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Stowo wstepne

ublikacja, przygotowana przez Fundacje Polki Moga Wszystko, powstata w ramach projektu Koalicji na rzecz Ro-

dzinnej Opieki Zastepczej “Strengthen family-based care/alternative care service for Unaccompanied and Separa-

ted Children (UASC) and children placed in foster care, realizowanego przy wsparciu Funduszu Narodéw Zjed-
noczonych na Rzecz Dzieci (UNICEF).

Celem dokumentu jest inspirowanie do realizacji prawa dziecka do wychowania w rodzinie bez wzgledu na jego
wiek, stan zdrowia czy specjalne potrzeby.

Publikacja wskazuje réwniez instrumenty i mechanizmy: wsparcia rodziny (rozwéj ustug profilaktycznych i bezpo-
$rednich ustug srodowiskowych wspierajacych dzieci oraz rodzing), rodzinnych form pieczy zastepczej, przeksztalcania
instytucji, ze szczegdlnym uwzglednieniem dzieci ze specjalnymi potrzebami i niedostosowanych spotecznie.

Jej pierwsza cze$¢ koncentruje si¢ na procesie prac nad strategia deinstytucjonalizacji w Polsce oraz danych, ktore
sg potrzebne do oceny efektywnos$ci prowadzonych dziatan. Brak pogtebionej analizy moze doprowadzi¢ do sytuacji,
kiedy pozornie stuszne zalozenia przyniosa niewlasciwe efekty. Szczegolnie wrazliwy obszar, ktéry dotyczy dzieci, w tym
przede wszystkim tych ze specjalnymi potrzebami, wymaga wiec rozwagi i testowania przyjmowanych rozwigzan praw-
nych po to, aby tworzy¢ spdjny i skoncentrowany na podmiotowosci dziecka system.

Druga cz¢$¢ rozpoczyna si¢ zebranymi rekomendacjami, ktore wytyczajg kierunek potrzebnych zmian i dziatan,
opartych o praktyczne doswiadczenie autoréw tekstow.

W ciggu minionych dwoch dekad Polska przeszta proces zmian w obszarze pieczy zastepczej, z ktoérych mozemy byé
dumni. Jednak nadal pozostaje otwarte pytanie, czy mogliémy ten miniony czas reform wykorzysta¢ w lepszy sposdb,
tak aby jeszcze pelniej odpowiadac na potrzeby dzieci, i czy $rodki oraz sity wlozone w proces reformy, ktéry ciagle trwa,
mogly zosta¢ wykorzystane bardziej efektywnie? Echa odpowiedzi na te pytania znajda Paistwo w niniejszej publikacji.

Nalezy doceni¢, ze poszczegolne rzady i samorzady zapraszajg organizacje pozarzadowe do wspottworzenia projek-
téw zmian, jednak réwnoczesnie rozczarowanie budzi, w jak niewielkim stopniu docelowo korzystajg z do$§wiadczenia
tych organizacji .

Polski proces deinstytucjonalizacji pokazuje, ze kierunek powinno wyznacza¢ dobro dziecka, do ktorego elastycznie
powinny by¢ dostosowywane przepisy i rozwigzania. Jednoczes$nie nie ma dobra dziecka bez jego partycypacji, brania
pod uwage jego opinii i wstuchiwania si¢ w jego glos.

Doswiadczenie naszego kraju pokazuje rowniez, ze czym bardziej permisywna struktura, tym tatwiej testowac i wpro-
wadzaé w zycie rozwigzania oparte na samorzecznictwie dzieci. Takim strukturom jak instytucje czy sady znacznie trud-
niej dostosowywac si¢ do szybko zmieniajacych sie okolicznosci zewnetrznych, w ktérych lepiej odnajduja sie organizacje



pozarzadowe. Polskiemu procesowi deinstytucjonalizacji brakuje takze ksztaltowania przepiséw, kampanii i kierunkow
dziatan na podstawie rzetelnych dowodéw naukowych i obiektywnej oceny juz podjetych dziatan oraz ich efektywnosci.

Myslac o dalszym procesie deinstytucjonalizacji w Polsce i wnioskach, ktore moga by¢ wartosciowe do wykorzysta-
nia w innych krajach, w tym w Ukrainie, warto $ledzi¢ komunikaty polskiej Najwyzszej Izby Kontroli, ktére od lat w rze-
telny sposdb opisujg zmiany zachodzace w obszarze pieczy zastepczej i postep procesu deinstytucjonalizacji.

Informacja o wynikach takiej kontroli' z 2023 roku odnotowuje ,,Dominujacym problemem w rozwoju rodzinnych
form pieczy zastepczej byt i nadal jest brak kandydatéw do petnienia tej funkeji. W ocenie Izby taki stan rzeczy wynika
przede wszystkim z niedostatecznego wsparcia panstwa dla istniejacych rodzin zastepczych. Kontrola wykazata, ze mi-
nister do spraw rodziny nie dofinansowywat lokalnych programéw wspierania rodziny i pieczy zastepczej, nie opraco-
wywal programoéw rzadowych, a prace nad nowelizacjg ustawy o pieczy zastepczej trwaly prawie 4 lata. Zmiana przepi-
sow nie data rodzinom zastepczym oczekiwanej gwarancji stabilnego zatrudnienia, a wynagrodzenie po podwyzce tylko
nieznacznie przekraczalo ptace minimalng. Ponadto NIK zwraca uwagg, ze zbyt wolne przechodzenie od systemu pieczy
instytucjonalnej do systemu pieczy rodzinnej jest bardzo kosztowne dla samorzadéw powiatowych. Sredni koszt utrzyma-
nia dziecka w placéwce opiekunczo-wychowawczej byt tam ponad pieciokrotnie wyzszy niz w rodzinie spokrewnione;j”

Wierzymy, ze do$wiadczenie autoréw tej publikacji pozwoli decydentom, przedstawicielom organizacji pozarzado-
wych czy innym osobom zaangazowanym w proces deinstytucjonalizacji w Ukrainie unikna¢ popelnionych w Polsce
bledoéw i bedzie inspiracja do zmian opartych na dobru dziecka i sprawdzonych rozwigzaniach.

JOANNA LUBERADZKA-GRUCA
Prezeska Zarzgdu
Fundacji Polki Mogqg Wszystko

1 Najwyzsza Izba Kontroli, Wsparcie systemu pieczy zastepczej w procesie deinstytucjonalizacji. Informacja o wynikach kontroli,
Warszawa 2023, hitps://www.nik.gov.pl/plik/id,27403,vp,30218.pdf [dostep dnia: 12.042023].
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Proces prac nad strategiq deinstytucjonalizacji w Polsce

ANNA BUGALSKA

Wstep
15 czerwca 2022 roku polski rzad przyjat dokument Stra-
tegia rozwoju ustug spotecznych, polityka publiczna do roku
2030 (z perspektywg do 2035 r.)*. Prace nad strategia trwaty
od lutego 2020 roku, a wiec blisko 2,5 roku. Jak zorganizo-
wany byt caly proces? Kto mu liderowat i kto byl zaanga-
zowany w te inicjatywe? Jak wygladala wspoétpraca rzadu
i sektora spolecznego? Z jakimi trudnosciami mierzylismy
sie jako sektor spoteczny? Co si¢ udalo, a co nie?
Odpowiedzi na te pytania znajduja sie w dalszej czesci
publikacji. Nawiazuja one do stanowiska organizacji spote-
czenstwa obywatelskiego (Ogolnopolskiego Zwigzku Rewi-
zyjnego Spoéldzielni Socjalnych), ktory uczestniczyt w pra-
cach nad Strategia. Przedstawiona perspektywa nie jest
perspektywa wszystkich organizacji obywatelskich w Pol-
sce. Stanowisko catego sektora spotecznego jest zréznico-
wane réwniez w podejsciu do deinstytucjonalizacji. Opi-
sany proces zostal przedstawiony w sposob rzetelny, bez
idealizowania i gloryfikowania $rodowiska organizacji spo-
teczenstwa obywatelskiego. W teksécie wskazane zostang
trudnoéci, ale w sposdb konstruktywny poprzez sformu-
fowanie wskazowek, jak ich unika¢ lub jak sobie z nimi
radzié.

Kontekst prac nad Strategiq rozwoju ustug
spotecznych

Na poczatku 2020 roku cze$¢ srodowiska organizacji pozarzg-
dowych byta zdeterminowana, by powstat dokument okresla-
jacy strategie dzialania Polski w obszarze deinstytucjonalizacji
i rozwoju ustug spotecznych i by w jego tworzeniu uczestni-
czyly organizacje spoteczenstwa obywatelskiego (nie na za-
sadzie udzialu w konsultacjach spofecznych, ale wspdttwo-

2 Uchwata nr 135 Rady Ministréw z dnia 15 czerwca 2022 1.
w sprawie przyjecia polityki publicznej pod nazwa Strategia rozwoju
ustug spotecznych, polityka publiczna do roku 2030 (z perspektywa do
2035 r.) (M.P. 2 2022 r.. poz. 767), hitps://isap.sejm.gov.pl/isap.nsf/
download.xsp/WMP20220000767/0/M20220767.pdf [dostep dnia:
5.01.2023].

rzenia). Szansa, by taka strategia powstata i byla realizowana,
pojawita sie, gdy w projekcie (a pdzniej w wersji finalnej)
rozporzadzenia ramowego dotyczacego polityki spdjnosci
na perspektywe finansowa 2021-2027 znalazly sie tzw. wa-
runki podstawowe’. W duzym uproszczeniu: warunki pod-
stawowe oznaczaja, ze panstwo cztonkowskie, jesli chce inwe-
stowac Fundusze Europejskie w okreslony obszar tematyczny,
musi spelni¢ okreslone wymagania, najczesciej posiadac stra-
tegiczng wizje zmiany w tym obszarze i — co wigcej — wdra-
zac te wizje. W przypadku obszaru dotyczacego wlaczenia
spolecznego wskazano, ze muszg istnie¢ krajowe ramy stra-
tegiczne polityki na rzecz wlaczenia spolecznego i ograni-
czenia ubo6stwa. Strategiczne ramy muszg obejmowa¢ m.in.:

« $rodki na rzecz przejécia od opieki instytucjonalnej do
opieki rodzinnej i srodowiskowej;

« rozwigzania zapewniajgce, Ze opracowanie tych ram, ich
wdrozenie, monitorowanie i przeglad sa prowadzone
w $cistej wspdtpracy z odpowiednimi zainteresowanymi
stronami, w tym partnerami spotecznymi i odpowiednimi
organizacjami spoleczenstwa obywatelskiego.

W przypadku obszaru tematycznego dotyczacego zdro-
wia wskazano, ze muszg istnie¢ ramy strategiczne polityki
na rzecz opieki zdrowotnej i opieki dlugoterminowej, obej-
mujace m.in. $rodki na rzecz wspierania ustug srodowisko-
wych i opartych na rodzinie poprzez deinstytucjonalizacje,
w tym profilaktyki i podstawowej opieki zdrowotnej, opieki
w domu i ustug srodowiskowych.

3 Zasady dotyczace warunkéw podstawowych zostaty
okre$lone w art. 15 i zal. IIT i IV do Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r.
ustanawiajacego wspolne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus,
Funduszu Spdjnosci, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji
i Europejskiego Funduszu Morskiego, Rybackiego i Akwakultury,

a takze przepisy finansowe na potrzeby tych funduszy oraz Funduszu
Azylu, Migracji i Integracji, Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego
i Instrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz Zarzadzania Granicami
i Polityki Wizowej, https://eur-lex.europa.eu/legal-content/PL/TXT/
PDF/?uri=CELEX:32021R1060&from=PL [dostep dnia: 29.01.2023].



PROCES PRAC NAD STRATEGIA DEINSTYTUCJONALIZACJI W POLSCE

Warunki te zachecily organizacje spoleczenstwa obywa-
telskiego do podjecia rozmdw z rzadem nt. przygotowania
strategii deinstytucjonalizacji w obszarze ustug spotecznych
i zdrowotnych. Wéréd polskich dokumentéw strategicz-
nych brakowalo takich, ktdre w sposéb spdjny i komplek-
sowy okre$lalyby wizje zmian, cele, planowane rezultaty
w obszarze deinstytucjonalizacji, a takze instrumenty re-
alizacji wraz z budzetem. Proces deinstytucjonalizacji jest
procesem wieloletnim i ztozonym, potrzebna jest konse-
kwentna polityka na wszystkich szczeblach funkcjono-
wania panstwa. I dlatego potrzebny jest jeden dokument-
-drogowskaz dla dzialan rzadu, samorzaddw regionalnych
ilokalnych oraz organizacji obywatelskich, uwzgledniajacy
obszary polityki spolecznej i zdrowia.

W tym miejscu warto przywota¢ do$wiadczenia zwig-
zane z poprzednim okresem programowania srodkéw euro-
pejskich (lata 2014-2020). Wowczas - jako warunek wstepny*
do wdrazania Funduszy Europejskich — powstat Krajowy Pro-
gram Przeciwdziatania Ubdstwu i Wykluczeniu Spotecznemu
2020. Nowy wymiar aktywnej integracji>. Program — mimo ze
warunki wstepne wymagaly uwzglednienia w krajowych ra-
mach strategicznych na rzecz wiaczenia spofecznego i zwal-
czania ubostwa réwniez dzialan umozliwiajacych przejscie
od opieki instytucjonalnej do opieki zapewnianej przez spo-
teczno$ci lokalne, a wiec dzialan na rzecz deinstytucjonaliza-
¢ji - w minimalnym zakresie odnosit si¢ do kwestii deinsty-
tucjonalizacji. W praktyce oznaczalo to, ze nie byl dobra baza
do zaprogramowania Funduszy Europejskich na perspek-
tywe finansowa 2014-2020, w tym opracowania 16 progra-
mow regionalnych 2014-2020 (czyli dokumentdw, w ktérych

4 W perspektywie finansowej 2014-2020 zamiast warunkow
podstawowych funkcjonowaty warunki wstepne. One takze dotyczyly
posiadania strategii w okreslonych obszarach. Badane byty na poczatku
wdrazania Funduszy Europejskich, a Komisja Europejska nie miata
zadnych instrumentéw mobilizujgcych panstwo czlonkowskie do
realizacji tych strategii.

5 Uchwata nr 165 Rady Ministréw z dnia 12 sierpnia

2014 r. w sprawie przyjecia programu pod nazwa Krajowy Program
Przeciwdziatania Ubdstwu i Wykluczeniu Spotecznemu 2020. Nowy
wymiar aktywnej integracji (M.P. z 2014 r., poz. 787), https://archiwum.
mirips.gov.pl/download/gfx/mpips/pl/defaultopisy/8806/1/1/Uchwala%20
Nr7%20165%20RM720w720sprawie7%20przyjeciaZ20Krajowego720
Programu%20Przeciwdzialania%20Ubostwu%20i7%20Wykluczeniu 720
Spolecznemu%202020.pdf [dostep dnia: 28.02.2023].

zarzady wojewddztw, pelniace funkcje Instytucji Zarzadza-
jacych, okreslajg kierunki wykorzystania funduszy europej-
skich i uzgadniajg te kierunki wraz ze wskaznikami i aloka-
cjami finansowymi z Komisja Europejska).

Warto zaznaczy¢, ze mozliwos$¢ finansowania ze $rod-
kéw europejskich ustug spolecznych wspierajacych pro-
ces deinstytucjonalizacji pojawila si¢ po raz pierwszy wia-
$nie w perspektywie 2014-2020. Ten temat byl catkowicie
nowy dla wigkszo$ci urzednikéw zajmujacych si¢ progra-
mowaniem funduszy europejskich. W tych okoliczno$ciach
kluczowe definicje i koncepcja dzialan na rzecz deinstytu-
cjonalizacji byly bardzo potrzebne. A poniewaz Krajowy
Program Przeciwdziatania Ubéstwu i Wykluczeniu Spolecz-
nemu 2020 nie dawal kluczowych odpowiedzi urzednicy
odpowiedzialni za programowanie funduszy europejskich
niejako sami musieli zdecydowa¢ o kluczowych defini-
cjach i dzialaniach. W miare wdrazania perspektywy fi-
nansowej 2014-2020 dziatania na rzecz deinstytucjonali-
zacji stawaly sie wiec wypadkowq wykorzystania funduszy
europejskich, a nie efektem przemyslanej, kompleksowej
polityki publicznej w obszarze rozwoju ustug spotecznych,
prowadzgcej do konkretnego, mierzalnego, okreslonego
w czasie celu. Wydawato sie wazne, by te sytuacje od-
wrécié, zwlaszcza ze polityka na rzecz deinstytucjonaliza-
cji wymaga takze dobrych rozwiqzan prawnych. Pienig-
dze europejskie mogq przyspieszy¢ pewne zmiany, ale
trzon catej koncepcji to dobre prawo wraz z krajowymi
rozwigzaniami finansowymi i oczywiscie ludzie wraz z ich
kompetencjami (dostarczajqgcy ustug, organizujqcy i za-
rzqdzajgcych ustugami, programujgcy rozwdj ustug na
wszystkich szczeblach) w ramach sektora publicznego
i spotecznego, ale tez prywatnego.

Jednocze$nie miedzy 2014 a 2020 rokiem nastgpit sze-
reg zmian zwiazanych z ustugami spotecznymi na réznych
poziomach: programowania strategicznego, prawa, krajo-
wych Zrédel finansowania. Pienigdze europejskie pozwo-
lity samorzadom i organizacjom obywatelskim wdraza¢
ustugi na szersza skale, przy okazji uczy¢ sie okreslonych
ustug w nurcie deinstytucjonalizacji, doswiadczaé nowych
rozwigzan (np. proces ,,Najpierw mieszkanie”, kregi wspar-
cia). Jednocze$nie pojawily si¢ nowe programy i fundusze
krajowe na rozwdj ustug spotecznych, w tym w szczegélno-
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$ci na rozwdj ustug dla oséb z niepelnosprawnosciami w ra-
mach Funduszu Solidarnosciowego. Rzad przyjal Strategie
na rzecz Oséb z Niepetnosprawnosciami i Program Dostep-
nos¢ Plus. Prowadzone byly prace nad nowelizacjg ustawy
o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej. Parla-
ment uchwalil zainicjowang przez Prezydenta ustawe o re-
alizacji ustug spotecznych przez centra ustug spotecznych.
Wszystkie te elementy sprawity, ze na poczgtku 2020 roku
sektor spoteczny byt bardziej dojrzaty niz w 2014 roku
i bardziej zdeterminowany do tego, by wyméc na rzgdzie
opracowanie, a pézniej realizacje wspdlnej, diugotermi-
nowej, ponadsektorowej strategii dziatania.

