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Szanowni Panstwo,

oddajemy w Panstwa rece model usamodzielnienia rodziny z wieloma problemami pt. Niezalezni
— samodzielni. Jest to narzedzie pracy, ktére stuzyé ma wspieraniu rodzin z problemami na ich drodze do
samodzielnosci w zaspokajaniu podstawowych potrzeb jej cztonkdw, ze szczegdlnym uwzglednieniem
dzieci. Model jest skierowany do profesjonalistéw zaangazowanych w prace z rodzinami zmagajgcymi sie
z trudnos$ciami, przede wszystkim do asystentéw rodziny oraz innych pracownikéw osrodkéw pomocy
spotecznej, ale takze do pracownikdéw organizacji pozarzadowych, studentéw kierunkéw spotecznych,
pracownikéw uczelni wyzszych, jak i przedstawicieli regionalnych osrodkéw polityki spotecznej oraz
urzeddw wojewddzkich.

Opracowanie modelu zostato poprzedzone — prowadzong metodg design thinking — pracg grupy ztozonej
z pracownikdbw Stowarzyszenia ,SOS Wioski Dzieciece w Polsce” oraz zaproszonych ekspertéw
— przedstawicieli osrodkéw pomocy spotecznej i organizacji pozarzgdowych. Dziekujemy Panstwu za wktad,
Zaangazowanie, cenne rozwigzania, sugestie i uwagi, to m.in. na ich bazie przygotowano niniejsza publikacje,
do ktoérej lektury serdecznie zapraszamy.

Mamy nadzieje, ze model, ktéry powstat w ramach projektu ,Partnerstwo dla samodzielnosci”,
finansowanego ze srodkéw Funduszu Inicjatyw Obywatelskich NOWEFIO na lata 2021-2030, realizowanego
w latach 2021-2023 przez Stowarzyszenie ,SOS Wioski Dzieciece w Polsce”, przyczyni sie do
efektywniejszej pracy z rodzinami zmagajgcymi sie z wieloma problemami.
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Stowniczek skrotéw

CBOS - Centrum Badania Opinii Spotecznej
CUS - centrum ustug spotecznych

GOPS - gminny osrodek pomocy spotecznej
MOPR - miejski osrodek pomocy rodzinie
MOPS - miejski osrodek pomocy spotecznej
NIK — Najwyzsza Izba Kontroli

NGO - (ang. non-governmental organisation) organizacja pozarzadowa
OPP - organizacja pozytku publicznego

OPS - osrodek pomocy spotecznej

PWD - placéwka wsparcia dziennego

ROPS - regionalny osrodek polityki spotecznej
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1. Wstep

Zyjemy w dobie bardzo dynamicznych przemian spoteczno-ekonomicznych, co nie pozostaje bez
wptywu na problemy i wyzwania, z jakimi zmagamy sie w codziennosci. Kryzys pandemiczny oraz
inflacyjny dodatkowo przyspieszyty narastanie sprzezonych trudnosci i zwiekszyty ich zakres.
Gorzej radzgce sobie rodziny musiaty w krotkim czasie zmierzy¢ sie z problemami wynikajgcymi
z izolacji spotecznej i nauki zdalnej, a takze z mocno oraz szybko komplikujgcg sie sytuacja
finansowgq i realiami rynku pracy.

Rodzi to wiele kryzyséw, ktorych nieprzepracowanie skutkowa¢ bedzie stopniowym popadaniem
w nieefektywne funkcjonowanie w rolach rodzinnych. Konstruktywne rozwigzywanie kryzysow
rozwojowych, sytuacyjnych, srodowiskowych czy egzystencjalnych jest szczegdlnie wazne
w odniesieniu do osbéb korzystajgcych ze wsparcia pomocy spotecznej — rodzin z wieloma
problemami, w ktérych wystepuje nawarstwienie réznego rodzaju trudnosci wynikajgcych
z niezaspokojonych potrzeb. W dzisiejszych czasach pomoc musi byé zatem kierowana
i indywidualnie dopasowana, tak aby byta skuteczna i efektywna kosztowo. Ostatecznym
beneficjentem prezentowanego modelu sg rodziny z dzieémi przezywajgce chroniczny kryzys,
majgce trudnosci w wypetnianiu funkcji opiekuhczo-wychowawcze;j.

Wypracowany model bazuje na procesie kokreacji i metodyce design thinking.

Design thinking to inaczej myslenie projektowe, czyli badawcze podejscie do rozwigzywania
probleméw, bazujgce na gtebokim zrozumieniu potrzeb i problemoéw uzytkownikoéw, a takze
wykorzystujgce zebrane i zaobserwowane doswiadczenia klientéw.

W dziataniach design thinking brane sg pod uwage trzy gtéwne zatozenia:

1) koncentracja na uzytkowniku, a wiec dogtebne poznanie i zrozumienie potrzeb oraz
probleméw;

2) kreatywny udziat/kolaboracja, a wiec zaangazowanie mozliwie wielu perspektyw
w patrzeniu na problem, szukanie nowych, niestandardowych rozwigzan out of the box;

3) eksperymentowanie i testowanie hipotez - badanie wypracowanych prototypéw
rozwigzan i zbieranie informacji zwrotnej od uzytkownikéw rozwigzania (por. Michalska
-Dominiak, Grocholifski 2019).

Design thinking to takze usystematyzowane podejscie do procesu innowacji i wypracowywania
nowych rozwigzan. Podczas przygotowywania modelu przeprowadzono wszystkie etapy design
thinking, a zatem empatyzowanie, definiowanie problemu, generowanie pomystow, budowanie
prototypow i ich testowanie. Dziatania te prowadzone byty hybrydowo (online i stacjonarnie),
w efekcie czego wypracowano optymalne do wdrozenia rozwigzanie wspierajgce rodziny (ibidem).

Dzieki metodyce design thinking model wypracowywany zostat przy udziale cztonkéw rodzin
z dzie¢mi, zmagajacych sie z chronicznym kryzysem. Przeprowadzono z nimi cykl wywiadéw, na
podstawie ktérych opracowano potem ,persony” wykorzystane w dalszej czesci prac.

Dodatkowo, w opracowanie modelu zaangazowani byli pracownicy systemu wsparcia oraz
przedstawiciele organizacji pozarzadowych - tak aby byt trafny i odzwierciedlat potrzeby
i wyzwania stojgce przed wszystkimi zwigzanymi ze wspieraniem rodzin przezywajgcych kryzys.

Podczas spotkan roboczych pracownicy systemu wsparcia mocno ,empatyzowali” z rodzinami
potrzebujgcymi wsparcia w realizacji spraw na rzecz domu i rodziny, wspierajgc ich w obliczu
wyzwan, jakie przed nimi stojg. Dokonywali réwniez interwizji wtasnych wyzwan zawodowych



napotykanych podczas procesu wspierania beneficjentéw w drodze do samodzielnosci. Starano sie przyjgé
najszerszg mozliwg perspektywe catego procesu.

W niniejszym opracowaniu przedstawiono zagadnienia samodzielnosci, etapéw rozwoju cztowieka i rodziny,
by lepiej ,empatyzowac¢" ze wspieranymi rodzinami i spotecznosciami. Pierwsze rozdziaty, teoretyczne,
poruszajg kwestie zwigzane z samodzielnoscia, etapami jej ksztattowania sie i wyzwaniami, z jakimi styka sie
jednostka. Poruszono tu réwniez zagadnienia dotyczace rozwoju osobowego cztowieka i faz zycia
rodzinnego w kontekscie rozwoju i wyzwan samodzielnosci.

Na kolejnym etapie przedstawiono wyzwania zwigzane z pracg z beneficjentami, ujete z perspektyw réznych
stron wsparcia. Poddano analizie odbiér spoteczny grupy docelowej i samego wsparcia. Przedstawiono tez
pracownika wspierajgcego rodzine — dedykowanego do pracy z nig w imieniu wszystkich interesariuszy
modelu.

Nastepnie zaprezentowano propozycje rozwigzan modelowych, uwzgledniajgce zaréwno wsparcie
bezposrednie i prace z rodzinami w chronicznym kryzysie, jak rowniez dziatania w ramach profilaktyki
Srodowiskowej, majgce na celu wzmacnianie pozytywnej sieci spotecznej. Catos¢ konczy podsumowanie
wraz z rekomendacjami oraz zestaw zatgcznikéw uzytecznych w pracy z uzyciem modelu.

Model zawiera elementy wypracowane i uzytkowane przez pracownikdw oraz wspotpracownikow
Stowarzyszenia ,SOS Wioski Dzieciece w Polsce” w codziennej pracy w ramach Programdéw Umacniania
Rodziny ,SOS Rodzinie” (np. zatgcznik 8). Wykorzystano réwniez elementy opracowan SOS Children's
Villages International (organizacja parasolowa, do ktérej nalezy Stowarzyszenie ,SOS Wioski Dzieciece
w Polsce”), m.in. metodyke zarzadzania przypadkiem.






—— 2. Podstawy teoretyczne - samodzielnosé,
rozwOj cztowieka i etapy zycia rodziny

Aby mozliwe byto zaproponowanie modelu, ktéry moze byé uzyteczny i wspierajgcy zaréwno dla rodzin, jak
i dla pracownikéw systemu, warto przytoczy¢ kilka podstaw teoretycznych zwigzanych z samodzielnoscig
i etapami zycia cztowieka oraz fazami zycia rodzinnego. Elementy te w ocenie autoréw wydaja sie najbardziej
praktyczne i porzadkujgce grupy wyzwan, z ktérymi na co dzien mierzymy sie, wspierajac naszych klientéw.

2.1. Samodzielnos¢

Wprowadzajgc czytelnika w zagadnienia wspierania rodzin z wieloma problemami podejmowanymi przez
model, nalezy najpierw zdefiniowaé pojecie samodzielnosci. Stownik jezyka polskiego (2006) definiuje
termin ,samodzielny” jako ,niepotrzebujgcy pomocy, dajgcy sobie rade”, w Stowniku wyrazéw
bliskoznacznych (2008) pod hastem ,samodzielno$¢” znajdziemy takie okreslenia, jak: autonomicznosé
i niezaleznosé.
I. Mudrecka (2006) okresla samodzielnos¢ jako ,kategorie nierozerwalnie zwigzang z aktywnoscia,
niezaleznoscig, inicjatywa, autonomig i samostanowieniem”.
Wyréznia ona dodatkowo pie¢ kategorii samodzielnosci:

— jako ceche osoby dojrzatej;

— jako warunek prawidtowego rozwoju jednostki indywidualnej i twérczej;

— jako forme aktywno$ci ludzkie;j;

— jako potrzebe psychiczng jednostki;

— jako postawe zyciowa.

Samodzielno$¢ na ogoét definiowana jest w odniesieniu do dziecka, ktére intensywnie sie rozwija. Stfownik
psychologiczny (1979) ujmuje to zagadnienie nieco szerzej — jako ,proces stopniowego osiggania przez
jednostke kontroli nad czynnikami determinujgcymi dziatanie dzieki uksztattowaniu sie umiejetnosci ich
wzajemnego przeciwstawiania, rGwnowazenia oraz zastepowania, a takze kompensacji jednych czynnikéw
innymi"”. Tak rozumiany rozwdj samodzielnosci jest roztozony w czasie i obejmuje swoim zasiegiem nie tylko
etap dziecinstwa.

Niezaleznie od perspektywy rozumienia samodzielnosci nalezy przyjrzeé sie jej ewolucji w cyklu zycia
jednostki. Rozwoj cztowieka i nabywane umiejetnosci dajg mozliwosé stopniowego rezygnowania z pomocy
otoczenia. Za E. Jezierska-Wiejak (2013) mozna wymieni¢ nastepujgce etapy rozwoju samodzielnosci
cztowieka:

— samodzielnosé lokomocyijna (1 rok zycia) — oznacza umiejetnosci autonomicznego przemieszczania
sie oraz siegania po przedmioty, ktére wigzg sie z poznawaniem Swiata;

— samodzielnos¢ elementarna (2-3 rok zycia) — to poczgtki samoobstugi, odkrywania i sygnalizowania
wtasnych potrzeb, stanéw i dziatah zgodnie z wtasng wola, oznacza osiaggniecie niezaleznosci od
0s6b najblizszych w zaspokajaniu swoich podstawowych potrzeb;

— samodzielnos¢ praktyczna (od 3-4 do 6-7 roku zycia) — to swiadoma aktywnos¢, zdolnos¢ do
samodzielnego planowania dziatah i celowego wptywu na ich efekty, wieksza samodzielnosé
w zakresie samoobstugi i interakcji z otoczeniem;

— samodzielnos¢ poznawcza (od 7-8 do 11-12 roku zycia) — to czerpanie z doswiadczen wtasnych,
dziatanie ze zgoda na konsekwencje podejmowanych decyzji; czynnik intelektualny dominuje sfere
aktywnosci wiasnej jednostki;

— samodzielnos¢ refleksyjna (od 13-14 do 17-18 roku zycia) — to analiza wtasnych dziatan,
przewidywanie skutkéw i testowanie mozliwosci rozwigzan, a takze pierwsze realne wyobrazenia
przysztego zycia, regulacja emoc;ji w drodze do definiowania wtasnej tozsamosci;



— samodzielno$é autonomiczna (od 18-19 roku zycia) — to postepowanie w zgodzie
z przyjetymi przez siebie zasadami i wartosciami, autonomia w kontaktach z otoczeniem,
a wiec realizowanie wiasnego, indywidualnego pomystu na zycie.

Na kazdym z opisanych powyzej etapdw obserwujemy zbiér osiggniec¢ i sukceséw prowadzacych
do petnej samodzielnosci. Zmiany te sg zaréwno ilosciowe (osigganie nowych ptaszczyzn
samodzielnosci), jak i jakosSciowe (dgzenie do precyzji w ramach opanowanych juz wczesniej
w jakims$ stopniu umiejetnosci). Umiejetnosci nabyte przez dziecko umozliwiajg mu powodzenie
w nabywaniu kolejnych kompetenciji i doskonaleniu juz posiadanych w nastepnych latach zycia.

Wspomniane umiejetnosci i kompetencje dziecko nabywa w rodzinie. Tylko jej dobre
funkcjonowanie gwarantuje odpowiednie uksztattowanie niezbednych zdolnoéci. Swiadomo$é
tego faktu moze zosta¢ wykorzystana takze przez osoby pracujgce z rodzinami w kryzysie. Wiedza
na temat etapéw samodzielnosci pozwala bowiem w kazdej fazie pracy z rodzing odpowiednio
projektowa¢ dziatania i mysle¢ o celach pracy z rodzing. Rozumienie zaréwno rozwoju
samodzielnosci, jak i roli wsparcia w jej osigganiu stanowi swoisty drogowskaz w dostosowywaniu
sie do ograniczen i korzystaniu z zasobdw, jakie posiada rodzina (por. Bee 2004).

Samodzielnos¢ ksztattowana jest nie tylko pod wptywem czynnikéw tkwigcych w jednostce, ale
takze dzieki oddziatywaniom zewnetrznym otoczenia. Uczymy sie jej za pomocg mechanizmow
nasladownictwa, modelowania, uczenia sie spotecznego. Warunkiem rozwoju samodzielnosci jest
zatem kontakt z drugim cztowiekiem/grupg — kompetencje te nabywamy w toku obserwowania
wtasnych dziatan i wyciggania konsekwenciji.

Kazdy etap rozwoju niezaleznosci doprowadza do konfliktu pomiedzy mozliwosciami i gotowoscia
jednostki do podejmowania okreslonych zadan a tym, czego od niej oczekuje sSrodowisko. Warto o
tym pamietac, wspierajgc zaréwno cate rodziny, jak i ich poszczegdélnych cztonkéw.

Mechanizmy samodzielnosci, aby byty skuteczne, wymagajag nie tylko przezwyciezenia opisanych
wyzej konfliktéw, ale i czasu, cierpliwosci oraz madrego towarzyszenia. Kazdorazowe rozwigzanie
takiego konfliktu/kryzysu umozliwia osigganie kolejnych poziomdw na drodze do petnej autonomii.
Jest to konflikt, ktérego rozwigzanie przenosi jednostke na wyzszy poziom funkcjonowania. To tez
moment, w ktérym cztowiek funkcjonuje gorzej i jest podatny na popetnianie wielu btednych
wyboroéw/decyzji. To zatem tez czas, kiedy wsparcie powinno by¢ maksymalizowane, a osoby
wspierajgce powinny mie¢ swiadomos$é, ze trudnosci w realizacji dziatah sg wtasciwoscig etapu,
nie zas oporem/niechecia beneficjenta.



Mechanizmy samodzielnoSci

SN mechanizmy kontakt zinnym i
mozliwosci/zasoby spotecznego uczenia sie e lotiekiem madre towarzyszenie

czas i cierpliwos$é

Rodzaje kryzysow psychicznych

kryzys rozwojowy (normatywny, przemiany)

kryzys sytuacyjny (losowy, traumatyczny)

kryzys srodowiskowy (katastroficzny)

kryzys egzystencjalny

Warto przyjrzeé sie takze obszarom, w jakich cztowiek przejawia samodzielno$¢. Zmieniajg sie one od wieku
niemowlecego az do dorostosci. E. Jezierska-Wiejak (2013) wyréznia nastepujgce obszary/sfery
samodzielnosci:
— w sferze sprawnosci motorycznej (poruszanie sie, dosieganie, chwytanie i manipulowanie
przedmiotami);
— w zakresie czynnosci samoobstugowych (niezaleznos¢ podczas spozywania positkéw, ubierania
i rozbierania sig, czynnosci higienicznych i toaletowych oraz innych tego rodzaju elementarnych
aktywnosci niezbednych w zyciu codziennym);
— w zakresie postugiwania sie roznego rodzaju narzedziami, przyborami;



— w zakresie dziatania (samodzielny i odpowiedzialny wybor celu oraz dostosowanie metod
i Srodkdéw do jego realizacji);

— praktyczna (czynnosci uzyteczne dla innych, czynnosci konstrukcyjne i te zwigzane
z aktywnoscig plastyczng. Podkreslony jest tutaj czynnik motywacyjny jako istotny,
niezbedny do rozwijania tego typu samodzielnosci);

— myslenia (odnajdywanie i rozwigzywanie probleméw, selekcja informacji i wzbogacanie
wiedzy);

— mowy (werbalizowanie mysli, decyzji czy probleméw);

— w kontaktach spotecznych (nawigzywanie i podtrzymywanie kontaktéw spotecznych,
wyboér grup i sposobdw komunikowania, a takze wyrazanie swojej indywidualnosci,
swojego zdania oraz zdolno$¢ do zachowan asertywnych);

— moralna (postepowanie w zgodzie z przyjetymi warto$ciami, normami);

— emocjonalna (panowanie nad wifasnymi reakcjami emocjonalnymi i wyrazanie ich
w powszechnie akceptowany sposdéb);

— poznawcza (tgczgca czesci samodzielnosci myslenia oraz dziatan, a takze samodzielnosé
w zakresie rozwigzywania problemow i uczenia sie. Polega na tgczeniu zdobytej wiedzy
z juz posiadang, refleksji nad doswiadczeniami, umiejetnosci selekcjonowania
naptywajacych informacji i korzystania z posiadanej wiedzy);

— psychologiczna (najogdlniejsza kategoria, charakteryzuje jednostke, ktéra jest
samodzielna we wszystkich wyzej wymienionych obszarach).

Powyzsze zestawienie ptaszczyzn ludzkiej samodzielno$ci nie wyczerpuje wszystkich
pojawiajacych sie w literaturze odniesien. Wskazuje jednak na wielo$¢ réznych jej kategorii
i ukazuje wielowarstwowy ich charakter. Wykaz ten jest takze wskazaniem, swoistg listg
obszaréw, na jakie nalezy zwroéci¢ uwage przy projektowaniu dziatan wspierajgcych rodziny
z problemami. Warto skonfrontowaé zaktadane cele i dziatania ze sferami samodzielnosci
i zastanawia¢ sie, czy rodzina na obecnym etapie jest w stanie osiggnaé zaktadany cel i czy nie
jest potrzebna modyfikacja oddziatywan.

