojewodztwa todzkiego prowadzona byla w formie opiekunczej (64), natomiast w formie
specjalistycznej prowadzonych byto 30 placéwek. Na koniec 2019 roku funkcjonowaty tylko 2
placowki prowadzone w formie pracy podworkowej przez wychowawce. Lacznie ponad
potowe placowek (58) prowadzity podmioty inne niz gmina (34) czy powiat (2).

W placowkach wsparcia dziennego w 2019 roku zatrudnionych bylo 420 o0sob.
W poréwnaniu z rokiem poprzednim liczebnos¢ kadry omawianych placowek zmniejszyta si¢
0 15 0s6b. Srednio na kazde 100 miejsc w placowkach wsparcia dziennego funkcjonujacych w
wojewodztwie 1odzkim przypadalo okoto 14 pracownikow. (Ocena zasobow pomocy
spotecznej wojewddztwa todzkiego za rok 2018, L.odz 2019, s. 10, Ocena zasobow pomocy
spotecznej wojewodztwa todzkiego za rok 2019, £.6dz 2020)

Lacznie w 2019 roku gminy i powiaty na wydatki biezace placoéwek wsparcia dziennego
przeznaczyly nieco ponad 8 mln zt wliczajac w to wydatki ze Zrddel innych niz budzet gminy
czy powiatu, ale pozyskane przez gming (np. $srodki z UE lub budzetu panstwa). Oznacza to, iz
utrzymanie jednego miejsca w placowce wsparcia dziennego wymaga $rednio rocznie
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wydatkéw na poziomie 2,9 tys. zt (na miejsce). Miesigcznie ten koszt to zaledwie 246 zt (na
utrzymanie jednego miejsca w placowce).

Ponad potowa PWD miesci si¢ w lokalu, w ktorym dziataja tez inne instytucje (np.
szkoly), a co trzecia w lokalu samodzielnym. Oceny kierownikow PWD dotyczace stanu lokali
1 ich wyposazenia byly zroznicowane. Blisko 3/5 ocenito stan techniczny pomieszczen jako
niewymagajacy remontu. Zdaniem co trzeciego remont bytby potrzebny, ale nie jest niezbedny,
a 8% stwierdzilo, ze remont jest konieczny. Prawie wszystkie lokale PWD spelniaty wigkszos¢
wymaganych przepisami warunkow. Wyjatek stanowito dostosowanie pomieszczen do potrzeb
dzieci z niepelnosparwnosciami (40% spelnialo ten warunek). Co czwarta PWD
wykorzystywala pomieszczenia zlokalizowane w czgéciach podziemnych budynkow. W 3%
wystepowaly problemy z dostepem do urzadzen sanitarnych i ubikacji. Z kolei w odniesieniu
do wyposazenia PWD, kierownicy sygnalizowali giéwnie problemy zwigzane ze sprz¢tem
komputerowym, audiowizualnym i sportowym, wystepowaly réwniez braki w dostepie do
podstawowych pomocy niezbednych na zaje¢ciach, na przyktad plastycznych. Pozytywny obraz
dziatlan PWD uzupelnia opinia dzieci i mtodziezy oraz rodzicow/opiekunow, ze realizowana
oferta zaspokaja ich oczekiwania 1 potrzeby, przyczynia si¢ do rozwigzywania ich
podstawowych probleméw (jak pomoc w odrabianiu lekcji, w lepszym radzeniu sobie z
relacjami migdzyludzkimi) oraz sprzyja rozwijaniu ich potencjatow. W ten sposob dziatalno$¢
PWD jest rowniez elementem posredniego wspierania rodzin. Warto nadmieni¢, ze zauwazono
potrzebe rozwoju odpowiedniej metodyki do pracy ze starszymi adolescentami oraz dzie¢mi 1
miodziezg ze specjalnymi potrzebami (Pyzalski i in 2016).

Grupy samopomocowe i psychoedukacyjne to formy wsparcia prowadzone przez
osrodki pomocy spotecznej, organizacje samorzadowe lub poradnie psychologiczno-
pedagogiczne w celu podwyzszenia umiejetnosci opiekunczo-wychowawczych rodzicow,
radzenia sobie z trudno$ciami dnia codziennego, podnoszenia kompetencji spotecznych.

Ogolnopolska Karta Duzej Rodziny- to system znizek dla rodzin wielodzietnych. Jej
posiadacze majg mozliwo$¢ korzystania z katalogu oferty kulturalnej, rekreacyjnej czy
transportowej na terenie catego kraju. Znizek moga udziela¢ nie tylko instytucje publiczne, ale
réwniez przedsigbiorcy prywatni. Dostepna jest w dwoch formach: tradycyjne;j (tj. plastikowej)
i elektronicznej (tj. na urzadzeniach mobilnych). Karta przystuguje niezaleznie od
uzyskiwanych dochodéw rodzinom z co najmniej trojka dzieci: w wieku do ukonczenia 18 roku
zycia, w wieku do ukonczenia 25 roku zycia, w przypadku gdy dziecko uczy si¢ w szkole lub
szkole wyzszej, bez ograniczen wiekowych, w przypadku dzieci legitymujacych si¢
orzeczeniem o umiarkowanym albo znacznym stopniu niepelnosprawnos$ci (Ustawa z dnia 5
grudnia 2014 o Karcie Duzej Rodziny. Dz. U. z 2014 poz. 1863).

Do innych from wsparcia dla rodzin z dzie¢mi nalezy opieka nad dzie¢mi w wieku do
lat 3. Moze by¢ organizowana w formie ztobka lub klubu dziecigcego, a takze sprawowana
przez dziennego opiekuna oraz niani¢. W ramach opieki realizowane s3 funkcje: opiekuncza,
wychowawcza oraz edukacyjna. Opieka nad dzieckiem moze by¢ sprawowana do ukonczenia
roku szkolnego, w ktérym dziecko ukonczy 3 rok zycia lub w przypadku, gdy niemozliwe lub
utrudnione jest objecie dziecka wychowaniem przedszkolnym — 4 rok zycia. Dzieci powyzej
2,5 roku moga uczgszczac rowniez do przedszkoli (Ustawa z dnia 4 lutego 2011 r. o opiece nad
dzie¢mi w wieku do lat 3. Dz. U. z 2011, nr 45, poz. 235 z p6zn. zm.). W pierwszym kwartale


https://www.mpips.gov.pl/wsparcie-dla-rodzin-z-dziecmi/opieka-nad-dzieckiem-w-wieku-do-lat-trzech/zaloz-zlobek-klub-dzieciecy/prawo/
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2020 roku GUS zrealizowal badanie ,,Zlobki i kluby dzieciece” dotyczace dzialalnosci
instytucjonalnych form opieki nad dzie¢mi do lat 3 w Polsce w 2019 r. Jego wyniki wskazuja,
ze na koniec 2019 r. dziatato 4 358 placowek opieki nad dzie¢mi do lat 3 (Lyson, Marzgcka,
Puchalsk, Cuber, Kalista, Niemiec, Osuch, 2020).

Domy dla matek z maloletnimi dzie¢mi i kobiet w cigzy zapewniajg okresowy
calodobowy pobyt samotnym matkom, a takze ojcom. Pelnig funkcje interwencyjne,
zapewniajac schronienie i ochron¢ przed sprawcami przemocy oraz pomoc w sytuacjach
kryzysowych. Ponadto zaspokojenie potrzeb bytowych i zapobieganie powielaniu ztych
wzorcoOw rodzinnych i srodowiskowych (Rozporzadzenie Ministra Polityki Spotecznej z dnia
8 marca 2005 r. w sprawie domoéw dla matek z matoletnimi dzie¢mi i kobiet w cigzy. Dz.U. z
2005, nr 43, poz. 418). Wedhug Sprawozdania MRPiPS-03 za 2018 r. w Polsce funkcjonowato
31 domoéw dla matek z maloletnimi dzieémi i kobiet w cigzy. Docelowo zaktada sie¢
funkcjonowanie ok. 40 tego typu placéwek na terenie kraju.

