Raport z monitoringu i ewaluacji ,,Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego
dla Miasta Rzeszowa na lata 2024-2030” za 2024 r.

I. Zalozenia Programu

.Program Ochrony Zdrowia Psychicznego dla Miasta Rzeszowa na lata 2024-2030” zostat
przyjety Uchwatg Nr XV/276/2024 Rady Miasta Rzeszowa z dnia 17 grudnia 2024 r.

Zgodnie z zapisami art. 2 ust. 4 pkt 1 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia
psychicznego, prowadzenie dziatan okreslonych w Narodowym Programie Ochrony Zdrowia
Psychicznego nalezy do zadan wtasnych samorzgdéw wojewodztw, powiatow i gmin.
Powinny by¢ one prowadzone w oparciu o Program Ochrony Zdrowia Psychicznego.
Zgodnie z przepisami Rozporzgdzenia Rady Ministrow z dnia 30 pazdziernika 2023 r.

w sprawie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2023-2030,
samorzady powiatow sg zobowigzane do opracowania, realizacji, koordynowania

i monitorowania lokalnego programu ochrony zdrowia psychicznego.

Zadania zwigzane z ochrong zdrowia psychicznego na terenie miasta Rzeszowa
realizowane byly od 2012 r. w ramach Miejskiego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego
na lata 2012-2015, nastepnie w Programie Promociji Zdrowia i Profilaktyki dla Miasta
Rzeszowa na lata 2016-2020 oraz w ramach Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego

dla Miasta Rzeszowa na lata 2019-2022. Obecnie zaproponowany Program stanowi
kontynuacje i rozszerzenie ww. zadan do 2030 r.

Realizacja gtéwnych zadan okre$lonych w Narodowym Programie Ochrony Zdrowia
Psychicznego ma polegaé przede wszystkim na:
1) zapewnieniu osobom z zaburzeniami psychicznymi, w tym osobom uzaleznionym
oraz doswiadczajgcym kryzysu psychicznego, wszechstronnej i kompleksowej opieki
i wsparcia adekwatnych do ich potrzeb;
2) prowadzeniu dziatan na rzecz zapobiegania stygmatyzacji i dyskryminacji oséb
z zaburzeniami psychicznymi.

W ramach Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego dla Miasta Rzeszowa na lata
2024-2030 zaplanowano realizacje wszystkich zadan obligatoryjnych dla samorzadéw
gminnych i powiatowych, a takze zadania dodatkowe, ktére sg dobrowolne i stanowig wyraz
troski o zdrowie psychiczne mieszkancéw Miasta.

Choroby i zaburzenia psychiczne stanowig wazny problem zdrowotny, zarbwno w wymiarze
indywidualnym, jak i spotecznym. Potrzeby z zakresu ochrony zdrowia psychicznego,
zarowno te zgtaszane, jak i niewyrazane, prowadzg do wielu kosztownych i obcigzajgcych
spotecznie konsekwenciji. Skala zaburzen i ich ztozone uwarunkowania, tkwigce daleko poza
obszarem ochrony zdrowia, wymagajg, wedtug rekomendacji ekspertow, wspdlnego wysitku
wszystkich organdéw panstwa, administracji rzgdowej i samorzadowej, pracodawcow,
organizacji pracownikdw najemnych i organizacji pozarzgdowych. Zgodnie z preambutg
ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego — ,zdrowie psychiczne
jest fundamentalnym dobrem osobistym cztowieka, a ochrona praw oséb z zaburzeniami
psychicznymi nalezy do obowigzkow panstwa”. Zdrowie psychiczne w Miescie Rzeszowie



uznaje sie za jeden z najwazniejszych zasobdéw spoteczenstwa, a jego ochrone - za jeden
Z najwazniejszych obszaréw priorytetowych polityki zdrowotnej Miasta Rzeszowa.
Program Ochrony Zdrowia Psychicznego dla Miasta Rzeszowa na lata 2024-2030, bedacy
kontynuacjg Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego dla Miasta Rzeszowa na lata
2019-2022, pozwoli kontynuowa¢ prowadzenie prozdrowotnej polityki ochrony zdrowia
psychicznego w sposob umozliwiajgcy i utatwiajgcy spoteczenstwu Miasta Rzeszowa
podejmowanie dziatan ukierunkowanych na ochrone, wzmocnienie i zwiekszenie potencjatu
zdrowia psychicznego. Ponadto, zatozenia Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego
pozostajg w zgodzie z zapisami Kompleksowego planu dziatah w zakresie zdrowia
psychicznego na lata 2013-2030 Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO), a takze szeregu
innych dokumentéw miedzynarodowych, krajowych i regionalnych.

Potrzeby populacji w zakresie zdrowia psychicznego sg ogromne, co wynika m.in. z faktu,
ze liczba zaburzen psychicznych w ostatnich latach niepokojaco wzrasta, a prognozy WHO
wskazujg, ze do 2030 roku bedg one stanowi¢ ok. 15% wszystkich chordb. Szacuije sie,

ze w krajach europejskich problemy emocjonalne i psychospoteczne dotyczg ponad 46%
populacji. Przeprowadzone w latach 2018-2019 w Polsce badanie epidemiologiczne

pt.: ,Kompleksowe badanie stanu zdrowia psychicznego spoteczenstwa i jego uwarunkowan
- EZOP 11", pokazato, ze co najmniej jedno zaburzenie psychiczne w ciggu zycia mozna byto
rozpoznac u 26,46% oséb (co stanowi ponad 8,3 miliona dorostych Polakéw). Do najczesciej
stwierdzonych nieprawidtowosci nalezaty zaburzenia nerwicowe, ktore kiedykolwiek w zyciu
dotyczyty ponad 16% badanych. Kolejng grupg najbardziej rozpowszechnionych zaburzen
okazaty sie zaburzenia zwigzane z uzywaniem substancji psychoaktywnych (11,6%),

w tym naduzywanie i uzaleznienie od alkoholu 6 (7,3%) oraz naduzywanie i uzaleznienie

od narkotykow (1,2%). Zaburzenia nastroju, takie jak depresja, dystymia i mania,

sg rozpoznawane u ponad 4,6% respondentow.

