

mailto:rops@rops-opole.pl

Spis tresci

(TS o4 1T
System opieki i wsparcia seniorow — wojewddztwo opolskie w 2015 r. —schemat ...........................
1. Polityka senioralna — kontekst prawny, dokumenty strategiCzne ............cccooeiiiiiiiiiiieiiie e,
2. Problemy i potrzeby 0SOb StarszyCh ...
2.1. Sytuacja spoteczno-demograficzna 0séb starszycCh .............ccoiiiiiiiiiiii
2.1.1. Stan, struktura i prognoza ludnosci woj. opolskiego ...........ccceveiiiiiiiiiiiiiiienn,
2.1.2. Generacyjne WspOtCzynNiKi WSPAICIA .........oviiieiriiie i ee e
2.1.3. Stan zdrowia i niepetnosprawnosc¢ oséb starszych ...
2.1.4. Warunki zycia gospodarstw domowych 0séb starszych ................cocii
2.1.5. UbGStwo 0SOb StarszyCh ...
2.2. Wybrane problemy seniorow w swietle badan ...
3. Wybrane elementy polityki senioralnej prowadzonej w wojewddztw opolskim w 2015r. ..............
1 I @ T o o] g = Wvo | {111/ - PSP
3.1.1. Opieka dtugoterminowa i hospicyjno-paliatywna ...............cccoeviiiiiiiiiiiiiieeeeene,
3.1.2. Dziatalnos¢ Caritas Diecezji OpoISKI€] .......ceiriiiii i e
3.1.3. Swiadczeniobiorcy opieki dtugoterminowej finansowanej w ramach NFZ — woj.
OPOISKIE W 20D I. oo
3.2. Pomoc spoteczna i inNe SyStemy WSPArCIal .........ouiuie e
3.2.1. DOMY POMOCY SPOIECZNE] ...euueieieii it eae
3.2.2. Placéwki zapewniajgce catodobowg opieke osobom niepetnosprawnym, przewlekle
chorym lub osobom w podesziym Wieku .............coooiiiiiiiiiiiii
3.2.3. Domy i schroniska dla os6b bezdomnych (bez noclegowni i hosteli oraz pokoi
INEEIWENCY Y CR) .o e e e e
3.2.4. DzIienNe dOMY POIMOCY ...euuiutintiteit ettt et e e et e e et a e e ea et e et e aaeeareaaanas
3.2.5.  MieszKania ChroNIONE ..o e
3.2.6. Srodowiskowe domY SAMOPOMOCY ...........u.eeeieeeeee e
3.2.7. Uslugi opiekuncze realizowane przez samorzad gminy lub na jego zlecenie ............
3.2.8. Uniwersytety Ill wieku w Polsce i woj. opoISKim ..........cooiiiiiiiiiiiiiee
3.2.9. RAAY SENIOTOW ..ottt et
3.2.10. Inne placowki i osrodki wsparcia senioréw w woj. opolskim w 2015 r. .....................
3.3. Organizacje pozarzgdowe — udziat w realizacji programéw rzgdowych ASOS
LIRS T= 1o 2T A 1
3.4. Miejsca opieki i ustugi senioralne finansowane przez samorzad terytorialny w wo;j.
OPOISKIM W 20 LD . ettt e
4. Dziatania Samorzgdu Wojewoddztwa Opolskiego w zakresie polityki senioralnej ..........................
4.1. Programu Specjalnej Strefy Demograficznej w wojewddztwie opolskim do 2020 roku
»OPOIskie dla rodziny” (SSD) .....cuiu i
4.1.1. Opolska Karta ROAZINY | SENIOMA ......c.vieiiiiiei e
4.1.2. Dziatania opolskich podmiotow leczniczych ...,
4.1.3. Inne projekty realizowane w ramach dziatan regionalnych ...................c
4.2. Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Opolskiego na lata 2014-2020 ....................
4.3. Wojewddzka Strategia w Zakresie Polityki Spotecznej na lata 2016-2025 ..............cccooeienenen.
5. Polityka senioralna samorzgdu woj. opolskiego - plany i potrzeby ...
6. Infrastruktura spoteczna dla osdb starszych w woj. opolskim w latach 2014-2015 — wybrane
LT 5] =V 0 11«
T VMV NIOSKI e e e
8. REKOMEBNUACHE ... e e e
LS = 1 o] o T | = -
10.Spis tabel, WYKIESOW i INAD .. vttt et e ee e

34

50

57
60



Wykaz skrotow

Rzadowy Program na rzecz Aktywnosci Spotecznej Oséb Starszych na lata

ASOS 2014 - 2020

DPS Dom Pomocy Spotecznej

DDP Dzienny Dom Pomocy

EFRR Europejski Fundusz Rozwoju Regionalnego

EFS Europejski Fundusz Spoteczny

GUS Gtéwny Urzad Statystyczny

) Sprawozdanie roczne z udzielonych swiadczen z systemu pomocy

LI EHIE spotecznej — pienieznych, w naturze i ustugach

MRPIiPS Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej

MOPR Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie w Opolu

NFZ Narodowy Fundusz Zdrowia

NGO Organizacja pozarzagdowa

NIK Najwyzsza lzba Kontroli

NZOZz Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotne;j

oIS Obserwatorium Integracji Spotecznej

OPS Osrodek Pomocy Spotecznej

Oouw Opolski Urzad Wojewddzki w Opolu

PCPR Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie

PFRON Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych

ROPS Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej w Opolu

RPO WO Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Opolskiego na lata 2014-
2020

ssD Program Specjalnej Strefy Demograficznej w wojewddztwie opolskim do
2020 roku ,,Opolskie dla Rodziny”

SDS Srodowiskowy Dom Samopomocy

SP 720z Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotne;j

Utw Uniwersytet Il Wieku

UE Unia Europejska

UMWO Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Opolskiego

ZDPS Zatozenia Dtugofalowej Polityki Senioralnej w Polsce na lata 2014-2020

ZOL Zaktad Opiekunczo-Leczniczy




Streszczenie

1. Wojewddztwo opolskie nalezy do regionéw kraju, w ktérym niekorzystne zjawiska
demograficzne w szczegolny sposéb wplywajg na tempo starzenia sie spoteczenstwa.
Wystepuje niska dzietnosé, przewaga zgondw nad urodzeniami oraz wyjgtkowe w skali
kraju ogolne saldo migracji, co sprawia, ze wraz ze spadkiem liczby ludnosci wzrasta
liczba oséb starszych, zwtaszcza po 80 roku zycia.

2. W starszych grupach wieku ludnosci pogarsza sie samoocena stanu zdrowia,
szczegolnie wsrdd najstarszych seniorow. Z wiekiem zwieksza sie rowniez wystepowanie
choréb przewlektych, a wg Eurostatu (w Polsce w 2014 r.), prawie co druga osoba
w wieku 60 lat i wiecej byta zaliczona do grupy osob niepetnosprawnych biologicznie,
z ktorych /5 miata powazne trudnosci w wykonywaniu codziennych czynnosci zyciowych.

3. W zdecydowanej wigkszosci przypadkéw opiekg i wsparciem tych oséb zajmujg sie
cztonkowie najblizszej rodziny oraz sgsiedzi i przyjaciele, czyli opiekunowie nieformalni.
Dopiero w ostatniej kolejnosci sg to pracownicy stuzb spotecznych, co przy postepujagcym
ostabieniu opiekunczej funkcji rodziny i wzrastajgcym obcigzeniu obowigzkami
zawodowymi, wymaga intensywnych dziatah publicznych, w tym samorzadu
terytorialnego.

4. W 2015 r. w woj. opolskim byto prawie 202 tys. emerytéw i rencistow, a wysokos$é
Swiadczeh emerytalno-rentowych (podobnie jak w $rednio w kraju) wynosita 1 948 zt
brutto. Wprawdzie osoby w podesztym wieku nie nalezg do grupy najbardziej zagrozonej
ubdstwem, a w woj. opolskim ich sytuacja jest nieco lepsza niz innych mieszkancow
kraju, to pewna czes¢ osob starszych (zwlaszcza rencistéw) zmuszona jest korzystac ze
Swiadczen udzielanych przez osrodki pomocy spotecznej — w 2015 r. pomocg objeto
prawie 6 tys. osob w wieku poprodukcyjnym.

5. Czes$¢ starszych mieszkancéw woj. opolskiego przezywa tez powazne problemy
zwigzane z emigracjg zarobkowg swoich dzieci. Badania regionalne wykazaty, ze
wyjazdy zagraniczne dzieci seniorOw ostabiajg wiezi rodzinne, a wspoiprace
z instytucjami pomocowymi na terenie wojewodztwa podejmuje jedynie ok. /3 rodzin
przebywajgcych za granicg. Stad koniecznym jest wieksze zaangazowanie instytucji na
rzecz oséb starszych, szczegdlnie samotnych i opuszczonych, przy réwnoczesnym
tworzeniu form wsparcia dla opiekunéw nieformalnych (innych krewnych, przyjaciot,
sgsiadow).

6. System wsparcia senioréw tworzg roéznego typu podmioty i instytucje dziatajgce
w ramach ochrony zdrowia i pomocy spotecznej w samorzgdzie terytorialnym, ws$rod
organizacji pozarzadowych, a takze w sektorze komercyjnym. Wojewddztwo opolskie
dysponuje dobrze rozwinietg bazg placéwek ochrony zdrowia (czotdéwka regiondéw kraju
0 najwyzszych wskaznikach liczby t6zek i pacjentéw leczonych w stacjonarnych
zaktadach dtugoterminowej opieki zdrowotnej). W 2015 r. byto: 18 zaktadéw opiekunczo-
leczniczych, 11 osrodkow paliatywnych, 2,6 tys. osob objetych ustugami pielegniarskimi
udzielanymi w domu chorego, natomiast tylko 2 szpitalne oddziaty geriatryczne
(najnizszy wskaznik w kraju dostepnosci specjalistow geriatréw). W strukturze pomocy
spotecznej dziata: 15 domdéw pomocy spotecznej, 11 placéwek catodobowej opieki
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(w tym z miejscami krotkookresowego pobytu), 16 dziennych doméw pomocy oraz
1 Dom Senior-WIGOR w Gtogéwku, 25 klubow seniora, 19 uniwersytetow Ill wieku,
a ponad 2,6 tys. osOb objetych jest ustugami opiekunczymi. Wielu starszych
mieszkancow regionu korzysta takze z roznych srodowiskowych from wsparcia
finansowanych przez gminy (Koperta zycia, Karta Rodziny i Seniora, udziat w imprezach
integracyjnych, mozliwos¢ wypozyczania sprzetu rehabilitacyjnego, czy wsparcie
w formie teleopieki). W analizie zdiagnozowano okoto 30 tys. senioréw -
mieszkancow wojewoédztwa opolskiego, korzystajacych z roznego typu ustug,
miejsc opieki i wsparcia ™.

W latach 2014-2015 r. odnotowano wzrost pomocy udzielanej przez:

— osrodki medycyny paliatywnej (liczba pacjentéw wzrosta o 10,5%), choc¢ liczba
miejsc w hospicjach i innych tego typu osrodkach nadal nie zaspokaja
wzrastajgcych potrzeb;

— zaktady opiekunczo-lecznicze (liczba pacjentow wzrosta o 21%);

— gminy i osrodki pomocy spotecznej — w formie ustug opiekuhczych
i specjalistycznych ustug opiekunczych (o 7,5%), a takze w formie uczestnictwa
seniorow w dziennych domach pomocy, klubach i uniwersytetach Il wieku. Gminy
rozwijajg rowniez inne srodowiskowe formy wsparcia takie jak: Karta Rodziny
i Seniora, Koperta zycia. Powstajg rowniez (cho¢ na razie liczba tych instytucji jest
znikoma) punkty/centra informacji senioralnej, centra wolontariatu, mieszkania
wspomagane/serwisowane, rady senioréw. W nielicznych samorzgdach (Opole,
Nysa, Kluczbork, Kedzierzyn-Kozle, Gogolin, Strzelce Opolskie) polityka
senioralna jest czescig przyjetych przez rady gminy strategii i programow;

— powiaty i powiatowe centra pomocy rodzinie - w formie zapewnienia miejsc
w domach pomocy spotecznej oraz wsparcia ze srodkow PFRON (turnusy
rehabilitacyjne, dofinansowanie sprzetu rehabilitacyjnego itp.);

— sektor komercyjny — w formie systematycznie zwiekszajgcej sie liczby miejsc
w placowkach catodobowej opieki (w latach 2014-2015 ich liczba wzrosta prawie
dwukrotnie).

7. Szczegolne miejsce wsrdd wielu organizacji non-profit udzielajgcych wsparcia osobom
starszym w woj. opolskim zajmuje Caritas Diecezji Opolskiej, ktéra w ramach
prowadzonych ustug, w tym pielegniarskich i opieki paliatywnej obejmuje pomocg ok. 14
tys. mieszkancow regionu. Dziatalnos¢ Caritas, dzieki rownomiernemu rozmieszczeniu
41 stacji opieki na terenie wojewddztwa umozliwia dotarcie do duzej liczby osdéb
niesamodzielnych, w tym ponad 10 tys. senioréow. Jednak wobec szybko wzrastajgcych
potrzeb, zwiekszenie zakresu udzielanych ustug opiekunczych i pielegnacyjnych jest
nadal najpilniejszg potrzebg w regionie. Z analizy danych statystycznych wynika, ze
ustugi te sg nadal niedostepne w aspektach: ekonomicznym (sg drogie, a osoby starsze
Z uwagi na ich dochody przekraczajgce kryteria pomocy spotecznej nie mogg korzystaé
z nich bezptatnie) oraz terytorialnym (w matych miejscowosciach i wsiach zakres ich
stosowania jest niewystarczajgcy).

! Liczba miejsc opieki i wsparcia systematycznie powieksza sie. W 2016 r. w Kedzierzynie-Kozlu powstang 2 placéwki
catodobowej opieki, a w Sarnowicach k. Otmuchowa placéwka catodobowej opieki na 50 osoéb. Planowane jest rowniez
uruchomienie w 3 gminach (Niemodlin, Polska Cerekiew i Strzelcach Opolskich) Doméw Dziennego Pobytu Senior-WIGOR.



8.

9.
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Wsrod najwazniejszych problemdw polityki senioralnej regionu znajdujg sie:

— brak wystarczajgcej infrastruktury i nierbwnomierne jej rozmieszczenie (instytucje
i podmioty wystepujg w duzych miastach regionu, brak dotyczy matych gmin
i wsi);

— rozwdéj miejsc opieki i wsparcia nie nadgza za dynamicznie wzrastajgcymi
potrzebami;

— brak nowoczesnych, srodowiskowych form wsparcia: mieszkan serwisowanych,
miejsc krétkookresowego pobytu, teleopieki, punktéw i centréw informacyjnych,
centrow wolontariatu, w tym wolontariatu senioréw;

— trudnosci zwigzane z kierowaniem os6b do domdéw pomocy spotecznej,
wynikajgce z wysokich kosztéw odptatnosci, ktére w coraz wiekszej czesci
ponoszg gminy (kierowanie o0séb starszych do ZOL, organizacja ustug
opiekunczych w miejscu zamieszkania lub innej zastepczej formy wsparcia
sprawia, ze faktyczne zapotrzebowanie na miejsca w DPS-ach moze okazac¢ sie
wigksze niz obecnie obserwowane);
trudnosci zwigzane ze stosowaniem pomocy sgsiedzkiej (formalno-prawne);
trudnosci prawne i organizacyjne ograniczajgce mozliwos$¢ tgczenia w jednym
podmiocie wielu funkcji (zdrowotnej, pomocowej, edukacyjne;j itp.);

— brak wspotpracy miedzy samorzgdami (gmin i powiatéw), a takze wspotpracy
miedzysektorowej (ochrony zdrowia, pomocy spotecznej, edukacji), co wynika
m.in. z ograniczen prawno-organizacyjnych.
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Pozytywnym zjawiskiem jest wzrastajgca aktywnos¢ czesci gmin woj. opolskiego
(szczegodlnie miejskich), ktérych dziatalnos¢ ma charakter systemowy i dlugofalowy,
tworzgc w ten sposéb lokalng polityke senioralng. Wzrasta tez swiadomosé wiadz
samorzgdowych na temat roli i znaczenia oséb starszych w zyciu spotecznym, czego
najlepszym wyrazem sg powotane przy radach gmin — rady senioréw (powstato ich 15),
a takze opracowywane i realizowane lokalne strategie i programy dedykowane seniorom.
Samorzgdy gminne tworzg réwniez coraz wiecej uniwersytetéw Il wieku, dostrzegajac
w ich dziatalno$ci wyjgtkowe walory - ksztatcenie, wspomaganie i aktywizowanie
seniorow wraz z integracjg miedzypokoleniows.

Samorzad Wojewddztwa Opolskiego podjat realizacje réznych przedsiewzieé majgcych
na celu poprawe infrastruktury i zwiekszenie dostepu do wysokiej jakosci ustug
spotecznych i zdrowotnych dla senioréw oraz ich aktywizacje. Opracowano programy
i strategie dedykowane seniorom lub uwzgledniajgce ich potrzeby oraz konieczne
wsparcie. W ramach Programu Specjalnej Strefy Demograficznej w wojewddztwie
opolskim do 2020 roku ,,Opolskie dla rodziny” wydawana jest od 2014 r. Opolska Karta
Rodziny i Seniora, uprawniajgca m. in. osoby pow. 65 lat do korzystania z systemu
powszechnych znizek i ulg w opfatach za ustugi kulturalne, edukacyjne, zdrowotne,
gtéwnie w instytucjach podlegtych jednostkom samorzadu terytorialnego oraz innych
podmiotach publicznych i prywatnych. Zasieg regionalny tej inicjatywy gwarantuje
aktualnie 65 gmin i 171 firm prywatnych (w czerwcu 2016 r. osoby starsze stanowity
ponad 41%, tj. ok. 8 tys. wnioskodawcow Karty). W Wojewddzkiej Strategii w Zakresie
Polityki Spofecznej na lata 2016-2025 szczegotowo okreslono m. in. dziatania
wspierajgce i aktywizujgce senioréw, w tym konieczno$¢ rozwoju ustug senioralnych,
zwiekszenie aktywnosci seniorow i ich udzialu w zyciu spotecznosci lokalnych oraz



promocji integracji miedzypokoleniowej i zmiany postaw wobec starosci. Regionalny
Program Operacyjny Wojewddziwa Opolskiego na lata 2014-2020 zawiera dziatania
i przedsiewziecia dedykowane seniorom, obejmujgce: zwiekszenie dostepnosci do ustug
spotecznych i zdrowotnych, poprawe infrastruktury zdrowotnej i spotecznej oraz dziatania
inwestycyjne. Na realizacje réznego rodzaju projektéw przewidziano tgcznie ponad 153
min euro.



SYSTEM OPIEKI | WSPARCIA SENIOROW - WOJEWODZTWO OPOLSKIE W 2015 r.

OCHRONA ZDROWIA
OPIEKA OPIEKA OPIEKA W MIEJSCU
STACJONARNA POLSTACJONARNA ZAMIESZKANIA

ZAKLADY OPIEKUNCZO-
LECZNICZE - 18/ 1766

PLACOWKI
OPIEKUNCZO-
PIELEGNACYJNE - 0

ODDZIALY
GERIATRYCZNE -
2 /1468

ODDZIALY MEDYCYNY
PALATYWNE 3 /522

HOSPICJA
STACJONARNE -2/ 318

PORADNIE MEDYCYNY
PALIATYWNEJ - 5/170

PORADNIE
GERIATRYCZNE - 3

SANATORIA - 0

TIURNUSY
REHABILITACYJNE

USLUGI PIELEGNIARSKIE
W DOMU -2 484

HOSPICJA DOMOWE - 840

USLUGI PIELEGNIARSKIE
W DPS - 777

USLUGI
PIELEGNACYJNE -
STACJE OPIEKI CARITAS
DIECEZJI OPOLSKIEJ
—-6818

OPIEKA
STACJONARNA

DOMY POMOCY
SPOLECZNEJ - 16/1 247

PLACOWKI
CALODOBOWEJ OPIEKI —
11 /378

MIESZKANIA
SERWISOWANE - 24

RODZINNE DOMY
POMOCY SPOLECZNEJ
-0

ORGANIZACJE POZARZADOWE

ORGANIZACJE
KOMBATANCKIE

ORGANIZACJE NA RZECZ OSOB

NIEPELNOSPRAWNYCH

ORGANIZACJE
EMERYTOW
| RENCISTOW

ORGANIZACJE NA RZECZ 0SOB

CHORYCH

POMOC SPOLECZNA

OPIEKA
POLSTACJONARNA

DZIENNE DOMY POMOCY
- 16/ 1446

SRODOWISKOWE DOMY
SAMOPOMOCY -8/ 137

UNIWERSYTETY Il
WIEKU -19/2 117

KLUBY SENIORA - 25/
2406

WYPOZYCZALNIE
SPRZETU REHABILITAC.
—-52/6 000

POMOC PFRON
ok. 8 000

CENTRA/PUNKTY
INFORMACIJI - 4

OPIEKA W MIEJSCU
ZAMIESZKANIA

USLUGI OPIEKUNCZE
OPS -1 708

USLUGI OPIEKUNCZE
CARITAS DIECEZJI
OPOLSKIEJ - 6 860

POMOC PIENIEZNA |
RZECZOWA OPS - 5 759

KARTA RODZINY |
SENIORA -8 000

KOPERTA ZYCIA - 6 233

INNE USLUGI
SPOLECZNE (np.
imprezy integracyjne) —
30 000

TELEOPIEKA - 228

POMOC SASIEDZKA -84

WOLONTARIAT - 376
ASYSTENCI -0



1. Polityka senioralna — kontekst prawny, dokumenty strategiczne

Polityke w obszarze rozwigzywania problemow osob starszych realizujg w Polsce
publiczne i niepubliczne podmioty i instytucje szczebla krajowego, regionalnego i lokalnego,
w tym organizacje pozarzgdowe i podmioty komercyjne. To obszar dziatan gtéwnie
systeméw ochrony zdrowia i pomocy spotecznej, w ramach ktérych dokonujg sie
najwazniejsze zmiany w tym zakresie.

Polityka senioralna funkcjonuje w oparciu o krajowe i wspolnotowe (Unii Europejskiej)
dokumenty strategiczne, a takze regionalne (samorzgdu wojewddzkiego) i lokalne (samorzad
gminny i powiatowy) strategie, projekty lub programy.

Wsrod najwazniejszych dokumentow strategicznych wyznaczajgcych kierunki polityki
senioralnej w kraju naleza:

1. Zatozenia Diugofalowej Polityki Senioralnej w Polsce na lata 2014-2020 (ZDPS) -
pierwszy, ogolnopolski dokument, ktéry w kompleksowy sposob (na podstawie
Programu ASOS z lat 2012-2013) obejmuje zagadnienia starosci i starzenia sie
spoteczenstwa, w tym Kkierunki dziatan zmierzajgce do poprawy sytuacji oséb
starszych (60 i wiecej lat), w tym wydtuzenia ich aktywno$ci®.

Dokument definiuje polityke senioralng jako ogét celowych dziatahh organéow
administracji publicznej wszystkich szczebli oraz innych organizacji i instytucji, ktore
realizujg zadania i inicjatywy ksztaltujgce warunki godnego i zdrowego starzenia sie.

Oznacza to, ze polityka senioralna to dziatania realizowane w okresie catego
zycia cztowieka, prowadzace do zapewnienia warunkéw wydtuzenia aktywnosci,
zaréwno zawodowej, jak i spotecznej, oraz samodzielnego, zdrowego, bezpiecznego
i niezaleznego zycia os6b starszych.

2. Rzadowy Program na rzecz Aktywnosci Spotecznej Osob Starszych na lata
2014-2020 (Program ASOS) — dilugoletni program dziatan majgcych na celu poprawe
jakosci i poziomu zycia osob starszych poprzez tworzenie warunkéw do rozwoju ich
aktywnosci spotecznej’. Ma wspieraé i podtrzymywaé aktywno$é osoéb starszych,
w tym os6b o ograniczonej samodzielno$ci, a takze przyczyni¢ sie do petniejszego
korzystania z ich potencjatu spoteczno-zawodowego.

3. Program ,Solidarno$¢ pokolen. Dziatania dla zwiekszenia aktywnosci
zawodowej osob w wieku 50+” to przyjety przez Rade Ministrow w 2014 r. pakiet
dziatan rzgdowych, ktéry - wraz z Programem ASOS - ma na celu szeroko rozumiang
aktywizacje i zatrudnienie oséb powyzej 50 lat*. Gtéwnym celem tego Programu jest
osiggniecie w perspektywie 2020 r. wskaznika zatrudnienia os6b w wieku 55-64 na
poziomie 50%.

4. Program wieloletni ,,Senior—-WIGOR” na lata 2015-2020 jest uzupetnieniem
Programu ASOS oraz stanowi wykonanie rekomendacji zawartych w Zatozeniach
Dtugofalowej Polityki Senioralnej w Polsce na lata 2014-2020, zwtaszcza w zakresie
ustug opiekunczych, edukacji oraz rozwoju sieci samopomocy®. Gtéwnym celem tego
programu rzadowego jest wsparcie seniorow poprzez dofinansowanie dziatan
jednostek samorzgdu w rozwoju na ich terenie sieci Dziennych Domoéw ,Senior-

% Zafozenia Diugofalowej Polityki Senioralnej w Polsce na lata 2014-2020 zostaly przyjete 24 grudnia 2013 r. uchwatg nr 238
Rady Ministréw i opublikowane w Monitorze Polskim 4 lutego 2014 r. (Poz. 118).

3 Program ASOS zostat przyjety uchwatg nr 237 Rady Ministrow z dnia 24 grudnia 2013 r. w sprawie ustanowienia Rzagdowego
Programu na rzecz Aktywnosci Spotecznej Oséb Starszych na lata 2014-2020 (Monitor Polski z 24 stycznia 2014 r., poz. 52).

* Uchwata Nr 239 Rady Ministréw z dnia 24 grudnia 2013 r. w sprawie ustanowienia Programu Solidarnosé pokolen. Dziatania
dla zwiekszenia aktywnosci zawodowej oséb w wieku 50+ (Monitor Polski z 4 lutego 2014 r., poz. 115).

® Uchwata nr 34 Rady Ministréw z dnia 17 marca 2015 r. w sprawie ustanowienia programu wieloletniego ,Senior-WIGOR” na
lata 2015-2020 (Monitor Polski z 13 kwietnia 2015 r., poz. 341).



WIGOR” (do 80% kosztu realizacji nowego Domu lub do /5 kosztu utrzymania

miejsca w juz istniejgcej placowce).

Wsréd dokumentow Unii Europejskiej, uwzgledniajgcych dziatania na rzecz oséb
starszych, istotnymi sa:

« Europa 2020 - Strategia na rzecz inteligentnego i zréwnowazonego rozwoju
sprzyjajagcego wigczeniu spotecznemu - dokument Komisji Europejskiej
wyznaczajgcy najwazniejsze cele i priorytety, ktére winny by¢ osiggniete przez
kraje UE do 2020 r., w tym w zakresie zapobiegania dezintegracji spotecznej
i promowanie idei aktywnej starosci.

« program Europejskiego partnerstwa na rzecz innowacji sprzyjajacej
aktywnemu starzeniu sie w dobrym zdrowiu - to pilotazowy projekt (element
realizacji Strategii Europa 2020) majgcy na celu zwiekszenie o dwa lata do roku
2020 srednigj liczby lat przezytych przez Europejczykow w dobrym zdrowiu
poprzez wsparcie oséb starszych w uczestnictwie w zyciu spotecznym oraz
zmniejszajac presje na system ochrony zdrowia®.

+ Rezolucja Rady UE w sprawie odnowionej europejskiej agendy na rzecz
uczenia sie dorostych (listopad 2011 r.), majgca na celu uzupetnié¢ wspdine cele
i dziatania podejmowane w ramach Procesu Kopenhaskiego (rozwoj ksztatcenia
i szkolenia zawodowego) i Procesu Bolonskiego (rozwdj szkolnictwa wyzszego),
w tym osob dorostych z niskimi umiejetnosciami i pozostajgcymi w niekorzystnej
sytuacji zyciowe;j.

Natomiast w ramach dziatan podejmowanych na rzecz senioréw przez Samorzad
Wojewddztwa Opolskiego oraz gminy i powiaty regionu do najwazniejszych programoéw
i projektéw nalezg':

1) Program Specjalnej Strefy Demograficznej w wojewddztwie opolskim do
2020 roku ,,Opolskie dla rodziny” (SSD)?, skladajgcy sie m. in. z Pakietu V.
Zfota jesien, ktérego celem jest zwiekszenie dostepu do réznego rodzaju ustug
dla osob starszych i ich aktywizacje. Program zakfada realizacje projektow
polegajgcych m. in. na tworzeniu nowoczesnych placéwek opiekunczych, w tym
krotkoterminowych, opieki mobilnej i domowej, doskonalenia kompetencji oséb
Swiadczgcych ustugi dla senioréw, a takze wspieranie wolontariatu senioréw i dla
seniorow, integracji wewnatrz- i miedzypokoleniowej, zwiekszeniu kompetenc;i
cyfrowych i rozwoju infrastruktury przyjaznej seniorom. Jednym z narzedzi
wspierajgcych SSD jest Opolska Karta Rodziny i Seniora®, umozliwiajgca m. in.
seniorom (po 65 roku zycia) korzystanie ze znizek i ulg w opfatach za ustugi
zwigzane z Kkulturg, edukacjg, zdrowiem, gtéwnie w instytucjach podlegtych
jednostkom samorzadu terytorialnego oraz innych podmiotach publicznych
i prywatnych, swiadczacych tzw. ustugi senioralne (obecnie partnerami Karty sg:
65 samorzgdow gminnych woj. opolskiego i 171 prywatnych firm).

® Zob. European Innovation Partnership on Active and healthy Ageing — EIP AHA
http://ec.europa.eu/health/ageing/docs/com_2012_83_en.pdf (26.08.2016 r.).

7 Zob. wiecej — Dziatania Samorzadu Wojewodztwa Opolskiego w zakresie polityki senioralnej — rozdziat 4.

® Program Specjalnej Strefy Demograficznej w wojewddztwie opolskim do 2020 roku ,Opolskie dla rodziny” to jeden
z instrumentéw realizacji Strategii Rozwoju Wojewddztwa Opolskiego do 2020 r., uwzgledniajacy aktualne uwarunkowania
spoteczne i tendencje demograficzne. Zaktada realizacje dziatan majgcych na celu zapobiezenie negatywnym procesom
demograficznym w regionie (depopulacja) i odbudowe jego potencjatu ludnosciowego. Wymienia 4 kierunki interwencji
zwigzane z rynkiem pracy (Pakiet |. Praca to bezpieczna rodzina), edukacjg (Pakiet Il. Edukacja a rynek pracy), ustugami
ztobkowo-przedszkolnymi (Pakiet Ill. Opieka ztobkowo-przedszkolna) i osobami starszymi (Pakiet IV. Ztota Jesien).

® Program Specjalnej Strefy Demograficznej w wojewddztwie opolskim do 2020 roku ,Opolskie dla rodziny” zostat przyjety
uchwatg nr 5503/2014 z 16 wrzes$nia 2014 r. Zarzadu Wojewddztwa Opolskiego.
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2) Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Opolskiego na lata 2014-
2020, w ramach ktérego na wsparcie réznych typow przedsiewzie¢, w tym
uwzgledniajgcych osoby starsze, zaplanowano srodki z Europejskiego Funduszu
Spotecznego oraz  Europejskiego  Funduszu Rozwoju  Regionalnego
w nastepujgcych dziataniach i poddziataniach: Dziatanie 8.1 Dostep do wysokiej
Jakosci ustug spotecznych i zdrowotnych (tacznie 73,9 min Euro), Poddziatanie
10.1.1 Infrastruktura ochrony zdrowia w zakresie profilaktyki zdrowotnej
mieszkancow regionu (25,4 min Euro), Poddziatanie 10.1.2 Infrastruktura ustug
spotecznych (23,0 min Euro) oraz Dziafanie 10.2 Inwestycje wynikajgce
Z Lokalnych Planéw Rewitalizacji (30,7 min Euro). W 2016 r. rozpoczely sie
pierwsze nabory projektdow w ramach powyzszych dziatan i poddziatah lub
rozpoczng sie w | kw. 2017 r.