Warto tu rowniez wspomnie¢ o pomocy skierowanej do kobiet w cigzy powiklanej i
rodzin z dzieémi powaznie chorymi. Ustawa ,,Za zyciem” okre§la uprawnienia kobiet w cigzy
i rodzin do wsparcia w zakresie dostepu do §wiadczen opieki zdrowotnej oraz instrumentow
polityki na rzecz rodziny (art.1). Wsparcie to ma by¢ realizowane przez (art. 4):

— zapewnienie kobietom w cigzy dostepu do diagnostyki prenatalnej,

— zapewnienie odpowiednich $wiadczen opieki zdrowotnej dla kobiety w okresie cigzy,
porodu i potogu, ze szczeg6lnym uwzglednieniem kobiet w cigzy powiktanej oraz w
sytuacji niepowodzen potozniczych,

— jednorazowego $wiadczenia z tytutu urodzenia dziecka, u ktérego zdiagnozowano
ciezkie i nieodwracalne uposledzenie albo nieuleczalng chorobe zagrazajaca jego zyciu,
ktore powstaty w prenatalnym okresie rozwoju dziecka lub w czasie porodu,

— odpowiednich $wiadczen opieki zdrowotnej dla dziecka, ze szczegdlnym
uwzglednieniem dziecka, u ktérego zdiagnozowano ci¢zkie i nieodwracalne
uposledzenie albo nieuleczalng chorobe zagrazajaca jego zyciu, ktore powstaly w
prenatalnym okresie rozwoju dziecka lub w czasie porodu,

— dostepu do ustug koordynacyjnych, opiekunczych i rehabilitacyjnych, ze szczegdlnym
uwzglednieniem dziecka, u ktorego zdiagnozowano ci¢zkie i nieodwracalne
uposledzenie albo nieuleczalng chorobe zagrazajaca jego zyciu, ktore powstaly w
prenatalnym okresie rozwoju dziecka lub w czasie porodu,

— mozliwosci przeprowadzenia porodu w szpitalu 111 poziomu referencyjnego;

oraz 3 kolejnych realizowanych m.in. przez asystenta rodziny:

— zapewnienie dostepu do informacji w zakresie rozwigzan wspierajacych rodziny oraz
kobiety w cigzy,

— dostepu do poradnictwa w zakresie rozwigzan wspierajacych rodzing,

— innych swiadczen, w tym w zakresie wspierania rodziny i pieczy zastepczej.

Rodzina jest uprawniona w sytuacjach, o ktérych mowa w art. 4 ust. 1 pkt 3 (,,kobieta w
okresie cigzy, porodu i potogu, ze szczegdlnym uwzglednieniem kobiet w cigzy powiktanej
oraz w sytuacji niepowodzen potozniczych”) i ust. 2 pkt 2-4 (,,dziecko, ze szczegdlnym
uwzglednieniem dziecka, u ktorego zdiagnozowano cig¢zkie i nieodwracalne uposledzenie albo
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nieuleczalng chorobe zagrazajaca jego zyciu, ktore powstaty w prenatalnym okresie rozwoju
dziecka lub w czasie porodu’) do poradnictwa w zakresie:
— przezwycig¢zania trudnosci w pielegnacji i wychowaniu dziecka,
— wsparcia psychologicznego,
— pomocy prawnej, w szczego6lnosci w zakresie praw rodzicielskich i uprawnien
pracowniczych;
— dostepu do rehabilitacji spotecznej i zawodowej oraz swiadczen opieki zdrowotnej (art.
8.1.) (Ustawa z dnia 4 listopada 2016 o wsparciu kobiet w cigzy i rodzin ,,Za zyciem”.
Dz. U. z 2016, poz. 1860).

W ramach koordynowanej opieki nad kobieta w cigzy w 2018 roku urodzito si¢ 37 712
dzieci. Zwigkszono dostepnos¢ do diagnostyki i terapii prenatalnej - w 2018 r. skorzystato z
nich 109 909 $wiadczeniobiorcow. Z koordynacyjnej opieki neonatologiczno-pediatrycznej
skorzystato 521 dzieci, u ktorych ,,zdiagnozowano cig¢zkie i nieodwracalne uposledzenie albo
nieuleczalng chorobe¢ zagrazajacg zyciu, ktore powstaty w prenatalnym okresie rozwoju lub w
czasie porodu”. W 2018 r. funkcjonowato 299 osrodkow koordynacyjno-rehabilitacyjno-
opickunczych. Liczba dzieci, ktore otrzymaty tam wczesne wspomaganie rozwoju od momentu
wykrycia niepelnosprawnosci lub zagrozenia niepelnosprawnoscia to 14 651 (Odpowiedz na
interpelacje nr 2190 w sprawie efektow wdrazania programu kompleksowego wsparcia dla
rodzin ,,Za zyciem”).

Kolejna grupa form pomocy dotyczy rodzicow, ktérych funkcjonowania zagraza
bezpieczenstwu dzieci.

Profilaktyka i terapia uzaleznien - w ramach Wojewodzkich Programéow Profilaktyki i
Rozwigzywania Problemow Alkoholowych funkcjonuja na terenie gmin punkty informacyjno-
konsultacyjne dla os6b i rodzin z problemem alkoholowym, punkty diagnozy i terapii FASD.
Dziatania z tego zakresu prowadza rdéwniez organizacje pozarzgdowe, Stowarzyszenia
abstynenckie lub samopomocowe.

W ramach Wojewddzkiego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Problemow
Alkoholowych Funkcjonowaty w woj. t6dzkim Punkty Informacyjno-Konsultacyjne dla osob 1
rodzin z problemem alkoholowym, szkolenia superwizje dla przedstawicieli zawodow
pomocowych. Warta zauwazenia inicjatywa byt Zjazd Liderow Mlodziezowych, na ktorym
byly poruszane zagadnienia z zakresu profilaktyki zachowan ryzykownych (picie alkoholu,
uzywanie innych substancji psychoaktywnych, stosowanie przemocy) i1 promocji zdrowia.
Ponadto byt prowadzony Punkt Diagnozy i Terapii FASD. Dziatania z tego zakresu oprocz
gminnych komisji rozwigzywania problemow alkoholowych i poradni leczenia uzaleznien
prowadzily réwniez organizacje pozarzadowe, m.in. Stowarzyszenie Abstynenckie ,,Azyl”,
Zwiagzek  Stowarzyszen Abstynenckich Wojewddztwa Lodzkiego, Stowarzyszenie
Samopomocowe ,,ABAKUS (Informacja na temat realizacji polityk, strategii, programow i
planow przez Regionalne Centrum Polityki Spotecznej w Lodzi w 2019 roku, 1.6dz 2020, s.28).

Dziatania skierowane do osob stosujacych przemoc - jedng z metod pracy z osobami
stosujgcymi przemoc w rodzinie (realizowang na poziomie powiatowym) jest oprocz lub w
ramach opisywanej wczesniej procedury ,Niebieskie Karty” objecie ich programem
oddzialywan korekcyjno-edukacyjnych. Zawarto§¢ merytoryczna programow oddzialywan
korekcyjno-edukacyjnych wobec 0sob stosujacych przemoc w rodzinie powinna oprocz
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oddzialywan edukacyjnych obejmowac praktyczne ¢wiczenia dostarczajace korekcyjnych
doswiadczen osobistych zmieniajacych zachowania i postawy zwigzane z przemocag oraz
rozwijajagce umiejetnosci  samokontroli 1 konstruktywnego wspotzycia. oddziatywania
korekcyjno-edukacyjne wobec 0sob stosujgcych przemoc w rodzinie prowadzone sa w celu: 1.
powstrzymania osoby stosujacej przemoc w rodzinie przed dalszym stosowaniem przemocy; 2.
rozwijania umiejetnosci samokontroli 1 wspotzycia w rodzinie; 3. ksztaltowania umiejg¢tnosci
w zakresie wychowywania dzieci bez uzywania przemocy w rodzinie; 4. uznania przez osobe
stosujgcg przemoc w rodzinie swojej odpowiedzialnosci za stosowanie przemocy; 5. zdobycia
1 poszerzenia wiedzy na temat mechanizmow powstawania przemocy w rodzinie; 6. zdobycia
umiejetnosci komunikowania si¢ i rozwigzywania konfliktow w rodzinie bez stosowania
przemocy; 7. uzyskania informacji o mozliwo$ciach podejmowania dziatan terapeutycznych
(Rozporzadzenie Ministra Pracy 1 Polityki Spotecznej z dnia 22 lutego 2011 roku w sprawie
standardu podstawowych ustug §wiadczonych przez specjalistyczne osrodki wsparcia dla ofiar
przemocy w rodzinie, kwalifikacji oséb zatrudnionych w tych osrodkach, szczegdélowych
kierunkow prowadzenia oddziatywan korekcyjno-edukacyjnych wobec 0so6b stosujacych
przemoc w rodzinie oraz kwalifikacji osob prowadzacych oddzialywania korekcyjno-
edukacyjne; Dz. U. Nr 50, poz. 259, wydane na podstawie art. 5 ustawy o przeciwdziataniu
przemocy w rodzinie). Najczesciej wystepujace w chwili obecnej w Polsce sposoby
prowadzenia programow to: zajecia warsztatowe, ¢wiczenia, dyskusje, wyktady; wizualizacje,
psychodrama, odgrywanie scenek; treningi asertywnosci; zajecia psychoedukacyjne; projekcje
filmow edukacyjnych; spotkania z przedstawicielami organow §cigania; autodiagnoza na bazie
psychotestow; analiza indywidualnych przypadkéw; diagnostyka osobowosci; porady
rodzinno-wychowawcze; elementy psychoterapii indywidualnej i inne metody aktywizujace.