Zgodnie z danymi Map Potrzeb Zdrowotnych zgtaszalnos¢ do placowek psychiatrycznych
w roku 2023 wyniosta ok. 1,6 miln 0sob, co przy wielkosci populacji wymagajgcego wsparcia
w zakresie probleméw zdrowia psychicznego ocenianej na co najmniej 8,3 min dorostych
0s0b (wg badania epidemiologicznego EZOP Il) pozwala wnioskowac, ze z pomocy
psychiatrycznej w Polsce korzysta niespetna 20% osob, ktore takich Swiadczen wymagaja.
Jest to zjawisko szczegdlnie niepokojgce w odniesieniu do oséb z powaznymi zaburzeniami
psychicznymi, takimi jak otepienie czy schizofrenia, z depresjag czy uzaleznieniami. Sytuacje
te pogtebia fakt stygmatyzacji oséb chorych psychicznie. Pacjenci psychiatryczni sg czesto
postrzegani jako osoby nieprzewidywalne, zaniedbane i grozne dla otoczenia. Negatywny
odbiér spoteczny sprawia, ze chorzy bojg sie reakcji otoczenia, co moze skutkowaé
zwlekaniem z podjeciem przez nich leczenia. Dlatego tez kluczowg formg pomocy osobom
z zaburzeniami psychicznymi jest wsparcie rodziny, otoczenia oraz zapewnienie chorym
pomocy ze strony odpowiednich instytuciji.

Zadania systemu ochrony zdrowia powinny opiera¢ sie na dziataniach profilaktycznych

(np. zapobieganie niepetnosprawnosci, samouszkodzeniom, samobdjstwom) oraz
diagnostycznych, a nastepnie zapewnieniu osobom chorym efektywnej i dostosowanej

do potrzeb opieki. Rownie istotne sg dziatania psychoedukacyjne, kierowane w pierwszej
kolejnosci do 0sob z zaburzeniami psychicznymi, ale tez do ich rodzin. Nalezy jednoczesnie
zdac sobie sprawe, ze ochrona zdrowia nie jest w stanie wptyngé na poprawe zdrowia
psychicznego ludnosci w sposéb decydujacy. Konieczne jest dopetnienie tych dziatan



programem promociji zdrowia psychicznego i profilaktyki zaburzen psychicznych.
Oszacowania prowadzone w ramach badania EZOP Il wskazujg, ze grono potrzebujgce
psychoedukaciji i wsparcia w zakresie zdrowia psychicznego w Polsce przekracza obecnie
8 min osob. Zty stan zdrowia psychicznego koreluje ze zdrowiem fizycznym.

Bez podejmowania efektywnych dziatah doswiadczenia zwigzane z zaburzeniami
psychicznymi beda nadal udziatem co najmniej co trzeciej polskiej rodziny.

ll. Diagnoza stanu zdrowia mieszkancéw Rzeszowa - najwazniejsze wnioski

W okresie od wrzesnia do pazdziernika 2024 r. przeprowadzono badania kwestionariuszowe
majgce na celu ocene potrzeb zdrowotnych i oczekiwan w zakresie zdrowia psychicznego
mieszkancow Rzeszowa (0séb dorostych, dzieci oraz mtodziezy). Badania wsrod
mieszkahcow Rzeszowa zostaty przeprowadzone metodg bezposrednig oraz metodg ankiety
internetowej CAWI (Computer Assisted Web Interviews). Przeprowadzono rowniez badania
fokusowe majace na celu ocene potrzeb zdrowotnych i oczekiwan w zakresie zdrowia
psychicznego mieszkancow Rzeszowa. Badania fokusowe zostaty przeprowadzone wsrod
specjalistéw/ekspertow w obszarze zdrowia psychicznego pracujgcych w miescie Rzeszowie
— badanie realizowano w pazdzierniku 2024 r.

W badaniu kwestionariuszowym dotyczgcym oceny potrzeb zdrowotnych i oczekiwan

w zakresie zdrowia psychicznego w populacji dorostych mieszkancow Rzeszowa udziat
wzieto 1 340 oséb, w tym 1 014 kobiet (75,7%), 285 mezczyzn (21,2%) oraz 41 osbb, ktére
nie chciaty podac¢ swojej ptci (3,1%).

W badaniu kwestionariuszowym dotyczgcym oceny potrzeb zdrowotnych i oczekiwan
w zakresie zdrowia psychicznego w populacji dzieci (sformutowanie ,dzieci” w opisie
wynikéw badania kwestionariuszowego oznacza osoby w wieku 6-18 lat, zatem dzieci
oraz nastolatkow) w Rzeszowie udziat wzieto 1 177 rodzicow (sformutowanie ,rodzice”
w opisie wynikdw badania kwestionariuszowego oznacza rodzicoéw oraz opiekunéw
prawnych), w tym 1 008 kobiet (85,6%), 134 mezczyzn (11,4%) oraz 35 osdb, ktére
nie podaty swojej ptci (3%).