3) Wojewoddzka Strategia w Zakresie Polityki Spolecznej na lata 2016-2025
w Celu strategicznym 2. Opolski model wsparcia i aktywizacji seniorow
szczegotowo okresla dziatania wspierajgce i aktywizujgce osoby starsze.
Jednoczesnie w ramach tego celu Strategia zaktada m. in. rozw¢j ustug i form
wsparcia w formie np. mieszkan wspomaganych, teleopieke, ustugi edukacyjne,
kulturalne i rekreacyjne, zwiekszenie aktywnosci senioréw i ich udziatu w zyciu
spotecznosci lokalnych, w tym utworzenie regionalnego centrum wolontariatu
senioréw.

Praktyka i teoria dziatan skierowanych do najstarszych obywateli wyréznia trzy

obszary dziatalnosci. Sa to:
— polityka spoteczna wobec starosci — polegajgca na wyréwnywaniu deficytow

i nierownosci miedzy starszymi a innymi grupami spoteczenstwa, kompensacje
mozliwosci samodzielnego zycia;

polityka spoteczna wobec ludzi starych — to poprawa warunkéw zycia senioréw oraz
zaspokajanie ich dynamicznie zmieniajgcych sie potrzeb, a takze ksztattowanie
wiasciwych relacji miedzypokoleniowych;

polityka spoteczna wobec starzejacego sie spoteczenstwa obejmujgca dziatania
ograniczajgce skutki wzrostu udziatu seniorow w strukturze wiekowej spoteczenstwa,
zagadnienia zwigzane z funkcjonowaniem rynku pracy, systemu zabezpieczenia
spotecznego (ochrony zdrowia, ubezpieczen, pomocy spotecznej, edukacji
i przygotowania do starosci).

W praktyce dziatania te wzajemnie sie przenikajg i uzupetniajg, nie stanowigc

odrebnych inicjatyw. Wigekszos¢ z nich bezposrednio skierowana jest do oséb starszych, ich
rodzin i najblizszego otoczenia i przebiega zgodnie z zachowaniem dwéch zasad:

subsydiarnosci — wsparcie instytucji nastepuje po wyczerpaniu wszystkich mozliwosci
wiasnych rodziny, dalszych krewnych, sgsiadéw, srodowiska lokalnego;
kompleksowosci — pomoc udzielana jest w roznej formie, z réznych zrédet, w sposéb
systemowy traktuje problemy i potrzeby osoby starszej.

Niniejsza analiza uwzglednia wybrane elementy tak zdefiniowanej polityki senioralnej,

co dowodzi, ze dziatania na rzecz osob starszych w woj. opolskim sg realizowane
w szerokim zakresie, cho¢ z uwagi na dynamicznie zmieniajgce sie potrzeby i warunki
prawno-organizacyjne oraz finansowe, sg one niewystarczajgce.
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2. Problemy i potrzeby oséb starszych
2.1. Sytuacja spoteczno-demograficzna oséb starszych

2.1.1. Stan, struktura i prognoza ludnosci woj. opolskiego

Demografowie twierdzg, ze jesli dzisiaj rodzi sie dziecko, to co drugie ma szanse
dozyé 100 lat ** — wraz z postepem cywilizacji wydtuza sie trwanie zycia mieszkancow
Europy, a Polska w opinii ekspertéw jest najszybciej starzejagcym sie spoteczenstwem,
z dynamicznie wzrastajgcg liczba oséb powyzej 60 lat zycia, ktérej udziat do 2050 r.
wzrosnie do ponad 40%.

Wojewddztwo opolskie jest jednym z regionow kraju, w ktérym niekorzystne zjawiska
demograficzne sg szczegodlnie nasilone i w istotny sposob wptywajg na jakos$¢ i rozmiar
problemow spotecznych. Od wielu lat w regionie utrzymuje sie niski poziom dzietnosci,
przewaga zgonéw nad urodzeniami, a takze jeden z najwyzszych wskaznikdéw migracji
zagranicznych mieszkancow, co w efekcie powoduje, ze woj. opolskie nalezy do grupy
wojewodztw o najszybszym tempie ubytku ludnoéci.

Wraz ze spadkiem liczby mieszkancéw woj. opolskiego zmienia sie jej struktura.
Zmniejsza sie liczba oséb w wieku produkcyjnym oraz dzieci i mitodziezy do 17 lat,
a zwieksza sie liczba osob w wieku emerytalnym, zwlaszcza po 80 roku zycia. W latach
1989-2013 wojewddztwo opolskie odnotowato najwiekszy przyrost liczby oséb powyzej 65
roku zycia (o prawie 7 pkt. proc.), a udziat oséb pow. 80 roku zycia podwoit sie z 2 do 4%"*.

W konsekwencji nastepuje starzenie sie spofeczenstwa regionu, w tym wzrost
(w latach 2009-2013 o ponad 9%) liczby gospodarstw domowych z osobami starszymi.
Jednoczesnie w 2011 r. w woj. opolskim bylo 38 tys. gospodarstw prowadzonych przez
samotne osoby starsze, a ich udziat w grupie gospodarstw domowych z osobami starszymi
byt wiekszy niz w Polsce i wynosit 34%"2.

W latach 2013-2015, w podobny sposob jak we wczesniejszych latach, zmienita sie
struktura demograficzna wojewddztwa opolskiego:

— spadt udziat procentowy ludnosci w wieku przedprodukcyjnym — Srednio w Polsce

0 0,2 pkt proc., w woj. opolskim 0,3 pkt proc.;

— spadt udziat ludnosci w wieku produkcyjnym — w kraju o 1 pkt proc., w woj.

opolskim o 0,9 pkt proc.;

— wazrést udziatl procentowy oséb w wieku poprodukcyjnym — w Polsce o 1,2

pkt proc., woj. opolskim o 1,3 pkt proc.

W 2015 r. w wojewodztwie opolskim odsetek osdb w wieku poprodukcyjnym wynosit
20,2% i byt wyzszy niz $redni w kraju (19,6%).

% Jacek Wykowski, Demencja — co pigta osoba po 80 r. z. Bedzie ja miata. Jak przygotowac system? Rynek Seniora (4 maja
2016, godz.15.45)
http://lwww.rynekseniora.pl/rynek_opieki/105/demencja_co_piata_osoba_po_80_r_z_bedzie_ja_miala_jak_przygotowac_system
,5305.html (05.09.2016 r.).

" Program Specjalnej Strefy Demograficznej w wojewédztwie opolskim do 2020 roku. Opolskie dla Rodziny, Samorzad
Wojewddztwa Opolskiego, Opole 2014, s.5.

' Tamze, s. 3.
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Tabela 1. Ludnos$é wg ekonomicznych grup wieku w Polsce i woj. opolskim w latach 2013-2015

Ludnos¢ wg ekonomicznych grup wieku wg stanu na 31 grudnia
Polska woj. opolskie
Wyszczegodlnienie Wzrost / Wzrost /
spadek spadek w
2013r. 2014 r. 2015r. W 2015 1. 2013r. 2014 r. 2015 . 2015 1.
2013 r.=100% 2013 r.=100
Ogétem 38495659 | 38478 602 | 38 437 239 99,8 1004 416 1000858 | 996 011 99,2
w tym:
wiek przedprodukcyjny 6995362 | 6942996 | 6901795 98,7 164 129 161 704 | 159 393 97,1
% 18,2 18,0 18,0 X 16,3 16,2 16,0 X
wiek produkcyjny 24 422 146 | 24 230 162 | 24 002 168 98,3 650 157 643 277 | 635551 97,8
% 63,4 63,0 62,4 X 64,7 64,3 63,8 X
wiek poprodukcyjny 7078151 | 7305444| 7533276 106,4 190 130 195 877 | 201 067 105,8
% 18,4 19,0 19,6 X 18,9 19,6 20,2 X

Zrédto: obliczenia wlasne ROPS w Opolu na podstawie informacji z aplikacji elektronicznej GUS - Bank Danych Lokalnych

Wykres 1. Struktura ludnosci wg ekonomicznych grup wieku w Polsce i woj. opolskim — stan
w 2015 r. oraz réznica w poréwnaniu do 2013 r.

Zrédto: obliczenia wlasne ROPS w Opolu na podstawie informacii z aplikacii elektronicznej GUS - Bank Danych Lokalnych

19,6 +1,2 20,2 +1.3
-0,9
-0,3
Polska woj. opolskie
mprzedprodukcyjny Eprodukcyjny poprodukcyjny

W populacji oséb w wieku powyzej 60 lat najwiekszg grupe (prawie /) stanowig osoby
w grupie wiekowej 60-64 lata, a najmniej jest oséb w wieku: 70-74 i 75-79 lat.

W woj. opolskim na tle $rednich wskaznikéw dla kraju wystepuje:

— mniejszy udziat liczby oséb w wieku 60-64 lata (30,1%);

— mniej os6b w wieku 65-69 lat (23,3%);

— wiecej 0osob w wieku 75-79 lat (15%);

— podobny udziat procentowy grup wieku 70-74 (13,8%) i pow. 80 lat (17,7%).
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Tabela 2. Ludnos¢é w wieku 60 lat i wiecej w Polsce i woj. opolskim w 2015 r. (w%)

Wyszczeglnienie Ludnosé w wieku 60 lat i wiecej w 2015 r.
Polska woj. opolskie

Ogoétem 100% 100%

60-64 31,0 30,1

65-69 24,6 23,3

70-74 13,7 13,8

75-79 12,9 15,0

80 lat i wiecej 17,8 17,7

Zrédto: obliczenia wlasne ROPS w Opolu na podstawie informacji z aplikacji elektronicznej GUS - Bank Danych Lokalnych

Wsrod senioréw wiecej jest kobiet (59%) niz mezczyzn, wspétczynnik feminizacji
w grupie wiekowej 60-64 lata wynosi 125, a w grupie wieku 80 i wiecej lat — 228"

Poczgwszy od roku 1992 rozpoczat sie w Polsce okres dynamicznego wzrostu
przecietnego trwania zycia. Eksperci podkreslaja, ze postep w dziedzinie medycyny,
poprawa stanu zdrowia mieszkancéw, prowadzenie zdrowszego stylu zycia, lepsze warunki
zycia i pracy wplywajg na poprawe kondycji Polakéw i tym samym wydtuzenie zycia®.
W latach 1991-2014 przecietne dalsze trwanie zycia mezczyzn wzrosto o 7,9 lat (do 73,8 lat),
a kobiet 0 6,5 lat (do 81,6)™.

W omawianym okresie poprawit sie takze wspoétczynnik zgondw oséb starszych:

— dla catej grupy wieku powyzej 60 lat spadt z 50,3%o do 36,6%o,

— dla grupy wieku 80 lat i wiecej spadt z 198%o do 146,3%0™°.

Wykres 2. Zgony oséb w wieku 60 lat i wiecej wedlug wieku oséb zmartych w latach 1990 - 2014
250,0

198,0

200,0

146,3

150,0
115,5

100,0 754 —

50,3 L 43,2 26 6 41,8

50,0 -

wskaznik na 1000 ludnosci

0,0 -
1990 2014

Erazem ®60-64 ®65-69 m70-74 m75-79 80-85 85 lat i wiecej

Zrédto: Ludnosé w wieku 60 lat i wiecej (struktura wedhug pici i wieku, trwanie Zycia, umieralno$é, prognoza), GUS, notatka
z dnia 10.02.2016 ., s. 4

Na podstawie prognozy ludnoéci opracowanej przez GUS w 2014 r. ustalono, ze
w perspektywie do 2050 roku ogolna liczba ludnosci Polski zmniejszy sie o ponad 4,5 min,

% Ludnosc¢ w wieku 60 lat i wiecej (struktura wedfug pici i wieku, trwanie zycia, umieralno$é, prognoza), GUS, notatka z dnia
10.02.2016r.,s. 4

" Tamze, s. 5

* Tamze, s. 5

® Tamze, s. 5
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natomiast wzrasta¢ bedzie zaréwno liczba jak i odsetek 0séb w wieku 60 lat i wiecej’.

W konsekw

encji oséb w wieku co najmniej 60 lat bedzie:

— w2025 r. ponad 10 min (prawie 28% ludnosci kraju);
— w2035r. 11,4 min (32%), tj. prawie 1/3 populacji;
— w2050 r. 13,7 min (ponad 40% ludnosci Polski)*®.

W

wojewddztwie opolskim — przy uwzglednieniu struktury ludnosci wg

ekonomicznych grup wieku, o postepujgcym procesie starzenia sie regionu swiadczy:

najwyzszy w Polsce prognozowany do 2050 r. przyrost ludnosci w wieku
poprodukcyjnym (w latach 2014-2050 liczba oséb pow. 65 lat wzrosnie do 269
tys., ado 2025 r. - do 251 tys.);

procentowy udziat oséb w wieku poprodukcyjnym w 2050 r. (przy uwzglednieniu
podniesienia wieku emerytalnego do 67 lat) wyniesie prawie 33%, przy sredniej
dla kraju 29,3%";

wspétczynnik obcigzenia demograficznego (liczba osdb w wieku 65 lat i wiecej na
1 000 oséb do 14 lat) wyniesie 3 599 w 2050 r. i bedzie to najwyzszy wskaznik
w kraju;

mediana wieku w 2050 r. wynosi¢ bedzie dla woj. opolskiego 56,1 lat ($rednia
w kraju 52,5);

w latach 2014-2050 nastgpi 2,5-krotny wzrost liczby os6b powyzej 80 lat (tzw.
zaawansowana staro$¢). Udziat tej grupy w 2050 r. wynosi¢ bedzie $rednio
w kraju 10,4% (w woj. opolskim 12,2%);

procentowy udziat oséb w wieku 65 lat i wiecej w strukturze biologicznych grup
wieku (bez uwzglednienia momentu przechodzenia na emeryture), bedzie w woj.
opolskim najwyzszy (ze wskaznikiem 36,1%, przy $éredniej krajowej 32,7%)%;
rosngca dtugosé zycia - wg GUS w woj. opolskim, w 2050 r. w poréwnaniu do
2013 r., mezczyzni pow. 65 lat bedg zyli o 15,8 lat dtuzej, a kobiety o 19,1 lat —
beda to najwyzsze wskazniki w kraju.

7 Tamze, s. 11
8 Tamze

¥ Prognoza ludnosci rezydujacej dla Polski na lata 2014-2050, GUS, Warszawa 2016, s. 1-8 http://stat.gov.pl/obszary-
tematyczne/ludnosc/prognoza-ludnosci/prognoza-ludnosci-rezydujacej-dla-polski-na-lata-2015-2050,8,1.html (01.09.2016 r.)

®Tamze, s. 6-8.
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Wykres 3. Procentowy udzial liczby oséb w wieku poprodukcyjnym w strukturze ludnosci
ogoétem w latach 2015 i 2050 (prognoza) w woj. opolskim wg powiatéw

procent
0,0 10,0 20,0 30,0 40,0

brzeski
gtubczycki
kedzierzynsko-kozielski
kluczborski
kprapkowicki
namystowski
nyski

oleski
opolski-ziemski
prudnicki
strzelecki

Miasto Opole

razem wojewodztwo

m2015r. m2050r. prognoza

Zrédto: opracowanie wlasne ROPS w Opolu na podstawie Prognoza ludnosci dla powiatéw i miast na prawach powiatéw oraz
podregiondbw na lata 2014-2050, GUS 2014 r. - zbiory w formacie MS Excel http://stat.gov.pl/obszary-
tematyczne/ludnosc/prognoza-ludnosci/prognoza-dla-powiatow-i-miast-na-prawie-powiatu-oraz-podregionow-na-lata-2014-
2050-opracowana-w-2014-r-,5,5.html (01.09.2016 r.).

W uktadzie terytorialnym wojewddztwa:

— najwiekszy udziat ludnosci w wieku poprodukcyjnym w 2015 r. wystgpit w Miescie
Opolu (23%) oraz powiatach: gtubczyckim (20,8%) i nyskim (20,7%), a najmniejszy
byt w powiecie opolskim ziemskim (18,4%);

— w 2050 r. prognozuje sie wzrost procentowego udziatu oséb w wieku poprodukcyjnym
do 32,5%, przy czym najwiecej osob w tym wieku bedg miaty powiaty gtubczycki
i nyski (35%), najmniejszy powiat opolski ziemski (30,7%);

— natomiast biorgc pod uwage przyrost liczby ludnosci w tym wieku - najwiecej
seniorow przybedzie w powiecie opolskim ziemskim (0 42%), przy $rednim wzroscie
dla wojewddztwa o 20,4% (wykres 4).
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Wykres 4. Procentowy wzrost liczby os6b w wieku poprodukcyjnym w latach 2015 — 2050
(prognoza) w woj. opolskim wg powiatéw
procent
0,0 50,0 100,0 150,0

brzeski 127,2
gtubczycki 115,0
kedzierzynsko-kozielski 110,6
kluczborski 121,4
kprapkowicki 115,7
namystowski 131,0
nyski 118,1
oleski 1225
opolski-ziemski 142,5
prudnicki
strzelecki
Miasto Opole
razem wojewodztwo

Zrédto: opracowanie wlasne ROPS w Opolu na podstawie Prognoza ludnosci dla powiatéw i miast na prawach powiatéw oraz
podregionéw na lata 2014-2050, GUS 2014 r. - zbiory w formacie MS Excel.

2.1.2. Generacyjne wspotczynniki wsparcia

Prognozowane zmiany w zakresie struktury wiekowej ludnosci wplywajg na
przeksztatcenie relacji miedzy starszymi i mtodszymi generacjami. Relacje te opisujg dwa
wspotczynniki: potencjalnego wsparcia i opieki nad rodzicami.

Wg prognozy GUS do 2050 r. w Polsce:

— wspofczynnik potencjalnego wsparcia (liczba oséb w wieku 15-64 lata

przypadajgca na 100 oséb w wieku 65 lat i wiecej) spadnie z 458 do 169,
— wspofczynnik opieki nad rodzicami (liczba osdéb w wieku 85 lat i wiecej
przypadajgca na 100 osob w wieku 50-64 lata) wzrosnie z 8 do 38.

Wedtug autoréw prognozy w przekroju regionalnym zmiany bedg zalezne od stopnia
zaawansowania starzenia populacji**. W zwigzku z tym, z uwagi na prognozowane dla woj.
opolskiego najwyzsze wskazniki ,starosci” demograficznej, takze generacyjne wspétczynniki
wsparcia bedg w woj. opolskim niekorzystne.

2.1.3. Stan zdrowia i niepelnosprawnos¢ oso6b starszych

Badania dotyczagce stanu zdrowia os6b starszych prowadzone sg w oparciu
0 metodologie Europejskiego Ankietowego Badania Zdrowia od 1996 r. Zgodnie z ostatnig
edycja badania (2014), samoocena stanu zdrowia starszych mieszkancow Polski
nieznacznie poprawita sig, zwtaszcza dwoch grup wieku: szes$cdziesieciolatkow
i siedemdziesieciolatkow. Natomiast pogorszyta sie samoocena stanu zdrowia najstarszych
Polakow — w grupie wieku powyzej 80 lat co druga osoba stwierdzita, Ze jej stan zdrowia jest
zty lub bardzo zty*.

%! Prognoza ludnosci na lata 2014-2050, GUS, Warszawa 2014, s. 141 http://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/ludnosc/prognoza-
ludnosci/prognoza-ludnosci-na-lata-2014-2050-opracowana-2014-r-,1,5.html (26.09.2016 r.)

22 Zdrowie 0s6b starszych w Polsce w $wietle badan statystyki publicznej, GUS, Notatka posiedzenie Sejmowej Komisji Polityki
Senioralnej dotyczace ,Informacji Ministra Zdrowia na temat wptywu zmian demograficznych i starzenia sie spoteczenstwa na
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Ws$Srdéd osob powyzej 60 roku zycia czesciej niz w pozostatych grupach ludno$ci
wystepujg przewlekte choroby. Na jedng osobe w tym wieku przypadato w 2014 r. 3,6 choréb
przewlektych, w tym wsréd 80-latkow 4,5 chordb.

Tabela 3. Najczesciej wystepujace dolegliwosci os6b starszych

Mezczyzni w % Kobiety w %
Wysokie cisnienie tetnicze 47,2 | Wysokie cisnienie tetnicze 56,3
Bole dolnej partii plecow 36,2 | Choroba zwyrodnieniowa stawow 47,3
Choroba zwyrodnieniowa stawéw 29,0 | Bdle dolnej partii plecow 45,5
Choroba wiencowa, dusznica bolesna 24,8 Bole Szyl gkgrku) lub innej przewlekte 33,9
dolegliwos$ci szyi (karku)
Bole srodkowej partii plecow 24,0 | Bdle $rodkowej partii plecéw 32,4
Bok_a szyi (karku) lub innej przewlekte dolegliwosci 23.7 | Choroba wiericowa, dusznica bolesna 28.0
szyi (karku)
Choroba prostaty 22,5 | Cukrzyca 17,6
Cukrzyca 17,7 | Choroby tarczycy 17,2
Zawat serca i jego konsekwencje 13,0 Nletrzyman|g moczu, problem z 15,4
kontrolowaniem pecherza moczowego

Zrodto: Zdrowie osob starszych w Polsce w $wietle badan statystyki publicznej, GUS, notatka z dnia 19.02.2016 ., s. 15

Wedlug metodologii Eurostatu w Polsce w 2014 r. blisko co druga osoba w wieku 60
lat i wigcej zostata zaliczona do populacji oséb niepetnosprawnych biologicznie, z ktérych Y/,
miata powazne ograniczenia w wykonywaniu codziennych czynno$ci zyciowych?>.

Co trzecia osoba w wieku 65 lat i wiecej ma trudnosci w codziennych czynnosciach
zwigzanych z samoobstugg (ktadzenie sie i wstawanie z t6zka, siadanie i wstawanie
z krzesta, kapanie sie, mycie pod prysznicem). Z badan tych wynika, ze 45% oséb starszych
majgcych problemy z samoobstugg musi radzié¢ sobie sama, bo nie ma zadnej pomocy?*.

organizacje systemu ochrony zdrowia i Narodowy Program Zdrowia” (w dniu 19.02.2016 r.), GUS Warszawa 2016, s. 13
http://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/ludnosc/ludnosc/ludnosc-w-wieku-60-struktura-demograficzna-i-zdrowie, 24,1.html
19.09.2016 1.).

gs Ludnos¢ w wieku 60 lat i wigcej, Notatka zostata przygotowana na posiedzenie Sejmowej Komisji Polityki Senioralnej
dotyczace ,Informacji Ministra Zdrowia na temat wptywu zmian demograficznych i starzenia sie spoteczenstwa na organizacje
systemu ochrony zdrowia i Narodowy Program Zdrowia” (w dniu 19.02.2016 r.), GUS Warszawa 2016,
s. 30 http://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/ludnosc/ludnosc/ludnosc-w-wieku-60-struktura-demograficzna-i-zdrowie,24,1.html
19.09.2016r.)

£4 Zdrowie 0s6b starszych w Polsce w $wietle badan statystyki publicznej, GUS, op. cit, , s. 17.
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Wykres 5. Trudnosci w samoobstudze oséb starszych (w %)

60
=—@=—=ltadzenie sie 1 wstawanie z
30 1ozka lub siadanie 1 wstawanie
z krzesta
kapanie lub mycie sie pod
40 prysznicem
30 ubieranie sie i rozbieranie
20 =®—jedzenie positkow
10 —@—loorzystanie z toalety (WC)

65 lat 1 wiecej 65-69 lat T0-79 80 lat 1 wiecej

Zrédto: Zdrowie 0séb starszych w Polsce w $wietle badar statystyki publicznej, GUS, notatka z dnia 19.02.2016 ., s. 17

Podobne problemy stwarzajg osobom starszym prace domowe — co druga osoba
w wieku 65 lat i wiecej stwierdzita, ze ma trudno$ci w prowadzeniu gospodarstwa
domowego, a 28% nie ma zadnej pomocy i musi sobie radzié sama?>.

2.1.4. Warunki zycia gospodarstw domowych oséb starszych

Wedtug danych GUS w 2015 r. sytuacja materialna gospodarstw domowych w Polsce
poprawita sie?®. Wzrosty dochody i wydatki poszczegélnych grup gospodarstw domowych,
poprawito sie rowniez wyposazenie w dobra trwatego uzytkowania.

Przecietny miesieczny dochdd rozporzgdzalny na osobe wynosit 1 386 zt i wzrdst
w stosunku do 2014 r. 0 4,3%. Przecietne miesieczne wydatki na osobe wynosity 1 091 zi
i byty wyzsze 0 2,1% od wydatkéw z roku 2014.

W gospodarstwach domowych zamieszkiwanych wytgcznie przez osoby starsze (60
lat i wiecej), przecietny, miesieczny dochdéd na osobe wynosit 1 792 zt, tj. byt 0 30% wiekszy
niz w gospodarstwach, w sktad ktérych wchodzity wytgcznie osoby mtodsze?’.

W najtrudniejszej sytuacji pod wzgledem przecietnych miesiecznych dochoddéw
wydatkéw na 1 osobe znajdujac sie gospodarstwa domowe:

— rolnikdéw o najnizszych dochodach (1 046 zt) i wydatkach ( 779 z});
— rencistéw o dochodach (1 114 z}) i wydatkach (997 zt)*®.

Czynnikiem istotnie roznicujgcym poziom dochoddéw i wydatkbw gospodarstw
domowych jest miejsce zamieszkania: region Polski oraz klasa miejscowosci zamieszkania
(najnizsze dochody i wydatki majg mieszkancy miast ponizej 20 tys. ludnosci oraz
mieszkancy wsi).

% Tamze, s. 18

% Sytuacja gospodarstw domowych w 2015 r. w $wietle wynikéw badania budzetéw gospodarstw domowych, GUS, Warszawa
20186, s. 1, http://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/warunki-zycia/dochody-wydatki-i-warunki-zycia-ludnosci/sytuacja-gospodarstw-
domowych-w-2015-roku-w-swietle-wynikow-badania-budzetow-gospodarstw-domowych,3,15.html (13.07.2016 r.).

%" Informacja o sytuacji 0séb starszych na podstawie badar GUS, Warszawa lipiec 2016, s. 9

% Tamze, s. 3
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Wojewddztwo opolskie nalezy do grupy regionéw o dochodach nizszych niz $rednie
wartosci dla kraju, mieszczgcych sie w granicach 90,0-99,9% sredniej krajowej, tj. w 2015 r.

odnotowano:

— przecietne miesieczne dochody gospodarstw domowych stanowigce 93,0%
srednich dochodéw w kraju;
— przecietne miesieczne wydatki — 101,0% $rednich wydatkéw w kraju®.

W 2015 r. — podobnie jak przed rokiem, w wojewddztwie opolskim byto 201,8 tys.
emerytow i rencistow. W poréwnaniu o0 2010 r. liczba pobierajgcych renty i emerytury — tak
jak w catym kraju, spadta: w woj. opolskim o 6,4%, w Polsce o0 4,4%.

Przecietna emerytura i renta wyptacana przez ZUS w 2015 r. wyniosta Srednio
w Polsce 1980,96 zt (wieksza od Swiadczenia z 2014 r. o 24%), a w woj. opolski —
1 948,36 zt (rébwniez wigksza od sSwiadczenia z poprzedniego roku o 24%).

Tabela 4. Swiadczenia emerytalno-rentowe w Polsce i woj. opolskim w latach 2010 i 2014-2015

Swiadczenia emerytalno-rentowe
. Polska woj. opolskie
Wyszczegélnienie Wzrost / Wzrost / Wzrost / Wzrost /
spadek spadek spadek spadek
2010 r. 2014 . 2015r. w 2015 r. w 2015 r. 2010 r. 2014 . 2015 . w2015 r. w2015 r.
2010 r.=100% | 2014 r.=100% 20101.=100% | 2014r.=100%
Przecietna, miesieczna
liczba emerytéw i 8866,1| 8467,2 8477,0 95,6 100,1 215,6 201,8 201,8 93,6 100,0
rencistow w tys.
wtym ZUS | 7491,4| 7 255,6 72738 97,1 100,3 184,9 176,0 176,3 95,3 100,2
rolnicy indywidualni | 1374,7| 1211,6 1203,2 87,5 99,3 30,7 25,8 25,5 83,1
Przecietna, miesigeczna
emerytura i renta brutto | 1 588,95 | 1922,92 | 1 980,96 124,7 103,0 1560,14 | 1887,91| 1948,36 124,9
Przecietna, miesieczna
emerytura | renta 954,68 | 114473 | 1179,63| 123,6 1030 |1017,25| 1210,39| 124508| 1224
indywidualnych w zt

Zrédto: Raport o sytuacji spoteczno-gospodarczej wojewédztwa opolskiego w 2015 r., Urzad Statystyczny w Opolu, maj 2016 r.,
s. 45 http://opole.stat.gov.pl/publikacje-i-foldery/inne-opracowania/raport-o-sytuacji-spoleczno-gospodarczej-wojewodztwa-
opolskiego-w-2015-r-,9,6.html (20.09.2016 r.)

2.1.5. Uboéstwo osob starszych

Wyniki badania budzetéw gospodarstw domowych, uwzgledniajgce rowniez zakres
i poziom ubdstwa w Polsce wskazujg, ze w 2015 r. (w poréwnaniu do roku poprzedniego)
zaobserwowano niewielkg poprawe sytuacji gospodarstw domowych zagrozonych lub
dotknietych ubdstwem, {j.:

— zakres ubodstwa skrajnego zmniejszyt sie do 6,5% (o 0,9 pkt proc.);

— zakres ubostwa relatywnego spadt do 15,5% (o 0,7 pkt proc.);

— ubdstwo ustawowe pozostato na tym samym poziomie (12,2% osdb w gospodarstwach
domowych)®.

* Tamze, s. 11-12

% Zasieg ubéstwa ekonomicznego w Polsce w 2015 r. (na podstawie badania budzetéw gospodarstw domowych), GUS,
Warszawa 12.05.2016 r., s. 1 http://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/warunki-zycia/ubostwo-pomoc-spoleczna/zasieg-ubostwa-
ekonomicznego-w-polsce-w-2015-r-,14,3.html (14.09.2016 r.). Szczegdtowe dane dla wojewddztw zostang opublikowane w Il
poétroczu 2016 r.

20




Ubdstwem skrajnym najbardziej zagrozone sg gospodarstwa domowe utrzymujgce
sie z niezarobkowych zrédet utrzymania (17,9%) oraz gospodarstwa domowe rolnikow
(14,7%) i rencistéw. Najmniej oséb zagrozonych ubdstwem wystepuje w gospodarstwach
domowych pracujgcych na wtasny rachunek.

Wskaznik ubdstwa skrajnego w 2015 r. w rodzinach emerytéw wyniést 5,0%,
a w rodzinach rencistéw 10,7%>".

Wykres 6. Zasieg ubostwa skrajnego wg grup spoteczno-ekonomicznych (% oséb
w gospodarstwach domowych)
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Zrédto: Zasieg ubéstwa ekonomicznego w Polsce w 2015 r. (na podstawie badania budzetéw gospodarstw domowych), GUS,
Warszawa 12.05.2016 1., s.2.

Jednoczesnie $wiadczenia emerytalne wyplacane 2z pozarolniczego systemu
ubezpieczeh w poréwnaniu z wysokoscig minimum egzystencji i minimum socjalnego
ksztattujg sie na korzystnym poziomie.

W 2014 r. przecietny dochdd rozporzadzalny na 1 osobe w gospodarstwach
emeryckich wynoszgcy 1 458,12 zt byt wyzszy do minimum socjalnego o 387,47 zt, a od
minimum egzystenciji 0 942,69 z*2.

Od 2000 r. réznica miedzy wysokoScig przecietnej emerytury z pozarolhiczego
systemu ubezpieczenn a zaréwno minimum socjalnym, jak | minimum egzystencji
systematycznie zwiekszata sie®.

W trudniejszej sytuacji znajdujg sie gospodarstwa domowe rencistéw, a takze
otrzymujgcych emerytury rolnicze.

Czynnikiem znaczgco wptywajgcym na zakres i glebokos¢ ubdstwa jest takze miejsce
zamieszkania gospodarstw domowych — klasa miejscowosci. Najwiecej trudnosci odczuwajg
mieszkancy matych miejscowosci (ponizej 20 tys.) oraz mieszkancy wsi.