W 2019 roku w woj. t6dzkim programami wspierajacymi ofiary przemocy oraz
programami oddziatywan korekcyjno-edukacyjnych objeto tgcznie 177 0séb, mniej niz w roku
2018 1 2017. Cztery organizacje pozarzadowe w 2019 r przeprowadzily dziatania pomocowe
dla ofiar przemocy oraz dziatania korekcyjne wobec sprawcow przemocy. ,,Program dla
sprawcow przemocy” byt realizowany przez Fundacje Centrum Edukacji 1 Leczenia CEL oraz
Fundacj¢ Praesterno (Informacja na temat realizacji polityk, strategii, programéw i planow
przez Regionalne Centrum Polityki Spotecznej w Lodzi w 2019 roku, £.6dZ 2020, s. 37).

W 2017 r. udzielono 149 mikrodotacji w kwocie 5 tys. zt kazda, na realizacj¢ projektow
na rzecz rodziny, macierzynstwa i rodzicielstwa. W 2018 r. w ramach sfer zadan publicznych
w zakresie wspierania rodziny i systemu pieczy zastepczej oraz dzialalnosci na rzecz rodziny,
macierzynstwa, rodzicielstwa, upowszechniania 1 ochrony praw dziecka dofinansowano 22
zadania publiczne realizowane przez organizacje pozarzadowe oraz podmioty wymienione w
art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dzialalnosci pozytku publicznego 1 o
wolontariacie (Dz. U. z 2019 r. poz. 688, z p6zn. zm.) na taczng kwote 2 395 420,73 zt
(Odpowiedz na interpelacj¢ nr 2190 w sprawie efektow wdrazania programu kompleksowego
wsparcia dla rodzin ,,Za zyciem”, https://www.sejm.gov.pl/).

Grupa ekspertow opracowujaca ,Projekt krajowej strategii rozwoju i
deinstytucjonalizacji ustug w Polsce do 2040 roku — obszar dzieci, mtodziez, rodzina”

proponuje zwrdci¢ jeszcze w uwage na wizyty patronazowe potoznych i pielegniarek
srodowiskowych oraz procedury informowania i reagowania w przypadku braku tych wizyt
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oraz cykliczne bilanse dziecka wykonywane przez lekarza i pielggniarke podstawowej opieki
zdrowotnej (coroczne dla dzieci w wieku 1-4 oraz w wieku 6, 10, 14 i 18 lat), jako sposoboéw
na wczesne wykrywanie niskiego poziomu zaspokajania potrzeb dziecka lub nawet zagrozenia
jego bezpieczenstwa w rodzinie. Ponadto nalezy wzbogaci¢ oferte edukacyjno-kulturalno-
sportowo-rekreacyjna dla rodzin, ze szczegolnym uwzglednieniem dzieci. W przypadku rodzin
z niepetnosprawnoscig lub mlodocianych rodzicow udzieli¢ im wsparcia przez trenerow
gospodarstwa domowego, dostepu do mieszkan o charakterze treningowym. Wskazano
rowniez na konieczno$¢ poprawy dostgpu do ustug w Srodowisku dla mtodziezy
niedostosowanej spotecznie lub zagrozonej tym niedostosowaniem i ich rodzin. Ich celem jest
wzmocnienie kompetencji osobistych, spotecznych i zawodowych mtodziezy. Centra ustug
oferowalyby psychoterapi¢, socjoterapi¢, terapi¢ uzaleznien, a takze ustugi dla rodzin
mtodziezy w celu budowania wi¢zi i przezwyci¢zania trudnosci opiekunczo-wychowawczych.
Praca z dzieckiem i rodzing powinna mie¢ charakter systemowy i odbywac si¢ w oparciu o plan
pomocy dziecku i rodzinie.

Dzialania na rzecz reintegracji rodziny

Obok wsparcia rodziny z dzie¢mi powinny by¢ realizowanie dziatania na rzecz
reintegracji dziecka z rodzing naturalng, tylko pod warunkiem, gdy nie zaszkodzi to dobru
dziecka. Tu nalezy zwroci¢ uwage na potrzebe koordynacji dzialan pomiedzy gming a
powiatem w trakcie sporzadzania oceny sytuacji dziecka przebywajacego w pieczy zastepczej
oraz budowania planu pomocy dziecku spdjnego z planem pracy z rodzing. Na posiedzeniu
dotyczacym oceny sytuacji dziecka orgaznizowanym przez organizatora rodzinnej pieczy
zastepczej lub placowke opiekunczo-wychowawczg powinna by¢ obecna rodzina biologiczna
w towarzystwie asystenta rodziny.

Praca stuzb powinna by¢ spdjna, w zaleznosci od ich rol 1 zadan w systemie pomocy
spolecznej 1 wsparcia rodziny. Dzialania te nalezy podjac jak najszybciej po odebraniu dziecka,
kiedy rodzice jeszcze nie pogodzili si¢ ze stratg dziecka, a wigzi nie zostaty wygaszone.

Kiedy dzieci sg zabezpieczone, rodzice majag mozliwos¢ podjecia dzialan nad
niwelowaniem dysfunkcyjnych zachowan i1 podniesieniem umiej¢tnosci wychowawczych,
komunikacyjnych czy prowadzenia gospodarstwa domowego poprzez intensywny udziat w
terapii matzenskiej lub uzaleznien, treningach kompetencji spotecznych i zajeciach
edukacyjnych dla rodzicow. W czasie tych dziatan podlegaja ocenie przez stuzby spoteczne.

Praca nad zmianami w zyciu jest dla tych rodzicéw niezwykle trudna. Rodzicom brakuje
motywacji do zmian, poniewaz nie wiedza, ze sg one mozliwe 1 od nich zalezg. Dlatego tez,
jesli rodzice faktycznie wyrazaja gotowos¢ do pracy nad odzyskaniem dzieci nalezy ja
wlasciwie zaplanowa¢ 1 prowadzi¢ metodycznie. Dziatania z rodzing powinny by¢
skoordynowane z czynnosciami wobec dziecka.

Plany pracy z rodzing nad powrotem dziecka do rodziny i1 zapewnieniem mu
bezpieczenstwa powinny:

- Jasno okresla¢ cele instytucji dotyczace danego przypadku w kategoriach, jakie
zapewniajg wystarczajace bezpieczenstwo dla sprawy, by mogla zosta¢ zamknigta.

- Wilacza¢ sile rodziny 1 jej zasoby.

- Wykorzysta¢ oczekiwania 1 pomysty rodziny dotyczace bezpiecznego srodowiska
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wychowania dziecka.

—  Zblizy¢ si¢ do ogodlnych celow rodziny, jesli jest prawdopodobienstwo, ze zwigkszg one
bezpieczenstwo dziecka.

- Angazowac te osoby, ktore sg chetne 1 gotowe do podjecia dziatania (cztonkowie
rodziny, dalsza rodzina, inne stuzby spoleczne).

- Komplementowa¢ rodzicéw za wszelkie pozytywne wypowiedzi, checi, zachowania,
tak by motywowac cztonkéw rodziny 1 kierowac ich w strone ich wlasnych celow lub
celow instytucji.

Gdziekolwiek to tylko mozliwe, rozwigzania i zalecenia instytucji powinny by¢
przedstawione w konteks$cie celow i aspiracji cztonkow rodziny oraz ich stanowiska wzgledem
problemu (szerzej: Krasiejko, 2019).