Pierwszym i najwazniejszym miejscem ksztattowania samodzielnosci jest dom rodzinny. Najwiecej
zalezy od reakcji rodzicow/opiekundw na pierwsze przejawy samodzielnosci. Zaréwno nadmierna
kontrola dziecka, jak i nadmierna swoboda nie jest sytuacjg korzystng dla rozwoju samodzielnosci.
Kluczem do prawidtowego rozwoju samodzielnosci wydaje sie wzajemna relacja dziecka
z dorostym. Cho¢ wyzwania na réznych etapach dojrzatosci sg odmienne, to mozna wyodrebnic
czynniki wspodlne — wskazowki, jakimi moze kierowaé sie rodzic/opiekun czy pracownik wspierajgcy
rodzine. Za Mudreckag (2006) mozna przytoczy¢ nastepujgce postawy wspierajgce rozwoj
samodzielnosci:

— otwartosé na potrzeby i pomysty;

— dawanie prawa do wyrazania wtasnego zdania i podejmowania decyzji;

— szacunek wobec wtasnosci i prywatnosci;

— przyzwolenie na podejmowanie licznych préb;

— brak nadmiernej ochrony przed porazkami i btedami;

— rzetelne odpowiadanie na watpliwosci i pytania;

— powazne traktowanie probleméw;

— pozwalanie dziecku na niezalezne dziatanie.

Jak wida¢ powyzej, zatozenia te, cho¢ sformutowane w kontekscie rozwoju samodzielnosci
dziecka, mozna zastosowa¢ na kazdym etapie rozwoju cztowieka. Sg roéwniez waznymi
wskazoéwkami do pracy z rodzing, ktéra nie jest w petni samodzielna w zaspokajaniu potrzeb jej

' Tworzac plan pracy z rodzing wg wskazéwek z rozdziatu 4, pamietaj o wspieraniu samodzielnosci i skorzystaj
z powyzszych zapisow.



cztonkéw. Moga by¢ one traktowane jako swoiste drogowskazy w pracy z rodzing potrzebujgca wsparcia na
kazdym etapie — od identyfikacji zasobdw i ograniczen, poprzez planowanie, az do dziatania.

Warto zwrdécié tu rowniez uwage na fakt, iz zaréwno nabywanie, jak i odzyskiwanie samodzielnosci odbywajg
sie w towarzyszeniu. Towarzyszymy rozwijajgcemu sie dziecku jako rodzice w nabywaniu samodzielnosci.
Jako osoby pomagajgce rodzinom potrzebujgcym wsparcia towarzyszymy beneficjentom w odzyskiwaniu
kontroli nad wtasnym zyciem (por. Stowik 2008).

Wspomniane towarzyszenie jest zatem formg ,wspdlnej drogi”, budowanej na wzajemnym zaufaniu
pomiedzy wspieranym i wspierajgcym. Zaktada dzielenie stawianych celéw na wiele mniejszych etapow,
a takze wyznaczanie celdéw wspodlnie z beneficjentem towarzyszenia.

Podejscie to pozwala na zmiane przekonania o swoim zyciu u oséb, ktérym towarzyszymy, pozwala im
Luwierzy¢ w siebie” i naby¢ przekonanie, ze warto zmienia¢ swoje zycie. Zmiana ta bezposrednio wptywa na
motywacje osoby do zmiany — z zewnetrznej (nakazanej, narzucanej) na wewnetrzng (potrzeba wtasna).
Towarzyszenie zaktada rowniez odkrywanie potencjatu jednostki, wskazywanie sukcesoéw i sprawczosci,
jaka juz udato sie danej osobie uzyska¢. Metoda ta wyzwala bodziec, ktéry pozwala wyjsé z kregu
bezradnosci i wzigé zycie we wtasne rece (ibidem).

Czy okreslites(-as) etap rozwoju
samodzielnosci we wspieranej rodzinie?

Na jakich etapach rozwoju samodzielnosci sg
cztonkowie wspieranej przez Ciebie rodziny?

Czy zachowania/cechy sg charakterystyczne
dla danej fazy?

Czy w odniesieniu do przedstawionych
prawidtowosci widzisz cos niepokojgcego?

Jak pomagasz wspiera¢ samodzielnosc¢
rodziny?

Czy wzigtes(-as) pod uwage te
wyzwania w planowaniu dziatan
i oddziatywarn dla rodziny?




2.2. Etapy rozwoju dziecka

O samodzielnosci nie mozna méwi¢ bez kontekstu rozwojowego jednostki ludzkiej oraz zycia
rodzinnego. Droga do samodzielnosci cztowieka jest roztozona na poszczegdlne etapy jego
rozwoju — kazdy z nich niesie za sobg specyficzne zadania i okresy krytyczne, kiedy nabywamy
nowe umiejetnosci (por. Bee 2004).

O rozwoju samodzielnosci mozna zaczgé moéwié juz w okresie prenatalnym, szczegdlnie w
zakresie rozwoju biologicznego. Pierwszy trymestr to intensywny rozwdj narzaddw i ich uktadéw,
juz w drugim trymestrze cigzy mézg ma petng liczbe neurondw, trymestr trzeci to juz czas, kiedy
btyskawicznie wzrasta zdolno$¢ do przezycia poza organizmem matki — do pierwszego
.namacalnego” objawu samodzielnosci
—porodu, a wiec stania sie odrebng jednostka ludzka.

Niemowlectwo (okres do ukonhczenia przez dziecko 12 miesiecy zycia) to kolejny moment
krytyczny dla rozwoju samodzielnosci — pojawiajg sie pierwsze interakcje spoteczne, tworzy sie
relacja z opiekunem. Co wazne, dziecko zaczyna préby przemieszczania sie, rozwija swojg
sprawno$¢é motoryczng, bedgca jedng ze sktadowych samodzielnosci.

Wiek poniemowlecy to eksplozja rozwojowa w kierunku samodzielnosci. Po pierwsze dziecko uczy
sie chodzi¢, doskonalgc nieustannie te umiejetnosé i rozwijajgc jg w bieganie i jazde na rowerze
biegowym. Staje sie wiec samodzielne komunikacyjnie. Rozwija sie takze motoryka mata,
doskonalg sie umiejetnosci zwigzane z pisaniem/rysowaniem. Drugg z kluczowych w kontekscie
samodzielnosci umiejetnoscia jest rozwdj mowy — milowy krok w stawaniu sie samodzielnym. Wiek
poniemowlecy to réwniez samodzielnoS¢ w jedzeniu i kontroli swoich potrzeb fizjologicznych.
W tym okresie dziecko tez wyodrebnia wtasne ,ja", czego przejawem jest rozpoznawanie siebie
w odbiciu lustrzanym. Mozna powiedzieé, ze cztowiek do trzeciego roku zycia dowiaduje sig, ze jest
odrebng istotg, i dokonuje przetomowych osiggnie¢ w zakresie samodzielnosci — uczy sie
komunikowagé, sprawnie przemieszczac, kontrolowac i zaspokajac swoje potrzeby, rozwija réwniez
mMocno SWojg wyobraZnie, co przejawia sie w coraz bardziej skomplikowanych zabawach.

Srednie dziecinstwo (4-6 rok zycia) to intensywny wzrost sity fizycznej i rozwiniecie precyzji
dziatania i koordynacji. Nastepuje takze rozwdéj myslenia analitycznego i zdolnosci klasyfikacji. Ten
etap to tez doskonalenie tworczosci i zabawy czy zasobnosci stownika. To réwniez mocny czas
skupienia na swoich stanach emocjonalnych i potrzebach. Ros$nie zdolnos¢ uczestniczenia
w interakcjach spotecznych, empatycznosci oraz kontroli emocji. Nadal wystepuje myslenie
magiczne, a w operacjach poznawczych dominuje odwotanie do konkretéw.

Pdézne dziecinstwo (7-11 rok zycia). To czas rozpoczecia edukacji i rosngce znaczenie grupy
réwiesniczej, a takze mocna rozbudowa zdolnosci funkcjonowania w rolach spotecznych w grupie.
Poprawiajg sie koncentracja i pamie¢, mocno rozwijajg sie pozostate zdolnosci poznawcze.
W kontekscie samodzielnosci mozemy méwi¢ o rozwoju/ksztattowaniu sie struktury osobowosci
dziecka.

Weczesna adolescencja (11-15 rok zycia). Najbardziej charakterystyczne jest dojrzewanie ptciowe
i zwigzane z nim zmiany fizyczne i psychiczne. W zwigzku z tym pojawiajg sie wahania poziomu
hormondéw, pobudzenie, wybuchowos¢. Identyfikowany jest tu réwniez znaczacy kryzys zwigzany
z checig samodzielnosci i strachem przed odpowiedzialnoscig. Okres rozwojowy bardzo trudny
z najwiekszym wyzwaniem, jakim jest zaakceptowanie siebie na nowo w ciele, ktére sie bardzo
zmienito.



Pézna adolescencja (16-19 rok zycia). Czas intensywnego poszukiwania wtasnej tozsamosci,
Swiatopogladu. Proces ten staje sie wiec bardziej Swiadomy. W tym okresie wiele nastolatkéw przejawia
idealistyczng postawe — niezgode na niesprawiedliwosé i brutalnos$é swiata, pojawia sie zainteresowanie
sprawami politycznymi, spotecznymi, ekologicznymi. Mtodzi ludzie zaczynajg takze snué plany na
przysztosé, zastanawiajg sie, jak chcg zy¢ i w ktérym kierunku powinni rozwija¢ sie zawodowo.

Wczesna dorostosé. Dolna granica jest przedmiotem dyskusji ze wzgledu na zmiany spoteczne. Jest to
jednak czas, kiedy mtodzi dorosli zdobywajg wyksztatcenie, znajdujg prace, budujg swojg niezaleznosé
finansowa. To tutaj najczesciej dochodzi do wyboru partnera zyciowego i zatozenia rodziny. Mtodzi ludzie
muszg zmierzy¢ sie z konfliktem dotyczgcym autonomii i bliskosci z drugim cztowiekiem.

Srednia i p6zna dorosto$é uwzglednione zostaty w opisach cyklu zycia rodzinnego i zatacznikach
(zat. 1 — Zadania rozwojowe).

Trzeba pamietac¢, ze rozwéj samodzielnosci dzieckal/cztowieka jest sprzezony nierozerwalnie z rozwojem
samodzielnosci rodziny. Dobrze funkcjonujgcy system rodzinny jest bowiem - poprzez proces
wychowawczy z jego mechanizmami (m.in. nasladownictwo, modelowanie, ksztattowanie sie skryptow
poznawczych) — gwarantem osiggania pomysinych rozwigzan w kryzysach zwigzanych z samodzielnoscig
dziecka. Dziecko, uczac sie poprzez modelowanie, musi mie¢ stabilny wzorzec, z ktérego bedzie czerpac
zachowania prowadzace do samodzielnosci. Wzorzec ten w formie rodzica/opiekuna powinien byé
wystarczajgco dobry. Trzeba na to zwréci¢ uwage szczegdlnie we wczesnym rozwoju dziecka, kiedy to
ksztattowanych jest tak wiele umiejetnosci kluczowych dla pdzniejszego funkcjonowania jednostki. Podczas
diagnozowania status quo systemu rodzinnego nalezy bra¢ pod uwage etap rozwojowy, na jakim znajduje sie
dziecko (wraz z jego wyzwaniami z dziedziny samodzielnosci), i za kazdym razem zadac¢ sobie pytanie, czy
rodzina jest w stanie zaspokoi¢ wynikajgce z tego potrzeby (ibidem).

Czy okreslites(-as) etap rozwoju dziecka we
wspieranej rodzinie?

Na jakich etapach rozwoju sq dzieci we wspieranej
przez Ciebie rodzinie?

Czy zachowania/cechy sg charakterystyczne dla
danej fazy?

Czy w odniesieniu do przedstawionych
prawidtowosci rozwoju widzisz cos niepokojgcego?

Jak pomagasz wspieraé dziecko?

Jak pomagasz rozwijac/korygowa¢ metody
wychowawcze?

Czy wzigtes(-as) pod uwage te wyzwania
w planowaniu dziatari i oddziatywan dla
rodziny?




2.3. Fazy zycia rodzinnego

Rodzina tagczy w sobie statosé i adaptacyjnos¢ — stanowi wzglednie trwaty system, ktéry jest zdolny
dostosowywac¢ sie do zmian zachodzgcych zaréwno w srodowisku, jak i w swojej strukturze. Jej
zadania i relacje zmieniajg sie w czasie. Rodzina jako cato$¢ oraz poszczegdlni jej cztonkowie
rozwijajg sie, odkrywajgc coraz to nowe potrzeby. Terapeutka rodzinna Evelyn Duvall stworzyta
w latach 70. XX wieku koncepcje, ktdra okresla cykl zycia rodziny. Wg niej rozwdj rodziny sktada sie
z 0$miu faz, ktore wigzg sie z réznymi potrzebami rozwojowymi. Sa to:

Faza 1. Matzenstwo (bez dzieci).

Faza 2. Rodzina wychowujgca mate dzieci.

Faza 3. Rodzina z dzieckiem w wieku przedszkolnym.

Faza 4. Rodzina z dzieckiem w wieku szkolnym.

Faza 5. Rodzina z dorastajgcymi dzie¢mi.

Faza 6. Rodzina z dzieémi opuszczajgcymi dom.

Faza 7. Stadium pustego gniazda.

Faza 8. Starzejgcy sie rodzice (za: Ostoja-Zawadzka 1999).

Wszystkie powyzsze fazy to zmiana, w jakiej znajduje sie rodzina, a zatem réwniez nowe zadania
i problemy charakterystyczne dla poszczegblnych etapdw zycia. Zmierzenie sie z tymi wyzwaniami
umozliwia nabycie nowych kompetenciji, a w rezultacie rozwdj. Podstawowym zadaniem rodziny
jako catego systemu w tak rozumianej strukturze procesu jest przystosowywanie sie do tych
zmieniajgcych sie okolicznosci.

Jakie sg wyzwania poszczegdinych etapow?

Faza 1. Matzenstwo

Dzi$ mozna by okresli¢ te faze jako staty zwigzek — duzy odsetek osdb nie formalizuje bowiem
swoich relacji. Niemniej, niezaleznie od nazwy, zadania w tym czasie pozostajg tozsame i poniekad
wynikajg jeszcze z zadan rozwojowych wg Havighursta (por. Przetacznik-Gierowska, Tyszkowa
2009), typowych dla wczesnej dorostosci (znalezienie matzonkal(-i), zatozenie rodziny, wychowanie
dzieci). Faza ta jest poniekad tagcznikiem pomiedzy rozwojem osobistym a rozwojem rodziny.
Urealnia sie wéwczas obraz partnera(-ki). Dwa podstawowe zadania to: stworzenie nowych zasad,
ktére beda odpowiednie dla obu stron, oraz usamodzielnienie sig, czyli ustalenie odlegtoscii granic
od swoich rodzin pochodzenia. Mozemy tu zatem obserwowaé etap autonomicznej
samodzielnosci przysztych rodzicéw, a wiec realizowanie indywidualnego pomystu na zycie.
Podstawowe problemy tego etapu to: rozczarowanie codziennos$cig i parterem/partnerka po fazie
zakochania, zalezno$¢ od rodziny pochodzenia (niemoznos$é oddzielenia sie, usamodzielnienia),
ustalenie wspdlnych wartosci, wzorcéw zachowan i ,dotarcie” sie w zwigzku.

Podstawowym problemem wymagajagcym wsparcia na tym etapie jest uniezaleznienie sie
matzenstwa od rodziny pochodzenia, mozliwos¢é wypracowania wtasnych wzorcéw zachowania
i funkcjonowania rodzinnego. To najlepszy czas na zrywanie z lojalnoscig i wzorcami
dziedziczonymi z rodziny pochodzenia. Do duzych wyzwan nalezy zaliczy¢ zatem kwestie zwigzane



z zakwaterowaniem i warunkami mieszkaniowymi nowo powstatej rodziny. To tez czesto czas, w ktérym
pojawia sie rozczarowanie partnerem/partnerka, wystepujgce po fazie zakochania/zauroczenia drugg
osoba. Dosy¢ czesto w rodzinach bedacych w chronicznym kryzysie faza ta nie wystepuje samoistnie
- decyzja o matzenstwie podejmowana jest po fakcie cigzy.

n.

Faza 2. Rodzina wychowujgca mate dzieci (do 30 m. z. dziecka/dzieci)

Narodziny dziecka sg jednym z bardziej stresujgcych doswiadczen dla cztowieka. Pierwszym zadaniem, gdy
pojawia sie dziecko, jest stworzenie miejsca dla nowego cztonka rodziny. Dotyczy to rzeczy dostownych, jak
t6zeczko, miejsce w szafie na nowe ubranka itp., ale przede wszystkim jednak psychiki i emoc;ji, przyjecia
nowych rél spotecznych — mamy i taty. Jest to bardzo dynamiczny okres w zyciu rodziny. Trzeba takze
nauczy¢ sie dba¢ o niemowle, a takze na nowo o siebie samych. Kolejne zadania stojgce przed rodzing to
ustalenie nowego podziatu obowigzkéw, kontaktéw z dziadkami, ponowne zblizenie sie pary i tgczenie roli
maz/zona z rolg ojca i matki. W zakresie samodzielnosci para staje sie wzorcem dla dziecka. Rodzice powinni
dbac i reagowac na potrzeby dziecka. Na te faze przypadajg dwa etapy rozwoju samodzielnosci dziecka:
samodzielno$é lokomocyjna i elementarna — dziecko uczy sie przemieszczac¢, odkrywa swojg niezaleznosé
od matki i uczy sie samoobstugi. W zakresie zadan rozwojowych dziecka caty czas jesteSmy na pierwszym
etapie wyréznionym przez R. Havighursta, dotyczacym niemowlectwa i wczesnego dziecinstwa.

Duza uwage podczas wspierania rodziny trzeba poswiecic jej nowej funkcji (opiekuhczo-wychowawczej).
W dziataniach wsparciowych nalezy mocno zakotwiczy¢ cele i dziatania zwigzane ze zmieniajgca sie
strukturg rodziny i pojawieniem sie w niej dziecka. Istotna jest réwniez ocena stanu psychicznego matki po
porodzie (z uwagi na ryzyko depresji poporodowej oraz baby blues).

O tej fazie nalezy pamietaé takze przy narodzinach nastepnego potomka, poniewaz rodzina wraca do niej

wraz z pojawieniem sie kazdego kolejnego dziecka. Wazne jest wzmacnianie dorostych w roli rodzica
i uSwiadamianie zywotnych potrzeb dziecka.

)

Faza 3. Rodzina z dzieckiem w wieku przedszkolnym (3-6 lat)

W tej fazie dziecko uczy sie nawigzywania kontaktéw z innymi dzieé¢mi, samodzielnosci, kontroli wtasnych
impulsow (i zwieraczy, i emocji), rozstawania sie z rodzicami; nabywa mnéstwa nowych umiejetnosci. Jest to
faza graniczna w odniesieniu do etapéw rozwojowych Havighursta. Rodzice natomiast uczg sie przyjmowaé
dziecko takim, jakie ono jest, z jego wyjgtkowg osobowos$cia i jej przejawami, szukajg najlepszych dla siebie
metod wychowawczych.

Jesli chodzi o trudnosci, to tutaj najczesciej mamy do czynienia z zaszto$ciami z rodzin pochodzenia.
Dziatajgc instynktownie, w sytuacjach wychowawczych postugujemy sie wzorcami z rodziny pochodzenia.
Jedli byty one niewfasciwe, sg powielane. Mowa tu m.in 0 sposobach rozwigzywania rodzgcych sie
konfliktéw. W rodzinach potrzebujgcych wsparcia sg to bardzo czesto sposoby niekonstruktywne, takze



z przemocg wobec innych cztonkéw rodziny. Do probleméw mozna takze zaliczy¢ nieakceptowanie
deficytow dziecka (jesli takowe wystepujg) czy dziecka takiego, jakim ono jest (charakter,
osobowosé). Na uwage zastugujg tutaj trudnosci zwigzane z relacjami w rodzinie, ktore
powodowane sg problemami rozwojowymi dzieci. Bardzo czesto brak motywacji lub wiedzy
niezbednej do kompensowania niedostatkbw rozwojowych, niedostateczne mozliwosci
wCzesnego wspomagania w potgczeniu z rosngcymi wymaganiami ze strony opieki nad dzie¢mi
generuje duzo problemdw i frustracji w zyciu rodziny. Jest to bardzo dynamiczna faza, ktéra
wymaga dosy¢ duzej adaptacyjnosci i gotowosci do zmiany. Z racji wystepujgcych tu skokéw
rozwojowych w zyciu dziecka cata rodzina doznaje frustracji z tym zwigzanych, co moze
powodowac narastajgce konflikty.