31 -
Tamze, s. 2
32 Emerytury i renty w 2014 r., GUS, Warszawa 2015 r., s. 35 http:/stat.gov.pl/obszary-tematyczne/rynek-pracy/pracujacy-
zatrudnieni-wynagrodzenia-koszty-pracy/emerytury-i-renty-w-2014-r-,10,5.html (21.09.2016 r.).
* Tamze, s. 36
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Wykres 7. Przecietny miesieczny dochéd rozporzadzalny na 1 osobe w gospodarstwach
domowych emerytow, przecietna emerytura z pozarolniczego systemu ubezpieczen,
a srednioroczne minimum egzystencji i minimum socjalne dla gospodarstw emeryckich
w latach 2000 — 2014
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Zrédto: Emerytury i renty w 2014 r., GUS, Warszawa 2015 ., s. 35

2.2. Wybrane problemy seniorow w swietle badan

Wedtug badan prowadzonych w Polsce®, wséréd  probleméw, zwigzanych ze
staroscig i starzeniem sie spoteczenstwa, wymienia sie najczesciej:

— feminizacje starosci oraz problem niskich dochoddéw kobiet utrzymujgcych sie
z niskich Swiadczen emerytalnych;

— singularyzacje, czyli pozostawanie w jednoosobowym gospodarstwie domowym
(zjawisko réwniez zwigzane z pfcig — w Polsce w starszych grupach wieku maleje
liczba mezczyzn, wzrasta liczba samotnych kobiet);

— dynamiczny wzrost liczebnosci coraz starszych grup wieku, zwlaszcza tzw.
podwdjnej starosci — osob pow. 80 roku zycia, ktdérych udziat procentowy do 2050 r.
podwoi sie - oraz towarzyszgce starszym grupom wieku problemy zdrowotne;

— zdecydowang przewage nieformalnych sieci wsparcia osob starszych — 96%
badanych wskazato, Ze pomocy udzielajg im czionkowie rodziny, 5% - sgsiedzi
i przyjaciele, 2,5% - osoby obce razem zamieszkujgce, a 2,2% pracownicy osrodkéw
pomocy spotecznej. Badacze podkreslajg postepujgce ostabienie opiekunczej funkciji
rodziny, zwigzane ze zmiang jej struktury (rodziny sg coraz mniejsze —
jednopokoleniowe) i wzrastajgcym obcigzeniem obowigzkami zawodowymi.
Podkre$la sie, ze proces demograficznego starzenia sie spoteczenstw znacznie
czesciej niz dawniej prowadzi do sytuacji, w ktoérej w tym samym okresie opieki

3 polsenior. Aspekty medyczne, psychologiczne, socjologiczne i ekonomiczne starzenia sie ludnosci w Polsce, red. Malgorzata
Mossakowska, Andrzej Wiecek, Piotr Biedowski, Termedia Wydawnictwa Medyczne, Poznan 2012
http://gerontologia.org.pl/wp-content/uploads/pliki/ol/polsenior.pdf (15.09.2016 r.).
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wymaga wigcej niz jedna osoba niesamodzielna w rodzinie. Wowczas mozliwosci
rodziny ulegajg drastycznemu ograniczeniu’®>;

— zbyt matg role instytucji pomocy i wsparcia dla oséb starszych, zwtaszcza w matych
miejscowosciach i na wsi®*, a takze niskg dostepno$é ustug opiekunczych,
zwlaszcza w aspekcie ekonomicznym — ustugi spoteczne, w tym opiekuncze
i wspomagajgce swiadczone w miejscu zamieszkania oséb niesamodzielnych sg
obecnie drogie, a dofinansowanie ze strony gminy otrzymujg osoby o najnizszych
dochodach (kryterium dochodowe uprawniajgce do bezptatnych swiadczeh pomocy
spotecznej - na 1 osobe w rodzinie wynosi obecnie 514 zt , dla osoby samotnej — 634
zt). Emerytury oséb starszych najczesciej sg wyzsze niz wyznaczone dochody
uprawniajgce do pomocy spotecznej, wéwczas (zgodnie z obowigzujgcg w kazdej
gminie tabelg odptatnosci za ustugi), klient ponosi czesciowg lub catkowitg
odptatnos¢ za udzielone ustugi;

— za niskie Swiadczenia emerytalno-rentowe w Polsce, by w petni pokry¢ wysoki (ok.
3 000 z! miesiecznie) koszt pobytu w domach pomocy spotecznej (co podkresla
Raport NIK pn. Swiadczenie pomocy osobom starszym przez gminy i powiaty).
Réznice w odptatnoéci winna uzupetni¢ rodzina (rowniez najczesciej niewydolna
ekonomicznie), a nastepnie gmina miejsca zamieszkania seniora. Jak wynika
Z raportu, wiele gmin, aby unikng¢ nadmiernie wysokich kosztéw utrzymania swoich
mieszkancow w DPS-ach, organizuje wsparcie w innej formie, najczesciej
umieszczajgc osoby w zaktadach opiekuriczo-leczniczych® (ZOL jest finansowany
z budzetu panstwa);

— zjawisko osamotnienia, ktére jak wynika z badan ogdlnopolskich, dotyczy najczesciej
kobiet i nasila sie z wiekiem. Jednoczesnie osamotnienie odczuwajg bardziej osoby
niemajgce partnera niz te, zyjgce w zwigzku matzeriskim®;

— przemoc wobec osob starszych, wystepujgca najczesciej w formie przemocy
psychicznej. Wskazuje sie, ze przemoc dotyka najczeSciej kobiet, mtodszych
senioréw, mieszkancow duzych miast i wojewddztw $ciany wschodnief* .
Jednoczesnie z badan regionalnych przeprowadzonych przez ROPS w Opolu
wynika, ze jest to zjawisko mafo rozpoznawalne, gtownie z powodu trudnoSci
diagnostycznych. Osoby starsze - czeSciej niz mtode, skfonne sg ukrywac akty
stosowanej w stosunku do siebie przemocy, a stopien tolerancji dotyczgcej takich
zachowan jest wysoki®.

Z innych badan prowadzonych w woj. opolskim, w tym ROPS w Opolu dotyczacych
problematyki os6b starszych i starzenia sie wynika dodatkowo, Ze:

% wprawdzie osoby w podesztym wieku w Polsce nie nalezg do grupy najbardziej

zagrozonej ubdstwem, a w woj. opolskim ich sytuacja jest nieco lepsza niz

innych mieszkancéw kraju, to pewna czes¢ oséb starszych zmuszona jest

* Tamze, s. 452

* Tamze, s. 459

% Swiadczenie pomocy osobom starszym przez gminy i powiaty, NIK 2015, s. 15 file:///C:/Users/Uzytkownik/Documents/OIS-
09/Materiaty%20dla%20Marszatka/2016/komisja-listopad-2016/komisja%202016-pliki-dane/nik-p-15-044-pomoc-osobom-
starszym.pdf (02.09.2016 r.).

% polsenior. Aspekty medyczne, psychologiczne, socjologiczne i ekonomiczne starzenia sie ludnosci w Polsce, op. cit. s. 448.

% polsenior. Aspekty medyczne, psychologiczne, socjologiczne i ekonomiczne starzenia sie ludnosci w Polsce s. 508.

" Przemoc wobec 0sob starszych w wojewddztwie opolskim na podstawie informacji uzyskanych z osrodkéw pomocy
spotecznej, Obserwatorium Integracji Spotecznej ROPS w Opolu, czerwiec 2010, s. 15 http://ois.rops-opole.pl/index.php?id=43
(21.09.2016 1.).
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korzysta¢ ze Swiadczen udzielanych przez osrodki pomocy spotecznej (w 2015 r.
wsparcia udzielono prawie 6 tys. oséb w wieku poprodukcyjnym)*;

« osoby starsze powszechnie korzystajg z bezptatnych swiadczen zdrowotnych,
cho¢ istnieje niewystarczajacy dostep do lekarzy specjalistow, w tym geriatrow.
W woj. opolskim sg dwa oddzialy szpitalne geriatryczne, w ktérych zatrudnionych
jest dwoch geriatréw (wskaznik na 100 tys. mieszkancow wynosi 0,3 — najmniej
w kraju)®. Wg informacji NFZ w woj. opolskim funkcjonujg tylko 3 poradnie
geriatryczne (Kluczbork, Nysa, Kup)®;

s w grupie wieku 50 lat i wiecej (badania firmy CTC Polska) ponad 35% osob
odczuwa réznego rodzaju dolegliwosci zdrowotne i trudnosci finansowe, a wsréd
najwazniejszych  potrzeb  badani wymienili rézne formy  aktywizacji
i wspotuczestnictwa spotecznego (zajecia ruchowe, kursy komputerowe, wyjazdy
grupowe, profilaktyke  zdrowotng). Badania  podkreslajg  koniecznos¢
dostosowania roznych form wsparcia do wewnetrznych grup wieku seniorow,
z uwzglednieniem ich stanu zdrowia, sytuacji rodzinnej i miejsca zamieszkania**;

% W woj. opolskim czes¢ starszych mieszkancéw przezywa powazne problemy
zwigzane z emigracja ich dzieci, co bylo przedmiotem badania,
przeprowadzonego na zlecenie ROPS w Opolu w 2014 r. pn. Spofeczne skutki
migracji zarobkowych mieszkancéw woj. opolskiego — wybrane problemy
dzieci i oséb starszych®.

W badaniu zdiagnozowano 891 senioréw, ktorych doroste dzieci wyjechaty za
granice, w tym: 474 osoby korzystaty ze wsparcia osrodkéw pomocy spoteczne;j,
139 senioréw przebywato w domach pomocy spotecznej, a 278 osdb obejmowaty
wsparciem organizacje pozarzagdowe.

Zjawisko eurosieroctwa seniorow zaobserwowano w 37 gminach
wojewddztwa, gtéwnie w Srodkowo-wschodniej i potudniowej jego czesci.
W wigkszosci gmin udziat senioréw — rodzicow emigrantow na 100 mieszkancow
w wieku 65 lat i wiecej, korzystajgcych ze wsparcia osrodkow pomocy spotecznej,
byt niewielki (od 0,02 do 0,79, tj. mniej niz 1 osoba). W 8 gminach odnotowano
czestsze wystepowanie zjawiska — od 0,80 do 2,00, i byty to: Krapkowice, Izbicko,
Baboréw, Pokoj, Prészkoéw, Polska Cerekiew, Nysa i Gogolin. Natomiast
najwyzszy udziat wystgpit w Zgbowicach 5,3.

“L Instytucje wobec potrzeb oséb starszych. Raport z badan przeprowadzonych w woj. opolskim (w ramach badan

ogdlnopolskich realizowanych przez Instytut Rozwoju Stuzb Spotecznych w Warszawie), Opole lipiec 2010, Obserwatorium
Lr;tegracji Spotecznej ROPS w Opolu, s. 132 http://ois.rops-opole.pl/index.php?id=27 (21.09.2016 r.).

Tamze
* Informacja wlasna ROPS w Opolu na podstawie informacji tel. uzyskanej z Departamentu Zdrowia i Polityki Spoteczne;
UMWO 30.09.2016 r.
* Problemy i oczekiwania 0séb starszych w zakresie aktywizacji. Wyniki sondazu spofecznego, Maciej Kalski, Izabela Dambon-
Kandziora, s. 31-33 [w:] Seniorzy w wojewddztwie opolskim — szanse i wyzwania, Urzgd Marszatkowski Wojewodztwa
Opolskiego, Opole 2014 http://ssd.opolskie.pl/page/file.php?id=148 (10.10.2016 r.)
> Publikacja w wersiji elektronicznej pod adresem http://ois.rops-opole.pl/download/ROPS_EUROSIEROCTWO.pdf
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Mapa 1. Liczba seniorow — rodzicow emigrantéw, objetych wsparciem osrodkéw pomocy

spotecznej na 100 mieszkancow w wieku 65 lat i wiecej w 2013 r.
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Zrédto: Spofeczne skutki migracji zarobkowych mieszkaricéw woj. opolskiego — wybrane problemy dzieci i 0séb starszych,
Raporty z badan Obserwatorium Integracji Spotecznej ROPS w Opolu, ROPS w Opolu, s. 79.

1)

2)

3)

4)

5)

Wyniki badania wskazaty, ze:

seniorzy, ktorych dzieci wyjechaty do pracy za granice, sa osobami catkowicie lub
czesciowo niesamodzielnymi. Prawie potowa (47,3%) otrzymujgca wsparcie OPS
to osoby catkowicie niesamodzielne umieszczone lub oczekujgce na umieszczenie
w DPS albo objete ustugami opiekunczymi w miejscu zamieszkania;

wyjazdy zagraniczne dzieci bardzo ostabiajg wiezi rodzinne, chociaz 55,5% seniorow
ocenito te relacje jako bardzo dobre, jednak az 39,7% okreslito je jako obojetne;

nieco ponad /; rodzin przebywajgcych za granicg wspotpracowata z instytucjami
pomocowymi na terenie wojewoddztwa, odnotowano duzo przypadkéw uchylania sie
rodzin od pomocy i niewypetniania obowigzku alimentacji wzgledem rodzicow;

brak wspétpracy (lub jej znaczne ograniczenie) dzieci przebywajgcych za granicg
z OPS w sprawach dotyczacych ich rodzicéw skutkuje tym, ze gminy zmuszone sg
zastepczo ponosi¢ koszty utrzymania seniora w DPS, co generuje dodatkowe
i znaczne koszty dla ich budzetu. Celem odzyskania naleznych kwot za pobyt rodzica
w DPS gminy wspétpracujg z konsulatami;

zdiagnozowano brak zaangazowania jednostek pomocniczych gminy, sofectw, rad
dzielnic w budowaniu relacji instytucja — obywatel, a w konsekwencji brak wspétpracy
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6)

7

8)

9)

tych jednostek w zbieraniu materiatbw do wywiadu srodowiskowego niejednokrotnie
stanowigcego podstawe do wsparcia lub odmowy wsparcia z pomocy spotecznej;
brak wspotpracy podmiotow i organdéw roznych szczebli w wymianie informacji
o srodowisku oséb starszych (pracownikéw socjalnych, dzielnicowych, kuratorow
sagdowych, lekarzy pierwszego kontaktu, szkot, kosciofa);

pierwszoplanowe potrzeby zdrowotne senioréw — rodzicow emigrantow, zaspokajane
sg przede wszystkim przez pracownikéw ochrony zdrowia. Wsparcie finansowe
udziela gtéwnie OPS, a pomoc sgsiedzka jest nieoceniona zwtaszcza w wykonywaniu
codziennych czynnosci (z czasem zakres tej pomocy ze wzgledu na starzenie sie
mieszkancow catych osiedli, dzielnic bedzie sie zmniejszac);

brak wzajemnego dostrzegania pomocy i informacji o niej réznych instytucji
wspierajgcych osoby starsze (szczegdlnie instytucji publicznych i organizaciji
pozarzagdowych) uniemozliwia koordynacje dziatan w celu lepszego wykorzystania
pozostajgcych do ich dyspozycji zasobow ludzkich, finansowych i rzeczowych;

ocena stopnia zaspokojenia potrzeb osob powyzej 65 roku zycia, ktérych doroste
dzieci wyjechaty za granice jest zréznicowana w zaleznosci od tego, przez kogo jest
dokonana i jakich form pomocy dotyczy. Bardzo wysoki stopien zaspokojenia potrzeb
senioréw — rodzicéw emigrantéw, zwigzany jest z inkluzjg spoteczng i dotyczy takich
form jak: praca socjalna, poradnictwo, pomoc w formie ustug opiekunczych
/sgsiedzkich i catodobowej opieki w DPS. Srednio zostata oceniona pomoc
finansowa. Najnizej oceniono aktywne uczestnictwo w Zzyciu spotecznym
(uczestnictwo w zajeciach Uniwersytetu Il wieku, dziennego domu pomocy oraz
pomoc w innych osrodkach wsparcia), co wskazuje na niedostateczny rozwdj tych
placéwek w woj. opolskim;

Wykres 8. Stopien zaspokojenia potrzeb senioréw — rodzicow emigrantéw —
w zakresie roznorodnych form pomocy w ocenie osrodkdw pomocy spotecznej

procent wskazan
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Zrédto: Spoteczne skutki migracji zarobkowych mieszkaricéw woj. opolskiego — wybrane problemy dzieci i 0séb starszych,,

s. 101
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10) udzielane wsparcie osobom starszym, ktérych dzieci wyjechaty za granice,
koncentruje sie przede wszystkim na zaspokojeniu ich potrzeb zdrowotnych,
materialnych i pomocy w organizacji zycia codziennego. Natomiast zabezpieczenie
innych potrzeb senioréw, w tym kontaktow miedzyludzkich i wiekszej aktywnosci,
zalezy w pierwszej kolejnosci od ich stanu zdrowia, w tym psychicznego, a nastepnie
mozliwosci instytucji udzielajgcej wsparcie;

11) obecny system wsparcia senioréow — rodzicéw emigrantéw, jest niewystarczajgcy,
a w perspektywie dalszego starzenia sie spoteczenstwa, stanie sie niewydolny.

12) obowigzujgce stawki kryterium dochodowego w pomocy spotecznej ograniczajg
dostep do réznych form wsparcia;

13)rodzina przebywajgca za granica w niedostateczny sposéb partycypuje
w zaspokajaniu potrzeb swoich starszych rodzicow. Jej udziat w zaspokajaniu
potrzeb finansowych ksztattuje sie na rowni z OPS. Wystepuje Scista zaleznosé
miedzy zainteresowaniem sytuacjg rodzicow a wspétpracg z osrodkami pomocowymi.
Jednoczesnie mozliwosci zapewnienia rodzicom pomocy w kraju przez doroste dzieci
przebywajgce za granicg ma ponad 90% wyjezdzajgcych dzieci (Wykres 9), w tym
jedynie 9,4% wykazuje brak mozliwosci zapewnienia rodzicom pomocy w Polsce,
a 45,3% cho¢ ma takg mozliwos¢ nie podejmuje wspotpracy i nie interesuje sie
rodzicami. Natomiast w przypadku dzieci, ktére majg mozliwosé i zapewniajg pomoc
swoim rodzicom w kraju wspétpraca z instytucjami pomocowymi, w tym przede
wszystkim z domami pomocy spotecznej (i kontakt z rodzicami) oceniane sg wrecz
wzorcowo. Dotyczy to w szczegdlnosci osob, ktérych dzieci nie wyjechaty na state,
a jedynie wyjezdzajg do pracy za granice czasowo.

Wykres 9. Mozliwos$¢é zapewnienia pomocy rodzicom przez ich doroste dzieci wyjezdzajace
za granice

%

Tak - majg mozliwos¢ i zapewniaja 45,3

Tak - majg mozliwosé, ale nie
podejmujg wspétpracy i nie interesujg 45,3
sie osobg starszg

Nie - nie majg takiej mozliwosci 9,4

Zrédto: Spofeczne skutki migracji zarobkowych mieszkaricéw woj. opolskiego — wybrane problemy dzieci i 0séb starszych,
s. 104.

14)wsrdd niezaspokojonych potrzeb seniorébw — rodzicow emigrantéw, dominuje
potrzeba kontaktu z przebywajgcymi za granicg dzie¢mi, a dominujgcymi stanami -
samotnosc i tesknota. Trwajgce latami, powodujg groZzne skutki zdrowotne w postaci
depresiji, ostabienia aktywnosci, w tym ruchowej, co pogarsza ich kondycje zdrowotng
i wyklucza spotecznie, znacznie ograniczajgc szanse na pomysine starzenie sie.
Szczegdblnie wyraznie skutki rozigki obserwujg pracownicy domoéw pomocy
spotecznej. Rodzice emigrantéw czesto czujg sie odrzuceni, majg zal do dzieci, ze
sytuacja zmusita ich do zamieszkania w takiej placowce.
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Powyzsze wnioski wskazujg na potrzebe wiekszego zaangazowania instytuciji
i rozwijania dziatan na rzecz oséb starszych, szczegdlnie w sytuacji emigracji zarobkowej ich
dzieci, zerwania wiezi rodzinnych lub braku zainteresowania losem niesamodzielnych
rodzicéw. Z drugiej strony, nawet bliskie zamieszkiwanie dzieci i starszych rodzicow nie daje
mozliwosci sprawowania bezposredniej opieki. Coraz wiecej rodzin odczuwa powazne
trudnosci w sprawowaniu funkcji opiekunczej wobec swoich najstarszych cztonkéw, dlatego
tez obok rozwoju instytucji i ustug nalezy tworzy¢ i rozwija¢ formy wsparcia opiekunéw
nieformalnych.

3. Wybrane elementy polityki senioralnej w wojewoddztwie opolskim
w 2015r.

Dziatania skierowane do senioréw prowadzone sg przez rozne podmioty i instytucje,
administracje rzgdowg i samorzgdowg, gtéwnie w sektorze ochrony zdrowia i pomocy
spotecznej, we wspotpracy z aktywnie dziatajgcymi organizacjami pozarzadowymi.

W wojewddztwie opolskim wsrdd wielu organizaciji non-profit udzielajgcych wsparcia
osobom starszym, szczegoélne miejsce zajmuje Caritas Diecezji Opolskiej, ktéra prowadzi
m.in. sie¢ stacji opieki, hospicja domowe i poradnie medycyny paliatywnej dla blisko 14 tys.
mieszkancow regionu.

3.1. Ochrona zdrowia
3.1.1. Opieka dtugoterminowa i hospicyjno-paliatywna

Swiadczenia zdrowotne dla oséb starszych finansowane sg w Polsce przez
Narodowy Fundusz Zdrowia i udzielane:

1) w formie ambulatoryjnej opieki zdrowotnej (podstawowej i specjalistycznej)
—w 2014 r. udzielono w Polsce ogétem prawie 78 min porad. W woj. opolskim odsetek porad
udzielonych seniorom w ambulatoryjnej opiece zdrowotnej byt najwyzszy w Polsce (33,9%),
a liczba porad na 1 mieszkanca w wieku pow. 65 lat wyniosta 12,8 porady (w kraju — 13,4)*.

2) w szpitalach ogdélnych - w 2013 r. w szpitalach ogdélnych przebywato 62,8
tys. oséb pow. 65 lat (na 10 tys. ludnosci w tym wieku przypadato w woj. opolskim 4 152
osoby, w Polsce 4 283)*.

3) w oddziatach geriatrycznych - w 2014 r. bylo w Polsce 38 oddziatow
geriatrycznych z 853 tézkami i 21 787 pacjentami (w woj. opolskim byly 2 oddziaty
geriatryczne z 66 to6zkami i 1 443 pacjentami). Na 1 t6zko w kraju przypadato srednio 27
pacjentow geriatrycznych, w tym najmniej w wojewddztwach dolnoslgskim i opolskim —
ponad 21 oséb™*.

46

Zdrowie i ochrona zdrowia w 2014 r., GUS, Warszawa 2015, s. 150-151 http://stat.gov.pl/obszary-
tematyczne/zdrowie/zdrowie/zdrowie-i-ochrona-zdrowia-w-2014-r-,1,5.html (07.09.2016 r.).

‘" Tamze, s. 157

“® Tamze, s. 158
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4) w placéwkach opiekunczo-leczniczych i pielegnacyjno-opiekunczych
- w 2014 r. byly w Polsce 543 zaklady opiekunczo-lecznicze i pielegnacyjno-opiekuncze
(o 2,3% wiecej niz w 2013 r.). Ponadto funkcjonowaty 73 hospicja i 69 oddziatdow opieki
paliatywnej (o 12 wiecej niz w 2013 r.)*. Placéwki opieki diugoterminowej dysponowaty 32,6
tys. t6zek (o0 5,4% wiecej nizw 2013 r.).

Wiekszosé pacjentow tych zaktadéw (ponad 75%) stanowig osoby powyzej 65 lat
zycia, z tego potowe osoby w wieku ponad 80 lat™.

Wojewodztwo opolskie nalezy do czotéwki regionow kraju o najwyzszych
wskaznikach liczby t6zek i pacjentéw leczonych w stacjonarnych zaktadach dtugoterminowej
opieki zdrowotnej. W 2014 r. na 10 tys. mieszkancow woj. opolskiego przypadato 18,9
pacjentdw tych placéwek (najwiecej w woj. dolnoslgskim - 21,1 pacjentéw)®.

Mapa 2. Pacjenci w zakladach opieki diugoterminowej na 10 tys. ludnosci w Polsce w 2014 r.
wg wojewodztw
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Zrédto: Zdrowie i ochrona zdrowia w 2014 r., GUS. Warszawa 2015, s. 89.

Pod wzgledem liczby t6zek i pacjentdw hospicjéw oraz oddziatow opieki paliatywnej
woj. opolskie nalezy do grupy regiondw o Srednich wskaznikach w odniesieniu do liczby
mieszkancow:

— wskaznik liczby t6zek wynidst 0,4 (w hospicjach) i 0,3 (w oddziatach paliatywnych);
— wskaznik liczby pacjentéw — 6,0 (hospicja) i 3,9 (oddziaty paliatywne)®.

Wediug informacji Opolskiego Oddziatu NFZ w Opolu®, w 2015 r. bylo
w woj. opolskim 18 zaktadéw opiekunczo-leczniczych o profilu ogélnym i psychiatrycznym,
w ktdrych tgcznie dostepnych byto 1 008 miejsc, w tym:

4 Tamze, s. 89
* Tamze

5! Tamze, s. 91
52 Tamze, s. 95
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— 16 zaktadoéw opiekunczo-leczniczym o profilu ogélnym na 804 miejsca (ZOL-e

wystepuja we wszystkich powiatach wojewddztwa,

kedzierzynsko-kozielskiego i strzeleckiego);
— 1 zakfad opiekunczo-leczniczy dla dzieci na 28 miejsc;
— 1 zaklad opiekunczo-leczniczy o profilu psychiatrycznym na 120 miejsc oraz 56
miejsc psychiatrycznych w zaktadach opiekunczo-leczniczych o profilu ogéinym.

W woj. opolskim brak zaktadow pielegnacyjno-opiekunczych.

z wyjatkiem powiatow:

Tabela 5. Zaklady opiekuiczo-lecznicze w wojewoddztwie opolskim (stan na 31.12.2015r.)

Liczba Liczba dorostych
Lp. Nazwa swiadczeniodawcy Miejsce udzielania Swiadczen :::iz;:é pacjentow wwzf;nfv';'
wzoL | ©9%m | yieku 60+
. ul. Mossora 1,
1 | Brzeskie Centrum Medyczne 49-301 Brzeg 60 117 105
. . ul. Marii Sktodowskiej-Curie 26,
2 | Szpital Powiatowy w Glubczycach 48-100 Glubczyce 90 177 168
3 Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej | ul. Marii Curie-Sktodowskiej 16, 43 95 91
Zespot Opieki Zdrowotnej w Gtuchotazach 48-340 Gtuchotazy
4 | Zespot Opieki Zdrowotnej w Nysie ul. Staszica 3, 65 117 107
I WY 48-370 Paczkow
5 116 Szpital Wojskowy z Przychodnig Samodzielny | ul. Wréblewskiego 46, 40 115 08
Publiczny Zakfad Opieki Zdrowotnej 45-759 Opole
. , . ul. Parkowa 9,
6 | Zaktad Opiekunczo - Leczniczy 48-340 Glucholazy 79 137 126
Samorzadowy Zakiad Opieki Zdrowotnej ul. Zamkowa 4,
" | w Niemodiinie 49-100 Niemodiin 62 167 157
Samodzielny Publiczny Zakfad ul. Oleska 5,
8 Opiekunczo-Leczniczy im. Krolowej Karoli 46-380 Dobrodzien 50 123 104
9 Niepubliczny Zakfad Opieki Zdrowotnej Caritas ul. Piastowska 26, 15 20 18
Diecezji Opolskiej 46-083 Stare Siotkowice
Zaktad Opiekunczo-Leczniczy prowadzony przez ul. Prészkowska 72,
10| Siostry Franciszkanki 45737 Opole 105 251 235
11 EMC Instytut Medyczny Spotka Akcyjna Szpital ul. Czestochowska 31, 42 72 67
Swietego Rocha w Ozimku 46-040 Ozimek
Powiatowe Centrum Zdrowia S.A. NZOZ Szpitala | ul. Kosciuszki 1,
12 Powiatowego w Kluczborku 46-250 Wolczyn 35 107 106
Niepubliczny Zakfad Opieki Zdrowotnej ul. Szpitalna 13,
13 | "PROMED" 49-200 Grodkow 50 84 83
14 Prudnickie Centrum Medyczne Spoétka Akcyjna - ul. Konopnickiej 2, 50 117 108
Niepubliczny Zakfad Opieki Zdrowotnej w Prudniku | 48-220 Gtogéwek
15 Krapkowickie Centrum Zdrowia Spoétka ul. Gtéwna 23, 40 71 64
z ograniczong odpowiedzialnoscig 46-077 Gorazdze
16 | Namystowskie Centrum Zdrowia Spétka Akcyjna ul. Olesnicka 4, 34 51 a7
6-100 Namystow
Samodzielny Wojewddzki Szpital dla Nerwowo i ul. Szpitaina 18
17 | Psychicznie Chorych im. Ks. Biskupa Nathana w 48 1}30 Brani 120 126 82
) - ranice
Branicach - ZOL
EMC Instytut Medyczny SA
18 Zaktad Opiekunczo-leczniczy dla dzieci Szpital Swietego Rocha w Ozimku 28 X X
i mtodziezy w Ozimku ul. Czestochowska 31
46-040 Ozimek
1947
Razem | 1 008 dorostych 1766

Zrédto: opracowanie wtasne ROPS w Opolu na podstawie

25.07.2016 r., znak WSOZ-SP0.401.7.201600W.2.TN).

informacji Opolskiego Oddziatu NFZ w Opolu (pismo NFZ z dnia

W 2015 r. sredni czas pobytu w zakladach opiekunczo-leczniczych wynosit 180
dni i byt najdtuzszy w Zaktadzie Opiekunczo-Leczniczym w Starych Siotkowicach (154 dni),

*® Dane na podstawie informacji przekazanych przez Opolski Oddziat NFZ (odpowiedz na pismo OPS.0380-2/16 z dn.
1.07.20161.).
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a najkrotszy w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opiekunczo-Leczniczym im. Krolowej
Karoli w Dobrodzieniu (86 dni).

W 2015 r. w ZOL-ach woj. opolskiego przebywato tgcznie 1947 pacjentow, w tym
1 766 os6b w wieku pow. 60 lat.

5) w hospicjach i oddziatach hospicyjnych - zgodnie z informacjg Opolskiego
Oddziatu NFZ w Opolu®, w 2015 r. w woj. opolskim funkcjonowato 11 hospicjéw
i innych osrodkéw medycyny paliatywnej lub swiadczacych ustugi w tym
zakresie, tj.:

1.

8.
9.

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Caritas Diecezji Opolskiej (realizacja
swiadczen w Opolu, Dobrodzieniu i Starych Siotkowicach);

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,Hospicjum Sw. Arnolda Janssena’
Stowarzyszenie Auxilium w Nysie;

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,Hospicjum Domowe Ziemi Kluczborskiej
Sw. Ojca Pio” w Byczynie;

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,Elmed” s. ¢ Elzbieta Grygowska-Butryn
Edyta Szumna w Paczkowie;

Centrum Opieki Paliatywnej ,BETANIA” w Opolu;

Samodzielny Publiczny Zespot Opieki Zdrowotnej w Gtubczycach;

Niepubliczny Zakfad Opieki Zdrowotnej ,Rehabilitacja Btachut i Spotka” Spotka
Jawna w Brzegu,;

Osrodek Medyczny ,SAMARYTANIN” w Opolu;

Niepubliczny Zakfad Opieki Zdrowotnej ,REH.MED” w Zawadzkiem;

10. Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Domowe Hospicjum dla Dzieci w Opolu;
11. Namystowskie Centrum Zdrowia Spotka Akcyjna w Namystowie.

Sposréd 11 jednostek:
— 5 prowadzito miejsca stacjonarne na tacznie 75 miejsc (hospicja stacjonarne

na 30 miejsc i oddziaty medycyny paliatywnej na 45 miejsca) - w 2015 r. z miejsc
skorzystato 1010 oséb;
9 prowadzi hospicja domowe, w tym jedno z nich (Centrum Opieki Paliatywnej
Caritas Diecezji Opolskiej) prowadzi 9 punktow $wiadczenia ustug w formie
hospicjum domowego. W 2015 r. w woj. opolskim z opieki hospicjow domowych
skorzystato 1 519 osob;

— 5 prowadzi poradnie medycyny paliatywnej (skorzystaty z nich 204 osoby).
Trzy instytucje udzielajg kompleksowej pomocy medycznej, opiekunczej
i psychologicznej, oferujgc wszystkie mozliwe formy wsparcia: miejsca stacjonarne, opieke
domowg oraz poradnictwo paliatywne i opieke nad osieroconymi oraz wypozyczalnie sprzetu
utatwiajgcego pielegnacje chorego w domu. Sa to:
— Centrum Opieki Paliatywnej ,BETANIA” w Opolu,
— NZOZ ,Samarytanin” w Opolu,
— Stowarzyszenie Auxilium ,Hospicjum Sw. Arnolda Janssena” w Nysie.

