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WSTEP

Wsrod kilku funkcji, ktére petni Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb
Niepetnosprawnych jest istotna funkcja badawczo-analityczna. Z tej racji
Fundusz wykonuje badania i1 analizy szerokiej gamy zjawisk oraz procesOw
dotyczacych srodowiska oséb niepetnosprawnych w Polsce. Ta funkcja PFRON
jest realizowana w zasadzie od poczatkéw istnienia tej instytucji, tj. od
powolania sprzed 16 laty ustawq z dnia 9 maja 1991 roku o zatrudnianiu
i rehabilitacji zawodowej 0s6b niepetnosprawnych.

Zgodnie z realizacja tej funkcji oraz z wlasnym planem badawczym Fundusz
zrealizowat drugie, ogélnokrajowe badanie warsztatow terapii zajeciowe;j.

Obecne badanie ma charakter kontynuacji badania z 2003 roku. Fakt ten
powoduje, ze ma ono warto$S¢ analizy panelowej, gdyz w obu wypadkach
badano ta sama populacje, wedlug tego samego narzg¢dzia, tymi samymi
wskaznikami. W 2005 roku badanie wzbogacono nieznacznie wskaznikami,
ktore okazaly si¢ celowe po analizie wynikow z badania 2003 roku. Natomiast
nie rezygnowano z zadnych zagadnien 1 wskaznikow pomiaru zjawisk z badania
z 2003 roku. Takze, co jest istotne dla analizy pordwnawczej 1 badania
panelowego, badanie objeto cata populacjg warsztatow terapii zajeciowe;.

Warsztaty terapii zajgciowej dziatajag w Polsce juz od 16 lat. Ten dlugi okres jest
dostateczng przestanka do tego, aby po tylu latach ich funkcjonowania, 1 po
uzyskaniu wynikéw z badania w 2003 r. mozna bylo dokonywa¢ poréwnan
dynamiki efektywnosci ich dziatania. Pozwala to na prowadzenie pogt¢bionych
analiz oraz wycigganie na tej podstawie okreslonych wnioskéw dla praktykow
przedmiotu, jak 1 dla procesu legislacyjnego.

W raporcie z 2003 roku bylo wzmiankowane, ze uzyskane wyniki, w pewnym
zakresie, mozna traktowa¢ jako badanie pilotazowe, a wigc takie, ktére — z
pewnej perspektywy badawczej moga by¢ traktowane, jako wstepne rozeznania
badania problematyki warsztatow terapii zajgciowej dla wieloletniego procesu
badawczego. Zatozenie to wynikato z faktu, ze badanie wtz w 2003 r. miato
nowatorski charakter oraz, ze nie byto dla tego procesu sprawdzonych wzorcéw,
ani nie mozna bylo poréwna¢ wynikéw z wczes$niejszymi ustaleniami.

Analiza wynikéw z badania z 2005 roku potwierdzita te zatozenia. Potwierdzita
takze, ze przyjete wowczas w ankiecie wskazniki 1 narz¢dzia pomiaru zjawisk
1 procesOw wystepujacych w wtz sprawdzily si¢ generalnie, a takze
w szczegotach. Jednakze po analizie danych z badania okazalo sig, ze celowe
jest wilaczenie do ankiety kilku nowych elementéw badawczych 1 kilku nowych



wskaznikow. Wzbogacily one badana problematyke, jak 1 zastosowane
narzgdzia pomiaru.

Ze wzgledu na fakt, ze badanie z 2005 roku jest badaniem panelowym, ktorego
wyniki sa porOwnywane z baza wynikow z badania z 2003 roku, to wszystkie
cele 1 zalozenia badawcze musza by¢ - ze wzgledow metodologicznych -
identyczne jak w badaniu z 2003 roku. Powoduje to, ze w niniejszym raporcie
zatlozenia te bgda powtdrzone in extencio. W obecnym raporcie moze to
sprawia¢ wrazenie pewnych powtdrzen, jednakze musza one by¢ wprowadzone,
gdyz z zalozenia, niniejszy raport jest nowym, niezaleznym opracowaniem, a w
nim musza by¢ przedstawione takze cele 1 zatozenia badawcze.

Ustalenia z obu badan pozwalaja na porOwnanie ustawowych zalozen
dotyczacych dzialania warsztatow z ich funkcjonowaniem w praktyce. Ustawa z
dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowe;j 1 spotecznej oraz zatrudnianiu
0s0b niepetnosprawnych (Dz.U. Nr 123, poz. 776 z p6zn. zm.) - zwana dalej
ustawa - nie narzuca wprost Funduszowi obowiazku kontroli wtz. Istnieje
jednakze zapis art. 51 ust. 3, pkt. 6 ustawy, ktory mowi, ze do zadan Zarzadu
PFRON nalezy ,,sprawowanie kontroli nad wykorzystaniem srodkéow Funduszu
przekazywanych na realizacje zadan okreslonych ustawq”. 7 tego tytutu,
PFRON jako najwigkszy ptatnik wtz, ma obowiazek systematycznej weryfikacji
tego, jak skutecznie 1 efektywnie wydawane sa Srodki Funduszu przez wtz.
Realizacja obu badan byla w rzeczywistosci forma monitoringu ich
funkcjonowania, a takze w powaznym zakresie oceng funkcjonowania wtz.

Analiza 1 synteza wynikéw z obu badan umozliwia ich poréwnywanie
1 obserwowanie zachodzacych zmian. Pozwala to na prowadzenie pogtebione;j
ich analizy oraz stawianie diagnozy funkcjonowania warsztatOw terapii
zajeciowej w Polsce z perspektywy czasowej. Wyniki badanh moga stac sig
podstawowa baza analityczng do poréwnan z tego rodzaju warsztatami lub
podobnymi instytucjami w Unii Europejskiej. Wyniki badan moga okazac si¢
istotne z punktu widzenia finansowania wtz z krajowych S$rodkéw
publicznych. Moga mie¢ w przysziosci takze wptyw na decyzje zwiazane z
dofinansowaniem $rodowiska osOb niepetnosprawnych uczestniczacych w wtz z
Europejskiego Funduszu Spotecznego.

Zgodnie z listem przewodnim do badania wtz w 2003, informowano warsztaty,
ze otrzymaja opracowane wyniki badania. Raport z tego badania, wraz z
rozbudowang czg¢scia wnioskowa, byl rozestany do wszystkich organizatorow
wtz. Informacja ta jest o tyle istotna, bowiem organizatorzy wtz otrzymali
okreslona wiedz¢ o funkcjonowaniu wtz, ktéra byla ogladem z perspektywy
ogblnokrajowej. Tym samym nalezy domniemywac, ze taka wiedz¢ otrzymaty
takze poszczegodlne wtz. Problem w tym, ze w czgsci wnioskowej raportu byty



dokonane okreslone ustalenia, ktore deszyfrowaty pewne mechanizmy i procesy,
ktore zaobserwowano w funkcjonowaniu wtz. Moglty one by¢, z pewnych
wzgledow, niewygodne dla kierownikéw warsztatow. Mozna domniemywac, co
jest tu pewnego rodzaju przypuszczeniem, ze lektura raportu mogta wpltynac¢ na
postawe kierownikdw wtz podczas wypelniania ankiety w 2005 roku. W
niniejszym raporcie, przy analizie danych, ten aspekt sprawy bedzie
obserwowany i brany pod uwagg.

Badanie Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych zostato
zrealizowane na podstawie ankiety opracowanej w Funduszu. Zostala ona
wysltana do wszystkich wtz w Polsce, ktoére prowadzity dziatalnos¢ w dniu
31.X1I1.2005 r. Dzigki pozytywnej reakcji warsztatOw otrzymano odpowiedzi ze
100% wtz, co umozliwia operowanie w raporcie wartosciami w liczbach
bezwzglednych, a nie tylko wzglednych (procentach). Informacja ta jest o tyle
istotna, gdyz w badaniu z 2003 roku przebadano takze 100% warsztatow.
Uzyskane w 100% wyniki z obu badan pozwalaja Funduszowi na opracowanie
pogtebionej diagnozy funkcjonowania wtz w Polsce w uj¢ciu dynamicznym dla
okresu lat 2003 — 2005.

Istotnos¢ uzyskanych wynikéw 1 uogdlnien dokonanych na tej podstawie, polega
na tym, ze zostaly opracowane w oparciu o empiryczne badanie.

Realizacja obu badan w takiej skali oznacza, ze Fundusz uzyskal wyczerpujace i
poréwnywalne informacje o warsztatach terapii zajgciowej. Wyniki badan
dokonanych w perspektywie dwuletniej maja szczegdlna wartoS¢ poznawcza.
Polega ona na tym, ze panelowe powtdrzenie badania wtz powoduje, ze
uzyskane w 2003 roku wyniki — jezeli okaze si¢, ze ich skala 1 proporcje
znaczaco nie odbiegaja od tych z 2005 roku, uwiarygodniaja wyniki z obu
badan. Problem polegal na tym, ze przed realizacja badania w 2003 roku nie
byto informacji, jak przedstawia si¢ sytuacja dotyczaca funkcjonowania wtz w
roznych plaszczyznach ich dzialalnosci. Pojawienie si¢ rozbieznosci bedzie
sygnatem do ich wyjasnienia.

Wiarygodna i1 potwierdzona informacja o funkcjonowaniu wtz pozwala na
bardziej racjonalne planowanie wydatkéw, analiz¢ efektywnosci ich
wydatkowania oraz moze stanowi¢ podstaweg do wprowadzenia ewentualnych
zmian organizacyjnych i strukturalnych w ich funkcjonowaniu.

Ilekroé w niniejszym raporcie bedzie uiywana nazwa ustawa, bedzie ona
oznaczata Ustawe z dnia 28 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i
spotecznej oraz zatrudnianiu osob niepetnosprawnych.



Ilekroé w niniejszym raporcie bedzie uZywana nazwa rozporzqdzenie, bedzie
ona oznaczata Rozporzqdzenie Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki
Spotecznej 7 dnia 25 marca 2004 r. w sprawie warsztatow terapii zajeciowej.

Ilekroé w niniejszym raporcie bedzie mowa o okresie 2003-2005, naleZy przez
to rozumiec okres od 31.12.2003 r. do 31.12.2005 r.



ROZDZIAL L. ,
METODOLOGIA I ZALOZENIA BADANIA WARSZTATOW TERAPII
ZAJECIOWE]

Przy projektowaniu badania warsztatow terapii zajgciowe] w2005 r.
zalozono kilka celéw zwiazanych z ich realizacja. Byly one zwiazane z
okreslonymi potrzebami. Zasadniczym celem byta potrzeba przeprowadzenia
ponownej diagnozy funkcjonowania wtz obejmujacych cata ich populacje w
Polsce. Istniata takze istotna potrzeba przeprowadzenia analizy poréwnawcze]
wynikéw badania z 2003 roku z wynikami z 2005 roku, w celu odnotowania
zaistniatych zmian w ich funkcjonowaniu w okresie 2 lat. Istotnym
imperatywem byly takze potrzeby legislacyjne w zakresie podstawowych
informacji o zachodzacych w wtz-ach kierunkowych procesach.

Realizacja badania wiazata si¢ z postawieniem zasadniczych pytan, na ktére
nalezato uzyskac¢ precyzyjnie odpowiedzi. Podstawowym pytaniem badawczym
byl problem, czym sa w rzeczywistosci wtz po 16 latach dziatalnosci. Jaki
model ich funkcjonowania uksztattowat si¢ w praktyce i czy model ten zmienia
si¢ pod wptywem wynikow 1 wnioskéw z badania z 2003 roku. Czy obraz
odtworzony 1 zrelacjonowany w raporcie z 2003 roku zachowat waznos¢ w
podstawowych parametrach i ustaleniach, a jezeli nie zachowal, to w jakim
stopniu, 1 w jakich aspektach.

Raport z 2003 roku odnosit si¢ m.in. do funkcjonowania pewnych stereotypoéw o
funkcjonowaniu wtz. Dostarczyl racjonalnych argumentéw dla ich odktamania,
czyli dostarczyt obiektywnych danych o rzeczywistym ich funkcjonowaniu. Ten
aspekt informacji z badania z 2005 roku jest jeszcze bardziej mozliwy do
weryfikacji dzigki posiadaniu dodatkowych ,twardych”, tj. kompletnych 1
wiarygodnych informacji o warsztatach terapii zajeciowej funkcjonujacych w
Polsce w latach 2003 — 2005.

Ze wzgledow na zamierzony szerszy kontekst tego badania oraz na
poréwnawcze aspekty uzyskanych wynikéw, badanie PFRON musiato
rozpoznawac¢ znacznie szerszy wachlarz zagadnien merytorycznych, anizeli
roczne sprawozdania z dziatalnosci wtz sktadane obligatoryjnie kazdego roku
przez jednostki prowadzace wtz-y do powiatow. Sprawozdania te maja przede
wszystkim wymiar finansowy 1 nie wyczerpuja potrzeb informacyjnych wyze;j
wymienionych celéw, co powodowato, ze nie byto mozliwe opieranie si¢ na nich
w ogllnokrajowych poréwnaniach 1 analizach.

Badanie dotyczyto przede wszystkim zagadnienia ogladu warunkéw pobytu
uczestnikOw w warsztatach terapii zajeciowej 1 przebiegajacych tam procesow



rehabilitacji. Szczegétowe zagadnienia badawcze obejmowaly analiz¢ m.in.
mechanizméw rekrutacji uczestnikow, problematyki struktury spotecznej
uczestnikow, rodzajow ich schorzen, rotacji uczestnikOw w wtz, wyksztalcenia,
prowadzonych form terapii, relacji pracownikow wtz z rodzina uczestnika,
warunkow lokalowych oraz inne aspekty funkcjonowania uczestnikéw w
warsztacie. Sondowato takze r6zne aspekty rehabilitacji spotecznej 1 zawodowej,
w tym stopien przygotowania uczestnikow do podjecia pracy zawodowe;j.
Badanie obejmowalo takze analiz¢ funkcjonowania wtz w plaszczyznie
organizacyjnej, ekonomicznej oraz kadrowej. Ta ostatnia problematyka zostata
w badaniu z 2005 roku znacznie poszerzona o zestaw wskaznikow badajacych
strukturg wyksztatcenia kadry, aspekty szkoleniowe 1 podnoszenia kwalifikacji.

W wyniku przeprowadzonego badania Fundusz posiada obecnie doktadne
informacje o funkcjonowaniu wszystkich wtz, ktore prowadzity dziatalnos¢ na
31.XI1.2003 r. 1 na 31.XII 2005 r. Mozna og6lnie oceni¢, ze jakos¢ uzyskanych
danych w obu badaniach jest wysoka. Jednakze, tak jak we wszystkich tego typu
badaniach, niewielka czg¢S¢ wtz przestala ankiety wypetnione stosunkowo
nieprecyzyjnie. Zdarzaty si¢ niekiedy braki odpowiedzi na niektére pytania
ankiety lub oczywiste niescistosci liczbowe. W rezultacie, w niektorych tabelach
wystepuja niewielkie braki danych, co powodowato, ze zmieniata si¢ podstawa
ich oprocentowania.

Dla autor6w badania pewnym dylematem metodologicznym jest fakt, ze musza
uogolnia¢ i budowa¢ pewne hipotezy, a takze formutowaé okreslone tezy w
oparciu o wyniki z badania uzyskane metoda ankietowa. Oczywiscie, pozyskane
dane sa w peini udokumentowane i wiarygodne oraz podpisane przez osoby
wypetniajace ankietg. Jednakze wypetnianie ankiety nie jest obligatoryjne dla
wtz, a tym samym pozyskane wyniki zawsze obarczone sa pewna doza
niescistosci. I wtasnie ten stopien niescistosci uzasadnia pewne watpliwosci,
gdyz informacje oparte sa o dane ankietowe, a nie oficjalne dane ze sprawozdan.
Chodzi o to, ze pracownicy wtz, ktorzy wypetniali ankiety, niezaleznie od tego
jak precyzyjnie (lub nieprecyzyjnie) podawali dane, nie ponosza za to zadnej
odpowiedzialnosci. Pewnym rozwiazaniem tego dylematu jest propozycja
prowadzenia oficjalnych badanh o rozbudowanej strukturze zagadnien.

Z zalozenia, oba badania mialy mie¢ (i maja) wymiar diagnostyczny i
weryfikacyjny.

Wymiar diagnostyczny badania polegal na przeprowadzeniu pomiar6w
wystepowania poszczegllnych procesoéw 1 zjawisk zachodzacych w warsztatach
terapii zajgciowej w wartosciach bezwzglednych, a nie na prébkach, czy
wycinkowych  sprawozdaniach finansowych. Chodzilo o pomiar w
plaszczyznach 1 aspektach spolecznych, a nie tylko ekonomicznych. Jest to
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szczegllnie istotne po 16 latach funkcjonowania tych placowek rehabilitacji
spotecznej, w sytuacji gdy brak byto o nich peinej informacji.

Wymiar weryfikacyjny polegat na poréwnaniach i analizach tego co zatozono w
ustawie, z tym co 1 jak funkcjonuje w rzeczywistosci. Istotna funkcja tego
wymiaru jest takze weryfikacja funkcjonujacych stereotypow o warsztatach
terapii zajeciowej. Ten wymiar badania pozwala na wypracowanie wlasciwego
wizerunku tych placéwek. Wyniki uzyskane ta droga pozwola na operowanie
wiarygodnymi informacjami, co umozliwia weryfikowanie o nich obiegowych
opinii.

Istotng inspiracja badania PFRON z 2003 roku byta analiza ankiety 1 wynikow z
badania, ktére przeprowadzito Biuro Pelnomocnika Rzadu do Spraw Osoéb
Niepetnosprawnych w 2001 roku. Przed rozpoczgciem badania przeprowadzono
takze rozpoznawczy pilotaz w kilku wtz na terenie Warszawy. Rozmowy i
osobisty oglad wtz—6w w ich codziennym funkcjonowaniu, w istotnym zakresie
wzbogacity wiedzg¢ 1 wyobrazenia o tym, czym sg obecnie tego typu placowki.

Wszystkie informacje i dane zebrane w badaniu 7 2005 roku dotyczq stanu
warsztatow terapii zajeciowej na dzien 31.X11.2005 roku.
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ROZDZIAL 11.
OGOLNE DANE O WARSZTATACH TERAPII ZAJECIOWE]

1. Informacje ogélne

Pierwsze zapisy ustawowe oszczednie okreSlaty cel tworzenia wtz. W calej
ustawie z 1991 roku tylko artykut 23 ust. 2 stwierdzal, ze ,,Warsztaty tworzone
sq dla osob niepetnosprawnych, catkowicie niezdolnych do pracy zarobkowej,
dla ktorych terapia zajeciowa jest formq rehabilitacji spotecznej”. Ta
lakoniczno$¢ utrudniata ich tworzenie 1 rodzita wiele nieporozumien.

Natomiast zapisy aktualnie obowiazujacej ustawy przypisuja wtz-om juz
rozbudowane funkcje 1 zadania. Art. 10a. ust. 1 1 2 ustawy stwierdza, ze
wWarsztat oznacza wyodrebnionq organizacyjnie 1 finansowo placéwke
stwarzajqcq osobom niepetnosprawnym niezdolnym do pracy mozliwosé
rehabilitacji spotecznej i zawodowej w zakresie pozyskania lub przywracania
umiejetnosci niezbednych do podjecia zatrudnienia. 2. Realizacja przez warsztat
celu, o ktorym mowa w ust.l1 odbywa sie przy zastosowaniu technik terapii
zajeciowej, zmierzajqcych do rozwijania:1) umiejetnosci wykonywania
czynnosci zycia codziennego oraz zaradnosci osobistej, 2) psychofizycznych
sprawnosci oraz podstawowych i specjalistycznych umiejetnosci zawodowych,
umozliwiajqcych uczestnictwo w szkoleniu zawodowym albo podjecie pracy’.
Art.10b. ust. 2 moéwi: ,,Koszty utworzenia, dziatalnosci i wynikajqce ze
zwiekszenia liczby uczestnikow warsztatu sq wspolfinansowane ze Srodkow
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osoéb Niepetnosprawnych (...), ze
srodkow samorzqdu terytorialnego lub innych zZrédet.”

Historia powolywania wtz sigga roku 1992 roku, kiedy to utworzono w Polsce
pierwsze warsztaty. Ich liczebnos¢ rosta systematycznie co spowodowalo, ze na
koniec 2003 roku dziatato ich w sumie 507, a na dzien 31.XII. 2005 r. - 608 wtz.
W tym miejscu nalezy poda¢ informacj¢, ze w badaniu z 2005 roku do analizy
danych zostato wiaczonych tylko 600 wtz'.

Analizy wykazuja, ze w 2003 roku nie byto wtz w 90 powiatach, co stanowito
23,7% liczby powiatéw, a w 2005 w 48 powiatach -12,7%.
Proces ten obrazuje diagram 1.

1_8 wtz zostalo wylaczonych z analizy ze wzgledu na fakt, Zze zostaly powolane do dziatalnoéci dopiero w
ostatnich dniach grudnia 2005 roku, w zwiazku z tym nie mialy jeszcze uczestnikéw, prowadzonej ksiggowosci
itp, czyli wlasnej historii, ktéra mozna byloby w badaniu analizowac.
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Diagram 1

Dynamika ubytku brakow wtz w powiatach
259, 23,7%
20% -
15%
12,7%

10%

5% -

0% ‘

Brak wtz w 90 powiatach w 2003 r. Brak wtz w 48 powiatach w 2005 r.

Powyzszy diagram wyraznie obrazuje, ze nast¢puje dynamiczne zjawisko
ubytku powiatéw, w ktorych nie ma wtz. Juz tylko 12,7% powiatow nie posiada
wlasnego wtz. Jezeli ta dynamika utrzyma si¢ w nastepnych latach moze okazac
sig, ze beda one wkrétce we wszystkich powiatach.

Analiza wynikéw wskazuje, ze wzrosta aktywnos$¢ powiatéw oraz czgsci
organizacji pozarzadowych w tych powiatach w tworzeniu wtz. Podje¢ly one
wzmozone prace zwiazane z zakladaniem nowych wtz. Jednakze czg$¢
powiatow nadal tego nie robi. Sytuacja ta jest z réznych wzgledow
niezrozumiala, szczegélnie z powoddéw ekonomicznych, bowiem srodki na ich
utworzenie 1 funkcjonowanie prawie w catosci pochodzity 1 pochodza z PFRON,
np. w 2003 r. w wysokosci 96,8%.

Analiza terytorialnego rozkladu powiatéw, w ktérych nie utworzono wtz moze
czgSciowo wskazac na regionalne, by¢ moze cywilizacyjne, a nawet historyczne
tlo uwarunkowania tego procesu. Wskazuje na to fakt, ze przy jednakowych lub
podobnych warunkach ustawowych 1 finansowych w jednych regionach Polski
wtz powstaja bardziej dynamicznie, w innych stabiej. Brak wtz 48 powiatach
pokazuje, ze struktury organizacyjne nowych podmiotéw powstaja nadal
opornie.

Proces powotywania wtz w okresie 1994 - 2005 ukazuje ponizsza tabela.
Pokazuje ona dynamike¢ tego zjawiska, wraz z dynamika przyrostu uczestnikow.
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Tabela 1. Liczba wtz 1 ich uczestnikoéw w latach 1994-2005

Lp.| Rok Warsztaty Uczestnicy wtz Srednio uczestnikéw
liczba |wzrostw % | liczba |wzrostw % w jednym wtz
1. 1994 160 - 4320 - 27,0
2. 1995 206 28,8 5 866 35,8 28,5
3. 1996 262 27,2 6 957 18,6 26,6
4. 1997 291 11,1 8312 19,5 28,6
5. 1998 297 2,1 8 746 5,2 29,4
6. 1999 312 5,1 9202 5,2 29,5
7. 2000 358 14,7 10 554 14,7 29,5
8. 2001 390 8,9 11489 8,9 29,5
9. 2002 436 11,8 12 992 13,1 29,8
10. | 2003 507 16,3 15 967 22,9 31,5
11. | 2004 568 12,0 18 198 14,0 32,0
12. | 2005 608 7,0 19 797 8,8 32,6

W procesie tworzenia warsztatOw terapii zajgciowe] obserwowane jest kilka
interesujacych zjawisk.

1.

Systematycznie rosnie liczba wtz. W poczatkowych latach wystapita duza
dynamika ich powotywania. Natomiast w kolejnych obserwujemy
zachwianie dynamiki ich powolywania, szczegdlnie w latach 1998 1 1999. Po
tym zalamaniu dynamika wzrostu jest znowu istotna.

Rosnie takze dynamicznie liczba uczestnikéw wtz. Ich przyrost osiagnat w
przeciagu pigciu ostatnich lat 53,9 %. Na proces ten sktada si¢ wiele
czynnikéw: wzrost liczby wtz, niska rotacja uczestnikow warsztatow, naptyw
absolwentéw kolejnych rocznikdéw szkoét specjalnych, brak ofert pracy dla
0sOb niepetnosprawnych oraz nadal mata liczba Zakladéw Aktywnosci
Zawodowe] (na koniec 2006 roku tylko 40). Jednocze$nie, skala wzrostu
sredniej liczby uczestnikOw w jednym wtz pokazuje na niezaspokojone,
spoteczne potrzeby w tym zakresie.

. Obserwuje si¢ takze systematyczny wzrost sredniej liczby uczestnikow w

jednym wtz. Na przetomie lat 2000-2003 wzrost ten wynosi 6,8%, a w calym
analizowanym okresie juz 9,2%. Dynamika tego przyrostu oznacza, ze w
nowo powotywanych wtz, ale takze w juz funkcjonujacych, nast¢puje proces
znacznego ,doggszczania” uczestnikow. To takze wskazuje, na
niezaspokojone spoleczne potrzeby w zakresie powotywania nowych wtz w
ogdle, ale takze w tych powiatach, w ktérych juz one dziataja.
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Graficzny obraz dynamiki tworzenia wtz w latach 2000 — 2005 pokazuje
ponizszy diagram.

Diagram 2

Liczba wtz

Dynamika tworzenia warsztatow terapii zajeciowej
w latach 2000 - 2005
608

700 568
507

600 436
390

500 358
400+
300

200+

100

2000 r. 2001 r. 2002r. 2003 r. 2004 r. 2005r.
Lata 2000 - 2005

Petne proporcje rozktadu powstawania wtz w r6znych osrodkach w latach 2003
1 2005 pokazuje ponizszy diagram.

Diagram 3.

Dynamika powstawania wtz wg wielkosci miejscowosci

30%

25% -

20% | %

15% -

10% -

5% -

0% -

23,8% 23,7%4
15,8% 14,8%
i13,2%
8,7%
wie$ miasta ponizej20 20 - 50 tys. 50 - 100 tys. 100 - 500 tys. pow yzej 500 tys.
tys. mieszkancow mieszkancow mieszkancow mieszkancow
mieszkancow

l Rok 2003 0 Rok 2005
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Utworzenie 101 nowych wtz w latach 2003 — 2005 zmienito dotychczasowa
struktur¢ rozmieszczenia wtz w Polsce. Nowe wtz powstawaly przede
wszystkim na wsiach oraz miastach ponizej 20 tys. mieszkancow. W tych
dwoch typach miejscowosci dziatalo w 2003 roku 43% wtz, a w 2005 r. juz
47,5%. Oznacza to, ze prawie co drugi wtz dziala na wsi lub matym osrodku
miejskim. Dynamika tego procesu sugeruje, ze w kolejnych latach moze on si¢
nasilic. Ten kierunek zmian w rozmieszczeniu wtz moze wskazywaé, ze
najmniejsze miejscowosci niejako ,,nadrabiaja” dystans w tej sprawie w
stosunku do duzych osrodkow miejskich.

7 punktu widzenia analizy dynamiki procesu powstawania wtz interesujaca jest
informacja w jakich wojewddztwach 1 w ilu powiatach, jeszcze nie powstaty
wtz. Pokazuje to ponizsza tabela.

Tabela 2. Struktura wojewddztw 1 powiatow, na terenie ktoérych nie utworzono
wtz (lata 2003 1 2005)

Lp. | Wojewodztwo Liczba |Liczba powiatow, w| % powiatéw w Liczba wtz w
powiatow | ktorych brak wtz | wojewodztwie, w wojewodztwie
W Wojew. ktorych brak wtz
w2003 r.|w2005r.| w2003 | w2005 | w2003 | w2005
1. |Podlaskie 17 8 3 47,1 17,6 14 19
2. |Dolnoslaskie 29 14 7 46,7 24,1 27 38
3. |Mazowieckie 42 14 9 33,3 21,4 56 65
4. |Kujawsko- 23 7 3 30,4 13,0 29 37
pomorskie
5. |[Pomorskie 20 6 4 30,0 20,0 30 40
6. |Lubuskie 14 4 3 28,6 21,4 14 17
7. |Opolskie 12 3 1 25,0 8,3 11 15
8. |Zachodnio- 21 5 4 23,8 19,0 23 25
pomorskie
9. |Lubelskie 24 5 2 20,8 8,3 41 51
10. |E.odzkie 24 5 4 20,8 16,7 31 35
11. |Wielkopolskie 35 6 3 17,2 8,6 62 75
12. |Warminsko- 21 3 1 143 4.8 27 32
mazurskie
13. |Slaskie 36 5 2 13,9 5.6 44 50
14. |Podkarpackie 25 3 1 12,0 4,0 29 32
15. |Swietokrzyskie 14 1 1 7.2 7.1 23 23
16. {Malopolskie 22 1 0 4.5 0,0 46 54
Suma: 379 90 48 23,7 12,7 507 608%*)
*) UWAGA!

W analizach statystycznych, do obliczen, bedzie przyjmowana wielkos¢ 600
wtz. Wielko$¢ 608 wtz obejmuje takze 8 wtz, ktore formalnie rozpoczely
dziatalnos¢ dopiero w koncowych dniach grudnia 2005 roku.
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Powyzsza tabela pokazuje skal¢ oraz kierunek przeobrazen struktury wtz w
wojewodztwach 1 powiatach w latach 2003 - 2005.

Najwigce] nowych warsztatow terapii zajgciowe] powstalo w wojewodztwie
wielkopolskim — az 13, a w wojewddztwie Swigtokrzyskim nie utworzono
zadnego nowego warsztatu. Dynamike powstawania nowych wtz pokazuje
ponizsza tabela.

Tabela 3. Dynamika powstawania nowych wtz w wojewddztwach

Lp. Wojewoédztwo Liczba Liczba wtzw | Liczba nowych | przyrost
powiatow | wojewodztwie wtz w liczby wtz
w 2003 | w 2005 | Wojewodztwach [%]
1. |Wielkopolskie 35 62 75 13 19,4
2. |Dolnoslaskie 29 27 38 11 37,0
3. |Pomorskie 20 30 40 10 26,7
4. |Lubelskie 24 41 51 10 244
5. |Mazowieckie 42 56 65 9 12,5
6. |Malopolskie 22 46 54 8 17,3
7. |Kujawsko-pomorskie 23 29 37 8 27,6
8. |Slaskie 36 44 50 6 13,6
9. |Podlaskie 17 14 19 5 28,6
10. (Warminsko-mazurskie 21 27 32 5 14,8
11. |L.édzkie 24 31 35 4 9,7
12. |Opolskie 12 11 15 4 36,4
13. |Podkarpackie 25 29 32 3 31,0
14. Lubuskie 14 14 17 3 28,6
15. |Zachodnio-pomorskie 21 23 25 2 8,7
16. |Swigtokrzyskie 14 23 23 0 0,0
Suma: 379 507 608 101 18,3

W skali kraju na przestrzeni lat 2003 — 2005 utworzono w sumie 101 nowych
wtz. Oznacza to, ze dynamika tworzenia nowych warsztatow terapii zajgciowe;j
w okresie 2003 — 2005 wynosi 18,3%.

Dane zawarte w powyzszej tabeli pokazuja duze zréznicowanie dynamiki
powstawania nowych wtz.

We wszystkich wojewoddztwach liczba wtz w 2005 roku byta wigksza anizeli
liczba powiatow. Oznacza to, ze w czgsci powiatdow funkcjonowato po kilka
wtz. Tylko w jednym wojewddztwie - matopolskim — w kazdym powiecie byt
co najmniej jeden wtz. W czterech kolejnych wojewddztwach: opolskim
warminsko-mazurskim, podkarpackim i $wigtokrzyskim nie byto wtz tylko w
jednym powiecie.
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Stan zaleglosci w tworzeniu wtz w poszczegdlnych wojewodztwach w 2005
roku pokazuje ponizsza tabela.

Tabela 4. Odsetki powiatow, w ktorych jest brak warsztatow terapii zajgciowe;j
(malejaco wg danych z 2005 roku)

Lp. Wojewédztwo % powiatéw w wojewoédztwie, | Srednia liczba wtz
w ktorych brak wtz na 1 powiat w
w 2003 w 2005 wojewodztwie w
2005 r.

1. |[Dolnoslaskie 46,7 24,1 1,31
2. |Mazowieckie 33,3 214 1,55
3. |Lubuskie 28,6 21,4 1,21
4. |Pomorskie 30,0 20,0 2,00
5. |Zachodnio-pomorskie 23,8 19,0 1,19
6. |Podlaskie 47,1 17,6 1.12
7. |Lédzkie 20,8 16,7 1.46
8. |[Kujawsko-pomorskie 30,4 13,0 1,61
9. |Wielkopolskie 17,2 8,6 2,14
10. |Opolskie 25,0 8,3 1,25
11. |Lubelskie 20,8 8,3 2,13
12. |Swigtokrzyskie 7,2 7.1 1,64
13. |Slaskie 13,9 56 1,39
14. |Warminsko-mazurskie 14,3 4,8 1,52
15. |Podkarpackie 12,0 4,0 1,28
16. Malopolskie 4,5 0,0 2,45
Srednio: 23,7 12,7 1,60

W 2005 roku w 12,7% powiatach nadal nie funkcjonowat ani jeden wtz. Dla
0sob niepelnosprawnych, a szczegdlnie dla ich rodzin, ktére mieszkaja w tych
powiatach 1 potrzebuja rehabilitacji spotecznej 1 zawodowej jaka oferuje wtz,
jest to sytuacja wyjatkowo niekorzystna.

Podsumowujac ten fragment raportu, nalezy stwierdzi¢, ze generalnie dla
procesu funkcjonowania wtz w wojewddztwach wazne sa dwa podstawowe
zagadnienia. Pierwsze to, brak wtz w 12,7% powiatach. W zwiazku z tym
istotne jest, aby te biale plamy w tworzeniu wtz zostaly jak najszybciej
wymazane, co bedzie oznaczalo, ze osoby niepetnosprawne beda mialy wazna
dla siebie placowkg.

Drugim, wazniejszym problemem jest to, czy istniejaca sie¢ wtz w Polsce jest
wystarczajaca na potrzeby poszczegélnych lokalnych $rodowisk 0s6b
niepetnosprawnych. Bowiem, tak naprawde¢ mniej wazna jest informacja, czy w
kazdym powiecie jest co najmniej jeden wtz, ale wazniejsza jest to, czy kazdy
niepelnosprawny, ktéry otrzymal wskazanie uczestnictwa w wtz moze by¢ do
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niego przyjety! W obecnej sytuacji wazniejsze jest nie terytorialne
rozmieszczenie sieci wtz, ale czy wtz w dostatecznym zakresie zaspokajaja
spoteczne potrzeby oséb niepetnosprawnych. A wigc chodzi o skal¢ nasycenia
wtz-ami w wojewddztwach do takiego stopnia, aby rozwigzane zostalo zjawisko
kolejek do wtz - éw.

2. Terytorialne rozmieszczenie warsztatéw terapii zajeciowej

W badaniach z 2003 r. 1 2005 r. zatozono, Zze proces powstawania wtz w
wojewOdztwach powinien odzwierciedla¢ wzgledna proporcjg liczby ludnosci w
danym wojewddztwie. Ponizsza tabela pokazuje dane, ktére sa podstawa
weryfikacji tego zalozenia.

Tabela 5. Warsztaty terapii zajeciowej w poszczegdlnych wojewddztwach
(malejaco)

Lp. Wojewddztwa Liczba wtz w % wtz z danego
wojewodztwie w latach: wojewodztwa w skali

kraju w latach:

2003 2005 2003 2005

1. | Wielkopolskie 62 75 12,2 12,3

2. | Mazowieckie 56 65 11,0 10,7
3. | Malopolskie 46 54 9.1 8.9
4. |Slaskie 44 50 8,7 8,2
5. | Lubelskie 41 51 8,1 8,4
6. |Lodzkie 31 35 6,1 5,7
7. |Pomorskie 30 40 6,0 6,6
8. | Kujawsko — pomorskie 29 37 5,7 6,1
9. |Podkarpackie 29 32 5,7 5,3
10. | Dolnoslaskie 27 38 5,3 6,2
11. | Warminsko-mazurskie 27 32 5,3 5,3
12. | Swigtokrzyskie 23 23 4,5 3,8
13. | Zachodniopomorskie 23 25 4,5 4,1
14. | Lubuskie 14 17 2,8 2,8
15. | Podlaskie 14 19 2,8 3,1
16. | Opolskie 11 15 2,2 2,5

Razem: 507 608 100,0 100,0

W trzech pierwszych wojewddztwach (w powyzszej tabeli) funkcjonowato w
2005 roku az 31,9% wtz (w 2003 r. - 32,3 %), a w trzech ostatnich, jedynie 8,4%
(w 2003 r. - 7,8 %). Wskazuje to na utrzymywanie sie nadal olbrzymiej
dysproporcji w terytorialnym rozmieszczeniu dziatajqcych wtz. Nadal nie jest
zrozumialy proces, ktéry doprowadzil do tego stanu. Z pewnoscig nie jest on
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wynikiem tego, ze w tych ostatnich wojewddztwach jest drastycznie mniej os6b
niepelnosprawnych, ktére kwalifikuja si¢, czy tez maja skierowanie do wtz.
Procentowy rozktad terytorialnego zamieszkiwania os6b niepetnosprawnych we
wszystkich wojewddztwach jest - ze wzgledu na prawo wielkich liczb -
wzglednie podobny.

Natomiast wigkszy odsetek zakladanych wtz w innych wojewddztwach
uwarunkowany jest zapewne aspektem cywilizacyjnym 1 urbanistycznym oraz
wigksza aktywnoscia obywatelska. Obserwuje si¢ tam tendencje, ze czym
wigkszy oSrodek, tym wigksza liczba powstajacych wtz, ale takze innych
osrodkOow opieki spotecznej. Istnieje tam wigc wigksze zapotrzebowanie na
alternatywne formy opieki nad osobami niepetnosprawnymi. Wskazuja na to
dane w dwu ponizszych tabelach.

Tabela 6. Liczba wtz w powiatach

Lp. | Liczba wtz w powiecie | Liczba powiatow Liczba wtz Udzial powiatéw o
okresl. Liczbie wtz
[%]
2003 2005 2003 2005 2003 2005
1. |1wtz 174 181 174 181 60,0 54,6
2. |2 wtz 73 94 146 188 25,2 28,3
3. |3wtz 27 35 71 105 9,3 10,8
4. |4 wtz 6 8 24 24 2,1 2,4
5. |Swtz 1 3 5 15 0,3 0,9
6. |6i wiecej wtz 9 10 77 87 3,1 3,0
7. |Brak danych - - 10 - - -
Liczba powiatow, w ktorych 290 331 507 600 100,0 100,0
utworzono witz

Dominujacym modelem funkcjonowania wtz w wojewddztwach jest 1 warsztat
na powiat. W 2003 r. w 60,0 % powiatow byt jeden wtz, w 2005 - 54,6%, a wigc
wzrosto nieznacznie zaggszczenie wtz w powiatach. Natomiast w 2003 roku po
2 warsztaty bylo w 25% powiatach, a w 2005 r. takich powiatow byto juz
28,3%. Najwyzsze zaggszczenie warsztatami wystapito w 10 powiatach, w
ktorych znajduje si¢ po 6 1 wigcej wtz, co powoduje, ze byto ich tam w 2003 r.
az 77 (15% ogoétu wtz), a w 2005 r. 87 (14,5 % wtz). Co wazniejsze, te ostatnie
znajduja si¢ na terenie duzych miast, lub miast na prawach powiatu (az 14 wtz
na terenie powiatu warszawskiego w 2003 roku 1 15 w 2005). Pokazuje je
ponizsza tabela.
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Tabela 7. Powiaty, na terenie ktorych znajduje si¢ po 6 1 wigcej wtz

Lp. | Powiaty Liczba wtz w roku:

2003 2005
1. |Powiat warszawski 14 15
2. | Krakow 12 13
3. |[Poznan 9 9
4. |Lublin 8 8
5. |Lédz 8 9
6. | Gdansk 7 7
7. |Bydgoszcz 7 7
8. | Wroctaw 6 7
9. |Plock 6 6
10. | Powiat nowosadecki - 6
Razem: 77 87

Okazuje sig, ze w duzych osrodkach miejskich, w okresie 2003-2005 nie
wystapit istotny przyrost wtz. W kilku powiatach przyrost wynosit po jednym
wtz, a w 5 innych nie powstal nowy warsztat. Oznacza to, ze przyrost wtz
dokonywat si¢ na terenach wiejskich lub matych osrodkéw miejskich.