Mimo powyzszego ta faza to czas na zadbanie o relacje w diadzie matzenskiej/partnerskiej — dobre
relacje w tej parze tworzg komfortowe i wspierajgce relacje sprzyjajgce rozwojowi dziecka. Nalezy
pamietac o tym fakcie i wzig¢ go pod uwage podczas pracy z rodzing.
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Faza 4. Rodzina z dzieckiem w wieku szkolnym (6-13 lat dziecka/dzieci)

Na tym etapie dziecko powinno mieé¢ juz wypracowang umiejetnos¢ radzenia sobie z tesknotg
i umiejetnos¢ zdobywania nowych doswiadczen poza domem bez obecnosci rodzica (tego dzieci
ucza sie zazwyczaj w przedszkolu). Teraz, na bazie tych zdobytych umiejetnosci (radzenia sobie
z tesknotg i otwartosci na nowe doswiadczenia), dziecko bedzie sie uczyto uczyé, skupiaé uwage,
powstrzymywac impulsy, wspétdziatac i realizowaé swoje potrzeby w grupie. Dla rodziny to nowe
obowiagzki, tgczenie wielu rél spotecznych — pracownikdw, partneréw, rodzicéw oraz dzieci swoich
rodzicéw. To okres, w ktérym tatwo zagubi¢ sie w gaszczu zadan do wykonania i szybkim tempie
zycia. Warto w tym czasie $wiadomie planowaé dla catej rodziny przerwy na przyjemnosci
i spowolnienie. Dodatkowo dla rodzicow w wieku 35-45 lat to czas refleksji nad dotychczasowymi
osiggnieciami i poszukiwan odpowiedzi na pytanie: ,Czego ja od tego zycia chce”.

Faza ta obfituje w trudnosci u rodzin potrzebujgcych wsparcia w realizacji spraw na rzecz domu
i rodziny - dziecko nabywa kompetencji i domaga sie samodzielnosci. Zabranianie jej lub
pozwolenie na nadmierng samodzielnos¢ nie jest konstruktywne dla rozwoju dziecka. Miedzy 10
a 13 rokiem zycia cztowiek wchodzi w okres dojrzewania, co znéw zmienia dynamike catej rodziny.
Nastepuje naturalne podwazanie autorytetu rodzicéw i bunt wobec ich zasad. Liczba zadan
powigzanych ze sobg i stawianych przed rodzing rosnie bardzo szybko — co wymaga adekwatnej
adaptacyjnosci systemu. Niski poziom adaptacyjnosci systemu skutkowac¢ bedzie hamowaniem
rozwoju cztonkdédw rodziny przez nadmierng sztywnosé i konserwatywnosé w swiatopogladzie.
Nadmierna adaptacyjnos¢ spowodowaé moze ciggta potrzebe zmian, podgzania za modami, przez
co zagubione zostanie poczucie bezpieczenstwa poszczegdlnych jej cztonkéw, a w rodzinie
zapanuje chaos.



)

Faza 5. Rodzina z dorastajgcym dzieckiem/dzieémi (13-20 lat)

Mtody cztowiek ma za zadanie zbudowaé tozsamos$é, odnalez¢ wartosci i ideaty, odtaczy¢ sie od rodzicow.
Zadanie rodzicéw to natomiast wsparcie nastolatka w jego poszukiwaniach, towarzyszenie wyborom
i stopniowe poszerzanie granic jego niezaleznosci, a ostatecznie zgoda na petng samodzielnosé.

Pomaga¢ tu moze dobra relacja z mezem/zong, partnerem/partnerka. Relacja ta budowaé bedzie
satysfakcjonujgcy obraz siebie w roli rodzica i partnera. Dziecko, obserwujac relacje, internalizuje je jako
sposoby rozwigzywania konfliktéw w diadzie. Wsparciem w usamodzielnieniu sie mtodziezy jest wytworzony
pozytywny obraz rodzica zadowolonego z zycia, dajgcego autonomie i wspierajgcego. Jesli wystepowaty
trudnosci w drodze do samodzielnosci na poprzednich etapach, tutaj bardzo trudno jest zrozumieé
dorostym, ze nastoletnie dziecko powoli staje sie partnerem i potrzebuje wiecej samodzielnosci oraz
odpowiedzialnosci za swoje zachowania. To bardzo krytyczny moment dla dorostosci i samodzielnosci
mtodziezy. Objawami przezywania tego kryzysu w rodzinach z wieloma problemami bedg bardziej nasilone
wszelkie zachowania ryzykowne u mtodych.

Ten moment jest zatem ,uczeniem sie” bycia partnerem/partnerka. W rodzinach w chronicznym kryzysie jest
to czas newralgiczny, kiedy to samodzielnosé nie zawsze jest oddawana dorastajgcym dzieciom. Tutaj tez
bardzo czesto wystepuje tolerancja dla zachowan dysfunkcyjnych mtodziezy czy wrecz wzmacnianie tychze

poprzez wzorce zachowan dorostych.
o0 0o
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Faza 6. Rodzina z dzieémi opuszczajgcymi dom (od pierwszego do ostatniego dziecka
wyprowadzajgcego sie z domu)

To czas, kiedy dzieci zaczynajg zy¢ swoim zyciem, a rodzice na nowo uczg sie zycia bez dzieci. To tez czas na
zmiane dynamiki relacji na linii rodzice—dzieci. Zadaniem rozwojowym dzieci jest samodzielno$¢/odrebnosé
od rodzicéw. Rodzice zas powinni wycofaé sie z pozycji przewodnikdw do pozycji partneréw, postrzegac
dzieci jako osobny system rodzinny.

Tutaj zamyka sie cykl rozwoju samodzielnosci.



Faza 7. Stadium pustego gniazda (od opuszczenia domu przez dzieci do momentu przejscia na
emeryture)

To czas dotyczacy gtéwnie rodzicdw, to czas na poznanie sie na nowo, zaciekawienie sie soba,
wspolne odkrywanie $wiata lub dzielenie swoich pasji, ale takze godzenia sie zwyborami wtasnych
dzieci dotyczgcymi zaktadania rodziny i wychowania dzieci.

Faza 8. cyklu zycia rodziny. Starzejgcy sie rodzice

To okres w zyciu cztowieka, kiedy musi godzi¢ sie z nizszg sprawnoscig fizyczna, a takze spadkiem
samodzielnosci w niegdy$ autonomicznie wykonywanych czynnosciach. Zadania to bilansowanie
zycia, wspomnienia, a takze postrzeganie Swiata w szerszej perspektywie (za: Ostoja-Zawadzka
1999).

Czy okreslite$(-as) faze cyklu zycia rodzinnego
wspieranej rodziny?

W jakiej fazie jest wspierana przez Ciebie
rodzina?

Czy widzisz zachowania symptomatyczne dla
danej fazy?

Ktére z opisanych wyzwan sg ich udziatem?

Czy wzigtes(-as) pod uwage te wyzwania
w planowaniu dziatan i oddziatywan dla
rodziny?







3. Mapa wyzwan

Opracowanie modelu, oprécz opisanych powyzej etapdéw ksztattowania sie samodzielnosci
i etapdw zycia rodziny, musi uwzglednia¢ réwniez wyzwania, jakie stojg przed pracownikami
wspierajgcymi rodziny. W pierwszej czesci tego rozdziatu wyrdzniono trzy gtéwne grupy wyzwan,
jakie czekaja na uczestnikbw procesu wsparcia (usamodzielnienia) rodziny. Druga czes¢
poswiecona zostata analizie wyzwan, ktére wynikajg z opracowanej analizy desk research.

3.1. Wyzwania

Analiza dostepnych raportéw oraz literatury na temat wspierania oraz trudnosci rodzin w kryzysie,
a takze wieloletnia praktyka pracownikéw Stowarzyszenia ,SOS Wioski Dzieciece w Polsce”
pozwolity wyodrebnié trzy grupy wyzwan:

1) wyzwania systemowe;
2) bagaz pokoleniowy rodziny;
3) odbiér spoteczny rodzin z trudnosciami w realizacji spraw na rzecz domu i rodziny.

Wyzwania systemowe

Raport Najwyzszej Izby Kontroli (2015)? wskazuje na wiele wyzwanh w obszarze wspierania rodzin
z problemami, zwraca takze uwage, ze wsparcie rodziny w formie ustug asystenta rodziny moze by¢
skuteczne, jednak istotnym warunkiem jest poprawa organizacji pracy i finansowania zadan
wykonywanych przez asystentéw. Zmiana ta pozytywnie wptynie na statos¢ zatrudnienia. Nalezy
podkresli¢, ze stato$é osobowa we wspodtpracy na linii pracownik-rodzina jest jedng z waznych
zmiennych na drodze do samodzielnosci. Mozna tu dokonaé poréwnania z rozwojem
samodzielnosci dziecka w rodzinie. Praca nad samodzielnoscig odbywa sie bowiem réwniez na
bazie relacji wytworzonej miedzy specjalistg a beneficjentem. Pracownik wspierajgcy jest tu
mentorem/modelem funkcjonowania i samodzielnego dziatania. Wazne jest, by osoba ta byta stata,
wiec w miare mozliwosci nalezy unikac¢ fluktuacji kadry. Kazda zmiana pracownika cofnie system
pracujgcy nad zmiang do poczgtku pracy —budowania relacji i zaufania. Trzeba zatem indywidualnie
i systemowo dbaé o utrzymanie statosci w zespole pracujgcym z rodzing. Przyczynia¢ sie do tego
moze wiele czynnikéw. Z pewnosciag jednym z nich — 0 czym wspominajg réwniez grupy zawodowe
(asystenci rodziny, pracownicy socjalni) — jest kwestia uposazenia osoby pracujgcej z rodzing. Ta
obarczona duzg odpowiedzialnoscig praca pozostaje caty czas niedoceniana.

Kontrolerzy NIK wskazujg réwniez na inne wymieniane przez asystentdéw rodziny problemy
zwigzane z organizacjg i warunkami pracy. Zwracajg uwage takze na kwestie refundacji dojazdéw
do rodzin czy refundacji szkolen i kursdw podnoszgcych kompetencje. W tych czynnikach
asystenci upatruja kierunek rozwoju swojego zawodu. Na podkreslenie zastuguje rowniez problem
uregulowania zasad wspodtpracy z innymi stuzbami (w tym kuratorami sadowymi), a takze
ujednolicenia ksztattu dokumentéw opracowywanych przez pracownikéw, jak i metod pracy — nie
sg one bowiem wystandaryzowane (ustawodawca pozostawia duzg dowolnosé¢). Unifikacja

2 W swietle raportu Najwyzszej Izby Kontroli Funkcjonowanie asystentéw rodziny w swietle ustawy o wspieraniu rodziny
i systemie pieczy zastepczej wsparcie rodziny moze by¢ skuteczne pod warunkiem:

- poprawy organizacji pracy i finansowania zadan wykonywanych przez asystentéw;

- ograniczenia fluktuacji kadry;

- refundacji dojazdéw do rodzin;

- refundacji szkolen;

— uregulowania zasad wspoétpracy asystenta z kuratorem sgdowym;

— poprawienia wspoétpracy z innymi stuzbami pracujgcymi na rzecz rodziny;

—wdrozenia monitoringu po zakonczeniu pracy z rodzing;

— ustalenia wzoréw dokumentéw i metod dziatania.



dokumentéw pozwolitaby w tatwy sposéb kontynuowaé prace z rodzing w przypadku zmiany jej miejsca
zamieszkania, dodatkowo wzrostaby pewnos¢ zawierania istotnych kwestii w dokumentaciji.

Warto podjgé tu rowniez watek roznego rozumienia roli asystenta rodziny. I. Krasiejko (2010, 2016, 2022)
i M. Ciczkowska-Giedziun (2020) piszg o podmiotowym traktowaniu rodziny, o modelu wspierajgco
-pedagogizujgcym. Natomiast pracownicy systemu (kadra kierownicza OPS, pracownicy socjalni, kuratorzy
sgdowi, sedziowie) oczekujg od asystenta kontroli, opieki nad rodzinami oraz wykonywania dziatan
interwencyjnych, tgcznie z odbieraniem dzieci (zob. Krasiejko 2022). Rodzi to wiele nieporozumien i poniekad
blokuje sprawng realizacje wsparcia rodziny w atmosferze towarzyszenia i budowania relacji pomocowej.
Asystent w percepcji oséb wspieranych moze stac¢ sie osobg represyjna/zagrazajgcg rodzinie, a nie — jak
zaktada ustawodawca - towarzyszem zmiany, 0sobg wspierajgca/pomagajacg konstruktywnie rozwigzywaé
rodzinom w kryzysie problemy zyciowe i przygotowujgca do samodzielnosci. Asystenci rodziny zwracajg
uwage na niski prestiz zawodu w srodowisku pracy, a takze formutujg postulaty, ktérych uwzglednienie
mogtoby usprawni¢ prace i uczynic jg bardziej uzyteczna, ponadto sg one doskonatym przyktadem wyzwan
stojgcych przed osobami pracujgcymi z rodzing.

Asystenci skupieni w Ogdélnopolskim Stowarzyszeniu Asystentéw Rodziny postulujg m.in.

— dalsze wspomaganie programu wspierania rodziny ze szczebla centralnego - szczegdlnie
w matych miejscowosciach, gdzie bez wsparcia likwidowane sg etaty, oraz okreslenie awansu
zawodowego asystentéw (mtodszy i starszy asystent rodziny);

— szkolenie (ROPS) kadr zarzgdzajgcych z zakresu wspétpracy na rzecz rodzin oraz zadan i roli
asystentow rodziny;

— popularyzowanie pracy socjalno-wychowawczej opartej na ideach wspodtdziatania i szkolenia
z zakresu metod podmiotowych w pracy z beneficjentami;

— obowigzkowag superwizjg;

— mniejsza liczbe rodzin;

— zmiane opisanych w ustawie zadan asystentdéw na dziatania dotyczace wsparcia i pedagogizaciji;

— zmiany w warunkach i organizacji pracy — zwrot kosztéow dojazdéw, dodatkowe dni urlopu
wypoczynkowego i szkoleniowego, zmniejszenie liczby dokumentow;

— wspbtdziatanie na rzecz rodzin z dzieémi poprzez spotkania zespotéw multiprofesjonalnych
w gminach, tworzenie koszykéw ustug dla rodzin;

— intensyfikacje dziatan prowadzacych do ,0dzyskania dziecka" (por. ibidem).

Bagaz pokoleniowy rodziny

Druga grupa wyzwan nie jest juz tak jasna i dotyczy klienta, a wiec rodziny potrzebujgcej wsparcia oraz
poszczegdlnych jej cztonkédw. Bardzo istotnym czynnikiem jest tu kwestia transmisji wzorcéw zachowan.
E. Jezierska-Wiejak (2013) podkresla, ze to wtasnie w rodzinie nastepuje przekazywanie rozumienia
poszczegdlnych specyficznych dla niej wartosci. Mechanizm ten wptywa réwniez na rozumienie przez
jednostke rél spotecznych, zachowan, a takze specyficznych ich interpretacji i sposobdéw postepowania
Z nimi zwigzanych. Mozna zatem méwié réwniez o miedzypokoleniowej transmisji zachowan dysfunkcyjnych
(por. Motyka, Jedynak 2020). Dziecko bowiem uczy sie zycia w spoteczehstwie za pomocg mechanizméw
spotecznego uczenia sie (m.in. modelowanie — nasladownictwo). Rozwigzywania konfliktow, radzenia sobie
w trudnych sytuacjach, a takze kultury pracy czy spedzania czasu wolnego dziecko uczy sie zatem od
najblizszych dostepnych mu dorostych. Jezeli funkcjonujg oni w sposdb niewystarczajgco samodzielny,
najprawdopodobniej wzorce te zostang utrwalone.

Osoby pracujgce z rodzinami w chronicznym kryzysie wskazujg na duzg trudnos$é w przerwaniu opisywanej
transmisji. Wzorce zachowan sg bowiem ksztattowane przez nawet 3—-4 pokolenia. Mozna rozpozna¢ kilka
charakterystycznych postaw zwigzanych z brakiem samodzielnosci w funkcjonowaniu jako rodzina. Prym
wiedzie jednak sktadanie odpowiedzialnosci za rozwigzanie problemu na pracowniku wspierajgcym rodzine.



Rodzina jest wiec posiadaczem problemu, chce jego rozwigzania, ale nie jest chetna do bycia sitg
sprawczag w podejmowaniu dziatan stuzgcych pokonaniu trudnosci. Nie ma wtedy ryzyka odczucia
niepowodzenia, gdy odpowiedzialny za rozwigzanie problemu jest kto$ inny. Przerwanie tego
mechanizmu bardzo utrudnia lojalno$¢ rodzinna, beneficjenci sg bowiem na poziomie
podswiadomym wierni rozwigzaniom, jakie znaja, i boja sie odrzucenia przez pozostatych cztonkéw
rodziny.

Odbiér spoteczny

Trzecig grupg wyzwan sa te zwigzane z odbiorem spotecznym zaréwno rodziny potrzebujgcej
wsparcia, jak réwniez korzystania przez nig z oferty ptynacej z instytucji Swiadczgcych pomoc
rodzinie. Spoteczenstwo niewatpliwie zauwaza osoby korzystajgce z pomocy spotecznej — wg
badan CBOS ponad potowa respondentéw zadeklarowata bowiem, ze zna takich ludzi (Gtowacki
2018). Autorzy badania odnotowujg zmiane nastawienia Polakéw do oséb korzystajgcych
z pomocy spotecznej — najwiekszy odsetek (42%) uwaza, ze pomoc ta trafia do oséb
potrzebujgcych. Co siédmy badany twierdzi jednak, ze osobom naprawde potrzebujgcym tej
pomocy brakuje. Polacy, co wynika z przytoczonego badania, w przeciggu 20 lat zmienili podejscie
do pomocy spotecznej i obecnie postrzegajg jg jako mniej stygmatyzujacy i bardziej powszechnag
niz kiedys. Przyczynity sie do tego réwniez powszechnie dostepne programy wsparcia (m.in.
Rodzina 500+). Wg autoréw badania 92% badanych uwaza, ze korzystanie z pomocy spotecznej
moze sie przydarzy¢ kazdemu i nie jest to powdd do wstydu. Podobnie w perspektywie dwéch
dekad zmienia sie percepcja dostepnosci pomocy spotecznej i grupy jej beneficjentéow — 20 lat
temu %s respondentdéw uwazato, ze powinna trafia¢ ona tylko do oséb najbiedniejszych, teraz ten
odsetek to Ya. Z pewnoscig wptyw na taki odbiér pomocy spotecznej miata wprowadzona w 2011
ustawa o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej oraz ww. programy spoteczne (ibidem).

Niemniej jednak zwrécenie sie 0 pomoc jest trudne i stygmatyzujgce, szczegdlnie w mniejszych
miejscowosciach, gdzie trudno pozosta¢é anonimowym, a takze w silnie hermetycznych
spotecznosciach, w ktérych panujg pewne zakorzenione stereotypy dotyczace zycia rodzinnego.
Bardzo czesto przylega do tych rodzin etykieta ,patologicznych” czy niepotrafigcych poradzié
sobie z wtasnymi problemami. Zdarza sie rowniez, ze w sprawczos¢ i zdolnos¢ do samodzielnego
zaspokajania potrzeb przez rodzine watpig pracownicy pomocy spotecznej. Ponadto nalezy
zauwazy¢ réwniez pewien zagrazajgcy trend medialny — pomoc spoteczna pojawia sie w dyskursie
spotecznym wtedy, gdy ma miejsce jakies krytyczne/kryzysowe wydarzenie. Pracownicy sg wtedy
rozliczani i dosy¢ czesto obarczani wing za niedostateczne dziatania majgce na celu poprawe
sytuacji beneficjentéw. Bardzo wazny jest zatem proces zmiany wizerunku pomocy spotecznej w
kontekscie medialnym, gdyz - jak ukazano w prezentowanych badaniach — obraz ten ulegt juz
zmianie w percepcji Polakéw.

Zmienity sie réwniez powody korzystania z pomocy spotecznej. Badania Regionalnego Osrodka
Polityki Spotecznej w Krakowie (Banasiewicz, Szlgzak, Skrzypek 2022) wskazujg na zwiekszenie
udziatu oséb dtugotrwale/przewlekle chorych wsréd beneficjentdw pomocy spotecznej.
Zauwazono takze wzrost odsetka oséb bezrobotnych i tych, ktére sg ubogie. Od 2012
systematycznie spada liczba oséb wspomaganych ze wzgledu na bezradnosc¢.

Te same powody sg najistotniejsze dla wojewddztwa lubelskiego, zmienia sie jedynie kolejnos¢,
ktéra przedstawia sie tu nastepujaco — ubdstwo, dtugotrwata/ciezka choroba, bezrobocie (ROPS
Lublin 2022).

3.2. Wnioski z desk research

Analiza danych zastanych zostata przeprowadzona na podstawie ustaw o wspieraniu rodziny
i systemie pieczy zastepczej oraz o0 pomocy spotecznej. Przeanalizowano réwniez raporty i



artykuty naukowe. W wyniku analizy dokonano ich selekcji ze wzgledu na powtarzajgce sie zagadnienia,
w zwigzku z czym do niniejszego opracowania wtgczono opracowania najistotniejsze, uimujgce zagadnienie
w sposo6b wieloaspektowy.

