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Wstep

Szeroko rozumiana polityka spoteczna stoi obecnie przed wyzwaniami wynikajacymi
z postepujacych zmian spotecznych, demograficznych i politycznych. Proces rozwoju ustug
spotecznych, w tym dostosowanie realizowanych ustug do zmieniajgcych sie potrzeb
i zdiagnozowanych wyzwan, w duzej mierze bedzie opierat sie na ich deinstytucjonalizacji.
Reorganizacja polityki spotecznej jest procesem ciggtym. Z wyzwaniami w tym zakresie mierzymy
sie intensywnie juz od kilku lat, a znaczacy wptyw na nie miat réwniez okres pandemii
koronawirusa czy kryzys uchodzczy, wynikajacy z wojny w Ukrainie.

Proces lepszego zarzadzania ustugami spotecznymi, bedacy wynikiem postawienia w centrum
potrzeb spotecznych oraz stworzenia kazdemu cztowiekowi mozliwosci wyboru, stanowi
podstawe deinstytucjonalizacji. Takie podejscie nalezy zastosowaé w szczegdlnosci w obszarach
wspierania senioréw, sytuacji niepetnosprawnosci, kryzysu bezdomnosci czy kryzysu zdrowia
psychicznego. W takim podejsciu do zmian w ustugach spotecznych istote musi stanowié rodzina
i sSrodowisko, na ktérych nalezy oprzec transformacje w zakresie realizowanych obecnie ustug
spotecznych.

Podsumowanie wyzwan, ktédrym bedziemy musieli sprostaé, moze stanowi¢ definicja zawarta
w rekomendacjach krajowych w zakresie wdrazania strategii rozwoju ustug spotecznych
i deinstytucjonalizacji - proces zmian, nazywany deinstytucjonalizacja, to kreowanie rozwoju
ustug domowych i $rodowiskowych, realizowanych przez sektor publiczny, spoteczny oraz
dziatania nieformalne. Integralng jego czescia jest proces polegajacy na reorganizacji istniejgcych
placéwek, otwierajagcy je na srodowisko, ograniczajacy ich wielkos¢ i przede wszystkim
poprawiajacy jako$¢ zycia osdb w nich przebywajacych?.

1 Rekomendacje krajowe w zakresie wdrazania strategii rozwoju ustug spotecznych i deinstytucjonalizacji -
uruchamiania stabilnych fundamentéw do dalszego rozwoju ustug spotecznych oraz udziatu w nich na zasadach
partnerskich sektora spotecznego, WRZOS 2022, s. 4.

4



1 Analiza dokumentow strategicznych w zakresie ustug spotecznych

1.1 Regionalny Plan Rozwoju Ustug Spotecznych i Deinstytucjonalizacji Wojewddztwa
Matopolskiego na lata 2023-2025 z perspektywa do 2030

Dokument wdrozeniowy, stanowigcy plan dziatan w zakresie rozwoju ustug spotecznych,
bedacy narzedziem koordynacji dziatan na rzecz deinstytucjonalizacji na poziomie wojewddztwa.
Plan stanowi uporzadkowang koncepcje zmian w obszarach objetych deinstytucjonalizacjg na
poziomie regionalnym, w szczegdlnos$ci w obszarze wsparcia rodziny i pieczy zastepczej, oséb
starszych, oséb z niepetnosprawnosciami, oséb z zaburzeniami psychicznymi, oséb w kryzysie
bezdomnosci. Okresla wytyczne, co do zakresu i warunkdéw realizacji dziatan finansowanych ze
srodkéw krajowych, regionalnych i unijnych. Dokument okresla rekomendowane kierunki dziatan
dla lokalnych planéw deinstytucjonalizaciji, $cisle skorelowane z zatozeniami krajowe] Strategii
Rozwoju Ustug Spotecznych.

1.2 Strategia Rozwoju Krakowa. Tu chce zy¢é. Krakéw 2030

Misja zawarta w Strategii Rozwoju Krakowa, to tworzenie inteligentnej metropolii,
zapewniajacej wysoka jakos¢ zycia, budowanie kreatywnej gospodarki, ksztattowanie
srodowiska przestrzennego, poszanowanie srodowiska przyrodniczego oraz rozwdj potencjatu
kulturowego, poprzez wspdtprace podmiotdw réznych sektoréw oraz partnerskie wspétdziatanie
mieszkancow?. Strategia Rozwoju Krakowa okre$la dziatania, ktére pozwolg na poprawe jakosci
zycia w miescie, stworzg warunki do realizacji zdrowego i aktywnego trybu zycia, a takze pozwolg
na zachowanie ,spojnosci spotecznej’. Obejmujg one miedzy innymi:

e dostosowywanie otoczenia osiedli i terendw mieszkaniowych do potrzeb rodzin
z dzieé¢mi oraz osdéb starszych;

e umozliwianie wiaczenia spotecznego, poprzez poprawe infrastruktury stwarzajacej
lepsze warunki dla edukacji, nauki, kultury oraz zapewnienie pomocy spotecznej;

e promowanie aktywnego i zdrowego trybu zycia wéréd mieszkancow;

e kontynuowanie i rozwijanie dziatan z zakresu profilaktyki i promocji zdrowia;

e zapewnienie dostepnosci i podniesienie jakosci ustug zdrowotnych i ustug z zakresu
edukacji zdrowotnej;

e wprowadzenie systemowych rozwigzan na rzecz opieki zdrowotnej nad osobami
starszymi i dzie¢mi;

e zorganizowanie sieci miejsc aktywizujgcych osoby starsze: Dzienne Domy Pomocy
Spotecznej oraz Centra Aktywnosci Seniora, stwarzajacych kompleksowe warunki dla
intelektualnego i ruchowego rozwoju oséb starszych;

e zwiekszenie liczby miejsc w ztobkach, klubach dzieciecych i u dziennych opiekundéw,
w tym poprzez kontynuowanie dotowania miejsc w prywatnych placéwkach oraz
budowe lub kupno lokali z przeznaczeniem na ztobki .

e wspieranie inicjatywy samopomocowych mieszkancow;
realizowanie programow przeciwdziatania zjawiskom wykluczenia spotecznego;

e realizowanie programoéw integracji spotecznej, miedzypokoleniowej
i miedzykulturowej;

e promowanie modelu rodziny z dzie¢mi, rodziny wielopokoleniowej i ksztattowanie
pozytywnego wizerunku rodziny;

e prowadzenie cyklicznych programéw aktywizujacych rodziny z dzieémi, w oparciu
o centra kultury, mtodziezowe domy kultury, kluby rodzica, muzea, biblioteki i inne
przestrzenie wielofunkcyjne;

e wspieranie rodzin z dzie¢mi z niepetnosprawnoscia oraz dazenie do zapewnienia
ciggtosci zycia zawodowego 0séb starszych;

2 Publikacja Tu chce zy¢. Krakéw 2030. Strategia Rozwoju Krakowa, s. 23.



e rozwijanie i dostosowywanie ustug publicznych, infrastruktury technicznej
i systemdéw informacji do potrzeb oséb starszych;
e wspieranie cudzoziemcéw i migrantow w asymilacji i funkcjonowaniu w miescie.

1.3 Strategia Rozwigzywania Probleméw Spotecznych Krakowa 2030

Dokument stanowi podstawe do realizacji kierunkdw interwencji spotecznej, ktére pozwola
przyczyni¢ sie do ochrony oséb i grup zagrozonych marginalizacjg i wykluczeniem spotecznym
oraz podja¢ dziatania zmierzajagce do ograniczenia negatywnych skutkéw spotecznych dla
mieszkancow Krakowa znajdujgcych sie w szczegélnie trudnej sytuacji. W opracowanej Strategii
zaakcentowane zostaty nastepujgce obszary: aktywna polityka na rzecz rodzin, wsparcie
skierowane dla senioréw, integracja oséb i rodzin zagrozonych wykluczeniem oraz wiaczenie
0s6b z niepetnosprawnosciami. We wskazanych obszarach w najblizszych latach zachodzi¢ beda
najwazniejsze procesy zmian spoteczno-demograficznych, ktére stanowié beda wyzwania dla
polityki spotecznej Krakowa. Wskazane cele oraz dziatania maja przyczynié¢ sie do poprawy
warunkéw zycia krakowian, w szczegdélnosci oséb zagrozonych marginalizacjg i wykluczeniem
spotecznym, a takze by¢ narzedziem dajgcym mozliwosci do przezwyciezania trudnosci oraz do
rozwoju mieszkancéw, podnoszac jakos$¢ ich zycia.

Cel ogdlny: ,Krakéw miastem otwartym na mieszkancéw, odpowiadajgcym na zachodzace
zmiany spoteczne, wspierajacym rodziny, senioréw, osoby wykluczone i ubogie w zaspokajaniu
potrzeb, zapewniajagcym mieszkancom w kazdym wieku mozliwosci do pokonywania trudnosci
i do rozwoju poprzez realizacje aktywnej polityki na rzecz rodzin oraz polityki senioralnej,
integracie  oséb i rodzin  zagrozonych  wykluczeniem oraz  wtaczenie  0séb
Z niepetnosprawnosciami”.

W kontekscie rozwigzywania probleméw spotecznych realizowane sg réwniez nastepujace
programy:

e Program Wspierania Rodziny dla Gminy Miegjskiej Krakéw

e Powiatowy Program Rozwoju Pieczy Zastepczej w Gminie Miejskiej Krakow

e Program Przeciwdziatania Przemocy Domowej oraz Ochrony Oséb Doznajacych
Przemocy Domowej dla Gminy Miejskiej Krakéw

1.4 Powiatowy Program Dziatania na Rzecz Osob Niepetnosprawnych na lata 2023-2026

Ideg niniejszego programu jest popieranie, ochrona i zapewnienie petnego i réwnego
korzystania ze wszystkich praw cztowieka i podstawowych wolnosci przez wszystkie osoby
Z niepetnosprawnosciami i ich rodziny oraz osoby ze szczegdlnymi potrzebami oraz
poszanowania ich przyrodzonej godnosci - w Gminie Miejskiej Krakdw, w tym poprzez dziatania
podejmowane z inicjatywy lub przy udziale Gminy Miejskiej Krakéw.

Cel ogélny: ,Zapewnienie warunkéw do mozliwie petnego funkcjonowania o0s6b
Z niepetnosprawnosciami w Gminie Miegjskiej Krakow poprzez:

e wsparcie w niezaleznym zyciu oséb z niepetnosprawnosciami i ich rodzin,
zabezpieczenie spoteczne 0séb z niepetnosprawnoscia i ich rodzin,
likwidacje barier w celu zapewnienia dostepnosci,
edukacje, w tym edukacje wtaczajaca,
wsparcie w podejmowaniu pracy i zatrudnienia,
zapewnienie dostepu do ustug opieki zdrowotnej,
zapewnienie udziatu w kulturze, sporcie i turystyce,
zapewnienie udziatu w zyciu publicznym i politycznym,
podnoszenie i ksztattowanie swiadomosci dotyczacej oséb z niepetnosprawnosciami.

1.5 Program Aktywnosci Spotecznej i Integracji Oséb Starszych na lata 2021-2025 (PASIOS)

Cel ogélny: poprawa jakosci i poziomu zycia oséb starszych poprzez promowanie aktywnosci
0s6b starszych, dbatosci o stan zdrowia, edukacji oraz integracji miedzypokoleniowej, a takze
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przeciwdziatanie wykluczeniu spotecznemu seniorow w Krakowie, dla godnego starzenia
prowadzgcego do zwiekszenia liczby senioréw, korzystajgcych z oferty edukacyjnej, kulturalnej,
sportowej i zdrowotnej poprzez:
e podniesienie poziomu aktywnosci spotecznej senioréw,
e prowadzenie Centrow Aktywnosci Seniorow jako miejsca integracji oraz aktywizacji
spotecznej i prozdrowotnej oséb starszych.

1.6 Program polityki zdrowotnej z zakresu zwiekszenia dostepnosci do $wiadczen
pielegnacyjnych i opiekunczych w Gminie Miejskiej Krakébw w ramach dziennego lub
catodobowego pobytu dla o0s6b niesamodzielnych, niewymagajgcych opieki
instytucjonalnej oraz z zakresu wsparcia ich opiekunéw nieformalnych

Okres realizacji programu polityki zdrowotnej obejmuje lata 2023-2027 z mozliwoscia
kontynuacji w nastepnych latach. Program ma na celu zachowanie lub zwiekszenie sprawnosci
psychofizycznej u co najmniej 50% osdb niesamodzielnych korzystajgcych z dziennego pobytu
w ramach Placéwki Dziennej Opieki i Aktywizacji oraz catodobowego pobytu w ramach Oddziatu
Opieki Wytchnieniowe;.

1.7 Program poprawy bezpieczenstwa dla miasta Krakowa ,Bezpieczny Krakow” na lata 2022-
2024.

Cel ogbélny: ,Trwate utrzymanie wypracowanego dotychczas poziomu bezpieczenstwa
i porzadku publicznego w zakresie obiektywnego bezpieczenstwa i poczucia bezpieczenstwa
0s0b przebywajacych na terenie m. Krakowa” poprzez:

e zintegrowanie dziatan wydziatéw i jednostek miejskich, policji, miejskich stuzb i strazy,
organizacji pozarzagdowych, uczelni oraz innych podmiotéw w zakresie przeciwdziatania
zagrozeniom obiektywnego i subiektywnego bezpieczenstwa,

e rozwijanie wiedzy i motywacji w zakresie wiasciwych reakcji na zagrozenia w miescie,
zwtaszcza poprzez prowadzenie praktycznych warsztatéw i szkolen,

e ksztattowanie kultury dialogu w spoteczenstwie, ktéra stuzy integracji spotecznej,
tagodzeniu konfliktéw miedzy ré6znymi grupami, promowaniu réwnosci i przeciwdziataniu
mowie nienawisci, jak tez gotowosci do wzajemnej pomocy (np. rowerzysci i piesi,
rowiesnicy, osoby starsze i mtodziez),

e ksztattowanie nowoczesnej infrastruktury stuzacej poprawie bezpieczenstwa i poczucia
bezpieczenstwa.

1.8 Program Rozwoju Kultury w Krakowie do roku 2030

Program zaktada rozwdj sektora kultury w Krakowie poprzez:
e wzmocnienie ekosystemu kultury w miescie,
e podniesienie standardéw ustug swiadczonych w sferze kultury,
e wspotprace pomiedzy podmiotami dziatajagcymi w sferze kultury na rzecz kultury
W miescie.

2 Charakterystyka spoteczno-demograficzna gminy
2.1  Struktura spoteczna gminy

Przedstawione cechy demograficzne spotecznosci lokalnej Krakowa takie, jak: wyksztatcenie,
struktura rodzin i gospodarstw domowych, sytuacja ekonomiczna, zostaty w wiekszosci

opracowane na podstawie danych spisowych z 2021 roku. W przypadku dostepnosci danych za
rok 2023 dokonano ich aktualizaciji.



Krakéw pod wzgledem posiadanego potencjatu ludnosciowego i terytorium jest drugim co do
wielkosci miastem w Polsce. Jego powierzchnia wynosi 326,91 km2, a gesto$¢ zaludnienia
wyniosta 2 466,6 osdb na 1 km?2.

Wedtug stanu na koniec 2023 roku populacja Krakowa wyniosta 806 201 osdéb i wzrosta
0 2 919 0séb, w stosunku do 2022 roku?, kobiety stanowity 53,3% populacji miasta.

Rozktad populacji spotecznosci Miasta Krakowa ze wzgledu na pte¢ w latach 2017-2023
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Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (BDL, Ludnos$¢, Stan Ludnosci - Ludno$¢ w gminach bez
miast na prawach powiatu i w miastach na prawach powiatu wg ptci, ostatnia aktualizacja 05.06.2024)

Struktura ludnosci dla Krakowa, uwzgledniajgc udziat kobiet i mezczyzn, wykazuje w ostatnich
dwach latach nieznaczne odchylenia w rozktadzie tych grup. W przeciagu 6 lat dostrzegalna jest
wyrazna tendencja wzrostowa jesli chodzi o ogdlng liczbe mieszkancéw Krakowa. W roku 2017
liczba ludnosci wynosita 767 348 oséb, natomiast na koniec roku 2023 zwiekszyta sie o 38 853
osoby, co stanowi wzrost o ponad 5%.

Poziom wyksztatcenia mieszkancéw Krakowa w roku 2011 i w 2021 roku
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Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (BDL, NSP 2011 i 2021, Ludnos$¢ - Ludnos$¢é w wieku 13
lat i wiecej wg ptci i poziomu wyksztatcenia, ostatnie aktualizacje dla NSP 2011 - 10.01.2015, dla NSP 2021 -
21.09.2023)

Poréwnanie aktualnych wynikéw NSP 2021 z danymi pochodzgcymi z NSP 2011 wykazato iz,
podobnie jak w wojewddztwie matopolskim i Polsce, takze w Krakowie nastapit wzrost odsetka
0s0b z wyksztatceniem wyzszym - o 11,6 p. p. Ponad 75% mieszkancow Krakowa (w wieku 13
lat i wiecej) posiada co najmniej Srednie wyksztatcenie, przy czym w 2011 roku odsetek ten
wyniost blisko 68%.

Struktura ludnosci wedtug poziomu wyksztatcenia rézni sie w zaleznosci od ptci. W 2021 roku
w Polsce wsrod ogdtu mezeczyzn 20,3% ukonczyto szkoty wyzsze, a wsrdd ogdtu kobiet 28,3%

3 GUS, BDL, Ludno$¢, Stan Ludnosci - Ludno$¢ w gminach bez miast na prawach powiatu i w miastach na prawach
powiatu wg ptci, ostatnia aktualizacja 11.07.2024 r.



byto absolwentkami szkét wyzszych. W 2011 roku udziaty dla obu ptci o tym poziomie
wyksztatcenia byty nizsze i wynosity odpowiednio: 14,8% dla mezczyzn, 19,2% dla kobiet*.

W Krakowie pod wzgledem ptci mozna réwniez zaobserwowad wiekszy odsetek kobiet
z wyzszym wyksztatceniem (46,3%) niz mezczyzn (39,5%) oraz wiekszy odsetek mezczyzn
z wyksztatceniem zawodowym (15,4%) niz kobiet (10,1%).

2.2 Struktura demograficzna krakowskich rodzin i gospodarstw domowych

Liczba gospodarstw domowych w Krakowie wynosita w roku 2021 ponad 320 tys. Przecietna
liczba oséb w gospodarstwie domowym wynosita 2,43. Dominujg jedno i dwuosobowe
gospodarstwa domowe, ktére stanowig odpowiednio ponad 32% oraz ponad 29% ogétu.
W Krakowie obserwowano wyzszy odsetek gospodarstw jedno i dwuosobowych - t3cznie
61,6%, w stosunku do sredniej krajowej, ktéra wynosi 47,7%. Jednocze$nie zauwazalny jest
mniejszy odsetek gospodarstw domowych 4 i wiecej osobowych (20,6%) w stosunku do danych
z catej Polski (33,3%). Wptywa na to duza liczba oséb owdowiatych, w podesztym wieku oraz
samotnych mieszkajacych w Krakowie. Powstawaniu gospodarstw dwuosobowych sprzyja
przede wszystkim odktadanie przez mtodych ludzi decyzji o posiadaniu potomstwa.

W Krakowie, w roku 2021, liczba rodzin wyniosta ponad 206,2 tysiecy. W opisywanej grupie
ponad 22 tysigce rodzin (11,0%) to rodziny oparte na zwiazkach niesformalizowanych. Pod
wzgledem struktury dominujg rodziny petne (62,9%), w tym matzenstwa z dzie¢mi 38,6%. Ponad
26% stanowia rodziny niepetne, w tym 3,5% to ojcowie wychowujacy samotnie dzieci.

Struktura rodzin w Krakowie w 2021 roku (w %)
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Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (BDL, NSP 2021 - Gospodarstwa domowe i rodziny -
Dane wstepne - Rodziny wedtug typow, ostatnia aktualizacja 4.01.2024 roku)

Informacje demograficzne wskazujg®, ze ponad 143 tysigce rodzin w Krakowie (69,7% ogotu) to
rodziny z dzieémi. £aczna liczba dzieci w rodzinach® to ponad 212,5 tys. Przecietna liczba dzieci
w krakowskich rodzinach wynosi 1,48 (w wojewddztwie matopolskim - 1,69, w Polsce - 1,60).

4 Narodowy Spis Powszechny Ludnosci i Mieszkarn 2021 Ludno$¢. Stan i struktura demograficzno-spoteczna
w Swietle wynikéw NSP 2021, Gtéwny Urzad Statystyczny, Warszawa 2023, s. 78.

5BDL, NSP 2021 - Gospodarstwa domowe i rodziny - Dane wstepne - Rodziny wedtug liczby dzieci.

6 GUS - definicja dziecka w rodzinie: osoba w kazdym wieku, ktéra pozostaje w gospodarstwie domowym (lub
przebywa w gospodarstwie zbiorowym) wraz z obojgiem lub jednym z rodzicow i nie tworzy odrebnej rodziny.
Do dzieci zalicza sie rowniez pasierbéw oraz dzieci przysposobione.
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Struktura rodzin w Krakowie w 2021 roku (w %)
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Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (BDL, NSP 2021 - Gospodarstwa domowe i rodziny -
Rodziny wedtug liczby dzieci, 04.01.2024 roku)

W 2021 r. w Krakowie dominowaty rodziny z jednym dzieckiem, ktére stanowity 42,0%
wszystkich krakowskich rodzin. Odsetek rodzin z dwéjka dzieci wynidst 22,9%, natomiast rodziny
wielodzietne (troje i wiecej dzieci) stanowity zaledwie 4,8% omawianej populacji.

Wyniki Narodowego Spisu Powszechnego 2021 wskazujg na duze zmiany w strukturze
ludno$ci  wedtug ekonomicznych grup wieku. W wyniku niekorzystnych trendow
demograficznych zmniejszyt sie odsetek ludnosci w wieku przedprodukcyjnym.

W spisie z 2021 roku udziat oséb w wieku 0-17 lat w ogdlnej liczbie ludnosci w kraju wynidst
18,4% (wobec 18,7% w 2011 roku). Podstawowy wptyw na zmniejszenie liczebnosci grupy oséb
w wieku przedprodukcyjnym miata niska liczba urodzen zywych, ktéra oscylowata od 386 tys.
urodzen w 2012 roku do 355 tys. w 2020 roku’.

Populacja dzieci w wieku 0-17 roku zycia w Krakowie w wybranych latach
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Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (BDL, Ludnos$¢, Stan Ludnosci - Ludno$¢ w wieku

przedprodukcyjnym (17 lat i mniej), produkcyjnym i poprodukcyjnym wg ptci, ostatnia aktualizacja 05.06.2024)

Dane statystyczne udostepniane przez GUS wskazujg, ze w Krakowie populacja dzieci
w przedziale wiekowym 0-17 lat systematycznie malata w okresie 2002-2011 (ubytek o okoto
16 tys. 0s6b), poczawszy jednak od 2012 roku nastgpita zmiana trendu i lekki wzrost liczby dzieci.
Zwigzane jest to zapewne z czestszym podejmowaniem decyzji o posiadaniu potomstwa przez
osoby z wyzu demograficznego z poczatku lat osiemdziesigtych. W 2020 roku odnotowano
spadek liczby dzieci w relacji do poprzedniego roku (o 7,7 tys.). W kolejnych latach liczba oséb
W omawianej grupie systematycznie rosta.

7 Narodowy Spis Powszechny Ludnosci i Mieszkan 2021..., op cit., s. 42, 43.
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2.3 Procesy demograficzne zachodzace w spotecznosci lokalnej Gminy Miejskiej Krakow

Ludnos$¢ Krakowa, podobnie jak ludnos¢ Polski i Europy, charakteryzuje wzrastajacy odsetek
0s6b w wieku poprodukcyjnym.

Odsetek oséb w wieku poprodukcyjnym w Krakowie (powyzej 60 roku zycia w przypadku
kobiet i powyzej 65 lat dla mezczyzn) w ogdlnej populacji mieszkarncow Krakowa w 2022 roku
wynidst 22,4% (w roku 2017-23,1%, w roku 2018-23,5%, w roku 2019-23,6%, w roku 2020-
22,3%, w roku 2021-22,3%)2.

W 2023 roku w Krakowie ludno$é¢ w wieku poprodukcyjnym wynosita 180 689 oséb. Pod
koniec 2022 roku ludno$é¢ w wieku poprodukcyjnym liczyta 179 622 osoby (ponad 600 osdb
wiecej niz w 2021 roku). Udziat oséb w wieku poprodukcyjnym w ogdlnej liczbie mieszkancow
Krakowa wzrést z19,4% w 2010 roku do poziomu 23,6% w 2019 roku. W roku 2020
obserwujemy po raz pierwszy od wielu lat zmniejszenie liczby oséb w wieku poprodukcyjnym w
ogoblnej liczbie mieszkancéw Krakowa. Stan ten wynika niewatpliwie z pandemii wywotanej przez
wirusa SARS-CoV-2, ktéra spowodowata ogromne straty w zdrowiu ludnosci w catej Polsce
i przyczynita sie bezposrednio i posrednio do duzego wzrostu umieralnosci i w konsekwencji do
skrécenia dtugosci zycia ludnosci Polski, w szczegdélnosci oséb starszych. Wieksza liczba zgonéw
zwigzana byta z zachorowaniem na COVID-19, jak réwniez z przecigzeniem systemu ochrony
zdrowia, zaburzeniami w jego dziataniu, ale takze z unikaniem korzystania z niego przez
pacjentéw.

Od 2021 roku ponownie nastepuje wzrost odsetka oséb w wieku poprodukcyjnym w stosunku
do liczby mieszkancéw Krakowa, w 2023 roku wzrost ten wynosi juz ponad 1 tys. oséb
w stosunku do roku 2022.

Liczba oséb w wieku poprodukcyjnym w Krakowie w latach 2017-2023
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Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (BDL, Ludno$¢, Stan Ludnosci Ludno$é¢ w wieku
przedprodukcyjnym (17 lat i mniej), produkcyjnym i poprodukcyjnym wg ptci, ostatnia aktualizacja 05.06.2024)

Piramida wieku dla Krakowa w 2023 roku, wskazuje na niski potencjat pielegnacyjny
spotecznosci, czyli proporcje liczby kobiet w wieku 45-64 do liczby oséb w wieku 80 lat i wiece),
co moze stanowi¢ zagrozenie dla oséb wchodzacych obecnie iw przysztosci w wiek
poprodukcyjny oraz wyzwanie dla polityki spoteczne;.

8 GUS, Bank Danych Lokalnych, Stan Ludnosci, Udziat ludnosci wg ekonomicznych grup wieku w % ludnosci ogdtem,
ostatnia aktualizacja 05.06.2024 r.

11



Piramida wieku dla Krakowa w 2023 roku
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Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (BDL, Stan ludnosci, Ludno$¢ wg grup wieku i ptci)

Coraz pbzniej podejmowane s3 rowniez decyzje o zatozeniu rodziny i posiadaniu dzieci.
Obserwowane po 1990 roku zmiany w Polsce spowodowaty przesuniecie najwyzszej ptodnosci
kobiet z grupy wieku 20-24 lata do grupy 25-29, a obecnie takze do grupy 30-34 lata.
W latach 1990-2022 udziat matek w wieku co najmniej 30 lat podwoit sie i stanowig one 55%
kobiet, ktore urodzity dziecko w 2022 roku. Zmiany wzorca ptodnosci ksztattujg sredni wiek
matek w chwili rodzenia. W konsekwencji wzrostu ptodnos$ci w starszych grupach wieku
rozrodczego, nastgpito podwyzszenie mediany wieku kobiet rodzacych dziecko, ktéra
w 2022 roku wyniosta 31 lat wobec okoto 26 lat w latach 1990-2000. W tym okresie zwiekszyt
sie takze o 6 lat $redni wiek urodzenia pierwszego dziecka - w 2022 roku wynidst prawie
29 lat’. Od 2020 roku w Krakowie zaczat wystepowac ujemny przyrost naturalny - o 65 0sdb,
a w latach kolejnych o 798 oséb w roku 2021 i 0 367 0s6b w roku 2022. Réwniez w roku 2023
odnotowano ujemny przyrost naturalny, ktéry wyniost 414 oséb (-0,51%o.).

Dokonujac analizy wskaznikéw dotyczacych prognoz liczby ludnosci Miasta Krakowa warto
odnotowacé pozytywne zjawisko, jakim jest dodatnie saldo migracji wewnetrznej - wiecej osob
przyjezdza na pobyt staty do Krakowa z innych rejonéw Polski niz sie z niego wyprowadza. Za rok
2023 roku saldo migracji wewnetrznej wyniosto 2327 oséb.

Liczba ludnosci w Krakowie, w latach 2010-2023, zwiekszyta sie. Wzrost, w catym
analizowanym okresie, wyniost 48 461 mieszkancow.

Wedtug ,Prognozy ludnosci dla gmin na lata 2023-2040"%°, opracowanej przez Gtowny Urzad
Statystyczny w 2023 roku, liczba ludnosci Krakowa bedzie wolno rosta i wyniesie w 2030 roku
831 474 osoby. Od 2033 roku do 2040 roku liczba mieszkarncéow Krakowa bedzie utrzymywac
sie na podobnym poziomie, tj. okoto 835 000 oséb.

Wedtug prognoz liczba oséb w wieku poprodukcyjnym w najblizszych latach bedzie oscylowaé
na podobnym poziomie, tj. ponad 179 000 osdb. W 2030 roku liczba ta spadnie do 177 779 oséb,
a w 2040 roku bedzie wynosi¢ 190 109 oséb. Udziat ludnosci w wieku poprodukcyjnym
w ogolnej liczbie mieszkancéw Krakowa bedzie na podobnym poziomie w latach 2022-2040
i bedzie oscylowat w okolicach 21%-22%. Szacuje sie, ze w 2040 roku 22,3% mieszkancow
Krakowa bedzie w wieku poprodukcyjnym. Wzrost odsetka ludzi starszych w spoteczenstwach
jest nieunikniong konsekwencjg dtugookresowych przemian dwoéch sktadowych ruchu

? Sytuacja demograficzna Polski do 2022 r. Analizy statystyczne, GUS, Warszawa, 2023 r. s. 12.
10 Aneks do publikacji Prognoza ludnosci na lata 2023-2060, GUS, Warszawa, 2023 r.
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naturalnego - rozrodczosci i umieralnosci. Dla petniejszego obrazu tego procesu nalezy dodaé
jeszcze zjawisko systematycznego wydtuzania sie przecietnego dalszego trwania zycia.
W Krakowie przecietna dtugos$¢ zycia (dla urodzonych w 2023 r.) dla mezczyzn wynosi 77,11 lat,
dla kobiet 82,88 latall.

Zgodnie z wnioskami i rekomendacjami znajdujgcymi sie w dokumencie przygotowanym przez
MRPiPS ,Informacja o sytuacji oséb starszych w Polsce za rok 2021” zmiany demograficzne
zachodzace w polskim spoteczenstwie, a takze zjawisko pandemii COVID-19 wymagajg
dostosowania prowadzonej polityki publicznej do stale zmieniajacych sie potrzeb i oczekiwan
0s6b starszych. Odpowiedzig na ten proces jest aktywna polityka spoteczna wobec senioréw
prowadzona zaréwno na poziomie centralnym jak i regionalnym®?. W nadchodzacych latach
niezbedny jest wiec dalszy rozwéj oferty ustug i zaje¢ skierowanych do oséb starszych,
w szczegblnosci przeciwdziatajgcych marginalizacji, separacji i samotnosci, wzmacniajgcych
samodzielnos¢ oraz gwarantujacych petne, jak najdtuzsze uczestnictwo w zyciu spotecznym.
Wyzwaniem jest takze zadbanie o dobrg kondycje psychofizyczng senioréw - zintensyfikowanie
dziatan z zakresu profilaktyki zdrowotnej, a generalnie - przedtuzanie, w miare mozliwosci,
okresu niezaleznosci senioréw i zachowania umiejetnosci radzenia sobie przez osoby starsze
w sytuacjach stresowych i kryzysowych.

Krakéw wyrdznia sie pozytywnie na tle innych miast pod wzgledem rozwoju demograficznego.
Liczba jego ludnosci rosnie na skutek relatywnie wysokiej dzietno$ci kobiet w stosunku do innych
metropolii, aczkolwiek ciggle jest to duzo ponizej prostej zastepowalnosci pokolen. Dzieje sie to
dzieki atrakcyjnosci dawnej stolicy Polski, duzej sile przyciggania, a w rezultacie dodatniemu saldu
migracji. Nalezy podkresli¢, ze znaczny wptyw na ten korzystny rozwdj Krakowa ma wysokie
trwanie zycia kobiet i mezczyzn, jedno z najwyzszych w Polsce. Przy tym nalezy mocno
podkresli¢, ze jest to wynik dobrej koniunktury demograficznej, utrzymujacej sie od dtuzszego
czasu oraz mocnego oparcia Krakowa w swoim regionie, ktéry réwniez charakteryzuje sie
wysoka, jak na polskie warunki, ptodnoscia i trwaniem zycia®®.

3 Charakterystyka obszaréw interwencji gminy

Zakres przedstawionej ponizej charakterystyki zawiera diagnoze w obszarach wsparcia dzieci
i rodzin, oséb starszych, bezdomnych, oséb z niepetnosprawnos$ciami i z zaburzeniami
psychicznymi. Przedstawiona charakterystyka zostata oparta o przygotowywane corocznie
analizy ujete w dokumentach gminnych, takich jak miedzy innymi: Ocena Zasobéw Pomocy
Spotecznej, Diagnoza dziedziny ,Pomoc i Integracja Spoteczna”, Raport o stanie gminy.

3.1 Rodziny i dzieci w spotecznosci Krakowa

W Krakowie, w roku 2021, liczba rodzin wyniosta 206 225 i w stosunku do roku 2011
zmniejszyta sie 0 2419 rodzin.

W sktad rodziny petnej wchodza matzonkowie z dzieé¢mi lub bez dzieci oraz osoby tworzace
zwigzek partnerski z dzie¢mi lub bez dzieci i mieszkajgce w tym samym gospodarstwie domowym.
Pod wzgledem struktury dominujg rodziny petne, w tym matzenstwa z dzie¢mi 38,6%. Ponad
26% stanowig rodziny niepetne, w tym 3,5% to ojcowie wychowujacy samotnie dzieci.
W poréwnaniu do wyniku spisu liczby rodzin w 2011 roku, znacznie zwiekszyta sie liczba
zwigzkow niesformalizowanych - o ponad 170%, z ponad 8 tysiecy do ponad 22 tysiecy.

11 Srednie dalsze trwanie zycia wedtug podregionéw w 2023 r., GUS, Warszawa, 2024 r.

12 Informacja o sytuacji 0osob starszych w Polsce za rok 2021, Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej,
Warszawa, 2022 r.,s. 5.

13 J, Paradysz, Hybrydowa prognoza demograficzna dla Krakowa na lata 2020-2050 wedtug 18 pomocniczych dzielnic
- etap |, raport na zlecenie Wydziatu Strategii, Planowania i Monitorowania Inwestycji UMK, Krakéw 2020, s. 25.
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Struktura rodzin w Krakowie w 2021 roku (w %)
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Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (BDL, NSP 2021 - Gospodarstwa domowe i rodziny -
Rodziny wedtug typdéw, 4.01.2024 roku)

Zgodnie z Narodowym Spisem Powszechnym przeprowadzonym w 2021 roku ponad 143
tysigce rodzin w Krakowie to rodziny z dzieémi, stanowig one 69% ogdétu rodzin. taczna liczba
dzieci w rodzinach'* to ponad 212,5 tys. Przecietna liczba dzieci w krakowskich rodzinach
wyniosta 1,48 (w wojewddztwie matopolskim 1,69, w Polsce 1,60).

W Krakowie, 42% stanowig rodziny z jednym dzieckiem, rodziny z 2 dzieci to 22,9%, a 4,8%
ogobtu rodzin to rodziny wielodzietne (3 i wiecej dzieci).

W wyniku niekorzystnych trendéw demograficznych zmniejszyt sie odsetek ludnosci w wieku
przedprodukcyjnym. W 2021 roku dzieci w wieku 0-17 lat stanowity 18,4% w ogdlnej liczbie
ludnosci (18,7% z roku 2011). Gtéwnym czynnikiem wptywajgcym na zmniejszenie liczebnosci
grupy oséb w wieku przedprodukcyjnym miata niska liczba urodzen zywych, ktéra wynosita od
386 tys. urodzen w 2012 roku do 355 tys. w 2020 roku?®>.

W 2023 roku Gtéwny Urzad Statystyczny opublikowat ,,Prognoze ludno$ci na lata 2023-2060",
gdzie zawarto analize i zatozenia dotyczace przewidywanych trendéw zmian w przebiegu
proceséw demograficznych. Nowos$ciag w prezentowanej prognozie jest znacznie szersze
przedstawienie alternatywnych scenariuszy, ktére mogg obrazowac inne mozliwe $ciezki rozwoju
demograficznego. Prognoza ma charakter deterministyczny. W zwigzku z tym zostaty
przygotowane trzy scenariusze przewidywanych zmian ludnosci Polski w latach 2023-2060. Ze
wzgledu na wykorzystanie prognozy w oficjalnych analizach, scenariusz $redni, uznany przez
ekspertéw z Rzagdowej Rady Ludnosciowej za najbardziej prawdopodobny, zostat wskazany jako
gtéwny. Pozostate scenariusze majg natomiast pokazywac alternatywne $ciezki rozwoju
demograficznego, jakie mogg by¢ obserwowane w przysztosci. Wyniki ,Prognozy ludnosci na lata
2023-2060"*¢ wskazuja na wyrazny ubytek ludnosci do 2060 roku. W scenariuszu gtéwnym
przewiduje sie spadek do 30,4 min oséb (natomiast w scenariuszach alternatywnych
odpowiednio do 26,7 min w niskim oraz do 34,8 min w wysokim). Bedzie postepowat proces
starzenia sie ludnosci Polski, co oznacza wzrost odsetka oséb w wieku 65 lat i wiecej. Kurczy¢
bedy sie zasoby ludnosci w wieku produkcyjnym. Prognozowany jest (oprdocz scenariusza
wysokiego) wyrazny spadek liczby urodzen, co zwigzane bedzie przede wszystkim ze spadkiem
liczby kobiet w wieku prokreacyjnym. Przewiduje sie, ze pomiedzy 2022 r. a 2060 r. ich liczba
spadnie z 8,7 do 6,3 mln w scenariuszu wysokim i do 4,8 min w niskim.

Ww. prognozie dla Polski obserwujemy duzy spadek liczby dzieci i mtodziezy (0-17 lat)
z 6950826 w roku 2022 do 5 273239 w roku 2040 tj. o ponad 24%. Jedynie w scenariuszu

14 GUS - definicja dziecka w rodzinie: osoba w kazdym wieku, ktéra pozostaje w gospodarstwie domowym (lub
przebywa w gospodarstwie zbiorowym) wraz z obojgiem lub jednym z rodzicéw i nie tworzy odrebnej rodziny.
Do dzieci zalicza sie rowniez pasierbéw oraz dzieci przysposobione.

15 Narodowy Spis Powszechny Ludnosci i Mieszkan 2021..., op. cit., s. 42, 43.

16 Prognoza ludnosci na lata 2023-2060, Gtowny Urzad Statystyczny, Warszawa 2023, s. 13.
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wysokim przewiduje sie utrzymanie liczby oséb ponizej 18 lat na poziomie zblizonym do
2022 roku?’.

Wedtug przygotowanej przez GUS ,Prognozy ludnosci dla gmin na lata 2023-2040", ktéra jest
aneksem do publikacji ,Prognoza ludnosci na lata 2023-2060", liczba dzieci w Krakowie w wieku
0-17 bedzie rosta do roku 2033 i wyniesie 152 814, a pdzniej zacznie spadaé, aby w roku 2040
osiggna¢ wartos¢ 145 122.

Prognoza liczby dzieci w wieku 0-17 roku zycia w Krakowie w latach 2023-2040
155 000

152 739 152 814

150 000

145 000 W5 122

141 840
140 000
137431
135000
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130 000

2022 2024 2026 2028 2030 2032 2033 2034 2036 2038 2040

Zrédto: opracowanie witasne na podstawie danych GUS (Wyniki ,Prognozy ludnosci na lata 2023
-2060", Warszawa 2023 roku)

Istotne znaczenie dla analizy ekonomicznych aspektéw funkcjonowania gospodarstw
domowych ma okreélenie zrédet ich utrzymania. Zrédta utrzymania gospodarstwa domowego
wynikajg z indywidualnych Zzrédet dochoddéw uzyskiwanych przez poszczegélnych cztonkéw
gospodarstwa domowego. Jako gtéwne Zrédto utrzymania przyjmuje sie to zrédto, z ktérego
pochodzi przewazajgca cze$é srodkéw w budzecie domowym, przeznaczana na potrzeby
wszystkich cztonkéw gospodarstwa.

Ponizsze informacje opisuja sytuacje ekonomiczng krakowskich rodzin i gospodarstw
domowych na podstawie dostepnych danych. Cze$é¢ danych pochodzi z Narodowego Spisu
Ludnosci i Mieszkan 2011, poniewaz w momencie opracowania Oceny Zasobéw Pomocy
Spotecznej za 2023 nie zostaty jeszcze opracowane najnowsze wyniki w tym zakresie.

Sposréd wyodrebnionych 320 926 gospodarstw domowych w 2011 roku (w 2002 - 306 874),
najliczniejszg grupe, bo liczacg okoto 181 tysiecy, stanowia gospodarstwa, ktéorych gtéwnym
Zrédtem utrzymania sg dochody uzyskiwane z tytutu pracy (bez wzgledu na charakter
zatrudnienia)!®. W ich obrebie zdecydowana wiekszo$¢ - az 52,9% gospodarstw utrzymuje sie
z dochodéw z pracy swiadczonej w sektorze prywatnym. Mniejszg ilosciowo jest zbiorowos¢
gospodarstw utrzymujgcych sie z pracy $wiadczonej w sektorze publicznym - okoto 31,7%.

W oparciu o dostepne dane dotyczace sytuacji ekonomicznej krakowskich gospodarstw
domowych mozna stwierdzié, ze dla znaczacej wiekszosci gospodarstw domowych gtéwnym
zrédtem utrzymania sg dochody z pracy $wiadczonej poza rolnictwem - dotyczy to az 56,3%
gospodarstw domowych. Praca wykonywana w rolnictwie stanowi gtéwne zZrédto utrzymania
w znikomym odsetku gospodarstw domowych (0,2%). Liczng zbiorowos$¢ gospodarstw
domowych stanowig gospodarstwa, ktérych gtéwne Zrédto utrzymania pochodzi
z niezarobkowego Zrddta tj. emerytur, rent i pozostatych zrédet niezarobkowych (31,8%). Analiza
niezarobkowych zrédet utrzymania wskazuje, ze w Krakowie najliczniejszg pod tym wzgledem
grupe stanowia gospodarstwa emerytéw i rencistébw - w stosunku do ogdtu gospodarstw
domowych stanowig 30,9%.