Duze organizmy miejskie w zakresie opieki spotecznej nad osobami
niepelnosprawnymi maja wigksza skal¢ potrzeb. Istnieje ponadto wsréd tych
spotecznosci wigksza $wiadomos¢ o wzmozonej potrzebie opieki nad tymi
osobami. Wystepuje tu zjawisko wigkszego nagromadzenia (zaggszczenia) os6b
niepelnosprawnych na stosunkowo matym terytorium. W wielkich miastach jest
sporo takich osOb, ktére maja prawny tytul do uczestnictwa w wtz (jest to
zjawisko proporcjonalne do liczby ludnosci). Poza tym w aglomeracjach
miejskich sa liczne organizacje pozarzadowe dzialajace na rzecz o0séb
niepelnosprawnych, czyli potencjalni organizatorzy wtz. Z drugiej strony, w
osrodkach miejskich jest duza podaz r6znego rodzaju lokali, ktére nadaja si¢ na
adaptacje pomieszczen dla celow wtz. Oba te procesy powoduja, ze wtz
zakladane sa raczej w duzych miastach, a nie matych skupiskach miejskich czy
na wsi.

Obok informacji o bezwzglednej liczbie wtz na danym terytorium, duza wartos¢
informacyjna niesie ze soba wiedza o globalnej strukturze rozmieszczenia wtz,
w poszczegdlnych wojewddztwach na terenie kraju. Graficznie strukturg
rozmieszczenia wtz pokazuje ponizszy diagram.
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Diagram 4
Warsztaty Terapii Zajgciowe] w powiatach
(stan na 31.XI1.2005 r.)

Fowiaty, w ktdrych funkcjonuje B i wigce| WTZ
Fowiaty, w ktdrych funkcjonujg 3 - 5 WTZ
Fowiaty, w ktdrych funkcjonujg 2 WTZ
Fowiaty, w ktdrych funkcjonuje 1 WTZ

FPowiaty, w ktdrych brak jestWTZ
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3. Organizatorzy warsztatow terapii zajeciowej

Analiza dotyczaca jednostek organizacyjnych, ktére tworza wtz jest istotna
informacja dla calego procesu ich funkcjonowania, szczegélnie dla PFRON.
Informacja ta jest wazna w kontekscie wiedzy, ze w 2003 roku w 90 powiatach
nie funkcjonowal zaden warsztat oraz, ze w 2005 nadal nie zostaly one
utworzone w 48 powiatach. Dane pokazuja jakie instytucje, czy organizacje
tworzyly tego typu placowki.

Tabela 8. Jednostki organizacyjne, ktore zorganizowaty wtz

Lp. Rodzaje jednostek Liczba wtz w latach %o

2003 2005 | 2003 | 2005

" | Stodowisk osdh niepelnosprawmyeh | 2% | 36 | 588 | 643
2. |Jednostki organizacyjne pomocy spotecznej 59 49 11,6 8,2
3. |Zaktady pracy chronionej (zpch) 55 37 10,8 6,2
4. |Jednostki samorzadu terytorialnego 34 56 6,7 9,3
5. |Zwiazki wyznaniowe 26 49 5,1 8,2
6. |Placowki edukacyjne lub wychowawcze 11 12 2,2 2,0
7. |Placéwki opieki zdrowotne;j 8 6 1,6 1,0
8. |Pracodawcy otwartego rynku pracy 4 0 0,8 0,0
9. |Placéwki kultury (w tym: teatr im. J.Osterwy) 4 2 0,8 0,3
10. |Zaktad karny - jednostka budzetowa 1 1 0,2 0,2
11. | Pozostate organizacje pozarzadowe 7 2 1.4 0,3

Razem: 507 600 100,0 | 100,0

Generalnie, wyzej przedstawionych organizatoréw wtz mozna podzieli¢ na trzy
grupy: organizacje pozarzadowe, jednostki samorzadu terytorialnego oraz rynek
pracy (pracodawcy z chronionego i otwartego rynku pracy). Jezeli do
organizacji pozarzadowych (dzialajacych na rzecz Srodowisk 0s6b
niepelnosprawnych), wlaczymy organizacje wyznaniowe 1 pozostale organizacje
pozarzadowe, to okazuje sig, ze w 2003 roku byto ich — 331 (65,3%), a w 2005
roku — juz 437 (72,8%).

Organizatorow bedacych jednostkami samorzadu terytorialnego w 2003 r. byto
112 (22,1%), a w 2005 r. — 111 (18,5%) (wliczone sa tu m.in. Domy Pomocy
Spotecznej oraz placowki opieki zdrowotnej), a pozostatych jednostek w 2003 r.
bylo 64 (12,6 %), aw 2005 r. — 37 (6,2%).

Analiza powyzszych danych skfania do sformutowania nastgpujacych
wnioskow.
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Po pierwsze, uchwalenie ustawowych ram strukturalnych dla tworzenia wtz
spowodowalo, ze uaktywnily si¢ w tym zakresie rdézne instytucje oraz
organizacje  pozarzadowe  dzialajace na rzecz  Srodowisk  0séb
niepetnosprawnych. W 2003 roku organizacji pozarzadowych dziatajacych na
rzecz srodowiska osob niepetnosprawnych tworzacych wtz byto 298 (58,8%
wszystkich zatozycieli), a w 2005 juz 386 (64,3%). To one, bedac
zainteresowane losem swoich najblizszych 1 na co dzien zajmujace si¢ tymi
osobami, podjely pierwsze 1 w najszerszym zakresie trud tworzenia wtz. Jak
pokazuje powyzsza tabela, tendencja ta na przestrzeni ostatnich 2 lat ulegta
nawet nasileniu. Wyniki zawarte w powyzszej tabeli informuja ponadto, ze w
stosunkowo krotkim okresie czasu ulegla zmianie ogdlna struktura zatozycieli
wtz. Wzrosta liczebnie pula organizacji pozarzadowych tworzacych wtz, a
zmalata innych instytucji.

Po drugie, pod pojeciem organizacje pozarzqdowe kryje si¢ konglomerat
najrozniejszych organizacji i1 instytucji. Semantyczna analiza odpowiedzi na
pytanie o nazwy tych organizacji, a wigc o to, kto w rzeczywistosci prowadzi
wtz wykazata, ze w tej grupie jest ponad 25% zwiazkow wyznaniowych.
Wielkosé ta stanowi liczbe 84 organizacji na 331 wtz w tej grupie w 2003 roku.”
Wiele z tych wtz prowadzona jest w pomieszczeniach bedacych wtasnoscia
parafii. Wielkosci te wskazuja na spoleczny 1 humanitarny wymiar prac
prowadzonych przez te organizacje. Czgsto sa to bowiem wtz, ktére prowadza
zajgcia z osobami niepelnosprawnymi o najci¢zszych schorzeniach — z chorymi
umystowo. Natomiast w skali wszystkich wtz (w stosunku do 507 z 2003 r.),
prowadzonych przez typowe organizacje wyznaniowe jest ok. 17%.

Po trzecie, stosunkowo mato jednostek samorzadu terytorialnego utworzyto wtz
— 112 wg stanu na koniec 2003 r. 1 123 na koniec 2005 r. (odpowiednio 22,1% 1
20,5%).” Instytucje te sa wyjatkowo predestynowane do roli animatora
warsztatOw terapii zajeciowej, bowiem ustawa nie tworzy w tym zakresie dla
nich barier. Samorzady terytorialne powinny wigc by¢ szczegllnie
zainteresowane posiadaniem tego typu placowek, ktére finansowo wspierane sa
srodkami PFRON. Spelniaja one podwdjna funkcjg: zapewniaja pomoc i opieke
nad najcigzej poszkodowanymi przez los, a jednocze$nie tworza miejsca pracy
w powiecie.

Po czwarte, szczegblnie mata liczbe wtz utworzyly zaklady pracy chronionej -
55 w 2003 roku (10,8%). Na ogélna liczbe ok. 2.862 zpch* w Polsce, daje to

2 Wielkosci te zostaty wyliczone po analizie nazw organizacji wyznaniowych, i nie sa wykazane w powyzszej
tabeli.

3 Procentowo wielko$é ta jest nizsza anizeli w 2003 r., pomimo, Ze nastapit wzrost liczby wtz w 2005 roku, gdyz
odsetek ten liczony jest w stosunku do wyzszej liczby - 600 wtz w 2005 r.

* Stan na 31.X11.2003 r.
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tylko 1,9% zpch, ktore utworzyly wtz. W 2005 roku zostato tylko 37 witz
stworzonych przez zpch, co stanowi 6,2% ogdtu wtz.

Wydaje sig, ze brak zainteresowania zakladow pracy chronionej tworzeniem i
prowadzeniem wtz moze mie¢ charakter czysto ekonomiczny. Chodzi o to, ze
pomieszczenia, ktére trzeba bylo przekaza¢ na potrzeby wtz, zaktady pracy
chronionej moga wynajmowac lub zagospodarowa¢ w inny sposob i osiagac z
nich wymierne efekty ekonomiczne. Zapewne istnieja jeszcze inne powody
braku zaangazowania zpch w tym zakresie.

Po pigte, na powyzszym tle, wrecz symbolicznie wygladaja pracodawcy
otwartego rynku pracy. Okazuje si¢, ze bylo tylko 4 pracodawcéw, ktorzy
utworzyli wtz, co daje 0,8 % ogétu wtz. W 2005 roku sytuacja w tym zakresie
jest jeszcze gorsza, bowiem nie ma juz ani jednego warsztatu terapii zajeciowej,
ktory prowadzi pracodawca otwartego rynku pracy. Oznacza to, ze pracodawcy
otwartego rynku pracy nie sa w ogodle zainteresowani tworzeniem tego typu
placowek.

Po szoste, obserwuje si¢ zjawisko, ze wtz tworzone sa przez nietypowe
instytucje — nietypowe, jezeli bierzemy pod uwagg ich podstawowa dziatalnos¢ i
funkcje zawodowe. Sa to m.in. teatr im. J. Osterwy w Lublinie, zaklad karny w
Ptocku, osrodek kultury, sportu i1 rekreacji, Wojewddzki Osrodek Kultury, itp.
Oznacza to, ze krag zainteresowanych instytucji powolywaniem placéwek wtz,
nie ogranicza si¢ do instytucji i organizacji, ktére sa (lub powinny by¢) niejako
naturalnymi rzecznikami tego srodowiska.

W badaniu z 2005 roku podjeto takze probe glebszej analizy zagadnienia
organizatorOw wtz, a szczegOlnie jednej grupy - organizacji pozarzadowych
tworzacych wtz-y. Organizacje te utworzyly wigkszos¢ wtz. Rodzaje schorzen
0sob niepetnosprawnych, ktorymi si¢ oni gtdwnie interesuja (a wigc gtowne
ukierunkowanie tych organizacji na rodzaj schorzen) pokazuje ponizsza tabela.

Tabela 9. Jakiego rodzaju schorzenia prowadza (preferuja) gtodwnie
organizatorzy wtz zaliczani do organizacji pozarzadowych.

Lp. Glowne schorzenia uczestnikow wtz Liczba organizacji %
pozarzadowych
1. | Rézne schorzenia 173 44,8
2. | Z uposledzeniem umystowym 164 42,5
3. | Z dysfunkcja narzadu ruchu 12 3,1
4. | Choroby psychiczne 10 2,6
S. | Niewidomi i stabo widzacy 9 2,3
6. | Inne 18 4,7
Razem: 386 100,0
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Ponad 53% organizacji pozarzadowych, ktore utworzyty wtz ,,specjalizuje si¢”
(ukierunkowuje si¢) w dzialalnoSci na jednorodne schorzenia o0s6b
niepelnosprawnych. To specjalizowanie si¢ organizatorow wtz odciska swoje
pigtno na specjalizacji wtz, ktore preferuja okreslony typ schorzenia swoich
uczestnikoOw w warsztatach.

Wsréd pozostatych organizatoréw — ich wigkszosci - dominuja te organizacje,
ktore nastawione sa na prac¢ z osobami niepelnosprawnymi z uposledzeniem
umystowym (42,5%). Ten typ organizatorow jest wyraznie dominujacy wsrod
wszystkich organizacji tworzacych wtz-y.

Powyzsze dane wskazuja zarazem, ze pozostalych organizatorow wsrdd

organizacji pozarzadowych jest 12,7%, (np. organizacji nastawionych na opieke
0s0b niepelnosprawnych ze schorzeniami wzroku jest tylko 2,3%).
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ROZDZIAEL IIL. ,
UWARUNKOWANIA FUNKCJONOWANIA WARSZTATOW TERAPII
ZAJECIOWE]

1. Status prawny lokali uzytkowanych przez wtz

Podstawowym zagadnieniem dla trwatego funkcjonowania wtz - obok trwatych
rozwigzan prawnych - jest ich baza lokalowa. Stad informacje na ten temat, sa
waznym elementem analiz dotyczacych ksztattowania si¢ perspektywy ich
bytowania w przysztych okresach. Waga tego zagadnienia wyptywa z faktu, ze
paragraf 3.1 pkt.3 ust. 2 rozporzadzenia w sprawie funkcjonowania wtz okresla,
ze projekt utworzenia wtz powinien zawiera¢ m.in. ,adres i dokument
potwierdzajqcy tytut prawny do obiektu lub lokalu przeznaczonego na warsztat
na okres nie krotszy niz 10 lat”.

W analizie tego zagadnienia nalezy rozpatrzy¢ dwa problemy. Pierwszy, to
status prawny do lokali wtz, drugi to forma prawna, w oparciu o ktéra uzytkuje
si¢ lokale wtz. Niestety, dane dotyczace statusu prawnego do uzytkowanych
lokali wtz posiadamy tylko za rok 2005. W badaniu z 2003 roku zagadnienie to
nie byto analizowane, stad brak jest danych do analizy zachodzacych tendencji
w tej materii. Stan prawny na rok 2005 w tej sprawie pokazuje ponizsza tabela

Tabela 10. Status prawny uzytkowanych lokali wtz

Lp. | Kto posiada tytul prawny do budynku lub lokalu Liczba wtz %o
1. | Jednostka prowadzaca (organizujaca) wtz 284 473
Inny podmiot prawny 314 52,4

3. | Brak danych 2 0,3
Razem: 600 100,0

7 punktu widzenia trwato$ci rozwiazan prawnych jest wazne dla wtz-6w, aby
tytuty prawne do uzytkowanych warsztatow terapii zajeciowe] posiadata
jednostka prowadzaca (organizujaca) wtz. Takiego tytutu nie moga posiadac
same wtz-y, gdyz nie posiadaja osobowosci prawnej. Analiza danych z
powyzszej tabeli pokazuje, ze az w 47,3% przypadkach status prawny do
uzytkowanych lokali posiada jednostka prowadzaca (organizujaca) wtz.

Jak wiemy, pierwsze warsztaty terapii zajeciowej zostaly utworzone w 1992
roku. Oznacza to, ze prawny zapis rozporzadzenia zabezpieczajacy
funkcjonowanie wtz przez co najmniej 10 lat przestaje juz obowiazywac,
przynajmniej dla czgsci wtz. Co wigcej, co roku kolejne dziesiatki wtz zostaja
pozbawione 10 letniej ochrony ustawowej. Stad analiza dotyczaca statusu
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prawnego lokali uzytkowanych przez wtz-y nabiera z latami coraz to wigkszego
znaczenia.

W powyzsze] sytuacji nalezy stwierdzi¢, ze z punktu widzenia interesu
warsztatoOw terapii zajeciowej bytoby idealem, aby wszystkie lokale uzytkowane
przez wtz byly wlasnoscia jednostki prowadzacej warsztat. Jednakze, ze
wzgledu na sytuacj¢ ekonomiczng i lokalowa réznych podmiotéw zaktadajacych
wtz jest to nierealne. Okazato sig, ze potrzebne lokale nalezalo pozyskiwac z
r6znych zasobow publicznych i1 prywatnych.

Analiza uzyskanych informacji na ten temat wskazuje, ze status prawny
uzytkowanych lokali jest bardzo zr6znicowany. Mozna go podzieli¢ na cztery
kategorie: umowa uzyczenia, wlasnos¢ jednostki prowadzacej, umowa najmu
oraz uzytkowanie wieczyste. Rozktad procentowy statusu prawnego
uzytkowanych lokali w latach 2003 1 2005 — wedlug tych kategorii - pokazuje
ponizsza tabela.

Tabela 11. Forma prawna uzytkowanych lokali przez wtz w latach 2003 - 2005

Lp. |Status prawny uzytkowanych lokali Liczba wtz /) Liczbawtz | %
2003 rok 2005 rok
1. |Umowa uzyczenia 163 32,1 217 36,2
Umowa najmu 156 30,8 166 27,7
3. |Wilasnos$¢ jednostki prowadzacej 147 29,0 152 25,3
(organizujacej) wtz
4. |Uzytkowanie wieczyste 26 5,1 20 3,3
5. |Pozostale 4 0,8 41 6,8
6. [Brak danych 11 2,2 4 0,7
Razem: 507 100,0 600 100,0

Powyzszy rozktad wynikéw informuje o kilku procesach, ktére dotycza statusu
prawnego uzytkowanych lokali przez wtz. Wskazuja one na ksztalttowanie si¢
kilku tendencji, ktére maja istotne znaczenie.

Po pierwsze, w latach 2003 — 2005 nastapil spadek liczby lokali bgdacych
wlasnoscia jednostki prowadzacej wtz — spadek z 29,0% do 25,3%. Coraz
wyzszy odsetek wtz funkcjonuje wigc na bazie lokali nie bedacych witasnoscia
organizatorOw warsztatow. Oznacza to, ze coraz wyzszy odsetek wtz, po
ustawowym okresie ochronnym, bg¢dzie miato nie uregulowany status prawny
lokalu, a wigc moze mie¢ trudnosci w dalszym funkcjonowaniu. Pewnym
wskaznikiem tego, ze taki proces ma juz miejsce jest fakt, ze w latach 2003 —
2005 spadt odsetek wtz, ktére swdj byt opieraja na lokalach z najmu.
Rozwiazywane sa umowy najmu np. z zaktadami pracy chronionej, zaktadami
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pracy otwartego rynku pracy, jednostkami pomocy spotecznej, czy placowkami
opieki zdrowotnej. Spada takze odsetek wtz, ktore dziataja w lokalach o statusie
uzytkowanie wieczyste. Proces ten moze si¢ nasili¢ w miar¢ uptywu terminu
najmu kolejnych uméw z organizatorami warsztatow.

Po drugie, ro$nie odsetek wtz, ktoérych lokale maja prawny status uzyczenia.
Sytuacja tych wtz jest analogiczna jak wyzej, jakkolwiek moze by¢ nieco
korzystniejsza. Prawna forma uzyczenia takze jest zawierana na okreslony czas.

Graficznie status prawny lokali wtz w 2005 roku przedstawia ponizszy diagram.

Diagram 5

Status prawny uzytkowanych lokali wtz

Brak danych
Inne 0,7% Wiasnosé jednostki
6,8% prowadzacej wiz
25,3%

Umowa najmu
27,7%

Uzytkowanie
Umowa uzyczenia wieczyste
36,2% 3,3%

2. Przystosowanie budynkéw i pomieszczen wtz do potrzeb wynikajacych
z niepelnosprawnosci uczestnikow

Istotnym zagadnieniem jakosci funkcjonowania wtz jest to, czy uzytkowany
budynek warsztatu jest przystosowany do potrzeb wynikajacych z
niepetnosprawnosci uczestnikow. Ze wzgledu na schorzenia uczestnikdéw i ich
bezradno$¢ biologiczna, czy psychiczng jest oczywiste, ze budynek i
pomieszczenia, w ktorych oni przebywaja codzienne przez ok. 8 godzin
powinny by¢ wlasciwie dostosowane do odbywania w nich rehabilitacji
spotecznej, a czesto 1 medycznej. Z tych powodéw budynki i pomieszczenia
warsztatow powinny by¢ w zasadzie catkowicie dostosowane do uzytkowania w
chwili oddania ich dla uczestnikow. Analiza danych uzyskana w wyniku
badania wskazuje jednak na niepokojace zjawisko.
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Okazuje sig, ze w 2003 roku tylko ok. 54% budynkow 1 pomieszczen jest w
pelni przystosowanych do potrzeb uczestnikow wtz, a 35% czgSciowo.
Catkowicie nie przystosowanych jest niecate 1% budynkéw warsztatow, a nie
wymagajacych dostosowania, ze wzgledu na rodzaj schorzenia uczestnikow
warsztatu, jest prawie 10%. W 2005 roku sytuacja w tym zakresie ulegta tylko
minimalnym zmianom, co pokazuje ponizsza tabela.

Tabela 12. Stopien dostosowania budynku i1 pomieszczen do potrzeb
uczestnikéw wtz w 2003 1 2005 r.

Lp. | Stopien dostosowania budynku | Liczba wtz %0 Liczba wtz %
do potrzeb uczestnikow wtz
2003 2005

1. | W pelnym zakresie 273 53,8 325 54,2
2. | Czesciowo 179 35,3 208 34,7

3. | Calkowicie nie przystosowany 3 0,6 3 0,5

4. |Nie wymaga, ze wzgledu na 48 9,5 54 9,0

rodzaj schorzenia uczestnikow

S. |Brak danych 4 0,8 10 1,7

Razem: 507 100,0 600 100,0

Graficznie sytuacje ta dla 2003 roku pokazuje ponizszy diagram, ktory prawie
doktadnie odzwierciedla stan dostosowania budynkéw takze w 2005 roku.

Diagram 6

Zakres przystosowania budynku do potrzeb uczestnikéw
w 2003 r.

w peilnym zakresie
54%

brak danych
1%

nie wymaga ze
wzgledu na rodzaj
schorzenia
uczestnikow
9%

35%

catkowicie nie
przystosowany

1%

czesciowo

Bardzo istotnym problemem dla funkcjonowania wtz jest takze zagadnienie
przystosowania samych pomieszczen wtz do potrzeb uczestnikow. Sytuacja w
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tym zakresie jest stosunkowo ztozona. Okazuje sig, Ze 53,1% wszystkich witz
podaje, ze wszystkie pomieszczenia w_petnym zakresie sq dostosowane do
potrzeb uczestnikéow. Z punktu widzenia ogromu potrzeb zwiazanych z opieka
nad osobami niepetnosprawnymi, wynik ten jest stosunkowo satysfakcjonujacy.
Jezeli w ocenie powyzszego wyniku uwzgledni si¢ fakt, ze 9,5% pomieszczen
wtz nie wymaga dostosowania ze wzgledu na rodzaj schorzen uczestnikow, to
otrzymujemy 62,6% wtz calkowicie dostosowanych do potrzeb uczestnikow.
Oznacza to, ze uczestnicy w prawie dwoch trzecich wtz maja dobre warunki
lokalowe do rehabilitacji.

Jezeli w analizie uwzglednimy dodatkowo, ze czes¢ pomieszczen jest juz
dostosowana w petnym zakresie (16,2%), a takze, ze czes¢ pomieszczen jest
takze czesciowo przystosowana (10,4%), to catosciowy obraz dostosowania wtz
do potrzeb wynikajqcych z niepetnosprawnosci uczestnikow jawi sie stosunkowo
pozytywnie. Jednakze duze potrzeby rehabilitacyjne 0s6b niepelnosprawnych nie
powinny zwalnia¢ organizatorOw 1 prowadzacych wtz do staran o pelne
dostosowanie wtz do wymogéw wynikajacych z niepetnosprawnosci
uczestnikow.

Pelne dane dotyczace zakresu i skali dostosowania wtz do potrzeb uczestnikOw
pokazuje ponizsza tabela.

Tabela 13. Stopien dostosowania wszystkich pomieszczen wtz do potrzeb
uczestnikow (w %)

Lp. | Stopien dostosowania wszystkich Wszystkie Czesé Zadne z

pomieszczen wtz do potrzeb uczestnikow | pomieszczenia | pomie- | pomiesz-
szczen czen
2003 | 2005* 2003

1. | W pelnym zakresie 53,1 54,2 16,2 0,0

2. | Cze¢Sciowo 7,7 34,7 10,4 0,0

3. | Calkowicie nie dostosowane 0,6 0,5 0,2 0,0

4. | Nie wymagaja dostosowania ze wzgledu 9,5 9,0 0,0 0,0
na rodzaj schorzen uczestnikéw

*) Dane dotyczq budynku jako catosci, a nie pomieszczen

Fakt, ze tylko 53,1% wtz ocenia, ze wszystkie pomieszczenia sg juz dostosowane
w petnym zakresie do potrzeb uczestnikoOw 1 normalnego funkcjonowania wtz
oznacza, ze w pozostatych warsztatach zostato jeszcze sporo do zrobienia. Lista
tego, co nalezy zrobi¢, wybudowac lub dostosowac jest bardzo dtuga.

Oczywiscie, moze okaza¢ sig, ze nawet duze powierzchnie lokalowe

przeznaczone na wtz moga by¢ negatywnie oceniane, jezeli nie beda wlasciwie
dostosowane do potrzeb uczestnikow 1 specyfiki wystgpujacych schorzen. W
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zasadzie kazdy lokal przeznaczony na warsztat wymagal, a w czgsci nadal
wymaga, odpowiedniego 1 specjalistycznego dostosowania, remontu,
modernizacji lub adaptacji.

Jakie prace wg samych wtz, nalezy wykonac, aby w peini dostosowa¢ budynek
do potrzeb uczestnikow pokazuje ponizsza tabela.

Tabela 14. Zakresie niezbgdnych prac, jakie nalezy wykona¢ w celu
przystosowania budynkéw lub pomieszczen warsztatu do potrzeb wynikajacych
z niepetnosprawnosci uczestnikow. Dane z lat 2003-2005.

Lp. Zakres niezbednych prac Rok Jest juz Nalezy | Nalezy | Nie wymaga
wykonany*) | wybu- | dosto- | ze wzgledu
dowaé | sowaé | na rodzaj
schorzenia
Liczba | [%] | Liczba | Liczba Liczba

1. |Budowa dojscia (dojazdu) do 2003 | 325 | 64,1 11 28 88
budynku 2005 | 465 |77,5| 26 38 -

2. |Montaz poreczy i uchwytow w 2003 | 215 |424 35 62 140
ciggach komunikacyjnych 2005 | 334 |557| 50 86 -

3. |Montaz urzadzen do transportu 2003 | 108 |21,3 74 25 245
pionowego (np. windy, podnosnika, 2005 | 755 |258| 101 55 -
platformy schodowej)

4. |Montaz uchwytow ulatwiajacych 2003 | 342 | 67,5 9 38 63
korzystanie z urzadzen higieniczno- 2005 | 460 | 76,7 19 4] :
sanitarnych

5. |Montaz lub modernizacja tazienek 2003 | 309 | 60,9 6 47 90
dostosowanych do potrzeb os6b 2005 | 448 | 74,7 10 48 -
niepelnosprawnych

6. |Likwidacja progéw lub 2003 | 346 | 68,2 3 23 80
zréznicowania poziomu podlogi 2005 | 482 | 80,3 6 22 -

7. |Ulozenie wykladziny 2003 | 195 38,5 25 101 131
antyposlizgowej 2005 | 314 |523| 24 116 -

8. |Przystosowanie drzwi 2003 | 296 | 584 6 43 107

2005 | 438 | 73,0 9 48 -

9. |Oznakowanie wyposazenia 2003 | 140 |27,6 9 67 236
pomieszczer i ciaggow 2005 | 210 |350| 17 134 -
komunikacyjnych ré6znym kolorem
lub faktura

10. |Inne prace remontowo-budowlane [2003 10 17

11. |Brak danych 2003 55 10,8

2005 | 31 5,2

1) Podstawa procentowania w 2003 r wynosi 452 wtz, w 2005 r- 600 wtz

Podstawowy wniosek, ktéory mozna sformulowa¢ na podstawie danych z tej
tabeli jest taki, ze w wigkszosci przypadkow, niezbedne prace zostaty juz
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wykonane, lub nie wymagaja wykonania, ze wzgledu na rodzaj schorzenia
uczestnikow.

Dane z powyzszej tabeli pokazuja to, co juz zostalo wykonane w zakresie
przystosowania wtz do potrzeb jego uczestnikdw, ale takze to, co nalezy jeszcze
wybudowa¢ lub dostosowaé. Analiza tego zagadnienia przedstawiona z
perspektywy dwoch lat pokazuje dynamike tego procesu.

Po pierwsze, we wszystkich zakresach niezbgdnych prac nastapita w latach
2003-2005 zdecydowana poprawa. Wskaznik wzrostu wynosi od kilku do
kilkunastu punktéw procentowych.

Do drugie, w prawie wszystkich zakresach prac skala dostosowania wtz wynosi
juz ponad 50% (z wyjatkiem montazy urzadzen do transportu pionowego oraz
oznakowania wyposazenia pomieszczen 1 ciagéw komunikacyjnych). W
niektorych poziom ten wynosi juz 77-80%.

Po trzecie, w kilku zakresach prac — tych, ktore sa szczegélnie niezbedne i
konieczne dla osOb niepelnosprawnych m.in. budowa dojscia lub dojazdu do
budynku, montaz lub modernizacja tazienek, przystosowanie drzwi) sytuacja
jest szczegdlnie korzystna — sa one dostosowane w ok. 75% wtz.

Natomiast dane z kolumn 6 i 7 wskazuja na zakres prac, ktore sa jeszcze
niezbedne do wykonania. Najgorsza sytuacja jest w zakresie montazu urzadzen
do transportu pionowego (np. wind, podnosnikéw, platform schodowych). W
2003r. wskazato je 99 wtz (19,5%), a w 2005 — 156 wtz (26,0%), utozenia
wyktadziny antyposlizgowej, w 2003 r. wskazalo je - 126 wtz (24,8%), a w
2005 — 140 wtz (23,3%).

Prace te, ze wzgledu na potrzeby 1 ich niezbednos¢ dla uczestnikow, powinny
by¢ wykonane. Jednakze, w niektérych budynkach, pewnych prac nie mozna
wykona¢ ze wzgledow konstrukcyjnych. W innych wypadkach wynikaja
problemy z wiascicielami budynkdéw, ktérzy nie godza si¢ na trwale zmiany
konstrukcyjne 1 przebudowy.

3. Standardy zageszczenia uczestnikow w lokalach wtz

Warunki, w jakich prowadzona jest rehabilitacja spoleczna uczestnikow wtz,
obok struktury prowadzonych zaje¢, jest zasadniczym elementem udanej
rehabilitacji. Stan w tym zakresie pokazuje ponizsza tabela. Dotycza one liczby
uzytkowanych pomieszczen, jak i powierzchni w m”.

33



Tabela 15. Liczba pomieszczen uzytkowanych przez wtz

Wyszczegolnienie Liczba Srednio na 1 wtz

2003 2005 2003 2005
n=454| n=590 | n=454| n =590

Liczba wszystkich pomieszczen uzytkowanych 7.097| 6.666 15,6 11,3
przez wtz

Liczba pomieszczen z przeznaczeniem na 2.983| 3.872 6,6 6,6

oddzielne pracownie

Liczba pomieszczen administracyjnych -*) 1.056 - 1,8

W Liczba pomieszczen socjalnych (Swietlic, -*) 682 - 1,2

tym: pokojéw wypoczynkowych itp.)

Liczba pomieszczen rehabilitacyjnych (np. -*) 1.056 - 1,8

sale gimnastyczne, sitfownie, gabinety

psychologa itp.)

*)W badaniu z 2003 roku kategorie te nie byty analizowane

Dane zawarte w powyzszej tabeli pokazuja, ze nastapit spory spadek liczby
uzytkowanych pomieszczen wtz — spadek o 431, pomimo ze wzrosta liczna wtz
o 101. Zjawisko to spowodowalo istotne zmniejszenie Sredniej liczby
pomieszczen na 1 wtz z 15,6 do 11,3.

W latach 2003 — 2005 pomimo, ze nastapit wzrost liczby uczestnikow o 3.616,
to liczba uzytkowanych pomieszczen spadta o 431. Oznacza¢ to moze po
pierwsze, ze albo nastapito zjawisko pogorszenia warunkow funkcjonowania wtz
i ich uczestnikow albo zZjawisko lepszego wykorzystania powierzchni. Dotyczy to
szczeglOlnie ogotu pomieszczen uzytkowych, jak 1 pomieszczen przeznaczonych
na pracownie.

Po drugie, moze to oznaczacC, ze czgS¢ wlascicieli lokali uzytkowanych przez
wtz, pomimo, ze sa zawarte okreslone 10-letnie porozumienia, wycofuje si¢ lub
odbiera czg$s¢ pomieszczen od wtz. Tak okreSlony proces moze w pewnym
zakresie tlumaczy¢ to zjawisko. Moze to oznacza¢ takze zjawisko ograniczania
przez wtz kosztow dzialalnosci i1 zaprzestanie wynajmowania np. zbednych
powierzchni.

Po trzecie, nastapilo zjawisko przeznaczania wigkszej liczby uzytkowanych
pomieszczen na pracownie dla uczestnikow — wzrost o 889. Wzrost ten zapewnit
utrzymanie dotychczasowego wskaznika 6,6 pracowni na 1 wtz.

Po czwarte, analiza substancji lokalowej dzierzawionej przez wtz wskazuje, ze
liczba pomieszczen administracyjnych wynosi w 2005 roku 1.056, co stanowi
15,8% catej dzierzawionej substancji lokalowej wtz. W badaniu z 2003 roku

wskaznik ten nie byl analizowany, co uniemozliwia jego pordwnanie z rokiem
2005.
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Tabela 16. Powierzchnia uzytkowana przez wtz

Lp. | Analizowane powierzchnie Metraz °) Srednio na 1 Srednio na 1
wm’ wtz w m’ uczestnika w m’
2003 2005
n= n=
15.967 19.583
2003 2005 | 2003 | 2005 2003 2005
n=454 | n=590 n =454 n=590
1. | Powierzchnia pomieszczen | 177.596 | 229.534 | 391,2 | 399,2 11,1 11,7
ogotem w wtz *)
2. | Powierzchnia pomieszczen | 154.523| 149.945 | 3404 | 284,5 9,7 7,6
uzytkowanych )
3. | Laczna powierzchnia 87.658 | 95.371 | 193,1 | 180,9 5,5 4,9
pomieszczen przeznaczo- k)
nych na pracownie
*) n=575
#%) p= 527

Analiza zawartosci danych z powyzszej tabeli sktania do uogdlnien zwigzanych
z okresleniem standardow zageszczenia uczestnikow w wtz. Dwie wartosci sa tu
szczegOlnie istotne. Chodzi o powierzchnie pomieszczen uzytkowanych przez wiz
w m’ na 1 uczestnika warsztatu oraz lqczng powierzchnie pomieszczen
przeznaczonych na pracownie w m*> w przeliczeniu na 1 uczestnika wtz.

Pierwsza wartos¢ w 2003 roku wynosita — 9,7 mz, aw?2005r.7,6 m”. Oznacza
to istotny spadek tego wskaznika o ok. 2,1 m’. Druga warto$¢ dotyczaca tqcznej
powierzchni pomieszczen przeznaczonych na pracownie w m” w przeliczeniu na
1 uczestnika wtz wskazuje obnizenie si¢ wskaznika z 5,5 m? w 2003 roku do 4,9
m’ w 2005, a wiec 0 0,6 m’.

4. SrodKi transportu bedace w uzytkowaniu wtz

W badaniu z 2003 roku pytano wtz o to, czy wtz-om potrzebny jest srodek
transportu. Az 91,1 % z nich odpowiedziato twierdzaco, a tylko 7,9% ze nie jest
on im potrzebny. Oznaczato to, ze w zasadzie Srodki transportu sa niezb¢dne we
wszystkich wtz. Oczywistos¢ tego problemu spowodowata, ze w badaniu z 2005
roku pominigto t¢ kwesti¢ oraz zmieniono formul¢ pytania. Zapytano
mianowicie, czy wtz posiada srodek transportu. Zmienito to optyke badawcza z
analizy potrzeb na konkretne informacje o stanie posiadania Srodkow transportu
przez wtz. Zmiana sposobu pozyskiwania informacji spowodowata, ze az 81,0%
wtz stwierdzito, ze posiada srodek transportu (2 wtz — 0,3% nie podato
informacji na ten temat).

> Brak informacji z 53 wtz nie wptywa znaczaco na wyliczenie $rednich wartosci na 1 wtz i 1 uczestnika.
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Oba badania zawieraly szczegétowe pytania dotyczace wykorzystywanych
przez wtz-y srodkow transportowych. Powyzsza informacja o stanie posiadania
w 2005 roku srodkéw transportu przez wtz-ty (a raczej przez organizatorow
wtz) oznacza, ze poziom ich nasycenia w warsztatach jest stosunkowo dobry.
Czes¢ wtz w rzeczywistosci ich nie potrzebuje, a pozostali - niewielka ich czgs¢
- bedzie miata szansg¢ je otrzymac. Struktur¢ w uktadzie dynamicznym z lat
2003 — 2005 pokazuje ponizsza tabela.

Tabela 17. Struktura srodkéw transportu wykorzystywanych przez wtz

Lp. SrodKi transportu Wiasnos¢ Wynajmowany Razem
organizatora lub dzierzawiony
warsztatu
2003 2005 2003 2005 2003 | 2005
1. | Samochéd dostawczy 8 6 1 1 9 7
2. | Samochéd osobowy 37 43 16 6 53 49
3. | Mikrobus do przewozu | 279 358 110 89 389 447
uczestnikow
4. | Autobus do przewozu 37 106 23 27 60 133
uczestnikow
Razem: | 361 513 150 123 511 636

Powyzsza tabela wskazuje na kilka tendencji w procesie pozyskiwania 1
eksploatacji sprzgtu transportowego przez warsztaty. Okazuje sig, ze
eksploatowane srodki transportowe stuza przede wszystkim do przewozu
uczestnikow. W 2005 roku w 600 warsztatach wykorzystywano az 447
mikrobuséw oraz 133 autobusu do przewozu uczestnikow.

Jednoczes$nie maleje liczba wykorzystywanych samochodéw osobowych i
dostawczych. Liczba tylko 7 samochodéw dostawczych na 600 warsztatow
wskazuje, ze do celéow transportu dostaw do wtz masowo wykorzystuje si¢
posiadane mikrobusy i autobusy.

Ogotem, wtz wykorzystuja do codziennych potrzeb az 636 jednostek srodkow
transportu (w 2003 r. — 511). Oznacza to, ze Srednio kazdy wtz dysponuje co
najmniej jedna jednostka transportowa. Ich struktur¢ rodzajowa i wtasnosciowa
prezentuje powyzsza tabela.

Jednakze powyzszy obraz wykorzystywania Srodkow transportowych jest nieco
mylacy z tego powodu, ze czg$¢ wtz korzysta z kilku srodkéw transportowych,
za$ inne — prawdopodobnie - nie maja do dyspozycji zadnego. Stad ten problem
zostal w badaniu poddany glebszej analizie. W ankiecie zapytano wtz, jezeli nie
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maja do dyspozycji srodkow transportowych, to jakie sa im niezbgdne, jakich
potrzebuja. Odpowiedziano nastgpujaco:

Tabela 18. Zapotrzebowanie wtz na srodki transportowe w badaniu z 2003
12005 r.*)

Lp. | Srodki transportu potrzebne wtz Liczba %0
2003r. | 2005r. | 2003r. | 2005 .

1. | Mikrobus do przewozu uczestnikow 132 67 70,6 58,8
2. | Autobus do przewozu uczestnikow 35 36 18,7 31,6
3. | Samochéd osobowy 10 6 5,3 5,3
4. | Samochéd dostawczy 9 4 4,8 3,5
5. | Samochéd osobowo-dostawczy 1 - 0,5 -
6. | Inny (przyczepa) - 1 - 0,9

Razem: 187 114 100,0 100,0

*) Nie dotyczy (w wypadku gdy nie ma potrzeby) : r. 2003 = 40, r. 2005 = 490

Dynamika zapotrzebowania na srodki transportowe w wtz w latach 2003 — 2005
wyraznie ostabla, z wyjatkiem autobuséw do przewozéw uczestnikow. W
stosunku do tego $rodka transportu nastapit wzrost zapotrzebowania. Tendencja
ta wskazuje, ze nastgpuje zjawisko wzglednego nasycenia tymi srodkami w wtz.

W zatozeniach badawczych, przy konstrukcji ankiety, przyjeto hipoteze, ze
srodki transportu bgdace w dyspozycji wtz, ze wzgledu na bliskie zwiazki wtz z
jednostkami lub organizacjami, ktére je powotaty, sa czgsto wykorzystywane
przez nie do innych celéw anizeli potrzeby warsztatow.

W celu zweryfikowania tej hipotezy zadano w obu badaniach, nastgpujace
pytanie: Czy Srodki transportu bedqce w dyspozycji warsztatu wykorzystywane
sq wytqcznie na potrzeby wtz, czy takze do innych celow (przez innych
uzytkownikow)? Uzyskano nastgpujace odpowiedzi:

Tabela 19. Spos6b wykorzystania srodkow transportu bedacych w dyspozycji
wtz (dane dla badan z lat 2003 1 2005)

Lp. Sposéb wykorzystywania Liczba %
srodkow transportu 2003 2005 2003 2005
1. | Wylacznie na potrzeby wtz 274 286 59,6 60,9
2. | Sporadycznie do innych celéow 126 159 27,4 33,8
3. | Systematycznie do innych zadan 32 25 7,0 5,3
4. | Brak danych 28 - 6,1 -
Razem: 460 470 100,0 100,0
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Tendencje zarysowane w 2003 r. w sposobie wykorzystywania srodkow
transportowych bedacych w dyspozycji wtz, zostaly utrzymane w badaniu z
2005 r. Oznacza to, w pewnym zakresie (tj. w szerszej liczbie wtz), pozytywnq
weryfikacje powyzszej hipotezy, ze warsztaty terapii zajeciowej wykorzystujq
srodki transportowe bedqce w ich dyspozycji do celow innych niz ich wlasne
potrzeby.