Ustawa o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej precyzuje zadania i wymagania stawiane
asystentom rodzin, okresla swiadczeniodawcow i Swiadczeniobiorcéw, méwi réwniez o prowadzonym przez
pracownika socjalnego wywiadzie ustrukturyzowanym jako narzedziu diagnozy. Nie okresla natomiast
kryteribw samodzielnosci rodziny, nie wyznacza bezposrednio celu, jakim winno by¢ przygotowanie rodziny
do autonomicznego funkcjonowania i zaspokajania podstawowych potrzeb jej cztonkdéw. Brak rowniez mowy
o diagnozie rodziny jako podstawie planowania pracy (a w rezultacie opracowania plandéw pracy z rodzing).
Jako narzedzie diagnostyczne proponowany jest jedynie wywiad prowadzony przez pracownika socjalnego.
Wskazanie istotnej roli diagnozy rodziny jako procesu bedacego integralng czescig pracy, ktérej celem jest
osiggniecie samodzielnosci, wydaje sie nieodzowne.

To gruntowna wieloaspektowa diagnoza daje obraz rodziny i pozwala skupi¢ sie nie tylko na objawach, ale
dociera¢ do sedna probleméw, z jakimi boryka sie rodzina, lub raczej rozpoznaé niezaspokojone potrzeby,
niewykorzystane zasoby lub ich brak. Ujecie procesualne daje dodatkowe korzysci, diagnoze mozna
bowiem traktowaé ewaluacyjnie, a dynamiczne niejednokrotnie zmiany w funkcjonowaniu i strukturze
danego systemu rodzinnego mogg wymagac¢ ponownego dogtebnego przyjrzenia sie sytuacji i modyfikacji
planéw dziatania asystenta. Ustawa nie precyzuje réwniez relacji zawodowej pomiedzy pracownikiem
socjalnym a asystentem rodziny, co wydaje sie istotne (kwestia wielokrotnie podnoszona przez asystentéw)
do jasnego podziatu rél zawodowych.

Ustawa o pomocy spotecznej zdaje sie nie traktowac rodziny w sposdb systemowy — zadania pracownika
socjalnego okreslono wobec elementéw systemu rodzinnego, nie zas catego systemu. Wskazano narzedzia
pracy i powody przyznawania pomocy.

Akty prawne dajg wiec niejako duzg swobode w pracy z rodzing potrzebujgcag wsparcia w realizacji spraw na
rzecz domu i rodziny w jej drodze do usamodzielnienia. Wskazujg, kiedy pomoc przydzieli¢, natomiast nie
wskazujg dostatecznie warunkdéw brzegowych zakonczenia wsparcia - pozostawiajg duzg doze
samodzielnosci i interpretacji dla pracownika socjalnego/asystenta rodziny.

Bardzo istotne informacje znalezé mozna w raporcie Najwyzszej lzby Kontroli, traktujgcym o pracy
asystentdéw rodziny. Gtéwnym przestaniem dokumentu jest pozytywna opinia o asystenturze jako formie
wsparcia rodziny. Niemniej jednak kontrolerzy NIK zauwazajg niedostateczng wspodtprace pomiedzy
instytucjami (m.in. kurator sgdowy) oraz kwestie zwigzane z organizacjg pracy i uposazeniem. Podkreslana
jest jeszcze jedna bardzo istotna prawidtowosé, jakg jest fluktuacja kadry. Jest to wazna zmienna
posredniczgca w efektywnosci pracy asystenta rodziny, ktéry w procesie realizacji zadan buduje relacje ze
swoimi beneficjentami. Zmiana asystenta bedzie wiec negatywnie wptywac na realizacje zadan. Kontrolerzy
wskazujg rowniez na potrzebe ustandaryzowania dokumentdw, a takze wiekszych naktadéw finansowych na
rozwoj pracownikéw.

Waznym opracowaniem jest tez praca P. Zawadzkiego (2015), ktéra podnosi wiele argumentéw, jakie
wysuwajg pracownicy systemu pomocy spotecznej chociazby podczas organizowanych protestéw.
Podstawowym problemem jest niedostosowanie sie do realnie panujgcych warunkéw gospodarczo
-spotecznych. Wskazuje sie na ztg organizacje pracy, niedofinansowanie pracownikdw, a takze niskg pozycje
zawodow pomocowych w kraju. Przektada sie to na dziatania schematyczne, rutynowe, dalekie od innowaciji,
przez co réwniez nieefektywne. Autor wskazuje takze na ograniczong dostepnos$¢ ustug pomocowych
w mniejszych miejscowosciach, a gtéwnie na terenach wiejskich. Porusza rowniez kwestie rzetelnego
diagnozowania problemow.



W raporcie Uwarunkowania skutecznej pomocy rodzinom wykluczonym spotecznie znajdziemy
informacje poréwnawcze z kilku krajéow (Czechy, Wielka Brytania, Polska). We wszystkich
przypadkach autonomia dziatan asystenta rodziny jest dosy¢ duza, wszyscy réwniez wskazujg na
problem zbyt rozbudowanej dokumentacji. Rekomendowano uczestnictwo catej rodziny
w procesie opracowywania planu pracy z rodzing. Nie mozna bowiem okresla¢ zadan dla oséb,
ktére nie sg obecne podczas ich formutowania.

We wspomnianych krajach ocena sytuacji przeprowadzana jest w formie diagnozy i sprawdzania
okreslonych wskaznikébw na podstawie udokumentowanych faktéw, nie moze opiera¢ sie
wytgcznie na obserwaciji i interpretacji pracownika. W tak zorganizowanym systemie wsparcia
rodzin w kryzysie pracownik socjalny przyjmuje role specjalisty, ,osoby wiodacej" — koordynatora
dziatan skierowanych na rodzine, natomiast asystent rodziny ma przypisang funkcje opiekuncza,
wychowawczg, doradczo-monitorujgcy sytuacje dziecka w rodzinie.

W opracowaniu Praca z rodzing z problemami opiekuriczo-wychowawczymi - analiza
zagadnienia i poszukiwanie rozwigzan podkreslono natomiast role asystenta jako osoby
catosciowo wspierajgcej rodzine, przyjrzano sie tez metodom pracy asystentéw (niektére sa
niezgodne z nowg metodologig pracy). Jako rekomendacje przedstawiono potrzebe poszerzenia
sieci wsparcia specjalistycznego, przeciwdziatania wykluczeniu komunikacyjnemu i koniecznoscé
poprawy jakosci warunkéw pracy asystentdéw rodziny.

Z przeprowadzonej analizy wynika, ze wsparcie rodziny

z wieloma problemami w drodze ku usamodzielnieniu jest

mozliwe przy efektywnie funkcjonujgcych osobach

wspierajgcych (asystentach rodziny, pracownikach NGO).

Nalezy jednak podkresli¢, ze wsparcie to powinno by¢:

— zindywidualizowane — dostosowane do konkretnej rodziny
znajdujgcej sie w konkretnej sytuaciji;

— dobrze zaplanowane — bazujgce na rzetelnej diagnozie,
przeprowadzonej w oparciu 0 okreslone kryteria
kwalifikacyjne, zaprojektowane z rodzing (z jej akceptacja
dziatan);

— sieciowane — prowadzone we wspotpracy miedzy
instytucjami i organizacjami niosgcymi pomoc rodzinie;

— specjalistyczne — konieczny jest dostep do
odpowiednich specjalistéw, szczegdlnie w matych
miejscowosciach;

— stabilne — prowadzone przez statg, zmotywowang
kadre, pracujgcg w dobrych warunkach;

— innowacyjne — podazajgce za nowymi
metodami i trendami wsparcia.







4. Proponowane rozwigzania

W Swietle wyzej przedstawionych wyzwan i prawidtowosci dotyczacych rozwoju jednostki
i rodziny, a takze pod wptywem cyklu spotkan z osobami zawodowo zajmujgcymi sie wsparciem
rodzin i wywiadami z rodzinami, ktére byty wspierane, postanowiono zaproponowa¢ model
wspierania rodziny potrzebujgcej wsparcia na jej drodze do samodzielnosci.

W czesci pierwszej tego rozdziatu opisano procedure powotywania do zycia modelu w danej
gminie, druga czes$¢ poswiecona jest dziataniom zwigzanym z profilaktykg $rodowiskows,
w trzeciej natomiast opisano sposdéb pracy z rodzina.

Zaproponowane rozwigzania zaktadajg podmiotowos$é i partycypacje cztonkdéw rodziny
doswiadczajgcej chronicznego kryzysu w catej jej drodze do osiggniecia samodzielnosci zaréwno
w zaspokajaniu potrzeb rodziny z wykorzystaniem jej zasobdw, jak i zasobdw infrastruktury
pomocowej — w kontekscie spotecznosci lokalnej, w jakiej rodzina funkcjonuje.

Model zaktada dziatanie w obrebie lokalnej spotecznosci — gminy, z uwzglednieniem specyfiki
konkretnej miejscowosci.

Prezentowane rozwigzanie jest dwutorowe i zaktada:

1) bezposrednie wsparcie rodziny z wieloma problemami — celem jest samodzielno$¢ rodziny,
rozumiana jako zdolno$¢ do zaspokajania podstawowych potrzeb jej cztonkéw w sposéb
adekwatny. Rodzina samodzielna to taka, w ktérej dorosli sg wystarczajgco dobrymi
opiekunami dla swoich dzieci (Winnicott, 2011) . Bezposrednie wsparcie rodziny oparte jest na
podejsciu zarzadzania przypadkiem (ang. case management), ktadgcego duzy nacisk na
identyfikacje potrzeb i ograniczen klienta, a takze mozliwosci ich zaspokajania w oparciu
o dostepne zasoby wtasne klienta i/lub srodowiska, w jakim zyje. Metoda ta zaktada réwniez
cyrkularnos¢ w pracy z klientem, poczawszy od diagnozy zasobdw i ograniczen, poprzez
planowanie dziatan i ich ewaluacje, na usamodzielnieniu skohczywszy.

2) wdrozenie dziatan profilaktyki Srodowiskowej —zmiany Srodowiskowej, poprzez wytworzenie
wspierajgcego i pomocnego srodowiska lokalnego, bedgcego pierwszym etapem wsparcia
w problemach. Polega to na wzmacnianiu lokalnej spotecznosci, w jakiej funkcjonujg rodziny
potrzebujgce wsparcia w realizacji funkcji opiekunczo-wychowawczej. To m.in ukazywanie
potrzeb rodzin i dzieci, integracja lokalnej spotecznosci, tworzenie nieformalnych sieci wsparcia
spotecznego. Dziatania te prowadzi¢ majg do stanu, w ktérym to spotecznos¢ lokalna moze
udzieli¢ pierwszego wsparcia w przypadku kryzysu w konkretnej rodzinie.



Podejscie takie nalezy rozumie¢ zatem jako eklektyczne, zindywidualizowane, skoncentrowane na rodzinie
(w rzeczywistosci na dziecku), cyrkularne i indywidualnie dostosowane, a takze systemowe. Jego
nadrzednym celem jest dobro konkretnego dziecka wychowujgcego sie w konkretnym systemie rodzinnym.
Praca nad samodzielnoscig systemu rodzinnego jest podobna do rozwoju samodzielnosci jednostki. Wraz
ze wzrastajgcymi kompetencjami rodziny powinna ona ,dostawac¢” wiecej odpowiedzialnosci
w wykonywaniu zadan jej dotyczgcych. Zmiana ma dokonywac sie etapowo, tak by rodzina miata mozliwosé
éwiczenia samodzielnosci.

Ponizej prezentujemy model wspierania potrzebujgcych wsparcia rodzin z dzieémi, ktéry podzielony zostat
na trzy czesci dotyczace: wprowadzania modelu, rozwoju oferty dla spotecznosci (profilaktyka
Srodowiskowa), pracy z rodzing. W modelu wykorzystano spostrzezenia profesjonalistéw pracujgcych
z rodzinami w chronicznym kryzysie, ktérzy uczestniczyli w spotkaniach fokusowych. Uwzgledniono w nim
réwniez wnioski ptyngce z analizy materiatu zebranego kwestionariuszem, ktory byt rozestany do instytucji
i organizacji wspierajgcych rodzine (ankiete wypetnili pracownicy socjalni, asystenci rodziny oraz osoby
pracujgce z rodzinami w organizacjach pozarzgdowych). Przy projektowaniu oddziatywanhn wykorzystano
réwniez informacje zebrane w toku wywiaddw z cztonkami rodzin, ktére przezwyciezyty trapigce je problemy
i funkcjonuja samodzielnie. Uwzgledniono takze  prawidtowoscifrekomendacje  wynikajace
z przeprowadzonej analizy danych zastanych.

4.1. Wprowadzanie modelu

Model z zatozenia jest dedykowany do wprowadzenia w podstawowej jednostce samorzgdu terytorialnego,
jaka jest gmina. Za wyborem gminy jako jednostki wdrazajgcej model przemawia podmiotowos¢
proponowanych rozwigzan. Na poziomie gminy mozna zapewnic¢ takze bardzo szczegétowg analize zasobow
lokalnych. Ponadto, biorgc pod uwage:

— wykluczenie komunikacyjne;

— lokalng sie¢ wsparcia;

— obserwowane u beneficjentéw deficyty motywacyjne;
mozna przypuszczac, ze rozwigzania wdrazane lokalnie beda bardziej skuteczne i efektywne kosztowo.

Wdrazanie modelu zaczyna sie od spotkania inicjatoréws wprowadzenia modelu z wtadzami gminy. Na
spotkaniu tym przedstawia sie decydentom zatozenia pracy i sposoby dziatah na rzecz beneficjentéw. Po
uzyskaniu pozytywnej decyzji nalezy powota¢ koordynatora+ dziatan modelowych (dalej: koordynator).
Osoba ta scala dziatania dotyczgce wprowadzania modelu, problemdéw w pracy z rodzinami, aktywnosci
dedykowanych wzmocnieniu srodowiska lokalnego. Jest liderem. Sytuacjg idealng jest, gdy koordynatorem
zostaje osoba, ktéra samorzutnie zainteresowata sie modelem i ma wewnetrzng motywacje do jego
wdrazania. Powinna to by¢ osoba zawodowo zwigzana ze wspieraniem rodzin w chronicznym kryzysie na
terenie danej gminy. Do zadan koordynatora nalezy zwotywanie i prowadzenie zespotéw ds. rodzin.

3 Kto moze by¢ inicjatorem wprowadzenia modelu?

- wojt/burmistrz gminy;

— kierownik osrodka pomocy spotecznej/ dyrektor CUS / dyrektor MOPS, MOPR;
—asystent rodziny;

- pracownik socjalny;

- nauczyciel;

- pedagog/psycholog szkolny;

—asystent rodziny;

a moze wtasnie Ty?

Na spotkanie mozesz zaprosi¢ réwniez autoréw modelu.
4 Koordynatorem dziatari modelowych moze by¢:

— kierownik GOPS/MOPS/MOPR/CUS;

- pracownik socjalny;

—asystent rodziny;

- psycholog;

- pracownik OPP;

— 0soba zawodowo zwigzana ze wsparciem rodziny.



Model zaktada wspodtprace i kooperacje wszystkich oséb pracujgcych z rodzing i na jej rzecz na
terenie gminy. Jest daleki od rywalizacji, zaprasza do podziatu odpowiedzialnosci
i wspotzarzagdzania przypadkiem (Swiadczenia réznych ustug przez rézne organizacje/instytucje,
ukierunkowanych na samodzielno$¢ rodzin). Zespotowe podejscie i podziat odpowiedzialnosci,
a dzieki temu wspodlne stanowisko wszystkich wspierajgcych, jest bardzo korzystne dla osiggania
partycypacyjnie zatozonych celéw (por. spdjny styl rodzicielski).

Opinie

A co, jesli ktos (np. sad) poprosi o opinie? Kto ma jg
wystawi¢? Pod czyim ,szyldem"? Nie kazdy musi
wiedzie¢, ze wdrozyliSmy model.

Opinie przygotowuje (wysyta) instytucja/
organizacja, do ktérej sie o opinie zwrécono,
informujac, ze praca z rodzing jest prowadzona

w oparciu o wspo6tzarzadzanie przypadkiem, a za
poszczegdlne kwestie odpowiadajg rézne
osoby/instytucje, ktére braty udziat takze

w przygotowaniu dokumentu.

Konieczne jest skonsultowanie opinii
i podkreslenie kwestii pracy
zespotowej.

Koordynator przedstawia zatozenia modelu pracownikom kluczowych instytuciji pracujgcych na
rzecz dzieckai rodziny w gminie. Informuje réwniez o powotaniu przez wéjta/burmistrza/prezydenta
zespotu ds. rodzin, ktérego dziatania scala koordynator. Zesp6t ds. rodzin wraz z koordynatorem
powotywany jest zarzadzeniem/uchwatg przez witadze Ilokalne. Cztonkowie zespotuy,
a w szczegodlnosci koordynator, powinni otrzymaé wynagrodzenie za udziat w pracach
modelowych.s

5 Finansowanie

Wprowadzenie modelu niesie ze sobg dodatkowe zadania, nalezy wiec wprowadzi¢ dodatki dla cztonkéw zespotu
ds. rodziny. Mozna réwniez rozwazy¢ oddelegowanie (na czes¢ etatu) pracownikéw.



W sktad zespotu wchodza:

1) przedstawiciele osrodka pomocy spotecznej
(pracownik socjalny, asystent rodziny);

2) przedstawiciel gminnej komisji rozwigzywania
probleméw alkoholowych;

3) pedagog/psycholog szkolny (jesli brak — jeden
z wychowawcoéw klas);

4) przedstawiciel placéwki wsparcia dziennego
(jesli dziata na terenie gminy) lub Swietlicy;

5) inne osoby istotne dla pracy z rodzing z terenu gminy

(takze przedstawiciele organizacji pozytku
publicznego).

Jesli kurator sgdowy sprawuje nadzoér nad rodzinami,
z ktérymi pracujemy, jest on réwniez zapraszany na
zebranie zespotu. Nalezy odpowiednio
zmodyfikowa¢ kolejnos¢é omawiania

przypadkdw (rodziny objete nadzorem

kuratora omawia sie na poczatku lub pod

koniec spotkania).

Istotg tego zespotu jest jego profesjonalizacja i ,bliskos¢" w pracy z rodzing ,na linii". Nie zaleca sie wtgczaé
w jego sktad osoOb zarzadzajgcych (kierownicy, koordynatorzy, dyrektorzy, wodjtowie, burmistrzowie),
obcigzonych dodatkowymi obowigzkami. Z zatozenia zesp6t ds. rodzin ma sktadac sie z 0sdb bezposrednio
pracujagcych z rodzinami. Koordynator zespotu ds. rodzin referuje i konsultuje ustalenia z osobami
decyzyjnymi (réwniez w kontekscie finansowania dziatan).

Praca zespotu ds. rodzin na etapie wdrozenia modelu to analiza czynnikdéw chronigcych i czynnikéw ryzyka
dla rodzin, jakie obserwowane sg na terenie gminy. Dokonywane jest to poprzez nastepujace dziatania (patrz:
zatgczniki 4 i 5):

1) analize zasobéw i ograniczen lokalnej spotecznosci — prowadzona jest w oparciu o m.in.
sprawozdanie z dziatania osrodka pomocy spotecznej, inne dostepne dokumenty dotyczace polityki
spotecznej, wiedze cztonkdw zespotu, mozna rowniez wykorzysta¢ metodologie SWOT;

2) utworzenie koszyka ustug pomocy dziecku i rodzinie dostepnych dla beneficjentéw — koszyk nalezy
aktualizowa¢ minimum raz w roku i uwzglednia¢ zaréwno bezptatne, jak i ptatne ustugi¢, ktére moga byé
istotne dla rodzin obejmowanych pomoca spoteczna.

Whioski z powyzszej analizy udostepniane sg wszystkim instytucjom/organizacjom zaangazowanym
w prace z rodzing, by uwspéinié wiedze na temat sieci wsparcia spotecznego, zasobdéw i wyzwan. Na tej
podstawie zesp6t planuje dla spotecznosci lokalnej oddziatywania o charakterze profilaktycznym. Dziatania
te maja minimalizowac¢ czynniki ryzyka i wzmacniac czynniki chronigce w spotecznosci — co sprzyjac bedzie
rozwojowi pozytywnych sieci wsparcia spotecznego (por. Gas 2004).

6 Co zrobi¢, kiedy rodzina potrzebuje wsparcia ,na juz"?

1. Po wprowadzeniu modelu i dokonaniu analizy systemu wsparcia poinformuj podmioty, ktére znalazty sie na liscie, o tym fakcie,
przekaz ,koszyk ustug” do kazdej z instytucji/organizacji.