** Informacja Opolskiego Oddziatu NFZ w Opolu przekazana pismem z dnia 25 lipca 2016 r. r., znak WSOZ-SP0.401.7.12016

00W.2.TN.
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Tabela 6. Formy dziatalnosci osrodkéw medycyny paliatywnej w woj. opolskim w 2015 .

Formy dziatalnosci
- . Oddziat
o . Hospicjum Hospicjum Poradnia medycyny
Lp. Nazwa swiadczeniodawcy stacjonarne domowe . .
2 ; medycyny paliatywnej
(liczba (liczba : . :
" -y paliatywnej (liczba
miejsc) pacjentéw) ot
miejsc)
Centrum Opieki Paliatywnej Caritas Diecezji Opolskiej
L w Starych Siotkowicach X (16/142)
w Dobrodzieniu X(81)
w Opolu i pozostatych punktach w wojewddztwie X (578)
> Stowa_rzyszeme Auxilium ,Hospicjum Sw. Arnolda Janssena X (14/239) X (162) X(19)
w Nysie
3 Namystowskie Centrum Zdrowia Spoétka Akcyjna X (13/217)
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Namystowie
4 SFoyvarzyszen[e ,Hospicjum Ziemi Kluczborskiej Sw. Ojca X (169) X(19)
Pio” w Byczynie
5. Centrum Opieki Paliatywnej ,BETANIA” w Opolu X (85) X(53) X (17/158)
6. NZOZ ,Samarytanin” w Opolu X (321) X X (15/254)
7 Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,Elmed” s. c Elzbieta X(32)
Grygowska-Butryn Edyta Szumna w £ambinowicach
8 Samodzielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej X (41)
w Gtlubczycach
9 Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,Rehabilitacja X (143)
Btachut i Spoétka” Spotka Jawna w Brzegu
10 Niepubliczny Zakiad Opieki Zdrowotnej ,REH.MED” w X (20)
Zawadzkiem
11 N|eput?l|c;ny Zaktad Opieki Zdrowotnej Domowe Hospicjum X (20 dzieci)
dla Dzieci w Opolu
9 (1519
Razem 2/30(381) dorostych) 5(204) 3/45(629)
w tym seniorzy 318 1263 170 522
Zrodio: opracowanie wtasne ROPS w Opolu na podstawie informaciji Opolskiego Oddziatu NFZ w Opolu oraz danych wiasnych.

W 2015 r. liczbha os6b objetych opiekg w hospicjach stacjonarnych i oddziatach
medycyny paliatywnej wyniosta ogétem 1 010 (0 2% wiecej niz w 2014 r.), w tym 840
senioréw. Opiekg w hospicjach domowych objeto 1 519 dorostych oséb (0 10% wiecej niz

w 2014 r.), w tym 1 263 seniorow.

6) w ramach srodowiskowych ustug pielegniarskich oraz opieki paliatywnej
domowej - w 2015 r. w woj. opolskim ze Srodowiskowych ustug pielegniarskich
i paliatywnej opieki domowej skorzystato ogétem 5 183 osoby, w tym 4 524 seniordw,

z tego:

— 2 484 osoby starsze skorzystaty z pielegniarskich ustug w domu;
— 777 senioréw objeto ustugami pielegniarskimi w domach pomocy spotecznej;

— 1 263 osoby korzystaty z hospicjum domowego.

W 2014 r. bylo w Polsce 135 lekarzy geriatréow, w tym dwoch w woj. opolskim.
W latach 2010-2014 liczba geriatrow w kraju wzrosta o prawie 40% (z 97 do 135), jednak
nadal ich liczba jest bardzo mata i nie zaspokaja podstawowych potrzeb. Deficyt lekarzy
geriatrow bedzie coraz bardziej odczuwalny, tym bardziej, ze dynamicznie wzrasta¢ bedzie
liczba osb6b starszych i niesamodzielnych, wymagajgcych specjalistycznej i kompleksowej
opieki medycznej w warunkach stacjonarnych oddziatéw szpitalnych.
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3.1.2. Dziatalnos¢ Caritas Diecezji Opolskiej

Dziatalno$¢ opiekunczo-lecznicza Caritas Diecezji Opolskiej sprawowana jest gtéwnie
poprzez funkcjonowanie Stacji Opieki Caritas oraz gabinetow rehabilitacyjnych. W 2015 r.
w 41 Stacjach Opieki Caritas® (funkcjonujgcych na terenie woj. opolskiego) pomocy i opieki
udzielono 13 678 mieszkancom regionu.

Tabela 7. Stacje Opieki Caritas Diecezji Opolskiej w 2015 r. (bez Stacji w Raciborzu)

Rejony Caritas Diecezji Opolskiegj

Pacjenci —
Slniani mieszkancy woj.
Lp. Wyszczegdlnienie Kedzierzyn- clucsbork | Nvea ooole P Razem
Kozle y P Rejonu Racibérz
(bez Stacji
w Raciborzu)
1 | Liczba stacji w rejonach 4 8 6 20 3 41
2 | Liczba pacjentéw w 2015 . 1430 2 899 1601 6 305 1443 13678

Zrodio: opracowanie witasne ROPS w Opolu na podstawie informacji mailowej z .2015 przekazanej przez p. Monike Kocot -
Naczelng Pielegniarke NZOZ Caritas Diecezji Opolskiej.

Ustugi Stacji Opieki Caritas w ramach pielegniarskiej opieki domowej obejmuija:

— $wiadczenia pielegniarsko-lecznicze (pielegnacja odlezyn, toaleta chorego,
podawanie lekéw, ptynow infuzyjnych itp.);

— $wiadczenia diagnostyczne (kontrola paramentéow zyciowych, pobieranie
materiatu do badan itp.);

— Swiadczenia usprawniajgce oraz edukacje i promocje zdrowia.
Gabinety rehabilitacyjne Caritas majg na celu poprawe dostepnosci do stanowisk
usprawniania leczniczego, szczegolnie w Srodowiskach wiejskich.
W 2015 r. Caritas Diecezji Opolskiej objat opiekg dtugoterminowsa i paliatywng 13 678
mieszkancow wojewodztwa opolskiego, w tym:
— samorzad gminny sfinansowat lub wspoétfinansowat swiadczenia dla 6 860 osdb;

— NFZ sfinansowat swiadczenia dla 6 818 pacjentow;

Sposrod objetych opieka:
o 12 799 osbb otrzymato ustugi opiekuhczo-lecznicze realizowane przez stacje
opieki Caritas (dlugoterminowe i w podstawowej opiece zdrowotnej);

e 683 pacjentéw korzystato z ustug Swiadczonych w hospicjum domowym;

e 148 0so6b objeto opiekg w hospicjum stacjonarnym;
o 28 pacjentéw korzystato z poradni paliatywnych;
e 20 0s0b objeto opieka pielegniarskg w ZOL-ach.
lat stanowig $rednio 81%

Osoby powyzej

*® Stacje Opieki Caritas funkcjonujgce na terenie woj. opolskiego.

pacjentdéw objetych opieka
diugoterminowg Caritas — w 2015 r. byto to ogétem 11 057 oséb, w tym najwiecej senioréw
korzysta z opieki diugoterminowej w domu (94%), hospicjum domowego (85%) oraz
hospicjum stacjonarnego (90%).
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3.1.3. Swiadczeniobiorcy opieki dlugoterminowej finansowanej
w ramach NFZ — woj. opolskie w 2015 r.

W ramach $rodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia udzielono wsparcia w woj.
opolskim 14 142 osobom w podesztym wieku, w tym:
— 1766 osob przebywato w zaktadach opiekunczo-leczniczych;
— 840 pacjentdéw objeto opiekg w oddziatach medycyny paliatywnej i hospicjach
stacjonarnych;
1 468 osob przebywato na 2 oddziatach geriatrycznych;
2 484 osoby objeto opieka pielegniarskg w miejscu zamieszkania;
777 mieszkancéw doméw pomocy spotecznej korzystato z ustug pielegniarskich
NFZ;
— 1 263 osoby objeto opiekag hospicjow domowych;
— 5 374 senioréw korzystato z ustug stacji opieki Caritas finansowanych z NFZ.

Vi

Tabela 8. Pacjenci objeci ustugami pielegnacyjnymi i opiekunczymi finansowanymi przez NFZ
w Woj. opolskim w 2015,

Pacjenci objeci ustugami pielegnacyjnymi i opiekunczymi w woj. opolskim w 2015 .
Ustugi finansowane przez NFZ w formie
. stacjonarnej domowej
Liczba Pacjenci CJENC
oso6b oddziatéw Opieka Opieka boradnie Caritas | PACJENC!
pacienci ZOL Oddziaty medycyny pielegniarska iel pni =5 | aeven Hospicjum
acjenc geriatryczne paliatywnej i W miejscu peegDPaSs a F. %/cy Y | domowe
hospicjow zamieszkania w paliatywnej
stacjonarnych
Ogotem 1947 1468 1010 2651 1013 204 1519| 6650| 16462
w tym osoby
w wieku 60+ 1766 1468 840 2484 77 170 1263| 5374| 14142
udziat
seniorow % 90,7 100,0 83,2 93,7 76,7 83,3 83,1 80,8 85,9

Zrédto: opracowanie wtasne ROPS w Opolu na podstawie danych Opolskiego Oddziatu NFZ w Opolu przekazane pismem z
dnia 25 lipca 2016 r. r., znak WSOZ-SP0.401.7.12016 00W.2.TN.

Seniorzy stanowili 86% wszystkich pacjentéw korzystajgcych z ustug pielegnacyjnych
i opiekunczych finansowanych z NFZ, w tym udziat najstarszych pacjentéw (oprécz
oddziatéw geriatrycznych) byt najwyzszy w zaktadach opiekunczo-leczniczych (90,7%)
i pielegniarskiej opiece w miejscu zamieszkania (93,7%).
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Wykres 10. Udziat pacjentow w wieku 60 i wiecej lat wsréod osob korzystajacych z ustug
pielegnacyjnych i opiekunczych finansowanych z NFZ w woj. opolskim w 2015 r.

pacjenci ZOL 90,7
9,3
oddziaty geriatryczne |§[0,0 100,0
pacjenci oddz. med. paliat. i | 83,2
hospicjow stac;j. ] 6,8
opieka pielegniarska w miejscu 937
zamieszkania 6,3
. . . 6.7
k | ka w DPS )
opieka pielegniarska w 233
poradnie medycyny paliatywnej 83,3
16,7
hospicjum domowe 9 83,1
Caritas 80,8
. 19,2
PACJENCI RAZEM 141 85,9
0,0 20,0 40,0 60,0 80,0 100,0
procent

® udziat senioréw % ® ydziat innych pacjentow %

Zrédto: opracowanie witasne ROPS w Opolu na podstawie danych Opolskiego Oddziatu NFZ w Opolu przekazanych pismem
z dnia 25 lipca 2016 r. r., znak WSOZ-SP0.401.7.12016 00W.2.TN.

3.2. Pomoc spotecznai inne systemy wsparcia

Dziatania skierowane do osob starszych i niepetnosprawnych polegajg na udzielaniu
wszechstronnej pomocy i opieki osobom znajdujgcym sie w trudnej sytuacji zyciowej, ktére
z réznych przyczyn — w tym przede wszystkim podesziego wieku, przewlektej choroby czy
niesprawnosci, nie sg w stanie zaspokoi¢ podstawowych potrzeb zyciowych, mimo wsparcia
najblizszej rodziny i otoczenia.

Podstawg dziatania instytucji publicznych, komercyjnych oraz organizacji
pozarzgdowych w tym obszarze jest ustawa z dnia 12 marca 2004 r., 0 pomocy spotecznej,
a takze rozporzgdzenia Rady Ministréw okreslajgce zasady funkcjonowania poszczegdlnych
instytuciji i placéwek.

Na terenie woj. opolskiego funkcjonujg nastepujgce instytucje swiadczace pomoc
osobom starszym:

» 71 osrodkébw pomocy spotecznej, ktére w 2015 r. objety pomocg 37 319
mieszkancow wojewddztwa, w tym: 5 759 oséb w wieku poprodukcyjnym, co
stanowi 15% s$wiadczeniobiorcow;

» 11 powiatowych centréw pomocy rodzinie, ktére w 2015 r. udzielity wsparcia
16 125 osobom; w wigkszosci osobom w podesztym wieku i niepetnosprawnym,
przy czym wsrod przyczyn udzielenie pomocy — niepetnosprawnosc i diugotrwata
choroba zajmujg trzecie i czwarte miejsce po bezrobociu i ubdstwie jako
gtéwnych przyczynach korzystania z pomocy spotecznej. W 2015 r. z powodu
niepetnosprawnosci objeto pomocg 8 904 rodzin (31%), a z powodu diugotrwatej
choroby 9 554 rodziny (34%);

% Ustawa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (Dz. U. z 2016 r., poz.930).
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» 29 domow pomocy spotecznej (na 3 088 miejsc), w tym 16 DPS-6w
przeznaczonych dla os6b starszych, przewlekle chorych somatycznie
i niepetnosprawnych fizycznie na 1 247 miejsc;

> 11 placowek zapewniajgcych catodobowg opieke osobom niepetnosprawnym,
przewlekle chorym lub osobom w podesztym wieku — na 395 miejsc);

» 12 s$rodowiskowych doméw samopomocy dla 647 osob z zaburzeniami
psychicznymi, w tym 137 miejsc dla oséb wykazujgcych inne zaburzenia
czynnosci psychicznych (najczesciej dla osob w podesztym wieku);

» 16 dziennych doméw pomocy dla 1 446 osob starszych (w 2015 r. korzystato
z nich ponad 2000 osdb);

» 19 uniwersytetow Il wieku dla 2 117 seniorow;

> 25 klubéw seniora dla 2 406 uczestnikow;

» 24 mieszkania serwisowane (chronione) dla oséb starszych — w Strzelcach

Opolskich;
> gminy organizowaty rowniez wsparcie w wielu innych formach®’.
Ponadto — osoby starsze korzystajg z innych instytucji opieki i wsparcia

przeznaczonych dla wszystkich mieszkancow, jest to:
» 6 osrodkow interwencji kryzysowej;
» 2 specjalistyczne osrodki wsparcia dla ofiar przemocy w rodzinie, ktére udzielity
pomocy 759 osobom (Opole i Kedzierzyn- Kozle);
» 11 jednostek specjalistycznego poradnictwa rodzinnego, ktoére udzielity porad dla
3 844 os6b.

3.2.1. Domy pomocy spotecznej

W 2015 r. w wojewddztwie opolskim funkcjonowato 29 placéwek stacjonarnych
pomocy spotecznej, w ktérych byto 3 088 miejsc, w tym 16 placéwek przeznaczonych dla
osob w podesztym wieku, przewlekle somatycznie chorych i niepetnosprawnych
fizycznie, tj.:

— 6 domow dla oséb w podeszly wieku na 459 miejsc;

— 7 domodw dla oséb w podesztym wieku i somatycznie chorych na 544 miejsc;

— 3 domy dla oséb w podeszlty wieku, przewlekle somatycznie chorych
i niepetnosprawnych fizycznie na 244 miejsca®®.

tacznie w DPS-ach woj. opolskiego znajduje sie: 858 miejsc dla oso6b
w podesztym wieku, 294 miejsca dla oséb przewlekle somatycznie chorych oraz 95
miejsc dla oséb niepetnosprawnych fizycznie, tj. razem 1 247 miejsc.

Sytuuje to woj. opolskie w czotéwce regiondw o najwyzszych wskaznikach
liczby miejsc w DPS-ach na 10 tys. mieszkancéw (wskaznik liczby miejsc we wszystkich
DPS-ach woj. opolskiego w 2015 r. wynosit 30,5, $rednia w Polsce 20,6, a w DPS-ach dla
0sOb w podesztym wieku, chorych somatycznie i niepetnosprawnych — 51 miejsc na 10 tys.
osdb starszych, przy $redniej krajowej 38)%°.

%7 Zob. wiecej w 3.2.10. Inne placéwki i osrodki wsparcia senioréw w woj. opolskim w 2015 r. s. 50-55.

%8 Na 28 placowek stacjonarnych pomocy spotecznej (doméw pomocy spotecznej) w 2015 r. 27 jest prowadzonych przez powiat
lub na zlecenie powiatu przez inny podmiot (Il sektor), a 1 DPS (w Jakubowicach) prowadzi podmiot komercyjny.

% Obliczenia wtasne ROPS w Opolu na podstawie danych rzadowego Sprawozdania MPiPS-05 za 2015 r. o ponadgminnych
i gminnych domach pomocy spofecznej, $rodowiskowych domach samopomocy, mieszkaniach chronionych oraz placéwkach
cafodobowej opieki (stan na 31.12.2015 r.), http://www.mpips.gov.pl/pomoc-spoleczna/raporty-i-statystyki/statystyki-pomocy-
spolecznej/statystyka-za-rok-2015/#akapit3 (07.10.2016 r.).
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Tabela 9. Domy pomocy spotecznej dla oséb starszych oraz niepetnosprawnych w woj.
opolskim w 2015r.

Domy pomocy spotecznej dla oséb starszych oraz

niepetnosprawnych

Typ domu Lokalizacja Liczba Liczba miejsc
- podeszty somatycznie | niepetnosprawni
placowek wiek chorzy fizycznie
Borki WIk.(oleski), Namystow,
. . Krapkowice, Prudnik. Kamionek
Dla oséb w podesztym wieku (gm. Gogolin), Szymiszow 6 335 X X
(strzelecki)
Grodkoéw (brzeski), Koperniki,
. . . Grabina (nyski), Dobrzen
Dla 0sob w podeszlym wieku i przewlekdle | wik.(opolski), Opole (ul. 7 348 154 X
ry Y Szpitalna i Dom Kombatanta),
Jakubowice (gmina Pawtowiczki)
Dla os6b w podesztym wieku, przewlekle . . P
PR Strzelce Opolskie — filia Lesnica i
;:_horych somatycznie i niepetnosprawnych Strzelce Opolskie 0 X 98 45
izycznie
Dla os6b przewlekle chorych somatycznie i Korfantéw i Kluczbork 2 146 X 50
niepetnosprawnych fizycznie
Dla os6b niepetnosprawnych intelektualnie . . .
i przewlekle somatycznie chorych Proszkow ( opolski) 1 X 42 X
Dla os6b przewlekle psychicznie chorych, i e
w tym dla 0s6b w podeszlym wieku Klisino - filia w Gtubczycach 0 29 X X
Razem X 16 858 294 95

Zrédto: materiaty wlasne ROPS w Opolu oraz Ocena zasobéw pomocy spofecznej wojewddztwa opolskiego w 2015 r.,
Obserwatorium Polityki Spotecznej ROPS w Opolu, Opole maj 2016 r., s. 59 http://ois.rops-opole.pl/index.php?id=37 (26.09.2016 r.)

Razem z Domem w Jakubowicach — liczba miejsc dla oséb w podesziym wieku,
niepetnosprawnych fizycznie i przewlekle chorych somatycznie wynosita w 2015r.
1247, tj.: ponad 40% ogdlnej liczby miejsc w domach pomocy spofecznej wojewoddztwa

opolskiego.

Wsérdéd 2 991 wszystkich mieszkancow DPS-6w ponad potowe stanowity osoby
powyzej 60 lat zycia (51,1%)%°, z tego prawie 30% osoby, ktére ukonczyly 74 lata.

% Osoby powyzej 60 lat mieszkajg rowniez w innych domach pomocy spotecznej (dla przewlekle chorych psychicznie,
dorostych niepetnosprawnych intelektualnie) stad liczba tych pensjonariuszy (1 528) jest wigksza niz liczba miejsc w domach
dla os6b w podesztym wieku, przewlekle chorych somatycznie i niepetnosprawnych fizycznie (1 198 — bez DPS w

Jakubowicach).
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Tabela 10. Mieszkancy doméw pomocy spotecznej woj. opolskiego w 2015 r. - struktura

Domy pomocy spotecznej w woj. opolskim

Wyszczegolnienie w 2015 r.
liczba struktura w %
Domy pomocy spotecznej - razem 28 100,0
Miejsca w DPS - razem 3039 100,0
Domy dla os6b w podesztym wieku, przewlekle chorych somatycznie 15 536
i niepetnosprawnych fizycznie '
Miejsca w domach dla os6b w podesztym wieku, chorych somatycznie
C . . 1198 39,4
i niepetnosprawnych fizycznie
Mieszkancy doméw pomocy spotecznej - ogoétem 2991 100,0
w tym w wieku:
do 18 lat 44 1,5
od 18 do 40 lat 527 17,6
od 41 do 60 lat 892 29,8
60-74 lata 642 21,5
powyzej 74 lat 886 29,6
Razem w wieku pow. 60 lat 1528 51,1
nie opuszczajgcy tozek 312 10,4

Zrédto: obliczenia wlasne ROPS w Opolu na podstawie rzadowego Sprawozdania MPiPS-05 za 2015 .
o gminnych i ponadgminnych domach pomocy spotecznej, Srodowiskowych domach samopomocy, mieszkaniach chronionych

oraz placéwkach catodobowej opieki.

Wykres 11. Struktura wieku mieszkancow doméw pomocy spotecznej woj. opolskiego w 2015 r.

mdo 18 lat mod 19 do 40 lat
mod 61 do 74 lat = powyzej 74 lat

1%

od 41 do 60 lat

Zrédto: opracowanie wtasne ROPS w Opolu na podstawie rzadowego Sprawozdania MPiPS-05 za 2015 r. o gminnych
i ponadgminnych domach pomocy spofecznej, $rodowiskowych domach samopomocy, mieszkaniach chronionych oraz

placowkach catodobowej opieki.

W 2015 r. w domach pomocy spotecznej woj. opolskiego umieszczono 309 oso6b
w podesztym wieku, przewlekle chorych somatycznie i niepetnosprawnych fizycznie,
natomiast na umieszczenie w tych placowkach (wg stanu w kwietniu 2016 r.) oczekiwato
tacznie 101 oséb, w tym najwiecej oséb oczekujgcych w relacji do liczby mieszkancow

domdw odnotowano w powiatach:

— oleskim — 35 oczekujgcych na 42 miejsca ogétem (DPS dla oséb w podesztym wieku

w Borkach Wielkich);

— nyskim — 33 oczekujgcych na 56 miejsc (DPS dla oséb w podesztym wieku

i przewlekle chorych somatycznie w Kopernikach).
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Tabela 11. Mieszkancy doméw pomocy spotecznej woj. opolskiego w 2015 r. — umieszczeni
i oczekujacy na miejsce

Mieszkancy doméw pomocy spotecznej woj. opolskiego w 2015 r.
. w tym DPS dla os6b w podesztym wieku i przewlekle chorych somatycznie

Powiat Mieszkancy | Liczba miejsc w tym Wskaznik oczekujacych do

DPS -razem | wwybranych | Umieszczeni | Oczekujgcy na umieszczenie | liczby miejsc DPS - ogétem
jednostkach* w2015 r. - stan na 16.04.2016 r. w %
brzeski 144 53 11 1 1,9
gtubczycki 790 29 7 0 0,0

kedzierzynsko-kozielski 122 0 0 0 X

kluczborski 210 140 26 2 1,4
krapkowicki 69 71 22 1 14
namystowskKi 40 49 11 0 0,0
nyski 304 161 50 33 20,5
oleski 111 42 1 35 83,3
opolski-ziemski 374 97 17 3 3,1
Opole-Miasto 186 190 72 22 11,6
prudnicki 190 128 34 4 3,1
strzelecki 451 238 58 0 0,0
Woj. opolskie - razem 2 991 1198 309 101 8,4

Zrodto: opracowanie wikasne ROPS w Opolu na podstawie rzadowego Sprawozdania MPiPS-05 za 2015 r., o gminnych
i ponadgminnych domach pomocy spotecznej, Srodowiskowych domach samopomocy, mieszkaniach chronionych oraz
placéwkach catodobowej opieki oraz dane Wydziatu Zdrowia i Polityki Spotecznej UMWO.

*DPS-y dla os6b w podesztym wieku, przewlekle chorych somatycznie i niepetnosprawnych fizycznie — bez DPS
w Jakubowicach

Liczba osob oczekujgcych na umieszczenie w domach pomocy spotecznej
przeznaczonych dla oséb starszych i niesamodzielnych od kilku lat utrzymuje sie na
podobnym poziomie — w latach 2014-2016 wzrosta o 9 osbb, przy czym nadal obserwuje sie
liczng grupe oséb chetnych do zamieszkania w DPS w Borkach Wielkich — 35 oséb (powiat
oleski) i w Kopernikach — 33 osoby (powiat nyski). Duzg liczbe zainteresowanych
umieszczeniem w DPS i oczekujgcych na miejsce ma réowniez Miasto Opole (na poczatku
2016 r. na miejsce do dwoch DPS-6w czekaty 22 osoby). Nadal wiekszo$é oczekujgcych na
umieszczenie w DPS-ach stanowig osoby w podesztym wieku Iub przewlekle chore
somatycznie i/lub niepetnosprawne fizycznie (57,4% wszystkich oczekujgcych).

Tabela 12. Mieszkancy domoéw pomocy spotecznej dla oséb w podesztym wieku, przewlekle
chorych somatycznie i niepetnosprawnych fizycznie w woj. opolskim w 2015 r.

DPS-y dla os6b w podesztym wieku, przewlekle chorych somatycznie i
. niepetnosprawnych fizyczniewoj. w woj. opolskie w 2015 r.
Powiat Miejsca statutowe Liczba oséb oczekujgcych na przyjecie do DPS
na31.12.2015r. W maju 2014 . w marcu 2015 r. | w kwietniu 2016 r.
brzeski 53 1 2 1
gtubczycki 29 0 0 0
kluczborski 140 3 2 2
krapkowicki 71 1 3 1
namystowski 49 0 0 0
nyski 161 32 42 33
oleski 42 2 12 35
opolski ziemski 97 7 8 3
Opole Miasto 190 17 23 22
prudnicki 128 9 3 4
strzelecki 238 20 14 0
RAZEM 1198 92 109 101
DPS woj. opolskiego - ogotem 3039 177 174 176
Udziat liczby oczekujgcych na miejsce w DPS dla oséb w
podesztym wieku, chorych somatycznie i niepetnosprawnych X 52,0 62,6 57,4
fizycznie w % (ogdtem oczekujgcych)

Zrédto: opracowanie wikasne ROPS w Opolu na podstawie rzgdowego Sprawozdania MPiPS-05 za 2015 r., o gminnych
i ponadgminnych domach pomocy spotecznej, Srodowiskowych domach samopomocy, mieszkaniach chronionych oraz
placéwkach catodobowej opieki oraz dane Wydziatu Zdrowia i Polityki Spotecznej UMWO.
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3.2.2. Placowki

zapewnhiajace

niepetnosprawnym,
w podesziym wieku

calodobowa

przewlekle chorym

opieke
lub

osobom
osobom

Zgodnie z zapisami ustawy o pomocy spotecznej zapewnienie catodobowej opieki
osobom niepetnosprawnym, przewlekle chorym lub w podesztym wieku moze odbywac sie
takze na zasadach komercyjnych (dziatalno$¢ gospodarcza), po uzyskaniu zezwolenia

wiasciwego wojewody®".
W 2015 .

takie zezwolenie Wojewody Opolskiego miato w wojewddztwie

11 podmiotéw, prowadzacych domy o tacznej liczbie 395 miejsc®, w tym 378 miejsc dla

0s6b w podesziym wieku.

Tabela 13. Placéwki zapewniajace catlodobowg opieke osobom niepelnosprawnym, przewlekle

chorym lub osobom w podesziym wieku w woj. opolskim w 2015 .

Liczba miejsc
. t iej
Lp. Nazwa domu Gmina Typ domu 0ast Wd%lamo?('fs\;vca
goiem podesziym
wieku
1 | Dom éw. Jana Bozego w Prudniku Prudnik | 412 0SOb niepeinosprawnych, przewlekle 30 30
chorych i 0s6b w podesztym wieku
Dom Opieki im. Bt. Edmun . 5b ni
5 o. Opie .I i d u da Lesnica dla osob.nle;')e{nosprawnych, przewlekle 50 50
Bojanowskiego w Porebie chorych i oséb w podesztym wieku
Dom Opieki ,Siedlisko” ni h . 5b ni
3 9 Qple i ,Siedlisko” w Staniszczac Kolonowskie dla osob.nle;')e{nosprawnych, przewlekle 20 20
Wielkich chorych i 0s6b w podesztym wieku
4 Dom Opieki Zgromadzenia Siéstr Ozimek dla os6b niepetnosprawnych, przewlekle 18 18
Stuzebniczek NMP w Ozimku chorych i 0séb w podeszlym wieku
Dom Opieki Zgromadzenia Cérek Sw. la 0s6b niepet h lekl
5 . p g Dabrowa dla osob.nle;’)e nosprawnych, przewe e 15 15
Kamila w Stawicach chorych i 0s6b w podeszlym wieku
Dom kojnej rosci Konfederak 5b ni
" om Spokojnej Starosci Konfedera Radlow dla osob.nle;')e{nosprawnych, przewlekle 24 24
Marzena chorych i 0séb w podesztym wieku
" . o . dla os6b w podesztym wieku,
7 | "Spokojna Przystan" w Chomigzy Glubczyce niepelnosprawnych, przewlekle chorych 46 35
8 | Catodobowy Dom Opieki ,Alma Portus” Brzeg d!a 0s6b w podesziym wieku, 42 38
niepetnosprawnych, przewlekle chorych
Rezydencja Seniora EDESSA w . 5 i
9 y! ] Pokoj d!a 0s6b w podesztym wieku, 52 52
tadzach niepetnosprawnych, przewlekle chorych
10 | Rezydencja dla Senioréw ,Ztote Borki” Olesno d!a 0S0b w podeszlym wieku, 74 72
niepetnosprawnych, przewlekle chorych
Dom opieki dla 0s6b starszych i dla oséb w podeszlym wieku,
1 ,Spokojna Przystan II” w Baborowie Baborow | nigpetnosprawnych, przewlekle chorych 24 24
Razem 395 378

Zrédto: Rejestr placéwek zapewniajacych catodobowa opieke osobom niepetnosprawnym, przewlekle chorym lub osobom
w podesztym wieku, prowadzony przez Wojewode Opolskiego wg stanu na 11.12.2015r.

Z informacji uzyskanej z poszczegolnych placéwek wynika, ze nie wystepuje kolejka
oczekujgcych i sg wolne miejsca, a w kazdej placowce jest ok. 10% miejsc przeznaczonych
na pobyt krotkookresowy (ok. 40 miejsc).

°! Art. 67-69 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (Dz. U. z 2015 r. poz. 163 ze zm.).
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Rejestr placowek zapewniajgcych catodobowa opieke osobom niepetnosprawnym, przewlekle chorym Ilub osobom

w podeszlym wieku, prowadzony przez Wojewode Opolskiego, https://bipouw.e-wojewoda.pl/pl/c/wydzial-polityki-spolecznej-i-
zdrowia1.html (18.05.2016 r.). W sierpniu 2016 r. do rejestru wpisano nowg placowke Altera Vita w Jarnottéwku na 20 miejsc
oraz zwiekszono liczbe miejsc w juz wpisanych do rejestru placéwkach: w Ole$nie o 20 miejsc i Staniszczach Wielkich
0 3 miejsca.
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3.2.3. Domy i schroniska dla oséb bezdomnych (bez noclegowni
i hosteli oraz pokoi interwencyjnych)

W 2015 r. w woj. opolskim wsréd 13 placéwek zapewniajgcych 617 miejsc
catodobowej opieki dla os6b bezdomnych funkcjonowato:
— 8 doméw dla bezdomnych na 316 miejsc, z tego 4 placowki prowadzg miejsca dla matek
z dzieémi — Dom dla Os6b Bezdomnych i Najubozszych MONAR MARKOT
w Kedzierzynie-Kozlu (50 miejsc), Stowarzyszenie Dom Samotnych Matek z DzieCmi
MONAR-MARKOT w Zopowych w gminie Glubczyce (35 miejsc), Osrodek Readaptacji
Spotecznej ,Szansa” w Opolu (130 miejsc), Dom Samotnej Matki w Opolu prowadzony
przez Diecezjalng Fundacje Ochrony Zycia na 25 miejsc. tgcznie liczba miejsc dla
bezdomnych matek z dzie¢mi wynosi 260;

— 4 schroniska na 276 miejsc (1 prowadzone przez Stowarzyszenie Pomocy Wzajemnej
Barka w Strzelcach Opolskich — w Warmagtowicach, 3 schroniska prowadzone przez
Towarzystwo Pomocy im. Sw. Brata Alberta — w Pepicach, Bielicach i Jasienicy Gérnej);

— 1 Dom dla Samotnej Matki z Dzieckiem prowadzony przez Caritas Diecezji Opolskiej na

25 miejsc.
Sredni wskaznik liczby miejsc w domach i schroniskach dla bezdomnych na 10 tys.
mieszkancow wojewddztwa wynosi 6,2 i najwiekszy jest w powiecie nyskim (16,8),
najmniejszy w brzeskim (4,7).

