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PSYCHIATRIA SRODOWISKOWA

Psychiatryczna opieka zdrowotna osadzona w
spotecznosci polega na swiadczeniu petnego
zakresu skutecznej opieki psychiatrycznej dla
okreslonej populacji, jest poswiecona leczeniu i
pomocy osobom z zaburzeniami psychicznymi
proporcjonalnie do ich cierpienia lub trudnej
sytuacji, we wspotpracy z innymi organizacjami
lokalnymi

G. Thornicroft i M. Tansela , 1999
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Zrodto: prof. Jacek Wciérka — konferencja w Katowicach 16 pazdziernika 2019 .
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Zalecenia

Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii

i Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy w sprawie
opieki czynnej w poradniach zdrowia psychicznego (2003)

2. Definicja opieki czynnej i kryteria kwalifikacji

2.1. Czynna opieka w ambulatoryjnym lecznictwie
psychiatrycznym oznacza aktywne i zorganizowane
postepowanie zespotu terapeutycznego poradni, majace na
celu przywrdcenie badz poprawe stanu zdrowia psychicznego
pacjentdw oraz utatwienia im samodzielnego zycia w
srodowisku spotecznym.
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Zrédto: prof. Jacek Wciérka — konferencja w Katowicach 16 pazdziernika 2019 r.



nowe mozliwosci

srodowiskowa opieka psychiatryczna: srodowiskowe CZP
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Zrédto: prof. Jacek Wciérka — konferencja w Katowicach 16 pazdziernika 2019 r.



nowe mozliwosci
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Zrédto: prof. Jacek Wciérka — konferencja w Katowicach 16 pazdziernika 2019 r.
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Program pilotazowy
Centrum Zdrowia Psychicznego

Podmiot leczniczy prowadzacy CZP zapewnia

- kompleksowg opieke zdrowotng nad osobami z zaburzeniami
psychicznymi

- na okreslonym obszarze terytorialnym

- w formie: pomocy doraznej, ambulatoryjnej, dziennej, szpitalnej
| Srodowiskowej.

(art. 5a UOZP)

Por. zdrowia psych.

wspotpraca z POZ,
systemami pomocy

Punkt
Zgtoszeniowo-

dziat dzienny Koordynacyjny
(PZK)

Zesp. leczenia Srodowisk.

spotecznej, NGOs i in.

Od

Oddziat catodobowy



STRUKTURA CENTRUM ZDROWIA PSYCHICZNEGO

CZP dla dorostych sktada sie co najmniej z
zespotu:

 ambulatoryjnego (przychodni)
Osoby z » sSrodowiskowego (mobilnego)

zaburzeniami « dziennego

psychicznymi
FO0-F99

* szpitalnego (opieka catodobowa)

Personel CZP moze pracowac jednoczesnie
W wiecej niz jednym zespole.

Punkt zgtoszeniowo-koordynacyjny zapewnia szybkag
rejestracje, koordynacje swiadczen oraz w koniecznych
przypadkach interwencje kryzysowg — jest dostepny przez
7/ dni w tygodniu w miare moznosci przez catg dobe.



Miejsca objete pilotazem od 2017

Planowany czas trwania
pilotazu:
1.VI1.2018 — 30.VI.2021

27 centrow zdrowia
psychicznego
w 14 wojewddztwach

OGOLEM — ok. 3 min
mieszkancow




Planowane rozszerzenie pilotazu 2019 - w
uktadzie wojewoddzkim (16 pazdziernika2019)
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Planowane dziatania 2019/2020

1) 2019:
1) "duza” nowelizacja rozporzgdzenia pilotazowego
2) rozszerzenie pilotazu (powiekszenie obszaréw CZP + nowe CZP)

3) udziat w zakresie programowania nowej perspektywy finansowej
funduszy europejskich na lata 2021-2027 - deinstytucjonalizacja

2) 2020:

1) udziat w zakresie programowania nowej perspektywy finansowej
funduszy europejskich na lata 2021-2027 - deinstytucjonalizacja

2) zatozenia nowelizacji ustawy o ochronie zdrowia psychicznego —
wprowadzajgce model srodowiskowy

3) wojewodzkie mapy obszarow dziatania CZP (docelowe)
4) standardy organizacyjne opieki zdrowotnej w CZP

5) rozszerzenie pilotazu — kolejny etap



OPIEKA PSYCHIATRYCZNA DLA DOROStYCH 2019
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MAPA ZASOBOW KADROWYCH | INSTYTUCJONALNYCH - 2019
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CENTRUM ZDROWIA PSYCHICZNEGO w NPOZP

CZP udziela pomocy:

czynnej, tj. leczenia i wsparcia osobom z

przewlektymi zaburzeniami psychicznymi,
wymagajacym ciggtosci opieki, aktywnego 4
podtrzymywania kontaktu i wyprzedzajgcego % pRs

rozwigzywania probleméw; . A 4
dfugoterminowej — innym osobom z przewlektyr , f $

zaburzeniami psychicznymi; A "

krotkoterminowej — osobom z zaburzeniami
epizodycznymi lub nawracajgcymi;

doraznej— osobom w stanach nagtych i pilnych;

konsultacyjnej — innym osobom potrzebujgcym
swiadczen diagnostycznych lub porad.



