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Inspitacje i fakty

„ W Zachodniej Laponi nastąpił w ciągu 30 lat 
spadek zapadalności na schizofrenię o 90%

Robert Whitaker (2011)

Anatomy of an Epidemic

„ ….. 86% pacjentów leczonych w podejściu otwarty Dialog 
wraca do nauki, pracy lub jej aktywnego poszukiwania”

Jaakko Seikkula (2011)

Psychosis
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Inspiracje i fakty

W regionie Triest (240 tys.) we Włoszech

• tylko 1% wszystkich przypadków opieki stacjonarnej to przyjęcia bez zgody pacjenta

• wskaźnik samobójstw w ciągu 20 lat zmniejszył się o 50%

• budżet regionu na psychiatrię zmniejszył się z 28 mln EUR w 1971 r. do 18 mln EUR w 
2010 roku, spadek o 30%

3



Inspiracje

 Asystent Zdrowienia:

 Polskie Ramy Kwalifikacyjne,
 wsparcie dla osób chorujących, 
 wiedza dla środowisk profesjonalnych,
 edukacja i profilaktyka,
 rozwój osobisty a nawet zawód,
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Perspektywa działań

 godność i podmiotowość

 odzyskanie samosterowności,

 odbudowa satysfakcjonujących relacji społecznych,

 odbudowa poczucia bezpieczeństwa,

 powrót do pełnienia ról społecznych.
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Wyzwania i synergia działań

wg Dariusz Baran
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 zmiana paradygmatu myślenia,

 jednoczenie środowiska wokół wspólnych celów,

 rozwój kadr (jakość, ilość),

 budowanie prawdziwego wizerunku osób z doświadczeniem kryzysu 

psychicznego (stygmatyzacja i autostygmatyzacja)

 wspólny rozwój usług medycznych i społecznych na danym obszarze,

 przejście do modelu zintegrowanego od modeli resortowych.



Jak wprowadzić zmianę?

 współpraca z Samorządami,
 analiza zasobów na danym terenie,
 partnerska współpraca zamiast rywalizacja,

 podmiot leczniczy (publiczny, niepubliczny),
 podmiot oparcia społecznego (JST,NGO),

 koordynacja usług medycznych, społecznych, edukacyjnych i profilaktycznych 
na danym terenie,
 na poziomie indywidualnych usług,

 na poziomie podmiotów zaangażowanych w realizację modelu.
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Partnerstwo Wielickie

 Fundacja Leonardo,

 Powiat Wielicki

 Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie,

 Miasto i Gmina Wieliczka,

 Miejsko – Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej,

 Szpital Uniwersytecki w Krakowie,

 Niepołomickie Centrum Profilaktyczno - Lecznicze

 Centrum Medyczne Da Vinci,

 Partnerzy Nieformalni

 OPS, ŚDS, WTZ, DPS, NGO, PES, i inne
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Społecznego
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Kształt Partnerskiego Modelu ŚCZP

Model współpracy ze 
Szpitalem i Izbą Przyjęć

Centrum Koordynacji

- Infolinia 24/7
- Zespół Pierwszego Kontaktu
- Noclegowe Miejsca 

Interwencyjne

Współpraca z innymi podmiotami i 
organizacjami ochrony zdrowia 

psychicznego 

Zintegrowane Świadczenie 
Oparcia Społecznego 

- Środowiskowy Dom Samopomocy
- Specjalistyczne Usługi Opiekuńcze
- Klub Samopomocy
- Mieszkanie Chronione

Zintegrowane Świadczenie 
Medyczne

- Poradnia Zdrowia Psychicznego
- Zespół Leczenia    
Środowiskowego

- Oddział Dzienny Psychiatryczny
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Zespoły Mobilne
- Koordynacja usług na poziomie IPZ

Profilaktyka



Osoba z 
doświadczeniem  

kryzysu psychicznego

Indywidualny Plan Zdrowienia

 Diagnoza funkcjonalna w oparciu o ICF
 Plan kryzysowy
 Plan terapeutyczny
 Opis procesu z podziałem na część usług medycznych i społecznych
 Ewaluacja co 6 miesięcy

Zespół Mobilny

Sieć oparcia 
rodzina, osoby 

znaczące

Specjaliści z 
dziedziny usług  

medycznych

Specjaliści z 
dziedziny usług 

społecznych

11



Jak wprowadzić zmianę?

 współpraca z Samorządami,
 analiza zasobów na danym terenie,
 partnerska współpraca zamiast rywalizacja,

 podmiot leczniczy (publiczny, niepubliczny),
 podmiot oparcia społecznego (JST,NGO),

 koordynacja usług medycznych, społecznych, edukacyjnych i profilaktycznych 
na danym terenie,
 na poziomie indywidualnych usług,

 na poziomie podmiotów zaangażowanych w realizację modelu.
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Osoby doświadczone kryzysem psychicznym:

 upodmiotowienie procesu wsparcia,

 usługa szyta na miarę potrzeb nie możliwości,

 włączenie sieci wsparcia (rodzina, najbliżsi) do procesu terapeutycznego,

 przeciwdziałanie stygmatyzacji,

 nowy zawód.

Korzyści dla beneficjentów i interesariuszy
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 Profesjonaliści:

 rozwój kompetencji,

 współpraca specjalistów różnych dziedzin – zespół multidyscyplinarny,

 praca w zespole pod superwizją,

 elastyczne finansowanie .

Korzyści dla beneficjentów i interesariuszy
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Dziękuję za uwagę 

Mariusz Panek – Fundacja Leonardo

„Zdrowie zaczyna się w głowie”
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