Tabela 14. Domy dla bezdomnych i schroniska w wojewédztwie opolskim w 2015 r.

T : - : : 63
(na podstawie listy opublikowanej przez Wojewode Opolskiego)
Wskaznik
. ; ) ) . H q liczby miejsc
Lp. Powiat Nazwa placowki Podmiot prowadzacy Gmina Kategoria | Liczba | %L 0
placowki mielsc ludnosci
powiatu
. .Y Stowarzyszenie Pomocy Wzajemnej Barka Strzelce Dom dla
L Dom wspdinotowy ,DORYSZOW ul. Krakowska 16, 47-100 Strzelce Op. Opolskie bezdomnych
. » | Stowarzyszenie Pomocy Wzajemnej Barka Strzelce Dom dla
2 Dom wspdinotowy ,KACZOROWNIA ul. Krakowska 16, 47-100 Strzelce Op. Opolskie bezdomnych
. " Stowarzyszenie Pomocy Wzajemnej Barka Strzelce Dom dla
3 strzelecki Dom wspdinotowy ,LEOPOLD ul. Krakowska 16, 47-100 Strzelce Op. Opolskie bezdomnych 101 134
. . » Stowarzyszenie Pomocy Wzajemnej Barka Strzelce . ’
4. Schronisko zimowe ,STAJENKA' ul. Krakowska 16, 47-100 Strzelce Op. Opolskie Schronisko
5 Dom wspélnotowy w Zedowicach Stowarzyszenie Pomocy Wzajemnej Barka Strzelce Dom dla
) P Wy wee ul. Krakowska 16, 47-100 Strzelce Op. Opolskie bezdomnych
6 Wspélnota .Wieczernik” Stowarzyszenie Pomocy Wzajemnej Barka Strzelce Dom dla
) P i ul. Krakowska 16, 47-100 Strzelce Op. Opolskie bezdomnych
. X Dom dla Os6b Bezdomnych i Stowarzyszenie ,MONAR” Zarzad Gtéwny .
7. kefﬂi@’;ﬁko Najubozszych MONAR — MARKOT w | w Warszawie I_(Ifgiz:rzyn ngzrg :rljln ch 50 5,2
Kedzierzynie-KoZlu ul. Hoza 57, 00-151 Warszawa Y
Koto Brzeskie Towarzystwa Pomocy
8. brzeski Schronisko $w. Brata Alberta w Pepicach im. $w. Brata Alberta Skarbimierz Schronisko 43 4,7
Pepice 8, 49-351 Przylesie
. . Koto Bielickie Towarzystwa Pomocy
9. ggg&%ﬁ:ﬁ:ﬁ% Bzrz;azAn“\):ré?eﬁ?ach im. $w. Brata Alberta tambinowice Schronisko
nyski yeh Mezezy Bielice 127, 48-316 Lambinowice 233 16,8
10 Schronisko éw. Brata Alberta dla Koto Otmuchowskie Towarzystwa Pomocy Otmuchow Schronisko
. Bezdomnych Mezczyzn w Jasienicy Gérnej im. $w. Brata Alberta
. Stowarzyszenie Dom Samotnych Matek z Stowarzyszenie ,MONAR” Zarzad Gtéwny w Dom dla
1. gtubczycki Dzie¢mi MONAR — MARKOT Zopowy Warszawie, ul. Hoza 57, 00-151 Warszawa Glubezyce bezdomnych 35 7,5
S Caritas Diecezji Opolskiej w Opolu Dom dla
12. Dom Matki i Dziecka w Opolu ul. Szpitalna 5a, 45-010 Opole Opole samotnej matki
Miasto Opole ] N ) . | Miasto Opole 155 13,1
13. vasoroc(j)ilJ( Readaptadji Spotecznej ,SZANSA Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie w Opolu Opole bD:sz:rL?n ch
p ul. Armii Krajowej 36, 45-071 Opole v
Razem wojewoédztwo 617 6,2

* bez noclegowni, hosteli, pokoi interwencyjnych

8 Rejestr placéwek zapewniajgcych miejsca noclegowe prowadzony przez Wojewode Opolskiego, https:/bipouw.e-
wojewoda.pl/pl/c/rejestr-placowek-zapewniajacych-miejsca-noclegowe.html (13.10.2015 r.).
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3.2.4. Dzienne domy pomocy

Na terenie woj. opolskiego funkcjonuje 16 dziennych doméw pomocy, w ktérych
w 2015 r. byto 1 446 miejsc (0 3% wiecej niz w 2014 r.). Wzrost liczby miejsc w 2015 r.
wynikat z uruchomienia w Opolu nowego, dziennego domu pomocy ha 42 miejsca.

Wg prognozy na lata 2016-2017 Gmina Glogéwek planuje uruchomié¢ dzienny dom
pomocy na 15 miejsc, a Opole powigkszyC liczbe miejsc o kolejne 50. W zwigzku z tym
taczna liczba miejsc w tych placowkach w woj. opolskim ma wzrosng¢ do 1 526.

Tabela 15. Liczba dziennych doméw pomocy i miejsc w tych domach w woj. opolskim w 2015 r.

Dzienne domy pomocy wg powiatéw woj.
Lp. Powiat opolskiego w 2015 r.
Liczba domow Liczba miejsc

1 | brzeski 1 35
2 | glubczycki 1 161
3 | kedzierzynsko-kozielski 5 480
4 | kluczborski 0 0
5 | krapkowicki 3 140
6 | namystowski 0 0
7 | nyski 1 80
8 |oleski 0 0
9 | Miasto Opole 4 490
10 | opolski ziemski 0 0
11 | prudnicki 1 60
12 | strzelecki 0 0
RAZEM WOJ. 16 1446

Zrodio: opracowanie wlasne ROPS w Opolu na podstawie gminnych ocen zasobéw pomocy spotecznej woj.
opolskiego w 2015 r., zamieszczonych w Statystycznej Aplikacji Centralnej — rzadowej platformie do sporzgdzenia
mi.in. sprawozdan z realizacji zadan z zakresu pomocy i integracji spotecznej przez jednostki organizacyjne pomocy
spotecznej — aplikacja Ocena zasobéw pomocy spoteczne;.

Wykres 13. Liczba miejsc w domach dziennego pobytu woj. opolskiego na 10 tys. ludnosci
w 2015 r. (wskaznik wg powiatéw)

60,0 7 49,8
41,0
40,0 - 34,2
21,6
20,0 - 6 10,6 145
38 0, 0, - 0, 0,0 ' 0,0 '7
0,0 — S = = —— B .
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Zrédto: opracowanie wiasne ROPS w Opolu na podstawie gminnych ocen zasobéw pomocy spotecznej woj. opolskiego w 2015
r., zamieszczonych w Statystycznej Aplikacji Centralnej — rzadowej platformie do sporzgdzenia mi.in. sprawozdan z realizacji
zadan z zakresu pomocy i integracji spotecznej przez jednostki organizacyjne pomocy spotecznej — aplikacja Ocena zasobdéw
pomocy spoteczne;.
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W 2015 r., podobnie jak w latach poprzednich, najwiekszg liczbg miejsc w stosunku
do liczby ludnosci dysponuje powiat kedzierzyhsko-kozielski (prawie 50), a najmniej ma
powiat brzeski (3,8). Jednak nadal w 5 powiatach (kluczborskim, namystowskim, oleskim,
opolskim ziemskim i strzeleckim) brakuje dziennych doméw pomocy.

Podobnie jak w przypadku domoéw pomocy spotecznej, dostepnosé miejsc
w dziennych domach pomocy w wojewoédztwie opolskim jest najwyzsza w kraju.
W 2015 r. na 10 tys. mieszkancéw w wieku 60 lat i wiecej przypadato w DDP-ach 65 miejsc,
przy sredniej w kraju 11.

Wskaznik liczby miejsc w domach pomocy spotecznej na 10 tys. mieszkancéw
w wieku powyzej 60 lat wyniost:

— W woj. opolskim 51 (trzecia pozycja w kraju po woj. lubuskim — 55 miejsc

i zachodniopomorskim — 53 miejsca);
— w Polsce $rednio 38.

Wykres 14. Wskaznik liczby miejsc w domach pomocy spotecznej dla os6b w podesziym
wieku, przewlekle chorych somatycznie i niepelnosprawnych fizycznie oraz liczby miejsc
w dziennych domach pomocy w relacji do liczby mieszkancow wieku 60 lat i wiecej w Polsce
w 2015 r. wg wojewodztw
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mwskaznik liczby miejsc w DPS na 10 tys. mieszk. w wieku pow. 60 lat
mwskaznik liczby miejsc w DDP na 10 tys. mieszk. w wieku pow. 60 lat

Zrédto: opracowanie wtasne ROPS w Opolu na podstawie: Sprawozdania MPiPS-03 za 2015 r. z udzielonych $wiadczen
pomocy spotecznej — pienieznych, w naturze i ustugach oraz Sprawozdania MPiPS-05 za 2015 r. o gminnych i ponadgminnych
domach pomocy spotecznej, Srodowiskowych domach samopomocy, mieszkaniach chronionych oraz placéwkach catodobowej
opieki oraz Banku Danych Lokalnych GUS - liczba ludnosci w wieku pow. 60 lat za 2015 r.
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3.2.5. Mieszkania chronione

W 2015 r.** w woj. opolskim na ogétem 98 miejsc w 78 mieszkaniach chronionych:
— 14 miejsc (14,1%) przypadato dla mtodziezy opuszczajgcej placowki opieki
i wychowania;

60 miejsc przeznaczonych byto dla 0s6b z zaburzeniami psychicznymi;

_)
— 24 miejsca zajmowaty osoby starsze oraz inne majgce trudnosci w samodzielnym
funkcjonowaniu.

Tabela 16. Mieszkania chronione w wojewédztwie opolskim w 2015 r.

Mieszkania chronione w woj. opolskim w 2015 r.

Wskaznik
dla 0s6b dzielni \;1“ = e
L . . i a 0SODL usamoazielnianych, r 2 =1
, Wyszczegoélnienie mli_égiﬁ:ﬁ ;| opuszczajacych niektere typy | %€ 950P ¢l \ZSOb melsc na
Powiat (gmina lub powiat) oy placéwek opiekunczo- S ys.
e wychowawczych, schronisk, zaburzeniami | podeszlym | - ludnosci
zaktady poprawcze i inne P CATT ] wieku
Liczba mieszkan - 78 5 a4 24 X
razem
brzeski Starostwo brzeskie 5 5 0 0 0,5
strzelecki Gmina Strzelce Opolskie 24 0 0 24 3,2
kedzierzynsko-kozielski | Gmina Kedzierzyn-Kozle 52 0 52 0 5,4
o Gmina Krapkowice 9 1 8 0
krapkowicki — 1,7
Starostwo krapkowickie 2 2 0 0
Miasto Opole Miasto Opole 6 6 0 0 0,5
Woj. opolskie —razem | Liczba miejsc - razem 98 14 60 24 1,0

W uktadzie powiatow:
— najwiecej mieszkan chronionych ma powiat kedzierzynsko-kozielski (52 dla oséb
z zaburzeniami psychicznymi), wskaznik na 10 tys. mieszkancow wynosi 5,4;
— 24 miejsca w mieszkaniach chronionych ma powiat strzelecki ze wskaznikiem
3,2 miejsc na 10 tys. ludnoéci powiatu i sg to jedyne w wojewoddztwie miejsca
przeznaczone dla os6b w podesztym wieku

3.2.6. Srodowiskowe domy samopomocy

Zrédto: materiaty wlkasne ROPS w Opolu oraz Ocena zasobéw pomocy spotecznej wojewddziwa opolskiego w 2015 r.,
Obserwatorium Polityki Spotecznej ROPS w Opolu, Opole maj 2016 r., s. 82 http://ois.rops-opole.pl/index.php?id=37 (26.09.2016 r.)

Wiekszos¢ miejsc w srodowiskowych domach samopomocy wojewodztwa opolskiego

przeznaczona jest dla dzieci i
uposledzonych umystowo,

miodziezy wykazujgcej
tylko nieliczng grupe (137) stanowig miejsca dla o0séb

zaburzenia psychiczne

lub

wykazujgcych inne zaburzenia czynnosci psychicznych (typ C), w tym najczesciej zaburzenia
zwigzane z demencjg i przeznaczone sg dla osob starszych.

% Ocena zasobéw pomocy spotecznej wojewddztwa opolskiego w 2015 r., s. 82.
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Tabela 17. Srodowiskowe domy samopomocy w woj. opolskim w 2015 r.

. Liczba Liczba miejsc

Lp. Powiat jednostek ogotem w tym typ C
1. | Glubczyce 1 60 18
2. | Kedzierzyn-KozZle 1 45 0
3. | Kluczbork 1 70 9
4. | Krapkowice 1 45 0
5. | Namystow 1 40 10
6. |Nysa 1 55 5
7. | Opole 2 120 20
8. | Praszka 1 60 34
9. | Prudnik 1 60 29
10. | Strzelce Op. 1 60 12
11. | Olesno (Sowczyce) 1 32 0

Razem 12 647 137

Zrédto: opracowanie wiasne ROPS w Opolu na podstawie Oceny zasobéw pomocy spofecznej wojewddztwa opolskiego
w 2015 r., s. 67 oraz informacji Wydziatu Polityki Spotecznej i Zdrowia OUW

W 2015 r. w woj. opolskim funkcjonowato 12 $rodowiskowych doméw samopomocy
na tgczng liczbe 647 miejsc dla osdb wykazujgcych zaburzenia psychiczne (liczba miejsc
wzrosta 0 10 (5 w SDS w Kluczborku i 5 w Opolu).
Sposréd srodowiskowych domoéw samopomocy w wojewodztwie:
= 9 prowadzonych jest przez gmine (Gtubczyce — SDS w Nowych Gotuszowicach,
Praszka — SDS w Ganie, Strzelce Opolskie, Prudnik, Krapkowice, Namystow,
Opole, Kluczbork, Kedzierzyn—Kozle);

= 1 przez powiat — oleski (Sowczyce);

= 2 przez podmioty niepubliczne na zlecenie gmin w Nysie i w Opolu.

3.2.7. Ustugi opiekuncze realizowane przez samorzad gminny lub na
jego zlecenie

W 2015 r. pomocg w formie ustug opiekunczych i specjalistycznych ustug
opiekunczych objeto 2 622 osoby, w tym 329 os6b z zaburzeniami psychicznymi, ktore
korzystaty ze specjalistycznych ustug opiekunczych.

W latach 2014-2015 ogdlna liczba oséb objetych ustugami wzrosta o 7,5%, w tym:

— w formie ,zwyktych ustug opiekunczych objeto o 7% o0sdb wiecej,
— zakres specjalistycznych ustug opiekunczych zwiekszyt sie o prawie 11,2%.
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Wykres 15. Liczba osob korzystajgcych z ustug opiekunczych i specjalistycznych ustug
opiekunczych w woj. opolskim w latach 2010-2015

282 329

282

296

2303 2293

2331
=000+~ s

0 T T T T T f
2010 2011 2012 2013 2014 2015
H liczba oséb korzystajacych ze specjalistycznych ustug opiekunczych
H liczba oséb korzystajacych z ustug opiekunczych

Zrédio: Ocena zasobéw pomocy spofecznej wojewddztwa opolskiego w 2015 r., s. 68-71

W przeciwiehstwie do zakresu pomocy stacjonarnej i pomocy Srodowiskowej

(dzienne domy pomocy), ustugi

opiekuncze w woj.

opolskim swiadczone

Sg

w niewystarczajgcym zakresie (w 2015 r. na 10 tys. ludnosci przypadato 26 osob objetych tg
formg wsparcia. Wprawdzie w latach 2014-2015 zakres ustug opiekunczych zwigkszyt sie,

jednak nadal jest on niewspoétmierny do rosngcych potrzeb.

Wykres 16. Wskaznik liczby oséb korzystajgcych z ustug opiekunczych w Polsce i woj.
opolskim na 10 tys. ludnosci w latach 2011-2015

27,0
25,6

26,3

26,3 — 26,3 -

26,0 T— 254
25,0 A

24,0 A

23,0

22,0

21,0

20,0 -

wskaznik na 10 tys. ludnosci

2012
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® Polska Ewoj. opolskie

2014

2015

Zrédto: obliczenia wtasne ROPS w Opolu na podstawie Sprawozdania MPiPS-03 z udzielonych $wiadczer pomocy spofecznej
— pienieznych, w naturze i ustugach za lata 2011-2015 oraz Oceny zasobow pomocy spotecznej wojewddztwa opolskiego

w 2015r.

Sposréd ogdtem korzystajgcych z ustug opiekunczych — 65% (1 708 osbob) stanowig

starsi mieszkancy wojewddztwa — osoby powyzej 60 lat.

Wskaznik liczby seniorow korzystajacych z ustug opiekunczych realizowanych
w gminach na 10 tys. ludnosci w wieku powyzej 60 lat wynosi $rednio dla wojewddztwa
niecate 73 i jest najwiekszy w powiecie prudnickim — 142,2 i krapkowickim — 1384,

a najmniejszy w Miescie Opolu — 17,1 i powiecie brzeskim —

29,8 oraz namystowskim — 50,9.
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Tabela 18. Liczba oséb w wieku pow. 60 lat korzystajacych z ustug opiekunczych
i specjalistycznych ustug opiekunczych i wskaznik na 10 tys. ludnosci w wieku
poprodukcyjnym w woj. opolskim w 2015 .

Liczba oso6b korzystajacych z ustug opiekunczych —
i specjalistycznych ustug opiekuriczych w 2015 r. kog;:f:jgg;gzz:g 10
Powiat Rarern Z tego: W tym osoby tys. |Vt;?er;:;s'ci w
zwykte specjalistyczne | pow. 60 lat poprodukcyjnym
brzeski 234 188 46 62 29,8
gtubczycki 123 113 10 88 76,5
kedzierzynsko-kozielski 240 206 34 191 81,1
kluczborski 171 163 8 168 110,6
krapkowicki 273 251 22 201 138,4
namystowski 64 53 11 48 50,9
nyski 394 322 72 291 86,0
oleski 143 122 21 82 54,1
Miasto Opole 222 188 34 54 17,1
opolski 273 270 3 173 60,2
prudnicki 265 211 54 191 142,2
strzelecki 220 206 14 159 95,2
Srednio w wojewodztwie 2622 2 293 329 1708 72,9

Zrodto: opracowanie wlasne ROPS w Opolu na podstwie gminnych ocen zasobow pomocy spoelcznej w 2015 r.,
zamieszczonych w Statystycznej Aplikacji Centralnej — rzadowej platformie do sporzadzenia mi.in. sprawozdan z realizacji
zadan z zakresu pomocy i integracji spotecznej przez jednostki organizacyjne pomocy spotecznej — aplikacja Ocena zasobdéw
pomocy spoteczne;.

Wykres 17. Liczba osob w wieku pow. 60 lat objetych ustugami opiekunczymi
i specjalistycznymi ustugami opiekunczymi w powiatach woj. opolskiego w 2015 r. (wskaznik na
10 tys. ludnosci w wieku pow. 60 lat)

wskaznik na 10 tys. ludn.
0,0 20,0 40,0 60,0 80,0 100,0 120,0 140,0 160,0

brzeski

gtubczycki
kedzierzynsko-kozielski
kluczborski

krapkowicki 138,4
namystowski
nyski

oleski

Miasto Opole

opolski

prudnicki 1422

strzelecki

Srednio w wojewddztwie

Zrédto: opracowanie wlasne ROPS w Opole na podstawie gminnych ocen zasobéw pomocy spotecznej w 2015 r.,
zamieszczonych w Statystycznej Aplikacji Centralnej — rzadowej platformie do sporzadzenia mi.in. sprawozdan z realizacji
zadan z zakresu pomocy i integracji spotecznej przez jednostki organizacyjne pomocy spotecznej — aplikacja Ocena zasobdéw
pomocy spoteczne;.

Srednio w wojewoddztwie udziela sie 1 godziny ustug dziennie, a koszt wykonania
1 godziny ustug wynosi przecietnie 17,60 zt, przy czym — koszt ustug finansowanych przez
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gminy — 17,0 zt, a koszt specjalistycznych ustug (finansowanych z budzetu panstwa)

22,0zt %,
Tabela 19. Koszt ustug opiekuiiczych w woj. opolskim w 2015 r.
Ustugi opiekuncze w woj. opolskim w 2015 r.
Wyszczegodlnienie PO ! Liczba oséb Licdzpa Srednia liczba Sredni koszt 1 Zrédto
osztusiugw z objetych ustugami guoshi;] godzin ustug godziny ustugw zt | finansowania
22 godziny mies.
ustugi opiekuncze "zwykte" | 10 243 828 2293 604 251 (ok. 1 godzina 17,0 budzet gmin
dziennie)
specjalistyczne ustugi 23 godziny mies. budzet
opiekuncze dla oséb z 1974 794 329 89 739 (ok. 1 godzina 22,0 arfstwa
zaburzeniami psychicznymi dziennie) P
1 godzi
Razem | 12218 622 2 622 693 990 e 17,6 X
ziennie

Zrodio: obliczenia wtasne ROPS w Opolu ha podstawie gminnych ocen zasobéw pomocy spotecznej woj. opolskiego w 2015 r.,
zamieszczonych w Statystycznej Aplikacji Centralnej — rzgdowej platformie do sporzadzenia mi.in. sprawozdan z realizacji zadan
z zakresu pomocy i integracji spotecznej przez jednostki organizacyjne pomocy spotecznej — aplikacja Ocena zasobéw pomocy
spotecznej.

3.2.8. Uniwersytety lll wieku w Polsce i woj. opolskim®

W Polsce w 2014 r. byly ogétem 464 Uniwersytety Il Wieku, w ktérych uczestniczyto
ok. 100 tys. senioréw. Misjg Uniwersytetu Trzeciego Wieku jest przede wszystkim
aktywizowanie ludzi starszych poprzez m.in. rozwijanie zainteresowan, aktywne spedzanie
czasu, poznawanie nowych ludzi. Funkcjonujgce w Polsce Uniwersytety prowadzg
dziatalnos¢ w zakresie: ksztalcenia, nauki i poszerzenia wiedzy oraz rozwijania
zainteresowan stuchaczy, a takze prowadzenia imprez kulturalnych, upowszechniania
zdrowego stylu zycia, nawigzywania i utrzymanie kontaktow spotecznych, organizowania
pomocy wzajemnej.

Wsréd uczestnikow:

— 62% stanowig osoby w wieku 61-70 lat,

— 15% - w wieku 71-75 lat,

— po 11% obejmujg osoby najstarsze (76 lat i wiecej) oraz najmtodsi stuchacze (50-

60 lat).

W strukturze stuchaczy wg wyksztalcenia dominujg osoby z wyzszym (39%) i Srednim
(49%) wyksztatceniem.

W 2014 r. w wojewodztwie opolskim byto 17 Uniwersytetow Il Wieku, w ktérych
uczestniczyty 2 363 osoby powyzej 50 roku zycia.

% Szczegdtowe dane dotyczace innych instytucji $wiadczacych w woj. opolskim ustugi opiekuncze, a takze prowadzacych
dziatalno$¢ w zakresie opieki dtugoterminowej, zostang opracowane w |l pétroczu 2016 r. i przedstawione na Komisji Rodziny,
Zdrowia i Polityki Spotecznej Sejmiku Wojewddztwa Opolskiego (Polityka senioralna w wojewédztwie opolskim, problemy oséb
starszych — funkcjonowanie placéwek opiekuriczo-leczniczych, oddziatéw geriatrycznych, eurosierpctwo, formy opieki i pomocy)
% Uniwersytety Il Wieku — wstepne wyniki badania za rok 2014/2015, GUS, Warszawa, marzec 2016 r.,
http://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/edukacja/edukacja/uniwersytety-trzeciego-wieku-wstepne-wyniki-badania-za-rok-
20142015,10,1.html (30.05.2016 r.)
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Mapa 3. Uniwersytety Ill Wieku w Polsce wg wojewédztw w 2014 r.
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Zrédto: Uniwersytety Ill wieku — wstepne wyniki badania za roku 2014/2015, GUS, s. 5

Wskaznik liczby uczestnikdw na 10 tys. ludnosci w wieku powyzej 50 lat wynosit 53,0,
co sytuowato woj. opolskie na 13 pozycji wérdd regionow kraju.

Wykres 18. Wskaznik liczby uczestnikow zaje¢ Uniwersytetéw lll wieku na 10 tys. ludnosci
w wieku 50+ w Polsce w roku szkolnym 2014/2015 wg wojewodztw
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Zrédto: Uniwersytety Ill wieku — wstepne wyniki badania za rok 2014/2015, GUS, s. 6

Wedtug najnowszych danych (sierpien 2016 r.)°" ustalono, ze liczba uniwersytetow
wzrosta do 19 a liczba senioréw — uczestnikow zajeé przekroczyta 2 tys. oséb.

%7 Dane opracowane na podstawie ankiety ROPS w Opolu przeprowadzonej wéréd kierownikow i dyrektoréw osrodkéw pomocy
spotecznej woj. opolskiego w sierpniu 2016 r. (pismo znak OPS.380-2/16 z 8 lipca 2016 r.) oraz informacji Departamentu
Polityki Regionalnej i Przestrzennej UMWO z 10 sierpnia 2016 r. (pismo znak DRP.1.072.18.2016.DRB) w sprawie dziatan
kierowanych do oséb starszych w ramach Programu SSD.
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3.2.9. Rady senioréw®

W 2016 r. funkcjonowato w wojewddztwie opolskim 15 Rad Senioréw, dziatajgcych

jako organ doradczy w samorzgdzie gminnym. Sg to:

©oNoGkWDNE

e~ ol el =
O~ wWNPRPRO

Gminna Rada Senioréw w Gogolinie (I Kadencja 2015-2019).
Rada Senioréw Miasta Opola (Il kadencji).

Rada Senioréw w Dabrowie.

Rada Senioréw Gminy Dobrzen Wielki.

Gtubczycka Rada Seniorow (kadencja 2014-2018).

Miejska Rada Senioréw w Gtuchotazach.

Miejska Rada Seniorow w Kedzierzynie-Kozlu.

Kluczborska Rada do spraw Senioréw.

Namystowska Rada Senioréw

Rada Senioréw Gminy Niemodlin

. Rada Senioréow w Nysie

. Rada Senioréw w Olesnie

. Rada Senioréw w Paczkowie

. Gminna Rada Senioréw w Pokoju
. Prudnicka Rada Senioréw

Jednoczesnie w Il pol. 2016 r. trwaty prace nad powotaniem Miejskiej Rada Senioréw

w Brzegu.

1)
2)
3)
4)

5)

6)

7)

3.2.10.Inne placéwki i osrodki wsparcia seniorébw w woj. opolskim
w 2015r.

W 2015 r. w woj. opolskim odnotowano:

25 klubow seniora, z ktorych korzystato 2 406 osob starszych;

84 0sob w podesztym wieku objeto pomocg sgsiedzka;

376 seniorbw korzystato z pomocy wolontariuszy, a 123 senioréw byto
wolontariuszami na rzecz innych oséb, w tym réwniez innych senioréw;

4 centra / punkty informacji dla oséb starszych (w Kedzierzynie-Kozlu, Gogolinie,
Biatej i I1zbicku);

wypozyczalnie sprzetu rehabilitacyjnego, z ktérych korzystato ponad 6 000 osob
starszych (sg w wiekszosci samorzaddéw gminnych, a najczesciej prowadzone sg
przez Caritas Diecezji Opolskieg));

65 gmin wspétpracujgcych z Samorzadem Wojewoddztwa Opolskiego w zakresie
wydawania Opolskiej Karty Rodziny i Seniora w ramach programu Specjalnej Strefy
Demograficznej w wojewddztwie opolskim do 2020 r. ,,Opolskie dla Rodziny”;

30 samorzaddw gminnych realizujgcych wiasne, lokalne karty seniora, ktérymi objeto
prawie 8 tys. osob starszych. Podobnie jak w przypadku Opolskiej Karty Rodziny
i Seniora umozliwiajg one uzyskanie znizek i ulg na korzystanie z ustug gminnych
instytucji kultury, sportu i rekreacji, a takze znizek w placéwkach komercyjnych

% Stan na 8 lipca 2016 r. Informacja wiasna ROPS w Opolu.
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(sklepy, zaktady ustugowe, niepubliczne placéwki ochrony zdrowia), ktére przystgpity
do tych programow;

8) nowa formg wsparcia jest ,Koperta na jesien zycia”, zwana w skrécie kopertg zycia,
zawierajgcg najwazniejsze informacje o stanie zdrowia seniora. Celem tej inicjatywy
jest usprawnienie pomocy ratownikéw medycznych, ktérzy w trakcie interwencji mogg
szybko pozyskac informacje o stanie zdrowia osoby starszej, zazywanych lekach,
uczuleniach. Koperty majg znajdowa¢ sie w lodéwce jako miejscu tatwo dostepnym
dla osob udzielajgcych pomocy, co jest szczegdlnie wazne w przypadku oséb
samotnie mieszkajgcych. W 2015 r. w woj. opolskim koperty zycia wydawano w 25
gminach, a objeto nimi 6 233 senioréw;

9) uczestnictwo ok. 30 tys. senioréw w imprezach integracyjnych, w tym w ramach:

— Dnia lub Tygodnia seniora — 7 286 os6b,
—  Wigilii dla samotnych — 6 180 osob,
— w innych uroczystosciach okolicznosciowych — ponad 23 tys. osob;
10) 3 gminy, ktore realizowaty dla 228 senioréw forme pomocy w postaci teleopieki.

Mapa 4. Uniwersytety Il wieku, Kluby seniora i rady seniorow w gminach woj. opolskiego
w 2016 r. (stan na 05.09.2016 r.)

Kamiennik
Pakostawice

Legenda

TR uniwersytet Ill wieku (19)
Klub seniora

0 Rady seniréw w gminach

Zrédto: opracowanie wtasne ROPS w Opolu
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Jednoczesnie w 2015 r. odnotowano gminy, ktére:

partycypuja w kosztach dziatalnosci stacji Caritas Diecezji Opolskie;j,
Swiadczgcych m.in. osobom starszym pomoc medyczng w miejscu zamieszkania,
dofinansowujg dziatalno$¢ uniwersytetow Il wieku, funkcjonujgcych przy
gminnych instytucjach kultury (np. Domach Kultury),

wspétpracujg z organizacjami pozarzgdowymi prowadzgcymi dziatalnosé na rzecz
seniorow,

dostrzegajg koniecznos¢ dziatan na rzecz senioréw i tworzenia dla nich
dedykowanych inicjatyw oraz w szczegolny sposob wyrdzniajg sie na tle innych
samorzaddw, wpisujgc elementy polityki senioralnej we wtasnych dokumentach

strategicznych (tabela 20).

Tabela 20. Dziatania lokalne i ponadlokalne realizowane dla senioréw w woj. opolskim (stan na
30 czerwca 2016 r.) — na podstawie informacji Departamentu Polityki Regionalnej
i Przestrzennej UMWO w sprawie dziatan kierowanych do oséb starszych w ramach Programu
SSD oraz wtasnej ankiety ROPS w Opolu przeprowadzonej wsréd kierownikéw osrodkéw
pomocy spotecznej woj. opolskiego

Lp.