7 Ibid.

18 Urzad Statystyczny w Krakowie, Ludnos¢ i gospodarstwa domowe w wojewddztwie matopolskim. Stan i struktura
spoteczno-ekonomiczna. Narodowy Spis Powszechny Ludnosci i Mieszkan 2011, Krakéw 2014, s. 210-211.
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Sytuacje finansowg gospodarstw domowych mieszkarnncéw Krakowa obrazuja raporty z badan
zlecanych od 1999 roku przez Krakowski Holding Komunalny S.A. Badania sg przeprowadzane
wsrod mieszkancéw Krakowa i dotyczg oceny jakosci wykonywanych ustug komunalnych oraz
stopnia obcigzenia budzetéw domowych wydatkami na te ustugi, stad dane dotyczace budzetéw
gospodarstw domowych krakowian nie sg petne.

Ostatnie badania przeprowadzono w 2023 roku?’ (z uwagi na stan epidemii w 2020 2021 roku
badania nie zostaty zrealizowane). Badaniem objeto 1308 losowo wytonionych gospodarstw
domowych z obszaru Krakowa. Badang populacje stanowili dorosli mieszkancy Krakowa,
reprezentujacy proporcjonalnie kazdg z osiemnastu dzielnic. Podobnie, jak w latach poprzednich,
w badaniu uczestniczyt wiekszy odsetek kobiet niz mezczyzn (60,2% kobiet i 39,8% mezczyzn).
Srednia liczba 0séb w badanych gospodarstwach domowych wynosita 2,64. 45% respondentéw
posiadato wyksztatcenie srednie, 36% wyksztatcenie wyzsze. Najliczniejszg grupe respondentdéw
- 59% stanowity osoby nie majace na utrzymaniu dzieci, 19% stanowity osoby posiadajace -
1 dziecko, 15% - 2 dzieci, 6% - 3 dzieci i wiecej. 77% pracuje zawodowo.

Ankietowani zostali poproszeni m.in. o oszacowanie tgcznych dochoddéw wszystkich cztonkéw
ich gospodarstwa domowego. Srednia warto$¢ dochodu miesiecznego na osobe, obliczona dla
wszystkich gospodarstw domowych ogdétem, wyniosta w roku 2023 - 2835,6 zt W badaniach
z roku 2022 analogiczna Srednia wyniosta 2461,4 zt, zas w roku 2019 roku 2008,1 zt.

Nalezy podkresli¢, ze w badaniach za dochéd przyjeto miesieczne przychody gospodarstwa
domowego, po odliczeniu naleznego podatku i sktadek. Uzyskane wartosci mozna jednak uznaé
za poréwnywalne z wartosciami dochodu rozporzadzalnego, ktérymi postuguje sie Gtéwny Urzad
Statystyczny.

Zestawienie danych za rok 2022 wskazuje, ze s$rednie miesieczne dochody krakowskich
gospodarstw domowych przewyzszajg $rednie miesieczne dochody gospodarstw domowych
w Polsce i Matopolsce. Srednie miesieczne dochody 1 mieszkarca Krakowa (wg danych KHK) sa
0 211 zt wyzsze niz w Polsce i 0 224 zt wyzsze niz $rednia wojewddzka.

Fakt, ze wiekszo$¢ krakowian niezle ocenia swojg sytuacje ekonomiczng potwierdzajg wyniki
subiektywnej oceny sytuacji materialnej. W roku 2023 - 52% respondentéw ocenito swojg
sytuacje materialng pozytywnie. Osoby oceniajagce negatywnie swojg sytuacje materialng
stanowity 9% badanych.

Ocena wtasnej sytuacji materialnej w latach 2015-2023 (w %)

2023 5 52 34 "9l
2022 | | 46 38 12 )
2019 | | 55 35 ~10 )
2018 | | 53 38 9l
2017 | | 59 34 7
2016 | | 52 40 8!
2015 | 42 44 15 )
T T T T ‘
0% 20% 40% 60% 80% 100%
pozytywna = ani dobra ani zta M negatywna

Zrédto: ,Ustugi komunalne w opiniach i budzetach mieszkarncéw Krakowa” Krakowski Holding Komunalny S.A.

Informacji na temat krakowskich rodzin, w tym rowniez odnoszacych sie do ich sytuacji
ekonomicznej, dostarczajg takze dane dotyczace swiadczeniobiorcéw swiadczen rodzinnych.

W 2023 roku s$wiadczenia rodzinne w Krakowie otrzymato 18 798 rodzin. Ze $wiadczen
skorzystato 25 987 dzieci.

19 Ustugi komunalne w opiniach i budzetach mieszkafncéw Krakowa - Podsumowanie wynikéw - 2023, Krakowski
Holding Komunalny S.A, Obserwator Biuro Badan Spotecznych.
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Rodziny z dzieémi na utrzymaniu, w ktérych dochéd w przeliczeniu na cztonka rodziny nie
przekracza kwoty 674 zt, a w przypadku rodzin, w sktad ktérych wchodzi dziecko
z niepetnosprawnoscia - kwoty 764 zt?°, otrzymywaty $wiadczenia rodzinne uzaleznione od
dochodu, czyli zasitki rodzinne z dodatkami?!. Z zasitku rodzinnego moga korzysta¢ wszystkie
dzieci do ukonczenia 18 lat oraz starsza mtodziez uczaca sie w szkole lub w szkole wyzszej. Gérna
granica wieku okres$lona jest na ,nie dtuzej niz do ukonczenia 21 roku zycia, albo 24 roku zycia,
jezeli kontynuuje nauke w szkole lub w szkole wyzszej i legitymuje sie orzeczeniem
o umiarkowanym, albo znacznym stopniu niepetnosprawnosci”?2.

Wedtug stanu na koniec grudnia 2022 roku, zasitek rodzinny wyptacono 4410 rodzinom dla
8829 dzieci.

W przypadku dodatkéw do zasitku rodzinnego, z tytutu wychowywania dziecka w rodzinie
wielodzietnej wyptacono $wiadczenie dla 1306 rodzin (1923 dzieci), z tytutu samotnego
wychowywania dziecka dla 780 rodzin (1020) oraz z tytutu ksztatcenia i rehabilitacji dziecka
Z niepetnosprawnoscia zaréwno do jak i powyzej 5 lat dla 837 rodzin (904 dzieci).

Bardziej szczegdtowa analize swiadczeniobiorcéow zasitkédw rodzinnych przeprowadzono na
postawie danych za miesigc pazdziernik 2023 roku (jest to najbardziej reprezentatywny miesigc
w roku, jezeli chodzi o liczbe Swiadczeniobiorcow zasitkow rodzinnych).

W rodzinach pobierajacych zasitki rodzinne, ponad 59% stanowig rodziny petne. Wsréd ogétu
rodzin najwiekszy odsetek stanowia rodziny z jednym lub dwdjka dzieci - odpowiednio po 32%
i 38%. Rodziny z trojgiem dzieci stanowig 20%, a rodziny z czworgiem i wiecej dzieci 10%.
Ogodtem rodzin wychowujacych dziecko z niepetnosprawnoscig pobierajgcych zasitki rodzinne
jest 17%.

W zbiorowosci rodzin petnych, w kontekscie liczby dzieci, najwyzszy jest odsetek rodzin
zdwdjka dzieci, natomiast w przypadku rodzin niepetnych najwiecej jest rodzicéw
wychowujacych jedno dziecko.

Liczba dzieci w rodzinach pobierajacych zasitki rodzinne

10%
32%

20%

Rodziny z 1 dzieckiem = Rodziny z 2 dzieci Rodziny z 3 dzieci Rodziny z 4 dzieci i wiecej

Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie danych Wydziatu Spraw Spotecznych UMK

Analiza sytuacji dochodowej rodzin otrzymujacych zasitki rodzinne wskazuje, ze najwiekszy
odsetek rodzin - 47% wykazuje dochéd miedzy 400,01 zt a 1100 zt. Rodziny w najtrudniejszej
sytuacji finansowej, tj. bez dochodu, stanowig 9%.

20 Dziennik Ustaw RP Warszawa, dnia 7 sierpnia 2018 r. poz. 1497 Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 31 lipca
2018 r. w sprawie wysokosci dochodu rodziny, albo dochodu osoby uczacej sie, stanowigcych podstawe ubiegania sie
o zasitek rodzinny i specjalny zasitek opiekunczy, wysokosci $wiadczen rodzinnych oraz wysokosci zasitku dla
opiekuna.

21\W przypadku przekroczenia kwoty uprawniajacej dang rodzine do zasitku rodzinnego, o ktérej mowa w ust. 3, zasitek
rodzinny i dodatki do zasitku rodzinnego przystuguja w wysokosci réznicy miedzy taczng kwotg zasitkdw rodzinnych
wraz z dodatkami, o ktérej mowa w ust. 3, a kwota, o ktéra zostat przekroczony dochéd rodziny - Ustawa z dnia 28
listopada 20083 r. o $wiadczeniach rodzinnych (Dz. U. z 2023 r. poz. 390 z pdzn. zm).

22 Ustawa z dnia 28 listopada 2003 r. o $wiadczeniach rodzinnych (Dz. U. z 2023 r. poz. 390 z pdzn. zm.).
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W poréwnaniu z rokiem 2022 widoczny jest spadek $wiadczeniobiorcéw zasitkéw rodzinnych
- o0 ponad 21% zmniejszyta sie liczba rodzin pobierajacych zasitki rodzinne.

Biorac pod uwage prognozy demograficzne dla Krakowa dotyczace liczby dzieci, zgodnie
z ktérymi w najblizszych latach bedzie sie zwiekszaé ich liczba, majac jednocze$nie na uwadze
poprawiajaca sie sytuacje ekonomiczng mieszkancéw Krakowa, mozna przypuszczaé, ze liczba
rodzin spetniajgcych kryteria dochodowe, uprawniajace do pobierania zasitkéw rodzinnych,
bedzie sie utrzymywac na zblizonym poziomie.

Swiadczenia z funduszu alimentacyjnego przyznawane sa na warunkach okreslonych w ustawie
z dnia 7 wrzesnia 2007 roku o pomocy osobom uprawnionym do alimentéw?3. Do $wiadczenia
z funduszu alimentacyjnego ma prawo osoba uprawniona do alimentéw od rodzica na podstawie
tytutu wykonawczego pochodzacego lub zatwierdzonego przez sad, jezeli egzekucja okazata sie
bezskuteczna. Swiadczenia z funduszu alimentacyjnego przystuguja osobie uprawnionej do
ukonczenia przez nig 18. roku zycia, albo w przypadku, gdy uczy sie w szkole lub szkole wyzszej
do ukonczenia przez nig 25 roku zycia, albo w przypadku posiadania orzeczenia o znacznym
stopniu niepetnosprawnoséci - bezterminowo. Swiadczenia z funduszu alimentacyjnego
przystuguja, jezeli dochdd rodziny w przeliczeniu na osobe w rodzinie nie przekracza kwoty
1209 zt.

W 2023 roku liczba rodzin otrzymujacych swiadczenia z funduszu alimentacyjnego wyniosta
1586, natomiast liczba 0séb uprawnionych 2056.

Analize $wiadczeniobiorcéw, otrzymujacych $wiadczenia z funduszu alimentacyjnego,
przeprowadzono na postawie danych za miesigc wrzesien 2023 roku (jest to najbardziej
reprezentatywny miesiagc w roku, jezeli chodzi o liczbe $wiadczeniobiorcéw pobierajgcych
$wiadczenia z funduszu alimentacyjnego).

Wsréd rodzin, ktére pobierajg $wiadczenia z funduszu alimentacyjnego, 772 rodzin jest z jedna
osobg uprawniong do tego swiadczenia. Rodzin wielodzietnych, tj. z trojgiem i wiecej dzieci, byto
106.

W odniesieniu do sytuacji dochodowej rodzin widoczne jest, ze dominuja rodziny bez dochodu
- 16,9% oraz o dochodzie w przeliczeniu na osobe w rodzinie mieszczagcym sie w przedziale
pomiedzy 0,01 zt do 252 zt - 25,1% oraz pomiedzy 252,01 do 504 zt - 18,8%.

W 2023 roku liczba rodzin otrzymujacych swiadczenie z funduszu alimentacyjnego zmniejszyta
sie w stosunku do roku 2022 o 13%.

3.2 Osoby starsze w spotecznosci Krakowa

Proces starzenia sie ludnosci, postrzegany w wymiarze jednostkowym i spotecznym stawia
trudne wyzwania o wieloptaszczyznowym wymiarze, a wiec nie tylko w sferze ekonomicznej, lecz
rowniez zdrowotnej i socjalnej. Polska, dla ktorej prognozy rozwoju ludnosci sg obecnie
niesprzyjajace, bedzie musiata zmierzy¢ sie ze wszystkimi problemami wynikajagcymi
z niekorzystnych trendéw demograficznych. Dotyczy to takze regiondéw i mniejszych jednostek
terytorialnych, szczegélnie tych o najstarszej strukturze wieku mieszkancéw, w ktorych
dodatkowo proces starzenia bedzie sie najbardziej pogtebiat?s. Miasto Krakow, dla ktorego
odsetek oséb w wieku 75+ wynosi 8,4%, znajduje sie w grupie matopolskich gmin, ktére znacznie
przekraczajg srednig dla wojewddztwa wynoszacy 7,2%. Jednocze$nie Krakdow, z wartoscig
19,7%, charakteryzuje sie najwyzszym dla regionu udziatem 80-latkéw i starszych wsréd oséb
powyzej 60. roku zycia (wskaznik podwdjnego starzenia). W Krakowie w 2023 roku, mieszkato
39,1 tysigca osdéb w wieku 80+. Wskaznik podwdjnego starzenia sie, oprocz zobrazowania
dynamiki zachodzacych procesdw starzenia sie ludnosci oraz wewnetrznej struktury populacji
0s6b starszych, jest takze czesto wyznacznikiem zapotrzebowania na ustugi opiekuncze
i zdrowotne.

23 Dz. U.z 2023 r. poz. 1993.
24 Narodowy Spis Powszechny Ludnoéci i Mieszkan 2021..., op. cit., s. 56.
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Zgodnie z wnioskami i rekomendacjami znajdujacymi sie w dokumencie przygotowanym przez
MRPIPS ,Informacja o sytuacji oséb starszych w Polsce za 2022 roku”?°, zmiany demograficzne
zachodzace w polskim spoteczenstwie wymagajg dostosowania prowadzonej polityki publicznej
do stale zmieniajacych sie potrzeb i oczekiwan oséb starszych.

W 2023 roku w Krakowie ludno$é w wieku poprodukcyjnym wynosita 180 689 oséb. Nalezy
podkresli¢, ze w grupie mieszkancéw Krakowa w wieku poprodukcyjnym, w 2023 roku, 66,2%
stanowity kobiety. W przedziale wiekowym 60-85+ nadwyzka liczby kobiet nad liczbg mezczyzn
wynosita 40 531 osdb.

Krakéw wyrdznia sie pozytywnie na tle innych miast pod wzgledem rozwoju demograficznego.
Liczba jego ludnosci rosnie na skutek relatywnie wysokiej dzietno$ci kobiet w stosunku do innych
metropolii, aczkolwiek ciagle jest to duzo ponizej prostej zastepowalnosci pokolei. Dzieje sie to
dzieki atrakcyjnosci dawnej stolicy Polski, duzej sile przyciagania, a w rezultacie dodatniemu saldu
migracji. Nalezy podkresli¢, ze znaczny wptyw na ten korzystny rozwdj Krakowa ma wysokie
trwanie zycia kobiet i mezczyzn, jedno z najwyzszych w Polsce. Przy tym nalezy mocno
podkresli¢, ze jest to wynik dobrej koniunktury demograficznej, utrzymujacej sie od dtuzszego
czasu oraz mocnego oparcia Krakowa w swoim regionie, ktory réwniez charakteryzuje sie
wysoka, jak na polskie warunki, ptodnoscia i trwaniem zycia?®.

Cecha charakterystyczng starzejgcego sie organizmu ludzkiego jest zmniejszajaca sie
sprawnos$¢ zaréwno fizyczna, jak i psychiczna. Po przekroczeniu 75. roku zycia, proces starzenia
postepuje stosunkowo szybko, co jednocze$nie wymusza zapotrzebowanie na $wiadczenia
zdrowotne i ustugi opiekuncze. W przedziale wiekowym 80-85 lat znaczny odsetek osdéb
potrzebuje juz najczesciej statej opieki. Grupa oséb starszych, wymagajacych opieki, bedzie stale
wzrastad, a liczba potencjalnych opiekunéw stopniowo malec.

W 2023 roku, w ramach projektu realizowanego przy wspoétpracy miedzy innymi Uniwersytetu
Jagielloniskiego w Krakowie, Uniwersytetu Przyrodniczego we Wroctawiu, Gminy Miejskiej
Krakéw, Gminy Miejskiej Wroctaw oraz partneréw zagranicznych pn.: ,Miasto i Wspétpraca:
Starsze osoby wspoéttworzace zréwnowazone i przyjazne bez wzgledu na wiek miasto”
przeprowadzono badania obejmujgce komponent ,Miasta przyjazne do zycia dla oséb starszych”.

Zrealizowana w Krakowie proba badawcza wyniosta 392 osoby w wieku 65+. Na podstawie
charakterystyki proby badawczej mozemy szacowaé, ze okoto 44% oséb w wieku 65+ posiada
wyksztatcenie ponadgimnazjalne, blisko 6% studia licencjackie, blisko 24% studia magisterskie,
a prawie 5% studia doktoranckie. Zdecydowana wiekszos¢ oséb starszych, ponad 87%, posiada
mieszkanie wtasnosciowe, a niespetna 5% oséb starszych korzysta z mieszkania socjalnego,
komunalnego. Wsréd zgtaszanych przez senioréw problemoéw dominuja dolegliwosci zdrowotne
- prawie 73%, przy czym tylko 25% zgtasza trudnosci z poruszaniem sie, a 24% korzysta
Z pomocy przy sprzataniu lub wykonywaniu czynnosci higienicznych. Zgodnie z raportem, na
poziomie catej populacji mieszkancéw Krakowa w podesztym wieku, zdecydowana wiekszos$¢ nie
spotyka sie z dyskryminacjg ze wzgledu na podeszty wiek (74%). W wymiarze wsparcie
spotecznosci i ustug zdrowotnych, seniorzy najwyzej cenig to, ze pracownicy stuzby zdrowia
i pomocy spotecznej odnoszg sie do nich z szacunkiem. Uwaza tak 76% badanych mieszkancéow
Krakowa w podesztym wieku. Relatywnie nizej oceniana jest dostepno$¢ stuzby zdrowia
i pomocy spotecznej. Dostep do tych ustug jest wystarczajacy wg 65% respondentéw?’.

Badajac uczestnictwo oséb starszych w zyciu spotecznym relatywnie najlepiej wypada kwestia
informowania mieszkancoéw o aktywnosciach i wydarzeniach oraz dostepnosci miejsc, w ktérych
organizowane sg wydarzenia i aktywnosci. Odpowiednio 68 i 66% mieszkancéw pozytywnie
ocenia te aspekty. Relatywnie najstabiej wypada ocena mozliwosci poznania nowych ludzi
w okolicy. 18% o0sbb starszych, zamieszkatych w Krakowie, nie ma wystarczajgco duzo okazji, by
nawigzywaé¢ nowe znajomosci. Jednoczesnie nalezy podkresli¢, ze dostepnos$¢ budynkoéow
w okolicy mieszkalnej oséb starszych jest jednym z trzech najnizej ocenianych aspektéw
funkcjonowania miasta. 63% oséb starszych w Krakowie jest zdania, ze okolica zamieszkania jest

25 Informacja o sytuacji 0séb starszych w Polsce za rok 2022..., op. cit..

26 ), Paradysz, Hybrydowa prognoza demograficzna dla Krakowa..., op. cit., s. 25.

27 Raport: ,Miasta przyjazne do zycia dla 0s6b starszych: Krakéw”, Centrum Ewaluacji i Analiz Publicznych Uniwersytet
Jagiellonski, Krakow 2023, s. 21.
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wystarczajaco dostepna dla oséb poruszajagcych sie przy pomocy chodzika lub wozka
inwalidzkiego. Nieco nizej wypada ocena dostepu do sklepéw, 19% mieszkancow Krakowa
w podesztym wieku uwaza, ze nie sg one dostosowane dla 0séb majacych trudnosci w poruszaniu
sie?8,

Odsetek odpowiedzi na pytania odnoszace sie do wymiaru wsparcia spotecznosci i ustug zdrowotnych

dostep do opieki zdrowotnej i instytucji pomocy w moim
epeoon LY pemesy MBS ass T 19% . 9% [ 6%

miescie jest dla mnie wystarczajgcy

razie potrzeby mam tatwy dostep do opieki zdrowotnej i
remepo e [y OO0y b o OPEEL OO N A I 20% 8% M 4%

pomocy spotecznej, zaréwno telefoniczny, jak i osobisty

mam wystarczajacg informacje dotyczaca opieki
Jerarcrenaca e roeaca o0 S0 18% 1%l 3%
zdrowotnej i pomocy spotecznej w mojej okolicy

kiedy zachoruje, otrzymuje potrzebna mi pomoc i opieke || EEEIINEEZ 2% 6%l 3%
i t j i stuzby zdrowi jej
pracownicy pomocy spoteczne] i shuzby Zdrowia W 0] oo o

okolicy odnoszg sie do mnie z szacunkiem

B catkowicie sie zgadzam M zgadzam sie M ocena neutralna [ nie zgadzam sie M catkowicie sie nie zgadzam

Zrodto: Raport: ,Miasta przyjazne do zycia dla 0séb starszych: Krakéw”, Centrum Ewaluacji i Analiz Publicznych
Uniwersytet Jagiellonski, Krakéw 2023, s. 22

Komunikacja z mieszkancami zostata oceniona przez badane osoby starsze relatywnie nisko
w poréwnaniu z innymi obszarami. 18% populacji Krakowa w wieku 65+ ocenia, ze informacje
przekazywane przez wtadze miasta oraz instytucje spoteczne nie sg napisane zrozumiatym
jezykiem oraz nie sg proste do przeczytania pod katem doboru czcionki i wielkosci liter. Stanowi
to bariere, ktéra moze utrudnia¢ osobom starszym partycypacje w zyciu spotecznym miasta?’.

Najnizej, pod wzgledem innych aspektéw jakosci zycia, osoby starsze w Krakowie oceniajg
swojg sytuacje finansowa. Ponad jedna czwarta populacji oséb starszych w Krakowie uwaza, ze
ich dochody nie wystarczaja na zaspokojenie podstawowych potrzeb zyciowych bez zadnych
problemow. 36% krakowskich oséb starszych uwaza, ze ich dochéd nie umozliwia zycia na
dobrym poziomie®°.

Odsetek odpowiedzi na pytania odnoszace sie do wymiaru sytuacji finansowe;j

moj dochdd umozliwia mi zycie na dobrym poziomie _ 22% 21%
moje dochody wystarczajg na zaspokojenie podstawowych
. . 22% 16%
potrzeb bez zadnych problemoéw

M catkowicie sie zgadzam M zgadzam sie M ocena neutralna M nie zgadzam sie M catkowicie sie nie zgadzam

Zrodto: Raport: ,Miasta przyjazne do zycia dla 0s6b starszych: Krakéw”, Centrum Ewaluacji i Analiz Publicznych
Uniwersytet Jagiellonski, Krakéw 2023, s. 28

Czesciowa charakterystyke grupy spotecznej, jakg stanowig osoby starsze zamieszkujace
Gmine Miegjska Krakéw, daje réwniez opis cech spoteczno-demograficznych oséb korzystajacych
z wybranych form wsparcia dedykowanych dla oséb starszych i 0séb z niepetnosprawnosciami

28 |bid., s. 25.
29 Raport: ,Miasta przyjazne do zycia dla 0s6b starszych: Krakéw”..., op. cit., s. 27.
30 |bid., s. 28.
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- 87% odbiorcow ustug opiekuriczych to osoby w wieku 65+. Kobiety korzystajace z ustug
opiekunczych to przede wszystkim wdowy - 55,6% oraz panny - 23,2%, natomiast mezczyzni to
gtéwnie kawalerowie - 32,5%, osoby pozostajgce w zwiagzku matzenskim - 23,6% i wdowcy -
22,3%. W populacji swiadczeniobiorcéw ustug opiekunczych najwieksza grupe stanowig osoby
z wyksztatceniem Srednim blisko - 40% ogdtu. Kolejne, co do wielkosci grupy, stanowig osoby
legitymujace sie wyksztatceniem wyzszym - 18,8%, podstawowym lub nizszym - 18,7% oraz
zasadniczym zawodowym - 15,2%. Swiadczeniobiorcy ustug opiekuiiczych to przede wszystkim
osoby prowadzace jednoosobowe gospodarstwa domowe (91,3%). Osoby korzystajace
z pomocy w formie ustug opiekunczych zyja w wiekszosci w gospodarstwach domowych,
w ktérych gtéwnym Zrédtem utrzymania jest emerytura lub renta - ponad 92% ogétu. Generalnie
wysoko$¢ dochodu na osobe w rodzinie $wiadczeniobiorcéw ustug opiekunczych ksztattuje sie
w przedziale pomiedzy 2000 -2999 zt miesiecznie (blisko 56%), z tego 32,4% rodzin osigga
dochéd w przedziale 2 000-2599 zt miesiecznie, a 23,4% w przedziale 2500-2999 zt miesiecznie.
16,5% rodzin osigga dochéd powyzej 3000 zt, 15,5% w przedziale 1500-1999 zt miesiecznie,
a12,2% to rodziny z dochodem ponizej 1500 zt miesiecznie. Do najczestszych probleméw
wystepujacych w rodzinach $wiadczeniobiorcéw ustug opiekuriczych nalezy, dtugotrwata lub
ciezka choroba oraz niepetnosprawnosé.

- do opisu charakterystyki uczestnikéw osrodkéw wsparcia dla oséb w podesztym wieku oraz
0s6b chorych w Krakowie wykorzystano informacje z proby 612 os6b3!, ktére korzystaty z tej
formy pomocy w 2023 roku. Ponad 71% uczestnikdw osrodkéw wsparcia stanowig kobiety.
Wsrdd najczestszych przyczyn wystapienia z wnioskiem o przyznanie pomocy wymieni¢ mozna
niepetnosprawno$¢ i dtugotrwatg lub ciezka chorobe.

W analizowanej grupie prawie 84,5% oséb prowadzi jednoosobowe gospodarstwo domowe.
W  grupie kobiet najwiecej jest wdéw - 63,1% i rozwiedzionych - 13,8%. Wéréd mezczyzn
korzystajacych z tej formy pomocy najwiecej - 37,5% jest wdowcami oraz - 33,5% pozostaje
w zwigzkach matzenskich. Ponad 43% uczestnikéw osrodkéw wsparcia legitymuje sie
wyksztatceniem $rednim ogdélnym i zawodowym.

Gtéwnym Zrédtem utrzymania ponad 98% oséb jest Swiadczenie emerytalno-rentowe. Ponad
78% uczestnikdw osrodka wsparcia dla oséb starszych jest w wieku miedzy 70. a 89. rokiem
zycia. 90. i wiecej lat ma 8,5% uczestnikdw. W poréwnaniu z rokiem 2022 cechy demograficzno-
spoteczne uczestnikdw osrodkdéw wsparcia dla oséb w podesztym wieku, chorych
i Z niepetnosprawnosciami pozostajg na podobnym poziomie, jedynie w znaczacy sposéb wzrést
miesieczny dochéd na osobe w rodzinach uczestnikow os$rodkéw wsparcia dla oséb
w podesztym wieku, chorych. Dla prawie 61% uczestnikédw os$rodkéw wsparcia dla oséb
w podesztym wieku oraz oséb chorych wysoko$¢ dochodu na osobe w rodzinach przekracza
2500 zt. U 12,9% uczestnikdw ten dochdd nie przekracza kwoty 2000 zt.

- dla scharakteryzowania osob przewlekle somatycznie chorych, ktérym przyznano pomoc
w formie skierowania do domu pomocy spotecznej tego typu, postuzono sie danymi z proby 312
0s6b®?, ktore zostaty skierowane do tego typu jednostek w 2023 roku. W grupie oséb, ktore
zostaty skierowane do domu pomocy spotecznej dla oséb przewlekle somatycznie chorych,
kobiety stanowig 56% ogdétu. Wsrdéd najczestszych przyczyn wystgpienia z wnioskiem
0 przyznanie pomocy wymieni¢ mozna dtugotrwata lub ciezkg chorobe i niepetnosprawnosé.
W analizowanej grupie ponad 92% prowadzito jednoosobowe gospodarstwo domowe. Wsrdod
kobiet najwiekszy odsetek stanowig osoby owdowiate - 58,6%, a wsréd mezczyzn - kawalerowie
31,2% oraz rozwiedzeni - 30,4%. Najwiecej oséb posiada wyksztatcenie srednie ogdlne
i zawodowe - 34,5%. Najwiecej osob, ktére zostaty skierowane do DPS dla oséb przewlekle
somatycznie chorych, znajduje sie w wieku powyzej 80. lat - 42,6%. Kobiet w tym przedziale
wiekowym jest najwiecej - 54%, a mezczyzn - 28,3%. 42% mezczyzn w chwili ztozenia wniosku
nie miato ukonczonego 70. roku zycia. U kobiet analogiczny odsetek wynosi 14,4%. Gtéwnym
zrédtem dochodu rodziny dla ponad 94%, osdb sg niezarobkowe Zrédta utrzymania, w tym dla

31 Zrédto: Pomost Std.
32 |bid.
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81% stanowi emerytura lub renta. Najwiekszy odsetek oséb skierowanych do domu pomocy
spotecznej dla oséb przewlekle somatycznie chorych - 44,9% wykazuje dochdéd powyzej
2500 zt.

- dla scharakteryzowania grupy osoéb skierowanych do DPS dla oséb w podesztym wieku
wykorzystano dane z proby 25 0s6b®, ktére otrzymaty decyzje o skierowaniu do tego typu
jednostek. Wsréd skierowanych do domu pomocy spotecznej dla oséb w podesztym wieku 76%
stanowig kobiety. Najczestsza przyczyng wystapienia z wnioskiem o przyznanie pomocy jest
dtugotrwata lub ciezka choroba oraz niepetnosprawnos$é. 92% analizowanej grupy prowadzi
jednoosobowe gospodarstwo domowe. Najwiekszg grupe stanowia osoby owdowiate - 52%.
Najwiekszy odsetek badanych to osoby posiadajgce wyksztatcenie $rednie ogdlne i zawodowe -
44%. Wsrod kobiet 36,8% stanowig zardwno osoby z wyksztatceniem gimnazjalnym i ponizej
oraz osoby z wyksztatceniem sSrednim ogdélnym i zawodowym. Najwiekszg grupe wsrdd
mezczyzn, ponad 66%, stanowig osoby z wyksztatceniem srednim ogdélnym i zawodowym. Ponad
88% skierowanych do DPS dla oséb w podesztym wieku to osoby znajdujgce sie w wieku
powyzej 70. roku zycia. Najwiekszy odsetek oséb skierowanych do domu pomocy spotecznej dla
0s6b w podesztym wieku - 60% wykazuje dochdd powyzej 2500 zt i wiece).

3.3 Osoby cierpigce na zaburzenia psychiczne w spotecznosci Krakowa

Zgodnie z ustawg z dnia 19 sierpnia 1994 roku o ochronie zdrowia psychicznego, pojecie
,080ba z zaburzeniami psychicznymi” odnosi sie do osdb, ktore sa:

e chore psychiczne (wykazujace zaburzenia psychotyczne);

e uposledzone umystowo;

e wykazujgce inne zaktécenia czynnosci psychicznych, ktére zgodnie ze stanem wiedzy
medycznej zaliczane sg do zaburzen psychicznych, a osoby te wymagajg Swiadczen
zdrowotnych lub innych form pomocy i opieki niezbednych do zycia w $rodowisku
rodzinnym lub spotecznym?34.

Zgodnie z obowigzujagcymi przepisami ochrone te winny zapewni¢ organy administracji
rzgdowej i samorzadowej oraz instytucje do tego powotane, w szczegdlnosci poprzez dziatania
polegajace na:

e promocji zdrowia psychicznego i zapobieganiu zaburzeniom psychicznym,

e zapewnieniu osobom z zaburzeniami psychicznymi wielostronnej i powszechnie
dostepnej opieki zdrowotnej oraz innych form opieki i pomocy niezbednych do zycia
w $rodowisku rodzinnym i spotecznym,

e ksztattowaniu wobec o0séb z zaburzeniami psychicznymi, wifasciwych postaw
spotecznych, a zwtaszcza zrozumienia, tolerancji, zyczliwosci, a takze przeciwdziataniu ich
dyskryminaciji.

Opieka nad osobami z zaburzeniami psychicznymi jest sprawowana gtéwnie w ramach
podstawowej i specjalistycznej opieki zdrowotnej, zwtaszcza psychiatrycznej - w formie opieki
doraznej, ambulatoryjnej, dziennej, szpitalnej oraz w ramach $wiadczern pomocy spotecznej
poprzez: m.in.. prace socjalng, specjalistyczne ustugi opiekuriicze, uczestnictwo
w $rodowiskowych domach samopomocy, pobyt w mieszkaniach wspomaganych i treningowych
czy, w ostatecznosci, w domach pomocy spoteczne;.

Dziatania zapobiegawcze w zakresie ochrony zdrowia psychicznego powinny by¢
podejmowane przede wszystkim wobec dzieci, mtodziezy, osdb starszych oraz wobec oséb
znajdujacych sie w sytuacjach stwarzajacych zagrozenie dla ich zdrowia psychicznego.

Brak aktualnych, wyczerpujacych danych statystycznych dotyczacych liczby oséb chorujacych
psychicznie, bedacych mieszkaricami Krakowa wynika z faktu, iz w zakresie lecznictwa
psychiatrycznego Krakéw nie jest poddawany odrebnym, petnym analizom lub tez niektére dane

33 |bid.
34 Art. 3 pkt 1 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (j.t.: Dz. U. z 2022 r. poz. 2123).
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w tym zakresie nie sg gromadzone systematycznie, a jedynie na potrzeby jednorazowych
opracowan, a niektére z gromadzonych informacji prezentowane sg ze znacznym opdéznieniem.

W 2022 roku w wojewédztwie matopolskim leczonych w systemie ambulatoryjnym z powodu
zaburzen psychicznych byto 143 251 oséb, co stanowi 4,2% catej ludnosci zamieszkujacej
Matopolske. W poréwnaniu z rokiem 2021 (124 212 leczonych) odnotowano wzrost liczby
leczonych o 19 039 oséb. Z danych wynika, ze 43 789 o0séb byto leczonych po raz pierwszy, co
daje 30,6% sposrdéd wszystkich leczonych ogétem - w poréwnaniu do 2021 roku (25 844
leczonych) nastapit wzrost tj. 0 40,9% (17 945 osdéb leczonych po raz pierwszy. Wsréd leczonych
mezczyzni stanowili 48,2% (tj. 54 691 mezczyzn), zas kobiety 51,8% (tj. 88 560 kobiet). Liczba
leczonych z zaburzeniami psychicznymi, zamieszkatych na obszarze wiejskim wynosita 44 660
0s6b, co stanowi 32,2% wszystkich leczonych.

Opieka czynna objeto 53 370 osoby tj. 37,2% leczonych ogdtem. Najbardziej liczng grupe
leczonych - 35,7% wszystkich leczonych ambulatoryjnie (tj. 51 170 pacjentéw) stanowity osoby
z zaburzeniami nerwicowymi zwigzanymi ze stresem i somatoformicznymi. Na drugim miejscu
pod wzgledem liczby leczonych z zaburzeniami psychicznymi, wedtug rozpoznania zasadniczego,
znalazty sie depresje nawracajgce i zaburzenia dwubiegunowe (17 067 oséb - tj. 11,9%
wszystkich leczonych) oraz zaburzenia organiczne (15 682 osoby)®.

W 2022 roku liczba leczonych ambulatoryjnie z zaburzeniami spowodowanymi uzywaniem
substancji psychoaktywnych w wojewdédztwie matopolskim wyniosta 3 844 oséb, co wskazuje
na wzrost liczby leczonych o 100 pacjentéw w poréwnaniu do 2021 roku. Opieka czynna objeto
945 pacjentow (tj. 24,6% wszystkich leczonych). Liczba leczonych po raz pierwszy wyniosta
1 581 oséb tj. 41,1% ogdtu pacjentéw. W 2022 roku leczono 184 osoby w wieku do 18 lat
(tj. 4,8% wszystkich leczonych).

Najczestszym powodem leczenia byto uzywanie kilku substancji lub innych substancji
psychoaktywnych - 2170 oséb (tj. 56,5% wszystkich leczonych), w dalszej kolejnosci znalazto sie
leczenie z powodu uzywania lekdéw uspokajajacych i nasennych - 607 pacjentéw, a takze
wspdtistniejgce uzaleznienia od alkoholu - 519 pacjentéw.

W 2022 roku liczba leczonych w lecznictwie ambulatoryjnym z zaburzeniami spowodowanymi
uzywaniem alkoholu w wojewédztwie matopolskim wyniosta 9806 o0sdb, co w poréwnaniu do
2021 roku wskazuje na wazrost liczby leczonych o 182 osoby. Opieka czynng objeto 4519
pacjentéw, co daje 46,1% wszystkich leczonych. Liczba leczonych po raz pierwszy
wyniosta 3382 oséb tj. 34,5% ogdtu pacjentow.

Najczestszym powodem leczenia byt zespédt uzaleznienia - 8556 leczonych, w dalszej
kolejnosci wspoétuzaleznienia - 1173 osoby oraz wspétistniejace uzaleznienie od $rodkow
psychoaktywnych - 934 pacjentéw®®.

W 2022 roku, w systemie dziennym, w wojewddztwie matopolskim leczonych byto 2689
pacjentéw. Najwiecej pacjentdéw skorzystato ze sSwiadczenn dziennych psychiatrycznych dla
dorostych - 1671 tj. 62,3% wszystkich leczonych dziennie. Na oddziatach dziennych
psychiatrycznych rehabilitacyjnych dla dorostych leczyto sie 536 pacjentow (19,9% wszystkich
leczonych dziennie), 257 pacjentéw leczyto sie na oddziatach dziennych leczenia zaburzen
nerwicowych (tj. 9,6% wszystkich leczonych), 79 oséb leczyto sie na oddziatach dziennych
psychiatrycznych rehabilitacyjnych dla dzieci i mtodziezy (tj. 2,9% wszystkich pacjentow), 146
pacjentéw leczyto sie na oddziatach dziennych rehabilitacyjnych dla oséb z cato$ciowymi
zaburzeniami rozwojowymi (tj. 5,4% wszystkich leczonych).

W 2022 roku leczonych w systemie stacjonarnym w wojewddztwie matopolskim byto 12 672
pacjentéw. Najwiecej leczonych byto w Szpitalu Specjalistycznym im. dr. J. Babinskiego SPZOZ
w Krakowie, 5142 pacjentéw, co stanowi 40,58% wszystkich osob leczonych stacjonarnie.
Wynika to z faktu, ze szpital zaliczany jest do jednostek jednoprofilowych i jest najwiekszg, a
zarazem wiodaca jednostkg w zakresie lecznictwa psychiatrycznego na terenie wojewddztwa
matopolskiego, dodatkowo posiada najwiekszg liczbe 16zek. W dalszej kolejnosci pod wzgledem
liczby leczonych byt Wojewddzki Szpital Psychiatryczny w Andrychowie, w ktérym leczonych

35 Matopolski Program Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2024-2030, Urzad Marszatkowski Wojewddztwa
Matopolskiego, Krakow 2024, s. 13.
36 |bid.,s. 17 i 18.
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stacjonarnie byto 1214 pacjentéw. Wojewédzki Szpital Psychiatryczny w Andrychowie zaliczany
jest do jednostek jednoprofilowych i jest druga, po Szpitalu Specjalistycznym
im. dr. J. Babinskiego, jednostka pod wzgledem udzielanych swiadczen w zakresie lecznictwa
psychiatrycznego oraz iloéci posiadanych tézek na terenie wojewddztwa matopolskiego.

Z analizy danych wynika, ze w 2022 roku na terenie Matopolski 1298 oséb targneto sie na
swoje zycie (co stanowi 8,94% zamachdw samobdjczych popetnionych na terenie Polski). Liczba
ta zawiera zamachy samobdjcze zakonczone zgonem oraz z powodu réznych okolicznosci nie
skutkujgce zgonem. Sposréd liczby ogétem w 2022 roku odnotowano 410 przypadkow
(tj.: 31,59% wszystkich préb samobdjczych) zamachéw samobdjczych zakoriczonych zgonem.
W 2022 roku obserwujemy najwyzszy wskaznik zamachdéw samobodjczych na przestrzeni
ostatnich lat. Najwiecej zamachéw samobdjczych w 2022 roku dokonano na terenie Miasta
Krakowa - 398 0s6b®’.

U czesci chorych gteboko$¢ zaburzenia wymaga trwatego badz okresowego wsparcia, nie tylko
stuzb psychiatrycznych, ale réwniez zréznicowanych stuzb spotecznych. Ta grupa oséb powinna
zostac objeta $wiadczeniami pomocy spotecznej ze wzgledu na narastajgce zagrozenie trwatym
spotecznym wykluczeniem. Czesto w problem niepetnej sprawnosci psychicznej jednej osoby,
uwiktana jest cata rodzina, ktérg choroba dotyka, znieksztatcajgc podstawowe jej funkcje we
wszystkich wymiarach egzystencji. W zwiazku z powyzszym, wsparciem w postaci pracy
socjalnej, utatwiajgcej radzenie sobie z trudnosciami, powinny zostaé¢ objete cate rodziny,
dotkniete problemem choroby psychicznej jednego z cztonkdéw.

3.4 Osoby z niepetnosprawnosciami w spotecznosci Krakowa

W definiowaniu niepetnosprawnosci wyrdznia sie model medyczny i spoteczny. W modelu
medycznym (obecnie przemijajgcym) uznaje sie niepetnosprawnos$¢ za bezposrednia
konsekwencje choroby czy uszkodzenia, natomiast zgodnie z modelem spotecznym oznacza
niemoznos¢ petnego i skutecznego udziatu w réznych sferach zycia, na zasadzie réwnosci
zinnymi osobami, z powodu wielorakich barier, ktérej doswiadczajg osoby, ktére maja
dtugotrwale  naruszong  sprawno$¢  organizmu®®. W  szczegblnosci do  o0séb
Z niepetnosprawnos$ciami mozna zaliczy¢ osoby niepetnosprawne w rozumieniu ustawy
o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych, a takze osoby
z zaburzeniami psychicznymi w rozumieniu ustawy o ochronie zdrowia psychicznego”’.

Wedtug danych pochodzacych z Narodowego Spisu Powszechnego w 2021 roku populacja
0s6b z niepetnosprawnoscia w Krakowie liczyta 111 tys. oséb tj. 13,8% ogodlnej liczby
mieszkancow Krakowa. W pordwnaniu z wynikami z Narodowego Spisu Powszechnego z roku
2011, liczba 0s6b z niepetnosprawnoscig w Krakowie wzrosta z 107 460 oséb do 111 014, choé
w stosunku do ogdétu ludnosci nieznacznie zmalata (w 2011 roku - 14%).

Sytuacja ta moze mie¢ wptyw na wysokos$¢ srodkdw przeznaczonych przez PFRON na
realizacje zadan z zakresu rehabilitacji spotecznej i zawodowej oséb niepetnosprawnych. Srodki
te wyliczane sg na podstawie algorytmu, ktory obejmuje miedzy innymi liczebno$¢ populacji oséb
Z niepetnosprawnosciag w powiecie.