Proces prac nad ramami strategicznymi
deinstytucjonalizaciji

Warunki podstawowe dotyczqgce deinstytucjonalizaciji
ustug spotecznych i zdrowotnych - ktére dokumenty
bedg kluczowe?

W 2020 roku Polska byla w waznym dla programowania
polityk publicznych momencie. W 2018 roku opublikowane zo-
staly projekty rozporzadzen europejskich na nowa perspektywe
finansowa, w 2019 i 2020 roku trwaly uzgodnienia ich ostatecz-
nego ksztattu miedzy Komisja Europejska, Parlamentem Euro-
pejskim i panstwami cztonkowskim. W 2019 roku na poziomie
krajowym rozpoczynala sie dyskusja o przyszlej Umowie Part-
nerstwa i ukladzie programoéw operacyjnych. Jednoczeénie rzad
i samorzady wojewddztw pracowaty nad przygotowaniem swo-
ich dokument6w strategicznych na kolejny okres®. Wydawato
sie wowczas, ze dzialania nad pakietem rozporzadzen zakon-
cz3 sie w 2020 roku, a Umowa Partnerstwa i programy opera-
cyjne dla Polski zostang ostatecznie zatwierdzone najpoézniej
w I potowie 2021 roku’. W tej sytuacji rok 2020 wydawat sie
ostatnim momentem na przygotowanie krajowych ram stra-

6 Dokumenty strategiczne w Polsce przygotowywane sg
zgodnie z Ustawg z dnia 6 grudnia 2006 r. o zasadach prowadzenia
polityki rozwoju (t.j. Dz.U. z 2023 r., poz. 225).

7 Tak sie jednak nie stato. Pakiet rozporzadzen europejskich
zostal przyjety dopiero w czerwcu 2021 roku, a Umowa Partnerstwa
2020-2027 oraz kluczowe dla rozwoju ustug spotecznych programy
(16 programow regionalnych i program Fundusze Europejskie

dla Rozwoju Spotecznego) w grudniu 2022 roku. Jednym z powodéw
opoznien byta pandemia Covid-19, a p6zniej réwniez wojna

w Ukrainie.
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tegicznych dla deinstytucjonalizacji — dokumentu, ktéry miat
stanowi¢ spetnienie warunku podstawowego, zgodnie z wy-
mogami projektiu rozporzadzenia ramowego.

Poczatkowo prace nad strategicznymi ramami dein-
stytucjonalizacji w Polsce mialo prowadzi¢ Ministerstwo
Zdrowia. Ramy mialy dotyczy¢ ustug zdrowotnych i spo-
tecznych oraz wzajemnej ich koordynacji. Decyzja o umiej-
scowieniu prac w resorcie zdrowia byta doé¢ zaskakujaca,
gdyz zakres ustug i grup docelowych wskazywal, ze to ra-
czej Ministerstwo Rodziny i Polityki Spolecznej powinno
koordynowa¢ prace. Jednak juz po kilku miesigcach prac
nad wspolng diagnoza, rzad zmienit decyzje - kazdy z re-
sortow mial opracowac swojg strategie w zakresie deinsty-
tucjonalizacji, powstang dwa odrebne dokumenty.

Na tamtym etapie prac Ministerstwo Rodziny i Polityki
Spolecznej przyjelo, ze dokumentem, ktéry bedzie stanowit
spelnienie warunku podstawowego dla ustug spotecznych
bedzie Krajowy Program Przeciwdziatania Ubéstwu i Wy-
kluczeniu Spotecznemu do 2030 roku (KPPUiWS)®. Ana-
logicznie jak mialo to miejsce’ w poprzedniej perspekty-
wie finansowej. Natomiast Ministerstwo Zdrowia wskazato,
ze dokumentem zawierajagcym ramy deinstytucjonalizacji
w obszarze ustug zdrowotnych bedzie dokument Zdrowa
Przysztosé. Ramy strategiczne rozwoju systemu ochrony zdro-
wia na lata 2021-2027, z perspektywg do 2030 r.°.

Strona spoleczna, na réznych etapach prac nad tymi do-
kumentami, wielokrotnie apelowata do rzadu o zintegrowa-
nie planéw w zakresie deinstytucjonalizacji w ramach jednej
ponadsektorowej strategii. Gdy projekt dokumentu Minister-
stwa Zdrowia pt. Zdrowa Przysztos¢. Ramy strategiczne roz-
woju systemu ochrony zdrowia na lata 2021-2027, z perspek-
tywg do 2030 r. zostal skierowany do konsultacji spotecznych
w czerwcu 2020 roku, dwa miesigce pdzniej 55 organizacji spo-

8 Uchwata nr 105 Rady Ministréw z dnia 17 sierpnia 2021 r.
w sprawie przyjecia polityki publicznej pod nazwa Krajowy Program
Przeciwdziatania Ubdstwu i Wykluczeniu Spolecznemu. Aktualizacja
2021-2027, polityka publiczna z perspektywa do roku 2030 (M.P.
22021 r., poz. 843), https://isap.sejm.gov.pl/isap.nsf/download.xsp/
WMP20210000843/0/M20210843.pdf [dostep dnia: 29.01.2023].

9 Zdrowa Przyszlo§¢. Ramy strategiczne rozwoju systemu
ochrony zdrowia na lata 2021-2027, z perspektywa do 2030r., hitps://
www.gov.pl/web/zdrowie/zmiany-w-sektorze-zdrowia-dzieki-
zdrowej-przyszlosci [dostep dnia: 19.02.2023].
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teczenstwa obywatelskiego zwrdcito sie z apelem do trzech
ministréw: rodziny i polityki spotecznej, zdrowia, funduszy
i polityki regionalnej, aby powstat jeden dokument, obej-
mujgcy wszystkie aspekty deinstytucjonalizacji, oddajacy
w petni zakres i zwiqzek tego procesu z ochrong praw czto-
wieka, tgczqacy zwtaszcza: pomoc spoteczng, wsparcie ro-
dziny, ochrone zdrowia i polityke mieszkaniowq. Organizacje
spoleczne apelowaly takze, by ze wzgledu na zfozonos¢ i wielo-
aspektowos¢ deinstytucjonalizacji, perspektywa dziatan obej-
mowata okres do 2040 roku'. Po raz kolejny w tej sprawie
zwrocily sie w liScie otwartym do Prezydenta RP i Prezesa Rady
Ministrow w listopadzie 2020 roku''. Apele organizacji okazaly
sie w tym wzgledzie bezskuteczne, chociaz mialy inne pozy-
tywne rezultaty. Ostatecznie dokument Ministerstwa Zdrowia
zostal przyjety przez rzad w grudniu 2021 roku a Strategia roz-
woju ustug spotecznych, polityka publiczna do roku 2030 (z per-
spektywg do 2035 r.) pot roku pdzniej.

Kluczowe zatozenia prac nad ramami
strategicznymi deinstytucjonalizacji

i wspotpracy z sektorem spotecznym.

Biorac pod uwage kalendarz prac nad uruchamianiem nowej per-
spektywy finansowej oraz nowa decyzje o podziale zadan mie-
dzy dwa resorty, organizacje obywatelskie na poczatku 2020 roku
podjely rozmowy z Ministerstwem Rodziny, Pracy i Polityki Spo-
tecznej (pdzniej Ministerstwem Rodziny i Polityki Spoleczne;j,
MRIiPS), deklarujac gotowos¢ do wspdtpracy. Inicjatorem wspét-
pracy byta Wspdlnota Robocza Zwigzkéw Organizacii Socjal-
nych WRZOS (federacja ogolnopolska zrzeszajaca regionalne fe-
deracje organizacji pozarzadowych i organizacje ogélnopolskie,
ktérych domeng sg kwestie socjalne, w tym ustugi spofeczne).
Organizacja ta bylta liderem srodowiska pozarzqdowego
przez caly okres prac na ramami strategicznymi deinstytucjo-
nalizacji, m.in. koordynujqgc dziatania dotyczgce poszczegdl-

10 Pismo do ministréw ws. strategicznych ram
deinstytucjonalizacji, https://www.wrzos.org.pl/wp-content/
uploads/2021/01/pismo-do-ministrow-ws-stategicznych-ram-
deinstytucjonalizacji.pdf [dostep dnia: 10.02.2023].

11 List otwarty do Prezydenta RP i Prezesa Rady Ministrow,
https://www.wrzos.org.pl/wp-content/uploads/2020/11/
listdopremieraiprezydentastrategiideinstytucjonalizacji.pdf [dostep
dnia: 19.02.2023].

nych obszaréw tematycznych strategii oraz organizujgc $ro-
dowisko pozarzgdowe do wspdlnych inicjatyw rzeczniczych.

Strona spoleczna zaproponowala ministerstwu, aby
podczas prac przyjaé nastepujace zalozenia:

« ze wzgledu na ograniczenia czasowe (zgodnie z dwcze-
$nie obowiazujgcym kalendarzem prace merytoryczne
nad dokumentem powinny zakonczy¢ si¢ do potowy
2020 roku, a proces formalnego zatwierdzania do konca
2020 roku) proces nie powinien by¢ sformalizowany, tzn.
nie bedzie Zadnego zarzadzenia ministra o powotaniu ze-
spotu, regulaminu pracy, stalego sktadu zespotu pracu-
jacego nad strategicznymi ramami deinstytucjonalizacji.
Bedziemy dziala¢ elastycznie, zapraszajgc do pracy moz-
liwie jak najwiecej 0sdb, ale tez majac swiadomos¢, ze pla-
nujemy pracowaé w formutach warsztatowych, co wyklu-
cza bardzo szeroki krag;

« prace powinny odbywaé sie w 5 tematycznych grupach
roboczych, kazda poswiecona innej grupie odbiorcow ustug:

— seniorom,

- osobom z niepetnosprawnosciami,

- osobom z problemami zdrowia psychicznego,

- osobom w kryzysie bezdomnosci,

- dzieciom, miodziezy i rodzinom, przy jednoczesnej ko-
ordynacji dziatan wszystkich grup (zadanie federacji
WRZOS), wspdlnym harmonogramie pracy (dostoso-
wanym do harmonogramu uruchamiania nowej per-
spektywy finansowej) i wspolnej matrycy celow, dzialan,
wskaznikéw do uzupetnienia przez kazda z grup, przy
zatozeniu o informowaniu si¢ wszystkich grup o efek-
tach ich pracy. Waznym zalozeniem byl udziat w pra-
cach grup roboczych przedstawicieli wiasciwych depar-
tamentéw MRiPS;

« opracowanie celéw, dziatan, wskaznikéw powinno na-
stgpi¢ w trakcie dwdch dwudniowych spotkan warszta-
towych, ktére odbedq sie réwnolegle dla wszystkich grup
roboczych. Taki sposdb pracy wynikat z dwoch czynni-
kow: pierwszy to czas, a drugi — budzet. Na opracowanie
strategii przewidzioano niespelna pot roku (ale tez $wia-
domo$¢, ze opracowanie dobrej strategii w sposdb par-
tycypacyjny zajmuje co najmniej rok, a nawet 2 lata). Na
przygotowanie strategii nie bylo dodatkowych $rodkéw,
co oznaczalo, ze trzeba bylo zaproponowac sposéb pracy,
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Rysunek 1. Dokumenty decydujgce o spetnieniu warunku podstawowego

Dokumenty, ktére poczgtkowo miaty stanowi¢
spetnienie warunku podstawowego

Krajowy Program
Przeciwdziatania Ubdstwu

i Wykluczeniu Spotecznemu
do 2030 roku

Odpowiedzialne:
Ministerstwo Rodziny
i Polityki Spotecznej

Zdrowa Przysztosc.

Ramy strategiczne rozwoju
systemu ochrony zdrowia
na lata 2021-2027,

z perspektywqg do 2030 roku

Odpowiedzialne:
Ministerstwo Zdrowia

Dokumenty, kidére ostatecznie stanowiq
spetnienie warunku podstawowego

Krajowy Program
Przeciwdziatania Ubdstwu

i Wykluczeniu Spotecznemu
do 2030 roku

Odpowiedzialne:
Ministerstwo Rodziny
i Polityki Spotecznej

ktory bedzie do udzwigniecia organizacyjnego dla MRiPS
i dla uczestnikéw procesu;

w pracach powinni wzigé udziat eksperci i ekspertki
z sektora spotecznego, ale takze z samorzaddéw woje-
wodztw, biorgc pod uwage ich kluczowa role w progra-
mowaniu rozwoju ustug na poziomie regionalnym i zarzg-
dzaniu $rodkami europejskimi. Grono zaangazowanych
0séb powinno by¢é wiec réinorodne, ale nie nadmiernie
duze, gtéwnie ze wzgleddw organizacyjno-logistycznych
i funkcjonalnych. Dyskusje i wypracowywane rozwigza-
nia w grupie wigkszej niz 20 0s6b w bardzo kroétkim cza-
sie (ok. 6 miesiecy), byly zbyt trudne.

Ze wzgledu na wage wyzwania, jakim jest deinstytucjo-
nalizacja, a takze zlozono$¢ tego procesu, réznorodnosé
grup docelowych i ustug (5 grup odbiorcow ustug z bar-
dzo réznymi i potrzebami oraz wyjsciowymi sytuacjami
instytucjonalno-prawno-finansowymi) proponowali-
$my, by ramy strategiczne dla deinstytucjonalizaciji nie
byly uymowane w Krajowym Programie Przeciwdziata-
nia Ubéstwu i Wykluczeniu Spotecznemu do 2030 roku,

Zdrowa Przyszto$c¢.

Ramy strategiczne rozwoju
systemu ochrony zdrowia
na lata 2021-2027,

z perspektywqg do 2030 roku

Odpowiedzialne:
Ministerstwo Zdrowia

Strategia rozwoju ustug
spotecznych, polityka
publiczna do roku 2030

(z perspektywq do 2035 roku)

Odpowiedzialne:
Ministerstwo Rodziny
i Polityki Spotecznej

ale stanowity odrebny dokument. Ten postulat nie zostat
przyjety, ale decyzje ostateczng odroczono w czasie — mi-
nisterstwo zapraszalo organizacje spoleczenstwa obywatel-
skiego do pracy nad krajowymi ramami deinstytucjonali-
zacji, ktore planowato wkomponowaé w Krajowy Program
Przeciwdziatania Ubéstwu i Wykluczeniu Spotecznemu do
2030 roku, ale zaznaczalo, ze istnieje tez mozliwos¢ stwo-
rzenia osobnego dokumentu, jezeli bedzie to uzasadnione
dorobkiem prac tematycznych grup roboczych;

ramy strategiczne dla deinstytucjonalizacji powinny
uwzgledniaé zaréwno aspekty spoteczne, jak i zdro-
wotne w odniesieniu do kazdej z grup docelowych. Punk-
tem wyjscia powinny by¢ potrzeby poszczegolnych grup
(a te potrzebujg i ustug spolecznych, i zdrowotnych), a nie
systemy. Ramy strategiczne deinstytucjonalizacji powinny
mie¢ wymiar ponadsektorowy. Ta propozycja strony spo-
tecznej zostala odrzucona.

Powyzsze zalozenia byly traktowane jako punkt odnie-
sienia wspolpracy z MRiPS i ramowy plan tworzenia ram
strategicznych.
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Inauguracja prac, grupy robocze
i ich koordynacja
W lutym 2020 roku w ministerstwie odbylo sie spotkanie
organizacji pozarzagdowych i samorzadéw regionalnych -
inauguracja prac i ukonstytuowanie sie tematycznych grup
roboczych. Cze$¢ zaproszonych oséb zdecydowala si¢ nie
wlaczaé¢ w te inicjatywe, m.in. obawiajac sig¢, Ze poswigca
wiele czasu i pracy, a wyniki nie zostang uwzglednione
w strategii deinstytucjonalizacji. Jednoczesnie do kolejnych
spotkan i prac w grupach dolaczaly nowe osoby zaintereso-
wane tematyka i, co wazne, wnoszace zupelnie inny punkt
widzenia niz pozostali uczestnicy prac, np. spojrzeli na za-
gadnienie z perspektywy instytucji catodobowych.
Pierwotne zatozenia o harmonogramie i sposobie
pracy trzeba byto szybko zweryfikowaé. Na pierwszym
dwudniowym spotkaniu w grupie ds. dzieci, mtodziezy, ro-
dziny zaczeta ujawnia¢ sie zlozono$¢ problemdw i rézno-
rodno$¢ podej$¢ w mysleniu o celach i dziataniach. Zebra-
nego w dyskusjach materialu bylo calkiem sporo, ale nie
wytanial si¢ z niego jednoznacznie konkretny pomyst czy
plan na dalszy proces deinstytucjonalizacji. Pierwotne za-
tozenie, ze wystarcza dwa dwudniowe spotkania, by ustali¢
kluczowe elementy strategii, po pierwszym spotkaniu grup
roboczych wydawalo si¢ naiwne. Do drugiego juz nie do-
szto ze wzgledu na rozpoczecie pandemii Covid-19. Prace
grup kontynuowali$my w formule on-line.