Zalecenia
Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii
i Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii Dzieci i Miodziezy w
sprawie opieki czynnej w poradniach zdrowia psychicznego (2003)

2. Definicja opieki czynnej i kryteria kwalifikacji

2.1. Czynna opieka w ambulatoryjnym lecznictwie
psychiatrycznym oznacza aktywne i zorganizowane
postepowanie zespotu terapeutycznego poradni, majace na
celu przywrdcenie badz poprawe stanu zdrowia psychicznego
pacjentdw oraz utatwienia im samodzielnego zycia w
sSrodowisku spotecznym.



Zalecenia
Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii
i Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii Dzieci i Miodziezy w
sprawie opieki czynnej w poradniach zdrowia psychicznego (2003)

2.2. Opieka czynng nalezy objac¢ pacjentdw, ktdrych stan zdrowia wymaga
systematycznej farmakoterapii, psychoterapii lub socjoterapii (MODEL BIO-PSYCHO-
SPOLECZNY). Opieka czynna nalezy objgé w szczegdlnosci chorych:

e znasilonymi objawami zaburzen psychotycznych,

e z czestymi zaostrzeniami i nawrotami choroby,

ez catosciowymi zaburzeniami rozwoju psychicznego,

* zzaburzeniami odzywiania, jesli stan somatyczny zagraza ich zdrowiu,

* wymagajacych w okresie remisji systematycznego leczenia zapobiegajacego
nawrotom,

* niezdolnych do samodzielnej egzystencji, a pozbawionych dostatecznej opieki oséb
bliskich,

* pozostajacych w konfliktowej sytuacji sSrodowiskowej,
* nieletnich w sytuacji zaniedbania opieki ze strony rodziny,
* nieletnich skierowanych do opieki poradnianej przez Sad Rodzinny.



Zalecenia
Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii
i Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii Dzieci i Miodziezy w
sprawie opieki czynnej w poradniach zdrowia psychicznego (2003)

2.3. Podjecie decyzji o czynnym kierowaniu przebiegiem leczenia pacjenta
zobowigzuje poradnie do:

* sporzadzenia i korygowania planu terapeutycznego,

e zapewnienia odpowiedniej czestosci kontaktow zespotu terapeutycznego
z chorym, a w przypadku nieletnich takze z jego rodzicami,

* wspotpracy ze srodowiskiem spotecznym pacjenta, a w przypadku
nieletnich takze z rodzing i szkotg, oraz do pomocy w rozwigzywaniu
problemow socjalno-bytowych, jesli zachodzi taka potrzeba,

» wspotpracy i wspotdziatania z oddziatem szpitalnym oraz placowkami
podstawowej opieki zdrowotnej, gdy stan chorego wymaga ich udziatu w
leczeniu.

* W stosunku do chorych objetych opieka czynng zaleca sie rozszerzenie (w
miare mozliwosci kadrowych i organizacyjnych) swiadczen poradni o
Swiadczenie zespotu srodowiskowego i hospitalizacji dziennej oraz
tworzenie lub wspieranie grup samopomocy pacjentdéw i ich rodzin.



Zalecenia
Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii
i Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii Dzieci i Miodziezy w
sprawie opieki czynnej w poradniach zdrowia psychicznego (2003)

3. Sprawowanie opieki czynnej

3.1. W stosunku do kazdego pacjenta zakwalifikowanego do opieki czynnej, lekarz
zobowigzany jest do sporzadzenia — po konsultacji z pozostatymi cztonkami
zespotu terapeutycznego — planu terapeutycznego i zamieszczenia go w historii
choroby. Plan terapeutyczny powinien zawierac liste podstawowych problemow
zdrowotnych i spotecznych chorego, celéw terapii oraz planowanych metod ich
osiggniecia.