Wsréd mieszkancéw Krakowa z  niepetnosprawnoscia kobiety stanowiag 58,7%. Biorac pod
uwage wskaznik liczby oséb z niepetnosprawnoscia w stosunku do ogdlnej liczby ludnosci,
Krakow plasuje sie na drugim miejscu (po todzi) wsréd najwiekszych miast w Polsce.

37 Matopolski Program Ochrony Zdrowia ..., op. cit., s. 20, 22, 24, 25, 27.

38 Zatacznik do Uchwaty NR CXI1/3043/23 Rady Miasta Krakowa z dnia 14 czerwca 2023 r. w sprawie przyjecia
Powiatowego Programu Dziatania na Rzecz Oséb Niepetnosprawnych na lata 2023 - 2026, Zespét Fundacji na Rzecz
Osdbb z Niepetnosprawnosciami (Fronia) oraz Inwestrada Sp. z 0.0., Urzad Miasta Krakowa, Wydziat Polityki Spotecznej
i Zdrowia - Referat do spraw Problematyki Oséb z Niepetnosprawnosciami, Krakéw, listopad 2022 r.,s. 17.

39 |bid., s. 7.
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Mieszkancy Krakowa z niepetnosprawnosciami wg ptci

= Kobiety

= Mezczyzni

Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (BDL, NSP 2021 - Ludno$¢ - Dane wstepne - Osoby
niepetnosprawne ogdtem)

Na podstawie sprawozdan Powiatowego Zespotu ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci
w Krakowie za 2023 rok mozna zaobserwowac wzrost liczby wydanych orzeczen w stosunku do
roku 2022 o 19,8%. W 2023 roku wydano 8166 orzeczen (w 2022 roku - 6815), w tym: 1529
o zaliczeniu do stopnia lekkiego, 4760 do stopnia umiarkowanego 1877 do stopnia znacznego
(osoby powyzej 16 roku zycia).

W 2023 roku wydano 1146 orzeczen o zaliczeniu do 0sob z niepetnosprawnoscia (dot. osdb,
ktore nie ukonczyty 16. roku zycia). Jest to o prawie 4% wiecej niz w roku 2022.

Znaczacym problemem oséb z niepetnosprawnoscia jest pozostawanie bez pracy. Na dzien
31 grudnia 2023 roku, liczba 0séb z niepetnosprawnoscia pozostajacych w rejestrach Grodzkiego
Urzedu Pracy ulegta zmniejszeniu o 11%, tj. o 106 oséb, w stosunku do roku 2022.

Liczebno$¢ oséb z niepetnosprawnoscig pozostajacych w rejestrach Grodzkiego Urzedu Pracy w latach 2018-2023
wg stanu na koniec roku

1200 1031
1000 941 866 942 03 956 650
800
600
400
200
0
2018 2019 2020 2021 2022 2023

Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie danych GUP

Naturalng konsekwencjg postepujgcego procesu starzenia sie jest pojawiajaca sie z czasem
niepetnosprawnos¢. Wraz z wiekiem nasilajg sie procesy degeneracyjne i chorobowe, ktoére
skutkuja ograniczeniem funkcji organizmu. Po osiggnieciu wieku starszego, wraz z dalszym
uptywem czasu wystepuje nieuchronnie wczesniej czy pdzniej utrata sprawnosci“®.

Postepujacy proces starzenia sie spotecznosci Krakowa, przy uwzglednieniu towarzyszacych
tej fazie zycia deficytéw réznego typu, pozwala postawic teze, ze odsetek mieszkarncéw Gminy
Miejskiej Krakéw z niepetnosprawnoscig w najblizszych latach bedzie wzrastat. Nalezy liczy¢ sie
z powaznym narastaniem problemu samodzielnej egzystencji wsréd osob starszych,
a szczegolnie wsrdd senioréw wymagajacych pomocy - opieki, leczenia i rehabilitacji.

3.5 Osoby w kryzysie bezdomnosci w spotecznosci Krakowa

Osoba bezdomna, zgodnie z definicjg sformutowang na gruncie ustawy o pomocy spotecznej,
jest osoba niezamieszkujagca w lokalu mieszkalnym w rozumieniu przepiséw o ochronie praw

40 Informacja o sytuacji 0séb starszych w Polsce za rok 2020..., op. cit., s. 49.
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lokatoréw i mieszkaniowym zasobie gminy i niezameldowana na pobyt staty, w rozumieniu
przepisdw o ewidencji ludnosci, a takze osoba niezamieszkujgca w lokalu mieszkalnym
i zameldowana na pobyt staty w lokalu, w ktérym nie ma mozliwoéci zamieszkania®™.

Stan bezdomnosci to proces, na ktéry sktadajg sie zaréwno czynniki obiektywne, tj. niezalezne
od woli cztowieka, jaki czynniki subiektywne, tj. wspéttworzone przez dang osobe. Proces ten
roztozony jest w czasie, a jego dynamika jest uzalezniona od indywidualnych cech osoby i jej
loséw. Trzeba jednak zauwazy¢, ze rzadko jedna przyczyna wyjasnia sytuacje osoby bezdomne;j.
Najczesciej przyczyny przeplataja sie i wzajemnie warunkujg*2.

W Narodowym Spisie Powszechnym w 2021 roku podjeta zostata préba spisania oséb
bezdomnych. W zwiazku z sytuacja zwigzang z pandemia wywotang wirusem SARS-CoV-2 nie
byto mozliwe zrealizowanie - jak to miato miejsce w poprzednich spisach - odrebnego badania
0s6b bezdomnych. Wedtug definicji przyjetej w spisie, bezdomny to osoba, ktéra z réznych
przyczyn - ekonomicznych, rodzinnych lub administracyjnych - deklaruje brak statego miejsca
zamieszkania. Do oséb bezdomnych nie nalezy zalicza¢ takich, ktére sg pozbawione dachu nad
gtowa z powodu wypadkéw losowych (kataklizmow, powodzi, pozaréw itp.)*3.

Szacuije sie, ze w ciggu roku w Krakowie liczba oséb bezdomnych oscyluje wokét ok. 2,3 tysiecy
0s6b (narastajaco), a jednorazowo (w danym dniu) przebywa w Krakowie ok. 1,3 tys. osdb
bezdomnych, w tym ok. 700-800 oséb zamieszkuje w réznego rodzaju placéwkach noclegowych.

W 2023 roku MOPS objat pomoca 1749 gospodarstwa domowe oséb bezdomnych (1821
0sbb), w tym ze $wiadczen skorzystato 1607 rodzin (1676 oséb w rodzinach), natomiast 142
rodziny (146 osob) skorzystato z pomocy wytgcznie w formie pracy socjalnej lub innych zadan
pracownika socjalnego, okreslonych w art. 119 ustawy o pomocy spoteczne;j.

Gtéwnymi miejscami pobytu oséb bezdomnych sg miejsca zakwaterowania przeznaczone dla

0séb bezdomnych, tj. schroniska, schroniska z ustugami opiekuriczymi, noclegownie,
ogrzewalnie, mieszkania treningowe lub inne podobnego charakteru.
Natomiast w przestrzeni publicznej osoby bezdomne zazwyczaj przebywaja na klatkach
schodowych, w altanach dziatkowych i $mietnikowych, barakach, pustostanach, weztach
cieptowniczych i bardzo rzadko na dworcach. Ze wzgledu na zmienne warunki atmosferyczne
oraz prowizoryczno$¢ schronienia ,w terenie”, osoby bezdomne czesto zmieniajg swoje miejsca
pobytu. Z drugiej strony istnieje grupa osoéb bezdomnych zamieszkujaca altany dziatkowe, ktére
maja charakter doméw i nie jest zainteresowana zmiang miejsca zamieszkania. Ponadto ustalono,
ze osoby bezdomne nie skupiaja sie w jednej czesci miasta lub dzielnicy Krakowa, choc¢
zauwazono, ze osoby bezdomne funkcjonujgce w przestrzeni publicznej, w ciggu dnia przebywaja
w centrum Krakowa.

Jak wynika z definicji bezdomnosci, gtownym problemem jest brak odpowiedniego miejsca
noclegowego. Poza tym, z powodu braku dostepu do lokalu mieszkalnego, osoby bezdomne maja
niezaspokojone potrzeby higieniczne, nie majg mozliwosci przygotowania i spozywania positkow,
przechowywania rzeczy osobistych i odziezy. Ponadto ich funkcjonowanie w przestrzeni
publicznej, naduzywanie alkoholu lub innych srodkéw psychoaktywnych, nieodpowiednie
odzywianie powodujg, ze osoby te czesto zapadajg na réznego rodzaju choroby: infekcje,
choroby skérne i zakazne.

W 2023 roku kwalifikowanie oséb do pomocy mieszkaniowej odbywato sie w trybie Uchwaty
nr XXX/794/19 Rady Miasta Krakowa z dnia 5 grudnia 2019 roku w sprawie zasad
wynajmowania lokali wchodzacych w sktad mieszkaniowego zasobu Gminy Miejskiej Krakéw
oraz tymczasowych pomieszczen®*.

Osoby wnioskujagce o pomoc mieszkaniowg powinny réwniez wykaza¢ fakt posiadania
,centrum zyciowego” w gminie, czyli faktyczne zamieszkiwanie na terenie Gminy Miejskiej
Krakow*.

41 Art. 6 pkt 8 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (tj. Dz. U. z 2021 r. poz. 2268 z pdzn. zm.).
42 Narodowy Spis Powszechny Ludnosci i Mieszkan 2021 Ludnos¢ ..., op. cit.

431bid., s. 173.

44 Dziennik Urzedowy Wojewddztwa Matopolskiego z 2019 r., poz. 9006 z pézn. zm.,

45 §13 uchwaty Nr XXX/794/19 Rady Miasta Krakowa z dnia 5 grudnia 2019 r.
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Zgodnie z danymi Wydziatu Mieszkalnictwa Urzedu Miasta Krakowa, w wyniku pozytywne;j
weryfikacji wnioskéw ztozonych w 2023 roku z tytutu niezaspokojonych potrzeb
mieszkaniowych (tj. braku tytutu prawnego do lokalu mieszkalnego lub innej nieruchomosci) oraz
osiggania niskich dochodéw, wstepnie do ubiegania sie 0 pomoc mieszkaniowg zakwalifikowato

sie 394 osbb/rodzin.
Wedtug stanu na dzien 31 grudnia 2023 roku, na propozycje zawarcia umowy najmu w zwigzku

z objeciem ostateczng lista mieszkaniowg (w 2023 roku i latach ubiegtych) oczekujg 463
osoby/rodziny. Spos$réd préby 1431 oséb bezdomnych*¢, objetych pomoca spoteczng
w 2023 roku, pod wzgledem ptci dominuja mezczyzni, ktdrych jest ponad 76%. W stosunku do
ostatnich lat zwiekszyt sie 0 3% udziat kobiet wsrdd osdb w kryzysie bezdomnosci.

Rozktad populacji krakowskich bezdomnych ze wzgledu na pteé w latach 2017-2023
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Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie danych Pomost Std.

Procesem zachodzacym w zbiorowosci oséb bezdomnych jest jej starzenie sie. Prawie 71% to
osoby w wieku powyzej 45 lat, a wéréd mezczyzn prawie 75%. Fakt ten jest o tyle istotny, ze
wraz z uptywem kolejnych lat w Krakowie bedziemy mieli do czynienia prawdopodobnie
Z pogarszaniem sie stanu zdrowia 0séb bezdomnych, a w konsekwencji ich mniejszg aktywnoscig
zawodowa. Oznacza to, ze w najblizszym czasie nalezy sie spodziewaé, ze odbiorcg pomocy
kierowanej przez osrodki pomocy spotecznej oraz organizacje pozarzadowe do o0séb
bezdomnych, w duzej mierze stang sie osoby w podesztym wieku oraz o pogarszajgcym sie stanie
zdrowia.

Cechy demograficzno-spoteczne oséb bezdomnych w Krakowie

Cechy demograficzrx-lif:;‘e):;r;e 0s6b bezdomnych kobiety mesczysni ogétem
wiek
0-17 41% 1,2% 1,9%
18-25 2,4% 1,5% 1,7%
26-35 16,9% 5,6% 8,2%
36-45 20,1% 16,8% 17,6%
46-55 24,9% 23,2% 23,6%
56-65 15,6% 31,9% 28,1%
66 i wiecej 16,0% 19,8% 18,9%
wyksztatcenie
gimnazjalne i nizsze 39,6% 31,0% 33,1%
zasadnicze zawodowe 26,3% 42,0% 38,3%
$rednie ogdlne i zawodowe 25,7% 20,8% 21,9%
policealne 0,9% 0,4% 0,5%
wyzsze 4,7% 3,9% 4,1%

46 Pomost Std.
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nieustalony poziom wyksztatcenia 2,8% 1,9% 2,1%
stan cywilny

panna/kawaler 41,4% 49,0% 47,2%
rozwiedziona/rozwiedziony 32,1% 36,8% 35,8%
separowana/separowany 0,9% 1,3% 1,2%
wdowiec/wdowa 10,9% 3,8% 5,5%
zamezna/zonaty 13,6% 9,1% 10,1%
konkubinat 0,9% 0,0% 0,2%

pozycja na rynku pracy
bezrobotni 30,5% 23,8% 25,4%
bierni zawodowo 60,4% 72,1% 69,3%
pracujacy 9,1% 4,1% 5,3%

Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie Pomost Std.

Bezdomne kobiety to przede wszystkim panny, ktére stanowia 41,4% ogdétu bezdomnych
kobiet, rozwiedzione - 32,1%, zamezne - 13,6%. W grupie mezczyzn najwiecej jest kawalerow
- 49% oraz pandw po rozwodzie - 36,8%. Analizujgc stan cywilny oséb bezdomnych na
przestrzeni lat 2017-2023 wartosci te sg podobne.

Jednorodnos¢ populacji oséb bezdomnych przejawia sie rowniez w poziomie wyksztatcenia.
Jest to zbiorowos$¢ oséb posiadajgcych niski poziom wyksztatcenia. 71% populacji posiada
wyksztatcenie zasadnicze zawodowe oraz gimnazjalne inizsze. W 2023 roku najwieksza
zbiorowos$¢ pod wzgledem wyksztatcenia stanowity osoby z wyksztatceniem zasadniczym
zawodowym.

Analizujac stan zdrowia os6b bezdomnych w Krakowie, mozna zauwazy¢ postepujacy od 2017
roku wzrost oséb bezdomnych chorujgcych przewlekle. Osoby chore i przewlekle chore
w 2023 roku stanowity 82% oséb bezdomnych.

Stan zdrowia oséb bezdomnych w latach 2017-2023
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Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie danych Pomost Std.

Zty stan zdrowia oséb bezdomnych coraz bardziej utrudnia im podejmowanie pracy. Odsetek
0s0b pracujacych w ogdlnej populacji 0séb bezdomnych w Krakowie jest generalnie bardzo maty,
w 2023 roku wyniost 5%. Najliczniejsza grupa oséb bezdomnych s osoby bierne zawodowo,
ktére stanowity w latach 2017-2022 srednio 69% ogdétu.
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Pozycja 0séb bezdomnych na rynku pracy w latach 2017-2023
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Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych MOPS

Osoby bezdomne to przede wszystkim osoby prowadzace jednoosobowe gospodarstwa
domowe (86%). Zazwyczaj nie posiadajg wtasnego zroédta dochodu, zatem utrzymuijg sie gtownie
z pomocy spotecznej. W przypadku posiadania jakiegokolwiek dochodu, zauwazano, ze osoby
bezdomne to przede wszystkim osoby utrzymujaca sie z innych, niezarobkowych Zrédet
utrzymania - 71% oraz pozostajgce bez wtasnego Zrédta dochodu - 22%.

Gtéwne Zrdédto utrzymania oséb bezdomnych w latach 2018-2023
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Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie danych Pomost Std.

Cechy demograficzno-spoteczne osob bezdomnych w poréwnaniu do roku poprzedniego,
pozostajg na podobnym poziomie.
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4 Charakterystyka realizowanych ustug spotecznych w wybranych obszarach
interwencji

Analiza zasobéw w zakresie funkcjonujacego w Gminie Migjskiej Krakéw systemu wsparcia
opiera sie przede wszystkim na systemie pomocy spotecznej, w ktédrym wiodacg jednostka jest
Miejski Os$rodek Pomocy Spotecznej w Krakowie. Jednostka wspierajaca, nadzorujaca
i koordynujacg cze$¢ zadanh w obszarze polityki spotecznej miasta jest Wydziat Polityki
Spotecznej i Zdrowia Urzedu Miasta Krakowa. Istotng role petni rowniez Krakowskie Centrum
Swiadczen, obstugujace realizacje $wiadczenn  rodzinnych, $wiadczen z  Funduszu
Alimentacyjnego, dodatkéw ostonowych i dodatkéw mieszkaniowych. W ramach systemu
funkcjonuja domy pomocy spotecznej, osrodki wsparcia, $srodowiskowe domy samopomocy,
warsztaty terapii zajeciowej, placowki opiekuriczo-wychowawcze, placéwki wsparcia dziennego,
mieszkania treningowe i wspomagane, Osrodek Interwencji Kryzysowej, Grodzki Urzad Pracy,
Miejskie Centrum Profilaktyki Uzaleznierr, Miejskie Centrum Opieki dla Oséb Starszych,
Przewlekle Niepetnosprawnych oraz Niesamodzielnych, Specjalistyczny Osrodek Wsparcia dla
Ofiar Doznajacych Przemocy Domowej, schroniska, noclegownie i ogrzewalnie dla oséb w
kryzysie bezdomnosci, a w szerszym kontekscie réwniez szpitale, Straz Miejska Miasta Krakowa
oraz instytucje kultury i sztuki.

4.1 Zasoby w zakresie systemu wsparcia dzieci i rodzin, w tym dzieci z niepetnosprawnoscia

- Program pn. Krakowska Karta Rodzinna 3+ - program stanowi system znizek, ulg, preferencji
i uprawnien, bedacy kluczowym elementem polityki prorodzinnej Miasta Krakowa, majacej na
celu poprawe warunkéw zycia rodzin wielodzietnych, zwiekszenie szans rozwojowych
i zyciowych dzieci i mtodziezy, zwiekszenie dostepnosci do edukaciji, sportu, débr kultury i ustug,
poszerzenie mozliwosci spedzania wolnego czasu rodzicéw z dzieémi. W 2023 roku w programie
wzieto udziat 6138 rodzin, co stanowi 62% uprawnionych krakowskich rodzin wielodzietnych.

- Jednorazowa gminna zapomoga finansowa z tytutu urodzenie dziecka - $wiadczenie dla rodzin
wielodzietnych posiadajgcych KKR 3+ oraz pozostatych rodzin, ktérych dochéd w przeliczeniu
na osobe nie przekroczy kwoty 1000 zt netto. W 2023 roku $wiadczenie wyptacono 753
dzieciom.

- Program pn. Krakéw dla Rodziny ,N” - Krakowska Karte Rodziny z Niepetnosprawnym
Dzieckiem otrzymujg dzieci niepetnosprawne i ich rodzenstwo (po ukonczeniu 4 roku zycia),
cztonkowie rodzin, w ktérych wychowywane jest dziecko niepetnosprawne, doroste dzieci
niepetnosprawne, rodzice, opiekunowie faktyczni dorostego dziecka niepetnosprawnego.
Upowaznia ona m.in. do 100% ulgi w korzystaniu z Komunikacji Miejskiej, co najmniej 50% znizki
w optatach za bilety wstepu m.in. do miejskich teatréw, muzedédw oraz na miejskie baseny,
przyjecia poza kolejnoscia i zwolnienia z optat w ztobku oraz do innych znizek i ulg. W 2023 roku
z programu skorzystato 1891 rodzin.

- Ustuga asystenta rodziny - w 2023 roku asystentura rodziny zostato objetych 650 rodzin
przezywajacych trudnosci opiekunczo-wychowawcze i réznorodne kryzysy zycia rodzinnego,
ustuge sSwiadczyto ogdétem 37 asystentédw. Asystenci rodziny realizujg zadania wynikajace
z ustawy o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej oraz ustawy o wsparciu kobiet w cigzy
i rodzin ,Za zyciem”. Pomagaja takze tym rodzicom, ktérzy daza do powrotu swoich dzieci pod
ich bezposrednia opieke.

- Ustuga ,Pomoc w domu” - dedykowana jest opiekunom 0séb z orzeczonym znacznym
stopniem niepetnosprawnosci oraz rodzinom, w ktérych wychowywane jest dziecko
Z niepetnosprawnoscig charakteryzujaca sie wskazaniami dotyczacymi koniecznosci statej lub
dtugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong mozliwoscia
samodzielnej egzystencji oraz koniecznosci statego wspétudziatu na co dzien opiekuna dziecka
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w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji. W 2023 roku ustuga zostata zrealizowana
w tgcznym wymiarze 95 godzin. Z pomocy skorzystata rodzina z dzieckiem do lat 18.

- Placéwki wsparcia dziennego - na terenie Gminy Miejskiej Krakéw w 2023 roku funkcjonowato
28 placéwek w ktérych liczba miejsc wyniosta tgcznie 1895, w tym: 20 placowek w formie
opiekunczej zapewniajace 825 miejsc, 5 w formie specjalistycznej zapewniajgce 950 miejsc oraz
3 w formie podwérkowej zapewniajace 120 miejsc. Placowki prowadzone byty przez organizacje
pozarzadowe na zlecenie Gminy Miegjskiej Krakéw. Ponadto w 2023 roku, w oparciu o decyzje
wydang przez Prezydenta Miasta Krakowa, prowadzonych byto 19 placéwek wsparcia
dziennego. W bezposrednia realizacje zadania w roku 2023 zaangazowanych byto ponad 220
0s6b w organizacjach pozarzagdowych posiadajacych kwalifikacje, o ktérych mowa w art. 25-27
ustawy z dnia 9 czerwca 2011 roku o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej.
Dodatkowo przy zapewnieniu opieki nad dzieémi oraz w wykonywaniu innych czynnosci
w placéwce prace zatrudnionych pracownikéw wspierali wolontariusze. Liczba dzieci
i mtodziezy, ktére w 2023 roku skorzystaty ze $wiadczen oferowanych przez placéwki wsparcia
dziennego prowadzone na zlecenie gminy wyniosta 3411.

- Specjalistyczne ustugi opiekuncze dla rodzin z dzie¢mi z niepetnosprawnoscia, ustuga asystenta
w rodzinie z dzieckiem z niepetnosprawnoscig oraz ustuga asystenta osobistego osoby
Z niepetnosprawnoscia, z ktérej skorzystaty dzieci z niepetnosprawnoscia - w 2023 roku ze
wsparcia w formie specjalistycznych ustug opiekunczych dla rodzin z dzieémi
Z niepetnosprawnoscig skorzystato 5 rodzin. Ustugi opiekunicze dla rodzin z dzieémi
Z niepetnosprawnoscig $wiadczyto 4 specjalistdw, zadanie realizowane byto przez Miejski
Osrodek Pomocy Spotecznej. Ze wsparcia asystentdw w rodzinie skorzystato 39 rodzin z dzieémi
Z niepetnosprawnos$ciami. Zadanie realizowane byto przez organizacje pozarzadowa, w ktoérej
pracowaty 32 osoby w oparciu o umowe zlecenie. Ponadto w realizacje zadania zaangazowanych
byto 4 wolontariuszy. Koordynator zadania zatrudniony byt na 1/3 etatu. W 2023 roku ustuge
asystenta osobistego osoby z niepetnosprawnoscig realizowato 27 asystentéw dla 29 dzieci.
Zadanie realizowane byto przez organizacje pozarzadowsa.

- Pomoc w formie positkéw oraz zasitkdw celowych na zakup zywnosci lub positku - udziat dzieci
i ucznidw w ogolnej liczbie oséb otrzymujacych pomoc w formie positku wyniést 55% w skali
roku - 2048 osdb.

- Kluby Rodzicéw - w 2023 roku funkcjonowato 47 Klubéw Rodzicéw z dzieémi do lat 3: 14
klubéw prowadzity organizacje pozarzadowe, a 33 kluby prowadzone byty przez miejskie centra,
osrodki kultury oraz Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej.

- Pomoc materialna o charakterze socjalnym dla uczniéw - stypendia szkolne, zasitki szkolne -
pomoc w formie stypendium szkolnego adresowana byta do uczniéw z rodzin o niskich
dochodach. W 2023 roku wysoko$¢ tego kryterium wynosita 600 zt. W 2023 roku wyptacono
tacznie 635 Swiadczen w formie stypendidw szkolnych. Zasitek szkolny moze zostaé przyznany
uczniowi znajdujagcemu sie przejSciowo w trudnej sytuacji materialnej z powodu zdarzenia
losowego, tj. zdarzenia nagtego, nieprzewidywalnego, niezaleznego od wnioskodawcy, ktére
wywota przynajmniej przejsciowa trudnag sytuacje materialng rodziny ucznia. W 2023 roku
wyptacono tacznie 48 $wiadczen w postaci zasitku szkolnego.

- Realizacja rzadowego program pomocy uczniom z niepetnosprawnoscia w formie
dofinansowania zakupu podrecznikéw, materiatéw edukacyjnych i materiatéw ¢éwiczeniowych
w latach 2023-2025 - pomoc finansowa w ramach programu przyznano tgcznie dla 938 uczniéw
uczeszczajacych do 73 szkot na terenie Krakowa.

- Prowadzenie na oddziatach ginekologiczno-potozniczych oraz w szkotach rodzenia ustugi
Jprzewodniczki” dla kobiet w cigzy i rodzicow nowo narodzonych dzieci mieszkajgcych
w Krakowie - odbiorcami ustugi sg wszystkie kobiety w cigzy, matki i ojcowie przezywajacy
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kryzys w zwigzku z narodzinami dziecka, rodziny z dzie¢mi do ukonczenia przez nie 1 roku zycia,
w ktérych wystepuja lub moga wystapié problemy ekonomiczne, zawodowe, emocjonalne i inne.
W 2023 roku z ustugi skorzystato 1232 uczestnikéw. Ustuga realizowana byta przez
wykwalifikowang kadre na oddziatach szpitali, w szkotach rodzenia, w miejscu zamieszkania
uczestnikédw oraz w razie koniecznosci réwniez telefonicznie. Zadanie realizowane byto na
zlecenie Gminy Miejskiej Krakéw przez organizacje pozarzagdowa.

- Specjalistyczne ustugi wspierania rodziny - skierowane s3 do rodzin z dzie¢mi do 18 roku zycia,
ktére wymagajg wsparcia z uwagi na to, ze co najmniej jeden z rodzicéw jest osobg dotknieta
problemem zaburzenn psychicznych, niepetnosprawnosci intelektualnej lub uzaleznienia.
Realizacja zadania obejmuje indywidualne oraz grupowe formy wsparcia takie, jak: poradnictwo
psychospoteczne, poradnictwo rodzinne, trening umiejetnosci spotecznych i grupy edukacyjno-
wspierajace. W 2023 roku z ustug skorzystaty 52 rodziny. Zadanie realizowane byto na zlecenie
Gminy Miejskiej Krakéw przez organizacje pozarzadowa, poprzez 26 specjalistow.

- Oédrodki poradnictwa i terapii rodzin - w 2023 roku zadanie poradnictwa i terapii byto
realizowane na zlecenie Gminy Miejskiej Krakéw w 4 os$rodkach znajdujacych sie
w 5 lokalizacjach. Osrodki prowadzone byty przez organizacje pozarzadowe na zlecenie Gminy
Miejskiej Krakéw. Z pomocy osrodkdéw skorzystato 1171 oséb. W osrodkach przeprowadzono
1243 diagnozy, 7080 spotkan terapeutycznych (indywidualnych, rodzinnych, grupowych) oraz
2804 ustugi poradnictwa.

- Centrum dla Rodzin - wsparcie skierowane do rodzin i par (zwigzki formalne i nieformalne)
ukierunkowane na podniesienie jakosci relacji w zwigzku. W 2023 roku 430 oséb skorzystato ze
wsparcia obejmujacego poradnictwo psychologiczne, terapie par/matzenska/rodzinng,
poradnictwo rodzinne i socjalne, konsultacje indywidualne z obszaru profilaktyki uzaleznien,
wsparcie grupowe.

- Przeciwdziatanie przemocy domowe] - realizacja Programu Przeciwdziatania Przemocy
Domowej oraz Ochrony Ofiar Przemocy w Domowej w 2023 roku odbywata sie poprzez:
e zapewnienie wsparcia dla oséb dotknietych przemocg domowa, w tym zapewnienie
schronienia osobom doznajacym przemocy domowe;j,
prowadzenie grup wsparcia dla oséb doznajgcych przemocy domowej,
e udzielanie poradnictwa psychologicznego i prawnego dla oséb dotknietych przemoca

domowej,

e podejmowanie dziatan informacyjno-edukacyjnych z zakresu przeciwdziatania przemocy
domowej,

e prowadzenie oddziatywan korekcyjno-edukacyjnych dla oséb stosujacych przemoc
domowa,

e organizacje szkoleh oraz superwizji dla pracownikéw instytucji zobowigzanych do
przeciwdziatania przemocy domowej w Gminie Miejskiej Krakéw.

W 2023 roku wszczeto 1181 procedur ,Niebieskie Karty”, a w catym roku realizowanych byto

tacznie 1523 procedury (w tym procedury kontynuowane z lat poprzednich). Zakonczono

realizacje 1030 procedur. Zadanie byto realizowane we wspétpracy z instytucjami dziatajgcymi

na terenie Krakowa oraz z organizacjami pozarzagdowymi w zakresie przewidzianym ustawg

o przeciwdziataniu przemocy domowej oraz Rozporzadzeniem Rady Ministréw w sprawie
procedury ,Niebieskie Karty” oraz wzoréw formularzy ,Niebieskie Karty”.

- Dziatalnos¢ Specjalistycznego Osrodka Wsparcia dla Oséb Doznajgcych Przemocy Domowej -
catodobowa placowka udzielajgca specjalistycznej pomocy osobom doswiadczajgcym przemocy
domowej, zapewniajagca 25 miejsc schronienia na okres do 3 miesiecy, z mozliwoscig
przedtuzenia. W Osrodku zapewniona jest pomoc psychologiczna, prawna, pedagogiczna oraz
pomoc pracownika socjalnego. W 2023 roku Osrodek udzielit schronienia 91 osobom, w tym 47
dorostym i 44 dzieciom. Z pomocy w formie ambulatoryjnej skorzystato 497 osoéb.
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Specjalistyczny Osrodek Wsparcia byt prowadzony na zlecenie Gminy Migjskiej Krakéw przez
organizacje pozarzadowa.

- Mieszkania treningowe dla kobiet i kobiet z dzieémi - przeznaczone sg w szczegdlnosci dla
0s6b  opuszczajacych  Specjalistyczny O$rodek Wsparcia, ktére po wykorzystaniu
trzymiesiecznego okresu schronienia w ramach interwencji kryzysowej potrzebujg dalszego
wsparcia, pomocy i wzmocnienia w powrocie do funkcjonowania w Srodowisku bez przemocy.
W Gminie Miejskiej Krakéw funkcjonujg 4 mieszkania treningowe dla kobiet i kobiet z dzie¢mi,
zapewniajace 27 miejsc.

4.2 Zasoby w zakresie pieczy zastepczej

Zgodnie z ustawg o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej organizatorem rodzinnej
pieczy zastepczej na terenie Gminy Miejskiej Krakéw jest Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej.
Rodzinna piecza zastepcza jest sprawowana w przypadku niemoznosci zapewnienia dziecku
opieki i wychowania przez rodzicéw biologicznych. Jest to przejsciowa forma opieki nad
dzieckiem.

- W 2023 roku 486 (365 w spokrewnionych i 121 w niezawodowych - narastajaco) matoletnich
dzieci i oséb, ktére osiggnety petnoletno$é, przebywato pod opiekg spokrewnionych
i niezawodowych rodzin zastepczych, zamieszkujagcych na terenie Gminy Miejskiej Krakow
(4 dzieci przechodzito miedzy typami rodzin). W 2023 roku 55 dzieci zostato umieszczonych
w rodzinach zastepczych spokrewnionych, a 21 w rodzinach zastepczych niezawodowych.
Zadania organizatora rodzinnej pieczy zastepczej, majgce na celu zapewnienie warunkéw
sprzyjajacych funkcjonowaniu istniejgcych i tworzeniu nowych rodzin zastepczych, realizowato
37 pracownikdbw MOPS, przy czym wsparcie dla rodzin zastepczych spokrewnionych
i niezawodowych realizowane byto przez 16 koordynatoréw rodzinnej pieczy zastepczej,
4 pracownikdéw organizatora rodzinnej pieczy zastepczej oraz 5 psychologéw.

- Zawodowe rodziny zastepcze w 2023 roku:

e 35 rodzin petnigcych funkcje pogotowia rodzinnego, dysponujacych 74 miejscami
(wg stanu na dzien 31 grudnia 2023 r. przebywato w nich 73 dzieci). W roku 2023 z tej
formy rodzinnej pieczy zastepczej skorzystato tacznie 104 dzieci.

e 18 specjalistycznych rodzin zapewniajacych 24 miejsca. W powyzszej formie pieczy
zastepczej przebywaty dzieci z problemami zdrowotnymi, wymagajace szczegdlnej opieki
i pielegnacji (m. in. dzieci zespotem Downa, Zespotem Alkoholowym Ptodu). W roku 2023
z tej formy rodzinnej pieczy zastepczej skorzystato tagcznie 32 dzieci.

e 2 zawodowe rodziny zastepcze (forma dtugotrwata) zapewaniajace opieke dla 2 dzieci.
W 2023 roku z tej formy rodzinnej pieczy zastepczej skorzystato tacznie 5 dzieci.

- Rodzinne domy dziecka - w 2023 roku funkcjonowaty 3 rodzinne domy dziecka, w ktérych
przebywato facznie 26 dzieci.

- Placéwki opiekunczo-wychowawcze - w 2023 roku krakowski system instytucjonalnej pieczy
zastepczej tworzyty 42 placéwki:

e 3 placéwki typu interwencyjnego, zapewniajace dorazng opieke nad dzieckiem w czasie
trwania sytuacji kryzysowej, w szczegdlnosci w przypadkach wymagajacych
natychmiastowego zapewnienia opieki - do czasu wydania przez sad postanowienia
0 umieszczeniu dziecka w placéwce, rodzinie zastepczej, adopcyjnej lub o powrocie do
rodziny biologicznej. W placéwkach tego typu w roku 2023 przebywato tgcznie 211
dzieci;

e 16 placéwek typu socjalizacyjnego, zapewniajgcych opieke tacznie 159 dzieciom;

e 7 placowek typu rodzinnego, w ktérych w 2023 roku przebywato tacznie 51 dzieci;
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e 16 placowek typu specjalistyczno-terapeutycznego zapewniajacych opieke nad dzieémi
o indywidualnych potrzebach w tym: legitymujagcych sie orzeczeniem
o niepetnosprawnosci lub umiarkowanym i znacznym stopniem niepetnosprawnosci;
wymagajacych stosowania specjalnych metod wychowawczych i specjalistycznej terapii
oraz wymagajacych wyréwnywania opo6znien rozwojowych i edukacyjnych.
W placéwkach tego typu w roku 2023 przebywato tacznie 196 dzieci.

W 2023 roku placowki opiekunczo-wychowawcze zapewnity opieke i wychowanie tacznie dla
617 dzieci. Placowki prowadzone byty na zlecenie Gminy Miejskiej Krakéw przez organizacje
pozarzadowe oraz funkcjonowaty w formie jednostek budzetowych. W bezposrednia realizacje
zadania (praca z dzieckiem), na dzien 31 grudnia 2023 roku, zaangazowanych byto 129 oséb
w organizacjach pozarzagdowych i 213 pracownikéw jednostek budzetowych.

- Pomoc dla usamodzielniajgcych sie wychowankéw pieczy zastepczej - w 2023 roku udzielono
pomocy finansowej i rzeczowe] zwigzanej z usamodzielnieniem dla 204 wychowankéw rodzin
zastepczych oraz o0séb opuszczajagcych placowki opiekunczo-wychowawcze, a takze
mtodziezowe osrodki wychowawcze oraz zaktad poprawczy. Pomoc obejmowata miedzy innymi:
e pobyt w mieszkaniu treningowym - w 2023 roku funkcjonowaty trzy mieszkania
treningowe, dysponujace 17 miejscami dla usamodzielniajgcych sie wychowankéw
placéwek opiekunczo-wychowawczych i rodzin zastepczych (do 31 pazdziernika 2023 r.
stosowano nazwe mieszkania chronione). Z tej formy pomocy skorzystato 20 osdb.
Pomoc w formie pobytu w mieszkaniu treningowym dla usamodzielniajgcych sie
wychowankdéw pieczy zastepczej realizowana byta we wspotpracy z organizacjami
pozarzadowymi. Zaangazowany personel - 3 osoby.
e pomoc finansowa, w tym 1346 $wiadczen na kontynuowanie nauki, 49 swiadczen
jednorazowych na usamodzielnienie, 59 $wiadczen na zagospodarowanie.

4.3 Zasoby w zakresie wsparcia 0séb starszych i niesamodzielnych

Podstawowym zatozeniem systemu wsparcia oséb starszych i niesamodzielnych w Krakowie
jest umozliwienie im jak najpetniejszego i najdtuzszego funkcjonowania w srodowisku rodzinnym,
sgsiedzkim, w miejscu zamieszkania. Osobom starszym i niesamodzielnym oferowane jest
réoznorodne wsparcie i pomoc w funkcjonowaniu codziennym, a takze proponowane zajecia
aktywizujace i edukacyjne w placéwkach dziennych i catodobowych, w zaleznosci od ich potrzeb
i stanu zdrowia. Oferowana pomoc moze obejmowac:

- Prace socjalng z osobami starszymi - praca socjalna z osobg starszg ma na celu tworzenie
warunkéw do zaspokojenia potrzeb zdrowotnych, spotecznych, materialnych i psychologicznych
osoby starszej. Poza praca z indywidualnym przypadkiem praca socjalna w MOPS prowadzona
jest réowniez ze spotecznoscig lokalng, w tym z osobami starszymi, w ramach Programoéw
Aktywnosci Lokalnej. Do uczestnictwa w PAL zapraszane sg wszystkie osoby, ktore chciatyby
przytaczy¢ sie do wspdlnych inicjatyw realizowanych na rzecz swojego bliskiego otoczenia.
Programy Aktywnosci Lokalnej sg tez okazjg do integracji pokoler.. MOPS realizuje projekty
socjalne, wspierajac i aktywizujgc seniorow w ich naturalnym srodowisku, umozliwiajac
i utatwiajac dostep do aktywnosci kulturalnej, turystycznej, itp., stwarzajagc mozliwosci lepszego
funkcjonowania spotecznego.

- Pomoc finansowsg i niepieniezng dla seniorow - w ramach pomocy finansowej MOPS moze
udzieli¢ wielu form wsparcia, takich jak zasitek staty i okresowy czy zasitek celowy (np. na zakup
zywnosci, lekow). W uzasadnionej sytuacji MOPS udziela rowniez osobom pomocy niepienieznej,
takiej jak: bilet kredytowany, sktadki na ubezpieczenie zdrowotne, sktadki na ubezpieczenie
spoteczne, pomoc rzeczowa, poradnictwo specjalistyczne (w szczegdlnosci prawne,
psychologiczne i rodzinne), interwencja kryzysowa, udzielanie schronienia (w noclegowniach,
schroniskach, domach dla bezdomnych), a takze positek.
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- Ustugi opiekuncze - wsparcie w formie ustug opiekunczych przeznaczone jest dla mieszkancow
Krakowa, ktérzy z powodu wieku, choroby lub innych przyczyn wymagaja pomocy innych oséb,
a s3 jej pozbawieni. Ustugi opiekuncze obejmujg pomoc w zaspokajaniu codziennych potrzeb
zyciowych, opieke higieniczng, zalecong przez lekarza pielegnacje oraz, w miare mozliwosci,
zapewnienie kontaktébw z otoczeniem. Zakres i wymiar przyznanych ustug wynika
z indywidualnej sytuacji osoby: stanu zdrowia, sytuacji rodzinnej, zgtoszonych potrzeb. W roku
2023 wsparciem objeto 1839 oséb. Ustugi opiekuncze swiadczone s przez podmioty wytonione
w drodze otwartych konkurséw ofert. W realizacje zadania polegajgcego na $wiadczeniu ustug
opiekunczych w roku 2023 bezposrednio zaangazowanych byto w organizacjach pozarzadowych
oraz w DPS Radziwittowska i DPS tanowa 39: 559 oséb (opiekundéw) swiadczacych ustugi
opiekuncze w ramach umowy zlecenia oraz 20 oséb koordynujacych realizacje ustug
opiekunczych.

Dodatkowo w ramach programu polityki zdrowotnej z zakresu zwiekszenia dostepnosci do
Swiadczen pielegnacyjnych i opiekunczych w Gminie Miejskiej Krakéw w ramach dziennego lub
catodobowego pobytu dla oséb niesamodzielnych, niewymagajacych opieki instytucjonalnej oraz
z zakresu wsparcia ich opiekunéw nieformalnych prowadzona jest Placéwka Dziennej Opieki
i Aktywizacji oferujgca 27 miejsc opieki. Wspomniany wyzej program finansowany jest w catosci
ze $Srodkdéw Gminy Miegjskiej Krakdw, a realizuje go Miejskie Centrum Opieki dla Oséb Starszych,
Przewlekle Niepetnosprawnych oraz Niesamodzielnych w Krakowie.

- Osrodki wsparcia dla 0séb starszych - podstawowg forma pomocy, dzieki ktérej osoby w wieku
podesztym moga zaspokajac¢ bardzo wazng potrzebe kontaktu i integracji spotecznej sa osrodki
wsparcia dziennego pobytu. Celem dziatania osrodkéw jest podtrzymywanie sprawnosci
psychofizycznej o0séb starszych, w szczegdlnosci w formie rehabilitacji spotecznej
i usprawniajacej, dla umozliwienia im jak najdtuzszego funkcjonowania w srodowisku rodzinnym,
sagsiedzkim, w miejscu zamieszkania. Wszystkie zajecia odbywaja sie pod opiekg do$wiadczonych
specjalistéw - pracownikéw socjalnych, terapeutéw zajeciowych, fizjoterapeutéw. W ramach
ww. placéwek funkcjonujg osrodki specjalistyczne, zapewniajgce wsparcie dla oséb z choroba
Alzheimera, zespotem otepiennym i po udarze. Osrodki wsparcia dla oséb starszych dysponuja
taczng liczbg 823 miejsc. Z pomocy w tej formie w roku 2023 skorzystato tacznie 1415 osdb.
Zadanie realizowane jest na zlecenie Gminy Miejskiej Krakéw przez organizacje pozarzadowe
oraz w ramach jednostki budzetowej - Krakowskie Centrum Seniora. W bezposrednia realizacje
zadania w 2023 roku zaangazowanych byto 10 osdéb w organizacjach pozarzadowych oraz 126
pracownikow Krakowskiego Centrum Seniora (wg stanu na dzien 31.12.2023 roku).