Oba badanie nie analizowaty tego, do jakich celéw uzywaja - organizatorzy wtz
lub same wtz - Srodki transportu. Nie mozna wi¢c wykluczy¢, ze samochody
warsztatow sa  wykorzystywane np. na potrzeby innych  0s6b
niepetnosprawnych, nie bedacych uczestnikami wtz.

5. Kontrola funkcjonowania warsztatow terapii zajeciowej

Jest normalng praktyka spoteczna, ze kazda instytucja, czy organizacja, w tym
warsztaty terapii zajeciowej, winne by¢ kontrolowane. Funkcja (czynnos¢) ta w
stosunku do warsztatow terapii zaj¢ciowej, zgodnie z ustawq, przypada
samorzadom powiatowym.

Jest sprawa otwarta, w jakim zakresie powiaty realizuja to zadanie. W badaniu z
2005 roku pytano wtz o realizacj¢ tych kontroli. Niestety, w badaniu z 2003
roku to zagadnienie nie znalazto si¢ w ankiecie. Stad brak jest danych do
poréwnan realizacji tych funkcji przez powiaty w latach ubieglych. Dlatego,
dane z badania z 2005 roku nalezy przyja¢ za orientacyjny wskaznik poziomu
realizacji tego zadania przez powiaty. Dane w ponizszej tabeli pokazuja skale
kontroli w warsztatach terapii zajeciowe;.

Tabela 20. Czy w 2005 roku powiaty kontrolowaty warsztaty terapii zajeciowej

Lp. Czy powiat kontrolowal wtz Liczba /)
skontrolowanych wtz
1. | Tak 406*) 67,7
Nie 193 32,2
3. | Brak danych 1 0,1
Razem: 600 100,0

*) Z liczby 406 powiatow, tylko 371 podato liczbe kontroli

Graficznie obraz tych kontroli pokazuje ponizszy diagram.
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Diagram 7

Czy powiaty kontrolowaty dziatalnos¢ wtz

Nie Brak danych
32,1% 0,1%

Tak
67,8%

Wedtug samych wtz, skontrolowanych zostato tylko 67,7% warsztatéw. A wigc,
co trzeci wtz (32,2%) nie byt kontrolowany.

Oznacza to, ze duzy odsetek wtz pozostaje bez nadzoru administracyjnego,
prawnego 1 merytorycznego, w tym catego procesu rekrutacji 1 rehabilitacji.

W badaniu zapytano takze warsztaty, jaka byla liczba kontroli z powiatu w roku.
Obliczenia wykazaly, ze w sumie takich kontroli byto 657, co przy 371 wtz,
ktore podaty liczbe kontroli oznacza, ze w kontrolowanych warsztatach byto
srednio 1,8 kontroli w roku. A wigc te powiaty, ktére wywiazywaly si¢ z
ustawowego kontrolowania warsztatow w ogole, robity to stosunkowo czgsto.

W kontekscie kontrolowania warsztatOw wazna sprawa jest rowniez to, co byto

przedmiotem tej kontroli. Ponizsza tabela pokazuje podstawowe obszary
kontroli powiatow w wtz.
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Tabela 21. Jakie obszary dzialalnoSci warsztatOw terapii zajgciowej byly
kontrolowane przez powiaty w 2005 r.

Lp. | Kontrolowane obszary dziatalnosci wtz przez powiaty | Liczba wtz | % wtz*)
Kontrola w zakresie rehabilitacji uczestnikow
1. |Program pracy z uczestnikami warsztatu 316 77,8
Merytoryczne przygotowanie pracownikéw do pracy z
2. |uczestnikami 259 638
3. |Poziom i spos6b prowadzenia treningdw z uczestnikami 258 63,5
4. |Rehabilitacja pedagogiczna 213 52,5
Kontrola administracyjnych aspektow dzialalnosci wtz
5. |Finansowo-ksiggowa 352 86,7
6. |Prowadzenia dokumentacji uczestnikow wtz 338 83,3
7. | Administrowania wtz 298 73,4
8. | Prawidlowosci stosowania przepisow prawnych 290 71,4
9. Vzvzsrzslzltr::lélci przyjmowania nowych uczestnikéw do 278 68.5

*) % do liczby skontrolowanych wtz w 2005 roku — 406

Powyzszy zestaw obszaro6w kontroli — ze wzgledu na zasadnicze znaczenie
koniecznych ptaszczyzn analizy - zostal podzielony na dwie grupy: pierwsza
dotyczy zagadnien sfery rehabilitacji uczestnikOw (treningi, merytoryczne
przygotowanie kadry do pracy z uczestnikami, programy pracy z uczestnikami,
rehabilitacja  pedagogiczna  uczestnikdw), druga dotyczy zagadnien
administracyjnych, gospodarczych, ksiggowych i prawnych.

Dane dotyczace czgstosci kontroli poszczegdlnych obszaréw wskazuja na
wigksze zainteresowanie kontroleréw z powiatow aspektami administracyjnymi.
Formalne zagadnienia, dokumenty, przepisy prawne byly znacznie czgsciej
przedmiotem ogladu kontrolujacych, anizeli tzw. migkkie zagadnienia, np.
rehabilitacja pedagogiczna. Ta ostatnia byla przedmiotem kontroli tylko w
52,5% warsztatow.

Zwraca uwage takze duza skala kontroli z zakresu zagadnien finansowo-
ksiggowych — wykazalo je az 86,7% kontrolowanych warsztatow.

W  konkluzji mozna stwierdzi¢, ze jezeli tzw. zagadnienia iloSciowe
funkcjonowania warsztatow terapii zajgciowej sa badane stosunkowo czesto, i
na wysokim poziomie merytorycznym, to kontrola zagadnien jakosciowych
rehabilitacji uczestnikéw traktowana jest jako sprawa drugorzedna. Stad wydaje
si¢, ze zagadnieniu kontroli jakosciowych aspektéw rehabilitacji spoteczne;j
nalezaloby poswieci¢ znacznie wigksza wagg.
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ROZDZIAL 1V. )
UCZESTNICY WARSZTATOW TERAPII ZAJECIOWE]

1. Uczestnicy warsztatow terapii zajeciowej w ujeciu terytorialnym

Warsztaty terapii zajeciowej — zgodnie z ustawq - sa tworzone dla oséb
niepetnosprawnych, ktére ze wzgledu na poziom niepetnosprawnosci i rodzaj
schorzenia maja odpowiednie skierowanie do obycia rehabilitacji spotecznej w
tych placéwkach. W zwiazku z tym, proces tworzenia wtz powinien by¢ w
jakiej$ mierze skorelowany z tym procesem — tj. przyznawaniem stopni
niepelnosprawnosci 1 wydawaniem skierowan do warsztatOw na odbycie
rehabilitacji spoteczne;.

Na podstawie analizy danych z rozdzialu II mozna stwierdzi¢, ze wystgpuje
duze zréznicowanie w terytorialnym rozmieszczeniu wtz na obszarze kraju.
Zjawisko to w jakims$ stopniu jest funkcja dwoch procesow: lokalnych potrzeb
srodowiska osob niepelnosprawnych oraz przemian w strukturze zalozycielskie;j
warsztatow. W §lad za tymi procesami nalezy si¢ spodziewa¢ duzego
zrOznicowania w rozmieszczeniu uczestnikoOw warsztatow. Jest oczywiste, ze z
liczba wtz jest integralnie powigzana liczba uczestnikow warsztatow. W
zwiazku z tym mozna postawi¢ hipotezg, ze im wigcej w wojewddztwie wtz,
tym wigksza bedzie w nich liczba uczestnikéw. Hipoteze t¢ weryfikuja wyniki
przedstawione w ponizszej tabeli.
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Tabela 22. Uczestnicy wtz w wojewoddztwach w latach 2003 - 2005 r. (malejaco
wg liczby uczestnikéw w 2003 r.)

Lp. | Wojewoddztwa | Liczba wtz w Liczba % przy- | % w stosunku | Srednia liczba
wojewodz- | uczestnikow w | rostu do ogétu uczestnikow w
twie w roku | wtz w roku liczby | uczestnikéw | jednym wtz
2003 | 2005 | 2003 | 2005 | uczes- | 2003 | 2005 | 2003 | 2005
tnikow
2 3 5 12

1. | Wielkopolskie 62 74 1.843 | 2.301 24,8 11,5 | 11,7 | 29,7 31,1

2. | Slaskie 44 50 1.706 | 1.993 16,8 10,7 | 10,2 | 38,7 39,9

3. | Mazowieckie 56 63 1.608 | 1.891 17,6 10,1 9,7 28,7 30,0

4. | Malopolskie 46 54 1.490 | 1.941 30,3 9,3 9,9 324 35,9

5. | Lubelskie 41 51 1.188 | 1.575 32,6 7.4 8,0 28,9 30,9

6. | Podkarpackie 29 38 1.000 | 1.170 17,0 6,3 6,0 34,4 36,6

7. | Warminsko- 27 31 956 | 1.167 22,1 6,0 6,0 354 37,6
mazurskie

8. | Kujawsko — 29 37 936 | 1.141 21,9 5,9 5,8 32,2 30,8
pomorskie

9. |Lodzkie 31 34 905 1.022 12,9 5,7 5,2 29,1 30,1

10. | Pomorskie 30 38 878 1.083 18,2 5,5 5,5 29,2 28,5

11. | Zachodnio- 23 25 815 883 8,3 5,1 4,5 354 35,3
pomorskie

12. | Swietokrzyskie | 23 23 812 881 8,5 5,1 4,5 35,3 38,3

13. | Dolnoslaskie 27 37 774 | 1.108 43,2 4,8 5,7 28,6 29,9

14. | Lubuskie 14 18 404 523 29,5 2,5 2,7 28,8 29,1

15. | Podlaskie 14 18 398 525 31,9 2,5 2,7 28,4 29,2

16. | Opolskie 11 15 254 379 49,2 1,6 1,9 23,0 25,3

Razem:| 507 | 600 | 15.967 |19.583 | 22,6 | 100,0 | 100,0 | 31,5 | 32,6

Wyniki zawarte w tej tabeli pozwalaja na sformutowanie kilku spostrzezen.

Po pierwsze, nalezy odnotowac duze dysproporcje w liczbie uczestnikow wtz w
poszczegllnych wojewddztwach. Szczegdllnie silnie zarysowane s3 rdznice
pomigdzy liczba uczestnikow wtz w wojewddztwie wielkopolskim (w 2003 r.
1.843 uczestnikow, a w 2005 - 2.301), a wojewddztwem opolskim (w 2003 roku
254 uczestnikdéw, a w 2005 - 379).

Po drugie, moze 1imponowa¢ procentowa dynamika przyrostu liczby
uczestnikow wtz w czgsci wojewodztw. Dla kraju dynamika ta w latach 2003 —
2005 wynosi 22,6 %. Dla porownania skalg¢ najwigkszej dynamiki przyrostu
uczestnikow w tych latach w 5 wojewddztwach pokazuje ponizsze zestawienie.

- w opolskim -49,2%,
- w dolnoslaskim -43,2%,
- w lubelskim - 32,6%,
- w podlaskim -31,9%,
- w matopolskim - 30,3%.
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Natomiast w kilku wojewddztwach przyrost uczestnikOw w wtz wynosi tylko
8,3% (woj. zachodnio-pomorskie) 1 8,5% (woj. Swigtokrzyskie). A wigc
zjawisko dynamiki przyrostu wtz jest takze silnie zr6znicowane terytorialnie.

Po trzecie, wystegpuje silne zr6znicowanie sredniej liczby uczestnikow w jednym
wtz. Zgodnie z rozporzqdzeniem powinna ona wynosi¢ minimum 20
uczestnikow. Ten aspekt procesu funkcjonowania wtz mozna okresli¢
wskaznikiem zageszczenia wtz. Jest on oczywiscie uwarunkowany warunkami
lokalowymi. Najwyzsze zageszczenie w 2003 r. odnotowane jest w
wojewddztwie $laskim 1 wynosi - w jednym wtz - Srednio 38,7 uczestnikéw, a w
2005 juz 39,9. Natomiast w wojewddztwie opolskim - najmniej w kraju: w 2003
r. - przebywato srednio w jednym wtz tylko 23 uczestnikow, a w 2005 - 25,3.

Analiza danych z badania pokazuje jednak, ze w 7 wtz przebywa tylko po 15
uczestnikow (w wtz w powiatach: sieradzkim, Legnica, ostrotgcki, Ostroteka, 1
w 3 wtz w Plocku), co jest niezgodne z rozporzadzeniem. Natomiast najwigce]
uczestnikéw przebywa w wtz w powiatach: myslenickim, Rudzie Slaskiej,
krakowskim - po 90 uczestnikow, w powiecie Szczecin - 83, w oswigcimskim -
78 1 w Krakowie - 75.

Odnotowane powyzej zréznicowanie zaggszczenia W  poszczegOlnych
wojewddztwach w liczbie uczestnikow w jednym wtz nie ma w zasadzie
racjonalnego wyjasnienia. Trudno dociec dlaczego w wojewddztwie §laskim, w
ktéorym jest wysoki odsetek nasycenia wtz-ami, wystgpuje takze najwyzsze
zaggszezenie uczestnikami w wtz. Takze, dlaczego w wojewddztwie opolskim,
w ktorym jest najnizszy odsetek wtz w kraju, jest takze najnizsze Srednie
zaggszezenie uczestnikami w wtz. Nie tlumaczy tego zjawiska np. regionalne
uwarunkowanie, gdyz oba wojewddztwa sasiaduja ze soba.

Powyzsza tabela pokazuje zréznicowanie w omoéwionych aspektach dla
wszystkich wojewddztw. Natomiast dla analizy porownawczej w latach 2003 —
2005 istotna jest takze dynamika przyrostu kolejnych wtz oraz wzrost liczby
uczestnikéw w wojewddztwach. Pokazuje to ponizsza tabela.
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Tabela 23. Dynamika przyrostow liczby wtz, liczby uczestnikow w wtz oraz
liczby uczestnikéw w jednym wtz w roku 2005 ( w stosunku do roku 2003)

Lp. Wojewodztwo przyrost przyrost Srednia liczba przyrost
liczby wtz w liczby uczestnikow w liczby
2005 r.[%] |uczestnikow | jednym wtz w roku: | uczestnikéw
w 2005 r. 2003 2005 W jednym
[%] witz [%]
1. | Wielkopolskie 19,4 24.8 29,7 31,1 4,7
2. |Slaskie 13,6 16,8 38,7 39,9 3,1
3. | Mazowieckie 12,5 17,6 28,7 30,0 4.5
4. | Malopolskie 17,3 30,3 324 359 10,8
5. | Lubelskie 24,4 32,6 28,9 30,9 6,9
6. | Podkarpackie 31,0 17,0 34,4 36,6 6,3
7. | Warminsko-mazurskie 14,8 22,1 35,4 37,6 6,2
8. | Kujawsko — pomorskie 27,6 21,9 32,2 30,8 -44
9. |Lodzkie 9,7 12,9 29,1 30,1 34
10. | Pomorskie 26,7 18,2 29,2 28,5 -24
11. | Zachodnio-pomorskie 8,7 8,3 35,4 353 -0,3
12. | Swietokrzyskie 0,0 8.5 35,3 38,3 8,5
13. | Dolnoslaskie 37,0 43,2 28,6 29,9 4.5
14. | Lubuskie 28,6 29,5 28,8 29,1 1,0
15. | Podlaskie 28,6 31,9 28,4 29,2 2,8
16. | Opolskie 36,4 49,2 23,0 25,3 10,0
Razem: 18,3 22,6 3L5 32,6 3,4

Rozporzqdzenie Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 25
marca 2004 r w sprawie warsztatow terapii zajeciowej, § 3 ust. 3, pkt 6 mowi o
co najmniej 20 uczestnikach, ktérzy powinni by¢ w jednym wtz. Wyliczone
wielko$ci pokazuja, ze minimalny wskaznik jest przekraczany we wszystkich
wojewddztwach, a w czesci z nich az prawie dwukrotnie (przecigtnie o 50-60
9%). Wskazuje to, ze w stosunku do okreslonej w rozporzqdzeniu ministra
minimalnej liczbie uczestnikow warsztatu rzeczywiste ich zageszczenie znacznie
przekracza to zatozZenie.

Waznym wskaznikiem tego, czy i gdzie powinny by¢ powolywane w pierwszej
kolejnosci nowe wtz sg informacje, w ktérych wojewddztwach jest najwigksza
do nich kolejka. Pokaza to kolejne tabele. Jednakze ze wzgledu na liczbg danych
1 ztozonos¢ tych tabel, zaszta koniecznos¢ przedstawienia wynikOw na ten temat
w dwoch odrebnych tabelach — odrgbnych wynikéw dla danych z 2003 roku 1
dla 2005 roku.
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Tabela 24. Liczba os6b niepetnosprawnych oczekujacych na przyj¢cie do wtz w
poszczegblnych wojewddztwach w 2003 r. (brak danych na ten temat z 12 wtz)

Lp. wojewodztwo liczba | liczba wtz w | Udzial wtz, w Liczba |Srednia liczba
wtz | ktorych jest ktorych jest oczeku- | brakujacych
kolejka kolejka [%] | jacych w wtz *)
4:3) kolejce
1. [Slaskie 44 37 84,1 450 22
2. |Wielkopolskie 62 52 83,9 359 20
3. |Malopolskie 46 42 91,3 307 15
4. |Mazowieckie 56 42 75,0 261 13
5. |Lubelskie 41 35 85,4 211 11
6. |Swietokrzyskie 23 22 95,6 210 11
7. |Dolnoslaskie 27 21 77,8 186 9
8. |Pomorskie 30 28 93,3 182 9
9. |Lodzkie 31 28 90,3 173 9
10. |Kujawsko-pomorskie 29 23 79,3 167 8
11. |Zachodnio-pomorskie 23 19 82,6 165 8
12. |Podkarpackie 29 24 82,8 127 6
13. |Warminsko-mazurskie| 27 21 77,8 125 6
14. |Opolskie 11 10 90,9 99 5
15. |Lubuskie 14 13 92,9 80 4
16. |Podlaskie 14 12 85,7 75 4
Suma:| 507 429 84,6 3.177 160

*) Srednia ta liczona jest jako liczba 0séb niepetnosprawnych oczekujqcych na miejsce w wtz podzielona przez

20 — jako — wedlug rozporzqdzenia - minimalna liczba uczestnikow w jednym wiz

Informacje na temat gdzie powinny by¢ tworzone w pierwszej kolejnosci nowe
wtz - dla badania z 2005 roku - pokazuje ponizsza tabela.
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Tabela 25. Liczba os6b niepelnosprawnych oczekujacych na przyjecie do wtz w
poszczegollnych wojewodztwach w 2005 r. (brak danych na ten temat z 13 wtz)

Liczba Liczba wtz w|Udzial wtz, w| Liczba ocze- |Srednia liczba
Lp. Wojewoddztwo wiz ktorych jest | ktorych jest | kujacych w | brakujacych
kolejka kolejka [ %] kolejce wtz *)
1. |Dolnoslaskie 38 33 86,8 350 11
2. |Kujawsko-pomorskie 37 33 89,2 194 6
3. |Lubelskie 51 39 76,5 195 6
4. |Lubuskie 17 16 94,1 98 3
5. |Lédzkie 34 27 79,4 183 6
6. | Malopolskie 54 43 79,6 197 6
7. |Mazowieckie 63 55 87,3 322 10
8. |Opolskie 15 14 93,3 98
9. |Podkarpackie 32 25 78,1 94 3
10. | Podlaskie 18 14 77,7 73 2
11. | Pomorskie 38 34 89,5 168 5
12. |Slaskie 50 46 92,0 521 16
13. | Swietokrzyskie 23 21 91,3 108 3
14. | Warminsko-mazurskie| 31 29 93,5 148 5
15. | Wielkopolskie 74 64 86,5 312 10
16. |Zachodnio-pomorskie 25 24 96,0 171 5
Suma: 600 517 86,2 3.232 99

*) Srednia ta liczona jest jako liczba 0séb niepetnosprawnych oczekujgcych na miejsce w wiz podzielona przez
20 — jako — wedtug rozporzqdzenia - minimalna liczba uczestnikow w jednym wtz

Bogactwo danych zawartych w tych tabelach sktania do pewnych refleks;ji i
uogdlnien.

Po pierwsze, pomimo faktu powstania 101 nowych wtz na przestrzeni lat 2003 —
2005 liczba oczekujacych w kolejkach do warsztatow terapii zajeciowe] nie
zmalata, ale nawet wzrosta z 3.177 w 2003 r. do 3.232 w 2005 r.

Po drugie, wzrost odsetek wtz, w ktoérych ustawia si¢ kolejka kandydatéw na
uczestnikow warsztatow. Jezeli kolejka w 2003 r. ustawiata si¢ do 84,6 % wtz,
to w 2005 r. juz do 86,2% wtz. Oznacza to, ze kolejka do warsztatow terapii
zajeciowej staje si¢ zjawiskiem powszechnym.

Po trzecie, wystgpuje wyrazne terytorialne zréznicowanie kolejek do wtz. Nie
wystepuje w tej materii jakiS pojedynczy, czy zespotowy mechanizm, czy
proces, ktory by ttumaczyl te zr6znicowania w jednoznaczny sposdb, czy w
wystarczajacym zakresie.

Istniejaca kolejka do wtz wynosita w 2003 roku 3.177 os6b niepelnosprawnych,
ktorzy posiadali z zespotdw orzekajacych skierowanie do odbycia rehabilitacji
spotecznej w wtz. Stosunek 3.177 czekajacych w kolejce do wtz do 15.967
uczestnikéw w wtz-ach wynosit w 2003 roku 19,9%.
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Analizy wykazuja, ze wskaznik zageszczenia uczestnikami w wtz w 2003 rok
wynosit 31,5 oséb, a w 2005 — 32,6 co oznacza, ze wtz-y, aby roztadowac
kolejke, zastosowaly takze mechanizm zwigkszania liczby uczestnikéw. To
»dogeszczanie”, przy ustawowym minimum wynoszacym 20 uczestnikOw w
jednym wtz jest zauwazalnym procesem.

2. Mechanizmy rekrutacji uczestnikow warsztatow terapii zajeciowej

Odpowiedzi wtz na pytanie ankiety o mechanizmy rekrutacji uczestnikOw niosa
wiele interesujacych informacji. Wg rozporzqdzenia uczestnicy wtz musza
posiada¢ wskazanie do terapii zajgciowej zawarte w orzeczeniu o stopniu
niepetnosprawnosci wydanym przez wtasciwy organ.

Podane informacje wskazuja, ze w zajgciach organizowanych przez wtz-y na
koniec 2003 roku brato udzial 15.967 uczestnikdw, a na koniec 2005 — 19.583,
co stanowi przyrost uczestnikow w okresie dwoch lat 0 22,6%.

Tabela 26. Sposoby postgpowania przy naborze nowych uczestnikow do wtz
w latach 2003 — 2005%)

Lp. |Sposéb naboru nowych uczestnikow do wtz lub Lata Udzial wtz, ktore tak
kryteria jakimi kieruje si¢ kierownictwo przy ich postepuja [ %]
naborze na ogol | czasami | nigdy

1. |Przyjmuje si¢ uczestnikéw tylko ze znacznym i 2003 78,8 3,9 17,3
umiarkowanym stopniem niepelnosprawnosci 2005 79,3 3,5 17,2
2. |Przyjmuje si¢ przede wszystkim takiego uczestnika, 2003 50,7 22,8 26,5
ktéry rokuje nadziej¢ na pozytywna rehabilitacje 2005 50,6 19,7 29,7
3. |Przyjmuje si¢ przede wszystkim takich uczestnikow, 2003 33,8 15,5 50,7

ktérzy maja podobny rodzaj schorzenia jak cata grupa 2005 31,2 20,1 48,7
4. |Przyjmuje sie nowych uczestnikow po ukonczeniu nauki | 2003 32,2 38,5 29,3

w szkotach specjalnych 2005 36,4 39,1 24.5
5. |Poszukuje sig uczestnikéw poprzez kontakty 2003 | 25,7 44.4 29,9
indywidualne 2005 29,3 45,7 25,0

6. |Przyjmuje si¢ przede wszystkim osoby niepelnosprawne | 2003 18,9 31,4 49,7
(z orzeczeniem ze wskazaniem), ktorzy sa w 2005 3.0 278 69.1
najcigzszych stanach
7. |Przyjmuje sie przede wszystkim takich uczestnikéw, 2003 17,3 20,8 61,9
ktorz.y maja dodatkowe skierowanie (!ul.) wskazanie) z 2005 30,5 20.1 49.4
Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie
8. [Przyjmuje si¢ przede wszystkim takich uczestnikow, 2003 12,8 35,4 51,7
ktérych rodziny sa w bardzo trudnej sytuacji materialnej

i mieszkaniowe; 2005 9,1 35,6 55,3
9. |Przyjmuje si¢ wiecej uczestnikdw niz jest wolnych 2003 5,5 25,3 69,2
miejsc wynikajacych z umowy z PCPR (na wiasny koszt 2005 5.7 204 71.8
WTZ)
10. |Przyjmuje si¢ uczestnikow wskazanych przez szpitale 2003 5,1 29,1 65,8
(lekarzy, psychiatréw, psychologéw) 2005 6,2 31,0 62,7
11. |Przyjmuje sie przede wszystkim osoby niepetnospr. 2003 2,6 0,0 97,4
zwigzane z jednostka organizacyjna/prowadzaca, WTZ | 2005 13,8 19,6 66,6

*) Dla roku 2003 n = 491, dla 2005 n = 593
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Od pierwszych chwil tworzenia warsztatow w 1991 roku istotna byta kwestia,
ktorzy kandydaci na uczestnikow powinni by¢ przyjmowani do wtz w pierwszej
kolejnosci. Zapis ustawowy w tej kwestii tworzyt jedynie prawne ramy procesu
rekrutacji, ale nie rozstrzygat ztozonych sytuacji 1 ogromu potrzeb spotecznych
w tym zakresie.

Problemy zwiazane z naborem pojawialy si¢ od poczatku funkcjonowania wtz,
bowiem od poczatku byty do nich kolejki. Stad analiza tego problemu wymagata
szczegollnej uwagi.

Uzyskane wyniki zawarte w tabeli 28 pokazuja bogactwo réznych
mechanizméw rekrutacji uczestnikow wtz. W zwiazku z tym wymagaja
odpowiednich oméwien oraz okreslonych uogdlnien.

1. W badaniu z 2005 roku az 50,6% warsztatow terapii zajeciowe]j
stwierdzilo, ze przyjmuja do siebie przede wszystkim takie osoby
niepelnosprawne, ktore rokuja nadziej¢ na ,,pozytywnq rehabilitacje” tzn. na
opanowanie sprawnosci 1 umieje¢tnosci niezbgdnych do pelnienia rol
spotecznych, w tym takze umozliwiajacych podjgcie pracy. Odsetek ten dla
roku 2003 byt niemal identyczny (50,7%).

2. W codziennej praktyce dziatalnosci wtz w zakresie rekrutacji uczestnikow
wtz zostal zidentyfikowany mechanizm selekcji uczestnikow polegajacy na
specjalizacji (uprofilowaniu) wtz. Ot6z okazuje sig, ze w 2005 roku 31,2%
wtz przyjmowato na ogot tylko takich uczestnikdéw, ktérzy majq podobny
rodzaj schorzenia, jak cata grupa uczestnikéw danego warsztatu, a 20,1%
wtz, ze tak postepuje czasami. A wigc, proces specjalizacji (profilowania)
wtz dotyczy co drugiego warsztatu (51,3%). Dla roku 2003 wskazniki te
byly bardzo zblizone (49,3%). Utrzymanie si¢ tej tendencji na przestrzeni
dwoch lat, wskazuje na istnienie silnych specyficznych postaw kierownictw
wtz w zakresie specjalizacji 1 profilowania wtz w pozadanych przez nich
kierunkach. Nie jest jasny mechanizm dokonywania tego typu selekcji
uczestnikOw wtz. Rysuja si¢ tu dwie konkurencyjne hipotezy. Pierwsza, to
postawa kadry wtz-Ow unikajaca trudow pracy z uczestnikami o zbyt
r6znorodnych schorzeniach. Druga, to $wiadomy proces, wynikajacy z
koniecznosci takiego uprofilowania struktury grup uczestnikow, aby mozna
bylo prowadzi¢ efektywna i skuteczna rehabilitacj¢ spoteczng. Na podstawie
obserwacji i rozméw w wtz ta druga hipoteza jest bardziej prawdopodobna,
cho¢ nie mozna wykluczy¢ innych motywow.

3. Badanie z 2005 roku, podobnie jak z 2003 pozwolilo na zweryfikowanie
stereotypowych opinii o mechanizmie rekrutacji do wtz polegajacy na
przyjmowaniu do wtz-6w przede wszystkim oséb niepetnosprawnych z
rodzin czlonkow zatozycieli warsztatow terapii zajgciowej. 66,6% wtz
twierdzi, ze nigdy tak nie postepuje, a 19,6%, ze postepuje tak czasami.
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Niespelna 14% postepuje tak na ogot a wynika to zapewne z faktu, iz duza
czgSC organizatorOw warsztatOw to organizacje pozarzadowe, ktorych
zatozycielami sa osoby ze sSrodowiska osOb niepelnosprawnych 1 w
pierwszym etapie tworzg wtz dla swych cztonkéw.

4. W 2005 roku 30,5% wtz oswiadczylo, ze przyjmowani sa przede
wszystkim tacy uczestnicy, ktérzy maja dodatkowe skierowanie (lub
wskazanie) z Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie, a 20,1% odpowiedzi,
ze postepuje fak czasami. W sumie, takim kryterium kierowato si¢ 50,6%
WwizZ.

5. Analiza danych - ujeta dynamicznie - pokazuje, ze warsztaty terapii
zajeciowe] w 2005 roku w mniejszym stopniu anizeli w 2003 pelnity funkcje
socjalne w stosunku do rodzin uczestnikOw o0sOb niepelnosprawnych.
Okazato sig, ze w 2005 r. kryterium rekrutacji w postaci trudnej sytuacji
bytowej 1 materialnej rodzin oséb niepelnosprawnych kierowato si¢ na ogot
9,1% wtz, a robito tak czasami 35,6%. W sumie, taka sytuacja kierowato si¢
44,7% wtz, a w 2003 r. 46,7%.

Wydaje sig¢, ze wplyw na to kto zostanie przyjety do wtz a kto nie, ma wiele
czynnikéw. Nie ma jednego kryterium dla wszystkich warsztatow, jest raczej
zbiér warunkéw oraz potrzeb ze strony warsztatu i potrzeb spolecznych na
danym terenie.

3. Struktura uczestnikow w podstawowych przekrojach

3.1. Ple¢ uczestnikow wtz

Informacja ta sama w sobie nie jest istotna informacja. Ma jednak znaczna
wartoS¢ w kontekscie analizy tego =zagadnienia w skali dysproporcji
uczestnikow w wtz. Analizy wykazuja, ze w 2005 roku na ogodlna liczbg 19.583
uczestnikow w wtz kobiet jest 44,3%, a mgzczyzn 55,7%. Wielkosci te nie
odbiegaja od ustalonej struktury pici uczestnikow dla roku 2003 (odpowiednio:

44,1% 1 55,9%).

Przewaga uczestnikéw plci meskiej wtz jest wigc wyrazna, a co wazniejsze,
struktura uksztattowana w 2003 roku utrzymuje si¢ w 2005, pomimo utworzenia
101 nowych wtz 1 przyjecia 3.616 nowych uczestnikow. Nie jest zrozumiaty
mechanizm tej dysproporcji. Nie nalezy zaktadaC, ze proces ten moze byc
wynikiem $wiadomej dyskryminacji kobiet niepetnosprawnych przy rekrutacji
do wtz. Jest sprawa odrgbnych badan, zanalizowanie tych wszystkich
mechanizméw, ktére doprowadzily do uksztattowania si¢ powyzszych
dysproporcji.
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3.2. Wiek uczestnikow wtz

Ani ustawa, ani rozporzqdzenie nie okresla limitow wieku uczestnikow. Stad
nalezy oczekiwac, ze wiek uczestnikow warsztatow nie bedzie ksztattowal sie
wedlug wyraznych tendencji lub preferencji. Rzeczywista strukture wieku
uczestnikéw w latach 2003 — 2005, odtworzona na podstawie badan, pokazuje
ponizsza tabela.

Tabela 27. Uczestnicy wedlug wieku w wtz w badaniach 2003 - 2005

Lp. | Wiek uczestnikow Liczba os6b Udzial poszczegdlnych
kategorii wiekowych [%]

2003 2005 2003 2005
1. |16-20 1 609 1 355 10,1 6,9
2. |21-25 4744 5490 29,7 28,0
3. 126-30 3985 5053 25,0 25,9
4. |31-35 2 196 3101 13,7 15,8
5. |36-40 1232 1 647 7,7 8,4
6. |41-45 832 1 100 5,2 5,6
7. |46-50 576 748 3,6 3,8
8. |51i wigcej 410 565 2,6 2.9
9. | brak danych 383 524 2.4 2,7

15.967 19.583 100,0 100,0

Analiza danych zawartych w powyzszej tabeli w ujg¢ciu dynamicznym wskazuje,
ze przyrost nowych uczestnikow wtz o 3.616 spowodowal stosunkowo
niewielkie zmiany, jakkolwiek tendencja zmian jest zdecydowana. Nastapit
wzrost odsetka starszych uczestnikow (wartosci zacienione), spadt mtodszych.

Jezeli przyja¢ 30 lat jako gbérna granic¢ zaliczania uczestnikéw wtz do grupy
mtodych, to takiej miodziezy w 2005 r. byto 60,8%. Uczestnikéw w wieku
srednim (31-40 lat) bylo 24,2%, a starszych (powyzej 41 roku zycia) tylko —
12,3%. Strukture wieku uczestnikow pokazuje ponizszy diagram.
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Diagram 8

Wiek uczestnikdw warsztatoéw terapii zajeciowej
na koniec 2005 r.

Powyzej 41

roku
31-40 lat _— 12,3%
242%

Brak danych

[ 2,7%

Do 30 lat
60,8%

Odnotowany wyze] mechanizm rekrutacji do wtz oznacza, ze do warsztatow w
wigkszosci przyjmowano mtodych uczestnikow.

Duzy odsetek mtodych uczestnikow powoduje koniecznos¢ takiego
wyprofilowania z nimi pracy, aby byta ona adekwatna i skuteczna do ich wieku.
Daje to wigksza szansg¢ na pozytywny wynik rehabilitacji wigkszej liczby
uczestnikow.

3.3. Wyksztalcenie uczestnikow wtz

Zgodnie z zapisami ustawy wtz jest placowka stwarzajqcq osobom
niepetnosprawnym niezdolnym do podjecia pracy mozliwos¢ rehabilitacji
spotecznej i zawodowej w zakresie pozyskania lub przywracania umiejetnosci
niezbednych do podjecia zatrudnienia.

Wyksztalcenie uczestnikow wtz wskazuje na potencjalne mozliwosci
intelektualne osoby niepetnosprawnej do podjgcia pracy zawodowej. Poziom
wyksztalcenia osoby niepetnosprawnej jest waznym sygnatem, szczegdlnie
istotnym dla pracodawcoéw. Sa one takze wazne dla kadry wtz, ktéra jest
zobowiazana do prowadzenia indywidualnego programu rehabilitacji 1 terapii z
uczestnikami wtz.

Uzyskane wyniki dotyczace wyksztatcenia uczestnikow, wskazuja na istnienie
potencjalnych mozliwosci intelektualnych uczestnikow wtz do podjecia pracy.
Dane z ponizszej tabeli pokazuja wyniki taczne z wyksztatceniem specjalnym.
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Ten rodzaj wyksztalcenia zamazuje jednak czytelno$¢ danych na ten temat.
Dopiero wyltaczenie danych dotyczacych wyksztalcenia specjalnego w odrgbna
kategori¢, unaocznia rzeczywiste wielkosci wyksztalcenia w kazde; z
analizowanych kategorii.

Tabela 28. Uczestnicy warsztatow i ich wyksztalcenie w latach 2003 - 2005

Lp.| Wyksztalcenie uczestnikéw Liczba uczestnikow %0
2003 2005%) 2003 2005
1. | wyzsze, w tym licencjat 70 82 0,44 0,4
2. |Srednie zawodowe i policealne 325 404 2,04 2.1
3. |$rednie ogdlnoksztalcace 341 436 2,14 2,3
4. |zasadnicze zawodowe, w tym: 3.259 4.721 20,41 24,8
specjalne 2.381 | |[3.461 | 73,06 | [733]
S. |podstawowe, w tym: 5.403 7.004 33,84 36,9
specjalne 4.037 | [5.045 | 7472 | [72,0]
6. |niepelne podstawowe, w tym: 635 904 3,98 4,8
specjalne 476 | [523 | 7496 | 57,9
7. |absolwenci szkoly zycia 3.973 4.380 24,88 23,0
8. |nie uczeszcezat do szkoly 881 1.072 5,52 5,6
9. |brak danych 1.080 - 6,76 -
Razem:| 15.967 19.003 100,0 100,0
*) N=583

Graficzna dynamike zmian w strukturze rozktadu wyksztalcenia uczestnikow

wtz w latach 2003 — 2005 prezentuje ponizszy diagram. (kolor niebieski — rok

2003, kolor brqzowy — rok 2005) — w procentach.

Diagram 9
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W warsztatach terapii zajeciowej przebywa w zasadzie niewielu uczestnikow z
wyksztalceniem wyzszym 1 licencjatem. Odsetek tego poziomu wyksztalcenia
dla obu badanych okresow wynosi 0,4%. Nie zmienit si¢ takze udzial
uczestnikow z wyksztalceniem srednim — w obu badanych okresach niewiele
ponad 4 %. Wsrod uczestnikow warsztatdw dominuja natomiast pozostate
kategorie wyksztatcenia, ktére zostaly skorygowane, poprzez wylaczenie w
odrgbna kategori¢ ,,050b 7z wyksztatceniem specjalnym”. Pokazuje to ponizsza
tabela.

Tabela 29. Wyksztalcenie uczestnikow wtz skorygowane o wylaczenie w
odrebna kategori¢ szkot specjalnych — dane dla lat 2003 - 2005

Lp. Wyksztalcenie uczestnikow Liczba uczestnikow wtz %
2003 2005 2003 2005
1. | Wyzsze, w tym licencjat 70 82 0,4 0,4
2. | Srednie zawodowe i policealne 325 404 2,1 2,1
3. | Srednie ogodlnoksztatcace 341 436 2,1 2,3
4. |Zasadnicze zawodowe 878 1.260 5,5 6,6
5. |Podstawowe 1.366 1.959 8,6 10,3
6. | Niepelne podstawowe 159 381 1,0 2,0
7. | Szkoly specjalne (wszystkie kategorie) 6.894 9.029 43,2 47,6
8. | Absolwenci szkoty zycia 3.973 4380 24.9 23,0
9 |Nie uczeszczatl do szkoty 881 1.072 5,5 5,6
10. | Brak danych 1.080 - 6,8 -
Razem:| 15.967 19.003 100,00 100,0

Tak zestawione dane ukazuja skorygowany poziom wyksztatcenia uczestnikow
wtz. W 2003 r. az 11.784 uczestnikow - 73,65 % ogoétu - to: absolwenci szkot
specjalnych, absolwenci szk6t zycia oraz niepetnosprawni, ktérzy nie
uczgszezali w ogole do szkoly. Wielkos¢ ta dla roku 2005 wynosi 14.481, co
stanowi 76,2 % ogoétu uczestnikdw. Oznacza to, ze odsetek tego rodzaju
uczestnikdéw w okresie 2 lat nieznacznie wzrdst, co ma okreslone konsekwencje
w codziennej rehabilitacji tych oséb.

Chodzi o to, ze na osoby z tego typu wyksztalceniem nalezy patrze¢ nieco
inaczej, bardziej medycznie, mniej zawodowo. Analizy rynku wykazuja, ze
rokowania zawodowe dla tych oséb na rynku pracy sa raczej niekorzystne. Stad
rehabilitacja 1 terapia zajeciowa z tymi osobami w warsztatach koncentruje si¢ —
z koniecznosci - na aspektach ich aktywnosci, innych anizeli proby
przygotowania ich do aktywnosci zawodowej. Cho¢ nie mozna wykluczy¢
pewnych odstepstw od tej reguty, co wykaza dalsze analizy.

Analiza danych z powyzszej tabeli, dotyczaca wyksztatcenia uczestnikow, daje
pewien ogdlny wglad w to, ilu z uczestnikdOw wtz ma szans¢ podjac prace
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zarobkowa. Chodzi o szans¢ wynikajaca z potencjalnych mozliwosci, jaka daje
ukonczenie okreslonej szkoly. Abstrahuje si¢ tu od realnych mozliwosci
wynikajacych z obecnej sytuacji na rynku pracy.

Jezeli zalozy sig, ze taka strukturalng szans¢ maja szczegdlnie ci uczestnicy,
ktorzy ukonczyli studia wyzsze, licencjat, szkot¢ srednia, zawodowa lub nawet
szkote podstawowa (te dwie ostatnie grupy bez szkot specjalnych), to takich
0s6b - wedlug badania z 2005 r. byto 4.522 uczestnikéw, co stanowi 23,8%.
Wspétczynnik ten dla badania z roku 2003 wynosit 19,7%. Odnotowany wzrost
tego wspotczynnika o 4,2% oznacza ogllne lepsze potencjalne przygotowanie
uczestnikéw wtz do podjecia pracy zawodowe;.