W badaniu kwestionariuszowym dotyczgcym oceny potrzeb zdrowotnych i oczekiwan

w zakresie zdrowia psychicznego w populacji mtodziezy w Rzeszowie udziat wzieto

739 nastolatkéw w wieku 11-19 lat, w tym 338 dziewczat (45,7%), 323 chtopcow (43,7%)
oraz 78 osdb, ktore nie chciaty podac swojej ptci (10,6%). Celem ukazania zaleznosci
miedzy wiekiem a wybranymi zmiennymi, badang populacje podzielono na mtodziez w wieku
11-13 lat (265 osob; 35,9% ogdétu), mtodziez w wieku 14-16 lat (322 osoby; 43,6%)

oraz mtodziez w wieku 17-19 lat (152 osoby; 20,6%).

Fokus zostat przeprowadzony w grupie 26 specjalistéw, podzielonych na podgrupe
kandydatow na cztonkéw Zespotu koordynujacy realizacje Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego dla Miasta Rzeszowa na lata 2024-2030 oraz podgrupe
psychologéw/pedagogow szkolnych.



Wsréd najbardziej rozpowszechnionych probleméw zdrowotnych dorostych
mieszkahcow miasta Rzeszowa w grupie zaburzen psychicznych i zaburzen
zachowania wskazac¢ nalezy zaburzenia nerwicowe, zwigzane ze stresem

i pod postacig somatyczng oraz zaburzenia nastroju. Analiza trendu 5-letniego
rozpowszechnienia zaburzen psychicznych i zaburzen zachowania wskazuje

na wyrazng tendencje wzrostowg liczby stawianych rozpoznan w przypadku
zaburzen rozwoju psychologicznego, zespotéw behawioralnych zwigzanych

z zaburzeniami fizjologicznymi i czynnikami fizycznymi, zaburzen nerwicowych,
zwigzanych ze stresem i pod postacig somatyczng oraz zaburzen psychicznych

i zachowania spowodowanych uzywaniem substancji psychoaktywnych. Nalezy
jednak podkresdli¢, ze czesciowo za trend rosngcy w zakresie rozpowszechnienia
ww. zaburzen odpowiada¢ moze wieksza swiadomos$¢ spoteczna i tym samym

— wieksza zgtaszalnosc.

W roku 2023 najwieksza liczba pacjentdw bedacych mieszkancami miasta Rzeszowa
pojawita sie w systemie publicznej opieki zdrowotnej z powodu innych niz fobie
zaburzen lekowych, epizodéw depresyjnych oraz reakcji na ciezki stres i zaburzenia
adaptacyjne.

Dorosli mieszkancy miasta Rzeszowa, korzystajgcy ze $wiadczen zdrowotnych

w rodzaju opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien w poszczegélnych zakresach
na rynku publicznym w roku 2023, najczesciej otrzymywali swiadczenia
psychiatryczne ambulatoryjne dla dorostych w poradni zdrowia psychicznego,
Swiadczenia psychologiczne w poradni psychologicznej oraz swiadczenia w poradni
terapii uzaleznienia i wspotuzaleznienia od alkoholu.

Wsréd najbardziej rozpowszechnionych probleméw zdrowotnych dzieci i miodziezy
zamieszkujgcych miasto Rzeszdéw w grupie zaburzeh psychicznych i zaburzen
zachowania wskazac¢ nalezy zaburzenia rozwoju psychologicznego, zaburzenia
zachowania i emociji rozpoczynajgce sie zwykle w dziecinstwie i w wieku
miodzienczym oraz zaburzenia nerwicowe, zwigzane ze stresem i pod postacig
somatyczng. Analiza trendu 5-letniego rozpowszechnienia zaburzen psychicznych

i zaburzen zachowania wskazuje na wyrazng tendencje wzrostowg liczby stawianych
rozpoznan w przypadku zaburzen nastroju, uposledzenia umystowego, zaburzen
rozwoju psychologicznego oraz zaburzen nerwicowych, zwigzanych ze stresem

i pod postacig somatyczng. Nalezy jednak podkresli¢, ze podobnie jak w przypadku
os6b dorostych, czesciowo za trend rosngcy w zakresie rozpowszechnienia

ww. zaburzen odpowiadaé moze wieksza swiadomosc¢ spoteczna i tym samym

— wieksza zgtaszalno$c.

W roku 2023 najwieksza liczba pacjentéw ponizej 18 roku zycia, bedgcych
mieszkancami miasta Rzeszowa, pojawita sie w systemie publicznej opieki
zdrowotnej z powodu catosciowych zaburzen rozwojowych, mieszanych zaburzen
zachowania i emocji, emocjonalnych rozpoczynajacych sie zwykle w dziecinstwie
oraz innych niz fobie zaburzen lgkowych.

Mieszkahcy miasta Rzeszowa w wieku ponizej 18 roku zycia, korzystajgcy

ze swiadczen zdrowotnych w rodzaju opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien
w poszczegolnych zakresach na rynku publicznym w roku 2023, najczesciej
otrzymywali Swiadczenia w centrum zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy

Il poziomu referencyjnosci (w poradni zdrowia psychicznego lub w ramach oddziatu



10.

dziennego) oraz $wiadczenia ambulatoryjne w poradni zdrowia psychicznego poza
Centrum Zdrowia Psychicznego.

Powiatowy Zespét do Spraw Orzekania o Niepetnosprawnosci dla Miasta Rzeszowa
w latach 2022-2023 wydat fgcznie ponad 1,1 tys. orzeczen o niepetnosprawnosci

Z przyczyn zwigzanych z zaburzeniami zdrowia psychicznego. Dominowaty wsréd
nich orzeczenia wydane w zwigzku z chorobami psychicznymi (kod 02-P), a takze
orzeczenia 0 umiarkowanym stopniu niepetnosprawno$ci. Liczba orzeczen
wydawanych w latach 2022-2023 w zwigzku z zaburzeniami zdrowia psychicznego
pozostaje na statym poziomie.

