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l. Wprowadzenie

Miejski Program Dziatan na Rzecz Oséb Niepetnosprawnych w Miescie Opolu
na lata 2021 — 2025 jest otwartym dokumentem stuzgcym realizacji polityki spotecznej
Miasta Opola ukierunkowanym na pomoc osobom, ktére w wyniku réznego typu
niepetnosprawnosci doswiadczajg ograniczen w samodzielnym funkcjonowaniu
i petnieniu rél spotecznych. Program skierowany jest do niepetnosprawnych
mieszkancéw Miasta Opola i ich rodzin oraz instytucji i organizacji pozarzgdowych
zajmujgcych sie w miescie Opolu problematykg niepetnosprawnosci.

Definicja zawarta w Karcie Praw Osob Niepetnosprawnych okresla, iz: ,(...)
osoby niepetnosprawne, czyli osoby, ktérych sprawnosé¢ fizyczna, psychiczna lub
umystowa trwale lub okresowo utrudnia, ogranicza lub uniemozliwia zycie codzienne,
nauke, prace oraz petnienie rol spotecznych, zgodnie z normami prawnymi
i zwyczajowymi (...)".

Biorgc pod uwage powyzej przytoczong definicje, niepetnosprawnosc
przedstawia sie jako zjawisko niejednorodne, wymagajgce wieloaspektowego systemu
wsparcia, stwarzajgcego osobom niepetnosprawnym i ich rodzinom mozliwosc
skorzystania z efektywnej pomocy, wypracowania warunkow sprzyjajgcych aktywizaciji
zawodowej i spotecznej oraz wypracowania form pomocy, w pei
zindywidualizowanych i  dostosowanych do aktualnych  potrzeb  o0soéb
niepetnosprawnych. Niepetnosprawnosci zazwyczaj nie mozna usungc, zlikwidowac
czy pozby¢ sie. Skutki niepetnosprawnosci mozna jednak w znacznym stopniu
ograniczyé, ztagodzi¢ lub wyeliminowac¢. Nowoczesne rozumienie rehabilitacji oséb
niepetnosprawnych zaktada jak najpetniejszg wspotprace pomiedzy instytucjami
i grupami odpowiedzialnymi za wieloptaszczyznowy proces rehabilitacji. Bardzo wazne
jest réwniez wigczenie w ten proces srodowisk samych osob niepetnosprawnych.
Niepetnosprawno$¢ jest nie tylko rezultatem uszkodzenia ciata lub choroby, ale takze
wynikiem barier spotecznych, fizycznych i ekonomicznych, ktére osoby
niepetnosprawne napotykajg w swoim srodowisku.

Podejmowane dziatania bedg nastawione na wzrost aktywnosci oséb
niepetnosprawnych w zyciu spotecznym i zawodowym, a takze na przeciwdziatanie
dyskryminacji osob niepetnosprawnych i zjawisku ich wykluczenia spotecznego.
Zamierzeniem wiadz Miasta Opola jest coraz wieksza integracja spoteczna wszystkich
mieszkancéw Opola bez wzgledu na ich wiek, sprawnos¢ fizyczng

i sytuacje ekonomiczng. Wigczenie oséb z niepetnosprawnoscig do petnego
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uczestnictwa w zyciu spotecznym oraz petna otwarto$¢ i akceptacja spoteczna
odmiennos$ci zwigzanej z niepetnosprawnos$cig i staroscig. Zatem Program stanowi
takze wezwanie do wspodlnych dziatah na rzecz realizacji wizji rownych szans i praw
dla 0s6b z niepetnosprawnosciami na rowni z innymi osobami.

Zaktada sie otwarty charakter programu, co oznacza, ze moze on by¢
uzupetniany o nowe zadania, w ramach ktorych mozliwe bedzie sieganie i realizowanie
projektow finansowanych ze zrédet zewnetrznych.

Miejski Program Dziatan na Rzecz Oséb Niepetnosprawnych w Miescie Opolu
na lata 2020 — 2025 jest kontynuacjg wczesniej realizowanych miejskich programoéw
na rzecz osob niepetnosprawnych i stanowi odpowiedz witadz Miasta Opola na

potrzeby niepetnosprawnych mieszkancow Opola.

Il. Ogodlne zatozenia

Polska polityka spoteczna w zakresie ograniczania probleméw o0séb
niepetnosprawnych zaktada gtoéwnie aktywizacje tych oséb. Priorytetem dziatan jest
rehabilitacja zawodowa i spoteczna osoOb niepetnosprawnych. Na mocy ustawy
o zatrudnieniu i rehabilitacji zawodowej osob niepetnosprawnych dziata Panstwowy
Fundusz Rehabilitacji Osoéb Niepetnosprawnych, ktorego dziatania majg na celu
realizacje zasady rownosci szans niepetnosprawnych oraz tworzenie polityki ich
zatrudnienia. Koordynacjg polityki wobec osdb niepetnosprawnych, w tym réwniez
dziatan PFRON zajmuje sie Petnomocnik Rzgdu ds. Osob Niepetnosprawnych,
ktérego gtdbwnym celem/zadaniem jest monitorowanie proceséw spotecznych
i gospodarczych dotyczgcych srodowiska oséb niepetnosprawnych. Dziatania rzadu
i ustawodawstwa polskiego oraz samorzadow terytorialnych na rzecz oso6b

niepetnosprawnych zawarte sg w nastepujgcych aktach prawnych i dokumentach:

Krajowe regulacje prawne:

1) Konstytucja Rzeczpospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r. (Dz. U. Nr 78,
poz. 483 z poézn. zm.), ktéra stoi w obronie praw i wolnosci o0sob
niepetnosprawnych w Polsce, okresla zasady z jakimi powinny kierowac sie
wtadza ustawodawcza, wykonawcza i samorzgdy terytorialne dziatajgce na
rzecz Srodowiska osob z niepetnosprawnoscig. Konstytucja jest podstawowym
aktem prawnym regulujgcym prawa kazdego cztowieka, bez wzgledu na ptec,

rase, wyznanie. W art. 32 okresla sie fundamentalne prawo do réwnego
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2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

traktowania oraz zakaz dyskryminacji w zyciu politycznym, spotecznym lub
gospodarczym, natomiast art. 69 zobowigzuje wiadze publiczne do pomocy
osobom niepetnosprawnym w zabezpieczeniu egzystenciji, przysposobieniu do
pracy oraz komunikacji spoteczne;.

Karta Praw Oséb Niepetnosprawnych, uchwalona 1 sierpnia 1997 r. przez Sejm
Rzeczypospolitej Polskiej (M. P. Nr 50 poz. 475), ktéra uznaje, iz osoby
niepetnosprawne majg prawo do niezaleznego, samodzielnego, aktywnego
zycia oraz nie mogg podlegac¢ dyskryminacji.

Ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnianiu osob niepetnosprawnych (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 426, 568, 875.)
opisuje szczegotowo zagadnienia zwigzane =z aktywizacjg zawodowa
i spoteczng 0sob niepetnosprawnych.

Ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku
pracy (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 1409) okresla instrumenty interwencji panstwa
na rynku pracy.

Ustawa z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzgdzie powiatowym (t.j. Dz. U.
z 2020 r. poz. 920).

Ustawa z dnia 4 listopada 2016 r. o wsparciu kobiet w cigzy i rodzin ,Za zyciem"
(t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 1329).

Ustawa z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego
i 0 wolontariacie (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 1057).

Ustawa z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnieniu dostepnosci osobom ze
szczegolnymi potrzebami (Dz.U, z 2020 r. poz. 1062).

Ustawa z dnia 08 maja 2019 r. o dostepnosci cyfrowej stron internetowych

i aplikacji mobilnych podmiotéw publicznych (Dz.U. z 2019 r. poz. 848).

10) Ustawa z dnia 23 pazdziernika 2018 r. o Funduszu Solidarnosciowym (Dz. U.

z 2018 r. poz. 2192 ze zm.).

