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Innowacja spoteczna byta testowana w ramach projektu POWER.04.01.00-00-1053/15
pt. ,,Ustugi opiekunicze dla oséb niepetnosprawnych” realizowanego w ramach Programu
Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj 2014-2020, wspodtfinansowanego ze Srodkéw
Europejskiego Funduszu Spotecznego
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1. Krétki opis innowacji spotecznej - informacja o produkcie i jego zastosowaniu,
charakterystyka ustugi i/lub produktu, zasady korzystania, innowacyjnos¢ w
poréwnaniu z dotychczas dostepnymi rozwigzaniami

Do gtéwnego zakresu innowacji nalezy:

1. Nowatorskie podejscie do ustug asystenckich i opiekunczych, poszerzajgce katalog
czynnosci mozliwych do realizacji o zadania wykonywane na rzecz niepetnospranwcyh dzieci,

2. Potozenie gtdwnego nacisku na potrzeby grupy dotychczas niedostrzeganej z perspektywy
systemu wsparcia, tj. rodzicow dzieci niepetnosprawnych, ktérych rola w procesie
rehabilitacji spotecznej i zawodowej jest decydujaca.

Jak wynika z doswiadczen realizatora innowacji Fundacji Imago ustugi tego typu:

1. Zapobiegajg wypaleniu opiekunéw i os. zaleznych, odcigzajg fizycznie i psychicznie
opiekuna.

2. Pomagajg opiekunowi w petnieniu roli opiekuna oraz umozliwiajg funkcjonowanie w
innych zyciowych rolach.

3. Wzmacniajg deinstytucjonalizacje wsparcia — w duzej mierze mogg by¢ swiadczone w
formule srodowiskowe;.

4. Os. zaleznym oferuja mozliwo$é petniejszego rozwoju i uczestnictwa w Srodowisku
lokalnym lub poza nim.

5. Umozliwiajg osobom zaleznym funkcjonowanie w srodowisku lokalnym.

6. Mogg ogranicza¢ wydatki publiczne na wsparcie os. zaleznych i ich opiekunéw, zwtaszcza w
odniesieniu do kosztéw opieki instytucjonalnej i dtugoterminowej.

Od codziennego wysitku opiekunéw zalezy przede wszystkim sukces edukacyjny i
ogolno - zyciowy os. zaleznych, a znacznie mniejszej mierze od specjalistow. Rodzice i
opiekunowie doswiadczajg w sposéb staty ograniczen w funkcjonowaniu spotecznym, badz
zawodowym, spowodowanych koniecznoscig diugotrwatej opieki. System wsparcia os.
niepetnosprawnych jako taki koncentruje sie na rozwijaniu ustug przyjmujgc czesto
perspektywe specjalistéw i instytucji. Tymczasem to wifasnie ich opiekunowie sg w
najwiekszej mierze odpowiedzialni i zaangazowani w ich rozwéj w kazdej wtasciwie sferze
(zdrowia, edukacji, integracji spofecznej, samodzielnego zycia), co przektada sie na
niedostrzegang przez system olbrzymig liczbe roboczo-godzin, wynikajgcych z codziennego
wysitku rodzicow.

M.in. w Niemczech czy WIk. Brytanii funkcjonuje systemowo dostepna ustuga tzw.
krotkiej przerwy (short break, family relief), ktérej celem jest przede wszystkim stworzenie
opiekunom os. niepetnosprawnych mozliwosci regeneracji sit i lepszego bilansu osobistego
poprzez odcigzenie, w czesto 24-godz. opiece nad dzieémi, czy starszymi os.
niepetnosprawnymi.

Stad celem innowacji jest przede wszystkim zapewnienie opiekunom faktycznym
wsparcia ze wzgledu na obcigzenia wynikajgce z opieki nad osobg zalezng, a takze realizacja
prawa opiekundw faktycznych do samorealizacji w nawigzaniu do KNZ o prawach os. z
niepetno sprawnosciami.
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Al. Szczegétowy system wsparcia, organizacja pracy.