W latach 2022-2023 wydano 548 orzeczen stwierdzajgcych stopien
niepetnosprawnosci z przyczyn zwigzanych z zaburzeniami zdrowia psychicznego
w populacji mieszkahcow Rzeszowa w wieku do 16 roku zycia Zdecydowana
wiekszo$¢ wydana zostata w zwigzku catosciowymi zaburzeniami rozwojowymi,
powstatymi przed 16 rokiem zycia, z utrwalonymi zaburzeniami interakcji spotecznych
lub komunikacji werbalnej oraz stereotypami zachowan, zainteresowan i aktywnosci
0 co najmniej umiarkowanym stopniu nasilenia (kod 12-C).

W roku 2022 z powodu zaburzen psychicznych i zaburzen zachowania zmarto

279 mieszkancéw wojewodztwa podkarpackiego. Wskaznik zgonow w tym okresie
byt istotnie wyzszy w poréwnaniu do roku 2019, a takze wyzszy od tego dla kraju

w tym samym okresie.

W wojewddztwie podkarpackim obserwuje sie nizszy wskaznik samobdjstw na 10 tys.
mieszkancow niz ma to miejsce w kraju ogotem. W Rzeszowie w latach 2021-2023
odnotowano tgcznie 453 zamachy samobdjcze, w tym 52 zakornczone zgonem.

Potrzeby zdrowotne oséb dorostych w Rzeszowie - najwazniejsze wnioski

Dorosli mieszkancy Rzeszowa w wigkszosci oceniajg stan swojego zdrowia, zarowno
fizycznego, jak i psychicznego, jako dobry lub bardzo dobry. Niemniej jednak ogdlnie
zdrowie psychiczne oceniane jest gorzej niz zdrowie fizyczne. Zaréwno stan zdrowia
fizycznego, jak i psychicznego, w niewielkim stopniu koreluje z ptcig (jest oceniany
lepiej przez mezczyzn) oraz wyraznie koreluje z wiekiem (zdrowie fizyczne jest
oceniane najgorzej w grupie najstarszej, zdrowie psychiczne — w grupie najmtodszej
tj. mtodych dorostych). Subiektywna ocena stanu zdrowia wigze sie takze z licznymi
czynnikami socjoekonomicznymi — relatywnie gorsza dotyczy osob najgorzej
wyksztatconych, bezrobotnych, emerytow i rencistow, osob niepozostajgcych

w zwigzkach, a takze osob o ztej lub bardzo ztej sytuacji finansowe;.

Wsrdd ogétu ankietowanych niewiele ponad Vs wskazata prawidtowo,

ze w najwiekszym stopniu na stan zdrowia wplywajg wtasne zachowania i styl zycia.
Pozostate osoby odpowiadaty, ze sg to czynniki sSrodowiskowe, czynniki genetyczne
i biologiczne oraz organizacja i jakos¢ opieki zdrowotne;j.

Problemy zdrowotne lub choroby przewlekte trwajgce przez 6 miesiecy lub diuzej
dotyczg ponad 45% respondentow, w przypadku ponad 15% ogétu obejmujg one
sfere zdrowia psychicznego.

Prawie 20% respondentdw radzi sobie ze stresem Zle lub bardzo Zle. Najwyzszy
odsetek osob radzgcych sobie ze stresem tak sobie, Zle lub bardzo Zle
zaobserwowano w grupie najmtodszej tj. ponizej 30 roku zycia (prawie % tej
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populacji). Biorgc pod uwage kryterium pici, zdecydowanie najczesciej zle lub bardzo
Zle radzg sobie ze stresem kobiety oraz osoby niepodajgcych swojej ptci.

Jakos¢ zycia dorostych mieszkancow Rzeszowa na skali 1-5 ksztattuje sie srednio
na poziomie 3,53. Nizszg jakos¢ zycia, w porownaniu do ogétu badanej populacii,
obserwuje sie u oséb w wieku ponizej 30 roku zycia oraz w wieku 60 lat i wiecej,

u 0s6b niepodajgcych w kwestionariuszu swojej pici, respondentow z wyksztatceniem
innym niz wyzsze, osob nieaktywnych zawodowo, w tym ucznidw i studentow,
ankietowanych niepozostajgcych w zwigzku oraz osdb o najgorszej i przecietne;j
sytuacji finansowej.

Zdecydowana wiekszo$¢ respondentéw ocenia dostepnosc finansowanej przez
Narodowy Fundusz Zdrowia opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien

w Rzeszowie jako niskg lub bardzo niskg. W okresie ostatniego roku potrzebe
wsparcia psychologicznego i/lub psychiatrycznego odczuwato prawie %
ankietowanych, w dniu wypetniania kwestionariusza — 3 populacji, w tym najczesciej
Z powodu obnizenia nastroju, problemdéw z radzeniem sobie ze stresem

lub nieustepujgcym znacznym poczuciem leku.

Prawie 60% badanych nie ma wiedzy na temat funkcjonujgcych w miescie placowek
oferujgcych wsparcie psychologiczne i/lub psychiatryczne osobom dorostym oraz
dzieciom i mtodziezy. Prawie 4 ankietowanych nie ma wiedzy o swiadczeniach
zdrowotnych w obszarze zdrowia psychicznego realizowanych przez Urzad Miasta.
Pozostate osoby oceniajg te dostepnos¢é w wiekszosci przypadkdw jako niskg

lub bardzo niska.