Wiodgcym dokumentem o zasiegu miedzynarodowym jest ratyfikowana

w 2012 roku przez Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej Konwencja o Prawach Oso6b
Niepetnosprawnych (Dz. U. UE. L z2010r. Nr 23 poz. 37), ktorej celem jest wspieranie
i ochrona wszystkich praw cztowieka i podstawowych wolnosci oraz zapewnienie
trwatego i rbwnego korzystania z nich przez wszystkie osoby niepetnosprawne oraz

popieranie poszanowania ich przyrodzonej godnosci.
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Istotg niniejszego Programu jest stworzenie warunkéw oraz zagwarantowanie
i udzielenie osobie z niepetnosprawnoscig indywidualnej pomocy, ktora umozliwi
maksymalne wykorzystanie jej potencjatu intelektualnego, zdolnosci i mozliwosci
celem osiggniecia jak najwiekszej zyciowej samodzielnosci i aktywnosci.

Podstawa prawna do opracowania i realizacji Programu zostata okre$lona
w ustawie z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnianiu osob niepetnosprawnych.

Zawarte sg w niej zadania powiatu m.in.. opracowywanie i realizacja
powiatowych programow dziatan na rzecz osoOb niepetnosprawnych, zgodnych
z powiatowg strategig dotyczgcg rozwigzywania problemow spotecznych, w zakresie:

1) rehabilitacji spotecznej,

2) rehabilitacji zawodowej i zatrudnienia,

3) przestrzegania praw 0sob z niepetnosprawnoscia.

Wszystkie dziatania Programu skierowane sg na:

1) ograniczanie skutkdw niepetnosprawnosci,

2) rozwdj rehabilitacji spotecznej,

3) wyréwnanie szans w zakresie oswiaty,

4) przeciwdziatanie skutkom bezrobocia wsrod oséb z niepetnosprawnoscia,

5) tworzenie warunkow do przezwyciezania trudnych sytuacji zyciowych, ktorych
osoby z niepetnosprawnoscig nie mogg pokonaé wykorzystujgc mozliwosci
i Srodki wiasne,

6) zapewnienie wsparcia dla oséb z niepetnosprawnoscig i ich rodzin,
nieradzacych sobie w roznych sytuacjach zyciowych, przez dziatania statutowe
instytucji pomocy spotecznej,

7) tworzenie srodowiska fizycznego przyjaznego dla oséb z niepetnosprawnoscig
(usuwanie barier architektonicznych, komunikacyjnych i urbanistycznych).

8) stwarzanie mozliwosci do czynnego udziatu w zyciu kulturalnym, sporcie
i rekreaciji.

Program niniejszy jest kontynuacjg realizowanego od 2016 r. Miejskiego
Programu Dziatan na Rzecz Oséb Niepetnosprawnych w miescie Opolu na lata 2016
—2020, zatwierdzonego Uchwatg Nr XVI/300/15 Rady Miasta Opola z dnia
29 pazdziernika 2015 r. Wyniki dziatan przedstawiane w corocznych sprawozdaniach

i osiggane w tej materii efekty upewniajg o koniecznosci podejmowania podobnych
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dziatah na lata nastepne. Nalezy réwniez zaznaczyé, ze realizatorzy Programu

w petni wykonali swoje zadania.

Il Adresaci Programu

Kierunki dziatania zostaty skonstruowane w taki sposéb, aby mogty objg¢ swoim
zakresem catg zbiorowo$¢ oséb niepetnosprawnych niezaleznie od rodzaju dysfunkgciji,
stopnia niepetnosprawnosci oraz zrodta jej powstania. Program skierowany jest
zaréwno do 0so6b dorostych jak i dzieci i mtodziezy
z niepetnosprawnoscig. Ponadto program kieruje sie takze do rodzin os6b
niepetnosprawnych, gdyz ich zaangazowanie ma decydujgce znaczenie dla

rozwigzywania problemdéw tych osob.

V. Diagnoza

1. Dane demograficzne dotyczace osob niepetnosprawnych

Z danych pochodzgcych z ostatniego Narodowego Spisu Powszechnego
wynika, iz w 2011 roku osoby z niepetnosprawnoscig stanowity 12,2% ogétu ludnosci
kraju.

Niezmiernie trudno jest doktadnie okresli¢ liczbe osdb niepetnosprawnych
mieszkajgcych na terenie Miasta Opola, poniewaz informacje o0 osobach
niepetnosprawnych sg z reguty rozproszone w réznych instytucjach, a jednoczes$nie
mogg sie ze sobg wzajemnie pokrywaé. Orzecznictwo w naszym kraju realizowane
jest w ramach trzech systemow, tj.:

1) orzecznika ZUS, okreslajgcego zdolnos¢ do pracy orzekanego (catkowita
niezdolnos¢ do pracy i samodzielnej egzystencji, catkowita niezdolnos¢ do
pracy, czesciowa niezdolnos¢ do pracy),

2) orzecznictwa w powiatowych zespotach ds. orzekania
0 niepetnosprawnosci, ktore okreslajg stopien naruszenia sprawnos$ci
organizmu orzekanego (stopien znaczny, umiarkowany, lekki),

3) orzecznictwa branzowego (Kasa Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego,
orzecznictwo resortowe, gdzie okresla sie catkowitg bagdz czesciowag
niezdolnosc¢ do pracy).
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W efekcie o niepetnosprawnosci orzeka sie w niezaleznych od siebie
instytucjach, ktore nie wspotpracujg ze sobg z uwagi na brak rozwigzan systemowych,
stad trudnosci z pozyskaniem danych.

Dotychczas m.in. na potrzeby opracowania poprzedniego Programu
przyjmowano dane wynikajgce z Narodowego Spisu Powszechnego Ludnosci
i Mieszkan 2011. Wedlug Spisu w wojewodztwie opolskim byto 103,2 tys. osob
niepetnosprawnych, w tym 40.849 niepetnosprawnych biologicznie (tzn.
odczuwajgcych ograniczenie zdolnosci do wykonywania czynnosci podstawowych
stosownie do swojego wieku) oraz 62.304 osoby z niepetnosprawnoscig prawng
(posiadajgcych odpowiednie, aktualne orzeczenie wydane przez organ do tego
uprawniony). Stanowity one 10,2% ogdlnej liczby ludnosci wojewodztwa opolskiego,
podczas gdy w 2002 r. — 10,0%.

W kraju udziat ten uksztattowat sie na wyzszym poziomie i wyniést odpowiednio:
12,2% i 14,3%. W poréwnaniu z wynikami spisu przeprowadzonego
w 2002 r., liczba 0s6b niepetnosprawnych zmniejszyta sie w wojewddztwie opolskim o
3,6 tys.,, tj. o 3,4% (w kraju spadek odpowiednio: o 759,7 tys. i 0o 13,9%),
a w mieécie Opolu 0 2,2 tys., tj. 0 16,9%.

W okresie miedzyspisowym oprdocz zmian w ogoélnej liczbie niepetnosprawnych
zmniejszyta sie istotnie zbiorowos¢ oséb niepetnosprawnych prawnie. W 2011 r.
w wojewoddztwie opolskim takich osob byto 62,3 tys., podczas gdy w 2002 r. — 81,4
tys., co oznacza ubytek tej zbiorowosci o 23,5% (w kraju spadek o 29,6%).
W omawianym okresie zwiekszyta sie znaczgco liczba osob niepetnosprawnych tylko
biologicznie — w wojewoddztwie opolskim o 61,4%, do poziomu 40,8 tys. (w kraju
odpowiednio: 0 55,5% i 1565,6 tys.). Wsrdd ogolnej liczby osdb niepetnosprawnych
w wojewoddztwie opolskim oraz w miescie Opolu w 2011 r., podobnie jak w 2002 r.,
dominowaty kobiety. W 2011 r. niepetnosprawnych kobiet byto 54,8 tys. (j. 53,1%
wszystkich niepetnosprawnych), natomiast w 2002 r. — 553 tys. (51,8%).
W kraju kobiety stanowity 53,9% (w 2002 r. — 52,9%). Niepetnosprawnych mezczyzn
w 2011 r., podobnie jak w kraju, byto mniej niz kobiet, tj. 46,9% ogdlnej liczby
niepetnosprawnych.