3.2.1. W stosunku do wszystkich chorych grupy opieki czynnej obowigzuje zasada
zorganizowania co najmniej jednego kontaktu z pacjentem w okresie 2 miesiecy.
Personel poradni zobowigzany jest do:

* wyznaczania przy kazdym kontakcie terminu i miejsca nastepnego kontaktu z
poradnig,

» okreslenia termindw wizyt pacjentom wypisanym z oddziatu psychiatrycznego z
zaleceniem opieki czynnej w okresie nie przekraczajacym 3 tygodni od daty wypisu
(jezeli zalecenia szpitala nie sg inne),

e kontroli zgtaszania sie pacjentdow w wyznaczonym terminie,
* podjecia odpowiednich dziatan w przypadku niezgtoszenia sie chorego.



Zalecenia
Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii
i Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii Dzieci i Miodziezy w
sprawie opieki czynnej w poradniach zdrowia psychicznego (2003)

3.2.2. W przypadku niezgtoszenia sie pacjenta w wyznaczonym terminie lekarz
poradni zdrowia psychicznego ustala dopuszczalny okres zwtoki w kontakcie
Z pacjentem oraz podejmuje co najmniej jeden sposrdd nastepujacych
sposobOw nawigzania kontaktu:

* kontakt telefoniczny z pacjentem lub jego rodzing,

* kontakt listowny (wystanie listu z prosba o zgtoszenie sie do poradni, na
kopercie nie nalezy przystawiac pieczatki poradni zdrowia psychicznego),

* kontakt bezposredni (najczesciej wizyta lekarza lub innego fachowego
pracownika w domu pacjenta).

Podjete dziatania majg na celu utrzymanie kontaktu pracownika poradni z
pacjentem w terminie nie przekraczajgcym ustalonego okresu zwtoki.

3.2.3. Srodki transportu, utatwiajace personelowi poradni bezposredni
kontakt z pacjentami udostepnia dyrekcja zespotu opieki zdrowotne,;.



Zalecenia
Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii
i Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii Dzieci i Miodziezy w
sprawie opieki czynnej w poradniach zdrowia psychicznego (2003)

3.3. Zespot terapeutyczny poradni zobowigzany jest do utrzymania ciggtego
kontaktu ze srodowiskiem spotecznym pacjenta. Kontakty te winny stuzyc:

e uzyskaniu niezbednych danych o stanie zdrowia i funkcjonowaniu
spotecznym chorego,

* rozwigzywaniu jego problemow srodowiskowych.

Rozwigzaniu problemow srodowiskowych pacjenta stuzy¢ moze
organizowanie sesji rodzinnych, prowadzenie rozmoéw o charakterze
konsultacyjnym z bliskimi pacjenta oraz w niezbednym zakresie z jego
sgsiadami badz wspotpracownikami. Wskazane jest prowadzenie réznych
form pomocy i interwencji psychoterapeutycznych i socjoterapeutycznych,
ktorych zakres i intensywnosc¢ zalezne sg od mozliwosci lokalowych,
kadrowych i organizacyjnych poradni. / Podjecie takich dziatan powinny
poprzedzac¢ analiza sytuacji sSrodowiskowej pacjenta oraz - poza
wyjatkowymi przypadkami — uzyskanie jego zgody.



Zalecenia
Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii
i Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii Dzieci i Miodziezy w
sprawie opieki czynnej w poradniach zdrowia psychicznego (2003)

3.3.1. Poradnia zobowigzana jest do pomocy w uzyskaniu oparcia socjalno-bytowego

dla pacjentow grupy opieki czynnej znajdujgcych sie w ztych warunkach bytowych.
Szczegodlnie aktywnej pomocy wymagajq ci, ktorzy ze wzgledu na zty stan zdrowia
psychicznego oraz brak opieki bliskich nie sg zdolni do samodzielnego
rozwigzywania swych problemdéw. Obowigzkiem poradni jest wtedy zainicjowanie
kontaktu z wtasciwymi placdwkami, przygotowanie i przekazanie wymaganych
whnioskow oraz nadzorowanie skutecznosci uzyskiwanej pomocy w zakresie:

spraw mieszkaniowych,

orzecznictwa inwalidzkiego,

zaopatrzenia emerytalnego,

opieki nad dzieckiem,

kontynuacji nauki lub zatrudnienia,

swiadczen bytowych (pienieznych, w naturze lub ustugach),

umieszczenia w placowkach opiekunczych (np. srodowiskowym domu
samopomocy, zaktadzie opiekunczo-leczniczym, domu pomocy spotecznej).