- Srodowiskowe domy samopomocy dla os6b z zespotem otepiennym typu Alzheimera -
gtéwnymi celami okreslajgcymi dziatalnos$é placéwek jest pomoc osobom cierpigcym na chorobe
Alzheimera i inne zespoty otepienie, zmierzajaca do jak najdtuzszego podtrzymania sprawnosci
intelektualnej i fizycznej oraz pomoc rodzinom w opiece nad chorymi i w zrozumieniu specyfiki
choroby. Srodowiskowe domy samopomocy dla 0séb z zespotem otepiennym typu Alzheimera
dysponujg taczng liczbg 44 miejsc. Z pomocy w tej formie w roku 2023 skorzystato tacznie
71 oséb. Zadanie realizowane byto przez organizacje pozarzagdowe na zlecenie Gminy Migjskiej
Krakéw oraz w formie jednostki budzetowej.

- Mieszkania wspomagane i treningowe dla oséb w podesztym wieku oraz oséb przewlekle
chorych sg forma pomocy spotecznej dla oséb, ktore ze wzgledu na wiek, niepetnosprawnosé lub
chorobe potrzebujg wsparcia w funkcjonowaniu w codziennym zyciu, zastepujaca pobyt
w placéwce zapewniajgcej catodobowg opieke. Pod opieka specjalistdw osoby zamieszkujace
w mieszkaniu wspomaganym i treningowym otrzymuja istotne wsparcie w wykonywaniu
codziennych obowigzkéw. Obecnie na terenie Gminy Miejskiej Krakéw funkcjonuje szes$é
mieszkan tego typu przeznaczonych tacznie dla 30 oséb. W roku 2023 z ustug w formie pobytu
w mieszkaniach wspomaganych skorzystato 31 oséb. 2 mieszkania wspomagane dla oséb
w podesztym wieku prowadzone byty przez organizacje pozarzadowe. W bezposrednia realizacje
zadania w roku 2023 zaangazowane byty 3 osoby z organizacji pozarzadowej oraz 11
pracownikow jednostek budzetowych (wg stanu na dzien 31 grudnia 2023 roku).
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- Domy Pomocy Spotecznej dla oséb w podesztym wieku i oséb przewlekle somatycznie chorych
- prawo do uzyskania pomocy w tej formie przystuguje osobie wymagajacej catodobowej opieki
z powodu wieku, choroby lub niepetnosprawnosci, niemogacej samodzielnie funkcjonowacd
w $rodowisku, ktérej nie mozna zapewni¢ takiej opieki w miejscu zamieszkania. Gtéwnym
zadaniem doméw pomocy spotecznej jest Swiadczenie ustug bytowych, opiekunczych,
wspomagajacych i edukacyjnych, na poziomie obowigzujgcego standardu, w zakresie i formach
wynikajacych z indywidualnych potrzeb mieszkancéw. Na terenie Krakowa funkcjonuje 9 doméw
pomocy spotecznej przeznaczonych dla oséb w podesztym wieku i przewlekle somatycznie
chorych, z t3czng liczbg 1149 miejsc. Z ustug $wiadczonych w domach pomocy spotecznej tego
typu w roku 2023 skorzystato tacznie 1391 oséb. Placéwki funkcjonowaty w formie jednostek
budzetowych oraz prowadzone byty na zlecenie Gminy Miejskiej Krakéw przez organizacje
pozarzadowe. W bezposrednia realizacje zadania w roku 2023 zaangazowanych byto 956 oséb
w tym 127 oséb w organizacjach pozarzadowych (wedtug stanu na dzien 31.12.2023 roku).

- Zapewnienie nieodptatnej pomocy seniorom w drobnych, domowych naprawach - projekt
pod nazwa ,Ztota Raczka”. Projekt skierowany jest do oséb powyzej 60 roku zycia, w pierwszej
kolejnosci samotnych i niepetnosprawnych, prowadzacych jednoosobowe gospodarstwo. Zakres
pomocy obejmuje drobne naprawy, niewymagajgce natychmiastowej interwencji,
specjalistycznej wiedzy lub uprawnien, jak réwniez nie pociggajace za sobg duzych naktadéw
finansowych. Naprawy wykonywane sg wytacznie w lokalu zamieszkiwanym przez osobe
ubiegajaca sie o pomoc. W 2023 roku z ustug skorzystato 496 senioréw, wykonano tacznie 1894
ustugi.

- Dzienny Dom Opieki Medycznej - wsparcie oséb niesamodzielnych, w szczegdlnosci oséb
powyzej 65 roku zycia, ktérych stan zdrowia nie pozwala na pozostawanie wytacznie pod opieka
podstawowe]j opieki zdrowotnej i ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, a jednoczesnie nie
wymagaja catodobowego nadzoru lekarskiego i pielegniarskiego np. bezposrednio po przebytej
hospitalizacji - w 2023 roku z takiej formy skorzystato 41 nowych oséb. Podmiotem realizujgcym
w 2023 roku zadanie polegajace na prowadzeniu DDOM byto Migjskie Centrum Opieki dla Oséb
Starszych, Przewlekle Niepetnosprawnych oraz Niesamodzielnych w Krakowie.

- Realizacja programu ,,Opieka wytchnieniowa” dla jednostek samorzadu terytorialnego - edycja
2024 - program kierowany jest do cztonkdéw rodzin lub opiekunéw, ktérzy wymagajg wsparcia
w postaci doraznej, czasowej przerwy w sprawowaniu bezposredniej opieki nad osobami ze
znacznym stopniem niepetnosprawnosci lub orzeczeniami réwnowaznymi. Celem programu jest
odcigzenie rodzicdw i opiekundw mieszkajgcych wspédlnie i sprawujacych codzienng opieke nad
osobg niesamodzielng. Gmina Miejska Krakéw realizuje program w formie 14-dniowych,
catodobowych turnuséw w Miejskim Centrum Opieki dla Oséb Starszych Przewlekle
Niepetnosprawnych oraz Niesamodzielnych w Krakowie przy ul. Wielickiej 267. Uczestnikom
turnuséw zapewnione jest:
e zakwaterowanie w pokojach maksymalnie dwuosobowych;
e catodobowa opieka pielegniarska i pielegnacyjna;
e wyzywienie zgodne z zaleceniami dietetycznymi;
e zajecia aktywizujgce dopasowane do potrzeb i stanu psychofizycznego uczestnika.
Zakres wsparcia:
e Srodki Funduszu Solidarnosciowego:
- opieka dzienna w miejscu zamieszkania uczestnika - 14 oséb niesamodzielnych
- opieka catodobowa w Miejskim Centrum Opieki przy ul. Wielickiej 267 - 151 oséb
niesamodzielnych
e Srodki wtasne Gminy Miejskiej Krakow:
- opieka catodobowa w Miejskim Centrum Opieki przy ul. Wielickiej 267 - 54 osoby
niesamodzielne
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- Centrum Informacji i Wsparcia dla Oséb Niesamodzielnych - projekt prowadzony przez
Fundacje Petna Zycia jako zadanie zlecone przez Gmine Miejska Krakéw. Opieka realizowana
w miejscach zamieszkania oséb niesamodzielnych, aby zapewni¢ wytchnienie dla opiekunéw
i rownoczed$nie daé osobom niesamodzielnym poczucie bezpieczenstwa, intymnosci
i funkcjonowania w znanym $rodowisku. Opieka ma charakter krétkoterminowy dzienny lub
catodobowy wraz ze wsparciem medycznym, rehabilitacyjnym i psychologicznym. Przewidywana
jest mozliwosé wsparcia z opcjg opieki catodobowej, gdy np. pogorszy sie stan podopiecznego
poczatkowo objetego opieka dzienna. Czas trwania wytchnieniowej opieki zastepczej (od kilku
do 14 dni) jest uzalezniony od indywidualnej sytuacji zdrowotnej i rodzinnej. Od 1 maja
2024 roku do pazdziernika 2024 roku planowane jest objecie wsparciem co najmniej 25 oséb
niesamodzielnych oraz 30 opiekundéw faktycznych, zrealizowane zostanie min. 4 000 godzin
opieki wytchnieniowe;.

- Wsparcie opiekunéw nieformalnych i opieka wytchnieniowa

PODMIOT/PROJEKT ZAKRES

Centrum wsparcia opiekunow e indywidualne szkolenia opiekuricze,
nieformalnych i opieki nad osobami e ustuga menadzera opieki,
niesamodzielnymi w Miejskim e ustugi wytchnieniowe,

Centrum Opieki w Krakowie e wypozyczalnia sprzetu medycznego,

e prowadzenie portalu i dla
opiekundéw,
e prowadzenie placowki zapewniajacej
i aktywizacje tych oséb (27 miejsc)
Projekt realizowany od 1 lipca 2019 r. do 31 pazdziernika 2023 r.
wramach Srodkéw Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Matopolskiego na lata 2014-2020 przy
wspotfinansowaniu przez Gmine Miejskg Krakéw wktadu wtasnego

do projektu.

redagowanie poradnika

dzienng opieke

Centrum utworzone przez: Fundacje e szkolenia dla opiekunéw nieformalnych
Matopolska lIzba Samorzadowa tematyczne webinaria

praktyki opiekuincze

indywidualne i grupowe poradnictwo
grupy wsparcia

ustuga odcigzeniowa

infolinia

wypozyczalnia sprzetu

Centrum utworzone przez: Grupe
Interia sp. z 0.0. sp. k., Matopolskie
Stowarzyszenie Rozwoju
Regionalnego, Gmine Kocmyrzéw -
Luborzyca, Fundacje Uskrzydleni
Wiekiem, Fundacje Wspierania
Rodzin Pogodna Przystan

W ramach wsparcia edukacyjno-doradczego centrum oferowato
organizacje grup wsparcia zaréwno w formie spotkan, jak
i wirtualnego czata/forum, opieke iszkolenia zwiekszajgce m.in.
kompetencje opiekuncze, poradnictwo indywidualne. Projekt
przewidywat takze realizacje ustug odcigzeniowych, umozliwiajac
catodobowa, profesjonalng opieke w konkretnych sytuacjach
opiekunczych oraz zwiekszenie dostepu do sprzetu medycznego itp.
poprzez stworzenie wirtualnej wyszukiwarki takiego sprzetu.

Centrum utworzone przez:
ArmadaFinanse SA i ArmadaClinic
Sp.zo.0.

e opieka wyreczajaca

e wsparcie edukacyjno-doradcze - tematyczne szkolenia dla
opiekunéw

e dostep do zintegrowanych i kompleksowych informacji

e wypozyczalnia sprzetu

Dom Seniora Sw. Eliasza
prowadzony przez Stowarzyszenie
Wolontariat Sw. Eliasza

objecie, w skali roku, 25 senioréw 60+ zagrozonych ubéstwem lub
wykluczeniem spotecznym, ustugami spotecznymi - ustugami
asystenckimi i opiekunczymi $wiadczonymi w spotecznosci lokalnej
(opiekunczo-pielegnacyjne, aktywizujgco-usprawniajace,
wspomagajace)
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Centrum utworzone przez:
Spétdzielnie Socjalng Merchant z
siedzibg w Krakowie

wyreczeniowa opieka zastepcza i asystencka

nieodptatna wypozyczalnia sprzetu rehabilitacyjnego,
nieodptatne szkolenia

tworzenie grup wzajemnego wsparcia,

bezptatne wsparcie prawne, psychologiczne oraz
w zakresie opieki spotecznej,

telefon wsparcia dla opiekunéw,

e mozliwosc wizyt menadzera opieki/psychologa
i przygotowania indywidualnego programu opieki.

Wspornik - Punkt Wsparcia
Opiekunéw utworzony przez:
Fundacje Petna Zycia (dawniej
Fundacja Hipoterapia Na Rzecz
Rehabilitacji Dzieci
Niepetnosprawnych)

W ramach projektu mozna otrzymac nastepujace $wiadczenia:
e porade doradcow
e opieke wytchnieniowg w miejscu zamieszkania osoby
niesamodzielnej
fizjoterapie
porade psychologa
porade lekarza
pomoc pracownika socjalnego
udziat w grupie wsparcia
szkolenia w zakresie opieki nad osobag niesamodzielng
W miejscu jej zamieszkania
e ustugi pielegniarskie

Dom dziennego pobytu ,Aktywny
senior” Fundacji ,Wspierania
Rozwoju Spotecznego Leonardo”

rehabilitacja

wsparcie psychologiczne
terapia zajeciowa
organizacja czasu wolnego
konsultacje lekarskie

e ciepty positek

Projekt "W sile wieku 2" realizowany
przez Miejski Osrodek Pomocy
Spotecznej w Krakowie

W ramach projektu utworzono na terenie Gminy Miejskiej Krakéw
nowa placéwke - Klub Samopomocy - Specjalistyczny), ktoéra
zapewniata dzienng aktywizacje senioréw.
e dwa positki dziennie (obiad i podwieczorek);
e organizacje czasu wolnego;
e terapie zajeciowe podnoszace sprawnosé i aktywizacje;
e imprezy integracyjne;
¢ wyjazdy rekreacyjno-turystyczne;
e wsparcie w postaci informacji, edukacji i poradnictwa
pracownika socjalnego, psychologa, logopedy i fizjoterapeuty
oraz poradnictwo dla opiekunéw faktycznych (poradnictwo
indywidualne, wsparcie psychologiczne, warsztaty tematyczne);
e dowdz z miejsca zamieszkania do i z Klubu Samopomocy

Dzienny Dom Opieki w Krakowie
prowadzony przez
Caterserwis Sp. z 0.0

e ustugi obejmowaty opieke: pielegniarska, rehabilitacyjng
i fizjoterapeutyczng oraz terapie zajeciowa
e pobyty w placéwce trwajace od 30 do 120 dni roboczych

4.4 Zasoby w zakresie systemu wsparcia oséb bezdomnych

- Zapewnienie tymczasowego schronienia - to gtéwna forma wsparcia udzielana osobom
w kryzysie bezdomnosci. Zadanie jest realizowane w oparciu o nastepujaca infrastrukture:
e Schronisko z ustugami opiekuriczymi dla Bezdomnych Kobiet przy ul. Sottysowskiej 13c
w Krakowie - przeznaczone dla petnoletnich bezdomnych kobiet oraz dzieci. Schronisko
dysponuje 50 miejscami, w tym 44 miejscami schroniskowymi i 6 miejscami z ustugami
opiekunczymi. W 2023 r. z placéwki przy ul. Sottysowskiej skorzystato 95 oséb, w tym
z miejsc z ustugami opiekuriczymi 13 oséb.
¢ Noclegownia i Schronisko z ustugami opiekunczymi dla Bezdomnych Mezczyzn przy
ul. Makuszynskiego 19a w Krakowie - przeznaczone dla petnoletnich mezczyzn,
bezdomnych lub czasowo pozbawionych schronienia. W 2023 roku z pomocy schroniska
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z ustugami opiekuiczymi skorzystato tacznie 173 osoby, w tym z miejsc z ustugami
opiekunczymi 73 osoby. Z noclegowni skorzystato 473 osoby. W sytuacjach
kryzysowych, w szczegdélnosci w okresie wystepowania niskich temperatur Iub
catorocznie w sytuacjach zagrozenia zdrowia i zycia osoby bezdomnej, placéwka
przyjmuje osoby bezdomne ponad ustalony limit miejsc. W roku 2023 roku placéwka
udzielita 4981 dodatkowych osobonoclegéw w ramach schroniska oraz 6440 w ramach
noclegowni.

Gmina Miejska Krakow wykupita réwniez miejsca dla oséb bezdomnych, dla ktérych
witasciwg do udzielenia pomocy jest GMK, a przebywajg poza terenem Krakowa:
2 miejsca w Schronisku dla oséb bezdomnych z ustugami opiekuiczymi "Betsaida"
Jankowice 38b w gminie Ozaréw oraz 1 miejsce w Schronisku dla oséb bezdomnych
Przemienienia Panskiego, Jankowice 38 w gminie Ozaréw. W 2023 roku z ww. miejsc
skorzystaty 3 osoby, w tym 2 z miejsc ze schroniska z ustugami opiekunczymi.

dwie Ogrzewalnie dla Bezdomnych Mezczyzn (budynek A i budynek B) przy ul. Ksiecia
Jozefa 52 w Krakowie, zapewniajace tacznie 78 miejsc. W okresie wystepowania niskich
temperatur uruchamiano réwniez interwencyjne miejsca dodatkowe. W 2023 roku
z ogrzewalni skorzystato 459 oséb.

w lokalizacji na os. Krakowiakéw 46, prowadzonych jest 10 miejsc interwencyjnego
schronienia dla kobiet na czas niskich temperatur. W 2023 roku tacznie z tej formy
pomocy skorzystato 36 osob.

Chrzescijanski Osrodek Pomocy Bezdomnym ,Dom tazarza” przy ul. Nowogrodzkiej 8
w Krakowie - osrodek catodobowego pobytu, zapewniajacy 30 miejsc noclegowych.
W 2023 roku placéwka udzielita schronienia 76 osobom bezdomnym. Dodatkowo przy
o$rodku, od 1 kwietnia 2022 roku, dziatata Swietlica dla 0s6b bezdomnych zapewniajaca
10 miejsc dziennego schronienia. W 2023 roku z pomocy $wietlicy korzystaty $rednio
23 osoby w miesigcu.

Dom Sw. Brata Alberta przy ul. Saskiej 9 a w Krakowie - placéwka w formie mieszkania
wspomaganego, zapewniajgca schronienie dla 47 mezczyzn wychodzacych
z bezdomnosci. W 2023 roku placéwka udzielita schronienia 61 osobom bezdomnym.
Przytulisko Sw. Brata Alberta dla Bezdomnych Kobiet przy ul. Malborskiej 64b
w Krakowie - placéwka zapewnia 62 miejsca noclegowe. W 2023 roku placéwka
udzielita schronienia 128 bezdomnym kobietom.

Przytulisko dla Bezdomnych Mezczyzn przy ul. Skawinskiej 6 w Krakowie - placowka
zapewnia 80 miejsc noclegowych, w tym 10 miejsc dla o0sdb niepetnosprawnych,
przewlekle chorych, niewymagajacych opieki oraz 6 miejsc dla przyje¢ prewencyjnych -
do dyspozycji dyzuru nocnego policji, strazy miejskiej i pogotowia ratunkowego.
W 2023 roku placéwka udzielita schronienia 249 bezdomnym mezczyznom.

Krakowska Fundacja Pomocy Potrzebujacym ,Nasz Dom” im. Sw. Brata Alberta -
placowka realizowata w okresie od 1 grudnia 2023 roku do 31 grudnia 2023 roku
program pod tytutem ,W Naszym Domu wspieramy osoby bezdomne w okresie chtodéw
jesienno-zimowych”. W ramach zadania fundacja zapewnita catodobowe schronienie dla
20 mezczyzn dotknietych bezdomnoscig oraz zabezpieczyta podstawowe potrzeby
socjalno-bytowe, w tym wyzywienie, mozliwos¢ zabiegdw higienicznych, a takze
wsparcie pracownika socjalnego. Z programu skorzystato 21 oséb.

Zadanie polegajgce na prowadzeniu na zlecenie GMK placéwek zapewniajgcych tymczasowe
schronienie osobom bezdomnym realizowane byto przez organizacje pozarzagdowe.

Dodatkowo w 2023 roku Gmina Miejska Krakéw zawarta umowe z organizacjg pozarzadowa
na zapewnienie 2 miejsc w schronisku z ustugami opiekunczymi oraz 1 miejsca schroniskowego
poza gming dla 0séb bezdomnych, ktérych ostatnim miejscem zameldowania jest Gmina Miejska
Krakéw. Ogrzewalnie dla bezdomnych mezczyzn przy ul. Ksiecia Jézefa 52 prowadzone byty
przez MOPS.

Zadanie z zakresu interwencji kryzysowej (10 miejsc interwencyjnego schronienia dla kobiet na
czas niskich temperatur) w okresie styczen-marzec oraz w okresie listopad-grudziern 2023 roku
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zostato zlecone przez Gmine Miejskg Krakéw podmiotowi niepublicznemu, wytonionemu
w trybie otwartego konkursu ofert.

W realizacje zadania polegajgcego na prowadzeniu na zlecenie GMK placéwek zapewniajacych
schronienie dla oséb bezdomnych w 2023 roku zaangazowanych byto okoto 57 pracownikéw,
w tym 22 osoby na umowe o prace w ramach blisko 13 etatéw oraz 35 oséb na umowy cywilno-
prawne. Dodatkowo zaangazowani byli wolontariusze i praktykanci.

W realizacje zadania zwigzanego z udzielaniem schronienia osobom bezdomnym w ramach
wspierania dziatalnosci charytatywnej, zaangazowanych byto okoto 41 pracownikéw, w tym 30
wolontariuszy.

Do pracy w Ogrzewalniach przy ul. Ksiecia J6zefa 52 zaangazowane byty 22 osoby.

Prace socjalng wobec 0séb przebywajacych w placéwkach prowadzonych w ramach wspierania
dziatalnosci charytatywnej $wiadczyli pracownicy socjalni MOPS, natomiast w osrodkach
wsparcia funkcjonujgcych w ramach zlecania zadan z zakresu pomocy spotecznej praca socjalna
i wsparcie byto prowadzone gtéwnie przez pracownikdw socjalnych zatrudnionych
w placéwkach przy wspoétudziale innych specjalistéw (np. asystent osoby bezdomnej, psycholog,
terapeuta ds. uzaleznien, prawnik). Pracownicy socjalni MOPS odpowiadali za przyznanie
Swiadczen i skierowanie do oséb/rodzin bezdomnych odpowiednich ustug z zakresu reintegracji
spotecznej i zawodowe;.

- Mieszkania treningowe dla oséb bezdomnych - w 2023 roku w Krakowie funkcjonowato
6 mieszkan treningowych zapewniajagcych 27 miejsc dla bezdomnych Iub zagrozonych
bezdomnoscia mezczyzn i 5 miejsc dla bezdomnych kobiet. w 2023 roku z tej formy wsparcia
skorzystato 46 oséb (6 kobiet i 40 mezczyzn). 3 mieszkania treningowe prowadzone byty na
zlecenie Gminy Miejskiej Krakéw przez organizacje pozarzadowa, a 3 kolejne przez MOPS.
W realizacje zadania zaangazowanych byto 6 pracownikéw oraz 5 wolontariuszy.

- Praca socjalna z osobami bezdomnymi metoda streetworkingu - pracownicy socjalni, pracujacy
metodg streetwork, obejmujg pomoca osoby bezdomne przebywajgce w przestrzeni publicznej,
niekorzystajgce ze wsparcia instytucjonalnego lub korzystajgce z niego w sposdb nieregularny,
z uwagi na swoje wykluczenie spoteczne lub brak motywacji do zmiany swojej sytuacji zyciowej.
W 2023 roku pracownicy socjalni przeprowadzili 530 dyzuréw w terenie, ktérych celem byto
prowadzenie indywidualnej pracy socjalnej, diagnozowanie nowych miejsc pobytu
i nawigzywanie kontaktéw z osobami bezdomnymi, ktére nie zostaty jeszcze objete praca
socjalng oraz udzielenie im informacji lub poradnictwa. W trakcie wszystkich dyzuréw nawigzano
bezposrednio 1 656 kontaktéw. Istotnym elementem pracy pracownikdéw socjalnych,
pracujagcych metodg streetwork, byty interwencje w sprawie przebywajgcych na terenie Gminy
Miejskiej Krakéw oséb bezdomnych, podejmowane w odpowiedzi na zgtoszenia oséb
prywatnych, firm i instytucji. W 2023 roku pracownicy socjalni podjeli 154 interwencje. Osoby
bezdomne miaty mozliwos¢ skorzystania rowniez z konsultacji w punkcie konsultacyjnym -
w siedzibie streetwork przy ul. Rakowickiej 21. Z konsultacji skorzystaty 102 osoby. Zadanie
realizowane byto przez 4 pracownikéw socjalnych - streetworkeréw.

- Ustuga Asystenta Osoby Bezdomnej - w 2023 roku ustuga byta realizowana przez MOPS
w ramach 1 etatu. Wsparciem objeto 19 oséb bezdomnych.

- Pomoc w formie goracego positku - gmina dofinansowywata w 2023 roku 4 kuchnie, ktére
wydajg okoto 700 positkdw dziennie. Liczba oséb, ktore skorzystaty z tego typu pomocy,
wyniosta okoto 3641. t3czna liczba wydanych positkéw w 2023 roku wyniosta 213 452. Zadanie
byto realizowane przez organizacje pozarzadowe na zlecenie Gminy Miejskiej Krakow.
W realizacje zadania zaangazowane byty 63 osoby, w tym 56 wolontariuszy.

- taznia dla 0séb bezdomnych - w ramach zadan funkcjonujg taznie, pralnie oraz magazyny
odziezy. Dziatania obejmuja mozliwos¢ wykapania sie, wyprania ubrai lub zmiany odziezy,
a takze strzyzenie, golenie oraz w razie koniecznos$ci odwszawianie i wspomaganie leczenia
przeciw Swierzbowi. W gminie funkcjonuja 2 placéwki tego typu. Zadanie realizowane byto przez
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organizacje pozarzadowe. W 2023 roku w realizacje zadania zaangazowanych byto 15 oséb
w tym 7 wolontariuszy.

- Zapewnienie pomocy medycznej i zaopatrzenia w leki dla oséb bezdomnych - udzielanie
doraznej pomocy przedmedycznej, pomocy lekarskiej oraz wydawanie lekéw. Gmina
dofinansowywata dziatalno$é charytatywng w formie Przychodni dla Oséb Bezdomnych oraz
Punktu Wydawania Lekow, a takze dziatalno$é polegajgca na zapewnieniu pomocy medycznej
i przedmedycznej, prowadzonej w formie dyzuréw, dla oséb bezdomnych przebywajacych
w przestrzeni publicznej Gminy Miejskiej Krakow, a takze w placéwkach dla oséb bezdomnych.
Przychodnia dla Oséb Bezdomnych znajduje sie przy ul. Smolensk 4, Apteka Daréw na
os. Dywizjonu 303, paw. 1. Zadania realizowane przez organizacje pozarzadowe. Dyzury
lekarskie zapewnione przez organizacje pozarzadowa odbywaty sie jeden/dwa razy w tygodniu
w miejscach przebywania oséb bezdomnych w przestrzeni publicznej w tym w Ogrzewalniach
dla Bezdomnych Mezczyzn przy ul. Ks. Jézefa 52 oraz stacjonarnie dwa/trzy razy w tygodniu na
terenie Noclegowni i Schroniska z ustugami opiekunczymi dla Bezdomnych Mezczyzn przy
ul. Makuszynskiego 19a i raz w miesigcu na terenie Schroniska z ustugami opiekuiczymi dla
Bezdomnych Kobiet przy ul. Sottysowskiej 13c. W 2023 roku w realizacje powyzszych zadan
zaangazowanych byto 147 oséb w tym 132 wolontariuszy, 5 oséb w ramach umowy o prace oraz
10 o0séb na umowy cywilno-prawne.

- Streetbus dla oséb bezdomnych - w okresie zimowym, w godzinach wieczornych, kursuje po
statej trasie autobus, zatrzymujacy sie na ustalonych przystankach, na ktérych osoby bezdomne
i ubogie moga otrzymac suchy prowiant w postaci kanapek, cieptg kawe lub herbate oraz odziez,
koce i inne przedmioty pomocne w przetrwaniu okresu zimowego, jak np. termosy. W 2023 roku
w ramach ustugi wydano 4875 pakietéw zywnos$ciowych. W ramach ustugi zapewniono réowniez
popotudniowy dowéz oséb bezdomnych do ogrzewalni. Zadanie jest realizowane przez MOPS,
w autobusie wynajetym w trybie zaméwienia publicznego od prywatnej firmy transportowe].
W realizacje powyzszego zadania byto zatrudnionych przez MOPS 14 oséb (okoto 2 etatéw) na
umowy zlecenia.

- Centrum Integracji Spotecznej dla 0séb bezdomnych lub zagrozonych bezdomnoscia, bez pracy
- w 2023 roku w zajeciach uczestniczyto 18 o0sdb, z ktérych 4 podjety zatrudnienie. Centrum
Integracji Spotecznej dla 0oséb bezdomnych i zagrozonych bezdomnoscia prowadzone byto na
zlecenie Gminy Miejskiej Krakéw przez organizacje pozarzadowa. Zadanie realizowato 8 oséb
oraz 4 wspotpracujacych wolontariuszy. Dodatkowo funkcjonuje Centrum Integracji Spotecznej
prowadzone przez organizacje pozarzadowsa, z ktérego wsparcia w roku 2023 skorzystaty 94
osoby, sposrdd ktorych 12 podjeto zatrudnienie na otwartym rynku pracy. W realizacje zadania
zaangazowanych byto 22 pracownikéw organizacji pozarzadowej oraz wspdtpracujacy
wolontariusze

4.5 Zasoby w zakresie systemu wsparcia dla oséb z zaburzeniami psychicznymi

W ramach opieki ambulatoryjnej, w 2022 roku, na terenie Krakowa zakontraktowane byty
24 poradnie zdrowia psychicznego dla dorostych oraz 5 poradni zdrowia psychicznego dla dzieci
i mtodziezy. W Krakowie dziatato takze 8 Zespotéw Leczenia Srodowiskowego. W Krakowie
funkcjonowato takze 787 miejsc dla dorostych, dzieci i mtodziezy na dziennych oddziatach
psychiatrycznych, rehabilitacyjnych oraz leczenia zaburzen nerwicowych (bez uzaleznien).

Liczba miejsc na oddziatach na terenie Krakowa, z podziatem na typy, w 2022 roku

Swiadczeniobiorca Nazwa oddziatu dziennego Liczba miejsc
Psychiatryczny dla dorostych w Centrum
. . 68
. - . , Zdrowia Psychicznego (CZP)
Szpital Kliniczny im. dr. Jozefa -
L. . Psychiatryczny dla dorostych w CZP
Babinskiego SPZOZ w Krakowie . . 20
(podwykonawstwo dla Szpitala Rydygiera)
Psychiatryczny rehabilitacyjny dla dorostych 95
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Psychiatryczny rehabilitacyjny dla dzieci

. . 15
i mtodziezy
RAZEM 198
Psychiatryczny dla dorostych w CZP 49
Psychiatryczny rehabilitacyjny dla dorostych 16
Szpital Uniwersytecki w Krakowie Leczenia zaburzen nerwicowych 54
Psychiatryczny rehabilitacyjny dla dzieci 30
i mtodziezy
RAZEM 149
\l;vzci)éi\i/égszilr:.ss"\)/\?.clj_ﬂz\f\%zny Szpital ‘Psychia.tryczny rehabilitacyjny dla dzieci o5
. i mtodziezy
w Krakowie
SI\D/X ﬁi(slr(ncil\:; yviz}?rl;iloij\llizlczny Psychiatryczny dla dorostych 42
SP Z0Z MSWiA w Krakowie Psychiatryczny dla dorostych 48
Krakowski Zesp6t Zdrowia .
Psychicznego MediNorm w Krakowie Psychiatryczny dla dorostych 15
NZOZ Osrodek Zdrowia Leczenie zaburzen nerwicowych 18
Psychicznego Pro Psyche w Krakowie
Scanmed S>A> w Krakowie Psychiatryczny dla dorostych 25
w:z(:yl/asscjlfoAvC%a?()(l)Tv?:J Mimo Psychiatryczny rehabilitacyjny dla dorostych 72
Krakowskie Centrum Zdrowia
Psychicznego LOGOPROMED Psychiatryczny rehabilitacyjny dla dorostych 25
w Krakowie
Da VINCI Sp. z 0.0. w Krakowie Psychiatryczny rehabilitacyjny dla dorostych 24
Effatha Osrodek dla Oséb Psychiatryczny rehabilitacyjny dla oséb z 146
z Autyzmem w Krakowie catosciowymi zaburzeniami rozwoju
SUMA 787

Zrodto: Opracowanie wiasne na podstawie dostepnych danych

W 2022 roku na oddziatach stacjonarnych dla oséb z zaburzeniami psychicznymi dostepne byty
w Krakowie 804 tézka, przy czym na zadnym z oddziatéw nie odnotowano 100% obtozenia.

Liczba t6zek na oddziatach na terenie Krakowa, z podziatem na typy, w 2022 roku

Nazwa jednostki Nazwa oddziatu L',c z b Obi’o.zeme
tézek t6zek
Psychiatryczny dla dorostych 222 90%
Psychla.tryczny dla dzieci o5 76%
i mtodziezy
Rehabilitacji psychiatrycznej 40 91%
Leczenia zaburzen nerwicowych 35 84%
1 [o)
Szpital Kliniczny im. dr. J6zefa Esyc:pgte‘l"latr('jyczm‘/ Zg ;3;’
Babinskiego SPZOZ w Krakowie Syc !a r|| 53 oweJ‘ 2
Psychiatrii sgdowej w warunkach o
. . . 65 98%
wzmochionego zabezpieczenia
Rehabilitacji dla uzaleznionych od
subs,ta.nql. . psychoaktywnych o ze 45 85%
wspatistniejgcymi zaburzeniami
psychicznymi
RAZEM 610 89%
Psychiatryczny dla dorostych 55 80%
Szpital Uniwersytecki w Krakowie Psych|a.tryczny dla dzieci 39 95%
i mtodziezy
RAZEM 87 87%
Wojewoddzki Specjalistyczny Szpital Psychiatryczny dla dzieci
Dzieciecy im. $w. Ludwika i mtodziezy 20 64%
w Krakowie
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5 Wojskowy Szpital Kliniczny . o
2 Poliklinika SP ZOZ w Krakowie Psychiatryczny dla dorostych 50 92%
Szpital Specjalistyczny . o
im. L. Rydygiera w Krakowie Psychiatryczny dla dorostych 37 88%
SUMA 804 86%

Zrodto: Opracowanie wtasne na podstawie dostepnych danych

Uzupetniajace wsparcie zapewniajg tworzone od 2018 roku Centra Zdrowia Psychicznego.
Takie ustugi na terenie Krakowa $wiadczone byty w 2023 roku przez 4 centra na obszarze
Srédmiescia, Podgérza, Nowej Huty i Krowodrzy.

W ramach systemu pomocy spotecznej osoby z zaburzeniami psychicznymi mogg korzystaé
z nastepujacych form wsparcia: specjalistycznych ustug opiekunczych, mieszkan treningowych
oraz wspomaganych, srodowiskowych doméw samopomocy, klubéw samopomocy, warsztatéw
terapii zajeciowej oraz opieki w domach pomocy spotecznej.

- Specjalistyczne ustugi opiekuricze dla oséb z zaburzeniami psychicznymi - swiadczone przez
podmiot wytoniony w drodze otwartego konkursu ofert. W bezposrednig realizacje zadania
polegajagcego na $wiadczeniu specjalistycznych ustug opiekuAczych w roku 2023
zaangazowanych byto 68 opiekunéw oraz 4 koordynatoréw. Liczba osdb objetych pomoca
w formie specjalistycznych ustug opiekunczych dla oséb z zaburzeniami psychicznymi w latach
2020-2023 ksztattowata sie na wzglednie statym poziomie okoto 300 oséb w skali roku. W roku
2023 wykonano 75 971 godzin specjalistycznych ustug opiekunczych dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi.

- Mieszkania treningowe i wspomagane - wedtug stanu na dzien 31 grudnia 2023 roku, na
terenie Gminy Miejskiej Krakéw funkcjonowato 12 mieszkan treningowych przeznaczonych dla
0s6b z zaburzeniami psychicznymi, ktére zapewniaty 66 miejsc. Prowadzenie 4 mieszkan
treningowych Gmina Miejska Krakéw zlecata organizacjom pozarzadowym, 8 mieszkan
prowadzonych byto przez jednostki budzetowe - domy pomocy spotecznej. W bezposrednia
realizacje zadania w roku 2023 zaangazowanych byty 32 osoby, w tym 12 oséb w organizacjach
pozarzagdowych.

- Srodowiskowe Domy Samopomocy - wedtug stanu na 31 grudnia 2023 roku w Krakowie
funkcjonowato 12 $rodowiskowych doméw samopomocy: jeden dziatajacy w formie jednostki
budzetowej (z filig) oraz 11 (z 2 filiami) prowadzonych przez podmioty niepubliczne na zlecenie
Gminy Migjskiej Krakéw. £acznie placéwki dysponowaty 453 miejscami. Wéréd srodowiskowych
domdéw samopomocy:

5 dysponowato 180 miejscami dla oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng;

3 dysponowaty 126 miejscami dla oséb chorujgcych psychicznie;

2 dysponowaty 44 miejscami dla oséb z innymi rodzajami zaburzen psychicznych;

3 domy taczace rézne typy dysponowaty 103 miejscami.

Ze $wiadczen oferowanych przez SDS w latach 2018-2022 korzystato $redniorocznie okoto
528 0séb, w roku 2023 skorzystato 529 oséb. Wedtug stanu na 31.12.2023 roku w bezposrednia
realizacje zadania zaangazowanych byto 119 oséb w organizacjach pozarzadowych. Ponadto
zadanie realizowato 19 pracownikéw jednostki budzetowej - SDS "VITA”.

- Klub samopomocy - funkcjonuje od 2017 roku. Przeznaczony jest dla 20 oséb. W roku 2023
z oferty klubu skorzystato 28 oséb. Klub Samopomocy dla oséb z zaburzeniami psychicznymi
dziata w oparciu o aktywnos¢ wtasng uczestnikéw, wspieranych przez pracownikéow. W klubie
mozna skorzysta¢ z warsztatéw kulinarnych, tanecznych, plastycznych, kulturalnych oraz
komputerowych. Swiadczone jest takze poradnictwo psychologiczne. W bezpoérednia realizacje
zadania w roku 2023 zaangazowana byta 1 osoba zatrudniona na 0,5 etatu.
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- Domy Pomocy Spotecznej - w roku 2023 krakowski system doméw pomocy spotecznej dla
0s6b z zaburzeniami psychicznymi tworzyto 6 doméw pomocy spotecznej, w tym dom pomocy
spotecznej dla oséb uzaleznionych od alkoholu, dysponujacych tacznie 1060 miejscami
funkcjonujace w formie jednostek budzetowych. W roku 2023 ze wsparcia skorzystato 1149
0s6b. W bezposrednia realizacje zadania w roku 2023 zaangazowanych byto 854 pracownikéw
jednostek budzetowych.

4.6 Zasoby w zakresie systemu wsparcia dla oséb z niepetnosprawnoscia

System wsparcia 0séb z niepetnosprawnosciami realizowany w Krakowie, w ramach struktur
pomocy spotecznej obejmuje:

- Prace socjalng z osobami z niepetnosprawnoscia - pracownicy podejmuja dziatania w tych
obszarach funkcjonowania, w ktérych osoba/rodzina napotyka trudnosci, ktérych nie jest
w stanie samodzielnie pokonaé i wymaga wsparcia. Celem dziatann w tym obszarze jest dazenie
do stanu, w ktérym osoba z niepetnosprawnoscia jest zdolna do samodzielnej egzystencji.
Najwazniejsze wyzwanie stanowi doprowadzenie do mozliwie petnej niezaleznosci oséb
Z niepetnosprawnos$ciami, zaréwno w zakresie funkcjonowania spotecznego jak i zawodowego.
Prowadzone dziatania sg ukierunkowane na zapewnienie warunkéw do jak najdtuzszego
pozostania w srodowisku 0séb z niepetnosprawnos$ciami.

- Ustuge asystenta osobistego osoby niepetnosprawnej - w 2023 roku ustuga objeto 350 oséb
Z niepetnosprawnos$ciami, realizujgc 46 031,25 godzin ustugi. W stosunku do roku 2022 liczba
0s6b korzystajacych z ustugi wzrosta o ponad 31%. Na zlecenie Gminy Miejskiej Krakow,
w 2023 roku zadanie realizowane byto przez organizacje pozarzadows. Ustuge $swiadczyto 241
asystentow osobistych.

- Indywidualny trening kompetencji i umiejetnosci spotecznych dla oséb z orzeczong
niepetnosprawnoscia - w 2023 roku z ustug skorzystaty 73 osoby. Na zlecenie Gminy Migjskiej
Krakéw, zadanie realizowane byto przez organizacje pozarzadowa, ktéra do jego realizacji
zatrudniata 20 osob.

- Warsztaty Terapii Zajeciowej - na terenie Gminy Miegjskiej Krakéw w roku 2023 roku
funkcjonowato 12 WTZ: 2 publiczne oraz 10 niepublicznych prowadzonych przez organizacje
pozarzagdowe. taczna liczba miejsc przeznaczonych dla oséb z orzeczeniem o stopniu
niepetnosprawnosci, posiadajgcych wskazanie do uczestnictwa w WTZ w 2023 roku wynosita
563, w tym 120 miejsc w podmiotach publicznych. Z rehabilitacji spotecznej i zawodowej
w warsztatach terapii zajeciowej w 2023 roku skorzystato 616 osdb niepetnosprawnych.

- Mieszkanie wspomagane dla oséb z niepetnosprawnosciami sprzezonymi - wedtug stanu na
dzien 31 grudnia 2023 roku, na terenie Gminy Miejskiej Krakéw funkcjonowaty 3 mieszkania
wspomagane dla 0séb z niepetnosprawnos$ciami sprzezonymi, ktére zapewniaty 16 miegjsc.
W roku 2023 zadanie realizowane byto przez Miejski Osrodek Pomocy Spoteczne;.
W bezposrednia realizacje zadania w roku 2023 zaangazowanych byto 8 osdb.

- Zasitek staty - w 2023 roku zasitek staty wyptacono 2796 osobom, zadanie moze by¢
realizowane wytacznie przez pracownikéw Miejskiego Osrodka Pomocy Spoteczne;.

- Turnusy rehabilitacyjne - w 2023 roku wptyneto 2386 wnioskéw. W zwigzku z limitem
srodkéw na realizacje zadania, dofinansowanie do udziatu w turnusie rehabilitacyjnym otrzymato
tacznie 713 osdb z niepetnosprawnoscia, w tym 132 dzieci i mtodziezy (plus 312 opiekunéw).

- Likwidacja barier architektonicznych, w komunikowaniu sie i technicznych w zwigzku
z indywidualnymi potrzebami oséb z niepetnosprawnoscig - zadanie nie moze by¢ realizowane
we wspotpracy z organizacjami pozarzadowymi. W roku 2023 liczba ztozonych wnioskéw
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w ramach dofinansowania likwidacji barier: architektonicznych wyniosta 192, w komunikowaniu
sie wyniosta 725, technicznych wyniosta 212. W zwiazku z ograniczonymi srodkami na realizacje
zadania dofinansowanie otrzymato 751 oséb, w tym 95 o0séb do likwidacji barier
architektonicznych, 538 osoby do likwidacji barier w komunikowaniu sie i 118 oséb do likwidacji
barier technicznych.

- Dofinansowanie zaopatrzenia w sprzet rehabilitacyjny - w 2023 roku ztozono 393 wnioskéw.
Dofinansowanie otrzymato 278 oséb, w tym 251 to doroste osoby z niepetnosprawnoscia,
a 27 to dzieci i mtodziez. W ramach dofinansowania do zaopatrzenia w sprzet rehabilitacyjny -
instytucje ztozyty 17 wnioskéw i 1 uzyskata dofinansowanie.

- Dofinansowanie do ustug ttumacza jezyka migowego - w roku 2023 dofinansowanie otrzymata
jedna osoba, dofinansowanie dotyczyto ustug ttumacza jezyka migowego, ktére byty swiadczone
przez caty rok przez ttumaczy posiadajgcych wpis do rejestru wojewody.