W miescie Opolu w roku 2011 na 122.439 mieszkancow przypadaty 11.042
osoby niepetnosprawne, ktore stanowity 9,02% populacji. Liczbe te jednak nalezy
traktowac historycznie gdyz okreslenie petnej skali wystepowania niepetnosprawnosci

i zwigzanych z tym niedogodnosci i probleméw zaréwno dla sSrodowisk oso6b
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niepetnosprawnych jak i ich rodzin jest bardzo trudne i skomplikowane.

Trudnosci w uzyskaniu petnego spektrum danych dotyczgcych oso6b
niepetnosprawnych wynikajg z faktu, iz nie ma podmiotu, ktory w sposob kompleksowy
prowadzitby baze danych, peten monitoring, dokonywat analiz i aktualizacji danych
dotyczgcych o0soéb niepetnosprawnych i ich $rodowisk. Dziatajgce instytucje
I organizacje pozarzgdowe dysponujg jedynie pewnymi czgstkowymi, niejednokrotnie
zbieranymi dla wtasnych potrzeb. Skutkuje to brakiem rzeczywiste] wiedzy o liczbie
i strukturze populacji osob niepetnosprawnych na terenie miasta Opola.

Aby zobrazowa¢ mozliwie aktualng skale wystepowania niepetnosprawnosci
wsréd mieszkancéw miasta zebrano dane z Powiatowego Zespotu ds. Orzekania
o Niepetnosprawnosci w Opolu za lata 2016-2019. Analiza nie zawiera danych
z Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych oraz Kasy Rolniczych Ubezpieczen
Spotecznych.

Powiatowy Zespdt orzeka na wniosek osoby zainteresowanej lub jej
przedstawiciela ustawowego albo, za ich zgodg, na wniosek osrodka pomocy
spotecznej. Orzeczenie Powiatowego Zespotu, poza ustaleniem niepetnosprawnosci
lub stopnia niepetnosprawnosci, zawiera wskazania dotyczgce w szczegolnosci:

e odpowiedniego zatrudnienia uwzgledniajgcego psychofizyczne mozliwosci
danej osoby,

e szkolenia, w tym specjalistycznego,

e zatrudnienia w zaktadzie aktywnos$ci zawodowej,

e uczestnictwa w terapii zajeciowej,

e Kkoniecznosci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, srodki pomocnicze oraz
pomoce techniczne, utatwiajgce funkcjonowanie danej osoby,

e korzystania z systemu srodowiskowego wsparcia w samodzielnej egzystencji,
przez co rozumie sie Kkorzystanie z ustug socjalnych, opiekunczych,
terapeutycznych i rehabilitacyjnych swiadczonych przez sieé¢ instytucji pomocy
spotecznej, organizacje pozarzgdowe oraz inne placowki,

e koniecznosci statej lub dtugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku
ze znacznie ograniczong mozliwoscig samodzielnej egzystencji,

e Kkoniecznosci statego wspoétudziatu na co dzien opiekuna dziecka w procesie
jego leczenia, rehabilitacji i edukacji,

e spetnienia przez osobe niepetnosprawng przestanek okreslonych w art. 8 ust.

3a, pkt 1i 2 ustawy z dnia 20 czerwca 1997 r. Prawo o ruchu drogowym.
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Zespot orzeka jeden z trzech stopni niepetnosprawnosci, ktore stosuje sie do

realizacji celow okreslonych w ustawie o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz

zatrudnianiu osob niepetnosprawnych.

znaczny, do ktérego zalicza sie osobe z naruszong sprawnoscig organizmu,
niezdolng do pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy chronione;j
i wymagajgcg, w celu petnienia rol spotecznych, statej lub dtugotrwatej opieki
i pomocy innych osob w zwigzku z niezdolnoscig do samodzielnej egzystenciji.
umiarkowany, do ktérego zalicza sie osobe z naruszong sprawnoscig
organizmu, niezdolng do pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy
chronionej lub wymagajgcg czasowej albo czesciowej pomocy innych oséb
w celu petnienia rol spotecznych.

lekki, do ktorego zalicza sie osobe o naruszonej sprawnosci organizmu,
powodujgcej w sposbb istotny obnizenie zdolnosci do wykonywania pracy,
w porownaniu do zdolnosci, jakg wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach
zawodowych z petng sprawnoscig psychiczng i fizyczng, lub majgca
ograniczenia w petnieniu rél spotecznych dajgce sie kompensowacé przy
pomocy wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, Srodki pomocnicze lub
Srodki techniczne.

Orzeczenie ustalajgce stopien niepetnosprawnosci stanowi takze podstawe

do przyznania ulg i uprawnien dla oséb niepetnosprawnych m.in. w formie:

1)

2)

3)

4)

szkolen, stazu, prac interwencyjnych, przygotowania zawodowego dorostych,
badan  lekarskich lub  psychologicznych, studiow  podyplomowych
(zarejestrowani w powiatowym urzedzie pracy jako poszukujgcy pracy
niepozostajgcy

w zatrudnieniu);

Srodkbw PFRON na podjecie dziatalnosci gospodarczej, rolniczej albo na
whniesienie wkfadu do spétdzielni socjalnej;

uprawnienia do niepodejmowania pracy w porze nocnej i w godzinach
nadliczbowych;

dodatkowego urlopu wypoczynkowego w wymiarze 10 dni roboczych w roku
kalendarzowym (dla oséb zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego

stopnia niepetnosprawnosci).
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Z danych Powiatowego Zespotu ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci wynika,

ze na terenie miasta Opola w latach 2016-2019 wydano tgcznie osobom dorostym

4 081 orzeczenh o niepetnosprawnosci.

Tab. 1 Liczba wydanych orzeczen wg przyczyn niepelnosprawnosci w latach
2016-2020 przez Powiatowy Zespoét ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci

w Opolu
Stopien niepetnosprawnosci
L.P Symbol
znaczny umiarkowany lekki Razem

Rok 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019
1]/01-U 1 8 4| 6 4| 3 4| 6 2 0 0 3 41
2| 02-P 3 9| 22| 24| 86| 106| 118| 110| 19| 20| 29| 17| 563
3|03-L 0 1 4| 3| 15| 10| 18| 8| 25| 27| 18| 14| 143
4]04-0 11| 12| 15| 16 9 8| 12 5| 10| 4| 6 6| 114
5| 05-R 36| 30| 49| 66| 67| 118| 165| 141| 81| 82| 91| 85| 1011
6| 06-E 0] o 0 0 3 0 0 1| 17 8| 14| 13 56
7|07-s 15| 45| 73| 94| 31| 60| 57| 76| 30| 23| 44| 26| 574
8|08-T 8| 17| 16| 28| 11| 14| 15| 20 6 5 6 7| 153
9/09-M 13| 20| 26| 44| 26| 40| 50| 51| 14| 14| 10| 12| 320
10 | 10-N 77| 83| 118| 164| 68| 40| 68| 73| 40| 32| 33| 43| 839
11]11-I 10 7| 17| 30| 10| 22| 23| 24| 9| 17| 25| 32| 226
12|12-C 3 0 1 0 3 9 9 7 3 0 5 1 41

, RAZEM 177| 232| 345| 475| 333| 430| 539| 522| 256| 232| 281| 259| 4081

Zrodto: Dane Powiatowego Zespotu ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci w Opolu

WYJASNIENIE SYMBOLI

Przyczyny niepetnosprawnosci:

01- U- uposledzenie umystowe,

02- P- choroby psychiczne,

03- L- zaburzenia gtosu, mowy i choroby stuchu,

04- O- choroby narzadu wzroku,

05- R- uposledzenie narzadu ruchu,

06- E- epilepsja,

07- S- choroby uktadu oddechowego i krgzenia,

08- T- choroby uktadu pokarmowego,

09- M- choroby uktadu moczowo- ptciowego,

10- N- choroby neurologiczne,

11- | - inne, w tym schorzenia: endokrynologiczne, metaboliczne, zaburzenia

enzymatyczne, choroby zakazne i odzwierzece, zeszpecenia, choroby ukfadu

krwiotworczego,

12- C — catosciowe zaburzenia rozwojowe
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Tab. 2 Liczba orzeczen o niepetnosprawnosci wydanych w latach 2016-2019
z podziatem na pteé