W opinii respondentéw do najwiekszych probleméw w obszarze zdrowia
psychicznego osdb dorostych w Rzeszowie nalezg zaburzenia nastroju, uzaleznienia
oraz zaburzenia lekowe i nerwicowe. Uwazajg oni, ze Urzgd Miasta powinien
realizowac¢ przede wszystkim dziatania z zakresu: profilaktyki i wczesnego
wykrywania zaburzeh nastroju, zwiekszania dostepu do ogdélnego poradnictwa
psychologicznego oraz profilaktyki i wczesnego wykrywanie uzaleznien.

Potrzeby zdrowotne dzieci w Rzeszowie - najwazniejsze wnioski

Rodzice w wigkszos$ci oceniajg stan zdrowia swoich dzieci, zaréwno fizycznego,

jak i psychicznego, jako dobry lub bardzo dobry. Niemniej jednak ogdlnie zdrowie
psychiczne oceniane jest gorzej niz zdrowie fizyczne. Zaréwno stan zdrowia
fizycznego, jak i psychicznego, koreluje z wiekiem dzieci. Dobry i bardzo dobry stan
zdrowia fizycznego znacznie czeéciej deklarowany byt w populacji najmtodszej

(6-9 lat), w poréwnaniu do dzieci ze starszych grup wiekowych. Nie zaobserwowano
zaleznosci miedzy stanem zdrowia dzieci, a wyksztatceniem rodzica wypetniajgcego
kwestionariusz. Dobry lub bardzo dobry stan zdrowia fizycznego i psychicznego
odnotowywano czesciej dla dzieci rodzicéw aktywnych zawodowo. Dostrzegalna
jest takze zalezno$¢ miedzy stanem zdrowia dzieci a sytuacjg finansowg rodziny.

W przypadku rodzin o ztej lub bardzo ztej sytuacji rzadziej wskazywano na dobry
lub bardzo dobry stan zdrowia dziecka w poréwnaniu do rodzin o lepszej sytuacji
finansowe;.

Problemy zdrowotne lub choroby przewlekte trwajgce przez 6 miesiecy lub dtuzej
dotyczg ponad 26% dzieci, w przypadku 7,6% ogétu obejmujg one sfere zdrowia
psychicznego.



Zdecydowana wiekszo$¢ dzieci, w opinii ich rodzicéw, radzi sobie ze stresem

tak sobie lub dobrze. Nie zaobserwowano zaleznosci miedzy tg zmienng a wiekiem
badanej populacji, ani tez sytuacjg finansowa rodziny oraz statusem zawodowym
rodzica.

Ryzyko wystgpienia zaburzen nastroju wsrdd dzieci na skali 1-5, szacowane

na podstawie odpowiedzi ich rodzicow na wybrane pytania z kwestionariusza,
ksztattuje sie srednio na poziomie 3,8, przy czym ryzyko to jest najwyzsze

na poziomie 1, najnizsze na poziomie 5. Wyzsze, w poréwnaniu do catej populaciji,
ryzyko zaburzen nastroju obserwuje sie u dzieci z najstarszej grupy wiekowej

(15-18 lat), u dzieci rodzicéw o statusie zawodowym inny niz aktywny zawodowo,

w tym w duzej mierze bezrobotnych, a takze z rodzin o ztej lub bardzo ztej sytuacji
zyciowe;.

Zdecydowana wiekszo$¢ badanych rodzicéw ocenia dostepnosé finansowanej przez
Narodowy Fundusz Zdrowia opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien dla dzieci

i mtodziezy w Rzeszowie jako niskg lub bardzo niskg. Respondenci zapytani o pomoc
udzielang dzieciom w szkole przez psychologa szkolnego jedynie w ok. 15%
przypadkow odpowiedzieli, ze jest ona wystarczajgca.

W okresie ostatniego roku ponad 17% dzieci korzystato ze wsparcia psychologiczno
-pedagogicznego udzielanego dzieciom i miodziezy przez Poradnie Psychologiczno
-Pedagogiczne, a prawie Y4 korzystata lub nadal korzysta ze wsparcia
psychologa/psychiatry na rynku ustug zdrowotnych. Ostatnie z wymienionych
Swiadczeh byly/sg najczesciej finansowane ze srodkéw prywatnych.

Ponad 42% badanych nie ma wiedzy na temat funkcjonujgcych w miescie placowek
oferujgcych wsparcie psychologiczne i/lub psychiatryczne dzieciom i mtodziezy,

do ktérych mozna sie zwrdcié po pomoc w sytuacii potrzeby skorzystania z takiego
wsparcia. Ponad V3 ankietowanych nie ma wiedzy o $wiadczeniach zdrowotnych

w obszarze zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy realizowanych przez Urzad
Miasta. Pozostate osoby oceniajg te dostepnos¢ w wiekszosci przypadkow jako niskg
lub bardzo niska.

W opinii badanych rodzicow do najwigkszych probleméw w obszarze zdrowia
psychicznego dzieci i mtodziezy w Rzeszowie nalezg zaburzenia nastroju, zaburzenia
lekowe i nerwicowe oraz uzaleznienia. Uwazajg oni, ze Urzgd Miasta powinien
realizowac przede wszystkim dziatania z zakresu profilaktyki i wczesnego wykrywania
ww. schorzen.