- Realizacja programu ,Aktywny Samorzad” - w 2023 roku ztozono tgcznie 636 wnioskow,
podpisano 424 umowy. Dofinansowaniem objeto 313 osdb.

- Dofinansowanie sportu, kultury, rekreacji i turystyki oséb z niepetnosprawnosciag - w 2023
roku podpisano 34 umowy na dofinansowanie ze s$rodkéw PFRON przedsiewzieé
organizowanych przez organizacje pozarzadowe, z czego 34 zostato zrealizowanych.
W dofinansowanych przedsiewzieciach wzieto udziat 1487 osdb z niepetnosprawnoscia i ich
opiekundéw.

- Realizacja programu ,Samodzielno$¢ - Aktywnos$¢ - Mobilno$é!” Mieszkanie dla absolwenta.
W grudniu 2022 roku MOPS zawart umowe z PFRON na realizacje programu ,Samodzielno$¢ -
Aktywnos$¢ - Mobilnos¢!” Mieszkanie dla absolwenta. W 2023 roku zostato ztozonych 6
whnioskéw w ramach programu, podpisano 1 umowe.

- Realizacja programu ,Samodzielno$¢ - Aktywnos$¢ - Mobilnos¢!” Dostepne mieszkanie.
W grudniu 2022 roku MOPS zawart umowe z PFRON na realizacje programu ,Samodzielno$¢ -
Aktywnos¢ - Mobilnos¢!” Dostepne mieszkanie. W 2023 roku nie zostat ztozony zaden wniosek
w ramach programu.

- Klub Integracji Spotecznej dla niepracujacych mieszkancow Gminy Miejskiej Krakéw
Z orzeczong niepetnosprawnoscia - w zajeciach KIS dla niepracujacych mieszkancéow Gminy
Miejskiej Krakow z orzeczong niepetnosprawnoscig w 2023 roku wzieto udziat 66 uczestnikéw,
sposréd ktérych 7 oséb podjeto zatrudnienie na otwartym rynku pracy. Zadanie realizowane
przez organizacje pozarzadowg na zlecenie Gminy Miejskiej Krakéw. Dodatkowo funkcjonuje
Klub Integracji Spotecznej w strukturze MOPS.

4.7 Analiza zasobéw organizacji pozarzadowych

Liczba organizacji pozarzadowych na terenie GMK zarejestrowanych w KRS, w bazie Wydziatu
Polityki Spotecznej i Zdrowia w 2023 roku wyniosta 5622 i byta o 1198 mniejsza niz w 2022
roku. Zmniejszona liczba organizacji pozarzadowych byta wynikiem kilku zmiennych
i m.in. nalezaty do nich: zmiany w regulacjach prawnych, zmieniajgce sie warunki ekonomiczne
i spoteczne, a takze wdrozony ujednolicony system badania przez jednostke w zakresie
dziatalnosci organizacji pozarzadowych.

Realizowane w roku 2023 przez Gmine Miejskg Krakéw formy wspoétpracy z organizacjami
pozarzadowymi wynikajace z obowigzujacych w tym zakresie przepiséw prawa:

e Finansowe formy wspoétpracy Gminy z organizacjami pozarzadowymi polegajg na
zlecaniu realizacji zadan publicznych, o ktérych mowa w art. 5 ust. 2 pkt 1 udpp, jako
zadan zleconych w rozumieniu art. 127 ust. 1 pkt 1 lit. e, art. 151 ust. 1 oraz art. 221
ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 roku o finansach publicznych (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz.
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1270 ze zm.). Realizacja zadania publicznego odbywac sie mogta w trybie otwartego
konkursu ofert, w trybie pozakonkursowym okreslonym w art. 19a udpp, w trybie
regrantingu okreslonym w art. 16 oraz art. 16a udpp (chyba, Zze przepisy odrebne
przewidujg inny tryb zlecania) oraz w trybie art. 12 udpp, w ktérym organizacja
pozarzagdowa mogta z wtasnej inicjatywy wystapi¢ z wnioskiem o realizacje zadania
publicznego, rowniez takiego ktére realizowane jest dotychczas przez Gmine Miejska
Krakow.

e Wspodtpraca pozafinansowa realizowana byta poprzez: informowanie, prowadzenie
konsultacji z organizacjami pozarzagdowymi, tworzenie wspdlnych zespotéw
doradczych, wspieranie organizacji pozarzadowych w profesjonalizowaniu sie
i federalizacji, prowadzenie dziatan promocyjnych na rzecz trzeciego sektora oraz
miedzysektorowg realizacje projektéw partnerskich i inne?’.

Pula $rodkow finansowych przeznaczonych w budzecie miasta na realizacje zadan publicznych
przez organizacje pozarzagdowe zwiekszyta sie w stosunku do roku 2022 o prawie 10,9 min zi.
W 2023 roku na realizacje zadan publicznych przez organizacje pozarzagdowe przeznaczono
1,32% wydatkéw biezagcych Gminy Miejskiej Krakow.

W 2023 roku Miasto Krakéw prowadzito konsultacje z organizacjami pozarzagdowymi m.in.
konsultacje aktow prawa lub programoéw rozwoju dotyczacych obszaréw dziatan organizacji,
takich jak: ochrona $rodowiska, profilaktyka uzaleznien,, sprawy spoteczne. tacznie
przeprowadzono 22 procesy konsultacyjne z organizacjami pozarzgdowymi. W procesach tych
wzieto wudziat 346 organizacji pozarzadowych. Aktywno$¢ konsultacyjna organizacji
pozarzadowych potwierdza stusznos$¢ i potrzebe dalszego budowania kapitatu relacyjnego
z trzecim sektorem i wzmacniania instrumentéw wspodtpracy miedzysektorowej.

W 2023 roku Krakowska Rada Dziatalnos$ci Pozytku Publicznego, jako organ konsultacyjno-
doradczy Prezydenta Miasta Krakowa w zakresie wspoétpracy Gminy z organizacjami
pozarzadowymi, przeprowadzita 18 konsultacji projektéw aktow prawa, do ktérych wydata 18
opinii pozytywnych. W ramach dziatan majgcych na celu wzmocnienie instytucjonalne organizacji
pozarzadowych, krakowskie organizacje miaty w 2023 roku mozliwo$¢ nieodptatnego
korzystania z 2 sal (szkoleniowo-konferencyjnych) w Centrum Obywatelskim na os. Centrum C10
oraz 3 sal konferencyjno-seminaryjnych w Centrum Obywatelskim przy ul. W. Reymonta 20. Od
2023 roku dodatkowym zapleczem logistycznym sg réwniez 3 sale (konferencyjno-szkoleniowe)
w Klastrze Innowacji Spoteczno-Gospodarczych Zabtocie 20.22 przy ul. Zabtocie 22. £3cznie sale
udostepniono 609 razy w 2023 roku (w 2022 roku sale udostepniono 389 razy), tj. wzrost o 64%
w odniesieniu do ubiegtego roku.

W 2023 roku organizacje pozarzagdowe w trybie wsparcia (dofinansowanie) realizowaty 513
zadan publicznych - wobec 406 w roku 2022. Zwiekszyta sie liczba zadan publicznych
realizowanych przy udziale organizacji pozarzadowych w trybie powierzenia (zakup ustug ze
100% finansowaniem) z 114 w roku 2022 do 282 w 2023 roku.

Odsetek wydatkéw biezacych z budzetu GMK na wspétprace z NGO 2023 roku wyniost 1,32%
i byt nizszy niz w 2022 roku, gdy wynosit 1,34%. Co roku, w ramach tworzenia rocznego
programu wspotpracy z organizacjami pozarzagdowymi na kolejny rok dokonuje sie analizy zadan
realizowanych przez UMK pod katem mozliwosci zlecania ich organizacjom pozarzadowym
w ramach dotychczasowych lub nowych obszaréw wspoétpracy i priorytetow?e.

4.8 Analiza zasobow w zakresie pozostatych ustug

48.1 Zdrowie

Polityka Miasta w Dziedzinie Zdrowie obejmuje dziatania Gminy Miejskiej Krakéw w zakresie
lokalnej polityki zdrowotnej, ktére zmierzajg do zapewnienia mieszkaricom wtasciwego poziomu

47 Sprawozdanie z realizacji Programu Wspdtpracy Gminy Miejskiej Krakéw na rok 2023 z organizacjami
pozarzadowymi oraz podmiotami okreslonymi w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku
publicznego i o wolontariacie przyjetego uchwata nr C/2722/22 Rady Miasta Krakowa z dnia 23 listopada 2022 r.,
Krakéw Maj 2024, s. 6.

48 Na podstawie Raportu o Stanie Gminy 2023, Krakéw 2024, s. 70-84.
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bezpieczenstwa zdrowotnego, a takze opieki nad dzie¢mi do lat 3 w ramach posiadanych
kompetencji oraz zasobéw materialnych i finansowych.

W ramach Dziedziny Zdrowie realizowano trzy ustugi publiczne:

e zapewnienie instytucjonalnej opieki nad dzie¢mi w wieku do lat 3

e tworzenie warunkéw dla zapewnienia opieki zdrowotnej dla mieszkarncéw miasta

o profilaktyka i terapia uzaleznien od alkoholu.

- Na koniec 2023 roku w rejestrze prowadzonym przez Prezydenta Miasta Krakowa widniaty
262 niepubliczne ztobki i kluby dzieciece (w tym 11 ztobkdéw prowadzonych na zlecenie miasta),
majace 9311 miejsc (w 2022 roku - 9 198) oraz 22 ztobki gminne (samorzadowe) z 2321
miejscami.

- Realizacja programu Maluch+ pozwoli w latach 2022-2029 na budowe 12 nowych ztobkéw,
dzieki przedsiewzieciu liczba miejsc w miejskich instytucjach opieki nad dzieémi w wieku do lat
3 wzrosnie o okoto 33%.

- W zakresie ochrony zdrowia Gmina Miejska Krakéw prowadzita dziatania dotyczace
m.in.: realizacji programow polityki zdrowotnej, tworzenia warunkéw dziatania lecznictwa
otwartego i zamknietego, opiniowania zmian Wojewddzkiego Planu Dziatania Systemu
Panstwowe Ratownictwo Medyczne, analizy dostepnosci do $wiadczen zdrowotnych
w Krakowie, wspotpracy z organizacjami pozarzadowymi i innymi podmiotami w obszarze
zdrowia publicznego, medycyny szkolnej, opieki zdrowotnej nad osoba starszg i przewlekle chorj,
dostepnosci do zaopatrzenia w leki i materiaty medyczne na terenie Krakowa, zachowania
statutu i funkcji leczniczych Uzdrowiska Swoszowice, profilaktyki i promocji zdrowia, a takze
edukacji zdrowotnej.

e naterenie Miasta Krakowa w 2021 roku funkcjonowato 36 publicznych i niepublicznych
podmiotéw leczniczych prowadzacych opieke stacjonarng ogoélng, 2 publiczne
i niepubliczne podmioty lecznicze prowadzace opieke stacjonarng psychiatryczna, a takze
11 publicznych i niepublicznych zaktadéw opieki dtugoterminowej stacjonarnej. £gczna
liczba t6zek w krakowskich publicznych i niepublicznych szpitalach ogélnych w 2021 roku
wyniosta 5561. W Krakowie w publicznych szpitalach ogdlnych w 2021 roku tgcznie
liczba tozek wynosita 4347, z czego najwiecej miejsc posiadat Szpital Uniwersytecki
w Krakowie (1274 16zek). Najmniej 16zek posiadat Wojewddzki Szpital Okulistyczny
(37 t6zek). W ogolnych szpitalach niepublicznych na terenie Krakowa w 2021 roku liczba
16zek wynosita 1214, w tym najwiecej 16zek posiadat Szpital Specjalistyczny im. Ludwika
Rydygiera w Krakowie Sp. z 0. 0.- 642 t6zek.

e w 2021 roku w Krakowie istniato 11 publicznych i niepublicznych zaktadéw opieki
dtugoterminowe;j stacjonarnej (zaktady opiekunczo-lecznicze, pielegnacyjno-opiekuncze,
hospicja, oddziaty opieki paliatywnej). Zaktady te dysponowaty tagcznie 1566 miejscami.

e w 2021 roku liczba mieszkancéw Krakowa skierowanych na leczenie uzdrowiskowe,
ktorych skierowania byty o statusie ,zrealizowane”: wynosita 19 828 oséb. Najdtuzszy
czas oczekiwania na realizacje leczenia (w miesigcach) w 2021 roku dotyczyt
uzdrowiskowego leczenia sanatoryjnego dorostych - okoto 42 miesigce, natomiast
najkrotszy czas oczekiwania na realizacje leczenia (w miesigcach) w 2021 roku dotyczyt
uzdrowiskowego leczenia szpitalnego dzieci - skierowania realizowane byty na biezaco.
Sposrod ogdlnej liczby mieszkaricéw miasta Krakowa kierowanych na leczenie
uzdrowiskowe w 2021 roku, 14 093 z nich zrealizowato skierowanie na uzdrowiskowe
leczenie sanatoryjne dorostych. Ponadto trzeba podkresli¢, ze 14 404 mieszkancoéw
Krakowa skierowanych na leczenie uzdrowiskowe, korzystato z leczenia uzdrowiskowego
o profilu choroby reumatologiczne.

e w 2021 roku Gmina Miejska Krakow byta podmiotem tworzacym dla trzech podmiotéw
leczniczych tj. dla: Szpitala Miejskiego Specjalistycznego im. Gabriela Narutowicza
w Krakowie, Szpitala Specjalistycznego im. Stefana Zeromskiego SPZOZ w Krakowie oraz
Miejskiego Centrum Opieki dla Oséb Starszych, Przewlekle Niepetnosprawnych oraz
Niesamodzielnych w Krakowie (zgodnie z Uchwatg Nr CXIII/2973/18 Rady Miasta
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Krakowa z dnia 10 pazdziernika 2018 roku, podmiot postuguje sie nazwg skrécong
,Miejskie Centrum Opieki”).

¢ Na terenie Miasta Krakowa w 2021 roku stacjonowato tagcznie 19 zespotéw ratownictwa
medycznego (ZRM), tj. 1 specjalistyczny ZRM ,S” i 18 podstawowych ZRM ,P”, w tym
1 ZRM ,P” pozostajgcy w gotowosci 12 godz. od 7.00 do 19.00.

e w roku 2021 na terenie Krakowa dziatato 6 Szpitalnych Oddziatéw Ratunkowych (SOR),
przy czym na terenie wojewddztwa matopolskiego w roku 2021 funkcjonowato 21
Szpitalnych Oddziatéw Ratunkowych (SOR). Miejskie podmioty lecznicze zapewniaty
w 2021 roku tacznie 1354 miejsc, w tym w strukturze organizacyjnej obu ww. miejskich
szpitali dziataty 2 Szpitalne Oddziaty Ratunkowe (SOR), udzielajgc $wiadczen w zakresie
ratownictwa medycznego, w tym w Szpitalu Specjalistycznym im. Stefana Zeromskiego
SPZOZ w Krakowie w 2021 roku byto 32 053 pacjentéw leczonych w SOR w ramach
opieki ambulatoryjnej, a w Szpitalu Miejskim Specjalistycznym im. Gabriela Narutowicza
w Krakowie w roku 2021 leczonych byto w SOR 25 145 pacjentéw w ramach opieki
ambulatoryjnej. Oba miejskie szpitale zabezpieczaty w roku 2021 tacznie 24 t6zka w SOR
(wg danych na koniec 2021 roku).

e W Krakowie funkcjonuje 9 zaktadéw opiekunczo-leczniczych/ zaktadéw pielegnacyjno-
opiekunczych (ZOL/ZPO), w tym 2 zaktady prowadzg rowniez stacjonarnie $wiadczenia
dla oséb wentylowanych mechanicznie (Serdeczna Troska Sp. z o. o. oraz Szpital
Specjalistyczny im. L. Rydygiera w Krakowie, ktérego jednostka jest Zaktad Opieki
Dtugoterminowej w Makowie Podhalanskim, posiadajacy w swej strukturze Zaktad
Pielegnacyjno-Opiekunczy dla Pacjentéw Wentylowanych Mechanicznie). W Krakowie
w 2020 roku w ramach ZOL/ ZPO przeznaczonych byto tgcznie 1322 miegjsc dla
dorostych oséb. Sredni czas oczekiwania dla przypadku stabilnego, jak i pilnego, na
miesigc czerwiec 2023 roku wynidst ponad 90 dni.

e W roku 2021 na terenie Miasta Krakowa rozmieszczonych byto 31 defibrylatoréw AED,
zakupionych w ramach realizacji Ramowego Programu Krakowska Sie¢ AED IMPULS
ZYCIA, w tym 2 defibrylatory AED na wyposazeniu dwéch radiowozéw Strazy Miejskiej
Krakowa®.

- Profilaktyka i terapia uzaleznien - zadania z zakresu profilaktyki i terapii uzaleznien od srodkéw
psychoaktywnych byty realizowane w ramach Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2023-2026.
Do najwazniejszych dziatan realizowanych w ramach Gminnego Programu naleza:

e profilaktyka uniwersalna, selektywna i wskazujgca, tj. prowadzenie profilaktycznej
dziatalnosci informacyjnej, edukacyjnej oraz szkoleniowej w zakresie probleméw
alkoholowych i narkomanii, skierowanej do dzieci, mtodziezy, uczniéw krakowskich szkét
i dorostych, zajecia sportowe z elementami profilaktyki, otwarte konkursy ofert dla
organizacji pozarzadowych (76,64%),

e terapia uzaleznien (14,19%),

e pozostate dziatania, tj. prowadzenie Domu Pomocy Spotecznej przy ul. Rozrywka 1
w Krakowie dla oséb uzaleznionych od alkoholu oraz funkcjonowanie Miejskiej Komisji
Rozwigzywania Problemow Alkoholowych - MKRPA (9,17%).

W 2023 roku przeprowadzono 846 szkolen, ktore dotyczyty profilaktyki uzaleznien (693
szkolenia w 2022 roku). Uczestniczyto w nich 14 512 o0séb (12 156 oséb w 2022 roku).

W 2023 roku ze wsparcia dziennego skorzystato 3411 dzieci w 28 placéwkach wsparcia
dziennego finansowanych przez miasto. Umowy zawarto z 20 placéwkami wsparcia dziennego
typu opiekunczego, z 5 placowkami wsparcia dziennego typu specjalistycznego oraz
z 3 placéwkami prowadzonymi w formie podworkowe;.

3110 oséb zostato objetych w 2023 roku terapia od alkoholu finansowang ze srodkéw GMK oraz
9492 osoby podijety terapie uzaleznien finansowang ze srodkéw NFZ.

4% Na podstawie Sprawozdania z realizacji Miejskiego Programu Ochrony Zdrowia ,Zdrowy Krakéw 2019-2021",
Urzad Miasta Krakowa, 2022.
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- W 2023 roku Gmina Miejska Krakow realizowata nastepujgce programy:

Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2023-2026 (GPPiRPA oraz PN) (uchwata
nr Cl/2746/22 Rady Miasta Krakowa z dnia 7 grudnia 2022 roku)

Program szczepien ochronnych przeciw grypie po 65. roku zycia (uchwata
nr XCll/2526/22 Rady Miasta Krakowa z dnia 6 lipca 2022 roku)

Program Dzienny Dom Opieki Medycznej w Gminie Miejskiej Krakéw (uchwata
nr LXXV/2091/21 Rady Miasta Krakowa z dnia 15 grudnia 2021 roku)

Program prewencji otytosci oraz wczesnego wykrywania zaburzen lipidowych
i nadcisnienia tetniczego u dzieci (Il etap) (uchwata nr LXII/1821/21 Rady Miasta
Krakowa z dnia 7 lipca 2021 roku)

Program profilaktyki zachorowan na grype dla dzieci w wieku 6-60 miesiecy w Gminie
Miejskiej Krakéw (uchwata nr LXIV/1844/21 Rady Miasta Krakowa z dnia 25 sierpnia
2021 roku ze. zm.)

Program polityki zdrowotnej, dotyczacy profilaktyki zakazeh meningokokowych
w Matopolsce na lata 2020-2027, realizowany w 2023 roku we wspétpracy z UMWM
Program profilaktyki i rehabilitacji dysfunkcji narzadu ruchu dla mieszkaricéw Gminy
Miejskiej Krakéw (uchwata nr XClI/2527/22 Rady Miasta Krakowa z dnia 6 lipca
2022 roku)

Gminny Program Leczenia Nieptodnosci Metodg Zaptodnienia Pozaustrojowego dla
mieszkancow Krakowa (uchwata nr XCllI/2572/22 Rady Miasta Krakowa z dnia
31 sierpnia 2022 roku)

Program powszechnego dostepu do defibrylacji z elementami nauki pierwszej pomocy
w Gminie Miejskiej Krakéw (uchwata nr LXII/1820/21 Rady Miasta Krakowa z dnia
7 lipca 2021 roku)

Program polityki zdrowotnej z zakresu zwiekszenia dostepnosci do Swiadczen
pielegnacyjnych i opiekunczych w Gminie Miejskiej Krakéw w ramach dziennego lub
catodobowego pobytu dla o0séb niesamodzielnych, niewymagajgcych opieki
instytucjonalnej oraz z zakresu wsparcia ich opiekunéw nieformalnych (uchwata
nr CXXI1/3325/23 Rady Miasta Krakowa z dnia 8 listopada 2023 roku)

W 2021 roku zrealizowano dwie edycje konkursu ofert na realizacje zadan z zakresu zdrowia
publicznego. £acznie do dwdch edycji otwartych konkurséw ofert wptyneto 18 ofert, w tym 12
uzyskato liczbe punktéw uprawniajaca do otrzymania dotacji, zgodnie z przyjeta przez Komisje
konkursowg ds. opiniowania ofert skalg punktowa. Z puli srodkéw finansowych, planowanych
w budzecie Miasta Krakowa w tacznej kwocie 545 000 zt na 2021 roku na realizacje zadan
z zakresu zdrowia publicznego, podpisano 10 umoéw na kwote w wysokosci 327 348,00 zt (jeden
podmiot zrezygnowat z dwdoch zadan i nie zawart umow). Wymienione $rodki przeznaczono na
realizacje nastepujacych 4 rodzajéow zadan:

1.

Realizacja dziatan z zakresu promocji zdrowia, profilaktyki choréb Ilub edukacji
zdrowotnej dostosowanej do potrzeb réznych grup spoteczenstwa, w szczegdlnosci
dzieci, mtodziezy i oséb starszych, w tym:
promocja zdrowia oraz profilaktyka choréb w zakresie onkologii, chordb
cywilizacyjnych oraz innych, zgodnych z priorytetami dla regionalnej polityki
zdrowotnej wojewddztwa matopolskiego;
edukacja onkologiczna kobiet w zakresie profilaktyki nowotworu piersi m.in. poprzez
wdrozenie nawyku regularnego badania w tym zakresie oraz samobadania piersi;
prowadzenie dziatan edukacyjnych oraz profilaktycznych w zakresie ograniczania
ryzyka zdrowotnego wynikajacego z zagrozen fizycznych, chemicznych i biologicznych
w $rodowisku zamieszkania, nauki, pracy i rekreac;ji;
prowadzenie dziatan o charakterze profilaktycznym i edukacyjnym dotyczacych
sposobu zywienia, w tym spozywania napojow energetycznych oraz aktywnosci
fizycznej ze szczegdlnym uwzglednieniem prewencji nadwagi/otytosci u dzieci
i mtodziezy;
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e promocja szczepieh poprzez prowadzenie dziatan edukacyjno-promocyjnych oraz
popularyzacyjnych;  edukacja w  zakresie  przeciwdziatania  powstawaniu
antybiotykoodpornosci u drobnoustrojéw.

tacznie na realizacje 1 rodzaju zadan zawarto 7 uméw na taczng kwote 108 113 zt.
2. Realizacja dziatan z zakresu zdrowia psychicznego, w tym:

e realizacja dziatah stuzacych upowszechnianiu wiedzy na temat zdrowia psychicznego
i jego uwarunkowan, ksztattowanie przekonan, postaw, zachowan i stylu zycia
wspierajgcego zdrowie psychiczne, rozwijanie umiejetnosci radzenia sobie w sytuacjach
zagrazajacych zdrowiu psychicznemu - w szczegdlnosci przez prowadzenie dziatan
informacyjnych i edukacyjnych, a takze realizacja inicjatyw i dziatan wspierajacych
osoby z rozpoznanymi zaburzeniami psychicznymi oraz ich rodzin czy opiekunéw;

e podnoszenie kompetencji terapeutéw $rodowiskowych i innych specjalistow
uczestniczacych w realizacji dziatan profilaktycznych na rzecz opieki psychiatrycznej;

e zapewnienie pomocy w kryzysie psychicznym oraz wsparcia psychologicznego, w tym
za posrednictwem narzedzi teleinformatycznych w zwigzku z epidemig COVID-19.

tacznie na realizacje 2 rodzaju zadan zawarto 1 umowe na kwote 24 235 zt.

3. Prowadzenie centrum psychoonkologii - 1 zawarta umowa na kwote 160 000 zt.

4. Wospieranie dziatalnosci Punktu Konsultacyjno-Diagnostycznego w Krakowie w zakresie
HIV/AIDS, w tym poprzez realizacje dziatann edukacyjnych na rzecz zapobiegania
zakazeniom przenoszonym drogg ptciowa - 1 zawarta umowa na kwote 35 000 zt.

tacznie wykorzystano 321 888,03 zt dotacji, w tym zwrdcono tacznie 5459,97 zt (w tym
950,91 zt niewykorzystanej dotacji oraz 4509,06 zt wykorzystanej niezgodnie
Z przeznaczeniem)°.

W ostatnim czasie coraz wiekszym problemem, z jakim musi zmierzy¢ sie system ochrony
zdrowia oraz opieki spotecznej, jest wzrost liczby oséb niesamodzielnych. Sytuacja ta jest
zwigzana przede wszystkim ze zmianami demograficznymi. Zgodnie z projekcjg ludnosciowa
Eurostatu EUROPOP2019, w roku 2050 ludnosé¢ Polski bedzie liczy¢ 34,1 min oséb, tj. 0 3,85 min
mniej niz dzi$, zas liczba oséb starszych wzrosnie do 10,3 min, czyli o prawie 3,3 mIn oséb.
Zaawansowany wiek czesto wigze sie z wystepowaniem wielu choréb, w tym chordb
neurodegeneracyjnych. Osoby takie wymagaja opieki i pomocy w codziennym funkcjonowaniu.
Zgodnie z dostepnymi danymi potrzeby oséb starszych nie sg zaspokajane w odpowiedni sposéb.
Ponad 50% oséb powyzej 65. roku zycia deklaruje, iz pomoc, ktérg otrzymuja, zaspokaja ich
potrzeby ,czasami, bardzo rzadko lub wcale”, a zaledwie co setna osoba w wieku 65+ uzyskuje
jakas forme wsparcia formalnego®™.

Wspotwystepowanie wielu przewlektych choréb, czyli wielochorobowos$¢ jest jedna
z charakterystycznych cech oséb w starszym wieku. Zjawisko to wynika zaréwno z procesu
starzenia sie organizmu, ale takze z postepu nauk medycznych. Do najczestszych patologii
wystepujacych u oséb po 75. roku zycia nalezy: choroba zwyrodnieniowa stawéw
(rozpoznawana u 80% senioréw), nadcisnienie tetnicze (rozpoznawana u 60-70% senioréw),
choroba niedokrwienna serca (rozpoznawana u 30% senioréw). Ponadto dane wskazuja, ze
w wieku powyzej 65 lat cukrzyce ma okoto 20% osdb, a nietolerancje glukozy kolejne 20% oséb.
Okoto 25% populacji 0séb starszych cierpi na przewlekta obturacyjng chorobe ptuc, co najmniej
20% ma zaparcia, a podobng liczbe 0séb dotyka nietrzymanie moczu. Wielochorobowosé czesto
wigze sie z wspotwystepowaniem choréb somatycznych i psychicznych. Wedtug niektérych
autorow, az 30% oséb starszych cierpi na tagodne i przewlekte zespoty depresyjne, a okoto 10%
ma zespoty otepienne. Wraz z nasileniem wielochorobowosci wzrasta ryzyko ograniczenia
sprawnosci funkcjonalnej. Szczegdlnie wysokie ryzyko utraty autonomii wystepuje u oséb
w wieku co najmniej 80 lat. Kolejnym waznym problemem jest wystepowanie wielkich zespotéw
geriatrycznych, czyli przewlektych zaburzen prowadzacych do niesprawnosci funkcjonalnej

50 Na podstawie Sprawozdania z realizacji Miejskiego Programu Ochrony Zdrowia ,Zdrowy Krakéw 2019-2021",
Urzad Miasta Krakowa, 2022, s. 48.

51 Na podstawie raportu ,W strone sprawiedliwej troski - opieka nad osobami starszymi w Polsce”, Fundacja Batorego,
Warszawa 2022, s.10
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i negatywnie wptywajacych na jakos¢ zycia senioréw. Do wielkich zespotéw geriatrycznych
zalicza sie m.in. zaburzenia mobilnosci i upadki, zaburzenia wzroku i stuchu, depresje i otepienie,
nietrzymanie moczu i stolca oraz niedozywienie. Wystepowanie wielkich zespotéw
geriatrycznych ma wiele przyczyn, z czego sam proces starzenia sie jest jedna z nich, a pozostate
przyczyny to m.in. stany patologiczne i zazywane leki, warunki srodowiskowe, w tym styl zycia,
np. brak lub Zle dobrane aparaty stuchowe, niedostateczna opieka stomatologiczna czy siedzacy
tryb zycia. Stanowig one powazny problem, poniewaz pacjenci lub ich opiekunowie czesto nie
zgtaszaja ich personelowi medycznemu, uwazajac, ze sg one naturalnym skutkiem starzenia sie
lub Ze ich leczenie jest niemozliwe>2.

4.8.2 Bezpieczenstwo publiczne

Bezpieczenstwo publiczne Gminy Miejskiej Krakéw utrzymuje sie od kilku lat na dobrym
poziomie.

W 2023 roku stwierdzono 24 511 przestepstw, czyli o 2869 przestepstw wiecej niz w roku
poprzednim. Wykrywalnos$¢ ogdlna przestepstw w 2023 roku wyniosta 68,6% (62,5% w 2022
roku), w tym przestepstw kryminalnych 63,7% (60,5% w 2022 roku). Sukcesywny wzrost
poziomu wykrywalnosci przestepstw godzacych w bezpieczenstwo i porzadek publiczny jest
efektem dziatalnosci policjantéw Komendy Migjskiej Policji w Krakowie, dziatan Strazy Miejskiej
Miasta Krakowa (SMMK) czy inicjatyw wtadz miasta.

W 2023 roku na obszarze miasta Krakowa liczba wypadkéw drogowych, w tym z udziatem
pieszych, wyniosta 763 (774 w 2022 roku). Liczba kolizji, czyli zdarzen, w ktérych nie ucierpiata
zadna osoba lub leczenie poszkodowanych nie trwato dtuzej niz 7 dni (nie wliczajac danych za
2020 rok) zmniejszyta sie i byta najmniejsza od kilku lat (wyniosta 8168, a wiec mniej o 12 niz
w 2022 roku). Wzrosta liczba ofiar $miertelnych wypadkéw drogowych, z 5 w 2022 roku do 9
w 2023 roku. Liczba rannych zmniejszyta sie z 816 w 2022 roku do 791 w 2023 roku. Rok 2023
cechowat sie spadkiem liczby zdarzen wymagajacych podjecia czynnosci przez stuzby
interwencyjne policji - 73 031 (76 105 w 2022 roku). Straz Miejska przyjeta w 2023 roku 103
765 zgtoszen interwencyjnych, 257 mniej niz rok wczesniej. Liczba interwencji w ubiegtym roku
nie wptyneta zasadniczo na czas oczekiwania obywateli na podjecie czynnosci przez
funkcjonariuszy. Wyniki badan spotecznych prowadzonych przez Urzad Miasta Krakowa
w 2023 roku wykazuja, Ze poczucie bezpieczenstwa mieszkancow jest wysokie. Wedtug badan
wskazniki poczucia bezpieczeristwa w okolicy miejsca zamieszkania wyniosty w 2023 roku 95,2%
w ciagu dnia (w 2022 roku - 90,2%), 73,5% po zmroku (w 2022 roku - 61,0%).

Miasto we wspodtpracy z Komenda Miejskg Panstwowej Strazy Pozarnej w Krakowie
podejmowato dziatania w ramach ,Programu profilaktyki przeciwpozarowej obiektéw Gminy
Miejskiej Krakéw”. Prowadzono m.in. cykliczne kontrole budynkow szkét, przedszkoli i ztobkéw
samorzadowych, osrodkéw kultury i przychodni lekarskich. W 2023 roku przeprowadzono 236
kontroli w zakresie stopnia przestrzegania przepiséw przeciwpozarowych w obiektach Gminy
Miejskiej Krakow.

Skala wystepowania pozaréw i innych miejscowych zagrozen na terenie Krakowa byta mniejsza
w stosunku do 2022 roku o 1751 przypadkow (w 2022 roku - 8690, w 2021 roku - 6939).
Miasto Krakéw wspierato finansowo zakupy specjalistycznego sprzetu dla jednostek
Ochotniczych Strazy Pozarnych, dziatajagcych na terenie Krakowa. Zapewnito takze petnag
gotowos¢ bojowa wszystkim jednostkom OSP.

W zakresie ochrony przeciwpowodziowej realizowano zadania wynikajgce z ,Planu
ograniczenia skutkow powodzi oraz odwodnienia miasta Krakowa”. W tym zakresie Paristwowe
Gospodarstwo Wodne Wody Polskie prowadzito prace zwigzane z rozbudowsg watoéw
przeciwpowodziowych oraz z budowg zbiornikdéw retencyjnych w zlewni rzeki Serafy. Z punktu
widzenia ochrony przeciwpowodziowej Krakowa, modernizacja i podwyzszenie na terenie miasta
obwatowan wislanych oraz budowa zbiornikdw retencyjnych sg zadaniami priorytetowymi.
W 2023 roku odsetek watow przeciwpowodziowych ,niezagrazajacych” bezpieczenstwu (bez
wzgledu na zarzadzajacego watami), wynidst - podobnie jak w latach ubiegtych - 87%.

52 Program polityki zdrowotnej z zakresu zwiekszenia dostepnosci ..., op. cit. s. 3.
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W 2023 roku realizowano program poprawy bezpieczenstwa dla miasta Krakowa
pn. ,Bezpieczny Krakéw” na lata 2022-2024.

Analiza stanu przestepczosci w Krakowie, dokonana na podstawie liczby przestepstw
stwierdzonych pokazuje, ze pomimo bardzo wysokiego poczucia bezpieczenstwa mieszkarncéw,
od kilku lat wzrasta liczba przestepstw, czemu towarzyszy takze zwiekszanie sie wartosci
wskaznika wykrywalnosci przestepstw ogdtem. Wzrost przestepczosci odnotowano w obszarze
kradziezy oraz przestepczosci gospodarczej. Spadta natomiast liczba kradziezy samochoddw oraz
uszkodzen cudzej rzeczy.

Liczba przestepstw stwierdzonych, zaliczanych do kategorii najbardziej uciagzliwych, w 2023
roku, wyniosta 6737 i stanowita 98% wartosci z roku 2018. Wykrywalnos¢ przestepstw
najbardziej ucigzliwych od kilku lat utrzymuje pozytywny trend, w 2023 roku wyniosta 44,3%
(36,2% w 2022 roku). Liczba przestepstw ogdtem popetnionych przez nieletnich w 2023 roku
wyniosta 642, tj. o 26 wiecej niz rok wczesdniej. W przypadku przestepstw popetnianych przez
nieletnich ich udziat w przestepstwach najbardziej ucigzliwych dla mieszkarncéw, tj. kradziez
z wtamaniem, rozbdj, béjka i pobicie, kradziez i wymuszenie rozbdjnicze, uszkodzenie rzeczy,
uszczerbek na zdrowiu, wzrdst o niecate 3 punkty procentowe i wynidést 9,19%. W 2023 roku
rozktad przestrzenny przestepstw byt analogiczny do trendu obserwowanego w poprzednich
latach w Krakowie: przestepczos$é koncentruje sie w centrum miasta.

W obszarze dziatan na rzecz zapewnienia porzadku publicznego aktywnie pracowata straz
miejska. W 2023 roku przyjeto 103 765 zgtoszen interwencyjnych oraz zrealizowano 53 790
stuzb patrolowych 8-godzinnych (w 2022 roku byto to 53 735 stuzb). Liczba ujawnionych
w 2023 roku wykroczen wyniosta 134 944 i byta wyzsza o 12% niz w 2022 roku (w 2021 roku
114 049), co daje srednio 2,51 wykroczen ujawnianych w ciggu stuzby patrolowej (w 2022 roku
2,23, w 2021 roku - 2,14). Duza liczba takich interwencji moze wynika¢ z powiekszania liczby
kamer miejskiego monitoringu, ale takze z profesjonalizacji i doswiadczenia operatoréw
monitoringu w wykrywaniu zdarzen na podstawie obrazu oraz lepszej lokalizacji kamer,
tzn. umieszczania kamer w tych rejonach, gdzie - na podstawie analiz prowadzonych m.in. przy
uzyciu Mapy Bezpieczenstwa - jest wieksze prawdopodobienstwo wystepowania zdarzenh
wymagajacych podjecia interwencji. Straz Miejska Miasta Krakowa, realizujgc zadania dotyczace
wspoétudziatu w ochronie bezpieczenstwa i porzadku publicznego, prowadzita, takze dziatania
o charakterze profilaktycznym, w ramach ktérych zorganizowata 4556 lekcji edukacyjnych
w szkotach oraz 73 przedstawienia profilaktyczne, ktére zgromadzity 8100 uczestnikdw.

Bioragc pod uwage wyniki z Raportu ,Poczucie bezpieczeristwa mieszkancow Krakowa”
(Il edycja w 2023 roku) nalezy podkresli¢, ze poziom poczucia bezpieczenstwa mieszkancéw od
kilku lat utrzymuije sie na wysokim poziomie, a w niektorych aspektach systematycznie wzrasta:
95,2% ankietowanych czuje sie bezpiecznie w swojej okolicy w ciggu dnia, 73,5% ankietowanych
czuje sie bezpiecznie w swojej okolicy po zmroku, a 86,8% ankietowanych uwaza, ze Krakéw jest
bezpiecznym miastem.

Wykrywalnos$¢ przestepstw w ujeciu ogdélnym wzrosta w 2023 roku o 6,1 punktu
procentowego - w 2023 roku wyniosta 68,6%. W odniesieniu do przestepczosci kryminalnej
wykrywalnos¢ wzrosta o 3,2 punktu procentowego i wyniosta 63,7%.

W strukturze wykroczen ujawnionych przez Straz Miejska Miasta Krakowa na terenie gminy
niezmiennie dominujg czyny przeciwko bezpieczenstwu i porzadkowi w komunikacji. Druga,
relatywnie duza grupa wykroczen, sg czyny przeciwko przepisom ustawy o wychowaniu
w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi.

Na poprawe stanu i poczucia bezpieczenstwa mieszkarncéw ma wptyw budowany od kilku lat
system monitoringu wizyjnego. Pod koniec 2023 roku zintegrowany miejski monitoring wizyjny
wraz z systemem nadzoru nad drogami obejmowat 550 kamer, z ktorych obrazy byty ogladane
w dwdch nowoczesnych centrach ogladu (przy ul. Cechowej i na os. Zgody 2), w siedzibie
pomocniczej komisariatu policji przy Rynku Gtéwnym oraz na stanowisku ogladu na os. Centrum
C9. Oglad, w miare potrzeb, moze by¢ prowadzony takze w Centrum Zarzadzania Kryzysowego
przy ul. Rozrywka oraz w siedzibie Wydziatu Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego na
os. Zgody. Obrazy z kamer zapisywane s3 na niezaleznie dziatajacych serwerach (3 zapasowe
oraz 3 rezerwowe) i archiwizowane przez 60 dni. Podkresli¢ nalezy, ze w réznych miejskich
jednostkach organizacyjnych funkcjonuje kilkanascie tysiecy kamer, ktére w razie potrzeby
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mozna witaczy¢ w miejski system i wykorzystywaé. Podobnie policjia ma réwniez
zinwentaryzowane kamery nalezgce do podmiotdw prywatnych, ktére regularnie wykorzystuje
sie w pracy operacyjnej. Punkty kamerowe znajdujg sie w obszarze sScistego centrum miasta,
Kazimierza, Nowej Huty oraz Kurdwanowa i Piaskéw Nowych. Decyzja o liczbie oraz nowej
lokalizacji kamer w systemie monitoringu poprzedzona jest odpowiednimi analizami i uzalezniona
od aktualnych potrzeb w zakresie bezpieczenstwa. Liczba ta moze sie zmienia¢ w ciggu roku.
Przed przystapieniem do inwestycji w zakresie lokalizacji nowych kamer prowadzony jest szereg
analiz w zakresie bezpieczehnstwa, obejmujacych m.in. analize przestrzenng wystepowania
czynéw zabronionych na wybranym obszarze miasta w korelacji z réznymi czynnikami
o charakterze spotecznym, urbanistycznym, przestrzennym. Uzupetnieniem tych analiz s3
wnioski z prowadzonych badan poczucia bezpieczenstwa mieszkancéw Krakowa. Aby
zobiektywizowad spojrzenie na rzeczywiste mozliwosci oraz potrzeby dotyczace zapewnienia
bezpieczenstwa w przestrzeni publicznej, od kilku lat wykorzystuje sie analizy uzyskiwane
z cyfrowej Mapy Bezpieczenstwa, prowadzonej w Wydziale Bezpieczenstwa i Zarzadzania
Kryzysowego UMK we wspdtpracy z pracownikami naukowymi Akademii Gérniczo Hutniczej
oraz Uniwersytetu Pedagogicznego, a takze ekspertem z dziedziny analizy przestrzennej
w obszarze kryminalistyki z Uniwersytetu Stanowego w Louisianie w USA i Uniwersytetu
w Salzburgu w Austrii.

W 2023 roku Gmina Miejska Krakéw zapewniata gotowos¢ bojowa 12 jednostkom OSP. Dzieki
wsparciu finansowemu Miasta zapewniono gotowo$é 100% jednostek OSP. W 2023 roku nie
byto ofiar, ktére poniosty $mier¢ w wyniku pozaru. Na terenie Krakowa w 2023 roku
odnotowano mniejsza liczbe przypadkéw wystepowania zagrozen miejscowych w poréwnaniu
do roku ubiegtego (w 2023 roku - 5672, w 2022 roku - 7164), tj. innych niz pozar zdarzen
wynikajacych z rozwoju cywilizacyjnego, dziatan cztowieka lub naturalnych sit przyrody,
stwarzajacych zagrozenia dla zycia, zdrowia, mienia lub $Srodowiska. Zarejestrowano o 259 mniej
pozardéw niz w roku poprzednim oraz o 225 mniej przypadkdw fatszywych alarmoéw.

Wedtug Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego (PPIS) w Krakowie, stan
bezpieczenstwa sanitarnego na terenie Miasta Krakowa w 2023 roku byt stabilny. W 2023 roku
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Krakowie wykazat 115 868 przypadkow
zachorowan na choroby zakazne podlegajace obowigzkowi zgtoszenia, z czego 5,8% stanowity
zakazenia wywotane wirusem SARS-CoV-2 (6688 przypadkéw)>3.