LP |Symbol . Podziat wedtug ptci . _ Razem
Kobiety Mezczyzni

Rok 2016(2017|2018|2019|2016|2017|2018|2019
1/01-U 4 5 3 1 3 6 5| 14 41
2|02-P 49| 61| 70| 83| 59| 74| 99| 68 563
3/03-L 24| 19| 21| 16| 16| 19| 19 9 143
4104-0 18| 13| 20| 16| 12| 11| 13| 11 114
5|05-R 93| 118| 167| 180| 91| 112| 138| 112| 1011
6 |06-E 6 3 5 5/ 14 5 9 9 56
7/07-S 24| 47| 69| 95| 52| 81| 105| 101 574
8/08-T 9| 18| 18] 22| 16| 18| 19| 33 153
9/09-M 41| 62| 73| 85| 12| 12| 13| 22 320
10[10-N 91| 83| 123 139| 94| 72| 96| 141 839
11[11-l 14| 20| 37| 50| 15| 26| 28| 36 226
12]12-C 1 1 3 0 8 8| 12 8 41
RAZEM| 374| 450| 609| 692| 392| 444| 556| 564| 4081

Zrédto: Dane Powiatowego Zespotu ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci w Opolu

Z danych zawartych w powyzszych tabelach wynika, iz w latach 2016-2019

niepetnosprawnos¢ dotykata czesciej kobiety tj. 52% wydanych orzeczen. Wsrod

populacji najczestszg przyczyng niepetnosprawnosci byto: uposledzenie narzgdu

ruchu, choroby neurologiczne, choroby ukfadu oddechowego i krgzenia. Znaczny jest

réwniez przyrost wydanych orzeczen dot. choréb psychicznych.

Tab. 3 Liczba orzeczen o niepetnosprawnosci wydanych w latach 2016-2020
z podzialem na wiek wnioskodawcow

WIEK
L.P{Symbol

16-25 26-40 41-59 >60 Razem

Rok 2016|2017(2018(2019|2016(2017(2018|2019| 2016 |2017|2018| 2019 | 2016 |2017|2018| 2019
1{01-U 3 6 4/ 10 2 3 2 2 1 0 2 3 1 2 0 0 41
2|02-P 13| 14| 16| 21| 47| 43| 59| 52 37| 53| 60 42 11) 25 34 36| 563
3|03-L 0 2 3 2 2 3 2 8| 10| 13 30 23] 22 14| 143
4(04-0 1 0 3 0 4 1 2 1 9 6 7 5 16 17 21 21 114
5[05-R 6] 11 2 4 10( 11 18| 17 59| 66| 72 63| 109( 142 213 208( 1011
6|06-E 1 0 1 2l 11 4 4 8 3 7 5 0 1 2 1 56
7|07-S 0 1 4 0 5 6 9 33] 29| 42 25 39 93] 122 162| 574
8|08-T 2 1 0 1 1 3 1 4 11 10 11 12 11 22| 25 38| 153
9|09-M 0 0 2 1 5 3] 12 30 30| 39 36 21| 39| 42 58| 320
10|10-N 10 6] 10 9| 16| 13| 17| 17 50 38| 51 58 109| 98| 141 196| 839
11)11-1 6 8 6] 14 2 6] 15| 12 14 15| 25 19 71 17 19 41| 226
12|12-C 8 9] 13 7 1 2 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 41
RAZEM 50| 58| 64| 71| 102] 99| 129| 133| 260 260 329 277 354| 479| 641 775 4081

Zrédto: Dane Powiatowego Zespotu ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci w Opolu
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Z powyzszych danych wynika, iz najwiekszg populacje os6b orzekanych
w Powiatowym Zespole ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci stanowig osoby w wieku
powyzej 60 roku zycia oraz osoby wieku 41 do 59 lat, odpowiednio 55% i 28% ogétu,
jak wspomniano wyzej najczestszymi przyczynami niepetnosprawnosci sg
schorzenia/uposledzenia narzadu ruchu oraz neurologiczne. Nasuwa to wniosek, iz
priorytetem do realizacji w ramach systemowych rozwigzan miasta Opola na rzecz
0s6b niepetnosprawnych jest usuwanie barier funkcjonalnych w strefie publicznej jako
warunku aktywnego uczestnictwa osob niepetnosprawnych w zyciu spotecznym.
Podkreslenia wymaga réwniez fakt, ze 26% wydanych orzeczen w stosunku do oséb
w wieku 16-25 dotyczy choréb i zaburzen psychicznych. Biorgc pod uwage zapasé
w psychiatrii dzieciecej i mitodziezy nalezy w szczegolny sposob zadbac
o profilaktyke zdrowia psychicznego mieszkancow Miasta co moze przyczyni¢ sie do

mniejszej liczby orzekanych przypadkdéw w przysztoSci.

Tab. 4 Orzeczenia Miejskiego Zespotu ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci dot.
osob ponizej 16 roku zycia

Lp. Przyczyny niepetnosprawnosci Rokfliczba orzeczen Razem

2016|2017 (2018|2019
1| Uposledzenie umystowe 3 2 1 3 9
2 | Choroby psychiczne 3| 10 4 11 28
Zaburzenia gtosu, mowy, choroby 33

3 | stuchu 8 9 9 7
4 | Choroby narzgdu wzroku 7 1 3 3 14
5| Schorzenia narzadu ruchu 7 8 6 8 29
6 | Epilepsja 4 3 4| 4 15
Choroby uktadu oddechowego i 33

7 | krgzenia 7 6 9| 11
8 | Choroby uktadu pokarmowego 3 0 1 2 6
Choroby uktadu MOCZOWO- 14

9 | pticiowego 9 3 1 1
10 | Choroby neurologiczne 22| 33| 27| 23 105
11 |Inne 24| 22| 27| 19 92
12 | Catosciowe zaburzenia rozwojowe 24| 48| 64| 56 192
RAZEM 121| 145| 156| 148 570

Zrédto: Dane Powiatowego Zespotu ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci w Opolu
Z powyzszego zestawienia wynika, ze gtdwnymi  przyczynami
niepetnosprawnosci dzieci sg catosSciowe zaburzenia rozwojowe oraz choroby

neurologiczne.
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Tab. 5 Orzeczenia o niepetnosprawnosci wydane w Ilatach 2016-2019

z zaznaczeniem aktywnosci zawodowej

wg zatrudnienia

pracujacy niepracujgcy Razem

L.P | Symbol = 672017 20182019 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019
1]01-U 1] o] o] 3| 6| 11| 8| 12| 41
2[02-P 26| 38| 44| 31| 82| 97| 125| 120 563
3]03-L 71 5| 10| 8| 33| 33| 30| 17| 143
4]04-0 o| 1| 6| 2| 21| 23] 27| 25| 114
5|05-R 44| 52| 54| 44| 140| 178| 251 248| 1011
6| 06-E 71 4] 4| 5| 13| 4| 10| 9| 56
7]07-s 10| 25| 19| 19| 66| 103| 155| 177| 574
8|08-T 5| 7| 2| 8| 20| 29| 35| 47| 153
9|09-M 21| 23| 28| 36| 32| 51| 58| 71| 320
10| 10-N 29| 20| 31| 31| 156| 135| 188| 249| 839
11]11-1 4] 11| 26| 20| 25| 35| 39| 66| 226
12]12-C ol o| 2| o] o o 13| 8| a1
RAZEM| 163| 186| 226| 207| 603| 708| 939|1049| 4081

Zrédto: Dane Miejskiego Zespotu ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci w Opolu

Na podstawie danych Tab. Nr 5 widzimy, ze 19% sposrod osob, ktére uzyskaty
orzeczenie byto zatrudnionych. Na przestrzeni lat 2016 - 2019 - liczba oséb
zatrudnionych z niepetnosprawnoscig wzrosta blisko 0 27%. Natomiast 81% populacji
pozostawato bez zatrudnienia na otwartym rynku pracy.