3.4. Stopnie niepelnosprawnosci uczestnikow wtz

Ustawowy zapis dotyczacy uczestnikOw wtz, a takze rozporzadzenie ministra
nie okreslaja bezposrednio 1 w sposob jednoznaczny, ze moga to by¢ wylacznie
osoby ze znacznym lub umiarkowanym stopniem niepetnosprawnosci.
Jednakze, ustawa mowi o tym, ze wtz sa tworzone dla os6b niepetnosprawnych
niezdolnych do podjgcia pracy. A za takie moga by¢ szczegélnie uznane osoby
ze znacznym lub umiarkowanym stopniem niepetnosprawnosci, o czym mowi
art. 4 ust. 1 1 2 ustawy. Ostatecznie o uczestnictwie w wtz przesadzaja
orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci ze wskazaniem do rehabilitacji w
formie terapii zajeciowej. Oznacza to, ze do wtz w zasadzie nie powinny by¢
przyjmowane osoby niepelnosprawne z lekkim stopniem niepetnosprawnosci.
Jednakze praktyka zycia codziennego oraz zlozonos¢ systemu orzecznictwa
wykazaty, ze w pewnym, niewielkim zakresie jest nieco inaczej. Pokazuja to
wyniki z ponizszej tabeli.

Tabela 30. Uczestnicy wtz w latach 2003 — 2005 wedtug stopnia niepetnospr.

Stopien Ogoétem kobiety mezczyzni
LU 1 2003 2005 2003 2005 2003 2005
liczha| % |liczba| % |liczba| % |liczba| % |liczba| % |liczba| %
Znaczny 11.038| 69,1{12.687| 64,9 | 4.826 | 68,5 | 5.570 | 64,3 |6.212| 69,6 | 7.117 | 65,3
Umiarkowany | 4.853 | 30,4| 6.829 | 34,9 | 2.179 | 30,9 | 3.073 | 35,5 [ 2.674| 30,0 | 3.756 | 34,5
LekKi 76 0,5 37 102 39 |05 16 [ 02| 37 |04 | 21 0,2
Razem:|15.967| 100(19.553| 100 | 7.044 | 100 | 8.659 | 100 |8.923| 100 |10.894| 100

Wyraznie dominujaca grupa w warsztatach sg uczestnicy ze znacznym stopniem
niepelnosprawnosci. Takich oséb w 2003 r. byto 69,1%, a w 2005 64,9%, co
oznacza w tej kategorii 0osOb spadek o 4,2%. Generalna tendencja uksztaltowana
w 2003 r. utrzymuje si¢ jednak rowniez w 2005 r. Podobna tendencja utrzymuje
si¢ wsrdd niepelnosprawnych kobiet 1 mezczyzn.
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Identyczna tendencja ksztattuje si¢ wsrod uczestnikbw z umiarkowanym
stopniem niepetnosprawnosci.

W 2005 r. wsrod uczestnikOw znalazto si¢ takze 37 uczestnikow, posiadajacy
lekki stopien niepetnosprawnosci (w 2003 r. byto ich 76).

Pewnym wyjasnieniem tej sytuacji moze by¢ informacja, ze czg$¢ uczestnikOw
miata warunkowe Ilub okresowe orzeczenie umiarkowanego stopienia
niepelnosprawnosci. Wygasnigcie terminu waznosSci tego  orzeczenia
spowodowato konieczno$¢ ponownego ubiegania si¢ o ten stopien. By¢ moze
czgS¢ z tych osob otrzymata tylko lekki stopien niepelnosprawnosci. Fakt ten
stwarza okres pewnego zawieszenia, az do czasu pelnego okreslenia statusu
uczestnika. Ze wzgledu na niewielki odsetek tego typu przypadkdéw, jest to
margines ogolnej liczby uczestnikow.

3.5. Uczestnicy wtz wedlug miejsca zamieszkania

Informacje na ten temat sa bardzo istotne ze wzgledu na mechanizm tworzenia
wtz. Mozna domniemywac, ze jedna z przyczyn braku utworzenia warsztatu w
jakim$§ powiecie jest niedostateczna liczba uczestnikow. Jezeli bierze si¢ pod
uwage osoby niepetnosprawne z najblizszej okolicy, czy nawet gminy moze tak
by¢ istotnie. Jednak uczestnicy warsztatOw dowozeni sg nieraz z dos¢ odlegtych
miejscowosci od siedziby warsztatu. Dane z ponizszej tabeli pokazuja miejsce
zamieszkiwania uczestnikow warsztatow.

Tabela 31. Uczestnicy wedlug miejsca zamieszkania

Lp. [Miejsce zamieszkania uczestnikow wtz Liczba oséb %
2003 2005 2003 2005
1. |Z miejscowosci, w ktorej ma siedzibg 9221 | 10.592 58,1| 55,6
warsztat
2. |Z terenu gminy, ale spoza miejscowosci, w 2839 | 3.397 17,9] 17,8
ktorej ma siedzibe warsztat
3. |Z innej gminy, ale z terenu powiatu, w 2993 | 4.158 18,9 21,8
ktérym ma siedzibe warsztat
4. |Z innego powiatu 812 898 51 4,7
Razem:| 15 865 | 19.045 100,0\ 100,0

Terytorialne zamieszkiwanie uczestnikOw warsztatOw przedstawia graficznie
ponizszy diagram (dane dla badan z lat 2003 1 2005).
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Diagram 10
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Nie istnieje ustawowe ani inne ograniczenie terytorialnego naboru uczestnikOw
wtz. Sytuacja ta powoduje, ze w 2005 roku niewiele ponad potowa uczestnikOw
warsztatow (55,6%) pochodzi z miejscowosci, w ktérej znajduje si¢ warsztat
(wartos¢ ta dla badania z 2003 wynosita 58,1%). Reszta uczestnikow dowozona
jest z innych, nieraz z odlegltych miejscowosci. Pokazuje to, ze problemy z
kompletowaniem uczestnikow ma w zasadzie zdecydowana wiekszos¢ wiz.
Mozna przyjaé - z niewielkimi wyjqtkami - Ze nie ma takiego warsztatu, gdzie
wszyscy uczestnicy pochodzq z jednej miejscowosci. Wystgpuja nawet takie
sytuacje, ze 4,7% uczestnikoOw warsztatow zamieszkuje w innych powiatach
(wartos¢ dla 2005 r.). Odrebna kwestia jest to, ze w wielu przypadkach,
uczestnik warsztatu pochodzacy z sasiedniego powiatu ma blizej do tego wtz,
niz do takiej placowki funkcjonujacej na terenie jego powiatu.

Analiza danych uzyskanych z badania wskazuje, ze dojazdy uczestnikow do
warsztatOw sa intensywnie wspomagane przez same wtz. Informuja o tym dane
z ponizszej tabeli.

Tabela 32. System dowozenia uczestnikow do witz

Lp. Wyszczegolnienie Liczba uczestnikéw %
2003 2005 | 2003 | 2005
1. |Liczba uczestnikow, ktorzy korzystaja z dowozu 9.220 11.369 | 58,5 59,9
zapewnianego przez wtz
2. |Liczba uczestnikéw, ktérych dowozi rodzina lub 809 1016 5,1 5,4
opiekunowie
3. |Liczba uczestnikéw, ktorych odprowadzaja 821 841 5,2 4.4
opiekunowie
4. |Liczba uczestnikéw, ktorzy sami dojezdzaja do 2.466 3015 15,6 15,9
warsztatu (np. transportem publicznym)
5. |Liczba uczestnikéw, ktérzy sami dochodza do wtz 2.456 2737 15,6 | 144
Razem:| 15.772 |18.978 | 100,0 | 100,0

56



Badanie z 2005 roku wykazato, ze prawie 60% uczestnikow bylo dowozonych
do warsztatu. Oznacza to, ze stan zdrowotny uczestnikOw byt na tyle powazny,
ze uniemozliwial im samodzielne dotarcie do warsztatu. Sytuacja w tym

zakresie, w porownaniu z rokiem 2003, nieznacznie si¢ pogorszyta (w 2003 —
58,5%).

Liczbg¢ uczestnikow, ktoérzy wymagaja dowozenia nalezy w zasadzie
powigkszy¢ o tych uczestnikow, ktérych dowozi rodzina lub opiekunowie.
Wielkos¢ ta dla 2005 r. wynosi 1016 uczestnikow (5,4%). Daje to w sumie
odsetek 65,3% uczestnikow, ktorych nalezy dowozi¢ do wtz, co powaznie
uzasadnia opinie kierownictw wtz, ktérzy twierdza, ze Srodki transportu sa
potrzebne im do tego celu.

3.6. Uczestnicy wtz wedlug gtownych schorzen
Schorzenia uczestnikow sa gltéwna determinanta, ktéra okresla rodzaj
prowadzonych pracowni oraz form terapii 1 zaj¢g¢ z uczestnikami. Z
powszechnych obserwacji warsztatow wynika, ze dominuja w nich osoby

niepetnosprawne z kilkoma rodzajami schorzen, co przedstawia ponizsza tabela.

Tabela 33. Rodzaj glownego schorzenia uczestnikéw wtz w latach 2003 - 2005

Lp. | Rodzaj glownego schorzenia uczestnikow | Liczba uczestnikow Struktura
wiz rodzajow
schorzenia [ % ]
2003 2005 2003 2005
1. Uposledzenie umystowe 9.844 11.916 61,6 63,9
2. |Schorzenia sprze¢zone *) 2.312 - 14,5 -
3. | Choroby psychiczne 1.533 2.459 9,5 13,2
4. |Dysfunkcje narzadu ruchu, w tym 911 1.285 5,7 6,9
choroby narzadu ruchu
5. | Dysfunkcje wzroku, w tym niewidomi 335 429 2,1 2,3
6. |Epilepsja 284 411 1,8 2,2
7. | Choroby neurologiczne*) 218 - 1,4 -
8. |Zaburzenia stuchu, mowy, choroby 142 254 0,9 1,4
stuchu
9. |Dziecigce porazenie mozgowe*) 124 - 0,8 -
10. |Inne 169 1.897 1,1 10,2
11. |Brak danych 95 - 0,6 -
Razem:| 15.967 | 18.651 |100,0 100,0

*) Ze wzgledu na zmiane metodologii badania schorzen, wskazniki pomiaru nie uwzgledniaty
ichw badaniu z 2005 r.
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W procesie badawczym, na etapie konstrukcji kwestionariusza ankiety oraz
doboru adekwatnych wskaznikéw, jak rowniez klasyfikacji rodzajow schorzen
istniato kilka metodologicznych probleméw witasciwego pomiaru tego zjawiska.
Pilotaz badania wykazal, ze duzy odsetek uczestnikow warsztatobw ma dwa lub
wigce] schorzen. Warsztaty sygnalizowaly w zwiazku z tym, ze beda miaty
problemy z precyzyjna ich klasyfikacja. Problemy wynikaty z faktu, ze u czgsci
uczestnikéw, ktérzy mieli formalnie orzeczone schorzenie, po kilku latach
pobytu w warsztacie pojawily si¢ inne schorzenia, ktére nie figurowaty
formalnie w jego orzeczeniu. Dla autor6w badania pojawit si¢ dylemat, czy
bada¢ skal¢ wystepujacych schorzen formalnie zapisanych w orzeczeniach
zespotow orzekajacych, czy tez realnie wystgpujace schorzenia uczestnikow. W
obu badaniach zdecydowano si¢ na to pierwsze rozwiazanie. Dlatego w
kwestionariuszu ankiety, pytanie o schorzenia sonduje formalny, gtowny rodzaj
schorzenia, a nie wszystkie realnie wystgpujace u uczestnikow.

Problem ten istniat w badaniu z 2003 roku, gdzie wprowadzono dodatkowa,
zbiorcza Kkategori¢ analityczna schorzen — schorzenie sprzezone. Przez
schorzenia sprzeione nalezalo wowczas rozumie¢ taki zestaw schorzen, na
ktory sktadato si¢ kilka (wiele) schorzen wystepujacych u jednego uczestnika
wtz. Ta kategoria schorzenia byla wigc ,zbiorowka” tych wszystkich
uczestnikow, ktorzy posiadaja kilka schorzen. W pewnym zakresie miato to
utatwia¢ liczenie schorzen 1 unikna¢ w ten sposob sytuacji, w ktorej liczba
wystepujacych schorzen znacznie przewyzsza liczbg uczestnikow.

W badaniu z 2005 roku zrezygnowano z pytania o schorzenia sprzezone ze
wzgledu na fakt, Ze jest to w zasadzie jedynie teoretyczno-analityczna kategoria
dotyczaca liczby schorzen, a nie realnie istniejaca kategoria schorzenia. Dlatego
o liczbe schorzen wystgpujacych u uczestnikOw pytano osobnym pytaniem.
Zrezygnowano takze z pytania o schorzenia neurologiczne oraz dziecigce
porazenie mozgowe.

Obraz gtownych schorzen uczestnikow wtz w 2005 roku przedstawia graficznie
ponizszy diagram.
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Diagram 11

Uczestnicy wtz wedlug gtéwnego rodzaju schorzenia
(stan na 31.12.2005 roku)

uposledzenie umystowe | |

choroby psychiczne I:l
schorzenia narzadu ruchu I:l
schorzenia wzroku D
epilepsja D

schorzenia stuchu, mowy D

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Dominujacym schorzeniem uczestnikéw warsztatow jest uposledzenie
umystowe, ktore wykazano w badaniu z 2005 roku u 63,9% uczestnikéw (w
2003 r. 61,6%), co oznacza, Ze nastapil wzrost liczby tego typu uczestnikow.

Strukturg uczestnikow uzupetniaja kolejne grupy z najliczniej wystgpujacymi
schorzeniami - z chorobami psychicznymi 13,2% (w roku 2003 - 9,5%).

Te dwie kategorie schorzen — schorzenia umystowe 1 psychiczne wystgpuja w
2005 r. w sumie u 77,1% uczestnikéw ( w 2003 — w 71,1%). Skala liczby
uczestnikow z tego typu schorzeniem oraz charakter tych schorzen, po pierwsze,
jednoznacznie ukierunkowuje z nimi pracg. Dotyczy to szczegdlnie prowadzenia
treningdbw w zakresie podstawowych umiejetnosci komunikacji spolecznej,
wygladu zewnetrznego 1 higieny osobistej, rozwiazywania probleméw w
trudnych sytuacjach mi¢dzyludzkich i innych. Stad wazna rol¢ w terapii z tymi
osobami odgrywaja psychologowie. Po drugie, przyrost o 6,0 % uczestnikow
wtz posiadajacych te dwa typy schorzen $wiadczy o wyraznej tendencji
profilowania warsztatbw w kierunku rehabilitacji oséb niepetnosprawnych o
schorzeniach umystowo-psychicznych.

Analiza danych zawartych w tabeli 35 wskazuje, ze uczestnikOw z pozostatymi
schorzeniami w 2005 r. bylo 22,9% (w 2003 28,9%), w tym: z dysfunkcja
narzadu ruchu — 6,9% (w 2003 r. - 5,7%), z dysfunkcja wzroku — 2,3% (w
2003r. — 2,1%), z dysfunkcja epileptyczna — 2,2% (w 2003 r. — 1,8%), zaburzen
stuchu, mowy — 1,4% (w 2003 r. — 0,9%).

Wyniki zawarte w ponizszej tabeli wskazuja na wystgpowanie wyraznej
specjalizacji warsztatow terapii zajeciowej opartej o okreslone schorzenia.

59



Tabela 34. Specjalizacja warsztatow wedtug schorzen w latach 2003 - 2005

Lp. | Rodzaj gtéwnego Liczba wtz, w % wtz, w ktorych % wtz, w ktorych
schorzenia uczestnikow | ktorych uczestnicy przebywaja nie ma ani jednego
wtz maja dane uczestnicy z danym | uczestnika z danym

schorzenia schorzeniem schorzeniem
2003*) | 2005%%) 2003 2005 2003 2005
1. | Uposledzenie umystowe 472 553 93,7 96,8 6,3 3,2
2. | Choroby psychiczne 246 365 48,8 63,9 51,2 36,1
3. |Dysfunkcje narzadu 219 309 43,5 54,1 56,5 459
ruchu, w tym choroby
narzadu ruchu
4. |Dysfunkcje wzroku, w 117 169 23,2 29,6 76,8 70,4
tym niewidomi
5. |Epilepsja 113 181 22,4 31,7 77,6 68,3
6. |Zaburzenia stuchu, 88 141 17,5 24,7 82,5 75,3
mowy, choroby stuchu

*) N= 504 (brak danych 3 wtz)
#*) N= 571(brak danych 37 wtz)

Dane zawarte w powyzszej tabeli jednoznacznie pokazuja, Ze uczestnicy z
uposledzeniem umystowym przebywali w 2005 r. az w 96,8% warsztatach (w
2003 r. w 93,7%). Tym samym mozna uznaC, ze ten rodzaj schorzenia
uczestnikow staje si¢ niemal powszechny. W 2005 r. nie byto uczestnikow z tym
schorzeniem tylko w 3,2% wtz.

Zjawisko powyzsze dotyczy takze schorzen z chorobami psychicznymi: w 2005
r. w wtz uczestnikOw z tym schorzeniem byto 63,9%, a w 2003 — 48,8%.

Dane z powyzszej tabeli wskazuja takze, zZe uczestnicy z pozostatymi
schorzeniami sa reprezentowani w warsztatach coraz rzadzie;.

3.7. Uczestnicy wtz wedlug liczby schorzen

Istotng determinanta, ktéra w duzym stopniu warunkuje skutecznosc
rehabilitacji spotecznej jest liczba schorzen, ktoére posiadaja uczestnicy
warsztatu. Statystyki w tym zakresie dla badan z lat 2003 — 2005 pokazuja
dynamike¢ tego procesu. Wyraznie dominujg w 2005 r. uczestnicy z jednym
schorzeniem (56,5%), podobnie jak w badaniu z 2003 roku (55,6%). Jednakze
ten wzrost tylko o ok. 1% wskazuje, ze struktura uczestnikow wtz w zakresie
liczby posiadanych schorzen staje si¢ coraz mniej zréznicowana. Tendencje ta
potwierdza spadek procentowy uczestnikéw posiadajacych 3 schorzenia —o
1,1% oraz 4 1 wigcej schorzen — spadek o 0,4%.

Petny rozktad danych na ten temat pokazuje ponizsza tabela.
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Tabela 35. Uczestnicy wtz wedtug liczby schorzen w latach 2003 - 2005

Lp. Ilos¢ schorzen Liczba uczestnikow %
2003 2005 2003 2005
1. |[Jedno 8.182 10.417 55,6 56,5
2. |Dwa 4.563 5.821 31,0 31,6
3. |Trzy 1.514 1.691 10,3 9,2
4. |Cztery i wiecej 455 504 3,1 2,7
Razem:| 14.714%) 18.433%) 100,0 100,0

Podstawa procentowania dla 2003 r. 7 470 wtz, dla 2005 r. z 571
*)Brak danych o uczestnikach dla badania z 2003 = 1.253, a dla 2005 r. = 1.150

Graficzny obraz liczby schorzen posiadanych przez uczestnikow w latach 2003
— 2005 pokazuje ponizszy diagram.

Diagram 12

Uczestnicy wtz wedtug liczby schorzen w latach 2003 - 2005

56,5%

60% 55,60%

m2005r. |—
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31,6% 31%

30% -

20%
9.29% 10,30%

10% -

2,7% 3,10%

0% -

jedno dwa trzy cztery i wiecej
Liczba schorzen

3.8. Uczestnicy wtz wedlug sprawnosci w poruszaniu si¢

Poziom sprawno$ci poruszania si¢ uczestnikOw jest w powaznym stopniu
skorelowany z poziomem nat¢zenia ich dowozu do warsztatu. Dane z ponizszej
tabeli wskazuja, ze w 2005 roku az 83,9% uczestnikow poruszato sie
samodzielnie i1 nie byto w zasadzie probleméw z ich dowozeniem (w badaniu z
2003 r. 81,1%). Wynik ten oznacza, ze ta determinanta nie przesadza o liczbie
niezbednych srodkow transportu w warsztatach. Na ich liczb¢ ma wigkszy
wplyw raczej rodzaj 1 zakres zaawansowania réznych schorzen, a takze
gospodarcze 1 rehabilitacyjne potrzeby warsztatu. Pokazuje to ponizsza tabela.
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Tabela 36. Uczestnicy wedlug sprawnos$ci w poruszaniu si¢ w badaniach w
latach 2003 - 2005

Lp. | Sprawnos¢ w poruszaniu si¢ uczestnikow Liczba uczestnikow %o
2003 2005 2003 2005
1. |Samodzielnie 13.063 15.836 81,8 83,9
2. |Z przewodnikiem lub opiekunem 1.447 1.518 9,1 8,0
3. iS:v?;(;i(:lzzlElil;e poruszajacy si¢ na wozku 565 662 3.5 3.5
4. |Za pomocg kuli (kul) lub laski 391 392 2,4 2,1
5. |Z pomoc3 ,,balkonika” (chodzika) 199 219 1,2 1,2
6. |Lezacy, majacy trudnosci z samodzieln
bio l?iz)::’lch é'f; 12 2 107 102 0,7 0,5
7. |Z bialg laska 88 97 0,5 0,5
8. |Samodzielnie, po zaprotezowaniu 42 43 0,3 0,2
9. [Brak danych 65 - 0,4 -
Razem:| 15. 967 18.869 100,0 100,0

Wyniki danych z powyzszej tabeli (punkty 2 do 8) pokazuja skalg uczestnikow,
ktorzy maja problemy z samodzielnym przemieszczaniem si¢, i ktorych w
wigkszosci lub wszystkich nalezy dowozi¢ lub doprowadza¢ do wtz.

Zaobserwowana w badaniu z 2003 r. kolejno$¢ kategorii uczestnikow, ktorzy
wymagaja dowozenia nie ulegta zmianie. Nastapil nawet spadek procentowy
wigkszosci kategorii uczestnikow — spadek niewielki, jednakze zauwazalny.

3.9. Uczestnicy wtz wedlug sposobu i formy zamieszkiwania

Jedna z hipotez dotyczacych rekrutacji uczestnikow do warsztatow stwierdzata,
ze na ten mechanizm ma wpltyw m.in. sytuacja osoéb niepetnosprawnych w ich
miejscu zamieszkania. Istotnym wskaznikiem weryfikacji tej hipotezy jest
uzyskanie odpowiedzi na pytanie, czy i jak czgsto przyjmuje si¢ uczestnikéw do
warsztatow ze wzgledu na m.in. trudng sytuacj¢ rodzinng uczestnikow. Jak
pamigtamy, dane pokazuja, ze w 2005 r. 54 warsztaty (9,0%) odpowiedziaty, ze
tak postepuje si¢ na ogot, a 211 (35,2%), ze czasami. Stad istotne jest pytanie,
czy uzyskane dane statystyczne dotyczace sytuacji mieszkaniowej uczestnikow,
uzasadniaja tego typu postgpowanie wtz. Wyniki zawarte w ponizszej tabeli
wyjasniajq t¢ sytuacje.
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Tabela 37. Uczestnicy wedlug sposobu 1 formy zamieszkiwania na podstawie
badan z 2003 — 2005 r.

Lp. Miejsce zamieszkiwania Liczba uczestnikow /)
2003 2005 2003 | 2005
1. |Zamieszkujacy w domu rodziny 13.620 16.846 85,4 89,0
(u rodziny, z rodzing)
2. |Samodzielnie (niezaleznie od formy 1.118 861 7,0 4,6
prawnej mieszkania)
3. |Przebywajacy w domu pomocy spotecznej 590 651 3,7 3.4
4. |Przebywajacy w domu opiekuna 504 415 3,2 2,2
prawnego (wylaczajac rodzicow)
5. |Przebywajacy w domu stalego pobytu 44 40 0,3 0,2
(dom rehabilitacyjno - opiekunczy i inne)
6. (Przybywajacy w mieszkaniach 34 62 0,2 0,3
chronionych
7. |Internat, hotel, bursa, Dom Dziecka 15 - 0,1 -
8. |Zaklad karny 15 - 0,1 -
9. |Przebywajacy na oddziale szpitalnym 1 5 0,0 0,0
10. [Inne - 40 - 0,2
Razem:| 15.943 18.920 | 100,0 | 100,0

Sytuacja mieszkaniowa przewazajacej liczby osob niepetnosprawnych bedacych
uczestnikami w wtz wydaje sie by¢ ustabilizowana, szczegdlnie tych, ktorzy
mieszkaja w domu rodzinnym lub samodzielnie. W 2005 r. dotyczy to 17.707
uczestnikow zamieszkujacych w domu rodziny (u rodziny, z rodzing) lub
samodzielnie (niezaleznie od formy prawnej mieszkania); w 2003 r. 14.738.
Wielkos¢ ta daje az 93,6% (w 2003 1. 92,4%).

Poza rodzing zamieszkuje pozostate 1.213 uczestnikow — 6,4% (w 2003 r. 1.229
- 1,6%).

3.10. Uczestnicy wtz wedlug trwalosci posiadanego orzeczenia

Dla wielu warsztatow, w ktorych przebywaja uczestnicy z orzeczeniami na czas
okreslony, utrata tego orzeczenia lub nie uzyskanie przedtuzenia, albo nie
uzyskanie orzeczenia na stale, rodzi powazne problemy z wystarczajaca liczba
uczestnikbw w warsztacie, ktéra musi by¢ zgodna z umowa zawarta z
powiatem. Zagadnienie to w 2005 dotyczyto 2.921 uczestnikéw tj. 15,6% (w
2003 r. 2.175 - 13,6%). Pokazuje to ponizsza tabela.
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Tabela 38. Uczestnicy wedlug trwalosci posiadanego orzeczenia w latach 2003
— 2005

Lp. Posiadane orzeczenia Liczba oséb /)
2003 2005 2003 2005
1. |Stale (trwale) 13.653 15.815 85,5 84,4
. |Na czas okreslony (okresowe) 2.175 2.921 13,6 15,6
3. |Brak danych 139 - 0,9 -
Razem:| 15.967 18.736 100,0 100,0

Problem ten badany byt pod katem tego, jakie niesie on skutki dla
funkcjonowania wtz. Dlatego informacja, ze orzeczenie na state posiada ,,tylko”
15.815 uczestnikow (84,4%), a w 2003 r. 13.653 uczestnikoéw (85,5%) oznacza
dla wielu wtz nie do konca ustabilizowana sytuacj¢ prawna. Nalezy pamigtac, ze
warsztaty otrzymuja Srodki na S$cisle okreslong liczbg uczestnikow. Stad
wygasnigcie waznosci orzeczenia uczestnika rodzi sytuacj¢ potrzeby szybkiego
uzupetnienia jego sktadu. Zakres niejasnej sytuacji prawnej dotyczy ponad
15,6% uczestnikow, ktérzy posiadaja orzeczenia na czas okreslony.

4. Proces rotacji uczestnikow wtz

Waznym aspektem badania warsztatow terapii zajeciowej byta dtugos¢ pobytu
uczestnikow w wtz, czyli swoistego ,,stazu” w warsztacie.

W sprawie dlugosci pobytu uczestnika w wtz stanowi art. 10a ust.5 ustawy,

ktory okresla, ze: ,,Rada programowa dokonuje okresowej oraz, nie rzadziej niz

co 3 lata, kompleksowej oceny realizacji indywidualnego programu rehabilitacji

uczestnika warsztatu i zajmuje stanowisko w kwestii osiqgnietych przez niego

postepow w rehabilitacji, uzasadniajqcych:

1) podjecie zatrudnienia i kontynuowanie rehabilitacji zawodowej w warunkach
pracy chronionej lub na przystosowanym stanowisku pracy,

2) potrzebe skierowania osoby niepetnosprawnej do osrodka wsparcia, w
rozumieniu przepisow o pomocy spotecznej, ze wzgledu na brak postepow w
rehabilitacji i zte rokowania co do mozliwosci osiqgniecia postepow
uzasadniajqcych podjecie zatrudnienia i kontynuowanie rehabilitacji
zawodowej w warunkach pracy chronionej lub na rynku pracy po odbyciu
dalszej rehabilitacji w warsztacie,

3) przedtuzenie uczestnictwa w terapii ze wzgledu na:

a/ pozrytywne rokowania co do przysztych postepow w rehabilitacyi,
umozliwiajqcych podjecie zatrudnienia i kontynuowanie rehabilitacji
zawodowej w warunkach pracy chronionej lub na rynku pracy,
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b/ okresowy brak mozliwosci podjecia zatrudnienia,

¢/ okresowy brak mozliwosci skierowania osoby niepetnosprawnej do
oSrodka wsparcia, o ktorym mowa w pkt 2” (podkreslenia autora).

Sa to podstawowe — ustawowe - warunki przebywania 1 rotacji uczestnikow w
warsztatach terapii zajeciowej. Analiza tych zapiséw pozwala na stwierdzenie,
ze daja one radom programowym wtz pewien margines swobody, w zakresie
polityki kadrowej wobec uczestnikOw wtz, a szczegllnie w zakresie ustawowe;j
rotacji uczestnikow.

Badanie z 2005 roku wykazato, ze 9.329 uczestnikéw (47,6%) przybywa w wtz-
ach od poczatku ich dziatalnosci.® Moze to oznaczaé, ze dla powaznej czesci
uczestnikOw wtz-y staty si¢ statym miejscem pobytu.

Jak w praktyce dziala mechanizm rotacji uczestnikow w wtz pokazuja wyniki w
kilku ponizszych tabelach.

Tabela 39. Uczestnicy wedlug czasu pobytu w wtz — dane z badan z lat 2003
12005

Lp. | Czas pobytu w wtz Liczba uczestnikow %0
w latach 2003 2005 2003 2005
1. |do 1 roku 3.669 3.207 23,3 17,0
2. |[1,1-2 1.922 3.299 12,2 17,4
3. 121-3 1.835 2.534 11,7 13,4
4. 13,1-4 1.601 1.478 10,2 7,8
5. 141-5 1.249 1.491 7,9 7,9
6. |51-6 826 1.477 5,3 7,8
7. 16,1-7 900 771 5,7 4,1
8. |7,1-8 1.265 891 8,0 4,7
9. | powyzej 8 lat 2477 3.771 15,7 19,9
Razem: 15.744 18.919 100,0 100,0

Jezeli w badaniu z 2003 r. dominujaca grupa wsrdd uczestnikOw byla grupa
ktora ,,Swiezo” zasilita wtz 1 przebywala w warsztatach do 1 roku (23,3% ogoétu
uczestnikow), to w badaniu z 2005 r. byli to juz ci uczestnicy, ktorzy przebywali
w warsztatach powyzej 8 lat — 19,9%.

Analiza danych pokazuje, ze nastapil wzrost uczestnikow przebywajacych w
wtz dtuzej niz 8 lat 0 4,2% w skali dwdch lat. Uczestnikéw przebywajacych w
warsztacie dtuzej anizeli 5 lat byto 36,5%.

%) W wielkosci 47,6% znajduja si¢ takze ci wszyscy uczestnicy, ktérych staz w wtz wynosi do 2 lat.
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Graficzng dynamike¢ zmian struktury czasu pobytu w wtz pokazuje ponizszy
diagram.
Diagram 13

Liczba lat pobytu uczestnikéw w wtz wg danych
z 2003 i 2005 roku

[%]

2517|233 2003 r.
0 2005r.

do1 1-do2 2-do3 3-do4 4-do5 5-do6 6-do7 7-do8 powyzej
roku lat lat lat lat lat lat lat 8 lat

Poglebione statystki dotyczace rotacji uczestnikow wtz wskazuja na procesy
zachodzace w tej materii, a wigc na to, co dzieje si¢ z systemem rotacji
uczestnikOw w warsztatach. Dane zawarte w tabeli 1 pokazuja, ze przyrost
uczestnikow warsztatow w latach 2002-2003, wynikajacy z przyj¢¢ uczestnikOw
z nowo tworzonych 101 wtz wynosi 3.616 0s6b niepetnosprawnych (w 2003 r.
2.975). Natomiast wyliczenia pokazuja, ze liczba uczestnikow, ktéra opuscita w

2005 r. warsztaty na state wynosita 1.933. Oznacza to, ze bilans wynikajacy z
przyje¢ nowych uczestnikéw 1 tych, ktérzy opuscili warsztaty wynosi 1.689
0s6b (bilans ten dla roku 2003 wynosit 1.666 0s6b).

Przedstawione w powyzszym diagramie statystyki moga po pierwsze,

sugerowac, ze nastgpuje zjawisko dogeszczania wtz, bez jednoczesnej rotacji
uczestnikow o najdluzszym stazu.
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4.1. Przyczyny i motywy opuszczania warsztatow przez uczestnikow

Ani ustawa, ani rozporzqdzenie nic nie mowi o mechanizmach naboru nowych
uczestnikow w wypadku, gdy kto§ opusci wtz. Istniejg trzy podstawowe
mechanizmy ksztattujace dynamik¢ przyrostu liczby uczestnikow oraz ich
rotacji w wtz. Przyrost uczestnikow wtz wynika:
e 7z przyjmowania nowych uczestnikow w nowo tworzonych wtz-ach,
e 7z przyjmowania nowych uczestnikow do juz istniejacych wtz (jest to tzw.
mechanizm doggszczania),
e 7 niskiej rotacji ,,starych” uczestnikow z dlugoletnim stazem, a wigc
wydtuzeniem si¢ czasem pobytu uczestnikOw w warsztatach.

Mechanizm pierwszy dotyczy catego systemu funkcjonowania i dziatalnosci wtz
1 jest niezalezny od poszczegbdlnych warsztatow, drugi i trzeci w powaznym
zakresie uzalezniony jest od rad programowych i prowadzonych przez nie
praktyk selekcji 1 rotacji uczestnikow.

Ze wzgledow prawnych wtz musza posiada¢ wymagang liczbg uczestnikOw
wynikajaca z umowy ze starostwem powiatu. W wypadku zmniejszenia liczby
uczestnikbw ponizej liczby zapisanej w umowie, Wwtz jest ustawowo
zobowigzany wykazywa¢ powiatowi w rocznym sprawozdaniu rzeczywista
liczbe uczestnikOw w poszczegdlnych miesiacach roku. Nienalezne srodki
zwracane sg do Funduszu.

Rotacja uczestnikOw w warsztatach jest ciaglym procesem. Na przyktad w 2003
roku warsztaty terapii zajeciowej opuscito (niezaleznie od przyczyn) 2.027
uczestnikow, co stanowito to 12,7% uczestnikow. W 2005 r. warsztaty opuscito
Juz 3.158 uczestnikdéw, co stanowito 16,1% uczestnikow. Dynamika odejs¢ w
2005 roku w stosunku do 2003 wynosi wigc 55,8%. Graficznie proces ten
pokazuje ponizszy diagram.

Diagram 14

Dynamika odej$¢ uczestnikéw z wtz w badaniu
22003 r.i 2005 r.
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Dos¢ liczne opuszczania warsztatOw, w sytuacji istnienia do nich kolejek, rodzi
wiele pytan o przyczyny tego zjawiska. Dlatego badania wtz w 2003 1 2005 roku
sondowaly ta problematyke. Pytano wtz, jakie sa podstawowe motywy 1 powody
opuszczania wtz przez uczestnikow. Odpowiedzi na te pytania ukazuje ponizsza
tabela.

Tabela 40. Przyczyny i motywy opuszczania wtz przez uczestnikow w 2003 i
2005 .

Lp. Przyczyny opuszczania warsztatu przez Liczba %0
uczestnikow uczestnikow
2003 | 2005 | 2003 | 2005
1. |Z wiasnej woli ( powéd nie jest znany) 442 657 21,8 20,8
2. |Z powodu pogorszenia si¢ stanu zdrowia 239 432 11,8 13,7
3. |Z powodu podjecia pracy 162 397 8,0 12,6
4. |Z woli opiekuna prawnego uczestnika 156 235 1,7 7,4
5. |Z powodu przeniesienia (przej$cia) do DPS, SDS | 135 160 6,7 5,1
6. |Z powodu przejscia do innego wtz o profilu 118 187 5,8 6,0
schorzenia uczestnika
7. |Z przyczyn dyscyplinarnych 114 206 5,6 6,5
8. |Z powodu zgonu 81 103 4,0 3,3
9. |Z powodu zmiany miejsca zamieszkania 80 201 3.9 6,4
10. |Z powodu rezygnacji z uczestnika po jego 43 53 2,1 1,7
obserwacji na okresie probnym
11. |Z powodu wygasnigcia orzeczenia o stanie 31 62 1,5 2,0
niepelnosprawnosci na czas okreslony
12. |Z powodu dlugotrwatego pobytu w szpitalu 28 42 1,4 1,3
13. |Z powodu rezygnacji uczestnika po okresie 27 56 1,3 1,8
probnym
14. |Z powodu poprawy stanu zdrowia 22 28 1,1 0,9
15. |Z powodu braku mozliwosci doprowadzania do 14 22 0,7 0,7
witz
16. |Z powodu podjecia nauki 13 35 0,6 1,1
17. |Z powodu braku postepéw w rehabilitacji 13 38 0,6 1,2
18. |Z powodu urodzenia dziecka, ciazy, zalozenia 12 41 0,6 1,3
rodziny
19. |Ze wzgledéw rodzinnych 6 24 0,3 0,8
20. |Z powodu dlugotrwalej nieobecnosci - 41 - 1,3
21. |Z powodu przejscia do ZAZ - 25 - 0,8
22. |Inne przyczyny 291 113 14,4 3,6

Razem:| 2.027 | 3.158 | 100,0 | 100,0

Pytanie na ten temat miato tzw. pétzamknigty charakter. Badane warsztaty miaty
utatwione zadanie 1 wskazywaty zaproponowane propozycje odpowiedzi. Mogty
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wykaza¢ takze inne motywy 1 powody. Na ich podstawie mozna sformutowac
kilka wnioskow.

Po pierwsze. Ustawa okresla, ze to do rad programowych nalezy ocena
postepow rehabilitacji uczestnikOw warsztatow 1 dokonywania koniecznej ich
rotacji. Na dwadziescia dwa rodzaje przyczyn opuszczania warsztatow,
Lustawowa przyczyna sprawcza’ sa tylko 4 rodzaje powodow. Sa to:
przeniesienia do DPS (,,potrzebe skierowania osoby niepetnosprawnej do
osrodka wsparcia” ), przyczyny dyscyplinarne, rezygnacja z uczestnika po jego
obserwacji na okresie probnym oraz brak postgpéw w rehabilitacji. Te cztery
mechanizmy daty w sumie tylko 14,5% odejs¢ w 2005 r. (w 2003 r.15,0%). W
pozostatych 85,5% byly to odejscia z innych powodow i przyczyn.

Proces ten graficznie ten pokazuje ponizszy diagram.

Diagram 15
Powody opuszczania warsztatow przez uczestnikow
w 2005r. Przyczyny
ustawowe

15%

Inne przyczyny
i motywy
85%

Po drugie. Dominujaca — pojedyncza - przyczyna opuszczania warsztatOw przez
uczestnikow jest tzw. wlasna wola. Nie s jednakze blizej znane motywy, ani
powody tych decyzji. Tak postapito w 2005 r. 20,8% uczestnikOw
opuszczajacych wtz-y (w 2003 r. 21,8%). Opuszczanie wtz przez uczestnikow z
przyczyn osobistych jest procesem naturalnym i wiasciwie nie podlega ocenie.
Jednakze, gdy skonfrontujemy ten fakt z tym, ze az do 84,0% wtz jest kolejka
chetnych uczestnikOw, to opuszczanie warsztatu przez tak znacza czg$¢
uczestnikdw wydaje si¢ niezrozumiata. Zjawisko to nalezatoby poddac¢ glebsze;j
analizie w kolejnym badaniu.

Po trzecie. Istnieje jeszcze kilka innych, naturalnych przyczyn rotacji
uczestnikow. Sa nimi: zgon uczestnika, pogorszenie si¢ stanu zdrowia, zmiany
miejsca zamieszkania, dlugotrwaty pobyt w szpitalu, poprawa stanu zdrowia.
Zgrupowanie ich w jedna kategori¢ daje w sumie w 2005 r. 25,6% (w 2003 r. -
22,2%).
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Po czwarte. Stosunkowo nieliczna grupa opuszczata warsztat z tzw. przyczyn
pozytywnych. Chodzi o tych uczestnikow, ktorzy podjeli nauke, prace zawodowa
oraz opuscity warsztat z powodu poprawy stanu zdrowia, a takze z powodu
wygasnigcia orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci na czas okreslony, (co
najprawdopodobniej oznacza, ze osoby te nie wymagaja juz rehabilitacji
spotecznej w wtz). Grupa ta liczyla w 2005 r. 16,6% uczestnikdw
opuszczajacych wtz (w 2003 r. 11,1%). Wskazuje to na wyrazng pozytywna
dynamike tego procesu w okresie ostatnich 2 lat.

Po pigte. Na podstawie danych z powyzszej tabeli obserwujemy zjawisko
polegajqce na profilowaniu wtz w jednostki oparte na jednorodnym (lub
podobnym rodzajowo) schorzeniu uczestnikow. Wskaznikiem tego procesu byty
odejscia uczestnikow z wtz z powodu przejScia do innego wtz o profilu
schorzenia uczestnika. Zjawisko to w 2005 r. wynosito 6%, (w 2003 - 5,8%). Do
istotnych wymiaréw tego zjawiska nalezy zaliczy¢ takze rezygnowanie przez
wtz z uczestnika po jego obserwacji w okresie probnym - w 2005 r. 1,7% (w
2003 r. 2,1%).