Rekomendacja

Grupa ekspertow opracowujaca ,,Projekt krajowej strategii rozwoju i1 deinstytucjonalizacji
ustug w Polsce do 2040 roku — obszar dzieci, mlodziez, rodzina” postuluje o wprowadzenie
maksymalnego okresu nie dtuzszego niz 6-8 miesi¢cy na prace reintegracyjng. Obecnie jest to 18
miesiecy. Praca ta bylaby poddawana jest ewaluacji i monitoringowi nie rzadziej niz co miesigc
niezaleznie od wieku dziecka. Po tym okresie nastepowatoby sformutowanie planu
bezpieczenstwa/stabilizacji sytuacji dziecka oraz uregulowanie sytuacji prawnej dziecka
(przywrocenie, ograniczenie, zawieszenie, pozbawienie wtadzy rodzicielskiej). Plan stabilizacji (jesli
to zasadne tzn. zgodne z potrzebami dziecka oraz wynikajace z postepow rodziny) moze zaktadac
kontynuowanie pracy reintegracyjnej, majacej charakter planowy i okreslony w czasie (cele i termin
ich osiagniecia). Nalezy zintensyfikowa¢ prace reintegracyjng w poczatkowym okresie separacji (o
ile jest ona zasadna, nie zagraza bezpieczenstwu dziecka i jest zgodna z jego potrzebami) oraz
prowadzi¢ jg w oparciu o okre§lony algorytm multiprofesjonalnych dziatan, opartych na wspotpracy
gminno-powiatowej (obowigzkowych porozumieniach gminno-powiatowych) oraz na wspotpracy
asystenta rodziny i innych specjalistow z dzieckiem, rodzing, rodzicami zastepczymi (przez ktorych
nalezy rozumie¢ rodziny zast¢pcze, rodzinne domy dziecka i placowki opiekunczo-wychowawcze
typu rodzinnego) i podmiotem instytucjonalnej pieczy zastgpczej oraz osobami sprawujacymi
faktyczna, biezaca opiek¢ nad dzieckiem. Kolejny postulat dotyczy wprowadzenia mozliwosci
realizacji pracy reintegracyjnej przy wykorzystaniu mieszkan wspomaganych o charakterze
treningowym, a takze wsparcia specjalistycznych lokalnych centrow pomocy dziecku i rodzinie,
tworzonych na bazie obecnie funkcjonujacych podmiotow instytucjonalnej pieczy zastepcze;.
Zwrdcono rowniez uwage na potrzebg wprowadzenia obowigzku pracy asystenta rodziny z rodzing
po pozytywnym zakonczeniu reintegracji, przez okres co najmniej 18 miesiecy oraz monitoringu
zintegrowanych rodzin przez okres co najmniej pigciu lat po reintegracji.

Wspolpraca miedzysektorowa, miedzyresortowa, miedzyorganizacyjna

Jedng z inicjatyw na rzecz rodziny byta organizacja w maju 2019 roku XI Wojewodzkich
Obchodoéw Dnia Rodziny. Celem dwudniowego wydarzenia bylo propagowanie szczegdlnie
warto§ciowych inicjatyw 1 dziatan stuzacych wspieraniu i rozwojowi rodzin z terenu
wojewoOdztwa oraz wyrdznienie rodzin zastepczych i rodzinnych doméw dziecka. Przy okazji
tej uroczystosci odbyt sie Zjazd Rodzin Zastgpczych 1 Wielodzietnych majacy forme pikniku
rodzinnego. W Wojewodzkich Obchodach Dnia Rodziny uczestniczyto 680 osob (Informacja
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na temat realizacji polityk, strategii, programow i planow przez Regionalne Centrum Polityki

Spotecznej w Lodzi w 2019 roku, 1.6dz 2020).

W woj. t6dzkim prowadzony jest na zlecenie MRPiPS Projekt Kooperacje 3D — model
wielosektorowej wspélpracy na rzecz wsparcia 0séb i rodzin? w partnerstwie z Wojewddztwem
Slaskim (lider) oraz Wojewddztwem Matopolskim i Opolskim (partnerzy). Celem jego jest
zwigkszenie kooperacji oraz poprawa wspotpracy pomiedzy instytucjami pomocy i integracji
spotecznej a podmiotami innych polityk sektorowych, m.in. pomocy spotecznej, edukaciji,
zdrowia, sagdownictwa i policji. Model kooperacji uwzglednia cato$ciowe, migdzysektorowe
wsparcie na poziomie gminy i powiatu, majace na celu wilaczenie spoteczne osoéb irodzin
wykluczonych lub zagrozonych ubodstwem i wykluczeniem spotecznym. Kooperacja jest
realizowana na kilku szczeblach wspotpracy:

1. Poziom instytucji — wspotpraca osrodkéw pomocy spotecznej z innymi instytucjami. Model
opisuje zasady oraz sposob zawigzywania na Szczeblu lokalnym sformalizowanych
partnerstw podmiotdw pomocy spotecznej i integracji spotecznej z podmiotami innych
polityk sektorowych, m.in. pomocy spotecznej, edukacji, zdrowia, sgdownictwa, policji.

2. Poziom pracownika— wspotpraca pracownikéw socjalnych z pracownikami innych
instytucji $wiadczacych ustugi na rzecz klientow pomocy spolecznej. Model w tej czesci
proponuje rozwigzanie pozwalajace zintegrowaé dziatania na rzecz osob, rodzin i grup
spotecznych oraz wypracowa¢ mechanizmy wspdlpracy pracownikow socjalnych
Z pracownikami innych instytucji $wiadczacych uslugi narzecz klientow pomocy
spoteczne;.

3. Poziom klienta— wspoétpraca pracownikow socjalnych z rodzing, ktora pozwoli
na dopasowanie wsparcia do faktycznych potrzeb. W tej cz¢$ci model bedzie obejmuje
m.in.: opis tworzenia zindywidualizowanej diagnozy potrzeb os6b, rodzin oraz grup
spotecznych uwzgledniajacy caloSciowe, miedzysektorowe wsparcie prowadzace
do zawarcia kontraktu socjalnego, wskazujacego oddziatywania i1 mozliwosci wielu
sektorow w srodowisku lokalnym (Krasiejko, Zasepa i in. https://3d.rops-katowice.pl/).

2 Jednym z jego realizatoréw jest RCPS w todzi.
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Rekomendacja

Ponizej zaprezentowatam schemat obrazujacy usytuowanie specjalistow pracujacych z rodzing biologiczng i dzie¢mi na kontinuum, gdzie
jednym z koncow jest wsparcie rodziny i niedyrektywne metody pracy, a na drugim ochrona dziecka i mobilizujaco-nadzorujgce metody dziatania.

Schemat nr 2. Usytuowanie shuzb spotecznych na kontinuum ze wzglgdu na dominujace czynnosci

wsparcie rodziny ochrona dziecka przed krzywdzeniem

wsparcie emocjonalne wsparcie instrumentalne towarzyszenie pedagogizacja rodzicow doradzanie pomoc materialna perswazja konfrontowanie nadzor dziatania zaradcze interwencja

terapeuta rodzinny asystent rodziny pedagog szkolny pracownik socjalny kurator sgdowy policjant dzielnicowy

Zrodto: opracowanie wilasne
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Jak wida¢ z powyzszego zestawienia, kazda ze stuzb spotecznych wykonuje czynnos$ci
z zakresu wsparcia rodziny, jak i ochrony bezpieczenstwa dziecka. Roznica polega na wigkszej
czestotliwosci jednych dziatan w poroéwnaniu z innymi oraz metodyki ich prowadzenia przez
przedstawiciela danej profesji. Terapeuta rodzinny bardziej podaza za rodzing, asystent rodziny
— towarzyszy w realizacji funkcji opiekunczo-wychowawczej i realizacji spraw na rzecz domu
i rodziny. Tak jak pedagog szkolny, asystent rodziny prowadzi pedagogizacje rodzicow, lecz
mniej doradza z pozycji eksperta, a wiecej wzmacnia wystepujace juz u rodzicow
konstruktywne dziatania oraz modeluje wykonanie danej czynno$ci w miejscu zamieszkania
rodziny. Kurator, oprocz pedagogizacji rodzicow, glownie nadzoruje wykonywanie przez
rodzing postanowien sgdu. Pracownik socjalny udziela pomocy finansowej oraz prowadzi prace
socjalno-wychowawczg. Kontroluje srodowiska, sprawdzajac, czy pomoc jest wykorzystywana
zgodnie z przeznaczeniem, a dzieci nie sg zaniedbywane, lecz sg bezpieczne. Policjanci
udzielaja pomocy w sytuacjach kryzysowych, zwlaszcza gdy wystepuje przemoc w rodzinie.
Patroluja srodowisko, dbajac o bezpieczenstwo, 1 kontrolujg, czy osoby, ktore wczesniej
dopuscily si¢ czynoéw karalnych, powstrzymuja si¢ od tego. Koordynator rodzinnej pieczy
zastepczej diagnozuje sytuacje dziecka przebywajacego w pieczy zastepczej, tworzy plan
pomocy dziecku i pomaga rodzinie zastepczej go realizowaé. Takie same zadania wykonuja
pracownicy placowek opiekunczo-wychowawczych.

Z wnioskiem o wglad w sytuacj¢ rodziny wystepuja specjalisci majacy w swojej roli
dzialania interwencyjne (nie asystent rodziny). Niewskazane jest, aby asystent rodziny zaktadat
,.Niebieskg Karte”, lepiej jest, aby w osrodku pomocy spotecznej zrobit to pracownik socjalny.
Asystent rodziny moze by¢ cztonkiem grupy roboczej, ale jest tam w celu wspierania rodziny
w tym, aby mogla przedstawi¢ oceng swojej sytuacji i odnies¢ si¢ do propozycji ekspertow.