W zwigzku z tym bardzo waznym dziataniem jest dgzenie do ograniczania
bezrobocia wsrdod oséb niepetnosprawnych, ktdrzy stanowig grupe ryzyka zagrozong
zjawiskiem  diugotrwatego  bezrobocia. Rehabilitacia ~ zawodowa  0sob
niepetnosprawnych obejmuje gtéwnie dziatania w celu zapewnienia im poradnictwa,
doskonalenia zawodowego oraz profesjonalnego posrednictwa pracy, szczegodlnie
poprzez zachecanie pracodawcéw do zatrudniania o0séb niepetnosprawnych
[ dostosowanie warunkow pracy do mozliwosci tych 0sob.
W programie zostaty uwzglednione dziatania w zakresie wyréwnywania szans osob
niepetnosprawnych na rynku pracy, umozliwiajgce tej grupie spotecznej dostep
zarbwno do otwartego jak i chronionego rynku pracy oraz szeroko rozumiang
integracje spoteczng.

Podstawowym warunkiem utrzymania odpowiedniej kondycji spotecznej oséb
niepetnosprawnych jest ich niezaleznos¢ finansowa. Samodzielnos¢ finansowa
zapewnia osobom niepetnosprawnym odpowiedni poziom rehabilitacji spotecznej

poprzez brak ograniczen w petnieniu rol spotecznych ich samych oraz cztonkéw ich
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rodzin. Z kolei podstawg ich zatrudnienia oraz uzyskania samodzielnosci finansowej
jest solidne wyksztatcenie tych osob zwigkszajgce szanse na zatrudnienia zarowno

w warunkach pracy chronionej oraz na otwartym rynku pracy.

2. Dziatania miasta Opola w zakresie rehabilitacji spotecznej, zawodowej oséb
niepetnosprawnych oraz w zapewnianiu dostepnosci osobom ze

szczegolnymi potrzebami.

Rehabilitacia o0s6b  niepetnosprawnych  oznacza  zespot  dziatan,
w szczegodlnosci organizacyjnych, leczniczych, psychologicznych, technicznych,
szkoleniowych, edukacyjnych i spotecznych, zmierzajgcych do osiggniecia, przy
aktywnym uczestnictwie tych osob, mozliwie najwyzszego poziomu ich
funkcjonowania, jakosci zycia i integracji spotecznej (art. 7 ust. 1 ustawy
o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu osob niepetnosprawnych).

Zapewnienie dostepnosci dla oséb ze szczegdlnymi potrzebami polega na
likwidacji barier architektonicznych, cyfrowych oraz informacyjno-komunikacyjnych, co
reguluje art. 6 ustawy z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnianiu dostepnosci osobom ze

szczegolnymi potrzebami.

Rehabilitacja spoteczna.

Rehabilitacja spoteczna ma na celu umozliwianie osobom niepetnosprawnym
uczestnictwa w zyciu spotecznym. Przez uczestnictwo wzyciu spotecznym rozumie sie
mozliwos¢ petnienia rol spotecznych oraz pokonywanie barier w szczegolnosci
psychologicznych, architektonicznych, urbanistycznych, transportowych
i w komunikowaniu sie. Rehabilitacja spoteczna realizowana jest przede wszystkim
przez:

1) wyrabianie zaradnosci osobistej i pobudzanie aktywnosci spotecznej osoby

niepetnosprawnej,

2) wyrabianie umiejetnosci samodzielnego wypetniania rol spotecznych,

3) likwidacje barier, w szczegodlnosci architektonicznych, transportowych,

technicznych, w komunikowaniu sie i dostepie do informaciji,

4) ksztattowanie w spoteczenstwie wtasciwych postaw | zachowan

sprzyjajgcych integracji z osobami niepetnosprawnymi.
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Zadania z zakresu rehabilitacji spotecznej, finansowane sg w gtéwnie ze
Srodkow Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych.

Srodki finansowe PFRON przekazywane sg samorzadowi na dany rok
kalendarzowy. Wysoko$¢ srodkow przypadajgcych dla miasta Opola wyliczana jest
zgodnie z rozporzgdzeniem Rady Ministréw z dnia 13 maja 2003 roku w sprawie
algorytmu przekazywania srodkow Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob
Niepetnosprawnych samorzgdom wojewddzkim i powiatowym (t.j. Dz.U. 2019 poz.
1605.).

Srodki przeznaczane sg na dofinansowanie:

e uczestnictwa o0sOb niepetnosprawnych i ich opiekundbw w turnusach
rehabilitacyjnych.

e sportu, kultury, rekreaciji i turystyki oséb niepetnosprawnych,

e zaopatrzenia w sprzet rehabilitacyjny, przedmioty ortopedyczne i srodki
pomocnicze, przyznawane osobom niepetnosprawnym na podstawie
odrebnych przepisow,

e likwidacji barier architektonicznych, w komunikowaniu sie i technicznych,
w zwigzku z indywidualnymi potrzebami osob niepetnosprawnych

e ustug ttumacza jezyka migowego lub ttumacza przewodnika.
Rehabilitacja zawodowa.

Rehabilitacja zawodowa ma na celu uftatwienie osobom niepetnosprawnym
uzyskanie i utrzymanie odpowiedniego zatrudnienia oraz awansu zawodowego przez
umozliwienie jej korzystania z poradnictwa zawodowego, szkolen zawodowych
i systemu posrednictwa pracy.

Do osiggniecia powyzszego celu niezbedne jest:

e dokonanie oceny zdolnosci do pracy (przeprowadzanie badan lekarskich
i psychologicznych oraz ustalenie kwalifikacji, doswiadczen zawodowych, uzdolnien
i zainteresowan),

e prowadzenie poradnictwa zawodowego,

e przygotowanie zawodowe uwzgledniajgce perspektywy zatrudnienia,

e dobdr odpowiedniego miejsca pracy i jego wyposazenie,
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e okreslenie srodkéw technicznych umozliwiajgcych lub utatwiajgcych wykonywanie
pracy.
Dziatalnos¢ Miasta Opola poprzez podlegte jednostki oraz organizacje

pozarzgdowe polega na:

e kierowaniu na szkolenia.

e kierowaniu na studia podyplomowe.

e kierowaniu na roboty publiczne.

e kierowaniu na prace spotecznie uzyteczne.

e kierowaniu na staze.

e dofinansowaniu podjecia dziatalno$ci gospodarczej.

¢ refundacji na utworzenie miejsc pracy.

¢ dofinansowaniu wynagrodzenia.

e tworzeniu miejsc reintegracji spotecznej i zawodowej

e prowadzeniu Warsztatow Terapii Zajeciowej

e prowadzeniu Zaktadow Aktywnosci Zawodowe;j

Pozostate dziatania na rzecz oséb niepetlnosprawnych finansowane ze
srodkéw Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych

realizowane przez Miasto Opole.

Program ,,Aktywny Samorzad”.

Celem gtéwnym programu jest wyeliminowanie lub zmniejszenie barier
ograniczajgcych uczestnictwo o0séb niepetnosprawnych w zyciu spotecznym,
zawodowym i w dostepie do edukacji.