Gmina Dziatanie

Opis dziatania

Aglomeracja Opolska (Opole, Chrzgstowice,
Dabrowa, Dobrzen Wielki, Gogolin, Izbicko,
Komprachcice, Krapkowice, Lewin Brzeski, tubniany,
Muréw, Niemodlin, Ozimek, Popieléw, Prészkow,
Strzeleczki, Tarnéow Opolski, Tutowice, Turawa,
Walce, Zdzieszowice)

Realizacja projektu w ramach ASOS 2014-2020 pn.
.Mlodos¢ przychodzi z wiekiem” we wspoipracy
z Opolskim Centrum Demokracji Lokalnej. Projekt zaklada
mozliwos¢ korzystania przez senioréw z zajec¢ teatralnych,
turystycznych, edukacyjnych, a takze szkolenie
animatoréw osob starszych. W projekcie uczestniczy¢
moga seniorzy (200 oséb) — mieszkancy Aglomeracii.

Otwarcie domu dziennego
»Senior-Wigor”

Glogowek

Przeciwdziatanie  wykluczeniu  spotecznemu  oséb
starszych, aktywizacja sportowa, kulturalna, mozliwosé
rehabilitacji, uczestnictwo w wyktadach, spotkaniach
i wycieczkach (pobyt bezptatny).

Udostepnienie dla seniorow
basenu miejskiego

W sezonie letnim po zamknieciu obiektu osoby starsze
majg mozliwos¢ (bezptatnie) odbywania zaje¢ w wodzie
z instruktorem.

Program: ,,Gmina Gluchotazy
Gluchotazy przyjazna dla Seniora”
2013-2014,2015-2016

Program skierowany jest do osob zamieszkatych w Gminie

Gluchotazy, ktére ukonczyty 65 lat. Uczestnicy Programu

otrzymujg imienne karty uprawniajgce do korzystania z ulg

i znizek. W Programie biorg udziat:

=  Centrum Kultury, Gminny Osrodek Sportu i Rekreac;ji ,
ktére oferujg znizki (50%) za korzystanie zimprez
sportowych, kulturalnych i rekreacyjnych
organizowanych lub odbywajgcych sie w powyzszych
jednostkach;

= podmioty prywatne oraz jednostki organizacyjne
niepowigzane z samorzgadem (28 podmiotéw - stan na
maj 2016 r.).

Dodatkowe ulgi - mozliwo$¢ skorzystania z nieodptatnych

porad prawnych w Centrum wolontariatu w Gtuchotazach.
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Lp. Gmina Dziatanie Opis dzialania
W ramach wspétpracy z CARITAS Diecezji Opolskiej
Pielegnacja ludzi chorych, gmi_na dotuje w kwgcie 82 QOO zt ’dziak?ln.oéé punktu
starszych i niepelnosprawnych w Cgrltas w Gorzqwm Slgskim, ktqry swiladczy dla
Gorzéw domu oraz $wiadczenie ustug mieszkancéw gminy bezptatng qpleke pielegniarskg
4. $laski rehabilitacyjnych prowadzonych w w domu’ c’ﬂa chorych, ’stars;ych i nlepe’rn.osprawnych
o e mieszkancéw gminy. Srodki te pozwalaja ponadto
gabinecie rehabilitacyjnym w . ; .
e : korzystac mieszkancom z bezptatnych ustug
Gorzowie Slgskim. - . . . . !
rehabilitacyjnych w gabinecie rehabilitacyjnym
w Gorzowie Sl.
Cykliczny udziat w programie rzagdowym ASOS:
o oferta edukacyjna i kulturalna celem utrzymania
aktywnosci  fizycznej, umystowej i spotecznej
5. Grodkow Organizacja akademii seniora senioréw;
e zajecia teatralne, sportowo-rekreacyjne, warsztaty
z zakresu treningu umystu, nowych technologii oraz
psychologii pozytywnej.
Miejski Osrodek Sportu i Rekreacji w Kedzierzynie-Kozlu:
= znizka w wysokosci 25% na zajecia ruchowo-
rehabilitacyjne;
= znizka w wysokosci 50% ceny obowigzujgcej za
korzystanie z kregielni w kazdy czwartek w godz.
10.00-14.00;
. Kedzierzyn- Program Gmina Kedzierzyn-KoZle | = za korzystanie z krytej ptywalni na wolnych torach
’ Kozle dla Seniora w kazdg sSrode optata 2,00 zt z mozliwoscig
wczeshiejszej rezerwaciji.
Znizka w wysokosci 25% na imprezy organizowane przez
MOK.
Znizka w wysokosci 50% na wydanie i wydruk karty
bibliotecznej dla seniora, ktéra uprawnia do bezptatnego
wypozyczania ksigzek Miejskiej Biblioteki Publiczne;.
s . .| We wtorki i piatki osoby, ktore ukonczyty 60 rok zycia
. Znizki dla seniorow 60+ na krytej . ) .
7. Kietrz plywalni Hydrosfera Kietrz korzystajg w quzmach 9-11 z plywalni za 4,50 =z,
a w pozostate dni za 6 zt.
Pakiet dziatan skierowanych do senioréw — mieszkancow
gminy (ulgi i znizki na ustugi instytucji kultury, sportu i
Realizacja programu Gmina rekrgacji), vs_/spa_lrcie p_sychologiczne i prawne, wspoitpraca
Kluczbork dla Seniora na lata Z instytucjami gminy, ochrony zdrowia, pomocy
2014-2016 spotecznie, kultury i edukacji oraz Il sektora oraz
8. Kluczbork Koperta Zycia |nstytuqam| komercyjnymi (1 690 uzytkownikow Karty
UTW seniora).
SDS Realizacja Koperty zycia — 631 0sdb.
.y Dziatalnos¢ Uniwersytetu Il Wieku (100 stuchaczy).
Rada senioréow . & .
Dziatalnos¢ Srodowiskowego domu Samopomocy (15
miejsc dla seniorow).
Dziatalno$¢ Rady senioréw przy Radzie Gminy Kluczbork.
Transport Dla os6b powyzej 65 roku zycia — 50% ceny biletu.
9. Krapkowice e e L I .
Znizki udzielane przez Znizki 50% od obowigzujgcych cen biletébw wejscia na
Krapkowickg Ptywalnig DELFIN kryta ptywalnie ,Delfin”.
Ztozony zostat wniosek na ustugi
. iekuncze, dom dzi . . . . .
10. | Lubniany opiexuncze, dom aziennego Na etapie aplikowania o srodki.

pobytu oraz dziatania rekreacyjne
dla senioréw 60plus
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Lp.

Gmina

Dziatanie

Opis dziatania

11.

Nysa

Akcje, imprezy i ustugi oferowane
nieodptatnie na rzecz seniorow w
ramach dziatalnosci Dziennego
Domu Pobytu w Nysie

Dzienny Dom Pobytu w Nysie oferuje w swym zakresie
mozliwos¢ skorzystania z masazu, pomiaru cisnienia,
wagi ciata oraz gimnastyki. Raz w tygodniu organizowane
sg masaze, ,nordic walking”, a co dwa tygodnie zajecia
taneczne. W okresie wiosenno-letnim organizowane sg
pikniki i wycieczki krajoznawczo-przyrodnicze. W okresie
jesienno-zimowym odbywajg sie zabawy taneczne.
Placowka z racji podejmowanych dziatah Scisle
wspotpracuje  ze  zwigzkami i stowarzyszeniami
dziatajgcymi na rzecz seniorow w Gminie Nysa.

Petnomocnik Burmistrza Nysy ds.
seniorow

Inicjowanie przedsiewzie¢ zmierzajgcych do poprawy
sytuacji starszych mieszkancéw gminy.
Wspdtpraca z Radg Senioréw i wladzami gminy.

Rada Senioréw

Planowanie i realizacja dziatarn na rzecz s$rodowiska
starszych mieszkancow gminy we wspotpracy ze
wszystkimi podmiotami i instytucjami.

W 2014 r. Nysa otrzymata nagrode Komisji Senatu RP
— Gmina przyjazna seniorom.

12.

Olesno

Miejski Dom Kultury w Ole$nie
Urzad Miasta i Gminy w
Olesnie

Bezptatne udostepnianie sali dla seniorow

Plany utworzenia Gminnego Osrodka Wsparcia Seniorow
Akademia Umiejetnosci” — kompleksowej opieki
lekarskiej, pielegniarskiej, rehabilitacyjnej i opiekunczej
wraz z mozliwo$cig spedzania wolnego czasu.

13.

Opole

Rada Seniorow
Petnomocnik Prezydenta Miasta
Opola ds. Senioréow

Publikacja informatora Senior w Opolu.

Promocja Koperty zycia.

Dziatalnos¢ Opolskiego Centrum Informacyjno-

Edukacyjnego Senior w Opolu, w ramach ktérego:

e prowadzony jest punkt informacyjny,

e dziafa strona internetowa,

e udzielane jest wsparcie organizacjom i podmiotom
skupujgcym senioréow,

e dziata Opolski Telefon Zyczliwosci 60+,

e prowadzony jest ,Przewodnik Senior w Opolu”,

e dziata Obywatelski Parlament Senioréw.

14.

Popielow

Projekt ,Aktywny senior”

Projekt realizowany przez Urzad Gminy w Popielowie od
kwietnia do czerwca 2016 r. Seniorzy z gminy Popieléw
uczestniczyli w cotygodniowych wyjazdach na basen do
Opola, na ktérym odbywaty sie m.in. zajecia aqua
aerobiku przy muzyce.

LSenior cafe”

Cotygodniowe spotkania seniorow w Domu Kultury
w Popielowie oraz sSwietlicy wiejskiej w Starych
Siotkowicach, podczas ktorych seniorzy dyskutuja na
rozmaite tematy, rozwijajg zainteresowania, wykonujg
réznorodne prace rekodzielnicze.

Program polityki zdrowotnej w
zakresie rehabilitacji ruchowej

Wprowadzony w 2015 r. Mieszkancy, w tym
w szczegdlnosci osoby starsze, majg dostep do
bezptatnych Swiadczen w zakresie rehabilitacji ruchowe;j.
W 2015 r. przeznaczono na ten cel 10.000 zt, a w 2016 r.
20.000 zt.

W 2015 r. w ramach programu wykonano 2.228 zabiegéw
na rzecz 90 pacjentow.

15.

Proszkow

Koperta zycia

Skierowana jest do oséb starszych i przewlekle chorych
na terenie gminy Proszkéw.

16.

Prudnik

Dziatalno$¢ Rady Seniorow w
Prudniku

Plany utworzenia:
e Domu dziennego pobytu seniora,
e Sitowni pod chmurka,
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Lp. Gmina Dziatanie Opis dzialania
e ustanowienia Karty Seniora,
e Prudnickiego Informatora dla Seniora,
e Promocja inicjatywy ,pudetko zycia.
Strzelce Klub seniora 24 mieszkznig lferwisr(])wane dla senioréw oraz plan
) . utworzenia dodatkowych 15 miejsc w 2016 r.
17| opolskie SOsrodelf Pomocy Spotecznej Dom SENIOR - WIGOR (pIanovJvany).
rodowiskowy Dom samopomocy . ‘s .
Dziatalnos$¢ klubu seniora.
Program skierowany do oséb fizycznych, ktére ukonczyty
18. | Zawadzkie Program Senior 65+ 65 rok zycia i zameldowane sg na terenie Gminy

Zawadzkie.

Zrodto: opracowane ROPS w Opolu na podstawie wlasnej ankiety przeprowadzonej wsréd dyrektoréw i kierownikéw osrodkow
pomocy spotecznej woj. opolskiego w sierpniu 2016 r. (pismo znak OPS.380-2/16 z 8 lipca 2016 r.) oraz informacji
Departamentu Polityki Regionalnej i Przestrzennej UMWO z 10 sierpnia 2016 r. (pismo znak DRP.1.072.18.2016.DRB)
w sprawie dziatan kierowanych do oséb starszych w ramach Programu SSD.

3.3. Organizacje pozarzadowe — udziat w realizacji programéw rzagdowych
ASOS i Senior-WIGOR

Sposrdéd 2,5 tys. organizacji pozarzgdowych w woj. opolskim ok. 20% to aktywnie
dzialajgce organizacje na rzecz oséb starszych i niepetnosprawnych. Gtownie s3g to
organizacje i stowarzyszenia kombatancie, gospodyn wiejskich, mitosnikow Kresow,
sybirakéw, osob niepetnosprawnych (zwigzki gluchych, niewidomych i niedowidzgcych) itp.
Czes$¢ z nich uczestniczy w realizacji rzadowych programéw kierowanych do senioréw,
w tym Senior-WIGOR oraz ASOS (ponizsza tabela zawiera szczegdtowe informacje
0 organizacjach pozarzgdowych w woj. opolskim uczestniczacych w ASOS - Edycje 2015
i 2016).
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Tabela 21. Udziat organizacji pozarzadowych woj. opolskiego w realizacji Rzagdowego
Programu na rzecz Aktywnosci Spotecznej Oso6b Starszych na lata 2014-2020 — Edycje 2015

i 2016
Edycja 2015
Kwota
Priorytet Tytut zadania Nazwa organizacji Siedziba dotacji
(w zl)
Polski Zwigzek Emerytéw, Rencistow i Inwalidow,
s . zarzad okregowy w Opolu
I. Edukacja os6b Inter-Aktywny Senior Ii Opolskie Centrum Wspierania Inicjatyw Opole 132315
starszych Pozarzgdowych
. Parafia Rzymsko-Katolicka oo. Karmelitow pw. .
Aktywny Senior 2 Narodzenia Naj$wietszej Maryi Panny w Baborowie Baborow 45000
II. Aktywnosé
spoteczna promujgca Stowarzyszenie Wsparcia Oséb Wymagajgcych .
integracje wewnatrz- AKTYWNI RAZEM Rehabilitacji i Pomocy ,Szlachetne Zdrowie” Ozimek 25580
i miedzypokoleniowag
III. Partycypacja
spoteczna os6b SENIOR-AKTYWNY-OBYWATEL | Fundacja ,Plan B” Nysa 121 990
starszych
IV. Ustugi spoteczne gy . " Jedrzychow
dia oséb starszych ~,Pomocna dion Spétdzielnia Socjalna ,Parasol Prudnik 35 000
Edycja 2016
Kwota
Priorytet Tytut zadania Nazwa organizacji siedziba dotacji
(wzl)
Akademia Senioréw I ﬁgx?;gx?me ~Brzesko-Otawska Wies Olszanka
. Parafia Rzymsko-Katolicka oo. Karmelitow pw. .
|. Edukacja os6b Aktywny Senior 3 Narodzenia NajSwietszej Maryi Panny w Baborowie Baborow 123 000
starszych . P Fundacja Psychoedukacji i Psychoterapii INTRA w
Bezpieczna Jesien Zycia Opolu Opole
é(l)(fdemla Aktywnego Seniora Stowarzyszenie Wsi Bogacica Bogatalanta Bogacica
. Swietlica taczy pokolenia — projekt
. Aktywnosc_ integracji miedzypokoleniowej Fundacja ,Plan B” Nysa b.d.
spoteczna promujaca gminy Nysa
integracje wewnatrz- - —
i miedzypokoleniowg gggiggl::j Centrum Aktywizacji Fundacja S.A.P.R.A Prudnik b.d.
III. Partycypacja L
spoteczna os6b Mogli I;(\:';e;?gy Seniorow na Fundacja ,Aktywni Kreatywni” Opole 99 400
starszych P Y
Asystent Ustug Socjalnych —
wspieranie dziatan Spotdzielnia Socjalna ,Parasol” Jedrzychéw | 84 000
samopomocowych w pow.nyskim
Opolskie Centrum Wspierania Inicjatyw
IV. Ustugi spoteczne . Pozarzadowych Opole
dla osdb starszych Zréb Ustuge Sam Stowarzyszenie przyjaciot Liceum Prudnik 120 000
ogolnoksztatcgcego im. A. Mickiewicza w Prudniku
Mtodos¢ przychodzi z wiekiem — Fundacja Rozwoju Demokracji Lokalnej Warszawa
aktywni seniorzy w Aglomeracji Opolskie Centrum Demokracji Lokalnej Opole 123 000
Opolskiej Stowarzyszenie Aglomeracja Opolska P
Zrédto:  opracowanie wlasne ROPS w Opolu na podstawie danych MRPiIPS o konkursach ASOS

https://www.mpips.gov.pl/seniorzyaktywne-starzenie/konkursy-asos/ (05.09.2016 r.)

W 2015 r. w woj. opolskim powstat pierwszy, dotad jedyny, Dom Senior-WIGOR
w Gtogdéwku, a zgodnie z wynikami konkursu w ramach tego programu na lata 2015-2020
(Edycja 2016) Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej dofinansuje oferty czterech
gmin z woj. opolskiego. Dotacje na utworzenie domu dziennego pobytu otrzymajg: Polska
Cerekiew (248 733,50 zt), Niemodlin (250 000 zt), Pokdj (250 000 zt), a na doposazenie juz
istniejgcego Domu gmina Gtogéwek (36 000 zt)*°.

5 Zob. Wyniki konkursu Senior-WIGOR na dofinansowanie Dzienny Domdéw Senior-WIGOR-edycja 2016, MRPIPS
http://lwww.mpips.gov.pl/bip/ogloszenia-i-wykazy/polityka-senioralna/wyniki-konkursu-na-dofinansowanie-dziennych-domow-
senior-wigor--edycja-2016-r/ (06.10.2016 r.)
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W 2016 r. jednostki samorzadu terytorialnego mogty ubiega¢ sie o jednorazowe

wsparcie finansowe na utworzenie placowki do 80% catkowitych kosztéw (do 250 tys. zt),
adaptacje budynku (do 180 tys. zt) lub wyposazenie domu (do 70 tys. z).

3.4. Miejsca opieki i ustugi senioralne finansowane przez samorzad

terytorialny w woj. opolskim w 2015r.

W 2015 r. gminy i powiaty wojewddztwa opolskiego objety opieka i wsparciem 15 360

senioréw, w tym:

_)
_)

_)
%

NG

1 247 oséb korzystato z miejsc w domach pomocy spotecznej;

378 seniorow objeto catodobowg opiekg w placéwkach komercyjnych bedacych
w rejestrze Wojewody Opolskiego;

1 446 oso6b starszych korzystato ze wsparcia dziennych doméw pomocy;

137 seniorow objeto pomocg srodowiskowych domoéw samopomocy, a 238 to
mieszkancy domow dla oséb bezdomnych;

1708 seniorom udzielono wsparcia w formie ustug opiekunczych lub
specjalistycznych ustug opiekunczych realizowanych w oparciu o ustawe o pomocy
spotecznej;

5 683 0sbb objety ustugami pielegnacyjnymi stacje opieki Caritas Diecezji Opolskiej;
4 523 osoby korzystaty z innych osrodkow wsparcia (kluby seniora, uniwersytety Ill
wieku).

Tabela 22. Mieszkancy w wieku 60 lat i wiecej objeci ustugami opiekunczymi
i pielegnacyjnymi finansowanymi przez gminy w woj. opolskim w 2015r.

Mieszkancy objeci ustugami pielegnacyjnymi i opiekunczymi, finansowanymi przez gmine
w woj. opolskim w 2015 .
liczba stacjonarnej domowej
oso6b mieszkancy . . Kk taj i .
mieszkaicy | placowek | TS0V | korzystaiacy | koraystajaey | zimnyen | ushgl | stee |
DPS Ca}%(:)?glzwej bezdomnych zDDP ZELE (xggg:‘g: specjalistyczne | Caritas RAZEM
ogoétem 3039 395 617 1446 647 4523 2622 | 6860 20 149
w tym
osoby w 1247 378 238 1446 137 4523 1708| 5683 15 360
wieku 60+
udziat
seniorow 41,0 95,7 38,6 100,0 21,2 100,0 65,1 82,8 76,2
%

Zrédto: obliczenia wiasne ROPS w Opolu na podstawie Oceny zasobéw pomocy spotecznej wojewddztwa opolskiego w 2015 r.

oraz informacji Caritas Diecezji Opolskiej.

Sposréd wszystkich korzystajgcych z roznych form wsparcia — seniorzy stanowili
Srednio 76%. Oprocz placéwek typowo przeznaczonych dla osob starszych (dzienne domy
pomocy, osrodki wsparcia — uniwersytety Il wieku, kluby, w ktérych seniorzy stanowili
wiekszo$¢), najwiekszy udziat tej grypy wieku odnotowano wsréd pensjonariuszy placéwek
catodobowej opieki (95,7%) oraz wsrdd objetych ustugami stacji opieki Caritas (82,8%).
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Wykres 19. Udziat seniorow wsrod osob korzystajacych z ustug opiekunczych
i pielegnacyjnych finansowanych przez gminy w woj. opolskim w 2015 r.

0,0 20,0 40,0 600 80,0 100,0 120,0

mieszkancy DPS

mieszkancy placéwek catodobowej opieki 95,7
mieszkacy doméw dla bezdomnych
korzystajgcy z DDP 100,0

korzystajacy z SDS

korzystajacy z innych osrodkéw wsparcia 100,0
ustugi opiekunicze i specjalistyczne

stacje opieki Caritas

PACJENCI RAZEM

® udziat seniorow % H udzial innych oséb %

Zrédto: obliczenia wiasne ROPS w Opolu na podstawie Oceny zasobéw pomocy spofecznej wojewddztwa opolskiego w 2015 r.
oraz informacji Caritas Diecezji Opolskiej.

tacznie w 2015 r. opiekg dilugoterminowa w wojewodztwie opolskim objeto
29 502 starszych mieszkancow wojewddztwa opolskiego (oséb powyzej 60 lat), z tego:
+ 14 142 osoby skorzystato ze $wiadczen finansowanych przez NFZ;
+ 15 360 objeto ustugami sfinansowanymi przez gminy.

Tabela 23. Mieszkancy woj. opolskiego w wieku 60 i wiecej lat objeci ustugami pielegnacyjnymi
i opiekunczymi w 2015 r.

Liczba os6b w wieku 60 lat i wiecej objetych ustugami pielegnacyjnymi

i opiekunczymi w woj. opolskim w 2015 r., w tym finansowanymi przez:

Lp. Powiat Wskaznik objetych

NFZ Gmine Razem | o o wiek
60 lat i wiecej
1 BRZEG 1 056 573 1629 78,2
2 GLUBCZYCE 1129 686 1815 157,9
3 KEDZIERZYN-KOZLE 1697 2173 3870 164,4
4 KLUCZBORK 515 781 1296 85,3
5 KRAPKOWICE 1134 1399 2533 174,4
6 NAMYStOW 422 319 741 78,5
7 NYSA 1639 1713 3352 99,1
8 OLESNO 876 1162 2038 134,5
9 OPOLE MIASTO 1261 1440 2701 85,6
10 | OPOLSKI-ZIEMSKI 2092 2 436 4528 157,6
11 | PRUDNICKI 856 866 1722 128,2
12 | STRZELECKI 999 1812 23811 168,4
466 0 466 X

Srednio w wojewédztwie 14 142 15 360 29502 125,9

Zrédto: obliczenia wtasne ROPS w Opolu na podstawie danych NFZ, Caritas Diecezji Opolskiej oraz sprawozdawczosci
pomocy spoteczne;.

W 2015 r. na kazde 1 000 oséb w wieku 60 i wiecej lat przypadato prawie 126
senioréw objetych wsparciem i opiekg organizowang i finansowang w woj. opolskim przez
NFZ Ilub samorzad terytorialny, w tym najwiecej objetych wsparciem odnotowano
w powiatach krapkowickim (174,4) i strzeleckim (168,4), a najmniej w powiatach brzeskim
(78,2) i namystowskim (78,5).

58



Wykres 20. Wskaznik liczby senioréw objetych ustugami pielegnacyjnymi i opiekuinczymi
w woj. opolskim w 2015 r. — wg powiatéw

0,0 50,0 100,0 150,0 200,0

BRZEG
GLUBCZYCE 157,9

KEDZIERZYN-KOZLE 164,4

KLUCZBORK
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OPOLE MIASTO

OPOLSKI-ZIEMSKI 157,6
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168,4

srednio w wojewoddztwie
Zrédto: opracowanie wtasne ROPS w Opolu

Mapa 5. Wskaznik liczby senioréw objetych ustugami pielegnacyjnymi i opiekuiczymi
w powiatach woj. opolskiego w 2015 .

namystowski

kluczborski
85,3

78,5
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brzeski

Legenda
Wskaznik liczby seniorow w wieku
60 lat i wiecej, objetych ustugami
pielegnacyjnymi i opiekuhczymi,
na 1 000 mieszkahcdw

[ ]doso,0

[ ] od80,1do120,0

[ od 120,1

Zrédto: opracowanie wtasne ROPS w Opolu
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4. Dziatania Samorzadu Wojewoédztwa Opolskiego w zakresie polityki
senioralnej”

4.1. Program Specjalnej Strefy Demograficznej w wojewddztwie opolskim
do 2020 roku ,,Opolskie dla rodziny” (SSD)"*

4.1.1.0polska Karta Rodziny i Seniora

W zakresie polityki senioralnej, do obecnie najbardziej rozpowszechnionych
przedsiewzieé¢ regionalnych nalezy Opolska Karta Rodziny i Seniora’™. Jest to narzedzie
wspierajgce Program SSD, majgce na celu budowe przyjaznego klimatu dla rodzin
i senioréw poprzez wprowadzenie systemu powszechnych znizek i ulg w optatach za ustugi
zwigzane z kulturg, edukacjg, zdrowiem, gtéwnie w instytucjach podlegtych jednostkom
samorzadu terytorialnego oraz innych podmiotach publicznych i prywatnych, swiadczacych
tzw. ustugi senioralne”.

Opolska Karta Rodziny i Seniora, ktéra funkcjonuje od maja 2014 r., jest wydawana
rodzinom z co najmniej dwojgiem dzieci oraz osobom starszym, ktére ukonczyty 65 rok zycia
i mieszkajg w wojewodztwie opolskim. Zasieg wojewddzKi tej inicjatywy gwarantujg Partnerzy
Opolskiej Karty, tj. aktualnie 65 samorzadéw gminnych i 171 prywatnych firm™. W czerwcu
2016 r. osoby starsze stanowity ponad 41% (ok. 8 tys.) wnioskodawcow Karty, a najwieksze
zainteresowanie wsréd nich majg znizki oferowane przez instytucje i podmioty swiadczgce
ustugi zdrowotno-rehabilitacyjne (centra rehabilitacji, sanatoria, ustugi $wiadczone
w niepublicznych ZOZ-ach).

W ramach Karty mozna skorzysta¢ ze znizek przy zakupie biletdw na imprezy
kulturalne, koncerty, spektakle teatralne (np. w Filharmonii Opolskiej, Teatrze im. Jana
Kochanowskiego w Opolu), czy na wejscie do muzedw (Muzeum Wsi Opolskiej w Opolu,
Muzeum Slgska Opolskiego w Opolu).

4.1.2. Dziatania opolskich podmiotéw leczniczych

W zakresie regionalnej dziatalnosci medycznej dla osdb starszych do dziatan
wpisujacych sie w Program SSD naleza:

— inicjatywy Stobrawskiego Centrum Medycznego Sp. z 0. 0. w Kup - jednej

z dwoéch w woj. opolskim jednostek ochrony zdrowia prowadzgcych oddziat

geriatryczny, tj.: ¢ rozszerzenie dziatalnosci geriatrycznej w juz istniejgcym

" Informacje o dziataniach SWO w zakresie polityki senioralnej w ramach programu SSD, dziatan podmiotéw leczniczych oraz
innych projektach realizowanych w ramach dziatan regionalnych przygotowano w oparciu o informacje przekazane do ROPS
w Opolu z Departamentu Polityki Regionalnej i Przestrzennej UMWO pismem 2z 10 sierpnia 2016 r., znak
DRP.1.072.18.2016.DRB.

™ Program Specjalnej Strefy Demograficznej w wojewddztwie opolskim do 2020 roku ,Opolskie dia rodziny” to jeden
z instrumentéw realizacji Strategii Rozwoju Wojewddztwa Opolskiego do 2020 r., uwzgledniajgcy aktualne uwarunkowania
spoteczne i tendencje demograficzne. Zaktada realizacje dziatan majgcych na celu zapobiezenie negatywnym procesom
demograficznym w regionie (depopulacja) i odbudowe jego potencjatu ludnosciowego. Wymienia 4 kierunki interwencji
zwigzane z rynkiem pracy (Pakiet |. Praca to bezpieczna rodzina), edukacjg (Pakiet Il. Edukacja a rynek pracy), ustugami
Ztobkowo-przedszkolnymi (Pakiet I1l. Opieka ztobkowo-przedszkolna) i osobami starszymi (Pakiet IV. Ztota Jesien).

™ Program Specjalnej Strefy Demograficznej w wojewddztwie opolskim do 2020 roku ,Opolskie dla rodziny” zostat przyjety
uchwatg nr 5503/2014 z 16 wrzesnia 2014 r. Zarzadu Wojewddztwa Opolskiego.

™ Opolska Karta Rodziny i Seniora jako narzedzie wspierajace Program SSD wpisuje sie w dziatania w ramach jej Pakietu IV.
Ztota jesien, stuzacych m. in. zwiekszeniu motywacji oséb starszych do samorozwoju, aktywizacji zawodowej, ruchowe;j,
kulturalnej i edukacyjne;.

™ Zgodnie z pismem Departamentu Polityki Regionalnej i Przestrzennej UMWO do ROPS w Opolu z 10 sierpnia 2016 r., znak
DRP.1.072.18.2016.DRB, w sprawie dziatan kierowanych do oséb starszych w ramach Programu SSD.
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oddziale (ujete przez Zarzad Wojewddztwa Opolskiego jako jedno z priorytetow
wymagajgcych sfinansowania z budzetu panstwa), ¢ uruchomienie w 2016 r.
Dziennego Domu Opieki Medycznej dla oséb w wieku 65+ (projekt Utworzenie,
uruchomienie i prowadzenie Dziennego Domu Opieki Medycznej w Stobrawskim
Centrum Medycznym Sp. z 0. 0. w Kup, majgcego na celu kontynuacje procesu
leczenia 0s6b w wieku senioralnym w warunkach zblizonych do domowych, jako
alternatywna forma opieki nad osobami niesamodzielnymi) oraz ¢ planowane we
wspotpracy z podmiotami zewnetrznymi (fundusze niepubliczne) uruchomienie na
jednym z pieter szpitala w Kup catodobowego domu opieki dla senioréw,
a w ramach dziatalnosci komercyjnej dodatkowo os$rodka opieki dla oséb
starszych z miejscami krotkookresowego pobytu;

— dziatalnos¢ Opolskiego Centrum Rehabilitacji w Korfantowie, w tym
planowane rozszerzenie dziatalnosci w ramach rehabilitacji dziennej i domowej,
a takze endoprotezoplastyki stawdéw biodrowych i kolanowych oraz rehabilitacji
ogdlnoustrojowej i neurologicznej, szczegodlnie dla osob pow. 60 lat, stanowigcych
ponad 50% pacjentow. W planach Centrum jest poszerzenie bazy tézkowej
i zwiekszenie liczby zabiegdw endoproteoplastyki, jednak jest to uzaleznione od
pozyskania dodatkowych $rodkéw finansowych.

4.1.3.Inne projekty realizowane w ramach dziatan regionalnych

W ramach dziatan o zasiegu regionalnym w 2015 r. realizowano sg rowniez projekty
i zadania adresowane posrednio lub bezposrednio do senioréw, tj.:

— Podnoszenie kwalifikacji kadry pomocy i integracji spotecznej w wojewodztwie
opolskim (podmiot realizujgcy - Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej
w Opolu), majgcego na celu podniesienie kwalifikacji kadry i wolontariuszy
m. in. jednostek organizacyjnych pomocy spotecznej, w tym osrodkéw
pomocy spotecznej, i innych stuzb spotecznych i organizacji pozarzgdowych
poprzez szkolenia z zakresu wsparcia i aktywizacji osob starszych oraz
realizacji specjalizacji Il stopnia w zawodzie pracownik socjalny w zakresie
pracy socjalnej z osobami starszymi (warto$¢ projektu w latach 2013-2015 —
8,1 min z});

— Dofinansowanie robd6t budowlanych w obiektach stuzgcych rehabilitacji
w zwigzku z potrzebami o0séb niepetnosprawnych (Regionalny Osrodek
Polityki Spotecznej w Opolu). Odbiorcami wsparcia byty domy pomocy
spotecznej dla oséb starszych i niepetnosprawnych, a warto$¢ pomocy
w 2015 r. wyniosta 188 tys. zt. (a wartos¢ pomocy w latach 2013-2015
wyniosta prawie 700 tys. z});

— Budowa placoéwki zapewniajgcej catodobowg opieke osobom w podesztym
wieku w oparciu o innowacyjne rozwigzania technologiczne i opiekunczo-
lecznicze wypracowane z jednostkg B+R (Bernard Koziol BERBUD. Firma
Budowlano-Remontowa). Catodobowa placéwka zapewniajgca opieke nad
osobami starszymi w podesztym wieku na 52 osoby powstata na terenie
Stobrawskiego Paku Krajobrazowego w tadzach w oparciu o przygotowany
przez Panstwowg Wyzszg Szkote Zawodowg w Nysie projekt funkcjonowania.
Zapewnia udogodnienia i niezbedne wyposazenie dla senioréw oraz
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najwyzsze standardy opieki. Jest takze miejscem praktycznej nauki zawodu
dla studentéw Instytutu Pielegniarstwa, Instytutu Zdrowia Publicznego,
Instytutu Dietetyki oraz Instytutu Kosmetologi PWSZ w Nysie (wartos¢
projektu — ponad 5 min zt z RPO WO 2007-2013);

— Tranzytowe miejsca pracy — import modelu wsparcia dla szczegdlnie
wrazliwych grup na rynku pracy (CTC sp. z 0. 0.) Projekt umozliwit wdrozenie
austriackiego modelu aktywizacji zawodowej dla 40 oséb pow. 50 lat poprzez
stworzenie nowego profilu zawodowego Animatora Oséb Starszych
i Tranzytowych Miejsc Pracy (wartos¢ projektu — 1,9 min zt z POKL 2007-
2013).