Pracownik socjalny powinien konsultowa¢ plan pracy tworzony przez asystenta z rodzing
oraz asystent rodziny (lub pracownik socjalny) plan pomocy dziecku przebywajacemu w pieczy
zastepczej, konstruowany przez koordynatora rodzinnej pieczy zastgpczej lub wychowawce w
placowce opiekunczo-wychowawczej.

Nalezy jednak zaznaczy¢, ze kazda z wymienionych stuzb spotecznych, wykonujac w
swej pracy zarOwno czynnosci z zakresu pomocy, jak i kontroli, przezywa nietatwe do
rozstrzygnigcia dylematy, ktore prowadzg do wewnetrznego rozdarcia. Zadaniem zawodowym
profesjonalisty jest wigc ,konfrontacja z ambiwalencja, ktora nie pomija paradoksow i
wieloznacznosci, oraz dokonanie wyboru, ktorego skutki sg czesto widoczne dopiero po dtugim
czasie. Aby lepiej radzi¢ sobie z owymi dylematami i dzieli¢ si¢ wspotodpowiedzialnoscia,
zalecana jest wspotpraca tychze stuzb, czy to w postaci tacznosci w ramach okazjonalnych
kontaktow lub konsultacji w =zaleznosci od potrzeby, czy tez systematycznej pracy
multiprofesjonalnej.
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1.
2.

3.

Rekomendacja

Etapy pierwszego spotkania multiprofesjonalnego z udziatem rodziny.

Przywitanie i przedstawienie uczestnikow spotkania. Podpisanie si¢ na liscie obecnosci.
Podanie celu spotkania, np. rozpoznanie sytuacji lub poszukanie rozwigzan jakiej$ konkretnej
trudnej sprawy.

Rozpoznanie sytuacji osoby/rodziny. Najlepiej zacza¢ od pytania: co dobrego? Pytanie w
pierwszej kolejnosci nalezy zada¢ cztonkom rodziny. Dopiero potem kolejnym specjalistom.
Nastepne pytania to: co nas martwi?/jakie trudnosci?/ w czym pomdéc? Kolejne pytania
okreslaja potrzeby i oczekiwania rodziny, zwlaszcza te, w ktorych zaspokojeniu czy realizacji
przydatna bedzie pomoc specjalistow. Odpowiedzi pozwola na rozpoznanie sytuacji poprzez
nakreslenie jej obrazu z roznych perspektyw. W dalszej kolejnosci nalezy poswiecic¢ czas na
tworzenie celow pracy oraz polgczenie celow rodziny z celami pracownikoéw instytucji.
Ponadto wybdr tych, ktore sa wazne dla cztonkéw rodziny lub/i dotycza ochrony zycia i
zdrowia dzieci. Rozpoczecie od pytan o zdrowe obszary w zyciu rodziny z jednej strony
pokazuje, nad czym nie trzeba w tym momencie pracowac, z drugiej strony jest zrodtem sit
rodziny i buduje relacje wspotpracy oraz dobra atmosferg¢ pod kolejna cze$¢ rozmowy.
Zadanie pytan w pierwszej kolejnosci cztonkom rodziny pozwala na wystuchanie wersji
zdarzen rodziny, poznanie ich perspektywy na rozne elementy ich zycia. Osoba prowadzaca
powinna czuwacé, by nie przerywac rodzicom, nawet jesli pracownicy nie zgadzaja si¢ z tym,
co oni mowia. Kazdy wypowiada si¢ po kolei. Ta faza powinna trwac¢ okoto pdt godziny.
Mozna wzajemnie zadawac sobie pytania. Powinny one jednak dotyczy¢ spraw, w ramach
ktorych jest to spotkanie. Nalezy réwniez zadbaé, aby to byl dialog, a nie wywiad
przypominajacy $ledztwo. Zadawane pytania powinny by¢ otwarte, rozmowa powinna
falowa¢ od tematow prostszych po trudniejsze. Warto dosy¢ szybko przej$s¢ od moéwienia o
problemach na mowienie o celach, np. poprzez pytanie Co musiatoby by¢ zamiast...?
Pracownicy powinni powstrzymywac si¢ od ocen. Prowadzacy winien zadba¢ o dobrg
atmosfere spotkania. Podkreslac troske o dobro dzieci i calej rodziny.

Co robi¢ 1 w jaki sposob? Omowienie przydatnych dzialan. T¢ rund¢ rowniez nalezy
rozpocza¢ od wystuchania cztonkoéw rodziny, a nastgpnie wszystkich pracownikow. Po kazdej
wypowiedzi przedstawiciela instytucji, wyrazajacej poradg, sugestie rozwigzania, propozycje
dziatan, nalezy zapyta¢ rodzicéw, co oni sadza na ten temat. Jak to pomoze w ich sytuacji?
Czy mamy zasoby, by wdrozy¢ dane dzialanie, kiedy, gdzie, kto bedzie osobg odpowiedzialng
za wykonanie? Nalezy by¢ uwaznym, na tak zwany ,,jezyk zmiany osoby korzystajacej z
pomocy”, czyli wychwytywac, kiedy wyraza on pragnienie zmiany, zdolno$¢ do zmiany,
podaje powody do zmiany i zobowiagzuje si¢ do niej oraz uzywajac dialogu motywujacego,
wzmacnia¢ deklaracje dotyczace wprowadzenia zmiany.

Wybor dzialan. Sposréd podanych propozycji cztonkowie rodziny wybieraja dzialania, na
ktore sg gotowi, majg mozliwosci, by je zrealizowaé, lub pracownicy deklaruja pomoc z
wykorzystaniem wlasnych kompetencji i zasobow instytucji, w ktorych pracuja. Dziatan nie
moze by¢ zbyt duzo, ok. 3—4. Nalezy sprawdzi¢, czy nie wykluczaja si¢. O ile nie zagraza to
zdrowiu dzieci, warto powstrzymac si¢ od dziatan, co do ktérych klienci nie majg przekonania.
Mozna da¢ im czas do namyshu Iub spytaé o ich alternatywne propozycje. Czas realizacji fazy
415 to ok. p6t do pelnej godziny.
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Spisanie protokolu®, podpisanie go, zrobienie kopii jego czeSci, gdzie sg zamieszczone
uzgodnienia, co do dalszej pracy dla rodziny i innych uczestnikow. By zadba¢ o RODO, warto
na protokole zawrze¢ odpowiedni zapis, np. Zobowigzuje si¢ do zapewnienia poufnosci
danych osobowych, przetwarzanych w zwigzku z wykonywaniem dziatan z rodzing i na jej
rzecz, a w szczegolnosci do tego, ze nie bede przekazywac, ujawniac i udostepniacé danych
osobom nieuprawnionym. Przetwarzanie danych osobowych, do ktorych uzyskatam(-em)
dostep, obejmuje wylqcznie zakres niezbedny do realizacji celow i zadan wspoipracy z
rodzing’.

7. Ustalenie kolejnego spotkania w celu oceny okresowej, za ok. miesigc. Przedstawiane beda
wtedy przez rodzing i pracownikow instytucji zrealizowane dziatania, oceniana ich
skuteczno$¢ i planowane kolejne.

Etapy kolejnych spotkan multiprofesjonalnych z udziatem rodziny.

1. Powitanie i przedstawienie osob. Podpisanie si¢ na licie obecnosci.

2. Zaprezentowanie celu spotkania, np. ocena okresowa realizacji planu pracy, zdarzenie
kryzysowe w zyciu osoby/rodziny, przejScie osoby/rodziny do regularnej pracy socjalnej
metodg indywidualnego przypadku, zakonczenie pracy z rodzing.

3. Przypomnienie celow, jakie zostaly okre§lone w planie pracy na pierwszym/poprzednim
spotkaniu, dziatan potrzebnych do ich realizacji oraz opisu aktualnej sytuacji
osoby/rodziny/grupy. Dobrze jest zacza¢ od pytania, co poprawito si¢ od ostatniego
spotkania? Docenienie cho¢ matych postepow osoby/cztonkow rodziny jest sposobem
motywowania jej/ich do dalszej pracy oraz stwarza dobra atmosfere na spotkaniu. Jesli to
mozliwe, jako pierwszy swojg perspektywe i ocen¢ sytuacji powinien zaprezentowac
beneficjent spotkania — cztonek rodziny (wspierany, jesli to konieczne, przez pytania
pomocnicze). Nalezy zwroci¢ uwagg, by spotkanie nie bylo dyrektywnym rozliczaniem
cztonkéw rodziny z dziatan okreslonych w planie wspolpracy. Jesli rodzic nie zrealizowat
jakiego$ dziatania, warto na poczatku zapyta¢, czy moze zrobitl co§ w zamian, jesli tak,
docenic¢ to, jesli nie, zapytaé, czy cel, do ktorego odnosito si¢ dane dziatanie, jest nadal
wazny, jesli tak, to jakie dziatania, zdaniem osoby, bylyby bardziej realne przez nig do
wykonania. Warto spyta¢ rowniez, czy potrzebuje bezposredniego towarzyszenia pracownika
socjalnego lub innego specjalisty w jego wykonaniu itp.