Adresatami programu sg osoby niepetnosprawne z terenu miasta Opola. Formy
wsparcia przewidziane w programie dotyczg: likwidacji barier ograniczajgcych
spoteczne i zawodowe funkcjonowanie oséb niepetnosprawnych oraz umozliwiajg
podjecie nauki na poziomie wyzszym, poprzez dofinansowanie kosztéw edukacji na

poziomie szkoty policealnej, kolegium lub szkoty wyzszej.

str. 17



Program wyréwnywania szans miedzy regionami

Celem strategicznym programu jest wyrdwnywanie szans oraz zwiekszenie

dostepu o0sbb niepetnosprawnych do rehabilitacji zawodowej i spotecznej poprzez:

1. przystosowanie czesci wspolnych wielorodzinnych budynkéw mieszkalnych
zarzgdzanych przez gminy, towarzystwa budownictwa spotecznego, wspaolnoty
mieszkaniowe i spotdzielnie mieszkaniowe zapewniajgce dostepnos¢ do lokali
mieszkalnych oséb niepetnosprawnych zamieszkujgcych te budynki;

2. zwiekszenie dostepnosci dla osob niepetnosprawnych urzeddéw, placowek
edukacyjnych oraz srodowiskowych domoéw samopomocy;

3. zatrudnienie o0soOb niepetnosprawnych w nowotworzonych spotdzielniach
socjalnych oséb prawnych;

4. zwiekszenie mozliwosci uzyskania wsparcia dla projektéw gmin i powiatéw oraz
organizacji pozarzgdowych dotyczacych aktywizacji i/lub integracji osob
niepetnosprawnych;

5. zmniejszenie barier transportowych, ktére napotykajg osoby niepetnosprawne;

6. zwiekszenie dostepnos$ci warsztatbw terapii zajeciowej dla 0so6b
niepetnosprawnych na terenach powiatow pozbawionych tych placowek oraz
przeciwdziatanie degradacji infrastruktury warsztatéw terapii zajeciowej na
terenach powiatow, gdzie te placéwki funkcjonujg;

7. zwiekszenie aktywnosci samorzagdow powiatowych w dziataniach dotyczgcych

aktywizacji zawodowej osob niepetnosprawnych.

Program ,,Pomoc osobom niepetnosprawnym poszkodowanym w wyniku

zywiotu lub sytuacji kryzysowych wywotanych chorobami zakaznymi”

Celem programu jest zapewnienie pomocy osobom niepetnosprawnym
poszkodowanym na skutek dziatania zywiotu lub wystgpienia sytuacji kryzysowych
spowodowanych chorobami zakaznymi na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,
a takze objecie wsparciem samorzgdow powiatowych, ktore w wyniku sytuacji
kryzysowych wywotanych chorobami zakaznymi uruchomity dodatkowe wsparcie dla

0sOb niepetnosprawnych.
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Zapewnienie dostepnosci osobom ze szczegolnymi potrzebami.

Dostepnosc¢ to wiasciwos¢ srodowiska (przestrzeni fizycznej, rzeczywistosci
cyfrowej, systemow informacyjno-komunikacyjnych, produktow, ustug), ktéra pozwala
osobom z trudnosciami funkcjonalnymi (fizycznymi, poznawczymi) na korzystanie
Z niego na zasadzie rownosci z innymi. Dostepnos¢ jest dla wielu oséb warunkiem
prowadzenia niezaleznego zycia i uczestnictwa w zyciu spotecznym i gospodarczym
kraju, spotecznosci lokalnej, szkoty czy miejsca pracy. Bariery funkcjonalne to brak
dostepnosci lub utrudnienie w korzystaniu przez osobe niepetnosprawng
z przestrzeni zyciowej cztowieka. Na te przestrzeh zyciowg sktada sie architektura,
urbanistyka, komunikowanie sie, transport oraz urzgdzenia techniczne. Jej
udostepnienie jest warunkiem integracji spotecznej oséb niepetnosprawnych. Innymi
stowy, mozliwos¢ aktywnego uczestnictwa osoOb niepetnosprawnych w zyciu
spotecznym jest uwarunkowana uprzednig likwidacjg istniejgcych barier.

Na samorzady terytorialne kazdego szczebla zostat natozony ustawowy
obowigzek zapewnienia przedmiotowej dostepnosci. Ustawa okresla czasowy

harmonogram dziatan oraz mozliwe zrodta finansowania.

V. Analiza SWOT

Analiza SWOT jest jedng z podstawowych metod analizy strategicznej, moze
by¢ takze wykorzystywana w dziatalnosci doradczej, jako technika diagnozy
organizacji. Mozna jg stosowac z powodzeniem do dowolnego przedsiewziecia tgcznie
z programowaniem strategicznym. Nazwa metody jest akronimem angielskich stow
strengths (mocne strony), weaknesses (stabe strony), opportunities (szanse
potencjalne lub zaistniate w otoczeniu), threats (zagrozenia prawdopodobne lub
istniejgce w otoczeniu). Jej istotg jest identyfikacja czynnikow, ktdére mogg wptywaé na

przedsiewziecie oraz posegregowanie ich na cztery grupy, a mianowicie:
MOCNE STRONY — wewnetrzne uwarunkowania, ktére stanowig mocne strony

Miasta, a ktorych podtrzymywanie bedzie prowadzi¢ do dalszego rozwoju

w przysztosci. Stanowig one potencjat Miasta;
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SEABE STRONY- wewnetrzne uwarunkowania, ktoére z kolei nie wnoszg nic nowego
do rozwoju Miasta, powodujg jego stabszy rozwaj i opozniajg podejmowanie réznych

dziatan. Wazne aby przeciwdziata¢ ich szkodliwemu rozwojowi;

SZANSE - uwarunkowania zewnetrzne, sg one zewnetrznymi czynnikami
niezaleznymi od dziatalno$ci Miasta. Majg one jednak pozytywny wptyw na dalsze jego
losy dlatego branie ich pod uwage i podjecie odpowiednich dziatan w kierunku ich

rozwoju.

ZAGROZENIA — uwarunkowania zewnetrzne, ktére jak powyzsze sg czynnikami
niezaleznymi, ale ich funkcjonowanie wptywa niekorzystnie na rozwdj polityki

spotecznej powiatu, dlatego nalezy ich unikac.

Celem analizy SWOT jest okreslenie wewnetrznego potencjatu Miasta w oparciu
o stabe i mocne strony moggce mie¢ wptyw na podejmowane dziatania oraz prognoza
strategii postepowania w celu minimalizacji zagrozen, wykorzystania szans i zmian
w kontekscie poprawy jakosci zycia osob niepetnosprawnych oraz zwiekszenia ich

aktywnosci zawodowej i spoteczne;.

Analiza SWOT Miasta Opola w kontekscie poprawy jakosci zycia osob
niepetnosprawnych oraz zwiekszenia ich aktywnosci zawodowej i spotecznej.

MOCNE STRONY SLABE STRONY

CZYNNIK WEWNETRZNY CZYNNIK WEWNETRZNY

1. Dziatania wspierajgce rozwoj 1. Ograniczone srodki finansowe na
rynku pracy dla osob realizacje zadan z zakresu
niepetnosprawnych. rehabilitacji zawodowej i

2. Dobra organizacja pracy Urzedu spotecznej oséb
Miasta Opola oraz jednostek niepetnosprawnych.
organizacyjnych w zakresie 2. Starzejgce sie spoteczenstwo.
wsparcia osob z 3. Niewystarczajgca baza zaktaddéw
niepetnosprawnosciami i ich opiekunczo-leczniczych.
rodzin 4. Niewystarczajgca liczba miejsc w

3. Wsparcie finansowe dla oséb placowkach wsparcia dziennego.
niepetnosprawnych z PFRON 5. Niski poziom wyksztatcenia
oraz budzetu Miasta Opola. bezrobotnych osob

4. Pozyskiwanie srodkéw niepetnosprawnych.
pozabudzetowych na realizacje 6. Brak mieszkan chronionych dla
zadan w zakresie pomocy 0sbb niepetnosprawnych.
spotecznej, aktywizacji 7. Brak podmiotow ekonomii
bezrobotnych osbéb spoteczne;.

niepetnosprawnych.
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9.

Realizacja programéw celowych
PFRON.

Otoczenie programowe —
problem niepetnosprawnosci
ujety w licznych dokumentach
strategicznych na poziomie
miasta, wojewodztwa i kraju.
Dobrze rozwinieta sie¢
organizacji pozarzgdowych
dziatajgcych na rzecz wsparcia
0sOb niepetnosprawnych.
Doswiadczona i dobrze
wykwalifikowana kadra jednostek
realizujgcych zadania na rzecz
0sOb niepetnosprawnych.
Funkcjonowanie DPS, WTZ,
SDS, ZAZ.

10.Zapewnienie wsparcia

psychologicznego dla osob
niepetnosprawnych.

11.Dostepnos¢ opieki medycznej.
12.Wdrazanie i realizacja

programow edukacyjnych i
wychowawczych majgcych na
celu poznanie problemoéw osob
niepetnosprawnych.