Zalecenia
Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii
i Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii Dzieci i Miodziezy w
sprawie opieki czynnej w poradniach zdrowia psychicznego (2003)

3.3.1. Poradnia zobowigzana jest do pomocy w uzyskaniu oparcia socjalno-bytowego

dla pacjentow grupy opieki czynnej znajdujgcych sie w ztych warunkach bytowych.
Szczegodlnie aktywnej pomocy wymagajq ci, ktorzy ze wzgledu na zty stan zdrowia
psychicznego oraz brak opieki bliskich nie sg zdolni do samodzielnego
rozwigzywania swych problemdéw. Obowigzkiem poradni jest wtedy zainicjowanie
kontaktu z wtasciwymi placdwkami, przygotowanie i przekazanie wymaganych
whnioskow oraz nadzorowanie skutecznosci uzyskiwanej pomocy w zakresie:

spraw mieszkaniowych,

orzecznictwa inwalidzkiego,

zaopatrzenia emerytalnego,

opieki nad dzieckiem,

kontynuacji nauki lub zatrudnienia,

swiadczen bytowych (pienieznych, w naturze lub ustugach),

umieszczenia w placowkach opiekunczych (np. srodowiskowym domu
samopomocy, zaktadzie opiekunczo-leczniczym, domu pomocy spotecznej).



Zalecenia
Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii
i Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii Dzieci i Miodziezy w
sprawie opieki czynnej w poradniach zdrowia psychicznego (2003)

3.3.2. W zakresie pomocy udzielanej pacjentom,
poradnia jest zobowigzana czynnie
wspotpracowac z innymi dziatajacymi w
rejonie poradni placowkami lecznictwa
psychiatrycznego, terenowymi organami
administracji rzgdowej i samorzgdowej oraz
organizacjami i stowarzyszeniami spotecznymi
oferujagcymi pomoc lub samopomoc w
zakresie oparcia spotecznego.



Zalecenia
Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii
i Konsultanta Krajowego w dziedzinie Psychiatrii Dzieci i Miodziezy w
sprawie opieki czynnej w poradniach zdrowia psychicznego (2003)

3.4. Niezbednym warunkiem zachowania ciggtosci leczenia
jest utrzymywanie przez poradnie statego kontaktu z
wtasciwym oddziatem szpitala psychiatrycznego badz
ogolnego. Zaleca sie systematyczne utrzymywanie takiego
kontaktu w formie:

* wymiany informacji oraz przekazywania dokumentéw
pacjentdw opuszczajgcych szpital i rozpoczynajacych
hospitalizacje,

* wzajemnych konsultacji w trudnych przypadkach
diagnostycznych i terapeutycznych,

* okresowych spotkan z ordynatorem i zespotem oddziatu.



Program POWER - Deinstytucjonalizacja ustug swiadczonych na rzecz
0sOb z zaburzeniami i chorobami psychicznymi

Ministerstwo Rozwoju w 2015 r. ogtosito nabor nr POWR.04.01.00-
12.00-00-002/15, ktérego celem byta realizacja dziatan
wspierajgcych proces deinstytucjonalizacji ustug swiadczonych dla
0sOb z zaburzeniami i chorobami psychicznymi.

Wiekszos¢ opracowywanych i pozytywnie ocenionych modeli ma
charakter uniwersalny, tj. dedykowana jest osobom z wszelkiego
rodzaju zaburzeniami i chorobami psychicznymi. Kilka modeli jest
bardziej ukierunkowanych, np. na osoby starsze chorujgce na
zespoty otepienne, osoby z tzw. podwojng diagnozg, osoby
doswiadczajgce depresiji, czy dzieci i mtodziez cierpigcg m.in. na
uzaleznienia od substancji psychoaktywnych bgdz zaburzenia
jedzenia.

https://www.power.gov.pl/strony/o-programie/projekty/innowacje-
spoleczne-rezultaty/deinstytucjonalizacja-w-psychiatrii/
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https://www.power.gov.pl/strony/o-programie/projekty/innowacje-spoleczne-rezultaty/deinstytucjonalizacja-w-psychiatrii/
https://www.power.gov.pl/strony/o-programie/projekty/innowacje-spoleczne-rezultaty/deinstytucjonalizacja-w-psychiatrii/
https://www.power.gov.pl/strony/o-programie/projekty/innowacje-spoleczne-rezultaty/deinstytucjonalizacja-w-psychiatrii/
https://www.power.gov.pl/strony/o-programie/projekty/innowacje-spoleczne-rezultaty/deinstytucjonalizacja-w-psychiatrii/
https://www.power.gov.pl/strony/o-programie/projekty/innowacje-spoleczne-rezultaty/deinstytucjonalizacja-w-psychiatrii/
https://www.power.gov.pl/strony/o-programie/projekty/innowacje-spoleczne-rezultaty/deinstytucjonalizacja-w-psychiatrii/
https://www.power.gov.pl/strony/o-programie/projekty/innowacje-spoleczne-rezultaty/deinstytucjonalizacja-w-psychiatrii/
https://www.power.gov.pl/strony/o-programie/projekty/innowacje-spoleczne-rezultaty/deinstytucjonalizacja-w-psychiatrii/
https://www.power.gov.pl/strony/o-programie/projekty/innowacje-spoleczne-rezultaty/deinstytucjonalizacja-w-psychiatrii/