4. Dokonanie analizy sytuacji rodziny z perspektywy wilasnej wiedzy i doswiadczen przez
specjalistow. Zwrocenie uwagi, by ta czes$¢ spotkania nie byta ocena cztonkow rodziny, lecz
poziomu wykonania przez nig i pracownikow réznych dziatan oraz stopnia przesuwania si¢
(lub nie) w kierunku celow, okreslonych w planie pracy. RoOwniez warto zacza¢ od docenienia
pozytywnych zmian, zaangazowania, konstruktywnych dziatan cztonkéw rodziny i
pracownikow. Zebrane wnioski, obserwacje i opinie zostajg podsumowane przez moderatora,
usystematyzowane i zamieszczone w protokole. Zgloszone przez rodzing, a takze
zaproszonych ekspertow, potrzeby lub oczekiwania oraz zauwazone trudnosci postuza
cztonkom zespotu do sformutowania kolejnych celow.

5. Wyrazenie potrzeb przez rodzing oraz ustalenie kolejnych celow do osiggnigcia.
Podsumowanie dyskusji i systematyzowanie. Jesli za§ wszystkie potrzeby osoby i rodziny sa
zaspokojone, a cele zrealizowane, to rodzina oraz pracownicy podejmuja decyzje o
zakonczeniu wspélpracy i wyznaczaja okres monitorowania sytuacji rodziny.

3 Propozycja formularza protokotu: I. Krasiejko, B. Zasepa i in., Kooperacje 3D — model wielosektorowej wspotpracy
na rzecz wsparcia osob i rodzin, https://rops-katowice.pl/category/aktualnosci-kooperacje-3d/ [dostep dnia:
1.03.2019].

4 Rozporzqdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/687 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb
fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/UE.
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6. Opracowanie dziatan niezbednych do realizacji celow, okreslenie ich kolejnosci i mozliwoSci
realizacji. Przeanalizowanie zasobow bedacych w posiadaniu instytucji lokalnych i podjecie
decyzji 0 wykorzystaniu ustug odpowiadajacych na potrzeby rodziny.

7. Podsumowanie i sporzadzenie protokotu spotkania. Jest tam zapisany m.in. podziat dziatan
pomigdzy rodzing i specjalistow. Kopi¢ nie tyle catego protokotu, co spis uzgodnien
otrzymuje kazdy uczestnik spotkania, w tym cztonek rodziny.

Role koordynatoréw lokalnych systemow ustugowych maja rowniez spelniaé centra
ustug spolecznych. Sg one nowg instytucja lokalnej polityki spotecznej, stuzaca rozwojowi i
integracji ustug spotecznych. Pomoc spoleczna staje si¢ tu elementem szerszego systemu
wsparcia, uzupelniajagcym ustugi $wiadczone na rzecz mieszkancow w trybie dostgpu
powszechnego. W CUS beda tworzone programy uslug spotecznych przyjete przez gmine w
drodze uchwaly. W centrum ustug spotecznych beda podejmowane dziatania zaréwno w
zakresie rozeznania potrzeb i potencjalu gminy dotyczacych ustug spotecznych, realizacji
okreslonych w programie ustug spotecznych, jak rowniez opracowanie standardow ich jakosci.
Waznym zadaniem jest tez podejmowanie dziatan na rzecz rozwoju i koordynacji ustug
spotecznych, w tym przez nawigzywanie wspolpracy z organami administracji publicznej,
organizacjami pozarzadowymi. Waznym zadaniem jest tez gromadzenie, aktualizowanie i
udostepnianie informacji o ustlugach spotecznych realizowanych na obszarze gminy tworzacej
centrum oraz gminy bedacej strong porozumienia. Ministerstwo Cyfryzacji podj¢to prace nad
przygotowaniem nowoczesnego rozwigzania IT do zarzadzania ustugami w CUS, ktére sktadac
si¢ bedzie z bazy uslug oraz narzedzia umozliwiajacego tworzenie (przy wykorzystaniu
zasobow bazy) indywidualnych plandéw ustug spotecznych dla konkretnych mieszkancow.

Centrum ustug spotecznych zaprojektowane zostato w ustawie w sposdb nowoczesny —
jako instytucja jednego okienka. To tutaj rodziny beda mogly uzgodni¢ z pracownikiem
centrum indywidualne plany ustug spotecznych (IPUS) i w ramach ustalonych planéw przez
okres od 3 do 12 miesigcy korzysta¢ z roznorodnych form wsparcia, ktore swiadczy¢ beda
lokalni ustugodawcy. Co istotne, nie bedzie konieczno$ci umawiania si¢ z kazdym z nich z
osobna, odbywania dodatkowych wizyt wstepnych czy gromadzenia dokumentacji. Nastgpi
zintegrowanie ustug, ktére obecnie sg swiadczone na poziomie gminy, ale w sposéb wysoce
rozproszony. Utworzenie zintegrowanego lokalnego systemu ustugowego, koordynowanego
przez centrum, pozwoli efektywniej wykorzysta¢ potencjat lokalnych ustugodawcow,
wyeliminuje tez dublowanie procedur, dokumentacji oraz dziatan diagnostycznych. A zarazem
umozliwi lepsze spozytkowanie mozliwosci specjalistow $wiadczacych ustugi w ramach
wykonywania roéznych profesji i zawodow pomocowych (Ustawa z dnia 19 lipca 2019 r. o
realizowaniu ustug spotecznych przez centrum ustug spotecznych. Dz. U. z 2019 r. poz. 1818;
M. Rymsza, 2020).

Wszystkie powyzsze kierunki dziatah beda mozliwe, gdy zostang wykorzystane ponizsze
zasoby i mozliwosci:

1. Wykorzystanie potencjalu systemu poradnictwa specjalistycznego, sieci poradni
specjalistycznych oraz istniejacych placowek wsparcia dziennego.
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2. Wykorzystanie potencjatu i do§wiadczen wspotpracy w ramach specjalistycznych sieci
wsparcia rodzin oraz organizacji pozarzadowych i grup nieformalnych skupiajacych
rodziny zastgpcze i adopcyjne.

3. Wykorzystanie infrastruktury i kadry placowek instytucjonalnej pieczy zastepczej, a takze

przeksztalcenie ich w inne formy wsparcia — rodzinne formy pieczy zast¢pczej, poradnie

specjalistyczne, placoéwki wsparcia dziennego, miejsca odbywania turnuséw rodzinnych.

PO WER i analogiczny program w okresie 2021-2027.

Budzet wojewodztwa.

Budzety gmin i powiatow.

No ok

Wykorzystanie potencjatlu  podmiotow reintegracji zawodowej i przedsigbiorstw
spotecznych w ramach sektora ekonomii spoteczne;j.
8. RPO WL w ramach $rodkéw na reintegracj¢ zawodowsa, o$ VII i IX oraz analogiczne
dziatania w programie na lata 2021-2027.
9. Wykorzystanie $§rodkow z roznych konkurséw, organizowanych dla organizacji
pozarzadowych.
Interesariuszami, w tym jednostkami odpowiedzialnymi za realizacj¢ zadan (dla
wszystkich kierunkéw dziatan) sa:

1. Samorzady gminne oraz powiatowe.

1. Osrodki pomocy spotecznej odpowiedzialne za pracg socjalng z rodzinami.

2. Powiatowe centra pomocy rodzinie odpowiedzialne za koordynacj¢ pieczy zastepczej
I wsparcia usamodzielniajacych si¢ wychowankow pieczy zastepczej.

Stowarzyszenia i nieformalne sieci rodzin biologicznych i zastgpczych.

Szkoty, poradnie psychologiczno-pedagogiczne.

Poradnie specjalistyczne.

Organizacje pozarzadowe $wiadczace ustugi na rzecz rodzin, dzieci i mtodziezy.

No ok~ ow

Inne podmioty $wiadczace ustugi na rzecz wsparcia rodziny i pieczy zastgpczej (za:
Strategia w zakresie polityki spotecznej wojewodztwa todzkiego do 2030 r.; 2020).