13. Szeroki wachlarz dziatan

realizowanych na rzecz oséb
niepetnosprawnych.

8. Bariery architektoniczne,
urbanistyczne, transportowe
I edukacyjne.

9. Niepetna diagnoza zjawiska
niepetnosprawnosci w miescie
Zwigzana z niespojnym
systemem orzekania.

10.Ograniczona dostepnosc¢ do
ustug rehabilitacji leczniczej.

11.Nie w petni dostosowana
infrastruktura do potrzeb oséb
niepetnosprawnych.

12.Niewystarczajgce srodki
finansowe na systematyczne
szkolenia kadry zajmujacej sie
problematykg oséb
niepetnosprawnych.

SZANSE

CZYNNIK ZEWNETRZNY

ZAGROZENIA

CZYNNIK WEWNETRZNY

. Podniesienie swiadomosci

spotecznej w zakresie uznania
prawa osob niepetnosprawnych
do petnej integracji ze
spoteczenstwem oraz mozliwosci
egzekwowania przystugujgcych
im praw oraz wzrastajgca
spoteczna akceptacja osob
niepetnosprawnych w srodowisku
lokalnym.

Dostep do finansowania inicjatyw
na rzecz oséb
niepetnosprawnych z funduszy
UE i innych.

1. Stabe zrozumienie potrzeb oséb
niepetnosprawnych.

2. Czeste zmiany przepisow dot.
0sOb niepetnosprawnych,
skomplikowane procedury,
nadmierna biurokracja.

3. Wazrost liczby oséb
niepetnosprawnych.

4. Ryzyko wzrostu liczby oséb
niepetnosprawnych
wymagajgcych opieki i
pielegnaciji.

5. Wypalenie zawodowe kadry
realizujgcej zadania na rzecz
0s06b niepetnosprawnych.
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3. Wozrost jakosci zycia os6b z
niepetnosprawnosciami.

4. Baza lokalowa na dziatalnos¢ na
rzecz osob niepetnosprawnych.

5. Wspieranie lokalnych
przedsiebiorcow poprzez
doradztwo, edukacje.

6. Wzrost znaczenia organizaciji
pozarzgdowych w realizacji
zadan publicznych.

7. Realizacja programow na rzecz
0sOb niepetnosprawnych.

8. Podnoszenie kwalifikacji przez
kadre realizujgcg zadania na
rzecz osob niepetnosprawnych

9. Podwyzszanie poziomu
wyksztatcenia i zdobywanie
nowych kwalifikacji przez osoby
niepetnosprawne.

10. Likwidowanie barier
architektonicznych w miejscu
zamieszkania oséb
niepetnosprawnych oraz w
budynkach uzytecznosci
publicznej.

11.Tworzenie klas integracyjnych.

12.Nowe miejsca pracy dla oséb
niepetnosprawnych.

6. Niewystarczajgca liczba miejsc
dla os6b niepetnosprawnych.

7. Zagrozenie wykluczeniem
spotecznym osob
niepetnosprawnych.

8. Zmiana struktury spoteczenstwa
z wyraznym zwiekszeniem sie
liczby oséb starszych,
niepetnosprawnych przy
rownoczesnym wzroscie
emigracji ludzi mtodych oraz
spadku liczby urodzin.

9. Brak wystarczajgcej opieki
lekarskie;.

10.Brak mozliwosci swobodnego
przemieszczania sie, poruszania
sie i komunikowania sie przez
osoby niepetnosprawne.

11.Koniecznos¢ ponoszenia
kosztéw zwigzanych z
zatrudnieniem nowych
pracownikow do realizaciji
dodatkowych zadan.

VI. Cele operacyjne i zadania do realizacji

Na podstawie dotychczasowych doswiadczen podczas realizacji poprzedniego
Programu oraz po uwzglednieniu uwag realizatorow, a takze wynikow

przeprowadzonych konsultacji spotecznych przyjmuje sie nastepujgce Cele dziatan:

Cel 1. Ksztaltowanie i rozwijanie sSwiadomosci spotecznej w zakresie
wiasciwego, postrzegania powszechnego problemu niepetnosprawnosci.
Zadania:

1) zagwarantowanie warunkéw do udzialu o0séb niepetnosprawnych
w imprezach organizowanych przez miasto Opole poprzez organizacje
warunkow otoczenia fizycznego oraz dbanie o szeroki dostep do informacji np.
promocja imprez w miejscach szczegdlnie odwiedzanych przez osoby

niepetnosprawne;
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2)

3)

4)

5)
6)

aktualizacja i modyfikacja oficjalnej strony internetowej miasta czynigca jg
dostepng dla osob stabo widzgcych i niewidzgcych oraz aktualizacja podstrony
dotyczgcej problemoéw pomocy spotecznej i 0sOb niepetnosprawnych
(w zakresie informacji o ulgach, uprawnieniach i formach pomocy);
prowadzenie dziatan informacyjnych poprzez ulotki, broszury, programy
w mediach o prawach i uprawnieniach oséb niepetnosprawnych;

dorazne organizowanie punktéw informacji dla oséb niepetnosprawnych
podczas imprez miejskich z udziatem duzych grup mieszkancéw;

promowanie osiggnie¢ osob niepetnosprawnych.

podnoszenie swiadomosci spotecznosci lokalnej w zakresie ograniczen

i problemdw 0sob niepetnosprawnych

Cel 2. Pomoc w zakresie zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, srodki

pomocnicze i sprzet rehabilitacyjny.

Zadania:

1)

2)

prowadzenie poradnictwa dla osob niepetnosprawnych, ich rodzin i opiekunow
oraz udzielanie informacji pracownikom socjalnym i przedstawicielom
organizacji pozarzgdowych w zakresie zasad zaopatrzenia w przedmioty
ortopedyczne srodki pomocnicze oraz sprzet rehabilitacyjny, a takze dostepu
do lecznictwa i rehabilitacji;

rozdziat sSrodkow przeznaczonych na zaopatrzenie w przedmioty ortopedyczne,

Srodki pomocnicze i sprzet rehabilitacyjny.

Cel 3. Likwidacja barier architektonicznych, technicznych, transportowych oraz

w komunikowaniu.

Zadania:

1)

2)
3)
4)
5)

dostosowywanie mieszkan do indywidualnych potrzeb os6b niepetnosprawnych
poprzez likwidacje barier architektonicznych, technicznych;

poprawa warunkow spotecznej komunikacji osob niepetnosprawnych;
dostosowanie transportu miejskiego do potrzeb osob niepetnosprawnych;
prowadzenie specjalistycznego transportu dla oséb niepetnosprawnych;
zapewnienie dostepnosci architektonicznej, cyfrowej oraz informacyjno-

komunikacyjnej dla oséb ze szczegolnymi potrzebami
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Cel 4. Wyréwnywanie szans w dostepie dzieci i mtodziezy niepetnosprawnej do
nauki
Zadania:

1) zapewnienie ksztatcenia zgodnie z indywidualnymi potrzebami rozwojowymi

2)

3)

4)

5)

6)

7)

i edukacyjnymi dzieci i mtodziezy z niepetnosprawnoscig poprzez umozliwienie
nauki w dostepnym zakresie;

dostosowanie oferty ksztatcenia integracyjnego oraz edukacji wigczajgcej
do potrzeb dzieci i mtodziezy z niepetnosprawnoscig;

zapewnienie korzystania ze specjalnych form pracy dydaktycznej,
z pomocy psychologiczno-pedagogicznej oraz ze specjalistycznej pomocy
i opieki;

zapewnienie warunkow do rozwoju osobowosciowego dzieci i miodziezy
Z niepetnosprawnoscia;

dostosowanie warunkéw edukacji do potrzeb osob z niepetnosprawnos$cig
poprzez usuwanie barier architektonicznych i transportowych;

doposazenie szkot realizujgcych ksztatcenie specjalne w sprzet i urzgdzenia do
nauki oraz rehabilitacji na miare potrzeb i oczekiwan oséb niepetnosprawnych
i ich opiekundw;

zapewnienie oferty doskonalenia zawodowego dla kadry pedagogicznej
pracujgcej z uczniami niepetnosprawnymi oraz wsparcia w zakresie wdrazania

specjalnych form pracy z dzie¢mi z niepetnosprawno$ciag.