Opracowane modele deinstytucjonalizacji, ktore uzyskaty pozytywna
rekomendacje Grupy Sterujgcej ds. Deinstytucjonalizacji do testowania: cz.1

1. Stowarzyszenie Niepetnosprawni dla Srodowiska EKON

Model: Kompleksowe wsparcie oséb z zaburzeniami i chorobami psychicznymi w
Warszawie (ZIP 2 MB)

2. Fundacja Wspierania Rozwoju Spotecznego "Leonardo”
Model: Deinstytucjonalizacja szansg na dobrg zmiane (7Z 5 MB) - wersja zmieniona
Deinstytucjonalizacja szansg na dobrg zmiane (ZIP 73 MB)

3. Zaktad Pielegnacyjno-Opiekunczy im. Ks. Jerzego Popietuszki w Toruniu

Model: Skoordynowana opieka srodowiskowa skierowana do oséb z choroba otepienng i
ich opiekunéw (ZIP 17 MB)

4. Bielskie Stowarzyszenie Artystyczne Teatr Grodzki
Model: Ekosystemy na rzecz utrzymania zdrowia psychicznego w gminach (ZIP 11 MB)

5. Towarzystwo Przyjaciot Niepetnosprawnych

Model: TRANSFER: innowacyjny program przeniesienia ustug psychiatrycznych z instytucji
do srodowiska (7Z 13 MB) - wersja zmieniona

TRANSFER: innowacyjny program przeniesienia ustug psychiatrycznych z instytucji do
Srodowiska (ZIP 24 MB)



https://www.power.gov.pl/media/40495/D002_EKON.zip
https://www.power.gov.pl/media/40495/D002_EKON.zip
https://www.power.gov.pl/media/45279/LEONARDO.7z
https://www.power.gov.pl/media/45279/LEONARDO.7z
https://www.power.gov.pl/media/45279/LEONARDO.7z
https://www.power.gov.pl/media/40497/D003_LEONARDO.zip
https://www.power.gov.pl/media/40497/D003_LEONARDO.zip
https://www.power.gov.pl/media/40497/D003_LEONARDO.zip
https://www.power.gov.pl/media/40530/D005_ZAKLAD_PIELEGNACYJNO_OPIEKUNCZO.zip
https://www.power.gov.pl/media/40530/D005_ZAKLAD_PIELEGNACYJNO_OPIEKUNCZO.zip
https://www.power.gov.pl/media/40531/D007_TERATR_GRODZKI.zip
https://www.power.gov.pl/media/40531/D007_TERATR_GRODZKI.zip
https://www.power.gov.pl/media/40531/D007_TERATR_GRODZKI.zip
https://www.power.gov.pl/media/40531/D007_TERATR_GRODZKI.zip
https://www.power.gov.pl/media/40531/D007_TERATR_GRODZKI.zip
https://www.power.gov.pl/media/40531/D007_TERATR_GRODZKI.zip
https://www.power.gov.pl/media/45280/D010_TPN_Model_WERSJA_ZMIENIONA.7z
https://www.power.gov.pl/media/45280/D010_TPN_Model_WERSJA_ZMIENIONA.7z
https://www.power.gov.pl/media/40533/D010_TPN.zip
https://www.power.gov.pl/media/40533/D010_TPN.zip

Opracowane modele deinstytucjonalizacji, ktore uzyskaty pozytywnga
rekomendacje Grupy Sterujgcej ds. Deinstytucjonalizacji do testowania: cz.2

6. Stowarzyszenie Na Tak

Model: Moja sprawa! Model wsparcia usamodzielniania mtodych z zaburzeniami
psychicznymi (7Z 13 MB) - wersja zmieniona

Moija sprawa! Model wsparcia usamodzielniania mtodych z zaburzeniami psychicznymi (ZIP 8 MB)

7. Brodnowskie Stowarzyszenie Przyjacidt i Rodzin Osdb z Zaburzeniami Psychicznymi "Pomost"

Model: Warszawski Zintegrowany System Leczenia i Wspierania Srodowiskowego Oséb z
Zaburzeniami Psychicznymi (ZIP 6 MB)

8. Pallmed spodtka z ograniczong odpowiedzialnoscia

Model: Kujawsko-Pomorskie Srodowiskowe Centrum Opieki Psychogeriatrycznej w
Otepieniach (ZIP 6 MB)