Grupa ds. dzieci, mtodziezy, rodziny

- organizacja pracy i jej kluczowe etapy

Grupa spotykata sie mniej wiecej do polowy 2021 roku,

a wiec okoto 1,5 roku. Okres ten mozna podzieli¢ na trzy

etapy:

« intensywna praca koncepcyjna - w pierwszym potroczu
2020 roku praca grupy byla bardzo intensywna; spotka-
nia odbywaly sie regularnie mniej wiecej raz w tygodniu;

« doprecyzowanie koncepcji — w II p6troczu 2020 roku
praca grupy byla mniej intensywna, spotkania odbywaly
sie rzadziej, wigkszy nacisk zostal potozony na dopraco-
wywanie tekstu, uzupelnianie go o elementy, ktére zo-
staly pominiete na pierwszym etapie prac koncepcyjnych
(w tym zwlaszcza o watek instytucji calodobowych in-
nych niz instytucjonalna piecza zastepcza), i uspdjnia-

nie go z wynikami pracy pozostatych grup (dotyczyto
to, w szczegdlnosci kwestii pobytu w instytucjach dzieci
z niepelnosprawnos$ciami, dlatego wigzato si¢ ze wspol-
praca z grupa ds. 0séb z niepelnosprawnosciami oraz
miato charakter redakcyjny, co odbywato si¢ we wspot-
pracy federacja WRZOS, ktora wspierata prowadzone
prace nad ostatecznym dokumentem);

praca nad wskaznikami - w I polowie 2021 roku grupa
byta skoncentrowana przede wszystkim na wypracowa-
niu wskaznikéw, ich definicji, wartosci bazowych i do-
celowych. To byt takze czas wspodlpracy ze specjalnym
Zespolem powolanym przy MRiPS (o ktérym bardziej
szczegdtowo w dalszej czesci tekstu), dla ktérego grupa
stanowifa swego rodzaju zaplecze merytoryczne.

Na etapie koncepcyjnym przyjeto nastepujacy tryb
pracy: podzial grupy na mniejsze grupki/sekcje, ktore wy-
pracowywaly propozycje rozwiazan i zapisow w trzech ob-
szarach: rodzina, rodzinna piecza zastepcza i instytucje dla
dzieci, a nastgpnie dyskusja na spotkaniach calej grupy
o przedstawionych propozycjach, uzgadnianie ostatecz-
nych rozwigzan i ich zapisywanie w ujednolicony sposéb,
tak by mogly stanowic¢ zwarty tekst strategii. Taki sposéb
pracy pozwolil nam stosunkowo szybko przygotowa¢ kon-
cepcje w formie dokumentu, by w kolejnych etapach ja do-
precyzowywac, uzupelnia¢ i uspéjniac.

Wazing role w pracy grupy odgrywat koordynator. Byt
moderatorem procesu (dbat o podziat zadan w grupie i ich
realizacje na czas, wyznaczal terminy, organizowat kolejne
spotkania, nadzorowatl przeplyw informacji pomiedzy spo-
tkaniami grupy itp.) i facylitatorem w trakcie spotkan grupy.
Jednoczes$nie odpowiadat za ostateczna tres¢ strategii (ko-
rzystajac z materialéw dostarczonych przez poszczegolne
podgrupy i z uzgodnien ze spotkan grupy). Wspolpracowat
takze z koordynatorami innych grup i koordynatorem cato-
$ci prac, czyli federacja WRZOS.

Grupa ds. dzieci, mtodziezy, rodziny

- wyzwania

Pierwszym wyzwaniem byta réznorodnos¢ perspektyw
cztonkow i cztonkin grupy. Réznice pogladdéw towarzy-
szyly grupie od poczatku jej prac, chociaz czesto w trakcie
poglebionych dyskusji na dany temat okazywalo sie, ze nie
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réznimy sie az tak bardzo i Ze mozliwe jest porozumienie.
Jednak dochodzenie do wspdlnych wnioskéw i rozwigzan
wymagato czasu oraz dialogu. Nawet w sytuacjach, gdy
réznice miedzy cztonkami i cztonkiniami grupy byly zna-
czqce, wielokrotnie udawato sie znalezé wspélnie mgdre
rozwiqzania. Wiedzieliémy, ze jednomyslnos¢ koncepcji
zwieksza szanse na jej akceptacje przez MRiPS, a w dal-
szej kolejnosci — na realizacje. Niewatpliwie jednym z naj-
trudniejszych momentéw w pracy grupy byto wycofanie
sie ze wspotpracy przedstawicieli sSrodowiska placé-
wek opiekunczo-wychowawczych, niezgadzajgcych
sie z czesciq propozycji grupy w zakresie przysztosci in-
stytucji catodobowych. Osoby te wniosty wiele cennych
uwag, a ich perspektywa towarzyszyla naszym dalszym pra-
com. W tym procesie $cierania si¢ pogladow i osiggania
kompromiséw wazna role do odegrania mial koordyna-
tor prac grupy. W przypadku grupy ds. dzieci i mtodziezy
istotne byto, ze koordynator grupy nie nalezat do srodo-
wiska organizacji zajmujgcych sie dzieckiem, rodzing,
pieczq zastepczg. Dzieki temu dla ekspertéw i ekspertek
w tej dziedzinie byt osobqg neutralng, nie opowiadajacq
sie po zadnej ze stron.

Drugim wyzwaniem byt sktad grupy. Zakres podejmo-
wanych tematéw byt bardzo ztozony. DotykaliSmy rozwiq-
zan dotyczgcych wielu sektoréw: wsparcia rodziny i pie-
czy zastepczej, pomocy spotecznej, zdrowia, edukaciji,
sprawiedliwosci, mieszkalnictwa, z ktérych tylko pierwsze
dwa sg domeng Ministerstwa Rodziny i Polityki Spotecz-
nej. Tymczasem w sktadzie grupy obecna byta jedynie
przedstawicielka MRiPS. W trakcie prac grupy na réznych
etapach okazywalo sie, ze brakuje glosu specjalistow i spe-
cjalistek w danych dziedzinach (np. w zakresie dzieci z nie-
petnosprawnoscia, dzieci w domach pomocy spotecznej,
milodziezowych o$rodkach wychowawczych i socjoterapii)
oraz osdb reprezentujacych samorzady lokalne. Na réznych
etapach prac grupy dopraszalismy wiec do sktadu ko-
lejnych ekspertéw lub gosci.

Dla prac grupy ds. dzieci, mlodziezy, rodziny kluczowy
byt réwniez fakt, ze w Ministerstwie Rodziny i Polityki Spo-
tecznej rownolegle prowadzone byly prace nad zmia-
nami systemowymi, nad nowelizacjqg ustawy o wspieraniu
rodziny i systemie pieczy zastepczej. Ministerstwo Zdro-
wia pracowalo nad strategia deinstytucjonalizacji w ob-

szarze zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy w ramach
dokumentu Zdrowa Przysztos¢. Ramy strategiczne rozwoju
systemu ochrony zdrowia na lata 2021-2027, z perspektywg
do 2030 r., a Ministerstwo Edukacji i Nauki m.in. nad kon-
cepcja centréw dziecka i rodziny, opisang w dokumencie
Edukacja dla wszystkich — ramy rozwigzan legislacyjno-or-
ganizacyjnych na rzecz wysokiej jakosci ksztafcenia wlgcza-
jacego dla wszystkich osob uczgcych sie.

Najtatwiej byto o zapewnienie spdjnosci prac grupy
z dzialaniami ministerstwa w zakresie nowelizacji ustawy
o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej. Przed-
stawiciel MRiPS uczestniczyl w pracach grupy i mial na
biezaco dostep do wszystkich materiatéw. Dodatkowo
efekty pracy grupy zostaty przekazane Ministerstwu Ro-
dziny i Polityki Spotecznej dwukrotnie: we wrzesniu 2020
roku w formie prezentacji w frakcie spotkania on-line oraz
w grudniu 2020 roku juz w formie spisanego materiatu,
dotyczgcego obszaru dziecko, mtodziez, rodzina'?, bedg-
cego fragmentem sirategii deinstytucjonalizacji. Materiat
ten zostat przekazany do decydentéw, od ktorych mogto
zaleze¢ uwzglednienie wypracowanych przez grupe rozwia-
zan w nowelizowanej ustawie o wspieraniu rodziny i sys-
temie pieczy zastepczej, w tym m.in. do Ministra Rodziny
i Polityki Spolecznej, Ministra Zdrowia, Ministra Edukacji
i Nauki, szeféw kluczowych komisji sejmowych i senackich,
Rzecznika Praw Dziecka, Rzecznika Praw Obywatelskich.

W przypadku planéw Ministerstwa Zdrowia zgtaszali-
$my uwagi do konsultowanego dokumentu Zdrowa Przy-
sztosé, zachecajac ten resort do bardziej kompleksowego
spojrzenia na problemy zdrowia psychicznego dzieci, nie
ograniczanie sie wylacznie do leczenia. Probowalismy
takze zapozna¢ si¢ z planami Ministerstwa Edukacji i Na-
uki, goszczac na jednym ze spotkan przedstawicieli tego
ministerstwa. Zadbali$my o to, by przygotowywane przez
grupe rozwigzania nie byly sprzeczne z propozycjami tego
resortu. W trakcie prac grupy wielokrotnie widoczne byto
bardzo sektorowe podejscie poszczegdlnych resortow do
kwestii dzieci, mtodziezy i rodziny. Mozna bylo dostrzec

12 Materiat ten zostat opracowany graficznie i opublikowany
przez Koalicje na rzecz Rodzinnej Opieki Zastepczej, ktorej
przedstawicielki byly cztonkiniami grupy. Projekt krajowej strategii
rozwoju i deinstytucjonalizacji ustug w Polsce do 2040 roku - obszar
dzieci, mtodziez, rodzina, hitp://koalicja.org/wp-content/uploads/
projekt-strategii-de-i.pdf [dostep dnia: 18.02.2023].

15



PROCES PRAC NAD STRATEGIA DEINSTYTUCJONALIZACJI W POLSCE

takze brak skoordynowanej wspolpracy miedzy réznymi
ministerstwami. Wspdlnie z innymi organizacjami zaan-
gazowanymi w prace nad ramami strategicznymi dein-
stytucjonalizacji kilkakrotnie apelowalismy do Premiera,
Prezydenta RP oraz ministrow o jedng strategie deinsty-
tucjonalizacji i ponadsektorowe przywdédztwo.

Projekt spoteczny vs. projekt rzgdowy
Do jesieni 2020 roku udato si¢ wypracowa¢ jedna spojng
strategie deinstytucjonalizacji dla wszystkich obszaréw te-
matycznych. Strategia byla na tyle obszerna, i jednocze-
$nie wewnetrznie spdjna oraz kompleksowa, ze trudno
byto sobie wyobrazi¢ jej wlaczenie do Krajowego Programu
Przeciwdziatania Ubdéstwu i Wykluczeniu Spotecznemu.
Oznaczatoby to poszatkowanie materiatu i podporzad-
kowanie go wylacznie zwalczaniu ubdstwa oraz wyklu-
czenia spolecznego. Prowadziloby to m.in. do utraty in-
tegralnosci zapisow i czytelnos$ci przekazu, a takze do
ostabienia znaczenia deinstytucjonalizacji w polityce pu-
blicznej, odebratoby to jej priorytetowe znaczenie. Wiec
gdy pojawilo sie ryzyko, ze MRiPS wlaczy dorobek sektora
spotecznego do Krajowego Programu Przeciwdziatania
Ubéstwu i Wykluczeniu Spotecznemu, zamiast zdecydo-
wac o ujeciu ich w odrebnych dokumencie, w listopadzie
2020 roku blisko 170 organizacji spotecznych zwroécito sie
z listem otwartym do Prezydenta RP i Prezesa Rady Mi-
nistrow'® w sprawie wsparcia prac nad strategig rozwoju
ustug spolecznych i zdrowotnych oraz procesu deinsty-
tucjonalizacji w Polsce. Wskazywaly w nim m.in. na klu-
czowe wyzwania odnoszgace si¢ do poszczegdlnych grup
odbiorcéw ustug i pilng potrzebe reform, o strategie po-
nadsektorowy i dlugookresows. I chociaz cze$¢ postula-
tow nie zostata uwzgledniona, list otwarty przyczynit sie
do podjecia przez MRiPS decyzji o tym, Ze ramy strate-
giczne deinstytucjonalizacji ustug spotecznych w Polsce
beda osobnym dokumentem, a nie - jak wczeéniej pla-
nowano - czeécig Krajowego Programu Przeciwdziatania
Ubdstwu i Wykluczeniu Spotecznemu.

W styczniu 2021 roku w MRiPS powotano Zespot

13 List otwarty do Prezydenta RP i Prezesa Rady Ministrow,
https://www.wrzos.org.pl/aktualnosci/list-otwarty-do-prezydenta-
rp-i-prezesa-rady-ministrow-w-sprawie-wsparcia-prac-nad/ [dostep
dnia: 18.02.2023].

ds. opracowania Strategii deinstytucjonalizacji ustug spo-
tecznych w Polsce, na czele ktorego stanagl Pelnomocnik
Rzadu ds. Oséb Niepelnosprawnych w randze Sekreta-
rza Stanu. Oficjalnie organizacje spoteczenstwa obywa-
telskiego nie weszly w skiad Zespotlu. Jednak baza do
jego prac byla koncepcja wypracowana przez grupy te-
matyczne, a wiec w znacznej czeéci przez sektor spoteczny.
Dodatkowo organizacje spoleczenstwa obywatelskiego
wspolpracowaly z Zespolem, dopracowujac, modyfiku-
jac i uzupelniajac stworzony przez grupy robocze ma-
terial. Dokument, chociaz przedlozony Ministrowi Ro-
dziny i Polityki Spotecznej w wyznaczonym terminie
(tj. w kwietniu 2021 roku), nigdy nie zostal oficjalnym
dokumentem MRIiPS.

Projekt strategii deinstytucjonalizacji z kwietnia 2021 roku
jest nazywany spoleczng Strategia Deinstytucjonalizacji,'®
mimo Ze znaczna cz¢$¢ propozycji powstata w w srodowi-
skach pozarzagdowym, samorzadowym i rzagdowym. Okre-
$lenie ,,spoteczna” miato odréznia¢ ten dokument od pro-
jektu rzadowego.

W czerwcu 2021 roku MRIPS skierowato do prekonsulta-
cji spotecznych zupelnie nows, rzadowa propozycje Strategii
rozwoju ustug spotecznych's. W jej tworzenie nie byt zaangazo-
wany sektor spoteczny. Dodatkowo dokument w doé¢ luzny
sposob wykorzystywal dorobek tematycznych grup robo-
czych oraz propozycje zawarte w projekcie spotecznej strate-
gii deinstytucjonalizacji. Materiat rzadowy przyjal czesciowo

14 Zarzadzenie nr 1 Ministra Rodziny i Polityki Spoleczne;j

z dnia 12 stycznia 2021 r. w sprawie powotania Zespotu do spraw
opracowania Strategii deinstytucjonalizacji ustug spotecznych w Polsce
(»Dziennik Urzgdowy Ministra Rodziny i Polityki Spotecznej’,

poz. 1, 2021), https://uploads.strikinglycdn.com/files/653271b3-
cdac-4079-906c-3aédfal2f2f5/Dziennik_Urz%C4%99dowy_poz_1%20
(9).pdf?id=3946858 [dostep dnia: 18.02.2023].

15 Ustugi spoleczne i zdrowotne na rzecz niezaleznego

i bezpiecznego zycia. Strategia deinstytucjonalizacji ustug w Polsce
2021-2035 oraz Mapa drogowa wdrazania Strategii deinstytucjonalizacji
do 2023 r., https://uploads.strikinglycdn.com/files/653271b3-cdac-
4079-906c-3aédfal2f2f5/Strategia%20DeinstytucjonalizacjiZ%20
Us7%C5%82ug%20w7%20Polsce%20i%20Mapa%20Drogowa%20d0%20
2023.pdf?id=3946860 [dostep dnia: 18.02.2023].

16 Strategia rozwoju ustug spolecznych - etap pierwszy,

okres programowania 2021-2040, https://uploads.strikinglycdn.com/
files/653271b3-cdac-4079-906c-3aédfal2f2f5/prekonsultacje
Strategia_rozwoju_us%C5%82ug_spo%C5%82ecznych.
pdf?id=3946862 [dostep dnia: 18.02.2023].
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inng systematyke (wylacznie grup docelowych - dzieci i mlo-
dziez, osoby starsze, z niepelnosprawnos$ciami, w kryzysie
zdrowia psychicznego oraz w kryzysie bezdomnosci), wiacza-
jac do poszczegdlnych kategorii kwestie horyzontalne (m.in.
mieszkalnictwo, zarzadzanie i koordynacja, kadry, finanso-
wanie). Ponadto uogdlniono konkretne do tej pory zapisy,
ktore stracity walor precyzyjnosci projektowanych dziatan.

Moment publikacji rzadowego projektu, oderwanego od
dorobku grup roboczych, byt z perspektywy sektora organi-
zacji obywatelskich najtrudniejszym momentem w trakcie
pracy nad ramami strategicznymi deinstytucjonalizacji. Na-
kfad pracy organizacji pozarzadowych w okresie od lutego
2020 do konca kwietnia 2021 roku byt olbrzymi - kilkadzie-
siat zaangazowanych oséb pracujacych spolecznie, dziesiatki
spotkan, apeli, uzgodnien, negocjacji wewnatrz $srodowiska
i z rzadem. Sektor wywigzat si¢ z zadania, ale rzad nie do-
trzymat uzgodnien.

Woéweczas organizacje spoteczenistwa obywatelskiego
zorganizowaly sie po raz kolejny, przyjmujac w lipcu
2021 roku wspolne stanowisko w sprawie rzagdowego pro-
jektu'. W swoim apelu do Ministra Rodziny i Polityki Spo-
tecznej zwrécily uwage m.in. na pomijanie w dokumen-
cie ustug zdrowotnych oraz koordynacji ustug spotecznych
i zdrowotnych, niespojno$¢ diagnozy z dzialaniami, ogdlni-
kowos¢ zapisow, brak harmonogramu wdrazania, pomijanie
kwestii finansowania ustug, marginalne potraktowanie orga-
nizacji obywatelskich, ktore s3 istotnym partnerem wtadz pu-
blicznych réznych szczebli w procesie rozwoju ustug. Czes¢
uwag zostala uwzgledniona w nowej wersji dokumentu.
W pazdzierniku 2021 roku rzad przedstawil do konsulta-
cji spotecznych nowa przebudowana propozycje: Strategia
rozwoju ustug spotecznych. Polityka publiczna na lata 2020-
2035'. Ostatecznie dokument zostal przyjety w czerwcu
2022 roku jako Strategia rozwoju ustug spotecznych, polityka
publiczna do roku 2030 (z perspektywqg do 2035 r.).