2. W przypadku ustug ptatnych zapytaj o warunki finansowania.

3. W sytuacjach pilnych zapewnij srodki na dofinansowanie ustugi (np. dotacja celowa).



Cztonkowie zespotu biorg réwniez udziat w cyklicznych spotkaniach dotyczacych oceny planéw
pracy z rodzing, utworzonych dla beneficjentéw wg wytycznych ustawowych dla pracy asystenta
rodziny oraz na podstawie dobrych praktyk i rekomendaciji (por. Krasiejko 2016). Moga by¢ takze
witgczani, wedtug potrzeb i kompetencji zawodowych, w poszczegdlne etapy bezposredniej pracy
z rodzing. Wiecej o zadaniach zespotu ds. rodzin zamieszczono w dalszej czesci tekstu.

Zadania zespotu ds. rodzin

— analiza zasobow i ograniczen lokalnej
spotecznosci,

— utworzenie koszyka ustug dla rodziny na
terenie gminy (ptatne i nieptatne),

— coroczna aktualizacja koszyka ustug dla

rodziny,

— planowanie oddziatywan
profilaktycznych dla lokalnej
spotecznosci,

— udziat poszczegdlnych cztonkéw
w planowaniu pracy i ewaluacji
planéw pracy z rodzinami.

zainteresowanie modelem
spotkanie z wtadzami gminy, przedstawienie zatozen pracy modelowej
decyzja o wprowadzeniu modelu

wybor koordynatora dziatanh modelowych

powotanie zespotu ds. rodzin

spotkanie wprowadzajgce dla cztonkdéw zespotu ds. rodzin (prezentacja
zatozen modelu)

Faza ll

zespot ds. rodzin dokonuje analizy status quo spotecznosci lokalnej
przygotowany zostaje koszyk ustug dla rodziny
stworzony zostaje plan oddziatywan na rzecz lokalnych spotecznosci

4.2. Profilaktyka srodowiskowa

Bardzo wazng sktadowg dziatah modelu sg oddziatywania profilaktyki Srodowiskowej. Najogdliniej
rzecz ujmujac, jest to szereg dziatan stuzacych wzmocnieniu lokalnej spotecznosci i wyposazenie
jej w szereg czynnikéw chronigcych, przy jednoczesnym minimalizowaniu oddziatywania zagrozen
(patrz: Gas 2004). Ostatecznym celem dziatan tego typu jest lokalna spotecznosé swiadoma
wtasnych ograniczen i gotowa do zmiany swojej sytuacji, samorzecznicza, stanowigca pozytywnag
grupe odniesienia.



Dziatania profilaktyczne sg przedsiewzieciami dtugoterminowymi. Ich efekty nie pojawiajg sie natychmiast.
Bardzo czesto napotyka sie opoér, jednak dtugotrwate wysitki wzmacniajgce zasoby spotecznosci
ostatecznie charakteryzujg sie duzag trwatoscig (minimalizuje sie ryzyko powrotu do dysfunkcjonalnych
wzorcéw). Dziatania te majg znamiona profilaktyki pierwszorzedowej uniwersalnej (por. Szymanska 2015).
Kierowane sg bowiem do szerokiej grupy odbiorcow w lokalnej spotecznosci oraz stuzy¢ majg
zminimalizowaniu czynnikéw ryzyka, jakie w niej zaobserwowano. Podejmowane aktywnosci powinny
«popularyzowaé norme”, ukazywaé wzorce rozwojowe zamiast dysfunkcyjnych (m.in alternatywne sposoby
spedzania czasu z rodzing). Sg one prowadzone na o0goét poprzez promocje zdrowego stylu zycia
i funkcjonowania spotecznego oraz wszelkie aktywnosci integracyjne. Takie dziatania nie stygmatyzujg
konkretnej grupy docelowej (pomagajg unikngé etykietowania), a takze wzmacniajg mocne strony
zaobserwowane w lokalnej spotecznosci.

Zespot ds. rodzin na podstawie zidentyfikowanych ustug i mozliwosci dedykowanych rodzinom i dzieciom
przygotowuje plan dziatan lokalnych stuzacych wzmocnieniu lokalnej spotecznosci; mysli réwniez
0 rozwigzaniach cyklicznych, jakie mozna by wdrozy¢.

Nalezy wyr6zni¢ dwie grupy dziatan:

1) rozwigzania state’ — podstawowym rekomendowanym rozwigzaniem statym jest utworzenie w lokalnej
spotecznosci placowki wsparcia dziennego w formie opiekunczej lub podwdrkowej. Mozna rozwazy¢
réwniez inne dziatania angazujgce lokalne instytucje, np. kultury, we wsparcie rodzin;

2) rozwigzania okazjonalne® — otwarty katalog aktywnosci, jakie mozna zaproponowaé wokét wsparcia
dziecka, rodziny, wzmacniania integracji spotecznej. Ze wzgledu na réznice w ofercie dla beneficjentéw
w poszczegdlnych gminach oraz zidentyfikowane zasoby i ograniczenia lokalnych spotecznosci nie ma
mozliwosci utworzenia konkretnej mapy aktywnosci. Powinny byé one jednak zaplanowane, a ponadto
nawigzywac do lokalnej specyfiki i wykorzystywac kontekst spoteczny.

7 Inne pomysty:

—zajecia i szkoty dla rodzicow;

- grupa wsparcia;

—trening umiejetnosci spotecznych;

- zajecia wzmacniajgce wigzi rodzic-dziecko;
- klub mam dzieci do trzeciego roku zycia;
—trening zastgpowania agres;ji;

—terapia rodzinna;

—terapia traumy;

—trening budzetowy;

- poradnictwo prawne;

- poradnictwo psychologiczne;

—zajecia sportowe dla catych rodzin;

- udziat w kulturze dla catych rodzin.

8 Przyktadowe rozwigzania okazjonalne:

- aktywnosci powigzane z cyklem edukacji dzieci, obchodzeniem réznych Swiat;
- festyn rodzinny;

- spotkania profilaktyczne;

—wycieczka rodzina (np. rowerowa).



Dlaczego placéwka wsparcia dziennego?

Placéwka wsparcia dziennego PWD jest naturalnym miejscem,

w jakim mozna realizowac dziatania profilaktyczne na rzecz i w danej
spotecznosci lokalnej (miejscowosci). Jej najszersza oferta
skierowana jest do dzieci i mtodziezy — pomaga dzieciom rozwijaé
kompetencje spoteczne, zainteresowania, wspiera w edukacji.
Dodatkowo pracownicy PWD wspétpracuijg z rodzicami, udzielajgc
rad i konsultacji dotyczgcych wychowania. NIK (2015) w swoim
raporcie wskazuje na wysoka skutecznos¢ PWD w kontekscie
wsparcia szczegolnie tych rodzin, ktére przezywaja trudnosci

w wypetnianiu funkcji opiekunczo-wychowawczych. Dziatania
prowadzone przez PWD oceniane sg bardzo pozytywnie przez
dzieci, ich rodzicéw, a takze nauczycieli. NIK wskazuje jako problem
niedostateczng liczbe PWD w kraju. Jesli w danej gminie nie
funkcjonuje PWD, rekomenduje sie czynnos$ci majace na celu
utworzenie takiego miejsca podczas wdrazania modelu. Jesli
brakuje lokalu spetniajgcego warunki okreslone w Rozporzgdzeniu
Ministra Pracy i Polityki Spotecznej w sprawie wymagan lokalowych
i sanitarnych, jakie musi spetniac lokal, w ktérym ma by¢
prowadzona placéwka wsparcia dziennego z dnia 13 pazdziernika
2015r. (Dz.U. 2015 poz. 1630), warto rozwazy¢ utworzenie punktu
konsultacyjnego realizujgcego oferte zajeciowa dla dzieci oraz
wsparcie rodziny. Jesli w gminie dziata PWD, nalezy
przeanalizowaé oferte wsparcia i maksymalnie wykorzystag jej
potencjat (kierownik PWD wchodzi w sktad zespotu ds. rodziny).

Oparcie dziatan profilaktyki sSrodowiskowej na ofercie PWD
bedzie bardzo naturalne i duzo fatwiej przyswajalne przez
mieszkancow. Dziatania PWD warto kierowac nie tylko

do dziecii mtodziezy, ale do catych rodzin (zob.
Karasowska, Szulirz 2015).

Oba rodzaje dziatan nalezy ujg¢ w planie dziatan lokalnyche (zatgcznik 12), ktéry ma obejmowac
najblizszy rok.

Przygotowanie planu dziatan lokalnych powinien poprzedzi¢ dialog z mieszkaricami (np. podczas
spotkan soteckich), tak by uwzgledni¢ rowniez przynajmniej cze$¢ potrzeb mieszkancéw. Zapewni
to oddziatywaniom tzw. trafnos¢ fasadowa, dajgc mieszkancom poczucie wystuchania. Sam
proces planowania bazuje na metodyce burzy mézgéw — cztonkowie zespotu najpierw generujg

¢ Plan dziatan lokalnych uwzglednia nastepujace elementy:
1. Zasoby, ograniczenia, wyzwania, szanse.

2. Nazwe dziatania.

3. Grupe docelowag, do ktérej kierowane jest dziatanie.

4. Osoby odpowiedzialne za przygotowanie dziatania.

5. Termin realizacji dziatania.

6. Ewaluacje dziatan.



pomysty i zapisujg je (bez oceny), by w drugim etapie poddac je wartosciowaniu i wybra¢ te dziatania, ktére
zostang wdrozone.

Wybierajgc i planujgc dziatania, pamietaj o:

— uwzglednieniu dziatah skierowanych takze do
.starszej mtodziezy” 18+, nie tylko mniejszych
dzieci;

— roztozeniu dziatan w czasie;

— uwzglednieniu dziatan skierowanych do
senioréw;

— uwzglednieniu dziatah skierowanych na rozwoj
kompetencji opiekuhczo-wychowawczych

(warsztaty dla rodzicéw);

— uwzglednieniu istniejgcych organizacjiiich
planéw;

— uwzglednieniu dziatan skierowanych do
catych rodzin;

— oddawaniu czesci odpowiedzialnosci
w rece mieszkancow.

Bardzo wazng kwestig w kontekscie wzmacniania lokalnej spotecznosci jest oddanie mieszkancom
odpowiedzialnosci za czes$é dziatan. Spowoduje to wzrost poczucia sprawczosci i podmiotowosci u oséb
tworzgcych spotecznosc.

Wskaznikiem méwigcym o osiggnieciu wzmocnienia lokalnej spotecznosci bedzie rosnacy stopieh
zaangazowania mieszkancéw w dziatania i — co za tym idzie — wzrost inicjatywy i odpowiedzialnosci za
kolejne cykle dziatan.

Podsumowujgc, nalezy podkresli¢ istote procesu rzetelnej diagnozy sytuacji lokalnej spotecznosci,
przygotowanej na etapie wdrazania modelu. W oparciu o ten proces jest projektowana nie tylko oferta
bezposredniej pomocy rodzinom potrzebujgcym wsparcia, bowiem na podstawie zebranych danych kreuje
sie takze oddziatywania stuzgce wzmocnieniu lokalnych spotecznosci.



Dziatania modelowe na rzecz lokalnej spotecznosci mozna przedstawi¢ graficznie w nastepujacy

sposob:

Diagnoza spotecznosci lokalnej

zesp6t ds. rodziny

zasoby i ograniczenia spotecznosci

koszyk ustug

placéwka wsparcia dziennego

plan dziatan lokalnych

utworzenie/wzmocnienie
rozwdj oferty

naturalne centrum
spotecznosci

wsparcie dzieci i wspoétpraca
z rodzicami

uwzglednia potrzeby
mieszkancow

pomaga w rozwoju kompetencji
opiekunczo-wychowawczych
roztozony w czasi

angazuje lokalne podmioty

i mieszkancow

oferta dla r6znych grup
wiekowych (18+, seniorzy)
angazowanie mieszkafncow
- odpowiedzialno$¢

jesli brak lokalu spetniajgcego
wymogi — punkt konsultacyjny

Placéwka wsparcia dziennego
yoAujexo| ueeizp ue|d

4.3. Praca zrodzing

Najwazniejszym elementem modelu usamodzielniania rodzin w chronicznym kryzysie jest
bezposrednia praca z rodzing potrzebujgca wsparcia. Praca ta odbywa sie w oparciu o model
zarzgdzania przypadkiem. Podstawowg zasadg jest tu wspoétudziat rodziny na kazdym etapie
dziatania. Dzieki temu rodzina moze zaangazowac¢ sie we wiasne sprawy i mie¢ poczucie, ze
zostata wystuchana. Cyrkularno$¢ modelu wsparcia rodziny z wieloma problemami w jej drodze do
usamodzielnienia odzwierciedla cykl przedstawiony na rysunku. Stanowi on niejako szkielet pracy
w prezentowanym modelu. Pozwala w sposéb jasny zdefiniowaé trafne cele i realizowac je
w sposOb ustrukturyzowany i podlegajgcy kontroli. Okresla tez moment zakonczenia wsparcia na
podstawie jasnych przestanek.

Praca w omawianym modelu, wykorzystujgcym cykl znany z zarzgdzania przypadkiem, musi
réwniez spetni¢ cztery podstawowe zatozenia:
1) Praca zrodzing odbywa sie w okre$lonym kontekscie spotecznym, kulturowym.
2) Ustugi dedykowane danej rodzinie muszg by¢ zindywidualizowane, dobrane w oparciu
o staranng diagnoze zasobdw i ograniczen systemu rodzinnego (z uwzglednieniem sieci
wsparcia spotecznego). Ustugi te mogg by¢ Swiadczone bezposrednio przez
instytucje/organizacje pracujgca przy uzyciu ww. modelu badz przez inne organizacje/



stowarzyszenia/instytucje, dostepne dla beneficjenta w jego bliskiej okolicy. Nalezy tworzy¢
i aktualizowac koszyk ustug swiadczonych w srodowisku lokalnym.

3) Dziatania powinny by¢ zoptymalizowane, a zebrane dane wykorzystywane przez maksymalng liczbe
podmiotoéw Swiadczacych jej pomoc.

4) Pracazrodzing odbywa sie w sytuacjach spotecznych, w konkretnej spotecznosci (réwniez jg nalezy
wzmacniaé) — w relacji z pracownikiem wspierajgcym. Zbudowanie tej relacji nalezy réwniez
potraktowac jako konkretne dziatanie z rodzing i na rzecz rodziny. Bez zbudowania profesjonalnej
relacji miedzy pomagajgcym a wspomaganym osiggniecie trwatej zmiany jest duzo trudniejsze.
Wazne jest réwniez ukazanie beneficjentowi mozliwosci oraz innej perspektywy spojrzenia na
problem i funkcjonowanie (por. Rosenberg 2020).

Przedstawienie poszczegdlnych etapéw wskazanych na rysunku stanowi¢ bedzie prezentacje pracy
w oparciu o proponowany model. Skrétowy opis pracy z modelem zob. zatgcznik nr 3.

3x1

Podejscie do pracy z rodzinami zmagajgcymi sie z problemami mozna
w prezentowanym modelu opisa¢ hastem ,3 x 1 —jedna diagnoza, jeden
pracownik, jeden plan”.

Niesie to trzy wazne zatozenia, przektadajgce sie na bardziej efektywna prace
zrodzing:

1) Srodowisko pomocowe korzysta z jednej szerokiej i doktadnej diagnozy
sytuacji rodzinnej. Ma to na celu minimalizowanie ilo$ci sytuac;ji
diagnostycznych w rodzinie. Unikamy dzieki temu ,krzyzowego ognia pytan”
skierowanego do rodziny i poczucia, ze ,wszyscy pytajg o to samo”.
Przektada sie to na mniejsze zniechecenie do pracy nad rozwigzaniami,

a przede wszystkim nie stawia rodziny w sytuacji wielokrotnego méwienia

o swoich porazkach i sytuacjach trudnych — co w zaden sposéb nie sprzyja
budowaniu poczucia wartosci i sprawstwa.

2) Na podstawie diagnozy tworzony jest jeden plan pracy z rodzing. Wptywa
to, po pierwsze, na komfort wspieranej rodziny w chronicznym kryzysie. Ma
ona bowiem jeden dokument, w ktérym spisane sa wszelkie dziatania,
odpowiedzialnosci i terminy. Jest to szczegdlnie istotne w obliczu stabszego
funkcjonowania zadaniowego, jakie mozna zaobserwowac¢ w sytuacjach
kryzysdw psychicznych. Po drugie zas pozwala na podzielenie
odpowiedzialnosci w zarzadzaniu przypadkiem (ang. case managment)

i lepsze wykorzystanie zasobéw instytucji/organizacji wspierajgcych rodziny
z problemami. Wspdlnie realizowany plan dziatan eliminuje réwniez
powtarzanie tych samych przedsiewzieé¢ wobec rodziny, ktére skutkowac
moze irytacjg i poczuciem niezrozumienia u beneficjentéw.




3) Z rodzing pracuje bezposrednio jeden dedykowany pracownik,
koordynujgc dziatania pomocowe. Stuzy to, podobnie jak
poprzednie elementy, uporzadkowaniu obrazu wsparcia u rodzin
borykajgcych sie z problemami. Ponadto dzieki statosci w tym
obszarze budowana jest relacja, ktéra sprzyja¢ bedzie otwartosci
cztonkéw rodziny — ,przychodzi nasza osoba”. Dzieki takiej relacji
mozliwe jest lepsze poznanie zasobdw i ograniczen rodziny,
zrozumienie mechanizmow zachowan i pomoc w wydobyciu bgdz
wspolnym konstruowaniu strategii radzenia sobie z problemami.

Koncepcja 3 x 1" jest podejsciem skoncentrowanym na
beneficjencie, szanujgcym jego podmiotowosé. Zaktada
réwniez uproszczenie dziatania, tak potrzebne osobom w
sytuacjach kryzysowych (unikamy podwéjnego wsparcia,
niejasnosci pomiedzy instytucjami/organizacjami). Buduje
ono przekonanie o stusznosci i zorganizowaniu

wsparcia, a osobom wspierajgcym pozwala

optymalnie wykorzysta¢ potencjat wsparciowy.

Istote modelu opartego na metodyce zarzgdzania przypadkiem stanowi cykl ztozony z etapow
przedstawionych na ponizszej rycinie. Poszczegdlne fazy cyklu zostang omowione w dalszej czesci
tekstu.

i wstepna ocena
P
N

L 4

Wdrozenie

Usamodzielnienie / zakonczenie



1) Zgtoszenie rodziny i ocena wstepna

Ten etap stanowi poczatek jakiejkolwiek pracy/relacji pomocowej, w tym takze pracy z rodzing z wieloma
problemami. Generalng zasadg dotyczacg rodziny jest tutaj dobrowolno$é. Cztonkowie rodziny decydujg
o przekazywaniu informaciji, terminy spotkan sg ustalane wspaélinie.

Na tym etapie rozpoczyna sie niesformalizowana procedura diagnozy systemu rodzinnego — mozna bowiem
po raz pierwszy przyjrze¢ sie zasadom i organizacji tegoz systemu, zaobserwowa¢ relacje w nim panujace
(Kto przychodzi? Kiedy? Czego oczekuje? Co/kto go do tego zmotywowato?).

Wyrézni¢ mozna dwie gtéwne grupy rodzin:
— rodzina charakteryzujgca sie motywacjg wewnetrzng;
— rodzina charakteryzujgca sie motywacjg zewnetrzna.

Charakter motywaciji nalezy rozrézni¢ ze wzgledu na inny sposéb pracy. Grupa z motywacjg wewnetrzng,
z checig zmiany, ktéra wychodzi od ktéregos$ z cztonkdw jej rodziny (najczesciej zgtaszajgcego sie po
wsparcie) jest grupg chetniej wspdtpracujgca, w ktdrej opér przed zmiang nie pojawia sie od razu, a cheé
kooperacji jest wyzsza. Rodziny zakwalifikowane do drugiej grupy zostajg zazwyczaj ,zgtoszone”, np. przez
kuratora, pedagoga szkolnego, pracownika socjalnego itp., i bedg reagowaé z wiekszym oporem na
poczatku wsparcia. Ponadto nawigzanie relacji z pracownikiem, a takze wypracowanie planu pracy i jego
realizacja mogg okazaé sie trudniejsze. Do grupy tej nalezy tez zaliczy¢ rodziny, ktére trafiajg zachecone
przez innych beneficjentéw pomocy.