Potrzeby zdrowotne miodziezy w Rzeszowie - najwazniejsze wnioski

Miodziez w Rzeszowie w zdecydowanej wiekszosci ocenia stan swojego zdrowia,
zaréwno fizycznego, jak i psychicznego, jako dobry lub bardzo dobry. Niemniej jednak
ogdlnie zdrowie psychiczne oceniane jest gorzej niz zdrowie fizyczne. Dodatkowo,
rodzice oceniajg stan zdrowia swoich dzieci znacznie lepiej, niz one same. Zaréwno
stan zdrowia fizycznego, jak i psychicznego, koreluje z wiekiem grupy badanej. Dobry
i bardzo dobry stan zdrowia fizycznego znacznie czesciej deklarowany byt w populaciji
w wieku 11-13 lat, w poréwnaniu do nastolatkow ze starszych grup wiekowych. Dobry
lub bardzo dobry stan zdrowia fizycznego i psychicznego odnotowywano najczesciej
w przypadku chtopcéw, najrzadziej — wrdd oséb, ktére nie chceiaty podaé swojej pici.



2. Wsrod ogotu ankietowanych nastolatkow ponad potowa wskazata prawidtowo,
ze w najwiekszym stopniu na stan zdrowia wptywajg wtasne zachowania i styl zycia.
Wynik ten jest znacznie lepszy w poréwnaniu do populacji oséb dorostych. Pozostate
osoby odpowiadaty, ze sg to czynniki Srodowiskowe, czynniki genetyczne
i biologiczne oraz organizacja i jakos¢ opieki zdrowotne;.

3. Problemy zdrowotne lub choroby przewlekte trwajgce przez 6 miesiecy lub diuzej
dotyczg ponad 22% nastolatkow, w przypadku 6,4% ogotu obejmujg one sfere
zdrowia psychicznego.

4. Prawie Y4 nastolatkow radzi sobie ze stresem Zle lub bardzo Zle. Najwyzszy odsetek
dzieci radzgcych sobie ze stresem dobrze i bardzo dobrze zaobserwowano
w najmiodszej grupie wiekowej (11-13 lat), najnizszy — w $redniej grupie wiekowej
(14-16 lat). Biorgc pod uwage kryterium pfci, zdecydowanie najczesciej dobrze
lub bardzo dobrze radzg sobie ze stresem chtopcy.

5. Jakosc¢ zycia miodziezy w Rzeszowie na skali 1-5 ksztattuje sie Srednio na poziomie
3,66. Nizszg jakos¢ zycia, w porownaniu do ogétu badanej populacji, obserwuje
sie u nastolatkéw w wieku 17-19 lat oraz 14-16 lat, dziewczagt oraz u osob, ktére
nie chciaty poda¢ w kwestionariuszu swojej pici.

6. Niespetna 43% badanych nastolatkéw przyznato, ze byto kiedykolwiek u psychologa
i/lub pedagoga szkolnego, w tym jedynie Vs tej grupy przyznata, ze specjalista ten
pomaga im rozwigzywac problemy z zakresu zdrowia psychicznego. Prawie 7z ogétu
badanych nastolatkow zadeklarowata, ze w ostatnim czasie miata miejsce sytuacja,
w ktdrej chcieli skorzysta¢ z pomocy psychologa lub pedagoga. Ostatecznie
po pomoc siegneto niespetna 30% sposrod nich.

7. Najwiecej nastolatkow uwaza, ze w obszarze wsparcia zdrowia psychicznego
najbardziej potrzebne sg porady psychologiczne poza szkotg, warsztaty prowadzone
przez fundacje i stowarzyszenia, telefony zaufania oraz grupy wsparcia.

VI. Potrzeby zdrowotne mieszkancow Rzeszowa - badanie fokusowe specjalistow

W ramach badania potrzeb zdrowotnych i oczekiwan w zakresie zdrowia psychicznego

w populacji Rzeszowa, poza badaniami kwestionariuszowymi, przeprowadzono takze
badanie fokusowe (zogniskowany wywiad grupowy). Badanie to polegato

na przeprowadzeniu moderowanej rozmowy ze specjalistami z zakresu réznych dziedzin,
udzielajgcymi mieszkaricom Rzeszowa szeroko rozumianej pomocy i wsparcia w obszarze
promoc;ji i ochrony zdrowia psychicznego. Fokus zostat przeprowadzony w grupie

26 specjalistéw, podzielonych na podgrupe kandydatéow na cztonkéw Zespotu koordynujgcy
realizacje Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego dla Miasta Rzeszowa na lata
2024-2030 oraz podgrupe psychologow/pedagogéw szkolnych. W ramach zogniskowanego
wywiadu grupowego uczestnikom badania zadano 16 pytan ogélnych. Dodatkowo,
przedstawicielom wybranych podmiotéw (Powiatowy Urzad Pracy, Dom Pomocy Spotecznej,
Srodowiskowy Dom Samopomocy, O$rodek Pomocy Spotecznej, organizacje pozarzadowe),
zadano fgcznie kolejne 4 pytania.



VIL.

Dziatania miasta Rzeszowa oraz jednostek wspétpracujgcych na rzecz oséb
z zaburzeniami psychicznymi - najwazniejsze wnioski

Urzad Miasta Rzeszowa realizuje liczne dziatania w obszarze promocji zdrowia
psychicznego, w tym profilaktyki zaburzen psychicznych i zaburzeh zachowania.

Sg to zaréwno programy realizowany we wspotpracy z placéwkami oswiatowymi

i medycznymi, jak i organizacjami pozarzgdowymi.