Wsparcie w ramach innowacji jest realizowane przez utworzony zespét asystentow,
ktorych liczba i kompetencje sg uzaleznione od potrzeb grupy uczestnikdw obejmowanych
wsparciem. Po przeprowadzeniu wywiadow diagnostycznych wsrdéd grupy uczestnikéw
nastepuje etap dopasowywania asystentow, z mozliwoscig wymiany asystentow w sytuacji,
gdy nie spetniajg oczekiwan klientow lub nie posiadajg wymaganych umiejetnosci. Ustugi sg
realizowane w formule beznoclegowej, tj. kazdy z klientéw ma do wykorzystania okreslong
liczbe godzin (w przypadku innowacji 23 godziny wsparcia na miesigc). Czas, miejsce i
intensywnos¢ realizacji ustug jest wskazywana przez klienta. Kluczowa role w procesie
organizacji wsparcia ma Diagnosta — Dyspozytor, ktéry zawiera kontrakt z klientem, dobiera
asystentéw do potrzeb klienta, przeprowadza wywiady diagnostyczne - definiuje
zapotrzebowanie na ustugi, czuwa nad procesem dopasowywania asystenta od potrzeb
klientow, reaguje na sytuacje kryzysowe, monitoruje pod wzgledem jakoSciowym i
iloSciowym sposdb realizacji ustug.

Z ustug bedzie mozna skorzysta¢ 7 dni w tygodniu z wytgczeniem czasu nocnego.
Zamoéwienie na ustugi bedzie zgtoszone na 24h wczesniej, od poniedziatku do pigtku, w
godzinach 10:00-16:00 (telefonicznie i/lub mailowo). W wyjatkowych przypadkach klienci
mogq zamoéwié asystenta bezposrednio w dniu, w ktdrym majg potrzebe skorzystania z
pomocy. W wyniku zgtoszenia zamodwienia zostanie przeprowadzona diagnoza potrzeb
(spotkanie osobiste w miejscy zamieszkania lub biurze, kontakt telefoniczny w przypadku
prostych zlecen), warunkujaca zawarcie kontraktu z klientem na konkretne czynnosci. Na
etapie realizacji ustug, w porozumieniu z klientem, Diagnosta-Dyspozytor bedzie na biezgco
uzgadniat czynnosci do wykonania przez asystenta/opiekuna, cel, czas, miejsce spotkania z
AON. Po wstepnym wywiadzie Diagnosta-Dyspozytor przydzieli odpowiedniego do tego
zadania asystenta, dopasowujgc do potrzeb i oczekiwan klienta oraz specyfiki ustug. Bardzo
istotne beda zagadnienia zwigzane z rodzajem niepetnosprawnosci, barierami mozliwymi do
napotkania podczas realizacji ustugi, wymogami posiadania dodatkowych umiejetnosci od
asystenta.

A2. organizacja stanowisk pracy.

DYSPOZYTOR-DIAGNOSTA. Odpowiedzialny za proces $wiadczenia ustug w zgodzie ze
standardem  centrum asystenckiego, zawieranie kontraktu z klientem, definiowanie
czynnosci do wykonania przez asystenta/opiekuna, cel, czas, miejsce spotkania z asystentem,
dobdr asystentéw do potrzeb klienta, proces aktywizacji UP, telekonsultacje, rozwigzywanie
sytuacji kryzysowych, nadzdér nad efektywnoscig sSwiadczonych ustug.. Wymagania:
doswiadczenie w pracy na podobnym stanowisku, znajomos$é srodowiska ONIN i potrzeb
klientéw.

ASYSTENCI.
Opis kompetencji:

a. Asystenci posiadajg odpowiednie predyspozycje osobowosciowe oraz kompetencje
personalne i spoteczne, tj.:
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e podstawowe: empatia, zrownowazenie emocjonalne, solidnos¢, zaradnosc,
cierpliwosé, dyskrecja, odpornos¢ na stres, kultura osobista, motywacja do pracy,
umiejetno$¢ samoorganizacji;

e pozadane: umiejetno$é stuchania, umiejetno$¢ nawigzywania kontaktu z innymi,
asertywnosc.

e b. doswiadczenie w pracy z osobg niepetnosprawng, w tym wsrdd cztonkdw rodziny
lub bliskich oséb, poswiadczone formalnie bgdz nieformalnie.