17 Apel w sprawie Strategii Deinstytucjonalizacji, https://
uploads.strikinglycdn.com/files/653271b3-cdac-4079-906c-
3aédfa12f2f5/20210716_Apel_w_spr_Strategii_Deinstytucjonalizacji_
REKONSULTACJEZ20(1).pdf?id=3946863 [dostep dnia: 18.02.2023].

18 Strategia rozwoju ustug spotecznych. Polityka publiczna na
lata 2020-2035, https://uploads.strikinglycdn.com/files/653271b3-
cdac-4079-906c-3aédfal2f2f5/Projekt_Strategii_konsultacje_
publiczne_29_09_2021%20(11).pdf?id=3946866 [dostep dnia:

18.02.2023].

Fundusze Europejskie 2021-2027

Réwnolegle do prac nad ramami strategicznymi dla dein-
stytucjonalizacji procedowane byly kwestie zwigzane z uru-
chomieniem nowej perspektywy finansowej na lata 2021-
2027. Posiadanie ram strategicznych na rzecz przejscia od
opieki instytucjonalnej do ustug w spotecznosci lokalnej
byty warunkiem podstawowym dla wdrazania Funduszy
Europejskich. Z tego wzgledu prace nad ramami strate-
gicznymi deinstytucjonalizacji odbywaly si¢ pod presja
czasu. Lata 2021-2022 byty kluczowym okresem progra-
mowania Funduszy Europejskich. W tym czasie opraco-
wane zostaly kluczowe dokumenty, w tym Umowa Part-
nerstwa, czyli podstawowy dokument, uzgadniany miedzy
panstwem czlonkowskim a Komisja Europejska, bedacy
strategig wykorzystania Funduszy Europejskich na lata
2021-2027. Dokument ten okresla m.in. kierunki wyko-
rzystania srodkéw unijnych, a takze strukture programow,
ktore beda stuzyly realizacji tej Umowy. Co wazne, w Umo-
wie Partnerstwa zaznaczono, ze ,,Wiodgcymi dokumentami
strategicznymi na poziomie krajowym w obszarze wspie-
rania wigczenia spotecznego i walki z ubéstwem sq Kra-
jowy Program Przeciwdziatania Ubéstwu i Wykluczeniu
Spotecznemu. Aktualizacja 2021-2027 z perspektywq do
roku 2030 oraz Strategia rozwoju ustug spotecznych - poli-
tyka publiczna do roku 2030 (z perspektywq do 2035r.)"".
Oznacza to, ze interwencja Funduszy Europejskich zarza-
dzanych zaréwno na poziomie krajowym, jak i regional-
nym musi by¢ zgodna z tymi dokumentami. Dodatkowo
w Umowie Partnerstwa sformutowano bardzo konkretne
zakazy odnoszace si¢ do wspierania réznych form opieki
instytucjonalnej. W ramach Europejskiego Funduszu Roz-
woju Regionalnego funkcjonuje calkowity zakaz finansowa-
nia infrastruktury opieki instytucjonalnej. W Europejskim
Funduszu Spolecznym podmioty prowadzace opieke insty-
tucjonalng moga korzysta¢ ze wsparcia wylacznie na rozwoj
ustug srodowiskowych. W przypadku opieki instytucjonal-
nej dla dzieci mozliwe jest ich wsparcie w instytucjach, o ile
nie prowadzi to do wzmocnienia potencjatu instytucjonal-
nego tych instytucji. Wszystkie programy krajowe i regio-

19 Umowa Partnerstwa dla realizacji polityki spéjnosci

w Polsce 2021-2027, Warszawa 2022, str. 61, hitps://www.
funduszeeuropejskie.gov.pl/media/109763/Umowa_Partnerstwa_na_
lata_2021_2027.pdf [dostep dnia: 25.02.2023].
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Rysunek 2. Struktura koordynaciji i zarzgdzania funduszami europejskimi w perspektywie
finansowej 2021-2027 w Polsce

Minister wtasciwy

ds. rozwoju regionalnego
(obecnie Minister Funduszy
i Polityki Regionalne;j)

Minister wtasciwy Zarzqdy wojewddziw
ds. rozwoju regionalnego

(obecnie Minister Funduszy
i Polityki Regionalnej)

Rysunek 3. Struktura dokumentdéw dotyczgcych koordynaciji zarzgdzania funduszami europejskimi
w perspektywy finansowej 2021-2027 w Polsce

Ministerstwo Funduszy i Polityki
Regionalnej)

Instytucja Zarzgdzajgca (cie funkcjonuja Instytucje Zarzgdzajgce
— Ministerstwo Funduszy - 16 zarzgddw wojewddziw
i Polityki Regionalnej)
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nalne musialy podporzadkowac sie tym zasadom.

Warto zaznaczy¢, ze zgodnie z przyjeta linig demarka-
cyjna miedzy programem krajowym Fundusze Europejskie
dla Rozwoju Spotecznego (FERS) a 16 programami regional-
nymi, programy regionalne sa Zrédtem finansowania ustug
spolecznych zgodnie z zasadami deinstytucjonalizacji.
Intensywne prace nad programami regionalnymi byty
prowadzone na przetomie 2021 i 2022 roku. Wigkszo$¢
tych programoéw byta konsultowana spoteczne w I kwar-
tale 2022 roku, a nastepnie w II kwartale 2022 roku prze-
kazana do Komisji Europejskiej w celu rozpoczecia ne-
gocjacji i ostatecznego zatwierdzenia, ktore nastapito
w koncu 2022 roku.

Strategia rozwoju ustug spofecznych zostala ostatecznie
zatwierdzona przez rzad w czerwcu 2022 roku, a wiec mniej
wiecej wtedy, gdy Instytucje Zarzadzajace programami re-
gionalnymi musialy przekaza¢ projekty swoich programéw
do Komisji Europejskiej. Brak dokumentu strategicznego
w zakresie deinstytucjonalizacji az do czerwca 2022 roku,
bardzo utrudniaf programowanie Funduszy Europejskich,
zwlaszcza na poziomie regionalnym. Wymagato to bowiem
bazowania na projekcie dokumentu i nie wiadomo bylo, jak
bardzo zmieni si¢ on po konsultacjach spolecznych. Dodat-
kowo projekt byt dos¢ ogdlny. W tym czasie wazna role ode-
graly dzialania informacyjne podejmowane przez Ogélno-
polski Zwigzek Rewizyjny Spotdzielni Socjalnych (OZRSS)
w ramach projektu wspierajgcego samorzady wojewodztw
w obszarze ekonomii spotecznej i ustug spotecznych, fi-
nansowanego ze srodkéw europejskich. W 2021 i 2022
roku Zwiazek zorganizowal szereg spotkan dla regional-
nych Instytucji Zarzadzajacych i Regionalnych O$rodkéw
Polityki Spolecznej nt. prac nad nowg perspektywa finan-
sowa, Strategig rozwoju ustug spotecznych i innymi kluczo-
wymi dokumentami, zapraszajac do udzialu przedstawicieli
Ministerstwa Funduszy i Polityki Regionalnej oraz Mini-
sterstwa Rodziny i Polityki Spolecznej. Dodatkowo prowa-
dzil webinaria na temat spolecznej Strategii Deinstytucjo-
nalizacji oraz rzadowego projektu Strategii rozwoju ustug
spotecznych. Odbyly si¢ dwa webinaria zwigzane z dorob-
kiem grupy roboczej dzieci, mlodziez, rodzina z udzialem
przedstawicielki Koalicji na rzecz Rodzinnej Opieki Zastep-
czej. Bardzo wazina byta réwniez wspotpraca OZRSS z Mi-

nisterstwem Funduszy i Polityki Regionalnej, dzieki kiorej
powstaly rekomendacje dla Instytucji Zarzadzajgcych
programami regionalnymi, dotyczgce programowania
Funduszy Europejskich w obszarze wigczenia spotecz-
nego, ze szczegdlnym uwzglednieniem ustug spotecz-
nych. Rekomendacje te zostaly skierowane do Instytuciji
Zarzadzajgcych w lipcu 2021 roku?. Wszystkie te dziata-
nia mialy stuzy¢ lepszej komunikacji i pomocy Instytucjom
Zarzadzajacym w zaplanowaniu wsparcia w programach re-
gionalnych w sposdb jak najbardziej zgodny ze strategicz-
nymi celami okre§lonymi na poziomie krajowym.

Bardzo waznym etapem byly konsultacje spoleczne pro-
gramow regionalnych. Ogolnopolski Zwiazek Rewizyjny
Spoldzielni Socjalnych aktywnie w nich uczestniczyl, ale
takze intensywnie wspdlpracowal z innymi organizacjami
zaangazowanymi w prace nad ramami strategicznymi de-
instytucjonalizacji, w szczegolnosci z Fundacja Habitat for
Humanity Poland. Dzi¢ki temu mozliwe byto zachowanie
spojnosci uwag miedzy réznymi organizacjami i wzajemne
ich wzmacnianie, co zwigkszalo szanse¢ na ich uwzglednie-
nie. Wydaje sig, ze takie wspotdzialanie nie bytoby mozliwe
bez wczedniejszych wielu miesiecy wspolpracy nad ramami
strategicznymi deinstytucjonalizacji. Pozwolilo to nam le-
piej sie zorganizowaé do wspodlnych dziatan wykraczaja-
cych poza prace nad strategia.

Co sie udato, a co nie — ocena Strategii
i procesu prac
Dzigki dzialaniom organizacji spoteczenstwa obywatelskiego
udato sie doprowadzi¢ do przyjecia przez rzad odrebnego
dokumentu okreslajgcego kierunki rozwoju ustug spotecz-
nych i deinstytucjonalizaciji. Wydaje sig, ze osobny dokument
$wiadczy o randze tematu. Gdyby nie mobilizacja sektora spo-
tecznego i wspdlne wystapienie do Premiera i Prezydenta oraz
wielokrotne do Ministra Rodziny i Polityki Spotecznej ustugi
spoteczne i deinstytucjonalizacja moglyby by¢ potraktowane
wycinkowo i pobieznie w Krajowym Programie Przeciwdziata-
nia Ubostwu i Wykluczeniu Spotecznemu do 2030 roku.

Nie powiodly sie dziatania sektora spotecznego za-
checajqce rzqd do stworzenia jednego dokumentu dla

20 Wiaczenie spoteczne w Programach Regionalnych,
Rekomendacje Ministerstwa Funduszy i Polityki Regionalne;j.
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obok siebie dwa dokumenty: ,,Strategia rozwoju ustug spo-
tecznych do 2030 r. (z perspektywqg do 2035 roku)” i Zdrowa
Przysztoé¢. Ramy strategiczne rozwoju systemu ochrony zdro-
wia na lata 2021-2027, z perspektywg do 2030 r.

Mimo iz koncepcje wypracowane przez sektor spo-
teczny, wspdlnie z samorzadami regionalnymi i lokalnymi
oraz przedstawicielami rzadu (w ramach grup tematycz-
nych, a pézniej Zespotu ds. opracowania Strategii deinsty-
tucjonalizacji ustug spotecznych w Polsce) nie zostaty w ca-
tosci przeniesione do finalnej wersji Strategii rozwoju ustug
spolecznych, to jednak w czesci zostaty wykorzystane.

Nie udato sie sektorowi spotecznemu doprowadzi¢ do
tego, by strategia byta konkretna, osadzona w harmonogramie
z wyraznie wskazanymi dziataniami. Na pewno staboscig tego
dokumentu, oprdcz ogdlnikowosci, sa wskazniki, ktore w nie-
wielkim stopniu oddaja cele procesu przejscia od ustug insty-
tucjonalnych do ustug $wiadczonych w spolecznosci lokalnej.

Niewatpliwym sukcesem sektora spotecznego sq zapisy
Strategii rozwoju ustug spotecznych, wskazujgce, ze potrzebne
jest ,zbudowanie spédjnego systemu programowania, koordy-
nowania i monitorowania systemu ustug spotecznych, ktérego
rozwoj powinien by¢ oparty o partnerstwo publiczno-spoteczne
i udziat partneréw sektora ekonomii spotecznej we wspotkre-
owaniu, realizacji i monitorowaniu dziatan”*'. Strategia zakfada
réwniez, ze ,monitorowanie wdrazania zalozen strategii be-
dzie si¢ odbywaé w partnerstwie i przy udziale wszystkich
interesariuszy, zwlaszcza organizacji spoleczefistwa obywa-
telskiego i podmiotéw spotecznych zaangazowanych bezpo-
srednio we wskazanych w dokumencie obszarach” oraz ze
,w Ministerstwie Rodziny i Polityki Spolecznej zostanie powo-
tany Zespot ds. realizacji ,,Strategii rozwoju ustug spotecznych,
polityka publiczna do roku 2030 (z perspektywg do 2035 1.,
a takze ze w jego sktad wejda nie tylko przedstawiciele admi-
nistracji centralnej czy samorzadow, ale réwniez organizacji
spoleczenstwa obywatelskiego i podmiotéw spofecznych. Co
wazne, w dokumencie wskazano rowniez, ze Zesp6t opracuje:
« propozycje planu wdrazania strategii (w wymiarze

21 Strategia rozwoju ustug spolecznych. Polityka publiczna na
lata 2020-2035, s. 99, https://uploads.strikinglycdn.com/files/653271b3-
cdac-4079-906c-3aédfa12f2f5/Projekt_Strategii_konsultacje_
publiczne_29_09_2021%20(11).pdf?id=3946866 [dostep dnia: 18.02.2023].

22 Tamze, s. 120.

2-3-letnim), ktéry bedzie przekazywany do decyzji mi-
nistra koordynujacego realizacje strategii,

» szczego6towy sposdb monitorowania postepu realizacji
dziatan zaplanowanych w dokumencie.

Zapisy te stanowiq zobowigzaniem do tego, ze sektor
obywatelski bedzie fraktowany jako partner administracji
(na wszystkich jej poziomach, j. rzadowym i samorzgdowym,
a takze krajowym, regionalnym i lokalnym) w programowa-
niv, redlizacji i monitorowaniu rozwoju ustug i procesu dein-
stytucjonalizaciji. Ale tez trzeba mie¢ $wiadomo$¢, ze zapisy
dokumentu to zaledwie poczatek. Kluczowe jest to, jak sektor
bedzie rzeczywiscie traktowany. W tym miejscu warto zwrdci¢
uwage, ze dopiero pot roku po przyjeciu Strategii zostato opu-
blikowane zarzadzenie Ministra Rodziny i Polityki Spolecznej
w sprawie powolania Zespotu ds. realizacji Strategii rozwoju
ustug spotecznych, polityka publiczna do roku 2030 (z perspek-
tywg do 2035 r.).” Sklad osobowy zespotu nadal (w lutym 2023
roku) nie jest znany. Nie rozpoczely sie tym samym wspoélne,
publiczno-spoteczne, prace nad planem wdrazania Strategii.

Drugim waznym elementem, ktory pojawil sie w Strategii roz-
woju ustug spotecznych jest watek koordynacji dziatan w obszarze
ustug spolecznych i deinstytucjonalizacji na poziomie regional-
nym. W dokumencie zawarta jest informacja, ze za koordyna-
cje regionalng odpowiada samorzqd wojewodziwa poprzez
Regionalne Osrodki Polityki Spotecznej (ROPS) oraz ze
instrumentem koordynacji sq regionalne plany rozwoju
ustug spotecznych i deinstytucjonalizacji. Plany te maja
by¢ przyjmowane na maksymalnie 3 lata, majg zawiera¢
uporzadkowang koncepcje zmiany w obszarach objetych
deinstytucjonalizacja na poziomie regionalnym oraz for-
mutowaé wytyczne co do zakresu i warunkéw realizacji
dziatan finansowanych z Funduszy Europejskich w regio-
nach oraz z innych $rodkoéw. Te zapisy sg bardzo wazne,
poniewaz pozwalaja oprze¢ dzialania w regionie na kon-
kretnym, operacyjnym planie i daja podstawe do zintegro-
wania celow strategicznych wojewddztwa z wykorzysta-
niem $rodkéw unijnych.

23 Zarzadzenie nr 43 Ministra Rodziny i Polityki Spofecznej
z dnia 29 grudnia 2022 r. w sprawie powolania Zespotu do spraw
realizacji Strategii rozwoju ustug spotecznych, polityka publiczna

do roku 2030 (z perspektywa do 2035 r.), hitps://www.gov.pl/
attachment/3dafdb21-3672-4cff-bec9-484bsfe7a375 [dostep dnia:
25.02.2023]
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Ale nie tylko zawarto$¢ dokumentu jest wazna. Rownie
istotny byl sam proces pracy nad nim.

Niewatpliwie dzi¢ki niemu udato sie zbudowac niefor-
malng koalicje organizacji obywatelskich, ktore wymie-
niaja si¢ informacjami, dyskutuja o réznych rozwigzaniach
zwigzanych z deinstytucjonalizacja, uzgadniajg stanowiska
dotyczace réznych dokumentéw na temat ustug spotecznych.

Za niezwykle wazna w calym procesie uwazam réwniez
wspotprace organizacji spoteczenstwa obywatelskiego
zaangazowanych w opracowanie strategii deinstytucjona-
lizacji - prowadzong za posrednictwem Ogélnopolskiego
Iwiqzku Rewizyjnego Spétdzielni Socjalnych - z Instytu-
cjami Zarzgdzajgcymi programami regionalnymi i Mini-
sterstwem Funduszy i Polityki Regionalnej. Gdy kluczowe
dokumenty powstaja réwnolegle niezwykle wazna jest ko-
munikacja miedzy wszystkimi kluczowymi interesariuszami.

To, co bylo bardzo trudne w calym procesie, to zmienia-
jace sie zasady gry po stronie Ministerstwa Rodziny i Poli-
tyki Spotecznej. Sektor spoleczny (ale tez samorzadowy) byt
zaproszony do prac nad strategia deinstytucjonalizacji, a gdy
dostarczyt gotowe propozycje (wypracowane réwniez z udzia-
tem przedstawicieli rzadu), zostal formalnie wylaczony z dal-
szych dziatan, a rzad przedstawit wlasny projekt, z nows struk-
tura, wybiorczo podchodzac do dorobku grup roboczych.
Wiele do Zyczenia pozostawialy tez transparentno$¢ procesu
i komunikacja z ministerstwem, a raczej ich brak.