Zakonczenie

Dalszy rozwdj form wsparcia rodziny z dzie¢mi jest istotny dla realizatoréw polityki
rodzinnej w woj. 16dzkim. Oprécz wspotorganizacji 1 udziatu w debatach (np. Dni Rodziny,
Ogodlnopolski Zlot Asystentow Rodziny), prowadzone byly na tym terenie - przez RCPS w
Lodzi - badania System wsparcia rodziny przezywajgcej trudnosci w wypelnianiu funkcji
opiekunczo-wychowawczych w wojewddztwie todzkim oraz Funkcjonowanie placowek
wsparcia dziennego z regionu todzkiego. Bariery i potrzeby.

Wydatki w woj. t6dzkim poniesione na wspieranie rodziny osiggnety w 2019 roku
poziom 94,1 min zt (wigcej niz w 2018 — 87,2 mln oraz o wiele wigcej niz w 2017 — 10,1 mln).

Obszar wsparcia rodziny ma tez wazne miejsce w Strategii W zakresie polityki spolecznej
wojewodztwa todzkiego do 2030 r. Bioragc pod uwage Kierunek 1.: Prowadzenie dzialan
o charakterze profilaktycznym, ukierunkowanych na poszerzanie wiedzy izwigkszanie
kompetencji rodzicow zwigzanych z zaspokajaniem potrzeb dzieci, wtym w zwigzku
Z niepelnosprawnoscia dziecka wskazano nastepujace zadania:



Fundusze ; : :
£= Rzeczpospolita . 8¢ woiewsdztwo Unia Europejska
E Europejskie B Polska tddzkie europejski Fundusz Spoteczny
Program Regionalny

Prowadzenie dziatan profilaktycznych zrodzinami w celu budowania zasobow,
wzmacniania wi¢zi rodzinnych, integracji rodziny irozwoju kompetencji
wychowawczych rodzicow, w tym w rodzinach imigranckich; przeciwdziatania
przemocy i postawom bezradnosci, zapobieganic problemom wynikajgcym
z migracji, w tym zjawisku tzw. problemu eurosieroctwa,

Rozpoznawanie i monitorowanie wczesnych zaburzen rozwojowych, szczegdlnie
dzieci w rodzinach ubogich i zagrozonych ubostwem oraz wiaczenie wczesnych
interwencji terapeutycznych i wczesnego wspomagania rozwoju,

Wzmocnienie wspolpracy zespotow/sieci specjalistow z rodzing i na jej rzecz,
Wszechstronne wspieranie mtodych dorostych w przechodzeniu do dorostosci,
Poprawa dostepnosci oraz jakosci pracy stuzb i profesjonalistow na rzecz wsparcia
rodziny, w tym opieki zdrowotnej, zapewnienie specjalizacji i cigglosci wsparcia
asystenckiego w przypadku pierwszych trudnosci o charakterze opiekunczo-
wychowawczym - wzmocnienie wspOlpracy migdzyinstytucjonalnej (PCPR-OPS)
i miedzysystemowej (system pomocy spotecznej — sadownictwa — edukacji -
ochrony zdrowia) na rzecz wsparcia rodziny, wzmocnienie roli i udzialu organizacji
pozarzadowych.

Realizacja ww. zadan jest mozliwa dzigki nastgpujacym mechanizmom:
Wspdlpraca instytucjonalna:

rozwijana migdzy PCPR i OPS oraz wszelkimi organizacjami i instytucjami, w polu
zainteresowania ktorych znajduje si¢ rodzina,

zaangazowanie organizacji pozarzadowych do realizacji zadan z rodzing i na jej
rzecz,

prowadzenie dziatan wzmacniajacych wigzi dzieci-rodzice biologiczni w oparciu
0 wspodlpracg na poziomie samorzadu lokalnego (gmin ipowiatow), placowek
edukacyjnych, poradni psychologiczno-pedagogicznych, os$rodkéw wsparcia
dziennego, poradni specjalistycznych, organizacji pozarzadowych,

wykorzystanie do$wiadczen innych wojewddztw —w pozyskiwaniu  rodzin
wspierajacych oraz innych miast we wdrozeniu poglebionej pracy socjalnej
z rodzinami (np. Krakowa, Warszawy),

prowadzenie pilotazu z zakresu wspotpracy multiprofesjonalnej (projekt Kooperacje
3D).

Profesjonalizacja i przygotowanie kadr: w odniesieniu do kadr OPS poprzez
specjalistyczne szkolenia, superwizje, mentoring, monitoring. Wdrazanie i rozw6j metod
I standardow pracy, m. in. poprzez podzial zadan pracownikow socjalnych i asystentow
rodziny.

Realizacja nastgpujacych dziatan:

przeprowadzenie szczegotowej analizy potrzeb rodzin i dostosowanie poziomu ustug
w miejscach gdzie wystepuja najwicksze problemy i potrzeby (analiza przestrzenna)
utworzenie placowek wsparcia dziennego w kazdej gminie, w tym specjalizacja
placowek pod katem zaspokajania potrzeb dzieci z niepelnosprawnos$cig i innych
grup dzieci i nastolatkow wymagajacych specjalistycznego wsparcia.
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= zwigkszenie dostepu do systemu poradnictwa specjalistycznego — psychologicznego,
pedagogicznego, prawnego oraz terapii rodzin dostepnego na poziomie gminy

= prowadzenie konferencji, szkolen i spotkan edukacyjnych, warsztatow umiejetnosci
wychowawczych - tzw. Szkot dla rodzicow, indywidualnych konsultacji dla
rodzicow; wspotpraca wtym zakresie pomigdzy poradniami psychologiczno-
pedagogicznymi, osrodkiem pomocy spolecznej, powiatowym centrum pomocy
rodzinie i organizacjami pozarzagdowymi,

= pozyskanie wigkszej liczby asystentow rodziny, zapewnienie ciggtosci ich pracy oraz
specjalizacji takze pod katem wspierania rodzin w ktorych wystepuje
niepetnosprawnos¢; wyposazenie ich w kompetencje najwyzszej jakosci;

= poprawa warunkéw pracy asystentow (w zakresie wynagrodzenia, formy
zatrudnienia),

= zapewnienie terapii iinnych oddzialywan korekcyjno-edukacyjnych dla rodzin
z problemem przemocy,

= zapewnienie mieszkan treningowych zwlaszcza dla: mtodych rodzicow z
niepelnosprawnoscia, 0sob wychodzacych z pieczy zastepczej zaktadajacych wiasng
rodzing,

»  wykorzystanie doswiadczen i potencjalu Punktu Diagnozy 1 Terapii FASD,
multiplikowanie takiej formy wsparcia.

W ramach tego kierunku warto dodatkowo:
1. Wzmacnia¢ pozytywny wizerunek rodziny z dzie¢mi, w tym rodziny wielodzietnej i z
dzieckiem o specjalnych potrzebach poprzez:
A. Realizowa¢ kampanie budujace spoteczng $§wiadomos¢ nt.:

wartosci rodziny oraz wigzi w rodzinie, pozytywnego wzorca relacji rodzinnych,

— potrzeb i mozliwosci dzieci w zaleznosci od wieku,

— etapOw rozwoju rodziny i wynikajacych z nich kryzysow,

— potrzeby wsparcia spotecznego poprzez pomoc sgsiedzka 1 grupy samopomocowe,

— zdrowego stylu zZycia,

— profilaktyki zachowan ryzykownych,

— koniecznosci respektowania praw dziecka, w szczego6lnosci prawa ochrony przed

przemoca,

— wsparcia rodzin z dzie¢mi ze specjalnymi potrzebami, w zakresie opieki, wychowania
i edukaciji itp.

B. Organizowac¢ zajecia, warsztaty edukacyjne z zakresu przygotowania do

rodzicielstwa, w tym w ramach szkét rodzenia.