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Rzeszowie realizuje dziatania majgce na celu
umozliwienie osobom i rodzinom przezwyciezenie trudnych sytuacji zyciowych,
ktérych nie sg one w stanie pokona¢, wykorzystujgc wtasne uprawnienia, zasoby

i mozliwosci. W roku 2023 ze specjalistycznych ustug opiekunczych zapewnianych
przez Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Rzeszowie skorzystato 60 os6b

z zaburzeniami w zakresie zdrowia psychicznego.

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Rzeszowie realizuje takze dziatania z zakresu
poradnictwa specjalistycznego oraz interwenc;ji kryzysowych. W analizowanym
okresie (2019-2023) spadta zaréwno liczba rodzin, jak i oséb korzystajgcych

z pierwszej z ww. ustug. Znacznie wzrosta natomiast liczba osob i rodzin
korzystajgcych z dziatan z zakresu interwencji kryzysowej. Miejski Osrodek Pomocy
Spotecznej w Rzeszowie w ramach swojej dziatalnosci zapewnia takze dostep

do konsultacji psychiatrycznych prowadzonych wérdéd swoich podopiecznych.

W latach 2019-2023 udzielono 530 takich konsultacji.

W analizowanym okresie (2019-2023) liczba mieszkancow Miasta Rzeszowa

Z zaburzeniami zdrowia psychicznego korzystajgcych z Warsztatow Terapii
Zajeciowej wynosita corocznie ok. 40 osob. Warsztaty Terapii Zajeciowej stuzg
reintegracji zawodowej i spotecznej poprzez terapie zajeciowg, treningi umiejetnosci
zyciowych i spotecznych, pomoc w kontakcie z pracodawcami, a takze podjeciu

i utrzymaniu pracy.

W latach 2019-2023 na zblizonym poziomie utrzymuje sie liczba mieszkancow
Rzeszowa w zaburzeniami zdrowia psychicznego przebywajgcych w Domach
Pomocy Spotecznej. W roku 2023 byto to 298 osbéb, w tym osoby przewlekle
psychicznie chore oraz 104 niepetnosprawne intelektualnie. Mieszkancy korzystajg
z szerokiej oferty zaje¢ terapeutycznych realizowanych na terenie placéwek oraz
poza nimi, w ramach $wiadczenia statutowych ustug bytowych, opiekunczych

i wspomagajacych, w tym codziennych zajec z rehabilitacji spoteczne;.

W roku 2023 z oferty Srodowiskowych Doméw Samopomocy w Rzeszowie korzystato
137 osob, w tym gtéwnie osoby niepetnosprawne intelektualnie, osoby ze spektrum
autyzmu lub niepetnosprawno$ciami sprzezonymi, osoby z zaburzeniami
psychicznymi organicznymi oraz osoby przewlekle psychicznie chore. Srodowiskowe
Domy Samopomocy $wiadczg ustugi w ramach indywidualnych lub zespotowych
treningdw samoobstugi i treningdéw umiejetnosci spotecznych, polegajacych

na nauce, rozwijaniu lub podtrzymywaniu umiejetnosci w zakresie czynnosci dnia
codziennego i funkcjonowania w zyciu spotecznym.

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna Nr 2 w Rzeszowie w ramach swoich zadan
statutowych w najwiekszym stopniu wykonuje diagnozy psychologiczno
-pedagogiczne oraz logopedyczne, a takze prowadzi system opiniodawczy

oraz orzecznictwo. W roku szkolnym 2023/2024 w poradni wydano tgcznie 1 427
orzeczen, podczas gdy w roku szkolnym 2020/2021 byto to 795. W analizowanym
okresie zaobserwowano 80% wzrost w tym zakresie. Zdecydowana wiekszos¢
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orzeczen dotyczyta ksztatcenia specjalnego oraz nauczania indywidualnego.

W Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej Nr 2 w Rzeszowie w roku 2023/2024
przyjeto tgcznie 3 734 dzieci, w odniesieniu do ktérych przeprowadzono ponad

5,8 tys. diagnoz (w roku 2020/2021 byto to 2 543 dzieci, co przektada sie na 47%
wzrost w tym zakresie).

Powiatowy Urzad Pracy udziela pomocy osobom niepetnosprawnym, w tym
niepetnosprawnym z problemami w zakresie zdrowia psychicznego, w uzyskaniu
odpowiedniego zatrudnienia, inicjuje i organizuje kontakty oséb poszukujgcych
zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej z pracodawcami, a takze przyjmuje,
upowszechnia i realizuje oferty pracy kierowane do tej grupy oséb. W roku 2023
wsréd wszystkich oséb zarejestrowanych bezrobotnych i poszukujgcych pracy
posiadajgcych orzeczenie o niepetnosprawnosci do Powiatowego Urzedu Pracy

w Rzeszowie zgtosito sie 109 os6b z problemem zaburzeh psychicznych, w tym

97 bezrobotnych (89%) oraz 12 poszukujgcych pracy (11%). Liczba tych osob ogotem
wzrosta w analizowanym okresie o 38%.

Powiatowy Urzad Pracy w Rzeszowie w latach 2019-2023 realizowat kampanie
informacyjno-szkoleniowe dotyczgce zatrudniania oséb z niepetnosprawnosciami
m.in. poprzez organizacje tzw. ,Giefd pracy dla oséb z niepetnosprawnosciami’.