Prace nad strategicznymi ramami deinstytucjonaliza-
¢ji uruchomily debate na temat deinstytucjonalizacji. Oka-
zalo sig, Ze obok siebie funkcjonuja rozne interpretacje tego,
czym jest deinstytucjonalizacja, ze $cierajg si¢ roznorodne
podejscia poszczegdlnych oséb, podmiotéw i srodowisk do
wdrazania tego procesu. Te napiecia byly widoczne w re-
lacjach miedzy rzadem, samorzadami i sektorem spotecz-
nym, a nierzadko réwniez wewnatrz samego sektora spo-
tecznego. Warto tez zaznaczyé, ze dziatania organizacji
pozarzqgdowych i przywotywany juz list otwarty organiza-
cji pozarzqdowych do Prezydenta RP oraz Prezesa Rady
Ministréw doprowadzity do podjecia przez Prezydenta RP
dziatan na rzecz dialogu w zakresie deinstytucjonalizacji
w postaci Forum Deinstytucjonalizacji. Dotychczas odbyty
sie dwa takie wydarzenia. Podczas I Forum Deinstytucjo-
nalizacji w lutym 2021 roku przedstawiciele i przedstawi-
cielki organizacji pozarzadowych prezentowali dorobek
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prac grup roboczych. II Forum Deinstytucjonalizacji od-
byto sie w kwietniu 2022 roku, a jego tematem przewodnim
byta legislacyjna inicjatywa prezydencka dotyczaca ustug
asystencji osobistej dla oséb z niepelnosprawnosciami.
Mimo ze Strategia rozwoju ustug spolecznych zostala przy-
jeta ponad poét roku temu, to nadal ta dyskusja nie zostata
domknieta i zapewne bedzie towarzyszyla nam w trakcie
wdrazania strategii. Niezwykle wazne jest poszukiwanie
porozumienia w tej sprawie. To jedno z najwigkszych wy-
zwan, przed jakimi stoimy jako spoteczenstwo. Niezaleznie
od tego, jak bardzo si¢ réznimy w mysleniu o deinstytucjo-
nalizacji, fakt, ze o niej rozmawiamy, sprawia, ze zaczyna
ona funkcjonowacd w szerszej spotecznej swiadomosci. Wi-
da¢ w tym duzy walor edukacyjny.

Whioski

Ponizej lista wnioskow strategicznych.

« Europejskie wymogi mogq by¢é waznym impulsem do
kreowania i wdrazania wizji zmian w obszarze ustug spo-
fecznych i deinstytucjonaliacji na gruncie polityki krajowe;.
Nie mozna tych wymogéw traktowaé wytqcznie jako for-
malnosci, poniewaz nie chodzi o stworzenie dokumentu,
ale o wypracowanie wizji zmian i wyznaczenie ram dla po-
lityki publicznej, w ktdra zaangazowanie sg rézne podmioty
na wszystkich szczeblach funkcjonowania panstwa.
Podmioty te muszq wiedzieé, jakie dziatania majqg wdro-

zy¢, by przyczyniaé sie do realizacji zmiany nakreslonej
w dokumencie. Zeby widzie¢ wspélny cel i zna¢ swoja role
powinny uczestniczy¢ w planowaniu tej polityki (wtedy
lepiej ja rozumieja i moga ja upowszechniaé wérdd innych
podmiotdw). Niestety najczesciej wlaczane sa w prace nad
dokumentami na etapie konsultacji spotecznych, a wtedy
czesto jest juz za pdzno na fundamentalne zmiany w przy-
gotowane;j strategii, a wprowadzane do dokumentu zmiany
maja jedynie charakter kosmetyczny.

W frakcie procesu prac bardzo wazine sq jasne i state za-
sady wspotpracy miedzy rzgdem a stronq spoteczno-
-samorzgdowaq. Zmienianie regul w trakcie prac zawsze
bedzie rodzito niepotrzebne napigcia i frustracje, wy-
diuzato proces i czynilo go trudnym dla kazdej ze stron,
w szczegblnosci jednak dla strony spoteczno-samorzado-
wej. Opracowanie strategii musi odbywac¢ sie w posza-
nowaniu zasady partnerstwa.



PROCES PRAC NAD STRATEGIA DEINSTYTUCJONALIZACJI W POLSCE

« Bardzo waznym aspekiem w irakcie prac nad strategiq
deinstytucjonalizacji jest komunikacja, zwtaszcza na linii
rzad-podmioty zaangazowane w tworzenie strategii. Ale
roéwnie istotne znaczenie ma komunikacja z podmiotami,
ktére nie angazuja si¢ bezposrednio w prace, lecz sa waz-
nymi interesariuszami (np. bedg wdraza¢ strategie na po-
ziomie regionalnym lub lokalnym, réwnolegle pracujg nad
strategia wykorzystania funduszy europejskich, z ktérych ma
by¢ finansowana strategia deinstytucjonalizacji). Wazna jest
komunikacja dotyczqca etapéw pracy (proces musi byé
tfransparentny), jak i jej efektow (nawet jesli rozwigzania
nie sq finalne, istotne sq nawet komunikaty kierunkowe).

Zaangazowanie w planowanie polityki publicznej wy-
maga od sektora spotecznego samoorganizacji (or-
ganizacje spoleczenstwa obywatelskiego musza wspot-
pracowaé ze soba, organizowal si¢ w nieformalne
i sformalizowane sieci oraz federacje, za posrednictwem
ktérych beda wspotpracowad z rzadem) i okreslonych
zasobéw: ludzi oraz kompetencji (wiedzy o sposobie
funkcjonowania proceséw stanowienia prawa i tworze-
nia dokumentéw strategicznych, a takze mozliwoéciach
wigczania sie w te procesy przez sektor spoteczny, umie-
jetnosci identyfikowania i nazywania potrzeb oraz barier
w rozwoju ustug spofecznych, umiejetnosci formutowania
konkretnych rozwigzan w obszarze deinstytucjonalizacji,
kompetencji w zakresie wystapien publicznych, w tym
medialnych, kompetencji do budowania relacji z kluczo-
wymi podmiotami i mediami itp.).

Udziat w planowaniu polityki publicznej jest rownie wazny
jak uczestnictwo organizacji pozarzgqdowych w moni-
torowaniu wdrazania strategii. Do tego sektor spoleczny
takze potrzebuje samoorganizacji i kompetencji. Gdy
strona spoleczna nie angazuje si¢ w monitorowanie, ist-
nieje ryzyko, ze zapisy dokumentéw nie beda wdrazane.
Oczywidcie zaangazowanie tego sektora nie jest tez zadna
gwarancjg realizacji strategii, ale zwigksza jej prawdopo-
dobienstwo.

Inicjatywy podejmowane wspdlnie przez organizacje po-

zarzgdowe w postaci stanowisk, apeli, listow otwartych
itp. moga przynie$¢ wymiernie efekty i warto je podejmo-
wac. Z tego wzgledu istotne jest, by organizacje pozarza-
dowe wspdtpracowaly, sieciowaly sig, tworzyly federacje.
Te inicjatywy wymagajg jednak liderstwa/przywodz-

twa jednej organizaciji, ktéra bedzie podejmowata ini-
cjatywy i je pilotowata, a takze dbata o komunikacje
z sektorem spotecznym i innymi interesariuszami.

Wspolpraca organizaciji pozarzgdowych przy opracowy-
waniu strategicznych ram deinsytucjonalizacji pozwolita
na lepsze wzajemne poznanie na poziomie instytucjonal-
nym i osobistym, a takze w kwestii kompetencji i innych
zasobow. Tworzq nieformalng grupe wspoétpracujacq
wokot tematu deinstytucjonalizacji (wymieniajq sie in-
formacjami, motywujqg, wypracowujq wspodlne stano-
wiska itp.). Dzieki temu mogq byé bardziej skuteczne
w dziataniach rzeczniczych.

Brak strategicznego przywédziwa po stronie podmio-
téw odpowiedzialnych za polityke spoteczng moze do-
prowadzi¢ do rozproszenia si¢ zasobdéw lub wykorzy-
stania ich niezgodnie z nurtem deinstytucjonalizacji,
a takze do przejecia decyzyjnosci w sprawach strategicz-
nych przez podmioty, ktére s3 powotane do zarzadza-
nia funduszami europejskimi. Jednocze$nie osoby za-
rzqdzajgce funduszami sq bardzo waznym ogniwem
w procesie wdrazania zmiany spotecznej i muszqg byé
zaangazowane we wspéttworzenie strategii, po to by
lepiej rozumie¢ cele, a takze zna¢ swoja role we wspie-
raniu realizacji tych celow.

Whnioski operacyjne

« Na opracowanie projektu strategii deinstytucjonaliza-
cji nalezy przeznaczy¢ co najmniej 1,5 roku, przy czym
nalezy do tego doliczy¢ czas procedowania dokumentu
przez rzad. W Polsce pierwszy etap trwat od lutego 2020
roku do konca kwietnia 2021 (14 miesiecy), drugi - od
pazdziernika 2021 do czerwca 2022 roku (9 miesiecy).

« Strategii deinstytucjonalizacji nie da sie stworzy¢ bez-
kosztowo. Srodki potrzebne sa przede wszystkim na:
organizacje spotkan i zwrot kosztéw przejazdow (gdy
spotkania s na zywo) lub dostep do platform komunika-
cyjnych (gdy spotkania sg on-line), zatrudnienie koordy-
natordw, facylitatoréw, a czasem takze mediatoréw, za-
kup niezbednych ekspertyz, prace ekspercka. Dodatkowe
naklady nalezy przeznaczy¢ na konsultacje publiczne
wykraczajace poza formularz z uwagami (np. spotkania
konsultacyjne, w tym w formach warsztatowych, mate-
riaty pomocnicze do konsultacji). To niestychanie wazne,
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zwlaszcza gdy temat jest stosunkowo nowy i budzi wiele
obaw po stronie réznych interesariuszy. W Polsce bardzo
duzy wktad niefinansowy (w postaci wiedzy, do$wiad-
czen, czasu, umiejetnosci) w prace nad strategia wnio-
sty organizacje pozarzadowe.

Warto dbaé o réznorodnosé sktadu oséb zaangazo-
wanych w prace (aby pochodzily z réznych $rodo-
wisk i mialy inne perspektywy). Dzigki temu wypraco-
wana koncepcja bedzie efektem wspdlnych prac, bedzie
miata rzecznikéw w réznych srodowiskach, a takze be-
dzie bardziej realistyczna i wykonalna. Dobrze jest tez
mie¢ $wiadomos¢, ze w rdéznorodnych $rodowiskach
osiagniecie konsensusu zajmie wigcej czasu i warto to
uwzgledni¢ w planowaniu calego procesu. Trzeba mie¢
zgode na to, Ze nie wszyscy przedstawiciele/-ki i eks-
perci/-tki zaproszeni do prac beda chcieli si¢ w nie wlg-
czy¢. Z kolei Ci, ktérzy zgodza, beda w réznym stopniu
zaangazowani, czasem beda rezygnowa¢ w trakcie prac.
Do pracy trzeba zaprosi¢ doswiadczonych moderato-
réw, rozumiejgcych procesy grupowe, z wiedzg nt. kon-
fliktow, ich ujawniania i rozwigzywania, umiejetno$cia
mediacji i negocjacji. Warto, zeby praca z grupa byta
prowadzona przez co najmniej dwie neutralne osoby.

23



PROCES DEINSTYTUCJONALIZACJI W POLSCE OKIEM BADACZKI

Proces deinstytucjonalizacji w Polsce okiem badaczki

MAGDALENA BLASICZYK

cena procesu deinstytucjonalizacji okazata si¢ wpraw-

dzie dluga, ale fascynujaca droga dla calego zespotu
pracujacego nad strategia ustug spotecznych dla Polski.
Proces ten, dzigki udziatowi 0séb o réznych kompeten-
cjach i doswiadczeniu, okazal sie nie tylko niezwykle inte-
resujacy, ale i efektywny. W tekécie dokonano podsumowa-
nia tego procesu i wyodrebniono kluczowe cechy systemu
(wraz z charakteryzujgcymi je problemami) oraz etapy, ja-
kie na drodze do pozyskania potrzebnej wiedzy, przeszedt
caly zespdl. Efektem prac bylo uzyskanie pelnego obrazu
instytucjonalizacji dzieci w Polsce, a sposdb, w jaki tego
dokonali$my, moze stanowi¢ inspiracje dla ekspertow i ba-
daczy pragnacych przej$¢ podobny proces w przysztoci.

Silosowos¢ systemu (rozproszony system

= rozproszone dane)

W Polsce od 2012 roku obowigzuje ustawa dotyczaca
wspierania dzieci i mtodziezy oraz systemu pieczy zastep-
czej*!. Miata ona na celu uprzagdkowanie i zebranie w jed-
nym miejscu wszystkich dzialan ukierunkowanych na
wsparcie dzieci i rodzin przezywajacych trudnosci opie-
kunczo-wychowawcze. Do tej ustawy wydano szereg aktow
wykonawczych, w tym rozporzadzenie® dotyczace sposobu
zbierania i raportowania danych. W konteks$cie zadania,
jakie stato przed zespolem, tj. oceny stanu zaawansowania
procesu deinstytucjonalizacji oraz opracowania listy wskaz-
nikéw monitorujacych postep tego procesu w Polsce, sytu-
acja wydawata sie niemal idealna, gdyz w jednym miejscu
opisany zostal caly system, a takze zapewniono usystema-
tyzowany sposéb jego monitorowania. Sytuacja jednocze-
$nie rzadka, gdyz w wiekszosci analiz, jakimi si¢ zajmowa-

24 Ustawa z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny
i systemie pieczy zastepczej (Dz.U. z 2022 1., poz. 447, 1700, 2140).

25 Bylo to Rozporzadzenie Ministra Rodziny, Pracy i Polityki
Spolecznej z dnia 18 czerwca 2019 r. w sprawie sprawozdan rzeczowo-
finansowych z wykonywania zadan z zakresu wspierania rodziny

i systemu pieczy zastepczej (Dz.U. z 2019 r., poz. 1195), w ktérym

w formie tabelarycznej okreslono szereg istotnych elementow, jakie
podlegaja monitorowaniu w odstepach 6-miesiecznych.

tam, szczegélnie z obszaru polityki spolecznej, dane byly
rozproszone, a dostep do nich znacznie utrudniony. Nie-
stety w toku prac okazalo sie, Ze sytuacja nie jest tak do-
skonata, jak si¢ poczatkowo wydawalo, a ignorujac fakt,
ze nie wszystkie dzieci pozbawione opieki rodziny pocho-
dzenia znajdujg sie w tym - z zatozenia kompleksowym —
systemie, narazamy si¢ na niebezpieczefstwo znacznego
zafalszowania danych. Konsekwencje zignorowania tej sy-
tuacji mogly by¢ tez znacznie bardziej brzemienne w skutki
niz byliSmy w stanie przewidzie¢ na etapie analizy danych
i konstruowania wskaznikéw.

Silosy (wyodrebnione sektory)

Ocena rzeczywistej liczby dzieci objetych zastepcza diu-
goterminowg opieka catkowita wymaga znajomosci badz
gruntownego przegladu systemu prawnego pozwalaja-
cego na ujawnienie wszystkich rozwigzan umozliwiajacych
sprawowanie zastepczych form opieki nad dzie¢mi i mlo-
dzieza. Taki przeglad w przypadku Polski ukierunkowany
byt przede wszystkim na wykrycie wszelkich potencjalnych
instytucji sprawujacych dlugotrwalg opieke nad dzie¢mi
oraz oceng, ktdre z funkcjonujacych form noszg znamiona
instytucji, a ktére mozna uznaé ze rodzinne formy opieki.
Oczywiscie nie byloby ani produktywne, ani mozliwe przej-
rzenie si¢ wszystkim aktom prawnym, dlatego korzystajac
z naszej wczesniejszej wiedzy 1 doswiadczenia, zesp6t skupit
sie na tych sektorach, o ktorych wiedzial, ze moga potencjal-
nie oferowac interesujace nas ustugi. Zaliczajg si¢ do nich:
1. sektor pomocy spotecznej - w ramach ktérego organy
administracji rzadowej i samorzadowej, we wspolpracy
z trzecim sektorem, wykonuja dzialania majace na celu
wspieranie 0séob i rodzin w przezwycigzaniu trudnych sy-
tuacji zyciowych, z ktérymi nie s3 w stanie sobie poradzi¢,
wykorzystujac wlasne mozliwosci i uprawnienia. Poczat-
kowo wszystkie dziatania z zakresu pieczy zastepczej regu-
lowata w nim jedna ustawa, jednak w 2011 roku wyodreb-
niono piecze zastepcza, uchwalajac odrebny akt, na mocy
ktorego od stycznia 2012 roku funkcjonuje w Polsce osobno
system wsparcia rodziny przezywajacej trudnosci opiekun-
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czo-wychowawcze i pieczy zastepczej na mocy:

a. Ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny
i systemie pieczy zastepczej*®, oraz osobno system po-
mocy spolecznej na mocy:

b. Ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej?’.
2. sektor opieki zdrowotnej - obejmujacy wszystkie insty-
tucje i osoby $wiadczace opieke zdrowotng ludnosci Pol-
ski. System ten regulowany jest przez szereg aktéw praw-
nych, jednakze cztonkow zespotu interesowaly tylko te, na
mocy ktérych zapewniana jest opieka dtugoterminowa nad
dzie¢mi, byly to:

a. Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziaalnosci lecz-
niczej*,

b. Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych®.

3. sektor edukacji - zapewniajacy realizacj¢ konstytucyj-
nego prawa do nauki poprzez ksztalcenie, wychowanie
oraz opieke, w ramach ktorego dzialaja zaréwno publiczne,
jak i niepubliczne przedszkola oraz réznego typu szkoty
(podstawowe, ponadpodstawowe, policealne, artystyczne),
w tym szczegdlnie interesujgce zespot szkoly specjalne oraz
osrodki socjoterapii i wychowawcze. System regulowany
jest przez ponad 20 aktéw prawnych, ale najwazniejszy
byt ten, ktory z punktu widzenia celu analiz (oszacowania
liczby dzieci objetych dlugoterminowa opieka zastepcza)
normowat funkcjonowanie miejsc dtugoterminowego po-
bytu dla dzieci i mtodziezy, a doktadniej mowiac:

a. Ustawa z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oswiatowe™.