C. Pozyskiwac kolejnych partnerow do realizacji programu Karta Duzej Rodziny.

D. Organizowa¢ pikniki dla rodzin.

2. Prowadzi¢ diagnoze potrzeb rodzin, wlaczenie ich w tworzenie oferty wsparcia adekwatnej
do ich potrzeb oraz zwigkszenie dostgpu do informacji na temat ustug adresowanych do rodzin
z dzie¢mi, dzieci 1 mlodziezy poprzez:
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A. Wlaczanie rodzicow w:
— tworzenie oferty ushug, tzw. lokalnego koszyka ustug (ocena/opinie rodzicéw nt. tego,
ktére ustugi sg a ktoérych im brakuje),
— ukladanie scenariusza piknikdéw rodzinnych i innych akcyjnych przedsiewzig¢ dla
rodzin oraz zach¢canie do wspotudziatu w jego realizacji,
— aktywng dziatalno$¢ w radach rodzicow w szkotach,
— tworzenie oferty dla dzieci (i catych rodzin) w zakresie zaje¢ pozalekcyjnych i
pozaszkolnych przez placowki wsparcia dziennego, szkoly, organizacje pozarzadowe,
— tworzenie oferty w zakresie pedagogizacji rodzicow (przez poradnie psychologiczno-
pedagogiczne, ngo),
— tworzenie oferty w zakresie poradnictwa specjalistycznego,
— okreslenie potrzeb w zakresie rodzin wspierajacych (rozeznanie, ktére rodziny ich
potrzebuja i jakie sa mozliwos$ci pozyskania tych rodzin w ich §rodowisku lokalnym),
— tworzenie Indywidualnych Programéw Edukacyjno-Terapeutyczne dla dzieci z
niepetlnoprawnoscia,
— aktywny udziat rodzicow w zespotach multiprofesjonalnych dot. ich rodziny.
B. Skonstruowanie przez kadrg kierownicza podmiotéw z rdéznych resortéw i sektorow
lokalnego — gminnego koszyka $wiadczen i ustug dla rodzin z dzie¢mi oraz
umieszczenie go na portalu internetowym UM, OPS, PCPR i innych instytucjach
swiadczacych te ustugi, portalach spotecznosciowych FB, wydawanie biuletynéw dla
rodzicow
3. Przestrzegac praw dziecka, w tym szczegdlnie praw do ochrony przed przemoca, poprzez:
A. Kampanie budujace spoleczng swiadomos$¢ konieczno$ci respektowania praw dzieci,
w szczegdlnosci ochrony przed przemocs, uczulajagce na obowigzek reagowania na
krzywde dziecka.
B. Wizyty patronazowe potoznych, cykliczne wykonywanie bilansow dziecka przez
lekarza i pielggniarke podstawowej opieki zdrowotne;.
C. Zbudowanie procedur reagowania na sygnaty o podejrzeniu famania praw dziecka, w
tym szczegblnie ochrony przed przemoca, prawa do harmonijnego rozwoju - do
zastosowania przez wszystkie stuzby, instytucje 1 osoby zaangazowane w prace z
dzie¢mi i rodzinami.

Bibliografia

Bitner M., Luberadzka-Gruca J., Wojtasinska E., Skalec A., Kulig B., Kwasniewska-
Sadkowska A., lwanowski D. (2018). Raport. Postepy deinstytucjonalizacji pieczy zastepczej,
Warszawa: Agencja Wydawnicza ,,PAJ Press”.

Firlit-Fesnak G. i in. (2016), System wsparcia rodziny przezywajgcej trudnosci w wypetnianiu
funkcji opiekunczo-wychowawczych w wojewodztwie todzkim. Skutecznosc i efektywnosc
funkcjonowania rodzin wspierajgcych i asystentow rodziny, £.6dz: RCPS w Lodzi.

Informacja Rady Ministrow o realizacji w roku 2019 ustawy z dnia 9 czerwca 2011 roku o
wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej (Dz. U. z 2020 r. poz. 821).



Fundusze i wojewddztwo i i

ﬁ iroperie ey Singpowoite S e | unisewopese R
Informacja na temat realizacji polityk, strategii, programow i planow przez Regionalne
Centrum Polityki Spolecznej w £.odzi w 2019 roku, £odz 2020.
Jasnoch M.  Specjalistyczne  poradnictwo  rodzinne w  Polsce.  Warszawa;
http://www.wrzos.org.pl (dostep dnia 12.12. 2020).
Krasiejko 1. (2016). Asystentura rodziny — rekomendacje metodyczne i organizacyjne.
Warszawa: MRPIPS.
Krasiejko 1. (2019). Rodzina 7 dzie¢mi. Rodzina dysfunkcyjna. Warszawa: Wyd. Difin.
Krasiejko I., Zasgpa B. i in. (2019). Kooperacje 3D — model wielosektorowej wspolpracy
narzecz wsparcia osob irodzin 2019. Katowice: ROPS woj. $laskiego, https://3d.rops-
katowice.pl/ (dostgp dnia 12.12. 2020).
Lyson P., Marzgcka J., Puchalsk S., Cuber L., Kalista D., Niemiec E., Osuch M. (2020), Pomoc
spoleczna i opieka nad dzieckiem i rodzing w 2019 r, Warszawa: GUS, www. stat.gov.pl
Projekt krajowej strategii rozwoju i deinstytucjonalizacji ustug w Polsce do 2040 roku — obszar
dzieci, mfodziez, rodzina, Warszawa 2020 (pdf).
Ocena zasobow pomocy spotecznej wojewddztwa todzkiego za rok 2019, 1.6dz 2020.

Pyzalski J. i in., Funkcjonowanie placowek wsparcia dziennego z regionu todzkiego. Bariery i
potrzeby, £.6dZ 2016 — badana zlecone przez RCPS w Lodzi

Rozporzadzenie Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 8 grudnia 2015 r. w
sprawie postepowania w sprawach o §wiadczenia rodzinne. Dz. U. poz. 2284.

Rozporzadzenie Ministra Polityki Spotecznej z dnia 8§ marca 2005 r. w sprawie domow dla
matek z matoletnimi dzieé¢mi i kobiet w cigzy. Dz.U. z 2005, nr 43, poz. 418.

Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 22 lutego 2011 roku w sprawie
standardu podstawowych ustug §wiadczonych przez specjalistyczne osrodki wsparcia dla ofiar
przemocy w rodzinie, kwalifikacji osob zatrudnionych w tych o$rodkach, szczegdétowych
kierunkéw prowadzenia oddziatywan korekcyjno-edukacyjnych wobec osob stosujacych
przemoc w rodzinie oraz kwalifikacji 0sob prowadzacych oddziatywania korekcyjno-
edukacyjne. Dz. U. nr 50, poz. 259.

Rymsza M. (2020). Dlaczego centrum ustug spotecznych?, KPRP, Warszawa 2020; broszura
dostepna w ramach pakietu edukacyjnego ,Jak utworzy¢ i prowadzi¢ centrum uslug
spotecznych” przygotowanego przez Kancelari¢ Prezydenta RP.

Strategia W zakresie polityki spotecznej wojewodztwa todzkiego do 2030 r., 2020 L.6dz : RCPS
w Lodzi.

Ustawa z dnia 28 listopada 2003 r. o §wiadczeniach rodzinnych. Dz. U. z 2003, nr 228 poz.
2255 z p6zn. zm..

Ustawa z dnia 11 lutego 2016 r. o pomocy panstwa w wychowywaniu dzieci. Dz. U. z 2016,
poz. 195 z pdzn. zm.

Ustawa z dnia 17 grudnia 1998 o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych.
Dz. U. z 1998, nr 162, poz. 1118 z p6zn. zm.

Ustawa z dnia 7 wrze$nia 2007 r. o pomocy osobom uprawnionym do alimentéow. Dz. U. z
2007, nr 192, poz. 1378 z p6zn. zm.

Ustawa z dnia 12 marca 2004 roku o pomocy spotecznej. Dz. U. z 2004, nr 64, poz. 593 z p6zn.
zm.


http://www.wrzos.org.pl/projekt1.18/download/Ekspertyza%20ZE%20RzD.pdf
https://3d.rops-katowice.pl/
https://3d.rops-katowice.pl/

Fundusze i wojewddztwo i i

E Firopeisie gy Rerzpowolis I e | unioruropeise. I
Ustawa z 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastgpczej. Dz. U. z 2011,
nr 149, poz. 887 z pdzn. zm.
Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie. Dz.U. z 2005, nr 180,
poz. 1493 z pdzn. zm..
Ustawa z dnia 4 listopada 2016 o wsparciu kobiet w cigzy 1 rodzin ,,Za zyciem”. Dz. U. z 2016,
poz. 1860.
Ustawa z dnia 5 grudnia 2014 o Karcie Duzej Rodziny. Dz. U. z 2014 poz. 1863 z pozn. zm.
Ustawa z dnia 4 lutego 2011 r. o opiece nad dzie¢mi w wieku do lat 3. Dz. U. z 2011, nr 45,
poz. 235 z pdzn. zm.

Ustawa z dnia 19 lipca 2019 r. o realizowaniu ustug spotecznych przez centrum ustug
spolecznych. Dz. U. z 2019 r. poz. 1818.


https://www.mpips.gov.pl/wsparcie-dla-rodzin-z-dziecmi/opieka-nad-dzieckiem-w-wieku-do-lat-trzech/zaloz-zlobek-klub-dzieciecy/prawo/
https://www.mpips.gov.pl/wsparcie-dla-rodzin-z-dziecmi/opieka-nad-dzieckiem-w-wieku-do-lat-trzech/zaloz-zlobek-klub-dzieciecy/prawo/