A3. Sposdb rekrutacji.

Dziatania rekrutacyjne moga byC realizowane realizowane w oparciu o lokalng sie¢
kontaktéw instytucjonalnych oraz juz posiadang sie¢ klientdw organizacji oraz materiaty
promocyjno — informacyjne. Informacje mozina przekazywaé za posrednictwem strony
WWW, bezposrednio w siedzibach organizacji oraz podczas spotkan indywidualnych i
grupowych w instytucjach swiadczacych ustugi na rzecz opiekundw faktycznych (m.in. WTZ,
SDS, DPS, ZAZ, NGO, OPS, PCPR, szkoty specjalne, przedszkola). Rozmowy z klientami mozna
przeprowadzac w siedzibie organizacji, a takze w miejscu zamieszkania klienta, badz innych
wyznaczonych miejscach spotkan, co jest w praktyce sytuacjg bardzo czesta.

Na etapie rekrutacji nalezy zweryfikowaé posiadanie orzeczenia o niepetnosprawnosci lub
réwnowaznego, a takze wypetni¢ arkusz wywiadu diagnostycznego wraz z klientem.

B1 Metodologia diagnozy potrzeb.
Metodologia obejmuje badania potrzeb klienta w trackie wywiadu obejmuje:
- sytuacje spoteczno — ekonomiczng,

- uwarunkowania lokalowe i zwigzane z dostepnosci architektoniczng lokalu i
bezposredniego otoczenia,

- korzystanie z innych form wsparcia, edukacji, terapii,

- oczekiwania wobec asystenta i sposobu realizacji ustugi (min. czestotliwosci, pora
dnia/tygodnia, zakres czynnosci),

- zaangazowanie innych oséb w opieke nad osobg zalezng.
Przeprowadzona diagnoza potrzeb determinuje przede wszystkim:

- cechy i kompetencje poszukiwanego asystenta,

- zakres iloSciowy wsparcia w skali tygodnia i miesigca.

B2. Niezbedne zasoby lokalowo — sprzetowe.

W formule beznoclegowej ustugi w ramach programu wymagajg podstawowe zaplecza
lokalowego, tj. stanowisko pracy Dyspozytora (w tym komputer, wyodrebniony nr telefonu),
sala spotkan grupowych i indywidualnych z klientami i asystentami.

2. Opis grup uczestnikdw. Charakterystyka grupy jej potrzeby i wymagania. Podziat na
uzytkownikdw (instytucje, organizacje korzystajgce z innowacji) i odbiorcow -
opiekunowie 0sob zaleznych (rodzice, opiekunowie prawni, terapeuci) i osoby z
niepetno sprawnosciami,

- rekomendacje (wnioski i uwagi wynikajgce z fazy testowania)
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Al. Odbiorcy - opiekunowie faktyczni: osoby sprawujgca opieke nad os. zalezng (z ktéra
najczesciej wspdlnie zamieszkujg), doswiadczajgce dtugotrwatych obcigzen wynikajgcych z
tej opieki.

Do potrzeb tej grupy nalezy:

- zapewnienie odcigzenia od obowigzkéw wynikajgcych z dtugotrwatej opieki nad osobg
zalezng, m.in. czasu na regeneracje sily, realizacje innych obowigzkéw rodzinno -
zawodowych,

- Zapewnienie opieki dzieciom w zakresie asysty indywidualnej, w tym asysty domowej,
- Prowadzenie asystenckiego wsparcia edukacyjnego,

- Organizowanie dzieciom czasu wolnego, prowadzenie zabaw i zaje¢ dodatkowych
uwzgledniajacych wiek dziecka, jego rozwdj i potrzeby,

- Pomoc w czynno$ciach samoobstugowych,

- Zapewnienie statej wspodtpracy z placéwkami rehabilitacyjnymi i os$wiatowymi oraz z
rodzicami dziecka.

A2. Odbiorcy - os. zalezne: os. z niepetnosprawnoscia.