4. sektor sprawiedliwosci — realizowany poprzez niezawi-

ste sady, ktore w formie procesowej rozstrzygaja konflikty

prawne. Ostatecznie nie byt brany przez nas pod uwage, na-
lezy jednak odnotowa¢, ze w tym systemie rowniez zapew-
niana jest dlugoterminowa opieka, ale objecie nia nie jest
bezposrednio zalezne od wydolno$ci opiekunczo-wycho-

26 Dz.U. 72022 r., poz. 447, 1700, 2140.

27 Dz.U. 722023 1., poz. 185.

28 Dz.U. z 2022 r., poz. 633, 655, 974, 1079, 2280, 2705, 2770.
29 Dz.U.z2022r, poz. 2561, 2674, 2770.

30 Dz.U. 22023 r., poz. 185.

wawczej rodziny, a umieszczenie w nim adolescenta zwia-

zane jest ze zlamaniem przez niego prawa, reguluje to:

a. Ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o postepowaniu
w sprawach nieletnich?!.

Definiowanie pojeé

Przeglad poszczegélnych systemoéw oraz funkcjonujacych
w ich obrebie instytucji uwidocznit rozbieznosci pomie-
dzy porzadkiem prawnym a rzeczywistg skalg instytucjo-
nalizacji. Cho¢ od poczatku oczywista byla koniecznos¢
opracowania definicji operacyjnych, to w toku prac zo-
staly one poddane weryfikacji, tak aby ich granice w ade-
kwatny sposéb odpowiadaly tym, jakie wyznacza euro-
pejska definicja deinstytucjonalizacji, co umozliwi trafne
przyporzadkowanie poszczegdlnych form opieki zastep-
czej do rodzinnych badz instytucjonalnych. W efekcie za
rekomendacjami Eurochild, zamieszczonymi w Ogdlnoeu-
ropejskich wytycznych dotyczgcych przejscia od opieki in-
stytucjonalnej do opieki Swiadczonej na poziomie lokalnych
spotecznosci z 2012 roku, przyjeliémy zasade, ze instytucjo-
nalne formy opieki rozumiemy jako:

Ponadto, zgodnie z zaleceniami UNICEF i ONZ, brany
byl pod uwage kontekst krajowy oraz to, jakimi cechami
charakteryzuje sie dana placowka, tj. jaka liczba dzieci
moze przebywac w niej jednoczesénie, jak dlugi czas tam
spedzaja, ile dzieci przypada na jednego opiekuna, czy pla-
céwka ma staty porzadek dnia oraz bezosobowg strukture.
W przypadku tak zdefiniowanych kryteriéw konieczne byto
sprawdzenie, czy bedziemy w stanie uzyska¢ dane, pozwa-
lajgce na ich weryfikacje.

31 Nalezy w tym miejscu zaznaczy¢, iz wspomniang w tekécie
ustawe w 2022 roku zastgpiono nowym aktem prawnym, tj. Ustawg

z dnia 9 czerwca 2022 r. o wspieraniu i resocjalizacji nieletnich

(Dz.U. 2 2022 r., poz. 1700).
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Schemat 1. Systemy i podlegte im instytucje sprawujgce opieke nad dzieémi i mlodziezq

System pieczy zastepczej

System pomocy spotecznej

System edukacji

System sprawiedliwosci

System ochrony zdrowia

7rédto: Opracowanie wtasne



irédta danych

Kolejnym krokiem na drodze oceny postepu procesu de-
instytucjonalizacji w Polsce bylo zebranie i przeanalizowa-
nie danych. Zesp6t mial juz wiedze, jak bardzo rozproszony
jest system, dlatego na biezgco badal dostepne zrédta in-
formacji. Warto w tym miejscu zaznaczy¢, iz nie planowat
stosowania zadnych technik badawczych opartych na wy-
wolywaniu danych. Za ta decyzja stal nie tyle brak pienie-
dzy i czasu, ile pragmatyzm i $wiadomos¢, ze istnieje wiele
zrédel danych zastanych, ktére moga dostarczy¢ nam po-
trzebnej wiedzy. Jako badaczka uwazam tez, ze zbyt rzadko
wykorzystuje si¢ informacje zbierane przez administra-
cje roznych szczebli, co podyktowane jest m.in. brakiem
dostepu do nich, brakiem wiedzy na temat ich istnienia,
a w niektdrych przypadkach ich niska jako$cig. Wprawdzie
w Polsce istnieje portal Otwarte dane® udostepniajacy bazy
z roznych sektoréw, jednakze wiedza o jego istnieniu nadal

32 https://dane.gov.pl/pl

Tabela 1. ZIrédta danych

Nazwa Opis

GUS Gtowny Urzad Statystyczny jest

centfralnym organem administracji  Lokalnych

rzgdowej, zajmujgcym sie
zbieraniem i udostepnianiem
informaciji statystycznych na
temat wiekszosci dziedzin zycia
publicznego. Do przekazywania
danych obligujg odpowiednie
przepisy prawa, dzieki czemu
GUS posiada najbardziej
rozlegte bazy danych o wysokim
poziomie rzetelnosci. W ramach
prowadzonego przez Urzad
portalu dziata szereg baz
dziedzinowych,

w tym szczegdlnie nam przydatny
— Bank Danych Lokalnych.

nie jest powszechna, a dostepne dane nie zawsze pokrywaja
sie z zapotrzebowaniem badaczy.

W trakcie prac zespét mierzyt sie z ograniczeniami
wynikajgcymi przede wszystkim z rozproszenia danych,
odptatnosci za nie (w przypadku danych z systemu edu-
kaciji), a takze z czasem, jakiego wymagato pozyskanie
informaciji z niektérych instytucji (dane z systemu zdrowia
ofrzymat nieodptatnie po przestaniu pisma z wnioskiem,
ale musiat poczekaé na ich przygotowanie). Ostatecz-
nie tez za dane z systemu edukaciji nie zaptacit, gdyz
w zwiqzku z covidem Ministerstwo Edukaciji i Nauki udo-
stepnito na portalu Otwarte dane potrzebny zbiér informa-
cji (dane na temat liczby dzieci znajdujgcych sie w pod-
legtych im placéwkach). W trakcie prac zespot korzystat
(po dokonaniu weryfikaciji i zrozumieniu struktury danych
oraz zdiagnozowanych w nich rozbieznosci) z nastepujg-
cych zrédet danych:

Nazwa Powszechnosé¢ | Adres

wykorzystanych dostepu

sprawozdan / baz

Bank Danych TAK stat.gov.pl
Wiekszosé bdl.stat.gov.pl
danych

udostepniana
jest nieodptatnie
poprzez
poszczegdlne
bazy danych
lub publikacje
zamieszczane
na stronie
Urzedu.
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Aplikacja
CeSAR MRPiPS

Narodowy
Fundusz
Zdrowia (NFZ)

Otwarte dane

Jest to centralny system
analityczno-raportowy
zbudowany na bazie Oracle

B, ktéry stanowi rodzaj
oprogramowania aplikacyjnego
przeznaczonego do pobierania,
analizowania, przeksztatcania
oraz raportowania danych na
potrzeby réznego typu analiz.
Dzieki tej aplikacji mozliwe

jest odczytanie danych
pochodzgcych z réznych zrédet
(w naszym przypadku z réznych
sprawozdan, jakie jednostki
samorzgdu terytorialnego sqg
zobowigzane przygotowywac).
Aplikacja ta zazwyczaj odczytujg
dane, ktére zostaty wczesniej
przechowane, czesto — choc
niekoniecznie — w hurtowni
danych lub data mart.

NFZ posiada System Statystyki
w Ochronie Zdrowia, ktérego
zadaniem jest wsparcie ministra
wtasciwego ds. zdrowia

oraz Urzedu Statystycznego

w gromadzeniu i opracowywaniu
danych zwigzanych z sektorem
ochrony zdrowia w Polsce.
Whnioskowalismy o przekazanie
nam danych, gdyz nie byty
one powszechnie dostepne,
ani na portalach z danymi
prowadzonych przez NFZ, ani
w bazach GUS.

Jest to portal stuzgcy do
publikowania danych z instytuciji

i urzeddw. Z zamieszanych

tam zasobdéw danych mogqg
korzystac wszyscy ludzie pragngcy
zaspokoi¢ swoje potrzeby
informacyjne lub realizujgcy
projekty badacze.

Sprawozdania
rzeczowo-finansowe
z wykonywania
zadan z zakresu
wspierania rodziny

i systemu pieczy
zastepczej,

Il kwartat, MRPIPS,

Sprawozdania

z udzielonych
Swiadczeh pomocy
spotecznej

— pienieznych,

w naturze i ustugach
(MPiPS-03),

Sprawozdanie

o placdwkach
zapewniajgcych
catodobowqg
opieke

i wsparcie
(MPiPS-05).

Zbiér danych
przekazanych przez
Narodowy Fundusz
Zdrowia pn. ,,Dzieci
i mtodziez SPO OHP
liczba pacjentéow
2018-2019".

Wykaz szkot

i placéwek
oswiatowych

w zwiqzku

z COVID-19,
dane na dzien 20
maja 2020 roku
opublikowane
przez Ministerstwo
Edukacii.

28

NIE

Do aplikaciji
majq dostep
upowaznione
osoby

w wiekszosci
pracujgce

w Ministerstwie
Rodziny i Polityki
Spotecznej.
MPiPS moze
udzieli¢
czasowego
dostepu
analitykom
spoza swojej
organizacii,
jednak
ZOzZWYyCzQj
bedqg to osoby
pracujgce

w administracji
publicznej bgdz
samorzgdowe.

TAK/NIE
Cze$¢ swoich
zbiordw NFZ
udostepnia
poprzez portal
Mapy potrzeb
zdrowotnych,
jednak

o bardziej
szczegdtowe
informacje
frzeba
whnioskowac.

TAK

n.d.

basiw.mz.gov.pl

dane.gov.pl



Centralna Jest to oprogramowanie
Aplikacja gromadzgce dane z systemow
Statystyczna dziedzinowych wspierajgcych
(CAS) realizacje zadan wtasnych i

zleconych jednostek
organizacyjnych pomocy
spotecznej, jednostek
samorzgdu terytorialnego oraz
Ministerstwa Rodziny i Polityki
Spotecznej. Podstawowq funkcjqg
oprogramowania jest wspieranie
procesu zbierania sprawozdan.

Ocena zasobdw NIE n.d.
pomocy spotecznej. Do aplikacji

majq dostep

osoby

upowaznione,
przede wszystkim
z jednostek
organizacyjnych
pomocy
spotecznej,
jednostek
samorzqdu
terytorialnego
oraz Ministerstwa
Rodziny i Polityki
Spoteczne;j.

Irédto: opracowanie wtasne na podstawie informacji zawartych na stronach GUS, MRPIPS, NFZ oraz na portalu Otwarte dane.

Proces identyfikacji zastepczych form
opieki i ocena stopnia zaawansowania
procesu deinstytucjonalizacji w Polsce

1. Rodzinne formy opieki

Przystepujac do oceny potencjatu calego systemu opieki za-
stepczej nad dzie¢mi w kontekscie procesu deinstytucjonaliza-
¢ji, poczatkowo skupiono uwage na ocenie stanu rodzinnej pie-
czy zastepczej. Powszechnie uwaza sie, ze na tym polu Polska
osiagnela najwiekszy sukces z uwagi na przewage liczby dzieci
umieszczonych w rodzinnych formach pieczy nad tymi, znaj-
dujacymi si¢ w instytucjach. Poglebiona analiza wskazata jed-
nak na szereg faktoéw zmuszajacych do weryfikacji tego pogladu,
ktdra rozpoczaé nalezy od charakterystyki systemu™ i form, ja-
kie zostaly przyporzadkowane do rodzinnej opieki zastepczej.

z 3 i wiecej przyjetych dzieci

18

0 z 2 przyjetych dzieci
M z 1 przyjetym dzieckiem
Struktura (w%) rodzin spokrewnionych

wedtug liczby przyjetych dzieci w 2021 roku
w Polsce

33 Opracowany na podstawie Ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r.
o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej
(Dz.U. 22022 1., poz. 447, 1700, 2140).

Rodziny spokrewnione - jak sama nazwa wskazuje, tworza
osoby spokrewnione z dzieckiem, tj. babcia, dziadek lub ro-
dzenstwo. Nie ma znaczenia, czy pozostaja oni w zwiazku
malzenskim, czy tez sq osobami samotnymi*'. W przy-
padku tego typu rodzin nie wyznaczono ustawowej gornej
granicy dotyczacej liczby dzieci, jakg taka rodzina moze
przyjaé, jednak w praktyce, opiekuje si¢ ona najczesciej
1 dzieckiem (77% rodzin spokrewnionych na koniec 2021
roku sprawowato opieke nad 1 dzieckiem).

Rodziny niezawodowe - s3 tworzone przez osoby dalej
spokrewnione lub niespokrewnione z dzieckiem (po prze-
prowadzeniu procesu kwalifikacyjnego). W tego typu ro-
dzinach wyznaczony jest ustawowy limit podopiecznych,
stanowiacy ze moze w niej przebywac jednoczesnie mak-
symalnie troje dzieci, jednak po spelnieniu okreslonych
warunkow (w tym przede wszystkim po uzyskaniu zgody
rodzicéw zastepczych) mozliwe jest umieszczenie wiek-
szej liczby dzieci. Rodziny niezawodowe nie otrzymuja
wynagrodzenia i musza posiada¢ stale zrédlo utrzyma-

34 Muszg natomiast dawac rekojmie nalezytego sprawowania
pieczy zastepczej, a takze zapewni¢ odpowiednie warunki

bytowe i mieszkaniowe, umozliwiajace dziecku zaspokajanie jego
indywidualnych potrzeb, w tym: rozwoju emocjonalnego, fizycznego

i spotecznego, wlasciwej edukacji i rozwoju zainteresowan, wypoczynku
i organizacji czasu wolnego. Osoby te poddawane sg takze weryfikacji
dotyczacej m.in. stanu zdrowia, sprawowania wladzy rodzicielskiej

w przeszlosci czy tez wypelniania obowiazku alimentacyjnego. Zasady
te na mocy ustawy obowigzuja wszystkie typy opisywanych rodzin
zastepczych.
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Schemat 2. Formy opieki zakwalifikowane do pieczy zastepczej o charakterze rodzinnym
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spokrewnione

Rodziny niezawodowe

petnigce funkcje
pogotowia rodzinnego

Rodziny zawodowe

specjalistyczne

Rodzinne domy dziecka

Placowki opiekunczo
wychowawcze

typu rodzinnego

nia. Podobnie, jak ma to miejsce w przypadku rodzin spo-
krewnionych, przewazaja wérdéd nich rodziny z przyjetym
1 dzieckiem (75% na koniec 2021 roku).

z 4 i wiecej przyjetych dzieci
[z 3 przyjetych dzieci
B z2przyjetych dzieci

B z1 przyjetym dzieckiem

Struktura (w%) rodzin niezawodowych
wedtug liczby przyjetych dzieci w 2021 roku
w Polsce

Rodziny zastepcze zawodowe - s3 tworzone przez osobe,
ktéra zdecyduje si¢ na rezygnacje z dotychczasowej pracy, by
podja¢ zatrudnienie polegajace na wychowywaniu powierzo-
nych jej dzieci. Kandydaci na zawodowych rodzicéw zastep-
czych muszg przej$¢ przez cykl badan i szkolen, aby uzyskaé
konieczng kwalifikacje, a za swoja poZniejsza prace otrzy-
mujg wynagrodzenie. Podobnie jak w przypadku rodziny
niezawodowej w zawodowej rodzinie zastepczej moze jed-

nocze$nie przebywac troje dzieci, jednak po spelnieniu okre-
$lonych warunkéw mozliwe jest umieszczenie w niej wiekszej
liczby dzieci. W praktyce w tego typu rodzinach umieszcza
sie, znacznie czesciej niz w przypadku rodzin niezawodo-
wych, liczbe dzieci przekraczajacg wyznaczony ustawa limit.
W 2021 roku w Polsce 44% zawodowych rodzin zastgpczych
opiekowalo si¢ czworgiem lub wiekszg liczbg dzieci. Powo-
dem tej sytuacji jest przede wszystkim brak odpowiedniej
liczby rodzin zastepczych w stosunku do potrzeb.

Rodziny zastepcze zawodowe petnigce funkcje pogoto-
wid rodzinnego - to typ rodziny zawodowej ustanowiony

bez dziecka
z 1 przyjetym dzieckiem
z 2 przyjetych dzieci

z 3 przyjetych dzieci

z 4 i wiecej przyjetych dzieci

Struktura (w%) rodzin zawodowych wedtug
liczby przyjetych dzieci w 2021 roku w Polsce.
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na potrzeby naglych sytuacji, szczegélnie tych zwigzanych
z przemocg w rodzinie. W rodzinie pelnigcej funkeje po-
gotowia rodzinnego umieszcza si¢ dzieci do czasu unor-
mowania ich sytuacji, nie dfuzej jednak niz na cztery mie-
sigce (w szczegolnie uzasadnionych przypadkach okres ten
moze by¢ przedtuzony do o§miu miesiecy lub do zakoncze-
nia postepowania sadowego). W tego typu rodzinach réow-
niez obowigzuje zasada umieszczania maksymalnie trojga
dzieci jednocze$nie (z pewnymi wyjatkami). W rzeczywi-
stosci blisko 50% rodzin zastepczych petnigcych funkeje
pogotowia rodzinnego na koniec 2021 roku opiekowato sie
czworgiem badz wiekszg liczbg dzieci - to réwniez wynik
znacznych brakow w liczbie rodzin zastepczych w Polsce.

z 4 i wiecej przyjetych dzieci
z 3 przyjetych dzieci
z 2 przyjetych dzieci

z 1 przyjetym dzieckiem

bez dziecka

Struktura (w%) rodzin zawodowych
petniqcych funkcje pogotowia rodzinnego
wedtug liczby przyjetych

Rodziny zastepcze zawodowe specjalistyczne — to typ ro-
dziny, w ktorej umieszczane sg dzieci z niepelnosprawno-
$cig oraz dzieci wymagajace resocjalizacji, przy zachowa-
niu zasady, ze nie moga one przebywac w tej samej rodzinie
jednocze$nie. W rodzinach specjalistycznych mozna tez
umieszcza¢ maloletnie matki z dzie¢mi. W tego typu ro-
dzinach przewazaja te z jednym (41% w 2021 roku) badz
dwojgiem dzieci (27% w 2021 roku).