4.2. Regionalny Program Operacyjny Wojewdédztwa Opolskiego na lata
2014-2020"

Wsparcie dla osob starszych w ramach RPO WO 2014-2020 zaprogramowano
w ramach dziatan / poddziatan, zgodnie z Tabelg 24. Jednoczes$nie nalezy zaznaczyc, iz
wartosci alokacji przyporzgdkowanych do poszczegdélnych dziatan/poddziatan sg wartosciami
catkowitymi, obejmujgcymi rozne typy wsparcia, nie tylko dedykowane dla osob starszych.

Tabela 24. Dziatania/poddziatania RPO WO 2014-2020 zaktadajace wsparcie dla os6b starszych

Dziatanie/ poddziatanie RPO WO
2014-2020

Fundusz Alokacja [mIn Euro]

8.1 Dostep do wysokiej jako$ci ustug
spotecznych i zdrowotnych

10.1.1 Infrastruktura ochrony zdrowia w
zakresie profilaktyki zdrowotnej EFRR 25,4
mieszkancéw regionu

EFS 73,9

10.1.2 Infrastruktura ustug spotecznych EFRR 23,0

10.2 Inwestycje wynikajgce z Lokalnych

Planow Rewitalizacji EFRR 30,7

RAZEM 153,0

Zrédto: Departament Koordynacji Programéw Operacyjnych UMWO

Dziatanie 8.1 Dostep do wysokiej jakosci ustug spotecznych i zdrowotnych

Typy projektow — w odniesieniu do wsparcia osob starszych:

— Rozwoj zdeinstytucjonalizowanych form opieki medycznej nad osobami starszymi,
w tym z niepetnosprawnosciami (w zakresie m.in. wsparcia dziatalnosci lub
tworzenia nowych dziennych doméw opieki medycznej, zwiekszenia dostepu do
ustug poprzez zapewnienie niezbednego transportu),

— Rozwoj dziatan wptywajgcych na poprawe stanu zdrowia oséb starszych, w tym
z niepetnosprawnosciami (w tym m.in. rehabilitacja ruchowa, psychiatryczna
i logopedyczna, zwiekszenie dostepu do sprzetu pielegnacyjnego,
rehabilitacyjnego),

™ Informacja przekazana do ROPS w Opolu z Departamentu Koordynacji Programéw Operacyjnych UMWO pismem z 10
sierpnia 2016 r., znak DPO-1.410.76.2016.PG
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— Rozwdj ustug asystenckich i opiekunczych nad osobami niesamodzielnymi
(obejmujgcy m.in. nastepujgce formy wsparcia ustugi opiekuncze i specjalistyczne
ustugi opiekuncze, nowoczesne technologie informacyjno-komunikacyjne, takie

jak np. teleopieka, systemy przywotawcze),

— Poprawa dostepu do mieszkan o charakterze wspomaganym (mieszkania
chronione/treningowe/wspierane),

— Dziatania wspierajgce opiekunéw faktycznych w opiece

poradnictwo).

Typy beneficjentow:

Forma wsparcia: dotacje.

Tryb wyboru projektow: tryb konkursowy.

Dotychczas w ramach

dziatania 8.1

podmioty dziatajgce w obszarze pomocy i integracji spoteczne;j,
podmioty realizujgce zadania zwigzane z opiekg nad osobami niesamodzielnymi,
podmioty dziatajgce w obszarze ochrony zdrowia — publiczne i prywatne,
podmioty ekonomii spotecznej,
organizacje pozarzgdowe.

przeprowadzony zostat

nad osobami
niesamodzielnymi, (w szczegolnosci ksztatcenie, szkolenia, zajecia praktyczne,

jeden

nabér

w odniesieniu do wsparcia osob starszych. Nabér prowadzony byt w okresie od 18 do 25
kwietnia 2016 r. Wyniki tego naboru zostaty przedstawione w Tabeli 25.

Tabela 25. Wyniki pierwszego naboru w dziataniu 8.1 RPO WO 2014-2020 w odniesieniu do
wsparcia oséb starszych

do dofinansowania [PLN]

. Ustugi Ustugi

e zdrowotne spoteczne
Liczba ztozonych projektow 25 - i
Liczba projektow po weryfikacji
wymogow formalnych 23 8 15
Liczba projektow po ocenie formalnej 15 7 8
Liczba projektéw po ocenie 11 6 5
merytorycznej
Liczba projektéw wybranych do 11 6 5
dofinansowania
Wartos¢ catkowita projektow wybranych 15038 011,98 5330 160,57 9707 851,41

Wartos¢ dofinansowania EFS [PLN]

12 952 310,15

4700 636,47 (t].
39,18 % alokacji na
nabor)

8251 673,68 (tj.
29,10 % alokacji
na nabor)

Zrédto: Departament Koordynacji Programéw Operacyjnych UMWO wg stanu na 1.08.2016

W ramach projektow wybranych do dofinansowania planowane jest osiggniecie nw.

wskaznikow dot. wsparcia dla osob starszych w zakresie ustug zdrowotnych i spotecznych:
— Liczba 0sd6b objetych ustugami zdrowotnymi w programie — 1 631 oséb

— Liczba osoOb objetych ustugami spotecznych s$wiadczonymi w interesie

0golnym w program

ie — 538 os6b

W 2016 r. planowane jest przeprowadzenie jeszcze jednego naboru dedykowanego
wsparciu oséb starszych. Informacje na temat planowanego naboru przedstawiono w Tabeli

26.
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Tabela 26. Informacje na temat naboru planowanego do konca 2016 r. w dziataniu 8.1 RPO WO
2014-2020 w odniesieniu do wsparcia os6b starszych

Ogélem Ustugi Ustugi
zdrowotne spoteczne
Planowany termin naboru IV kw. 2016 r.
Alokacja na nabér [PLN], w tym: 22000 000,00 | 8000 000,00 | 14000 000,00

Zrodto: Departament Koordynacji Programéw Operacyjnych UMWO wg stanu na 1.08.2016 r.

Poddziatanie 10.1.1 Infrastruktura ochrony zdrowia w zakresie profilaktyki zdrowotnej
mieszkancow regionu

Typy projektow — w odniesieniu do wsparcia oséb starszych:

— Inwestycje w infrastrukture i wyposazenie w celu poprawy ogolnej wydajnosci
ustug medycznych w zakresie opieki nad osobami starszymi, w tym osobami
Z niepetnosprawnosciami.

Typy beneficjentow:

— jednostki wykonujgce dziatalnos¢ lecznicza,

— jednostki udzielajgce swiadczen opieki zdrowotne;.

Forma wsparcia: dotacje.

Tryb wyboru projektow: tryb konkursowy.

Do konca 2016 r. nie planuje sie ogftoszenia naboru w ramach ww. poddziatania

w zakresie dziatan dot. opieki nad osobami starszymi.

Do 30 listopada 2016 r. opublikowany zostanie termin naboru wnioskéw
w poddziataniu 10.1.1. w obszarze wsparcia oséb starszych

Poddziatanie 10.1.2 Infrastruktura ustug spotecznych

Typy projektow — w odniesieniu do wsparcia osob starszych:
— Inwestycje w infrastrukture i wyposazenie obiektow umozliwiajgcych
Swiadczenie ustug w lokalnej spotecznosci na rzecz oséb niesamodzielnych,
w tym dziatania wspierajgce integracje rodzin, w zakresie:
a) ustug opiekunczych/asystenckich $wiadczonych w ramach dziennego domu
opieki,
b) ustug opiekunczych/asystenckich $wiadczonych catodobowo w ramach domu
pomocy spotecznej, innej placowki zapewniajgcej catodobowg opieke,
c) ustug opiekunczych/asystenckich $wiadczonych w miejscu zamieszkania osoby
niesamodzielnej jako element uzupetniajgcy kompleksowego projektu.

Typy beneficjentéw: mikro, mate i Srednie przedsiebiorstwa.
Forma wsparcia: dotacje.
Tryb wyboru projektow: tryb konkursowy.

Dotychczas w ramach poddziatania 10.1.2 przeprowadzony zostat jeden nabor w
odniesieniu do wsparcia oséb starszych. Nabor prowadzony byt w okresie od 11 do 18 lipca
2016 r. Obecnie prowadzona jest weryfikacja formalna zlozonych wnioskéw. Wyniki tego
naboru zostaty przedstawione w Tabeli 27.
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Zgodnie z Wieloletnim planem naboréw w ramach RPO WO 2014-2020, wersja nr 6 z
20 czerwca 2016 r. Kkolejny nabér w poddziataniu 10.1.2 zostanie przeprowadzony w |
kwartale 2018 r.

Tabela 27. Wyniki naboru w poddziataniu 10.1.2 RPO WO 2014-2020 w odniesieniu do wsparcia
oso6b starszych

Alokacja przeznaczona na nabér [PLN] 75 000 000,00

Liczba ztozonych projektow 44

Zrodto: Departament Koordynacji Programéw Operacyjnych UMWO wg stanu na 29.07.2016 r.

Dziatanie 10.2 Inwestycje wynikajace z Lokalnych Planéw Rewitalizacji

W ramach dziatania 10.2 mozliwe do realizacji bedg projekty, ktére stanowi¢ bedag
odpowiedz na problemy zidentyfikowane przez poszczegdlne jednostki samorzadu
terytorialnego szczebla gminnego w Lokalnych lub Gminnych Programach Rewitalizaciji.

W zwigzku z powyzszym podstawg do realizacji przedsiewzie¢ w tym dziataniu jest
zidentyfikowanie kwestii problemowej z nim zwigzanej, juz na etapie opracowywania ww.
planu przez dang gmine.

Typy projektow — w odniesieniu do wsparcia osob starszych:

— Realizacja dziatan na rzecz srodowisk zagrozonych ubdstwem i wykluczeniem

spotecznym oraz wspieranie dostepu do ustug,

— Inwestycje polegajgce na dostosowaniu infrastruktury zdegradowanych

budynkéw/pomieszczen w celu adaptacji ich do swiadczenia ustug w zakresie

opieki nad osobami zaleznymi, w tym starszymi i osobami
Z niepetnosprawnosciami,
— Przebudowa, rozbudowa i adaptacja  obiektdw infrastrukturalnych

Z przeznaczeniem na tworzenie mieszkan chronionych, wspomaganych lub
treningowych polegajgca jedynie na inwestycjach w zakresie czesci wspdélnych
budynkéw mieszkalnych.

Typy beneficjentow:

— jednostki samorzadu terytorialnego, ich zwigzki, porozumienia i stowarzyszenia,

— jednostki organizacyjne JST posiadajgce osobowos$¢ prawng,

— przedsiebiorstwa,

— jednostki sektora finanséw publicznych,

— organizacje pozarzgdowe,

— koscioly i ich zwigzki wyznaniowe oraz osoby prawne kosciotdw i zwigzkdéw
wyznaniowych,

— szkoty wyzsze,

— spoétdzielnie mieszkaniowe.

Forma wsparcia: dotacje.

Tryb wyboru projektow: tryb konkursowy.

Do konca 2016 r. nie planuje sie ogtoszenia naboru w ramach ww. dziatania.
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Zgodnie z Wieloletnim planem naboréw w ramach RPO WO 2014-2020, wersja nr 6 z
20 czerwca 2016 r. nabdér w dziataniu 10.2 zostanie przeprowadzony w | kwartale 2017 r.

4.3. Wojewddzka Strategia w Zakresie Polityki Spotecznej na lata 2016-
2025

Przyjeta 26 stycznia 2016 r. przez Sejmik Wojewddztwa Opolskiego Wojewddzka
Strategia w Zakresie Polityki Spotecznej na lata 2016-2025 "° diagnozuje i wyznacza
kierunki dziatan i interwencji, stanowigc wyzwania regionalnej polityki spotecznej. Znajduje
sie w nich takze wsparcie i aktywizacja osob w podesztym wieku, ktore zamierza sie
realizowac¢ poprzez:

— rozwo¢j rynku ustug senioralnych;

— zwiekszenie dostepnosci ustug oraz form wsparcia (ustugi w formie mieszkania

wspomaganego, teleopieka, ustugi edukacyjne, kulturalne i rekreacyjne);

— zwiekszenie aktywnosci senioréw i ich udziatu w zyciu spotecznosci lokalnych
(promocja tworzenia lokalnych rad senioralnych, wolontariatu senioréw na rzecz
innych osdb niesamodzielnych, utworzenie Regionalnej Rady Senioralnej oraz
regionalnego centrum wolontariatu senioréw);

— promocja integracji miedzypokoleniowej oraz zmiany postaw wobec starosci,

— poszerzenie zakresu i upowszechnianie wiedzy i Swiadomosci spotecznej na
temat starosci i starzenia sie spoteczenstw.

Szczegotowe dziatania w tym zakresie sg okreslone w Wojewddzkiej Strategii jako

Cel strategicznym 2. Opolski model wsparcia i aktywizacji senioréw, ktory zaktada, ze
cele szczegotowe i wynikajgce z nich dziatania bede realizowane w ramach Wojewddzkiego
Programu Pomocy i Integracji Spotecznej, Wojewddzkiego Programu Przeciwdziatania
Przemocy w Rodzinie, Wojewoddzkiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych oraz Wojewddzkiego Programu Przeciwdziatania Narkomanii, stanowigcych
zatgczniki do tej Strategii.

W ramach Opolskiego modelu wsparcia i aktywizacji seniorow Samorzad
Wojewodztwa Opolskiego zatozyt, ze bedzie wspierac takie programy i projekty, ktére majg
na celu zwiekszenie zakresu i dostepnosci ustug spotecznych dla seniorow (aktywizujgcych
i opiekunczych), wzmocnienie aktywnosci i udziatu seniorow w zyciu spoteczno$ci lokalnych
oraz zwiekszenie wiedzy i Swiadomosci spotecznej na temat problemow staroSci, starzenia
sie spoteczenstw, a takze zmiana postaw spotecznych wobec starosci.

W celach szczegotowych i dziataniach Strategii zaplanowano m.in. stworzenie
regionalnych instytucji: Rady senioréw przy Marszatku Wojewddztwa Opolskiego, centrum
wolontariatu i centrum informacji i poradnictwa oraz regionalnej bazy danych o potrzebach,
instytucjach i potrzebach udzielajgcych wsparcia dla seniorow.

™ Uchwala nr XI11/138/2016 Sejmiku Wojewodztwa Opolskiego z dnia 26 stycznia 2016 r. w sprawie przyjecia Wojewddzkiej
Strategii w Zakresie Polityki Spotecznej na lata 2016-2025.
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Tabela 28. Wskazniki realizacji celu strategicznego 2. Opolski model wsparcia i aktywizacji

senioréw
x Jednostka Wartos¢ /
Wartosé .
_— Jednostka w roku porniaru EmE &
Lp. Nazwa wskaznika miary bazowym wartosci w roku Zrédtio
2014 ) bazowej _ docelowym
i docelowej (2025)
Liczba osdéb starszych zagrozonych Ocena zasobow
ubéstwem i wykluczeniem spotecznym . . . . pomocy
1 objetych ustugami spotecznymi i liczba os6b 11 405 Liczba oséb 13 532 spolecznej woj.
zdrowotnymi opolskiego
Liczba utworzonych mieszkan Ocenzrﬁii"béw
2 chrqnignych/wspomaganych dla liczba 24 liczba 100 spoi%czneijoj.
seniorow opolskiego
3 Liczba u?worzonych’ centrow liczba 0 liczba 10 ROPS w Opolu
wolontariatu seniorow
Liczba przeprowadzonych inicjatyw
4 upowszechniajgcych wiedze nt. starosci liczba 0 liczba 8 ROPS w Opolu
i starzenia sie
Zrodio: Wojewddztwa Strategia w Zakresie Polityki Spotecznej na lata 2016-2025, s. 100
5. Polityka senioralna samorzadu terytorialnego woj. opolskiego

— plany i potrzeby

Polityka senioralna realizowana jest w wojewddztwie opolskim gtéwnie w wigkszych
miastach i miejscowosciach, w ktérych najczesciej wystepujg instytucje opieki catodobowej,
dziennej, uniwersytety Il wieku, kluby, sSwietlice, osrodki wypozyczania sprzetu
rehabilitacyjnego. Rzadko wystepujgcg formg wsparcia sg mieszkania wspomagane
(chronione), nowoczesne formy opieki (teleopieka), punkty lub centra informacyjne dla
seniorow.

Powaznym problemem wojewddztwa jest wyrazna roznica miedzy duzymi
miejscowosciami a obszarami wiejskimi, gdzie prawie w ogole nie ma infrastruktury
spotecznej dla senioréw, mato jest rowniez podmiotdow i organizacji pozarzgdowych
udzielajgcych wsparcia i pomocy osobom starszym w miejscu ich zamieszkania.

Wyijatek stanowi dziatalnos¢ Caritas Diecezji Opolskiej, ktéra poprzez stacje opieki
rozmieszczone w wiekszosci gmin wojewddztwa, obejmuje ustugami pielegnacyjnymi
i opiekunczymi okoto 14 tys. mieszkancow.

Dlatego tez do najbardziej pilnych potrzeb wskazanych przez kadre kierowniczg
o$rodkéw pomocy spotecznej wojewddztwa’’ naleza:

— upowszechnienie inicjatywy pn. Koperta zycia dla ponad 4,5 tys. seniorow (postuluje
to 14 gmin);
utworzenie centrum lub punktu informacyjnego dla 5,5 tys. oséb (4 gminy);
zorganizowanie teleopieki dla 763 osob starszych (10 gmin);
utworzenie klubéw seniora zadeklarowato 12 gmin dla 664 seniorow;
utworzenie dziennych domoéw pomocy planujg 24 gminy dla 656 oséb, a 5 gmin
zamierza poszerzyc¢ liczbe miejsc o 115;
utworzenie placowek catodobowych dla 443 oséb (10 gmin);
zaangazowanie asystentow osob starszych dla 210 osob;
utworzenie mieszkan serwisowanych - 171 miejsc;
utworzenie srodowiskowych doméw samopomocy dla 90 oséb;

il

N

" Odpowiedzi na pytania ankiety ROPS w Opolu skierowanej do kierownikdw i dyrektoréw osrodkéw pomocy spotecznej woj.
opolskiego (znak pisma OPS.0380-/16 z 8 lipca 2016 r.).
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— utworzenie uniwersytetéw Il wieku dla 75 seniorow (4 gminy zamierzajg zwiekszy¢
liczbe miejsc o tgcznie 70);
— zorganizowanie wolontariatu senioréw dla 128 osob, a pomoc sgsiedzkg dla 377.

Ponadto — w ramach postulowanych i planowanych dziatan na rzecz senioréw gminy

zaktadajg takze:
1. rozszerzenie wspoétpracy z organizacjami pozarzadowymi udzielajgcymi wsparcia
seniorom;

2. zwigkszenie liczby organizowanych imprez integracyjnych;
zwiekszenie zakresu ustug opiekunczych, pielegnacyjnych i rehabilitacyjnych;

4. aktywny udziat w kolejnych edycjach rzgdowych programéw ASOS i SENIOR-
WIGOR oraz projektach wspétfinansowanych w ramach RPO WO na lata 2014-
2020;

5. tworzenie miejsc opieki paliatywnej;

6. koncentracje dziatan na profilaktyce zdrowotnej senioréw (zwiekszenie zakresu
ustug pielegnacyjnych, opiekuhczych, koperta zycia, ustugi rehabilitacyjne,
rekreacyjne i sportowe);

7. w Strzelcach Opolskich - realizacje programu ,Kompleksowe wsparcie dla osob
starszych w Gminie Strzelce Opolskie” - rozwoj ustug cateringowych, utworzenie
punktu informacyjnego, centrum wolontariatu, mieszkan wspomaganych,
wspotprace z organizacjami pozarzagdowymi w ramach projektu ,Wszyscy
jestedmy Tacy sami-niepetnosprawni rowniez”;

8. w Miescie Opolu m.in.:

e wspieranie powstawania rodzinnych domoéw pomocy oraz hospicjow;

o budowe Domu Seniora z ok. 100 mieszkaniami serwisowanymi;

e utworzenie dodatkowego domu dziennego pobytu na Osiedlu Dambonia;

o dofinansowanie dziatalnosci ,Mobilnej kuchni”;

e rozszerzenie dziatalnosci Centrum Informacyjno-Edukacyjnego Senior
w Opolu oraz portalu internetowego seniorwopolu.pl;

e wsparcie osiedlowych klubow seniora;

e wspotprace z uczelniami wyzszymi w zakresie prowadzenia praktyk
studenckich i pisania prac dyplomowych;

e zwiekszenie liczby lekarzy specjalistow i geriatréw w przychodniach SP Z0Z;

e wspieranie aktywizacji spotecznej i ksztatcenia ustawicznego senioréw;

e realizacja projektow z obszaru rynku pracy i polityki spotecznej wspierajgcych
senioréw.

Wartym odnotowania, wyjgtkowym dziataniem w woj. opolskim jest utworzenie przez
Stowarzyszenie na Rzecz Pomocy Osobom Niepetnosprawnym ,Siedlisko” w Zawadzkiem,
placowki catodobowej opieki dla 20 senioréw, ktoérymi opiekuje sie 6 profesjonalnych
opiekunéw majgcych do pomocy 8 pomocnikéw pielegniarzy - oséb z niepetnosprawnoscia
intelektualng. Projekt zaktada realizacje unikalnego Aktywnego Modelu Funkcjonowania
placéwki catodobowej, polegajgcego na zatrudnieniu oséb niepetnosprawnych jako
opiekunow osob starszych i przewlekle chorych. Aktywny Model Funkcjonowania to
jednoczesne zapewnienie opieki, wsparcia, terapii i rehabilitacji seniorom oraz aktywizaciji
zawodowej i spotecznej niepetnosprawnym intelektualnie absolwentom szkét specjalnych.

Dziatalno$¢ Siedliska jest dobrym przyktadem realizacji wszystkich istotnych zatozen
polityki wobec senioréw i oséb niepetnosprawnych. Zapewnia uczestnikom projektu wsparcie

w
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fizyczne 1 psychiczne, wilgczenie w zycie spotecznosci lokalnej, a takze aktywizacje
spoteczng i zawodowg 0séb najbardziej zagrozonych wykluczeniem.

6. Infrastruktura spotleczna dla oséb starszych w woj. opolskim
w latach 2014-2015 — wybrane wskazniki

Wiekszos¢ instytucji udzielajgcych pomocy i wsparcia seniorom zwigkszyto w latach
2014-2015 zakres prowadzonych dziatan. Wzrosta liczba: miejsc w placéowkach
stacjonarnych ochrony zdrowia i pomocy spotecznej, pacjentéw objetych wsparciem
osrodkéw paliatywnych (zwlaszcza domowych), uczestnikdw klubow seniora oraz
uniwersytetéw Il wieku.

Jednak w odniesieniu do wzrastajgcej liczby oséb w podesztym wieku (w latach 2014-
2015 liczba os6b powyzej 60 lat zwiekszyta sie o 5 858, tj. 0 2,6%), zwiekszone zasoby nie
spowodowaty wzrostu wskaznikow dostepnosci ustug i miejsc opieki. Wzrosty wskazniki
dostepnosci miejsc opieki i wsparcia w stosunku do ludnoéci ogétem, ktérej liczba

systematycznie spada (z 1 000 858 w 2014 r. do 966 011 w 2015 r.) - tabela 25.

Tabela 29. Liczba pacjentéw/uczestnikow instytucji dziatajacych na rzecz senioréw
— woj. opolskie w latach 2014-2015

Liczba pacjentow, mieszkan, os6b
objetych opieka i ustugami oraz | Wzrost/spadek
Wyszczegolnienie wskaznik na 10 tys. ludnosci w2015r.
2014 r.=100
2014 r. 2015r.

Pacjenci zaktadow opiekunczo-leczniczych 1612 1947 120,8
wskaznik liczby pacjentéw ZOL 16,1 19,5 X
Pacjenci osrodkéw paliatywnych (stacjonarnych ) 993 1010 101,7
wskaznik liczby pacjentéw osrodkéw paliatywnych 9,9 10,1 X
Pacjenci hospicjow domowych 1375 1519 110,5
wskaznik liczby pacjentéw hospicjow domowych 13,7 15,3 X
Liczba oséb objetych opieka pielegniarska w domu 2723 2651 97,4
wskaznik liczby objetych ustugami pielegniarskimi w domu 27,2 26,6 X
Liczba os6b objetych ustugami opiekunczymi 2439 2622 107,5
wskaznik liczby objetych ustugami opiekuriczymi 24,4 26,3 X
Miejsca w srodowiskowych domach samopomocy 637 647 101,6
wskaznik liczby miejsc w SDS 6,4 6,5 X
Liczba objetych opieka stacji Caritas Diecezji Opolskiej 15741 13678 86,9
wskaznik na 10 tys. mieszkancow 157,3 137,3 X
Liczba mieszkan chronionych dla oséb starszych 24 24 100,0
wskaznik liczby mieszkar chronionych 1,1 1,0 X
Liczba objetych teleopieka 228 228 100,0
wskaznik liczby objetych teleopieka 10,0 9,7 X

Zrédto: obliczenia wtasne ROPS w Opolu na podstawie informacii z aplikacji elektronicznej GUS - Bank Danych Lokalnych

W ostatnich dwoch latach najbardziej wzrosta liczba:
— pacjentéw zaktadoéw opiekunczo-leczniczych — o prawie 21%, a wskaznik na 10
tys. mieszkancow wojewoddztwa zwiekszyt sie z 16,1 do 19,5;

69




— pacjentéw hospicjow domowych — o0 10,5%, a wskaznik na 10 tys. mieszkancéw
zwiekszyt sie z 13,7 do 15,3;

— 0s6b objetych ustugami opiekunczymi finansowanymi przez gminy — o 7,5%
(wskaznik wzrost z 24,4 do 26,3).

Wykres 21. Wskazniki liczby pacjentéw placéwek ochrony zdrowia na 10 tys. mieszkancow —
woj. opolskie w latach 2014-2015
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Zrédto: obliczenia wlasne ROPS w Opolu na podstawie informacii z aplikaciji elektronicznej GUS - Bank Danych Lokalnych

Natomiast w tabeli 30 uwzgledniono wskazniki odnoszgce liczbe seniorow
korzystajgcych z instytucji i ustug specjalnie dedykowanych dla tej grupy wieku do liczby
mieszkancow wojewddztwa w wieku powyzej 60 lat. Okazato sie, ze mimo wzrostu
poszczegoblnych form wsparcia wskazniki dostepnosci tylko w niektérych przypadkach
zwiekszyty sie, a w niektérych spadly (np. pacjenci oddziatdbw geriatrycznych, czy
mieszkancy doméw pomocy spotecznej dla osdb w podesztym wieku i przewlekle chorych
somatycznie).

Sposrdd instytucji specjalnie dedykowanych seniorom — najwieksze zwiekszenie
liczby os6b korzystajgcych odnotowano w:

— uniwersytetach Il wieku — o 24,5%, a wskaznik liczby uczestnikdw na 10 tys.
mieszkancoéw wojewodztwa w wieku powyzej 60 lat wzrést z 74,4 do 90,3;

— placéwkach catodobowej opieki — liczba miejsc wzrosta o 86,3%, a wskaznik
odnoszacy te liczbe do 10 tys. mieszkancéw w wieku pow. 60 lat prawie podwoit sie
(wzrést z 9,3 do 16,9);

— dziennych domach pomocy — liczba oséb korzystajgcych wzrosta o 3%, a wskaznik
na 10 tys. mieszkancéw w wieku powyzej 60 lat zwiekszyt sie z 61,4 do 61,7.
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Tabela 30. Liczba oséb korzystajgcych z instytucji senioralnych — woj. opolskie w latach
2014-2016 (wskazniki na 10 tys. mieszkancéw w wieku 60 lat i wiecej)*

iaiba pecertou mifse, | wrost spads
Wyszczegodlnienie I orgz_wska_inik I tys. 2014 r.=10.0
udnosci w wieku 60 lat i wiecej
2014 r. 2015r. 102,6

Pacjenci oddziatéw geriatrycznych 1443 1468 101,7
wskaznik liczby pacjentéw oddziatéw geriatrycznych 63,1 62,6 X
ik ghorzy somatycsnib | niopemosprawn egcomie) 1242 1247| 1004
wskaznik liczby miejsc w DPS 54,3 53,2 X
Miejsca w placéwkach catodobowej opieki 212 395 186,3
wskaznik liczby miejsc w placéwkach catodobowej opieki 9,3 16,9 X
Przebywajacy w dziennych domach pomocy 1404 1446 103,0
wskaznik liczby korzystajgcych z DDP 61,4 61,7 X
Przebywajacy w klubach seniora 2 363 2 406 101,8
wskaznik liczby uczestnikéw klubéw seniora 103,4 102,6 X
Uczestnicy uniwersytetow lll wieku 1700 2117 1245
wskaznik liczby uczestnikéw uniwersytetéw Ill wieku 74,4 90,3 X

* liczba ludnosci w wieku 60 lat i wiecej w woj. opolskim: 228 542 w 2014 r. oraz 234 401 w 2015 r.

Zrédto: obliczenia wlasne ROPS w Opolu na podstawie informacii z aplikaciji elektronicznej GUS - Bank Danych Lokalnych

Spadek wskaznika dostepnosci odnotowano w przypadku uczestnikéw klubéw
seniora (z 103,4 do 102,6), mimo ze liczba miejsc w tych placéwkach wzrosta o prawie 2%.

Wykres 22. Liczba miejsc/uczestnikéw instytucji dla oséb starszych —woj. opolskie w latach
2014-2015 — wskaznik na 10 tys. os6b w wieku pow. 60 lat.
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Zrédto: obliczenia wlasne ROPS w Opolu na podstawie informacii z aplikacii elektronicznej GUS - Bank Danych Lokalnych

71



7. Whnioski

W dziataniach na rzecz osob starszych w Polsce aktywnie uczestniczg rdzne
podmioty i instytucje oraz organizacje pozarzgdowe, cho¢ nadal najwiekszg role w tym
obszarze petni rodzina i najblizsze otoczenie seniora.

Tymczasem — jak wskazujg badania, postepuje proces ostabienia opiekunczej funkcji
rodziny, wynikajgcy gtownie ze zmiany jej wielkosci i struktury, a takze nadmiernego
obcigzenia obowigzkami zawodowymi.

W zwigzku z tym potrzebny jest nie tylko wzrost liczby podmiotdw i instytuciji, nowych
form wsparcia, zwtaszcza Srodowiskowych, ale takze podjecie duzo powazniejszych
przedsiewziec, ktérych efektem bedzie zintegrowanie lokalnych systeméw i sieci wsparcia,
w rownej mierze opartych o struktury nieformalne (rodzina, sgsiedzi, przyjaciele) jak rowniez
0 instytucje i podmioty publiczne oraz niepubliczne, gtéwnie organizacje pozarzgdowe.

Potrzebna jest w wiekszym stopniu wspoipraca i wymiana informaciji, integracja
roznych srodowisk, koordynacja i elastyczne dostosowanie wsparcia do zmieniajgcych sie
potrzeb senioréw.