Sygnaly dotyczace profilowania wtz, skonfrontowane z masowym zjawiskiem
istnienia kolejki uczestnikow do 84,0% wtz Swiadcza, ze jest wielu chgtnych
kandydatow, ale nie wszyscy kwalifikuja si¢ do profilu warsztatu, jaki prowadzi
dany wtz. Analiza danych w ukladzie dynamicznym z badan w latach 2003 —
2005 wskazuje, ze proces ten zapoczatkowany wiele lat temu, jest nadal
kontynuowany.

Z analizy réznych wypowiedzi kadry wtz, po zaprezentowaniu wynikow z
badania z 2003 roku wynika, ze raczej nie zdawano sobie z tego sprawy. Jego
wystgpowanie w zaobserwowanej skali w systemie wtz, jest raczej wynikiem
racjonalnego postgpowania w warsztatach, wynikajacego z klopotéow i
borykania si¢ ze zbytnim zr6znicowaniem sktadu uczestnikdw o réznorodnych
schorzeniach.

4.2. Podejmowanie pracy zawodowej przez uczestnikow wtz

Podejmowanie pracy zawodowej przez uczestnikow jest waznym wskaznikiem
skutecznosci rehabilitacji  spotecznej wtz. Odnotowana skala zjawiska
przechodzenia do pracy na chroniony 1 otwarty rynek pracy jest najbardziej
oczekiwanym rezultatem rehabilitacji spotecznej w warsztatach. Stanowi ono
(lub jest) podstawowa, ale nie jedyna miarq skutecznosci catego procesu
rehabilitacji spotecznej. Innymi wskaznikami tego procesu sa: podejmowanie
nauki przez uczestnikOw wtz, opuszczanie przez nich wtz ze wzgledu na
poprawe¢ stanu zdrowia w wyniku rehabilitacji, czy tez nie uzyskanie
przedtuzenia orzeczenia przez komisj¢ orzekajaca, ze wzgledu na poprawe stanu
zdrowia.
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Ponizsza tabela pokazuje dane obrazujace wystgpowanie tego procesu w
uktadzie dynamicznym w latach 1998-2005.

Tabela 41. Uczestnicy wtz podejmujacy prace zawodowa w latach 1998-2005

Miejsca zatrudnienia | Uczestnicy | Liczba uczestnikéw z r6znymi schorzeniami podejmujaca prace
ogétem, Uposle- Choroby | Choroby | Choroby | Choroby | Inne
ktorzy podjeli  dzenia | psychiczne | narzadu | wzroku | stuchu | scho-
prace umyslowe ruchu rzenia
Rok 1998
ZPCh 45 19 14 6 2 0 4
Otwarty rynek pracy 30 7 6 12 1 0 4
Samodzielna dziat. gosp. 7 1 0 3 1 0 2
Suma 82 27 20 21 4 0 10
Rok 1999
ZPCh 55 17 24 7 6 1 0
Otwarty rynek pracy 41 8 8 16 0 1 8
Samodzielna dzial. gosp. 6 2 1 1 0 1 1
Suma 102 27 33 24 6 3 9
Rok 2000
ZPCh 53 19 18 7 4 0 5
Otwarty rynek pracy 49 15 15 12 1 3 3
Samodzielna dziat. gosp. 7 2 2 2 0 0 1
Suma 109 36 35 21 5 3 9
Rok 2001
ZPCh 43 16 16 1 4 1 5
Otwarty rynek pracy 34 13 5 9 2 0 5
ZAZ 12 7 0 4 0 1
Samodzielna dziat. gosp. 4 1 2 0 1 0 0
Suma 93 37 23 10 11 1 11
Rok 2002
ZPCh 35 19 9 1 4 1 1
Otwarty rynek pracy 44 17 10 11 2 1 3
ZAZ 4 3 1 0 0 0 0
Samodzielna dziat. gosp. 1 0 1 0 0 0 0
Suma 84 39 21 12 6 2 4
Rok 2003
ZPCh 27 14 7 1 5 0 0
Otwarty rynek pracy 38 16 10 7 1 0 4
ZAZ 65 47 15 0 2 0 1
Samodzielna dziat. gosp. 7 0 3 2 2 0 0
Suma 137 77 35 10 10 0 5
Rok 2005
ZPCh 97 42 32 12 6 1 4
Otwarty rynek pracy 129 61 32 13 4 5 14
ZAZ 118 52 34 18 4 3 7
Samodzielna dziat. gosp. 6 2 0 3 0 1 0
Suma 360 157 98 46 14 10 25
Razem za lata 957 400 265 144 56 19 73
1998-2005
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Analiza danych przekazanych przez wtz pokazuje, ze prac¢ zawodowa w latach
1998-2005 podjeto w sumie 957 uczestnikow ze 164 wtz. W poszczegdlnych
latach skuteczno$¢ tego procesu przedstawia ponizsza tabela:

Tabela 42. Efektywnos¢ procesu zatrudniania uczestnikOw wtz na podstawie
badan z 2003 1 2005 roku

Lp. | Lata Liczba Liczba wtz | Wskaznik zatrudniania Srednia
uczestnikow wtz, uczestnikow na jeden wtz | uczestnikow

ktora podjela (3:4) na jeden
prace zawodowa wtz
1. | 1998 82 297 0,27 29,4
2. | 1999 102 312 0,32 29,5
3. | 2000 109 358 0,30 29,5
4. | 2001 93 390 0,23 29,5
5. | 2002 84 436 0,19 29,8
6. | 2003 137 507 0,27 31,5
7. | 2005 360 608 0,59 32,6

Srednio na jeden wtz dla analizowanych lat: 0,31

Kolumna 5 powyzszej tabeli wskazuje na dynamike podejmowania zatrudnienia
przez uczestnikbw wtz w poszczegdlnych latach. Wartos¢ srednia tego
wskaznika dla calego okresu stuzy do poréwnan, jako wskaznik skutecznosci
tego procesu, po uwzglednieniu przyrostu liczby wtz w poszczegdlnych latach.

Dynamika ta istotnie wzrosta w 2005 roku. Szukajac determinant tego procesu
nalezy wskaza¢ na trzy podstawowe czynniki. Pierwszy to wzrost liczby
Zaktadoéw Aktywnosci Zawodowej (ZAZ), ktére zatrudniaja przede wszystkim
osoby niepetnosprawne ze znacznym stopniem niepelnosprawnosci. Ten
ustawowy wymog powoduje, ze ZAZ-y tworzone sa czgsto w oparciu o kadre
uczestnikow wtz. W niektérych przypadkach bylo to przeksztalcenie wtz 1
utworzeniu ZAZ-u na jego bazie kadrowej, a niekiedy i lokalowe;.

Nie bez znaczenia mogly by¢ w tym wypadku kampanie medialne propagujace
zatrudnianie os6b niepetnosprawnych, a takze wejscie w zycie rozwigzan
prawnych zwiazanych z wejsciem w zycie Systemu Obstugi Dofinansowan

(SOD).

Proces zatrudniania uczestnikow w latach 1998 — 2005 przedstawia graficznie
ponizszy diagram.
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Diagram 16

Lata 1998 -2005

Uczestnicy wiz podejmujacy prace zawodowqg
w latach 1998 - 2005
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Liczba podejmujacych prace uczestnikow wtz

350
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Na podstawie danych z powyzszej tabeli oraz diagramu mozna odnotowac kilka
tendencji. Przechodzenie do pracy zawodowej uczestnikOw wtz nastgpowato w
kierunku czterech segmentow rynku pracy.

1) Zaktady pracy chronionej (zpch)

Zaktady te wskazywane sa w ustawie jako potencjalne, najwazniejsze miejsce
pracy dla osOb niepelnosprawnych. Z natury 1 specyfiki ich dziatalnosci
powinny by¢ szczegdlnie ,,otwarte” dla oséb niepelnosprawnych, w tym dla
uczestnikéw wtz. To, jak spelniaty t¢ funkcje w latach 1998 — 2005 pokazuje
ponizsze zestawienie.

1998 — 45 os6b
1999 — 55 oséb
2000 — 53 0s6b
2001 — 43 0s6b
2002 — 35 oséb
2003 — 27 0s6b
2005 — 97 0s6b
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W analizowanym okresie liczba uczestnikow wtz zatrudnionych w zpch miata
wyraznie spadkowa tendencj¢. Zostata ona zdecydowanie odwrécona w 2005
roku. Jednakze odnotowana skala tego zatrudnienia w calym analizowanym
okresie - na tle ogdlnej liczby np. 2.574 zakladow pracy chronionej w grudniu
2004 roku, 1 przy zatrudnieniu wowczas 178.630 osOb niepetnosprawnych -
Swiadczy o wrecz §ladowym zainteresowaniu zpch ,,absolwentami” z wtz..

2) Otwarty rynek pracy

Poziom zatrudniania uczestnikOw wtz przez otwarty rynek byl stosunkowo
stabilny od 5 lat, jednakze na bardzo symbolicznym poziomie i wynosit po
kilkudziesigciu uczestnikOw rocznie. Prawdziwa ,;rewolucja” nastapita w 2005
roku, kiedy to zatrudniono az 129 uczestnikow, a wigc o ponad 330% wigcej
anizeli w 2003 roku. Skal¢ tego zjawiska obrazuje ponizsze zestawienie.

1998 — 30 os6b

1999 — 41 os6b

2000 — 49 os6b

2001 — 34 os6b

2002 — 44 os6b

2003 — 38 os6b

2005 - 129 oséb

Powyzsze wielkoSci oznaczaja, ze skala zatrudniania uczestnikéw wtz przez
otwarty rynek w latach 1998 — 2003 byta poré6wnywalna z tym, co oferuja zpch,
a wigc byla bardzo skromna. Podobna jest takze — do tej odnotowanej przez
zpch - dynamika przyrostu zatrudnienia uczestnikow wtz w 2005 roku.

3) Zaklady Aktywnosci Zawodowe]

Zgodnie z ustawa, od 2000 roku tworzone sa i funkcjonuja Zaktady Aktywnosci
Zawodowej (ZAZ-y). Wedlug stanu na koniec grudnia 2006 roku byto ich 40.
Ustawa okresla, ze ZAZ-y z natury rzeczy powinny by¢, obok zpch, gtéwnymi
,odbiorcami” uczestnikOw wtz po rehabilitacji spolecznej. Specyfika tych
zaktadow polega na tym, ze sa to jednostki dziatalnosci gospodarczej dziatajace
na zasadzie non profit, w ktérych — wedtug rozporzadzenia Ministra Pracy i
Polityki Spolecznej z 21 stycznia 2000 r. w sprawie zakladow aktywnosci
zawodowej’ par. 2 ust.2 —,, stosunek o0séb niepetnosprawnych zaliczonych do
znacznego stopnia niepetnosprawnosci do innych pracownikow zatrudnionych w
zaktadzie w petnym wymiarze czasu pracy wynosi:

" Rozporzadzenie to obowiazywato w momencie przeprowadzania badania, obecnie zastapito je Rozporzadzenie
Ministra Pracy i1 Polityki Spotecznej z dnia 14 grudnia 2007 r. w sprawie zaktadéw aktywno$ci zawodowej
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1) 2,5 do 1, jezeli zaklad prowadzi dziatalnos¢ wytworczq,
2) 3,0 do 1, jezeli zaktad prowadzi dziatalnos¢ ustugowaq,
3) 2,75 do 1, jezeli zaktad prowadzi dziatalnos¢ wytworczq i ustugowq.”

Proces przyjmowania uczestnikow wtz do pracy w ZAZ-ach wygladal w
kolejnych latach nastgpujaco:

e 2001 — 12 os6b

e 2002 -4 oséb

e 2003 — 65 0s6b

e 2005 - 118 os6b

Dane z tabeli 43 wskazuja, ze od samego poczatku swojego istnienia i
dziatalnos$ci ZAZ-y zaczety zatrudnia¢ uczestnikow wtz. Niekiedy nastgpowato
nawet zamykanie wtz 1 na jego bazie tworzenie ZAZ. Zrazu zatrudniano
niewielkie liczby — 12 oséb w 2001 r. oraz 4 w 2002. Skok zatrudnienia
uczestnikow wtz nastapit w 2003 1 2005 roku, kiedy zatrudniono takich oséb
odpowiednio 651 118.

4) Samodzielna dziatalnos¢ gospodarcza

Ta forma zatrudnienia uczestnikow wtz od poczatku istnienia wtz nie budzita
wigkszego zainteresowania uczestnikow wtz. W latach 1998 — 2005 pracg na
wlasny rachunek podjeto w sumie tylko 39 uczestnikow wtz. Jednakze,
niezaleznie od tego, ile 0séb podj¢to t¢ dziatalnosé, to i1 tak budzi to pewne
zaskoczenie. Oznacza to, ze osoby niepelnosprawne poddane wiasciwe;j
rehabilitacji, sa zdolne intelektualnie do podjgcia ryzyka pracy na wilasny
rachunek. W grupie tych 39 o0séb, znajduje si¢ 8 os6b uposledzonych umystowo,
ktore w latach 1998-2001 podjety samodzielng dziatalno$¢ gospodarcza.

Powyzsze statystyki pokazaly obraz aktywnosci zawodowej uczestnikOw witz
ukierunkowanej na okreslone segmenty rynku pracy. Jednakze oba badania nie
wykazaty, aby jakqgkolwiek sktonnos¢ do zatrudnienia oséb niepetnosprawnych
po rehabilitacji spotecznej w wtz przejawialy: administracja panstwowa lub
rzqdowa oraz samorzqdy terytorialne.

Przy analizie danych z powyzszej tabeli - ale przeprowadzonej pod innym katem
- pewnym zaskoczeniem byt fakt, jaka jest skala zatrudniania uczestnikéw z
r6znymi schorzeniami. Okazuje sig, Ze sa to w pierwszej kolejnosci uczestnicy z
uposledzeniem umystowym — 400 oséb, tj. 41,8 % ogétu, tych ktorzy zostali
zatrudnieni.

Peiny obraz grup oséb z réznymi schorzeniami, ktérzy znalezli zatrudnienie w
latach 1998 — 2005 pokazuje ponizsze zestawienie:
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1. z uposledzeniem umystowym - 400 oséb
2. ze schorzeniem psychicznym - 265 oséb
3. z chorobami narzadu ruchu - 144 oséb
4. ze schorzeniem narzadu wzroku - 56 0s6b
5. z chorobami stuchu - 19 os6b
6. z innymi schorzeniami - 73 0s6b

Powyzsze zestawienie wymaga odpowiedniego skomentowania: wsrdd
wszystkich uczestnikow wtz w 2005 r. — tj. wsrdd tych 19.797 - najwigcej byto
0sOb niepetnosprawnych ze schorzeniem uposledzenia umystowego (az 63,9%).
To w powaznym zakresie ttumaczy, dlaczego w grupie, ktéra znalazta pracg w
latach 1998-2005, jest az 400 uczestnikow z uposledzeniem umystowym. Po
prostu, jest ich w wtz proporcjonalnie najwigcej. Jednakze tak duze zatrudnienie
uczestnikow z tym schorzeniem dobrze Swiadczy o efektach pracy kierownictwa
1 rehabilitantéw z ta grupa uczestnikow.

W gr¢ wchodzi takze prawdopodobnie mechanizm zatrudniania tych
uczestnikow z tego powodu, ze osoby te posiadaja najczescie] orzeczenie o
znacznym stopniu niepetnosprawnosci. A takie osoby sa najbardziej atrakcyjne
dla pracodawcow ze wzgledu najwyzszego dofinansowania do wynagrodzen z
SOD.

4.3 Efektywno$¢ procesu przygotowania uczestnikow warsztatow
terapii zajeciowej do podjecia pracy zawodowej

Z. metodologicznego punktu widzenia, badanie 1 analiza efektywnosci procesu
przygotowania uczestnikow warsztatow terapii zajeciowej do podjecia pracy
zawodowej jest bardzo trudna. Ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji
zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu 0sob niepetnosprawnych nie definiuje
miar analizowania skutecznoSci tego procesu. Stad nie jest mozliwe
odpowiedzenie wprost na pytanie o efektywnoS¢ proceséw rehabilitacji
zawodowej 1 spotecznej w warsztatach terapii zajgciowe;.

Poszukujac witasciwych miar badania skutkéw i1 efektow dziatalnosci wtz,
zdecydowano si¢ przyja¢, na potrzeby tego raportu, jako wskaznik tej
skutecznosci, posredni parametr tego procesu — posredni, ale bardzo wymierny -
jakim jest liczba zatrudnionych w kolejnych latach, na rynku pracy uczestnikow
warsztatow terapii zajeciowej.

Innym parametrem tego procesu jest przyjecie formutowanej przez kadr¢ wtz
oceny skali przygotowania uczestnikow wtz do podjecia zatrudnienia. Wskaznik
ten mozna okresli¢ jako subiektywny. Ze wzgledu na jego subiektywizm, jego
wartos¢ informacyjna jest ograniczona, jednakze daje pewna wiedz¢ o wynikach
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pracy kadry wtz. Z braku innych miar, oba parametry efektywnosci pracy wtz
byly analizowane w badaniach z 2003 1 2005 roku.

Jak pamigtamy, dane z tabeli 43 wskazuja, ze liczba uczestnikow, ktora znalazta
zatrudnienie w latach 1998-2005 wynosita 957, a w samym tylko 2005 r. az 360,
co stanowi 1,81% wszystkich uczestnikow wtz z tego okresu. W zwiazku z tym,
ze nie istniejag w zakresie rehabilitacji spotecznej 1 zawodowej precyzyjne, ani
inne normy efektywnosciowe, trudno jednoznacznie odpowiedzie¢ na pytanie,
czy uzyskana wartos¢ tego wskaznika jest duza, czy mata. Dlatego wazne byto,
aby obok pozyskania informacji o liczbie uczestnikow, ktérzy podjeli pracg
zawodowa w latach 1998-2005, zapyta¢ takze w ankiecie kadre wtz, jakie s ich
oceny stanu przygotowania uczestnikdéw do podjecia zatrudnienia. Dopiero oba
wskazniki daja pelniejszy obraz efektywnosci dziatania i wynikow rehabilitacji
spotecznej wtz-Ow.

Analiza danych z obu badan wykazuje, ze kadra warsztatéw informowata, ze
rozne prace, o roznej skali samodzielno$ci 1 o réznym oprzyrzadowaniu
technicznym, mogto podjac¢ juz w 2005 r. az 6.638 uczestnikow wtz (w 2003 -
5.899), co stanowilo 33,5% wszystkich uczestnikow wtz w 2005 roku (w 2003 -
36,9%).

Szczegoty pokazuja dane z ponizszej tabeli.

Tabela 43. Tlu uczestnikdw 1 jaki rodzaj pracy moga podja¢ wg oceny kadry wtz
na podstawie badan z latach 2003 1 2005

Lp. Rodzaj pracy Uczestnicy wtz| Na otwartym |Na chronionym
ogoétem rynku pracy rynku pracy
2003 | 2005 | 2003 | 2005 | 2003 | 2005
1. |Prace samodzielng (bez ograniczen) 309 445 142 161 167 284
2. |Prace samodzielna, po uprzednim 963 | 1.238 195 289 768 949
specjalistycznym przeszkoleniu (nie-
zaleznie od ustawowego przeszkolenia
wynikajacego z kodeksu pracy)
3. |Praca samodzielng po jej uprzednim, 606 571 94 104 512 467
wlasciwym oprzyrzadowaniu
technicznym
4. |Prace pod bezposrednim nadzorem 3.436 | 3.973 219 534 | 3.217 | 3.439
innego pracownika (asystenta)
5. |Inny rodzaj pracy 585 411 87 45 498 366
Razem:| 5.899 | 6.638 | 737 1.133 | 5.162 | 5.505
(brak danych na ten temat w 2003 r. - 7 63 wtz, w 2005 — z 32 wtz)

Jezeli przyja¢ powyzsze, podane przez kadrg wtz liczby, za orientacyjnag norme¢
efektywnosci pracy wtz, to okazuje sig, ze samodzielnq prace (bez ograniczen)
mogto podja¢ w 2005 r. 445 uczestnikéw (w 2003 r. - 309), w tym w 2005 r. -
161 na otwartym rynku pracy (w 2003 r. 142) oraz 284 na chronionym rynku
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pracy (w 2003 r. - 167). Oznacza to, ze tylu uczestnikow — w opinii kadry wtz -
przeszto juz pozytywnie rehabilitacj¢ 1 jest gotowych samodzielnie rozpoczac
prac¢ zarobkowa. Analiza danych wskazuje, ze dynamika przyrostu tych
uczestnikow, ktorzy sa przygotowani tylko na chroniony rynek pracy jest
znacznie wyzsza anizeli na otwarty rynek pracy.

Nieco stabszym wskaznikiem obrazujacym mozliwosci podjgcia pracy
zarobkowej przez uczestnikOw wtz jest praca samodzielna, ale po uprzednim
specjalistycznym przeszkoleniu (niezaleznie od ustawowego przeszkolenia
wynikajqcego z kodeksu pracy). Obserwujemy tu podobna tendencj¢ jak przy
poprzedniej kategorii uczestnikéw wtz. Takich uczestnikéw — w opinii kadry
wtz - byto w 2005 r. 1.238 (w 2003 1. - 963), z tego przygotowanych na otwarty
rynek pracy w 2005 r. 289 (w 2003r. - 195), a na chroniony w 2005 r. 949 (w
2003 r. — 768).

Spora grup¢ potencjalnie przygotowanych uczestnikOw stanowia ci, ktorzy
moga podjq¢ prace samodzielng po jej uprzednim, wtasciwym oprzyrzqdowaniu
technicznym. Takich uczestnikow byto w 2005 r. 571 (w 2003 r. — 606). Jest to
jedyna kategoria uczestnikow, ktorych liczba w okresie 2003 — 2005 nie
wzrosta, a nawet zmalala.

Najliczniejsza, a zarazem z najmniejszymi szansami zatrudnienia sa uczestnicy,
ktérzy moga podja¢ prace pod bezposrednim nadzorem innego pracownika
(asystenta). Takich uczestnikow bylto juz w 2005 r. az 3.973 (w 2003 r - 3.436).
Przygotowania takiej liczby uczestnikow, na takim poziomie rehabilitacji,
wskazuje na skalg tego, jaka liczba asystentow moze okazac¢ si¢ wkrotce
niezb¢dna.

Pod koniec 2003 roku pracy poszukiwali uczestnicy z 462 warsztatow, a w 2005
z 347. Stanowi to ok. 25% nizszy odsetek tych wtz, ktére skutecznie
przygotowuja uczestnikow do zatrudnienia. Jednoczesnie okazato sig, ze w 2005
roku tylko 57,1% warsztatow tak rehabilitowalo swoich uczestnikow, ze byli
przygotowani do samodzielnego zarobkowania.

W 608 warsztatach analizowanych w badaniu z 2005 roku bylo 1.616
uczestnikow poszukujacych zatrudnienia (w 2003 - 922), a wigc nastapit wzrost
takich uczestnikéw o 75,3%. Taka tendencja wskazuje, ze wtz-y przygotowuja
coraz wigksza liczbg uczestnikow do zatrudnienia na rynku pracy.

Poszukiwanie pracy, z natury rzeczy jest ztozonym procesem, stad pomoc kadry

wtz jest w tym przypadku jak najbardziej niezbg¢dna. To, w jakim zakresie kadra
wtz pomaga uczestnikom warsztatow przedstawia ponizsza tabela.
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Tabela 44. Czy warsztat udziela pomocy uczestnikom w poszukiwaniu pracy

Lp. | Czy warsztat udziela pomocy uczestnikom w Lata Yo

poszukiwaniu pracy 2003 | 2005 | 2003 | 2005

1. |Tak, w przypadku kazdej osoby 102 200 20,1 333
2. |Tak, ale tylko dla czesci osob tego 176 219 34,7 36,5

wymagajacych

3. |Nie 180 144 35,5 24,0

4. (Brak danych 49 37 9,7 6,2
Razem:| 507 600 100,0 | 100,0

Dane zawarte w powyzszej tabeli pokazuje zachowania kadry wtz w zakresie
ich pomocy uczestnikom warsztatow. Zachowania kadry wtz w tym zakresie
graficznie przedstawia ponizszy diagram.

Diagram 17

Czy warsztat udziela pomocy uczestnikom
[%] w poszukiwaniu pracy
40
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tak, kazdemu tylko dla wymagajacych nie brak danych
uczstnikowi pomocy

Jezeli pomoc w znalezieniu pracy dla uczestnikow warsztatow w 2003 roku
deklarowato 54,8% kadry wtz, to w 2005 roku juz prawie 70%. W 2003 roku
35,5% wtz oswiadczylo, ze nie pomaga swoim uczestnikom w poszukiwaniu i
znalezieniu pracy, a w 2005 roku juz tylko 24,0%.

Na tle powyzszych ustalen zanalizowane zostaly szczegdtowo formy udzielanej

przez wtz pomocy uczestnikom w podjeciu pracy. Ponizsza tabela pokazuje
dynamike¢ w tych dziataniach w latach 2003 — 2005.
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Tabela 45. Formy udzielanej pomocy uczestnikom wtz w podjeciu pracy —
dynamika tej pomocy w latach 2003 — 2005%*)

N dla 2003r. = 403, dla 2005r. = 600

Lp. | Forma udzielanej pomocy uczestnikowi Na ogot Czasami Nigdy
warsztatow w znalezieniu pracy
2003 | 2005 | 2003 | 2005 | 2003 | 2005

1. | Pomoc w pisaniu motywacyjnego, CV 37,7 | 41,7 | 22,6 | 17,7 | 39,7 | 40,7

2. | Pomoc w kompletowaniu dokumentéw 355 | 383 | 20,3 | 18,8 | 44,2 42.8
niezbednych do zatrudnienia

3. | Pomoc w szukaniu i wyborze oferty pracy | 33,2 | 34,3 | 32,7 | 242 | 340 | 415

4. | Pomoc w nawiazaniu kontaktu z 32,5 | 29,2 | 28,2 | 23,8 | 39,2 47,0
pracodawca

5. | Pomoc w zarejestrowaniu si¢ w urzedzie 27,8 | 26,2 | 159 | 17,5 | 56,3 56,3
pracy

6. | Pomoc w postaci napisania dla uczestnika | 26,0 | 26,8 | 17,1 | 13,5 | 56,8 59,7
rekomendacji przez wtz

7. | Pomoc w adaptacji w pierwszym okresie 14,1 | 13,0 | 164 | 14,0 | 69,5 73,0
po podjeciu zatrudnienia

8. | Pomoc w postaci znalezienia i 10,9 | 10,0 | 20,6 | 19,3 | 68,5 70,7
przeprowadzenia dodatkowego szkolenia
specjalistycznego

*)Dla roku 2003 wystepowat brak danych na ten temat z 104 wtz, a dla 2005 r. 7 33

Na to pytanie w 2003 r. odpowiedziato tylko 79,5% wtz, natomiast w 2005 roku
juz prawie 100%. Nie sa znane motywy braku odpowiedzi na to pytanie w 2003
roku. Natomiast skala odpowiedzi na to pytania w 2005 wskazuje, ze wtz
przywiazuja juz do tego zagadnienia powszechna uwagg.

Analizy powyzszych statystyk pozwalaja na sformutowanie kilku wnioskow.
1. W 2005 roku az 73,0% wtz oswiadczylo, ze nigdy nie udzielito pomocy

uczestnikom w adaptacji w pierwszym okresie po podjeciu przez nich
zatrudnienia, a 16,4% wtz stwierdzilo, ze czasami taka pomoc udzielito
(dane te dla 2003 r. wynosza odpowiednio 69,5% 1 14,0%).

70,7% wtz w badaniu z 2005 roku o$wiadczylo, ze nigdy nie udzielito
pomocy uczestnikom w postaci znalezienia i przeprowadzenia
dodatkowego szkolenia specjalistycznego (wielkos¢ ta dla 2003 r.
wynosita 68,5%). 10,0% wtz oswiadczylo, ze czasami udzielito takiej
pomocy (w 2003 r. - 10,9%).

. Na ogot pomoc w szukaniu i wyborze oferty pracy deklarowaty w 2005 r.

34,3% wtz (w 2003 33,2%), pomoc w nawiqzaniu kontaktu 7 pracodawcq
w 2005 r. 29,3% wtz (w 2003 r. 32,5%) oraz pomoc w zarejestrowaniu sie
w urzedzie pracy w 2005 r. 26,2% (w 2003 r. 27,8%). Ok. jedna trzecia
warsztatow aktywnie wspoétdziata z uczestnikiem lub jego rodzing w tym,
aby poszukiwania pracy byty skuteczne.
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ROZDZIAL V.
TERAPIA ZAJECIOWA PROWADZONA Z UCZESTNIKAMI
WARSZTATOW TERAPII ZAJECIOWE]

1. Liczba godzin zaj¢é prowadzonych z uczestnikami

Zgodnie z rozporzqdzeniem, § 8 ust. 1 1 2 ,,1.Warsztat jest placowkq pobytu
dziennego, 2. Czas trwania zaje¢ w warsztacie wynosi nie wiecej niz 7 godzin
dziennie (...)”. Jednoczesnie rozporzqdzenie dopuszcza, ze wzgledu na warunki,
jakie posiada jednostka prowadzaca warsztat, aby liczba godzin zaje¢ z
uczestnikami byta mniejsza, anizeli 35 w tygodniu. Sytuacja ta powoduje jednak
wymierne konsekwencje dla wtz. Powoduje bowiem zmniejszanie - do
odpowiedniej wysokosci — dofinansowania z PFRON.

Rozpoznanie rzeczywistego czasu trwania zaje¢ w warsztatach wykazato, ze w
wigkszosci wtz liczba godzin zaje¢ prowadzonych z uczestnikami wynosi ponad
6 godzin dziennie. Z danych badania z 2005 roku wynika, ze taka liczbg godzin
prowadzito az 96,1% wtz (w 2003 r. 91,5%). Natomiast zaj¢cia z uczestnikami
od 4 do 6 godzin prowadzito w 2005 r. znikoma juz czg$¢ warsztatow (3,9%).
Pelny rozktad liczby godzin zaj¢¢ z uczestnikami pokazuje ponizsza tabela.

Tabela 46. Liczba godzin dziennie prowadzonych zajec¢ z uczestnikami w
warsztatach terapii zajgciowe]j

Lp. | Przez ile godzin dziennie warsztat prowadzi Liczba wtz %o
zajecia z uczestnikami 2003 2005 | 2003 2005
1. |Ponizej 4 godzin dziennie 0 0 0,0 0,0
2. |Od 4 do 6 godzin 32 23 6,3 3,9
3. [Ponad 6 godzin 464 567 91,5| 96,1
4. Brak danych 11 - 2,2 -
Razem:| 507 590 100,0, 100,0

W badanym okresie ani jeden wtz nie wykazal dziennej liczby zaj¢¢ ponizej 4
godzin. Te dane, obok statystyki liczby godzin prowadzonych zaje¢, moga
Swiadczy¢ — posrednio - ze wtz maja wystarczajaca liczbg kadry do prowadzenia
zaje¢ z uczestnikami. Moze to takze wskazywacl, ze lokale warsztatow sa
dostgpne w liczbie godzin zapewniajacych prowadzenie zaj¢¢ w zaktadanym
ustawowo zakresie.
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2. Pracownie prowadzone w warsztatach

Istota prowadzenia zaje¢ w warsztatach jest funkcjonowanie specjalistycznych
pracowni. Rodzaje, ich liczba oraz rdéznorodne specjalizacje stanowia o
zasadniczej treSci tego, w ramach czego 1 jak skutecznie sa rehabilitowani
uczestnicy warsztatow.

Badanie z roku 2003 pokazato bardzo duza r6znorodnos¢ prowadzonych przez
wtz pracowni. Jednakze dopiero jakosciowa analiza zapisow tego, w jakich
pracowniach prowadzona jest rehabilitacja uczestnikéw, pokazuje ich
rzeczywiste tematyczne bogactwo.

Dane z badania pokazuja, ze w kazdym warsztacie dziala co najmniej kilka
pracowni. W podsumowaniu danych z 2003 roku okazalo sig, ze we wszystkich
warsztatach dziatalo w sumie az 3.316 pracowni, co dawato wowczas 6,5
pracowni na jeden wtz. W roku 2005 warsztatow byto 3.914, co takze daje 6,5
pracowni na jeden warsztat. Oczywiscie jednostkowo wielkosci te moga
znacznie r6zni¢ si¢ migdzy warsztatami.

Jak pamigtamy, liczba uczestnikow warsztatow w 2003 roku wynosita na koniec
grudnia 2003 roku 15.967 os6b, a w 2005 19.797. Dzielac te wielkos¢ przez
liczbe pracowni w obu badanych okresach otrzymujemy, ze na jedngq pracownie
w 2003 roku przypadato srednio 4,8 uczestnika, a w 2005 — 5,1. W ten sposéb
zostal wyliczony wskazZnik obciqienia uczestnikami na jedna pracowni¢ w
warsztatach terapii zajgciowej w Polsce. Dynamika tego wskaznika dobrze
wpisuje si¢ w opisany wczesniej proces doggszczania uczestnikami warsztatow
terapii zajeciowe;.

Liczbg oraz r6znorodnos¢ pracowni w wtz przedstawia ponizsza tabela.
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Tabela 47. Pracownie prowadzone przez warsztaty wg ich rodzajow w
badaniach z lat 2003 1 2005.

Lp. Rodzaj prowadzonej pracowni Liczba pracowni Udzial wtz
posiadajacych
pracownie [%] *)
2003 2005 2003 2005
1. |Gospodarstwa domowego 470 556 92,7 93,1
2. |Plastyczna 430 501 84,8 83,9
3. |Stolarstwa 328 398 64,6 66,7
4. |Krawiecka 304 368 60,0 61,6
5. |Komputerowa 278 373 54,8 62,5
6. [Ogrodnictwa 185 241 36,5 40,4
7. |Ceramiczna 173 195 34,1 32,7
8. |Tkactwa 147 157 30,0 26,3
9. |Muzyczna - teatralna 107 107 21,1 17,9
10. |Hafciarstwa 99 134 19,5 22,4
11. |Introligatorska 77 82 15,2 13,7
12. |Rekodzielo artystyczne 75 94 14,8 16,7
13. (Malarstwa 71 82 14,0 13,7
14. |Przygotowujgaca do samodzielnego zycia 68 100 13,4 16,7
15. |Dziewiarstwa 52 65 10,3 10,9
16. |Techniczna, slusarska 49 64 9,7 10,7
17. |Pracownia ogélnorozwojowa (bez 47 64 9,3 10,7
specjalizacji)
18. |Wikliniarska 34 40 6,7 6,7
19. (Inne 322 293 63,5 48,8
Razem:| 3.316 | 3.914 - -

*) Podstawa procentowania dla roku 2003 = 507 wtz, dla 2005 = 600

Dane zawarte w powyzszej tabeli pozwalaja na sformutowanie kilku wnioskow.
Przede wszystkim, obserwujemy utrwalenie si¢ dotychczasowej tendencji w
strukturze prowadzonych pracowni. W badaniu z 2005 roku wystepuje bardzo
podobny odsetek tych samych pracowni, co w badaniu z 2003 r. Jedyna zmiana
dotyczy wzrostu odsetka prowadzonych pracowni komputerowych — wzrost z
54,8% w 2003 r. na 62,5% w 2005 roku, a wigc o 7,7%. Tendencja ta jest
znamienna, gdyz wpisuje si¢ w 0g6lna tendencj¢ rozwoju informatyki w naszym
kraju.

Nastapit takze okolo 2% wzrost udzialu wtz prowadzacych pracownie
rekodzieta artystycznego oraz pracownie przygotowujace do samodzielnego
zycia. Udzial kilku innych pracowni wzrést po ok. 1%. Nastapit takze
procentowy spadek udziatu niektérych pracowni, szczegdlnie tkactwa — spadek
0 3,7% 1 muzyczno-teatralnych o 3,2%.
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Tak wigc, w badanym okresie nie nastgpita w tej materii istotna zmiana
zaobserwowanej w 2003 roku tendencji.

Analiza struktury danych z badania z 2005 roku wskazuje, ze dominuja
pracownie przygotowujace uczestnikow do elementarnej aktywnosci zyciowej,
czyli pracownie gospodarstwa domowego — takie pracownie sa juz prowadzone
w 93,1% wtz. Powszechno$¢ tego rodzaju pracowni wynika z ich realnego
zapotrzebowania w rehabilitacji uczestnikOw ze schorzeniem uposledzenia
umystowego. Réwnie czesto zaktadane sa pracownie plastyczne oraz stolarstwa
- wykazane zostaty odpowiednio w 83,9% 1 66,7% wtz-ach (dane dla badania z
2005 roku).

Ze wzgledu na potrzeby porownawcze z obu badan sklasyfikowanych zostato 19
najczgsciej prowadzonych pracowni. Obok wyzej wyszczegdlnionych, pojawito
si¢ jeszcze wiele innych, nie wykazanych w obliczeniach statystycznych, z
powodu ich nielicznej powtarzalnosci (w granicach od 0,1 do 3%). Czg$¢ z nich
wystepuje nawet jako pojedyncze pracownie. W sumie jest ich ok. 293.
Jednakze, ze wzgledu na ich czgsto unikatowy charakter, celowe jest
przytoczenie czesci z nich. Celowos¢ ich prezentacji wynika z instruktazowego
pokazania tych unikatowych pracowni na ogdlnokrajowym forum warsztatow
terapii zajgciowej. Maja one takze szczegdlng i wazna cech¢ — wskazuja na
r6znorodno$¢ zainteresowan uczestnikOw oraz na ogrom pracy wtozonej przez
kadre warsztatow w celu zaspokojenia tych zainteresowan.

Ze wzgledu na duza liczbg tych jednostkowych pracowni, ponizszy zestaw
prezentuje ich jedynie kilkanascie, uznanych za najistotniejsze 1 najciekawsze,
obrazujace skalg zainteresowania uczestnikow, ale co wazniejsze, wskazujace na
gradient mozliwosci pewnych grup uczestnikow — wszystkie wykazane w
badaniu z 2005 roku. Zachowane zostaly oryginalne nazwy tych pracowni.
e Witrazu,
podtrzymywania umiej¢tnosci szkolnych,
fotograficzna,
bukieciarstwa,
modelarska,
zabawkarska,
rzezby,
ruchu 1 tanca,
umiejetnosci spotecznych,
higieniczno-kosmetyczna,
audiowizualna,
pamigtnikarstwa,
nauki jezykow obcych,
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zoologiczna,
redakcyjna,
dekoratorska,
ekologiczna,
doswiadczania Swiata,
makrami,

hodowlana,

literacko- artystyczna,
remontowo-modernizacyjna,
galanterii skorzanej,

1 wiele innych.

Te inne nie wymienione w wigkszosci - miaty typowy lub tradycyjny charakter.
Zwraca jednak uwage praktyczny, a nieraz dydaktyczny wymiar prowadzonych
pracowni. Czes¢ pracowni uczy czg¢sto unikalnych zawodow czy umiejgtnosci,
np. wytwarzania witrazy, rzezby, galanterii skorzanej. Jednakze czgs¢ z nich
sprawia wrazenie przypadkowosci.

3. Formy terapii prowadzonych w warsztatach

Ze wzgledu na skalg 1 oczekiwania rezultatow rehabilitacji spotecznej, nie jest
obojetne w jakich pracowniach ona si¢ dokonuje. Jest oczywiste, ze z punktu
widzenia specjalistycznej pedagogiki lub psychologii pewne pracownie moga
by¢ niezbedne, inne bardziej zalecane, a jeszcze inne nie zalecane w ogoéle, gdyz
moga nie stuzy¢ rehabilitacji uczestnikow. W tym kontekscie waznym pytaniem
jest zagadnienie, jakie powinny by¢ zalecane podstawowe (elementarne?) formy
terapii zajeciowej z uczestnikami. Innym pytaniem jest, kto powinien taki
standard opracowywac i proponowac.