Rodzinne domy dziecka - jest to forma opieki dopuszcza-
jaca jednoczesny pobyt nawet o§miorga dzieci, zdarza si¢
jednak, ze jest ich wiecej. Osoba prowadzace rodzinny dom
dziecka otrzymuje wynagrodzenie oraz wsparcie w postaci
dodatkowego wychowawcy zatrudnianego w niepeinym
lub pelnym wymiarze czasu (w zaleznosci od umieszczonej
liczby dzieci). W 2021 roku zdecydowana wiekszo$¢ rodzin-
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B z4iwiecej przyjetych dzieci
B z 3 przyjetych dzieci
[ z2 przyjetych dzieci

z 1 przyjetym dzieckiem

Struktura (w%) specjalistycznych zawodowych
rodzin zastepczych wedtug liczby przyjetych
dzieci w 2021

nych doméw dziecka — 72%, opiekowala si¢ jednoczeénie
dzie¢mi w liczbie od czterech do o$miu, jednak az 23% ro-
dzin mialo pod swojg opieka co najmniej dziewiecioro dzieci.
Placéwka opiekunczo-wychowawcza typu rodzinnego —
wprawdzie jest to typ ustawowo nalezacy do form instytucjo-
nalnej pieczy zastepczej, jednak z uwagi na swoja specyfike
zostal on przyporzadkowany przez nas do form rodzinnych.
Wplyw mialy na to zaréwno liczba dzieci, jaka w tego ro-
dzaju placéwkach moze przebywac jednoczesnie, jak i cha-
rakter organizacji z zalozenia zblizony do rodzinnego. Ty-

z 9 i wiecej przebywajgcych
dzieci

z 4-8 przebywajgcych dzieci
1-3 przebywajqgcych dzieci

[l bezdziecka

Struktura (w%) rodzinnych domow dziecka
wedtug liczby przyjetych dzieci w 2021 roku
w Polsce

powo instytucjonalne formy, jakimi sg pozostale placéwki
opiekunczo-wychowawcze, moga przyjmowac jednoczesnie
do 14 dzieci (w praktyce bywa, ze jest ich znacznie wiecej),
natomiast placéwki typu rodzinnego przyjmujg facznie nie
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Przyporzqgdkowania do instytucjonalnych bqdz rodzinnych form opieki nalezy dokonaé na podstawie
analizy charakteru oferowanej opieki oraz liczby umieszczanych jednoczesnie dzieci w poszczegdinych
formach opieki, abstrahujgc od porzgdku prawnego. Nie zawsze jest tez mozliwe pozyskanie danych
umotzliwiajgcych weryfikacje instytucjonalnego bgdz rodzinnego charakteru poszczegéinych placéwek,
dlatego w zespole badawczym nie moze zabraknqé ekspertéw oraz praktykéw zajmujqcych sie pieczq
zastepczq, ktdrzy znajqc kontekst i codziennq rzeczywistosé funkcjonowania systemu, pomoggq

w podejmowaniu trafnych i merytorycznych decyszji.

Sy
K

wiecej niz o$émioro dzieci (w przypadku rodzenstwa zwigk-

sza sie limit do 10). Z uwagi na odmienny system raporto-
wania nie dysponowali$my szczegétowymi danymi na temat
liczby dzieci przebywajacych w tego rodzaju placéwkach,
zespot uzyskal jednakze informacje, iz w 2021 roku w jed-
nej placéwee typu rodzinnego w Polsce przebywalo $rednio
siedmioro dzieci.

Po przeanalizowaniu historii funkcjonowania wszystkich
wymienionych rodzinnych form opieki zadaliémy sobie pyta-
nie 0 mozliwo$¢ ich rozwoju w stopniu umozliwiajacym przej-
$cie od opieki instytucjonalnej do §wiadczonej w formie ro-
dzinnej. Czy prowadzona do tej pory polityka prowadzi do
zbudowania zaplecza zdolnego do przejecia dzieci i mlodziezy
z instytucjonalnych form opieki (placéwek opiekunczo-wy-
chowawczych i innych zakltadéw dlugoterminowej opieki
nad dzie¢mi)? Niestety dane na to nie wskazuja. W 2021
roku liczba dzieci w pieczy zastepczej w stosunku do roku
poprzedniego wzrosta o 1,2%, podczas gdy liczba podmiotéw
rodzinnej pieczy zastepczej pozostata niemal na tym samym
poziomie (wzrost 0 0,6% w stosunku do poprzedniego roku).

Na przestrzeni ostatnich dziesieciu lat nieznacznie
zmniejszyla sie zaréwno liczba podmiotéw rodzinnej pie-
czy, jak i liczba umieszczonych w niej dzieci, w zasadzie przy
niezmienionym zapotrzebowaniu na miejsca w pieczy za-
stepczej. W 2012 roku udziat dzieci umieszczonych w syste-
mie pieczy w populacji oséb w wieku od 0 do 24 lat wynosit
0,73%, podczas gdy w 2021 wzrést do 0,76%. Cho¢ oczy-
wiscie przyczyny tego wzrostu moga mie¢ roznorodny i za-

Rysunek 8. Liczba dzieci i podmiotéw rodzinnej pieczy zastepczej wraz z liczbg mieszkancéw Polski

w wieku od 0 do 24 lat w tys. w latach 2012-2021
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7rédto: opracowanie wtasne na podstawie danych ze sprawozdania rzeczowo-finansowego z wykonywania zadan z zakresu

wspierania rodziny i systemu pieczy zastepcze;.
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sadny wymiar (w tym m.in. wzrost stopnia ochrony i bezpie-
czenstwa dzieci), to spodziewany bylby jednoczesny rozwdj
form rodzinnych, a tak si¢ nie stato. W efekcie mozna méwié
o porazce polityki ukierunkowanej na rozwoj rodzinnych
form pieczy zastepczej, a brak znaczacych zmian w sposobie
jej prowadzenia za kilka lat moze przyczyni¢ si¢ do spektaku-
larnej zapasci, kiedy to ponad polowa rodzicéw zastepczych
zacznie przechodzi¢ na emeryture — blisko 54% pelnigcych
funkcje rodziny zastepczej to osoby w wieku 51-70 lat (GUS
2022). Trudno tez w tej sytuacji pozytywnie oceni¢ szanse
procesu deinstytucjonalizacji pieczy zastepczej, czy szerzej
deinstytucjonalizacji opieki catkowitej nad dzie¢mi i mlo-
dzieza, skoro Polska nie zdotata zbudowa¢ zaplecza zdol-
nego przejac¢ dzieci z likwidowanych instytucji (ktorych jest
znacznie wigcej niz wynika to z analiz systemu pieczy za-
stepczej — szczerzej o tym bedzie mowa dalszej czesci opra-
cowania). Prowadzone w ostatnich latach badania w swych
podsumowaniach wskazuja na kluczowe bariery w tym or-
ganizacyjne, finansowe i te zwiazane ze $wiadomoscig spo-
teczng, a ich niezmienno$¢ pozwala wysnuc ostrozng teze,
ze rozw6j rodzinnych form pieczy znajdowat si¢ na margi-
nesie rzeczywistych zainteresowan wiadz, a zmiany, jakie za-
projektowano Ustawg z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu
rodziny i systemie pieczy zastepczej, wprowadzano sifg roz-
pedu, bez wiekszego namystu czy koniecznych modyfikacji.

2. Instytucjonalne formy opieki

Przystepujac do analiz instytucjonalnych form opieki nad
dzie¢mi i mlodzieza, przyjete zostalo jak najszerzej podej-
$cie do procesu ich identyfikacji, aby nie pomina¢ zadnej
placowki noszacej znamiona instytucjonalnej formy opieki
dlugoterminowej. Wprawdzie w ramach systemu pieczy
zastepczej sytuacja wydawala sie dos¢ klarowna, to prze-
glad pozostatych sektoréw ujawnit wiele instytucjonalnych
form, ktdre nalezalo wiaczy¢ do naszych analiz.

System pieczy zastepczej

Placowki
opiekunczo-wychowawcze

System pieczy Regionalne osrodki

zastepczej opiekunczo-terapeutyczne
Interwencyjne

osrodki preadopcyjne

Placéwka opiekunczo-wychowawcza typu socjalizacyj-
nego - to najbardziej rozpowszechniony typ instytucjo-
nalnej formy opieki w Polsce, wystepujacy w kazdym woje-
wodztwie. Ma za zadanie zapewnienie dziecku calodobowej
opieki i wychowania, a takze zaspokajanie jego potrzeb.
Palcowka ta przeznaczona jest dla dzieci powyzej 10. roku
zycia. Mlodsze dzieci moga by¢ umieszczone w tego typu
placéwce w wyjatkowych przypadkach, np. z uwagi na stan
zdrowia lub pobyt w placéwce rodzenstwa dziecka, a takze
w sytuacji, gdy w placowce umieszczona jest ich matka lub
ojciec. W placéwce mozna umiesci¢ jednoczesnie nie wie-

cej niz 14 dzieci lub 0soéb, ktére osiggnely pelnoletnosé.
% \
50

45 55

159

48

32 22
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Placéwka opiekunczo-wychowawcza typu interwencyj-
nego - réwniez co do zasady przeznaczona jest dla dzieci
powyzej 10. roku zycia (z takimi samymi wyjatkami jak
w przypadku placowek typu socjalizacyjnego). Nie mozna
w niej umiesci¢ jednoczesnie wigcej niz 14 dzieci lub
0s6b, ktore osiagnely pelnoletnos¢. Placéwka typu in-
terwencyjnego, jak sama nazwa wskazuje, zobowigzana
jest do zapewnienia opieki dzieciom w sytuacjach kryzy-
sowych, w tym dzieciom wymagajacym natychmiastowej
opieki. Pobyt dziecka w placéwce nie moze trwaé dluzej
niz trzy miesigce, jednak w szczegdlnie uzasadnionych
przypadkach okres ten moze zosta¢ wydluzony. W tego
typu placéwkach mozliwe jest wyodrebnienie calodobo-
wej komorki organizacyjnej w celu zapewnienia noclegu
i opieki dzieciom w sytuacjach kryzysowych, gdy dziecko
z przyczyn rodzinnych musi czasowo zamieszkaé poza
rodzing, za zgoda rodzicéw badz opiekunéw prawnych,
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lub gdy rodzina potrzebuje tymczasowego schronienia
36 I
3

Placéwka opiekunczo-wychowawcza typu specjalistyczno-

(opieka interwencyjna).

-terapeutycznego - réwniez co do zasady przeznaczona jest
dla dzieci powyzej 10. roku zycia (z takimi samymi wyjatkami
jak w przypadku placéwek typu socjalizacyjnego i interwencyj-
nego), a w tym samym czasie moze by¢ w niej umieszczonych
nie wiecej niz 14 dzieci lub 0sob, ktdre osiggnely petnoletnosc¢.
Ten typ placowki zostat przewidziany dla dzieci o indywidual-
nych potrzebach, w szczegolnosci dla dzieci z niepetnosprawno-
$cig, wymagajacych stosowania specjalnych metod wychowaw-
czych i specjalistycznej terapii oraz wyréwnywania opéznien
rozwojowych i edukacyjnych. Tego rodzaju placéwka prowadzi
réznego typu zajecia dla dzieci, ktére w niej przebywaja, w tym
m.in. socjoterapeutyczne, korekcyjne, kompensacyjne, logope-
dyczne, terapeutyczne i rehabilitacyjne.

W przepisach dotyczacych wymienionych typéw placo-
wek opiekunczo-wychowawczych, od 2012 roku wprowa-
dzane byly systematyczne zmiany, majgce przyczyni¢ sie do
zmniejszenia liczby dzieci w nich umieszczanych do maksy-
malnie 14 wychowankéw przebywajacych w placéwee jedno-
cze$nie. Zmiany byly tez ukierunkowane na uniemozliwienie
umieszczania w placéwkach opiekunczo-wychowawczych
malych dzieci (ograniczenie umieszczania dzieci ponizej
10. roku zycia wprowadzono 1 stycznia 2020 roku). Zgod-
nie jednak z danymi pozyskanymi przez MRiPS* w placow-
kach opiekuniczo-wychowawczych (na dzien 1 stycznia 2021
roku) przebywato nadal 1 151 dzieci ponizej 7. roku Zycia
oraz 602 dzieci w wieku od 7 do 10 lat (facznie 1 753 dzieci,
a wiec 12% wszystkich dzieci znajdujacych w placowkach
opiekunczo wychowawczych z wylgczeniem typu rodzin-
nego). Najczestsze przyczyny umieszczania w placéwkach
dzieci ponizej 7. roku Zycia to: pobyt ze starszym rodzen-
stwem (552 dzieci) oraz brak wolnych miejsc w rodzinnej
pieczy zastepczej (373 dzieci). Pobyt z maloletnig matka do-
tyczyt 65 dzieci, a stan zdrowia 90 dzieci.

Ograniczenie mozliwosci jednoczesnego pobytu wie-
cej niz 14 dzieci doprowadzito do wzrostu liczby placéwek
przy jednoczesnym spadku liczby §rednio umieszczonych
w nich dzieci.

W 2021 roku liczba placéwek opiekunczo wychowaw-
czych niemal podwoita si¢ w stosunku do 2012 roku, nato-
miast przecietna liczba umieszczonych w nich dzieci zma-
lata z 33 w 2012 roku do 14 0séb w 2021 roku.

W systemie pieczy zastepczej funkcjonuja jeszcze dwa
typy placdwek, prowadzonych przez samorzady wojewddz-
twa, w odrdznieniu od placéwek opiekunczo-wychowaw-
czych prowadzonych przez powiaty, w ktoérych nadal mozna
umieszczaé male dzieci.

Regionalna placéwka opiekuhczo-terapeutyczna
- prowadzona jest przez samorzady wojewodztw dla dzieci
wymagajacych (ze wzgledu na stan zdrowia) specjalistycz-
nej opieki i rehabilitacji, a ktére nie moga by¢ umieszczone

35 Ministerstwo Rodziny i Polityki Spotecznej przeprowadzito
jednorazowe badanie dotyczace procesu deinstytucjonalizacji. Dane
pochodzace z tego badania udostgpniono zespotowi przygotowujacemu
projekt Strategii rozwoju ustug spotecznych, a czesciowe podsumowanie
zawarto w Informacji Rady Ministrow o realizacji w roku 2021 Ustawy
z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy
zastepczej.
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Rysunek 12. Liczba placéwek opiekunczo-wychowawczych (bez typu rodzinnego)* w Polsce oraz srednia
liczba umieszczonych w nich dzieci w 2021 roku
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Irédto: opracowanie wtasne na podstawie danych ze Sprawozdania rzeczowo-finansowego z wykonywania zadari z zakresu
wspierania rodziny i systemu pieczy zastepczej.

*Liczbe placdwek obliczono jako réznice miedzy tqcznq liczbq placdwek a liczbq placéwek opiekuriczo-wychowawczych
typu rodzinnego.

w rodzinnej pieczy zastepczej lub w placéwce opiekuniczo-  wania na adopcje nie moga by¢ umieszczone w rodzinnej

-wychowawczej. Cho¢ maksymalna liczba umieszczonych  pieczy zastepczej. Dziecko moze tam przebywac nie diuzej

dzieci wynosi 30, to po uzyskaniu odpowiedniej zgody (wo-  niz do ukoniczenia pierwszego roku zycia.

jewody), moze w niej przebywac do 45 dzieci. Podsumowujac przedstawione dane, trudno oprzeé
si¢ wrazeniu, Ze reforma pieczy zastepczej nie przyniosta
zaktadanych rezultatéw. Stymulowanie rozwoju rodziciel-

4
stwa zastepczego w Polsce, gtéwnie poprzez ograniczanie
P mozliwosci funkcjonowania duzych zaktadéw, doprowa-
dzito do wzrostu liczby placéwek i stagnacji w obszarze

1

»

Interwencyjny osrodek preadopcyjny — réwniez prowa-
dzony jest przez samorzady wojewo6dztw. Maksymalnie

mozna w nich umiesci¢ w tym samym czasie 20 dzieci,
ktére wymagaja specjalistycznej opieki i w okresie oczeki-
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Rysunek 15. Liczba placéwek instytucjonalnej pieczy zastepczej w latach 2012-2021 w Polsce z podziatem

na rodzaje i typy
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mmm placéwki typu socjalizacyjnego 515 625 712
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Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie danych ze Sprawozdania rzeczowo-finansowego z wykonywania zadan z zakresu

wspierania rodziny i systemu pieczy zastepcze;.

*tqczna liczba placéwek jest mniejsza niz wynika to z sumy poszczegdlnych jej typdw, gdyz wymienione typy placéwek opiekuriczo-
-wychowawczych mogq tqczy¢ zadania, 1. np. placéwka typu socjalizacyjnego moze posiadac miejsca interwencyjne i wéwczas

w sprawozdaniu wykazywana jest dwukrotnie.

rodzinnych form opieki. W placéwkach instytucjonalnej
pieczy zastepczej w 2021 roku przebywato facznie blisko
15 tys. dzieci i mlodziezy. Przez ostatnie dziesie¢ lat po-
dwoita sie liczba placéwek, a procesowi temu niejedno-
krotnie towarzyszyla praktyka formalnego dzielenia do-
moéw na mniejsze jako sposobu na spetnienie nowych
standardéw, bez zmiany dotychczasowych metod pra-
cy.*® Pozytywnym efektem wprowadzonych przepisow
jest znaczne ograniczenie liczby dzieci przebywajacych
jednocze$nie w placowece, jednak do celu wyznaczonego
prawem dziecka, ktére wigze si¢ z prawem do wychowy-
wania si¢ w rodzinie, Polska ma jeszcze do przebycia da-
leka droge.