4.8.3 Kulturaiochrona dziedzictwa

Dziedzina Kultura i ochrona dziedzictwa obejmuje dziatania miasta, majgce na celu
zaspokojenie potrzeb kulturalnych mieszkarncéw Krakowa, turystéw i odwiedzajacych oraz
zapewnienie ochrony materialnego i niematerialnego dziedzictwa kulturowego miasta.

Cele, zakres i zasoby polityki miasta w zakresie kultury i ochrony dziedzictwa opisane s3
m.in. w strategicznym Programie Rozwoju Kultury w Krakowie do roku 2030, przyjetym uchwatg
nr LXXIX/1933/17 Rady Miasta Krakowa z 5 lipca 2017 roku.

W ramach Dziedziny zostaty zdefiniowane trzy ustugi publiczne:

e tworzenie warunkow do rozwoju oferty kulturalnej miasta (ludzie i idee)

e tworzenie warunkéw do upowszechniania kultury w miescie (m.in. infrastruktura i nowe
technologie)

e wspodtpraca na rzecz ochrony i upowszechniania dziedzictwa kulturowego miasta.

W 2023 roku miejskie instytucje kultury stanowity ok. 60% ogdtu publicznych instytucji kultury
w Krakowie, tworzac gestg sie¢ 163 placowek wraz z filiami, oddziatami, scenami i punktami,
zlokalizowanymi w réznych dzielnicach miasta. Jest to o 8 placowek mniej niz w 2022 roku,
pomimo uruchomienia w Centrum Kultury Podgérza nowej filii. Na obnizenie liczby miejskich
instytucji kultury wptyneto wytaczenie Centrum Kongresowego ICE KRAKOW ze struktur
Krakowskiego Biura Festiwalowego (KBF) oraz likwidacja 9 Punktéw INFO Krakéw. Z kolei na
terenie dzielnicy Wesota powstat nowy adres Apteka Designu (KBF).

53 Na podstawie Raport o Stanie Gminy 2023, Krakow 2024, s. 49-68.
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W 2023 roku statystyczny mieszkaniec Krakowa korzystat z oferty miejskich instytucji kultury
6,6 razy w ciggu roku, a wiec czesciej niz w 2022 roku oraz w latach 2020-2021, kiedy to
wartosci wskaznika utrzymaty sie na bardzo podobnym, stosunkowo niskim poziomie, na co
wptyw miata pandemia COVID-19. Analizujac przedstawiony wskaznik nalezy pamietaé, ze
wsrod uczestnikéw oferty krakowskich miejskich instytucji kultury znaczaca grupe stanowity
osoby spoza Krakowa. W roku 2023 wida¢ znaczny wzrost oséb korzystajacych z kazdego
z typoéw miejskich instytucji kultury. Trend ten obrazuje zamieszczona ponizej tabela.

Korzystajacy z miejskich instytucji kultury (w osobach)

2021 2022 2023
Korzystajacy z oferty teatréw miejskich 426 142 546 198 629 562
Korzystajacy z oferty muzedw miejskich 894 948 1452875 1846 785
L(:r:tzl}/és\fjﬁmuzrsferty miejskich doméw, osrodkow i 855 550 1512 903 1840976
Korzystajacy z oferty bibliotek 473852 589 811 691714
Korzystajacy z oferty orkiestr 185089 37 878 40 403

Zrédto: Raport o Stanie Gminy 2023

W 2023 roku Miasto finansowato dziatalnos$¢ 67 placéwek bibliotecznych, w tym:
e 60 oddziatéw, filii oraz punktéw bibliotecznych Biblioteki Krakéw (wraz z Biblioteka
Gtoéwng oraz Klubem Dziennikarzy Pod Gruszka),
e 5 ogdlnodostepnych bibliotek prowadzonych przez inne miejskie instytucje kultury,
e 2 biblioteki naukowe funkcjonujgce w miejskich muzeach - Muzeum Krakowa oraz
Muzeum Fotografii MUFO.

Liczba zarejestrowanych aktywnych czytelnikow (takich, ktérzy wypozyczyli minimum
1 ksigzke w roku) oraz uzytkownikéw innych form w ofercie bibliotek miejskich w przeliczeniu
na 1000 mieszkancéw wyniosta w 2023 roku 860,09. Osoby te to réwniez korzystajacy
z informacji bibliotecznej, dostepu do Internetu w placéwkach bibliotecznych lub uczestnicy
imprez organizowanych w bibliotekach miejskich (np. warsztatow literackich, promocji ksigzek,
spotkan autorskich).

Oprécz organizowania dziatalnosci instytucji kultury, Miasto Krakéw tworzy oferte kulturalng
poprzez wsparcie projektéw organizacji pozarzadowych, przyznawanie nagrod dla twércow
w konkursach artystycznych, a takze dofinansowanie artystéw i absolwentéw kierunkéw
artystycznych. Wysoko$é srodkéw przeznaczonych w 2023 roku na wspétprace z organizacjami
pozarzadowymi w dziedzinie kultury (zgodnie z Ustawg z 24 kwietnia 2023 roku o dziatalnosci
pozytku publicznego i o wolontariacie) przez Gmine Miejska Krakéw stanowita: 12 135 000 zt
(11 089 900 zt w 2022 roku). W dofinansowanych wydarzeniach uczestniczyto 2 908 215 oséb.
W organizacje wydarzen wtaczyto sie 886 wolontariuszy.

Waznym elementem polityki kulturalnej sg Stypendia Twoércze Miasta Krakowa, ustanowione
w 1994 roku przez Rade Miasta Krakowa. Majg one na celu wsparcie oraz promowanie
krakowskich artystéow, mogacych dzieki temu realizowaé wymarzony projekt, czy rozwija¢ swéj
warsztat twoérczy np. poprzez podjecie specjalistycznej edukacji artystycznej. W 2023 roku
sposréd 462 wnioskéw zgtoszonych w dziewieciu kategoriach, wytoniono 40 laureatdow, ktorzy
otrzymali stypendium o wartosci 25 000 zt.

Poziom dofinansowania miejskich instytucji kultury z budzetu miasta w stosunku do ogétu ich
przychodéw wynidst w 2023 roku 63,89% tj. wzrost o okoto 1,5 punktu procentowego.
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Instytucje

TEATRY

0 N oo B W NP

INSTYTUCJE
MUZYCZNE

Instytucje kultury funkcjonujace w Krakowie
wpisane do rejestrow: gminnego i wojewoddzkiego

Gminy Miejskiej Krakdw

. Teatr Ludowy

. Teatr Bagatela im. T. Boya - Zeleriskiego
. Teatr Groteska

. Teatrtaznia Nowa

. Teatr KTO

. Balet Dworski Cracovia Danza

. Krakowski Teatr Variete
. Krakowski Teatr - Scena STU

1. Capella Cracoviensis
2.

Orkiestra Stotecznego Krélewskiego

Miasta Krakowa Sinfonietta Cracovia

CENTRA
OSRODKI
INSTYTUTY

. Nowohuckie Centrum Kultury

. Centrum Kultury Dworek Biatopradnicki
. Centrum Kultury Podgorza

. Krakowskie Forum Kultury

. Osrodek Kultury Krakéw - Nowa - Huta

Marszatka Wojewddztwa
Matopolskiego
1. Teatrim. J. Stowackiego

2. Opera Krakowska

1. Filharmonia im. K Szymanowskiego

1. Osrodek Dokumentacji Sztuki
Tadeusza Kantora CRICOTECA

2. Matopolski Instytut Kultury

3. Instytut Dialogu Miedzykulturowego

im.Jana Pawta ll

KULTURY Osrodek Kultury im. C. K. Norwida
. Zespot Piesnii Tanca "Krakowiacy"

. Biblioteka Polskiej Piosenki

. Instytut Kultury Willa Decjusza

BIBLIOTEKI 1. Biblioteka Krakéw 1. Wojewddzka Biblioteka Publiczna

. Muzeum Krakowa 1. Muzeum Archeologiczne

. MuFo - Muzeum Fotografii im. W. Rzewuskieg 2. Muzeum Etnograficzne im. S. Udzieli

. Muzeum Inzynierii i Techniki 3. Muzeum Lotnictwa Polskiego
MUZEA

. Muzeum Sztuki Wspdtczesnej MOCAK
GALERIE

. Muzeum Armii Krajowej
im. Gen. E. Fieldorfa "Nila"

u b W N -

6. Galeria Sztuki Wspotczesnej Bunkier Sztuki
7. Muzeum KL. Ptaszéw
INNE

1. Krakowskie Biuro Festiwalowe 1. Matopolskie Centrum Nauki Cogiteon

W 2023 roku nastgpit rekordowy, ponad trzykrotny wzrost liczby oséb korzystajacych z oferty
kulturalnej miejskich instytucji kultury w oparciu o Krakowska Karte ,N”. Liczba oséb, ktére
skorzystaty w roku 2023 z takiej oferty wyniosta 10 769 0séb (3513 oséb w 2022 roku).

Jednym z najwazniejszych dziatan w ramach ochrony dziedzictwa kulturowego miasta jest
tworzenie i utrzymanie parkéw kulturowych na terenie miasta. Parki kulturowe stanowig
szczegodlng forme ochrony zabytkow, dodang do Ustawy o ochronie zabytkéw i opiece nad
zabytkami w 2003 roku. Po zasiegnieciu opinii Wojewddzkiego Konserwatora Zabytkéw, rada
danej gminy moze utworzy¢ tego typu park, by skutecznie chroni¢ krajobraz kulturowy lub
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zachowaé wyrdzniajgce sie krajobrazowo obszary wraz z zabytkami, charakterystycznymi dla
miejscowe] tradycji budowlanej i osadniczej. Obecnie na terenie Krakowa istniejg trzy parki
kulturowe: Park Kulturowy Stare Miasto, funkcjonujacy od 2010 roku, Park Kulturowy Nowa
Huta utworzony w 2020 roku oraz Park Kulturowy Kazimierz ze Stradomiem, powotany do zycia
w 2022 roku. Ponadto trwajg przygotowania do utworzenia Parku Kulturowego Stare Podgérze
z Krzemionkami.

W 2023 roku w lokalach pozyskanych w trybie bezprzetargowym z zasobéw Gminy Miejskiej
Krakéw dziatato 11 galerii sztuki w 12 lokalach. Na wsparcie i promocje dziatalnosci
wystawienniczej w krakowskich galeriach sztuki przeznaczono ogétem 458 000 zt na realizacje
23 projektéw sktadajacych sie na ok. 112 wystaw.

W 2023 roku Zarzadzeniem nr 853/2023 Prezydenta Miasta Krakowa z 30 marca 2023 roku
w sprawie ustalenia ostatecznej listy oséb uprawnionych do najmu pracowni twérczej wytoniono
spos$réd wnioskujgcych 10 oséb do podpisania uméw najmu pracowni twérczych na 5 lat.
tacznie, w 2023 roku Gmina Miejska Krakéw wynajmowata 198 pracownie, z ktérych korzystato
234 artystow.

5 Potrzeby i wyzwania spoteczne
5.1 Obszar wsparcia rodziny i systemu pieczy zastepczej

System wsparcia rodziny w Gminie Miejskiej Krakdéw oparty jest na sieci taczacej aktywnosci
réznych instytucji i organizacji, wprowadzajacych rozwiazania przyjete zaréwno na poziomie
krajowym jak i lokalnym. Istnieje wiele odrebnych instrumentéw wsparcia wzajemnie sie
uzupetniajacych, zaréwno w obszarze pomocy spotecznej, polityki prorodzinnej, zdrowotnej oraz
edukacji. Skale dziatan w tym obszarze przedstawiono w czes$ci dotyczacej charakterystyki
realizowanych ustug spotecznych. Wszystkie z realizowanych obecnie ustug, ktére tworza
w Krakowie spodjny system, powinny by¢ kontynuowane i rozwijane, poniewaz wsparcie
realizowane w tym obszarze jest kluczowe dla dalszego rozwoju gminy. Dalsze rozwijanie
szerokiego zakresu ustug wsparcia dla krakowskich rodzin, zwtaszcza rodzin z dzieémi, wpisuje
sie w gtéwne zatozenie przyjetej Strategii Rozwoju Krakowa okreslone jako ,Krakéw 2030 to
miasto przyjazne do zycia".

Ponizej przedstawiono najwazniejsze wyzwania wystepujace w obszarze wsparcia rodziny oraz
systemu pieczy zastepczej:

- Analizujac zakres swiadczonych ustug, konieczne jest poszerzenie oferty Gminy Miejskiej
Krakéw w obszarze poradnictwa, terapii i wsparcia specjalistycznego, asystentury rodzinnej
w szczegdblnosci w obszarze ustug wsparcia dla rodzin przezywajacych problemy opiekunczo-
wychowawcze w tym rodzin wymagajacych wsparcia w obszarze relacji, profilaktyki
wystepowania przemocy domowej oraz zagrozenia umieszczeniem dzieci w pieczy zastepczej.
Istotne jest zapewnienie dostepnosci specjalistdw i uruchomienie szerokiego zakresu ustug
specjalistycznego wsparcia dla grupy docelowej oraz zapewnienie niezbednych warunkéw do ich
realizacji. Konieczne jest takze poszerzenie oferty Gminy Miejskiej Krakdéw w obszarze ustug
wsparcia dla rodzin doznajacych przemocy, w szczegélnosci dzieci pokrzywdzonych
przestepstwem, w tym  doswiadczajagcych  przemocy domowej, wymagajacych
interdyscyplinarnej specjalistycznej pomocy. Uruchomienie Centrum Pomocy dla Dzieci pozwoli
na wzmochienie lokalnego systemu pomocy i umozliwi zapewnienie ustug S$wiadczonych
w jednym miejscu dla dzieci oraz ich rodzin.

- Placowki wsparcia dziennego dla dzieci stanowig skuteczny instrument wspierania rodzin,
szczegblnie tych, ktére doswiadczajg trudnosci w wypetnianiu funkcji opiekuniczo-
wychowawczych. Ich praca przynosi wymierne, pozytywne efekty w zakresie rozwoju
osobowosci dziecka, postepéw w nauce oraz ksztattowania relacji spotecznych opartych na
wzajemnej pomocy, wspotpracy isolidarnosci. Placéwki zapewniaja  wychowankom
wszechstronne wsparcie, poczawszy od potrzeb podstawowych, jak: opieka, bezpieczenstwo,
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wyzywienie, przez pomoc W nauce, wsparcie emocjonalne w sytuacjach trudnych, az po ciekawe
zajecia rozwojowe. Ze wzgledu na wzrastajacy odsetek dzieci i mtodziezy przezywajacej
trudnosci rozwojowe i sprawiajacej problemy wychowawcze niezbedny jest rozwdj
specjalistycznych placéwek wsparcia dziennego zwiekszajacych dostep dzieci i mtodziezy do
specjalistycznego wsparcia w formie opieki dziennej w tym m.in. zajecia socjoterapeutyczne,
terapeutyczne, korekcyjne, kompensacyjne, logopedyczne; terapie pedagogiczna,
psychologiczng. Zasadne jest zwiekszanie liczby miejsc w placéwkach wsparcia dziennego
prowadzonych w formie specjalistycznej, majagcych na celu dziatania prewencyjno-
profilaktyczne, skierowane w szczegélnosci do dzieci i mtodziezy oraz rodzin zagrozonych
dysfunkcja lub przezywajacych trudnosci w petnieniu funkcji opiekunczo-wychowawczych.
Mogg one stanowié istotny czynnik ograniczajacy wystepowanie wsréd krakowskiej mtodziezy
postaw spotecznie nieakceptowanych lub zagrazajacych marginalizacjg spoteczna. Infrastruktura
jednostek realizujgcych zadania wspierania rodziny powinna by¢ sukcesywnie rozbudowywana
z uwzglednieniem potrzeb wynikajagcych miedzy innymi z faktu powstawania nowych osiedli,
w rejonie ktérych nie funkcjonuja takie placéwki. Wazne jest takze, aby podejmowac dziatania
informacyjne i promocyjne, majace na celu stworzenie pozytywnego obrazu placéwek wsparcia
dziennego na zewnatrz.

- Realizacja ustug asystenta w rodzinie z dzieckiem z niepetnosprawnoscia oraz asystenta
osobistego osoby z niepetnosprawnoscia dedykowanego dzieciom wskazuja na potrzebe
kontynuacji realizacji zadan. Jest to uzasadnione zaréwno zainteresowaniem rodzin mozliwoscia
korzystania z tych form wsparcia, jak réwniez dalszg potrzeba utrwalania pozytywnych wzorcéow
i przetamywania barier w $wiadomosci spotecznej. Rdwniez Swiadczenie specjalistycznych ustug
opiekunczych dla rodzin z dzieckiem z niepetnosprawnoscia wptywa znaczaco na poprawe
jakosci zycia dzieci z niepetnosprawnoscig w rodzinach. Pozwala na ksztattowanie pozytywnych
relacji pomiedzy cztonkami rodziny, ustugi odcigzajg rodzicéw/opiekunéw dzieci
Z niepetnosprawnoscia, zwiekszajg samodzielnos¢ dzieci i pobudzajg do aktywnosci, ponadto
usprawniajgc funkcjonowanie w otoczeniu spotecznym.

- Analiza danych dotyczacych realizacji programu ostonowego dotyczacego udzielania
mieszkancom Gminy Miejskiej Krakéw pomocy w zakresie dozywiania za lata 2014-2023
wskazuje, ze dzieci do 7 roku zycia oraz uczniowie do czasu ukoriczenia szkoty ponadgimnazjalnej
stanowig znaczaca grupe odbiorcéw programu. Pomoc w postaci dozywiania dzieci i uczniéow
w placéwkach oswiatowych jest waznym elementem przeciwdziatania niedozywienia wsrdd
dzieci oraz wsparcia finansowego rodzin z dzie¢mi.

- Kluby Rodzicéw cieszg sie bardzo duza popularnoscia wsérdd rodzicow, sie¢ klubdw powinna
by¢ caty czas rozbudowywana, a lokalizacja poszczegdlnych placéwek ustalana tak, aby
mieszkancy wszystkich dzielnic Krakowa mieli do nich dogodny dostep.

- Realizacja ustugi ,przewodniczki” dla kobiet w cigzy i rodzicéw nowo narodzonych dzieci, miata
pozytywny wptyw na wzrost kompetencji rodzicielskich uczestnikbw oraz wzrost ich wiedzy na
temat dostepnych form pomocy dedykowanych kobietom w cigzy i rodzinom z matym dzieckiem.
Dzieki realizacji wyzej wymienionej ustugi, rodziny otrzymaty réwniez wsparcie
w przezwyciezaniu trudnosci przezywanych w okresie ciagzy i potogu. Ustugi stanowity forme
wsparcia krétkoterminowego lub dtugoterminowego, w zaleznosci do indywidualnej sytuacji
uczestnika.

- Majac na uwadze misje oddziatywania opierajacego sie na bezposrednich interakcjach
pomiedzy rodzing wpierajacg a wspierana, nalezy kontynuowac dziatania promujace tego rodzaju
pomoc w przezwyciezaniu trudnosci w opiece i wychowaniu. Zwrdcona zostanie réwniez uwaga
na przyczyny powodujace bariery w procesie pozyskiwania kandydatow do petnienia funkcji
rodziny wspierajacej. Dotychczasowe obserwacje pokazuja, iz niewatpliwe istotng role petnia
w tym obszarze przekonania spoteczno-kulturowe, ze tego rodzaju wsparcie nie wymaga
zadnego umocowania formalnego. Moze by¢ ono postrzegane jako przejaw kontroli nad relacjami
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rodzinnymi, przyjacielskimi, sagsiedzkimi, powodujacej ryzyko ponoszenia odpowiedzialnosci
w przypadku niepowodzen, trudnosci.

- Skala ujawnianych sytuacji przemocy domowej oraz zakres realizowanych dziatah w obszarze
przeciwdziatania przemocy domowej, wymaga wzmochionego zaangazowania podmiotdéw
zobowigzanych do realizacji interdyscyplinarnych dziatan z zakresu przeciwdziatania przemocy
domowej, w szczegblnosci tych, ktérych przedstawiciele wchodzg w sktad Zespotu
Interdyscyplinarnego ds. Przeciwdziatania Przemocy Domowej oraz grup diagnostyczno-
pomocowych tj. policji, pomocy spotecznej, oswiaty, ochrony zdrowia, miejskiej komisji
rozwiagzywania probleméw alkoholowych, kuratoréw sgdowych oraz organizacji pozarzagdowych.
Infrastrukture stuzaca zapewnieniu specjalistycznej pomocy oraz schronienia dla oséb
doznajacych przemocy i pomocy udzielanej w toku realizacji procedury ,Niebieskie Karty” nalezy
oceni¢ jako wystarczajgcg wobec istniejagcego w $rodowisku zapotrzebowania, a zakres
udzielanej pomocy powinien by¢ sukcesywnie rozszerzany w odniesieniu do diagnozowanego
poziomu potrzeb. Konieczne jest poszerzenie oferty Gminy Miejskiej Krakéw w obszarze
poradnictwa, terapii i wsparcia specjalistycznego, w szczegdlnosci w obszarze ustug wsparcia dla
rodzin doznajagcych przemocy domowej, w tym w szczegéblnosci dzieci doznajacych przemocy
domowej oraz pokrzywdzonych przestepstwem, wymagajacych interdyscyplinarnej
specjalistycznej pomocy.

- Prowadzone mieszkania treningowe dla kobiet i kobiet z dzieémi umozliwiajg osobom, ktére
potrzebujg wsparcia oraz koniecznos$ci zapewnienia schronienia, w tym kobietom uprzednio
korzystajacym ze schronienia w ramach interwencji kryzysowej oraz w Specjalistycznym Os$rodku
Wsparcia dla Oséb Doznajagcych Przemocy Domowej, podjecie préby usamodzielnienia
w wychodzeniu z trudnej sytuacji. Zapewniona liczba 27 miejsc w mieszkaniach treningowych
jest obecnie wystarczajaca i zabezpiecza potrzeby mieszkancéw w tym zakresie. Niezbedna jest
dalsza realizacja zadania co najmniej w obecnym zakresie.

- Charakteryzujac rodzinng piecze zastepcza w zakresie pieczy sprawowanej przez rodziny
spokrewnione i niezawodowe, nalezy przeanalizowad wiele czynnikdéw. Jednym z nich jest aspekt
zwigzany z powodami umieszczenia dzieci w pieczy rodzinnej. Z reguty dzieci umieszczane s3
w pieczy w sytuacji wystgpienia nie jednego, a kilku powoddéw. Przyczyny sa ze sobg powigzane
i nieraz wynikaja jedna z drugiej. Najczestszg przyczyng umieszczania dzieci w rodzinnej pieczy
zastepczej jest bezradno$¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych oraz uzaleznienie
rodzicéw. Analizujagc rodzinng piecze zastepczg nalezy réwniez uwzgledni¢ trudnosci
wystepujace w zwigzku ze sprawowang opieka. Na podstawie danych wtasnych MOPS mozna
stwierdzi¢, iz trudnosci uzaleznione sg od typu rodziny zastepczej.

W rodzinach zastepczych spokrewnionych, w ktérych piecze zastepcza sprawujg dziadkowie,
wystepujg gtéwnie problemy wynikajgce z réznicy pokolen, niepetnosprawnosci, kiopotéw
zdrowotnych, braku sit fizycznych i obnizonej sprawnosci psychicznej zwigzanej ze starszym
wiekiem opiekunéw. Innego rodzaju trudnosci mogg sie pojawi¢, kiedy funkcje rodziny zastepczej
spokrewnionej petni rodzenstwo. W tym przypadku réznica wieku jest czesto nieznaczna,
opiekunowie sg osobami bardzo mtodymi, nieposiadajgcymi doswiadczenia pozwalajgcego na
bycie autorytetem dla mtodszego rodzenstwa. Natomiast rodziny zastepcze zawodowe
napotykajg problemy w komunikacji z rodzicami biologicznymi, bedace skutkiem wystepujacych
u tych rodzicow deficytow. Kolejnym problemem w grupie rodzinnej pieczy zastepczej jest
przedtuzajacy sie czas pobytu dziecka w pogotowiu rodzinnym. Dzieci obarczone sg trauma zycia
w rodzinach dysfunkcyjnych, zaniedbujacych ich potrzeby, bezradnych wychowawczo, co
manifestuje sie licznymi zaburzeniami w funkcjonowaniu od utrzymania czystosci poczawszy do
jakania sie, lekéw i zaburzen psychicznych oraz nawykow i postaw niezgodnych z normami
spotecznymi (niezdyscyplinowanie, niska kontrola agresji), a co najwazniejsze zaburzonym
poczuciem bezpieczenstwa. U czesSci dzieci dochodzi np. przewlekta choroba,
niepetnosprawnos$é, problemy zdrowotne, wymagajgce szczegdlnej opieki i pielegnacji
(m. in. dzieci z zespotem Downa, Zespotem Alkoholowym Ptodu). Rodziny zastepcze maja
potrzebe doskonalenia kompetencji, aby mdéc kompensowaé negatywne doswiadczenia dzieci
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z pieczy, ich trudnosci rozwojowe i kryzysy emocjonalne, jak rowniez wtasne ograniczenia. Dzieci
trafiajagce do rodziny zastepczej potrzebujg dobrej diagnozy, a podczas pobytu w rodzinie
zastepczej pomocy odpowiednich specjalistow (np. psychologa, logopedy) i r6znorodnych zaje¢
rownowazacych ich braki kompetencyjne. Potrzebne jest tez poszerzanie kompetencji
spotecznych rodzin zastepczych i rodzenstw (zaréwno biologiczne jak i dzieci wtasne rodzin
zastepczych). Jedno na cztery dzieci wymagajace specjalistycznej opieki w latach 2021-2023
znajdowato sie w Krakowie. Wiekszos¢ tych dzieci jest w wieku ponad dziesieciu lat. Znaczna
czes$é z nich ma problemy w funkcjonowaniu spotecznym, w szczegdlnosci zaburzenia emocji
i zachowania (54%). Wsrdéd innych najczesciej spotykanych przestanek objecia dzieci w tym
wieku opieka specjalng sg réwniez niepetnosprawnosc intelektualna (20%) i FAS (7%). Mtodsze
dzieci (do 1 roku zycia) maja zazwyczaj wady rozwojowe, badz fizyczne i s3 w wiekszosci
umieszczane w pieczy rodzinnej. Starsze dzieci w przewazajacej czesci majg problemy
w funkcjonowaniu spotecznym>?.

Na podstawie badan przeprowadzonych przez Uniwersytet Warszawski najwazniejsze
potrzebne formy wsparcia dla rodzin zastepczych to:

e dostep do specjalistow dla dzieci przebywajacych w pieczy zastepczej (79% wskazan),

e wsparcie psychologiczno-pedagogiczne dla rodzin zastepczych - szkolenia (53%),
poradnictwo (43%), superwizje (34%),

e regularne, specjalistyczne wsparcie dzieci umieszczonych w rodzinach zastepczych.

Nalezy réwniez zwréci¢ uwage na fakt, ze opieka nad dzieémi z traumami/trudnos$ciami
wymaga dodatkowej wiedzy i kompetencji, ponad typowo rodzicielskie, to praca terapeutyczna,
psychologiczna czy rehabilitacyjna z dzieckiem.

Majac na uwadze przedstawiong powyzej charakterystyke rodzinnych form pieczy zastepczej,
mozna stwierdzi¢, iz w celu zapewnienia prawidtowego funkcjonowania rodzin oraz optymalnego
zaspokojenia potrzeb dzieci, niezbedne jest funkcjonowanie systemu, ktory bedzie udzielat
wsparcia zaréwno wychowankom, jak i osobom sprawujgcym piecze. Odpowiedzig na
wieloproblemowos$¢, ktérej doswiadczajg zarowno osoby petnigce funkcje rodzin zastepczych,
osoby prowadzace rodzinne domy dziecka, dzieci przebywajgce w rodzinnej pieczy zastepczej,
jak i cztonkowie rodzin zastepczych, np. dzieci biologiczne, partnerzy - stanowi uruchomienie
Centrum Wsparcia Pieczy Zastepczej, gdzie zostanie zapewnione kompleksowe wsparcie,
odpowiadajgce na potrzeby rodzin zastepczych.

- Zgodnie z aktualnym stanem prawnym, ustawodawca zaktada rozwéj rodzinnych form pieczy
zastepczej w miejsce pieczy instytucjonalnej. Zgodnie z tym zatozeniem, wszystkie dzieci do
10 roku zycia, ktére nie mogg pozostawac w rodzinach biologicznych, winny by¢ umieszczone
w rodzinnej pieczy zastepczej. Dlatego tez konieczne jest prowadzenie ciggtych dziatan
propagujacych idee rodzicielstwa zastepczego, w celu pozyskania kandydatow do prowadzenia
rodzin zastepczych i rodzinnych domoéw dziecka, a tym samym zwiekszania ich liczby. Mimo
prowadzonych dziatan promocyjnych, potrzeby w tym zakresie sg niezmienne, gdyz rodziny
Z racji osiggniecia wieku emerytalnego, rozwigzujg umowy z Gming Miejska Krakdw, a corocznie
pojawiajg sie nowe dzieci, ktére winny by¢ objete piecza rodzinng. W 2023 roku podpisano
umowy z 3 rodzinami zastepczymi zawodowymi petnigcymi funkcje pogotowia rodzinnego dla
8 dzieci (umowy aneksowane).

Majac na uwadze zatozenia ustawy z dnia 9 czerwca 2011 roku o wspieraniu rodziny i systemie
pieczy zastepczej, gtéwne dziatania w zakresie zapewniania dzieciom i mtodziezy opieki
w ramach instytucjonalnej pieczy zastepczej powinny skupiac sie na sukcesywnym zmniejszaniu
liczby dzieci ponizej 10. roku Zzycia umieszczanych w pieczy instytucjonalnej. Ponadto
przeksztatcenia systemu powinny zosta¢ ukierunkowane na zwiekszanie liczby placéwek typu
specjalistyczno-terapeutycznego, aby mozliwe byto zapewnienie opieki i wychowania rosnacej
liczbie dzieci, wykazujacych szerokie spektrum zaburzen.

54 Piecza zastepcza w Matopolsce, stan, potrzeby, wyzwania, wstepne wyniki badania ankietowego, Regionalny
Osrodek Polityki Spotecznej, marzec 2024.
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- Analiza dotyczaca sytuacji oséb usamodzielnianych pozwala na wskazanie najwazniejszych
obszaréow, w ktorych osoby te wymagaja wsparcia: jest to pomoc w uzyskaniu wyksztatcenia
i kwalifikacji pozwalajacych na podjecie pracy zawodowej, brak stabilnosci mieszkaniowej
i finansowej, brak wsparcia emocjonalnego, niskie kompetencje spoteczne i edukacyjne, co
przektada sie niski poziom aktywnosci zawodowej po opuszczeniu pieczy zastepczej. Z uwagi na
brak kompleksowego wsparcia na etapie usamodzielniania czes¢ wychowankdéw po opuszczeniu
pieczy zastepczej trafia z jednego systemu spotecznego do kolejnego, stajac sie podopiecznymi
osrodkéw pomocy spotecznej czy urzeddw pracy.

Z danych MOPS za rok 2023 wynika, ze na terenie GMK 32% wychowankdéw po opuszczeniu
rodzinnej pieczy zastepczej, mieszkato nadal u swojej rodziny zastepczej, natomiast 30%
wychowankéw po opuszczeniu placéwek opiekunczo-wychowawczych zamieszkuje u rodzin
biologicznych. Brak stabilnosci mieszkaniowej niejednokrotnie wymusza koniecznos¢ powrotu
do dysfunkcyjnej rodziny, od ktérej wczesniej dziecko zostato zabrane, co uniemozliwia proces
usamodzielnienia. Spos$réd osdb usamodzielniajgcych sie 1% wychowankdéw rodzin zastepczych
i 4% opuszczajacych placéwki mieszka w internacie, mieszkaniu treningowym, lokalu
zajmowanym bez tytutu prawnego lub po wyroku eksmisyjnym. Osoby usamodzielniajgce sie,
ktére musza same sie utrzymad, zdobyé prace i kontynuowaé nauke, otrzymujg nizsze
Swiadczenie niz rodziny zastepcze, w ktérych przebywaty. Opuszczenie placéwki lub rodziny
zastepczej powoduje, ze mtodziez szuka dodatkowych Zrédet utrzymania i rezygnuje
z kontynuacji nauki.

Opuszczenie pieczy zastepczej moze oznaczaé takze utrate wsparcia emocjonalnego, ktoére
osoba otrzymywata od opiekunéw zastepczych. Pojawia sie uczucie samotnosci, izolacji, niska
samoocena i brak wiary w siebie.

Rozwdj ustug w zakresie kompleksowego wsparcia usamodzielniajgcych sie wychowankow
pieczy zastepczej powinien obejmowac diagnoze sytuacji, poprawe dostepnosci do mieszkan,
wsparcie asystenta, wsparcie edukacyjne i specjalistyczne oraz pomoc w znalezieniu
zatrudnienia.

5.2 Obszar wsparcia 0séb starszych i niesamodzielnych

Rozwdj ustug spotecznych dla oséb starszych i niesamodzielnych bedzie stanowit najwieksze
wyzwanie w nadchodzacym okresie, przede wszystkim ze wzgledu na zachodzace zmiany
demograficzne. Zakres wsparcia w tym obszarze musi by¢ ukierunkowany na poprawe poziomu
i jakosci zyciu oséb starszych zamieszkatych w Krakowie, z naciskiem na ustugi $wiadczone
bezposrednio w $rodowisku. Wdrazane dziatania w kontekscie starzenia sie spoteczenstwa
powinny obejmowac ustugi wspierajace i opiekuncze dla ,sedziwych starcéw” oraz aktywizujgce
dla ,mtodych seniorow”.

Opieka nad osobami starszymi i niesamodzielnymi przyjmuje dwie formy: formalng i
nieformalng. W Polsce osoby starsze z deficytem sprawnosci funkcjonalnej najczesciej
przebywaja w warunkach domowych pod opiekg opiekundéw nieformalnych. Opieke te poza
najblizszymi cztonkami rodziny (matzonkowie, dzieci) sprawuja réwniez znajomi, sasiedzi,
wolontariusze oraz osoby ze $rodowisk lokalnych. Tradycyjnie opieka zajmuja sie kobiety, ktére
muszg taczyc te zadania z pracag zawodowa. Czesto nie posiadajg wiedzy o przystugujacych im
ulgach lub formach wsparcia mogacych utatwié im petnienie funkcji opiekuiczych. Nadmierne
obcigzenie opiekunéw moze prowadzi¢ do probleméw zdrowotnych zaréwno w zakresie zdrowia
fizycznego, jak i psychicznego. Jednoczesnie brak jest mozliwosci korzystania z opieki formalnej.
Polska nalezy do krajéw UE o najmniejszej liczbie dostepnych miejsc w stacjonarnych
instytucjach opieki w przeliczeniu na liczbe mieszkancéw. Jeszcze rzadziej niz ustugi stacjonarne
wykorzystywane s3g ustugi Srodowiskowe (w miejscu zamieszkania). Opracowania naukowe
donoszg o obcigzeniu opiekundéw i jego zwigzku z ich jakoscig zycia, a niektére potwierdzaja, ze
wielu opiekunéw wramach opieki nad osobami niesamodzielnymi wykonuje zabiegi
pielegniarskie takie, jak iniekcje, karmienie przez sonde zotadkowa, zmiana opatrunkdw.
Powyzsze ma zwigzek z obcigzeniem opiekuna w wymiarze emocjonalnym i odczuwaniem przez
niego stresu. Wazny jest takze aspekt obcigzenia fizycznego opiekunéw i towarzyszace mu
poczucie niezrozumienia i braku wsparcia. Brak wsparcia w godzeniu pracy z opieka prowadzi do
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sytuacji, w ktérej cze$¢ oséb zdolnych do pracy jest zmuszona do rezygnacji z zatrudnienia.
Pociaga to za soba dalsze konsekwencje jak pogorszenie ich sytuacji ekonomicznej, rezygnacja
z wtasnych planéw, marzen, aspiracji zawodowych, ograniczenie kontaktéw spotecznych,
a nawet wzrost ryzyka zachorowania na depresje. Opiekun powinien wiedzie¢, ze nie moze, nie
powinien i nie musi zmagac sie samotnie z opieka nad osobg chorg®>.

Jak wskazuja dane przedstawione w Mapach Potrzeb Zdrowotnych®¢, znaczna wiekszo$é
pacjentéw korzystajgcych ze Swiadczehn w ramach opieki dtugoterminowej, zaréwno w Krakowie,
jak i w catej Polsce, to osoby po 65 roku zycia. W Krakowie w 2021 roku pacjenci w wieku 65-
79 lat stanowili 28%, a w wieku 80+ az 58% ogétu korzystajacych z opieki dtugoterminowej.
Przedstawione dane dotyczace zmian struktury demograficznej spoteczenstwa, a takze wieku
0s6b korzystajacych z opieki dtugoterminowej, pozwalajg wnioskowaé, ze liczba oséb
wymagajacych opieki bedzie stale rosta. Ponadto liczba pacjentéw w przeliczeniu na 100 tysiecy
korzystajacych z opieki dtugoterminowej w Krakowie jest znacznie wyzsza niz w innych
powiatach na terenie Matopolski oraz znacznie wyzsza niz wskaznik dla catej Polski i wynosi 411
pacjentéw na 100 tys. korzystajacych z opieki dtugoterminowej.

Niepokojacym zjawiskiem jest takze obnizanie sie wspdétczynnika pielegnacyjnego w ciagu
ostatnich kilku lat oraz jego prognoza.

Zgodnie z danymi Map Potrzeb Zdrowotnych, z opieki dtugoterminowej na terenie Matopolski
korzystajg przede wszystkim osoby z takimi schorzeniami jak: choroba Alzheimera i inne choroby
otepienne (14,7%), osoby po przebytych udarach (13,2%) i z chorobami sercowo-naczyniowymi
(11%). Ponadto, znaczng czes$¢ pacjentdow stanowig osoby z chorobami uktadu oddechowego,
nerwowego czy mieSniowo-szkieletowego. Ogdlnoswiatowe dane epidemiologiczne wskazuja,
ze ryzyko zachorowania na chorobe Alzheimera po ukonczeniu 65 lat ulega praktycznie
podwojeniu z uptywem kazdych kolejnych pieciu lat. WHO przewiduje, ze liczba chorych na
chorobe Alzheimera ulegnie do 2050 roku potrojeniu. W 2021 roku wskaznik zachorowalnosci
na 100 tys. osdb na chorobe Alzheimera i inne otepienia na terenie Matopolski wynosit 43,68
(Polska: 43,08), natomiast na chorobe Parkinsona i inne zaburzenia ruchowe - 95,46 i byt wyzszy
niz wskaznik na terenie catej Polski (82,97).

Biorac pod uwage te dane oraz $wiadomos¢ skutkdw zdrowotnych, jakie niosg za sobg choroby
neurodegeneracyjne, konieczne jest podjecie dziatan w ramach dziennej oraz catodobowe;j opieki
nieinstytucjonalnej dla ww. o0séb, pozwalajacych jednoczes$nie na odcigzenie opiekunéw
nieformalnych.

Odpowiadajac na powyzsze problemy, najwazniejsze wyzwania w obszarze rozwoju ustug
spotecznych dla oséb starszych bedg obejmowaty:

- Rozwdj wsparcia dedykowanego dla opiekunéw nieformalnych oraz opieki dtugoterminowe;j
dla oséb starszych i niesamodzielnych - brak jest dostepnych danych statystycznych
wskazujacych na liczbe opiekunéw nieformalnych w Polsce. Opiekunowie nieformalni nie sg
bowiem nigdzie rejestrowani, z wyjatkiem tych nielicznych, ktérzy pobierajg $wiadczenia. Préba
oszacowania ich liczby podejmowana byta jednak po raz pierwszy w ramach projektu
EUROFAMCARE, realizowanego w latach 2003-2004. Na podstawie liczby oséb starszych
niepetnosprawnych lub wymagajacych pomocy otrzymano wynik zblizony do 2 milionéw dla
kraju. W Matopolsce wyniki ,Badania opinii mieszkancéw Matopolski na temat istotnych dla
rozwoju wojewodztwa obszaréw dziatan samorzadu wojewoddzkiego” z 2020 roku, pokazuja, ze
na co dzieh osobami starszymi opiekuje sie 15%, a osobami niepetnosprawnymi 4% badanych
Matopolan®’. Inne badania przeprowadzone w 2019 roku przez CBOS wskazuja, ze odsetek osob
ankietowanych znajacych osobiscie kogos starszego wymagajacego wsparcia w codziennych
czynnosciach znacznie wzrdst w ciggu ostatnich kilka lat. Zgodnie z wynikami badania, okoto 46%
ankietowanych zadeklarowato, ze zna co najmniej jedng osobe, ktéra potrzebuje pomocy
w czynnosciach takich, jak zatatwianie spraw urzedowych, robienie zakupdéw, sprzatanie,

55 Program polityki zdrowotnej z zakresu zwiekszenia dostepnosci ..., op. cit. s. 4.

56 https://basiw.mz.gov.pl/mapy-informacje/mapa-2022-2026/analizy/

57 Badanie opinii mieszkancéw Matopolski 2020. Edycja 11., Matopolskie Obserwatorium Rozwoju Regionalnego,
Departament Zréwnowazonego Rozwoju UM WM, Krakéw 2021 r.
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przygotowywanie positkdw, ubieranie sie czy tez higiena osobista, a 6% respondentéw
zadeklarowato, ze sami znajduja sie w takiej sytuacji. Zaréwno w Krakowie, jak i w catej Polsce
w ciggu ostatnich 20 lat znacznie zwiekszyt sie odsetek oséb w wieku poprodukcyjnym oraz
zmniejszyt odsetek oséb w wieku przedprodukcyjnym, a prognoza na rok 2050 wskazuje, ze ta
tendencja bedzie sie utrzymywac>®. Powyzsze dane wyraznie wskazujg na deficyty w zakresie
potencjatu opiekunczego opiekunéw nieformalnych.

Zgodnie z definicjg przedstawiong w Mapach Potrzeb Zdrowotnych, opieka dtugoterminowa
obejmuje catoksztatt dziatan medycznych i spotecznych, polegajacych na $wiadczeniu
dtugotrwatej opieki pielegniarskiej, rehabilitacji, $wiadczeh terapeutycznych i ustug
pielegnacyjno-opiekuiczych oraz kontynuacji leczenia farmakologicznego i dietetycznego
osobom przewlekle chorym i niesamodzielnym, ktére nie wymagaja hospitalizacji w warunkach
oddziatu szpitalnego. W Polsce opieka dtugoterminowa realizowana jest w ramach dwéch
sektoréw: ochrony zdrowia oraz polityki spotecznej. System pomocy spotecznej obejmuje ustugi
opiekuncze i specjalistyczne ustugi opiekuncze swiadczone w miejscu zamieszkania. Wyrédznia
sie réwniez dzienne ustugi $wiadczone w osrodkach wsparcia, catodobowe ustugi $wiadczone
w domach pomocy spotecznej oraz w rodzinnych domach pomocy, jak réwniez ustugi
Swiadczone w placéwkach zapewniajacych catodobowa opieke osobom niepetnosprawnym,
przewlekle chorym lub osobom w podesztym wieku.