Pracownie prowadzone przez warsztaty stanowia struktur¢ organizacyjna, w
ktorych dokonuje si¢ rehabilitacja os6b niepetnosprawnych. Sa one fizycznym
wyrazem tego, w jakich ramach moga byC realizowane pewne treningi
terapeutyczne. Stanowia, co najwyzej, nazwe a nie treS¢ roznych form terapii.
Dopiero realizowanie konkretnych form terapii wypelnia zywa trescig te
pracownie. To, jakie formy terapii zajeciowej prowadza warsztaty pokazuje
ponizsza tabela.
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Tabela 48. Formy terapii prowadzone przez warsztaty wg badan z 2003 1 2005
roku

Lp. Formy terapii Liczba wtz, w ktérych  |Udzial wtz, w ktérych
prowadzone sg tego typu | prowadzone s3 tego
formy terapii typu formy terapii
[%]
2003 2005 2003 2005
1. |Terapia ruchem i zajecia 497 573 98,0 95,7
Ssportowe
2. |Cwiczenia ogolno- 487 555 96,1 92,7
usprawniajace
3. |Pomoc psychologiczna 417 515 82,2 86,0
4. |Muzykoterapia 416 479 82,1 80,0
5. |Arteterapia (terapia poprzez 375 471 74,0 78,6
sztuke)
6. (Psychoterapia: 360 406 71,0 67,8
- indywidualna 348 404 68,6 67,4
- grupowa 287 325 56,6 54,3
7. |Przygotowanie do pracy na 247 317 48,7 52,9
stanowiska robocze
8. |Choreoterapia 223 252 44,0 421
9. |Psychodrama, pantomima, 187 193 36,9 32,2
psychogimnastyka
10. |Biblioterapia 172 223 33,9 37,2
11. |Hydroterapia 156 198 30,8 33,1
12. Hipoterapia 95 108 18,7 18,0
13. |Inne formy 104 105 20,5 17,5
Razem: 4.371 5.124 - -

Wsréd réznorakich form terapii prowadzonych przez warsztaty wyraznie
preferowane sa dwie: terapia ruchem i zajecia sportowe oraz ¢wiczenia ogolno-
usprawniajqce. Prowadzenie tych form wykazato w 2005 r. odpowiednio 95,7%
oraz 92,7% warsztatow. Skala ich prowadzenia oznacza, ze formy te staty si¢ w
praktyce podstawowymi standardami terapeutycznymi w wtz. W zwiazku z tym
ustaleniem nasuwa si¢ pytanie, czy tego rodzaju formy terapii powinny posiadac
status podstawowych standardéw terapeutycznych. Chodzi o to, czy te dwie
formy terapii z uczestnikami spetniaja podstawowe funkcje terapii, a raczej
rehabilitacji spotecznej. W wypadku powyzszych ustalen pytaniem jest, czy
ruch i zajecia sportowe powinny by¢ w podstawowym zakresie utozsamiane z
rehabilitacja spoteczna. Nie negujac celowosci ich prowadzenia w warsztatach,
wydaje si¢ jednak, ze ich podstawowa funkcja jest raczej aspekt medyczny,
mniej spoteczny.

W kontekscie powyzszych dylematow wazna, ale w pewnym sensie odr¢bna, bo
dotyczaca indywidualnej pracy z uczestnikami, jest forma terapii w postaci
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pomocy psychologicznej. Wykazuje ja w badaniu z 2005 r. 86,0% wtz (w 2003
r. 82,2%). Procentowy wzrost udzialu tej formy terapii wskazuje na rosnaca ich
role w zajeciach terapeutycznych. Uzupetnia ja psychoterapia indywidualna - w
2005 r. 67,4% wtz (w 2003 r. 68,6%) 1 grupowa - w 2005 r. w 54,3% wtz (w
2003 w 56,6%). W duzej skali praktykowana jest takze forma terapii w postaci
psychodramy i psychogimnastyki w 2005 r. w 32,2 wtz (w 2003 r. w 36,9%).

Wydaje sig, ze istotng forma terapii zajgciowej, w catym procesie rehabilitacji
spotecznej, powinno by¢ przygotowanie uczestnikéow do pracy na stanowiska
robocze. Te formg terapii w badaniu z 2005 r. wskazato 52,9% wtz (w 2003 r. w
48,7%). A wigec w ponad potowie warsztatdw prowadzona jest w jakims$
zakresie forma terapii z rehabilitacji zawodowej, polegajaca na
przygotowywaniu uczestnikOw do podjecia pracy zarobkowej. To m.in. tej
formie terapii nalezy zawdzigczaC fakt, ze w latach 1998-2005 zatrudnienie
znalazto 957 uczestnikow warsztatow, a w samym 2005 roku 360.

Masowo prowadzone sa takze inne formy terapii, takie jak: muzykoterapia,
choreoterapia, biblioterapia, hydroterapia, czy tez hipoterapia.

Natomiast w jednostkowej skali — ale wystepujacych az w 104 formach —
pojawilo si¢ wiele nowych, czgsto unikalnych terapii:
e zajecia w SNOZELEN metoda M. Montesorii,
ruch rozwijajacy metoda Weroniki Sherbone,
zajecia metoda NPT-Bobath,
zaje¢cia ,,PAC” Gunzburga,
zajgcia rewalidacyjne,
sklepik terapeutyczny,
terapia przez kontakt z przyroda,
terapia pedagogiczna przy komputerze,
spotkania religijne,
zajecia logopedyczne,
przygotowanie do pracy w zaktadzie aktywnosci zawodowej,
praktyki zawodowe w zaktadach pracy,
zajecia zintegrowane z uczniami szkot podstawowych 1 gimnazjalnych,
nauka pracy zespotowej,
nauka Braill’a,
nauka jezyka angielskiego 1 francuskiego,
wspinaczka skatkowa,
okvosioterapia
socjoterapia,
psychoedukacja,
ludoterapia,
silwoterapia,
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laseroterapia,

magnetoterapia,

kinezjoterapia edukacyjna,

Swiattoterapia,

aromatoterapia,

dogoterapia,

logorytmika,

wolontariat,

bowling,

1 wiele innych, mniej lub bardziej oryginalnych.

Powyzsza réznorodnos¢ i dowolnos¢ w praktykowaniu form i metod terapii
wskazuje na pomystowos¢ 1 otwartos¢ kadry warsztatow terapii zajeciowej na
wprowadzanie nowosci 1 Smialej ich adaptacji do oddzialywania
pedagogicznego 1 psychologicznego na uczestnikow warsztatow.

4. Treningi umieje¢tnosci zachowan spotecznych uczestnikow prowadzone
w warsztatach

Treningi umiejetnosci stanowia jedna z podstawowych metod pracy w realizacji
form terapii z uczestnikami warsztatow. Stanowia wazna funkcje w procesie
rehabilitacji spotecznej uczestnikow.

Metoda wyrabiania tych zaradnos$ci 1 umiejgtnosci sa specjalistyczne treningi.
Jest ich wiele. Dotycza nauki i1 rozumienia podstawowych zachowah oraz
petnienia pewnych, wybranych rél w spoleczenstwie. CzgS¢ z nich dotyczy
nauki zachowan zwigzanych z wlasna osoba, inne dotycza domu, a jeszcze inne
zagadnien ekonomicznych.

Koniecznos¢ prowadzenia w okreslonym zakresie, poziomie 1 szczegétowosci
wybranych treningdw w warsztatach jest potwierdzeniem okreslonych potrzeb
rehabilitacyjnych (w tym emocjonalnych) uczestnikow warsztatow. To, co
wydaje si¢ by¢ normalne w zyciu pelnosprawnego cztowieka, jest trudne 1
skomplikowane dla osoby z np. uposledzeniem umystowym. Oznacza to, ze
osoby takie, aby mogly w szerszym zakresie by¢ aktywne spotecznie, powinny
by¢ poddane specjalnemu treningowi spotecznemu.

To, jakie w 2005 roku praktykowane byty formy treningéw oraz w jakim
zakresie stosowano je w warsztatach pokazuje ponizsza tabela.
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Tabela 49. Prowadzone treningi umiej¢tnosci zachowan spotecznych
uczestnikdéw w warsztatach — analiza poréwnawcza z badan 2003 i z 2005 roku

Lp. Podstawowe rodzaje prowadzonych treningéw Udzial wtz, w
ktorych
prowadzono
treningi %

2003 | 2005

1. | Trening podstawowych umiejgtnosci komunikacji spoteczne;j 97,8 97,5

2. | Trening w zakresie wygladu zewngtrznego i higieny osobiste;j 97,4 97,3

3. | Trening codziennych umiejgtnosci praktycznych w domu (np. 95,8 95,8
sprzatania, prania, szycia)

4. | Trening zachowan rynkowych i ekonomicznych 95,6 96,2

5. | Trening w zakresie umiejetnosci kulinarnych i zdrowego zywienia 95,3 93,3

6. | Trening rozwiazywania probleméw w trudnych sytuacjach 92,9 93,5

migdzyludzkich
7. | Trening w zakresie edukacji seksualnej 72,5 74,6
8. | Trening r6znych umiejgtnosci i sprawnosci technicznych w domu 72,3 68,6

(np. napraw itp.)

9. | Trening przygotowania do podjgcia pracy 52,6 68,1

Analiza dynamiki zmian w prowadzonych treningach z uczestnikami wtz w
latach 2003 — 2005 pokazuje na trzy istotne procesy.

Pierwszy, to fakt, ze utrzymana zostata w 2005 r. - zarysowana w 2003 roku -
generalna tendencja — kierunek oraz skala nasilenia - w zakresie praktykowania
treningow z uczestnikami wtz.

Drugi, to informacja, ze znaczaco wyzszy odsetek wtz rozpoczat trening
dotyczacy przygotowania do podjgcia pracy zarobkowej. Oznacza to, ze wtz
zaczgly powazniej traktowac¢ ten problem, co w rezultacie przyczynito si¢ do
znaczacego wzrostu liczby uczestnikow, ktérzy podje¢li prace zarobkowa.

Trzeci, to fakt, ze wzrést w ciagu dwoéch lat o 2,1% odsetek wtz, ktore
wprowadzity treningi w zakresie edukacji seksualnej uczestnikow — wzrost z
72,5% do 74,6%. Nalezy szczegélnie odnotowa rosnace znaczenie tej
problematyki w pracy z uczestnikami wtz.

W powyzszej tabeli przedstawione zostaty tylko podstawowe, a wigc ogdllne
rodzaje prowadzonych treningéw z uczestnikami. Natomiast w badaniu pytano 1
uzyskano pogtebione informacje dotyczace szczegétowych przedmiotdéw i ich
zakresOw merytorycznych w poszczegdllnych treningach. Pokazuja to ponizsze
zestawienia wynikow (rezultatow). Dotycza one tylko niektérych form
treningéw stosowanych w warsztatach. Ze wzgledéw poréwnawczych beda
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analizowane te treningi, ktore byly prezentowane w raporcie z badania z 2003
roku.

1. Trening umiejetnosci komunikacji spotecznej. Prowadzito go w 2005 roku az
97,5% wtz (w 2003 r. 97,8%). A wigc treningi w tym zakresie wprowadzity w
zasadzie wszystkie warsztaty. W odczuciu kadry wtz okazuje si¢ on
powszechnie niezbedny.

W zakresie tego treningu prowadzone sa nastgpujace elementy:
e zasady savoir vivru, wskazalo je 93,0% wtz (w 2003 r. 92,1%),
® prowadzenie rozmowy, wskazato je 93,5% wtz (w 2003 r. 91,3%),

® zachowania werbalne i niewerbalne, wskazato je 90,4% wtz (w 2003 r.
90,1%).

W 2005 roku warsztaty terapii zajeciowej zachowaly podstawowy zestaw tych
treningdbw z uczestnikami oraz zachowaly zasadniczy trzon szczegdélowych
rozwigzan tych treningdéw, ktére prowadzone byly w 2003 r. Konieczno$¢
prowadzenia elementarnych treningéw z zakresu kontaktéw spotecznych oraz
zasigg ich prowadzenia w ponad 90% wtz wskazuje na skal¢ potrzeb w tym
zakresie wsrod uczestnikOw. Zestaw tych treningéw stanowi wskazowke, co do
realnych mozliwosci zatrudniania tych oséb. Braki dotyczace umiejgtnosci
komunikacji spolecznej uczestnikdbw wtz realnie zmniejszaja ich mozliwosci
zatrudnienia. Intensywne treningi w tym zakresie stanowia szans¢ na poprawe
ich sytuacji na rynku pracy. To, ze nie wszystkie wtz je prowadza moze wynikac
z faktu specyfiki tych wtz, gdyz np. odsetek uczestnikéw z uposledzeniem
umystowym jest tam minimalny.

2. Trening zachowan rynkowych i ekonomicznych. Treningi w tym zakresie
prowadzito w 2005 roku 96,2% warsztatow (w 2003 r. 95,6%). Jest to rOwnie
powszechny trening, jak wyzej omowiony. Tak wysoki odsetek wtz, ktore je
prowadza wskazuje na jego spoteczna niezbednos¢. Bez tej elementarne]
umiejetnosci spotecznej trudno sobie wyobrazi¢ podjgcie pracy zarobkowe;.

Trening tych zachowan obejmuje nauke nast¢pujacych elementéw z tego
zakresu zycia spotecznego:
® rozpoznawania nominatow pienieznych, wskazato je 95,7% wtz (w 2003
r. 91,1%),
® planowania wydatkéw na miesigc, wskazato je 87,5% wtz (w 2003 r.
89,9%),
® sposobow oszczednego gospodarowania, wskazato je 90,3% wtz (w 2003
r. 87,3%),
® zachowan przy zakupach, (w tym np. wadliwego towaru), wskazalo je
86,3% wtz (w 2003 1. 86,0%).
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W zasadzie we wszystkich tych elementach treningu rést odsetek wtz, ktore je
stosowaty. W ponad 90 % wtz trening w zakresie tych umiejgtnosci uczestnikow
okazat si¢ konieczny. Zakres prowadzenia tych treningdbw daje wigc
wyobrazenie o skali trudnosci pracy 1 zadan, jakie czekaja warsztaty z
uczestnikami. Treningi te rozwijaja u uczestnikbw wtz podstawowe
umiej¢tnosci postugiwania si¢ pieniedzmi, ich racjonalnego wydatkowania oraz
radzenia sobie w sytuacjach dokonywania zakupéw. Niebagatelna role w tych
treningach odgrywa mozliwos¢ uzyskania przez uczestnikow ,.kieszonkowego”.
Srodki te wtz otrzymuje wraz z dofinansowaniem dziatalnoéci w wysokoéci nie
przekraczajacej 20 % minimalnego wynagrodzenia za pracg.

3. Trening rozwigzywania problemow w trudnych sytuacjach miedzyludzkich.
Trening w tym zakresie w 2005 roku prowadzito 93,5% wtz (w 2003 r.92,9%), a
wigc jest on takze w zasadzie powszechny. Jest jednym z podstawowych, a
nawet elementarnym dla uczestnikOw. Stanowi on niejako syntez¢ umiejgtnosci
zachowan w zyciu spotecznym. Opanowanie tych umiejg¢tnosci pozwala
uczestnikom na harmonijne funkcjonowanie w zyciu codziennym. Dla wielu
uczestnikow przebywanie w wigkszej zbiorowosci, nawet tylko na terenie
warsztatu, nastrecza juz problemy emocjonalne, wynikajace z braku obycia z
grupa lub braku umiejgtnosci panowania nad swoimi emocjami w kontaktach z
innymi osobami. Problemy te dotycza czasami takze ludzi ,,zdrowych”,
bedacych w sytuacjach nowych i stresowych. Dlatego tez jest istotne, ze treningi
interpersonalnie prowadzi zdecydowana wigkszos¢ warsztatow.

Obejmuje on nauke nastgpujacych elementow z tego zakresu zycia spotecznego:
® radzenia sobie w sytuacjach konfliktu, wskazato je 95,5% wtz (w 2003 r.
88,9%)
® radzenia sobie 7 wltasnq i cudzq agresjq, wskazato je 90,4% wtz, (w 2003
r. 83,2%),
® praktyczna nauka kompromisu, wskazato je 82,0% wtz (w 2003 r. 75,9%).

Jest interesujace, ze w zakresie tych konkretnych treningdw nastapil znaczacy
wzrost odsetka wtz, ktore je wprowadzily. Szczegllnie w zakresie radzenia
sobie 7 wlasnq i cudzq agresjq — wzrost o 7,2% wtz oraz radzenia sobie w
sytuacjach konfliktu — wzrost 0 6,6% wtz.

4. Trening w zakresie edukacji seksualnej. Prowadzenie ich wykazato w 2005
roku 74,6% wtz (w 2003 r. 72,5%). Treningi te prowadzi si¢ w nastgpujacych
zagadnieniach:
® informacje zwiqzane z Zyciem intymnym, wskazatlo je 79,4% wtz (w
2003 r. 58,9%),
® wiedza 7 zakresu fizjologii wlasnego ciata, wskazato je 85,7% wtz (w
2003 1. 63,2 %),
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® umiejetnos¢ obrony przed molestowaniem 1 wykorzystywaniem
seksualnym, wskazalo je 56,6% wtz (w 2003 r. 43,9%).

W badaniu z 2005 roku odnotowano w powyzszych treningach powazy wzrost
odsetka wtz, ktére je u siebie wprowadzity w tym zakresie - odpowiednio: o
20,5%, 22,5% oraz 12,7%. W zakresie wiedza z zakresu fizjologii wtasnego
ciata oraz informacje zwiqzane z Zyciem intymnym zakres ich wprowadzenia w
warsztatach osiagnat juz przyzwoity odsetek.

Jednakze w zakresie umiejetnos¢ obrony przed molestowaniem i
wykorzystywaniem seksualnym, jest jeszcze wiele do zrobienia — tylko 56,6%
wtz prowadzi treningi w tym zakresie. Problemy te sa szeroko komentowane w
tzw. ,,normalnych” srodowiskach. Zapewne nie sa takze obce i tym Srodowisku.
Jezeli do takich sytuacji dochodzi, to dramat tych oséb jest szczegdlny, gdyz ze
wzgledu na obnizona sprawnos¢ intelektualng 1 motoryczna, sa stosunkowo
fatwym obiektem tego typu zachowan.

5. Trening przygotowania do podjecia pracy. W 2005 roku treningi z
uczestnikami praktykowato w tym zakresie 68,1% wtz, a w 2003 tylko 52,6%.
Jest to istotny, bo 15,5% wzrost wtz zainteresowanych ta forma treningu.
Problematyka ta, ze wzgledu na jeden z gléwnych celow prowadzenia
rehabilitacji spolecznej, jakim jest proba przygotowania uczestnikow do
podjecia pracy zarobkowej, znajduje mimo wszystko w wtz ograniczone
zainteresowanie.

Zakres prowadzonych treningdw w tym zakresie pokazuje ponizsze zestawienie.
® szukania informacji o pracy, wskazato 83,8% wtz, (w 2003 r. 44,5%),
e kompletowania dokumentow potrzebnych do zatrudnienia, wskazalo
63,5% wtz, (w 2003 r. 28,7%),
® pisania zZyciorysu, wskazato 69,9% wtz, (w 2003 r. 36,2%).

Nastapit gwattowny wzrost odsetka tych warsztatow, ktore rozpoczety treningi
w powyzszych zagadnieniach. Na przykiad az 39,3% wigcej warsztatow podato,
ze szuka informacji o pracy dla swoich podopiecznych, a 34,8% wigcej, ze
kompletowato dokumenty potrzebne do zatrudnienia uczestnikOw warsztatow.

Treningi w zakresie pisania zyciorysu prowadzito w 2005 roku juz 69,9% wtz
(w 2003 roku tylko 36,2%), co stanowi wzrost o 33,7%.
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5. Zajgcia rekreacyjne prowadzone w warsztatach

Uzupelniajacym zakresem rehabilitacji spolecznej w warsztatach, jednakze
waznym z medycznego punktu widzenia, sa prowadzone tam zajgcia
rekreacyjne. Pierwotnie, w 2003 roku, w zalozeniach badania nie
przewidywano, aby wystapita duza ich r6znorodnos¢, podobnie jak form terapii.
Woéwczas, jak 1 w badaniu z 2005 roku, rzeczywistos¢ okazata si¢ daleko
bogatsza od teoretycznych zatozen badawczych. Z tego wzgledu okazalo si¢
celowe, aby zajecia te zostaty zagregowane w szersze kategorie analityczne. Ich
agregacj¢ pokazuja dane w ponizsze] tabeli. Ta duza réznorodno$¢
uniemozliwila jednak na skategoryzowane ich wszystkich. Stad, czg$¢ z nich
zostala zaprezentowana, jako pojedyncze formy zajg¢ rekreacyjnych.

Tabela 50. Zajgcia rekreacyjne w warsztatach prowadzone z uczestnikami wg
badan z lat 2003 1 2005

Lp. Zajecia rekreacyjne Liczba wtz Udzial wtz
prowadzacych
zajecia [%0] *)

2003 2005 | 2003 | 2005
1. |WycieczKi - ogélnie 470 568 92,7 | 94,7
2. |Wycieczki krajoznawczo-turystyczne, biwaki 439 537 86,6 | 89,5
3. |Wycieczki do muzeum, kina, teatru, na koncert 440 523 86,8 | 87,7
4. |Wieczorki taneczne, ogniska 459 518 90,5 | 86,3
5. |Uczestnictwo w wystawach, konkursach, 458 562 90,3 | 93,7

targach

6. |Czynny udzial w prezentacjach artystycznych 372 442 73,3 | 73,7
7. |Zawody sportowe, turnieje, olimpiady 73 68 144 | 11,3
8. |Imprezy integracyjne 23 20 4,5 3,8
9. |Inne 73 24 144 | 11.3

*)w 2003 r. N=507, w 2005=600

Powyzszy zestaw zaje¢ rekreacyjnych w warsztatach pokazuje, ze zajgcia tam
prowadzone maja szeroki zasigeg i sa stosunkowo bogate i réznorodne. Wskazuje
to, ze rehabilitacja spoteczna uczestnikow nie ogranicza si¢ jedynie do zajec
manualnych 1 usprawniajacych ruchowo. Z tego mozna domniemywac, ze
uczestnicy wtz nie s3 izolowani od spoleczenstwa 1 z pewnoscia nie sa
zamknigci w czterech Scianach swojego warsztatu.

Ten aspekt rehabilitacji spotecznej uczestnikOw szczegdlnie uzasadnia potrzebe
posiadania mikrobusu lub autobusu (w wypadku wigkszej liczby uczestnikow w

wtz).

Nalezy odnotowac, ze w okresie 2003 — 2005 nastapit pewien — prawie 3% -
wzrost zainteresowania wtz-6w uczestnictwem w wystawach, konkursach,
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targach. Moze to oznaczac, ze kadra warsztatow, poprzez ,,produkcje” wiasnego
rekodzieta probuje wychodzi¢ na rynek poprzez prezentowanie 1 sprzedawanie
swoich produktow. Ta droga pozyskuje dodatkowe (w sumie niewielkie) srodki
na dzialalnos¢ i potrzeby warsztatu.

Analiza realizowanych zaj¢¢ rekreacyjnych w wtz pokazuje ich bogactwo
rodzajowe. Jednakze, ze wzgledu na to, ze pewna ich czg¢s¢ wystepuje w bardzo
matej skali, a jednoczesnie jest bardzo interesujaca, celowe okazato sig je
przytoczy¢. Oto one:
e spotkania z cieckawymi ludzmi,
wyjazdy tematyczne, np. do szkoty, policji, cegielni,
regaty kajakowe,
wyjazdy rowerowe,
wyjazdy wedkarskie,
wspinaczka rekreacyjna,
wyjazdy uczace samodzielnosci,
sptywy kajakowe,
pielgrzymka,
olimpiada komputerowa,
letni ob6z hipnoterapii,
aukcje charytatywne.

Powyzszy zestaw zaj¢¢ rekreacyjnych z 2005 roku w zasadzie nie r6zni si¢ od
tych z 2003. Oznacza to, ze warsztaty doktadaja wiele wysitku organizacyjnego,
aby wyprowadzi¢ uczestnikow z pomieszczen wtz, w celu pokazania im
realnego Swiata oraz réznych ciekawych miejsc. Uczestnicy ,,wciagani” sag w
rozne sytuacje zyciowe 1 okolicznosci, ktore dla przecigtnego czlowieka moze sa
czyms$ naturalnym i normalnym, ale dla tych 0s6b czg¢sto czyms niezwyczajnym.
Ich réznorodnos¢ 1 bogactwo zapewne skutecznie rehabilituja uczestnikow
warsztatow.

6. Metody prowadzenia treningow w warsztatach

To, jaki powinien by¢ schemat prowadzenia treningéw z uczestnikami, w tym,
jak organizowac ich w grupy, decyzje podejmuje si¢ na miejscu, w konkretnym
warsztacie. Szczegdtowe rozwiazania stosowania konkretnych metod kazdy
warsztat wypracowuje samodzielnie.

Logika prowadzenia tego typu warsztatdw wskazywalaby, aby decydujaca
determinantag w tym zakresie byly rodzaje schorzen uczestnikOw oraz stopnie
niepetnosprawnosci uczestnikOw. Jednakze praktyka rzadzi si¢ swoja logika.
Pokazuje to ponizsza tabela.
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Tabela 51. Udzial metod prowadzenia treningdw w wtz — na podstawie badan z
2003 1 2005 r. (dla 2003 r. n=507, dla 2005 n= 587)

Lp. Sposoby organizacji treningow Ze Z czescia | Nie prowadzi
wszystkimi | uczestnikéw | si¢ treningow
uczestnikami [%] wg tej metody

[%] [%]

2003 | 2005 | 2003 | 2005 | 2003 | 2005

1. | Treningi prowadzone sa w grupach | 55,6 | 63,7 | 31,5 | 274 | 11,8 8,9
mieszanych
2. | Treningi w grupach o podobnym 26,6 | 27,3 | 39,6 | 40,2 | 32,7 | 325
stopniu dojrzatos$ci psychicznej,
biologicznej lub psychospolecznej
3. | Treningi prowadzone sg w grupach | 23,0 | 16,7 | 25,9 | 28,8 | 50,8 | 54,5
uczestnikéw posiadajacych ten sam
rodzaj schorzenia

4. | Treningi prowadzone s3 w grupach | 20,1 | 17,5 | 26,2 | 30,5 | 52,7 | 52,0
podzielonych na kobiety i me¢zczyzn
5. | Treningi prowadzone sa w grupach | 168 | 124 | 229 | 242 | 594 | 634
uczestnikéw posiadajacych ten sam
stopien niepelnosprawnosci

Podstawowa informacja wynikajaca z powyzszej tabeli, to wiadomos¢, ze
przede wszystkim praktykuje si¢ treningi w grupach mieszanych - 63,7% wtz.
Oznacza to, ze nastapit wzrost odsetka stosowania tej metody treningdw w wtz
(wzrost w stosunku do danych z 2003 r. o 8,1%). Dominacja tej metody
treningOw oznacza, ze w procesie rehabilitacji spotecznej w znacznej wigkszosci
wtz nie uwzglednia si¢ r6znic wynikajacych z pici, stopni niepetnosprawnosci,
rodzaju schorzenia itp.

Najrzadziej stosowana metoda treningu w 2005 roku jest podzial uczestnikow
wedtug tego samego stopnia niepelnosprawnosci - 63,4% wtz, nastgpnie wedtug
posiadanego schorzenia — 54,5% wtz i pici — 52,0% wtz. Sa to odsetki wtz, ktdre
nigdy tak nie postgpuja.

7. Wspélpraca wtz z rodzicami lub opiekunami uczestnikow warsztatow

Istotnym czynnikiem w procesie rehabilitacji spotecznej niepetnosprawnych
uczestnikow jest harmonijna wspolpraca rodziny uczestnika z kadra wtz. Jest
oczywiste, ze rehabilitacja uczestnika nie konczy si¢ w warsztacie. Jest ona
istotnie wzmacniana, gdy jest kontynuowana w miejscu zamieszkania
uczestnika. Dlatego ten aspekt wspoétpracy na linii wtz — rodzina zostal poddany
w badaniu takze ogladowi.
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Okazato sig, ze tylko 27,9% wtz twierdzilo, ze 100% rodzicoéw/opiekunéw
wspolpracowalo z warsztatem. Kolejne 28,9% wtz twierdzito, ze nie
wspolpracowato ok. 10% rodzin, nastgpnie 14,5% wtz, ze ok. 20% rodzicéw nie
wspolpracowato, kolejne 11,0% wtz, ze nie wspotpracowato ok. 30% rodzicow
itd. W sumie, wedlug oceny kadry wtz, w ogdle nie wspdipracowato z
warsztatem 17,9% rodzicéw/opiekundw (jest to Srednia na jeden wtz).

Wartosci te sa wyrazng wskazowka, ze znaczny odsetek rodzicéw/opiekundow
zostawia warsztatowi caly trud rehabilitacji uczestnika. Taka sytuacja moze — i
zapewne obniza - efekty procesu rehabilitacji.

W badaniu uzyskano takze informacjg, jak byta oceniana w 2005 roku przez
kadre wtz wspotpraca z rodzina/opiekunami uczestnikow. Pokazuje to ponizsza
tabela.

Tabela 52. Ocena wspolpracy kadry wtz z rodzicami lub opiekunami
uczestnikow warsztatow. Dane dla badan z lat 2003 1 2005

Lp. |Ocena wspélpracy kadry wtz z rodzicami Liczba wtz /)
lub opiekunami uczestnikow wtz? 2003 2005 2003 2005
1. Bardzo dobrze 53 52 10,4 8,8
2. |Raczej dobrze 383 466 75,5 79,1
3. |[Raczej zle 34 34 6,7 5,8
4. Bardzo zle 0 2 0,0 0,3
5. |Trudno powiedzie¢ 30 35 59 59
6. |Brak danych 7 - 1,4 -
Razem:| 507 589 100,0 100,0

Wskaznik ocen pozytywnych tej wspdlpracy (suma ocen bardzo dobrych 1
dobrych) w badaniu z 2005 roku wynosi 87,9% (dla badania z 2003 — 85,9%).
Ogoélna ocena poziomu tej wspOlpracy oraz jej wzrost o 2% w badanych
okresach swiadczy o skali duzego zadowolenia z tych relacji. A wigc, jezeli
rodzina wspoétpracuje z wtz, to wspotpraca ta jest generalnie dobrze oceniana.

Powyzsze dane wskazuja takze na inng istotng sprawe — tylko 2 wtz w 2005
roku, a zaden w 2003 roku nie twierdzit, ze byta ona bardzo zta, a jedynie 5,8%
wtz, ze byla ona raczej zta (w 2003 r. - 6,7%). Male odsetki ztych ocen
wskazuja w rezultacie, ze odczucia warsztatow w zakresie wspOlpracy z
rodzicami lub opiekunami byly zdecydowanie pozytywne. Co wazniejsze
tendencja zaobserwowana w 2003 roku w pelni jest obserwowana w 2005 roku.
Oceny te graficznie prezentuje ponizszy diagram.
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Diagram 18

Ocena kadry wtz ze wspotpracy z wiekszoscia
rodzicow/opiekunéw uczestnikow warsztatow
w 2005 roku

Raczej dobrze
79,2%

Raczej zle
5,8%

Bardzo zle
0,3%

Trudno
powiedzie¢

Bardzo dobrze 5,9%

8,8%

Ogo6lny obraz oceny wspotpracy rodziny/opiekunéw uczestnikOw z warsztatami
ksztattuje si¢ w wyniku konkretnych form wspétpracy. Przy projektowaniu
wskaznikéw do badania tego zagadnienia zarysowata si¢ duza skala réznych
form tej wspdtpracy. Ma ona dwa wymiary. Pierwszy, to pomoc wtz dla rodzin
lub opiekunéw uczestnikdéw, drugi polega na pomocy rodzicéw lub opiekunéw
na rzecz wtz, gdy zgtasza on jakies$ potrzeby. W obu wypadkach okazato sig, ze
w sumie nalezy wyodrebni¢ az 15 form tej wspotpracy, ktore 1 tak ich nie
wyczerpuja. Stad analiz¢ iloSciowa tego zagadnienia bedzie uzupelniata
prezentacja jakosciowa innych interesujacych przypadkow wspétpracy. Ponizej
prezentowane sa wyniki tej wspotpracy w rozbiciu na owe dwa jej wymiary.
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Tabela 53. Formy wspotpracy wtz z rodzing lub opiekunami ustawowymi
uczestnikéw (brak odpowiedzi na to zagadnienie z 6 wtz-Ow)

Lp. Formy wspétpracy Na ogol | Czasami Nigdy %
2003 | 2005 | 2003 | 2005|2003 | 2005 | [rok]

D 0
0 0 (1d 00 aance 0

1. |Organizowanie szkolen specjalistycznych dla 84| 7,1 | 35,7| 32,6 | 55,9/ 60,3 | 100,0
rodzicéw/opiekunéw uczestnikéw
2. |Przekazywanie indywidualnych informacji o 94,6/ 96,5 | 42| 2,7 1,2| 0,8 | 100,0

uczestniku (o akceptacji pobytu w wtz, o skali
zaangazowania, o zachowywaniu, motywacji,
agresji itp.)

3. |Organizowanie spotkan integracyjnych 55,5/ 56,5 | 35,9| 35,5 8,6/ 8,1 | 100,0

4. |Przekazywanie informacji o postgpie rehabilitacji | 88,0 89,7 | 82| 7.4 3,8] 2,9 | 100,0
spotecznej lub zawodowej

5. |Przekazywanie informacji o stanie zdrowia 85,21 84,2 | 11,6(124 | 3,2| 3,4 | 100,0
uczestnika

6. |Pomoc przy zakupie wtasciwego sprzetu, 32,31 33,9 | 47,7/ 47,2 | 20,0| 18,8 | 100,0
oprzyrzadowania itp.

7. [Pomoc wtz w rozwigzywaniu konfliktéw 29,31 29,2 | 56,1/ 57,5 14,6/ 13,3 | 100,0
rodzinnych uczestnikow
Pomoc w uzyskaniu opieki lekarskiej 52,71 44,7 | 42,7(47,6 | 4,6| 7,7 | 100,0

Organizowanie spotkan dla rodzicéw (opiekunéw)| 42,9| 37,5 | 39,7/ 43,5 | 17,4/ 19,0 | 100,0
uczestnikow z psychologiem

Pomoc rodzicéw (opiekunow ustawowych) dla wtz z odpowiedzi na zglaszane potrzeby

10. |Pomoc w organizacji wyjazdow rehabilitacyjnych | 22,4| 16,1 | 36,1 34,9 | 41,5/ 49,0 | 100,0

11. |Pomoc dla wtz w organizowaniu imprez 33,7/29,7 | 48,1{53,2| 18,2| 17,1 | 100,0
okoliczno$ciowych

12. |Pomoc podczas wyjazdéw/wyjs¢ w teren 19,0| 14,4 | 49,5/ 53,7 | 31,5/31,9| 100,0

13. |Pomoc przy pracach remontowych, 8,6| 8,1 | 36,9| 31,2 | 54,5/ 60,7 | 100,0
konserwacyjnych budynku lub pomieszczen wtz
itp.

14. |Pomoc w transporcie np. zakupéw, dostawy 5,2| 3,6 | 36,9|31,5| 57,9 64,9 | 100,0
towardw i innych

15. [Pomoc materialna lub finansowa *) - 5,1 - (449 - |50,0| 100,0

*) Ta forma pomocy w 2003 roku nie byta wyodrebniona

Analiza powyzszych wynikow wskazuje na wyrazna dynamike niektorych form
wspolpracy kadry wtz z rodzinami uczestnikOw. Generalnie, wystapito
ugruntowanie podstawowych tendencji zaobserwowanych w badaniu w 2003
roku, cho¢ w kilku formach wspotpracy wystapity wzrosty lub spadki. Nie miaty
one jednak znaczacego wptywu na obraz tej wspotpracy.
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1. Wspdlpraca warsztatow z rodzinami uczestnikow

Dane z powyzszej tabeli oceniane sa na trzech poziomach, na poziomie oceny
na ogot, na poziomie czasami oraz na poziomie nigdy.

Analiza zmian zachowan w tych relacjach, tj. we wspétpracy wtz z rodzicami
lub opiekunami uczestnikOw pokazuje, ze generalnie dominuja takie jej formy,
ktére dotycza sfery informacyjnej. Najwyzsze odsetki tej wspotpracy w badaniu
z 2005 r. wykazaly wtz w zakresie indywidualnych informacji o uczestniku (o
akceptacji pobytu w wtz, o skali zaangazowania, o zachowywaniu, motywacji,
agresji itp.). Te forme wspdlpracy na poziomie ,,na 0gét”’ wykazato az 96,5%
wtz (w 2003 roku 94,6%), przekazywanie informacji o postepie rehabilitacji
spotecznej Ilub zawodowej - 89,7% wtz (w 2003 roku 88,0%) oraz
przekazywanie informacji o stanie zdrowia uczestnika — 84,2% wtz (w 2003
roku 85,2%). Powszechnos¢ praktykowania tych form wspdélpracy moze
oznaczac, ze staly si¢ one — co nalezy wyraznie zaakcentowa¢ — standardem w
tych relacjach.

Skala nasilenia wyzej wymienionych form wspétpracy wtz z rodzing uczestnika
wynika z ich natury. Sa one stosunkowo fatwe w realizacji, nie wymagaja ze
strony wtz nakladéw finansowych, ani specjalnego wysitku organizacyjnego.
Nie wymagaja takze wigkszych prac przygotowawczych, gdyz informacje na ten
temat sa zbierane 1 aktualizowane na biezaco, jako staty element monitoringu
postgpOw w rehabilitacji uczestnikow.

Z analitycznego punktu widzenia nalezy takze wyodregbni¢ druga grupg form tej
wspotpracy, ktora jest szczegllnie istotna z punktu widzenia procesu
rehabilitacji spotecznej uczestnikow. Chodzi o organizowanie spotkan dla
rodzicow (opiekunow) uczestnikow z psychologiem - sygnalizuje je w badaniu
2005 roku — 37,5% wtz (w 2003 r. - 42,9%) oraz organizowanie szkolen
specjalistycznych dla rodzicow lub opiekunow uczestnikow — sygnalizuje je
tylko 7,1% wtz (w 2003 r. 8,4%) - (sa to wyniki z poziomu ocen ,,na ogot’). Te
formy wspotpracy maja za zadanie m.in. szkolenie rodzin lub opiekunow
uczestnikbw w celu poglebienia i1 zwigkszenia skutecznosci rehabilitacii,
poprzez uswiadomienie rodzinom, jakim procesom pedagogicznym i
psychologicznym podlegaja ich niepelnosprawni podopieczni, a tym samym
aktywne wiaczenie ich w ten proces. Dynamika zaangazowania rodzin w te
formy wspotpracy w 2005 roku wyraznie zmalata w stosunku do 2003 r. Jest to
tendencja negatywna, ktoéra moze ostabi¢ efekty procesu rehabilitacji w wtz. Jej
negatywny wydzwigk wzmacnia istotna informacja, ze az 60,3% wtz w 2005
roku nigdy nie organizowaly szkolen specjalistycznych dla rodziny
uczestnikéw. Oznacza to, ze po zajg¢ciach w warsztacie wigkszo$¢ rodzin zostaje
pozostawiona sama sobie z osoba niepelnosprawna. Powoduje to, ze
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opiekunowie os6b niepetnosprawnych moga nie mie¢ elementarnej wiedzy o
potrzebie ciagtosci oddziatywan terapeutycznych na uczestnikOw warsztatow.

Mozna wyodrebni¢ takze trzecia grup¢ wsplOlpracy wtz z rodzinami
uczestnikéw. Stanowia je dwie kolejne formy: pomoc przy zakupie wtasciwego
sprzetu, oprzyrzqdowania itp — sygnalizuje ja w 2005 roku 33,9 % wtz (w 2003
1. 32,3%) oraz pomoc w uzyskaniu opieki lekarskiej — w 2005 r. 44, 7% wtz (w
2003 r. 52,7%). W tej ostatniej formie nastapit wyrazny regres az o 8%. Pomimo
tego niekorzystnego procesu, obie powyzsze formy pomocy sa szczegdlnie
przydatne dla opiekunéw uczestnikoéw. Wynikaja one z faktu, ze kadra wtz
wspolpracuje w tym wzgledzie tak z lekarzami, jak 1 z PCPR. Ze wzgledu na jej
merytoryczne przygotowanie pomoc ta moze okazac si¢ szczegOlnie skuteczna.
Jest ona oparta na znajomoSci przepisOw prawnych zwiazanych z
dofinansowaniem sprz¢tu rehabilitacyjnego oraz mechanizméw 1 zasad ich
pozyskiwania, ale takze realnych potrzeb rehabilitacyjnych uczestnikow
warsztatow.

Wazna forma wspétpracy wtz z opiekunami uczestnikOw jest organizowanie
spotkan integracyjnych — zgtosito ja w 2005 roku 56,5% wtz (w 2003 r. 55,5%).
Jest ona istotna tak dla opiekunow, jak 1 dla samych uczestnikow. Pozwala na
wzajemne poznanie si¢ rodzin lub opiekunéw uczestnikow, wymiang
doswiadczen, przekazywanie informacji, a takze wzajemna pomoc w trudnych
sytuacjach, np. przy opiece w miejscu zamieszkania, leczeniu, transporcie
uczestnikow.

W badaniu z 2003 zgloszono ponadto wiele innych, ale jednostkowych form
pomocy wtz dla rodzin uczestnikow. Cze¢$¢ z nich pojawita si¢ ponownie w
badaniu z 2005 roku, jednoczesnie wtz poinformowaty o pojawieniu si¢ wielu
innych. Ze wzgledu na instruktazowy charakter form z 2003 roku zostang one
zachowane, nowe przytoczone dodatkowo. Oto te z badania z 2003 roku:
® organizowanie grup wsparcia dla rodzicéw lub opiekunéw uczestnikow,
® pomoc w uzyskiwaniu pomocy prawnej, w tym spraw urzegdowych, o ustawie
o rehabilitacji zawodowej 1 spolecznej oraz zatrudnianiu o0s6b
niepelnosprawnych, w wypetnianiu dokumentow itp.,
e wiaczanie rodzicow lub opiekunéw w organizowane wycieczki, turnusy
rehabilitacyjne, wyjazdy,
¢ indywidualne spotkania psychologiczne dla rodzicéw,
¢ organizowanie okresowych badan lekarskich dla uczestnikow,
epomoc rodzinom o niskich dochodach, w tym pomoc zywno$ciowa, w
odziez, srodki czystosci,
e organizowanie okazjonalnych spotkan z okazji Wigilii, Swiat Wielkanocy,
Dnia Matki, itp.,
¢ prowadzenie stalego kontaktu telefonicznego z rodzinami,
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e wspoOtpraca z rodzinami w zakresie opracowywaniu indywidualnego,
programu rehabilitacii,

eodbywanie wizyt w domach uczestnikbw, poznawanie srodowiska
rodzinnego,

¢ zorganizowanie Rady Rodzicow.