36 Wiecej na ten temat: Najwyzsza Izba Kontroli, 2022,
Realizacja zadan opiekunczo-wychowawczych w domach dziecka.
Informacja o wynikach kontroli, https://www.nik.gov.pl/
kontrole/P/21/089/ [data dostep dnia:u 12 kwietnia 2023].

System pomocy spotecznej

System pomocy
spotecznej

Do instytucji $wiadczgcych opieke catkowitg nad dzie¢mi
i mlodzieza zakwalifikowaliémy réwniez domy pomocy
spolecznej (DPS) funkcjonujace na podstawie odrebnych

Domy pomocy spotecznej

przepisow™.

Domy pomocy spotecznej - to placowki §wiadczace ustugi
bytowe, opiekuncze, wspomagajace i edukacyjne, zgodnie
z wyznaczonymi standardami, w zakresie i formach wyni-
kajacych z indywidualnych potrzeb 0séb w nich przebywa-
jacych. Istnieje kilka typow?® tych placowek, w tym takze

37 Ustawa z dnia 12 marca 2004 roku o Pomocy spolecznej
(Dz.U. 22023 1., poz. 185).

38 M.in. s3 to domy dla 0s6b przewlekle somatycznie chorych,
przewlekle psychicznie chorych oraz niepetnosprawnych fizycznie lub
intelektualnie.
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dla dzieci i mlodziezy niepelnosprawnych intelektualnie.
Zgodnie z przepisami mozna tez faczy¢ domy dla doro-
stych niepelnosprawnych intelektualnie z tymi dla dzieci
i mlodziezy (art. 55 ustawy o pomocy spotecznej), zdarza
sie wiec, ze niektdre osoby spedzaja w nich cale zycie (nie
ma w nich bowiem ograniczen co do minimalnego wieku
umieszczanego dziecka). Lacznie w 2021 roku w Polsce
funkcjonowalo 897 doméw pomocy spotecznej.

Niestety dane Ministerstwa dotyczace wieku mieszkan-
cow podawane sg zbiorczo, bez podziatu na typy domow.
W efekcie nie ma mozliwosci przedstawienia rzeczywistej
liczby dzieci i mlodziezy przebywajacych w poszczegol-
nych typach placowek. GUS réwniez podaje dane bez po-
dzialu na typy doméw, jednak z informacji udostepnianych
w Banku Danych Lokalnych wynika, ze w 2021 roku w DPS
w Polsce przebywaly tacznie 1 652 osoby do 18. roku zycia.
W trakecie prac nad strategia obliczyliémy (na podstawie da-
nych MRiPS), ze w 2019 roku w Polsce w domach pomocy
spolecznej przebywaty 2 168 osoby w wieku od 0 do 24 lat.

System edukaciji

Mtodziezowe osrodki
socjoterapii

Mtodziezowe osrodki
wychowawcze

System edukacji

Osrodki rewalidacyjno
-wychowawcze

Specjalne osrodki
szkolno-wychowawcze

Przeglad kolejnego sektora ujawnit az cztery podmioty po-
tencjalnie kwalifikowalne do placéwek $wiadczacych dhu-
goterminowg opieke catkowitg nad dzie¢mi i mlodzieza.

Mtodziezowy osrodek wychowawczy - jest to placowka
przewidziana dla niedostosowanej spotecznie mtodziezy
do 18. roku zycia, wymagajacej stosowania specjalnej or-
ganizacji nauki, metod pracy, wychowania, pomocy psy-
chologiczno-pedagogicznej i resocjalizacji. Na podstawie
orzeczenia sadu rodzinnego w mtodziezowych o$rodkach
wychowawczych moga by¢ réwniez umieszczani niedosto-
sowani spolecznie mlodociani z lekkg niepetnosprawnoscia
intelektualng. Wychowanek moze przebywa¢ w osrodku do

konca roku szkolnego nastepujacego po ukornczeniu 18. roku
zycia. Przepisy pozwalaja tez (jesli sa wolne miejsca i wy-
dano odpowiednia zgode) na przyjecie do prowadzonej przez
o$rodek szkoly wychowanka, ktéry nie jest juz podopiecz-
nym o$rodka, ale posiada orzeczenie o potrzebie ksztalce-
nia specjalnego, wydane ze wzgledu na niedostosowanie spo-
teczne. Liczba tego typu o$rodkéw w analizowanym okresie
nie ulegafa wigkszym wahaniom, za$ §rednia liczba umiesz-
czanych w ciggu ostatnich 10 lat wychowankéw sukcesywnie
malata i w 2021 roku osiggneta $redni poziom 43 wychowan-
kéw w jednej placowce. W 2021 roku w tego typu miejscach
tacznie przebywalo 4 020 dzieci i mlodziezy.

Mtodziezowy osrodek socjoterapii (MOS) - jest to placéwka
dla dzieci i mlodziezy w wieku od 12 do 24 lat, ktére z po-
wodu zaburzen rozwojowych, trudnoséci w uczeniu si¢
i zaburzen funkcjonowania spolecznego sg zagrozone nie-
dostosowaniem spolecznym i wymagaja specjalnej orga-
nizacji nauki, metod pracy, wychowania, a takze pomocy
psychologiczno-pedagogicznej i socjoterapii. W praktyce
placowka ta réwniez $wiadczy calodobowa opieke diugo-
terminowa, a taczna liczba umieszczonych w niej dzieci
i mlodziezy w 2021 roku wyniosta 4 266. W analizowa-
nym okresie liczba tego typu placowek wykazywata tenden-
cje wzrostowg przy jednoczesnym spadku $redniej liczby
umieszczanych w niej wychowankéw. W 2021 roku w jed-
nym MOS przebywalo $rednio 51 oséb.

Lacznie w 2021 roku w dwdch opisanych powyzej ty-
pach osrodkéw przebywato 8 286 wychowankdw, co zwigk-
sza liczbe dzieci umieszczonych w instytucjonalnych for-
mach pieczy zastepczej o 56%, a nie sg to jeszcze wszystkie
dzieci, jakim przyszlo wychowywac si¢ poza rodzing.

W systemie edukacji funkcjonujg jeszcze dwa typy
osrodkow, ktérych w trakcie prac postanowili$my osta-
tecznie nie wigcza¢ do dtugoterminowych form catkowitej
opieki nad dzie¢mi i mtodziezg z dwdch powoddw. Pierw-
szym byl czas, w jakim dzieci w nich przebywajg, gdyz na-
wet jesli w tygodniu objetym nauka znajduja sie w szkolnej
bursie/internacie, to wracaja do domu na weekend. Drugi
powdd byl nieco bardziej ztozony - zesp6t miat wiedze,
ze wprawdzie istnieje grupa dzieci, ktéra pozostaje w tych
szkolach rowniez w weekendy, ale wowczas czesto przypi-
sana jest do jednej z placéwek opiekunczo-wychowawczych
i urlopowana jest albo do doméw rodzinnych, albo do tych
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Rysunek 16. Liczba mtodziezowych osrodkéw wychowawczych w Polsce oraz srednia liczba umieszczonych

w nich dzieci w latach 2012-2021
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7rédto: opracowanie wtasne na podstawie danych BDL GUS.

wiasnie placéwek, w ktorych juz raz zostaly policzone. Ze-
spol podjal te decyzj¢ by nadmiernie nie dublowa¢ liczby
dzieci w instytucjach, tym bardziej ze mial sSwiadomos¢, iz
taka sytuacja moze mie¢ réwniez miejsce w przypadku in-
nych placéwek opieki calkowitej nad dzie¢mi i mlodzieza.
Dla porzadku odnotowal jednak pozostale dwie instytucje
sektora edukacji.

Specjalny osrodek szkolno-wychowawczy - to placéwka
prowadzona dla dzieci i mtodziezy, ktore z powodu niepet-
nosprawnosci nie moga uczeszczaé do szkoty lub przed-
szkola w miejscu zamieszkania. W sklad tego rodzaju pla-
cowki wchodzi co najmniej specjalna szkota podstawowa
oraz moze wchodzi¢ przedszkole specjalne. Osrodek umoz-
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liwia udziat w wielu indywidualnych lub grupowych za-
jeciach specjalistycznych, m.in. z zakresu terapii pedago-
gicznej, rewalidacji, usprawniania fizycznego, profilaktyki
spolecznej i rehabilitacji, przygotowania do samodzielno-
$ci w zyciu spotecznym, a takze udzial w zajeciach spor-
towych, turystycznych czy rekreacyjnych. W tym przy-
padku dzieci objete opieka zastepcza mieszkaja i chodza do
szkoly w takich jednostkach, natomiast wigkszos¢ dzieci to
uczniowie dojezdzajacy, ktérzy uczeszczaja do szkoly znaj-
dujacej sie w osrodku. Na podstawie ogolnodostepnych da-
nych nie ma mozliwosci ustalenia rzeczywistej liczby dzieci
mieszkajacej na stale w specjalnych o$rodkach szkolno-
-wychowawczych.

Rysunek 17. Liczba mtodziezowych osrodkéw socjoterapii w Polsce oraz srednia liczba umieszczonych

w nich dzieci w latach 2012-2021
100

76 76
80 69 74

60
40

20

2012 2013 2014 2015 2016

. mtodziezowe osrodki socjoterapii

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie danych BDL.GUS.
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Osrodek rewalidacyjno-wychowawczy - jest to mlodzie-
zowy o$rodek wychowawczo-rehabilitacyjny przeznaczony
dla dzieci i mlodziezy, ktore cierpig na niepetnosprawnos¢
intelektualng w stopniu znacznym oraz uposledzenie umy-
stowe z wielokrotnymi zaburzeniami. Osrodki te zapew-
niajg specjalnie dostosowang edukacje na wszystkich po-
ziomach ksztalcenia obowigzkowego.

System ochrony zdrowia

Zaktady
opiekunczo-lecznicze

Zaktady pielegnacyjno
-opiekuncze
System ochrony
zdrowia ;
Oddziaty medycyny
paliatywnej

Hospicja stacjonarne

Ostatnie placowki, jakie zostaly przez zespot zakwalifi-
kowane do instytucjonalnych form opieki nad dzie¢mi
i mtodzieza to podmioty funkcjonujace w ramach systemu
ochrony zdrowia:

Zaktad opiekunczo-leczniczy - to podmiot leczniczy lub
przedsiebiorstwo prowadzgce dziatalno$¢ lecznicza w po-
staci catodobowych, stacjonarnych swiadczen zdrowotnych
innych niz szpitalne. Swiadczenia te polegaja w szczegdl-
nosci na pielegnacji i rehabilitacji pacjentéw niewymagaja-
cych hospitalizacji, a takze zaopatrywaniu ich w produkty
lecznicze i wyroby medyczne, zakwaterowaniu, odpowied-
nim do stanu zdrowia, jak réwniez prowadzeniu edukacji
zdrowotnej pacjentéw i cztonkéw ich rodzin oraz przygo-
towaniu ich do samoopieki i samopielegnacji w warunkach
domowych.

Zaklady pielegnacyjno-opiekuiczy — to rowniez za-
ktad opieki zdrowotnej lub jednostka organizacyjna za-
kiadu opieki zdrowotnej, w ktérej podmiot leczniczy pro-
wadzi stacjonarne i calodobowe $wiadczenia zdrowotne
inne niz szpitalne. W ramach $wiadczen udzielanych przez
taka placowke znajduje si¢ pielegnacja i rehabilitacja pa-
cjentéw niewymagajacych hospitalizacji oraz zapewnienie
im $rodkéw farmaceutycznych niezbednych do kontynu-
acjileczenia, zakwaterowania i wyzywienia odpowiedniego

do stanu zdrowia, a takze prowadzenie edukacji zdrowot-
nej dla pacjentéw i cztonkoéw ich rodzin oraz przygotowa-
nie tych pacjentéw do samoopieki.
Oddzialy opieki paliatywnej — zadaniem oddzialéw me-
dycyny paliatywnej jest holistyczna opieka i leczenie obja-
wowe chorych z nieuleczalnymi, niepowodujgcymi $mierci,
ale postepujacymi i ograniczajacymi zycie chorobami.
Opieka ta ma na celu poprawe jakosci zycia, zapobieganie
i uSmierzanie bolu, a takze innych objawéw somatycznych
oraz fagodzenie cierpienia psychicznego, duchowego, jak
réwniez wynikajacego z uwarunkowan spofecznych.
Hospicjum stacjonarne - zaklad leczniczy udzielajacy po-
zaszpitalnych $wiadczen zdrowotnych. Moze zapewniac
kompleksowa opieke zdrowotna, psychologiczna i socjalng
pacjentom w stanie terminalnym oraz ich rodzinom.
Niestety obecnie nie dysponujemy najnowszymi da-
nymi dotyczacymi liczby dzieci i mlodziezy przebywajacej
placowkach ochrony zdrowia, jednakze w trakcie przygo-
towywania projektu strategii rozwoju ustug spotecznych
i deinstytucjonalizacji zesp6t otrzymatl z NFZ potrzebne
informacje, z ktérych wynikalo, ze w 2019 roku w wymie-
nionych zaktadach przebywalo tacznie 837 dzieci i mlo-
dziezy w wieku od 0 do 24 lat.

System sprawiedliwosci

System
sprawiedliwosci

Ostatnim z analizowanych sektoréw byt sektor spra-

Zaktady poprawcze
i schroniska dla nieletnich

wiedliwosci, w ramach ktdrego dzialajg zaklady popraw-
cze i schroniska dla nieletnich. Ostatecznie nie byly one
przez zespol brane pod uwage, warto jednak odnotowac,
iz w Polsce funkcjonuje 27 zakltadéw poprawczych i 14
schronisk dla nieletnich, dysponujacych 1729 miejscami,
w tym 1539 dla chlopcéw oraz 190 dla dziewczat (dane Mi-
nisterstwa Sprawiedliwosci).

Podsumowanie

Wszystkie przedstawione instytucje cechuje rdzna skala
totalizacji, zwiazana nie tylko z cechami goffmanowskich
instytucji totalnych, takimi jak typ fadu przestrzennego,
dystans miedzy podopiecznymi a personelem, sztywny po-
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PROCES DEINSTYTUCJONALIZACJI W POLSCE OKIEM BADACZKI

rzadek dnia, uniformizacja i standaryzacja wychowankow™
(por. Chomczynski®), ale tez z zakresem funkeji sprawowa-
nych ,,w zastepstwie” rodziny biologicznej wychowankow*.
Wiréd nich mozna znalez¢ zaréwno instytucje oferujace
calkowitg opieke nad dzie¢mi i mlodziezg, jak i sprawu-
jace opieke gtéwnie w dni powszednie (specjalne oé$rodki
szkolno-wychowawcze). Do podsumowan zakwalifikowa-
liémy, jednak tylko te, ktére spelnialy kryteria przyjetej
definicji instytucjonalizacji. Badawczym efektem prac ze-
spolu byta propozycja kilku wskaznikéw monitorujacych
postepy deinstytucjonalizacji, z ktérych ostatecznie zaden
nie zostal w pierwotnym ksztalcie wiaczony do przyjetej
uchwalg Strategii. Z uzyskanych wowczas danych (dla 2019
roku) wynikalo, iz taczna liczba dzieci i mtodziezy znaj-
dujacych sie w instytucjonalnych formach opieki catkowi-
tej*2 w Polsce w przyblizeniu wynosita 29 686 osob w wieku
0-24 lat i stanowila 35% wszystkich dzieci umieszczonych
poza rodzing. Dzialania zespotu zmierzajace do identyfi-
kacji wszystkich potencjalnych miejsc opieki nad dzie¢mi
i mlodziezg wynikaly zaréwno z rzetelnoéci badawczej, jak
i z obawy o prognozowang nieszczelnos¢ systemu pieczy
zastepczej. Czlonkowie zespotu przewidywali, ze jesli tre§¢
Strategii skupi si¢ tylko na tym jednym systemie, to pod-
mioty realizujace w przyszloéci jej zalozenia, moga w sy-
tuacji zagrozenia realizacji projektow i wskaznikow szukaé

39 Golczynska-Grondas A., Wychowalo nas pafistwo. Rzecz
o tozsamosci dorostych wychowankéw placéwek opiekuriczo-
wychowawczych., Zakltad Wydawniczy NOMOS, Krakéw 2014, s.
90-91.

40 Chomczynski, P., Dziatania wychowankéw schronisk dla
nieletnich i zakladéw poprawczych. Socjologiczna analiza interakeji
grupowych, Wydawnictwo Uniwersytetu Lodzkiego, £.6dz 2014, s. 71.

41 Golczynska-Grondas A., Blaszczyk M.,
Deinstytucjonalizacja placowek opieki calkowitej nad dzie¢mi

i mlodzieza w wojewddztwie tddzkim, Regionalne Centrum Polityki
Spotecznej w Lodzi, £6dz 2020, s. 65.

42 W placéwkach systemu pieczy zastepczej (placowkach
opiekunczo-wychowawczych, regionalnych placowkach
opiekuniczo-terapeutycznych oraz interwencyjnych osrodkach
preadopcyjnych), instytucjonalnych formach dlugoterminowej
stacjonarnej opieki o charakterze opiekunczo-leczniczym (zakladach
opiekunczoleczniczych, zakladach pielegnacyjno-opiekunczych, a takze
hospicjach i oddziatach medycyny paliatywnej) oraz instytucjonalnych
formach szkolno-wychowawczych (mlodziezowych osrodkach
wychowawczych i mlodziezowych o$rodkach socjoterapii).

»ratunku’, kierujac dzieci poza obreb systemu pieczy za-
stepczej. W ten sposdb liczba dzieci w pieczy mogtaby ma-
le¢, ale kosztem umieszczenia ich w ,,niewidocznych” pla-
cowkach, a nie w wyniku rozwoju rodzinnych form opieki.
Obawy te oparte byly na przedstawionej powyzej analizie
dotychczasowego postepu deinstytucjonalizacji w Polsce,
$wiadczacej o wysokim przywigzaniu do instytucji przy jed-
noczesnym braku zrozumienia dla potrzeb koniecznych do
rozwoju rodzinnych form opieki.
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