W analizowanym okresie, wspodlnie z Oddziatem Podkarpackim Panstwowy Fundusz
Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych w Rzeszowie, przeprowadzono 5 takich giefd.
Istotny podmiot leczniczy z punktu zabezpieczenia swiadczen zdrowotnych dla
pacjentow z problemami uzaleznien stanowi Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej Centrum Leczenia Uzaleznieh w Rzeszowie. Podmiot ten zapewnit w roku
2023 swiadczenia dla osob uzaleznionych i ich rodzin dla ponad 900 pacjentow,

co oznacza spadek 0 9,4% w relacji do roku poprzedniego (2022). W analizowanym
okresie Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Centrum Leczenia
Uzaleznien w Rzeszowie zrealizowat takze 320 godzin edukacyjnych dziatah

w ramach poradnictwa i szkoleh wysokospecjalistycznych w obszarze profilaktyki
uzaleznien na podstawie umowy z Gming Miastem Rzeszéw. Dziataniami tymi objeto
1 105 os6b. Ponadto Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Centrum
Leczenia Uzaleznien w Rzeszowie aktywnie podejmowat dziatania z zakresu
profilaktyki uzaleznien na terenie rzeszowskich szkét. W latach 2022-2023
zrealizowano tgcznie 3 612 godzin edukacyjnych, obejmujgc dziataniami prawie

32 tys. uczniow.

Liczne dziatania z zakresu promocji zdrowia psychicznego realizowane sg takze
przez placowki oswiatowe. W Rzeszowie mogg by¢ one realizowane w ramach
dziatalnosci 248 placéwek, w tym 23 jednostek specjalnych, integracyjnych

i osrodkow rewalidacyjno-wychowawczych. W roku szkolnym 2023/2024

do wszystkich ww. placéwek uczeszczato 54 374 dzieci.

Osoby z zaburzeniami psychicznymi i zaburzeniami zachowania w Rzeszowie mogag
takze korzystac z oferty wsparcia i pomocy pozainstytucjonalnej, udzielanej przez
liczne organizacje pozarzadowe (fundacje i stowarzyszenia), a takze grupy
samopomocy pacjentdow oraz grupy wsparcia. Na terenie Rzeszowa w obszarze
szeroko pojetego wsparcia zdrowia psychicznego aktywnie dziata co najmniej 28 tego
typu podmiotow.



VIIl. Cele strategiczne i operacyjne oraz planowane interwencje
1. Cel strategiczny 1 - Zapewnienie osobom z zaburzeniami psychicznymi,
w tym osobom uzaleznionym oraz doswiadczajgcym kryzysu psychicznego,
wszechstronnej i kompleksowej opieki i wsparcia adekwatnych do ich potrzeb
jako wyraz realizacji 1 celu gtbwnego Narodowego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego:

1) Cel operacyjny 1 - Upowszechnienie zintegrowanego i kompleksowego modelu
ochrony zdrowia psychicznego;

2) Cel operacyjny 2 - Upowszechnienie zréznicowanych form pomocy i oparcia
spotecznego;

3) Cel operacyjny 3 - Aktywizacja zawodowa i spoteczna oséb z zaburzeniami
psychicznymi;

4) Cel operacyjny 4 - Skoordynowanie dostepnych form opieki i pomocy;

5) Cel operacyjny 5 - Udzielanie wsparcia psychologiczno-pedagogicznego
dzieciom, uczniom, rodzicom i nauczycielom.

2. Cel strategiczny 2 - Prowadzenie dziatah na rzecz zapobiegania stygmatyzacji
i dyskryminacji oséb z zaburzeniami psychicznymi jako wyraz realizacji 2 celu
gtéwnego Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego:

1) Cel operacyjny 1 - Ksztattowanie wobec o0séb z zaburzeniami psychicznymi
wtasciwych postaw spotecznych, a zwlaszcza zrozumienia, tolerancji,
zyczliwosci, a takze przeciwdziatanie ich dyskryminaciji;

2) Cel operacyjny 2 - Tworzenie warunkéw do spotecznej integracji osob
z zaburzeniami psychicznymi oraz przeciwdziatanie stygmatyzacji i wykluczeniu.

IX. Monitoring i ewaluacja

W ramach przeprowadzonego monitoringu ,Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego
dla Miasta Rzeszowa na lata 2024-2030” za rok 2024 opracowano niniejsze sprawozdanie
okresowe. Elementarng czescig sktadowg sprawozdania byty sprawozdania czgstkowe
sktadane przez podmioty realizujgce interwencje wskazane w Programie. Okres zbierania
sprawozdan czgstkowych trwat od 3 marca 2025 r. do 14 marca 2025 r. W tym celu
wystosowano pisma wraz z tabelami do uzupetnienia do podmiotéw takich jak:
1) Samodzielny Publiczny Zespdt Opieki Zdrowotnej Nr 1 w Rzeszowie;
2) Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Centrum Leczenia
Uzaleznien;
3) Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Rzeszowie;
4) Dom Pomocy Spotecznej dla Oséb Przewlekle Psychicznie Chorych;
5) Dom Pomocy Spotecznej dla Kombatantéw im. Bohaterow Westerplatte
w Rzeszowie;
6) Dom Pomocy Spotecznej dla Osdb w Podesztym Wieku oraz Osob
Niepetnosprawnych Fizycznie w Rzeszowie;
7) Dom Pomocy Spotecznej dla Dorostych Niepetnosprawnych Intelektualnie
im. Jozefy Jaklinskiej w Rzeszowie;
8) Srodowiskowy Dom Samopomocy;
9) Srodowiskowy Dom Samopomocy Niezapominajka;
10) Powiatowy Urzad Pracy;
11) Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych — Oddziat
Podkarpacki;
12) Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna Nr 2;
13) Wydziat Edukacji - Placéwki oswiatowe.



Zebrane informacje stanowig zatgcznik nr 1 do niniejszego raportu z monitoringu i ewaluacji
.Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego dla Miasta Rzeszowa na lata 2024-2030”
za 2024 r.