Cel 5. Zapewnienie podstawowych potrzeb socjalnych umozliwiajagcych peine

uczestnictwo w zyciu spotecznym.

Zadania:

1) wsparcie dotyczgce warunkdéw socjalno — bytowych;

2) pomoc w rozwigzywaniu problemow osoéb niepetnosprawnych iich rodzin, w tym
poprzez umozliwienie specjalistycznej informacji i poradnictwa prawnego;

3) tworzenie warunkéw petnej dostepnosci do ustug opiekunczych
i specjalistycznych;

4) szkolenie wolontariuszy w zakresie opieki nad osobami niepetnosprawnymi;

5) promocja zdrowego stylu zycia;

6) Swiadczenie specjalistycznych ustug w tym ttumacza jezyka migowego

i transportu dla oséb z problemami ruchowymi.
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7
8)

9)

wsparcie srodowiskowe i socjalne;

zapewnienie opieki wytchnieniowej dla rodzin oséb z niepetnosprawnoscig
w stopniu znacznym;

dostep do mieszkan chronionych i mieszkan wspomaganych dla osob

niepetnosprawnych;

10) zapewnienie ustug asystenckich dla oséb niepetnosprawnych,

Cel 6. Zapewnienie osobom niepetnosprawnym szerszego dostepu do

rehabilitacji spotecznej, kultury, sportu, rekreacji i turystyki.

Zadania:

1)
2)

3)
4)

Cel 7.

zapewnienie uczestnictwa w warsztatach terapii zajeciowej i o$rodkach
wsparcia;

administrowanie dofinansowaniami do turnuséw rehabilitacyjnych;
umozliwienie udziatu osob niepetnosprawnych w imprezach masowych;
dofinansowanie i promowanie sportu, rekreacji i turystyki o0séb

niepetnosprawnych.

Zwiekszenie aktywnosci zawodowej oséb niepetnosprawnych.

Zadania:

1)
2)
3)
4)
5)

6)

7

8)

pomoc finansowa w rozpoczeciu samodzielnej dziatalnosci gospodarczej;
wsparcie readaptacji zawodowej oséb niepetnosprawnych;

poradnictwo zawodowe dla 0séb niepetnosprawnych;

promocja zatrudnienia oséb niepetnosprawnych;

pomoc finansowa w przystosowaniu stanowisk pracy do potrzeb osoéb
niepetnosprawnych;

udzielanie osobom niepetnosprawnym pozyczek na rozpoczecie dziatalnosSci
gospodarczej albo rolniczej;

udzielanie dofinansowania do oprocentowania kredytéw bankowych
zaciggnietych przez osoby niepetnosprawne;

zwrot kosztow wyposazenia stanowiska pracy pracodawcy.
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Cel 8. Wspodtpraca z organizacjami pozarzagdowymi i innymi podmiotami

dzialajgcymi na rzecz oséb niepetnosprawnych.

Zadania:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7

8)

VIl

realizacja wypracowanego modelu konsultacji spotecznych w zakresie
rozwigzan dotyczacych 0soOb niepetnosprawnych wspolnie
z reprezentatywnym przedstawicielstwem tego srodowiska;

promocja pracy spotecznej os6b dziatajgcych w organizacjach pozarzadowych,;
powierzanie zadan w zakresie pomocy spotecznej i wsparcia dla osob
niepetnosprawnych organizacjom pozarzgdowym i innym uprawnionym
podmiotom;

wspieranie aplikacji organizacji pozarzgdowych o srodki pomocowe krajowe
i Unii Europejskiej;

biezgce informowanie os6b niepetnosprawnych i organizacji pozarzgdowych
o dziataniach do nich kierowanych;

doskonalenie wspotpracy instytucji samorzgdowych z organizacjami
pozarzgdowymi w celu realizacji zadan publicznych oraz ustalenia potrzeb
niepetnosprawnych mieszkancéw Opola;

dbatos¢ o réwnouprawnienie i eliminowanie dyskryminacji w realizacji zadan
publicznych na rzecz mieszkancéw Miasta Opola;

wsparcie prawne i organizacyjne organizacji pozarzgdowych dziatajgcych na

rzecz osob niepetnosprawnych.

Zasady funkcjonowania Programu i ewaluacja.

Z uwagi na zmieniajgce sie otoczenie prawne oraz pojawiajgce sie nowe

mozliwosci nalezy pozostawi¢ otwarty charakter Programu, ktéry bedzie podlegat

ewaluacji w zaleznosci od pojawiajgcych sie potrzeb. Planowane jest przyjecie przez

Rade Ministréw dokumentu pn. ,Strategia na rzecz Osob z Niepetnosprawnosciami na

lata 2020-20307, ktora okresli nowatorskie dziatania na rzecz osob niepetnosprawnych.

Trwajg réwniez prace nad ujednoliceniem systemu orzekania oraz przyjeciem nowej

ustawy, ktéra w sposob systemowy zbierze wszelkie aspekty prawne.

Szczegdtowe sposoby wykonania zadan okres$li harmonogram realizacji zadan

na kazdy rok kalendarzowy, przyjmowany do realizacji zarzgdzeniem Prezydenta

Miasta Opola.
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Koordynatorem realizacji Programu bedzie Wydziat Polityki Spotecznej Urzedu

Miasta Opola.

1. Monitoring Programu obejmowat bedzie nastepujgce dziatania:
1) systematyczne zbieranie danych liczbowych oraz informacji dotyczgcych
realizacji celow operacyjnych,
2) prowadzenie corocznych analiz i sporzgdzanie sprawozdan umozliwiajgcych
porownanie danych tematycznych i liczbowych,
3) ocene stopnia osiggnietych rezultatéw oraz okreslenie stopnia wykonania
przyjetych celéw i dziatan w tym wykorzystania srodkow,
4) ocene rozbieznosci pomiedzy przyjetymi celami i dziataniami a osiggnietymi
rezultatami,
5) analize przyczyn rozbieznosci oraz identyfikacje obszarow wymagajgcych

podjecia dziatan interwencyjnych.

2. Informacja z wykonania w danym roku zadan Programu przedktadana bedzie
Wojewodzie Opolskiemu, Radzie Miasta Opola oraz Powiatowej Spotecznej Radzie

Do Spraw Oséb Niepetnosprawnych.

VIII. Realizatorzy Programu:
1) wydziaty Urzedu Miasta Opola,
2) jednostki organizacyjne Miasta Opola,
3) organizacje pozarzgdowe,

4) Powiatowa Spoteczna Rada Do Spraw Oséb Niepetnosprawnych w Opolu.

IX. Zrédto finansowania:
1) Srodki finansowe Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob
Niepetnosprawnych,
2) budzet panstwa,
3) budzet miasta Opola,
4) s$rodki Funduszu Pracy,
5) $rodki Unii Europejskie;.

6) inne zrodta zewnetrzne.
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X. Podsumowanie:

Miejski Program Dziatan na Rzecz Osob Niepetnosprawnych w Miescie
Opolu na lata 2021-2025 jest dokumentem okreslajgcym kierunki oddziatywania,
zorientowane na zwiekszenie udziatu niepetnosprawnych mieszkancow Miasta Opola
we wszystkich sferach zycia. Zamierzeniem witadz miasta Opola jest integracja
spoteczna wszystkich mieszkancéw Opola bez wzgledu na wiek, sprawnosc¢ fizyczng
i sytuacje ekonomiczng.

Program wyznacza zadania, ktére bedq realizowane przez Wydziaty Urzedu
Miasta Opola, miejskie jednostki organizacyjne przy wspotpracy z organizacjami
pozarzgdowymi dziatajgcymi na rzecz o0soOb niepetnosprawnych. Program ma
charakter otwarty, pozwalajgcy w sposob elastyczny reagowa¢ na zmieniajgcg sie
rzeczywistos¢ i dostosowywac swoje dziatania do potrzeb wynikajgcych z biezgcych

potrzeb niepetnosprawnych mieszkancoéw miasta Opola.”
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