Na tym etapie nalezy zebrac¢ réwniez podstawowe informacje o rodzinie, jej strukturze, a takze wstepne dane
dotyczace zasobow, ograniczen, probleméw i potrzeb. Dobrg praktyka bytoby réwniez to, aby pracownik
dokonujgcy oceny wstepnej byt pézniej osobg przypisang do wsparcia danej rodziny. Tworzy to ciggtosc
relacji. Na tym etapie zapada decyzja co do zakwalifikowania rodziny do wsparcia. Pracownik prezentuje
zespotowi ds. rodziny dany przypadek. Decyzja podejmowana jest zespotowo i w odniesieniu do mozliwosci
wsparcia, jakich moze udzieli¢ instytucja. Decyzja ta zalezy w réwnej mierze tez od rodziny", ktorej
cztonkowie pytani sg o to, czy chcag uzyskaé skoordynowane wsparcie, jakie mozna im w danej sytuacji
zapewnic.

Ten trwajgcy maksymalnie miesigc etap konczy podpisanie kontraktu z rodzing i ustalenie pracownika
dedykowanego do pracy z dang rodzing, co jest swoistg umowg obu stron i zgodg na wspotprace.

10 5 pomocniczych pytan, ktére warto zada¢ podczas pierwszego spotkania:

1. Kto przyszedt?

Kim jest ta osoba? Jaka jest struktura rodziny? Jaka jest w niej rola osoby potrzebujacej pomocy? (imig, nazwisko, znane informacje o
rodzinie).

2. Do kogo przychodzi?
Jakiego specjalisty szuka? (Czy pomoc lezy w naszych kompetencjach?).

3. Po co przychodzi?
Okreslenie celu/motywacji danej osoby (np. poprawa relacji z dzie¢mi).

4. Jakie ma oczekiwania?
Jak wyobraza sobie wsparcie, prace? (np. zeby Pani/Pan co$ zrobita).

5. Nad czym chce pracowac? Czy dostrzega jakie$ konkretne dziatania, ktére mozna wykonac? (np. moze bySmy wyjechali na ryby).

Jest to pierwszy krok w strone partycypacyjnego dziatania na rzecz beneficjentéw.

1 Nie dotyczy rodzin skierowanych przez sad.



2) Diagnoza

W celu uzyskania trafnej diagnozy potrzeb rodzin w kryzysie wsparcie powinno by¢ realizowane
gtéwnie za pomocg wywiadu prowadzonego z rodzing w duchu dialogu. Nalezy wykorzystywac
pytania otwarte, unika¢ pytan zamknietych, dgzy¢ do zbudowania dobrej atmosfery. Podejscie to
pozwala unikngé poczucia ,przestuchania”, daje takze mozliwosé minimalizowania oporu ze strony
rodziny. Wywiad ten winien by¢ uzupetniony poprzez dane ptyngce z obserwacji. Zebrane
obserwacje nalezy zapisaé, uzywajgc arkusza diagnozy pogtebionej (zatgcznik 8).

Do diagnozy nalezy dotgczy¢ réwniez utworzony badz dostepny genogram rodziny, a takze
skonstruowac¢ ekomape — obraz wsparcia sSrodowiskowego, na jakie moze liczy¢ rodzina (zatgcznik
9). Jesli zachodzi taka potrzeba, dane nalezy uzupetni¢ o informacje pochodzace z prowadzonej
przez psychologa diagnozy specjalistycznej (przy uzyciu dostepnych wystandaryzowanych,
rzetelnych i trafnych narzedzi badawczych) poszczegdélnych cztonkéw systemu rodzinnego.

— Etap ten to pogtebienie informacji na temat rodziny
i poszczegdlnych jej cztonkdw.

— Diagnoze zaleca sie realizowaé przy wsparciu psychologa (jesli
jest dostepny). Zebrane informacje powinny by¢ maksymalnie
szerokie i odzwierciedlaé holistyczny obraz rodziny.

— To czas na identyfikacje ograniczen i zasobdw rodziny, réwniez
w kontekscie problemu, z jakim rodzina sie zgtasza. To takze etap
zbierania danych na temat srodowiska, w ktérym ta rodzina
mieszka, i identyfikacji lokalnego kontekstu w poszukiwaniu
czynnikow chronigcych i zagrazajacych tej rodzinie.

— Caty proces powinna realizowa¢ osoba, ktéra bedzie prowadzi¢
prace z dang rodzing.

— Etap diagnozy to rowniez zbieranie informacji o rodzinie (za jej
zgoda — na zasadzie ,nic o0 nas, bez nas") ze wszystkimi
interesariuszami zewnetrznymi. Najlepszym sposobem na
zebranie danych o rodzinie jest zorganizowanie spotkania
specjalistéw znajgcych rodzine wraz z dorostymi jej cztonkami.
Niweluje to wiele problemdéw natury etycznej (np. brak wiedzy
rodziny
0 dziataniach na jej rzecz) czy kwestii zwigzanych z ochrong
danych osobowych, a jednoczesnie pozwala uzyskac
najszerszy mozliwy obraz sytuaciji rodziny. Rozpoznaje sie
sytuacje rodziny w przestrzeni zawodowej, mieszkaniowej,
materialnej, zdrowotnej, opiekunczo-wychowawczej i jej
sposo6b funkcjonowania
w Srodowisku; analizuje sie wraz z rodzing kazdy
Z obszaréw jej funkcjonowania. Gtéwnym celem
jest tutaj doktadna analiza systemu rodzinnego
i okreslenie status quo.




Diagnoza ta ma zatem cechy eksploracyjne, a takze elementy znane z procedury analizy danych
zastanych (desk research). Zawiera¢ bedzie réwniez komponenty diagnozy negatywnej (informacje
0 niepowodzeniach itp.). Rodzina powinna sie w jej czasie spotyka¢ maksymalnie
z dwiema osobami (pracownik dedykowany do pracy z dang rodzing, psycholog). Po stronie osoby
zarzadzajgcej danym przypadkiem lezy przeprowadzenie analizy danych zastanych na temat
funkcjonowania rodziny — o czym rodzina powinna by¢ poinformowana i w co powinna by¢ wtgczona (np.
pytamy o opinie specjalistyczne, postanowienia, orzeczenia, jakimi dysponuje rodzina). Nalezy zebrac
maksymalng liczbe informacji, jakie sg dostepne. Diagnoze nalezy przeprowadzi¢ do 30 dni od podpisania
kontraktu.

Ostatecznym celem tego etapu realizowanego po raz pierwszy jest uzyskanie jak najszerszego i najbardziej
doktadnego obrazu struktury i funkcjonowania danego systemu rodzinnego wraz z jego kontekstem
spotecznym. Zaangazowanie na tym etapie rodziny w proces pozyskiwania informacji (np. przez
udostepnienie istotnych dokumentéw) jest przyczynkiem do budowania partycypacyjnego modelu pracy
w toku wsparcia. Zaczyna pokazywac sie rodzinie, ze i jej cztonkowie sg odpowiedzialni za pewne elementy
pracy na rzecz poprawy swojej sytuacji. Ostateczny efekt dziatan stanowi punkt wyjscia do opracowania
planu pracy rodziny. Diagnoze nalezy aktualizowaé, jesli zajdg istotne zmiany w funkcjonowaniu/strukturze
systemu rodzinnego. Ma ona odbywac sie za wiedzg i zgodag cztonkdéw rodziny z problemami.

3) Planowanie rozwoju

Etap ten jest niemozliwy do zrealizowania, a na pewno nieefektywny bez rzetelnego przeprowadzenia
diagnozy sytuacji i kontekstu danego systemu rodzinnego. Oparty na rzetelnej diagnozie plan pracy
zrodzing daje solidng podbudowe do konstruowania celéw i dziatarh do dalszej pracy. Pracownik wspierajgcy
informuje cztonkdéw rodziny o istotnych zauwazonych podczas diagnozy zasobach, jakimi dysponuja,
i ograniczeniach, nad ktérymi warto pracowaé. Nastepnie wspdlnie z cztonkami rodziny okresla obszary™,
ktérym warto poswieci¢ szczegdlng uwage w kontekscie dazenia rodziny do samodzielnosci. Obszary te
przektadaja sie na konkretne zadania w pracy z rodzing. Po zaprezentowaniu rodzinie wnioskéw z diagnozy
zadania te ustalane sg podczas spotkania zespotu ds. rodziny, w ktérym uczestniczg cztonkowie rodziny.
Przed takim spotkaniem rodzina powinna zosta¢ zapoznana z koszykiem ustug lokalnych i wspdlnie
z pracownikiem jg wspierajgcym przygotowac zarys planu oraz wskaza¢ ustugi z lokalnego koszyka, ktére
bedg pomocne w realizacji jej celdw. Na spotkaniu z zespotem ds. rodzin razem z rodzing ustalane jest
ostateczne brzmienie celdw pracy przy pomocy odpowiednich ustug z koszyka (uwzgledniamy gtos rodziny
i jej wybory). Zebrani cztonkowie rodziny i profesjonalisci pracujg wspdlnie, przy czym wybiera sie zawsze te
cele, ktére wskazujg jako istotne beneficjenci pomocy (warto je rowniez zapisaé w pierwszej kolejnosci). Ich
brzmienie moze ulec modyfikacji, jednak nigdy nie powinno by¢ narzucone. Zabieg ten mozemy okresli¢
osigganiem trafnosci fasadowej (pojecie znane m.in z metodologii badah kwestionariuszowych, por.
Brzezinski 2019). Rodzina zyskuje dzieki temu przekonanie, ze plan dotyczy jej problemu, ze zmienia to, co
wymaga usprawnienia w jej ocenie. Dzieki temu zwieksza sie zaangazowanie osdb wspieranych i buduje sie,
po pierwsze, wewnetrzng motywacje do zmiany oraz, po drugie, pozytywng relacje na linii wspierany—
wspierajgcy (poczucie wystuchania, brania pod uwage).

2 Obszary pracy z rodzing

- opieka;

—wychowanie;

— gospodarstwo domowe;

—wiezi w rodzinie i atmosfera domowa;
—zdrowie;

- edukacja;

- zycie spoteczne rodziny;

- praca.

3 Wazne!
W spotkaniu dotyczacym rodziny bierze udziat rodzina i osoby, ktére bezposrednio pracujg z danym beneficjentem — to bardzo wazne
w kontekscie partycypaciji, dyskrecji i indywidualizacji pracy (por. Krasiejko 2019).



Przy planowaniu nalezy dazy¢ do maksymalnej partycypacji, co najmniej w stosunku 50% do 50%.
Jezeli praca nad samodzielnoScig rodziny ma odbywac sie w relacji wspierajgcej, konieczny jest
dialog na kazdym etapie pracy - stuchanie, rozumienie i uwzglednianie racji ptyngcych z obu
podmiotdéw owej relacji. Z powodu mozliwych ograniczen rodziny na tym polu odpowiedzialnos¢ za
odpowiednie wywazenie relacji spoczywa na specjalistach, ktérzy sg przeszkoleni we wspieraniu
i znajg prawidtowosci funkcjonowania cztowieka. Dobrg praktyka na poczatkowym etapie pracy
z modelem moze byé wyznaczanie ,straznika partycypacji”, czyli osoby, ktérej zadaniem bedzie
pilnowanie ww. proporcji, zachecanie rodziny do pracy nad planem i powstrzymywanie
specjalistédw od narzucania rozwigzan. Rekomenduje sie réwniez przeszkolenie pracownikdw
w zakresie pracy w podejsciu skoncentrowanym na rozwigzaniach czy dialogu motywujgcym, co
pozwoli odchodzi¢ od ,starych, utartych schematow”.

W przypadku niezgody na jaki$ cel/dziatanie ktérejs ze stron nie nalezy absolutnie narzucaé
rozwigzan. W takiej sytuacji trzeba dokona¢ negocjacji, wykorzystujgc nastawienie
skoncentrowane na rozwigzanie problemu. Nie wolno etykietowaé osoby oraz postugiwaé sie
wypracowanymi wczesniej schematami, bo to, co zadziatato wczesniej, nie musi sprawdzi¢ sie
w kazdym przypadku. Pomocnym, otwierajgcym te swoiste negocjacje pytaniem moze okazac¢ sie
sformutowanie: Co mozemy zrobié, by... Pytanie to kieruje obie strony na dziatanie (,zrobi¢") oraz
zaktada wspoétprace (,mozemy”). Powoduje tez zmiane myslenia o problemie i systemie pomocy
urodzin potrzebujgcych wsparcia — sg wystuchane i traktowane jako eksperci w dziedzinie swojego
zycia i swoich problemoéw.

Stopien zrealizowania planu i potrzeba jego modyfikacji oceniane sg nie rzadziej niz dwa razy
w roku. Ocena powinna by¢ jednak obligatoryjnie dokonywana takze w sytuacjach wystgpienia
nagtych kryzyséw w rodzinie i/lub zmiany jej struktury (§mieré, narodziny, rozwdd, zwigzki formalne
i nieformalne, wyprowadzki cztonkdéw rodziny itp.). Nie ma przeciwskazan, by oceny dokonywac
czesciej (pomocny moze okazac sie zatgcznik 6).

Plan pracy z rodzing (patrz: zatacznik 11) powinien by¢ zrozumiaty dla wszystkich
zainteresowanych stron i odzwierciedlaé prace z rodzing przy zachowaniu trafnosci fasadowej
(poczucia rozwigzywania problemu, jaki w ocenie rodziny ja trapi). W formutowaniu celéw i dziatan
nalezy kierowac sie zasadami SMART - cele powinny by¢ zatem specyficzne, mierzalne, mozliwe
do osiggniecia i okreslone czasowo. Nalezy rdwniez jasno wskaza¢ osoby odpowiedzialne za dany
cel. Przy planowaniu zaktada sie sze$ciomiesieczny czas pracy. Konstruujgc krétkoterminowy plan
dziatan, nalezy uwzglednia¢ maksymalnie trzy cele krétkoterminowe (nie wiecej niz 3—4 dziatania
dla kazdego z nich). Przy planowaniu dziatah nalezy pamieta¢ takze o aktywnosSciach
dedykowanych dorostym i dzieciom. Pomocne mogg réwniez okazac sie zatgczniki z etapami
rozwoju cztowieka i etapami cyklu zycia rodzinnego. Nalezy uwzgledni¢ wynikajgce z nich kryzysy
i ich mozliwy wptyw na realizacje dziatarh wsparciowych.

Celem, jaki powinien przys$wieca¢ planowi rozwoju rodziny, ma by¢ poprawa sytuacji rodziny
prowadzaca do jej samodzielnego, dostatecznie dobrego funkcjonowania, tak by mogta zaspokoi¢
potrzeby wszystkich jej cztonkdéw. Kluczowym elementem jest réwniez uzgodnienie planu rozwoju
rodziny z samg rodzing. Traktowanie zaplanowanych dziatan przez beneficjentéw jako wtasnych
i dotykajacych ich zywotnych intereséw jest réwniez czynnikiem zwiekszajagcym zaangazowanie
w realizacje dziatan.



Jak angazowacé rodzine w planowanie pracy?

— Traktuj rodzine z szacunkiem, angazuj jg w kazdy etap pracy.

— Nie uktadaj planu pracy podczas pierwszej wizyty.

— Przedstaw wyniki diagnozy — skup sie ha mocnych stronach, na tym, co
rodzina osiggneta, co potrafi dobrze.

— Zapytaj, co chce zmienic, co sprawia jej problem — parafrazuj, by dobrze
zrozumie¢, mow tak, by by¢ zrozumianym.

— Poinformuj rodzine o mozliwosciach wsparcia w najblizszej okolicy (koszyk
ustug).

— Zapro$ rodzine na spotkanie zespotu ds. rodzin.

— Przygotowujac plan, najpierw uwzglednij (i zapisz) cele osoby wspieranej,
dopiero pézniej cele ptyngce od pracownikéw wspierajgcych rodzine.

— Precyzuj zapisy, parafrazuj, by upewnié sie, ze zostates zrozumiany i ze Ty
rozumiesz rodzine.

— Uzyskaj zgode na ostateczne brzmienie celu/dziatania.

— Aktywizuj, wykorzystujgc m.in. burze mézgéw, technike EARS  (aby
wydoby¢ poprzednie sukcesy, konstruktywne dziatania).

— Dbaj o to, by proporcja partycypaciji w pracy rodzina—-specjalisci dgzyta
do stosunku 50/50 — pamietaj, ze tatwiej wktada¢ wysitek w realizacje
planéw wiasnych niz narzuconych.

— Pamietaj, by doceniaé wysitek i sukcesy — méw o tym w obecnosci
rodziny!

— Pytaj, stuchaj, negocjuj, absolutnie nie oceniaj— wspieraj.

— Wyznacz ,straznika partycypaciji”.

— Bierz udziat w szkoleniach dotyczgcych podejscia
skoncentrowanego na rozwigzaniach i dialogu
motywacyjnego.

E (elicting) — wydobywaj;
A (ampilfying) — wzmacniaj;
R (reinforcing) — rozszerzaj;
S (start again) — zacznij od nowa.

Wiecej o technice — w zatgczniku 13.

Planowanie dziatan jest etapem kluczowym na drodze do usamodzielnienia rodziny!
Dlatego nalezy:

poswieci¢ temu etapowi maksymalnie duzo czasu i uwagi;

pamietac, aby rozwigzania przyjmowane na drodze do osiggania celéw uwzgledniaty zaangazowanie
beneficjentéw - o ile to mozliwe kazde dziatanie powinno zaktadac¢ partycypacje (aktywng) cztonkéw
rodziny (jak to osiggngé? — patrz: ramka). Bedzie to réwniez wzmacniaé sprawczos¢ i poczucie
wtasnej wartosci;

adekwatnie wspiera¢ rodzine — pracownik pracujacy z rodzing ma udziela¢ minimalnego wsparcia,
by¢ daleko od wyreczania beneficjentow;

opracowywac cele i dobrane do nich dziatania w odniesieniu do percepcji rodziny; Nalezy
maksymalizowaé udziat rodziny na kazdym etapie planowania, daé jej poczucie sprawstwa,
wystuchania i zrozumienia (rekomendacje praktyczne — patrz powyzej);

maksymalnie empatyzowaé¢ z sytuacjg danej rodziny podczas tworzenia planu. Cos, co
profesjonaliscie wydaje sie matym krokiem, moze by¢ milowym osiggnieciem dla beneficjenta;



— pamietaé, ze nie ma gotowych rozwigzan i mozliwosci stworzenia uniwersalnego
algorytmu dziatah wsparciowych z uwagi na fakt wystepowania réznic indywidualnych
miedzy rodzinami.

Dlatego wtasnie tak wazna dla procesu planowania jest rzetelnie przeprowadzona diagnoza
systemu rodzinnego. Planowane wsparcie musi réwniez odnosi¢ sie do kontekstu lokalnego,
w jakim funkcjonuje rodzina. Powinno uwzglednia¢ m.in. zasoby lokalnej spotecznosci, wykluczenie
komunikacyjne.

4) Wdrazanie planu rozwoju rodziny oraz jego modyfikacja

Pracownik wspierajgcy rodzine towarzyszy jej w pracy nad wspoélnie zaplanowanymi dziataniami,
czuwajgc, wspierajgc i towarzyszac w podejmowanych aktywnosciach prowadzacych do
osiggania zatozonych celéw. Musi pamietaé, ze cele realizowane beda przez konkretng rodzine, z jej
historig i lojalnosciami. Zarbwno rodzina ta, jak i caty proces wsparcia istniejg w konkretnym
kontekscie lokalnym. Bardzo wazne jest dokumentowanie rezultatéw pracy i osigganych efektow.
Pozwala to bowiem na $ledzenie postepdw pracy i momentu, w jakim znajduje sie rodzina. Jest to
takze czynnos¢ zapewniajgca przejrzystosc dziatan.

Nalezy takze pamietaé, ze tempo pracy kazdej rodziny jest inne, bo wynika z jej potrzeb, ograniczen
i zasobow. Jakos¢ relacji wspierajgcy—wspierany ma réwniez istotne znaczenie. Wiecej czasu
poswieconego na zbudowanie relacji miedzy wspierajgcym a wspieranym przektada sie
pozytywnie na realizacje zaplanowanych dziatan. Praca w oparciu o relacje jest réwniez mocno
obcigzajgca dla wspomagajgcego — dlatego pracownicy powinni dba¢ o zachowanie balansu
miedzy pracg a odpoczynkiem. Istotna jest réwniez regularna superwizja zespotowa i indywidualna
— w trosce o redukowanie zmeczenia wspotczuciem. Nalezy takze uwzglednia¢ sytuacje czesci
rodzin, ktére bedg wymagacé trwatego wsparcia. Bedzie to grupa oséb z niepetnosprawnosciami
(takze intelektualnymi) i/lub zaburzeniami czy chorobami psychicznymi.