9. Szpital Specjalistyczny im. dr J. Babinskiego SPZOZ w Krakowie

Model: Blizej Ciebie - model zintegrowanego leczenia i wsparcia srodowiskowego dla oséb z
zaburzeniami psychicznymi (ZIP 8 MB)

10. Regionalne Centrum Wspierania Inicjatyw Pozarzagdowych
Model: Centrum Zdrowia Psychicznego jako zindywidualizowane wsparcie (ZIP 3 MB)



https://www.power.gov.pl/media/45281/D014_STOWARZYSZENIE_NA_TAK_Model_WERSJA_ZMIENIONA.7z
https://www.power.gov.pl/media/45281/D014_STOWARZYSZENIE_NA_TAK_Model_WERSJA_ZMIENIONA.7z
https://www.power.gov.pl/media/40534/D014_STOWARZYSZENIE_NA_TAK.zip
https://www.power.gov.pl/media/40535/D015_POMOST.zip
https://www.power.gov.pl/media/40535/D015_POMOST.zip
https://www.power.gov.pl/media/40536/D017_PALLMED.zip
https://www.power.gov.pl/media/40536/D017_PALLMED.zip
https://www.power.gov.pl/media/40536/D017_PALLMED.zip
https://www.power.gov.pl/media/40536/D017_PALLMED.zip
https://www.power.gov.pl/media/40537/D024_SZPITAL_BABINSKI.zip
https://www.power.gov.pl/media/40537/D024_SZPITAL_BABINSKI.zip
https://www.power.gov.pl/media/40537/D024_SZPITAL_BABINSKI.zip
https://www.power.gov.pl/media/40537/D024_SZPITAL_BABINSKI.zip
https://www.power.gov.pl/media/40537/D024_SZPITAL_BABINSKI.zip
https://www.power.gov.pl/media/40538/D027_RCWiP.zip

Opracowane modele deinstytucjonalizacji, ktore uzyskaty pozytywna
rekomendacje Grupy Sterujgcej ds. Deinstytucjonalizacji do testowania: cz.3

11. Miasto Gdansk/Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie w Gdansku

Model: Gdanski model deinstytucjonalizacji ustug sSwiadczonych na rzecz oséb z
zaburzeniami psychicznymi (ZIP 9 MB)

12. Fundacja Inicjatyw Menedzerskich
Model: Wspdlnie mozemy wiecej (ZIP 29 MB)

13. RC fundacja konsultingu i rehabilitacji

Model: Nowe rozwiazania na rzecz wsparcia osob z zaburzeniami i chorobami
psychicznymi (ZIP 6 MB)

14. Wroctawskie Centrum Zdrowia Samodzielny Publiczny ZOZ

Model: Program zintegrowanych dziatan zdrowotnych, spotecznych i socjalnych
w procesie zdrowienia 0sob z doswiadczeniem choroby psychicznej (7Z 18
MB) - wersja zmieniona

Program zintegrowanych dziatan zdrowotnych, spotecznych i socjalnych w
procesie zdrowienia 0séb z doswiadczeniem choroby psychicznej (ZIP 6 MB)



https://www.power.gov.pl/media/40539/D028_MOPR_GDANSK.zip
https://www.power.gov.pl/media/40539/D028_MOPR_GDANSK.zip
https://www.power.gov.pl/media/40539/D028_MOPR_GDANSK.zip
https://www.power.gov.pl/media/40539/D028_MOPR_GDANSK.zip
https://www.power.gov.pl/media/40539/D028_MOPR_GDANSK.zip
https://www.power.gov.pl/media/40540/D031_FIM.zip
https://www.power.gov.pl/media/40541/D032_RC_FUNDACJA_KONSULTINGU_i_REHABILITACJI.zip
https://www.power.gov.pl/media/40541/D032_RC_FUNDACJA_KONSULTINGU_i_REHABILITACJI.zip
https://www.power.gov.pl/media/45282/Wroclawskie_centrum.7z
https://www.power.gov.pl/media/45282/Wroclawskie_centrum.7z
https://www.power.gov.pl/media/40543/D035_WROCLAWSKIE_CENTRUM.zip
https://www.power.gov.pl/media/40543/D035_WROCLAWSKIE_CENTRUM.zip

Deinstytucjonalizacja ustug Swiadczonych na rzecz osoéb z
zaburzeniami i chorobami psychicznymi w programie POWER 4.1
Model ,,Warszawa - Ursynow”

Centrum Koordynacji
wraz z Infolinia 24/7
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Deinstytucjonalizacja ustug Swiadczonych na rzecz osoéb z
zaburzeniami i chorobami psychicznymi w programie POWER 4.1
Model , Gdarnsk”