Analiza form wsparcia realizowanych w systemach ochrony zdrowia i pomocy
spotecznej wskazuje, ze zakres roznych dziatan systematycznie poszerza sie, mimo
trudnosci, najczesciej natury finansowej. W latach 2014-2015 wzrosta liczba senioréw
objetych ustugami pielegnacyjnymi, opiekg stacjonarng pielegniarskg w ZOL-ach, hospicjach
stacjonarnych, innych osrodkach paliatywnych, a szczegdlnie objetych opiekg hospicjow
domowych. Natomiast w systemie pomocy spotecznej wzrosta liczba seniorow
korzystajgcych z domoéw dziennego pobytu, klubow seniora, uniwersytetow Il wieku.
Znaczgco wzrosta tez liczba miejsc w placowkach catodobowej opieki dla oséb
w podesztym wieku i niepetnosprawnych (komercyjnych), cho¢ nadal wystepuje kolejka osob
oczekujagcych na miejsca w domach pomocy spoteczne.

Istotnym problemem systemu pomocy spotecznej w woj. opolskim sg ustugi
opiekuncze — niedostepne w sensie terytorialnym (minimalny zakres ich stosowania
w matych miejscowosciach) oraz ekonomicznym (wysoki koszt i koniecznos¢ ich
czesciowego optacania przez senioréw). Chociaz poprawe sytuacji w tym zakresie zapewnia
dziatalno$¢ Caritas Diecezji Opolskiej, ktéra poprzez réwnomiernie rozmieszczone w Woj.
opolskim stacje opieki obejmuje ustugami pielegniarskimi i opiekunczymi okoto 14 tys.
mieszkancow.

Wsréd najwazniejszych problemow w realizacji dziatan na rzecz senioréw nalezy
wskazac:

s trudnoéci we wspbdtpracy instytucji nalezacych do réznych sektoréw, szczegdinie

ochrony zdrowia i pomocy spotecznej, a takze edukacii;

maty zakres wspotpracy z organizacjami pozarzadowymi, wynikajgcy m.in. z ich

stabosci (zbyt mata liczba organizacji zwlaszcza na obszarach wiejskich oraz niski

kapitat ekonomiczny i spoteczny, ograniczajgcy szerszg wspétprace);

¢ niewystarczajgca i wolno rozwijajgca sie infrastruktura ustug spotecznych na rzecz
seniorow, tj.:

— zbyt mato miejsc w domach dziennego pobytu, klubach seniora, uniwersytetach lll
wieku, minimalny zakres ustug opiekuhczych, mimo aktywnosci Caritas Diecezji
Opolskiej (ustugi pielegniarskie);

— nierbwnomierne rozmieszczenie wielu placowek (domdéw pomocy spotecznej,
dziennych doméw pomocy, Srodowiskowych domdw samopomocy, klubow
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i innych osrodkéw wsparcia) oraz usytuowanie ich gtéwnie w Miescie Opolu
i miastach powiatowych wojewddztwa (prawie catkowity brak takich podmiotéw na
wsi):

— niewystarczajgca liczba miejsc opieki paliatywnej, zwlaszcza stacjonarnych, mimo
znacznego wzrostu w latach 2014-2015 liczby osob objetych opiekg hospicjéw
domowych (sukcesywnie wzrastajgca liczba miejsc w hospicjach nadal nie
zaspokaja potrzeb);

— znikoma liczba miejsc w mieszkaniach chronionych, serwisowanych Iub
wspomaganych dla seniorow (deficyt wystepuje we wszystkich wojewodztwach
kraju). W waoj. opolskim tylko gmina Strzelce Opolskie prowadzi i planuje
w 2016 r. rozwija¢ liczbe takich instytucji — bedzie ich tgcznie 40);

— ograniczony rozwoju nowoczesnych form wsparcia takich jak teleopieka (cho¢
w tym przypadku przeszkodg jest niechec i brak zaufania samych seniorow);

— niewystarczajgca infrastruktura, brak wystarczajgcych $rodkéw finansowych na
rozwoj instytucji, podmiotéw i form wsparcia, sprawiajg, ze mate miejscowosci
i gminy wiejskie nie realizujg w praktyce polityki senioralnej, wykonujgc jedynie
ustawowe zadania z zakresu pomocy spotecznej’®;

trudnosci zwigzane z kierowaniem osob do domoéw pomocy spotecznej. Wedtug

Najwyzszej lzby Kontroli — gminy z uwagi na wzrastajgce koszty utrzymania

mieszkancow w DPS, starajg sie umiesci¢é osoby starsze i niepetnosprawne

w zakladach opiekuhczo-leczniczych lub organizujg im ustugi opiekuncze (w 2015 r.

przecietny koszt odptatnosci gminy za pobyt mieszkahca w DPS wynosit 1 890 zt

miesiecznie, koszt ustug opiekunczych to ok. 800 zt miesiecznie — przy petnej
odptatnosci gminy, a za pobyt w ZOL gmina nie ponosi zadnej odptatnosci’®):;

brak planéw i dziatan w zakresie polityki senioralnej (zwtaszcza w matych gminach

i miejscowosciach woj. opolskiego), wynika gtdéwnie z trudnosci finansowych, ktére

uniemozliwiajg rozw¢j infrastruktury, ustug dla senioréw, co sprawia, ze wiekszosc

samorzaddéw wykonuje jedynie obowigzkowe zadania wynikajgce z ustaw. Z kolei

w drugiej grupie samorzadéw (gminy miejskie, stolice powiatéw, Aglomeracja

Opolska) znajdujg sie te, ktére podejmujg coraz wiecej dziatan dedykowanych

seniorom poprzez rozwoj systeméw wsparcia spotecznego (kluby, uniwersytety Il

wieku, dzienne domy pomocy, rady seniorow, centra informacji i wolontariatu),

a powiaty rozwijajg opieke i profilaktyke medyczng (reorganizacja szpitali, przychodni,

tworzenie oddziatbw geriatrycznych, remonty, doposazanie domoéw pomocy

spotecznej);

ograniczenia prawne — rézne zasady organizowania i finansowania ochrony zdrowia

i pomocy spotfecznej sprawiajg, ze w praktyce bardzo trudno jest potgczy¢ w jednym

podmiocie funkcje medyczng i opiekunczg lub aktywizujgca;

trudnosci finansowe oraz organizacyjno-prawne zwigzane z tworzeniem rodzinnych

domow pomocy spotecznej (brak takich instytucji w regionie);

brak spdjnych przepisow dotyczacych wsparcia opiekunow nieformalnych (obecnie

trwajg prace nad zmianami legislacyjnymi umozliwiajgcymi wsparcie dla opiekunéw

0s6b niepetnosprawnych, ktérzy po $mierci podopiecznego i utracie prawa do

"8Swiadczenie pomocy osobom starszym przez gminy i powiaty. Informacja o wynikach kontroli, Najwyzsza Izba Kontroli, 2 luty
2016 r., s. 9 https://www.nik.gov.pl/plik/id,10415,vp,12744.pdf (03.10.2016 r.)

™ Pobyt osoby w ZOL finansowany jest przez mieszkanca (65% jego dochodéw) oraz budzet panstwa. NIK proponuje
ujednolicenie przepiséw w zakresie finansowania ZOL i DPS (odptatno$¢ za pobyt w DPS ponosi mieszkaniec ( 70%
dochodéw), rodzina zobowigzana do alimentacji lub gmina miejsc zamieszkania przed umieszczeniem w DPS.
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Swiadczenia pielegnacyjnego, specjalnego zasitku opiekunczego lub zasitku dla
opiekuna, bedg mogli uzyskaé¢ prawo do zasitku dla bezrobotnych oraz $wiadczenia
przedemerytalnego)®.

8. Rekomendacje

Polityke senioralng w woj. opolskim realizujg: samorzad wojewodztwa — gtownie
poprzez programy i projekty wspoétfinansowane z EFS i EFRR, oraz samorzady: gminny
i powiatowy, uczestniczgce w tych dzianiach poprzez wtasne programy i projekty, realizacje
projektow unijnych, a takze wykonujgc zadania ustawowe.

Podobnie jak w innych regionach kraju, polityka senioralna nie ma charakteru dziatan
systemowych i powszechnych — wystepuje w wiekszych miastach (powiatowych), rzadko
stanowi element dokumentéw strategicznych i programoéw samorzadu. W wiekszosci gmin
i powiatow woj. opolskiego sg to dziatania okazjonalne (imprezy integracyjne, z okazji swiat)
lub — jak podkresla NIK — jest to po prostu realizacja zadanh ustawowych. Gtéwng przeszkodg
w rozwoju lokalnych systeméw wsparcia osob starszych sg — jak twierdzg przedstawiciele
gmin i powiatéw, niewystarczajgce srodki finansowe, przeszkody organizacyjne, utrudnienia
wynikajagce z przepisow prawa (np. brak mozliwosci elastycznego decydowania
0 umieszczaniu osoby w placowce stacjonarnej, brak wspotpracy z instytucjami
komercyjnymi itp.).

Powaznym problemem jest rowniez brak systemowego i skutecznego wsparcia
opiekunow nieformalnych — rodziny i najblizszego otoczenia senioréw, co obecnie
i w najblizszej przysztosci rodzi¢ bedzie powazne skutki spotecznej i ekonomiczne.

Stad tez wzmocnienie lokalnej i regionalnej polityki senioralnej winno obejmowacd:

— stworzenie i rozw6j wszechstronnego wsparcia rodziny i najblizszego otoczenia
seniora (wsparcie pieniezne, prawne, pomoc w formie ustug, tworzenie miejsc
opieki krétkookresowego pobytu dla seniorow i mozliwosci rehabilitacji
opiekunow);

— wsparcie samorzgdu terytorialnego w rozwoju instytucji i podmiotéw udzielajgcych
pomocy i obejmujgcych opiekg osoby starsze oraz ich rodziny.

Rozwodj lokalnych systemdéw wsparcia senioréw winien uwzglednia¢ zasady:

e wspotpracy sektorow (gtdwnie zdrowia i pomocy spotecznej, czesciowo edukaciji);

e partnerstwa i wspétdziatania z 11l sektorem;

o koordynacji dziatan poprzez tworzenie punktéw/centrow informaciji i pomocy;

e zwiekszenia zakresu poradnictwa, pomocy psychologicznej, zwiekszenia zakresu
ustug spotecznych (opiekunczych, a takze kulturalnych, rekreacyjnych,
rehabilitacyjnych, wspomagajgcych, edukacyjnych);

e wzmocnienia dziatan profilaktycznych i prewencyjnych, zwlaszcza w opiece
zdrowotnej, majgcych na celu podtrzymanie samodzielnoéci senioréw;

e wzmocnienie wsparcia opiekunéw nieformalnych (rodzina nadal postrzegana jest
jako najwazniejszy opiekun) oraz pomocy sasiedzkiej;

e wsparcie winno by¢ dostosowane do zréznicowanych potrzeb wewnetrznych grup
wieku osob starszych (mtodzi starsi, srednio-starsi, najstarsi) oraz zapewnienia im
wiekszej roznorodnosci form opieki i pomocy.

8 7ob. Zmiany dla opiekunow oséb niepetnosprawnych, Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z 26.07.2016 r.,
https://iwww.mpips.gov.pl/aktualnosci-wszystkie/art,5543,8149,zmiany-dla-opiekunow-osob-niepelnosprawnych.html
(17.10.20161.)
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Skutecznos¢ prowadzonych dziatan wymaga réwniez:

1.

w

opracowania modeli opieki i wsparcia roznych grup seniorow, w tym stworzenia

standardéw ustug opiekunczych i wspomagajgcych oraz zwiekszenia koordynacji

dziatan resortow: zdrowia, pomocy spotecznej oraz edukaciji;

sprawnej realizacji regionalnych programow i projektow dedykowanych seniorom:

Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Opolskiego na lata 2014-

2020 oraz Specjalnej Strefy Demograficznej w woj. opolskim do 2020 r. ,Opolskie

dla rodziny”, Wojewodzkiej Strategii w Zakresie Polityki Spotecznej na lata 2016-

2026 — we wspoipracy z podmiotami przystepujagcymi do konkurséw oraz

samorzadem terytorialnym;

monitorowania potrzeb i prowadzonych dziatan regionalnych i lokalnych;

doskonalenia wiedzy i umiejetnosci zawodowych kadr zajmujgcych sie osobami

starszymi;

upowszechniania wiedzy na temat starzenia sie spoteczenhstwa, problemow

starosci;

promowania wtasciwych postaw wobec oséb  starszych, integracji

miedzypokoleniowej;

w zakresie aktywizacji senioréw i przeciwdziatania ich osamotnieniu:

e promocja zdrowego stylu 2zycia, organizacja kampanii spotecznych
o charakterze prozdrowotnym i aktywizujgcym;

e promowanie instytucji pomocy spotecznej, organizujgcych pomoc i wsparcie
na rzecz seniorow (domoéw pomocy spotecznej, dziennych doméw pomocy,
klubdw, uniwersytetéw Il wieku), zachecanie oséb starszych do korzystania
z tych placéwek, a takze z nowoczesnych form wsparcia takich jak teleopieka;

e rozwdj instytucji wsparcia spotecznego na rzecz opiekundéw nieformalnych,
rozwéj miejsca krétkookresowego pobytu, form pomocy pienieznej, prawnej;

e uregulowanie przepisow prawa dotyczgcych alimentacji, podejmowania
wspotpracy z instytucjami gminy w obszarze organizacji pomocy dla seniora;

e inicjowanie i promocja dziatan polegajgcych na zwiekszeniu zatrudnienia
asystentow oséb starszych, animatorow, opiekunéw, rehabilitantow i innych
specjalistéw pracujgcych z osobami starszymi;

o zwigekszenie skutecznosci narzedzi egzekucyjnych w stosunku do oséb
zobowigzanych do alimentacji w stosunku do swoich rodzicéw korzystajgcych
ze swiadczen pomocy spotecznej;

sprzyjanie mechanizmom rynkowym obejmujgcym zaspokajanie potrzeb seniorow

(tzw. srebrna gospodarka) oraz wykorzystywanie narzedzi ekonomii spoteczne;j

w obszarze rynku senioralnego.
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ANEKS do Informacji

Polityka senioralna w wojewddztwie opolskim, problemy oséb starszych
— funkcjonowanie placéwek opiekunczo-leczniczych, oddziatéw geriatrycznych,
eurosieroctwo, formy opieki i pomocy

Informacja uzupetniajagca dane dotyczace projektéw wybranych do realizacji w ramach
RPO WO na lata 2014-2020 w obszarze dziatah na rzecz senioréw

Na podstawie informacji przekazanej przez Departament Koordynacji Programow
Operacyjnych UMWO (pism do ROPS w Opolu z 18. i 30.11.2016 r.) ustalono, ze:

1. Wsparcie senioréw realizowane bedzie w obszarze dziatah:

Dziatanie/poddziatanie Fundusz Alokacja (mIn Euro)

8.1 Dostep do wysokiej jakoSci ustug spotecznych
i zdrowotnych EFS 50,0
10.1.1 Infrastruktura ochrony zdrowia w zakresie

- . o .y ; EFRR 25,4
profilaktyki zdrowotnej mieszkaricow regionu
10.1.2 Infrastruktura ustug spotecznych EFRR 23,0
10.2.Im(vest.}./qe wynikajgce z Lokalnych Planow EERR 307
Rewitalizaciji

Razem 129,1

2. W efekcie naboréw przeprowadzonych do potowy listopada 2016 r. wybrano

nastepujgce projekty:

< w dziataniu 8.1. Dostep do wysokiej jakosci usiug spotecznych

i zdrowotnych 10 projektdow w zakresie ustug zdrowotnych i spotecznych
(5 projektéw w zakresie ustug zdrowotnych oraz 5 w zakresie ustug spotecznych
- sposréd 25 projektéw ztozonych);

Wartosé Dofinans Liczba os6b
Lp. Podmiot Nazwa projektu Zakres projektu owanie objetych
(tys. zH) .
(tys. z}) wsparciem
Ustugi zdrowotne
Stworzenie domowe specjalistyczna opieka 8 osob
Opolskie _ opieki medycznej wraz z rr?ed)J/czng P 28 miejsc
Stowarzyszenie rehabilitacjg warsztat élla opiekunéw $wiadczenia
1 Rehabilitacji neurologiczng okt Zny " pieku 427.4 363,3 ustug,
Neurologicznej i funkcjonalng dla oséb axtycznych, 20
Opole starszych w woj. szkolenia dla personelu uczestnikow
opolskim medycznego. szkolen
utworzenie zespotu ~ 8osob
terapeutycznego i objecie ”'esamc;]dz'e"
MEDSAL Sp. Domowa opieka opiekg medyczng 8 Sngg i
2 zo.o. geriatryczna w powiecie pacjentéw powiatu 345,8 293,9 perso.nel
Brzeg brzeskim brzeskiego (ustugi 16 miejsé
opiekuncze, rehabilitacyjne, Swiadczenia
konsultacje specjalistow). ustug




Wartos¢

Dofinans

Liczba oso6b

Lp. Podmiot Nazwa projektu Zakres projektu owanie objetych
(tys. zh) .
(tys. z}) wsparciem
opieka medyczna w
MARCIN zastepstwie za opiekunow 500 os6b,
3 REKAWEK Jesien zycia w dobrej faktycznych, 18786 15968 18 miejsc
Strzelce kondycji bez bolu szkolenia dla 18 opiekunow, ' ' Swiadczenia
Opolskie teleopieka medyczna, ustug
ustugi rehabilitacyjne.
Stowarzyszenie zapewnienie opieki 1000 osob,
Miejski Klub Tglemedycyna szansg telemedycznej dla 1000 700 oséb
4 0s6b starszych na lepsze . e . 1799,8 1529,8 niepetnospraw
Sportowy Syples 2ycie mieszkancéw powiatu nych,
Krapkowice krapkowickiego.
GABINET
SENIORA zapewnienie
Kompleksowe . . ) . 30 0s6b
specjalistyczna ymb, domowej opieki uczestnikow
5 rywatna wtym medycznej 201,5 171,3 szkolery
. pryw Z niepetnosprawnosciami ycznel, - ' ' 1 miejsce
praktyka W powiecie zapewnienie teleopieki, L miejsce
lekarska . - . . . . . Swiadczenia
Tomass Wantuta | Kedzierzyfsko-kozielskim szkolenie opiekundw usiug
Kedzierzyn- faktycznych.
Kozle
1 546 osob
63 miejsca
Razem 4 653,1 39551 swiadczenia
ustug
Ustugi spoteczne
Stworzenie ustugi opigkuﬁcze i 150 0s6b,
kompleksowego systemu asystenckie, . 5 0s6b
Gmina wsparcia 0séb stworzenie domu dziennego niepetnospraw
6 LUBNIANY niesamodzielnych, w tym pobytu w Blgdaczg, 18521 15743 nych,
. P wsparcie opiekunow 65 miejsc
0s0b starszych w Gminie P P swiadczeni
¥ ubni faktycznych, sSwiadczenia
ubniany . ustug
szkolenie personelu.
50 oséb,
Wsparcie ustug ustugi opiekuncze dla nieggl:SSOSraw
7 | Miasto OPOLE | opiekuriczych w Miescie n'ﬁsamogz'e'wgh oraz 16338 1388,7 -nych
Opolu ustugi w formie dowozenia 50 miejsc
positkow. $wiadczenia
ustug
Fundacja p imv lepiei doksztatcanie opiekunow
8 Demokracji Ela o iekunépw dostep do poradnictwa, 545,7 463,8 uczestnikow
Lokalnej faktscznych punkty informacyjne, szkolen
Opole grupy wsparcia.
100 osdb,
Miejski Osrodek Brzed przviazny dia teleopieka, _ 5{050b
9 Pomocy seniorow | 656D ustugi opiekunicze 739,5 6286 |y
Spotecznej niepelnosprawnych i specjalistyczne ustugi ' ' 2 miejsca
Brzeg opiekuncze. $wiadczenia

ustug




Wartosé Dofinans Liczba os6b
Lp. Podmiot Nazwa projektu Zakres projektu (tys. I) owanie objetych
ys. (tys. z}) wsparciem
— !’ozwc')j us’fug opiekunczych 192 osoby,
i asystenckich w 10 17 0s6b
gminach (partnerach niepetnospraw
projektu): Opolu, nych,
Kedzierzynie-KozZlu, 36 osébl—
X . . . X . personel,
Regionalny Nie-sami-dzielni — rozwdj SMbCkaqaCT\’I KI_uchb%rku, 20 0s06b obj.
Osrodek Polityki ustug spofecznych oraz aczxowe, Hysie, LUbszy, ustugami
10 i T Branicach, Pokoju i 4936,8 4196,3
Spotecznej wspierajgcych osoby Ponielowie zdrowotnym,
Woj. opolskie niesamodzielne P L 4 mieszkania
— ksztatcenie personelu, wspomagane,
opiekunoéw faktycznych, 5 uczestnikow
asystentéw osob szkolen
niepetnosprawnych, 39 migjsc
— Regionalny Bank Inicjatyw SW'adfze”'a
i Zasobow Senioralnych. usiug
538 oséb
. 156 miejsc
Razem ustugi spoteczne 9707,9 8 251,7 swiadczenia
ustug
OGOLEM 14 361,0 12 206,8 X
W ramach 10 dotychczas zawartych umow, planowane jest osiggniecie nw.
wskaznikéw produktu dotyczgcych wsparcia dla osob starszych w zakresie ustug
zdrowotnych i spotecznych:
— liczba os6b objetych ustugami zdrowotnymi w programie — 1 546;
— liczba oséb objetych ustugami spotecznymi sSwiadczonymi w interesie
0go6lnym w programie — 538;
— taczny koszt projektow wynosi 14 361,0 tys. zi;
— dofinansowanie EFS — 12 206,8 tys. zt.
<& w poddziataniu 10.1.1 Infrastruktura ochrony zdrowia w zakresie
profilaktyki zdrowotnej mieszkarnncow regionu - do konca 2016 r. nie
planuje sie ogtoszenia naboru w ramach tego poddziatania (w obszarze
dziatah na rzecz seniorow). Termin naboréw w tym poddziataniu zostanie
ogtoszony w | kw. 2017 r.;
<& w poddziataniu 10.1.2 Infrastruktura ustug spotecznych - wybrano
14 projektow:
Wartosé Dofinans Liczba os6b
Lp. Podmiot Nazwa projektu Zakres projektu (tys. z}) owanie objetych
ys. (tys. zh) wsparciem
Subregion brzeski
Adaptacja i wyposazenie
obiektu z przeznaczeniem 3 o$rodki
na dom catodobowe; i o opieki,
DOM OPIEKI dziennej opieki nad - gg+£§§§w o 26 miejsc w
SPOLECZNEJ osobami zaleznymi oraz na 10 migion dyzie'nn o f\j‘v'seslé'r‘;‘:'i%?
1 | IREHABILITACJISp. | mieszkania wspomagane | 1€l yen, 9 615,8 5288,7 plerany
3 ; — 26 miejsc treningowych,
Z.0.0. dla oséb zaleznych przez . . i
- . w mieszkaniach 10 dziennych
Brzeg firme Dom Opieki mieisc
wspomaganych )
Spoteczne;j P ganych. 30 miejsc
i Rehabilitacji Sp. z 0.0 catodobowych

w Brzegu




. . ) Wartosé Dofinan Liczba oséb
Lp. Podmiot Nazwa projektu Zakres projektu sowanie objetych
(tys. zH) .
(tys. z}) wsparciem
Subregion pétnocny
2 osrodki
"Dom Seniora w - gudpwa Domu 30 miejsc
EWA GODYLA Pawfowicach - utworzenie Pen|+ora.w h calodobowych,
PRZEDSIEBIORSTWO | 2 placowek Wag;,vmci’r\:\i”ec eClscorzéw n?iisrz;giica\gh
2 I\INIEL(?BRANZOWE zapewnlajacych Slaski (30 mieisc 12 496,7 6 865,6 wspieranych/
aski ( |
EWA i catodobowg opieke w lodob hi25 treningowych
Gmina Gorzéw SlI. ramach domu opieki oraz calo CI’( owyceh | 12 0séb
mieszkan wspieranych" mieszkan niepetnospraw
wspieranych). n
-nych
2 osrodki
DOM OPIEKI Budowa domu opiekidia | o 30 miejsc
DESIDERATA Teresa 0s6b niesamodzielnych w w Praszce (30 P catodobowych
3 Ewa Waczek, Praszce przez Dom Opieki mieisc 8501 1 35756 15 miejsc
Franciszek Waczek DESIDERATA Teresa Ewa ca+ojdobo chi15 ’ ' dziennych
S.C. Waczek, Franciszek . Wy ~ 1osoba
Praszka Waczek s.c. dziennych). niepetnospraw
-na
REMEDIUM- Budowa, zakup sprzetu ;gi:?;g'é
i wyposazenia na potrzeby -
4 ZB(O)ROKOWICE Sp. catodobowego domu opieki | ig%(g]c;gggwch 1 409,6 826,4 ca+%d§;)§t\)/\}/lych
Kluczbork nad osobami starszymi ' niepefnospraw
w Borkowicach -ne
Subregion potudniowy
Zwiekszenie dostepnosci
TERESA ZAJAC infrastruktury us_;’rug 1 osrodek
OPIEKA. POMOC spotecznych dzigki — budowa i 12 miejsc w
DOMOW A inwestycji w miejscowosci wyposazenie mieszkaniach
) Stary Las firmy TERESA placowki opieki nad wspieranych/
5 ﬁgﬁ%ggﬁ:ﬁe\/\/&ANlE ZAJAC OPIEKA, POMOC osobami starszymi w 1565,1 860.8 treningowych
RODZINNE DOMOWA, formie mieszkan _ Tosbéb
Gtucholaz ZAKWATEROWANIE, wspieranych. ”'epe'”Of]PraW
y PORADNICTWO -nye
RODZINNE
Budowa obiektu
w Gtogdéwku celem
$wiadczenia ustug — 30 miejsc opieki 3 osrodki
opiekunczych catodobowej, w tym: 30 miejsc
4 PORY ROKU Sp. i asystenckich w ramach 7 dla os6b w stanie Catodobowych
6 | zo.0. placowek zapewniajgcych b. ciezkim, 14 502,4 74814 Wsprg?:rfy;:}
Glogowek catodobowg opieke, — 30 miejsc dziennych, treningowych
dzienny dom opieki oraz — 30 mieszkan 30 miejsc
mieszkania wspomagane wspieranych. dziennych
dla oséb w podesziym
wieku
2 osrodki
HOTELE 30 miejsc
GORZELANNY Sp. Dom Zlote! Jesieni — 30 dziennych miejsc, Ca?got’?wc“
7 | zo. 0. Spétka P — 30 miejsc opieki 167868 | 61348 ) miejse
w Pokrzywnej X dziennych
Komandytowa catodobowe;j. 2 osoby
Pokrzywna niepetnospraw

-ne




Dofinans

Liczba oséb

Lp. Podmiot Nazwa projektu Zakres projektu PYaitens owanie objetych
(tys. zH) .
(tys. zh) wsparciem
Subregion Kedzierzyn Kozle
Budowa obiektu w 3 osrodki
Stanlsz’cz.ach nglklch — 3 placowki 28 mieszkan
celem swiadczenia ustug ! . wspieranych/
FIRMA HANDLOWO - | opiekuriczych i ;sussfgnacfi'mi treningowych
USLUGOWA asystenckich w ramach mig'scami ' 30 miejsc
8 | SMANDZICH placéwek zapewniajgcych ’rJd b . 12 264,4 67454 dziennych
GRZEGORZ catodobowa opieke, ga.o obowyml, 30 miejsc
Staniszcze Wielkie dzienny dom opieki oraz i rzr:(ieensnz)I/(rgrgiami catodobowych
mieszkania wspomagane . _ 50s0b
. wspomaganymi. niepetnospraw
dla oséb w podesziym -nych
wieku
o — utworzenie dziennej
USLUGI Budowa domu opieki dia placéwki opieki na 2 osrodki
GASTRONOMICZNO- | o300 REPeTO"2 =7 ]}i’rm 15 miejsc, 30 miejsc
9 | REKREACYJNE e Gastanae ¢ | —  utworzenie 132905 | 73098 | calodobowych
URSZULA PINKAWA Rekrgeac ine Urszula catodobowe;j 15 miejsc
Jemielnica Pinkawayj placowki opieki na dziennych
30miejsc.
Dostosowanie obiektu
w Zawadzkiem do utworzenie placowki fSOS'rp oK
& ; — / r miejsc
opikuonyeh 1 dziennej na 15 dziennych
10 NADIR SP' z0.0. asystenckich w ramach MIEJSC, i 7717,0 34258 30 miejsc
Zawadzkie . - — utworzenie placéwki catodobowych
placowek zapewniajgcych todobowei na 30 4 osoby
catodobowg opieke oraz catodobowej na niepetnospraw
dzienny dom opieki dla miejsc. -ne
0s6b niesamodzielnych
Aglomeracja Opolska
Utworzenie ko_mp_leksowej __ utworzenie 30 goosr_oqm
przestrzeni opieki nad : e ) mie|sc
f g . . dziennych miejsc, dziennych
Krzysztof Wojcicki osobami niesamodzielnymi, | utworzenie 30 miejsc 59 mie)leC
11 | Firma Budowlana poprzez uruchomienie calodobowych, 136340 | 74987 | calodobowych
ATLANT catodobowej i dziennej . ie 30 30 miejsc w
Opole opieki wraz z zespotem — orzkenlle mieszkaniach
mieszkan wspomaganych mieszkan h wspieranych/
w Opolu wspomaganych. treningowych
— przebudowa
WOJEWODZKI Przebudowa budynku przy AL 1 oérodek
ZAKLAD ul. Marka z Jemielnicy gséb sta?szpch' 29 miejsc
12 | DOSKONALENIA w Opolu na dom dziennej ustugi o iek)l/Jr'\c.ze 6 499,3 29247 catodobowych
ZAWODOWEGO i catodobowej opieki dla Wbl 42 miejsca
Opole os0b starszych P : dzienne
catodobowej
i dziennej.
Erzebudqwa_, adaptacja _ 3 osrodki
i wyposazenie obiektu z — przebudowa obiektu 30 miejsca w
przeznaczeniem na dom na dom catodobowej mieszkaniach
"ASSISTANCA" Sp. catodobowej opieki, dom i dziennej opieki dla wspieranych/
13 | zo.o. dziennej opieki oraz na 0so6b 13 136,6 7225,1 treningowych

Moszna

mieszkania wspomagane
dla oséb niesamodzielnych
w Mosznej przez
ASSISTANCA Sp. z 0. 0.

niesamodzielnych
Z mieszkaniami
wspomaganymi.

15 miejsc

dziennych

30 miejsc
catodobowych




Wartosé Dofinans Liczba os6b
Lp. Podmiot Nazwa projektu Zakres projektu (tys. zf) owanie objetych
ys- (tys. zt) wsparciem
2 osrodki
] ] 30 miejsc
— utworzenie w jednym catodobowych
SENIOR EUROPEUM Budowa kompleksu Domu budynku dwoch 30 mieszkan
14 | Sp.zo.o. Opieki Catodobowej placowek opieki 13 655,5 7 448,9 wspieranych/
Dabrowa Dabrowa. catodobowej na 30 treningowych
o s 15 os6b
miejsc w kazde;j. .
niepetnospraw
-nych

W ramach projektéw wybranych do dofinansowania planuje sie utworzyc:
= 232 miejsca w dziennych domach pomocy;
= 388 miejsc w placowkach zapewniajgcych catlodobowg opieke;
= 211 miejsc w mieszkaniach wspieranych/treningowych.
Lacznie planuje si¢ utworzenie 831 miejsc we wspartych placéwkach, a koszt
14 projektéow w ramach poddziatania 10.1.2 wyniesie 145 074,8 tys. zi, w tym
dofinansowanie z EFRR - 73 611,7 tys. zi.

<& W dziataniu 10.2 Inwestycje wynikajgce z Lokalnych Planéw Rewitalizacji
— do konca 2016 r. nie planuje sie ogtoszenia naboru w tym dziataniu (nabér
w dziataniu 10.2. zostanie przeprowadzony w | i Il kw. 2017 r.)%.

! Harmonogram naboréw wnioskéw o dofinansowanie w trybie konkursowym dla Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewdédztwa Opolskiego na lata 2014-2020 na 2017 r. (wersja nr 1 z dnia 21 listopada 2016 r.)
http://rpo.opolskie.pl/?page id=1352 (05.12.2016 r.)
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