W badaniu z 2005 roku pojawity si¢ pojedyncze nowe, ale interesujace formy
wspoOtpracy, ktore warto zacytowac:
e wypetnianie dokumentoéw, pisanie pism, wnioskOw o dofinansowanie, w
kompletowaniu dokumentow,
epomoc w sprawach socjalno-bytowych (pomoc materialna, rzeczowa,
Zywnosciowa),
e wymiana informacji o sprawach prawnych, o ulgach, uprawnieniach, o
mozliwos$ci dofinansowania z PFRON,
¢ organizowanie dni otwartych dla rodzin uczestnikéw,
e zaproszenie rodzin do wspétudzialu w rehabilitacji,
® pomoc w opiece w czasie choroby rodzica uczestnika.

Ze wzgledu na informacyjny 1 instruktazowy charakter powyzszych form
dotyczacych wspétpracy wtz z rodzinami uczestnikOw celowe jest, aby
prezentowac je calej zbiorowosci wtz. Wskazuja one kierunki poszukiwan form
wspotpracy z rodzinami lub opiekunami uczestnikOw. Pokazuja, co w tym
zakresie robig inne wtz. Informuja, ze organizowanie nowych form wspotpracy
z rodzicami lub opiekunami jest mozliwe 1 celowe, ze sa juz praktykowane i
akceptowane spolecznie. Pokazuja pewne granice prawne w tym zakresie. W
praktyczny sposéb instruuja, ze duza czg$¢ rodzin uczestnikow wychodzi
naprzeciw tego typu inicjatywom kadry wtz.

2. Wspdtpraca rodzin uczestnikow z kadrq warsztatow

Wazny 1 interesujagco poznawczy jest odwrotny kierunek tej wspotpracy — tj.
pomoc rodzin uczestnikow dla wtz. Jego waga polega na tym, ze z
organizacyjnego 1 terapeutycznego punktu widzenia, powinien on byc¢
dynamicznie rozwijany. Idea tego pomystu jest przekonanie, ze rodzina lub
opiekunowie uczestnikOw wtz powinni w szerszym zakresie by¢ wilaczeni w
proces rehabilitacji o0s6b  niepetnosprawnych bedacych uczestnikami
warsztatow. Rehabilitacja uczestnikow warsztatOw nie powinna by¢ wytaczna
sprawa kadry wtz.

Analiza form wspétpracy w tym kierunku, ktore obserwuje si¢ w badaniu ma

znamiona typowej pomocy rodzin uczestnikow dla wtz. Jest ona najczgsciej
udzielana w odpowiedzi na zglaszane potrzeby warsztatow. Formy tej
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wspotpracy sa malo spektakularne 1 z natury rzeczy mato rozbudowane i
zroznicowane. Takze, co powinno by¢ w pewnym stopniu zrozumiale, skala tej
pomocy jest odnotowywana przez niewielka liczbg warsztatow.

Dla przyktadu opiekunowie uczestnikéw dosy¢ czgsto udzielali pomocy dla wtz
w organizowaniu imprez okolicznosciowych - w 2005 r. wykazato ja 29,7% wtz
(w 2003 1. - 33,7%), pomoc w organizacji wyjazdow rehabilitacyjnych w 2005 r.
- 16,1 % wtz (w 2003 r. -22,4%) oraz pomoc podczas wyjazdow/wyjs¢ w teren
w 2005 r. — 14,4% wtz (w 2003 - 19,0%). W pierwszych dwoéch formach
nastapil regres tej wspolpracy. Sytuacja ta jest niekorzystna, gdyz ze wzgledu na
r6zne potrzeby rehabilitacyjne warsztatow wspotpraca taka powinna raczej si¢
rozwijac, anizeli zanikac.

Warto odnotowac takze pozostate formy tej wspotpracy, cho¢ wystepuja one
raczej symbolicznie. Jednak ich wartos¢ polega na tym, ze jest to konkretna
pomoc techniczno - ustugowa. Obejmuje ona takie sprawy, jak pomoc przy
pracach remontowych, konserwacji budynku lub pomieszczen wtz. Wskazana
zostata w 2005 r. przez 8,1% wtz (w 2003 r. w 8,6%) oraz pomoc w transporcie
np. zakupow, dostawy towarow i innych —w 2005 r. 3,6% wtz (w 2003 r. 5,2%).
Niskie odsetki warsztatow, w ktorych one wystepuja dobitnie §wiadcza o stabe;j
ich popularnosci. Nalezy podkresli¢, ze pomoc ta wplywa bezposrednio na
techniczne 1 ekonomiczne warunki funkcjonowania wtz. Jednakze tendencja ta
moze by¢ wyrazem poziomu mozliwosci ekonomicznych rodzin uczestnikdéw, a
z drugiej strony stanu zbyt stabego oddziatywania wtz na te rodziny.

Podobnie jak przy opisanych relacjach wspotpracy w kierunku: wtz —
opiekunowie uczestnikow, takze w relacjach odwrotnej wspdlpracy, tj. rodziny —
wtz wspotpraca ta w 2005 r. przybierala takze jeszcze inne formy, anizeli te
wyzZej prezentowane.

W badaniu z 2005 roku, podobnie jak 1 w badaniu z 2003 r., zaskakuje ich
r6znorodnos¢. Czgs¢ form wspotpracy zostata wykazana jeden raz, inne
wielokro¢. Wskazuja one na przejaw dobrych chgci rodzicow lub opiekunéw,
oraz pomystowosci darczyncow. W 2003 roku najczgsciej wystgpowaty
nastgpujace formy wspotpracy:

e darowizny przeznaczone do terapii (kilkanascie przypadkow)

e darowizny z zakresu produktow spozywczych (kilkanascie zgtoszen),

® rzeczowe darowizny techniczne (sprzetow, telewizor, mikser, meble,
drobny sprzgt, ubrania, wetna, zabawki),

e pomoc w uzyskaniu sponsoringu, nawiazywanie kontaktow ze
sponsorem,

e gsprzedaz wykonanych prac uczestnikow na kiermaszach,
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rozpowszechnianie informacji o wtz,
pomoc w sprzataniu,

organizowanie dodatkowych zajec,
organizowanie kiermaszy.

Natomiast w badaniu z 2005 roku pojawily si¢ kolejne (jednostkowe, ale wazne)
formy pomocy:

nauka j¢zyka migowego,

pomoc w dowozie uczestnikOw w sytuacjach odbiegajacych od
normalnego harmonogramu dowozu,

codzienna pomoc w zajeciach, pomoc w realizacji zajec,

pomoc w pozyskaniu materiatéw do terapii,

zakup produktow wtz.

Pokazany - z obu badan - powyzszy zestaw formy wspélpracy rodzin z wtz, jest
dla wszystkich warsztatow instruktazowa informacja dotyczaca tego, co robi si¢
w tym zakresie w innych wtz. Szczegdlnie, jak organizowane sa tam pewne
formy wspotpracy na linii wtz — rodziny oraz odwrotnie na linii rodziny - wtz.
Dla dobrego funkcjonowania wtz wazne jest wlasciwe organizowanie,
rozwijanie 1 pobudzanie aktywnosci rodzicow lub opiekunéw w zakresie
szerszych, poglebionych wzajemnych kontaktow.
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ROZDZIAL VI. )
KADRA WARSZTATOW TERAPII ZAJECIOWE]

1. Struktura stanowisk kadry zatrudnionej w wtz

Badanie z 2005 roku wykazalo, ze w warsztatach terapii zajgciowe;j
zatrudnionych bylo 8.095 pracownikéw. Wielkos¢ ta nie jest ostateczna, gdyz 4
warsztaty nie podato liczby zatrudnionych. W stosunku do zatrudnionej kadry z
konca grudnia 2003 roku, ktéra wynosita 6.735 o0s6b, wielkos¢ ta stanowi
przyrost zatrudnienia o 1.360 os6b, a wigc 0 20,2%. Jednakze przyrost ten jest w
przewazajacej mierze skutkiem utworzenia 101 nowych warsztatow.

Ta ogdélna informacja o stanie zatrudnienia jest przestanka do szczegoétowe;j
analizy struktury zatrudnienia w wtz, a szczegdlnie dynamiki zatrudnienia w
poszczegllnych segmentach tej struktury. Dane dotyczace tej struktury pokazuje
ponizsza tabela.

Dynamika zmian w strukturze stanowiskowej kadry wtz jest stosunkowo
niewielka. Nastapit niewielki wzrost procentowy udzialu rehabilitantéw, czy
instruktoréw zawodu. Nastapil takze znaczny wzrost udziatu etatow ksiggowych
-7 253,6 w 2003 r. na 319,2 etaty w 2005 r. Oznacza to jednak, ze w 2005 roku
w 608 wtz zatrudnianych byto tylko 319,2 ksiggowych na etacie (ew. czgsci
etatu), co stanowito tylko 52,5 % wszystkich wtz. A wigc, prawie potowa wtz w
kraju prowadzi ksiggowos¢ warsztatu oparta o prace zlecone. Wynikaja z tego
oczywiste oszczgdnosci finansowe, ale takze problemy dotyczace prawidtowosci
(a raczej nieprawidtowosci) w ich prowadzeniu.

W ponizszej tabeli — w celu bardziej czytelnej analizy - stanowiska
pracownikéw wtz zostaty podzielone na trzy kategorie: stanowiska kierownicze,
stanowiska merytoryczne i stanowiska techniczne. Ta umowno$¢ podziatu
zasobow kadrowych wtz bardziej wyraznie pokazuje, ze:

e kadra kierownicza (w tym ksiggowi) stanowita w 2005 roku 13,4% etatow
(w2003 r. - 13,8%),

e kadra merytoryczna w 2005 roku stanowita 74,0% etatow (w 2003 roku —
73,4%),

® pracownicy techniczni stanowita — 13,1% etatow (w 2003 roku - 11,8%).
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Tabela 54. Struktura zatrudnienia kadry warsztatow terapii zajgciowe] — w
latach 2003 1 2005%)

Lp. Stanowiska kadry wtz Liczba etatow Liczba oséb % do liczby
etatow
2003 2005 2003 | 2005 2003 2005
1. | Kierownik 4927 581,2 498 596 9,1 8,7
2. | Ksiggowy 253,6 319,2 428 537 4,7 4,8
Ogotem dla tej kategorii: | 746,3 900,4 926 | 1.133 13,8 13,4
e Stanowiska merytoryczne
3. | Instruktor terapii zajeciowe;j 2921,1 | 3.629,4 | 3140 | 3.903 54,1 54,2
4. |Rehabilitant 2273 353,1 368 463 42 5,3
5. |Pielegniarka 250,1 258,6 338 360 4,6 3,9
6. |Psycholog 161,2 210 349 427 3,0 3,1
7. | Pracownik socjalny 1153 125,9 172 186 2,1 1,9
8. | Specjalista ds. rehabilitacji lub 100,7 101,8 140 143 1,9 1,5
rewalidacji
9. | Instruktor zawodu 91,2 142,6 102 163 1,7 2,1
10. | Lekarz (ogdlnie) 54,6 4,8 80 14 1,0 0,1
11. | Pedagog 44,9 46,3 68 67 0,8 0,7
12. | Logopeda 21,8 26,6 62 66 0,4 0,4
13. |Psychiatra 11,8 5,4 26 16 0,2 0,1
14. | Neurolog 3,5 1,3 7 4 0,0 0,0
15. | Inne stanowiska merytoryczne - 9,8 - 16 - 0,1

Ogotem dla tej kategorii: | 4.003,5 | 4.915,6 | 4.852 | 5.828 74,0 73,4

Stanowiska techniczne

16. | Kierowca 320,4 421,7 351 466 5.9 6,3
17. | Sprzataczka 170,5 209,0 286 350 3,1 3,1
18. | Pracownik administracyjny 106,6 129,1 151 198 2,0 1,9
19. |Pomoc techniczna 38,4 49,8 51 75 0,7 0,7
20. |Pracownik gospodarczy 8,5 74,4 18 101 0,1 1,1
21. |Inni 4.8 - 12 - 0,0 -

Ogotem dla tej kategorii: | 649,2 884,0 869 | 1.190 11,8 13,1

Razem:| 5.399,0 | 6.700,1 | 6.647 | 8.151 | 100,0 100,0
*) Dla 2003 roku wystqpit brak danych dla 9 wtz, dla 2005 roku dla 3

Zwraca uwage mata liczba etatéw w takich specjalnosciach medycznych, jak:
neurologa, psychiatry, logopedy, pedagoga, a nawet lekarza ogélnego. W tej
kwestii liczby dotyczace tych specjalnosci, ani ich struktura nie ulegta istotnym
zmianom w latach 2003 — 2005. Wtz-y cze$¢ specjalistow zatrudniaja na umowe
zlecenie.

Spora — w przeliczeniu na pelne etaty - grupg etatowej kadry stanowia
psycholodzy — byto ich w 2005 roku juz 210,0 (w 2003 r - 161,1). Jezeli jednak
popatrzymy na te grup¢ pod wzgledem liczbowym (nie etatowym), to okazuje
sig¢, ze psychologéw zatrudnionych w warsztatach w 2005 r. bylo az 427 (w
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2003 — 349). Pokazuje to, ze w 2005 roku az 71,2% warsztatbw zatrudnia
psychologa, z tym, ze prawie wszystkich (ok. 99%) na poét etatu. Raport z
badania z 2003 roku wskazywat w tej sprawie na podobne proporcje.

Dane zawarte w powyzszej tabeli na temat liczby wyzej wymienionej grupy
specjalistow medycznych w wtz wskazuja, ze liczyta ona w 2005 roku 304,2
etaty (w 2003 r. - 297,8), co stanowi w 2005 roku zaledwie 4,5% ogétu kadry
pracownikéw (w 2003 r - 5,5%).

Innym, waznym pytaniem jest to, czy liczba pracownikow kadry wtz jest
wystarczajaca 1 optymalna. Kwestia ta jest w pewnym zakresie regulowana
ustawowo. Rozporzadzenie par.13 ust. 4 okresla, ze ,,Na jedng osobe pracujqcq
bezposrednio 7z uczestnikami nie powinno przypadaé wiecej niz pieciu
uczestnikow warsztatu”. A wigc, liczba uczestnikOw na jednego pracownika
moze by¢ mniejsza, ale nie wigksza. Natomiast liczba kadry w wtz moze
wzrosnac, przy tej samej liczbie uczestnikow.

Dane z badania wskazuja, ze w dniu 31.XII. 2005 r. w 600 warsztatach terapii
zajgciowej w Polsce, zatrudnionych bylo (w przeliczeniu na pelne etaty)
6.700,12 pracownikéw (w 2003 r. — 5.399,0). Jezeli 18.198 uczestnikdéw
warsztatow uczestnikow podzieli si¢ przez 6.700,12 etaty, to okazuje sig, ze na
jednego etatowego pracownika wtz (niezaleznie od pelnionej funkcji)
przypadalo Srednio 2,7 uczestnika. Identyczne przeliczenie dla danych z 2003
roku wynosito: 15.967 : 5.399,0 = 2.4.

Jezeli do obliczen wezmiemy tylko stanowiska kadry merytorycznej, a wigc
4.915,6 etatow, to wartos¢ ta - bez kierownikéw - wynosita 3,7, a z
kierownikami 2,7. Identyczne wyliczenia dla badania z 2003 roku wynosza:
15.967 : 3.938,2 = 4,05, a z kierownikami 3,6 uczestnika na jeden etat osob
pracujacych bezposrednio z uczestnikami.

2. Poziom wyksztalcenia kadr wtz

Rezultaty dotyczace rehabilitacji spotecznej uczestnikéw sa, w pewnym
zakresie, funkcja wiasciwego oddzialywania (w zakresie pedagogicznym i
psychologicznym) kadry warsztatow terapii zajgciowej na uczestnikow.

Istotne jest doswiadczenie i praktyka zawodowa kadry pracujacej w wtz (ale
takze tej nowo zatrudnianej) w zakresie pracy z osobami niepetnosprawnymi. W
kwestii kwalifikacji kadry wtz wskazniki ankiety ograniczyly si¢ jedynie do
analizy formalnego poziomu wyksztalcenia. Poziom tego wyksztalcenia, w
yjeciu dynamicznym, pokazuja wyniki w ponizszej tabeli.
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Tabela 55. Poziom wyksztalcenia pracownikow wtz na podstawie badan z 2003

1 2005 roku
Lp. |Poziom wyksztalcenia pracownikow Liczba oséb %
wiz 2003 2005%) 2003 2005
1. |Wyisze 3.047 3.954 45,2 48,9
2. |Srednie zawodowe oraz policealne 2.641 3.003 39,2 37,1
3. |Srednie ogolnoksztalcace 415 465 6,2 5,8
4. |Zasadnicze zawodowe 447 528 6,6 6,5
5. |Podstawowe, niepelne podstawowe 129 135 1,9 1,7
6. |Brak danych 56 - 0,8 -
Razem:| 6.735 8.095 100,0 100,0

*) Brak danych 7 4 wtz

Na podstawie dwoch badanych okresow mozna stwierdzi¢, ze w warsztatach
terapii zajgciowej przybylo 1.360 nowych pracownikow. Jest to rezultat —
przede wszystkim - utworzenia 101 nowych warsztatow. Analizy wykazuja, ze
w 2003 roku srednia liczba kadry na jeden wtz wynosita 13,3 a w 2005 roku
13,4, a wigc niemal tylez samo.

Analiza dynamiki zmian w strukturze poziomu wyksztalcenia kadry warsztatow
terapii zajeciowej z badania w 2005 roku — w stosunku do badania z 2003 roku —
wskazuje, ze wystapilo zjawisko podwyzszenia odsetka poziomu wyzszego
wyksztalcenia osOb zatrudnionych w warsztatach oraz obnizenia odsetka w
pozostatych — nizszych kategoriach wyksztatcenia.

Badanie z 2005 roku wykazalo, ze prawie potowa kadry wtz (48,9%) posiadata
Juz wyzsze wyksztalcenie (w 2003 roku - 45,2%). Wyzej zostatlo podane, ze
przyrost nowych pracownikéw w wtz, ustalony na podstawie badania z 2005 r.,
wynosit 1.360 osob. Jednoczesnie dane z powyzszej tabeli pokazuja, ze przyrost
kadry z wyksztalceniem wyzszym wynosil 907 oséb (jest to wynik réznicy
3.954 — 3.047 = 907). Oznacza to, ze nowo zatrudnieni pracownicy wtz
legitymowali si¢ w 66,7% wyksztalceniem wyzszym. A wigc, 2/3 nowo
zatrudnionej kadry posiadato wysoki poziom wyksztatcenia.

Kadr¢ warsztatow z wyzszym wyksztalcaniem uzupetniaja pracownicy z
wyksztatlceniem zawodowym oraz policealnym. W 2005 r. takich pracownikéw
byto — 37,1%, (w 2003 r.- 39,2%).

Graficzny obraz struktury wyksztalcenia catej kadry wtz ustalonej na podstawie
badania z 2005 roku pokazuje ponizszy diagram.

107



Diagram 19

Pracownicy warsztatow terapii zajeciowej wedtug poziomu
wyksztatcenia

Srednie zawodowe
oraz policealne
37,1%

Wyzsze
48,9%

podstawowe Srenie

1,7% Zasadnicze ogolnoksztatcace
zawodowe 6%
6,5%

Przedstawiona powyzej graficzna struktura poziomu wyksztalcenia kadry wtz
dotyczy wszystkich grup zawodowych.

Dane z ponizszej tabeli pokazuja wyniki dla pracownikéw merytorycznych, z
pominigciem os6b na stanowiskach medycznych, ktorzy z zalozenia, wszyscy
musza posiada¢ wyksztalcenie wyzsze.

Tabela 56. Pracownicy merytoryczni wedlug stanowisk 1 poziomu
wyksztatcenia (na podstawie danych z badania z 2005 roku)*)

Lp. Stanowisko Liczba Liczba oséb z wyksztalceniem (w %)
kadry $rednim . . zasadni
Srednim
. zawodowym p -czym | podsta-
WYyZSzym ogolno-
oraz zZawo- | wowym
; ksztalcacym
policealnym dowym
1. | Kierownik 577 85,3 11,8 2,8 0,1 0,0
Ksiggowy 559 32,9 57,4 9,5 0,2 0,0
Specjalista ds.
rehabilitacji lub
3. |rewalidacji 223 74,9 24,7 0,4 0,0 0,0
Instruktor terapii
4. |zajeciowej 3742 54,2 38,9 5,3 1,4 0,2
5. |Rehabilitant 483 52,0 47,0 1,0 0,0 0,0
6. |Instruktor zawodu 178 19,7 54,0 12,3 11,8 2,2
7. | Pracownik socjalny 264 46,2 432 42 42 2,3

*) Brak danych z 13 wtz
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Ok. 15% kierownikow wtz nie legitymuje si¢ wyksztalceniem wyzszym.
Specjalisci ds. rehabilitacji lub rewalidacji (223 pracownikow) w 74,9%
legitymuja si¢ wyksztalceniem wyzszym. Pozostale grupy pracownikow

merytorycznych tylko w potowie maja taki poziom wyksztalcenia.

Tylko 46,2% pracownikow socjalnych i1 19,7% instruktoré6w zawodu miato
wyksztalcenie wyzsze.

W badaniu z 2005 roku zadano pytanie: czy wedlug kierownictwa wtz,
pracownicy warsztatu powinni doskonali¢ swoje umiejgtnosci. Uzyskano
nastgpujace odpowiedzi.

Tabela 57. Czy wedlug kierownictwa wtz kadra warsztatu powinna doskonali¢
swoje kwalifikacje zawodowe

Lp. Tre$é odpowiedzi Liczba wtz %
1. | Zdecydowanie tak 469 78,2
2. | Raczej tak 122 20,3
3. | Raczej nie 2 0,3
4. | Zdecydowanie nie 0,2
5. | Brak danych 6 1,0

Razem: 600 100,0

Prawie 99% wtz (suma odpowiedzi zdecydowanie tak oraz raczej tak) sadzi, ze
kadra warsztatow powinna doskonali¢ swoje kwalifikacje zawodowe. Ten stan
przekonania wtz w tej sprawie pokazuje graficznie ponizszy diagram.

Diagram 20

Czy kadra wtz powinna doskonali¢ swoje
umiejetnosci zawodowe

Zdecydowanie
tak
78,2%

Raczej tak
20,3%

Brak danych

Raczej nie
1,0%

Zdecydowanie 0,3%
nie
0,2%
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Powyzsze dane jednoznacznie wskazuja, ze w zasadzie wszystkie wtz - az 99% -
maja przekonanie, ze ich pracownicy powinni doskonali¢ swoje umiejgtnosci
zawodowe.

Pytano rowniez jakie formy powinno przybiera¢ doskonalenie zawodowe
zatrudnionych pracownikéw. Uzyskano nastgpujace odpowiedzi:

Tabela 58. Formy, jakie powinno przybiera¢ doskonalenie zawodowe
pracownikéw wtz

Lp. Tres¢ odpowiedzi Liczba wskazan %o

1. | Szkolenia na specjalistycznych kursach 552 57,0
uprofilowanych na tematyke wtz

2. | Szkolenie w specjalistycznym ogoélnopolskim 189 19,5
osrodku metodycznym

3. | Nauka w szkotach wyzszych 185 19,1

4. | Winnej formie 37 3,8

S. | Brak danych 6 0,6

Razem: 969 100,0

Kierownictwo wtz sugeruje, aby wigkszo$¢ form doskonalenia zawodowego
zatrudnionych pracownikéw warsztatow odbywata si¢ na specjalistycznych
kursach uprofilowanych na tematyke wtz.

Prawie 20% odpowiedzi wskazywato, ze wlasciwa forma doskonalenia
zawodowego pracownikOw warsztatow terapii zajeciowej jest szkolenie w
specjalistycznym ogolnopolskim osrodku metodycznym.

19,1% propozycji wtz sugerowalo, aby doskonalenie zawodowe pracownikow
wtz odbywac¢ w ramach nauki w szkotach wyzszych, uprofilowanych oczywiscie
na tematyke¢ warsztatow terapii zajeciowe;.

Dodatkowo — w formie pytan pétotwartych wtz-y wskazywaty na jeszcze inne
formy szkolen:
e uzupelniajace studia podyplomowe z tematyki wtz,
zawodowe kursy kwalifikacyjne,
wymiana doswiadczen z innymi wtz,
warsztaty psychologiczno-pedagogiczne,
kursy umiejetnosci praktycznych,
wyjazdy zagraniczne do metodycznych osrodkéw nauki z osobami
niepelnosprawnymi, miedzynarodowa wymiana do§wiadczen,
state kursy doszkalajace,
® hospitalizacja zaj¢¢ z uczestnikami w innych wtz,
® doszkalanie w formie warsztatowej w wtz.
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Na pytanie ankiety: czy w 2005 roku pracownicy odbyli niezbedne szkolenia,
uzyskano nastgpujace odpowiedzi:

Tabela 59. Czy w 2005 roku pracownicy wtz odbyli niezb¢dne szkolenia

Lp. Odpowiedzi Liczba wtz /)
1. | Tak 251 41,8
2. | Tak, ale w czesci 240 40,0
3. | Nie 83 13,8
4. | Brak danych 26 4,3

Razem: 600 100,0

41,8% wtz wykazato, ze odbyto niezbgdne szkolenia. Jednoczesnie 40% wtz nie
w pelni zrealizowalo plan szkoleniowy, a 13,8% w ogdle. Daje to w sumie ich
ok. 53,8% wtz, co oznacza, ze taka grupa wtz ma nadal nie przeszkolonych
(doszkolonych) pracownikéw.

Oznacza to takze, ze w skali kraju potrzeby szkoleniowe wtz sa nadal olbrzymie.

Wazna informacja dotyczaca przygotowania kadry wtz do zaje¢ z uczestnikami
warsztatow sa wyniki odpowiedzi na pytanie o struktur¢ odbytych szkoleh w
2005 roku. Pokazuje to ponizsza tabela.

Tabela 60. Struktura odbytych szkolen 1 kurséw pracownikéw w wtz w 2005

roku (narastajaco)
Liczba wtz, ktore podaty informacje N = 545

Liczba i -
Kategorie odbytych szkolen odpow. ogétu | liczby

odpow. wtz
Szkolenia specjalistyczne

Kursy i szkolenia z zakresu pracy pedagogicznej i psychologicznej z
osobami ze schorzeniami umystowymi lub psychicznymi (tu: rézne
diagnozy, problematyka Down, zaburzenia osobowosci, rewalidacja ,
metoda Sherborne, psychoterapia, pedagogika specjalna, asertywnos¢,
emocje, stres, gimnastyka mézgu (kinezjologia),
oligofrenopedagogika, sytuacje trudne, neuropsychologia,...)
Szkolenia instruktoréw terapii zajeciowej (ogélnie — bez podania

270 8,3 49,5

224 6,9 41,1

czego dotyczyly)

Szkolenia z zakresu doradztwa zawodowego dla os6b

niepetnosprawnych (aktywizacja zawodowa oséb niepetnosprawnych, 159 4,9 29,2
zatrudnienie wspierane, rehabilitacja zawodowa)

Problematyka seksualno$ci 0s6b niepetnosprawnych 112 34 20,6
{:}1&yw1dualne programy rehabilitacji (terapeutyczne) dla uczestnikéw 107 33 19.6
Szkolenie z zakresu udzielania pierwszej pomocy w nagtych

wypadkach, pomoc przedmedyczna, ratownictwo medyczne, dorazna 88 2,7 16,1
pomoc, pomoc pielggniarska

Szkolenia I stopnia terapeutéw zajeciowych 78 2,4 14,3
Szkolenia II stopnia terapeutow zajeciowych 56 1,7 10,3
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Praca z osobami niepelnosprawnymi (ogélnie) 52 1,6 9,5
Metody pracy z rodzing oséb niepetnosprawnych, rodzicami,

. . . 52 1,6 9,5

rodzenstwem, opiekunami
Szkolenie z komunikacji spotecznej interpersonalnej 52 1,6 9,5
Kursy i szkolenia pedagogiczne (ogdlnie) 50 1,5 9,2
Szkolenia z zakresu organizacji pomocy spotecznej, pracownicy

L 49 1,5 9,0
socjalni
Problematyka zachowan prospotecznych ON (elementy socjoterapii, 48 15 33

trening ekonomiczny, wlaczanie ON do spoleczefstwa,...)
Szkolenia z zakresu rehabilitacji ruchowej, fizycznej 34 1,0 6,2
Szkolenia asystentéw i opiekunéw 0s6b niepetnosprawnych - w tym

takze wolontariat, trener pracy 3 1.0 3.7
Kursy dla kierownikéw (opiekunéw) wycieczek dla ON 25 0,8 4.6
Szkolenie z zakresu terapii i edukacji oséb niepetnosprawnych z 24 0.7 44
autyzmem ’ ’
Szkolenia z zakresu jezyka migowego - komunikacja pozawerbalna 20 0,6 3,7
Szkolenia z zakresu treningéw samodzielnosci i zaradnosci w Zyciu

. 19 0,6 3,5
codziennym ON
Problemy pracownikow WTZ (tzw. wypalenie zawodowe ..) 10 0,3 1,8
Szkolenia podnoszace kwalifikacje (umiejetnosci) pracownikéw wtz 9 03 17
(ogblnie) ’ ’
Rozwigzywanie konfliktéw w $rodowisku ON 8 0,2 1,5
Przeciwdziatanie wykluczeniu spotecznemu (marginalizacja 7 02 13
spoteczna) ’ ’
Rehabilitacja i terapia oséb uzaleznionych 6 0,2 1,1
Szkolenia III stopnia terapeutéw zajeciowych 5 0,2 0,9
Inne - szczeg6towe merytoryczne 107 3,3 19,6

Szkolenia prawno-organizacyjne

Kurs dla kierownikéw wtz (tu takze: zarzadzanie zespotami ludzkimi,
dziatalno$¢ i finansowanie wtz, dokumentacja wtz, kontrola,
dofinansowanie wtz, szkolenie z systemu jakosci, zaméwienia 301 9,2 55,2
publiczne, prawo pracy, ustawa o rehabilitacji spotecznej oraz
zatrudnieniu ON, ...)

Pozyskiwanie §rodkéw unijnych (przygotowanie wnioskéw EFS,
fundusze strukturalne, pomoc unijna, inne)

151 4,6 27,7

Kursy i szkolenia bhp, p.poz,. higieny pracy 143 4.4 26,2
Szkolenia ksiggowosci, rachunkowosci, kontroli finanséw (zasady
rozliczen, bilanse, ZUS, nowy Platnik, kapitat poczatkowy i wszystkie | 111 3,4 20,4

pochodne tych zagadnien)
Funkcjonowanie i dziatalno$¢ wtz - zagadnienia rozwoju na

2 . 82 2,5 15,0
przyszios¢, perspektywy, nowe propozycje
Szkolenia podyplomowe, magisterskie, licencjackie, szkolenia i

: 44 1,4 8,1

praktyka zagraniczna
Zagadnienia wspdtpracy wtz z réznymi organizacjami 36 11 6.6
pozarzadowymi, stowarzyszeniami ’ ’
Szkolenia z zakresu ON w problematyce Unii Europejskie;j 34 1.0 6.2
(Europejski Rok Oséb Niepetnosprawnych, ON w UE... ) ’ ’
Wspbtpracy wtz z samorzadem terytorialnym, urzgdami 24 0,7 4.4
Organizacji imprez sportowych, olimpiad specjalnych 21 0,6 3,9
Problematyka wspétpracy z PFRON (dobre praktyki, ...) 20 0,6 3,7
Kurs dla kierowcéw przewozacych ON 18 0,6 3,3
Szkolenia dotyczace organizacji réznych $wiat 5 0,2 0,9
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Szkolenia zawodowe

Ceramiki (garncarstwo, praca w glinie) 84 2,6 15,4
Komputerowych 52 1,6 9,5
Wikliniarstwa, koszykarstwa 50 1,5 9,2
Witrazu 48 1,5 8,8
Muzykoterapii 48 1,5 8,8
Teatralne, psychodramy 38 1,2 7,0
Arteterapia 37 1,1 6,8
Bukieciarstwa (kwiaty z tkanin) 33 1,0 6,1
Plastyki 31 1,0 5,7
Choreografii 28 0,9 5,1
Tkactwo (w tym makrama) 27 0,8 5,0
Odroébka (praca) z papierem (papier czerpany) 23 0,7 4,2
Patchwork i aplikacje 10 0,3 1,8
Masaz (indywidualny, klasyczny, specjalistyczny, terapia manualna) 9 0,3 1,7
Batik 9 0,3 1,7
Kroju, szycia, haftu 6 0,2 1,1
Hipoterapia 3 0,1 0,6
Kulinarne (w tym catering) 2 0,1 0,4
RzeZbiarstwa 1 0,0 0,2
Inne dotyczace konkretnych technik 26 0,8 4,8
Razem: | 3257 100,0 -

W badaniu 2003 roku nie analizowano powyzszej problematyki. Stad brak jest
podstaw do porédwnan procesu szkolen zawodowych w wtz-ach na przestrzeni
lat. Trudnos$ci analityczne 1 metodologiczne powoduje ogrom danych, ktore
przestaty wtz. Préba ich agregacji w pojemne, duze syntetyczne kategorie,
okazata si¢ merytorycznie nieuzasadniona, gdyz powodowala utratg
(zaciemnienie) wielu interesujacych kategorii odbytych kurséw 1 szkolen. Takze
pomyst, aby dokonac tylko analizy jakoSciowej zgromadzonego materialu
okazatl si¢ malo przydatny, gdyz wielkos¢ zapisanych danych nie prowadzita do
czytelnego obrazu zjawiska odbytych szkolen.

7. tego powodu zdecydowano si¢ na agregacj¢ zebranych danych w takie
kategorie analityczne, ktore oddaja merytoryczny sens tego, co dzieje si¢ w tej
sprawie w warsztatach terapii zajeciowej. Dlatego zebrany material
zagregowany zostal az w 66 kategorii. Kategorie te podzielone zostalty w 3
umownie nazwane grupy, ktére dotycza réznych ptaszczyzn dziatalnosci i
funkcjonowania warsztatow terapii zajeciowe;j:

e szkolenia specjalistyczne,

¢ gszkolenia prawno-organizacyjne,

¢ szkolenia zawodowe.

Czes¢ informacji podanych przez warsztaty miata bardzo ogdélny charakter, inne
byly bardzo szczegétowe. Budowa kategorii analitycznych musiata uwzglednic¢
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ten fakt, 1 zbudowane zostaly np. takie kategorie, jak: szkolenia instruktorow
terapii zajeciowej (ogdlnie — bez podania, czego dotyczyty).

Takze zakodowanie 1 podzielenie informacji z powyzszej tabeli, pozwolilo na
fatwiejsza merytoryczng ich analizg. Stad mozliwe stalo si¢ sformutowanie dla

kazdej z powyzszych grup kilku wnioskow.

I. Grupa szkolen specjalistycznych.

Po pierwsze, grupa tych szkolen wyraznie dominuje w ogllnym nurcie
wszystkich odbytych szkolen kadry wtz. Zaskakuje r6znorodno$¢ tematyki tych
szkolen.

Po drugie, wyraznie dominuje grupa szkolen obejmujaca kursy i szkolenia z
zakresu pracy pedagogicznej 1 psychologicznej z osobami ze schorzeniami
umystowymi lub psychicznymi. Grupa ta obejmuje takze caly cykl innych
szkolen z tego zakresu np. kursy i szkolenia pedagogiczne (ogdlnie).

Po trzecie, prawie jedna trzecia warsztatow (29,2% z ogoélnej liczby wtz)
sygnalizuje, ze ich pracownicy odbyli szkolenia z zakresu doradztwa
zawodowego dla o0s6b niepetnosprawnych (aktywizacja zawodowa o0sob
niepetnosprawnych, zatrudnienie wspierane, rehabilitacja zawodowa).

Po czwarte, co piaty wtz (20,6%) informuje, ze pracownicy warsztatow szkolili
si¢ w problematyce seksualnosci os6b niepelnosprawnych. Wskazuje to, ze
zagadnienie seksualnosci osOb niepelnosprawnych zaczyna zajmowac wazne
miejsce w terapii uczestnikOw warsztatow.

Po pigte, zwraca uwage bardzo niski odsetek wtz, ktére wskazaty odbycie
szkolen z zakresu metod pracy z rodzing osob niepelnosprawnych, rodzicami,

rodzenstwem, opiekunami. Odbycie takich szkolen wskazato tylko 9,5% wtz.

I1. Grupa szkolen prawno-organizacyjnych

W tej grupie wyrdzniaja si¢ szczegdlnie trzy tematy szkolen.

Po pierwsze, ponad polowa wtz (55,2%) wykazala, Ze intensywnie szkola si¢
kierownicy warsztatow. Ich szkolenia obejmuja problematyke zarzadzania
zespotami ludzkimi, dzialalnos¢ 1 finansowanie wtz, dokumentacja wtz,
kontrola, dofinansowanie wtz, szkolenie z systemu jakosci, zamodwienia
publiczne, prawo pracy, ustawa o rehabilitacji spolecznej oraz zatrudnieniu os6b
niepelnosprawnych i wiele innych.
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Po drugie, duza grupa wtz (27,7%) wykazata odbycie szkolen z zakresu
pozyskiwana Srodkéw unijnych (przygotowanie wnioskow EFS, fundusze
strukturalne, pomoc unijna, 1 inne). Takze 6,2% wtz wykazala szkolenia z
zakresu 0sOb niepelnosprawnych w problematyce Unii Europejskiej, w tym
Europejski Rok Os6b Niepetnosprawnych, osoby niepelnosprawne w Unii
Europejskiej. Jest to interesujaca sfera szkolen.

Po trzecie, co piaty wtz (20,4%) podaje, ze odbyt szkolenia z zakresu
ksiggowosci, rachunkowosci, kontroli finanséw (zasady rozliczen, bilanse, ZUS,

nowy ,,Platnik™, kapitat poczatkowy 1 wszystkie pochodne tych zagadnien).

I1I. Grupa szkolen zawodowych

Po pierwsze, ta grupa szkolen jest szczegdlnie rozproszona. Dominuja szkolenia
z zakresu ceramiki i garncarstwa (15,4%) oraz szkolenia komputerowe (9,5%).
Te ostatnie szkolenia wpisuja si¢ w ogdlny nurt tendencji informatyzacji zycia
spotecznego, ktory, jak si¢ okazuje, nie omija takze wtz. Szkolenia te sa
szczeglOlnie wazne dla uczestnikdw wtz, ktorzy przygotowuja si¢ do przejscia na
rynek pracy.

Analiza wszystkich odbytych szkolen wskazuje, ze brak jest wsréd nich szkolen
o charakterze warsztatowym, z zaj¢¢ praktycznych, z kurséw opartych na
hospitacjach 1 wizytacjach w osrodkach naukowych wyspecjalizowanych w
pracy z osobami niepelnosprawnymi.

Odbycie szkolenia z tematyki przeciwdziatania wykluczeniu spotecznemu
(marginalizacji spotecznej) wykazato jedynie 7 wtz (1,3% ogoétu warsztatow).

Na marginesie pytania o odbyte szkolenia spora grupa wtz — pomimo, ze o to ich
nie pytano - podawata spontanicznie, dodatkowe informacje o przyczynach tego,
dlaczego nie odbyly si¢ niektore niezbg¢dne szkolenia. 41 wtz (6,8%) podato, ze
nie odbyto niezbednych szkolen, gdyz nie posiadali na to Srodkéw finansowych.
Ponadto 15 wtz (2,5%) podalo, ze brak byto propozycji szkolen, albo brak byto
interesujacych szkolen. Takze 3 wtz (0,5%) poinformowato, ze nie bylo
potrzeby szkolenia si¢ na kursach. Jeden z wtz napisat, ze kadra wtz jest dobrze
przygotowana.

Powyzsze rozwazania nalezy uzupelni¢ informacjami dotyczacymi planow i
oczekiwan wtz-6w w zakresie koniecznych dla nich kolejnych szkolen i1 kursow.

Dane na ten temat pokazuje ponizsza tabela.
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Tabela 61. Jakie, wedlug wtz-6w, szkolenia 1 kursy powinni odby¢ pracownicy
warsztatow

Liczba wtz, ktora wypetnita tabele N = 484%*)
%0 %

Liczba | ot | liczb
Lp. Kategorie potrzebnych szkolen i kursow odpo- g y
wiedzi odpow | wtz

jedzi | (484)

Szkolenia specjalistyczne

Kursy i szkolenia z zakresu pracy pedagogicznej i
psychologicznej z osobami ze schorzeniami umystowymi lub
psychicznymi (tu r6zne diagnozy, problematyka Down,

1. |zaburzenia osobowosci, rewalidacja , metoda Sherborne, 170 10,2 35,1
psychoterapia, pedagogika specjalna, asertywno$¢, emocje stres,
gimnastyka mézgu (kinezjologia), oligofrenopedagogika, sytuacje
trudne, neuropsychologia...)