Rysunek 2 Schemat ,Gdarnskiego Modelu”

~~ 1 [ ~

~Gdanski zintegrowany model wsparcia srodowiskowego dla oséb z zaburzeniami psychicznymi" J

-

Prezydent Miasta Gdanska Wydzial Rozwoju Spotecznego oraz Partnerzy
Rada Programowa GPOZP
Gdanskie Forum na rzecz Zdrowia Psychicznego
Zespot Monitorujgco-Wdrozeniowy GPOZP

Partnerstwo Wdrozeniowe Gdanskiego Modelu deinstytucjonalizacji )
PUNKT INFORMACYJINO-KONSULTACYJINY 3

Dzialania informacyjno-konsultacyjne Infolinia Portal internetowy Informator
Edukacja spoteczna Edukacja specjalistow Kampanie spoteczne z

Stacjonarne oddziaty psychiatryczne (szpitale) Dzienne oddziaty psychiatryczne
Zespoly Leczenia wiskowego

Poradnie Zdrowia Psychicznego

Sacjalne] MOPY Placowki edukacyine
Scodownskowe Domy Samopomow Warsztaty Terapii Zajeciowe)
Punkty Wsparcia Srodowiskowego Zatrudnienie Wspomagane
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Poradnictwo rodzinne
Specjalistyczne Usiugi Opiekuncze
Kluby integradji spotecznej
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Hostele tera miejsca in

Zaktady Aktywizacji Zawodowej
Centra Integracji Spotecznej
Podmioty ekonomii spotecznej
Podmioty doradztwa edukacyjnego i zawodowego

Gdariski Program Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2016-2023 ]




Deinstytucjonalizacja ustug Swiadczonych na rzecz osoéb z
zaburzeniami i chorobami psychicznymi w programie POWER 4.1
Model , Gdarnsk”
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Deinstytucjonalizacja ustug Swiadczonych na rzecz osoéb z
zaburzeniami i chorobami psychicznymi w programie POWER 4.1
Model ,Torun”

o~ ~
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Deinstytucjonalizacja ustug swiadczonych na rzecz osob z
zaburzeniami i chorobami psychicznymi w programie POWER 4.1
Model ,Leonardo” z Wieliczki
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Deinstytucjonalizacja ustug swiadczonych na rzecz osob z
zaburzeniami i chorobami psychicznymi w programie POWER 4.1
Model ,Leonardo z Wieliczki”
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rodzin ...) dziatajgcymi na rzecz ochrony zdrowia psychicznego




Deinstytucjonalizacja ustug swiadczonych na rzecz osob z
zaburzeniami i chorobami psychicznymi w programie POWER 4.1
Model ,,Szpital Babiriskiego”

Schemat nr 1. Sciezki i kierunki wejécia i wyjécia pacjentéw z LCSOP.

SCIEZKI WEJSCIA DO LCSOP:

| éciezka - pacjent po leczeniu w
oddziale psychiatrycznym

Il $cieZka - skierowanie pacjenta przez
lekarza POZ

Il sciezka — pierwsza wizyta z wlasnej
inicjatywy pacjenta

IV $cieika - pierwsza wizyta pacjenta z
inicjatywy rodziny/ os6b bliskich

V scieika - skierowanie pacjenta przez
inne instytucje: OPS, OIK, UP, PES, etc.

VI scieika - pacjenci, ktorzy
dotychczas byli objeci leczeniem

srodowiskowym

LcSopP

DNI ROBOCZE: 8.00-20.00
zespot terapeutyczny
(3 LCSOP)

DYZUR CALtODOBOWY:
dni ustawowo wolne od
pracy: oraz dni robocze: 20.00-
8.00
(1LCcSoP)

PACJENCI OBJECI WSPARCIEM LCSOP:

PACJENCI PRZEKIEROWANI DO INNYCH
SYSTEMOW:

pacjenci ponizej 18-tego roku Zycia - rodzina/opiekunowie
zostang poinformowani o mozliwosci skorzystania z leczenia
w osrodkach i instytucjach wtasciwych dla dzieci i mfodziezy

skierowanie do leczenia w szpitalu: w oddziale stacjonarnym
psychiatrycznym lub w oddziatach specjalistycznych

odestanie transportem sanitarnym do SOR

skierowanie na leczenie odwykowe

skierowanie do innej specjalistycznej opieki ambulatoryjnej
lub lekarza podstawowe] opieki zdrowotnej

VIl $ciezka - pacjenci powracajacy do
LCSOP po zakoriczonym lub
przerwanym leczeniu w celu
ponownego podjecia leczenia

I Szybka Sciezka konsultacji i diagnozy

I Indywidualny Plan Leczenia i Wsparcia

przekazanie funkcjonariuszom Policji, o ile nie bedzie
wskazan do podjecia leczenia, a konieczne bedzie wylacznie
zapewnienie wytrzezwienia we wlasciwym osrodku




Deinstytucjonalizacja ustug Swiadczonych na rzecz osoéb z
zaburzeniami i chorobami psychicznymi w programie POWER 4.1
Model ,,Szpital Babiriskiego”

Schemat nr 2. Tryb postepowania z pacjentem/klientem zglaszajacym sie do LCSOP.