Swiadczenia w opiece dtugoterminowej, finansowanej ze $rodkéw publicznych, realizowane sa
w warunkach domowych (udzielane przez zespoty dtugoterminowe] opieki domowej dla oséb
wentylowanych mechanicznie i w ramach pielegniarskiej opieki dtugoterminowej domowej), jak
i w warunkach stacjonarnych (udzielane w zaktadach opiekunczo-leczniczych i zaktadach
pielegnacyjno-opiekunczych). Opieka realizowana w zaktadach opiekunczo-leczniczych polega
na objeciu catodobowg opieka i leczeniem oséb, ktére przebyty ostra faze leczenia szpitalnego,
maja ukonczony proces diagnozowania, leczenia operacyjnego lub intensywnego leczenia
zachowawczego i nie wymagaja juz dalszej hospitalizacji. Opieka w domu mogg byc¢ objeci
pacjenci przewlekle chorzy, unieruchomieni z powodu urazu lub przewlektej choroby.
Swiadczenia w ramach opieki domowej obejmuja pomoc w rozwiazywaniu probleméw
zdrowotnych, zwigzanych z samodzielnym funkcjonowaniem w $rodowisku domowym, edukacje
zdrowotng oséb objetych opieka i ich rodzin, pomoc w pozyskiwaniu aparatury medycznej
niezbednej do wtasciwej pielegnacji i rehabilitacji chorego w domu. Czas objecia chorego t3 forma
opieki jest uzalezniony od jego stanu zdrowia. Swiadczenia pielegnacyjne i opiekuricze sa
udzielane $wiadczeniobiorcom, ktérzy w ocenie skalg opartg na skali Barthel uzyskali od O do 40
punktow.

Osoby starsze oraz niesamodzielne bardzo czesto korzystajg réwniez ze $wiadczen
rehabilitacyjnych. Rehabilitacja realizowana w warunkach ambulatoryjnych obejmuje
specjalistyczne $wiadczenia zdrowotne udzielane w poradni rehabilitacyjnej, zaktadzie
fizjoterapii lub w domu pacjenta. Pacjenci, ktérzy ze wzgledu na stan zdrowia wymagaja
intensywnej rehabilitacji i nie wymagaja catodobowego nadzoru medycznego, mogg otrzymadé
pomoc w ramach dziennego osrodka rehabilitacji. O umieszczeniu chorego na liscie oczekujgcych
decyduja nastepujace kryteria: stan zdrowia, rokowania, co do dalszego przebiegu choroby,
choroby wspdtistniejace, majace wptyw na chorobe objetg s$wiadczeniem, zagrozenie
wystgpienia lub pogtebienia niepetnosprawnosci.

Istotng cecha taczaca osoby w wieku senioralnym jest wystepowanie choréb przewlektych.
Choroby te charakteryzuja sie dtugotrwatoscia, pogorszeniem sprawnosci, uzaleznieniem. Coraz
wiecej przewlekle chorych seniorow zwieksza grupe chronikdéw geriatrycznych (tj. oséb
wymagajacych opieki dtugotrwatej, poczatkowo ambulatoryjnej, pdzniej domowej,
uzaleznionych od pomocy innych). Ciezka, przewlekta choroba moze doprowadzi¢ do stanu tak
zwanego niedotestwa starczego, w ktérym senior staje sie niezdolny do wykonywania
codziennych czynnosci zyciowych, wymaga statej opieki i pomocy. Pogarszajace sie zdrowie
negatywnie wptywa na mozliwosci fizyczne i stan psychiki. Choroby somatyczne wywotuja
chroniczne béle, a choroby psychiczne degradacje psychiczna. Ponadto zty stan zdrowia utrudnia
prowadzenie domu i wykonywanie podstawowych czynnosci zyciowych, a takze ogranicza

58 https://bdl.stat.gov.pl

62



mobilnos$¢ (powoduje ,,uwiezienie” w domu). Wszystko to wptywa na zmniejszenie sie liczby
kontaktédw z innymi ludzmi i utrudnia aktywny udziat w zyciu spotecznym. Sprzyja to ztemu
samopoczuciu, wycofywaniu sie z zycia, biernosci, frustracji, uzaleniu od pomocy innych>’.

Istnieje zatem koniecznos¢ stworzenia holistycznego systemu opieki nad osobg niesamodzielna.
Obecnie istniejgce rozwigzania nie tworzg systemu, s3 fragmentarycznymi, czesto
niewspoétpracujacymi ze sobag elementami. Zwiekszenie efektywnosci opieki jest niezbedne
w kontekscie starzenia sie ludnosci i koniecznosci zapewnienia wsparcia zwiekszajacej sie liczby
0s6b niesamodzielnych, ktdre ze wzgledu na wirtualizacje sieci rodzinnej nie beda mogty uzyskaé
wsparcia ze strony krewnych. Opracowanie i wdrozenie kompleksowego programu wspierania
nie tylko osoby starszej, lecz réwniez rodzin, bliskich, w tym réwniez sgsiadéw i znajomych,
ktérzy moga staé sie opiekunem nieformalnym oraz byé potencjalnym Zrédtem wsparcia dla
osoby niesamodzielnej wydaje sie niezbednym dziataniem, zapobiegajagcym sytuacji, w ktorej
osoby niesamodzielne nie beda miaty zapewnionej opieki i bedg pozbawione jakiegokolwiek
wsparcia.

Z uwagi na powyzsze, niezbedny jest rozwdj ustug zapewniajacych wsparcie dedykowane
opiekunom w miejscu zamieszkania podopiecznego, polegajace na zastgpieniu opiekuna
w czynnosciach opiekuiczych na czas jego nieobecnosci np. w przypadku wyjscia do pracy.
Ustuga powinna by¢ $wiadczona przez wyspecjalizowany, dedykowany personel oraz
uzupetniona o fachowy instruktaz, odpowiednie przygotowanie miejsca przebywania
podopiecznego, zapewniajace mozliwos¢ adekwatnego powrotu do zdrowia oraz nawigacje po
systemie wsparcia jak i wsparcie informacyjne na tematy zwigzane ze schorzeniem. Niezbedne
jest wyposazenie miejsca przebywania podopiecznego w odpowiedni sprzet medyczny,
utatwiajacy opieke. Ustugi powinny by¢ realizowane w okresie 24 godzin od momentu
opuszczenia przez pacjenta szpitala lub od momentu stosownego zgtoszenia. Nalezy rozwijaé
ustuge wypozyczalni sprzetu medycznego, w tym doradztwo w doborze oraz szkolenie z obstugi
sprzetu, realizowane rowniez w miejscu zamieszkania potaczone z doradztwem w przygotowaniu
warunkéw domowych. Rozwdj ustug w tym zakresie powinien obejmowad wsparcie edukacyjno-
doradcze opiekundédw nieformalnych poprzez zapewnienie ustugi menagera opieki; informacji
i edukacji kierowanej do kadr réznych systeméw, zwigzanych z opiekg nad osobami
niesamodzielnymi (strony internetowe oraz publikacje tradycyjne dedykowane opiekunom,
publikacje dedykowane kadrom, wymiana doswiadczen pracownikéw stuzby zdrowia,
pracownikow socjalnych); ustugi odcigzeniowe/wytchnieniowe - w tym kwalifikacja osoby
niesamodzielnej z wudziatem specjalistébw dopasowanych do rodzaju schorzenia czy
niepetnosprawnosci oraz catodobowy pobyt uwzgledniajacy zapewnienie ustug pielegnacyjnych,
opiekunczych, rehabilitacyjnych, terapeutycznych i psychologicznych.

Zgodnie z rozeznanymi potrzebami, niezbedne jest uruchamianie specjalistycznych placéwek
opieki odciagzeniowej, w tym placéwek specjalizujacych sie w opiece nad osobami starszymi,
z chorobami neurodegeneracyjnymi (m.in. z choroba Alzheimera, zespotami otepiennymiinnego
rodzaju, po udarach mozgu), ktore cierpia na dysfunkcje ruchowe. Wdrazanie w nich
nowatorskich metod terapii z wykorzystaniem najnowszych rozwigzan, w tym. m.in. terapie
Snoezelen. Takie formy wsparcia pozwolg na zwiekszenie skutecznosci i jakosci sprawowanej
opieki przez opiekunéw rodzinnych i zapewnig podopiecznemu mozliwie najdtuzsze przebywanie
w swoim srodowisku domowym, zapobiegajac i niwelujac ryzyko wykluczenia spotecznego.

- Jedna z form wsparcia oséb niesamodzielnych i ich opiekunéw s3 Swiadczenia opiekuncze
i pielegnacyjne w formach zdeinstytucjonalizowanych realizowane przez zesp6t profesjonalistow
(m.in. pielegniarke, fizjoterapeute, opiekuna medycznego, terapeute zajeciowego, lekarza,
dietetyka, psychologa). Swiadczenia powinny by¢ dostosowywane do indywidualnych potrzeb
0s6b chorych. Podejmowane dziatania terapeutyczne beda miaty wptyw m.in. na poprawe
funkcjonowania poznawczego chorego, jego zachowanie, spedzanie przez niego czasu wolnego
oraz zapobiegajg konsekwencjom wynikajagcymi z dezorientacji. W przypadku oséb
z zaburzeniami  neurodegeneracyjnymi, wazng role w terapii odgrywaja metody
niefarmakologiczne, ktorych gtéwnym celem jest zachowanie, jak najdtuzej, aktywnosci ruchowe;j

59 Program polityki zdrowotnej z zakresu zwiekszenia dostepnosci ..., op. cit. s. 5-6.
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i samodzielnos$ci w zakresie samoobstugi oraz zmniejszenie napiecia emocjonalnego i niepokoju
w mozliwym do uzyskania zakresie, ale co najwazniejsze - wypetnienie czasu wolnego osobie
starszej i jej aktywizacja. Podstawa terapii jest indywidualne podejscie, ktdére wspiera
samodzielno$¢ chorego oraz pozytywnie wptywa na jego stan psychiczny, a tym samym
przyczynia sie do poprawy jakosci zycia zaréwno chorego, jak i jego opiekuna nieformalnego.
Niefarmakologiczne metody postepowania u chorych z zaburzeniami neurodegeneracyjnymi
obejmujg zaréwno metody dgzace do poprawy sprawnosci fizycznej, jak i usprawnienia funkcji
poznawczych takich, jak pamieé, myslenie, rozumienie, ocena rzeczywistosci. Najlepszym
podejsciem jest taczenie elementdw kilku metod i nakreslanie indywidualnego, wieloprofilowego,
kompleksowego programu terapii m.in. kinezyterapia, terapia zajeciowa, terapia funkcji
poznawczych (kognitywna, reminiscencyjna, walidacyjna itd.). Korzystanie ze wsparcia i opieki
profesjonalnych placéwek zajmujacych sie opieka nieinstytucjonalng pozwala réwniez na
realizacje, jakze waznych potrzeb opiekunéw, takich jak odpoczynek, relaks i poczucie
bezpieczenstwa. Zadaniem placéwek opieki wytchnieniowej jest takze pomoc osobom
opiekujacym sie chorymi w zaadaptowaniu sie do zmian wynikajgcych z postepu choroby,
niepetnosprawnosci i przygotowania sie do koniecznosci zapewnienia dalszej opieki chorym
w formie instytucjonalnej®°.

- Biorgc pod uwage aktualng s$rednig tygodniowsa liczbe godzin ustug opiekunczych
na 1 $wiadczeniobiorce w konteksécie cech charakteryzujacych grupe adresatéw $wiadczenia
(osoby starsze o ograniczonej mozliwosci funkcjonowania), mozna postawic teze, ze ogdlna liczba
godzin ustug powinna zosta¢ zwiekszona, zwtaszcza uwzgledniajac przyjety kierunek polegajacy
na podejmowaniu dziatan, majacych na celu zapewnienie mozliwosci jak najdtuzszego
funkcjonowania w srodowisku i zapobieganie instytucjonalizacji.

Procesy demograficzne zachodzace w spotecznosci lokalnej Gminy Miejskiej Krakéw, prognoza
ludnosci dla Krakowa opracowana przez GUS wskazuje na trwatos¢ tendencji zwigzanej ze
wzrostem liczebnosci populacji w wieku poprodukcyjnym, co w konsekwencji spowoduje dalsze
zwiekszanie sie liczby jednoosobowych gospodarstw domowych oséb w starszym wieku,
gtéwnie kobiet. Juz teraz znajduje to odzwierciedlenie w populacji $wiadczeniobiorcéw ustug
opiekunczych, ktérymi w zdecydowanej wiekszosci sg kobiety prowadzace jednoosobowe
gospodarstwa domowe. Starzenie sie przynosi roéwniez pogorszenie stanu zdrowia,
a w konsekwencji potencjalny wzrost liczby oséb wymagajacych ze wzgledu na wiek
zintensyfikowanej opieki. Ze wzgledu na obnizajacy sie potencjat pielegnacyjny rodziny,
w przysztosci mozna spodziewaé sie zwiekszania liczby oséb wymagajgcych przyznania
i dofinansowania pomocy w formie $wiadczenia ustug opiekunczych.

- Na terenie Gminy Miejskiej Krakéow funkcjonujg dzienne domy pomocy oraz kluby
samopomocy dla oséb starszych i chorych zlokalizowane w réznych dzielnicach Krakowa.
Jednakze wychodzac naprzeciw potrzebom mieszkancow i ich rodzin konieczny jest sukcesywny
rozwoj infrastruktury w zakresie tworzenia nowych miejsc w osrodkach wsparcia, w ktérych
znajda dzienng opieke i wsparcie osoby starsze wymagajace opieki specjalistycznej np. po
przebytym udarze, z chorobg Alzheimera lub zespotami otepiennymi. Utworzenie
specjalistycznych doméw przyczyni sie do wydtuzenia funkcjonowania oséb starszych w ich
Srodowisku, pozwoli na utrzymanie ich optymalnego poziomu sprawnosci psychofizycznej,
zapewni wsparcie opiekunom faktycznym oraz wptynie na wzrost Swiadomosci na temat chorob
otepiennych w $srodowisku lokalnym.

Nalezy réwniez podkresli¢ koniecznosc rozwoju innych form wspierania aktywnosci seniorow,
np. Centrow Aktywnosci Senioréw.

- W roku 2023 ztozono 437 wnioskow o umieszczenie w domach pomocy spotecznej dla oséb
w podesztym wieku i somatycznie chorych - o 20 wnioskéw wiecej niz w roku 2022. Wieksza
liczba wnioskéw w roku 2023 spowodowata utworzenie sie kolejki oséb oczekujacych na

60 Ibid. s. 4.
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miejsce, pomimo to osoby wymagajace pomocy nadal umieszczane byty w jednostkach na
biezagco. Majagc na uwadze procesy demograficzne oraz tendencje wzrostowa liczby
wptywajacych wnioskdw, mozna zatozy¢, ze liczba oséb wymagajgcych skierowania do DPS
bedzie stale rosta. Dlatego tez pomimo rozwoju ustug $wiadczonych w $rodowisku Gmina
Miejska Krakéw musi podejmowac dziatania majace na celu zabezpieczenie odpowiedniej ilosci
miejsc w infrastrukturze zapewniajgcej opieke catodobowag w tym obszarze oraz dziatania
w zakresie podwyzszania standarddw, celem poprawy jakosci $wiadczonych ustug.

- Pomoc w formie mieszkan wspomaganych wpisuje sie w procesy deinstytucjonalizacji wsparcia
majacego na celu zapewnienie opieki osobom starszym w warunkach zblizonych do domowych.
Mieszkania wspomagane dla oséb w podesztym wieku i przewlekle chorych s3 alternatywa dla
instytucjonalnych form pomocy dla oséb mniej samodzielnych, ktére, w codziennym
funkcjonowaniu wymagajg wsparcia innych oséb. Tworzenie mieszkan przyczyni sie do poprawy
trudnej sytuacji oséb w podesztym wieku, zwiekszenia poczucia bezpieczeristwa wyrdwnania ich
szans zyciowych. Pozwoli na nabycie umiejetnosci dbania o drugiego cztowieka i budowania
prawidtowych relacji miedzyludzkich oraz utrzymania ipoprawy stanu psychofizycznego.
Powstawanie nowych mieszkan w sposdb istotny przyczynia sie do deinstytucjonalizacji ustug
w odniesieniu do wsparcia realizowanego na rzecz oséb starszych, a trwajacy od kilku lat
sukcesywny rozwoju infrastruktury, wptywa pozytywnie na zabezpieczenie potrzeb w tym
zakresie.

5.3 Obszar wsparcia 0séb z zaburzeniami psychicznymi

Opieka nad osobami z zaburzeniami psychicznymi jest sprawowana gtéwnie w ramach
podstawowe;j i specjalistycznej opieki zdrowotnej, zwtaszcza psychiatrycznej opieki zdrowotnej
w formie doraznej, ambulatoryjnej, dziennej, szpitalnej oraz w ramach swiadczen pomocy
spotecznej poprzez m.in.: prace socjalna, specjalistyczne ustugi opiekuincze, uczestnictwo
w $rodowiskowych domach samopomocy, pobyt w mieszkaniach treningowych i wspomaganych
czy w domach pomocy spotecznej. Dziatania zapobiegawcze w zakresie ochrony zdrowia
psychicznego powinny by¢ podejmowane przede wszystkim wobec dzieci, mtodziezy, oséb
starszych oraz wobec oséb znajdujacych sie w sytuacjach stwarzajacych zagrozenie dla ich
zdrowia psychicznego. Funkcjonowanie systemu wsparcia w oparciu o obecnie realizowane
ustugi stanowi minimum dziatan w tym zakresie. Rozwdj ustug dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi powinien stanowi¢ odpowiedzZ na wyzwania omowione ponizej:

- Forma wsparcia, w ramach systemu ustug spotecznych dedykowanych osobom z zaburzeniami
psychicznymi, pozwalajacg na zapewnienie sprawnego funkcjonowania w s$rodowisku, sg
Zespoty Leczenia Srodowiskowego (ZLS), ktére udzielaja pacjentowi porad w miejscu statego
pobytu. Swiadczenia takie ujete sa w kompleksowy program terapeutyczny. Leczenie w ZLS jest
dobrowolne, odbywa sie po zakwalifikowaniu do leczenia przez zespét, wytacznie za zgoda
pacjenta, przy wspotpracy rodziny lub opiekuna faktycznego. Po zgtoszeniu przez pacjenta,
rodzine, opiekuna, oddziat szpitalny, poradnie zdrowia psychicznego, POZ lub jednostke pomocy
spotecznej (za zgoda pacjenta) potrzeby objecia pacjenta psychiatrycznym leczeniem
srodowiskowym, w miejscu zamieszkania odbywa sie wizyta domowa lekarza psychiatry, podczas
ktérej lekarz zapoznaje sie z historig chorowania i leczenia, dokonuje oceny stanu psychicznego,
a takze wstepnej diagnozy problemdéw osoby chorujacej oraz potrzeb zwigzanych z jej terapia
i rehabilitacja. Gtéwng ideg psychiatrycznego leczenia $Srodowiskowego jest umozliwienie
osobom chorujgcym podijecia skutecznej terapii i rehabilitacji w ich najblizszym otoczeniu - bez
koniecznosci separacji z najblizszymi oraz przerywania pracy czy nauki, jakg niesie ze sobg pobyt
w szpitalnym oddziale stacjonarnym. Celem dziatan pracownikéw ZLS jest zatem state
monitorowanie stanu psychicznego pacjentéw, motywowanie ich do leczenia i szybkie
reagowanie w sytuacjach pogorszenia stanu zdrowia, a takze wspomaganie funkcjonowania oséb
chorujacych w srodowisku. Dlatego szczegdlny nacisk ktadzie sie na rozwoj aktywnosci zyciowej
pacjentéw, uczenie ich, jak radzi¢ sobie z chorobg oraz na poprawe ich umiejetnosci spotecznych
- z drugiej strony, pozostajagc w kontakcie z rodzinami oséb chorujacych oraz wspdétpracujac
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z osrodkami pomocy spotecznej, wzmacniana jest sie¢ wsparcia spotecznego pacjentéw. Tak, aby
zwiekszy¢ ich mozliwos$¢ utrzymania sie w S$rodowisku i zmniejszy¢ potrzebe kolejnych
hospitalizacji¢®.

- Specjalistyczne ustugi opiekuncze sg kolejng forma wsparcia $Srodowiskowego. Mogg by¢
Swiadczone przez 7 dni w tygodniu, a liczba godzin dziennie oraz liczba dni w tygodniu, w ktérych
Swiadczone s3 ustugi, jest okreslona indywidualnie, zaleznie od sytuacji i potrzeb danej osoby.

Przy ustalaniu wartosci wynagrodzenia za 1 godzine specjalistycznych ustug opiekuriczych dla
0s6b z zaburzeniami psychicznymi zatozono, ze powinno by¢é ono adekwatne do poziomu
wynagrodzen oczekiwanych przez osoby wykwalifikowane, stosownie do specyfiki ustug.
W zwiagzku z powyzszym, z roku na rok, stawka za godzine ustug jest konsekwentnie podnoszona.
Koszt za godzine specjalistycznych ustug w 2020 roku wyniést 30 zt, w roku 2021 - 32 zi,
w 2022 roku - 34 zt, a w 2023 roku - 39 zt. Wzrost kosztu jednej godziny ustug ma na celu
zapewnienie stabilizacji w sferze zatrudnienia oséb $wiadczacych specjalistyczne ustugi
opiekuncze, gwarantujac tym samym zatrudnienie oséb z odpowiednim doswiadczeniem
i kwalifikacjami. Srednia liczba godzin specjalistycznych ustug opiekuiczych dla o0séb
z zaburzeniami psychicznymi na 1 $wiadczeniobiorce w tygodniu w okresie ostatnich czterech lat
utrzymuje sie w statym przedziale miedzy 5 a 6 godzin.

Na realizacje $wiadczenia w formie specjalistycznych ustug opiekuiczych dla oséb
z zaburzeniami psychicznymi majg wptyw réwniez czynniki niezalezne od Gminy. Mozliwos¢
faktycznej realizacji wsparcia przez zleceniobiorce zalezna jest takze od indywidualnej sytuacji
0s6b objetych pomoca. Brak realizacji ustug wynika najczesciej z odwotania spowodowanego
krotkotrwatym pobytem poza miejscem zamieszkania osoby np. pobyt w szpitalu, sanatorium,
u rodziny; ztym samopoczuciem czy chociazby terminem wizyty u lekarza. W 2023 roku czestym
powodem rezygnacji z tej formy wsparcia byto umieszczenie w DPS, oraz brak zgody
Swiadczeniobiorcy na realizacje ustug w ramach zastepstwa przez innego specjaliste.

Wsparcie w postaci specjalistycznych ustug opiekuinczych dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi przyczynia sie do osiggniecia poprawy jakosci zycia, wzrostu samodzielnosci
i aktywnosci $wiadczeniobiorcéw, co jednoznacznie wskazuje na poprawe funkcjonowania
w spoteczenstwie 0séb objetych pomocg w formie ustug.

Z dostepnych danych wynika, ze odsetek oséb z zaburzeniami psychicznymi, ktérym udzielane
sg specjalistyczne ustugi opiekuiicze w Krakowie, w ogdlnej liczbie oséb objetych pomoca
utrzymuje tendencje wzrostowa. Biorgc pod uwage prognozy demograficzne, mozna spodziewaé
sie wzrostu zapotrzebowania na wsparcie Srodowiskowe dla tej grupy.

- Poza ustugami opiekuiczymi, innymi formami wsparcia sSrodowiskowego sa m.in. mieszkania
wspomagane i treningowe. Z analizy infrastruktury w zakresie mieszkan wspomaganych
i treningowych dla o0séb z zaburzeniami psychicznymi wynika, ze liczba miejsc w tych
mieszkaniach zwiekszata sie sukcesywnie w ostatnich latach.

- Na terenie Gminy Migjskiej Krakow funkcjonowato w 2023 roku 12 srodowiskowych domoéw
samopomocy (SDS) przeznaczonych dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi, dla tacznej liczby 453
0s6b. Liczba ta od kilku lat utrzymuje sie na jednakowym poziomie. Analizujgc liczbe wnioskéw
0s6b, ubiegajacych sie o mozliwoéé uczestnictwa w zajeciach SDS czy Warsztatach Terapii
Zajeciowej (WTZ) oraz sprawdzajac czas uczestnictwa osdb z zaburzeniami psychicznymi
w WTZ, konieczne jest utworzenie nowych miejsc w SDS dla oséb, ktére podczas dokonanej
oceny kompleksowej w WTZ uzyskaty opinie, iz wymagajg skierowania do osrodkéw wsparcia
ze wzgledu na brak postepéw w rehabilitacji i zte rokowania, co do mozliwosci osiggniecia
postepéw. Wedtug stanu na 31 grudnia 2023 roku na liscie oséb oczekujacych na przyznanie
pomocy w formie SDS znajdowaty sie 42 osoby. Ponadto 24 osoby uczeszczaty do WTZ
warunkowo, ze wzgledu na brak wolnych miejsc w o$rodkach wsparcia dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi. Jednocze$nie na przyznanie pomocy w formie uczestnictwa w WTZ na dzien

61 Matopolski Program Ochrony Zdrowia..., op. cit., s. 19.
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31 grudnia 2023 roku oczekiwaty 73 osoby. Ponadto obserwuje sie zapotrzebowanie na udziat
w zajeciach SDS wséréd osob spoza Gminy Krakéw, ktére nie sa w stanie otrzymac
odpowiedniego wsparcia w miejscu swojego zamieszkania lub w obawie o stygmatyzacje
preferuja leczenie i opieke poza lokalng spotecznoscia.

W 2023 roku z pomocy srodowiskowych doméw samopomocy skorzystato 137 osdéb
Z niepetnosprawnosciami sprzezonymi oraz 22 osoby ze spektrum autyzmu, co stanowi niemal
30% korzystajacych z ww. placéwek. Z uwagi na brak srodowiskowych doméw samopomocy
typu D, wskazane osoby musza korzysta¢ z pomocy osrodkéw innych typéw. Korzystajac
z mozliwosci, jaka dat ustawodawca wprowadzajac do przepiséw $rodowiskowe domy
samopomocy typu D, a takze wychodzac naprzeciw oczekiwaniom mieszkancéw i ich rodzin,
zasadny jest sukcesywny rozwdj infrastruktury w zakresie tworzenia placéwek, w ktérych
wsparcie i specjalistyczng opieke znajda osoby z niepetnosprawnosciami sprzezonymi lub ze
spektrum autyzmu.

Utworzenie specjalistycznego srodowiskowego domu samopomocy typu D, zapewniajacego
opieke adekwatng do specyficznych potrzeb tej grupy, przyczyni sie do poprawy funkcjonowania
0s6b z niepetnosprawnosciami sprzezonymi lub ze spektrum autyzmu w $rodowisku
zamieszkania i pozwoli na utrzymanie ich optymalnego poziomu psychofizycznego oraz zapewni
wsparcie opiekunom faktycznym. Formga alternatywna dla skierowania do srodowiskowego
domu samopomocy jest korzystanie z klubu samopomocy dla oséb z zaburzeniami psychicznymi.
Rozwdéj tych form wsparcia w Krakowie pozwoli zaspokoié potrzeby oséb oczekujacych.

- Osoby przewlekle psychicznie chore stanowia druga, co do wielkosci grupe, wymagajaca
zapewnienia catodobowej opieki w warunkach domu pomocy spotecznej. Fakt ten wptywa
bezposrednio na liczbe oséb oczekujgcych oraz czas oczekiwania na umieszczenie w domu
pomocy spotecznej. W zwigzku z powyzszym, koniecznym staje sie rozszerzanie infrastruktury
domoéw pomocy spotecznej dla oséb przewlekle psychicznie chorych.

Ponadto, ze wzgledu na rosnace potrzeby w zakresie zapewnienia specjalistycznej opieki dla
0s6b z niepetnosprawnoscia intelektualng, w tym oséb ze spektrum autyzmu, wymagajacych
catodobowej opieki oraz ich opiekunéw konieczny jest rozwdéj infrastruktury w tym zakresie.

5.4 Obszar wsparcia 0séb z niepetnosprawnos$ciami

Gtéwne obszary wymagajgce interwencji w zakresie wsparcia osob z niepetnosprawnosciami
obejmujg przeciwdziatanie wykluczeniu spotecznemu tych oséb, niwelowanie trudnosci
w funkcjonowaniu, w tym na ptaszczyznie barier osobistych, spotecznych i funkcjonalnych oraz
umozliwienie aktywnosci zawodowej. Dziatania powinny by¢ ukierunkowane na zapewnienie
warunkéow do jak najdtuzszego pozostania oséb z niepetnosprawnosciami w srodowisku
lokalnym. Gtéwny cel podejmowanych dziatan to doprowadzenie do mozliwie petnej
niezaleznosci oséb z niepetnosprawnosciami, zarowno w zakresie funkcjonowania spotecznego
jak i zawodowego. Oferowane ustugi powinny umozliwia¢ witaczenie o0sdéb
z niepetnosprawnosciami we wszystkie sfery zycia spotecznego, nie tylko zapewniajgc wsparcie
w obszarze zdrowia oraz kariery zawodowej ale takze dajgc mozliwosci edukacyjne pozwalajgce
na rozwaoj osobisty oraz wspierajac rozwoj relacji rowiesniczych, rodzinnych, a takze sfere emocji
czy duchowosci. Najwazniejsze wyzwania w tym zakresie obejmuja:

- Ustuga asystenta osobistego osoby niepetnoprawnej stanowi wazng forme wsparcia, co
obrazuje rosngce z roku na rok zainteresowanie ze strony odbiorcéw. Asystowanie
w codziennych czynnosciach, ksztattowanie wtasciwych relacji z otoczeniem, tworzenie
warunkdéw sprzyjajacych korzystaniu przez osoby z niepetnoprawnosciami z réznorodnych ustug
Swiadczonych na poziomie lokalnej spotecznosci (wydarzen kulturalnych, rozrywkowych,
sportowych, programéw zdrowotnych, rehabilitacji medycznej) z uwzglednieniem szczegdlnych
wymagan i potrzeb wynikajgcych ze specyfiki stanu zdrowia efektywnie przyczynia sie do
przywrdécenia mozliwosci funkcjonowania spotecznego osoby z niepetnosprawnoscia i wskazuje
na potrzebe rozwijania pomocy w tej formie.
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- Indywidualny trening kompetencji i umiejetnosci spotecznych dla oséb z orzeczong
niepetnosprawnoscia stanowi istotne wsparcie dla odbiorcéw, do ktérych jest skierowany.
Ustuga wzmacnia beneficjentéw w zakresie ich samodzielnosci i podejmowanej aktywnosci, jak
i pozwala na minimalizowanie barier psychospotecznych. Ten rodzaj wsparcia stanowi jedng
z form wzmacniania pozycji oséb z orzeczong niepetnosprawnoscia w zyciu spoteczno-
zawodowym.

- Analizujac potrzeby w zakresie systemu wsparcia dla 0oséb z zaburzeniami psychicznymi warto
zwrocié¢ uwage na potrzebe zmian legislacyjnych umozliwiajacych zwiekszenie dostepnosci do
Warsztatéw Terapii Zajeciowej, poprzez kierowanie nowych oséb na miejsca uczestnikéw
dtugotrwale nieobecnych w placéwkach. Alternatywne rozwigzanie zostato wprowadzone
w umowach z jednostkami, celem uzyskania przez podmiot mechanizmu umozliwiajacego
wykreslenie z listy uczestnikdw oséb dtugotrwale nieobecnych. Dzieki temu nastepuje wieksza
rotacja uczestnikéw w WTZ, co umozliwia innym osobom z niepetnosprawnoscig korzystanie
z terapii. W 2023 roku przyjeto do warsztatéw 57 nowych uczestnikéw.

- Mieszkania wspomagane przeznaczone dla 0séb z niepetnosprawnosciami sprzezonymi, w tym:
Z niepetnosprawnoscia  fizyczna i intelektualna, gtuchoniewidomych, niewidomych
Z niepetnosprawnoscia fizyczng, chorujgcych psychicznie z niepetnosprawnoscia fizyczna,
umozliwiajg tym osobom mimo ich ograniczei funkcjonowanie w codziennym zyciu oraz
zapewniajg odpowiednie warunki, ktére umozliwig im niezalezne funkcjonowanie w spotecznosci
lokalnej. Oferowana forma wsparcia jest bardzo istotna ze wzgledu na objecie wsparciem bardzo
wymagajacej grupy odbiorcéw.

- W Gminie Miejskiej Krakéw notowana jest tendencja spadkowa liczby oséb objetych pomocg
w formie zasitku statego. Szacuje sie, ze na liczbe $wiadczeniobiorcow zasitkdéw statych
w kolejnych latach bedg wptywac nastepujace czynniki:

e skala uzyskiwania przez $wiadczeniobiorcéw kontynuacji uprawnien wynikajgcych
z posiadanych orzeczen o niepetnosprawnosci w zakresie stopnia niepetnosprawnosci.
W grupie osob pobierajgcych zasitek staty mniej niz potowa s$wiadczeniobiorcéw
legitymuje sie orzeczeniem o niepetnosprawnosci wydanym na czas nieokreslony.

e sytuacja demograficzna Gminy Miejskiej Krakéw, gtéwnie znaczacy wzrost odsetka
gospodarstw jednoosobowych w skali zbiorowosci oraz wydtuzanie sie sredniej dtugosci
zycia. Prognoza ludnosci dla Krakowa opracowana przez GUS wskazuje na trwatosc
tendencji zwigzanej ze wzrostem liczebnosci populacji w wieku poprodukcyjnym, co
w konsekwencji spowoduje dalsze zwiekszanie sie liczby jednoosobowych gospodarstw
domowych oséb w starszym wieku. Znajduje to odzwierciedlenie w populacji
Swiadczeniobiorcow zasitkdw statych, ktérymi w zdecydowanej wiekszosci s3 osoby
prowadzace jednoosobowe gospodarstwa domowe. Ponadto wydtuza sie przecietne
dalsze trwanie zycia w zwigzku z czym liczba oséb starszych, niepetnosprawnych
w populacji bedzie wzrastaé;

e skala aktywizacji zawodowej o0séb niepetnosprawnych, rozumiana jako odptyw
Swiadczeniobiorcow zaktywizowanych zawodowo z powodu uzyskania wtasnego zrédta
dochodu z tytutu pracy zarobkowe;j.

Nalezy tez zwrdci¢ uwage, ze koszty udzielania Swiadczen w formie zasitkéw statych w roku
2024 i latach kolejnych beda na poziomie wyzszym niz w 2023 roku, w zwigzku z ustawowym
podniesieniem maksymalnej kwoty zasitku statego.

- Istotne wsparcie dla oséb z niepetnosprawnosciami obejmuje realizacja zadan finansowanych
ze Srodkéw PFRON, ktoére z roku na rok cieszg sie coraz wiekszym zainteresowaniem. Potrzeby
w tym zakresie obejmuja szereg wyzwan:
e W zwigzku z bardzo duzym zainteresowaniem pomocg w formie dofinansowania do
turnusu rehabilitacyjnego, aby zapewni¢ mozliwosé¢ udziatu w turnusie co roku innej
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grupie 0soéb, osrodek okresla szczegdétowe zasady przyznawania dofinansowania wedtug
hierarchii dotyczacej stopnia niepetnosprawnosci.

¢ Dofinansowanie w zakresie likwidacji barier architektonicznych, w komunikowaniu sie
i technicznych, realizowane jest na wniosek osob zainteresowanych tg formg pomocy.
Z uwagi na analize proceséw demograficznych mozna wnioskowad, ze grupa oséb
z niepetnosprawnoscia i starszych, wymagajacych przyznania tej formy pomocy bedzie
nadal systematycznie wzrastac.

¢ Dofinansowanie zaopatrzenia w sprzet rehabilitacyjny realizowane jest na wniosek osob
zainteresowanych takg forma pomocy. Biorac pod uwage wystepujace procesy
demograficzne zauwaza sie, ze grupa o0sob z niepetnosprawnoscig i starszych,
wymagajacych przyznania pomocy w formie dofinansowania zaopatrzenia w sprzet
rehabilitacyjny bedzie takze systematycznie wzrastac.

- Celem realizacji zadania polegajacego na prowadzeniu Klubu Integracji Spotecznej dla oséb
Z orzeczong niepetnosprawnoscia jest wzrost aktywnosci beneficjentéw, uzyskanie umiejetnosci
radzenia sobie z problemami, a takze podniesienie kwalifikacji zwiekszajacych szanse na podjecie
zatrudnienia. Z przeprowadzonej analizy wynika, ze wystepuje deklaratywne zainteresowanie
udziatem w tego typu wsparciu, natomiast rzeczywisty poziom aktywnosci Uczestnikow
w zajeciach Klubu jest niski. Sytuacja ta wskazuje na potrzebe weryfikacji sposobu realizacji
dalszych dziatan zwigzanych z prowadzeniem tego typu wsparcia.

- Gmina Miejska Krakéw, analizujgc dotychczasowy poziom realizacji ustugi, zaktada kontynuacje
bezptatnego dowozu dzieci i mtodziezy z niepetnosprawnosciami do szkét oraz dofinansowanie
kosztéw transportu oséb z niepetnosprawnosciami, w tym w komunikacji miejskiej. Ta forma
wsparcia wydaje sie niezbedna w zakresie mozliwosci rozwoju edukacyjnego dzieci i mtodziezy
Z niepetnosprawnos$ciami.

- Priorytetowym zadaniem Gminy Krakéw jest zapewnienie dostepnosci we wszystkich
obszarach ustug spotecznych $wiadczonych przez miasto, w tym dostepnosci architektonicznej,
wptywajacej na podniesienie jakosci obstugi mieszkancéw, zwtaszcza oséb majacych szczegdlne
potrzeby. State  dostosowywanie infrastruktury  miejskiefj do  potrzeb  oséb
Z niepetnosprawnos$ciami stanowi wyzwanie ze wzgledu na historyczny i zabytkowy uktad miasta
oraz jego budownictwo. Oprocz dostepnosci budynkéw wdrazane dziatania powinny obejmowaé
rowniez usprawnienia w zakresie obstugi mieszkancéw, w tym otwarte na obstuge oséb ze
szczegblnymi potrzebami podejscie pracownikdw gminy.

- Zaktadany rozwéj ustug powinien obejmowaé¢ budowanie systemu wsparcia
ukierunkowanego na integracje i rehabilitacje zawodowa o0séb z niepetnosprawnos$ciami
i wptywajacego na wyréwnywanie szans 0séb z niepetnosprawnosciami na rynku pracy poprzez
realizacje  programow edukacyjnych  podnoszacych kompetencje zawodowe o0séb
Z niepetnosprawnosciami bedacych w wieku aktywnosci zawodowej. Konieczny jest rozwdj
poradnictwa zawodowego, wsparcie trenera zatrudnienia oraz promowanie subsydiowanych
form zatrudnienia, a takze rozwdéj mechanizméw przyznajacych pomoc finansowg dla oséb
Z niepetnosprawnosciami, w celu podjecia dziatalnosci gospodarczej, rolniczej oraz wniesienia
wktadu do spétdzielni. Istotnym elementem jest korzystanie z instrumentéw programu ,Aktywny
Samorzad”, dajacych mozliwos$¢ udzielenia pomocy w uzyskaniu wyksztatcenia na poziomie
wyzszym poprzez dofinansowanie kosztéw edukacji, a takze dofinansowanie likwidacji barier
w dostepie do uczestniczenia w spoteczenistwie informacyjnym, barier w poruszaniu sie i bariery
transportowej, mogacych utrudniaé¢ lub nawet uniemozliwia¢ osobie z niepetnosprawnoscia
podjecie aktywnosci zawodowej. Budujac system wsparcia umozliwiajacy podjecie pracy przez
osoby z niepetnosprawnosciami, nie mozna poming¢ dziatan skierowanych do pracodawcow.
Konieczne jest prowadzenie aktywnej polityki pozyskiwania pracodawcow, pozwalajacej na
tworzenie nowych, ale takze utrzymywanie obecnych miejsc pracy, miedzy innymi dla oséb
opuszczajacych warsztaty terapii zajeciowej. W tym zakresie nalezy réwnie wykorzystywacé
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mozliwosci funkcjonujacych w Gminie Miejskiej Krakéw Klubdéw Integracji Spotecznej oraz
Centréw Integracji Spoteczne;j.

Bardzo waznym elementem pomocy dla o0sdéb z niepetnosprawnosciami jest wsparcie
opiekundéw nieformalnych, zapobiegajace ich wykluczeniu spotecznemu i zawodowemu oraz
przeciwdziatajace negatywnym skutkom zdrowotnym. Kluczowym elementem tego wsparcia jest
uruchamianie miejsc opieki wytchnieniowe;j.

5.5 Obszar wsparcia 0séb w kryzysie bezdomnosci

Przeciwdziatanie bezdomnosci obejmuje prace w obszarach problemoéw spotecznych majacych
bezposredni wptyw na bezdomnos$é, a wiec w obszarach zwigzanych z uzaleznieniami,
bezrobociem, ubdstwem, reintegracja zawodowg i spoteczng oséb podlegajacych wykluczeniu,
zdrowiem psychicznym, wsparciem rodziny i organizacja pieczy zastepczej.

Dziatania ukierunkowane na profilaktyke bezdomnosci dotyczg wsparcia oséb w sytuacji
zagrozenia utraty mieszkania, a w przypadku otrzymania eksmisji polegajg na dazeniu do
zapewnienia lokalu socjalnego lub pomieszczenia tymczasowego. W tym zakresie istotne sg
dziatania obejmujace dofinansowanie do czynszu i sptaty zadtuzenia poprzez $wiadczenia
spoteczne - zasitki z pomocy spotecznej oraz przyznawanie dodatkéw mieszkaniowych. Istotng
kwestig bedzie réwniez pomoc prawna oraz mozliwosé uczestniczenia w gminnych programach
wspierajacych sptate zadtuzenia czynszowego.

Niezbedne jest podejmowanie dziatan, majacych na celu zapobieganie utrwaleniu sie
bezdomnos$ci oraz prowadzenie do zwiekszania skali wychodzenia z tego kryzysu.
Najistotniejszym wsparciem dla oséb, ktérych juz dotkneta bezdomnos¢ jest zapewnienie
odpowiedniego schronienia, takze schronienia interwencyjnego w okresie niskich temperatur,
dlatego wazne jest utrzymanie funkcjonujgcego systemu placéwek i mieszkan treningowych,
a w szczegoblnosci zwiekszenie liczby miejsc schroniskowych. Elementami aktywizujagcymi osoby
bezdomne i wspierajagcymi je w wychodzeniu z bezdomnosci sa dziatania pracownikéw
socjalnych, asystentdéw oséb bezdomnych, w tym zwiekszenie liczby indywidualnych programéw
wychodzenia z bezdomnosci lub innych planéw pracy zawieranych z osobami bezdomnymi
w ramach indywidualnego wsparcia.