Szkolenia instruktoréw terapii zajeciowej (ogélnie — bez podania

2. cze0 dotycza) 155 9,3 32,0
Szkolenia z zakresu doradztwa zawodowego dla os6b
niepelnosprawnych (aktywizacja zawodowa os6b
3. | . o . o 151 9,0 31,2
niepelnosprawnych, zatrudnienie wspierane, rehabilitacja
zawodowa, ...)
4. |Problematyka seksualno$ci 0séb niepetnosprawnych 90 5,4 18,6
5. Indywidualne programy rehabilitacji (terapeutyczne) dla 64 3.8 132

uczestnikow wtz

Szkolenie z zakresu udzielania pierwszej pomocy w nagtych
6. | wypadkach, pomoc przedmedyczna, ratownictwo medyczne, 49 2,9 10,1
dorazna pomoc, pomoc pielggniarska

7. | Szkolenia I stopnia terapeutéw zajeciowych 7 0,4 1,4
8. | Szkolenia II stopnia terapeutow zajgciowych 7 0,4 1.4
9. |Praca z osobami niepelnosprawnymi (ogélnie) 42 2,5 8,7

Metody pracy z rodzing os6éb niepelnosprawnych, rodzicami,

10. , . . 51 3,1 10,5
rodzefnstwem, opiekunami

11. | Szkolenie z komunikacji spolecznej interpersonalne; 46 2,8 9,5

12. | Kursy i szkolenia pedagogiczne [ogdlnie] 28 1,7 5,8

13, Szk.olel.na z zakresu organizacji pomocy spotecznej, pracownicy 16 1.0 33
socjalni

Problematyka zachowan prospotecznych ON (elementy
14. | socjoterapii, trening ekonomiczny, wiaczanie ON do 25 1,5 5,2
spoleczenstwa,...)

15. | Szkolenia z zakresu rehabilitacji ruchowej, fizycznej 11 0,7 2,3

Szkolenia asystentéw i opiekunéw oséb niepetnosprawnych - w

L tym takze wolontariat, trener pracy 26 1.6 >4

17. | Kursy dla kierownikéw (opiekunéw) wycieczek dla ON 5 0,3 1,0
Szkolenie z zakresu terapii i edukacji oséb niepetnosprawnych z

18. 8 0,5 1,7
autyzmem

19. Szkolenia z zakresu jezyka migowego - komunikacja 73 1.4 4.8
pozawerbalna
Szkolenia z zakresu treningéw samodzielnosci i zaradnosci w

20. | . . . 9 0,5 1,9
zyciu codziennym ON

21. | Problemy pracownikéw WTZ (tzw. wypalenie zawodowe, ...) 39 2,3 8,1
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Szkolenia podnoszace kwalifikacje (umiejetnosci) pracownikéw

22, 1 211 12,6 | 43,6
wtz (og6lnie)

23. | Rozwiazywanie konfliktéw w $rodowisku ON 15 0,9 3,

24, Przeciwdziatanie wykluczeniu spotecznemu (marginalizacja 0 0.0 0.0
spoleczna)

25. | Rehabilitacja i terapia os6b uzaleznionych 0 0,0 0,0

26. | Szkolenia III stopnia terapeutéw zajgciowych 1 0,1 0,2

27. |Inne - szczegélowe merytoryczne 38 2,3 7.9

Szkolenia prawno-organizacyjne

Kurs dla kierownikéw wtz (tu takze: zarzadzanie zespotami
ludzkimi, dziatalno$¢ i finansowanie wtz, dokumentacja wtz,
28. | kontrola, dofinansowanie wtz, szkolenie z systemu jakosci, 94 5,6 19,4
zamOwienia publiczne, prawo pracy, ustawa o rehabilitacji
spotecznej oraz zatrudnieniu ON, ...)

Pozyskiwanie §rodkéw unijnych (przygotowanie wnioskéw EFS,

2 fundusze strukturalne, pomoc unijna, inne) 25 L5 3.2

30. | Kursy i szkolenia bhp, p.poz,. higieny pracy 18 1,1 3,7
Szkolenia ksiggowosci, rachunkowosci, kontroli finanséw

31. |(zasady rozliczen, bilanse, ZUS, nowy Platnik, kapitat 12 0,7 2,5
poczatkowy i wszystkie pochodne tych zagadnien)
Funkcjonowanie i dziatalno$¢ wtz - zagadnienia rozwoju na

32. o . 13 0,8 2,7
przysztos¢, perspektywy, nowe propozycje

33 Szkolenia podyplomowe, magisterskie, licencjackie, szkolenia i 12 0.7 2.5
praktyka zagraniczna

34, Zagadnienia wspdtpracy wtz z réznymi organizacjami 9 0.5 1.9

pozarzadowymi, stowarzyszeniami

Szkolenia z zakresu ON w problematyce Unii Europejskiej
35. | (Europejski Rok Oséb Niepetnosprawnych, ON w Unii 6 0,4 1,2
Europejskie;j.. )

36. | Wspétpracy wtz z samorzadem terytorialnym, urzgdami 22 1,3 4,5
37. | Organizacji imprez sportowych, olimpiad specjalnych 0 0,0 0,0
38. | Problematyka wspotpracy z PFRON (dobre praktyki) 4 0,2 0,8
0
0

39. | Kurs dla kierowcéw przewozacych ON 0,0 0,0
0,0 0,0

40. | Szkolenia dotyczace organizacji réznych §wiat
Szkolenia zawodowe

41. | Ceramiki (garncarstwo, praca w glinie) 14 0,8 2,9
42. | Komputerowych 20 1,2 4,1
43. | Wikliniarstwa, koszykarstwa 4 0,2 0,8
44. | Witrazu 5 0,3 1,0
45. | Muzykoterapii 18 1,1 3,7
46. | Teatralne, psychodramy 13 0,8 2,7
47. | Arteterapia 17 1,0 3,5
48. | Bukieciarstwa (kwiaty z tkanin) 14 0,8 2,9
49. | Plastyki 17 1,0 35
50. | Choreografii 8 0,5 1,7
51. | Tkactwo (w tym makrama, haft) 5 0,3 1,0
52. | Odrébka (praca) z papierem (papier czerpany) 1 0,1 0,2
53. | Patchwork i aplikacje 0 0,0 0,0
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54, x;ziilngi)ndywidualny, klasyczny, specjalistyczny, terapia 4 02 0.8
55. | Batik 3 0,2 0,6
56. | Kroju, szycia, haftu 4 0,2 0,8
57. | Hipoterapia 1 0,1 0,2
58. | Kulinarne 1 0,1 0,2
59. | Rzezbiarstwa 1 0,1 0,2
60. |Inne dotyczace konkretnych technik 17 1,0 3,5
Razem: | 1669 100,0 -

*)] 16 wtz nie podato na ten temat informacji

Analiza poréwnawcza wynikéw z obu powyzszych tabel, a wigc szkolen
odbytych 1 szkolen planowanych pokazuje, ze zarysowato si¢ kilka tendenc;ji.

Po pierwsze, generalnie, zasygnalizowano potrzebg zdecydowanie mniejszej
liczby szkolen. Jezeli w 2005 roku wskazano 3.257 odbytych szkolen, potrzeby
szkoleniowe wynosza juz tylko 1.669 szkolen, co stanowi tylko 51,2% szkolen
odbytych.

Po drugie, na 60 kategorii odbytych szkolen, az w 50 z nich nastapit w 2005
roku procentowy spadek zapotrzebowania na te szkolenia. W niektérych
kategoriach szkolen nie zglosit si¢ zaden wtz, np. w przeciwdzialaniu
wykluczeniu spolecznemu, rehabilitacji 1 terapii 0s6b uzaleznionych, organizacji
imprez sportowych, olimpiad specjalnych, kurséw dla kierowcow przewozacych
osoby niepetnosprawne, czy szkolen dotyczacych organizacji r6znych §wiat. W
13 innych kategoriach szkolenia zglosito zapotrzebowanie od 1 do kilku wtz.

Po trzecie, w kilku przypadkach nastapil istotny wzrost zapotrzebowania na
szkolenie. Na przyktad, na szkolenia dotyczace ogdlnego podnoszenia
kwalifikacji nastapit wzrostu z 1,7% w 2003 roku (9 wtz) do 43,6% w 2005 roku
(211 wtz).

Z kolei, w zakresie szkolenia z doradztwa zawodowego dla o0séb
niepetnosprawnych  (aktywizacja zawodowa o0s6b  niepetnosprawnych,
zatrudnienie ~ wspierane, rehabilitacja  zawodowa)  nastapit = wzrost
zapotrzebowania na to szkolenie tylko o 2% (z 29,2% w 2003 roku do 31,2% w
2005 roku).

Nastapit takze powazny wzrost zapotrzebowania na szkolenie z problematyki
dotyczacej samych pracownikéw wtz, tzw. wypalenia zawodowego — wzrost o
6,3% (z 1,8% do 8,1%), w 2003 r. zgtosito go 10 wtz, w 2005 r. 39 wtz. W
dwoch innych szkoleniach takze nastapil niewielki wzrost, np. na szkolenia z
zakresu jezyka migowego — komunikacji pozawerbalnej (wzrost o 1,1%) oraz
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metody pracy z rodzing osOb niepetnosprawnych, rodzicami, rodzenstwem,
opiekunami (wzrost o 1%).

Po czwarte, w kilku przypadkach nastapil znaczacy spadek zainteresowania
szkoleniem. I tak, w zakresie kursow dla kierownikéw wtz (w problematyce
zarzadzanie zespotami ludzkimi, dziatalnosci i1 finansowaniu wtz, dokumentacji
wtz, kontroli, dofinansowania wtz, szkolenia z systemu jako$ci, zamdéwien
publicznych, prawa pracy, ustawy o rehabilitacji spotecznej oraz zatrudnieniu
0s6b niepetnosprawnych) spadek zainteresowania wynosi az 35,8% (spadek z
552% wtz do 19,4%), w zakresie pozyskiwania Srodkéw unijnych
(przygotowanie wnioskow EFS, fundusze strukturalne, pomoc unijna, i inne),
spadek o 22,5%, z zakresu szkolenia ksiggowosci, rachunkowosci, kontroli
finansOw (zasady rozliczen, bilanse, ZUS, nowy Platnik, kapital poczatkowy 1
wszystkie pochodne tych zagadnien) — spadek o 17,9%, funkcjonowanie 1
dziatalnos¢ wtz - zagadnienia rozwoju na przyszios¢, perspektywy, nowe
propozycje — spadek o 12,3%.

Po pigte, nastapit spadek zainteresowania kursami i szkoleniami z zakresu pracy
pedagogicznej 1 psychologicznej z osobami ze schorzeniami umystowymi lub
psychicznymi o 14,4% (z 49,5% do 35,1%). Tego typu szkoleniami
zainteresowato si¢ w 2005 roku 170 wtz (w 2003 roku 270).
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ROZDZIAL VIL ,
SYTUACJA EKONOMICZNA WARSZTATOW TERAPII
ZAJECIOWE]

Zagadnienie finansowania swojej dzialalnosci stanowi dla warsztatow terapii
zajgciowej fundamentalng sprawe. Okre$la ona ich codzienna kondycje i
zapewnia im pewne 1 bezpieczne funkcjonowanie, pozwalajace na
koncentrowanie si¢ na rehabilitacji uczestnikdow.

Gwarancja tego stanu rzeczy dla wtz jest ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 r. o
rehabilitacji  zawodowe] 1 spolecznej oraz  zatrudnianiu  0sOb
niepetnosprawnych. Jej art. 10b. ust.2 stanowi, ze ,Koszty utworzenia,
dziatalnosci i wynikajqce ze zwiekszenia liczby uczestnikow warsztatu sq
wspdtfinansowane ze srodkow Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob
Niepetnosprawnych (...), ze srodkow samorzqdu terytorialnego lub 7 innych
zrodet (...)”. Natomiast art. 35a ust. 1 pkt 8 ustawy wskazuje na powiat jako
jednostke, ktorej zadaniem jest dofinansowanie kosztéw tworzenia 1 dziatania
warsztatéw terapii zajeciowej. Srodki na ten cel samorzady powiatowe
otrzymuja — w wysokosci okreslonej przez ustawe - z Panstwowego Funduszu
Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych.

Ustawa z dnia 20 grudnia 2002 roku o zmianie ustawy o rehabilitacji zawodowe;j
1 spolecznej oraz zatrudnianiu o0s6b niepetnosprawnych oraz o zmianie
niektorych innych ustaw(Dz.U. z dnia 23 stycznia 3003 r.) okreslita, ze
,maksymalne dofinansowanie ze srodkow Panstwowego Funduszu Rehabilitacji
Osob Niepetnosprawnych kosztow dziatalnosci, w tym wynikajqcych ze
zwiekszonej liczby uczestnikow warsztatow terapii zajeciowej, wynosi:

a) w2005 r. — 90 % tych kosztow,

b) w2006 r. — 85 % tych kosztow,

c) w2007 r.—75 % tych kosztow,

d) w2008 r. i latach nastepnych — 70 % tych kosztow.”

Ta nowelizacja wprowadzita wyrazny mechanizm, sklaniajacy do
wspotfinansowania warsztatOw przez inne zainteresowane wtz-ami podmioty, w
tym szczegodlnie przez lokalne samorzady.

Sytuacje¢ warsztatow terapii zajeciowej zdecydowanie komplikuje fakt, ze nie
moga one, Z mocy ustawy, prowadzi¢ dziatalnosci o charakterze zarobkowym.
Moga natomiast jedynie sprzedawaé¢ wyprodukowane przez uczestnikOw
produkty na kiermaszach czy aukcjach, ale bez prawa wprowadzania ich do
obrotu towarowego. Ewentualny dochdéd ze sprzedazy produktéw 1 ustug
wytworzonych przez uczestnikOw warsztatu, w ramach realizowanego programu
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terapii zajeciowej, moze byC przeznaczany na pokrycie wydatkow zwiazanych
ze zbiorowym udziatem w akcjach i1 imprezach organizowanych na rzecz
uczestnikow.

1. Zrodia finansowania dzialalnosci warsztatow

Wedtug sprawozdan z realizacji planu finansowego PFRON, powiaty
wykorzystaty w 2003 r. w ramach puli srodkéw PFRON przekazanych wediug
algorytmu na dofinansowanie kosztow dzialania warsztatow terapii zajeciowe;j
kwotg 197.804.358 zL. Przy 16.003 uczestnikach dato to kwote 12.360,45 zt na
jednego uczestnika rocznie.

Natomiast srodki PFRON na dziatalnos¢ wtz-6w w roku 2005 wynosity
253.825.659 1, co daje przy liczbie 19.797 uczestnikach kwotg 12.821,42 zt na
jednego uczestnika rocznie.

Powyzsze dane podano jedynie dla poréwnania z danymi uzyskanymi z badania,
ktore to beda przyjmowane do dalszych analiz.

Dane dotyczace zrédet finansowania i ich struktury, uzyskane z badania,
przedstawia ponizsza tabela.

Tabela 62. Zrédia finansowania warsztatéw terapii zajeciowej w latach 2003 -
2005

Zrédta finansowania wtz Wysokos¢ kwot z réznych zrédel w zt
2003*) 2005%%)
Srodki z PFRON zgodnie z algorytmem, 191 593 406,27 248 572 900,0
przekazane przez staroste
Srodki wlasne samorzadu powiatowego (poza 1136 673,13 1516 300,0
srodkami z PFRON)
Z innych zroédel, w tym: 279311091 3935 500,0
a. |jednostki prowadzacej warsztat 521 482,45 1220 600,0
b. |od prywatnych sponsorow 877 750,22 727 800,0
c. |ze sprzedazy wyrobow wyprodukowanych 1 028 038,22 1 560 100,0
przez uczestnikow warsztatu
d. |z dobrowolnych wplat rodzicow/opiekunéw 365 840,02 381,200,0
uczestnikow
Brak danych - 45 900,0
Inne 2 458 878,95 2 940 200,0
Suma: 197 982 069,26 256.964.900,0

*)w 2003 r. brak danych z 6 wtz
**)w 2005 r. 7 brak danych z 23 wiz
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Warsztaty terapii zajeciowe] wykazaty w badaniu z 2003 roku, ze srodki z
PFRON wyniosty w 2003 roku 191.593.406,3 zt. Warto$¢ ta dla roku 2005
wynosita (na podstawie danych z badania) juz 248 572 900,0 zt. Nastapit istotny
wzrost dofinansowania, ktory na przestrzeni 2 lat wynosit 56.979.494 zt (o
29,7%). Jezeli ta dynamik¢ wartosciowa porOwnamy z dynamika przyrostu
liczby wtz w latach 2005/2003, ktéra wynosi 19,9% to okazuje sig, ze jest ona
znacznie wyzsza. Wyniki badania nie daja jednoznacznej odpowiedzi o
przyczyn¢ tej r6znicy. Pewna hipoteza jest to, ze obok wzrostu liczby wtz
nastapito zjawisko wzrostu liczby uczestnikéw w juz dziatajacych warsztatach.
Ich wykazanie na koniec roku przez warsztaty spowodowato przekazanie dla
nich stosownego dofinansowania.

Komentujac powyzsze dane nalezy pamigtac, ze tak wyliczony — finansowy -
aspekt dziatalnosci wtz jest obarczony pewnym biedem, ktéry wynika z braku
danych w 2003 roku dla 6 wtz, a dla 2005 r. az 23 wtz. Braki te w pewnym
stopniu ograniczaja wartos¢ powyzszych danych, bowiem dla tej plaszczyzny
analiz finansowych nie pozwala to na bezpieczne 1 wiarygodne operowanie
wartosciami w liczbach bezwzglednych.

Niezaleznie od tych ograniczen celowe wydaja si¢ jednak pewne przeliczenia
powyzszych danych. I tak, jezeli te wielkosci podzielimy przez liczby
uczestnikow w obu badanych okresach, to uzyskujemy wskaznik finansowania
jednego uczestnika wtz dla obu badanych okresow.

A wigc, 191.593.406,3 zt podzielone przez 15.967 uczestnikéw daje kwote
11.999 zt rocznie na jednego uczestnika w warsztacie. Wielkos¢ ta podzielona
przez 12 miesigcy dawata w 2003 roku 999,91 zt miesigcznego dofinansowania

ze srodkéw PFRON na jednego uczestnika.
Wartosc¢ ta dla badania z 2005 roku wynosi 1.046,33 zt.

Nalezy pamigta¢, ze wielkosci te obarczone sa pewnym marginesem
niedoszacowania, bowiem w rzeczywistosci obie kwoty nalezy powigkszy¢ o
wartosci liczbowe wynikajace z braku danych w sprawach finansowych dla 6
wtz w 2003 roku i 23 wtz dla danych z 2005 roku. Ponadto, powyzsze
wyliczenia beda mialy inng warto$¢ anizeli te, ktére prezentowane sa w
oficjalnych sprawozdaniach finansowych PFRON.

Dla ufatwienia 1 przejrzystosci analizy celowe jest, aby powyzsze dane w

liczbach bezwzglednych, pokazane zostalty w ujgciu procentowym. Wyniki te
pokazuje ponizsza tabela.
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Tabela 63. Struktura zrddet finansowania wtz w latach 2000 - 2005

Zrédta finansowania wtz Wysokos¢ kwot w latach z r6znych zrédel w procentach
2000 2001 2002 2003*) 2005%%)
Srodki z PFRON zgodnie z algory- 98,3 98,0 98,3 96,8 96,7
tmem, przekazane przez staroste
Srodki wlasne samorzadu powiato- 0,1 0,1 0,1 0,6 0,6
wego (poza Srodkami z PFRON)
Z innych zrédel, w tym: 1,0 1,3 1,2 14 1,5
- Jednostki prowadzqcej warsztat | 12,2 20,9 16,4 18,7 31,0
- Od prywatnych sponsorow 35,6 31,1 30,6 314 18,5
- Ze sprzedazy wyrobow wypro- 390 34,0 37,3 36,8 39,6
dukowanych przez uczestnikow
warsztatu
- Zdobrowolnych wptat 13,3 14,0 15,6 13,1 9,7
rodzicow/opiekunow uczestnikow
- Brak danych - - - - 1,2
Inne 0,6 0,6 0,4 1,2 -
Razem: 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

*)w 2003 r. brak danych z 6 wtz
**)w 2005 r. z brak danych z 23 wiz

Skalg obciazenia poszczegdlnych platnikéw (darczyncoéw) na wtz graficznie
obrazuje ponizszy diagram dla 2003 roku. Dla wartosci z 2005 roku jest on

prawie identyczny.

Diagram 21

Zrodta finansowania warsztatéw terapii
zajeciowej w [%]

OPFRON
EmS
06,3 amorzqdy
B Inne podmioty
0,6
§

2,6

Nalezy stwierdzi¢, ze podstawowe uwagi 1 sformutowania dotyczace zagadnien
ekonomicznych wtz, a odnoszace si¢ do danych z 2003 roku zachowuja
kierunkowa warto$¢ takze dla danych z 2005 roku. Na podstawie tych danych
mozna sformutowac kilka uwag.
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Po pierwsze analiza struktury finansowania dzialalnosci warsztatow terapii
zajeciowej nie ulegta istotnym zmianom po dwéch latach.

Po drugie, dominujaca instytucja wpotfinansujaca wtz — w ponad 96% - jest
Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Osob Niepelnosprawnych. Skala tego
finansowania nie zmienia si¢ w zasadzie od czterech lat, cho¢ obnizylo si¢ ono
w 2003 roku w stosunku do 2002 roku o 1,5%, a w 2005 r. w stosunku do 2003
r. o symboliczne 0,1%. Temu spadkowi towarzyszy jednak wzrost przekazanych
srodkéw finansowych w 2005 r. w liczbach bezwzglednych 0 56.979.494 zt.

Po trzecie, samorzady terytorialne partycypuja w wsolinasowaniu wtz w
niewielkim stopniu — w latach 2000 - 2002 w wysokosci 0,1%, a w latach 2003 1
2005, w wysokosci po 0,6 %. W tych ostatnich latach jest to wzrost w liczbach
bezwzglednych o 379.627 zi.

Po czwarte, organizatoroOw wtz w finansowanie ich dziatalnosci jest minimalny
—ok. 0,4 — 0,5% ogolnej sumy kosztow dziatalnosci. Pamigta¢ jednak nalezy, ze
organizacje te udzielaja warsztatom czgsto znaczacej pomocy w innej formie,
np. rzeczowej oraz pracy wolontariuszy. W wigkszosci sa to organizacje
pozarzadowe dzialajace non-profit. Ich funkcjonowanie opiera si¢ na
pozyskiwaniu $rodkéw na prowadzenie dziatalnosci przede wszystkim od
instytucji panstwowych, a takze od sponsorow.

Po pigte, wsrdéd innych zrédel finansowania warsztatow, zwraca uwage stata,
wysoka pozycja tzw. samofinansowania si¢ wtz, polegajaca ze sprzedazy

wyrobow wyprodukowanych przez uczestnikow warsztatu. W 2005 roku
wyniosta ona 1 560 100,0 z1.

Po szoste, rodzice lub opiekunowie uczestnikow dokonuja systematycznie
dobrowolnych wptat na rzecz warsztatow. Podobna sytuacja jest z prywatnymi
sponsorami. Wartos¢ tych wptat wyniosta w 2005 roku 727 800,0 z1.
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2. Struktura kosztow dziatalnos$ci wtz

Analiza dzialalnos$ci warsztatow terapii zajeciowej w kontekscie problematyki
kosztow jest bardzo istotna, szczegdlnie dla podmiotow, ktore je wspotfinansuja.
Peiny rozktad kosztow przedstawia ponizsza tabela.

Tabela 64. Koszty dziatalnosci wtz

Lp. Rodzaj kosztow Kwoty kosztow w poszczegolnych latach w zt
2000 2001 2002 2003 2005
Liczba wtz wzigta do obliczen 354 390 437 495%) 579%%)
w latach
1. Wynagrodzenia 74 484 239,43 85099 243,51 95 057 362,12 102 836 272,10 136 890 000,0
pracownikow
2. Sktadki na ubezpieczenie 17 034 082,09 20114 842,27 22304 218,26 24218 352,15 31 289,800,0
spoteczne, Fundusz
Pracy, Fundusz
Gwarantowanych
Swiadczen
Pracowniczych, odpisy
na Zaktadowy Fundusz
Swiadczen Socjalnych
3. Materialy, energia, uslugi 15 606 303,52 16 884 178,04 18 606 928,26 22 926 028,57 28 528 800,0
materialne i
niematerialne
4. | Dowéz uczestnikéw 2929714,60 | 352094769 | 469020831 5300 683,25 9 005 900,0
5. Eksploatacja $srodkéw 4809 208,67 4 887 380,25 5096 255,41 5396 679,99 6 628 500,0
transportu (samochod6éw)
6. Szkolenia pracownik(’)w 620 724,74 624 906,47 734 302,67 670 955,95 915 400,0
7. | Ubezpieczenie 328 002,00 364 761,58 381 535,09 421271,74 640 200,0
uczestnikow
8. Kieszonkowe, w ramach 12 443 488,62 13 523 870,71 14 430 042,20 13 241 265,18 14 126 400,0
tzw. treningu
ekonomicznego
9. Ubezpieczenia mienia 367 620,94 396 323,92 505 373,79 563 746,01 860 300,0
warsztatu
10. Wycieczkj organizowane 2 096 108,69 1 963 874,66 2315 222,90 2370211,63 3919 200,0
dla uczestnikow
11. | Materiaty do terapii w 7 608 304,87 7351 333,50 8023 447,76 9373 982,76 12 616 300,0
pracowniach
12. | Koszty zwiazane z 1811 766,42 164820320 | 2301 064,27 4374 708,03 4777 600,0
wymiang Zuzytego
sprzetu lub koszty
dodatkowego
wyposazenia (do 3%)
13. Inne koszty 2903 978,90 2 864 567,44 2 866 957,67 4706 198,62 5413 600,0
Og(’)l'em: 143 045 543,5 | 159 246 434,24 | 177 314 920,71 196 402 358,98 255 612 000,0
*) brak danych z 12 wtz

**) brak danych z 21 wtz

Analiza kosztow dziatania wtz, pokazuje, ze koszty te w przeliczeniu na jeden
wtz ksztattowaly sie w poszczegdlnych latach nastgpujaco:
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rok 2000 — 406.077,81 zi,
rok 2001 —410.320,06 zt,
rok 2002 — 407.752,39 zi,
rok 2003 — 398.771,40 zt,
rok 2005 —429.414,47 z1,

Zestawienie powyzsze pokazuje systematyczne obnizanie si¢ przeci¢tnych
kosztow dziatalnosci wtz-6w w latach 2001 — 2003, oraz na wzrost tych kosztow
w 2005 r.

We wszystkich analizowanych latach wptywy finansowe ze wszystkich zrodet
facznie byly nieco wyzsze anizeli wydatki. Pokazuje to ponizsza tabela.

Tabela 65. Zestawienie globalnych wpltywow i1 wydatkow w wtz-ach w latach
2000-2005

Lp. Lata Wplywy Wydatki
1. 2000 144 399 975,98 143 045 543,49
2, 2001 161 795 863,41 159 246 434,24
3. 2002 179 022 937,74 177 314 920,71
4. 2003 197 982 069,26 196 402 358,98
S. 2005 256 964 900,00 255 612 000,00

3. Rodzaje kosztow w dzialalno$ci warsztatow terapii zajeciowej
Koszty dziatalnosci wtz mozna analizowac takze w podziale na kilka grup.

Tabela 66. Rodzaje kosztow dziatalnosci wtz

Lp. Rodzaje kosztow %

2003 2005
1. | Koszty osobowe (w tym: wynagrodzenia etatowych pracownikow, 64,7 65,8
1 ich pochodne, sktadki na ubezpieczenie spoteczne, Fundusz
Pracy, Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych,
odpisy na Zaktadowy Fundusz Swiadczen Socjalnych)

2. Koszty dodatkowe zwiqzane z prowadzeniem terapii zajeciowej 15,6 15,8
(ubezpieczenie uczestnikéw, dowodz uczestnikéw, kieszonkowe w
ramach tzw. treningu ekonomicznego, wycieczki organizowane
dla uczestnikéw, materiaty do terapii w pracowniach)

3. Koszty zwiqzane z utrzymaniem i eksploatacjg warsztatu 16,9 15,9
(eksploatacja $rodkéw transportu, koszty zwiazane z wymiang
zuzytego sprzetu lub koszty dodatkowego wyposazenia (do 3%),
materiaty, energia, ustugi materialne 1 niematerialne,
ubezpieczenia mienia warsztatu)

4. Koszty szkolenia pracownikow 0,3 0,4
5. Inne koszty 2,4 2,1
Razem: 100,0 100,0
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Struktura kosztow w ujeciu rodzajowym w zasadzie nie ulegla istotnym
zmianom w okresie lat 2003 — 2005.
Powyzsze rodzaje kosztow graficznie przedstawia ponizszy diagram.

Diagram 22

Koszty rodzajowe dziatalnosci wtz w 2005 roku

Koszty
Koszt szkolenia
oszly 0,4% Inne koszty
eksploataciji 21%

15,9%

Koszty
dodatkowe Koszty osobowe
15,8% 65,8%

Uktad rodzajowy kosztow pokazuje, ze w 2005 roku w wtz zdecydowanie
dominuja koszty osobowe i ich pochodne — wynosza one az 65,8% catoSci
kosztéw warsztatow terapii zajgciowe;.
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USTALENIA I WNIOSKI

1. Analiza wynikow z badan z 2003 i 2005 roku wskazuje, ze wzrosta
aktywnos$ci powiatéw oraz czesci organizacji pozarzadowych w tworzeniu
warsztatow terapii zajeciowej. Podjely one wzmozone prace zwiazane z
zaktadaniem nowych wtz.

2. Rosnie dynamicznie liczba uczestnikow w warsztatach terapii zajgciowe;.

3. Obserwuje si¢ systematyczny wzrost sredniej liczby uczestnikow w jednym
wtz. Na przetomie lat 2000-2003 wzrost ten wynosit 6,8%, a w
analizowanym okresie lat 2000 — 2005 juz 9,2%. W nowo powolywanych
wtz, a takze w juz funkcjonujacych, nastgpuje proces ,dogeszczania”
uczestnikow.

4. Utworzenie 101 nowych wtz w latach 2003 — 2005 zmienito dotychczasowa
struktur¢ rozmieszczenia wtz w Polsce. Jezeli powstawaly nowe wtz, to
przede wszystkim na wsiach oraz miastach ponizej 20 tys. mieszkancéw. W
tych dwdéch typach miejscowosci dziatato w 2003 roku 43% wtz, a w 2005
r. juz 47,5%. Oznacza to, ze prawie co drugi wtz dziala na wsi lub w matym
osrodku miejskim.

5. Brak wtz wystgpuje w 12,7% powiatach.

6. W trzech wojewddztwach o najwigkszym zageszczeniu wtz funkcjonowato
ich w 2005 roku az 31,9% (w 2003 r. - 32,3%), a w trzech o najmniejszym
zageszczeniu jedynie 8,4% (w 2003 r. - 7,8%). Wskazuje to na
utrzymywanie si¢ nadal duzej dysproporcji w terytorialnym rozmieszczeniu
dziatajacych wtz.

7. Badania z 2003 1 2005 roku wykazaly, ze szczegllnie mala liczbe
warsztatow utworzyty zaktady pracy chronionej. Na ogdlna liczbg ok. 2.862
zpch® w Polsce tylko 1,9% zpch utworzyto wtz. W 2005 roku nie byto juz
ani jednego warsztatu terapii zajgciowej, prowadzonego przez pracodawce
otwartego rynku pracy.

8. W latach 2003 — 2005 nastapit spadek liczby lokali bedacych wilasnoscia
jednostki prowadzacej wtz — z 29,0% do 25,3%. Spadl tez odsetek wtz,
ktore swoj byt opieraja na lokalach z najmu 1 uzytkowania wieczystego.

8 Stan na 31.XI1.2003 r.
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11.

12.

13.

14.

15.

Dane uzyskane z badan pokazuja, ze nastapit istotny spadek liczby
uzytkowanych pomieszczen wtz —o 431, pomimo ze w latach 2003 — 2005
wzrosta liczna wtz o 101, a liczba uczestnikow o 3.616. Zjawisko to
spowodowalo istotne zmniejszenie sredniej liczby pomieszczen na 1 wtz z
15,6 do 11,3. Dotyczy to pomieszczen uzytkowych, jak i pomieszczen
przeznaczonych na pracownie.

W badanym okresie wystapita tendencja obnizania si¢ metrazu powierzchni
uzytkowanych w warsztatach. Wystapilo obnizenie si¢ wskaznika #qcznej
powierzchni pomieszczen przeznaczonych na pracownie w m” w przeliczeniu
mé I uczestnika wtz z 5,5 m*> w 2003 roku do 4,9 m*> w 2005, a wiec o 0,6
m’.

Wedtug uzyskanych danych z badania z 2005 roku, skontrolowanych
zostatlo 67,7% warsztatow. A wigc, co trzeci wtz (32,2%) nie byt
kontrolowany. Oznacza to, ze duzy odsetek wtz pozostaje bez nadzoru
administracyjnego, prawnego i1 merytorycznego, w tym calego procesu
rekrutacji i1 rehabilitacji.

Uzyskane dane dotyczace czgstosci kontroli poszczegélnych plaszczyzn
dziatalnosci  warsztatow wskazuja, ze najwigksze zainteresowanie
kontroleréw z powiatow dotyczylo aspektéw administracyjnych. Znacznie
czgsciej przedmiotem ogladu kontrolujacych byty formalne zagadnienia,
r6zne fakty, dokumenty oraz stosowanie przepisOw prawnych anizeli tzw.
migkkie zagadnienia, w tym szczegélnie rehabilitacja pedagogiczna. Ta
ostatnia byta przedmiotem kontroli tylko w 52,7% warsztatow.

W 2005 r. w 84,0 % wtz istniata kolejka kandydatow oczekujacych na
wolne miejsce w wtz (w 2003 r. takze 84,8%). Oznacza to, ze kolejka do
warsztatOw terapii zajgciowej staje si¢ zjawiskiem powszechnym. taczna
liczba oséb niepetnosprawnych oczekujacych na miejsce w warsztatach
terapii zajeciowej w 2005 roku wynosita 3.232 (w 2003 r.- 3.177).

W 2005 roku 185 wtz (31,2%) przyjmowato do wtz na ogdét tylko takich
uczestnikéw, ktorzy majq podobny rodzaj schorzenia, jak cala grupa
uczestnikow danego warsztatu, a 119 wtz (20,1%), tak postgpowalo
czasami. A wigc, proces specjalizacji (profilowania) wtz dotyczyl co
drugiego warsztatu (51,3%). Dla roku 2003 wskazniki te byly bardzo
zblizone, ale nieco nizsze 1 wynosity 47,8%.

Na podstawie danych z obu badan obserwujemy zjawisko polegajace na

profilowaniu wtz w specjalistyczne jednostki oparte na jednorodnym (lub
podobnym rodzajowo) schorzeniu uczestnikow.
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23.

Nie istnieje ustawowe, ani inne, ograniczenie terytorialnego naboru
uczestnikow wtz. Sytuacja ta powoduje, ze w 2005 roku niewiele ponad
potowa uczestnikow warsztatow (55,6%) pochodzi z miejscowosci, w ktore]
znajduje si¢ warsztat (wartos¢ ta dla badania z 2003 wynosita 58,1%).
Reszta uczestnikow dowozona jest z innych, a nieraz z odlegtych
miejScCowosci.

Pod koniec 2003 roku pracy poszukiwali uczestnicy z 462 warsztatow, a w
2005 z 347. Jednoczesnie w 2005 roku bylo 1.616 uczestnikéw
poszukujacych zatrudnienia (w 2003 - 922), a wigc nastapit wzrost takich
uczestnikéw o 75,3%.

Pomoc w znalezieniu pracy dla uczestnikow warsztatow w 2003 roku
deklarowato 54,8% kadry wtz, w 2005 roku juz prawie 70%.

W 2005 roku az 73,0% wtz oswiadczylo, ze nigdy nie udzielito pomocy
uczestnikom w adaptacji w pierwszym okresie po podjeciu przez nich
zatrudnienia, a 16,4% wtz stwierdzito, ze czasami taka pomoc udzielito
(dane te dla 2003 r. wynosza odpowiednio 69,5% 1 14,0%).

Wyliczony wskaznik obcigzenia uczestnikami na jedna pracowni¢ w
warsztatach terapii zajeciowej wynosi srednio w 2005 r. — 5,1 (w 2003 -
4,8).

Analiza danych z badania z 2005 roku wskazuje, ze w witz przede
wszystkim prowadzone sa pracownie przygotowujace uczestnikow do
elementarnej aktywnosci zyciowej, czyli pracownie gospodarstwa
domowego. Takie pracownie sa juz prowadzone w 93,1% wtz. Rownie
czgsto zakladane sa pracownie plastyczne oraz stolarstwa - wykazane
zostaly odpowiednio w 83,9% 1 66,7% wtz-ach (dane dla badania z 2005
roku).

Réznorodnos¢ 1 dowolno$¢ w praktykowaniu form i metod terapii wskazuje
na pomystowos¢ oraz otwarto$¢ kadry warsztatow terapii zajeciowej na
wprowadzanie nowosci 1 ich adaptacji do oddziatywania pedagogicznego i
psychologicznego na uczestnikOw warsztatow.

Wsréd réznorakich form terapii prowadzonych przez warsztaty wyraznie
preferowane sa dwie: ferapia ruchem i zajecia sportowe oraz ¢wiczenia
ogolno-usprawniajqce. Prowadzenie tych form wykazalo w 2005 r.
odpowiednio 95,7% oraz 92,7% warsztatow. Skala ich prowadzenia
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29.

30.

oznacza, ze formy te staty si¢ w praktyce podstawowymi standardami
terapeutycznymi w wtz.

W ponad polowie warsztatow prowadzona jest forma terapii z rehabilitacji
zawodowej, polegajaca na przygotowywaniu uczestnikéw do podjg¢cia pracy
zarobkowe;.

W okresie lat 2003 — 2005 wzrést o 2,1% odsetek wtz, ktére wprowadzity
treningi w zakresie edukacji seksualnej uczestnikow — wzrost z 72,5% do
74,6%.

Badania wykazaty, ze wtz powszechnie wprowadzity treningi w zakresie
umiej¢tnosci komunikacji spotecznej. Prowadzito je w 2005 roku az 97,5%
wtz-6w (w 2003 r. 97,8%). A wigc, treningi w tym zakresie wprowadzily w
zasadzie wszystkie warsztaty.

We wspétpracy wtz z rodzicami lub opiekunami uczestnikéw dominowaty
takie formy, ktore dotycza sfery informacyjnej. Najwyzsze odsetki tej
wspolpracy w badaniu z 2005 r. wykazaty wtz w zakresie indywidualnych
informacji o uczestniku (o akceptacji pobytu w wtz, o skali zaangazowania,
o zachowywaniu, motywacji, agresji itp.). T¢ form¢ wspotpracy na poziomie
wha 0got”’ wykazato az 96,5% wtz (w 2003 roku 94,6%), przekazywanie
informacji o postepie rehabilitacji spolecznej lub zawodowej - 89, 7% wtz
(w 2003 roku 88,0%) oraz przekazywanie informacji o stanie zdrowia
uczestnika — 84,2% wtz (w 2003 roku 85,2%).

W 2005 roku az 71,2% warsztatow zatrudnialo psychologa, z tym, ze
prawie wszystkie (ok. 99%) na pot etatu. Wyniki z badania z 2003 roku
wskazywaly w tej sprawie na podobne proporcje.

Na podstawie dwoch badanych okresow mozna stwierdzi¢, ze w
warsztatach terapii zajeciowej przybyto 1.360 nowych pracownikéw. Jest to
rezultat — przede wszystkim - utworzenia 101 nowych warsztatow. Analizy
wykazuja, ze w 2003 roku $rednia liczba kadry na jeden wtz wynosita 13,3
a w 2005 roku 13.,4.

Badanie z 2005 roku wykazato, ze prawie potowa kadry wtz (48,9%)
posiada juz wyzsze wyksztalcenie (w 2003 roku - 45,2%). Nowo
zatrudnieni pracownicy wtz legitymowali si¢ w 66,7% wyksztalceniem
wWyzZszym.
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Prawie wszystkie wtz - az 99% - podalo, ze ich pracownicy powinni
doskonali¢ swoje umiej¢tnosci zawodowe.

Kierownictwo wtz sugeruje, aby wigkszos¢ form doskonalenia zawodowego
zatrudnionych pracownikéw warsztatOw odbywata si¢ na specjalistycznych
kursach ukierunkowanych na tematyke wtz. Prawie 20% odpowiedzi
wskazywato, ze wilasciwa forma doskonalenia zawodowego pracownikow
warsztatow  terapii  zajgciowej jest szkolenie w  specjalistycznym
ogolnopolskim osrodku metodycznym. 19,1% propozycji wtz sugerowalo,
aby doskonalenie zawodowe pracownikéw wtz odbywa¢ w ramach nauki w
szkotach wyzszych, o profilu zwigzanym z tematyka warsztatOw terapii
zajeciowej.

W 2005 r. wystapil spadek zainteresowania kursami 1 szkoleniami z

zakresu pracy pedagogicznej 1 psychologicznej z osobami ze schorzeniami
umystowymi lub psychicznymi (z 49,5% w 2003 r. do 35,1% w 2005).

Analizy danych dotyczacych struktury finansowania warsztatow terapii
zajeciowe] pokazuja, ze nie ulegla ona istotnym zmianom po dwdch latach
dziatalnosci wtz. (wigcej s.160)

Wyniki badania pokazuja, ze samorzady terytorialne partycypowaly we

wspoéfinansowaniu wtz w latach 2000 - 2002 w wysokosci 0,1%, a w latach
2003 1 2005, w wysokosci po 0,6 %.
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