1. Zgtoszenie
do LCSOP

2. Szybka sciezka
konsultacji i diagnhozy

3. Spotkanie zespotu
terapeutycznego

4. Przydzielenie case
managera

6. Opracowanie
Indywidualnego
Planu Leczenia

I Wsparcia

7. Realizacja
Indywidualnego
Planu Leczenia

i Wsparcia

8. Ewaluacja

Ocena stopnia
realizacji celow
zatozonych w IPLIW




Deinstytucjonalizacja ustug swiadczonych na rzecz osob z
zaburzeniami i chorobami psychicznymi w programie POWER 4.1

Schemat nr 3. Oferta LCSOP,

_|"-.
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Model ,,Szpital Babiriskiego”
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MONTAZ ORGANIZACYJNO-FINANSOWY

[ KONTRAKT Z NFZ PROJEKT : SRODOWISKOWA OPIEKA
PSYCHIATRYCZNA /OPIEKA CZYNNA/

4 R

ODZIAL STACJONARNY PUNKT ZGLOSZENIOWY | PORAD
DORAZNYCH

/ooozmtv DZIENNE\ KOORDYNACJA ZESPOt MOBILNY
OPIEKI Pomoc kryzysowa

SRODOWISKOWEJ Leczenie domowe
PZP

CENTRUM WSPARCIA DZIENNEGO
i terapia zajeciowa, muzykoterapia,
ZLS psychodrama, psychoedukacja ...,

\ / klub samopomocy, grupy wsparcia
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K / hostel / t6zka kryzysowe/
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OBSZARY POMOCY

DLA DOROStYCH OSOB PO KRYZYSIE PSYCHICZNYM

Srodowiskowy program leczenia, rehabilitacji
i wsparcia - obszary pomocy

Rodzina

« Poradnia Rodzinna
+ Klub

» Stowarzyszenie Rodzin

TN

Praca

+ Dzienny Dddziat
Rehabilitacyjny
« WTZ
« FAF
+ Firma spoleczna
+ Wspopraca
z IPCh
| otwartym
rynkiem pracy

Mieszkanie

» Hostel terapeutyczny
» Program mieszkan
chronionych

Obszary
pomocy Leczenie
» Dddziaty dzienne
/ « Ambulatoria
terapeutyczno-
EIES Wﬂll"l'f rehabilitacyjne
+ Zajecia w + Dbozy
Srodowiskowym terapeutyczne
Domu Pomocy + Ushugi
+ Stowarzyszenie 1=
Pacjentow | . ;p:p%?yggamne
+ Obozy rekreacyjne z lecz. domowym

Zrédto: Andrzej Cechnicki




Mapa potrzeb zdrowia psychicznego

FO* F1* F2* F3* F4* F5* F6* F7* F8* F9*

Kryzys psychiczny bez
negatywnych skutkow
spotecznych i zawodowych, bez
wdrazania instytucjonalnego
oparcia spotecznego i aktywizacji
zawodowej

Zaburzenia emoc;ji
i zachowania u
dzieci i mtodziezy

Kryzys psychiczny —psychotyczny,
afektywny z farmakoterapia lekami
0k.15-30 % refundowanymi, zwolnieniem
lekarskim, hospitalizacjg, oparciem
spotecznym, aktywizacjg zawodowa,
- niepetnosprawnosc¢ psychiczna,
renta Uposledzenie umystowe -
niepetnosprawnosc¢
intelektualna

Zaburzenia rozwoju
psychicznego

u dzieci i mtodziezy

y

Uzalezniena



Podkarpackie Forum Zdrowia Psychicznego

Linki do przepisow prawnych, do modeli
srodowiskowej opieki psychiatrycznej, danych
statystycznych dotyczgcych wojewodztwa
podkarpackiego i poszczegdlnych powiatow...

www.psychiatriasrodowiskowa.bieszczady.pl

Fjlia Podkarpacka Sekcji Psychiatrii
Srodowiskowej i Rehabilitacji PTP

Kontakt: zdrowie.psychiczhe@onet.pl



http://www.psychiatriasrodowiskowa.bieszczady.pl/
mailto:zdrowie.psychiczne@onet.pl