Przygotowane i realizowane plany dziatan oceniajg zaangazowani w prace nad realizacjg zadanh
cztonkowie zespotu ds. rodziny. W razie potrzeby mozna o ocene poprosi¢ dodatkowe osoby, ktére
sg istotne dla procesu wsparcia. Ewaluacja planu rozwoju rodziny przeprowadzana jest minimum
dwa razy do roku. Podobnie jak w procesie planowania, rowniez przy ewaluacji planu nalezy
spotkaé sie z rodzing i omoéwié postepy w realizacji dziatan. Bardzo wazne jest wzmacnianie
beneficjentéw, wskazywanie sukcesdéw i osiggnieé¢ (pomocna bedzie technika EARS - patrz:
zatgcznik 13). To takze czas na zastanowienie sie, czy/jak zmodyfikowaé dziatania stuzace
osiggnieciu samodzielnosci przez rodzine.

Oprocz zmodyfikowania planu rozwoju rodziny nalezy réwniez skorzystaé z arkusza
podsumowania (zatgcznik 6) i wpisa¢ kluczowe informacje, co zrobit dany cztonek rodziny, a co
pracownik w zakresie realizacji konkretnego dziatania lub osiggniecia celu szczegétowego. Takie
podsumowania mozna robi¢ z beneficjentem cyklicznie, np. raz w miesigcu, pozwala to na
unaocznienie postepdow, trudnosci, sposobdw radzenia sobie z napotkanymi problemami. Daje tez
poglad na to, czy nalezy modyfikowaé dziatania, ktére okazaty sie zbyt trudne dla klienta w danej
chwili (by¢ moze nalezy zapewni¢ w tym zakresie szersze wsparcie).

Ocena postepdw w realizacji planu pracy z rodzing nie moze by¢ dyrektywnym rozliczaniem
cztonkéw rodziny przez specjaliste. Powinna by¢ przeprowadzona w atmosferze dialogu.

Moment modyfikacji moze by¢ tez chwilg podjecia decyzji o zakoriczeniu pracy — zaréwno ze
wzgledu na usamodzielnienie, jak i z powodu innych przyczyn (przeprowadzka rodziny, rezygnacja



ze wsparcia). Kazda modyfikacja planu stuzy podjeciu decyzji o zasadnos$ci kontynuowania wsparcia, a takze
doprecyzowaniu aktualnych celdéw i zadah bgdz wyznaczeniu (w wyniku postepowania diagnostycznego)
innych kierunkéw pracy z rodzing (kolejny cykl) lub dodatkowych zadan.

5) Zakonczenie pracy z rodzing - ocena osiggniecia samodzielnosci

Zakonczenie pracy jest ostatnim etapem w pracy z rodzing. Decyzje o zakohczeniu dziatan podejmuje zespot
ds. rodziny na podstawie analizy realizowanego planu pracy i w sytuacji, gdy:

— o0siggnieto zatozone cele — rodzina stata sie samodzielna;

— rodzina decyduje o rezygnacji ze wsparcia;

— rodzina nie wspodtpracuije;

— rodzina zmienita miejsce zamieszkania.

Efektem pracy w prezentowanym modelu, a wiec usamodzielnieniem, powinno by¢:

— zdobycie umiejetnosci/kompetencji konstruktywnego radzenia sobie w obliczu wystepowania
trudnosci zyciowych (samodzielnosc¢), a takze podgzanie za normami spotecznymi w codziennym
funkcjonowaniu przy tworzeniu optymalnego srodowiska zapewniajgcego warunki dla zaspokajania
potrzeb i rozwoju wszystkich cztonkdéw rodziny;

— zmiana sytuacji prawnej w rodzinie (zniesienie nadzoru kuratora sagdowego, zmiana decyzji w sprawie
praw rodzicielskich), a takze widoczna (w subiektywnej ocenie) poprawa w wygladzie/zachowaniu
dzieciirodzicow;

— rodzice i inni cztonkowie rodziny powinni wierzy¢ w to, ze sg w stanie utrzymac wypracowane zmiany
juz bez wsparcia ze strony 0sdb trzecich — systemu. Chodzi o to, by wierzyli, ze majg kompetencije,
aby poradzi¢ sobie z problemami, a w razie mocnego ich zaostrzenia wiedzieli, gdzie szukaé
pomocy;

— opuszczenie przez rodzine systemu pomocy spotecznej, podjecie pracy zawodowej. Nie jest to
jednak warunek kardynalny, gdyz nie zawsze jest mozliwy do spetnienia (np. w przypadku
samotnego  rodzicielstwa, wielodzietnosci, niepetnosprawnosci  fizycznej/intelektualnej
(Krasiejko 2010).



Warunki konieczne do usamodzielniania rodziny:

— dzieci sg bezpieczne (nie sg w zaden sposbéb wykorzystywane,
zaniedbywane, nie stosuje sie zadnej z form przemocy, nie sg
Swiadkami przemocy);

— rodzice/opiekunowie sg w stanie przynajmniej dobrze zajg¢ sie
swoimi dzie¢mi, majg adekwatne umiejetnosci opiekunczo
-wychowawcze, potrafig rozpoznac i zaspokoi¢ potrzeby dziecka;

— rodzice/opiekunowie potrafig prowadzi¢ gospodarstwo domowe
(m.in. planowanie, zarzadzanie finansami, dbatos$¢ o porzadek);

— relacje zamieszkujgcych ze sobg cztonkdw rodziny sg poprawne;

— w przypadku uzaleznienia od alkoholu musi wystgpi¢ co
najmniej ograniczenie spozycia do stanu niebedacego
ryzykownym uzywaniem alkoholu — okazjonalne spozycie, bez
upijania sie;

— uregulowanie formalne spraw rodziny (sad, urzedy);

— brak potrzeby wsparcia w rozwigzywaniu codziennych
trudnosci zyciowych, a takze realizacji spraw zwigzanych
z domem i dzie¢mi (np. uczestnictwo w wywiadéwkach,
zainteresowanie potrzebami dzieci);

— poczucie sprawstwa i kontroli nad swoim zyciem,
znajomos$¢ swoich praw i ich egzekwowanie,

a takze adekwatne stawianie granic
(Krasiejko, Imielinska 2011).

Zanim zakonczymy prace z rodzing, nalezy sprawdzi¢ i oceni¢ efekty zwigzane z trzema obszarami
pracy. Po pierwsze kwestie dotyczgce rodziny, a zatem osiggniecie zatozonych w planie pracy
z rodzing efektéw. Jesli zamierzone efekty zostaty osiggniete, nalezy zwrdci¢ uwage na czynniki,
ktére miaty na to wptyw (konkretne dziatania rodziny, pracownikéw), i zastanowi¢ sie, czy efekty te
sg trwate. Jesli czegos nie osiggnieto, trzeba spréobowaé odpowiedzie¢ na pytanie, czy pojawity sie
w rodzinie jakie$ inne nieujete w planie pracy konstruktywne zmiany. Drugi obszar stanowig
kwestie zwigzane z pracownikiem — warto rozwazy¢, czy nabyt on jaka$ wiedze/umiejetnosci lub
zidentyfikowat jakie$ prawidtowosci dzieki pracy z dang rodzing. To rowniez czas na refleksje nad
dopasowaniem rodzajéw i intensywnosci dziatan, a takze nad popetnionymi btedami i wnioskami
ptyngcymi z nich na przyszto$é. Trzecim obszarem sg kwestie zwigzane z pracg instytucji — Czy
istniejaca organizacja pracy byta wspierajgca prace zrodzing? Czy jest cos, co nalezy na podstawie
tego przypadku zmieni¢ we wsparciu wszystkich rodzin korzystajgcych z modelu? Jakie sg
potrzeby rodzin korzystajgcych ze wsparcia wg modelu, czy organizacja pracy w instytucji
sprzyjata pracy z rodzing oraz jakich zmian nalezy dokona¢? (Krasiejko 2016).

Zakonczenie pracy powinno skutkowaé spotkaniem z rodzing i wskazaniem wszystkich osiggniec,
jakie zostaty wypracowane podczas realizacji dziatah zawartych w planach.

Prezentacja powinna ukazywa¢ rodzine jako przetamujgca swoje ograniczenia w oparciu o wtasne
zasoby i adekwatnie dobrang do jej potrzeb pomoc z lokalnego koszyka ustug. Jest to takze
ostatnie dziatanie w modelu, ktérego celem jest umacnianie rodziny. To réwniez moment na
uzyskanie zgody na monitoring uzupetniajagcy (wywiad).

Wywiad uzupetniajgcy przeprowadza sie po trzech i dwunastu miesigcach od zakonczenia
wsparcia (zatgcznik 10). Ma to na celu sprawdzenie trwatosci zmian, jakie zaszty w rodzinie. Wywiad
jest dobrowolny.



—— 5. Podsumowanie - rekomendacje

Prezentowany model pracy z potrzebujgcg wsparcia rodzing z dzie¢mi ukierunkowany jest na kompleksowe
wsparcie wszystkich cztonkdéw systemu rodzinnego w ich dgzeniu do samodzielnosci, a takze wzmocnienie
lokalnej spotecznosci, w ktérej jest stosowany. W pracy nad modelem zatozono maksymalizowanie
partycypaciji beneficjentéw i stopniowe oddawanie im odpowiedzialnosci za kolejne kroki na drodze do
realizacji celu — zarébwno w zakresie wsparcia indywidualnego, jak i profilaktyki srodowiskowej. Model
zaktada podejscie indywidualne, ,szyte" na miare, podmiotowe, unika rozwigzan standardowych. Celem
dziatan jest pomoc rodzinie w osiggnieciu stanu, w jakim bedzie ona mogta zaspokaja¢ podstawowe
potrzeby jej cztonkdw, a takze utrzymanie tego stanu juz bez pomocy ze strony instytucji/organizacji.

Model zaktada ponadto osadzenie wszystkich wtgczonych w jego realizacje oséb w lokalnej spotecznosci,
skupia sie bowiem na najblizszym otoczeniu, w jakim funkcjonujg rodziny w chronicznym kryzysie, czyli na
gminie, w ktérej mieszkajg. Praca w oparciu o prezentowane zatozenia zaczyna sie duzo wczesniej niz
bezposrednie wsparcie rodzin, ktére potrzebujg pomocy w realizacji funkcji opiekunczo-wychowawczej,
a zapoczatkowywana jest poprzez diagnoze srodowiska lokalnego. Zidentyfikowane zasoby i ograniczenia
pozwalajg zrozumie¢ kontekst, w jakim funkcjonujg beneficjenci wsparcia, i lepiej dostosowaé konkretne
dziatania do danej rodziny. Diagnoza kontekstu lokalnego umozliwia réwniez zaplanowanie trafnych
oddziatywan srodowiskowych skierowanych na utworzenie/wzmocnienie sieci wsparcia spotecznego.

Model zaktada znang prawidtowos$¢ wskazujgcg na ostatecznie nizsze koszty dziatan profilaktycznych niz
(pbzniej) interwencyjnych. Cel dziatan wydaje sie mocno uogdlniony, aczkolwiek samodzielnosé
w zaspokajaniu podstawowych potrzeb przektadac sie bedzie w sposéb wymierny na minimalizowanie
réznych probleméw spotecznych — m.in bezrobocia, uzaleznien, bezradnosci w sprawach opiekunczych
i trudnosci z prowadzeniem gospodarstwa domowego. Drobne sukcesy, zmiana nastawien i wzorcow
funkcjonowania budujg w jednostce poczucie wtasnej wartosci. Ugruntowane poczucie wtasnej wartosci
przektada sie z kolei na poczucie sprawstwa i kontroli wewnetrznej. Dodatkowo, wzmacniana spotecznosé¢
lokalna przejmuje cze$¢ odpowiedzialnosci za swoje otoczenie i swoich cztonkdw, tworzy wiec srodowisko
przyjazne rozwojowi.

W toku pracy nad modelem wystuchano stanowisk pracownikdw systemu pomocy spotecznej oraz
organizacji pozarzadowych. Stuchano takze refleksji beneficjentdw tej pomocy. Starano sie zebraé
i pogtebi¢ maksymalnie duzo punktéw widzenia dotyczacych wsparcia rodziny. Refleksje te zostaty
uwzglednione w modelu, pozwalajg réwniez na wskazanie kilku rekomendac;ji dla rozwigzan legislacyjnych.

Pierwszg z nich jest wzmocnienie roli diagnozy rodziny w planowaniu jej rozwoju. Akty prawne niejako
pomijajg ten niezwykle istotny proces, méwigc bezposrednio o planie pracy z rodzing (w przypadku wsparcia
przez asystenta). Profesjonalisci pracujacy z rodzing zgodnie podkreslajg znaczenie doktadnego poznania
potrzeb, sit, ale réwniez wynikajgcych z niezaspokojonych potrzeb problemdéw rodziny dla efektywnego
planowania jej rozwoju lub podejmowanych interwencji. Podkreslana jest takze potrzeba cyklicznosci
diagnozy i wrazliwosci na zmiany w zyciu rodziny. Bez rzetelnego poznania zasobdéw i ograniczen
beneficjentdéw plany pracy nie mogg by¢ przygotowane odpowiednio dobrze. Im mniej bedg odzwierciedla¢
problemy danego systemu rodzinnego i jego potrzeby, tym mniejsza bedzie gotowosé do wspdtpracy
i wiekszy opor/nieche¢ wobec pracownika wspierajacego.

Kolejnym z wystepujacych i dostrzezonych przez pracownikéw wspierajgcych rodziny probleméw byt brak
zunifikowanych wzoréw dokumentdéw. Ustawowo okreslone wzory dokumentdéw dotyczacych pracy
z rodzing potrzebujacg wsparcia bytyby znaczgcym utatwieniem w przypadku zmiany miejsca zamieszkania
beneficjentéw. Przeptyw dokumentaciji pozwalatby rowniez na kontynuacje dziatah wsparciowych.



Niezmiernie istotnym elementem dla jakos$ci pracy w prezentowanym modelu jest dostepnos$é
superwizji dla pracownikéw. Dziatania tego typu pozwalajg na unikanie zmeczenia wspotczuciem,
sprzyjajg bardziej efektywnej pracy oraz minimalizujg ryzyko stosowania rozwigzah sztampowych,
niedostosowanych do konkretnej sytuaciji.

Rekomendacje ptyngce z analizy danych zastanych wskazujg réwniez na potrzebe poprawy
warunkéw pracy, co zmniejszy¢ moze fluktuacje kadry wspierajgcej rodziny. Z tym wigze sie
rowniez wskazywana przez beneficjentdéw potrzeba statego pracownika, z ktérym wspbtpracuija.
Beneficjenci podkreslajg potrzebe tej statosci, argumentujgc to budowaniem zaufania i otwartosci.
Kazda zmiana pracownika postrzegana jest negatywnie i w opinii os6b wspieranych ,blokuje”
wspotprace. Podkreslajg rowniez, ze wazne jest dla nich realne zainteresowanie ich problemami.

Samodzielnosci zaczynamy sie uczy¢ z chwilg przyjscia na swiat, z kazdym dniem stajemy sie
bardziej zdolni do samodzielnego funkcjonowania. Z chwilg wejscia w dorostos¢ i zatozenia rodziny
samodzielno$é zaczyna by¢ rozumiana przez pryzmat systemu rodzinnego, jako pewna jego
wtasciwosé. Stabilne, samodzielne funkcjonowanie rodzin w zakresie wypetniania ich
podstawowych funkcji jest istotnym czynnikiem chronigcym przed zachowaniami ryzykownymi jej
cztonkdéw. Sprzyja to budowaniu zintegrowanych i wspierajgcych spotecznosci zdolnych do
reagowania na mozliwe kryzysy poszczegdlnych jednostek.



—— 6. Zatgczniki
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Potrzeby wynikajgce z etapéw rozwojowych

Instrukcja wprowadzania modelu

Wskazéwki dla pracownika dedykowanego do pracy z rodzing

Arkusz identyfikacji koszyka ustug dla dzieci i rodzin na terenie gminy
Arkusz identyfikacji zasobow i zagrozen w lokalnej spotecznosci
Arkusz podsumowania pracy z rodzing

Graficzna prezentacja modelu

Arkusz pogtebionej oceny sytuaciji i potrzeb rodziny

Wz6r ekomapy

. Formularz monitoringu
. Plan pracy zrodzing

. Plan dziatan lokalnych
. Technika EARS



Zatacznik 1
Potrzeby wynikajgce z etapéw rozwojowych

Mozesz wykorzystaé ponizszg liste zyciowych zadan rozwojowych, zaproponowang przez R.J.
Havighursta (por. Przetacznik-Gierowska, Tyszkowa 2009), jako narzedzie wspomagajgce diagnoze
i planowanie pracy z rodzing w kontekscie samodzielnosci. Zatgcznik ten dotyczy rodzin z dzie¢mi,
nie jest osobnym narzedziem, a materiatem pomocniczym.

Zidentyfikuj etapy, na jakich znajdujg sie poszczegdini cztonkowie rodziny, i przy konkretnym

zadaniu rozwojowym zaznacz, czy jest juz zrealizowane. Jesli jest wiecej cztonkdw rodziny na
danym etapie rozwojowym, uzyj inicjatdw w odpowiedniej kolumnie.

Niemowlectwo i wczesne dziecinstwo (0-5/6 lat)
Cztonkowie rodziny na tym etapie:

Uczenie sie chodzenia

Uczenie sie przyjmowania statego pokarmu
Uczenie sie méwienia

Uczenie sie kontroli nad wtasnym ciatem

Uczenie sie réznic ptci i skromnosci seksualnej

Rozwijanie zdolno$ci mowy i ksztattowanie sie rozumienia pojeé niezbednych
do opisu rzeczywistosci spoteczne;j i fizycznej

Nabywanie gotowosci do czytania, a takze pisania

Uczenie sie rozrézniania dobra i zta, poczatki rozwoju sumienia



Srednie dziecinstwo (5/6-12/13 lat)

Cztonkowie rodziny na tym etapie:

Nabywanie sprawnosci fizycznych potrzebnych w codziennym zyciu, zwtaszcza
w zabawach z rowiesnikami

Wytwarzanie zdrowych postaw wobec samego siebie i wzrastajgcego/rozwijajgcego
sie organizmu

Uczenie sie przebywania z réwiesnikami, takze bez obecnosci dorostych
Rozwijanie podstawowych umiejetnosci czytania, pisania i liczenia
Rozwijanie pojeé¢ potocznych przydatnych w zyciu codziennym
Rozwijanie Swiadomosci, moralnosci i skali wartosci

Osigganie niezaleznosci osobistej

Rozwijanie postaw wobec grup spotecznych oraz instytucji

Adolescencja (12/13-18 lat)

Cztonkowie rodziny na tym etapie:
Nawigzywanie nowych, bardziej dojrzatych wiezi z rowiesnikami

Uksztattowanie roli ptciowej

Akceptacja zmian zachodzgcych we wtasnym organizmie i efektywne postugiwanie
sie wtasnym ciatem

Osiaggniecie niezaleznosci uczuciowej od rodzicéw i innych oséb dorostych
Przygotowanie do zwigzku uczuciowego i zycia w rodzinie
Przygotowanie do kariery zawodowej (niezaleznosci ekonomicznej)

Rozwijanie ideologii (sieci wartosci i systemu etycznego kierujgcego zachowaniem)

Ksztattowanie i osiggniecie umiejetnosci postepowania odpowiedzialnego
spotecznie



Woczesna dorostosé (18-35 lat)

Cztonkowie rodziny na tym etapie:

Wybér partnera/partnerki zyciowej

Uczenie sie wspotzycia z partnerem/partnerka
Zatozenie rodziny

Wychowywanie dzieci

Prowadzenie domu

Rozpoczecie pracy zawodowej

Przyjmowanie odpowiedzialnosci obywatelskiej

Znalezienie pokrewnej grupy spotecznej

Srednia dorostosé (36-60 lat)

Cztonkowie rodziny na tym etapie:

Wspomaganie dorastajgcych dzieci tak, aby stawaty sie odpowiedzialnymi i
szczesliwymi ludZzmi dorostymi

Osiggniecie dojrzatej odpowiedzialnosci spotecznej i obywatelskiej
Uzyskanie i utrzymywanie zadowalajgcej sprawnosci w pracy zawodowej
Wypetnienie wolnego czasu zajeciami typowymi dla ludzi dorostych
Traktowanie partnera/partnerki podmiotowo

Akceptowanie i dostosowanie sie do fizjologicznych zmian wieku sredniego

Przystosowanie do starzenia sie rodzicéw



Pézna dorostos¢ (powyzej 60 lat)

Cztonkowie rodziny na tym etapie:

Przystosowanie sie do spadku sit fizycznych

Przystosowanie sie do emerytury i zmniejszonych dochodéw
Pogodzenie sie ze Smiercig partnera/partnerki

Utrzymywanie stosunkéw towarzyskich z ludzmi w swoim wieku
Przyjmowanie i dostosowywanie sie do zmiennych rél spotecznych

Urzadzenie w sposéb dogodny fizycznych warunkéw bytu



Zatacznik 2
Instrukcja wprowadzania modelu

Jak wprowadzi¢ model?