Do potrzeb tej grupy nalezy:

mozliwos¢ funkcjonowania w nowym srodowisku, poszerzenie kregu znajomych, nabycie no
wych umiejetnosci,

- uzyskanie wiekszej niezaleznosci i nawigzywanie nowych relacji.
- wieksza decyzyjnosé i samodzielnos¢ w wykonywaniu codziennych czynnosci.

B1. Uzytkownicy: Organizacje pozarzadowe prowadzgce m.in. Warsztaty Terapii Zajeciowej,
Srodowiskowe Domy Samopomocy, programy edukacyjne i reintegracyjne, placéwki
oSwiatowe.

B2. Uzytkownicy - Instytucje publiczne: powiatowe centra pomocy rodzinie, osrodki pomocy
spotecznej, samorzad gminny, powiatowy, regionalny, jednostki oswiatowe.

Do potrzeb uzytkownikéw nalezg:

- pozyskanie wiedzy nt. modeli organizacji ustug tzw. krétkiej przerwy, tj. wzorcodw rozwigzan
i dobrych praktyk

- uzupetnienie kwalifikacji personelu w zakresie nowych ustug

- pozyskanie nowych narzedzi i metod pracy

- wprowadzenie modyfikacji w sposobie organizacji obecnie swiadczonych ustug.
C1. Rekomendacje i wnioski z fazy testowania.

Mozliwos$¢ korzystania z rozwigzania stanowita dla klientéw przede wszystkim odcigzenie,
pozwolita na odczucie olbrzymiego komfortu. W sposéb posredni przyczyniata sie do
zaspokajania potrzeb niepetnosprawnych o0séb zaleznych. Dostep do ustug opieki
wytchnieniowej umozliwit pobudzenie poszczegdlnych rdl spotecznych (innych poza byciem
matkg/ojcem niepetnosprawnego dziecka). Ustugi wptynety rowniez na samorozwdj oraz
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pomogty zatroszczy¢ sie o stan zdrowia zaangazowanych w projekt rodzicdw. Korzystanie z
ustug pomogto poszczegdlnym rodzicom przetamac strach zwigzany z powierzeniem dziecka
osobie spoza rodziny (lek przed nieznanym, brak gotowosci). Dzieki decyzji skorzystania z
ustug, wiele rodzin zmienito podejscie do tego typu swiadczenia pomocy, rodzice stali sie
bardziej ufni i otwarci w stosunku do innych ludzi.

Podstawowym mankamentem programu byfta zbyt mata liczba godzin przypadajgca na
uczestnika i ograniczona dostepnosé asystentdw w poszczegdlne dni miesigce oraz pory dnia.
Ustugi odbywaty sie zazwyczaj wedtug mozliwosci czasowych asystenta/ow, ktére nie zawsze
pokrywaty sie z zapotrzebowaniem osoby niepetnosprawnej, co wynikato z faktu, iz praca na
rzecz programu stanowita jedno z kilku zobowigzan zawodowych. Efektem takiej sytuacji
byta m. in. niewielka sposobnos¢ podjecia przez rodzica zawodowe] pracy. Co wiecej,
koniecznos¢ uczeszczania wielu niepetnosprawnych oséb zaleznych na dodatkowe zajecia
(m.in. logopeda, fizjoterapeuta, psycholog) powodowata trudnosci w przemieszczaniu sie do
specjalistéw oraz generowata koszty. Stosownym rozwigzaniem tej sytuacji wydaje sie by¢
zapewnienie warunkéw dla trwatego swiadczenia ustug, co z kolei pozwolitoby zatrudnic
kadre asystentéw w petnym lub szerszy wymiarze czasowym, a w konsekwencji wiekszg
dostepnos¢ personelu w odniesieniu do zapotrzebowania zgtaszanego przez klientéw.

3. Produkty posrednie wchodzace w sktad modelu to:

- wz0r ankiety ewaluacyjne;j
- wzOr wywiadu diagnostycznego.

4. .Dostepnosc produktu finalnego.

Wersja elektroniczna produktu finalnego bedzie dostepna na stronie www projektu
,Ustugi opiekuricze dla osdb niepetnosprawnych” lub stronie www innowatora
www.fundacjaimago.pl

Osoba do kontaktu: Piotr Kuzniak, piotr.kuzniak@fundacjaimago.pl, 691 270 754
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