Biorac pod uwage skale zjawiska bezdomnosci w Gminie Miejskiej Krakéw oraz procesy
demograficzne zachodzace w tej grupie spotecznej (starzenie sie populacji oséb bezdomnych,
wzrost ilosci 0sdb z niepetnosprawnosciami, brak mozliwosci zapewnienia schronienia wszystkim
potrzebujacym, zwtaszcza mezczyznom), w celu zapewnienia wszystkim potrzebujacym noclegu
istotna jest organizacja miejsc w placéwkach niskoprogowych - ogrzewalniach i noclegowniach,
szczegblnie w okresie zimowym. Konieczne jest takze utrzymanie schronisk z ustugami
opiekunczymi z uwagi na stan zdrowia w grupie oséb bezdomnych.

Konieczna jest takze realizacja dziatan wspomagajgcych, obejmujgcych skorzystanie z pomocy
doraznej w formie tazni, pralni, kuchni spotecznych, pomocy medycznej czy punktu wydawania
odziezy. Kontynuowane bedg réwniez dziatania majace na celu kierowanie oséb bezdomnych do
gmin ostatniego zameldowania, ktoére sg zobowigzane do zapewnienia pomocy osobie
bezdomnej, a w szczegdlnosci wsparcia w formie tymczasowego schronienia. Odpowiadajac na
powyzsze zatozenia, najistotniejsze wyzwania obejma:

- Pomoc w formie schronienia - analiza danych dotyczacych populacji oséb bezdomnych
w Krakowie oraz zakresu swiadczonej przez gmine pomocy w formie schronienia, wraz z liczba
os6b korzystajagcych, a takze majac na uwadze wprowadzone standardy, okreslone
w Rozporzadzeniu Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 27 kwietnia 2018 roku
w sprawie minimalnych standardéw noclegowni, schronisk dla oséb bezdomnych, schronisk dla
0s6b z ustugami opiekunczymi i ogrzewalni, wskazuje na deficyty w zakresie zapewnienia
odpowiedniej liczby miejsc noclegowych. Z prowadzonych statystyk wynika, ze wiekszos$¢ oséb
bezdomnych chetnie korzysta z pomocy w formie schronienia, przebywa w placéwkach dtuzej
i systematycznie (we wszystkie dni tygodnia) oraz ze wystepuje mniejsza rotacja w placéwkach.
Przyczyna takiej sytuacji jest to, ze z pomocy korzysta wiecej oséb starszych, chorych, ktére maja
trudnosci ze znalezieniem innego noclegu. Sytuacja ta powoduje, ze okresowo, nawet w okresie
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letnim, wystepuja problemy z zabezpieczeniem schronienia, w szczegdélnosci dla mezczyzn,
w formie catodobowego pobytu. W zwigzku z tym konieczne jest uruchamianie miegjsc
interwencyjnych w placéwkach swiadczacych pomoc w formie tymczasowego schronienia.
Aktualnie istotne jest kontynuowanie zapewnienia odpowiedniej liczby miejsc w ogrzewalniach
i noclegowniach dla oséb bezdomnych oraz zapewnienie odpowiedniej liczby miejsc i pomocy
dla oséb starszych i chorych w osrodkach wsparcia - schroniskach dla oséb bezdomnych
z ustugami opiekuriczymi, z miejscami schroniskowymi.

Nalezy podkresli¢ takze, ze na terenie Krakowa funkcjonujg dodatkowo miejsca pomocy dla
0s6b bezdomnych, finansowane ze Zrddet innych niz budzet Gminy. Stanowia one istotne
uzupetnienie oferty wsparcia dla oséb bezdomnych, zagrozonych bezdomnoscia i ubéstwem oraz
znajdujacych sie w trudnej sytuacji zyciowej.

- Analiza potrzeb oséb bezdomnych w Krakowie wskazuje na koniecznos¢ prowadzenia ustug
wspierajacych wychodzenie z bezdomnosci. Aktualnie funkcjonuje 6 mieszkan treningowych,
ktére przygotowujg osoby bezdomne lub zagrozone bezdomnoscia do samodzielnego Zzycia.
Mieszkanie treningowe to forma wsparcia, ktéra stwarza osobom bezdomnym najlepsze warunki
do zwiekszania wtasnej aktywnosci w zakresie zmiany sytuacji zyciowej oraz usamodzielnienia
sie. Niezbedna jest w tym zakresie kontynuacja wspdtpracy z organizacjami, ktére prowadza
mieszkania treningowe, wspomagane, readaptacyjne w ramach wiasnej dziatalnosci lub
dziatalnosci charytatywnej, dofinansowywanej przez gmine.

- Realizowanie pracy socjalnej metodag streetworkingu pozwala na dotarcie i udzielenie
odpowiednej pomocy osobom najbardziej wykluczonych spotecznie, ktére odmawiajg lub nie
potrafig skorzystaé¢ z pomocy. Waznym elementem pracy streetworkeréw jest wspodtpraca ze
straza miejska i policjg oraz Stuzbg Ochrony Kolei. Istotne uzupetnienie systemu wsparcia oséb
bezdomnych stanowi réwniez ustuga asystenta osoby bezdomnej. Niezbedne jest
kontunuowanie tego typu wsparcia dla oséb bezdomnych.

- Z positkéw w kuchniach spotecznych prowadzonych przez organizacje pozarzadowe korzystaja
nie tylko osoby bezdomne, ale réwniez rodziny, osoby bezrobotne oraz inne, ktére wymagaja
takiej formy pomocy. Rodzaje wydawanych positkéw sg zréznicowane w zalezno$ci od podmiotu
prowadzgcego kuchnie. Positki wydawane przez kuchnie stanowig uzupetnienie $wiadczen
przyznawanych na podstawie Ustawy o pomocy spotecznej z dnia 12 marca 2004 roku w formie
jednego goracego positku. Analizujgc skale realizowanej pomocy oferowang przez kuchnie
spoteczne ustuga ta jest koniecznym elementem oferowanego systemu wsparcia.

- W ramach dziatalnosci tazni osoby bezdomne przebywajace w przestrzeni publicznej majg
mozliwosé dokonania zabiegéw higienicznych, wyprania lub wymiany odziezy. Z ustug same;j
tazni prowadzonej przez Dzieto Pomocy $w. Ojca Pio korzystaty $rednio 34 osoby dziennie,
a Zgromadzenia Braci Albertynéw srednio 26 oséb dziennie. Osoby bezdomne chetnie korzystajg
rowniez z pralni i magazynu odziezowego. Realizacja tego typu dziatalnosci daje mozliwos$é
podniesienia higieny oséb bezdomnych i obnizenia zagrozenia schorzeniami wynikajgcymi
z niskiego poziomu higieny.

- Realizacja zadania publicznego obejmujacego $wiadczenie pomocy przedmedycznej, lekarskiej
i wydawaniu lekéw zabezpiecza potrzeby oséb bezdomnych i ubogich w zakresie uzyskania
doraznej pomocy i poprawy zdrowia, a takze jest forma profilaktyki przenoszenia choréb
zakaZnych. Pozwala rowniez zaopatrzy¢ osoby bezdomne, instytucje w podstawowe leki oraz
materiaty medyczne. Z pomocy w tej formie korzystaja nie tylko osoby bezdomne, ale rowniez
inne osoby, ktére z réznych przyczyn nie majg mozliwosci skorzystania z publicznej stuzby
zdrowia. Przychodnia wspétpracuje z taznig Dzieta Pomocy Sw. Ojca Pio prowadzong w tym
samym budynku. Uzupetnieniem tej formy byty konsultacje lekarskie i pielegniarskie dla oséb
bezdomnych, przebywajgcych w przestrzeni publicznej Miasta Krakowa oraz w placéwkach,
ktére maja trudnosci w skorzystaniu z pomocy $wiadczonej przez podmioty lecznicze. Realizacja
zadania na dotychczasowym poziomie jest wystarczajaca, poniewaz zgodnie z przepisami, w tym
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ustawg z dnia 27 sierpnia 2004 roku o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych, wiekszo$¢ osdb jest objeta ubezpieczeniem zdrowotnym lub ma przyznane
prawo do korzystania z publicznej stuzby zdrowia. Istotne jest zapewnienie doraznej pomocy
medycznej i pielegniarskiej osobom, ktére majg ograniczony dostep w ramach opieki zdrowotnej.

- Streetbus jest forma zapewnienia osobom bezdomnym oraz ubogim przebywajagcym
w przestrzeni publicznej] podstawowych potrzeb w postaci cieptego napoju, pomocy
zywnosciowej i cieptej odziezy w autobusie poruszajgcym sie na terenie Gminy Miejskiej Krakow.
Swiadczony dodatkowo w ramach zadania transport z i do ogrzewalni zapobiega konfliktom oséb
w kryzysie bezdomnosci z mieszkaricami korzystajgcymi ze srodkdédw transportu miejskiego
w godzinach szczytu komunikacyjnego.

- W przypadku oséb bezdomnych, majac na uwadze niski poziom bezrobocia i tatwo$é
znalezienia zatrudnienia w okresie ostatnich kilku lat, a z drugiej strony pojawiajace sie problemy
zdrowotne, szczegdlnie u oséb bezdomnych powyzej 45. roku zycia, ktére uniemozliwiajg
aktywnos$¢ zawodowa, zmniejsza sie liczba chetnych korzystajagcych ze wsparcia w prowadzonym
Centrum Integracji Spotecznej (CIS). W zwiagzku z tym od 2019 roku zlecono kontynuacje ustugi,
ale w mniejszym zakresie, tj. w wymiarze 10 zamiast 20 miejsc dla oséb bezdomnych. Analizujac
przebieg rekrutacji oraz liczbe nowych Indywidualnych Programéw Zatrudnienia Socjalnego
w latach 2021-2023, uznaé nalezy, ze taka liczba miejsc jest wystarczajgca. W 2023 roku liczba
uczestnikéw w poréwnaniu latami 2021 i 2022 pozostata bez wiekszych zmian, a zwalniajace sie
miejsca sg zajmowane przez kandydatéw przygotowywanych wczesniej w ramach centrum do
podjecia zajed.

6 Celeidziatania planu

Wszystkie przyjete dla planu cele oraz dziatania wynikajg z dokumentu nadrzednego dla
opracowywanego planu, tj. Strategii Rozwigzywania Probleméw Spotecznych Krakowa 2030.
Cele Planu Rozwoju Ustug Spotecznych i Deinstytucjonalizacji dla GMK obejmuija:

e rozwdj wsparcia rodziny i systemu pieczy zastepczej poprzez wzmocnienie realizowanych
dotychczas dziatan oraz poszerzenie ich zakresu,

e rozwdj systemu wsparcia oséb starszych i niesamodzielnych poprzez wzmocnienie
realizowanych dotychczas dziatan oraz poszerzenie ich zakresu,

e rozwdj systemu wsparcia oséb z zaburzeniami psychicznymi poprzez wzmocnienie
realizowanych dotychczas dziatan oraz poszerzenie ich zakresu,

e rozwdj systemu wsparcia 0sdb z niepetnosprawnos$ciami poprzez wzmocnienie
realizowanych dotychczas dziatah oraz poszerzenie ich zakresu,

e rozwdj systemu wsparcia 0séb zagrozonych bezdomnoscig oraz w kryzysie bezdomnosci
poprzez wzmochienie realizowanych dotychczas dziatan oraz poszerzenie ich zakresu.

Szeroki zakres przedstawionych ponizej dziatan zostat ujety w ramy finansowe prognozowane
na lata 2025-2027. Zrédtem ich finansowania beda $rodki wiasne Gminy Miejskiej Krakéw,
dotacje z budzetu panstwa, srodki z krajowych funduszy celowych, srodki z funduszy Unii
Europejskiej oraz innych dostepnych zewnetrznych mechanizmoéw finansowych, a takze innych
srodkéw pochodzacych ze Zrédet zagranicznych nie podlegajacych zwrotowi.

6.1 Dziatania dla celu: Rozwdj wsparcia rodziny i systemu pieczy zastepczej poprzez
wzmochnienie realizowanych dotychczas dziatan oraz poszerzenie ich zakresu

Podmioty

Dziatania odpowiedzialne

Ramy finansowe

Tworzenie warunkow dla mozliwie petnego funkcjonowania sSrodowiska rodzinnego w spotecznosci
lokalnej
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Pomoc rodzinom przezywajacym trudnosci w wypetnianiu
funkcji opiekunczo wychowawczych

W tym: MOPS
zapewnienie wsparcia w formie asystenta rodziny
zapewnhienie wsparcia w formie ustug rodziny wspierajqcej
Wsparcie rodzin w opiece i wychowaniu dzieci - prowadzenie MOPS
placéwek wsparcia dziennego
Rozwydj sieci specjalistycznych placéwek wsparcia dziennego -
. . . MOPS
przeksztatcenie i utworzenie nowych
Poradnictwo i terapia dla rodzin, w tym wsparcie udzielane przez MOPS_
Poradnie

poradnie psychologiczno-pedagogiczne oraz inne placéwki
oswiatowe

Psychologiczno
Pedagogiczne

Poradnictwo specjalistyczne MOPS
Realizacja procesu integracji uchodzcéw MOPS
Swiadczenie ustug o charakterze asystenckim skierowanych do
rodzin, uwzgledniajgce mozliwos¢ opieki wytchnieniowej dla
rodzin z problemem niepetnosprawnosci, w tym realizacja
programu ,Krakow dla Rodziny N”
W tym:
ustuga asystenta w rodzinie z dzieckiem z niepetnosprawnosciq
ustuga asystenta osobistego osoby z niepetnosprawnosciq
specjalistyczne ustugi opiekuncze dla rodzin z dzie¢mi z MOPS
niepetnosprawnosciq SZ UMK
ustugi wzmacniajqgce lub odbudowujgce naturalny system wsparcia
- rodzine
Klub Rodzica z dzieckiem do lat 3 o specjalnych potrzebach
rozwojowych
Klub Rodzica z dzieckiem z niepetnosprawnosciq stuchu i mowy
Klub Rodzica z dzieckiem z niepetnosprawnosciq wzroku
Centrum Wsparcia dla rodzicéw wychowujgcych dziecko w wieku
szkolnym oraz starsze ze sprzezonymi niepetnosprawnosciami
Wsparcie rodziny w rozpoznawaniu talentéw i wtasciwym EK UMK
wyborze Sciezki ksztatcenia dzieci oraz promocja ,Miejsc S7 UMK
Przyjaznych Rodzinom z Dzie¢mi”
Organizacja czasu wolnego dla dzieci i mtodziezy - dziatania o Eé lLJJll\\AAE
charakterze promocyjnym, sportowym, edukacyjnym i KSOS
integracyjnym MOS Zachod
Realizacja Programu Krakowska Karta Rodzinna 3+ 57 ?J?Al}J(I,\AK}éOS
Prowadzenie klubéw rodzicéw z dzieémi do lat 3 SI\ZASEASK
Opracowanie Informatora dla krakowskich rodzin SZ UMK
N . . MOPS
Organizacja i promowanie wolontariatu S7 UMK
Inicjowanie i wdrazanie programéw aktywnosci lokalnej
w $rodowiskach zagrozonych wykluczeniem, realizujgcych MOPS
dziatania animujace, aktywizujace, edukujace, organizowanie
sieci dziatania réznych instytucji
Zwiekszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej
. o .. ) .. L. SZ UMK
i rehabilitacyjnej dla oséb uzaleznionych oraz cztonkéw ich MCPU
rodzin
Ograniczenie wystepowania zachowan ryzykownych MCPU
z obszaru uzaleznien wsrod dzieci i mtodziezy MOPS
Centra dla Rodzin - poradnictwo, terapia i wsparcie MOPS

specjalistyczne

2025r.-114,5min
2026r.-117,1 min
2027 r.-120,1 min

Zapewnienie dostepu do $wiadczen i ustug wspierajacych socjoekonomiczne funkcjonowanie rodziny
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Swiadczenia z pomocy spotecznej MOPS
Swiadczenia z pomocy spotecznej dla uchodzcéw MOPS
S'wiafj’czenie pomocy materialnej o charakterze socjalnym dla MOPS
uczniéw

Swiadczenia rodzinne SO UMK
Swiadczenia z funduszu alimentacyjnego SO UMK

2025r.-192,1 min
2026 r. - 196,9 min
2027 r. - 201,8 min

Podniesienie skutecznosci przeciwdziatania przemocy domowej
w Gminie Miejskiej Krakéw

oraz zmniejszenie

skali tego zjawiska

Funkcjonowanie Zespotu Interdyscyplinarnego ds.

Przeciwdziatania Przemocy Domowej MOPS
Udzielanie pomocy w ramach procedury ,Niebieskie Karty” MOPS
Zwiekszanie dostepnosci i skutecznosci form pomocy dla oséb
dotknietych przemocg domowa
W tym:
prowadzenie Specjalistycznego Osrodka Wsparcia dla Ofiar MOPS
Przemocy Domowej OIK
prowadzenie mieszkan treningowych dla kobiet i kobiet z dzie¢mi
podejmowanie interwencji kryzysowej z uwagi na przemoc domowgq
realizacja grup wsparcia dla 0séb dotknietych przemocq domowg
Dziatania skierowane do oséb stosujacych przemoc domowa MOO”I:S
Zwiekszenie zaangazowania mieszkancéw Krakowa odnoénie 71
zjawiska przemocy domowej
Zwiekszenie kompetencji pracownikéw instytucji i organizacji w Zl
obszarze reagowania w sytuacji przemocy domowej MOPS
Uruchomienie Centrum Pomocy dla Dzieci MOPS
Pomoc specjalistyczna dla oséb dos$wiadczajgcych przemocy 71
domowej
. . . . e ZI
D2|a{an|a! zmierzajace do przerwania zjawiska przemocy GRUPY DIAGN.-
domowej POM.
Podniesienie Swiadomosci na temat zjawiska przemocy oraz
witasciwego reagowania w sytuacji doswiadczania przemocy lub ZI

bycia swiadkiem przemocy

2025r. - 3,1 min
2026r. - 3,2 min
2027 r.-3,3min

Organizacja systemu pieczy zastepczej odpowiadajgcego na potrzeby wychowawcze dzieci
pozbawionych opieki rodziny biologicznej

Zapewnienie wsparcia dla 0séb sprawujgcych rodzinng piecze

MOPS
zastepcza
Dostosowanie sytemu instytucjonalnej pieczy zastepczej do
.. MOPS
potrzeb dzieci kierowanych
Udzielenie osobom usamodzielnianym adekwatnego do potrzeb MOPS
wsparcia
Pozyskanie nowych rodzin zastepczych zawodowych oraz
. A . MOPS
rodzinnych doméw dziecka
Utrzymanie liczby rodzin zastepczych zawodowych i oséb
prowadzacych rodzinne domy dziecka na poziomie nie nizszym MOPS
niz w roku poprzedzajgcym
Podniesienie kompetencji kadry realizujacej zadania z zakresu
wspierania 0séb sprawujacych piecze zastepcza oraz MOPS
wychowankdéw w niej przebywajacych
Zapewnienie pieczy zastepczej dla matoletnich uchodzcow
. .. . . . . MOPS
pozbawionych opieki rodzicielskiej
Szkolenia dla kandydatéw na rodziny zastepcze oraz
. .. . MOPS
doskonalenie kompetencji rodzin zastepczych
Program Aktywnosci Lokalnej dla rodzin zastepczych i MOPS

rodzinnych doméw dziecka

2025r.- 58,5 min
2026r. - 59,1 min
2027 r. - 60,6 min
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Prowadzenie oraz tworzenie nowych mieszkan treningowych dla MOPS
usamodzielniajacych sie wychowankdéw pieczy zastepczej

Rozwdj ustug wsparcia towarzyszacych procesowi MOPS
usamodzielniania sie wychowankdéw pieczy zastepczej

Uruchomienie Centrum Wsparcia Pieczy Zastepczej MOPS

Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawie zebranych danych.

Wskazniki/mierniki

Populacja rodzin w Krakowie korzystajgcych z programu Krakowska Karta Rodzinna 3+,
wskaznik W19 _W (system STRADOM UMK).

Zakres ustug dostepnych w ramach Krakowskiej Karty Rodzinnej 3+, wskaznik W8_W
(system STRADOM UMK).

Liczba rodzin objetych wsparciem w formie specjalistycznych ustug opiekunczych dla
rodzin z dzieémi z niepetnosprawnosciami.

Stosunek liczby rodzin objetych terapia rodzinng w odniesieniu do liczby rodzin objetych
pomocg z powodu trudnosci opiekunczo-wychowawczych.

Liczba uchodzcow objetych pracg socjalna.

Liczba uchodzcow objetych poradnictwem specjalistycznym.

Populacja dzieci w Krakowie korzystajacych z placéwek wsparcia dziennego, wskaznik
W17_W (system STRADOM UMK).

Liczba miejsc w placéwkach wsparcia dziennego w stosunku do liczby uczniéw
(w uktadzie terytorialnym).

Udziat rodzin majacych 3 i wiecej dzieci w liczbie rodzin ogétem, wskaznik W7_W (system
STRADOM UMK).

Przyrost naturalny w Krakowie, wskaznik W6é6_W (system STRADOM UMK).

Liczba o0séb objetych poradnictwem.

Liczba rodzin objetych wsparciem w formie ustugi asystenta w rodzinie z dzieckiem
Z niepetnosprawnoscia.

Liczba funkcjonujacych na terenie Krakowa klubéw rodzicéw.

Liczba osdb, ktére korzystajg z oferty zajeciowej w klubach rodzicow.

Liczba podmiotéw nagrodzonych w plebiscycie ,Miejsce Przyjazne Rodzinom z Dzie¢mi”.
Liczba spotecznosci lokalnych objetych dziataniami w ramach programéw aktywnosci
lokalnej.

Poziom umieszczania dzieci w pieczy zastepczej wsrdd rodzin, w ktérych realizowana
byta/jest ustuga asystenta rodziny - wskaznik W39_W (system STRADOM UMK).
Liczba oséb, mieszkancéw Krakowa, uzaleznionych od alkoholu i innych substancji
psychoaktywnych oraz wspétuzaleznionych, wskaznik W56_Z (system STRADOM UMK).
Odsetek o0séb objetych terapig uzaleznien od alkoholu i innych substancji
psychoaktywnych oraz wspétuzaleznionych, wskaznik W61 _Z (system STRADOM UMK).
Odsetek dzieci i mtodziezy objetych szkoleniami z zakresu profilaktyki uzaleznien,
wskaznik W60_Z (system STRADOM UMK).

Odsetek dzieci i mtodziezy, ktéra nie miata kontaktu z alkoholem, wskaznik W55_7
(system STRADOM UMK).

Liczba osdb w rodzinach objetych pomocg MOPS

Liczba osdb w rodzinach uchodzcéw objetych pomocg MOPS

Poziom wsparcia w formie zapomogi z tytutu urodzenia dziecka w Gminie Miegjskiej
Krakow, wskaznik W18_W (system STRADOM UMK).

Liczba rodzin objetych pomoca w formie stypendiow.

Sredni czas oczekiwania na otrzymanie pomocy wyrazony w dniach.

Ustanie zjawiska przemocy domowej (Niebieska karta), wskaznik W12_W (system
STRADOM UMK).

Liczba osob korzystajgcych ze schronienia w sytuacji przemocy domowe;j.

Liczba oséb zakwalifikowanych do udziatu w programie korekcyjno-edukacyjnym.
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e Liczba oséb uczestniczacych w spotkaniach informacyjno-edukacyjnych z mieszkarncami
Krakowa.

e Liczba 0séb uczestniczacych w konferencjach i innych formach szkoleniowych.

e Skala zjawiska przemocy domowej w Gminie Miejskiej Krakéw (odsetek rodzin), wskaznik
W2_W (system STRADOM UMK).

e Liczba nowych rodzin zastepczych zawodowych i rodzinnych doméw dziecka.

e Liczba godzin szkoleh, grup wsparcia oraz poradnictwa specjalistycznego dla
funkcjonujacych rodzin zastepczych i rodzinnych doméw dziecka.

e Liczba miejsc w placéwkach opiekuniczo-wychowawczych typu specjalistyczno-
terapeutycznego.

e Liczba miejsc w placéwkach opiekuniczo-wychowawczych typu rodzinnego.

e Liczba matoletnich uchodzcéw umieszczonych w pieczy zastepczej.

e Liczba miejsc w mieszkaniach treningowych dla usamodzielnianych wychowankéw
pieczy zastepczej.

e Edukacja w procesie usamodzielniania wychowankéw pieczy zastepczej, wskaznik
W13_W (system STRADOM UMK).

e Liczba indywidualnych planéw usamodzielnienia.

e Liczba przedsiewzie¢ promujacych idee rodzicielstwa zastepczego oraz publikacji
prasowych/ internetowych/ materiatéw radiowych/telewizyjnych/spotkan.

e Liczba 0séb uczestniczacych w szkoleniach dla kandydatéw na rodziny zastepcze.

e Populacja dzieci w instytucjonalnej pieczy zastepczej - wskaznik W41_W (system
STRADOM UMK).

6.2 Dziatania dla celu: Rozwdj systemu wsparcia oséb starszych i niesamodzielnych poprzez
wzmochnienie realizowanych dotychczas dziatan oraz poszerzenie ich zakresu

Podmioty

odpowiedzialne iy e

Dziatania

Podniesienie poziomu aktywnosci spotecznej oséb starszych, zapobiegajacej wykluczeniu

Prowadzenie Centrow Aktywnosci Senioréw SZ UMK
Prowadzenie Dziennych Osrodkéw Wsparcia dla Oséb
St h MOPS

arszych : : 2025 r. - 22,4 min
Organizacja imprez kulturalnych, sportowych i rekreacyjnych SZ UMK 2026 . - 23,0 min
dla senioréw oraz dziatan informacyjno-edukacyjnych Policja 2027r. - 23,6 min
Upowszechnianie idei wolontariatu wsrdd oséb starszych SZ UMK
Prowadzenie Programéw Aktywnosci Lokalnej MOPS

Wsparcie oséb niesamodzielnych i w podesztym wieku oraz ich opiekunéw, zapewniajgce mozliwie

petne funkcjonowanie w Srodowisku lokalnym

Zapewnienie odpowiedniego poziomu wsparcia w formie

ustug opiekunczych dla oséb starszych swiadczonych w ich MOPS
miejscu zamieszkania

Prowadzenie oraz tworzenie nowych mieszkan

wspomaganych dla oséb niesamodzielnych i w podesztym MOPS

wieku

Prowadzenie oraz uruchamianie nowych miejsc dziennej MOPS 2025r. - 70,5 min
opieki, w tym wytchnieniowej, w specjalistycznych o$rodkach MDDPS 2026r. - 93,1 min
/placéwkach wsparcia 2027 r. - 100,2 min
Realizacja programoéw z zakresu zdrowia oraz rozwdj SZ UMK

programow asystenckich i pomocowych MOPS

Rozwydj teleopieki MOPS

Centrum wsparcia opiekunéw nieformalnych i opieki nad

osobami niesamodzielnymi w Miejskim Centrum Opieki w MCO

Krakowie
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Placéwka zapewniajgca dzienng opieke osobom

. . MCO
niesamodzielnym
Prowadzenie oraz rozwdj infrastruktury Dziennego Domu
L. . MCO
Opieki Medycznej
Pomoc sasiedzka MOPS
Rozwydj infrastruktury opieki w Miejskim Centrum Opieki
. MCO
w Krakowie

Rozwdj form opieki dla oséb wymagajacych catodobowego wsparcia

Funkcjonowanie domoéw pomocy spotecznej dla oséb

przewlekle somatycznie chorych MOPS
Funkcjonowanie rodzinnego domu pomocy spotecznej MOPS 2025 r. - 140,4 min
Utworzenie nowych doméw pomocy spotecznej dla oséb MOPS 2026 r. - 143,9 min
przewlekle somatycznie chorych 2027r. - 147,5 min
Zapewnienie miejsc dla uchodzZzcéw w domach pomocy MOPS

spotecznej

Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawie zebranych danych.

Wskazniki/mierniki

Liczba Centréw Aktywnosci Seniora, wskaznik W37_W (system STRADOM UMK).
Liczba uczestnikéw lokalnych Centréw Aktywnosci Seniora.

Liczba miejsc w o$rodkach wsparcia dla oséb starszych na 1 tysigc mieszkancéw w wieku
poprodukcyjnym.

Liczba senioréw angazujacych sie w dziatalnos¢ wolontaryjna.

Poziom wsparcia w formie ustug opiekunczych w Gminie Miegjskiej Krakéw tygodniowo,
wskaznik W10_W (system STRADOM UMK).

Liczba osdb objetych ustugami opiekunczymi.

Liczba miejsc w mieszkaniach wspomaganych dla oséb w podesztym wieku.

Poziom zaspokojenia potrzeb zwigzanych z umieszczeniem w mieszkaniach
wspomaganych dla oséb w podesztym wieku.

Udziat liczby miejsc w osrodkach wsparcia specjalistycznych w ogélnej liczbie miejsc
w osrodkach wsparcia dla oséb starszych.

Liczba miejsc w centrum wsparcia opiekunéw nieformalnych i opieki nad osobami
niesamodzielnymi.

Liczba miejsc w placéwce zapewniajacej dzienng opieke osobom niesamodzielnym.
Liczba opiekunéw faktycznych/nieformalnych objetych wsparciem.

Poziom zaspokojenia potrzeb zwigzanych z umieszczeniem w DPS oséb w podesztym
wieku i przewlekle somatycznie chorych, wskaznik W15_W (system STRADOM UMK).
Liczba miejsc w domach pomocy spotecznej dla oséb w podesztym wieku i przewlekle
somatycznie chorych na 1 tysigc mieszkancéw w wieku powyzej 75 lat.

Wskaznik zapotrzebowania na wsparcie w formie umieszczenia w DPS w zwigzku
Z zaawansowana staroscia, wskaznik W5_W (system STRADOM UMK).

Liczba uchodzcow umieszczonych w domach pomocy spotecznej.

Liczba obiektéw, w ktérych realizowane s3 ustugi spoteczne.

6.3 Dziatania dla celu: Rozwdj systemu wsparcia osob z zaburzeniami psychicznymi poprzez

wzmocnienie realizowanych dotychczas dziatan oraz poszerzenie ich zakresu

Podmioty

odpowiedzialne Ly s

Dziatania

Ograniczenie wptywu zaburzen i choréb psychicznych na petnienie rél spotecznych

Wsparcie 0séb z zaburzeniami psychicznymi
w funkcjonowaniu w $rodowisku lokalnym i ich aktywizacja 2026r. - 163,2 min

MOPS 2025r. - 159,2 min
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W tym: 2027 r. - 167,3 min
specjalistyczne ustugi opiekuncze dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi
Prowadzenie srodowiskowych domoéw samopomocy dla oséb
z zaburzeniami psychicznymi
Prowadzenie oraz utworzenie nowych mieszkan
wspomaganych i treningowych dla oséb z zaburzeniami MOPS
psychicznymi
Utworzenie $rodowiskowego domu samopomocy typu D%?
dla 0s6b z niepetnosprawnoscia sprzezong lub spektrum MOPS
autyzmu

Tworzenie nowych os$rodkéw wsparcia, w tym klubow
samopomocy dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi i

MOPS

$rodowiskowych doméw samopomocy typu A,B i Cé w MOPS
zaleznosci od stwierdzonych potrzeb
Prowadzenie mieszkania wspomaganego przeznaczonego dla MOPS
0s0b z niepetnosprawnosciami sprzezonymi
Prowadzenie oraz utworzenie nowych doméw pomocy
spotecznej dla 0séb niepetnosprawnych intelektualnie, oséb

. . . , .. MOPS
z zaburzeniami psychicznymi oraz oséb uzaleznionych od
alkoholu
Prowadzenie kampanii informacyjnych o zagrozeniach dla
zdrowia psychicznego, skierowanych do wszystkich EK UMK
mieszancéw miasta oraz wybranych grup docelowych, np. SZ UMK

0s0b starszych, a takze programéw profilaktyki zdrowotnej

Udzielanie wsparcia dzieciom i mtodziezy w zakresie
zaburzen i chordéb psychicznych - dziatania poradni EK UMK
psychologiczno-pedagogicznych

Zrédto: Opracowanie witasne na podstawie zebranych danych.

Wskaznik/mierniki

e Srednia liczba godzin specjalistycznych ustug opiekunczych przypadajacych na jedna
osobe objetg ustugami w tygodniu.

e Liczba oséb korzystajacych z programow polityki zdrowotnej w zakresie ochrony zdrowia
psychicznego.
Liczba kampanii promujgcych zdrowie psychiczne.

e Poziom =zaspokojenia potrzeb zwigzanych z umieszczeniem w mieszkaniach
wspomaganych.

e Poziom zaspokojenia potrzeb zwigzanych z umieszczeniem w DPS oséb z zaburzeniami
psychicznymi, wskaznik W16_W (system STRADOM UMK).

e Liczba miejsc w $rodowiskowych domach samopomocy typu D dla oséb
Z niepetnosprawnoscia sprzezong lub spektrum autyzmu.

e Liczba miejsc w klubach samopomocy dla o0séb z zaburzeniami psychicznymi
i sSrodowiskowych domach samopomocy typu A, B i C na 1 tysigc mieszkancow.

62 Zgodnie z § 3 ust.1 pkt 1 Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 9 grudnia 2010 r. w sprawie
$rodowiskowych doméw samopomocy (Dz. U. z 2020 r., poz. 249). Domy, w zaleznosci od kategorii osob, dla ktérych
sg przeznaczone, dzielg sie na nastepujace typy:

1) Typ A - dla 0séb przewlekle psychicznie chorych;

2) Typ B - dla 0séb z niepetnosprawnoscig intelektualna;

3) Typ C - dla 0séb wykazujacych inne przewlekte zaburzenia czynnosci psychicznych;
4) Typ D - dla 0séb ze spektrum autyzmu lub niepetnosprawnosciami sprzezonymi.

63 |bid.
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6.4 Dziatania dla celu: Rozwéj systemu wsparcia oséb z niepetnosprawnos$ciami poprzez
wzmochienie realizowanych dotychczas dziatan oraz poszerzenie ich zakresu

Dziatania

Podmioty
odpowiedzialne

Ramy finansowe

W1t3czanie 0séb z niepetnosprawnosciami we wszystkie

sfery funkcjonowania spotecznego

Wsparcie oséb z niepetnosprawnosciami w funkcjonowaniu
w $Srodowisku lokalnym

. . _ Wiym: MOPS
swiadczenie ustug opiekunczych
ustuga asystenta osobistego osoby z niepetnosprawnosciq
indywidualny trening kompetencji i umiejetnosci spotecznych
Rehabilitacja spoteczna
W tym:
dofinansowanie uczestnictwa w turnusie rehabilitacyjnym
dofinansowanie do likwidacji barier architektonicznych
dofinansowanie do likwidacji barier w komunikowaniu sie
dofinansowanie do likwidacji barier technicznych MOPS
dofinansowanie do zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne i
srodki pomocnicze
dofinansowanie do zaopatrzenia w sprzet rehabilitacyjny
program ,Aktywny Samorzqd”
program ,Samodzielnos¢-Aktywnosc¢-Mobilnos¢”
Przedsiewziecia integracyjne o charakterze sportowym, MOPS
. . . EK UMK/ SW
kulturalnym, rekreacyjnym i turystycznym dla oséb MDK
Z niepetnosprawnoscia 57 UMK
Informacje i publikacje kierowane do oséb MOPS
Z niepetnosprawnosciami SZ UMK
Tworzenie warunkéw wyréwnywania szans edukacyjnych dla
p . e . . . EK UMK
0s0b z niepetnosprawnosciami, tzw. edukacja wtaczajaca
Finansowanie szkét i placowek specjalnych EK UMK
Udzielone wsparcie dla 0séb z orzeczeniem o potrzebie
ksztatcenia specjalnego w tym uczniéw EK UMK
z niepetnosprawnosciami w zakresie zapewnienia
bezptatnego dowozu dzieci i mtodziezy do szkot
Prowadzenie sekcji sportowych dla oséb 71S
Z niepetnosprawnosciami
Realizacja Programu Krakéw dla Rodziny N S'ZGUOI\QK
Wypozyczalnia sprzetu rehabilitacyjnego MOPS

2025r. - 343,5 min
2026r. - 352,1 min
2027 r. - 360,9 min

Wsparcie dazenia do samodzielnosci zawodowej oséb z niepetnosprawnosciami oraz przeciwdziatanie
wykluczeniu zawodowemu ich opiekunéw

Rozwdj poradnictwa zawodowego

EK UMK
GUP
Poradnie
Psychologiczno
Pedagogiczne

Promocja i dziatania informacyjne skierowane do
pracodawcoéw, zachecajace do zatrudniania oséb
Z niepetnosprawnosciami

GUP

Promowanie subsydiowanych form zatrudnienia
z wykorzystaniem aktualnych mozliwosci prawnych
i finansowych

GUP

Pomoc dla 0séb z niepetnosprawnosciami w celu podjecia
dziatalno$ci gospodarczej, rolniczej lub wniesienia wktadu do
spotdzielni

GUP

2025r.- 57,4 min
2026r. - 58,8 min
2027 r. - 60,3 min

79



Organizacja szkolen i przekwalifikowan oséb

- L. GUP
Z niepetnosprawnosciami
Zwrot miesiecznych kosztéw zatrudnienia pracownika GUP
pomagajgcego pracownikowi z niepetnosprawnoscia
Zwrot kosztéw wyposazenia stanowiska pracy osoby GUP

Z niepetnosprawnoscia

Organizacja wsparcia trenera zatrudnienia wspieranego MOPS

Utworzenie domu pomocy spotecznej wraz z miejscami
opieki wytchnieniowej w ramach pobytu catodobowego

MOPS

Prowadzenie warsztatéw terapii zajeciowej MOPS

Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawie zebranych danych.

Wskaznik/mierniki

6.5

Liczba 0sdb, ktdrym przyznano dofinansowanie ze srodkéw PFRON.

Liczba publikacji, informacji skierowanych do oséb z niepetnosprawnos$ciami.

Liczba zorganizowanych Ilub dofinansowanych integracyjnych przedsiewzieé
o charakterze sportowym, kulturalnym, rekreacyjnym i turystycznym.

Rehabilitacja spoteczna oséb z niepetnosprawnosciami, wskaznik W4_W (system
STRADOM UMK).

Podniesienie poziomu integracji spotecznej oséb z niepetnosprawnosciami, wskaznik
W20_W (system STRADOM UMK).

Populacja rodzin w Krakowie korzystajacych z Programu Krakéw dla Rodziny N, wskaznik
W38_W (system STRADOM UMK).

Liczba 0sdéb korzystajacych ze wsparcia asystenta osobistego osoby niepetnosprawnej.
Liczba o0séb bezrobotnych z niepetnosprawnosciami korzystajacych z poradnictwa
zawodowego w stosunku do wszystkich oséb bezrobotnych z niepetnosprawnosciami
zarejestrowanych w GUP w Krakowie.

Liczba miejsc catodobowego pobytu w o$rodkach wsparcia opieki wytchnieniowej dla
0s0b z niepetnosprawnosciami.

Liczba miejsc w warsztatach terapii zajeciowej na 1 tysigc mieszkancow.

Dziatania dla celu: Rozwdj systemu wsparcia oséb zagrozonych bezdomnoscia oraz
w kryzysie bezdomnosci poprzez wzmocnienie realizowanych dotychczas dziatan oraz
poszerzenie ich zakresu

Podmioty

odpowiedzialne Ry e

Dziatania

Przeciwdziatanie bezdomnosci, zjawisku utrwalenia i pogtebienia wykluczenia spotecznego oséb

bezdomnych oraz zwiekszenie skali wychodzenia z bezdomnosci

Miejsca schronienia interwencyjnego dla oséb bezdomnych

miejsca interwencyjnego schronienia dla kobiet w okresie niskich

W tym: MOPS

temperatur

Zapobieganie utrwaleniu sie bezdomnosci i zwiekszenie skali
0s6b wychodzacych z bezdomnosci 2026 1. - 39.6 min

2025r. - 38,5 min

W tym: 2027 r. - 40,6 min

realizacja pracy socjalnej MOPS

mieszkania treningowe

placéwki zapewniajgce schronienie catodobowe
ustuga Asystenta osoby bezdomnej

Zmniejszenie negatywnych skutkéw funkcjonowania oséb
bezdomnych w przestrzeni publicznej

MOPS
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W tym:

organizowanie placéwek niskoprogowych
organizowanie kuchni spotecznych

wspieranie doraznej pomocy medycznej i pielegniarskiej
wsparcie pomocy doraznej polegajqgcej na dokonywaniu
zabiegow higienicznych

realizacja pracy socjalnej metodq streetwork

realizacja ustugi Streetbusa

Dodatki mieszkaniowe SO UMK
Przyznawanie lokali na zasadach najmu socjalnego na czas ML UMK
oznaczony

Realizacja programoéw wspierajacych odpracowywanie
zadtuzen czynszowych wobec Gminy Miejskiej Krakéw

Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawie zebranych danych.

MOPS

Wskazniki/mierniki

e Liczba osob, ktére otrzymaty lokal socjalny.

e Liczba uczestnikdw programoéw majacych na celu odpracowanie zadtuzen czynszowych
wobec Gminy Miejskiej Krakow.

e Liczba miejsc w ogrzewalniach i noclegowaniach dla oséb bezdomnych.

e Liczba wydawanych positkéw w kuchniach spotecznych.

e Liczba Indywidualnych Planéw Wychodzenia z Bezdomnosci lub innych programéw
realizowanych przez pracownikéw socjalnych lub asystentéw osoby bezdomne;j.

e Liczba miejsc w mieszkaniach treningowych dla oséb bezdomnych.
Liczba miejsc w schroniskach dla oséb bezdomnych.

e Liczba oséb bezdomnych objetych pomocga pracownikéw socjalnych pracujacych metoda
streetwork.

e Populacja bezdomnych objetych pomoca spoteczng na 1 tysigc mieszkancéw, wskaznik
W11_W (system STRADOM UMK).

e Liczba oséb objetych ustugg asystenta osoby bezdomne;j.

e Liczba wnioskodawcow, ktérzy otrzymali skierowanie do lokalu, miernik M13_M (system
STRADOM UMK).

e Liczba gospodarstw objetych dodatkiem mieszkaniowym.
Liczba oséb bezdomnych objetych pomoca finansowa.

e Liczba osob w placéwkach czasowego zakwaterowania dla uchodzcow.

7 Monitoring

Monitoring realizacji planu oparty bedzie o biezacg weryfikacje wskaznikéw, okreslonych dla
wskazanego zakresu dziatah operacyjnych. Monitoring wskaznikoéw odbywat sie bedzie w trybie
rocznym. Za sporzadzenie raportu z wykonania wskaznikéw odpowiedzialny bedzie Miejski
Osrodek Pomocy Spotecznej. Raport bedzie sporzadzany do dnia 31 marca kazdego kolejnego
roku.

Zebrane dane podlega¢ beda analizie w zakresie osiggnietych zmian w stosunku do roku
bazowego, tj. roku 2023 (monitorowanie wzrostu, spadku lub utrzymanie wskaznika na tym
samym poziomie). Zaktada sie prowadzenie analiz pokazujacych dynamike zachodzacych zmian,
w zakresie poszczegdlnych wskaznikdw, w odniesieniu do roku poprzedniego, na podstawie
ktérych mozliwa bedzie weryfikacja w zakresie poprawnosci przyjetych do realizacji zatozen.

Monitoring prowadzony bedzie w celu zapewnienia prawidtowej i efektywnej realizacji planu,
co pozwoli na dostosowanie zatozonych dziatan tak, aby w petni odpowiadaty na potrzeby oraz
zmieniajace sie warunki ich realizacji.
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