— Ocen dotychczasowy sposéb pracy z rodzinami z wieloma problemami, wypisz mocne
i stabe strony.

— Zainteresuj przetozonych niniejszym modelem pracy z rodzing, pokaz swojg analize.

— Zorganizuj spotkanie z pracownikami OPS/MOPR, pedagogami szkolnymi, pracownikami
OPP/stowarzyszen pomagajgcych rodzinie, ktére realizujg swoje zadania w Twojej
spotecznosci — przedstaw zatozenia, opowiedz o modelu.

— Wiacz sie w organizacje spraw dotyczgcych powotania zespotu ds. rodziny przez
wojta/burmistrza/prezydenta.

Zaplanuj prace zespotu ds. rodziny — podczas jego spotkan zrealizuj nastepujgce zadania:

o okresl zasoby i ograniczenia wystepujgce w lokalnej spotecznosci,

o okresl zasoby kadrowe, jakimi dysponujesz — dostepnosé specjalistéow (np. czy
zatrudniony jest psycholog), obcigzenie pracownikéw, oszacuj liczbe rodzin, jakiej
mozesz udzieli¢ wsparcia w oparciu o te metodyke pracy,

o przygotuj razem z innymi cztonkami zespotu lokalny koszyk ustug wsparcia
dostepnych na terenie, gdzie dziatasz, lub w bliskiej jego odlegtosci; pamietaj
o dostepnosci i wykluczeniu komunikacyjnym; przygotuj swoistg ekomape
(zatacznik 9) najblizszej okolicy, uwzglednij ustugi ptatne i bezptfatne; nawiaz
kontakt z tymi organizacjami,

— Podziel odpowiedzialnosci i zidentyfikuj rodziny, ktére obejmiesz modelowym wsparciem.

— Pracuj zgodnie z zatozeniami i metodykag wtasciwg dla poszczegdélnych etapéw modelu
i bezposredniej pracy z rodzing, oceniaj zespotowo postepy w realizacji planéw rozwoju
rodziny minimum raz na sze$¢ miesiecy.

— Minimum raz w roku (optymalnie dwa razy) aktualizuj koszyk ustug, zasoby kadrowe
i mozliwosci wsparcia.



Zatgcznik 3
Wskazéwki dla pracownika dedykowanego do pracy z rodzing

— Praca zrodzing odbywa sie w okreslonym kontekscie spotecznym, kulturowym.

— Indywidualizuj Sciezke wsparcia dla kazdej rodziny.

— Nie musisz robié¢ wszystkiego — korzystaj ze wsparcia innych specjalistbw organizaciji.

— Kazdarodzina to .3 x 1 —jedna diagnoza, jeden pracownik, jeden plan”.

— Pracujesz w konkretnej spotecznosci, w jakiej zyje rodzina — korzystaj z zasobéw tego srodowiska
i uwazaj ha jego ograniczenia.

— Zbuduj relacje z beneficjentem — bedzie Ci fatwiej.

— Pamietaj, na jakim etapie pracy jestes — zerknij na schemat.

Zgtoszenie rodziny
i wstepna ocena
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™~ e <
¥

— Diagnozuj szeroko, przy czym pamietaj, ze traumatyczne wydarzeniach rodzina powinna omawiac¢
tylko z przygotowanym do tego psychologiem.

— Planuj wspoélnie z rodzina.

— Wspdlnie z rodzing sformutuj nieskomplikowane i realne cele — korzystaj ze SMART.

— Wspieraj i doceniaj to, co cztonkowie rodziny potrafig, modeluj, tj. pokazuj, jak nalezy co$ zrobic,
trenuj bedace na niskim poziomie umiejetnosci cztonkdéw rodziny. Nie wystarczy powiedzieé¢, co
nalezy zrobié, trzeba konkretnie pokazaé, w jaki sposéb to zrobié.

— Stale monitoruj — weryfikuj dwa razy w roku. Doceniaj sukcesy cztonkéw rodziny i wtasne.

— Jesli trzeba, zmieniaj dziatania i metody. Rob to, co dziata.

— Usamodzielniaj — nie zatrzymuj. Pamietaj jednak, ze sg rodziny, ktére bedg wymagaé statego
wsparcia (ze wzgledu na niepetnosprawnosci, zaburzenia psychiczne).

— Badz obecny, nie narzucaj sie, dawaj duzo samodzielnosci.

— Dbaj o swojg samoregulacje i odpoczynek.

— Korzystaj ze wsparcia przetozonego, superwizora i kolegéw z pracy.



Zatgcznik 4

Arkusz identyfikacji koszyka ustug dla dzieci i rodzin na terenie gminy

1. Uwzglednij wszystkie miejsca, w jakich rodzina moze uzyska¢ wsparcie (réwniez
indywidualne wsparcie dla dorostych i dzieci, wez pod uwage nie tyko resort pomocy
spotecznej, ale tez ochrony zdrowia, edukaciji, kultury itd.).

2. Sprawdz oferte pod katem grupy docelowej (dzieci, mtodziez, seniorzy, dorosli, osoby
Z niepetnosprawnosciami).

3. Zidentyfikuj doktadnie dostepnosé — w kontekscie wykluczenia komunikacyjnego czy
zasobow finansowych beneficjentéw, uzyj kodoéw kolorystycznych:

niebieski — ogdlnodostepny,

zielony — dostepny,

261ty — przecietna dostepnosé,

pomaranczowy — mocno ograniczony dostep,
czerwony — praktycznie niedostepne dla beneficjentow.

4. W pierwszej kolejnosci uwzgledniaj miejsca z terenu gminy, ale jesli jest to zasadne, wtgcz
miejsca z gminy sasiedniej.

Grupa Oferowane Terminy

Nazwa instytucji / organizacji Odptatnosé Dostepnosé

docelowa wsparcie dziatania

Podpisy sporzadzajgcych:



Zatgcznik 5
Arkusz identyfikacji zasob6w i zagrozen w lokalnej spotecznosci

1. Wypetniaj w odniesieniu do kontekstu gminnego.
2. Uwzglednij perspektywe osoby pomagajgcej oraz perspektywe beneficjentéw.
3. Dokonaj rozréznienia w odniesieniu do dzieci i dorostych.

Zasoby Zagrozenia

Dziecko

Rodzina

Podpisy sporzadzajgcych:



Zatgcznik 6
Arkusz podsumowania pracy z rodzing

Warto réwniez cyklicznie, wspdlnie z rodzing oceniaé postepy w realizacji planu. Mozna to robi¢
czesciej niz raz na 6 miesiecy i wykorzystaé¢ do tego ponizsze narzedzie (por. Krasiejko 2016a).




Zatgcznik 7
Graficzna prezentacja modelu

Diagnoza Srodowiska lokalnego

* zespo6t ds. rodziny
* arkusz identyfikacji koszyka ustug dla dzieci i rodzin na terenie gminy
» arkusz identyfikacji zasobdw i zagrozen w lokalnej spotecznosci

Pracownik

Profilaktyka Srodowiskowa Praca zrodzing

dziatan ’ N
lokalnych
oferta dla
réznych grup R
w odpowiedzi

na potrzeby
Zakonczenie wsparcia

Placowka
wsparcia
dziennego

* |okalne
centrum
dziatan na
rzecz
spotecznosci
i rodziny lokalnej

spotecznosci

* partycypacja

* wsparcie
dzieci
i dorostych
punkt
konsultacyjny

regularna superwizja zespotowa i indywidualna
praca w oparciu o relacje z beneficjentem

jeden pracownik deydkowany jednej rodzinie
wspoétpracuje i koordynuje dziatania na rzecz rodziny

Samodzielnos$é




Zatgcznik 8
Arkusz pogtebionej oceny sytuaciji i potrzeb rodziny

Arkusz wypetnia specjalista na podstawie danych zebranych podczas wywiadu i obserwaciji.
POGLEBIONA OCENA SYTUACJI | POTRZEB RODZINY

Sporzadzit(a):
Data pogtebionej oceny:

Dane rodzicéw

Imie
Nazwisko

Data
urodzenia

Adres
zamieszkania

Telefon:

Dane dzieci

Lp Imie  Nazwisko  Dataurodzenia Szkota  Klasa
1

Matka:
Wtadza rodzicielska
Ojciec:



SYTUACJA MIESZKANIOWA RODZINY

1. Wtasciciel mieszkania

2. Mieszkanie

3. Liczba pomieszczen

4, Oddzielna kuchnia

Woda zimna:
Woda ciepta:
5. Wyposazenie tazienka:
mieszkania w WC:
instalacje Ogrzewanie:
Gaz:
Telefon:

6. Stan utrzymania
mieszkania

7. Wyposazenie w
podstawowy sprzet
gospodarstwa
domowego

8. Liczba miejsc do
spania

9. Dostosowanie
mieszkania do potrzeb
osoby
niepetnosprawnej



SYTUACJA RODZINNA OSOB WSPOLNIE ZAMIESZKUJACYCH

1. Kto z cztonkéw rodziny i dlaczego
prowadzi oddzielne gospodarstwo domowe
mimo wspolnego zamieszkiwania?

2. Jaka jest atmosfera w rodzinie?

3. Jak uzgadniajg Paiistwo sprawy
dotyczace rodziny? Co robicie, gdy sie nie
zgadzacie ze sob3a?

4. Jak radzicie sobie z wychowaniem dzieci?

5. Jakie sg ograniczenia natozone na
rodzine?

6. Jakie niepozadane sytuacje zdarzajg sie
w rodzinie? Co chcielibys$cie zmieni¢?

7. Z jakich ustug instytucji pomocowych
korzystajg cztonkowie rodziny?

8. Czy ktos z cztonkéw rodziny przebywa lub
przebywat w:

a) zaktadzie poprawczym,

b) schronisku dla nieletnich,

c) specjalnym osrodku szkolno-
wychowawczym?

9. Czy ktos$ z cztonkéw rodziny przebywa lub
przebywat w zaktadzie karnym?

FUNKCJONOWANIE RODZINY W SRODOWISKU | ZAGROZENIA ZE STRONY SRODOWISKA

1. Na czyje wsparcie sposréd
dalszych krewnych moga
Panstwo liczy¢?

2. Czy rodzina korzysta ze
wsparcia Osrodka Pomocy
Spotecznej lub Centrum
Pomocy Rodzinie?

3. Jakie sa zrédta Panstwa
dochodu?

SYTUACJA ZAWODOWA

Sytuacja zawodowa rodzicéw oraz dorostych cztonkéw rodziny zamieszkujacych wspélnie



SYTUACJA ZDROWOTNA

Zdrowie fizyczne

Zdrowie psychiczne
Niepetnosprawnosc¢
Niepetnosprawne rodzenstwo
Opdznienia rozwojowe

Obawy co do diety dziecka (anoreksja / otytosé,
niedozywienie, niewtasciwe zywienie)

Spozywanie alkoholu

Uzywanie narkotykow

Zatoba

Problemy zyciowe

Niskie poczucie wtasnej wartosci
Problemy zachowania
Zachowania antyspoteczne

Niestosowne/szkodliwe zachowania seksualne wobec
innych

Naduzywanie seksualne, biezace lub w przesztosci
Bezposrednie ryzyko zagrozenia przestepczoscia

Czy wystgpity doswiadczenia przestepcze / zwigzane
z tamaniem prawa?

Niepowodzenia w nauce
Trudnosci w uczeniu sie
Nieuczeszczanie do szkoty
Ryzyko skreslenia z listy uczniow

Relacje z réwiesnikami



1. Podstawowa wiedza i umiejetnosci opieki

2. Zapewnienie odpowiedniego nadzoru/kontroli nad dzieckiem

3. Zaspokojenie podstawowych potrzeb dziecka — zywieniowych,
odziezowych, mieszkaniowych/schronienia, zdrowotnych




Przestepczosé rodzicéw / pobyt w wiezieniu
Uzaleznienie od alkoholu

Uzaleznienie narkotykowe

Choroby fizyczne (rodzicow/opiekundw)
Choroby psychiczne (rodzicéw/opiekunéw)
Niepetnosprawnos¢ fizyczna
Niepetnosprawnos¢ intelektualna

Trudnosci rodzicéw/opiekundw z przyswajaniem
wiedzy

Konflikty rodzicow/rodzinne
Kryzys rozpadu/rozbicia rodziny
Separacja rodzicow

Przemoc domowa — aktualnie
Przemoc domowa — w przesztosci
Bezdomnos¢é

Problemy mieszkaniowe
Ubdstwo

Niestabilny dochod

Brak umiejetnosci zarzadzania i bezpiecznego
gospodarowania srodkami gospodarstwa domowego

Utrata jednego z rodzicéw / cztonka rodziny

Obawy o dzieci lub mtodziez: jezeli w dowolnym momencie pracy lub w trakcie przeprowadzanej oceny
obawiasz sie, ze dziecko, mtodziez jest krzywdzona, zostata skrzywdzona lub jest czy byta
wykorzystywana, nalezy postepowac zgodnie z zapisami w przepisach prawa krajowego.



Dziecko doswiadczyto lub moze dozna¢ szkody fizycznej lub
psychicznej w wyniku przemocy w rodzinie

Jest podejrzenie, ze dziecko jest wykorzystywane seksualnie
i rodzice/ opiekunowie nie sg w stanie lub nie chca zapewni¢
odpowiedniej ochrony dziecku

Rodzic prawdopodobnie spowodowat powazne fizyczne uszkodzenie
ciata dziecka lub ztozyt wiarygodne grozby skrzywdzenia dziecka

Nie mozna ustali¢ miejsca pobytu dziecka i/lub istnieje powdd, by
sgdzié, ze rodzina wie o ucieczce dziecka lub odmawia dostepu do
dziecka.

Wazne!
Jesliistnieje nawet jeden z wymienionych czynnikéw, nalezy
natychmiast podjg¢ dziatania.

Poziom ryzyka (uzupetnié):

Potrzeby rozwojowe dzieci Mocne strony Potrzeby

Umiejetnosci rodzicielskie Mocne strony Potrzeby

Czynniki rodzinne i Srodowiskowe

Dalsza pomoc dla dziecka/rodziny jest potrzebna

Nie ma bezposredniego niebezpieczenstwa, zagrozenia, ale
dziecko/rodzina potrzebuje dalszego wsparcia w réznych obszarach
pomocy spotecznej

Notatki



Zatgcznik 9
Wzé6r ekomapy

Opieka zdrowotna Praca

Rodzina zamieszkujgca razem
fragment genomu

Przyjaciele Wypoczynek

Wskazéwka: Nazwisko rodziny:

Zawrzyj wszystkie wazne osoby / intytucje dla rodziny.

Pokaz nature relacji poprzez wykorzystanie ré6znego

rodzaju linii. Kto opracowat:
zzzzzz:z STABILNE
MOCNE
___________ SELABE Data:
+++++++ STRESUJACE - TRUDNE

_— Strzatki pokazuja kierunek reakcji



Zatacznik 10
Formularz monitoringu uzupetniajagcego

Nazwisko rodziny

Data Imie i nazwisko pracownika

Miejsce i forma monitoringu uzupetniajgcego

a) Wizyta domowa

b) Spotkanie w biurze

c) Kontakt telefoniczny

d) INNE (JAKIE?) . eeeenci ettt e e e e e e s

Cztonkowie rodziny zamieszkujgcy razem (czy nastapity zmiany od momentu
usamodzielnienia?)

po 3 miesigcach po 12 miesigcach

Wiasne mieszkanie/dom

Wynajete mieszkanie/dom

Mieszkanie komunalne

Dalsza rodzina/krewni

Schronisko

Hotel

Inne (JaKi€?) ...ccvvviiciiiicicvcr e



Tak Nie Brak informaciji

Prosze wyjasnié, dlaczego warunki sg lub nie sg odpowiednie.

Jesli nie sg odpowiednie, jakie srodki podjeto / zostang podjete?

ZDROWIE

EDUKACJA | ZATRUDNIENIE

OPIEKA NAD DZIECMI

WIEZY RODZINNE | SPOLECZNE

KOMPETENCJE SPOLECZNE | UMIEJETNOSCI ZYCIOWE

CZYNNIKI RYZYKA | CHRONIACE

USTALENIA DOT. FINANSOW



Obserwacje:

Whioski:

Plan / dalsze cele dla dziecka / mtodej osoby / rodziny:

Zatgcznik 11
Plan pracy z rodzing



OPIEKA

WYCHOWANIE

GOSPODARSTWO DOMOWE

WIEZI W RODZINIE | ATMOSFERA DOMOWA

ZDROWIE

EDUKACJA

ZYCIE SPOLECZNE RODZINY

PRACA

Osoby odpowiedzialne za realizacje planu:



Zatgcznik 12
Plan dziatan lokalnych

1. Metryczka

2. Analiza zasob6w i ograniczen spotecznosci lokalnej

3. Plan dziatan



Zatgcznik 13
Technika EARS (na podstawie: Krasiejko 2016a)

Jest to technika, jakiej mozna uzy¢ podczas oceny okresowej planu pracy z rodzing, a takze przy planowaniu
tej pracy. Kiedy beneficjent/klient odniesie sukces, rolg osoby wspierajgcej jest wzmocnienie i szczegoétowe
przeanalizowanie tej sytuaciji.

Mozna do tego wykorzysta¢ m.in. technike EARS. Nazwa jest akronimem utworzonym od pierwszych liter
regut postepowania:

E - eclicting - wydobywanie wyjatku

Nalezy tutaj wydoby¢ te momenty z zycia klienta, kiedy problem nie wystepowat lub miat zdecydowanie
mniejsze nasilenie albo kiedy mimo wystgpienia problemu klient/beneficjent poradzit sobie z nim,
przezwyciezajgc go. Dostrzezenie tych momentéw pozwala przenalizowaé¢ je pod katem czynnikdw
zewnetrznych i wewnetrznych, jakie pomogty wtedy w konstruktywnym przejsciu tej sytuacji w przesztosci.
Znalezione i przeanalizowane wyjatki pozwalajg niekiedy (gdy méwig o kompetencjach/umiejetnosciach
/mozliwosciach beneficjenta, ktére nadal sg w nim lub mozna je odtworzy¢) udzieli¢ odpowiedzi na pytanie,
w jaki sposéb rodzina ma osiggna¢ poprawe swojego funkcjonowania. Gdy nie da sie odtworzy¢ w sposob
prosty rozwigzan uzytych w przesztosci (np. sg niedostepne z powodu choroby), nadal mozna uzy¢
wydobytych wyjatkéw w celu pracy nad m.in. poczuciem wartosci klienta.

Przyktadowe pytania
Co sie zmienito? Co jest lepiej? Czy kiedykolwiek w takiej sytuacji miat(a) Pan(i) inne rozwigzanie? Czy
kiedykolwiek postapit(a) Pan(i) inaczej i jakie byty tego efekty?

A - amplifying - wzmacnianie

Wzmacnianie wyjatku poprzez: 1) opis z klientem/beneficientem tego, co ulegto zmianie pomiedzy
zaistnieniem problemu a sytuacjg (wyjatkiem), kiedy problem rozwigzano inaczej; 2) dokonanie dokfadnej
analizy tego, jak doszto do wyjatku, a zwtaszcza skupienie sie na roli/sprawstwie klienta/beneficjenta
w doprowadzeniu do zaistnienia wyjatku.

Przyktadowe pytania

Komplementowanie konstruktywnych rozwigzan. Jak to sie stato, ze Pan(i) to osiggnat(-eta)? Jak tego Pan(i)
dokonat(a)?

R - reinforcing — poszerzanie percepcji

Poszukiwanie innych informaciji na temat sukceséw i mocnych stron symbolizowanych przez omawiany
wyjatek. Skupianie sie na wyjatkach, staranne i spokojne ich analizowanie oraz komplementowanie

rozwigzan.

Przyktadowe pytania
Jak Pan(i) wpadt(a) na pomyst takiego rozwigzania? Co sie wtedy stato? Czy kto$ to zauwazyt?

S - starting over - zaczynanie od poczatku

Zaczynanie od nowa, pytanie o to, ,co sie jeszcze poprawito?”. Technikg tg mozna rozpoczynaé¢ kazde
kolejne spotkanie.



Przyktadowe pytania
Co jeszcze sie zmienito? Jakie jeszcze inne efekty swoich dziatah zaobserwowat(a) Pan(i)?

Gdy klient/beneficjent wskazuje brak zmiany, warto zada¢ pytanie: ,Co takiego Pan(i) zrobit(a), ze
nie jest gorzej?". Jesli klient méwi o pogorszeniu, skupiamy sie na radzeniu sobie i pytamy np. ,Co
pomagato do tej pory?”, ,Co mozemy zrobié, by lepiej Pani(u) pomoc?”.
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